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هدف از دفترچه راهنما
سیستم مانیتورینگ علائم کار با يلازم برايدستورالعمل ها

در دفترچه ير اساس عملکرد و اهداف کاربردبحیاتی آریا
يراهنما تهیه شده است. مطالعه دفترچه راهنما لازمه 

وبیماریایمنتضمینهمچنین و،سیستم عملکرد صحیح 
لطفا با خدمات ،. در صورت وجود هرگونه سؤالاستاپراتور

فروش تماس حاصل نمایید. این دفترچه جزء ازپس
ياست و باید همیشه کنار سیستم نگهدارسیستملاینفک

در دسترس باشد،لازمکهزمانهریبراحتبنابراین،گردد
خواهد بود.   
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راهنمادفترچهعلائم
فادهاسترینکته ها و هشدارها از علائم زانیبيدفترچه برانیدرا

:استشده

باشد.یانگر نکته مین علامت بیا

می باشد.هشداراین علامت بیانگر 
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هشدارهاي عمومی1-1

هشدار
 ـ یله سیسـتم مانیتورینـگ فقـط    چک کردن علایم حیاتی بیمار به وس

.توسط پرسنل مجرب پزشکی انجام شود

هشدار
ز اقبل از استفاده از سیستم مانیتور دفترچه راهنما و راهنماي استفاده 

لوازم جانبی آن را به طور کامل مطالعه نمایید.

هشدار
سیستم مانیتورینگ علائم حیاتی یک وسـیله کمکـی بـراي ارزیـابی     

ز باشد. براي اطمینان بیشتر باید همواره در کنـار آن ا ر میوضعیت بیما
هاي بالینی بیمار نیز استفاده شود.علایم و نشانه
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هشدار
اپراتور باید قبـل از اسـتفاده از مـانیتور از ایمنـی و صـحت عملکـرد      

.و لوازم جانبی آن اطمینان حاصل نمایدسیستم

هشدار
گر هاي دیرسید، ابتدا با روشقول به نظر نمیها معگیرياگر دقت اندازه

علایم حیاتی بیمار را چک کنید و سپس از عملکـرد صـحیح مـانیتور   
اطمینان حاصل کنید.

هشدار
طراحی MRIسیستم مانیتورینگ علائم حیاتی براي استفاده به همراه 

MRIهـاي مغناطیسـی   هاي القایی ناشی از میـدان نشده است. جریان

ست باعث ایجاد سوختگی در بیمار شود. سیستم مانیتور ممکن ممکن ا
تأثیر نـامطلوب بگـذارد.   MRIاست بر روي تصاویر گرفته شده توسط 
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هـاي مـانیتور   گیريتواند بر روي صحت اندازهمیMRIسیستمهمچنین 
تأثیر بگذارد.

هشدار
 ـ"جهت محافظت در برابر خطر برق گرفتگی، سیستم حتما ک باید به ی

.منبع تغذیه با زمین حفاظتی مناسب متصل شود

هشدار
در هنگام مانیتورینگ اطمینان حاصل کنید که کابل هـا و اکسسـوري   

هاي متصل به سیستم تحت کشش نباشند.

هشدار
زا طراحی این سیستم براي کارکردن به همراه ترکیبات بیهوشی اشتعال

نشده است.
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هشدار
هـا از  م امکان برق گرفتگی وجود دارد. تمام فعالیـت با باز کردن سیست

قبیل سرویس کردن و به روز کردن سیستم باید توسط افـراد آمـوزش   
دیده و تأیید شده توسط شرکت سازنده انجام شود.

هشدار
، سیستم نباید در مجـاورت یـا بـه    EMCبه منظور جلوگیري از اثرات 

استفاده قرار گیرد و در صورت همراه تجهیزات الکترونیکی دیگر مورد 
نیاز به استفاده به همراه یا در مجاورت سایر تجهیـزات، بایـد صـحت    

عملکرد دستگاه در شرایط استفاده مورد تأیید قرار گیرد.

هشدار
ن با ها باید متناسب با شرایط هر بیمار تنظیم شود. قبل از کار کردآلارم

در هنگام وقـوع آلارم  آنصوتیسیستم از سالم بودن سیستم و آلارم 
اطمینان حاصل کنید.
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هشدار
در هنگام استفاده از دستگاه الکتروشوك از تماس با بدن بیمار یا تخت

هاي متصل به بیمار خودداري کنید.یا سیستم

هشدار
هایی که با سیستم مانیتورینـگ کـار   استفاده از تلفن همراه در محیط

باشد. سطح بـالاي امـواج الکترومغناطیسـی کـه     ممنوع  می،کنندمی
ممکن است باعث اختلال ،شودتوسط سیستم تلفن همراه تشعشع می

در عملکرد سیستم مانیتورینگ شود.

هشدار
پزشک باید تمام تأثیرات جانبی شناخته شـده در هنگـام اسـتفاده از    

مانیتور علائم حیاتی را مد نظرقرار دهد.
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هشدار
ده ستفاده از دفیبریلاتور، پارامترها و سیگنالهاي نمایش داده شهنگام ا

به طور موقت دچار اختلال می شوند که این اختلال چند ثانیـه پـس از   
شود.پایان اعمال شوك برطرف می

هشدار
سیستم مانیتور علائم حیاتی را در معرض حرارت موضعی مـثلاً تـابش   

مستقیم نور خورشید قرار ندهید.

هشدار
براي جلوگیري از آلودگی محیط زیست در خصوص معدوم کردن لـوازم  

هاي سیستم و لوازم جـانبی آن  بار مصرف و برخی از قسمتجانبی یک
باید طبق مقـررات  و از کار افتاده)هاي معیوب (مثل باتري و اکسسوري

با شهرداري منطقـه خـود   مربوطه عمل گردد. براي از بین بردن باتري
تماس بگیرید.
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هشدار
هرگاه تعداد زیادي سیستم به طور همزمان با سیستم مانیتور به مریض 

وصل شود، امکان افزایش جریان نشتی از حد قابل قبول وجود دارد.

هشدار
مانیتور براي مانیتور کردن بیش از یک بیمار استفاده نکنید.از یک

هشدار
از اتصال وسایلی به سیستم که جزئی از سیستم مانیتور علائم حیـاتی  

نیستند, خودداري کنید.  
APPENDIXمنـدرج در  EMCسیستم باید طبق اطلاعـات   II  نصـب و

تحت سرویس قرار گیرد.
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هشدار
مـانیتور را  ، م و یـا لـوازم جـانبی آن پاشـیده شـد     اگرآب روي سیست

خاموش کنید و آن را با یک دستمال نرم خشک کنید و سـپس دوبـاره   
آن را روشن کنید.

هشدار
افزار سیستم مانیتور علائم حیاتی طوري طراحی شـده اسـت کـه    نرم

افزاري را به حداقل برساند.امکان خطرهاي ناشی از خطاهاي نرم

رهشدا
جهت محافظت در برابر خطر برق گرفتگی، سیستم حتما باید 

استفادهسازندهشرکتتوسطشدهیهتوصMedical Gradeآداپتور
.گردد
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هشدار
صورت نیاز به استفاده از سیستم در فضاي باز و شـرایط بـارانی یـا    در

وجود گرد و خاك، از کیـف مخصـوص توصـیه شـده توسـط سـازنده       
استفاده گردد.

هشدار
قبل از کار با سیستم از میزان شارژ باتري اطمینان حاصل شود.

هشدار
.نشوداستفادهبرندهوتیزوسایلازنمایشصفحهلمسبراي

در این دفترچه همه قابلیتهاي ممکن توضیح داده شده است .ممکن است 
نباشد.سیستم مورد استفاده شما شامل برخی از قابلیتها و موارد  



هشدارهاي عمومی

١٢-١

ي، صورت خاموش شدن دستگاه به دلیل قطع برق و یا شارژ نبودن باطردر
.شودمیتمامی تنظیمات تا پیش از خاموش شدن دستگاه حفظ 
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شروع به کار2-1
.جعبه را باز کنید و محتویات آن را چک کنید

ه را یـد. جعب ـ بیاورمانیتور و لوازم جانبی آن را با دقت دربندي را باز کنید.بسته
براي انبارداري و یا حمل و نقل در آینده نگه دارید.

گونه صدمه مکانیکی در آن مشاهده نشود.چک کنید که هیچ■
چک کنید که همه لوازم جانبی و کابل برق موجود باشد.■

اگر مشکلی مشاهده شد بلافاصله با توزیع کننده تماس بگیرید

دهید.باتري را در محل خود قرار
کنید, ابتدا باطري را در محـل  هنگامی که از سیستم براي اولین بار استفاده می

خود, در سیستم قرار دهید. 

) مانیتور آریا را روي پایهSTATION.آن قرار دهید (
آریـــا قـــرار دهیـــد.STATIONسیســـتم بـــه همـــراه بـــاطري را داخـــل 
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سیستم متصل کنید.کابل برق را به
:Ip(استفاده مـی کنیـد  کهACمطمئن شوید که برق■ 1.4-0.7A       (

240 VAC100~ 50/60و Hz.باشد
ن را آریا و طرف دیگـر آ سیستم برق را به محل آن برروي پایهیک سر کابل ■

به پریز برق ارت دار متصل کنید.

د, اگر نشانگر بـاتري روشـن نش ـ  شود.مطمئن شوید که نشانگر باتري روشن می
تغذیه برق محلی و اتصال کابل برق را چک کنیـد. اگـر ایـن مشـکل همچنـان      

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.ادامه پیدا کرد,
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مانیتور را روشن کنید.
را براي روشن کـردن مـانیتور فشـار دهیـد. در همـان زمـان       POWERکلید 

ثانیـه 4انگر زرد و قرمـز هـر کـدام بـه مـدت     شود و نشصداي بوقی شنیده می
سـط  هاي داخلی توبعد از سپري شدن چند ثانیه و انجام تستشوند.روشن می

شود و شـما مـی توانیـد مانیتورینـگ حالـت     مانیتور صفحه نمایش مشاهده می
عادي را شروع کنید.

قبل از شروع مانیتورینگ باید تنظیمات زیر صورت گیرد:
یمار جدید (براي اطلاعات بیشتر به فصل تنظیم اطلاعات ب- 

Configuration قسمتPATIENT INFORMATION مراجعه
شود.)

ي قبل از اندازه گیر)Adult/Neonate/Pediatricتنظیم مد بیمار (- 
NIBP

صداي آلارم- 
محدوده آلارم- 
IBPقبل از اندازه گیري Zeroingعملیات - 
تنظیمات پالس اکسیمتري- 
Respتنظیمات -



شروع به کار

1-16

ینـان  هاي مانیتور را چک کنید و از صحت عملکرد آنها اطمعملکرد همه ماژول
حاصل کنید.

دن شرژ باتري احتیاج به دوباره شا،بعد از مدتی کار کردن سیستم با باتري
ر دارد، بهاي که مانیتور آریا روي آن قرابراي این کار کافی است پایهدارد.

وصل باشد.ACبرق شهري واسطه آداپتور به

هشدار
ه باگر نشانه و یا پیغامی بر روي مانیتور مشاهده کردید که ممکن است 

تا اطمینان از رفع مشکل هرگز از آن علت خرابی سیستم باشد،
سیستم براي مانیتور کردن بیمار استفاده نکنید.
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سنسورهاي بیمار را وصل کنید.
و بیمار وصل کنید. لوازم جانبی مورد نیاز رابه مانیتور

ول ماژبراي اطلاعات در مورد اتصال درست لوازم جانبی به بخش مربوط به هر
.مراجعه کنید
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مانیتورینگ پیوسته بیمار3-1
ا بمناًضت. ل استفاده اسمانیتور آریا به تنهایی به عنوان یک مانیتور کامل قاب

در واتصال به یک سري وسایل جانبی که براي آن طراحی شده است به راحتی 
ختلف هاي متواند تبدیل به مانیتور مناسب براي بخشکمترین زمان ممکن می

شود.
زم نیست به وسایل جانبی و تغییر کاربري آن لاAria TCبراي اتصال مانیتور 
مار اتی بیئم حیاي در مانیتورینگ علاشود بنابراین هیچ وقفهمانیتور از بیمار جدا 

و ثبت و ذخیره اطلاعات حیاتی داخل حافظه آن به وجود نخواهد آمد.
از این مانیتور استفاده نمود به توانمیآمبولانسآمدنباحادثهوقوعلحظهاز

سرم نصب شده و به پایهStationبر روي Aria TCاین ترتیب که مانیتور 
قراربازرسیموردبیمارحیاتیعلائمتاگرددمیمتصلریزهايمطابق شکل

.گیرد

سرمپایهبهمانیتوراتصال
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آمبولانسدربیمارحیاتیعلائممانیتورینگ
یاعملاقاتبهفردانتقالحیندردرمانی،مرکزبهبیمارانتقالازپس

Ariaمانیتورتوانمیمربوطهبخش TCه به همراریرا مطابق شکل ز
یاتیپایه آن به لبه تخت متصل کرد تا از تغییرات احتمالی علائم ح

بیمار مطلع گردید.

تختلبهبهآریامانیتوراتصال
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براي تبدیل مانیتور آریا به مانیتور قابل حمل توسط بیمار کافی است مانیتور 
ن صورت امکان حمل توسط بیمار با آریا داخل کیف مخصوص قرار گیرد. در ای

.توجه به وزن کم آن فراهم شده است

قرارگیري مانیتور آریا در کیف مخصوص آن
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اطلاعات کلی4-1
محیطیشرایط

c40~5◦کارحالتدردما
- c60~25◦شانبارونقلوحملحالتدردما

20~90% در حالت کاررطوبت
10~100% نقل و انبارشدر حالت حمل ورطوبت
- m3000~200از سطح دریاارتفاع

تغذیه
100 ~ 240 VAC

Ip:1.4-0.7A
50/60 Hz

P max = 60W

وسـته ینـگ کامـل و پ  یتوریبـا هـدف مان  آریاحیاتیعلائممانیتورینگسیستم
ی و ترس ـبهبـود دس و کامـل  يبهبودتاحادثهوقوعلحظهازماریبیاتیحعلائم

و ساخته شده است.یطراحمراقبت پزشکی 

ا سازگار با نوزادان، کودکان و بزرگسالان بوده و در مراکـز  یتورقابل حمل آریمان
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کـردن علایـم   مـانیتور قابلیـت  وباشـد  یقابل استفاده م ـیپزشکيمراقبت ها
RR)،((AWRR,EtCo2,FiCo2),CO2SPO2,NIBPنرخ تـنفس ،ECGحیاتی 

,BFAکانالچهارIBPانال دمادو کو(T)  .علائـم مـانیتور سیسـتم را داراسـت
پارامترهاي مختلف صفحه نمایش در گیرياندازهبراي هاییماژولايدارحیاتی

و ، رکــوردر، سیســتم آلارم و امکــان اتصــال بــه شــبکه ســانترالیــک سیســتم
Viewerمل وزن سبک و قابل حبودن،کوچکچونمزایاییدارايوباشدمی

.استنمودهآسانرابیمارجاییجابهبودن است. باطري داخلی سیستم امکان 
:استداررازیرپارامترهايورینگقابلیت مانیتحیاتیعلائممانیتورسیستم

ECG ضربان قلب)HR( سگمنت ،ST تعداد ،PVCدر دقیقه و آریتمی -

هاي قلبی شکل موج سیگنال قلبی

RESP) نرخ تنفسRR(وج تنفسشکل م

SpO2) درصد اشباع اکسیژن خونSpO2 و ضربان پالس ((PR) شکل
SpO2موج

ر را باشد، پارامترهاي زیRainbowاگر ماژول ماسیمو از نوع 
گیري کرد:توان اندازهنیز می
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توجه:
، بهپارامترهاي اندازه گیري که تعریف آنها در زیر آمده است

سط فزار اختصاصی آنها توشرطی قابل استفاده هستند که نرم ا
کارشناسان شرکت فعال شده باشد و همچنین باید از پراب 

مخصوص آن پارامتر استفاده شود.
گیري قدرت سیگنال پالس سرخرگی (اندازهPI(
) کل میزان هموگلوبین خونSpHb(
 مقدار اکسیژن موجود در خون(SpOC)
 درصد اشباع کربوکسی هموگلوبین خون)SpCO(
باع مت هموگلوبین خون درصد اش)SpMet (
      معیاري براي تغییـرات پرفیـوژن در کنـار سـیگنال تنفسـی
)PVI(

NIBPسیستولشارف(SYS)دیاستولو(DIA)میانگینخونفشارو
)MAP(شریانی

TEMP) کانال یک دماT1) و کانال دو دما (T2(

IBPتهاجمیخونفشاریککانال)IBP1/IBP3(
(IBP2/IBP4)فشار خون تهاجمی کانال دو
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:قابلیت وسیعی شاملرايداآریاحیاتیعلائممانیتورسیستم
شنیداري و دیداريهايآلارم
اطلاعات سازيذخیرهTREND،NIBP

 آریتمی قلبی در قسمت 80ذخیره سازي تعدادARR List

اپراتورهکاستشدهطراحیايگونهبهآریاحیاتیعلائممانیتورسیستم
براي. دکنکارآنباتیراحبهبتواندلمسیصفحهوکلیدچندازاستفادهبا

.شودمراجعهکلیدهاعملکردبخشبهبیشتراطلاعات

CO2CO2 انتهاي بازدم)EtCo2 ( و ابتداي دم)FiCo2(هنرخ تنفس را -
)AWRRهاي هوایی (

BFA شاخص عمق بیهوشی(BFI) درصد هموار بودن ،EEG(BS%)

و شاخص الکترومایوگرام (SQI)شاخص کیفیت سیگنال 

(EMG%)

ECG
RESPTEMPTEMP
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بـا  اسـت داده شـده  حیدفترچه توضنیکه در اماتیتنظرییتغيمنوهاهمهدر
OKبـه منـو  ي) در بـالا ◄برگشت به صـفحه قبـل (   دیکلرییتغنیاولجادیا

فشرده شود. دیبادیکلنیاشدهجادیارییتغثبتو دییتايبرا،شودیملیتبد
شـود. یبسـته م ـ منـو ، ریی ـ) بدون اعمال تغX(منوازخروجدیبا فشردن کل
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نشانگرها5-1

باتريشارژمیزانآلارم،وجود،سیستمبودنروشنينشانگرهاایآرستمیسدر
.داردوجودآلارمبودنمسکوتدادننشانو
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①Powerنشانگر روشن بودن سیستم

②DC INنشانگرقرار گرفتن آریا بر روي پایه برق دار  

اسـت شارژ"کاملاباطريهنگامیکهدرباترينشانگر
.باشدمینارنجیصورتاینغیردروسبز

BATT③

④ALARMنشانگر آلارم در هنگام وقوع آلارم

⑤ALARMنشانگر مسکوت بودن آلارم
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هشدار
در حالت عادي که هیچ آلارمی اتفاق نیفتاده است, نشانگر آلارم 

رخ دهد, این نشانگر به صورت خاموش است و هنگامیکه آلارم
شود.زن روشن میچشمک

هشدار
تمـام نشـانگرها   ، در هنگامی که سیستم در حال روشن شـدن اسـت  

دهنده صحت عملکـرد نشـانگرها   شوند که این موضوع نشانروشن می
باشد.براي اپراتور می
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نمایشصفحه7-1
ط . پارامترهـاي مربـو  اسـت TFTداراي صفحه نمایش رنگی حیاتیعلائممانیتور

ضـعیت وسـاعت،  ،تـاریخ ، شماره تخت،آلارمهايپیغامو هاموجشکل ،به بیمار
صـفحه . شـود مـی خطا بـر روي ایـن صـفحه نمـایش داده     هايپیغامسیستم و 
: کردتقسیمبخشچهاربه توانمینمایش را 

)  (Header Areaنمایشصفحهبالاییبخش-
)  Waveform Area(موجشکلبخش-
)  Parameter area(پارامترهابخش-
).Message Area(هاپیغامبهمربوطبخش-
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Header Area

بیمار و شرایط کارکرد سیسـتم  مشخصاتبالایی صفحه نمایش که شامل بخش
Headerباشدمی Area  نام دارد. پارامترهایی کـه درHeader Area ه نمـایش داد
،مـار بینـام ،یا بزرگسال بـودن بیمـار  کودك،نوزاد،تختشمارهشامل،شودمی

ور اطلاعـات در هنگـام کـار مـانیت    ایـن . باشـد میPageشماره وساعتو تاریخ
.شودمیهمیشه بر روي صفحه نمایش دیده 

اشـد)، در  مـی ب 15کاراکتر از نام بیمار (حداکثر تعـداد کاراکترهـا برابـر    6فقط 
مایش آریا مشاهده می شود و براي مشاهده نام کامـل  صفحه نHeaderبخش 

رفت.PATIENTبیمار باید به منوي 

داده شنمـای ناحیهاینتوجه به شرایط حین مانیتور کردن در باهاعلامتسایر
:ازعبارتندکهشوندمی

.استباطريشارژمیزاندهندهنشانعلامتاین)  1
است.آریا ودن باطري در داخل سیستم این علامت نشان دهنده نب) 2
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بـه نمـایش   باشـد رکـوردگیري زمانی که مانیتور در حال علامتاین ) 3
.آیددرمی

ــن) 4 ــتای ــانیعلام ــل     زم ــانترال متص ــتم س ــه سیس ــانیتور ب ــه م ک
.آیدمیبه نمایش در ،استبرقرارسانترالباارتباطوشودمی

این بخش نمایش درشودفشردهAlarmsکلیدعلامت زمانی که این) 5
.شودمیداده 

صـورت بـه  باشـد Silenceاین علامت زمانی که مـانیتور در حالـت  ) 6
.آیدیدرمنمایشبه هیثان120معکوسشمارشگربا زنچشمک

صـورت درآریا بـا پایـه اسـت.   ارتباطيبرقراردهندهنشانعلامتاین)7
 ـو،شـود یم ـدادهنمـایش سـفید رنگبهمتاین علاپایهباارتباطيبرقرار اب
ابـل آن  دیگر در مقیآیکون)Viewerو (ماژولاردیگردستگاهباارتباطيبرقرار

.مشاهده می شودبه رنگ سبز 
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Wave form / Menu Area

بـر  اهموج. شکل شونددادهنمایشهمزمانطوربهتوانندمیهاموجشکل تمام
ECG ,SPO2 ,,RESPمـاژول هـاي  د از: شکل موجروي صفحه نمایش عبارتن

IBP،CO2وBFA.
روي ناحیه مربـوط بـه شـکل مـوج     برECGفیلتر، لید و سرعت جاروب ،گین

ECGشکل موج برروي. شودمیداده نمایشIBP شـود میسه خط چین دیده
IBPمـوج شـکل پـایین حـد ونمـا مکان،که از بالا به پایین به ترتیب حد بالا

که مقادیر این حدود توسط اپراتور قابل تنظیم است. است
3یـا  2آنانـدازه بـه توجـه بـا , شودمیپارامترها باز منويازیکیکههنگامی

.پوشاندمیموج را شکل

Parameter Area

ازبتیثـا مکـان درهمـواره پارامترهربهمربوطشدهگیرياندازهعددي مقادیر
متر این پـارا مقادیر. شودمیدیدهبا شکل موج مربوطه همرنگ ونمایشصفحه

ط بـه  . (بجـز مقـادیر مربـو   شـوند مـی و به هنگام گیرياندازهايلحظهبه صورت 
NIBP شودمیدادهنمایشجدیدمقادیرفشارگیرياندازهکه با هر بار(.
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Message Area

اینکـه  ا توجـه بـه  . بشوندمیحسب اولویت نمایش داده برهاپیغاممکاناین در
ینگ ـراب ـزمینـه آن  کنـد میایجاد 3یا 2، 1پیغام نشان داده شده آلارم سطح 

.شودمیمتفاوت نمایش داده 
مشکیرنگبهمتن-قرمزرنگبهزمینهسطح یک: آلارمباپیغام
مشکیرنگبهمتن-زردرنگبهزمینه: دوسطح آلارمبا پیغام
مشکیرنگبهمتن-ايفیروزهبه رنگ زمینه: سهسطح آلارمباپیغام

.شودمینمایش داده ينباشد پیغام با زمینه خاکسترآلارمیهیجصورتیکهدر
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نمایشیمختلفصفحات8-1
:کردعملتوانیمروشدوبهصفحهرییتغيبرا
بـه صـفحه   تـوان یصـفحه م يدر بالاPAGEفشردن دکمه مربوط به هرباربا. 1

بعد رفت.
کمتـر مدتصفحه (به يدر بالاPAGEرده نگه داشتن دکمه مربوط به فشبا.2
PAGEي) منوهیثان2از SELECTصـفحه  عیشود و امکان انتخاب سـر یباز م

شیصفحه انتخاب شده نمـا EXECUTEدی. با زدن کلدیآیمورد نظر بوجود م
:شودیداده م

.دروجود داصفحهDefault23صورت بهآریا در سیستم 
ل زیر مطابق با جدومختلف در صفحات دستگاه آریا نمایش پارامترها و سیگنال 

می باشد:
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PageParameterSignal

P1HR, SpO2, RR,T1,NIBPECG,SpO2,RR

P2HR,SpO2,RR,T1,NIBP
ECG 2Trace

SpO2,RR

P3HR,SpO2,RR,T1,NIBPECG 4Trace

P4HR,SpO2,RR,T1,NIBPECG 7Trace

P5HR,SpO2,RR,T1,NIBPECG 12Trace

P6
HR,SpO2(PI, PVI,SpOC,%SpCo

%SpMet,SpHb),RR,T1,NIBP

ECG, RR, SpO2

P7
HR,SpO2(PI, PVI,SpOC,%SpCo

%SpMet,SpHb),RR,T1,NIBP
ECG

P8SpO2,PR,T1,T2,NIBPSpO2

P9SpO2,PRSpO2

P10HR,IBP,SpO2,NIBPECG, IBP, SpO2

P11HR,IBP,T1,RR,NIBPECG, IBP

P12HR,IBP,SpO2(PI, PVI,SpOC,%SpCoECG, IBP
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PageParameterSignal

%SpMet,SpHb)

P13
HR,IBP,NIBP,SpO2(PR,PI, PVI,SpOC,%SpCo

%SpMet,SpHb)
ECG

P14HR,2IBP,SpO2,NIBPECG,2IBP

P15

HR,2IBP

SpO2(PR,PI, PVI,SpOC,%SpCo

%SpMet,SpHb)

ECG,2IBP

P16HR,2IBP,SpO2,NIBPECG

P17

HR,2IBP,

SpO2(PR,PI, PVI,SpOC,%SpCo

%SpMet,SpHb)

ECG

P18HR,NIBP,SpO2,PR,T1,CO2(AWRR,EtCo2,FiCo2)ECG,CO2

P19HR,NIBP,SpO2,PR, CO2(AWRR,EtCo2,FiCo2)ECG,SpO2,CO2

P20

HR,CO2(AWRR,EtCo2,FiCo2),NIBP

SpO2(PR,PI, PVI,SpOC,%SpCo

%SpMet,SpHb)

ECG
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PageParameterSignal

P21
HR, SpO2,PR,2IBP,T1

,CO2(AWRR,EtCo2,FiCo2)
ECG,SpO2,IBP

P22
HR, SpO2,PR,2IBP,NIBP

,CO2(AWRR,EtCo2,FiCo2)
ECG

P23HR,BFI%,BS%,SQI%,EMG%ECG,EEG

ن شـود ولـی پـس از آن بـا روشـن شـد      روشن میP1براي اولین بار مانیتور با 
، یستم روي آن تنظیم شـده بـود  اي که قبل از خاموش کردن سمانیتور، صفحه

شود. نمایش داده می
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ور نش مستقیم نور خورشید به صفحه نمایش مانیتور، انعکاس در صورت تاب-1
مستقیم، موجب عدم رویت صفحه نمایش به طور مناسب خواهد شد.

یتور فحه نمایش مانیتور به طور مناسب بهتر است دستگاه مانبراي رویت ص-2
از محیط مشاهده کننده آن باشد.طی تاریکتردر محی

ي مانیتور در محیطی باز استفاده می شود مکان قرار گیردر صورتی که-3
اشد.را به گونه اي تنظیم کنید که در معرض تابش نور مستقیم نبمانیتور
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عملکرد کلیدها9-1

تاچصفحهلمسوجلوپنلدرکلیدهاطریقازمانیتورینگینفرامتمامی
.یردگمیانجام

Ariaيکلیدها
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قراراستفادهموردسیستمکردنخاموشوروشنبراي
.گیردمی

Power①

بازگشت یاو HOME MENUشدن پنجره بازبراي
.شودمیبردهبکاربه صفحه مانیتورینگ 

Menu②

- میفشار خون شروع گیرياندازهفشردن این کلید با

دوبارهکلیداینفشار, گیرياندازهاگر در طولشود
.شودمیمتوقف گیرياندازه, شودفشرده

Start/Stop③

و کلیه ECGاز سیگنال توانمیفشردن این کلید با
رکوردTCپایهدرموجودبا رکوردرعددييپارامترها

متوقفرکوردگیريکلیداینمجددبافشردنوگرفت
.شدخواهد

Rec/Stop④

به صورت نامحدود توانمین این کلید فشردبا
ن کلید ایمجدداًکهزمانیتاوکردفعالغیرراهاآلارم

فشرده نشود حتی اگر آلارم جدیدي هم اتفاق بیفتد 
- یمآلارم) غیر فعال ي(نشانگر و صداآلارمهاينشانه
.مانند

Alarms⑤
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امکـان حاضـر حالدري،استانداردهايمطابقتدلیلبه
 ـ   برايکلیدنایازاستفاده ر دیاپراتـور وجـود نـدارد. ول
داشته باشد.دسترسیآنبهتواندمیuserآینده 

آلارمثانیه120مدتبهتوانمیکلیداینفشردنبا
علامتومعکوسشمارشگروکردفعالغیررایصوت

SilenceدرHeader Area زنچشمکبه صورت
دن . با فشار داآیندمینمایش در یکباربهثانیه5هر

مجدد این کلید سیستم از حالت سکوت موقت خارج و 
.شودمیصوتی داده هايآلارماجازه فعال شدن دوباره 

Silence⑥



عملکرد کلیدها
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زهمی باشـد انـدا  NIBPدر صفحاتی که فاقد پارامتر Start/Stopبا فشردن کلید 
رویم باین صفحاتانجام نمی شود ولی اگر در حین اندازه گیري فشار به گیري

شود.با فشردن این کلید اندازه گیري متوقف می

غیـر  ، آلارم جدیدي به وجود آیـد ایـن حالـت   Silenceشرایطدر صورتی که در 
ر دوثانیه اول که سیستم تازه روشـن شـده اسـت    120غیر از به شود فعال می

.فعال می ماند Silenceحالت باز هم جدیدصورت وقوع آلارم

هشدار
چـک کنیـد و از  قبل از آغاز مانیتور کردن بیمار ابتدا کلیه کلیدها را

صحت عملکرد آن اطمینان حاصل کنید.



عملکرد کلیدها
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Touchبا فشردن ایآرشیصفحه نمادر Screenـ  هی ـدر ناح  نیسـمت چـپ اول
Traceحالت موجود در صفحهFreezeهـاي  و تمام شـکل مـوج  شودیمجادیا

در قسـمت  FROZENصفحه نمایش در حالت ثابت باقی مـی ماننـد و پیغـام    
ناحیـه مجـدد ایـن   فشـردن سیگنالها به رنگ سفید نمایش داده می شود و با 

Freezeد در جایی که سیگنالها ترسیم سیگنالها ادامه می یابد و یک خط سفی

شده بود بر روي سیگنالها ایجاد می شود.



اتصالات جانبی
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اتصالات جانبی10-1
شودمیمتصلبیمار و سنسورهایی که به بیمار هايکابلکانکتورهاي محل

.داردقرارمانیتوردر سمت چپ 

کانکتور مربوط به کابلECG

 کانکتور مربوط به پرابTEMP1،TEMP2

مربوط به سنسور کانکتورMASIMO SPO2

مربوط به ترنسدیوسر کانکتورIBP1/3

مربوط به ترنسدیوسر کانکتورIBP2/4



اتصالات جانبی
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مربوط به کاف کانکتورNIBP

کانکتور مربوط به سنسورCO2 وMulti-gasایآروگرامپریا،BFA

توجه :
درحال حاضر غیر فعال می باشد.Multi Gasماژول 

شداره
ها مقابل هم قـرار  ها باید شیارها و برجستگیکابلبراي اتصال مناسب

گیرند.



برقراري ارتباط باشبکه سانترال
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.باشدیما) یتور آریق مانی(از طرمیسیببه صورت سانترالبا ارتباط
Accessاتصال به قیطرازایآرتوریماندرWIFIارتباط pointلاعات و تبادل اط

.ردیگیمصورتبا سانترال 

توانند بـه شـبکه سـانترال سـعادت (سـري      رهاي شرکت سعادت میفقط مانیتو
SAHAND.متصل شوند (

ریـا بـا   قبل از اتصال مانیتور آریا به شبکه بایـد تنظیمـات مربـوط بـه ارتبـاط آ     
APسانترال مانند  INDEX وBEDNUMBER.توسط اپراتور بررسی گردد



باطري داخلی سیستم

1-47

داخلی سیستم باطري11-1
به آریاایهپ. وقتی که باشدمیشارژ قابلباطريدارايایآریحیاتعلائممانیتور

یداخل ـبـاطري پایه خود قرار دارد، رويآریامانیتورواست متصلآداپتوربرق
ل سـاعت طـو  3حداقل.  کندمیشروع به شارژ شدن توماتیکبه طور اتوریمان

ارژ پس از ش. شودشارژکاملطوربه, استخالی"کاملاکهطريمی کشد تا با
 ـ  د بـا  کامل باطري، مانیتور حداقل دو ساعت و حداکثر دو ساعت و نیم مـی توان

باطري داخلی کار کند.

میـزان دهنـده نشـان صفحه نمایش درHeader Areaدر بخش ""علامت
شـارژ  میزان باقیماندهدهندهنشانزردقسمتاست. توریداخل مانباطريشارژ

بـا بـاطري شارژمیزاناستمتصلبرقبهسیستمکههنگامیدر. استطريبا
-میمشخص نیزکه در سمت راست صفحه قرار داردباطرينشانگرازاستفاده

ندهدهنشان, استسبز روشن شده "با رنگ کاملاباطرينشانگرکهوقتی. شود
،هشـد روشننارنجیرنگباهنگامیکهشارژ شده و "کاملاباطريکهاستاین

.استشارژحالدرباطريکهاستایندهندهنشان
باتري به فصل مشخصات فنی مراجعه کنید.مربوطبراي اطلاعات



باطري داخلی سیستم
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هشدار
باطري باز نشود، انهدام در آتش یا اتصال کوتـاه ممکـن اسـت باعـث     
اشتعال و انفجار شود. نشتی و یا گرم شدن باعث صدمه شخصـی مـی   

شود.

ه فی اسـت بـاطري را در جهـت نشـان داد    براي قرار دادن باطري داخل آریا کـا 
ن آشده در شکل در محفظه مربوط به باطري در سمت راست آریـا قـرار داده و   

را به سمت داخل فشار دهید:

طرز قرار گرفتن باطري داخل آریا
ا فشـار  رباطري در بالاي آریـا  Ejectorبراي خارج نمودن باطري آریا ابتدا کلید 

آنکه باطري کمی از جـاي خـود خـارج شـد مطـابق      ). پس از aدهید .شکل (
) آن را از کیس بیرون بیاورید:bشکل (



باطري داخلی سیستم
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)b    خارج نمودن باطري ()a کلید (Ejectorباطري

صـرفی مجریـان  ي،مانند ولتاژ بـاطر يباطرهايویژگیتوانمیآریامانیتوردر
انزم ـبـاطري، تخلیـه تـا باقیمانـده زمـان مـا، دي،و جریان شارژ باطريباطر

جریـان وولتـاژ هـا آنبـین ازکـه را نمـایش داد. باطريشارژاتمامتاباقیمانده
.شودمینمایش داده ABOUTيآن در منویو توان مصرفایآرباطري

هشدار
و بار قابل شـارژ 500باطري استفاده شده در مانیتور آریا و پایه حداقل 

باشد.شدن میدشارژ



باطري داخلی سیستم
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هشدار
شـود.  اگر شارژ باطري کم شود مانیتور به طور اتوماتیک خـاموش مـی  

قبل از اینکه شارژ باطري آنقدر کم شود که منجر بـه خـاموش شـدن    
در قسمت بالایی LOW BATTERYزند و پیغامشود مانیتور آلارم می

3.48تـا  3.6شود. زمانی که ولتاژ باطري بـین  صفحه نمایش دیده می

شـود در صـورت   نمایش داده می3ولت باشد این پیغام با آلارم سطح 
تـا  3.48عدم اتصال به برق و کمتر شدن شارژ بـاطري در ولتـاژ بـین    

و در نهایت زمانی که ولتاژ بـاطري بـه   2ولت این آلارم با سطح 3.36
LOWآلارم( قبل از خاموش شدن سیستم) ولت برسد3.25تا 3.36

BATTERY شود. اتصال پایه آریـا بـه بـرق    نمایش می1با سطحAC

نماید. چنانچه استفاده از باطري ادامه یابد سیسـتم  باطري را شارژ می
به طور اتوماتیک خاموش خواهد شد
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اطلاعات کلی1-2
دن به شقابلیت تبدیل ،جانبیدستگاه هاي با اتصال به Ariaمانیتور 

.، را داردهاي مختلفمناسب براي بخشکاربري آسان و 
انیتور لازم نیست م،جانبیدستگاه هاي به Ariaبراي اتصال مانیتور 

یاتیحئم اي در مانیتورینگ علابنابراین هیچ وقفه،از بیمار جدا شود
بیمار و ثبت و ذخیره اطلاعات حیاتی به وجود نخواهد آمد.

تجهیزات جانبی آریا: 
F1پایه مدل .1

F1Rپایه مدل .2

سیستم ماژولار.3



F1معرفی پایه
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تکمیلیزات یتجهیمعرف2-2

F1ه یپا
باشد:یر میشکل زصورتبهF1ه یپا

)F1(ایآرهیپا

بدون ایآرتوریمانکردکارتیقابل، یکمکيباطرکیوجود لیبه دلF1هیپا
دریحتماریبوستهیپنگیتوریمانامکانودهد یمشیاتصال به برق را افزا

. ندکیرا فراهم میلانطوزمانمدتباانتقال نیح

علائمتااستشدههیتعبهیپانیادربلندگوکیوآلارمنشانگرعدددو
ودهیدشتریوضوح بباهیپانیدر اایقرار گرفتن آربايداریو شنيدارید

درباشند و یمایآريبزرگتر از نشانگرهاهیآلارم پاينشانگرها. شونددهیشن



F1معرفی پایه
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یمفعالایآرينشانگرهابامتناسبه،یپادر نگرهانشانیاوقوع آلارم زمان
،هیپانیادرایقرار گرفتن آربازینقلبضربانيصداایآلارم و ي. صداشوند

شود.  یفعال موتیتقوهیقطع و در پاتوریسمت  ماناز

هی ـپاراسـت سـمت درتال یجیديتایدیخروجوآداپتورتورکانکF1هیدر پا
داردقرار

F1هیپاموجود در سوکت

■Power adaptorسوکت)(
بـا پروتکـل   تالیجیدیخروجوریزمشخصاتباهیتغذآداپتوراتصالکانکتور

RS422



F1پایهنشانگرهاي
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F1ي پایهنشانگرها

درآلارمنشـانگر ي آلارم و بـاتري پایـه وجـود دارد.   نشانگرهاF1در پایه مدل 
چشـمک وشـود میروشنمتناسب با نشانگرهاي آلارم آریاآلارموقوعهنگام

وسـبز اسـت شـارژ "کـاملا بـاتري هنگامیکـه هیپاباترينشانگر).(زندمی
بـه يبـاتر کـه یصورتباشد،درمینارنجیاستشارژحالدريباترکهیزمان

شـود یمزنچشمکینارنجنشانگرنیانشودشارژوخارجمدارازیلیدلره
)(.

پایهنشانگرهاي



F1Rپایهمعرفی
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F1Rه یپا

باشد:یر میبه صورت شکل زF1Rه یپا

)F1R(ایآرهیپا

، اضـافه شـدن مـاژول رکـوردر بـه جهـت       F1ه ی ـه بـا پا ی ـن پای ـتفاوت اتنها 
باشد .یميعدديو پارامترهاهاگنالیاز سيریرکوردگ



جدا نمودن آریا از پایه 
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هیا از پایتور آریجدا نمودن مان
کـه در قسـمت   Ejectorدیابتدا کلمطابق شکل هیاز پاایخارج نمودن آريبرا
را از قسـمت پشـت   ایو سمت چپ قرار دارد را فشرده و همزمان آرهیپانییپا
خـود  ياز جـا یکم ـای ـآرتوریمـان نکهیپس از ادیبدههلبه سمت چپ هیپا

ت یهـدا هی ـپارونیبرا به سمت توریرا رها کرده و مانEjectorدیخارج شد کل
.دیکن

a.b.

هیاز پاایآرنمودننحوه جدا 



جدا نمودن آریا از پایه 
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زیـر ناتامکا،هیپابرقکابلاتصالوآنپایهداخلآریامانیتورگرفتنقراربا
:آمدخواهدوجودبه

و F1ای ـآرهی ـپاازاسـتفاده صـورت در(هی ـپاداخلیکمکيباطرشارژامکان
F1R (آریاداخلیباطريشارژو

بیمارانتقالهنگامدربرانکاردریلکناردرشدنآویزان.1
تختلبهوزیميروگرفتنقرارسرم،پایهروينصبامکان.2

ري وآداپتور در فصل مشخصات فنی درج شده است.اطلاعات مربوط به بات

هشدار
آریا بایـد فقـط بـه سیسـتم سـانترال سـري       مانیتور علائم حیاتی

SAHAND.متصل شود



جدا نمودن آریا از پایه 
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، آلارم جدیدي به وجـود آیـد ایـن حالـت    Silenceشرایطدر صورتی که در 
وده است ثانیه اول که سیستم تازه روشن ش120به غیر از شود غیر فعال می

.فعال می ماند Silenceحالت باز هم جدیددر صورت وقوع آلارم



به همراه ماژولارآریا
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ماژولارسیستمباهمراهآریامانیتور
از  پـس باشـد.  یماژولار م ـستمیاستفاده با سایآرتوریمانکارآمدمواردازیکی

یم ـهژی ـمراقبـت و ياز اتاق عمل به بخشـها ماریمثلا انتقال بماریبییجابجا
ای ـآررتویکـه در آن مـان  دادقـرار مـاژولار  سـتم یرا داخل سایآرتوریمانتوان

ومـار یبیاتی ـکند و امکان مشاهده همه علائـم ح یماژول عمل مکیمشابه 
شیاشـده را  در صـفحه نم ـ  رهی ـذخایآرتوریکه در مانماریاطلاعات گذشته ب

یار م ـولار قـر مـاژ ستمیداخل سایآرتوریمانکه یزمان. کندیمفراهمبزرگتر 
ستمیسفیتعرطبق ماتیتنظرییو منوها و تغیشیمختلف نماصفحاتردیگ

سـتم یسيبـه دفترچـه راهنمـا   شتری. جهت کسب اطلاعات بباشدیمماژولار
.شودماژولار مراجعه 

ماژولارستمیسباهمراهایآر
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، پیکربندي سیستم3فصل 
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١٠.............PAGE SETUPپنجره3-3
١٢..................FACTORYپنجره4-3



HOME MENUپنجره 
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HOME MENUپنجره1-3

اشـد.  بعلائم حیاتی داراي تنظیمات پیکربندي قابل انعطافی مـی مانیتور 
امکانپـذیر اسـت. بـا    Home Menuاین تنظیمات با وارد شدن به پنجره 

در Header Areaا از طریق لمس قسمت میـانی  یو Menuد یفشردن کل
را باز کرد. HOME MENUتوان پنجره صفحه نمایش می



SETUP
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SETUPپنجره 3-2

شود:پنجره زیر باز میSETUPبا فشردن کلید 

توان تنظیمات زیر را انجام داد:در این پنجره می
CALENDER:هــاي در دســترس انتخــاب"SOLAR" هجــري)

(میلادي)."CHRISTIAN"وشمسی) 
DATE:شود کـه در آن مـی  کلید پنجره زیر باز میبا فشردن این-

توان تاریخ را تنظیم کرد:

.



SETUP
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TIME:شود کـه در آن مـی  با فشردن این کلید پنجره زیر باز می-

توان زمان را تنظیم کرد:



SETUP
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وي مندرDateو Timeزمانی که سیستم با سانترال در ارتباط است موارد 
SETUPل یکی شوند و زمان و تاریخ سیستم با سانترامانیتور آریا غیر فعال می
می شود.

BED NUMBER:شود که با فشردن این کلید پنجره زیر باز می
)99تا1(توان شماره تخت بیمار را تنظیم کرد: در آن می



SETUP
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LANGUAGE:شود که در شردن این کلید پنجره زیر باز میبا ف
را انتخاب کرد:زیر هاي توان یکی از زبانآن می

“ENGLISH”,“POLISH”,"GERMANY","TURKISH”,”ITALIAN”,

”SPANISH”,”FRENCH” ,” PORTUGUESE”.,”RUSSIAN”،

DISPLAY OFF اگر :OFF باشد صفحه نمایش خاموش شـده و
اتفـاق نیفتـاده   ی که کلیدي فشرده نشده ویـا آلارمـی  زماننمایشگر تا

ماند.میشخامو،است

کند.یعمل نمدیکلنیباشد اSilentدر حالت ستمیکه سیزمان
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LOAD DEFAULTپنجـــره ، بـــا فشـــردن آنSETUP/

DEFAULT MENUکـدام از ایـن   هـر  شودکه با انتخـاب باز می
نظیمات بر اسـاس پیشـنهاد شـرکت سـازنده بـراي      موارد، کلیه ت

شـود. (بـراي آشـنایی بـا تنظیمـات      پارامتر مورد نظر انتخاب می
مراجعه کنید.) بـه دلیـل ایـن کـه     APPENDIX Iپیش فرض به 

، رودکلیه تنظیمات گذشته با فعال کردن ایـن مـورد از بـین مـی    
نان دارد یـا  کند که آیا از این کار اطمیمانیتور از اپراتور سوال می

خیر؟  



SETUP
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نـه مربـوط بـه    یدر هر صـفحه فقـط گز  DEFAULTيدر منو: توجه
باشد.یموجود در همان صفحه فعال ميپارامترها

CLEAR MEMORY:    تـوان  با اسـتفاده از ایـن مـورد, مـی
سیستم ماننـد پارامترهـاي موجـود در    پارامترهاي ذخیره شده در 

NIBPو TRENDپنجره  LIST.را پاك کرد
نـه از  یو بـا انتخـاب هـر گز   شـود با فشردن آن, پنجره زیر باز مـی 

.کند که آیا از این کار اطمینان دارد یا خیراپراتور سؤال می
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DEMO: بـــا وارد کـــردن کـــد تعریـــف شـــده در پنجـــره زیـــر
را Demoهـا و پارامترهـاي در نظـر گرفتـه شـده در      توان سیگنالمی

روي DEMOمشاهده کرد. در ایـن حالـت در صـفحه نمـایش کلمـه      
شود.نوشته میECGسیگنال 

 براي غیر فعال کردنDEMOتوان هر کدي به جـز کـد تعریـف   ، می
را وارد کرد.شده

ــرکت      ــد ش ــورد تأیی ــراد م ــط اف ــدارد و فق ــی ن ــو دسترس ــن من ــه ای ــور ب اپرات
توانند از این استفاده کنند.می
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PAGE SETUPپنجره 3-3

هـاي  هـا و پارامتر قابلیت تنظیم صفحات مختلف با سـیگنال آریا سیستم مانیتور
دلخواه را دارد.

ــورد تأی    ــراد م ــط اف ــدارد و فق ــی ن ــو دسترس ــن من ــه ای ــور ب ــرکت اپرات ــد ش ی
توانند در این منو تنظیمات لازم را اعمال کنند.می

شود:پنجره زیر باز میPAGE SETUPبا فشردن 
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، پنجره زیـر  OKصحیح و زدن کلید PASSWORDدر این پنجره با وارد کردن 
ختلف را فعال یا غیـر  صفحه یا صفحات مP1شود که در آن می توان بجز باز می

ــورتیکه   ــرد. در ص ــال ک ــام  PASSWORDفع ــد پیغ ــتباه باش WRONGاش

PASSWORDشود.به رنگ قرمز نشان داده می

شـود کـه بـا    نجـره زیـر بـاز مـی    پEXECUTEبا ایجاد هر تغییر و زدن دکمه 
.گرددتغییر اعمال شده اجرا میYESانتخاب 
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FACTORYپنجره 4-3

شود:با فشردن این گزینه، پنجره زیر باز می

اپراتور به منوهاي

NETWORK, MUDULE SETUP, HW FORMAT, TOUCH CALIB

در زم رالاتوانند تنظیمات دسترسی ندارد و فقط افراد مورد تأیید شرکت می
این منوها اعمال کنند.
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MODULE SETUP
شود:با فشردن این کلید پنجره زیر باز می

ي، پنجـره ا OKصحیح و زدن کلید PASSWORDدر این پنجره با وارد کردن 
ن ر فعـال کـرد  ی ـا غی ـمات مربوط به فعال یتوان تنظیشود که در آن میباز م

مختلف را انجام داد.يماژولها
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TOUCH CALIB
شود:با فشردن این کلید پنجره زیر باز می

، پنجره زیر OKح و زدن کلید صحیPASSWORDدر این پنجره با وارد کردن 
را در چهـار گوشـه و مرکـز صـفحه     TOUCHتـوان  شود کـه در آن مـی  باز می

کالیبره کرد.
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MODULE VER.
افـزاري  توان ورژن نـرم با فشردن این کلید پنجره زیر باز می شود که در آن می

را ثبت و مشاهده کرد.هاي مختلفماژول
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NETWORK
شود:با فشردن این کلید پنجره زیر باز می

 ـAP INDEXيدهای ـک از کلی ـدر این پنجره با زدن هـر   WARDا ی INDEX ،
مـورد نظـر را انتخـاب    WARDو APتوان آن میشود که درباز میيپنجره ا

شود.یرات اعمال مییتغEXECUTEد یکرد و با زدن کل



FACTORY

3-17

شود:یر باز میپنجره زEDIT SETTINGبا فشردن 

، پنجره زیر OKن کلید صحیح و زدPASSWORDدر این پنجره با وارد کردن 
:را انجام دادNETWORKمات مربوط به یتوان تنظشود که در آن میباز می
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HW FORMAT
شود:یر باز میپنجره زHW FORMATبا فشردن 
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، پنجره زیرOKصحیح و زدن کلید PASSWORDد کردن در این پنجره با وار
شود:باز می

NANDد یبا فشردن کل FORMAT پنجرهALERT به صورت زیر باز
YES ،NANDشود که با انتخاب می FLASHن یشود. در حیفرمت م
NANDات یعمل FORMATشود و یا با مکث انجام مگنالهیجاروب س

کبار خاموش و روشن شود. ید یستم بایپس از اتمام، س
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MASIMO VER
شــود کــه در آن  بــاز مــیMASIMO MENUبــا فشــردن ایــن کلیــد پنجــره 

PROGRAMMINGدی ـ،کلMASIMOمربوط به مـاژول  مشخصات MODE و
LINE FREQUENCY.وجود دارد
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ABOUT
HOMEاز پنجـره  "ABOUT"با انتخـاب   MENU، مربـوط بـه   مشخصـات

مشاهده میشود.در آن يشرکت سازنده، سیستم و باطر
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ساختار آلارم
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یح بـوط بـه آن را توض ـ  این فصل اطلاعات عمومی درباره آلارم و عملکردهـاي مر 
دهد.می

هشدار
هاي صوتی و تصویري را چک هر بار بعد از روشن شدن سیستم آلارم

کنید
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پنجره آلارم1-4
ــردن ــره "ALARM"بافش ــاز  HOME MENUاز پنج ــر ب ــره زی پنج

شود:می

توان تنظیمات زیر را انجام داد.در این منو می

توجه:
ALARMمنوهاي  FREEZE،ALL ALARM REC،ALL

ALARM EVENT.غیر فعال می باشد



ساختار آلارم
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ALARM VOLUME

ــج     ــت. رنـ ــیم اسـ ــل تنظـ ــداي آلارم قابـ ــارامترمیزان صـ ــن پـ ــاب ایـ باانتخـ
لارم آبیشترین صـداي  8کمترین صداي آلارم و 1است که 8تا 1ها از انتخاب

کند.را تولید می

ALL ALARM ON/OFF

شـود کـه بـا انتخـاب    به صورت زیر باز میALERTنجره با فشردن این کلید پ
YES امکان"ON" یا"OFF"شود.هاي مانیتور فراهم میکردن کلیه آلارم

ARE YOU SURE TO ACTIVATE ALL ALARMS?

YES              NO

لارم کلیـه  آ"OFF"هاي مانیتور فعال و بـا انتخـاب   کلیه آلارمONبا انتخاب 
چشمک زدن پارامترها و روشـن شـدن   ،نیتور از جمله صداي آلارمپارامترهاي ما

هستیم, علامـت  "OFF"شود. در هنگامی که درحالت نشانگر آلارم غیرفعال می
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شـود. ایـن تنظـیم بـر روي کلیـه      در کنار همه پارامترها نمایش داده مـی 
ه تـوان آلارم تـک تـک پارامترهـا را در پنجـر     گـذارد ولـی مـی   ها تأثیر میآلارم

.کردOFFو یاONاختصاصی پارامتر



رمطبقه بندي آلا
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هابندي آلارمطبقه2-4
بنـدي  ههـا طبق ـ ها را می توان در سه گروه فیزیولوژیک، تکنیکال و پیغـام آلارم
نمود.

هاي فیزیولوژیکآلارمالف )
ز پـارامتر ا شوند در زمانی که یـک هاي بیمار نیز اطلاق میها که آلارماین آلارم

-ال مـی تجاوز نماید و یا بیمار در شرایط غیر طبیعی باشد فعحدود تعیین شده 

.شوند

هاي تکنیکالآلارمب)
ناصـحیح  شوند در اثـر عملکـرد  هاي سیستم نیز نامیده میها که آلارماین آلارم

سیستم یا نمایش ناصـحیح اطلاعـات بیمـار بـه علـت مشـکلات عملکـردي یـا         
شوند.  مکانیکی فعال می

هاپیغامج)
هـاي آلارم  نظر از پیغـام شوند. صرفها آلارم تلقی نمیاین نوع پیغامدر حقیقت



رمطبقه بندي آلا
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هـا را بـراي بیـان وضـعیت     فیزیولوژي و تکنیکال، مـانیتور بیمـار برخـی پیغـام    
صـفحه  Message Areaهـا در قسـمت   دهد. همه پیغامسیستم نمایش می

شوند.  نمایش داده می



صحه گذاري آلارم
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هاي آلارم حالت3-4
آن سطح آلارم و تنظیمات 

مانیتور داراي سه سطح مختلف آلارم است.سیستم
دهنده این است که زندگی بیمـار در خطـر اسـت و یـا مـانیتور     سطح یک نشان

داراي مشکل جدي است این سطح مهمترین سطح آلارم است.
دهنده هشدار جدي است.سطح دو نشان
دهنده هشدار عمومی است.سطح سه نشان

ســري تنظیمــات اولیــه بــراي ســطوح آلارم داراي یــکسیســتم مانیتورینــگ
وط ر منو مرب ـها را براي هر ماژول دتواند سطح آلارمپارامترها است و اپراتور می

به آن ماژول تنظیم کند. 

هاي آلارمحالت
وجـه بـه   هاي رنگی متفاوت (بـا ت هاي آلارم بر روي صفحه نمایش با زمینهپیغام

بـه  هاي مختلـف ا به صورت صوتی با سطحسطح آلارم) و به وسیله نشانگرها و ی
رسد.اطلاع اپراتور می
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صفحه نمایش
چشـمک  افتد پارامتري که آلارم را تحریک کرده است,وقتی که آلارم اتفاق می

اده دزند و پیغام آن با توجه به سطح آلارم بـا رنـگ زمینـه مناسـب نمـایش      می
شود.می

نگ مشکیرمتن به -پیغام با آلارم سطح یک: زمینه به رنگ قرمز
تن به رنگ مشکیم-پیغام با آلارم سطح دو: زمینه به رنگ زرد

تن به رنگ مشکیم-ايپیغام با آلارم سطح سه: زمینه به رنگ فیروزه

لیـد  در صورتیکه پیغام حالت اطلاع دهنده داشته باشـد ( یـا بعـد از فشـردن ک    
Silenceد.شو) پیغام با زمینه خاکستري نمایش داده می

  نشانگرآلارم
-ینشانگر آلارم در سطح یک با رنگ قرمز و در سطح دو با رنگ زرد چشمک م ـ

باشد.زند و در سطح سه به صورت زرد ثابت می
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آلارم صوتی
شود که سیستم به دلایل خاصی در حالـت سـکوت  آلارم صوتی زمانی فعال می

فشرده نشده باشد.)Alarmsکلید"نباشد. (مثلا

شود: هاي صوتی با سه سطح فعال میآلارم
-DO-DO-DO-DO"ثانیه یـک بـار آلارم بـه صـورت     10در سطح یک هر 

DO"شود.فعال می
فعـال  "DO-DO-DO"ثانیه یـک بـار آلارم بـه صـورت    20در سطح دو هر 

شود.می
ــر    ــه ه ــطح س ــورت     30در س ــه ص ــار آلارم ب ــک ب ــه ی ــال "DO"ثانی فع

شود.می
-ناري در فاصله یک متري از روبروي دستگاه براي گـی شدت صوتی آلارم شنید

باشد.می66dB(A)تا 50dB(A)بین 8تا 1هاي 
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الاترین ب ـها با سطوح مختلف اتفاق بیافتد, نشانگر به رنگ قرمـز کـه   وقتی آلارم
هـاي  ها متناسب بـا سطحشـان بـا رنـگ    شود و سایر آلارمسطح است روشن می

شوند.ت چرخشی ظاهر میزمینه تعریف شده به صور

، در شرایطی که دو یا چند آلارم با سطوح یکسان بـه طـور همزمـان رخ دهنـد    
شوند.هاي آلارم به صورت چرخشی ظاهر میپیغام

 ـتنظیمات آلارم شامل اولویتها، محدوده ها، صـداي آلارم و... بـا توجـه     ه عـدم  ب
اي انجام شود کـه هـم    ونهحضور دائم مراقب، شرایط بیمار و شرایط محیط، به گ

.از بروز آلارمهاي تکراري جلوگیري شود و هم بیمار به خطر نیفتد
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صحه گذاري آلارم در هنگـام روشـن شـدن    4-4
سیستم 

هنگامی که سیستم مانیتور در حال روشن شدن است, آلارم صـوتی و دیـداري  
شود.(نشانگر زرد و قرمز) توسط خود سیستم تست می

زند و نشانگرهاي  شود, سیستم بوق میستم روشن میهر لحظه که سی
 ـ   ثانیه روشن می4قرمز و زرد با هم در حدود  د یـا  شوند. اگـر سیسـتم بـوق نزن

ه اسـتفاد نشانگرهاي آلارم روشن نشود, نباید ازسیستم براي مانیتور کردن بیمار
کنید و با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.



دلایل آلارم
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دلایل آلارم
ي بـرا یافتد که توسط پارامتري تحریـک شـود یـا مشـکل    نی اتفاق میآلارم زما

سیستم بوجود آید.
هـاي  هدر سیستم آریا مدت زمان بین بوجود آمدن شرایط آلارم تا مشاهده نشان

آن (چشمک زدن پارامتر، چشمک زدن پیغام با رنگ زمینه مناسب و چشـمک  
باشد.میمیلی ثانیه50زدن نشانگر) حداکثر 

وي رمتـري و روبـه  1اي طراحی شـده اسـت کـه از فاصـله     ر آریا به گونهمانیتو
پذیر است.  مانیتور تشخیص آلارم امکان

کند شرایطی که آلارم پارامترها را فعال می
گیري شده از محدوده آلارم تنظیم شده تجاوز کنـد وآلارم  وقتی که مقدار اندازه

افتـــــد. مـــــیباشـــــد, آلارم اتفـــــاق"ON"آن پـــــارامتر در حالـــــت 



دلایل آلارم
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را  APNEAویاASYSTOLEهمچنین اگر سیستم شرایطی مانند 
.شودباشد فعال می"OFF"تشخیص دهد حتی اگر آلارم 



SILENCEعملکرد کلید 
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SILENCEعملکرد کلید 

-رمبراي یکبار به مدت دو دقیقه صداي کلیـه آلا "Silence"فشردن کلید 

ه و علامـت  ثانی ـ120بـه مـدت   شمارشـگر معکـوس  کنـد.  ها را غیر فعال می
Silence بـه  ثانیه یکبار، در بخش بالاي صفحه5به صورت یکی در میان هر

, فتـد اآیند. در طی ایـن دو دقیقـه اگـر آلارم جدیـدي اتفـاق بی     نمایش درمی
عـال  هاي صوتی و دیداري مجـدداً ف کند و آلارمشرایط سکوت خاتمه پیدا می

"Silence"کلیـد  شود. اگر در طول دو دقیقه سکوت سیسـتم, دوبـاره  می

ه پـذیرد و شـرایط معمـولی آلارم دوبـار    فشرده شود, شرایط سکوت پایان مـی 
د.شوشروع می



ALARMعملکرد کلید 
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ALARMSعملکرد کلید 

دود هاي آلارم را به مـدت نامح ـ براي یکبار نشانه"Alarms"فشردن کلید 
لارم آاین کلید فشرده شود (حتی اگـر  "کند تا زمانی که مجدداغیر فعال می

)ماند.جدیدي هم اتفاق بیفتد آلارم صوتی و نشانگر آلارم غیر فعال می
، نشانگر مربوط به آن روي پنل جلـو چشـمک   Alarmsبا فعال بودن کلید 

زند.می
تواند از این کلید استفاده کند.در حال حاضر اپراتور نمی

آلارم پارامترها
جـود  وپـارامتر  ط بـه آن  تنظیمات مربوط به آلارم هر پارامتر در پنجـره مربـو  

ن را هـاي آلارم و خصوصـیات آ  دارد. در هر پنجره براي پارامتر خاص محدوده
توانید مشاهده کنید.می

در کنار آن پارامتر نمایش باشد علامت "OFF"وقتی آلارم پارامتري 
تنظیم شده است, "ON"شود. براي پارامتري که آلارم آن بر روي داده می
مقـدار  کـه  هنگـامی یابـد و رم در کنار پـارامتر آن نمـایش مـی   ي آلامحدوده



ALARMعملکرد کلید 
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شـود و  تجاوز کنـد, آلارم فعـال مـی   تعیین شدهاز محدوده پارامتر مورد نظر
افتد:اتفاقات زیر می

رم پیغام مربوط به آلارم با رنگ زمینه متناسب بـا سـطح آن آلا  - 1
شود.نمایش داده می

ی زند.م شده بوق ممانیتور با سطح آلارم و سطح صداي تنظی- 2
زند.نشانگر آلارم چشمک می- 3



وقتی آلارم اتفاق می افتد

۴-١٨

وقتی آلارم اتفاق می افتد5-4
شناختن آلارم و دلایل وقوع آن براي اپراتور ضروري است.

شرایط بیمار را چک کنید.- 1
هاي مربوط به ماژول خاص را بشناسید.آلارم- 2
دلایل وقوع آلارم را بشناسید.- 3
فشار دهید.را در صورت لزوم"Silence"کلید - 4
ه ب ـوقتی دلیل وقوع آلارم پایان یافت, چک کنید که آیـا آلارم  - 5

کند.طور کامل ومناسب کار می

ه هاي آلارم مربوط به هر ماژول در بخـش مربـوط بـه آن مـاژول آمـد     پیغام
است.



Patient Information،5فصل 
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Patientپنجره

شود:پنجره زیر باز میدر سیستم PATIENTبا فشردن کلید 

ــتري کردن بیمار      را انتخاب   ADMITگزینه  براي ثبت اطلاعات مربوط به بسـ
با این انتخاب پنجره  می نام   کنیم،  به  HOME/PATIENT/ADMITTINGاي 

MENUشود که در آن امکان ثبت اطلاعات مربوط به بیمار وجود دارد.باز می
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D کاراکتر)15کد بیمار مربوط به بیمارستان (حداکثر
NAME کاراکتر)15نام بیمار (حداکثر

FAMILY کاراکتر)15نام خانوادگی بیمار (حداکثر
WEIGHT کیلوگرم  300تا 5/0وزن بیمار قابل انتخاب از
HEIGHT سانتیمتر250تا 20قد بیمار قابل انتخاب از
BLOOD ) گروه خونی بیمارA+ ،A- ،B+ ،B- ،AB+ ،AB- ،O+ و

O-(
GENDER) جنسیتFemale یاMale  (

BIRTH DAYتاریخ تولد بیمار
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PAT. CONFودن بیمارنوزاد ، کودك یا بزرگسال ب
HOSPITAL کاراکتر)15نام بیمارستان (حداکثر

WARD کاراکتر)15نام بخش بیمارستان (حداکثر
DR.NAME کاراکتر)15نام دکتر (حداکثر

ــال) مقدار ــورت تغییر مود مانیتور (نوزاد ، کودك یا بزرگسـ به  HRدر صـ
مدت چند ثانیه پاك می شود و دوباره نمایش داده می شود.

نه          ید گزی جد مار  به بی عات مربوط  را  DISCHARGEبراي ذخیره کردن اطلا
وTRENDاعم از یقبلماریبيکلیه اطلاعات ذخیره شــده برافشــار دهید تا 

NIBP LISTشود:. با انتخاب این گزینه پنجره زیر باز میپاك شود



ECGنگ مانیتوری، 6فصل 
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فهرست

ECG.....................................2یکلاطلاعات1-6
6.........................................ماریبيسازآماده2-6
7..........................ماریببهرهایدوایلاتصالنحوه3-6

٧....مهیسECG3کابلبرايهاالکترودريقرارگیمحل
٨.....مهیسECG5ابلکبرايهاالکترودقرارگیريمحل
١٣..مهیسECG10کابلبرايالکترودهاقرارگیريمحل
ECG............................................21پنجره4-6
ECG PARMA............................24پنجره5-6
ECG TRACE...............................34پنجره6-6
ECG......................................43يهاآلارم7-6
۴٣...................................یفیزیولوژیکيآلارمها) الف
۴۴..........................................یکیتکنيهاآلارم)ب



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ

۶-٢

ECGاطلاعات کلی 6-1

هـاي الکتریکـی قلـب    یک شکل موج پیوسته از فعالیتECGورینگ با مانیت
شود که این شکل موج بـراي پزشـک امکـان ارزیـابی دقیـق      بیمار ترسیم می

سـیون  کنـد. فعالیـت پیوسـته پولاریزا   شرایط فیزیولوژیکی بیمار را فراهم مـی 
اي کند کـه بـه وسـیله الکتروده ـ   عضله قلبی یک پتانسیل الکتریکی ایجاد می

ECGشود. که بر روي پوست بیمار قرار دارد, گرفته و آشکار می
پـاي  واین الکترودها به طور معمول به بازوي راست بیمار, بازوي چـپ بیمـار   

شود. چپ بیمار متصل می
گیـــرد و پـــس از پـــردازش و تقویـــت  را مـــیECGســـیگنال ،مـــانیتور

.دهدمیبر روي صفحه نمایشECGبه صورت شکل موج 
و ECGشکل موج در صـورتی بـراي ارزیـابی مناسـب اسـت کـه کابـل        این 

الکترودها به طور مناسب اتصال داشته باشند.



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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شامل موارد زیر است:QRSشکل موج معمول 
بالا یا پایین خط مرجع ،بلندRموج □
Rکوچکتر از یک سوم بلندي موج Tموج □

Tبسیار کوچکتراز موج Pموج □

ECGل موج استاندارد شک



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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هشدار
ي مانیتور قابلیت استفاده همزمان با دفیبریلاتـور را دارد.  بـرا  

بـه  نیـاز محافظت  مانیتور در هنگام استفاده از دفیبریلاتـور، 
استفاده  از اکسسوري  پیشنهادي سـازنده (کابـل، لیـدوایر و    

الکترودها) می باشد. 

هشدار
روشوك, مانیتور, تخت و بیمار را لمس نکنید.در طول استفاده از الکت

هشدار
یا سیستم الکتروکوتر نزدیک اند وهایی که زمین نشدهوجود دستگاه

شود.میECGبیمار باعث عدم دقت شکل موج



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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هشدار
و الگـوي انـدازه   QRSبا توجه به متفاوت بودن محدوده هاي تشخیص 

وزاد ، باید در انتخاب مد مناسب دقت در مدهاي بزرگسال و نHRگیري 
شود.



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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آماده سازي بیمار6-2
پوست بیمار را قبل از اتصال الکترودها آماده کنید..1

پوست داراي هدایت الکتریکی کمی اسـت بنـابراین آمـاده سـازي     ■
پوست براي اتصال مناسـب الکترودهـا بـه پوسـت از اهمیـت بـالایی       

برخوردار است.
زم است موهاي آن قسمت را تمیز کنید. اگر لا■
آن قسمت را با آب و صابون بشویید (هرگـز از الکـل خـالص بـراي     ■

.)برداین کار استفاده نکنید زیرامقاومت الکتریکی بدن رابالا می
به آرامی آن قسمت پوست را مالش دهید تا جریان خون مـویرگی  ■

در آن قسمت بافت زیاد شود.
ل مناسب روي بدن بیمار نصب کنیـد. اگـر چسـت    چست لید را در مح.2

کنید, داراي ژل هادي نیسـت مقـداري ژل بـر   لیدي را که استفاده می
روي پوست آن ناحیه بمالید.  

به چست لید متصل کنید.گیره لیدها را.3



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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نحوه اتصال لیدوایرها به بیمار6-3

شامل دو قسمت است واسطی که بـه مـانیتور   ECGکابل 
شـود.  شود و لید وایرهایی که به بیمار متصل مییمتصل م

ید لدر ادامه به معرفی انواع کابل هاي موجود و نحوه اتصال 
وایر ها پرداخته شده است. 

سیمهECG3کابلمحل قرارگیري الکترود ها براي
ه ) : الکترود قرمز/ نزدیک شانه راست زیـر اسـتخوان ترقـو   RAدست راست (
قرارداده شود.

ار ) : الکترود زرد / نزدیک شانه چپ زیر استخوان ترقـوه قـر  LAست چپ (د
داده شود.
) : الکترود سبز / در قسمت چپ زیر شکم قرارداده شود.LLپاي چپ (



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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سیمهECG5کابلمحل قرارگیري الکترود ها براي
وه ) : الکترود قرمز / نزدیک شانه راست زیر اسـتخوان ترق ـ RAدست راست (

ارداده شود.قر
ار ) : الکترود زرد / نزدیک شانه چپ زیر استخوان ترقـوه قـر  LAدست چپ (

داده شود.
قـرار  2-5: الکترود سفید / در محل نمـایش داده شـده در شـکل    (C)سینه 



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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داده شود.  
) : الکترود سبز / در قسمت چپ زیر شکم قرارداده شود.LLپاي چپ (

ود.در قسمت راست زیر شکم قرارداده ش) : الکترود سیاه /RLپاي راست (



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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و 5نوع ECGدر کابل Vیا Cمحل قرارگیري الکترود/هاي 
سیمه10

در مکانهـاي مختلـف روي قفسـه سـینه     ECGسـیمه 5در نوع Cالکترود 
تواند قرار گیرد:می
●V1اي چهارم در کنار راست استرنومفضاي بین دنده
●V2اي چهارم در کنار چپ استرنومدهفضاي بین دن
●V3 با فاصله مساوي بینV2 وV4

●V4اي پنجم, روي خط میدکلاویکولار چپفضاي بین دنده
●V5 در قسمت چپ خط زیر بغلی قدامی, در همان سطح افقیV4

●V6 در قسمت چپ خط زیر بغلی میانی, در همان سطح افقیV4

●V3R-V6R هـاي  قاقدر محلـی مشـابه بـا اشـت    سمت راست قفسه سینه

V3-V6

●VEمحل بالاي زائده خنجري
-حـل مرا در یکـی از  Cبراي قرار دادن الکترود در فسمت خلفی بدن الکترود 

هاي زیر نصب کنید:



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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●V7اي پنجم, در قسـمت چـپ پشـت خـط زیربغلـی      فضاي بین دنده
خلفی

●V7Rي  اي پنجم, در قسمت راست پشت خط ز   فضاي بین دنده یربغل

خلفي

,I ,II,IIIتوان لیدهاي مختلف میسیمه)5سیمه یا 3کابل (با توجه به نوع 

aVR,aVL,aVF,V.را انتخاب کرد



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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سیمه  ECG10محل قرارگیري الکترودها براي کابل 
نزدیک شـانه راسـت زیـر اسـتخوان ترقـوه      ): الکترود قرمزRAدست راست (
قرارداده شود.
: الکترود زرد نزدیک شانه چپ زیـر اسـتخوان ترقـوه قـرار     )LAدست چپ (

داده شود.
): الکترود سیاه در قسمت راست زیر شکم قرارداده شود.RLپاي راست (
): الکترود سبز در قسمت چپ زیر شکم قرارداده شود.LLپاي چپ (

): الکترودهاي سفید در محل نمـایش داده شـده در شـکل    V6تا V1سینه (
شوند.قرار داده 



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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هشدار
، از صحت آشکارساز اتصال ECGقبل از شروع مانیتورینگ 

را از سوکت ECGکابل در مانیتور اطمینان حاصل کنید. کابل 
ECG NO"مـورد نظـر خـود جـدا کنیـد، پیغـام خطـاي        

CABLE".باید بر روي صفحه نمایش آشکار شود



ECGاطلاعات کلی مانیتورینگ
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هشدار
ل را مورد بررسی قرار دهید سلامت کابECGاز شروع مانیتورینگ قبل

بدنهخراشیدگینظیرمشهوديهايخرابیکهدیدهآسیبهايو از کابل
... ولیـدوایرها حدازبیششدگیخمکابل،غلافازبخشیپارگیکابل،

.نکنیداستفادهشودمیدیدههاآندر

هشدار
 ـباشد که در هنگام استفادهيبه گونه ادیباECGکابل اتصال یدگیکش

نشود.جادیدر کابل ا

هشدار
در طول استفاده از دستگاه الکتروشـوك ممکـن اسـت    ECGکابل 

که با الکتروشوك مورد استفاده قرار گرفته ECGصدمه ببیند. کابل 
است, قبل از استفاده مجدد باید از نظر عملکردي چک شود.
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هشدار
ها به بیمار متصـل باشـند.  براي اطمینان از ایمنی بیمار باید همه لید

-هاي فلزي و رساناي الکترودها با دیگر بخشمراقب باشید که قسمت

هاي فلزي و یا رسانا و نیز با ارت در تماس نباشند.

هشدار
هنگام اتصال کابل و الکترودها مطمئن شوید که هیچ قسـمت فلـزي   

کترودهاي چک کنید که همه ال.الکترودها به ارت اتصال نداشته باشد
ECGاند.به بدن بیمار به طور مناسب وصل شده
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هشدار
ف براي یک بیمار ازالکترودهاي مشابه استفاده کنید تا از ایجاد اختلا

استفاده ECGپتانسیل الکتریکی جلوگیري شود. براي مانیتورینگ 
شـود. اسـتفاده از  نقره توصیه می_از الکترودهاي با نوع کلرید نقره 

-فلزهاي غیر مشابه تولید افست بزرگی در هنگام پولاریزاسیون مـی 

گذارد و همچنـین اسـتفاده از   تأثیر میECGکند که در شکل موج 
Recovery Time)فلز غیر مشابه باعث افـزایش زمـان بازگشـت (   

.شودبعد از استفاده از الکتروشوك میECGسیگنال 

هشدار
را بـراي جلـوگیري از ایجـاد    ECGروزي یکبار محل الکترودهـاي  

التهاب بافت چک کنید. در صورت مشاهده التهاب، الکترود را عـوض  
کنید یا جاي آن را تغییر دهید.
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هشدار
) ممکـن  LIMنوسانات ناشی از سیستم نظارت ایزولاسـیون خـط (  

هاي واقعی قلبی ایجاد کند که هایی شبیه شکل موجاست شکل موج
تـوان بـا اتصـال    آلارم گردد، این اثرات را میباعث تحریک سیستم 

مناسب الکترودها و کابل مطابق آنچه در این دفترچه ذکر شده اسـت  
به حداقل میزان کاهش داد.
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هشدار
هنگام استفاده از دستگاه الکتـرو کـوتر فاصـله لیـدها از الکتـرود      
ــم   ــتی و قلــــــــــــــــــ بازگشــــــــــــــــــ

باشـد تـا از سـوختگی ناشـی از     الامکان زیاد الکترو کوتر باید حتی
الکترو کوتر جلوگیري کند.

بسته به نوع عمـل جراحـی متفـاوت    ECGمحل قرارگیري لیدهاي 
است. براي مثال در عمل جراحی قلب باز، الکترودها باید بـه صـورت   
افقی بر روي قفسه سینه یا پشت قرار گیرند. در اتاق عمل، اختلالات 

گذارد. تأثیر میECGوي شکل موج ناشی از سیستم الکتروکوتر بر ر
توان الکترودها را در سمت راست و یا چـپ  براي کاهش این تأثیر می

از قـراردادن الکترودهـا در   ها در قسمت بالاي معـده قـرار داد.  شانه
خیلـی ضـعیف باشـد)    ECGبالاي بازو (بجز زمانی که شـکل مـوج   

خودداري کنید.
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هشدار
ی سیسـتم الکتروکـوتر, بـه طـور کامـل و      اگر اتصال الکترود بازگشت

شود.مناسب برقرار نباشد, باعث سوختگی بیمار می

هشدار
ECGدر صورت استفاده از الکتروکـوتر، از قـرار دادن الکترودهـاي    

نزدیک الکترود بازگشتی کوتر خودداري کنید. این کار باعث کـاهش  
شود.  میECGتداخل با سیگنال

هشدار
را به طـور کامـل در آب و مـواد شـوینده     ECGهاي لطفاً لید

را ECGغوطه ور نکنید چون کانکتور آن ضد آب نیست. کابل
با بخار, اکسید اتیلن و یا تششع استریل نکنید.
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ECGپنجره 4-6

به صورت شکل زیر می باشد:ECGپنجره 
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 ـ مارش در صورت عدم وجود سیگنال مناسب، مانیتور قادر به ش
) در -؟-علامـت ( HRضربان قلب نمی باشد و به جـاي عـدد   

نمایش داده می شود. دلایل زیر باعث ایجاد چنین ECGپنجره 
شرایطی می شود:
:سیمه3در حالت کابل 

هر کدام ازالکترودها قطع و یا به صورت مناسب متصل نباشد.  
:سیمه 10یا 5در حالت کابل 

هاي مربوط به لید مرجع قطع و یـا بـه   هر دو یا یکی از الکترود
صورت مناسب متصل نباشد.  

قطع و یا به صورت مناسب متصل نباشد.  RLالکترود 

عدم نمایش سیگنال و رسیدن خط ترسیم به حدنهایی بـالا یـا   
پایین محدوده نمایش می تواند به معناي اشباع شدن سـیگنال  

.باشد
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هشدار
ه توسط شرکت سازنده استفاده کنید.معرفی شدECGفقط از کابل 

دیگـر ممکـن اسـت باعـث اخـتلال در      ECGهاياستفاده از کابل
عملکرد سیستم و کاستن ایمنی آن در طول استفاده از الکتروشـوك  

شود.
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ECG PARMAپنجره 6-5

شود: یپنجره زیر باز م,ECGبا لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش پارامتر 

■BEAT VOLUME

نـج  رو OFFشود که در آن گزینه هاي با فشردن این کلید پنجره زیر باز می
صـداي ضـربان قلـب خـاموش     "OFF"قابل انتخاب است . با انتخـاب  8تا 1

بیشترین حجم صدا را خواهیم داشت:8شود و با انتخاب می
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■ECG AVERAGE

باشد.  میAUTOوثانیه16ثانیه ، 8، ثانیه 4دسترسهاي قابل انتخاب
زمان ، حداکثر تاHRبا انتخاب هریک از از این گزینه ها، تغیرات عدد 
HR AVERAGE:8تنظیم شده اعمال می گردد. بعنوان مثال با انتخاب 

د تا ثانیه طول می کش8تغییر کند حداکثر 200به 90از عدد HR، اگر 
نمایش داده شود.HRت عدد تغییرا

، هر یک ثانیه ، اعداد به بخش HRبه جهت میانگین گیري عدد 
راي بمیانگین گیري وارد و بر حسب تنظیم کاربر، تغییرات به خروجی 

نمایش منتقل می شود.
بـا HRریت به روز شدن و زمان پاسخ مانیتور آریا به  تغییـرات  

مختلـف بـه   HR(HR AVERAGE)توجه به میانگین هاي 
باشد:شرح زیر می
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Response Time

HR Avg.=HR Avg.=HR Avg.=

16s8s4s

1165
HR= 80 to 120

BPM

1387
HR= 80 to 40

BPM

می باشند.IIبراي لید اصلی نتایج بالا
>در صورتیکه شخص داراي بیماري تاکی کاردیـا (ضـربان قلـب   - 

bpm120 کشـد تـا سیسـتم آلارم بزنـد.     ثانیه طول می6) باشد
و محـدوده بـالاي   60(در صورتیکه محدوده پایین آلارم بـر روي  

تنظیم شده باشد.)100آلارم بر روي 
ثانیـه طـول   10د, به مـدت  هنگامیکه بیمار دچار ایست قلبی شو- 

)bpm0بهbpm80کشد تا سیستم آلارم بزند. ( از می
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در سیستم مـانیتور قابلیـت حـذف اثـرات مخـرب      ECGماژول - 
را دارد. HRدر شمارش mv2/1بلند Tهاي باپالس

مقدار جریانی که براي آشکارسازي وجود لیدها بـه بیمـار تزریـق   - 
است.nA90شود ماکزیمم می

خصات مدار حذف نویز: سیگنال نویز مشترك با دامنه جریانی مش- 
10µAشود.به صورت معکوس به لید اصلی اعمال می

یک سـرآن کـانکتوري اسـت    شامل دو قسمت است ECGکابل - 
کـه وایرهایی استلیدسر دیگر آن شود وکه به مانیتور متصل می

شود.بیمار متصل میبدن به 
 -

EC13: 2002

Irregular rhythm Measured HR

3a ventricular bigeminy 85

3b slow alternating ventricular bigeminy 42-89

3c rapid alternating ventricular bigeminy 127
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3d bidirectional systoles 81-109

■HR SOURCE

اژول م) در صورت انتخاب کاربر میتواند از روي شکل موج HRضربان قلب (
گرفته "ECG” ,“SpO2” ,“IBP1”،“IBP2” ،"IBP3 ،IBP4“هاي 

قرار دارد.AUTOه صورت پیش فرض کارخانه برروي شود. این گزینه ب

تم شرایط زیررا براي نمایش ضربان قلب در سیسAUTOبا انتخاب گزینه 
خواهیم داشت:

ن در صورت وصل بودن اکسسوري هر کدام ازماژول ها، عدد ضربا- 
قلب از روي آن ماژول گرفته می شود. 

یت نمایش اگر بیش از یک ماژول به سیستم وصل باشد، اولو- 
ECG،IBP1ضربان قلب به ترتیب با ماژول هاي  ,SpO2

،IBP2،IBP3،IBP4.می باشد
، ECGدر صورت نمایش ضربان قلب از روي هر ماژول به غیر از -

بر اساس PRآلارمهاي مربوط به خارج از محدوده بودن مقدار 
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Alarmو HR)Alarm Limitتنظیمات مربوط به آلارم 

Levelشود) فعال می.

، در صورت نمایش ضربان قلب از روي هر ماژول به ECGدر پنجره 
تغییر کرده و ویژگی هاي آن ماژول PRبه ECG ،HRغیر از 

). Unitمتناسب با منبع انتخاب شده تغییر میکند( ازجمله رنگ

بر روي هر ماژول به غیر از HR SOURCEدر صورت تنظیم 
ECGلامت شده و ع، صداي شنیدهBEAT مطابق با سیگنال ،

SOURCE  .انتخاب شده می باشد

بر روي هر کدام از ماژول هاي HR SOURCEدر صورت تنظیم 
عددي HRفوق  و عدم اتصال کابل آن ماژول به سیستم، مقابل عدد 
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شود.نمایش داده نمی

- فقط از روي سیگنالIBPاز روي سیگنال HRمحاسبه عدد 

قابل IBPو ART ,PAP ,RVP ,LVPهاي با برچسب
.باشدمحاسبه می

پذیر امکانIBPاز روي شکل موج PRدر شرایط زیر محاسبه عدد 
شود:نمایش داده میHRمقابل “---“نیست و علامت  

IBP1/IBP2“وجود پیغام - STATIC

PRESSURE”
IBP1/IBP2“وجود پیغام - SEARCH”
25کمتر از PRعدد -
RAPو CVP ,LAPهاي انتخاب لیبل-
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تا 25bpmبین IBPاز روي شکل موج HRگیري محدوده اندازه
240bpm.خواهد بود

■LEAD TYPE

سـیمه مـورد اسـتفاده    10و 3،5شامل ECGبراي انتخاب مدهاي مختلف 
گیرد.قرار می

■ALARMHR

ا, زدن پارامتره ـاي وقـوع آلارم ماننـد چشـمک   هتمام نشانه"ON"باانتخاب 
"OFF"شـود. بـا انتخـاب    صداي آلارم و روشن شدن نشانگر آلارم فعال می

در بخش مربوط بـه  هاي وقوع آلارم غیر فعال شده و علامت تمام نشانه
شود. نمایش داده میECGپارامتر 
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■LIMALM

ECG PARAMاز منـوي  "ALM LIM"بـر روي  MENU  کلیـک
کنید تا پنجره زیر باز شود:

م از حد بـالا و پـایین تنظـی   (HR)زمانی که مقدار ضربان قلب ECGآلارم 
شود.  شده تجاوز کند فعال می

)+ حد پایین)5( ~250حدبالا :  و30~حد بالا) -5( (حد پایین:   
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■ALARM LEVEL

.ترین نوع آلارم استحساس1است سطح 2و1هاي قابل دسترس انتخاب

■ST ANALYSIS

کلیک ”ECG WINDOW“از پنجره ”ST ANALYSIS“بر روي 
اي اطلاعات را مشاهده کنید. برSTکنید, تا پنجره مربوط به تنظیمات آنالیز 

راجعه دفترچه راهنما مSTفصل مانیتورینگبه STکامل مربوط به آنالیز 
کنید.

■ARR ANALYSIS

کلیک ”ECG WINDOW“از پنجره ”ARR ANALYSIS“بر روي 
کنید, تا منو مربوط به تنظیمات آریتمی را مشاهده کنید. این مانیتور قابلیت 

براي اطلاعات کامل باشد.مینوع آریتمی مختلف را دارا13آشکارسازي 
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دفترچه منوال مراجعه مانیتورینگ آریتمیفصل آریتمی به مربوط به آنالیز
کنید.

■ECG EVENT

این قابلیت در نرم افزار غیر فعال می باشد.

■ALARM REC

این قابلیت در نرم افزار غیر فعال می باشد.

ECG TRACEپنجره 6-6

ECGپنجـره  ECGبا لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش سیگنال P1در 

TRACE MENU:به صورت زیرباز می شود
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ECG LEAD:
متناسب با نوع کابل،4تا 1هاي TRACEECGبراي هر یک از 

باشند:لیدهاي زیر قابل مشاهده می

توضیحاتلید

I موج ازبراي شمارش ضربان قلب و گرفتن شکلRA-LA

II براي شمارش ضربان قلب و گرفتن شکل موج ازRA-LL

III براي شمارش ضربان قلب و گرفتن شکل موج ازLA-LL

aVRبراي شمارش ضربان قلب و گرفتن شکل موج از
2

LLLA 
-RA

aVLبراي شمارش ضربان قلب و گرفتن شکل موج از
2

LLRA 
-AL

aVFبراي شمارش ضربان قلب و گرفتن شکل موج از
2

LARA 
-LL

V

براي شمارش ضربان قلب و گرفتن شکل موج از

3

LLLARA 
-C
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ECGفقط براي حالتی کـه  aVR , aVL , aVF, Vلیدهاي - 

داشته باشیم قابل انتخاب است.سیمه5
فقط براي حالتی که V6وV2 ،V3 ،V4 ،V5لیدهاي - 

ECG10 داشته باشیم قابل مشاهده است.سیمه

یاصلدیلArrو HR،Pace ،STمحاسبه يمورد استفاده برادیل
داده شده شینماP2و در صفحات غیر از اولTraceباشد که در یم

باشد.یممیقابل تنظECG Trace Menuيو در منو
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هیتوصمیداريبهترگنالیولتاژ سVو IIيدهایدر لنکهیالیدلبه
انتخاب شود.یاصلدیبه عنوان لدیدو لنیاز ایکیشود یم

با وجود اتصال مناسب لید دقیـق نبـود،   ECGاگر شکل موج 
لید اصلی را عوض کنید.

■ECG SIZE

و انتخاب میزان گین براي هر لید ECGبراي تنظیم بلندي شکل موج 
CHANGE(در پنج حالت) وAUTO قابل انتخاب است. در مد

"AUTO"کند.بهترین سطح را به طور اتوماتیک انتخاب می
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■ECG SWEEP

mm/s50و mm/s5/12،mm/s25هــاي قابــل دســترس   انتخــاب
باشدمی

■ECG FILTER

سه نوع فیلتر وجود دارد:ECGبراي وضوح بیشتر شکل موج 
نوع فیلتررنج فرکانسرد استفادهمو

NORMALهرتز40تا5/0در شرایط نرمال  

در مـــــــوارد تشخیصـــــــی 
گیـرد. امـا   مورداستفاده قرار می

ممکن است ECGشکل موج 
یک مقدار نویز داشته باشد.  

EXTENDEDهرتز150تا 05/0

دراین حالت اختلالات ناشـی از  
ــی  ــاهش م ــوتر ک ــد. الکتروک یاب

MONITORهرتز24تا 5/0
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ــین در ز ــانهمچن ــه م ــایی ک ه
سیستم داراي نویز بالایی است 
و یا زمین هم پتانسـیل کننـده   

-مورد استفاده قـرار مـی  ندارد,

گیرد.

■PACE DETECT

Pace براي بیمارانی که دارايpacemaker   هسـتند بایـد"ON"  و بـراي
اسـت  Pace ,""ONباشد. هنگامی که آشکارساز"OFF"بیماران معمولی 

Pacemakerهاي ساخته شـده توسـط   سیگنالECGسیستم مانیتورینگ 

کنــد و در نتیجــه در شــمارش ضــربان قلــب  جــدا و حــذف مــیECGرا از 
شـود بـر روي   آشـکار مـی  Paceشود. در جاهایی که سـیگنال  محسوب نمی

شود. در سانتیمتر نمایش داده می1یک خط عمودي با طول ECGسیگنال 
باشـیم نویزهـا   "ON"نـدارد, اگـر درمـد    Pacemakerصهنگامی که شخ

تلقی شـود و بهتـر اسـت    paceهاي ممکن است به اشتباه به عنوان سیگنال
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باشد.  "OFF"که 

هشدار
) هستند، سیسـتم  Pacemakerبراي بیمارانی که داراي پیس میکر (
را در هنگـام  Pacemakerهـاي مانیتور ممکن اسـت نـرخ ضـربان   

به عنوان ضربان قلب بشمارد. در هنگام مانیتورکردن علائمهاآریتمی
حیاتی بیمار فقط به سیستم مانیتورینگ تکیه نکنید و بیمـارانی کـه   

.هستند تحت مراقبت کامل قرار دهیدPacemakerداراي 

به اشتباه به V/s1با شیب حداکثر ECGهاي ورودي سیگنال
.در نظر گرفته نخواهند شدPaceعنوان 
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هاي نامؤثر paceهاي نرمال، paceعلاوه بر paceآشکار ساز 
پیش از میلی ثانیه250تا 150هاي دهلیزي که بین paceو نیز 
paceسازددهند را نیز آشکار میهاي بطنی رخ  می.

هشدار
PACE DETECTهستندPacemakerدر بیمارانی که داراي 

Paceرت به احتمال زیاد پالسهاي باشد. در غیر این صو"ON"باید 

نمایش داده شده از دقت لازم HRتاثیر می گذارد وHRدر شمارش 
برخوردار نخواهد بود.

■ECG CALIB

ECG TRACE MENUباشد و یا پنجره "ON"تا زمانی که این گزینه 

ه نمـایش داد mv1بـا دامنـه   ECGباز باشد , همواره سیگنال کالیبره موج 
شود.در بالاي سیگنال نوشته میCALIBشود و عبارت می
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■LARGE SIGNAL

ECG TRACEيرا در منـو LARGE SIGNALتـوان  یم ـP1در

MENU،ON یاOFF نمود. با انتخابON محدوده نمایش سـیگنال  در
شود.ینمایش داده مECGتنها سیگنال ها،
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ECGآلارم هاي 6-7
الف) آلارمهاي فیزیولوژیکی

HR HIGH لارمآ
میزان ضربان قلب از حد بالاي تعیین شده تجاوز کرده باشد. زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک چشمک میHRمقدار 

شود.ا رنگ زمینه مناسب با سطح آلارم نمایش داده میزند. پیغام بمی
آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی

HR LOW لارمآ
میزان ضربان قلب از حد پایین آلارم کمتر است. زمان وقوع

زند.  نشانگر آلارم چشمک چشمک میHRمقدار 

ود.شه میزند. پیغام با رنگ زمینه مناسب با سطح آلارم نمایش دادمی
آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی

ECG ASYSTOLE لارمآ
ثانیه گذشته صفر بوده است.10ضربان قلب به میزان  زمان وقوع

HR زند.  پیغام با زند. نشانگر آلارم چشمک میچشمک می"0"با مقدار آلارم دیداري
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شود.رنگ زمینه قرمز نمایش داده می

شود.فعال می لارم صوتیآ
ب)آلارم هاي تکنیکی

ECG NO CABLE آلارم
به سیستم متصل نیست.ECGکابل علت وقوع
را متصل کنیدECGکابل  حلراه

ید ا فشار کلشود. باي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم نوع 

Silence شم چرنگ زمینه طوسی شده و از این مشکل تا اتصال مجدد کابل

کند.پوشی می

توضیحات

ECG CHECK LA,RA,LL آلارم
لید ذکر شده در پیغام به طور مناسب به بیمار متصل نیست. علت وقوع

ست.امطمئن شوید که لید ذکر شده در پیغام به طور مناسب به بیمار وصل  راه حل
ید ار کل. پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می شود.  با فش2آلارم نوع 

Silence.رنگ زمینه طوسی شده و از این اشکال صرفنظر می کند

توضیحات
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ECG DEFECT آلارم
ECGمشکل در ماژول علت وقوع

با سیستم را روشن و خاموش کنید اگر این پیغام دوباره نمایش داده شد

خدمات پس از فروش تماس بگیرید.

راه حل

لیـد  کشـود.  بـا فشـار    نمـایش داده مـی  . پیغام با زمینه زرد رنگ2آلارم نوع 

Silenceنظر می کند.رنگ زمینه طوسی شده و از این اشکال صرف

توضیحات

CHECK RL OR ALL آلارم
یست.نتصل لید ذکر شده در پیغام  ویا سایر لید ها به طور مناسب به بیمار م علت وقوع

بـه طـور   ECGو کابـل  RLمطمئن شوید که کلیه لیدها بـه خصـوص لیـد    

مناسب به بیمار وصل است.

راه حل

لیـد  کشـود.  بـا فشـار    . پیغام با زمینه زرد رنگ نمـایش داده مـی  2آلارم نوع 

Silenceکند.نظر میرنگ زمینه طوسی شده و از این اشکال صرف

توضیحات

CHECK LL OR ALL آلارم
یست.نصل مار متلید ذکر شده در پیغام  ویا سایر لید ها به طور مناسب به بی علت وقوع

به طور ECGو کابل LLمطمئن شوید که کلیه لیدها به خصوص لید  راه حل
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مناسب به بیمار وصل است .

لیـد  کشـود.  بـا فشـار    . پیغام با زمینه زرد رنگ نمـایش داده مـی  2آلارم نوع 

Silenceکند.نظر میرنگ زمینه طوسی شده و از این اشکال صرف

توضیحات

CHECK LA OR ALL آلارم
یست.صل نلید ذکر شده در پیغام و یا سایر لیدها به طور مناسب به بیمار مت علت وقوع

به طور ECGو کابل LAمطمئن شوید که کلیه لیدها به خصوص لید 

مناسب به بیمار وصل است.

راه حل

ید ار کل. پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می شود.  با فش2آلارم نوع 

Silenceکند.نظر میرنگ زمینه طوسی شده و از این اشکال صرف

توضیحات

CHECK RA OR ALL آلارم
یست.نتصل لید ذکر شده در پیغام  ویا سایر لید ها به طور مناسب به بیمار م علت وقوع

به طور ECGو کابل RAمطمئن شوید که کلیه لیدها به خصوص لید 

مناسب به بیمار وصل است.

راه حل

ر کلید شود.  با فشا. پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم نوع 

Silenceکند.نظر میرنگ زمینه طوسی شده و از این اشکال صرف

توضیحات
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ECG CHECK C (C2, C3, C4, C5, C6 ) آلارم
لید ذکر شده در پیغام به طور مناسب به بیمار متصل نیست. علت وقوع

به به طور مناسبECGشوید که کلیه نشان داده در پیغام و کابل مطمئن

بیمار وصل است.

راه حل

دادن شود. با فشار. پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم نوع 

ه و رنگ زمینه پیغام خاکستري و آلارم غیر فعال شدAlarm Silenceکلید

کند.نظر میاز این اشکال صرف

توضیحات

ن د، ممکهاي بالا باز هم اشکال دیده شحلاگر بعد از اعمال راه
صدمه دیده باشد. براي اطلاعات بیشتر با ECGاست کابل 

.خدمات پس از فروش تماس بگیرید
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فهرست

2...........................................کلیاطلاعات1-7

ARR ANALYSIS.............13پنجره2-7

ARRHYTHMIA.......28يهاآلارم3-7
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اطلاعات کلی1-7
) سـیگنال  morphologyو شـکل ( نظمـی در ریـتم   به هرگونه اختلال و بـی 
پمـپ شـدن   شود. ثبات ریتم قلبی تـأثیر مسـتقیمی در  قلبی آریتمی گفته می

ده قلبی دارد.خون و برون
انسـان  ها و بقـاء ده قلبی در شرایط مناسب براي پرفیوژن ارگاننگه داشتن برون
ود. ش ـتواند باعث کاهش برون ده قلبـی  باشد. وجود آریتمی میبسیار حیاتی می

باشد.ها داراي اهمیت زیادي میبنابراین تشخیص دقیق و سریع آریتمی
ننـد  ما(ارزیـابی شـرایط بیمـار    توانند از مانیتور آریتمـی بـراي  متخصصین می

در دقیقه و ریتم و ضـربان هـاي اکتوپیـک) اسـتفاده    PVCضربان قلب, تعداد 
کنند و درمان مناسبی را براي بیمار تجویز کنند.
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) بـه وسـیله   HRزمانی که مانیتورینگ آریتمی فعال است, عدد ضـربان قلـب (  
شود.افزار آریتمی محاسبه مینرم

آریتمی وجود دارد.13گیري در این سیستم قابلیت اندازه

شـد و  بامانیتورینگ آریتمی براي بیماران بزرگسال و کودکان قابل اسـتفاده مـی  
شود.دان توصیه نمیاستفاده از آن براي نوزا

لید اصـلی مـی باشـد کـه در     HR, Pace, Arr, STلید مورد استفاده براي  
Trace صــفحات غیــر از اولP2 نمــایش داده شــده و در منــويECG قابــل

تنظیم می باشد.
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هشدار
بـه دفترچـه   آشناآموزش دیده وفقط باید توسط افرادمانیتور آریتمی

سیستم استفاده گردد.

هشدار
-بیمار میمانیتورینگ آریتمی یک وسیله کمکی براي ارزیابی وضعیت

اي هباشد. براي اطمینان بیشتر باید همواره در کنار آن از علایم و نشانه
بالینی بیمار نیز استفاده شود.

شـود کـه از لیـد    افزار آریتمی توصیه میبراي داشتن بهترین دقت نرم
شود.استفادهIIیا Iهاي 
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اساس الگوریتم آشکارسازي آریتمی
و بـه  تطبیق الگوهـا اسـت. ( الگ ـ  اساس الگوریتم تشخیص آریتمی بر پایه قوائد

ی شود که داراي شکل یکسـان اي از ضربان هاي منطبق بر هم گفته میمجموعه
پس را آشـکار کـرده س ـ  QRSباشند.) این الگوریتم در ابتدا کمپلکس هـاي  می

-کند و در نهایت برچسب هر ضربان مشـخص مـی  الگوهاي مختلف را ایجاد می

گـذاري  بنـدي و برچسـب  شود. این الگوریتم به سه بخش آشـکار سـازي, طبقـه   
شود:میتقسیم

ECGرا از روي شـکل مـوج  QRSکمـپلکس  الگوریتم آشکارسـازي: 

کند.استخراج می
شبیه به هم تشکیل QRSهايالگوهایی با کمپلکس: بنديالگوریتم طبقه

هایی که شکل مشابهی دارند در یک الگوي یکسان قـرار  دهد. در واقع ضربانمی
سـاخته  QRSگیرند. در حین فاز یادگیري یک مجموعه اولیـه از الگوهـاي   می
-شود سپس, مانیتور یک الگوي مرجع بر پایه الگوي نرمال غالب ایجـاد مـی  می

ید آشکار شود, آن کمپلکس بـا شـکل   جدQRSکند. زمانی که یک کمپلکس
گیـرد. اگـر   موج همه الگوهایی که تاکنون ایجاد شده اند مورد مقایسه قـرار مـی  
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کدام از الگوها تطبیق پیدا نکند, خـود یـک الگـوي جدیـد ایجـاد      ضربان با هیچ
شود.کند و این الگو به مجموعه الگوها اضافه میمی

و هـر الگـو و   کنـد ا تحلیـل مـی  همه الگو هـا ر گذاري:برچسبالگوریتم
ضربان متعلق به آن بـا یکـی از اسـامی ضـربان نرمـال, ضـربان بطنـی وضـربان         

ک توانـد وقـوع ی ـ  شود.با ایـن فراینـد, مـانیتور مـی    گذاري میناشناخته برچسب
آریتمی را تأیید کند.

نی به موازات این عملیات, الگوریتم دیگري براي تشخیص فیبریلاسیون بط
ز اده اکه اساس آن بر پایه تحلیل شکل موج است. همچنین با استفوجود دارد 

، R-Rتحلیل فواصل زمانی هاي قبلی وپارامترهاي بدست آمده از بخش
تشخیص داده خواهد شد. حداکثر یک دقیقه پس از وقوع AFIBآریتمی 
AFIB آلارم مربوطه اعلام و زمان وقوع آن در ،Trendشود.ذخیره می
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ها ندي ریتم و ضربانبطبقه
هـاي  ، برپایه تحلیـل ضـربان  (Beat Classification)بندي هر ضربان طبقه

هـاي ضـربان جدیـد، بـر الگوهـاي نرمـال       باشد. در صورتی که ویژگـی مجزا می
دي منطبق نباشد، این ضربان به عنوان ضربان زودرس و یا ناشـناخته طبقـه بن ـ  

و کنـد اسـتفاده مـی  HRمحاسبه عـدد  ها برايمانیتور از همه ضربان. شودمی

کند.ها حذف میبندي آریتمیهاي ناشناخته را در طبقهضربان
لی بر پایه تحلیـل تـوا  (Rhythm classification)ها بندي ریتم ضربانطبقه

ه در هاست. مانیتور توالی دوازده ضربان گذشـته را بـا تـوالی ذخیـره شـد     ضربان
شـود,  زمان دو یا تعداد بیشتري آریتمـی آشـکار  کند. اگر هممانیتور مقایسه می

شود.آلارم مانیتور با توجه به اولویت آریتمی فعال می
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هاي قابل تشخیص در سیستم مانیتورینگ موجود را توصیف جدول زیر آریتمی
کند:می

نوع آریتمیزمان وقوع
معتبر QRSگذرد بدون اینکه یک کمپلکس ثانیه می5

آشکار شود.

ECG

ASYSTOLE

Ventricular Fibrillation: الگوریتم یک شکل موج
سینوسی با ویژگیهاي فیبریلاسیون تشخیص می دهد.

هاي خاص داراي شکل موج سینوسی VTACاز یبعض(
ها, هستند. به علت شباهت این شکل موجVFIBشبیه به 

VFIBرا به عنوان VTACمانیتور ممکن است این نوع 

)بندي کند.طبقه

VFIB

ARRHYTHMIA

N: Ventricular Tachycardiaیا تعداد بیشتري
PVC متوالی در فاصله زمانیT= (60*(N-1))/R آشکار

به عنوان نرخ Rو PVCبه عنوان تعداد Nشود، که 
VTAC.تعریف شده است

VTAC

ARRHYTHMIA

Ventricular Run :3 تاN-1 PVC متوالی با نرخRUN
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نوع آریتمیزمان وقوع
ARRHYTHMIAتنظیم شدهVTACضربان بزرگتر از نرخ

Accelerated Idioventricular Rhythm بیشتر از :
VTACا نرخ ضربان کمتر از نرخ بمتوالیPVCتا 3

تنظیم شده

AIVR

ARRHYTHMIA

Ventricular coupletل ، : دنباله ضربان ها با الگوي نرما
PVC ،PVC,نرمال ،PVC،PVC

COUPLET

ARRHYTHMIA

Ventricular bigeminy دنباله ضربان ها با الگوي :
PVC، نرمال,PVC، نرمال ، PVCنرمال ، 

BIGEMINY

ARRHYTHMIA

Ventricular Trigeminy دنباله ضربان ها با الگوي:
PVC، نرمال ، نرمال ، PVCنرمال ، نرمال ، 

TRIGEMINY

ARRHYTHMIA

Sinus Tachycardiaز نرخ تنظیم : نرخ ضربان بزرگتر ا
شده.

به هاي نرمال راوقوع یک ضربان غیر نرمال , ترتیب ضربان
شود.شروع میهم می زند و آنالیز از ابتدا

TACHY

ARRHYTHMIA

Sinus Bradycardia: نرخ ضربان کمتر از نرخ تنظیمBRADY
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نوع آریتمیزمان وقوع
شده.

ه بهاي نرمال را وقوع یک ضربان غیر نرمال, ترتیب ضربان
شود.شروع میابتدازند و آنالیز ازهم می

ARRHYTHMIA

Atrial Fibrillationتغییرات نامنظم فاصله کمپلکس :-

متوالی در یک بازه زمانیQRSهاي 

AFIB

ARRHYTHMIA

Pause: موج 2فاصلهR برابر متوسط 1/2متوالی جدید
.هاي قبلی باشددر ضربانRفاصله دو موج 

PAUSE

ARRHYTHMIA

در دقیقه از آستانه تنظیم شده در بخش ها PVCتعداد 
count از پنجرهARR SETUP.بیشتر شود

FREQUENT

PVCs

) Premature Ventricular Contraction:PVC(ضربان زودرس بطنـی 
ن از کـانون بطنـی قبـل از یـک ضـربا     (ectopic)به انتشار یک ایمپالس نابجا 

شود.گفته مینرمال
به نمایش در می آیـد و هـر   ECGارامترهاي در صفحه مربوط به پPVCعدد 

شود.ثانیه یک بار به هنگام می5
هـر  ،PVCsدر هنگامی که مانیتورینگ آریتمی فعال است، مقدار عددي فعلی 
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تـوان آن را  مـی TRENDشـود و بـا وارد شـدن بـه منـو      ثانیه ذخیره می20
مشاهده کرد.
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ECGط به پارامترهاي در بخش مربوPVCعدد 

باشد, (براي بیمارانی که داراي پیس میکر PACE:ONدر صورتی که 
را آشکار کند.PVCهاي مربوط به  تواند آریتمیهستند) سیستم نمی
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ARR ANALYSISپنجره2-7
ECG PARAM MENUاز پنجـره  ”ARR ANALYSIS“بـر روي  

:شودر باز میکلیک کنید, منو زی

■ARR MONITOR
شود.یماز این تنظیم براي فعال یا غیرفعال کردن مانیتورینگ آریتمی استفاده 

است. زمانی که مانیتورینگ "OFF"در حالت پیش فرض مانیتورینگ آریتمی 
پارامترهـاي  در بخـش مربـوط بـه    "PVCs OFF"آریتمـی غیرفعـال اسـت،    

ECGآید.به نمایش درمی
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■ARR SETUP
تا کلیک کنید ARR ANALYSISاز پنجره ”ARR SETUP”بر روي

:شودپنجره زیر

ECG/ARR/ SETUP MENU

دهد که مانیتورینگ آریتمی , به شما این اجازه را میARR SETUPجدول 
هاي خود تنظیم کنید. نام کلیه آریتمیهاي بیمار خاصرا با توجه به نیازمندي

هاي قابل تشخیص در ستون اول این جدول آمده است. با استفاده از ستون
هاي مانیتورینگ آریتمی به دلخواه قابل تنظیم است. دیگر این جدول, ویژگی

- هاي خاص کاربرد ندارند, با خط تیره مشخص شدهآریتمیتنظیماتی که براي
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باشند, در هاي خاص قابل تغییر نمییماتی که براي آریتمیاند در حالی که تنظ
.شودتر دیده میرنگصفحه به صورت کم

بر روي آریتمی خاص که قصد تغییر میتوانبا کلیدهاي- 1
تنظیمات مربوط به آن را دارید، کلیک کنید.

بین صفحات حرکت کرد.میتوانايهکلیدبا -2
منوي CHANGEبا کلیک بر روي کلید -3

ECG/ARR/SETUP/CHANGE MENU باز شده و
میتوان ویژگی هاي آن آریتمی را تنظیم نمود.

●ALARM LEVEL

هر آریتمی خاصبراي هاي قابل دسترس براي تنظیم سطح آلارمانتخاب
OFF, باشد.می2,1

ید.)مراجعه کنفصل آلارم(براي اطلاعات بیشتر در مورد سطوح آلارم به 
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”VTAC“و ”ASYSTOLE” ،“VFIB“سطح آلارم براي آریتمی هاي 

شود.فعال می“”1باشد و همیشه در سطح قابل تنظیم نمی

●RATE

, زمان وقوع یک آریتمی خاص راCOUNTتنظیم این پارامتر به همراه 
کند.تعیین می

, ”ASYSTOLE” ,“VFIB”,”COUPLET“هاي براي آریتمی
“BIGEMINY” ,“TRIGEMINY” ,“AFIB“ ،“PAUSE” و

“FREQUENT PVCs” عدد ,RATEباشد.قابل تنظیم نمی
تنظیمات از”AIVR“و ”RUN“هاي مربوط به آریتمیRATEتنظیمات 
RATE آریتمی“VTAC”باشدشود و در پنجره قابل تنظیم نمیگرفته می.
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محدوده قابل تنظیم
RATEبراي 

نوع آریتمی

10VTACبا فاصله 100-200

VTACRUNنرخ مانند

<RATE VTAC -1AIVR

10TACHYبا فاصله 100-200

5BRADYبا فاصله 30-105

●COUNT

ین تعیزمان وقوع یک آریتمی خاص راRATEه همراه تنظیم این پارامتر ب
کند.می

, ”ASYSTOLE”,“VFIB”,”COUPLET“هاي براي آریتمی
“BIGEMINY” ,“TRIGEMINY”,“TACHY”,“BRADY” ،

“AFIB” و“PAUSE”, عددCOUNTباشد.قابل تنظیم نمی
COUNTنیز ”AIVR“براي آریتمی  باشد.و غیر قابل تنظیم می3≤
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وده قابل تنظیممحد
COUNTبراي 

نوع آریتمی

1VTACبا فاصله 5-12

COUNTتا 3بین  VTAC-1 1با فاصلهRUN

1FREQUENT PVCsبا فاصله 1-15

ARCHIVE

ریتمی و آتوان تعیین کرد که بعد از وقوع یک آریتمی خاص، با این تنظیم می
یري وردگیک بر روي کاغذ رکاطلاعات مربوط به آن ذخیره شود، به طور اتومات

سازي و رکوردگیري همزمان انجام شود.شود و یا اینکه ذخیره
از منويARR LISTهاي ذخیره شده، به پنجره براي مشاهده آریتمی

ECG/ARR ANALYSIS MENU.مراجعه شود
STRشود.: آریتمی موردنظر در صورت وقوع، ذخیره می
RECبه صورت اتوماتیک رکوردگیري : در صورت وقوع آریتمی موردنظر ،

انجام شود.
STR/RECدر صورت وقوع آریتمی موردنظر، ذخیره سازي ورکوردگیري :
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شود.میانجامهمزمان
OFFدر صورت وقوع آریتمی موردنظر، ذخیره سازي و رکوردگیري صورت :

گیرد.نمی

■ALL ALARM LEVEL
کسـان  ع آریتمی هـا بـه صـورت ی   با استفاده از این تنظیم, سطح آلارم همه انوا

شوند.شود و یا همه همزمان غیرفعال میتنظیم می

●ALL ARCHIVE
مربـوط بـه همـه انـواع آریتمـی      ARCHIVEبا استفاده از این تنظیم، شرط 

شود.یکسان می

■ARR RELEARN
ــر روي ــا کلیــک ب ــادگیري شــروع مــی ”ARR RELEARN”ب ــات ی شــود. و عملی

آید.در بخش مربوط به پیغام ها به نمایش درمی”RELEARN”مپیغا
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.کشدثانیه طول می20در بیشتر مواقع عملیات  یادگیري در حدود 

ملیـات  ضربان مشـابه پیـدا کنـد، ع   6ثانیه تعداد20مدتدرنتوانداگرمانیتور
ط تـا زمـانی کـه شـرای    ”RELEARN“یادگیري ادامه پیدا می کند و پیغام

.ماندباقی میصفحه نمایشقبول ایجاد نشود بر رويقابل

ــاب  ــا انتخــ ــره ARR RELEARNبــ ECG/ARRدر پنجــ

ANALYSISتوان عملیات یادگیرينیز می)Learning.را انجام داد (

-خیـره ها, همچنـین ذ هاي مربوط به آریتمیدر حین فاز یادگیري، کلیه آلارم

شود.غیرفعال میTrendسازي اطلاعات در 
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بررسـی کنیـد و   راECGقبل از شـروع عملیـات یـادگیري, کیفیـت سـیگنال      
باشد.نرمال میشرایطبیمار دارايECGموجمطمئن شوید که شکل

هر زمان که یکی از کارهاي زیر انجام شود، مانیتور بـه صـورت خـود بـه خـودي      
ARR“در صـورتی کـه   کنـد: ( شروع بـه یـادگیري مجـدد الگـوي مرجـع مـی      

ANALYSIS:ON”افـزاري بـراي   و هیچ آلارم سختECG   وجـود نداشـته
CHECK)باشد. مانند LEAD

روشن کردن مانیتور-
ECGاتصال کابل -

ECGتغییر لید -

HOME/PATIENT“در پنجره”DISCHARGE“انتخاب -

MENU”
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م انجـا learingشود هر گاه یکی از شرایط زیـر اتفـاق بیافتـد عمـل     توصیه می
شود:

یک لید قطع و وصل شود و یا محل الکترود ها تغییر کند.-
گذشته باشد.Learningساعت از آخرین 8-
بیمار، تغییر قابل توجهی دیده شود.ECGدر شکل موج -
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■ARR LIST
ECG/ARR ANALYSISاز پنجره ARR LISTبر روي 

MENU منو زیر باز می شود:کنید،کلیک

بیمار آریتمی گذشته80در این پنجره قابلیت ذخیره سازي و بررسی حداکثر 
دارد.وجود
ها در صفحات مختلف:براي مشاهده لیست آریتمی■

ARR“در هر صفحه LIST” اد آریتمی بـه  رخدپنجقابلیت مشاهده حداکثر
آریتمـی وجـود داشـته باشـد،    پـنج طور همزمان وجود دارد. زمانی که بـیش از 

باشند.  ها در صفحات مختلف, ذخیره و قابل بررسی میآریتمی
هـا  توانید به صـفحات مختلـف آریتمـی   می کلید هاي بر رويبا کلیک 
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دسترسی داشته باشید.  
د. آریتمی مورد نظررا انتخاب کنیمی توانید با کلیک بر روي کلیدهاي 

براي مشاهده جزئیات بیشتر یک آریتمی:■
:کلیک کنید، پنجره زیر باز می شودWAVEبر روي کلید 

ادیردر این پنجره شکل موج و زمان رخداد آریتمی انتخاب شده، همچنین مق
.شودحیاتی بیمار در زمان وقوع آریتمی نمایش داده میپارامترهاي مختلف
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WAVE:در پنجره کلیدهاي مکان نما

شود که بین صفحات ، این امکان فراهم میو با کلیک بر روي
مختلف حرکت کرده تا شکل موج و پارامترهاي مربوط به رخدادهاي آریتمی 

مختلف، بررسی شود.

REC در پنجرهWAVE:
- م میلیک بر روي این قسمت، امکان رکوردگیري از سیگنال آریتمی فراهبا ک

تنظیمات HOME/RECORDER MENUشود. در صورتیکه در پنجره 
REC TIME:12و REC SWEEP:25mm/sبه صورت  Sec باشد، از

ثانیه 6ثانیه رکورد گرفته می شود، این رکورد از12سیگنال آریتمی به مدت 
ثانیه پس از آن می باشد.6قبل از وقوع آریتمی تا 

یک آریتمی ذخیره شده:”DEL/UNDE”براي ■
، آریتمی انتخاب شـده، تغییـر رنـگ    ”DEL/UNDE”با کلیک بر روي کلید 

ARR“دهد و با خارج شـدن از پنجـره   می LIST MENU”   آریتمـی مـورد
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شود.نظر کلاً از صفحه حذف می

REC   در پنجرهARR LIST:
امکان رکوردگیري از لیست آریتمی ها فراهم مـی  با کلیک بر روي این قسمت،

شود.

ECG/ARRاگر آریتمی اتفـاق بیفتـد و ادامـه پیـدا کنـد یکبـار در پنجـره        

ANALISIS/ ARR LIST MENU ذخیره می شود ولی اگر براي مدتی
وباره ذخیره می گردد.اتفاق بیفتد، د"قطع شود و مجددا

بـر روي  ”DEL/UNDE“قبل از خارج شـدن از پنجـره آریتمـی بـا کلیـک      
توان از حذف آریتمی مورد نظر اجتناب کرد.آریتمی انتخاب شده می



ARR ANALYSIS MENU

٢٧-٧

ARR DEFAULT
بـر اسـاس پیشـنهاد شـرکت سـازنده      ARRبا انتخاب این کلیـد،تنظیمات  
کلیه تنظیمات گذشـته بـا فعـال کـردن ایـن      انتخاب می شود.و به دلیل اینکه

مورد از بین می رود،مانیتور از اپرتور سئوال می کند که آیا از این کار اطمینـان  
دارد یا خیر؟

ARE YOU SURE TO LOAD ARR DEFAULT?

YES             NO
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ARRHYTHMIAآلارم هاي3-7

ASYSTOLE ARRHYTHMIA آلارم
معتبر آشکار شود.QRSگذرد بدون اینکه یک کمپلکس ثانیه می5 زمان وقوع
زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه قرمز نمایش داده می●

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی

VFIB ARRHYTHMIA آلارم
Ventricular Fibrillation: الگوریتم یک شکل موج سینوسی با

ویژگیهاي فیبریلاسیون تشخیص می دهد.

ج سینوسی شبیه به هاي خاص داراي شکل موVTACاز یبعض(

VFIBها, مانیتور ممکن است این هستند. به علت شباهت این شکل موج

)بندي کند.طبقهVFIBرا به عنوان VTACنوع 

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه قرمز نمایش داده می●

آلارم دیداري

است.)ARR monitorبودن (البته پیشنیاز آن فعال شود. فعال می آلارم صوتی
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VTAC ARRHYTHMIA آلارم
N :Ventricular Tachycardia  یا تعداد بیشتريPVC متوالی در

به عنوان تعداد Nکار شود، که آشT= (60*(N-1))/Rفاصله زمانی 

PVC وR به عنوان نرخVTAC.تعریف شده است

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه قرمز نمایش داده می●

آلارم دیداري

است.)ARR monitor(البته پیشنیاز آن فعال بودن شود. فعال می آلارم صوتی

RUN ARRHYTHMIA آلارم
Ventricular Run:3 تاN-1PVCرگتر از متوالی با نرخ ضربان بز

تنظیم شدهVTACنرخ 

زمان وقوع

زند. م چشمک مینشانگر آلار●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

OFFو ARR monitor(البته پیشنیاز آن فعال بودن شود. فعال می

نبودن سطح آلارم مربوطه است.)

آلارم صوتی
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AIVR ARRHYTHMIA آلارم
Accelerated Idioventricular Rhythmتا 3تر از : بیشPVC

تنظیم شدهVTACبا نرخ ضربان کمتر از نرخ متوالی 

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

OFFو ARR monitor(البته پیشنیاز آن فعال بودن شود. فعال می

وطه است.)نبودن سطح آلارم مرب

آلارم صوتی

COUPLET ARRHYTHMIA آلارم
Ventricular couplet ، دنباله ضربان ها با الگوي نرمال :PVC ،

PVCنرمال ،,PVC،PVC

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

OFFو ARR monitor(البته پیشنیاز آن فعال بودن شود.فعال می

نبودن سطح آلارم مربوطه است.)

آلارم صوتی
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BIGEMINY ARRHYTHMIA آلارم
Ventricular bigeminy ، دنباله ضربان ها با الگوي نرمال :PVC،

PVC، نرمال,PVCنرمال ، 

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده میپیغام با رنگ●

آلارم دیداري

OFFو ARR monitor(البته پیشنیاز آن فعال بودن شود. فعال می

نبودن سطح آلارم مربوطه است.)

آلارم صوتی

TRIGEMINY ARRHYTHMIA آلارم
Ventricular Trigeminy    دنباله ضربان ها با الگـوي نرمـال ، نرمـال:،

PVC ، نرمال ، نرمال ،PVC

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

شود. فعال می

نبودن سطح OFFو ARR monitor(البته پیشنیاز آن فعال بودن 

آلارم مربوطه است.)

آلارم صوتی
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TACHY ARRHYTHMIA آلارم
Sinus Tachycardia.نرخ ضربان بزرگتر از نرخ تنظیم شده :

 ـ وقوع یک ضربان غیر نرمال , ترتیب ضربان د و هاي نرمال را به هم مـی زن

شود.آنالیز از ابتدا  شروع می

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

OFFو ARR monitor(البته پیشـنیاز آن فعـال بـودن    شود. فعال می

نبودن سطح آلارم مربوطه است.)

آلارم صوتی

BRADY ARRHYTHMIA آلارم
Sinus Bradycardia.نرخ ضربان کمتر از نرخ تنظیم شده :

و ند زهاي نرمال را به هم میوقوع یک ضربان غیر نرمال, ترتیب ضربان

شود.آنالیز از ابتدا  شروع می

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

شود. فعال می

نبودن سطح OFFو ARR monitor(البته پیشنیاز آن فعال بودن 

آلارم صوتی
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آلارم مربوطه است.)

AFIB ARRHYTHMIA آلارم
Atrial Fibrillationهاي : تغییرات نامنظم فاصله کمپلکسQRS

متوالی در یک بازه زمانی

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

OFFو ARR monitor(البته پیشـنیاز آن فعـال بـودن    شود. فعال می

نبودن سطح آلارم مربوطه است.)

آلارم صوتی

PAUS ARRHYTHMIA آلارم
Pause موج 2: فاصلهR برابر متوسط فاصـله دو مـوج  1/2متوالی جدید

Rهاي قبلی باشددر ضربان.

زمان وقوع

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.میپیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده●

آلارم دیداري

شود. فعال می

نبـودن سـطح   OFFو ARR monitor(البته پیشـنیاز آن فعـال بـودن    

آلارم مربوطه است.)

آلارم صوتی
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FREQUENT PVCs آلارم
از پنجرهcountها در دقیقه از آستانه تنظیم شده در بخش PVCتعداد 

ARR SETUP.بیشتر شود

زمان وقوع

زند. چشمک مینشانگر آلارم●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

OFFو ARR monitor(البته پیشـنیاز آن فعـال بـودن    شود. فعال می

نبودن سطح آلارم مربوطه است.)

آلارم صوتی
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اطلاعات عمومی1-8
نحراف ازو الکتریک، به سمت بالا و یا پایین سطح ایSTجابجایی سگمنت 

STتریک گیري این انحراف, نقطه ایزوالکبراي اندازه.شودنامیده می
(ISO point) با نقطهST(ST point)شود. نقطه میمقایسه

.) داردنایزوالکتریک سطح صفر ولتاژ (هیچ فعالیت الکتریکی در آن وجود 
ز قبل ا80msکند که موقعیت آن به صورت پیش فرض را مشخص می

- میTو موج Jبین نقطه STبر روي سگمنت STاست. نقطه Rموج 

- میRبعد از موج 110msباشد که موقعیت آن به صورت پیش فرض 

دهد:نمونه را نشان میQRSباشد. شکل زیر یک کمپلکس 
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STاساس اندازه گیري 

ISOزه گیري نمایش داده شده، فاصله عمودي بین دو نقطه انداSTعدد 

باشد.میECGدر هر ضربان STو
هاي نرمال طبقـه  که به عنوان ضربانQRSهاي , کمپلکسSTالگوریتم 

آشکارسازي و طبقه بندي ضربان ها بـه  (کند اند را بررسی   میبندي شده
هایی که منشاء و ضربان)شود وسیله الگوریتم تشخیص آریتمی فراهم می
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هاي نرمـال, یـک   هاي ضربانکند. با ترکیب ویژگیبطنی دارند را حذف می
از STکند. انحراف سگمنت گیري شده ایجاد میمتوسطQRSکمپلکس 

با اسـتفاده از مانیتورینـگ تغییـرات سـگمنت     .شودمیاین طریق محاسبه
STمدت زمان ایسکمی عضـله قلبـی را بـراي بیمـاران     توان شدت ومی

هی ایسـکمی عضـله قلبـی بـدون هـیچ      بزرگسال نشان داد. از آنجائیکه گا
STافتد, مانیتورینـگ پیوسـته انحـراف سـگمنت     مینشانه یا دردي اتفاق

.وقوع این ایسکمی باشداعلام ترین هشدار براي تواند سریعمی

اده از براي بزرگسال و کودکان قابل استفاده است. استفSTمانیتورینگ 
شود. این مانیتورینگ براي نوزادان توصیه نمی

کمپلکس نرمال وجود5گذشته بیمار حداقل ECGضربان 50اگر در 
نمایش داده نخواهد شد. STنداشته باشد, عدد 
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ه کلید اصلی می باشد HR, Pace, Arr, STلید مورد استفاده براي  
ECGنمایش داده شده و در منوي P2اول  غیر از صفحه Traceدر 

قابل تنظیم می باشد.

توصیه می شود STجهت اطمینان از صحت آنالیز انحراف سگمنت 
انتخاب شود.Extendedفیلتر 

به صورت پیش فرض غیرفعال اسـت. در صـورت نیـاز بـه     STمانیتورینگ 
د.، با وارد شدن به منو مربوطه می توان آنرا فعال کرSTمانیتورینگ 

-, ذخیره مـی STفعال است، مقادیر عدديSTهنگامی که مانیتورینگ 

تـوان ایـن مقـادیر را مشـاهده     مـی TRENDشوند و با وارد شدن به منو 
کرد.
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باشد.میST ،mVگیري واحد اندازه

ECGدر بخش مربوط به پارامترهايSTعدد 

2.0-بـین  STگیري سگمنت محدوده اندازه mV  2.0+تـا mV مـی
سـمت پـایین سـگمنت    راف بهدهنده انحنشانSTباشد. منفی بودن عدد 

STدهنده انحراف بـه سـمت بـالاي سـگمنت     نشانو مثبت بودن آنST

.باشدمی
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STپنجره 2-8

ــرروي  ECG PARAM MENUاز پنجــره ST ANALYSISب

شود:کلیک کنید ، منو زیر باز می

■ST ANALYSIS

ال کـرد.  یا غیرفعرا فعالSTتوان مانیتورینگ با استفاده از این تنظیم می
ــتSTمانیتورینــگ  ــرض در حال ــیش ف ــه  مــیOFFپ ــانی ک باشــد. زم
ــه "ST OFF"غیرفعــال اســت، STمانیتورینــگ ــوط ب در بخــش مرب
شود.نمایش داده میECGپارامترهاي 
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■ST ALARM

رهـا,  هاي وقوع آلارم مانند چشمک زدن پارامتتمام نشانه"ON"باانتخاب 
"OFF"شود. با انتخـاب  شدن نشانگر آلارم فعال میصداي آلارم و روشن 

در بخـش  ""تمام نشانه هاي وقوع آلارم غیر فعال شده و علامـت  
شود.نمایش داده میSTمربوط به پارامتر 

■ALARM LEVEL

حساس ترین نوع "1"است سطح "2"و"1"انتخاب هاي قابل دسترس 
آلارم است.

■ST LIMIT

، از حد بالا و پایین تنظیم شـده، تجـاوز کنـد   STکه عدد سگمنت زمانی
شود.فعال میSTآلارم 

)0.1با فاصله 2.0+~2.0-محدوده تغییرات : (
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.اشدبمی0.2-پایین براي حدو0.2+بالابراي حدپیش فرضمقدار
■EVENT DURATION

یـن  اتعیـین کـرد کـه در    توان مـدت زمـانی را   با استفاده از این تنظیم می
برقـرار بـوده، تـا آلارم    ECGبر روي شکل مـوج  STمدت, شرایط آلارم 
باشـد.  مـی 45s,30s,15s,OFFهاي قابـل دسـترس   فعال شود. انتخاب
است که در این شـرایط بـه محـض خـارج شـدن      OFFحالت پیش فرض 

شود.از محدوده تنظیم شده, آلارم فعال میSTعدد 

■ST RELEARN

- ) شروع میLearningبا کلیک بر روي این قسمت عملیات یادگیري (

در بخش مربوط به نمایش پیغام ها "RELEARN"پیغام شود و
.انجامدثانیه به طول می20شود که حدوداً مشاهده می

مراحل زیر انجام می(Learning)در حین عملیات یادگیري - 
شود:

DEFAULTموجـود در پنجـره   QRSمتوسط کمـپلکس  - 

POINTشود.میپاك
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QRSبا انجـام عملیـات یـادگیري, الگـوي جدیـد کمـپلکس       - 

شود.معین می
ــین شــده در پنجــره  -  ــد تعی DEFAULTکمــپلکس جدی

POINTشود.نمایش داده می

STبا انتخاب  RELEARN در پنجرهECG/ST ANALYSISمی
ــادگیري (  ــات یــ ــوان عملیــ ــام  Learningتــ ــام داد.و پیغــ ) را انجــ

"RELEARN".در بخش مربوط به نمایش پیغام ها مشاهده می شود
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ه ب ـزمان که یکی از کارهاي زیر انجام شود، مـانیتور بـه صـورت خـود     هر
کنـد: (در صـورتی کـه    خودي شروع به یادگیري مجدد الگوي مرجـع مـی  

“ST ANALYSIS:ON”افــزاري بــراي و هــیچ آلارم ســختECG

CHECK LEAD)نندوجود نداشته باشد. ما

روشن کردن مانیتور-
ECGاتصال کابل -

ECGتغییر لید -

ــاب - ــره ”DISCHARGE“انتخــــــــــــ در پنجــــــــــــ

“HOME/PATIENT MENU”

, یک خط زرد رنگ عمـودي بـه همـراه بـر چسـب      TRENDدر پنجره 
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“LRN” بر روي پارامترST       زمـانی کـه عملیـات یـادگیري انجـام شـده
کند.است, را مشخص می

■DEFAULT POINT

ST ANALYSIS MENUاز "DEFAULT POINT"با انتخاب 

شود:پنجره زیر باز می
ده اسـتفا STوISOگیـري  از این پنجره براي تنظیم موقعیت نقاط اندازه

ST, مقـدار انحـراف   STو ISOگیـري  بـا تغییـر نقـاط انـدازه    شود.می

شود.متناسب با نقاط جدید, مجدداً محاسبه می
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غالـب  QRSالگوي کمـپلکس  DEFAULTطبق شکل بالا, در پنجره 
را نشان میSTو ISOخط عمودي مکان نقاط شود. دونمایش داده می

دهد.
ISO     براي نمایش نقطـه مرجـع جهـت تحلیـل :ST   مقـدار پـیش) .
)80msفرض:

STگیري جهت تحلیـل  : براي نمایش نقطه اندازهST   مقـدار پـیش).
)110msفرض :

)5msبا فاصله 5ms ~400msده تغییرات : محدو(
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باشد.میSTگیري , نقطه مرجع براي اندازهRپیک موج 

دگیري، و بعد از اتمام عملیات یـا STبهتراست, قبل از هر بار مانیتورینگ 
مجدداً مورد بازنگري قرار گیرد.ISO , STگیري نقاط اندازه

ابی نیـاز بـه ارزی ـ  STو ISOگیـري اندازهعملاً براي تعیین صحیح نقاط 
دقیق کلینیکی وجود دارد. 

اي تغییربیمار به طور قابل ملاحظهHRیا عدد ECGاگر شکل سیگنال 
باید مجدداً تنظیم شود.STگیري کند، نقاط اندازه
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نرمال تشکیل نشده باشد، یک خـط افقـی در   QRSالگوي که در صورتی 
غیـر  STشد. همچنـین در صـورتی کـه مانیتورینـگ     پنجره دیده خواهد 
در ایـن  "ST ANALYSIS KEY IS OFF"فعـال باشـد، پیغـام    

شود.پنجره ظاهر می
 ـISOتوانیـد بـا انتخـاب    شما میفعال باشد، STدر صورتی که آنالیز  ا  ی

ST سمت چپ و یا راسـت محـل   هايکلید با استفاده از وISO  وST

یـن  ز رسیدن به نقطه مطلوب بـا کلیـک بـر روي آن ا   را تنظیم کنید. بعد ا
انتخاب را تثبیت کنید.

شود.در نظر گرفته نمیSTغیرعادي در آنالیز QRSهاي کمپلکس

-فعال است (براي بیمارانی که از پیس میکر استفاده مـی Paceزمانی که 
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در پنجـــره (Learning)کننـــد) و یـــا در حـــین عملیـــات یـــادگیري 
DEFAULT POINTشود و فقـط  هیچ شکل موجی نمایش داده نمی

STشـود. در ایـن شـرایط عـدد     دیده مـی STوISOدو خط مربوط به 

شود.گیري نمیاندازه

بـر روي پـارامتر   ”CHG“یک خط قرمز رنگ عمودي به همراه بر چسب 
ST در پنجرهTRENDگیري , زمانی که نقاط اندازهISO یاST  تغییـر

کند.اند را مشخص میکرده
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STهايآلارم3-8
الف) آلارم فیزیولوژیکی

آلارم کنـد، تجـاوز تعیین شـده هاي ازمحدودهSTعددي وقتی که مقدار 
:افتداتفاق می

ST HIGH لارمآ
بالاي تعیین شده تجاوز کند.حدازSTعددي مقدار زمان وقوع
زند.چشمک میSTعدد ●

زند. چشمک مینشانگر آلارم●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی

ST LOW لارمآ
پایین تعیین شده کمتر باشد.حدازSTعددي مقدار زمان وقوع
زند.چشمک میSTعدد ●

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.اسب با سطح آلارم نمایش داده میپیغام با رنگ زمینه متن●

آلارم دیداري
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فعال میشود آلارم صوتی
ب)آلارم تکنیکی

باشد:شامل موارد زیر میSTهاي مربوط به پیغام

ST OUT OF RANGE HIGHT پیغام
گیري ، محاسبه شده است., بیشتر از حد بالاي محدوده اندازهSTعدد  علت وقوع
را چک کنید.ISOو STمحل نقاط ●

دوریآمشکل بیمار را بررسی کنید و اقدامات کلینیکی لازم را به عمل ●

راه حل

ST OUT OF RANGE LOW پیغام
گیري, محاسبه شده است.، کمتر از حد پایین محدوده اندازهSTعدد  علت وقوع
را چک کنید.ISOو STمحل نقاط ●

رید.یکی لازم را به عمل آومشکل بیمار را بررسی کنید و اقدامات کلین●

راه حل

ST WINDOWپنجـره  درSTهاي مربوط به سطوح آلارم براي پیغام

شود.تنظیم می
، رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري   ALARM SILENCEبا فشردن کلید 

شود.مسکوت می120sو آلارم براي مدت 
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RESPاطلاعات کلی 

٢-٩

اطلاعات کلی1-9
ن گیري امپدانس قفسه سینه بـی نرخ تنفس و شکل موج تنفسی با اندازه

(معـادل  RA-LAیا )ECGسیگنال IIلید (معادل RA-LLدو لید 
شـود. از روي  بدسـت آمـده و نمـایش داده مـی    )ECGسـیگنال  Iلید 

تغییرات امپدانس بین این دو الکترود (به علت حرکـت قفسـه سـینه در   
شود. حین تنفس) شکل موج تنفس رسم می

ز ضی ادر بعمحل قرارگیري الکترودها از اهمیت بسزایی برخوردار است.
زرگ بشان به صورت افقیقفسه سینهران به دلیل شرایط بالینی،بیما
د. درشوشود و باعث ایجاد فشار منفی در ناحیه بین قفسه سینه میمی

یه به صورت افقی در ناحRESPاین شرایط بهتر است که دو الکترود 
فسه قزیر بغلی راست و زیر بغلی چپ قرار داده شود تا حداکثر حرکت 

جاد شکل موج بهتر حاصل شود.سینه براي ای



RESPاطلاعات کلی 

٣-٩

یـر  به صورت افقـی درناحیـه ز  RESPدر این شرایط بهتر است که دو الکترود 
 ـ  راي بغلی راست و زیر بغلی چپ قرار داده شود تا حداکثر حرکت قفسه سـینه ب

ایجاد شکل موج بهتر حاصل شود.

زیـاد از حـد هسـتند ایـن روش مانیتورینـگ      براي بیمارانی کـه داراي حرکـت   
.شودهاي اشتباه میمناسب نیست و منجر به آلارم

:RESPسازي براي مانیتورینگ آماده
پوست بیمار را جهت قرار دادن الکترودها آماده کنید..1
الکترودها را به بیمار و به کابل وصل کنید..2
کنید.نمانیتور را روش.3



RESPکلیاطلاعات 

٩-۴

ل لکترودهاي قرمز و سبز را به صورت قطري نسبت به هم قـرار دهیـد تـا شـک    ا
موج تنفس به بهترین شکل ممکن نمـایش یابـد. بـراي جلـوگیري از تـداخلات      

ه ک ـرا طوري قرار دهید RESPناشی از پالسی بودن جریان خون، الکترودهاي 
بـراي  منطقه مربوط به کبد و بطـن قلبـی بـین الکتردهـا نباشـد. ایـن موضـوع        

اي بر خوردار است.نوزادان از اهمیت ویژه



RESPکلیاطلاعات 
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RESPپنجره 2-9

شود:ر نمایش داده مییدر صفحه به صورت شکل زRESPپنجره 

RESP WINDOW



RESP PARAM MENU
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RESPپنجره 3-9 PARAM

شود: پنجره زیر باز می،RESPبا لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش پارامتر 

■RR ALARM
ON"با انتخاب  هـا,  هاي وقـوع آلارم ماننـد چشـمک زدن پارامتر   تمام نشانه"

"OFF"شـود. بـا  انتخـاب    صداي آلارم و روشن شدن نشانگر آلارم فعال مـی 

در بخـش مربـوط بـه    هاي وقوع آلارم غیر فعال شده و علامتتمام نشانه
شود. نمایش داده میRESPپارامتر



RESP PARAM MENU
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■ALM LIMIT
شود:با کلیک بر روي این مورد، پنجره زیر باز می

اوز ) از حد بالا وپایین تنظیم شده تج ـRRزمانی که نرخ تنقس( RESPآلارم 
شود. فعال می،کند

)+ حد پایین)1( ~150دبالا :  حو  5~حد بالا) -1( (حد پایین:   

■ALM LEVEL
مهمترین نوع آلارم است.1است. سطح 2و1هاي قابل دسترس انتخاب



RESP PARAM MENU

٨-٩

■APNEA LIMIT
شود:با کلیک بر روي این مورد، پنجره زیر باز می

10و مقـادیر  OFFباشد. که شـامل  میApneaبراي تعیین مدت زمان اعلام 
می باشد.واحدي 10با فواصل 40تا 

Apnea Alarm1ON/OFFRR

ALARM

■EVENT MARK
غیر فعال می باشد.گزینهاین



RESP PARAM MENU
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■ALARM REC
غیر فعال می باشد.گزینهاین 



RESP TRACE MENU
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RESP TRACEپنجره4-9

پنجره زیر باز ، RESPگنال یدر قسمت نمایش سبا لمس صفحه تاچ 
شود: می

■LEAD
"RA-LL"و "RA-LA"هاي قابل دسترس انتخاب

■GAIN
مقـدار گـین بـراي هـر لیـد بـه       RESPبراي تنظیم اندازه شکل مـوج  

قابل تنظیم است.×4و×2و×1و×5/0و ×25/0صورت 



RESP TRACE MENU
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■SWEEP
و mm/s3 ،mm/s6 ،mm/s5/12هــاي قابــل دســترس بانتخـا 

mm/s25باشد.  می

■RR SETUP
این گزینه غیر فعال می باشد.



RESPآلارم هاي
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RESPآلارم هاي 5-9

الف) آلارم هاي فیزیولوژیکی

RR HIGH آلارم
نرخ تنفسی از حد بالاي تعیین شده تجاوز کرده باشد. زمان وقوع

زند. پیغام با رنگ زمینهو نشانگر آلارم چشمک میRRمقدار 

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی

RR LOW آلارم
نرخ تنفسی از حد پایین تعیین شده کمتر باشد. زمان وقوع

مینهزند. پیغام با رنگ زو  نشانگر آلارم چشمک میRRمقدار 

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی

APNEA آلارم
براي مدت زمان خاص هیچ تنفسی انجام نشده است. زمان وقوع



RESPآلارم هاي

١٣-٩

نشانگر آلارم چشمک 

آید.با رنگ زمینه قرمز می"RESP APNEA"زند. پیغاممی

آلارم دیداري

شود.فعال می تیآلارم صو

ب) آلارم هاي تکنیکی

RESP CHECK LEADS آلارم
به بدن بیمار اتصال مناسب ندارد.RESPلیدهاي علت وقوع

مطمئن شوید که همه الکترودها به طور مناسب به بیمارمتصل شده

است.

راه حل

ود. با شاي رنگ نمایش داده می: پیغام  با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

ر نظرنگ زمینه طوسی شده و از این اشکال صرفSilenceفشار کلید 

شود.می

توضیحات
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اطلاعات کلی

٢-١٠

اطلاعات کلی10-1
SpO2ماژول  MASIMO اولین و تنها تکنولوژي است که

روش )، بهPulse Rateو SpO2متري ( اکسیپالسرایجدرکنارپارامترهاي
ه بسی ون، که دسترپیوسته و غیر تهاجمی بسیاري از پارامترهاي مربوط به خ

ذیر پکانبر امهاي تهاجمی و زمانمقادیر آنها پیش از این فقط از طریق روش
کت وسط شرتکند. این ماژول گیري میبود، را نیز به صورت زمان واقعی اندازه

ن قرارهاي مورد تأیید این سازماشود و در اختیار شرکتماسیمو طراحی می
گیرد. می



اطلاعات کلی
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گیري توسط ماژول وژیکی قابل اندازهپارامترهاي فیزیول
MASIMO RAINBOW:به شرح زیر میباشد

SpO2

Pulse Rate

و پارامترهاي انتخابی شامل :

Perfusion Index(PI)

SpHb

SpOC

SpCo

SpMet

Pleth Variability Index(PVI)



اطلاعات کلی
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انی میزان اشباع اکسیژن در هموگلوبین خون شریبه SpO2از روي شکل موج 
ي قرمز هادر سلولهاي هموگلوبینمولکول%97بریم. به طورمثال اگر پی می

باع شده باشد, درآن مدت  میزان اکسیژن اشخون شریانی با اکسیژن ترکیب 
دد دهد. به عبارت دیگر عرا نمایش می%97است و مانیتور عدد %97خون 

SpO2کیب هاي اکسیژن ترهاي هموگلوبینی که با مولکولبه در صد مولکول
شود. کنند, گفته میشده و تولید اکسی هموگلوبین می

ل اژون ضربان قلب در دقیقه است که توسط ماین پارامتر براي نمایش  میزا
SpO2 از روي سیگنال پالس اکسی متري تشخیص داده

. شودمی

Pulse rate

% SpO2

Pulse rate

100
2

2
2 




HHbHbO

HbO
SPO



اطلاعات کلی
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 مقدار عددي%SpO2 ،PR بر روي صفحه نمایش اصلی دیده
د شوبه صورت نرمالیزه نمایش داده میPlethشود. شکل موج می

و دامنه آن متناسب با تغییرات واقعی حجم خون نیست.  
یکی ناسب بودن کیفیت سیگنال و مقادیر پارامترهاي فیزیولوژنام

مراه ههاي مختلف و در صورت نیاز به گیري شده، با پیغاماندازه
شود.آلارم به اطلاع کاربر رسانده می

باشد که به صورت این پارامتر براي نمایش قدرت سیگنال پالس سرخرگی می
پالسی به صورت درصد محاسبه نسبت قسمت پالسی سیگنال به قسمت غیر

شود. می
Perfusion Indexدر راکند که سنسوراین امکان را براي کاربر فراهم می

بهترین جاي ممکن قرار دهد.

PI  =            x 100%

Perfusion Index

AC

DC

Perfusion Index



اطلاعات کلی
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PIتعریف 

مطلوب است.%1بزرگتر از PIدرصد 
توجه:

ابل قبه شرطی آنها می آید،پارامترهاي اندازه گیري که از این پس توضیح 
ال شرکت فعاستفاده هستند که نرم افزار اختصاصی آنها توسط کارشناسان

شده باشد و همچنین باید از پراب مخصوص آن پارامتر استفاده شود.



اطلاعات کلی
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Totalاین پارامتر میزان کل هموگلوبین ( hemoglobinشان ) خون شریانی را ن
)است.g/dLدسی لیتر (دهد. واحد نمایش آن گرم برمی

Oxygenاین پارامتر مقدار اکسیژن موجود در خون ( Contentرا نشان می (-

به تنهایی میزان اکسیژن را فراهم Hbیا SpO2دهد.
اکسیژن نرمال بوده و میزانHbیا SpO2یک بیمار می تواند داراي . نمی کنند

رد را موHbو SpO2يوهر ددر واقعSpOC. پارامتر داشته باشدیپایین
ر دسی (میلی لیتر اکسیژن دml/dLواحد اندازه گیري آن .توجه قرار می دهد

لیتر خون)است.

SpHb

SpOC



اطلاعات کلی
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ر این قداماین پارامتر میزان مونواکسید کربن موجود در خون را نشان می دهد. 
پارامتر به صورت درصد بیان می شود و درصد  هموگلوبین متصل شده به

دهد.کربن  را میمونواکسید

متر بهارااین پارامتر  میزان مت هموگلوبین خون را نشان می دهد.مقدار این پ
خون).صورت درصد بیان می شود( نسبت مت هموگلوبین به کل هموگلوبین

SpCO

SpMet



اطلاعات کلی
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در  طول تنفس PIاین پارامتر معیاري براي تغییرات 
ه ات فشار داخل قفسه سینتواند تا حد زیادي بسته به تغییراست که می

)Intrathoracic Pressure .باشد (PVI براي تشخیص بیماران با تغییرات
ري تواند یک روش مفید غربالگفیزیولوژیکی در فشار داخل قفسه سینه می

دو در مدت زمانی که یک یاPVIغیرتهاجمی و یک نشانگر زودهنگام باشد. 
ه می شود.تنفس کامل انجام شود، به شکل زیر محاسب

می تواند در پیش بینی پاسخ بیماران به تزریق مایعات بهPVIشاخص 
.متخصصان بالینی کمک  کند

Pleth Variability Index



اطلاعات کلی
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و SpO2 ،PR  ،PI ،PVI ،SpOC ،%SpMet ،%SpCo%مقدار عددي ■
SpHbشود. شکل موج بر روي صفحه نمایش اصلی دیده میPleth به صورت

ون جم خحود و دامنه آن متناسب با تغییرات واقعی شنرمالیزه نمایش داده می
نیست.

-نامناسب بودن کیفیت سیگنال و مقادیر پارامترهاي فیزیولوژیکی اندازه■

هاي مختلف و در صورت نیاز به همراه آلارم به اطلاع کاربر گیري شده، با پیغام
شود.رسانده می



اطلاعات کلی

١١-١٠

اصول عملکردي:
قد )، دي اکسی هموگلوبین (خون فادار. اکسی هموگلوبین (خون  اکسیژن1

اکسیژن)، کربوکسی هموگلوبین (خون حاوي مونواکسید کربن)، مت همو 
اي سمگلوبین (خون داراي هموگلوبین اکسید شده) ، و مواد تشکیل دهنده پلا

کنند (با خون در جذب نور مادون قرمز و مرئی به طور متفاوت عمل می
)ياسپکتروفوتومتراستفاده از 

طیفهاي جذب



اطلاعات کلی

١٢-١٠

کند. بنابراین تغییر میقلبهاي بدن با ضربان . میزان خون شریانی در بافت2
میزان نور جذب شده نیز تغییر 

.)Photoplethysmography(کندمی
ژن،یک سنسور طول موج چندگانه براي تمایز میان خون ترکیب شده با اکسی

ماينواکسید کربن، خون اکسید شده و پلاسخون فاقد اکسیژن، خون حاوي مو
استLEDشود. این سنسور در یک سمت داراي چندین خون به کار برده می

ند. کیکه نور را به سمت دیگر شامل دیود حساس به نور (آشکارساز) هدایت م
LEDهاي سیگنال از طریق عبور نورهاي مادون قرمزو مرئی گوناگون (داده

گشت، ) از میان یک بستر مویرگی ( براي مثال نوك ان1400nmتا 500ها، 
ی ربانگیري تغییرات مربوط به جذب نور در طول گردش ضدست و پا) و اندازه
فید متوانند براي متخصصان بالینی آیند. این اطلاعات میخون به دست می

ز اتر واقع شوند. حداکثر نیروي تابش مربوط به قوي ترین نور به میزان کم
mW25نالاست. آشکارساز نور را دریافت کرده، آن را تبدیل به یک سیگ

د. دهکند و سپس آن را براي محاسبه به ماژول انتقال میالکترونیکی می



اطلاعات کلی
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LEDها و آشکارگر موجود در سنسور
ال شود، تکنولوژي استخراج سیگنهنگامی که سیگنال از سنسور دریافت می

، براي محاسبه اشباع اکسیژن Masimo Rainbowمربوط به مجموعه
)، )(%SpCO، سطوح کربوکسی هموگلوبین ()(%)Spo2(بیمار يعملکرد

)) و g/dl(SpHb)،غلظت کلی هموگلوبین()(%SpMetمت هموگلوبین (
شود. )) به کار گرفته میPR)PPMمیزان ضربان (



اطلاعات کلی
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)SETتکنولوژي استخراج سیگنال (
) با  پالس اکسی مترهاي متداول تفاوت SETزش سیگنال ماسیمو (روش پردا

دارد. پالس اکسی مترهاي متداول بر این مبنا عمل 
کنند که خون شریانی (سرخرگی)  تنها خون متحرك (ضربانی) در مکان می

گیري است.  این در حالی است که هنگام حرکت بیمار، خون وریدياندازه
مترهاي  شود که پالس اکسیکند و این موجب مینیز حرکت می)(سیاهرگی 

معمولی که قادر به تمایز میان حرکت خون شریانی (سرخرگی) و سیاهرگی 
- تر و اشتباهی را اندازهشود) نیستند، مقادیر کم(در اصطلاح نویز نامیده می

هاي موازي پردازش و ماسیمو از بلوكSETگیري کنند.  پالس اکسیمترهاي  
برند.  فیلترهاي وفقی به این دلیل مهم و قدرتمند وفقی  بهره میفیلترهاي 

هاي فیزیولوژیکی و/ یا نویز بوده هستند که قادر به تطبیق  با  تغییرات سیگنال
SETکنند. الگوریتم پردازش سیگنال و اجزاي سیگنال را از هم جدا می

)، به طور قابل Discrete Saturation Transform)DSTماسیمو، 
اطمینانی نویز را شناسایی و ایزوله کرده و سپس با استفاده از فیلترهاي وفقی 

کند. همچنین میزان غلظت اکسیژن شریانی صحیح را براي آن را حذف می
.دهدنمایش گزارش می
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نکات و هشدارها10-2

سریع است. براي اطلاع سیستم پالس اکسیمتري یک سیستم هشداردهنده 
فادهکامل از شرایط بیمار از اکسیمترهاي آزمایشگاهی به عنوان کمک است

شود.

توانند براي ارزیابی دقت پالس اکسیمتري استفاده تسترهاي عملکردي نمی
شوند.

ي
باشد.يتسترها
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هشدار
مورد تأیید شرکت سازنده استفاده کنید. SpO2از سنسورهاي 

دیگر ممکن است باعث عدم عملکرد مناسب SpO2سنسورهاي 
سیستم شود، لذا اپراتور مسئول استفاده از سنسور مناسب پیش از 

استفاده از دستگاه است.

هشدار
فقط باید توسط افراد آموزش دیده و مجرب، یا تحت 1پالس اکسیمتري

دستورالعمل، لوازم جانبی، . نظارت آنها مورد استفاده قرار گیرد
اطلاعات پیشگیرانه و مشخصات، قبل از راهنماهاي استفاده، همه ي

قرار گیرد.استفاده باید مورد مطالعه

1-CO_ Oximeter
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هشدار
که در سیستم نصب است از سنسور SpO2با توجه به نوع ماژول 

.استفاده کنیدAccessoriesفصل مناسب پیشنهادي در 

هشدار
قبل از استفاده از سنسور به توضیحات مربوط به سنسور مانند سن, 

آن قید بنديکه در بستهزن بیمار و یکبار مصرف بودن یا نبودن آن,و
توجه کنید.شده است,
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هشدار
بندي آن و یا خود سنسور صدمه دیده است که بستهSpO2از سنسور 

کنید.استفاده نکنید و آن را به فروشنده مرجوع

هشدار
بیمار باید به گونه ي اتصال کابل ها بههمانند سایر تجهیزات پزشکی،

حداقل برساند.خفگی و  آسیب به بیمار را بهباشد که احتمال
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هشدار
هاي مربوط به پالس اکسیمتري را در مسیري قرار اکسسوري ها و کابل

ندهید که خطر افتادن بر روي بیمار وجود داشته باشد.

هشدار
ور نکنید, چون سنسور را به طور کامل در آب و مواد شوینده غوطه

انکتور آن ضد آب نیستند.سنسور و ک

هشدار
.نباید به هم پیچیده شودSpO2کابل الکترو کوتر و کابل 
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هشدار
در آن دستی که کتتر شریانی و یا SpO2از به کار بردن سنسور

سرنگ وریدي وجود دارد, خودداري کنید.

هشدار
تنظیمات آن صحت پیش از شروع به مانیتورینگ پالس اکسی متر از

اطمینان حاصل نمایید.
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هشدار
از صحت آشکار ساز اتصال کابل SpO2قبل از شروع مانیتورینگ 

را از سوکت مورد SpO2سنسور در مانیتور اطمینان حاصل کنید.کابل 
SpO2"نظر خود جدا کنید و پیغام  NO Cable"نمایش داده می-

شود.

هشدار
یا تعمیر اکسسوري هاي پالس اکسیمتر جداً خودداري از هرگونه تغییر

فرمایید چون ممکن است به کاربر  و یا تجهیزات آسیب برسد. در 
صورت نیاز با خدمات پس از فروش تماس بگیرید. چنانچه هر تغییر یا 

ها صورت گیرد، گارانتی آن از اعتبار ساقط اصلاحی روي اکسسوري
شود.می
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هشدار
ر:  از پالس اکسیمتري در حضور گازهاي بیهوشی قابل خطر انفجا

ز ااشتعال یا سایر مواد اشتعال زا  در ترکیب با هوا،  محیط هاي غنی 
.اکسیژن یا اکسید نیتروژن استفاده نکنید

هشدار
مل براي محافظت از شوك الکتریکی، قبل از حمام بیمار آن را به طور کا

از سنسور و مانیتور جدا کنید.
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هشدار
اگر به مقادیر اندازه گیري شده توسط پالس اکسمیتري شک کردید،  

وسایل جایگزین چک کنید و سپس ابتدا علائم حیاتی بیمار را بادر
عملکرد صحیح پالس اکسیمتري را بررسی کنید.

هشدار
نیست.1پالس اکسیمتري یک مانیتور آپنه

1 -apnea
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هشدار
. از پالس اکسیمتري نباید براي آنالیز آریتمی هاي قلبی استفاده کرد

هشدار
-Hbرا در مجاورت SpO2متري ممکن است عدد اکسیسیستم پالس

Co وMet–Hbهاي رنگی شیمیایی, بالاتر از حد معمول تخمین و مایع
زند.

هشدار
اتاق عمل ( بخصوص آن هايمنبع نورهاي محیطی شدید مانند لامپ

هاي هاي بیلیروبین, لامپهاي نوري گزنون), لامپدسته از منبع
هاي گرم کننده مادون قرمز و نور مستقیم آفتاب بر فلورسنت, لامپ

گذارد. براي جلوگیري از تأثیر نامطلوب میSpO2عملکرد سنسور 
تداخل با محیط مطمئن شوید که سنسور به طور مناسب قرار گرفته

است. محل سنسور را با اجسام ضد نور بپوشاند. در نورهاي محیطی 
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- شدید ممکن است این کار مشکل را حل نکند و باعث عدم دقت اندازه

گیري شود.

زمانی که بیمار تحت درمان فتودینامیک است ممکن است حساس به منابع
دت مراي نوري باشد. پالس اکسیمتري فقط باید تحت نظارت بالینی دقیق و ب

ود.تفاده شکوتاهی جهت به حداقل رساندن مداخله با درمان فتودینامیک اس

اکسـیمتري اسـتفاده مـی کنیـد،     اگر هنگـام پرتـوافکنی تمـام بـدن، از پـالس     
افکنـی قـرار دهیـد. اگـر     اکسیمتري را خـارج از محـل پرتـو   سنسورهاي پالس

اد قرائـت شـده از  سنسورهاي پالس اکسیمتري در معرض پرتو قرار گیـرد، اعـد  
فر دارد درسـت نباشـد یـا مقـادیر پارامترهـا را ص ـ     روي پالس اکسیمتري امکان

نشان دهد.



نکات و هشدارها

٢-١٠۶

براي اینکه مطمئن شوید محدوده هاي آلارم براي بیمار مورد نظر مناسب 
هر بار قبل از شروع به استفاده از پالس اکسیمتري، محدوده ها را چک است،
کنید.

تحتر اندازه گیري هموگلوبین ممکن است زیاد بوده و ممکن استتغییرات د
یی یجه ار نتتاثیر روش نمونه گیري و یا شرایط فیزیولوژیکی بیمار قرار گیرد. ه

ضعیتوکه با وضعیت بالینی بیمار تناقض داشته باشد باید تکرار شود و یا 
ت تجهیزابا بیمار با داده هاي دیگر بررسی شود. نمونه هاي خون باید

.ي کردگیرآزمایشگاهی آنالیز گردد تا در مورد شرایط بیمار بهتر بتوان تصمیم
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کند.مقدار عددي پارامترها را هر یک ثانیه به هنگام میSpO2ماژول 

اد. درا به طور همزمان در یک دست نباید انجام NIBPوSpO2گیرياندازه
قدار مNIBPگیري ریان خون در طول اندازهزیرا به علت عدم عملکرد عادي ج

نمیتواند به درستی محاسبه شود.SpO2عددي 
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SpO2درمـاژول  PRو SpO2گیـري  رنج انـدازه  MASIMO   مطـابق زیـر
است.  

گیرند, مورد استفاده قرار میSpO2ساخت سنسورهاي موادي که در 
غیرسمی هستند.

SpO2در صورتیکه ماژول  MASIMO از نوعRainbow    باشـد نیـز رنـج انـدازه-

باشد.گیري پارامترهاي آن مطابق جدول زیر می

پارامترگیريرنج اندازه
1 – 100%SpO2

25 – 240bpmPulse Rate
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SpO2اندازه گیري 

مانیتور را روشن کنید.
صل کنید. سنسور را به محل مناسب در انگشت بیمار مت

SPO2سنسور را به کابل رابط وصل کنید و سپس آن را به سوکت مخصوص 

در سمت چپ سیستم وصل کنید.

SPO2قرار گیري سنسور 

پوشاند.  مطمئن شوید که ناخن پنجره نوري را می
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رد.سیم سنسور باید همیشه بالاي انگشت قرار گی

گیـرد،  قرار میSpO2همیشه در فضاي ثابتی در ناحیه مربوط به SpO2عدد 
SpO2در کنـار عـدد   SpO2) نیـز در پنجـره پـارامتر    PRعدد ضربان نبض (

عـدد  ”HR SOURCE:SpO2“شـود امـا در هنگـام تنظـیم     نشان داده می
PR در پنجرهECGدر محلHR پـارامتر شـود و از پنجـره  نمایش داده مـی

SpO2شود.حذف می
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هشدار
گیري :هاي اندازهمحدودیت

, تحت تأثیر SpO2گیري کلیه پارامترهاي ماژول الف) دقت اندازه
یابد:عوامل زیر ممکن است کاهش 

اتصال غیر صحیح سنسور به عضو مورد نظر
 2یـا کربوکسـی هموگلـوبین   1افزایش سطح مت هموگلـوبین :

هموگلـوبین  ح مت هموگلـوبین یـا کربوکسـی   افزایش سط
به ظاهر طبیعی است، اتفاق SpO2ممکن است در حالتیکه 

بیافتد. زمانی که مشکوك به سطح بالاي مت هموگلوبین یـا  
ــگاهی    ــالیز آزمایش ــتید، آن ــوبین هس ــی هموگل کربوکس

)co_Oximetry.از نمونه هاي خون باید انجام شود (
   اننـد  تزریق مواد رنگـی قلبـی عروقـی مindocyanine

green , methylen blue
پرفیوژن کم در عروق شریانی

١MetHb

٢COHb



نکات و هشدارها

٣٢-١٠

 حرکت زیاد بیمار
   در صورت وجود عوامل خارجی روي ناخن، ماننـد: لاك و یـا

برق ناخن، ناخن مصنوعی و  یا ناخن کاشت شده و غیره 
کم خونی شدید
3افزایش سطح بیلیروبین

اي عملکـردي کاهش یا افزایش دماي سنسور (بهترین دمºC
)Cº42تا28

 استفاده همزمان از دستگاه الکترو کوتر و الکترو شوك
  5000تشعشعات زیاده از حد (بـالاتر از Lumens/Squre

meter(
نبض وریدي
  پیچش و کشش کابل
      قرارگیري سنسور در محلی کـه کـاف فشـار خـون, کتتـر

شود.شریانی و یا تزریق داخل وریدي انجام می
ه پالس اکسیمتري بطور همزمان با  دستگاه از دستگاMRI

-پـالس استفاده نکنید. زیرا اسـتفاده از  MRIو یا در محیط 

٣bilirubin
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تواند میMRIهاي مغناطیسی القایی ناشی از  میدانمتر دراکسی
باعث ایجاد سوختگی گردد.

, ممکن است SpMetو  SpCOگیري پارامترهاي ب) دقت اندازه
یابد:کاهش تحت تأثیر عوامل زیر 

  سطح غیر طبیعی هموگلوبین
     کاهش سطح اکسیژن اشـباع شـریانی شـامل هیپوکسـمی

ناشی از ارتفاع 
4افزایش سطح بیلیروبین کل

, ممکن اسـت  SpHbو SpOCگیري پارامترهاي ج) دقت اندازه
تحت تأثیر عوامل زیر کاهش یابد:

 افزایش سطحPaO2
 کاهش سطح اکسیژن اشباع شریانی
یش سطح کربوکسی هموگلوبین  افزا
  افزایش سطح مت هموگلوبین

٤Total bilirubin
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و اختلالات سنتز ماننـد تالاسـمی،   هموگلوبینوپاتیHb s ،
Hb c) سلول داسی شکل ،sickle cell.و غیره ، (

 بیماريVasospastic5مانند پدیده رینود

افزایش ارتفاع
 بیماري عروق محیطی
  بیماري کبدي
 تداخلات ناشی از تابشEMI

هشدار
مواد مداخله کننده: ماده حاجب یا هر ماده حاوي رنگهایی کـه،   
رنگ خون را تغییر می دهند، ممکن است سبب شود که اعـداد  

.خوانده شده درست نباشد

٥Raynaud’s
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هشدار
SbMet ،Spco ،SpO2 وSpHb به صورت تجربی در افراد داوطلب

COHb)کربوکسی هموگلوبین بزرگسال سالم با سطوح و مت (
نرمال کالیبره شده اند.)MetHb(هموگلوبین 

ار، نشانگر هیپوکسیمی باشد، براي اطمینـان از شـرایط بیم ـ  SpO2اگر مقدار 
گردد.باید نتایج آزمایش خون نیز بررسی

SpO2“اگر پیغام  LOW PERFUSION”    به طـور مـداوم نمـایش داده
ونمـوده  جا نمایید. در این حین، بیمار را  ارزیابیمی شود، محل سنسور را جاب

در صورت نیاز  وضعیت اکسیژن را با وسایل دیگر بررسی کنید.
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هشدار
-پیشباعث ایجاد تغییر غیر قابلSpO2مانیتورینگ پیوسته و طولانی 

-بینی پوستی مانند حساسیت غیر عادي, تاول, پوسیدگی و غیره مـی 

کودکـان و  گیري سنسـور بخصـوص بـراي   شود. چک کردن محل قرار
اي برخوردار است. افرادي که داراي پرفیوژن کم هستند از اهمیت ویژه

سنسـور را چـک کنیـد و آن را حرکـت     ساعت یکبار محل3یا 2هر 
هـا بیشـتر   دهید. براي برخی از بیماران لازم است تا این چـک کـردن  

صورت پذیرد.

هشدار
بستن سنسور با چسب به انگشت "نسورها مثلااستفاده نامناسب از س

ها شود.ممکن است باعث آسیب بافت
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هشدار
کوتاه بودن سیگنال نبض ممکن است به دلایل زیر اتفاق بیفتد:

وقتی بیمار دچار ایست قلبی شود.●
یا اتساع عضلانی شدید و داراي فشار خون پایین ووقتی بیمار●

یا دماي بدن بیمار خیلی پایین باشد.کم خونی شدید باشد و 
یک انسداد شریانی در مجاورت سنسور وجود داشته باشد.●
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SpO2پنجره 10-3 PARAM
باشد:یر میش به صورت شکل زیدر صفحه نماSpO2پنجره 

SpO2 Window
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SpO2هستند در کنار پنجره Rainbowرهاي در صفحاتی که شامل پارامت

نمایش داده می شود:Rainbowپنجره پارامترهاي 

Rainbow Window



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴٠

SpO2، پنجره SpO2با لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش پارامتر 

PARAM MENUشودبه صورت زیر باز می:

توجه:
ین منو امکان تنظیم صداي ضربان قلب نیز در اP9و P8در 

وجود دارد.



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴١

■AVERAGE TIME
شد. باثانیه می16و 14، 12، 10، 8، 6~4، 4~2هاي قابل دسترس انتخاب

■SENSITIVITY
'',''NORMAL''هاي قابل دسترس انتخاب MAX SENSE و ''

''APOD''باشد.می
NORMAL:وابسته از آنجایی که محاسبه پرفیوژن به اطلاعات سیگنال

باشد. براي دستیابی به این است, آستانه پرفیوژن داراي مقادیر مختلفی می
افزار ماژول, یک الگوریتم هوشمند منحصر به فرد وجود دارد, که نرمهدف در

تا%0.02حد پایین پرفیوژن را با توجه به کیفیت سیگنال پلتیسموگرافی بین
کند. در این مد بهترین ترکیب عملکردي ماژول از نظر تنظیم می0.5%

ز این حساسیت شکل موج و تشخیص پراب در انگشت ایجاد می شود. استفاده ا
شود.مد براي اکثر بیماران توصیه می



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴٢

MAX SENSE پزشکان براي بعضی از بیماران خود, نیاز دارند که حد :
(%0.02)ترین حد خود آستانه پرفیوژن در کل زمان مانیتورینگ در پایین

دهند که در این شرایط از آشکار سازي جدا شدن قرار داشته باشد و ترجیح می
SpO2نظر شود. این شرایط با تنظیم رفپراب از انگشت ص SENS

MODE بر رويMAX SENSEپذیر است. این مد براي بیماران با امکان
MAXشود. مد شرایط بسیار حاد توصیه می SENSE طوري طراحی شده

است که حتی اطلاعات بیمارانی که داراي سیگنال بسیار ضعیفی هستند, را نیز 
د. این مد در حین عمل جراحی و در طول زمانی دهکند و نمایش میتفسیر می

شود. با انتخاب این مد عبارت توصیه میبیمار است,که پزشک در کنار
"MAX SENS" آید.بر روي صفحه به نمایش در میسفیدبه رنگ



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴٣

هشدار
Sensorتشخیص ، ممکن استSENSMAXهنگام استفاده از مد

offراب از انگشت)  با مشکل مواجه شود. در (آشکارسازي جدا شدن پ
دلیـل  این شرایط  ممکن است سنسور از دست بیمار جدا شـود، و بـه  

نویز محیطی مانند نور، لرزش و حرکت، احتمال نمایش سیگنال و مقدار 
نادرست وجود دارد.پارامتر بصورت



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴۴

APODن حساسیت نسبت : به دلیل این که در این مد سیستم داراي کمتری
به تغییرات سیگنال است در صورتی که بیمار داراي پرفیوژن پایین باشد, 

شود. این مد براي بیمارانی که داراي ریسک استفاده از این مد توصیه نمی
شود. بالاي جدا شدن پراب هستند, مانند کودکان و یا بیماران نا آرام توصیه می

بر روي صفحه به نمایش سفیدنگ به ر"APOD"با انتخاب این مد عبارت 
آید.در می

■ALARM ON/OFF
ON"با انتخاب  ترها, هاي وقوع آلارم مانند چشمک زدن پارامتمام نشانه"

"OFF"شود. با  انتخاب صداي آلارم و روشن شدن نشانگر آلارم فعال می

در بخش مربوط بههاي وقوع آلارم غیر فعال شده و علامت تمام نشانه
شود. نمایش داده میPRو SpO2پارامتر 



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴۵

■ALARM
SpO2با کلیک بر روي این گزینه، پنجره  ALARM MENU باز

را تغییر داد:PRیا SpO2توان آلارم شود که در آن میمی



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴۶

نمایش داده Rainbowدر صفحاتی که پارامترهاي 
SpO2شود ، پنجره می ALARM MENUباشد که در آن ورت زیر میبه ص
را نیزSpHbو PI ،PVI ،SpOC ،SpCO،SpMetهاي توان محدوده آلارممی

تغییر داد.

SpO2 ALARM MENU با پارامترهاي)Rainbow(



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴٧

SpO2هاي پنجره با کلیک بر روي هر یک از گزینه ALARM MENU ،
- یاز مدوده آلارم مربوط به همان پارامتر مطابق شکل زیر بپنجره تنظیم مح

شود. 



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴٨

باشد:به صورت زیر میSpO2 ،PRمحدوده آلارم 
محدوده آلارمپارامتر

SpO2
1~لا) حد با-1( حد پایین

+ حد پایین)1( ~100حد بالا

PR
20~حد بالا) -5( حد پایین

+ حد پایین)5( ~235حد بالا

محدوده آلارمپارامتر

PI
0,0~د بالا) ح-0,1( حد پایین

+ حد پایین)0,1(  ~19,0حد بالا

PVI
1~الا) حد ب-1( حد پایین

+ حد پایین)1( ~99حد بالا

SpCO
1,0~الا) حد ب-1( حد پایین

+ حد پایین)1( ~99,0حد بالا

SpMet0,5~د بالا) ح-0,5( حد پایین



SpO2 PARAM MENU

١٠-۴٩

+ حد پایین)0,5( ~99,5حد بالا

SpHb
0,5~د بالا) ح-0,1( حد پایین

+ حد پایین)0,1(  ~24,5حد بالا

SpOC
1,0~الا) حد ب-1( حد پایین

+ حد پایین)1( ~34,0حد بالا

■ALARM LEVEL
آلارم است.ترین نوعحساس1است سطح 2و 1هاي قابل دسترس بانتخا



SpO2 PARAM MENU

١٠-۵٠

SpO2پنجره 10-4 TRACE
یر پنجره زدر آریا,SpO2با لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش سیگنال 

شود : باز می

■PLETH SWEEP
باشد.میm/s25وm/s5/12هاي قابل دسترس انتخاب



SpO2پیغام ها، آلارم هاي 

١٠-۵١

SpO2پیغام ها ، آلارم هاي10-5
الف) آلارم هاي فیزیولوژیکی

از محدوده تعیین شده تجـاوز کنـد، آلارم   PRو SpO2هنگامی که عدد 
افتد.اتفاق می

% SPO2 HIGH آلارم
از حد  بالاي تعیین شده بیشتر است.SPO2مقدار زمان وقوع
زند. پیغام با رنگ زمینه و نشانگر آلارم چشمک میSPO2مقدار

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود رم صوتیآلا
% SPO2 LOW آلارم

عیین شده کمتر است.از حد پایین تSPO2مقدار  زمان وقوع
زند. پیغام با رنگ زمینهو نشانگر آلارم چشمک میSPO2مقدار 

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی



SpO2پیغام ها، آلارم هاي 

١٠-۵٢

PR HIGH آلارم
از حد  بالاي تعیین شده بیشتر است.PRمقدار زمان وقوع
اسب بازند. پیغام با رنگ زمینه منچشمک میو نشانگر آلارمPRمقدار

شودسطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی
PR LOW آلارم

از حد پایین تعیین شده کمتر است.PRمقدار  زمان وقوع
ناسب زند. پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک میPRمقدار 

شود.ده میبا سطح آلارم نمایش دا

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی
PI HIGH آلارم

از حد  بالاي تعیین شده بیشتر است.PIمقدار زمان وقوع
اسب با زند. پیغام با رنگ زمینه منو نشانگر آلارم چشمک میPIمقدار

شود.سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی



SpO2پیغام ها، آلارم هاي 

١٠-۵٣

اگر ماژولMASIMOSpO2نـوع  ازRainbow    باشـد، هنگـامی کـه
از محـدوده مجـاز تجـاوز    Rainbowعدد مربوط به هر یک از پارامترهـاي  

افتد.کند, آلارم مربوط به آن پارامتر اتفاق می
PI LOW آلارم

از حد پایین تعیین شده کمتر است.PIمقدار  زمان وقوع
ناسب باپیغام با رنگ زمینه مزند.و نشانگر آلارم چشمک میPIمقدار 

شود.سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی
PVI HIGH آلارم

از حد  بالاي تعیین شده بیشتر است.PVIمقدار زمان وقوع
ناسب زند. پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک میPVIمقدار

د.شوبا سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی



SpO2پیغام ها، آلارم هاي 

١٠-۵۴

PVI LOW آلارم
از حد پایین تعیین شده کمتر است.PVIمقدار  زمان وقوع
ناسب مزند. پیغام با رنگ زمینه و نشانگر آلارم چشمک میPVIمقدار 

شود.با سطح آلارم نمایش داده می

رم دیداريآلا

فعال میشود آلارم صوتی
SpCO HIGH مآلار

از حد  بالاي تعیین شده بیشتر است.SpCOمقدار زمان وقوع
زند. پیغام با رنگ زمینه و نشانگر آلارم چشمک میSpCOمقدار

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی
SpCO LOW آلارم

از حد پایین تعیین شده کمتر است.SpCOمقدار  وعزمان وق
زند. پیغام با رنگ زمینهو نشانگر آلارم چشمک میSpCOمقدار 

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی



SpO2پیغام ها، آلارم هاي 

١٠-۵۵

SpMet HIGH آلارم
از حد  بالاي تعیین شده بیشتر است.SpMetمقدار عزمان وقو
ه با رنگ زمینزند. پیغامو نشانگر آلارم چشمک میSpMetمقدار

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی
SpMet  LOW آلارم

از حد  پایین تعیین شده کمتر است.SpMetمقدار زمان وقوع
نه زند. پیغام با رنگ زمیو نشانگر آلارم چشمک میSpMetمقدار

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی
SpHb HIGH آلارم

از حد  بالاي تعیین شده بیشتر است.SpHbمقدار زمان وقوع
زند. پیغام با رنگ زمینه و نشانگر آلارم چشمک میSpHbمقدار

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی



SpO2پیغام ها، آلارم هاي 

١٠-۵۶

SpHb LOW لارمآ
از حد پایین تعیین شده کمتر است.SpHbمقدار  زمان وقوع
ه زند. پیغام با رنگ زمینو نشانگر آلارم چشمک میSpHbمقدار 

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی
SpOC HIGH آلارم

از حد  بالاي تعیین شده بیشتر است.SpOCمقدار  زمان وقوع
زنـد. پیغـام بـا رنـگ زمینـه      و نشانگر آلارم چشمک مـی SpOCمقدار

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی
SpOC  LOW آلارم

از حد پایین تعیین شده کمتر استSpOCمقدار  قوعزمان و
م بـا رنـگ زمینـه    زنـد. پیغـا  و نشانگر آلارم چشمک میSpOCمقدار 

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی



SpO2پیغام ها، آلارم هاي 

١٠-۵٧

ب)آلارم های تکنیکی

SPO2 NO CABLE آلارم
.به صورت صحیح به سیستم مانیتورینگ بیمار متصل نیستSpO2کابل  علت وقوع

ده استبه طور صحیح به مانیتور متصل شSPO2مطمئن شوید که پراب  راه حل
فشـار  شود. بـا اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و  SilenceAlarmکلیددادن 

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 REPLACE CABLE آلارم
به اتمام رسیده است.SpO2تاریخ مصرف کابل  وقوععلت

را  تعویض نمایید.SpO2کابل  راه حل
دادن شود. بـا فشـار  . پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و آلارم غیـر فعـال     SilenceAlarmکلید 

شود.نظر میشده و از آن صرف

توضیحات



SpO2پیغام ها، آلارم هاي 

١٠-۵٨

SPO2 CABLE DEFECT آلارم
است.صدمه دیده SpO2کابل-1

مناسب استفاده نشده است.SpO2از کابل -2

علت وقوع

به طور صحیح به مانیتور متصـل شـده   SpO2ل مطمئن شوید که کاب-1

است.

در صـورت برطـرف نشـدن    .یستم را خاموش و سپس روشـن کنیـد  س-2

را تعویض نمایید.SpO2مشکل, کابل 

حلراه 

دادن شود. بـا فشـار  داده می. پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش 2آلارم سطح 

رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و آلارم غیـر فعـال     SilenceAlarmکلید 

شود.نظر میشده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 NO SENSOR آلارم
.به صورت صحیح به سیستم متصل نیستSpO2سنسور  علت وقوع

ه به طور صحیح به کابل رابط متصل شـد SpO2مطمئن شوید که سنسور 

است.

راه حل



SpO2پیغام ها، آلارم هاي 

١٠-۵٩

فشـار  شود. بـا اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري و   SilenceAlarmدادن کلید

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 REPLACE SENSOR آلارم
به اتمام رسیده است.SpO2تاریخ مصرف سنسور  ت وقوععل

را تعویض نمایید.SpO2سنسور  راه حل

دادن شود. بـا فشـار  . پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و آلارم غیـر فعـال     SilenceAlarmکلید 

شود.نظر میشده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 SENSOR DEFECT آلارم
ده است.صدمه دیSpO2سنسور-1

ت.مناسب استفاده نشده اسSpO2از سنسور -2

علت وقوع

به طور صحیح به  مانیتور متصل شـده  SpO2.مطمئن شوید که سنسور 1

است.

راه حل
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در صـورت برطـرف نشـدن    ..سیستم را خـاموش و سـپس روشـن کنیـد    2

را تعویض نمایید.SpO2مشکل, سنسور

دادن شود. بـا فشـار  مایش داده می. پیغام با زمینه زرد رنگ ن2آلارم سطح 

رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و آلارم غیـر فعـال     SilenceAlarmکلید 

شود.نظر میشده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 SENSOR OFF آلارم
از انگشت بیمار جدا شده است.SpO2سنسور -1

ل نشده است.به صورت صحیح به بیمار یا کابل متصSpO2سنسور -2

ر صدمه دیده است.سنسو-3

علت وقوع

نسور را از بیمار جدا نموده و مجدداً وصل نمایید..ابتدا س-

ور مناسب به بیمار متصل نموده و مجدداً آن را به کابل وطسنسور را به -2

یا مانیتور متصل نمایید.

. سنسور را تعویض نمایید.3

راه حل

شود. بـا فشـار دادن   ده می. پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش دا2آلارم سطح 

رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري وآلارم غیـر فعـال      SilenceAlarmکلید 

توضیحات
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شود.نظر میشده و از آن صرف

SPO2 NO AD SENSOR آلارم

ی م ـاین پیغام در مواردي که از سنسور یکبار مصرف استفاده می گردد رخ 

ور به کابل رابط دهد و نشان دهنده عدم اتصال صحیح قسمت چسبی سنس

.می باشد

علت وقوع

به طور مناسـب بـه کابـل رابـط     SpO2مطمئن شوید که سنسور چسبی 

متصل شده است.

راه حل

فشـار  شود. بـا اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري و   SilenceAlarmدادن کلید

شود.نظر مین صرففعال شده و از آ

توضیحات

SPO2 REPLACE AD SENSOR آلارم
ی م ـاین پیغام در مواردي که از سنسور یکبار مصرف استفاده می گردد رخ 

می باشد.SpO2دهد و نشان دهنده اتمام قسمت چسبی سنسور

علت وقوع

باید تعویض گردد.SpO2قسمت چسبی سنسور  راه حل
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دادن شود. بـا فشـار  نه زرد رنگ نمایش داده می. پیغام با زمی2آلارم سطح 

رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و آلارم غیـر فعـال     SilenceAlarmکلید 

شود.نظر میشده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 AD SENSOR DEFECT آلارم
خ این پیغام در مواردي که از سنسور یکبار مصرف اسـتفاده مـی گـردد ر   1

از موارد زیر است:  می دهد و نشان دهنده یکی

ی صدمه دیده است.سنسور چسب-1

ز سنسور چسبی مناسب استفاده نشده است.ا-2

راه حل

ماسیمو به طـور صـحیح بـه  سیسـتم     SpO2.مطمئن شوید که سنسور 1

متصل شده است.

در صـورت برطـرف نشـدن    ..سیستم را خـاموش و سـپس روشـن کنیـد    2

را تعویض نمایید.مشکل, سنسورچسبی

ت وقوععل

دادن شود. بـا فشـار  . پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و آلارم غیـر فعـال     SilenceAlarmکلید 

شودنظر میشده و از آن صرف

توضیحات
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SPO2 CHECK PROBE آلارم
پراب به طور کامل و صحیح به انگشت بیمار وصل نشده است. وععلت وق

مطمئن شوید که پراب به طور کامل و صحیح به انگشت بیمار وصـل شـده   

است  

راه حل

کلیـد  شود. با فشار.  پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

Silenceــراي رنــگ زمینــه طوســی ثانیــه مســکوت 120شــده وآلارم ب

ماند.می

توضیحات

SPO2 AMBIENT LIGHT آلارم
نور محیطی شدید نظیر لامپ هاي اتاق عمل  یا نور خورشـید ممکن است،

.می گرددSpO2باعث کاهش دقت و یا عدم اندازه گیري صحیح 

علت وقوع

سـیمو  در صورت استفاده از سنسور رینبو از با استفاده از کـاور ضـد نـور ما   

سنسور را بپوشانید.. 

ه حلرا

شود. آلارم زمانی که ش داده می. پیغام با زمینه زرد رنگ نمای2آلارم سطح 

,SPO2ALARM"ON"   است, قابلیت فعال شدن دارد. بـا فشـار دادن

توضیحات
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120رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري وآلارم بـراي     Alarm Silenceکلید 

ماند.ثانیه مسکوت می

SPO2 RAINBOW HARDWARE FAIL آلارم
SpO2مشکل در ماژول  علت وقوع

سپس روشن کنید. اگرپیغام دوباره نمـایش داده شـد,  سیستم را خاموش و 

.با خدمات پس ازفروش تماس بگیرید

راه حل

دادن شود. بـا فشـار  . پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

120آلارم بـراي  رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و  SilenceAlarmکلید 

ماند.ثانیه مسکوت می

توضیحات

SPO2 PROBE DEFECT آلارم
عدم کارکرد صحیح سنسور و یا کابل رابط. علت وقوع

عملکرد سنسور و کابل رابط را به صورت جداگانه چک نماییـد. در صـورت  

مشاهده مشکل در یک و یا هر دو، قسمت معیوب را تعویض نمایید.

راه حل

ن شود. بـا فشـار داد  . پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

ــد  ــراي   SilenceAlarmکلی ــتري وآلارم ب ــام خاکس ــه پیغ ــگ زمین رن

توضیحات
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ماند.ثانیه مسکوت می120

SPO2 SENSOR CHECK CONNECTION آلارم
ارتباط سنسور با سیستم به درستی برقرار نمی باشد. علت وقوع

یـاز  ناتصالات سنسور به کابل و کابل با مانیتور را چک نماییـد، در صـورت   

و یا کابل را تعویض نمایید.سنسور

راه حل

دادن شود. بـا فشـار  . پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

120آلارم بـراي  رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و  SilenceAlarmکلید 

ماند.ثانیه مسکوت می

توضیحات

SPO2 LOW SIGNAL IQ آلارم
ت حرکت بیمار و یا سایر تـداخلا اندازه گیري شده به دلیلSpO2مقادیر 

قابل اطمینان نمی باشد.

علت وقوع

.شرایط بیمار را ارزیابی نمایید.1

به طور صحیح به انگشت متصل شـده  SpO2.مطمئن شوید که سنسور 2

است.

راه حل
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. محل سنسور را جابجا کنید. 3

فشـار  بـا شود. اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري و   SilenceAlarmدادن کلید

شود. نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 LOW PR CONFIDENCE آلارم
مقدار ضربان قلب اندازه گیـري شـده بـه دلیـل حرکـت بیمـار و یـا سـایر         

تداخلات قابل اطمینان نمی باشد.

علت وقوع

به طور صحیح به انگشت متصل شـده  SpO2ه سنسور .مطمئن شوید ک1

.بیمار را آرام کنید.3.محل سنسور را جابجا کنید. 2است. 

راه حل

فشـار  شود. بـا اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري و   SilenceAlarmدادن کلید

شود.ر مینظفعال شده و از آن صرف

توضیحات
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SPO2 LOW PI CONFIDENCE آلارم
قابـل  اندازه گیري شده به دلیل حرکت بیمار و یا سایر تداخلاتPIمقادیر 

اطمینان نمی باشد.

علت وقوع

به طور صحیح به انگشت متصل شـده  SpO2.مطمئن شوید که سنسور 1

د..بیمار را آرام کنی3.محل سنسور را جابجا کنید. 2است. 

راه حل

فشـار  شود. بـا اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري و   SilenceAlarmدادن کلید

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 LOW PVI CONFIDENCE آلارم
ت ر و یـا سـایر تـداخلا   اندازه گیري شده به دلیل حرکت بیماPVIمقادیر 

قابل اطمینان نمی باشد.

علت وقوع

به طور صحیح به انگشت متصل شـده  SpO2.مطمئن شوید که سنسور 1

.بیمار را آرام کنید.3.محل سنسور را جابجا کنید. 2است. 

راه حل

شود. بـا فشـار   اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري و   SilenceAlarmدادن کلید

توضیحات
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شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

SPO2 LOW SPOC CONFIDENCE آلارم
ت اندازه گیري شده به دلیل حرکت بیمار و یا سایر تداخلاSpOCمقادیر 

قابل اطمینان نمی باشد.

ععلت وقو

ه انگشت متصل شـده  به طور صحیح بSpO2.مطمئن شوید که سنسور 1

.بیمار را آرام کنید.3.محل سنسور را جابجا کنید. 2است. 

راه حل

فشـار  شود. بـا اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري و   SilenceAlarmدادن کلید

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 LOW SPCO CONFIDENCE آلارم
ت اندازه گیري شده به دلیل حرکت بیمار و یا سایر تداخلاSpCOمقادیر 

قابل اطمینان نمی باشد.

علت وقوع

به طور صحیح به انگشت متصل شـده  SpO2.مطمئن شوید که سنسور 1

.بیمار را آرام کنید.3.محل سنسور را جابجا کنید. 2است. 

راه حل

شود. بـا فشـار   اي رنگ نمایش داده مییغام با زمینه فیروزه. پ3آلارم سطح  توضیحات
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آلارم غیـر  رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري و   SilenceAlarmدادن کلید

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

SPO2 LOW SPMET CONFIDENCE آلارم
لات اندازه گیري شده به دلیل حرکت بیمار و یا سایر تداخSpMetمقادیر 

قابل اطمینان نمی باشد.

علت وقوع

به طور صحیح به انگشت متصل شـده  SpO2.مطمئن شوید که سنسور 1

.بیمار را آرام کنید.3.محل سنسور را جابجا کنید. 2است. 

راه حل

فشـار  شود. بـا اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  غـام خاکسـتري و  رنگ زمینـه پی SilenceAlarmدادن کلید

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

SPO2 LOW SPHB CONFIDENCE آلارم
ت اندازه گیري شده به دلیل حرکت بیمار و یا سایر تـداخلا SpHbمقادیر 

قابل اطمینان نمی باشد.

علت وقوع

به طور صحیح به انگشت متصل شـده  SpO2.مطمئن شوید که سنسور 1 راه حل
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.بیمار را آرام کنید.3.محل سنسور را جابجا کنید. 2. است

فشـار  شود. بـا اي رنگ نمایش داده می. پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

آلارم غیـر  رنگ زمینـه پیغـام خاکسـتري و   SilenceAlarmدادن کلید

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

ج)پیغام ها

SpO2 CABLE NEAR EXP آلارم
.در حال اتمام استSpO2تاریخ مصرف کابل  علت وقوع

راه حل
مقدار پارامتر نمایش داده میشود. توضیحات

SpO2  SENSOR NEAR EXP آلارم
در حال اتمام استSpO2تاریخ مصرف سنسور  علت وقوع

راه حل
مقدار پارامتر نمایش داده میشود. توضیحات
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SpO2 AD SENSOR NEAR EXP آلارم
.در حال اتمام استSpO2تاریخ مصرف سنسور چسبی  علت وقوع

راه حل
مقدار پارامتر نمایش داده میشود. توضیحات

SpO2 SEARCH آلارم
ماژول در حال جستجو براي دریافت سیگنال مناسب می باشد.  علت وقوع

دا جز انگشت ثانیه، سنسور را ا30در صورت مشاهده این پیغام بیش از 

ري کرده و دوباره متصل نمایید. در صورت برطرف نشدن مشکل، محل دیگ

را براي اتصال سنسور انتخاب نمایید.

راه حل

محل نمایش مقدار پارامتر خالی می باشد. توضیحات

SpO2 SIGNAL WEAK آلارم
خیلی ضعیف و غیر قابل آشکار سازي است.SpO2دامنه سیگنال  علت وقوع

سنسور را عوض کنید.محل راه حل
مقدار پارامتر نمایش داده میشود. توضیحات
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SpO2 DEMO MODE RUN آلارم
SpO2) در مد نسخه نمایشیDemo.است ( علت وقوع

راه حل
توضیحات

SpO2 ONLY MODE آلارم
د نورزدیااندازه گیري پارامترهاي رینبو امکان پذیر نمی باشد (به دلیل ا

ط و یا پوست تیره رنگ بیمار ).محی

علت وقوع

جهت کاهش نور محیطی از کاور ضد نور ماسیمو استفاده نمایید. راه حل
مقدار پارامتر نمایش داده میشود. توضیحات
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اطلاعات کلی11-1
NIBPگیـري غیرتهـاجمی فشـار خـون اسـت کـه بـر اسـاس         یک روش اندازه

ول بـاد  کند. در ابتدا، کاف تا فشاري بالاتر از فشار سیسـت اسیلومتریک عمل می
شده به نحوي که جریان خون عبوري از رگ متوقف شود. سپس فشـار کـاف را    

دهند تا زمـانی کـه فشـار بیمـار مشـخص      اي کاهش میو به صورت پلهآهسته 
کنند. شود. پس از آن فشار کاف را به صورت کامل تخلیه می

ز اتوان در این کار فشار سیستول، دیاستول و فشار متوسط شریانی را می
امنه داند، بدست آورد. آوري شدهپالسهاي فشار که در طول کاهش فشار جمع

زولی ند نها در ابتدا روند صعودي دارند تا به مرکز رسیده و سپس رواین پالس
م شودکنند. در صورتی که روند کاهش فشار کاف به صورت کامل انجاپیدا می

ان توآوري کنیم، میو پالسهاي بین سیستول تا دیاستول را به خوبی جمع
.دپالسها بدست آورمنحنی پروفایل را با استفاده از دامنه و فشار
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)یاMAP)Mean Arterial Pressureپالس با دامنه ماکزیمم متناظر با 
ف و طرهاي مناسب در دمیانگین فشار شریانی است. با در نظر گرفتن آستانه

MAPتوان سیستول و دیاستول را یافت.می

 سیستمNIBP بر طبق استانداردEN . طراحی شده  است1060-3
ست که هایی اگیريوسط این روش معادل با اندازهگیري فشار خون تاندازه■

شود.ستتوسکوپ انجام میا-توسط روش سمعی کاف
قابل استفاده در سه مد نوزاد، کودك و بزرگسال است. ■
.STATگیري دارد : دستی و اتوماتیک و سه مد اندازه■
شود. گیري انجام می, فقط یک اندازهMANUALدر مد دستی □
-یشود و شما مگیري به صورت متناوب انجام می, اندازهAUTOدر مد □

هاي توانید فاصله
, 16, 12, 8, 4،2دقیقه و 90, 60, 45, 30, 20, 15, 10, 5, 3, 2، 1زمانی 

ساعت را تنظیم کنید. 24, 20
شود گیري انجام میبار اندازه10دقیقه حداکثر 5، در مدت STATدر مد □

، Errorباشد. در صورت بروز هرگونه ثانیه می30ارگیريکه زمان بین دو فش
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گردد.عملیات فشارگیري متوقف می
 مشکلی در استفاده از سیستمNIBP در مجاورت دستگاه الکتروکوتر

وجود ندارد.

هشدار
گیري فشار خون مـورد تأییـد شـرکت سـازنده     هاي اندازهفقط از کاف

هاي دیگر در دقت اندازه گیري و شلنگاستفاده از کاف استفاده کنید.
گذارد.تأثیر منفی می

هشدار
محل قرارگیري کاف و شرایط فیزیکی بیمار یکـی از عوامـل مـؤثر در    

باشد.گیري فشار خون میدقت اندازه
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هشدار
قرار گرفته mastectomyنباید کاف به بازوي سمتی که تحت جراحی 

بسته شود.

هشدار
افت صدمه دیده و یا احتمال صدمه دیـدن آن وجـود   درصورتیکه ب-1

را انجام ندهید.NIBPدارد, اندازه گیري 
شود از صحت ر روي کودکان انجام میبگیري فشار هنگامیکه اندازه-2

گیري فشار براي کودکان در مد تنظیمات اطمینان حاصل نمایید. اندازه
شود و احتمال صدمه دیـدن عضـو   بزرگسال باعث اعمال فشار زیاد می

وجود دارد.
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هشدار
گیري، از صحت تنظیمات اطمینان حاصل نماییـد. (نـوزاد،   قبل از اندازه

کودك یا بزرگسال)

هشدار
بـراي  ، mmhg290حداکثر فشار باد شـدن کـاف بـراي بزرگسـالان     

نظر گرفته شده در mmHg145و براي نوزادان mmHg240کودکان 
است. علاوه بر آن محافظ مستقل کنترل فشار حـداکثر نیـز در داخـل    

بینی شده است. ضمن آنکه حداکثر زمـان تحـت فشـار    دستگاه پیش
و در مـد بزرگسـال   دقیقـه 2گیري به مـدت  بودن کاف در هربار اندازه

ثانیه در مد نوزاد محدود شده است. با این حال لازم اسـت  90و کودك
هاي متوالی و طولانی مـدت  گیريران توجه داشته باشند که اندازهکارب
و هاي پوسـتی  هاي عصبی، عضلانی  و یا صدمهتواند منجر به آسیبمی

اختلال در سیستم گردش خون شود، بنابراین باید ناحیه اي که کاف به 
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.آن بسته شده است به طور متناوب مورد بررسی قرار گیرد

هشدار
ام مانیتورینگ مطمئن شوید که شلنگ کاف کشیده یا پیچیـده  در هنگ

نشده و یا انسداد نداشته باشد.

هشدار
ن امکان دارد استفاده از این ماژول براي کلیه بیماران بـه ویـژه بیمـارا   

)، بیماریهـاي خـاص   Preeclampsiaداراي آریتمی، پره اکلامپسـی ( 
عروقی و بیماران باردار مناسب نباشد.
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فشار:يسازي سیستم و کاف، براي اندازه گیرمراحل آماده
ردن شلنگ به سیستم, سیستم را روشن کنید.پس از وصل ک-1
) و سپس دسـتورات زیـر   کاف را به بازو یا پاي بیمار وصل کنید (طبق شکل-2

را اجرا کنید:
مطمئن شوید که کاف خالی از باد است.■
سب کاف را انتخاب کنید مطمئن شـوید کـه کـاف بـه طـور      اندازه منا■

محکم به عضو بسته شده باشد, اگر کاف خیلی سفت بسـته شـده باشـد,    
شود. باعث تغییر رنگ و حساسیت بافت می

روش بستن کاف
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انـدام  بالاي طول3/2براي نوزادان ) و یا 50%دور عضو (40عرض کاف باید %
50ه %کشود باید آنقدر بزرگ باشد کند. آن قسمت از کاف که باد میرا اشغال 

-نـدازه ااز عضو را بگیرد. انتخاب اندازه نامناسب کاف باعث کاهش دقت 80تا %

شود.  گیري می
ن انـدازه آ از بزرگتـرین اي از کاف استفاده کنیـد, دانید که از چه اندازهاگر نمی

.) مراجعه کنیدAccessoriesفصل  به (براي جزئیات بیشتر استفاده کنید.
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اف را بــه شــیلنگ وصــل کنیــد. عضــوي کــه فشــار آن را انــدازه        کــ-3
باید هم سطح با قلب بیمار باشد.،گیریممی
واردMenuانتخاب کنید. بـراي ایـن کـار بـا کلیـد      "تمامد نوع بیمار را ح-4

ا انتخاب رPATIEMT-ADMITشده و گزینه HOME/MENUپنجره 
، گزینه HOME/PATIENT/ADMIT MENUکنید. سپس  در پنجره

PAT CONF..را روي مد مورد نظر قرار دهید
نتخـاب کنیـد کـه    اNIBP WINDOWگیـري را در پنجـره   مـد انـدازه  -5

اتوماتیک ویا دستی باشد.
گیـري  ع اندازهلو سیستم براي شرورا در قسمت جSTART/STOPکلید -6

فشاردهید.
ر خـون  ماران مبتلا بـه فشـا  یبيژه برایح فشار خون به ویصحيریاندازه گيبرا

ت شود:یر رعاید موارد زیبالا با
قرار داشته باشدیت راحتیمار در وضعیب.1
هم قرارنگرفته باشديمار رویبيپاها.2
ن صاف قرار داشته باشدیزميپاها رو.3
در تمـاس باشـد (مـثلا بـه     یه گاه مناسبیمار با تکیبيزوپشت و با.4
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)یو دسته صندلیپشت
وسط کاف هم سطح با قلب باشد.5

ت صحبدر طول اندازه گیري بیمار باید در وضعیتی آرام قرارداشته باشد و
نکند.

اند دقیقه در وضعیت استراحت با شرایط فوق باقی بم5بهتر است بیمار 
دازه گیري انجام گیرد.سپس نخستین ان
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عملکردهاي مختلف:
START/STOP) کلیـد  MANUALتی (گیري دسبراي شروع اندازه-1

را درقسمت جلویی سیستم فشار دهید.
) کلیـــد MANUALگیـــري دســـتی (دن انـــدازهبـــراي متوقـــف کـــر-2

START/STOP.را درقسمت جلویی سیستم فشار دهید
NIBPگیـري فشـار از پنجـره    زهبراي شـروع اتوماتیـک انـدا   -3 PARAM

MENUگیري فشار را تعیـین کنیـد و سـپس کلیـد     هاي زمانی اندازه, فاصله
START/STOP .را در قسمت جلویی سیستم فشار دهید
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هشدار
در مد اتوماتیک به مـدت طـولانی باعـث التهـاب     NIBPگیري اندازه

و که کاف بـر روي آن بسـته   اي از عضپوستی و مشکل عصبی در ناحیه
شـود. قبـل از مانیتورینـگ بیمـار, همیشـه رنـگ, گرمـا و        شده, می

خواهید کاف را بر روي آن ببندید چک کنید. حساسیت آن عضو که می
گیـري فشـار خـون را    اگر هر مسئله غیر عادي مشاهده شود, انـدازه 

متوقف کنید.

هسـتید,  AUTOستی وقتی در مد گیري فشار به صورت دبراي شروع اندازه-4
را درقسمت جلویی سیستم فشار دهید.START/STOPکلید 

ــدازه -5 ــه ان ــراي خاتم ــره   ب ــک از پنج ــد اتوماتی ــار در م ــري فش NIBPگی

WINDOWگیري را به مد دستی (مد اندازهMANUAL.تغییر دهید (
ــدازه -6 ــروع ان ــراي ش ــدب ــري در م ــد STATگی را START/STOP، کلی

ویی سیستم فشار دهید.درقسمت جل
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هشدار
به صورت متوالی و طـولانی مـدت   STATدر مد NIBPگیري اندازه

هاي پوسـتی  هاي عصبی، عضلانی  و یا صدمهمی تواند منجر به آسیب
شود.

بـا  راابتـدا علائـم حیـاتی بیمـار    گیري سیستم شـک داریـد,  اگر به دقت اندازه
چک کردن صحت اتصالات, کاف, شیلنگ و وسائل دیگر چک کنید و سپس به

عملکرد سیستم بپردازید.  
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گیري اندازههاي محدودیت
-دیتگیري اسیلو متریک داراي محـدو براي شرایط مختلف بیماران, روش اندازه

یانی هاي منظم فشار خـون شـر  گیري به دنبال پالسهایی است. این روش اندازه
ع به خاطر شرایط خاص بیمار ایـن آشـکار سـازي مشـکل     گردد. بعضی مواقمی
یـر  گیـري زیـاد و گـاهی نتیجـه غ    شود که مدت زمان اندازهشود و باعث میمی

د, بـر  ش ـواقعی شود. اپراتور باید آگاه باشد که شرایطی که در زیر ذکـر خواهـد   
ر حتـی د وکندگذارد و آن را طولانی و غیر واقعی میگیري تأثیر میروي اندازه

سازد.غیر ممکن می"گیري را کاملابرخی مواقع اندازه

حرکت بیمار●
ــد,          ــنج باش ــا تش ــرز و ی ــار ل ــا دچ ــد و ی ــت باش ــال حرک ــار در ح ــر بیم اگ

گیري غیـر قابـل اطمینـان و گـاهی غیـر ممکـن اسـت. ایـن شـرایط در          اندازه
کنـد و در نتیجـه مـدت   آشکارسازي پالس فشار خون شریانی تداخل ایجاد مـی 

تر خواهد شد.گیري طولانیدازهان
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هاي قلبیآریتمی●
جـه  شـود و در نتی ضربان قلب نامنظم مـی وقتی بیمار دچار آریتمی قلبی شود,

شود.گیري غیرقابل اطمینان و گاهی غیر ممکن میاندازه
ماشین قلب و ریه●

.استگیري فشار غیر ممکناندازهاگر ماشین قلب و ریه به بیمار وصل باشد,
تغییرات فشار●

گیريزهاگر فشار خون بیماردر مدت زمان کوتاهی به طور سریع تغییر کند, اندا
فشار غیرقابل اطمینان و گاهی غیر ممکن خواهد شد.

شوك سخت●
اگر بیمار دچار شوك خیلی شدید شود و یا دمـاي بـدنش خیلـی پـایین باشـد      

(hypothermia)هـاي شـریانی غیرقابـل   سگیري به دلیل کاهش پـال , اندازه
شود.اطمینان می

ضربان قلب غیر طبیعی●
غیـر قابـل   bpm240و بـالاي  bpm40هاي قلبـی زیـر  گیري در ضرباناندازه

انجام است.
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NIBPپنجره11-2
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ــره  بــه صــورت زیــر نمــایش داده    NIBP PARAM MENUپنج
شود:می

UNIT ■
)KPaیا mmHgها: گیري است ( انتخاببراي تعیین واحد اندازه

■/STOPNIBP START

یا متوقف کردن آنNIBPگیري براي شروع اندازه
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■NIBP ALM

شود:باز میNIBP ALARM MENUبا کلیک بر روي این گزینه، پنجره 

توجه: 
غیر فعال می EVENT MARKوALARM RECگزینه هاي 

باشد.
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NIBP ALM ON/OFF

ا,هاي وقـوع آلارم ماننـد چشـمک زدن پارامتره ـ   تمام نشانه"ON"انتخاب با
شود. با  صداي آلارم و روشن شدن نشانگر آلارم فعال می

در ل شده و علامـت  هاي وقوع آلارم غیر فعاتمام نشانه"OFF"انتخاب 
شود. نمایش داده میNIBPبخش مربوط به پارامتر 

SYS LIM

NIBP ALARM/SYS ALMبـا کلیــک بـر روي ایــن گزینـه، پنجــره   

LIMITشود:باز می

ز زمانی که مقدار سیستول ازحد بـالا و پـایین تنظـیم شـده تجـاو     SYSآلارم 
شود. فعال میکند, 

+ حد 5( ~255و حد بالا :  30~حد بالا) - 5(بزرگسال ، حد پایین: ي(برا
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+ 5( ~135و حد بالا :  30~حد بالا) -5(حد پایین:نوزاد، ي، براپایین)
و حدبالا :  30~حد بالا) -5(حد پایین:   کودکان،يو براحد پایین)

)+ حد پایین)5( ~240

MAP LIM

NIBP ALARM/MAP ALMبا کلیـک بـر روي ایـن گزینـه، پنجـره       

LIMITشود:باز می

زمانی که مقدار متوسط ازحد بالا و پـایین تنظـیم شـده تجـاوز     MAPآلارم 
شود. کند, فعال می

+ حد 5( ~235و حد بالا :  20~حد بالا) -5(بزرگسال ، حد پایین:   ي(برا
+ 5( ~125و حد بالا :  20~حد بالا) -5(حد پایین:   نوزاد، ي، براپایین)
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و حدبالا :  20~حد بالا) -5(حد پایین:   کودکان،يو براحد پایین)
)+ حد پایین)5( ~230

ALARM LEVEL

.ترین نوع آلارم استبا اهمیت1سطح است.2و1هاي قابل دسترس انتخاب

DIA LIM

NIBP ALARM/DIA ALMبـا کلیـک بـر روي ایـن گزینـه، پنجـره       

LIMITشود:باز می

زمانی که مقدار دیاستول ازحد بـالا و پـایین تنظـیم شـده تجـاوز      DIAآلارم 
شود. کند, فعال می

+ حد 5( ~220لا :  و حد با15~حد بالا) -5(بزرگسال ، حد پایین:   ي(برا
+ 5( ~110و حد بالا :  15~حد بالا) -5(حد پایین:   نوزاد، ي، براپایین)
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و حدبالا :  15~حد بالا) -5(حد پایین:   کودکان،يو براحد پایین)
)+ حد پایین)5( ~220

STAT \AUTO \MANUAL ■
و AUTO , MANUALگیري قابل انتخاب وجـود دارد:  سه حالت اندازه

STAT.
شـود. امـا در حالـت    گیـري انجـام مـی   فقط یک اندازهMANUALدر حالت
AUTOنی خـاص  هاي دیگر با فاصله زماگیريگیري, اندازهبعد از اولین اندازه

5, 2,3، 1هاي زمانی قابل تنظـیم  شود. فاصلهکه تنظیم شده است, تکرار می
اعت ســ24, 20, 16, 12, 8, 4, 2قیقــه و د90، 60، 45, 30, 20, 15, 10, 

ري گی ـبار انـدازه 10دقیقه حداکثر 5نیز در مدت STATباشند. در حالت می
 ـباشـد و در صـورت   ثانیه می30شود که زمان بین دو فشارگیري انجام می روز ب
گردد.، عملیات فشارگیري متوقف میErrorهرگونه 
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■NIBP LIST

100NIBPســـازي مقـــادیر  ابلیـــت ذخیـــره سیســـتم مانیتورینـــگ ق 

از پنجــره "NIBP LIST"بــر رويگیــري شــده گذشــته را داراسـت. انـدازه 
WINDOWNIBPهاي گذشـته  گیريکلیک کنید تا نتیجه و ساعت اندازه

مشاهده کنید.زیررا به صورت شکل 
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بـر روي اولـین و آخـرین    High light، به ترتیب وبا کلیک بر روي 
High light، به ترتیب وگیرد. با کلیک بر روي گیري قرار میاندازه

ــدازه  ــدي انـــ ــی و بعـــ ــفحه قبلـــ ــريبـــــه صـــ ــا منگیـــ ــل هـــ تقـــ
بـه مقـادیر   High light، بـه ترتیـب   و شود. با کلیـک بـر روي   می

در"DEL"شود. با کلیـک بـر روي   گیري شده قبلی و بعدي منتقل میاندازه
 ـHigh lightگیـري کـه   توان اطلاعات مربوط به اندازهاین پنجره می وي ر رب

آن قرار دارد را حذف نمود.
شـود کـه بـا فشـردن کلیـد      نیز پنجره زیر باز مـی "DEL ALL"با انتخاب 

YESهاي ثبت شده در این منو را پاك کرد.گیريتوان تمام اندازهمی
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■AUTO SLEEP

در حال حاضر این گزینه غیر فعال می باشد.
STARTباشد بعد از فشـار دادن کلیـد   "ON"وي در صورتیکه این گزینه ر

WAKEUP ATپیغام  شـود  مشاهده میNIBPبه رنگ قرمز در پنجره 9
اي نیـه ثا10کند. در گیري را شروع میکه زمان آن به صفر رسیده سپس اندازه

گیـرد. و در صـورت   صورت میSELF TESTشود که این پیغام مشاهده می
"OFF" بودن این گزینهSELF TESTشود.انجام نمی

■CHECK

شود:پنجره زیر باز میبا کلیک بر روي آن
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- یسه  قسمت زیر فقط توسط پرسنل آموزش دیده و کادر فنی مجاز انجام م
شود.

SELF TEST■

ماژولتیوضعکلیکردنچک،Self Testعملانجامازکلیهدف
NIBPباشدمیولوهاوسنسورهاعملکردهجملاز.

MANOMETER■
ا بـه  اي مرجع و پمپ بادي رکاف را دور سیلندر صلب ببندید. فشار سنج جیوه

الـت  شکل و شیلنگ به مانیتور وصل کنیـد. مـانیتور را در ح  Tوسیله کانکتور 
NIBP MANOMETER  اي را تـا  قرار دهید و سیستم فشار سـنج جیـوه

0mmHg , 50mmHg , 200mmHg  به طور جداگانه به وسیله پمپ بـاد
اي مرجـع و فشـار  کنید. تفاوت بین فشار مشاهده شده روي فشار سـنج جیـوه  

3نشان داده شده توسط مانیتور نباید از  mmHg±.بیشتر باشد
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LEAKAGE ■
کاف را دور سیلندر با اندازه مناسب ببندید. (محیط کاف اسـتفاده شـده نبایـد    

ــیش از % ــد از7ب ــر باش ــیلندر بزرگت ــت  دور س ــانیتور را در حال NIBP) م

LEAKAGE  قرار دهید. مانیتور کـاف را تـاmmHg200  کنـد و  بـاد مـی
ثانیه در همین فشـار نگـه مـی دارد. اگـر نتیجـه آزمـایش       15کاف را به مدت 

-نمـایش داده مـی  ".NIBP LEAKAGE OK"نشتی مناسب بود پیغـام  

نمـایش داده  "PNEUMATIC LEAK"شود. در غیـر اینصـورت پیغـام    
شود.می

.

STOP

NIBPگیريبراي متوقف کردن اندازه

■RESET MODULE

بـراي بزرگسـالان،   150mmHgبراي تنظـیم حـداکثر فشـار اولیـه کـاف در      
140mmHg 85و براي کودکانmmHg  .براي نوزادان



NIBPهاي آلارمپیغام
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NIBPپیغام ها و آلارم هاي11-3

لارم هاي فیزیولوژیکیالف) آ
هاي مجاز تجـاوز کنـد,   از محدودهMAPو SYS ,DIAوقتی که فشارهاي 

شود.فعال میمآلار

NIBP SYS HIGH آلارم
.فشار سیستولیک از حد بالاي تعیین شده تجاوز کرده باشد  زمان وقوع

ا ناسب بزند. پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک  میSYSمقدار

شود.سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود. آلارم صوتی

NIBP SYS LOW آلارم
فشار پایین تر از حد پایین تعیین شده باشد. زمان وقوع

مناسب نهزند. پیغام با رنگ زمیو نشانگر آلارم چشمک  میSYSمقدار

شود.با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی
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NIBP DIA HIGH آلارم
فشاردیا سیستولیک از حد بالاي تعیین شده تجاوز کرده باشد زمان وقوع

ناسب بازند.  پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک میDIAمقدار
شود.یسطح آلارم نمایش داده م

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی

NIBP DIA LOW آلارم
فشار دیاستولیک از حد پایین نعیین شده کمتر باشد. زمان وقوع

ناسب بازند.  پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک میDIAمقدار

شود.سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود. آلارم صوتی

NIBP MAP HIGH آلارم
فشار متوسط شریانی از حد بالاي تعیین شده تجاوز کرده باشد. زمان وقوع

ناسب زند.  پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک میMAPمقدار

شود.با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود. آلارم صوتی
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NIBP MAP LOW آلارم
حد پایین تعیین شده باشد.شریانی پایین تر ازفشار متوسط زمان وقوع

ناسب زند.  پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک میMAPمقدار

شود.با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود. آلارم صوتی
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م هاي تکنیکیب)آلار
SELF-TEST FAILED آلارم

NIBPافزار مشکل در سخت علت وقوع
تنظــــیم NIBP ALARM MENUســــطح آلارم در پنجــــره 

نظـر شده و از آن صرفرنگ زمینه طوسیSilenceشود. با فشار کلید می

شود.می

توضیحات

NIBP LOOSE CUFF آلارم
.ی بسته نشده استکاف"کاف به طور کامل بسته نشده و یا اصلا علت وقوع

ــیم NIBP ALARM MENUســــطح آلارم در پنجــــره تنظــ

نظـر شده و از آن صرفرنگ زمینه طوسیSilenceشود. با فشار کلید می

شود.می

توضیحات

NIBP MODE ERROR آلارم
به جاي مد نوزاد مد بزرگسال انتخاب شـده اسـت در حالیکـه کـاف نـوزاد      

هاي هوایی انسداد اتفاق افتاده است.بسته شده، و یا در راه
علت وقوع

تنظــــیم NIBP ALARM MENUســــطح آلارم در پنجــــره 

نظـر  شده و از آن صرفرنگ زمینه طوسیSilenceشود. با فشار کلید می

توضیحات
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شود.می

NIBP AIR LEAK آلارم
نشت هوا در کاف, شیلنگ و یا کانکتور. علت وقوع

تنظـــیم NIBP ALARM MENUســـطح آلارم در پنجـــره
نظـر شده و از آن صرفرنگ زمینه طوسیSilenceشود. با فشار کلید می
شود.می

توضیحات

NIBP AIR PRESSURE ERROR آلارم
مقدار فشار نامتعادل است مثلاً شیلنگ پیچیده شده.   علت وقوع

شـود. بـا   تنظیم مـی NIBP ALARM MENUسطح آلارم در پنجره 

شود.نظر میشده و از آن صرفرنگ زمینه طوسیSilenceفشار کلید 

توضیحات

NIBP SIGNAL WEAK آلارم
سیگنال بیمار به علت بستن خیلی شل کاف ضعیف است و یا خـود بیمـار   

.داراي سیگنال ضعیفی است

علت وقوع

شـود. بـا   تنظـیم مـی  NIBPALARM MENUسطح آلارم در پنجره 

شود.نظر میشده و از آن صرفطوسیرنگ زمینهSilenceفشار کلید 

توضیحات
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NIBP RANGE EXCEED آلارم
ــدازه  ــار انـ ــده از  فشـ ــري شـ ــالان و  255mmHgگیـ ــراي بزرگسـ بـ

135mmH.براي نوزادان تجاوز کرده است
علت وقوع

شـود. بـا   تنظیم مـی NIBP ALARM MENUسطح آلارم در پنجره

شود.نظر میاز آن صرفشده و رنگ زمینه طوسیSilenceفشار کلید 

توضیحات

NIBP EXCESSIVE MOTION آلارم 
عـث  در آریتمهـا) با "حرکت بازو, سیگنال نویزي و یا پالس نـامنظم (مـثلا  

شود.نمایش این پیغام می
علت وقوع

شـود. بـا   تنظیم میNIBP  ALARM MENUسطح آلارم در پنجره

شود.نظر مین صرفشده و از آرنگ زمینه طوسیSilenceفشار کلید 

توضیحات

NIBP OVER PRESSURE SENSED آلارم 
290mmHgافـزاري گیري شده از حد مجاز مورد تحمـل نـرم  فشار اندازه

ــراي بزرگســال ، ــراي کودکــان  و 240mmHgب ــراي mmHg145ب ب
نوزادان تجاوز کرده است.

علت وقوع

 ـ تنظـیم مـی  NIBPALARM MENUسطح آلارم در پنجره  ا شـود. ب

ــد  ــار کلی ــی Silenceفش ــه طوس ــگ زمین ــرفرن ــده و از آن ص ــر ش نظ

توضیحات



NIBPپیغام هاي آلارم

٣-١١۵

شود.می

NIBP SIGNAL SATURATED آلارم
ها شده است.کنندهحرکت و نویز زیاد باعث اشتباع  تقویت علت وقوع

شـود. بـا   تنظیم مـی NIBP ALARM MENUسطح آلارم در پنجره 

شود.نظر میاز آن صرفشده ورنگ زمینه طوسیSilenceفشار کلید 

تتوضیحا

NIBP PNEUMATIC LEAK آلارم
نشت هوا در هنگام تست نشتی   علت وقوع

شـود. بـا   تنظیم مـی NIBP ALARM MENUسطح آلارم در پنجره 

ــد  ــار کلی ــی Silenceفش ــه طوس ــگ زمین ــرفرن ــده و از آن ص ــر ش نظ

شود.می

توضیحات

NIBP TIME OUT آلارم
بـراي  )CASدقیقـه بـراي مـاژول    2دقیقـه ( 3از گیـري زمان اندازه

ثانیه براي نوزادان تجاوزکرده است.90و کودك و یا بزرگسال
علت وقوع

تنظـیم میشـود.  بـا    NIBP ALARM MENUسطح آلارم در پنجره 

شده و از آن صرفنظر می شود.رنگ زمینه طوسیSilenceفشار کلید 

توضیحات
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SYSTEM FAILURE آلارم
جـود  افـزار و نمونه بردار و ترنسد یوسرفشار و یا نـرم A/Dشکالی در پمپ,ا

دارد.
علت وقوع

شـود. بـا   تنظیم مـی NIBP ALARM MENUسطح آلارم در پنجره 

ــد  ــار کلی ــی Silenceفش ــه طوس ــگ زمین ــرفرن ــده و از آن ص ــر ش نظ

شود.می

توضیحات

NIBP LOW BATTERY آلارم
بدون بـرق ممکـن   NIBPگیري فشار ندازهشارژ باتري آنقدرکم است که ا

نیست.
علت وقوع

تنظـیم میشـود.  بـا    NIBP ALARM MENUسطح آلارم در پنجره 

شده و از آن صرفنظر می شود.رنگ زمینه طوسیSilenceفشار کلید 

توضیحات

NIBP MODULE ERROR آلارم
گیري فشار مشکلی پیش آمده است.در حین اندازه علت وقوع

تنظــــیم NIBP ALARM MENUلارم در پنجــــره ســــطح آ

ر نظشده و از آن صرفرنگ زمینه طوسیSilenceشود.  با فشار کلید می

شود.می

توضیحات
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ثانیه صبر 10مشاهده شد، حدود "NIBP MODULE ERROR"هرگاه پیغام 
گیري نمایید.اندازه"کرده سپس مجددا

NIBP NO MODULE آلارم
سیستم نصب نشده است.درNIBPماژول علت وقوع

شـود.  بـا   تنظیم میNIBP ALARM MENUسطح آلارم در پنجره 

ــد  ــار کلی ــی Silenceفش ــه طوس ــگ زمین ــرفرن ــده و از آن ص ــر ش نظ

شود.می

توضیحات
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ج) پیغام ها
NIBP STOP PRESSED پیغام

گیري فشار فشرده شده است.در حین اندازهSTOPکلید  قوععلت و
NIBP LEAKAGE O.K پیغام

تست نشتی با موفقیت انجام شد. علت وقوع

تنظـیم  NIBP ALARM MENUهاي بالا در پنجـره  سطح آلارم در پیغام
تا تکـرار  شده وطوسیآلارمرنگ زمینه پیغامSilenceشود. با فشار کلید می

شود.نظر میاز آن صرفمجدد،
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NIBPلیست سوالات متداول مربوط به11-4

ــاف   - 1 ــدداٌ ک ــانیتور مج ــات م ــاهی اوق ــرا گ ــی چ ــپ م ــد؟ را پم کن
)Reinflate(

فـرض بـراي انـدازه گیـري اول تـا      مانیتور به صورت پیش
ــار  150فش mmHg ــی ــپ م ــدازه  پم ــراي ان ــد و ب کن
30هاي بعدي نیز تا گیري mmHg  بالاتر از فشار موفـق
کند. اگر فشـار بیمـار در   ي قبلی پمپ میشدهگیرياندازه

150اولین اندازه گیري بـالاتر از   mmHgشـد و یـا در   با
30هاي بعدي، بیش از گیرياندازه mmHg افزایش پیدا

-گیري فشار نیاز به پمپ مجدد پیدا مـی کند، براي اندازه

کند.
  گیـري رخ دهـد؛ سـایز کـاف     اگر حرکتی در حـین انـدازه

هـا بـه طـور    ، شـلنگ مناسب نباشد یا نشتی داشته باشیم
وصـل نشـده باشـند یـا مـانیتور مشـکل       کامل به رکتوس 

) Reinflateممکن اسـت پمـپ مجـدد (   نیزداشته باشد
رخ دهد.



NIBPلیست سوالات متداول
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ود رتواند به کـار  میNIBPآیا سیمولاتور براي تعیین دقت ماژول - 2
یا خیر؟
 ــبه ــاي محاس ــتول در  معیاره ــتول و دیاس ــار سیس ي فش

مختلف یکسان نیست و نبایـد انتظـار   NIBPهاي ماژول
نی هاي مختلف عـدد یکسـا  داشت یک سیمولاتور با ماژول

بایسـت  دهد ولی نتایج به دست آمده از یک مـانیتور مـی  
تکرارپذیر باشد.

عوامل تاثیرگذار روي دقت فشارخون خوانده شده توسـط دسـتگاه   - 3
چیست؟

 :لـرزش دسـت،   هایی ماننـد اگر بیمار حرکتحرکت بیمار
خم و باز کردن دستی که کـاف روي آن بسـته   و یاتشنج

ن پـالس مناسـب،   جهـت یـافت  را داشته باشـد، شده است
و ممکـن اسـت   شودمیتر زمان اندازه گیري فشار طولانی

) Reinflateنیاز بـه پمـپ مجـدد (   دادهبراي پیدا کردن 
پیدا کند (حداکثر سه بار پمپ شـدن مجـدد). همچنـین    

گیـري و پیغـام   نهایتا ممکن است منجـر بـه عـدم انـدازه    



NIBPلیست سوالات متداول

١١-۴١

شـود و  NIBP EXCESSIVE MOTIONخطـاي  
.گیري با دقت پایین انجام گرددیا اینکه اندازه

زمانی که فشـار خـون افـراد    : خیلی پایینهايفشار خون
-باشدانند حالتی که بیمار در شوك میم-کم شودخیلی 
شـود. درنتیجـه آشکارسـازي    ها نیز کم مـی ي پالسدامنه

-ها مشکل شده و ممکن است نتـوانیم فشـار را انـدازه   آن

گیري کنیم.
فیبریلاسیون دهلیزي)AFها از ها: پالس) و سایر آریتمی

شوند کـه  نظر زمان رخداد پالس یا دامنه، دچار مشکل می
گیـري فشـار   این امر سبب افزایش طول پله و زمان انـدازه 

) و یـا  Reinflateپ مجـدد ( شود. در مواردي هم پم ـمی
گیـري  گیري داریم. در صورت انجام اندازهحتی عدم اندازه

توان اعتمادي بـه  ش یابد و نمیهم دقت ممکن است کاه
عدد گزارش شده داشت.

 .:برابـر دور بـازو تعیـین    2,5بایستی به نسـبت  سایز کاف
شود. در غیر اینصورت ممکن است باعث کم شـدن دقـت   



NIBPلیست سوالات متداول

١١-۴٢

فشار و حتی عدم اندازه گیري شود.
دستگاه هرچند وقت یکبار باید کالیبره شود؟- 4

چـک شـود و   یکبار کالیبراسیون دستگاهیبهتر است سال
در صورت نیاز، دستگاه کالیبره گردد.

 ـ  بازه- 5 ه ي سنی افراد براي استفاده از مدهاي مختلـف دسـتگاه چگون
است؟
 :از زمان تولد تا سه سالگیNeonate ،   از سه سـالگی تـا

Adultدوازده سال به بالا: ، Pediatricدوازده سالگی: 

یست، مانیتور نيتوانیم از کافی که مربوط به شرکت سازندهآیا می- 6
استفاده کنیم یا خیر؟

شود و ممکـن اسـت روي دقـت    خیر، این کار توصیه نمی
گیري فشار تاثیر منفی بگذارد.اندازه

-روي مانیتور، ماژول شـروع بـه انـدازه   StartNIBPبا زدن کلید - 7

کند؛ چه کنیم؟گیري فشار نمی
   آیا بلافاصله بعد از روشن کردن مـانیتور دکمـه يStart

ــاموش  ←ه شــده اســت؟ زد ــانیتور را خ در اینصــورت م



NIBPلیست سوالات متداول

١١-۴٣

یک دقیقه صبر کنید تا مانیتور آماده به کـار  ؛روشن کنید
شود و سپس دوباره امتحان کنید.

 به منويNIBP  بروید و به صورت دستی بر روي گزینـه
صـحت عملکـرد  کلیک کنیـد تـا از   Module Startي 

مطمئن شوید.NIBP Startکلید 
 شـردن کلیـد   دقت شود که بـا فNIBP Start  دسـتگاه ،

دهـد یـا خیـر؟    مـی NIBP Low Batteryپیغام آلارم 
در صورت نمایش این پیغـام، اتصـالات کابـل بـرق را     ←

بررسی نمایید.
 با شرکت سازنده تماس بگیرید.در غیر اینصورت

گیـري فشـار بیمـار نیسـت و بـر روي صـفحه       ماژول قادر به انـدازه - 8
شود.ینمایش داده م?کاراکتر 

در این حالت ممکن است هریک از خطاهاي زیر رخ داده باشد.
از انتخاب مـد انـدازه   گیري نادرستانتخاب مد اندازه :

گیري صحیح براي بیمار مطمئن شوید. بـه عنـوان مثـال    
اگر براي کودك یا بزرگسـال از مـد نـوزاد اسـتفاده کـرده      



NIBPلیست سوالات متداول

١١-۴۴

گیري وجود دارد.باشید، احتمال عدم اندازه
 اگر سایز کاف بـه درسـتی   سایز نادرست کافانتخاب :

گیـري وجـود دارد.  انتخاب نشده باشد، احتمال عدم اندازه
مثلا در صورتی کـه سـایز کـاف از سـایز مناسـب بزرگتـر       

-ههاي بیمار، امکان عدم اندازباشد، به دلیل تضعیف پالس
گیري وجود دارد.

گیري فشار، بیمار : در حین اندازهحرکت بیمار
حرکت نداشته و از صحبت کردن و خنده بایستی

تواند بر روي خودداري کند. هرگونه حرکتی می
گیري تأثیر بگذارد و در شرایطی منجردقت اندازه

گیري شود.به عدم اندازه
ها مانند آریتمی : برخی از بیماريشرایط بیمار

هاي قلبی سبب ایجاد ناهماهنگی در بین پالس
تواند منجر به عدم میشود و در شرایطیبیمار می

گیري شود.اندازه



TEMPتورینگ مانی،12فصل 
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فهرست
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TEMP

٢-١٢

اطلاعات کلی1-12
تغیر بـا  گیري دماي بدن بیمار به وسیله پرابی که داراي مقاومت ماندازه

یوسـته  شود. مقدار این مقاومت به طور پجام میدما (ترمیستور) است, ان
د.شـو گیري و دماي متناسب با آن نشـان داده مـی  توسط مانیتور اندازه

ب بـراي  باشد، یک پرامانیتور بیمار داراي دو نوع مختلف از پراب دما می
ي گیـر و دیگري براي انـدازه esophageal / rectalگیري دماي اندازه

دماي پوستی.

مشخصات:

ºC50-0گیري و آلارمزهرنج اندا
ºC2/0±دقت

تأخیر زمانی
براي پراب 

Rectal/esophageal
ثانیه50

ثانیهSkin20براي پراب 



TEMP
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در شدهبرهیمرجع کالیمقاومت داخلکیتوسطشده،يریگاندازهيدمادقت
.شودیمچکقهیهر دقدرC˚37.1يدما

بازرسی و کالیبراسیون 
 ـTEMPبل از هر بار استفاده, سلامت ظاهري پراب ق رك را از جهت هر گونه ت

خوردگی, شکستگی و یا حفره بررسی کنید. اگر هر گونـه مشـکلی در سـلامت    
ین ها مشاهده کردید, پراب را از سیستم جـدا کنیـد و طبـق قـوان    ظاهري پراب

یـد  تور باه اپرابیمارستان جهت معدوم کردن پراب اقدام نمایید. در هنگام استفاد
و RECTALپذیري کافی آن براي حالـت  از مناسب بودن نوع پراب و انعطاف

اطمینان حاصل کند.(esophageal)دهانی 
 ـ     TEMPپراب  راي براي هر بار استفاده بـه کالیبراسـیون احتیـاج نـدارد. امـا ب

سـتان  اطمینان از عملکرد و سلامت پراب بازدیدهاي ماهانه توسط پرسنل بیمار
شود.صیه میتو

بـا اسـتفاده از   نقطـه  یـک  گیري دماي سیستم مانیتورینگ داراي قابلیت اندازه



TEMP

١٢-۴

می باشد.TEMPپراب 
را به مانیتور وصل کنید.TEMPپراب ■
را به محل مورد نظر بر روي بدن بیمار وصل کنید.TEMPپراب ■
مانیتور را روشن کنید.■

ل کوتاهرکت دادن آن بررسی کنید که اتصاپراب را به مانیتور وصل کنید و با ح
مـا بـه   دو یا اتصال باز در پراب وجود نداشته باشد. و همچنین بررسی کنید که 

شد. شود و اعداد نمایش داده شده خیلی عجیب نباطور مستمر نمایش داده می
که این علائم همه نشان دهنده صدمه دیدن پراب است. دقت پـراب بـر اسـاس   

و شده توسط سازنده پراب در طول عمر مفید پراب ثابـت اسـت  مستندات ارائه 
کند.از رنج اعلام شده تجاوز نمی

هشدار
از پرابهاي دماي مورد تأیید شرکت سـازنده اسـتفاده کنیـد. پرابهـاي     

دماي دیگر ممکن است باعث عدم عملکرد مناسب سیستم شود.



TEMP

١٢-۵

ي پـراب بـا بـدن تمـاس     گیري دما مطمئن شوید که سمت فلزبراي اندازه
داشته باشد.

هشدار
اگر پراب دما تحت فشار قرار داشته باشد, باعث صـدمه مکـانیکی آن   

شود.می

هشدار
تواند باعث ایجـاد  استفاده همزمان دستگاه الکتروکوتر با پراب دما می

سوختگی بیمار شود. در صورت امکان قبل از فعال کردن دستگاه کوتر 
دیگر, پراب را از بدن بیمـار دور کنیـد. اگـر اسـتفاده از     RFویا منبع 

گیري دما همزمان با دستگاه الکتروکوتر لازم است, براي کـاهش  اندازه
گیري دما را از مسـیر جریـان   خطر سوختگی تا حد امکان محل اندازه



TEMP
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RF.به پلیت بازگشتی دور کنید

از پـراب بـه خـوبی    باشد و در صورتی کهطول عمر پراب دما یک سال می
شود.استفاده شود دقت مورد نظر در بیش از یک سال نیز حفظ می

هشدار
-اي بیمارستان سیسـتم انـدازه  هر دو سال یکبار و یا طبق برنامه دوره

گیري دما باید کالیبره شود. براي این منظور (کالیبراسیون) با خـدمات 
پس از فروش شرکت تماس بگیرید.



PARAM MENUTEMP
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TEMPه پنجر2-12

ر است:یش به صورت شکل زیدر صفحه نماTEMPپنجره 

TEMPپنجره TEMP Windowبا لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش 

PARAM MENU شودیباز مبه صورت زیر:



PARAM MENUTEMP
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■UNIT

رجـه  هـاي قابـل دسـترس د   گیري دما می باشد. انتخاببراي تعیین واحد اندازه
باشد.) میºFه فارنهایت () و درجºCسانتیگراد ( 

■TEMP ALM

, هـاي وقـوع آلارم ماننـد چشـمک زدن پارامترهـا     تمام نشـانه "ON"باانتخاب 
مـام  ت"OFF"شود. با انتخاب صداي آلارم و روشن شدن نشانگر آلارم فعال می

در بخـش مربـوط بـه    هاي وقـوع آلارم غیـر فعـال شـده و علامـت      نشانه
شود.  ده مینمایش داTEMPپارامتر

■ALM LIM

-بـاز مـی  TEMP ALARM LIMITبا کلیک بر روي این گزینه، پنجـره   

شود:



PARAM MENUTEMP
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ه, زمانی که مقدار درجه حرارت از حد بالا و پـایین تنظـیم شـد   TEMPآلارم 
شود. تجاوز کند فعال می

و رجه سانتیگرادد0~حد بالا) -0,5((حد پایین:  
درجه سانتیگراد )+ حد پایین)0,5( ~50حدبالا :  

■ALARM LEVEL

ترین نوع آلارم است.مهم1است. سطح 2و 1هاي قابل دسترس انتخاب



TEMP
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TEMPآلارم هاي فیزیولوژیکی3-12

باشد و دما از "TEMP" ,"ON"افتد که آلارمآلارم زمانی اتفاق می
د.محدوده مجاز تجاوز کن

T1,T2 HIGH آلارم
از حد  بالاي تعیین شده بیشتر است.TEMPمقدار  زمان وقوع
سب مینه منازند. پیغام با رنگ زو نشانگر آلارم چشمک میTEMPمقدار

شود.با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم 
دیداري

فعال میشود آلارم صوتی

T1,T2 LOW آلارم
از حد پایین تعیین شده کمتر است.TEMPمقدار  زمان وقوع
ناسب زند. پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک میTEMPمقدار 

شودیبا سطح آلارم نمایش داده م

آلارم 
دیداري

فعال میشود آلارم صوتی



TEMP
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DT HIGH

دو کانال از محدوده تعیین شده تجاوز کرده باشد.اختلاف دماي  زمان وقوع
زند.میچشمکDTمقدار●

زند.نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم 
دیداري

فعال میشود آلارم صوتی

DT LOW

.اختلاف دماي دو کانال پایین تر از حد تعیین شده  باشد زمان وقوع
زند.میچشمکDTمقدار●

زند.نشانگر آلارم چشمک می●

شودپیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم 
دیداري

شودفعال می آلارم صوتی
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)IBP(مانیتورینگ ، 13فصل 
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IBPاطلاعات کلی مانیتورینگ

٢-١٣

اطلاعات کلی13-1
مشخصات :

ها)نمایش (براي همه برچسبگیري ورنج اندازه
)mmHg (300~50 -

آلارم رنج
IBP)mmHg (300~50 -

ART)mmHg (300~50 -
LVP)mmHg (300~50 -
PAP)mmHg (120~50 -
RVP)mmHg (100~50 -
CVP)mmHg (100~50 -
LAP)mmHg (100~50 -
RAP)mmHg (100~50-
ICP)mmHg (100~40-



IBPاطلاعات کلی مانیتورینگ

٣-١٣

mmHg(1(قابلیت تفکیک
هر کدام بیشتر است2(mmHg)و یا ±2%دقت

IBP مخففInvasive Blood Pressure    است. سیسـتم مـانیتور قابلیـت انـدازه-

ــارر ) رادDIA,MEANوSYSگیــري مســتقیم فشــار خــون (  ــال دارد و چه کان
تواند تغییرات این فشارها را نمایش دهد.همچنین می

هشدار
هـاي  در هنگام استفاده از این دستگاه اپراتور باید از تماس با قسـمت 

فلزي دستگاه خودداري کند.

هشدار
شود, براي استفاده میIBPوقتی ازسیستم الکترو کوتر همزمان با 

هاي بیمار ترنسدیوسر و کابل نباید با قسمتجلوگیري از سوختگی 
هادي الکترو کوتر در تماس باشد.



IBPاطلاعات کلی مانیتورینگ

١٣-۴

هشدار
یکبار مصـرف  IBPاز استریل کردن و استفاده مجدد ترنسدیوسرهاي 

خودداري کنید.

هشدار
بندي ( به جهت اسـتریل  از سالم بودن بستهDOMEقبل از استفاده از 

آن اطمینان حاصل کنید .بودن) و معتبر بودن تاریخ مصرف 

اسـتفاده  Accessoriesفصـل  فقط از ترنسدیوسـرهاي فشـار ذکـر شـده در     
.کنید

اند که قابلیـت حفاظـت در برابـر    طوري طراحی شدهIBPترنسدیوسرهاي



IBPاطلاعات کلی مانیتورینگ

١٣-۵

جـاز ) و  هاي الکتریکی ( بخصوص بـراي جریـان هـاي نشـتی م    شوك
دستگاه الکتروشوك را دارند. این ترنسدیوسرها قابل استفاده در اتـاق  

ممکـن  IBPعمل هستند. در هنگام استفاده از الکتروشوك شکل موج 
است به طور موقتی خراب شود.

هشدار
سیسـتم آشـکار سـاز وجـود کابـل و      ,IBPقبل ازشروع مانیتورینگ

سر را از کـانکتور کانـال یـک    ترنسدیوسر را چک کنید. کابل ترنسدیو
نمایش داده می شـود و  "IBP NO SENSOR"جدا کنید, پیغام خطاي 

شود. کانال دوم نیز باید چنین باشد.فعال می3آلارم صوتی سطح 

هشدار
بندي و یا خود آن صدمه دیده است که بستهIBPاز کابل و ترنسدیوسر 

کنید.استفاده نکنید و آن را به فروشنده مرجوع 
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IBPگیري مرحله آماده سازي براي اندازه
سر را به کانکتور مورد نظر خود در سیستم وصل کنید.کابل ترنسدیو-1
الین را با فشـار درون شـیلنگ و ترنسدیوسـر بفرسـتید و     مایع نرمال س-2

مطمئن شوید که حباب هوا درون شیلنگ وجود ندارد.
Pressureکاتتر را به شیلنگ (-3 Line  وصل کنید و مطمئن شوید (

هوا وجود ندارد.  ،که درون کاتتر و ترنسدیوسر

هشدار
اگر حباب هوا درون شیلنگ فشار ویا ترنسدیوسـر وجـود دارد, بایـد    

.از مسیر بیرون بروند"ها کاملامایع را درون سیستم بفرستید تا حباب

قرار دهید.رنسدیوسر را در محلی هم سطح قلب بیمار ت-4
ایـد. ( بــراي  را مناسـب انتخـاب کـرده   Labelمطمـئن شـوید کـه نـام     -5

جزییات بیشتر به بخش بعد مراجعه کنید.)
کنید. براي جزییات بیشتر به بخـش بعـد مراجعـه    Zeroترنسدیوسر را -6
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کنید.
نسدیوسر عوض شد و یا زمانی که نسبت به دقـت مـانیتور   هر بار که تر-7

یـات  یتور را با فشار مرجع کـالیبره کنیـد. (بـراي جزی   مطمئن نیستید, مان
بیشتر به بخش بعد مراجعه کنید.)

IBP MONITORING
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IBPپنجره 13-2
ر است:یبه صورت شکل زIBPپنجره 

IBP Window

:باشدبه صورت زیر میIBP PARAM MENUپنجره 

IBP PARAM MENU
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■UNIT
mmHgگیري هاي قابل دسترس براي واحد اندازهانتخاب , KPa،cmH2O

است.

■LABEL
شود:با کلیک بر روي این مورد، پنجره زیر باز می
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) مناسب باید انتخاب شود. Label(, لیبلIBPگیري متناسب با محل اندازه
هاي قابل دسترس براي فشار عبارت است از:لیبل

Label توضیح

ART فشار خون شریانی
LVP فشار بطن چپ
PAP فشار شریان ریوي
RVP فشار بطن راست 
CVP فشار سیاهرگ اصلی

LAP فشار دهلیز چپ
RAP فشار دهلیز راست 
ICP فشار داخل جمجمه
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هشدار
. کندتغییر میIBPگیري , الگوریتم اندازهانتخاب شدهبا توجه به لیبل 

گیري کـاهش  بنابراین با انتخاب لیبل نامناسب, ممکن است دقت اندازه
یابد.

■IBP SELECT
شود:با کلیک بر روي این مورد، پنجره زیر باز می

ال نمایش سیگنال و پارامتر آن کانIBPدر صورت انتخاب هر کدام از کانالهاي
شود.داده می 
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■ALARM
"بر روي ALARM" از پنجرهIBP PARAM MENUییکلیک کنید تا منو

مانند شکل زیر باز شود:

IBP ALM
هاي وقوع آلارم مانند چشمک زدن پارامترها, تمام نشانه"ON"انتخاب با

تمام "OFF"شود. با انتخاب ن شدن نشانگر آلارم فعال میصداي آلارم و روش
در بخش مربوط به پارامتر ""هاي وقوع آلارم غیر فعال شده و علامت نشانه
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IBPشود. نمایش داده می

ALM LEVELIBP
ترین نوع آلارم حساس"1"است سطح "2"و"1"هاي قابل دسترس انتخاب

است.

IBP ALM REC
ک از این گزینه به محض وقوع آلارم در سیستم به طور اتوماتیبودن ONبا 

تفاق رکوردگیري زمانی ااینپارامترهاي عددي رکورد گیري انجام می شود 
.شودهاي تنظیم شده خارجافتد که مقادیر عددي پارامترها از  محدودهمی
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SYS ALM LIM
IBPبا کلیک بر روي این گزینه، پنجره   ALARM/SYS ALM LIMIT باز

شود:می

زمانی که مقدار فشار سیستولیک از حد بالا و پـایین تنظـیم شـده,    SYSآلارم 
شود.تجاوز کند, فعال می
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DIA ALM LIM
IBP ALARM/DIA ALMبا کلیک بـر روي ایـن گزینـه، پنجـره       LIMIT ز بـا

شود:می

، زمانی که مقدار فشار دیاستولیک از حد بـالا و پـایین تنظـیم شـده    DIAآلارم 
شود. فعال می،تجاوز کند
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MEAN ALM LIM
بـاز  IBP ALARM/MEAN ALM LIMITبا کلیک بر روي این گزینه، پنجـره   

شود:می

زمانی که مقدار فشار میانگین شریانی از حد بالا و پـایین تنظـیم   MEANآلارم 
شود.  فعال می،شده, تجاوز کند

,ARTهاي بالا و پایین آلارم سیسـتولی و دیاسـتولی و متوسـط بـراي     محدده

LVP, PAP, RVP, CVP, LAP, RAP,ICP در جدول زیر آمده است. توجه شود
هـاي  فقط داراي فشار متوسط هستند. بنـابراین محـدوده  CVP, LAP, RAPه ک

قابل تنظیم است.MEANآلارم فقط براي حالت 
شود.آلارم فعال می،هاي مجاز تجاوزکندزمانی که مقادیر از محدوده
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Step

(mmHg)

Max Alarm Limit

(mmHg)

Min Alarm Limit

(mmHg)
Lable

530050-IBP

530050-ART

530050-LVP

112050-PAP

110050-RVP

110050-CVP

110050-LAP

110050-RAP

110040-ICP
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■FILTER
ود شیبراي وضوح و جزییات بیشتري از شکل موج از سه نوع فیلتر استفاده م

8Hzو16Hzو22Hzعبارتند ازب یبه ترتکه

22Hz یلتر هاي بالینی استفاده از این فنرمال و بیشتر محیط: براي حالت
رها فیلتگیري را در میانشود. این نوع فیلتر بیشترین دقت اندازهتوصیه می

داراست.
16Hz:یرد.گمورد استفاده قرار می، در شرایطی که سیگنال کمی نویزي است

8Hz:ه کمانی براي کاهش نویز و تداخلات دستگاه الکتروکوتر و همچنین ز
اده ازستفاسیستم داراي نویز بالایی است و یا زمین هم پتانسیل کننده ندارد, 

ري گیهشود. در این وضعیت احتمال کاهش دقت اندازاین نوع فیلتر توصیه می
وجود دارد.
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■ZERO
مشـابه شـکل   يپنجره اIBP PARAM MENUاز پنجره <ZERO<با انتخاب 

ود:شباز می10-8

قبــل از هــر بــار مانیتورینــگ و حــداقل یــک بــار در روز بعــد از قطــع و وصــل 
کنید.Zeroسیستم را "ترنسدیوسر حتما
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Zero:کردن ترنسدیوسر
ترنسدیوسر باید هم سطح با قلب قرار داشته باشد.- 1
بیمار قطع کنید.را از طرف stopcockشیرسه طرفه - 2
ترنسدیوسر را به سمت فشار هوا قرار دهید.Zeroingعملقبل از شروع - 3
کلیـک  EXECUTEکردن براي هر کانـال بـر روي   Zeroبراي شروع عمل - 4

کنید.
شـود. وقتـی   نمایش داده میZeroingدر طول عمل "PLEASE WAIT"پیغام 

ــل  ــد Zeroingعمـــــ ــام شـــــ ــت تمـــــ ــا موفقیـــــ ــام ، بـــــ پیغـــــ
"IBP ZERO OK"شود.ظاهر می

شود.ذخیره و در جاي مورد نظر نمایش داده می،کردنZeroزمان آخرین 
) از سمت هـوا جـدا و بـه    stopcockتوانید شیر سه طرفه (حال شما می- 5

سمت بیمار باز کنید.

ZEROهاي زیر در پنجره مربوط به پیغام WINDOWشود:نمایش داده می
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■NO SENSOR , UNABLE TO ZERO"IBP"
کردن ZEROمطمئن شوید که ترنسدیوسر سیستم متصل است و سپس عمل 

را شروع کنید.

■OVERANGE ,FAILED ZERO"IBP"
)به سمت هوا است و اگر این stopcockمطمئن شوید که شیر سه طرفه (

مشکل ادامه پیدا کرد با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.

■UNSTABLE PRESSURE,UNABLE TO ZERO"

IBP"
مطمــئن شــوید کــه ترنسدیوســر بــه بیمــار متصــل نیســت و شــیر ســه طرفــه 

)stopcockبه سمت هوا بسـته شـده اسـت. ممکـن اسـت کـه سیسـتم        ")حتما
اگـر مشـکل   ،ضربه خورده باشدZeroingتصادفی در حین عمل شیلنگ به طور

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.،همچنان ادامه پیدا کرد
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■CALIB
ی یکلیـک کنیـد تـا منـو    IBP PARAM MENUاز پنجـره  CALIB<<بر روي 

:مشابه شکل زیر باز شود

IBP1/CALIB MENU
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بعـد از هـر بـار تعـویض     کالیبراسیون به وسیله فشـار سـنج مرجـع   ■
ترنسدیوسر و یا هر زمان که ازدقت سیستم مطمئن نیسـتید, بایـد   

توسط مهندسین پزشکی بیمارستان انجام شود.

گیـري  هدف از انجام عمـل کالیبراسـیون اطمینـان از دقـت انـدازه     ■
م با ترنسدیوسر مورد استفاده است.  سیستم و تطابق سیست

یک بار عمـل  "قبل از شروع کالیبراسیون با فشار سنج مرجع حتما■
Zero.را انجام دهید

هشدار
هرگز عمل کالیبراسیون را در حین مانیتور کردن بیمار انجام ندهید.
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یستم شیلنگ را به فشار سنج وصل کنید.س-1
از بیمار جدا است."لایستم کامسمطمئن شوید که -2
انکتور سه طرفه را به شیر سه طرفه وصل کنید.ک-3
یر سه طرفه باید به سمت فشارسنج مرجع باز باشد.ش-4
CALIBشار در فشار سنج را تا عدد تنظـیم شـده در پنجـره    ف-5 MENU  بـالا

ببرید.
CALIBدر پنجـره  EXECUTEبـراي شـروع عمـل کالیبراسـیون بـر روي      -6

MENUک کنید.کلی

شود بعـد  نمایش داده می"PLEASE WAIT"در طول عمل کالیبراسیون پیغام 
نمـایش داده "IBP CALIB OK"ازپایان عمل کالیبراسیون, با موفقیت, پیغـام  

-یشود زمان آخرین کالیبراسیون ذخیره ودر محل مورد نظر خود ذخیره م ـمی
شود.

نمایش داده شود:CALIB WINDOWهاي زیر ممکن است در پنجره پیغام
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■NO SENSOR, UNABLE TO CALIB"IBP"
مطمئن شوید که ترنسدیوسر سیستم متصل است و سپس عمل 

کردن را شروع کنید.کالیبراسیون

■IBP OVERANGE, FAILED CALIB""
ن گر ای ـافشار تنظیم شده در منو و فشار سنج را چک کنید که آیا برابر هستند. 

مشکل ادامه پیدا کرد با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.

■"IBP UNSTABLE PRESSURE, UNABLE TO

CALIB"
مطمئن شوید که ترنسدیوسر به بیمار متصل نیست و همچنین ممکن است که 
سیستم شیلنگ به طور تصادفی تحت ضربه باشد, اگـر مشـکل همچنـان ادامـه     

از فروش تماس بگیرید.پیدا کرد با خدمات پس 

انکتور اضافی و فشارسنج را ازسیستم جداکنید.ک-7
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■CATH.DISCONNECT
جود میبواگر در طول اندازه گیري فشار ، کاتتر از بیمار جدا شود شرایط زیر

آید :
.عدد فشار روي مانیتور کاهش زیادي دارد
ســــیگنالIBP اســــتاتیک شــــده و عــــددMEAN  کمتــــر از

10mmHg .می شود
    نمایش عملکرد قلب متوقف شده و سیگنال به شـکل خـط صـاف در

می آید.  
ــداکثر    ــن حالــت ، در طــول ح ــوان    10در ای IBPثانیــه آلارمــی بــا عن

CATHETER DISCONNECTبا سطح یک در بدساید فعال می شود.

شرایط فعال شدن آلارم به این صورت می باشد که لیبـل هـاي مـاژول بـرروي     
ARTیاIBP   تنظیم شده و گزینـهART CATH . DISCONNECT

شود.) ON(فعال
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IBP TRACEپنجره 13-3
يبرامانند شکل يپنجره اIBPگنال یبا لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش س

شود:  یباز مIBPگنال یس

■SWEEP
SWEEPmm/s3,mm/s6,mm/s5/12هاي قابل دسترس براي انتخاب

باشد.میmm/s25و

■AUTO SCALE
سـه خـط چـین    IBP TRACE MENUدر پنجـره  AUTO SCALEبا انتخاب 

ها طوري تنظیم گیرد. مقیاسمقیاس به طور اتوماتیک در بهترین وضع قرار می
را IBPاز ناحیه مربـوط بـه شـکل مـوج     80حداقل%IBPشوند که سیگنال می
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اشغال کند.

■SCALE LIMIT
"بر روي  SCALE LIMIT" از پنجرهIBP TRACE MENU کلیک کنید تا

منو زیر باز شود:

SCALE LIMIT
سه خط چین وجود دارد که به ترتیب از IBPدر ناحیه مربوط به شکل موج 

) SIGN), نشانگر (High limit scaleبوط به حد بالاي مقیاس (بالا به پایین مر
باشد, که مقادیر مربوط به این سه ) میLow Limit Scaleو حد پایین مقیاس (

خط چین به طور دستی و یا به صورت اتوماتیک قابل تنظیم است. در پنجره 
SCALE LIMIT مقادیرSCALE LOW وSCALE HIGHقابل تنظیم می
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, IBP,ARTهاي د. با هر بار چرخش کلید روتاري, مقیاس, براي برچسبباشن

LVPهاي به اندازه ده واحد و براي برچسبPAP ,RVP,CVP ,LAP,RAP

کند.) تغییر میmmHgاس یبه اندازه پنج واحد (در مقICP, و 

■SCALE SIGN
"با فشردن  SCALE SIGN" از پنجرهIBP TRACE MENUمنو زیر باز می-

شود:

IBP ,ART ,LVP ،PAP ,RVP,ICPهاي براي تمام برچسبSIGNمقیاس 

,CVP ,LAPوRAP کندتغییر می, به اندازه یک واحد.
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■GRID
-ینبه وسیله نقطه چIBPناحیه مربوط به نمایش هر سیگنال ONبا انتخاب 

شودقسمت مساوي تقسیم می5د رنگ به هاي سفی
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IBPپیغام ها و آلارم هاي 4-13
هاي فیزیولوژیکیالف) آلارم

هاي فیزیولوژیکیآلارم 
IBP SYS HIGH آلارم

.فشار سیستولیک از حد بالاي تعیین شده تجاوز کرده باشد زمان وقوع

ا ناسب بزند. پیغام با رنگ زمینه مچشمک  میو نشانگر آلارمSYSمقدار

شود.سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود. آلارم صوتی

IBP SYS LOW آلارم

تر از حد پایین تعیین شده باشد.پایینSYSفشار  زمان وقوع

ا ناسب بزند. پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک  میSYSمقدار

شودآلارم نمایش داده میسطح

آلارم دیداري

فعال میشود آلارم صوتی

IBP DIA HIGH آلارم
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فشاردیاستولیک از حد بالاي تعیین شده تجاوز کرده باشد. زمان وقوع

ناسب بازند.  پیغام با رنگ زمینه مو نشانگر آلارم چشمک میDIAمقدار 

شود.سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود. آلارم صوتی

IBP DIA LOW آلارم

فشار دیاستولیک از حد پایین نعیین شده کمتر باشد. زمان وقوع
ب با زند.  پیغام با رنگ زمینه مناسو نشانگر آلارم چشمک میDIAمقدار

شود.سطح آلارم نمایش داده می
آلارم دیداري

فعال میشود. آلارم صوتی

IBP MEAN HIGH آلارم

از حد بالاي تعیین شده تجاوز کرده باشد.MEANفشار زمان وقوع
زنـد.  پیغـام بـا رنـگ زمینـه      و نشانگر آلارم چشمک مـی MEANمقدار

شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می
آلارم دیداري

فعال میشود. آلارم صوتی

IBP MEAN LOW آلارم

اشد.از حد پایین نعیین شده کمتر بMEANفشار  زمان وقوع
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زند.  پیغـام بـا رنـگ زمینـه     و نشانگر آلارم چشمک میMEANمقدار
شود.مناسب با سطح آلارم نمایش داده می

آلارم دیداري

فعال میشود. آلارم صوتی
ب)آلارم هاي تکنیکی

هاي تکنیکیآلارم
IBP NO SENSOR آلارم

در کانال متصل نیست.IBPترنسدیوسر  علت وقوع
.ک کنید که آیا ترنسدیوسر متصل استچ راه حل

پیغـــــام بـــــا زمینــــه زرد رنـــــگ نمـــــایش داده  2آلارم ســــطح  

ر نظشده و از آن صرفرنگ زمینه طوسیSilenceشود. با فشار کلید می

شود.می

توضیحات

IBP STATIC PRESSURE آلارم
ار در یر فشافتد که تفاوت حداکثر و حداقل مقاداین شرایط زمانی اتفاق می

IBP ,ART ,PAP ,RVPهـاي  هاي ضربانی (فقط برچسـب سیگنال

بـه  meanباشد. در این شـرایط فقـط عـدد    3mmHg) کمتر از LVPو

تواند بوجود بیاید:آید.این پیغام به دلایل زیر مینمایش در می

علت وقوع



IBPپیغام ها و آلارم هاي 

٣-١٣۴

انجـام  شرایط بیمار را بررسی کنید و اقدامات درمانی لازم را بـر روي او ●

دهید.

) از سمت هوا جـدا و بـه سـمت بیمـار بـاز      stopcockشیر سه طرفه (●

کنید.

در صورتی که کاتتر در دیواره رگ  گیر کـرده اسـت, اقـدامات پزشـکی     ●

لازم انجام شود.

اقدامات پزشکی لازم جهت از بین بـردن لختـه خـون روي نـوك کـاتتر      ●

انجام شود.

راه حل

کلیـد  شود. با فشـار زمینه زرد رنگ نمایش داده می. پیغام با2آلارم سطح 

Silenceشود.نظر میشده و از آن صرفرنگ زمینه طوسی

توضیحات

IBP1/IBP2 CATHETER DISCONNECT آلارم
کاتتر در حین اندازه گیري از بیمار جدا شده است.

ي اهاین شرایط زمانی اتفاق می افتد که در حین اندازه گیري(فقط برچسب

IBP ,ART  کاتتر از دست بیمار جدا شود، که عدد فشـار روي مـانیتور (

اسـتاتیک شـده و   IBPشدیدا کاهش پیدا می کند، در این حالت سیگنال

می شود.10mmHgکمتر از  MEANعدد 

علت وقوع
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و ر روي اباتصال کاتتر به بیمار را بررسی کنید و اقدامات درمانی لازم را ●

انجام دهید.

) از سمت بیمار جدا شـده اسـت بـه علـت     stopcockر سه طرفه (شی●

،شتشوي مسیر یا نمونه گیري خون zeroingعمل

راه حل

دادن شود. با فشـار . پیغام با زمینه قرمز رنگ نمایش داده می1آلارم سطح 

رنگ زمینه پیغـام خاکسـتري و آلارم غیـر فعـال     SilenceAlarmکلید 

شود.نظر میشده و از آن صرف

توضیحات

ج)پیغام ها
پیغام ها 

IBP ADJUST SCALE پیغام
ثانیه از رنج نمایش خارج شده است .5براي مدت IBPسیگنال علت وقوع
فشار دهید IBP WINDOWرا در پنجره>AUTOSCALE<کلید   راه حل

IBP SEARCH پیغام
سی یا پالرا به دلیل ضعیف بودن وIBPنرم افزار نمی تواند سیگنال 

نبودن پردازش نماید.

علت وقوع
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IBPاز صحیح بودن اتصالات و رعایت اقدامات لازم جهـت مانیتورینـگ   ●

اطمینان حاصل کنید.

هید.وضعیت بیمار را چک کنید و در صورت نیاز اقدامات لازم را انجام د●

راه حل
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(Mainstream)CO2،14 فصل

فهرست
2.....................................................................یکلاطلاعات1-14

5..................................................................گیرياندازهاساس
11.............(Airway Adapter)هواییراههايآداپتور
CO2...................15مانیتورینگبرايسازيآمادهمراحل

20.................................................استفادهازقبلکردنچک
23.......................................................نمونهگازباکردنچک

CO2پنجره2-14 PARAM.............................................29
CO2پنجره3-14 TRACE.............................................41

IRMA.............43سنسورروينشانگرمختلفحالتهاي
GAS.......................................44يهاآلارموهاغامیپ4-14

44.............................................یکیولوژیزیفيهاآلارم) لفا
47.........................................................یکیتکنيهاآلارم)ب
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اطلاعات کلی14-1
Mainstreamگیـري گازهـا از روش   انیتور علائم حیاتی براي اندازهم

کند.استفاده می
تور شود و از آن براي مـانی به مدار تنفسی بیمار متصل میCO2پراب 

در ردن گازهاي دمی و بازدمی بیماران بزرگسال, کودکـان و نـوزادان  ک
, بخـــــــش (ICU)هـــــــاي ویـــــــژه بخـــــــش مراقبـــــــت

-هاي اورژانس و بخش مراقبت هاي حین بیهوشی استفاده میمراقبت

شود.
هاي هاي مختلفی براي کاربري در بخش مراقبتاین سنسور به صورت

شـود. توزیـع گـاز    ه مـی به بازار عرض(OR)و اتاق عمل (ICU)ویژه 
به وسـیله پارامترهـایی ماننـد نـرخ تـنفس،      (CO2)دي اکسیدکربن 

باشد.شکل موج و توزیع گازهاي دمی و بازدمی قابل تشخیص می

توجه:
در این ورژن غیرفعال می باشد.Multi Gasماژول 
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باشد:ترکیب هاي مختلف پراب به صورت زیر می

CO2 only sensor: CO2

ICU sensor: CO2,O2

OR sensor: CO2,N2O,O2,یک گاز بیهوشی (DES,SEV,

ENF,ISO,HAL), MAC

OR+ sensor: CO2,N2O,O2,یک گاز بیهوشی

(DES,SEV,ENF,ISO,HAL), MAC

قابلیت تشخیص اتوماتیک گازهاي بیهوشی
AX sensor: CO2,N2O,یک گاز بیهوشی

(DES,SEV,ENF,ISO,HAL), MAC

AX+ sensor: CO2,N2O,یک گاز بیهوشی

(DES,SEV,ENF,ISO,HAL), MAC

تشخیص اتوماتیک گازهاي بیهوشیقابلیت 
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هشدار
این دستگاه فقط باید توسط افراد آموزش دیده و آشنا به دفترچه 

راهنماي سیستم استفاده گردد.

) براي فروش این دستگاه توسط پزشک یا به .U.Sقانون فدرال (تنها 
سفارش او ، محدودیت قائل است.
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گیرياساس اندازه
که داراي بخـش هـاي نـوري اسـت بـر روي آداپتـور راه       IRMAسر سنسور 

راشـه و  گیرد. محل قرارگیري آداپتـور راه هـوایی, بـین انتهـاي ت    هوایی قرار می
باشد. مانیتورینگ پیوسته گازهـاي تنفسـی, بـا   شکل مدار تنفسی میYبخش 

و انـدازه گیـري   XTP)گذشتن گازهاي تنفسی از بین پنجـره هـاي آداپتـور (   
شود.ور در طیف مادون قرمز انجام میمیزان جذب ن

طـول مـوج مختلـف در طیـف     9به منظور تشخیص نوع گاز و توزیع آن، جذب 
شود.  گیري میمادون قرمز اندازه

رمز قبر پایه این حقیقت است که گازهاي مختلف نور مادون CO2گیرياندازه
 ـ  را در طول موج هاي خاصی جذب می وع گـاز  کنند. براي شناسـایی میـزان و ن

شود.بیهوشی در مخلوط گاز ها از محاسبات ماتریسی استفاده می
گیـري زهاین پراب داراي پردازشگري است که به طور پیوسته با اسـتفاده از انـدا  

کند. را محاسبه میCO2میزان جذب نور مادون قرمز، توزیع 
هـوایی  که در بالاي آداپتور راههـاي O2گیري اکسیژن, به وسیله دریچه اندازه

شود.وجود دارد, انجام می
اکسیژن, نور مادون قرمز را در حوزه فرکانسی مشترکی با سایر گازهاي تنفسی، 
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کند, بنابراین براي اندازه گیري میزان اکسیژن از سنسور اکسـیژن بـا   جذب نمی
شود.سرعت پاسخ دهی بسیار سریع استفاده می

ــدازه  ــل ان ــاي قاب ــور  پارامتره ــط سنس ــري توس ــت از  IRMAگی ــارت اس عب
EtO2,EtCO2،FiO2, FiCO2  میزان درصد دمی ایـن گـاز)Fraction

Inspiratoryاي هوایی ) و نرخ تنفسی از طریق راههAWRRباشد.می
فس بعد از یک تنفس نشان داده می شود و مقـدار میـانگین تـن   Etو Fiمقدار 

80مرتبا به روز  می شود. هنگامیکه نرخ تـنفس از   bpm   ،ر مقـدا تجـاوز کنـد
EtCO2        150بـراي تمـامی نـرخ هـاي تـنفس کـه کمتـر از bpm  اسـت در

).(محدوده هاي مشخص خواهد بود IRMA CO2
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هشدار
باشـد.   یک وسیله کمکی براي ارزیابی وضعیت بیمار میIRMAپراب 

همواره در کنار آن از علایـم و نشـانه هـاي    اطمینان بیشتر بایدبراي
بالینی بیمار نیز استفاده شود.

سنسور اکسیژن:
Multi-gasدر صورت تمایل, قابلیت نصـب سنسـور اکسـیژن بـر روي پـراب      

وجود دارد.
به صورت ویژه طوري طراحی شـده اسـت کـه داراي    IRMAاکسیژن سنسور

دهـد  یپاسخ زمانی بسیار سریعی است و در نتیجه آن به سیستم این اجازه را م
رهاي که آنالیز شکل موج اکسیژن در هر تنفس امکان پذیر باشد. معمولا سنسو

بسـیار فساکسیژنی که در بازار وجود دارند, براي آنالیز گاز اکسیژن در هـر تـن  
کنند.کند عمل می

بـــه همـــراه ماشـــینهاي بیهوشـــی و Multi-gasبـــراي اســـتفاده مـــانیتور 
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گیري اکسیژن هستند، بـه جـاي   ونیتولاتورهایی که خود مجهز به سیستم اندازه
(dummy)، یـک سنسـور مصـنوعی    IRMAسنسور اکسیژن، برروي پـراب  

دهـد.  ر اکسیژن را نشان مـی با سنسوIRMAپراب شکل در شود. قرار داده می
گیرد، انـدازه گیـري توزیـع    قرار میIRMAسنسور اکسیژن که بر روي  پراب 

کند.اکسیژن دمی و بازدمی را امکان پذیر می

با سنسور اکسیژن و آداپتور راه هوایی IRMAپراب 

قابلیت جایگزینی سنسور اکسیژن اصلی به جاي سنسـور اکسـیژن مصـنوعی و    
ندازه گیري اکسیژن همیشه وجود دارد.ا

براي تعویض سنسور اکسیژن تمام شده, با پیچ گوشتی یـا یـک ابـزار مناسـب,     
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سنسور را در جهت پادسـاعتگرد بچرخانیـد. سـپس سنسـور خـالی شـده را در       
بیاورید و سنسور اکسیژن جدید را با دقت در محل خود قرار دهید.

هشدار
) و قبـل  C°8~2ر محیط خنک نگهداري شود.(سنسور اکسیژن باید د

از پایان زمان انقضا نوشته شده بر روي بسته بندي آن مـورد اسـتفاده   
قرار گیرد.

ــا پیغــام    REPLACE O2هــر شــش مــاه یکبــار، زمــانی کــه سیســتم ب

SENSOR""   دهـد و یـا زمـانی کـه اعـداد      براي تغییر سنسـور هشـدار مـی
رسد، سنسور اکسـیژن بایـد تعـویض    نظر میاکسیژن خوانده شده غیر واقعی به 

شود.
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هشدار
فقط از سنسورهاي اکسیژن توصیه شده توسط شرکت سازنده استفاده 
کنید. سایر سنسورهاي اکسیژن ممکن است در عملکرد سیستم تأثیر 

مراجعـه  Accessoriesنامطلوب بگذارد. (براي جزئیات بیشتر به فصل
کنید)

هشدار
براي از بین بردن سنسورهاي اکسیژن تمام شـده بایـد طبـق قـوانین     

هاي بیولوژیکی رفتار شود.آسیبمحلی براي

هشدار
سنسور اکسیژن تمام شده را بر روي پراب نگه ندارید حتی اگـر از آن  

کنید.پراب استفاده نمی
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هشدار
این که سنسور اکسیژن از مواد سمی و سـربی سـاخته شـده    به دلیل

است, سعی نکنید اجزاي سنسور اکسیژن را باز کنید.

(Airway Adapter)آداپتور راههاي هوایی
Yش محل قرارگیري آداپتور راه هوایی, بین انتهاي تراشه و بخ

پنجره هاياز طریقباشد. گازهاي تنفسی شکل مدار تنفسی می
XTPاندازه گیري میشود . پنجره هاي)TMXTP(آداپتور کناري

ر ه طودر محدوده طول موج مورد نظر، شفاف به نور هستند. آنها ب
ه هت بویژه با استفاده از آخرین پیشرفت ها در تکنولوژي مواد ج

.دحداقل رساندن تاثیر بخار آب بر انتقال نور طراحی شده ان
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ي براآداپتور راه هوایی یک بار مصرف و غیر قابل استریل است و
ي اانه د هر کدام آداپتور جداگدو کاربرد بزرگسال/خردسال و نوزا

م هاي نوزاد طوري طراحی شده است که حجوجود دارد. آداپتور
اي توان از آن حتی بررساند و میفضاي مرده را به حداقل می

بیماران بسیار کوچک استفاده کرد.

آداپتورهاي هوایی: مدل بزرگسال/کودك و مدل نوزاد
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هشدار
آداپتورهاي یک بار مصرف نباید براي بیش از یک بیمار استفاده شـود.  
آداپتورهاي استفاده شده باید طبق قوانین بین المللی در مورد آلودگی

هاي بیولوژیکی مواد مصرفی معدوم شوند.

هشدار
تورها در صورتی که آداپتور و یا بسته بندي آن صدمه دیده انـد از آداپ

به هیچ عنوان استفاده نکنید و آن را به محل خریداري شده برگردانید.

هشدار
به دلیل جلوگیري از انتقال آلودگی، از قطعات یکبار مصرف مجددا 

استفاده نشود.
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هشدار
شرکت سازنده استفاده توصیه شده توسطIRMAفقط از آداپتورهاي 

کنید.  استفاده از آداپتورهاي دیگر باعث اختلال در صحت عملکرد 
شود. (براي جزئیات بیشتر به فصل اکسسوري مراجعه سنسور می

کنید.)

هشدار
هاي بزرگسال براي نوزادان استفاده نکنید, به به هیچ عنوان از آداپتور

میلی لیتر فضاي مرده به مدار 6دلیل اینکه آداپتورهاي بزرگسال 
کند.تنفسی بیمار اضافه می
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هشدار
به هیچ عنوان از آداپتور هاي نوزادان براي بزرگسالان استفاده نکنید, 

به دلیل اینکه آداپتورهاي نوزاد مقاومت اضافی را در برابر جریان هوا به 
کند.میمدار تنفسی بیمار اضافه

رسـاند و  یست که حجم فضاي مرده را به حداقل م ـنوزاد طوري طراحی شده ا
وزاد فقـط توان از آن حتی براي بیماران بسیار کوچک استفاده کرد. آداپتور نمی

موجود است.O2در مدل بدون دریچه 

IRMAمانیتورینگمراحل آماده سازي براي 
 ـ  را به کانکتور آن در پلیت بغل سIRMAسنسور . 1 م یسـتم مانیتورینـگ علائ

حیاتی وصل کنید.
وصـل کنیـد,   IRMAرا به محل آن در سنسور IRMA. آداپتور راه هوایی 2

طوري که صداي کلیک شنیده شود که نشان دهنده نصب درست آداپتور است.
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مرحله دوم آماده سازي
، اقدامات زیر را انجام دهید:GAS. بر اساس مدل 3

GAS CO2GAS AX+
ثانیه صبر کنید.10حداقل 

نمایش 0در صورتیکه عدد %
داده نشد یا پیغام مبنی بر دقت 
نامشخص نمایش داده شد باید 

انجام شود. Zeroingعملیات 

ثانیه صبر کنید.30حداقل 
انجام شود.Zeroingعملیات 
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شود کـه نشـان دهنـده    روشن میGAS.نشانگر سبز روي پراب 4
آماده بودن براي کار است.

Yبه بخش میلیمتري) را15(رابط نري GASیک سر آداپتور .5

شکل مدار تنفسی وصل کنید.
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میلیمتـري) را بـه   15(رابط مـادگی  GASسمت دیگر آداپتور .6
لوله تراشه بیمار وصل کنید.

) بین لوله HME)Heat Moisture Exchangerشود ازتوصیه می
در جلوي پراب HMEتراشه و پراب استفاده شود. با استفاده از 

GASهوایی در برابر ترشحات و هايموجب محافظت آداپتور راه
-از به تعویض آداپتور را کاهش میشود و نیاثرات بخار آب می

دهد که پراب را در دهد و همچنین، این امکان را به اپراتور می
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خواهد نصب کند.هر حالتی که می

HMEاستفاده از 

اسـتفاده  HMEازGAS. در صورتی که براي محافظـت پـراب   7
گیـري  کنید, همیشه جهت قرارگیري پـراب در هنگـام انـدازه   نمی

باشد که نشانگر روي پراب به سمت بالا قرار گیرد.باید طوري 
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پراب ایرما براي تماس با بدن بیمار در نظر گرفته نشده است.

هشدار
یت هنگام اتصال پراب ایرما به مدار تنفسی نوزادان این نکته حائز اهم

است که از تماس مستقیم پراب ایرما و بدن نوزاد جلوگیري شود.
ستقیم با بخشی از بدن نـوزاد  چنانچه به هردلیل پراب ایرما در تماس م

است باید بین پراب ایرما و بدن نوزاد مواد عایق قرار داده شود. 

چک کردن قبل از استفاده
به مدارتنفسی بیمار، IRMAپیش از اتصال آداپتور راه هوایی 

همواره عدد وشکل موج نمایش داده شده بر روي مانیتورعلائم 
صال محکم مدار تنفسی را بررسی کنید حیاتی را بررسی کنید. ات
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بر روي آداپتور راه IRMAو همچنین  دقت کنید که سر سنسور 
هوایی کلیک شده است. 

عدادقبل از اتصال مدار تنفسی به بیمار، از طریق بررسی صحت ا
CO2نمایش داده شده بر روي مانیتور نسبت به عدم تجمع گاز

اطمینان حاصل XTPو پنجره هايGASبین سر سنسور 
در صفحه نمایش از CO2کنید. با دیدن شکل موج مناسب 

صحت اتصالات مدار تنفسی اطمینان حاصل کنید.

کند.گیري در طول مدت زمان استفاده هیچ تغییري نمیدقت اندازه

ر ي دبه علت وجود جبران سازي داخلی فشار جو, تغییرات در فشار جو تأثیر
گذارد.گیري نمیت اندازهدق
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١۴-٢٢

د.گذارگیري نمیهیچ تأثیري در دقت اندازه10KPaتغییرات فشار جو تا 

Room airکالیبراسیون سنسور اکسـیژن نسـبت بـه هـواي اتـاق (     

calibration(
ر کـه  هواي اتاق به طور اتوماتیک هـر بـا  کالیبراسیون سنسور اکسیژن نسبت به 

شود، انجام مـی جدا میIRMAاز سر سنسور IRMAآداپتور راههاي هوایی 
شود.

در یک بازه زمانی بـه طـور پیوسـته بـدون اینکـه آداپتـور      IRMAاگر سنسور 
اي راههاي هوایی از آن جدا شده باشد کار کنـد و یـا اگـر دمـاي عملکـردي بـر      

پیغـام نیـاز بـه    IRMAمشخص عوض شـود، سنسـور   سنسور اکسیژن به طور
ــی  ــال م ــدد را ارس ــیون مج ــام        کالیبراس ــایش پیغ ــفحه نم ــر روي ص ــد و ب کن

"ROOM AIR CALIB REQUIRED"شود.ظاهر می
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ده براي کالیبراسیون سنسور اکسیژن نسبت به هواي محیط از روش زیـر اسـتفا  
کنید:

دا کنید.هاي هوایی جراهرا از آداپتورIRMAسنسور -1
ید تا نشانگر روي پراب به رنگ قرمز چشمک بزند.آنقدر صبر کن-2
IRMAداپتور راههاي هوایی را در محل خود بر روي سنسور آ-3

برگردانید.
ک کنید که نشانگر به رنگ سبز روشن شود.چ-4
چـک کنیـد   ،ر حالتی که سنسور به مدار تنفسی متصل نیستد-5

O2باشد.%21یري شده بر روي مانیتور گاندازه

چک کردن با گاز نمونه
بایـد بـا یـک گـاز     IRMAگیري سنسور در فواصل زمانی منظمی صحت اندازه

قط توسطمرجع مقایسه شود و دقت آن مورد بازبینی قرار بگیرد. این کار باید ف
پرسنل مجاز و آموزش دیده شرکت سازنده انجام گیرد.
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١۴-٢۴

هشدار
زا نباید استفاده از این دستگاه در مجاورت گازهاي بیهوشی اشتعال

شود.

هشدار
ز اقبل از هر گونه تفسیري از روي شکل موج و مقادیر خوانده شده باید 

مینان حاصل کنید. انسداد نسبی اطCO2صحت عملکرد پراب
شود. همچنین راههاي هوایی با آب باعث اعوجاج در شکل موج می

CO2تواند باعث کاهش مقادیرعددي نشتی در راه هاي هوایی می

شود. بنابراین قبل از مانیتورینگ سیستم را کاملاً چک کنید.
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هشدار
-گیري تأثیر میهدر اندازRFوجود موبایل و تجهیزات با ارتباطات 

را در IRMAگیري، سنسور گذارد. براي اطمینان از صحت اندازه
محیطی دور از تشعشعات الکترو مغناطیسی مورد استفاده قرار دهید.

هشدار
را بین تیوپ تراشه و آداپتور زانویی قرار ندهید, این IRMAآداپتور 

هاي آداپتور میحالت باعث جمع شدن ترشحات بیمار و انسداد پنجره
شود.

اتصال آداپتور
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هشدار
- براي جلوگیري از جمع شدن ترشحات در پنجره آداپتور، آداپتور راه

هاي هوایی را به صورت عمودي قرار دهید و هرگز آن را به حالت افقی
قرار ندهید.

IRMAقرارگیري آداپتور 
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MTERED DOSEبه همراه IRMAاي هوایی هاز آداپتور راه

INHALERSهاي پزشکی تولید کننده بخار استفاده نشود. این یا دستگاه
هاي هوایی هاي آداپتور راهکار باعث تحت تأثیر قرار گرفتن انتقال نور در پنجره

شود.می

را نکشید.IRMAهرگز کابل سنسور 

در زیر استفاده نکنید:خارج از دماي ذکر شده IRMAاز سنسور 

IRMA ICU:10~35°C

IRMA CO2:0~40°C
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هشدار
از صحت عملکرد آشکارساز اتصال CO2قبل از شروع مانیتورینگ 

IRMA مطمئن شوید. سنسورIRMA ،را از محل آن قطع کنید
باید نمایش داده شود."No Sensor"پیغام 
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CO2پنجره 2-14 PARAM
ر است:یش به صورت شکل زیدر صفحه نماCO2پارامتر پنجره 

CO2 Window
CO2با لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش  Window، پنجرهGAS

PARAM MENUشود:یبه صورت زیر باز م
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رسی به مانیتور، ابتدا نوع سنسور برPHASEINبا اتصال پراب کپنوگرافی 
نوشته میCO2) جلوي سیگنال ISAیا IRMAمی شود سپس نام آن (

شود.

بـالا مـی  IRMAبراي سنسـور  CO2سیستم به صورت پیش فرض با منوي 
به سیسـتم ISAقرار داشته باشیم و پراب CO2د. در صورتی که در منوي آی

تـوان و وارد شدن مجدد به آن مـی EXITمتصل شود، با یکبار کلیک بر روي 
اشـتن  درا مشاهده نمود. این امر در مورد قـرار  ISAتغییرات منو براي سنسور 

CO2در منوي  ALARMافتد.نیز اتفاق می
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■UNIT
-بشـود. انتخـا  استفاده مـی Co2گیري از این قسمت براي تنظیم واحد اندازه

واحـد درصـد   درEtCo2است. mmHg , KPa ،%Vهاي قابل دسترس 
باشـد مـی جـو فشاربه صورت درصدي ازEtCo2مقداربیانگر%)Vحجمی (

آید.بر فشار جو به دست  میmmHgبر حسب EtCo2که با تقسیم مقدار 

EtCo2(%V) =

)(

)(2

mmHgBarometric

mmHgEtCo

p

P

1000

322.133 )(2 mmHgEtCoP
=EtCo2(KPa)

■WORK MODE
هـاي قابـل   انتخـاب شود. گیري استفاده میاز این قسمت براي تنظیم مد اندازه

ــترس  ــیmeasure""و"standby"دس ــد.م ــرض باش ــیش ف ــت پ حال
)Default ــد ــتم، م ــیmeasure"") در سیس ــد.م ــباش ــتفاده از ب راي اس
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بـا  standby""مـد دررا انتخاب کنیـد. measure""مدمانیتورینگ گازها
منبع مادون قرمـز و  مفیدعمرتوان مصرفی کاهش و, CO2قطع مانیتورینگ 

افزایش می یابد.IRMAماژول 

دقیقه 30، مانیتور به مدت IRMAدر صورتی که بعد از اتصال سنسور 
کند، به منظور کاهش تـوان مصـرفی و افـزایش عمـر     دریافت نCO2سیگنال 

، سنسور به طور اتوماتیـک غیـر فعـال مـی    IRMAو سنسور IRمفید منبع 
رود.میStandbyشود و به مد 

از کنید، سنسور رااستفاده نمیCO2شود وقتی از مانیتورینگ توصیه می
سیستم جدا کنید.

صل نسور متسور به مانیتور آداپتور به سدقیقه بعد از اتصال سن10اگر به مدت 
برد.میStandbyنباشد، مانیتور به طور اتوماتیک سنسور را به مد 
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با وارد شدن به منو به طور دستیIRMAبراي استفاده مجدد از سنسور 
ببرید.measureسیستم را به مد 

■ZERO
"برروي  ZERO" از پنجرهGAS PARAM MENUتاکلیک کنید

شود:باززیرمنو

تعویض شود یا افسـتی در  IRMAهر زمان که آداپتور ZEROINGعملیات 
CO2/N2O/AGENT''مقادیر خوانده شده دیـده شـود و یـا پیغـام خطـا      

INVALID, PLEASE ZERO".به نمایش دربیاید، باید انجام شود
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ایط خاص و توسط افراد داراي صلاحیت باید در شرZEROINGعملیات 
ه بZEROINGانجام شود. قبل از هر بار استفاده از پراب نباید عملیات 

اندازي انجام شود.عنوان بخشی از روش راه

گـرم  IRMA(CO2)ثانیه صبر کنید تـا پـراب  10پس از روشن نمودن، -
را انجام دهید. Zeroingشده و سپس 

IRMA (CO2)د تا پراب ثانیه صبر کنی10ور، حداقل پس از تعویض آداپت-

را اعمال کنید. Zeroگرم شود و سپس فرمان مرجع 

هشدار
قبل از سپري شدن این زمـان زده شـود,   ZEROدر صورتی که کلید 

UNABLE TO“انجام نخواهد شد و پیغـام  ZEROINGعملیات 

ZERO,SENSOR WARMING UP”.نمایش داده خواهد شد
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هشدار
شود.گیري ناصحیح می، منجر به اندازهZeroingاجراي نا صحیح 

از یک اتاق که داراي تهویـه مناسـب اسـت،    ZEROING. براي انجام عمل 1
استفاده شود.

. مطمئن شوید که سنسور بـه سیسـتم متصـل اسـت و هـیچ پیغـام خطـایی        2
)APNEAنمایش داده نشده است. (بجز پیغام 

ZEROرا از پنجـره  ZEROING ،EXECUTEروع عمـل  . براي ش ـ3

MENU.فشار دهید

-به نمایش درمـی ZEROINGدر حین عمل "PLEASE WAIT"پیغام 

"ZERO IS OK"با موفقیت تمام شد پیغام ZEROINGآید. وقتی عمل 

کردن، ذخیره و در محل موردنظر نمـایش  ZEROشود. زمان آخرین ظاهر می
اتفـاق افتـاده   ZEROINGرتی که اشکالی در حین عمل شود. در صوداده می
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آید.به نمایش درمیZERO MENUباشد پیغام خطا در پنجره  
باید از تنفس درون آداپتور خودداري کـرد. قـرار  ZEROINGدر هنگام عمل 

O2%21گرفتن در شـرایط محیطـی مناسـب (    , 0%CO2   یکـی از نکـات (
رست لازم است. همیشه بعـد  دZEROINGمهمی است که براي داشتن یک 

یکبار سیستم را چک کنید.ZEROINGاز انجام عمل 

■ALARM

تادکلیک کنیPARAM MENUGASپنجره از ALARMيبر رو
:شودز بامنوي زیر
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ALM

اي , صداهاي وقوع آلارم مانند چشمک زدن پارامترهتمام نشانه"ON"باانتخاب 
هاي شانهنتمام "OFF"شود. با انتخاب آلارم و روشن شدن نشانگر آلارم فعال می

در بخش مربوط به پارامتر ""وقوع آلارم غیر فعال شده و علامت 
Multi-gasشود. نمایش داده می

ALM LVL

ترین نوع آلارم حساس"1"است سطح "2"و"1"هاي قابل دسترس انتخاب
است.

EtCO2 LIMIT

حد بالا و انتهاي بازدم ازCO2که مقدار, زمانی فعال می شودEtCo2آلارم 
%13.0~0.4(رنج.کندپایین تنظیم شده تجاوزیا  step پیش ) مقدار0.1%
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باشد.می%2.6پایین براي حدو%6.5بالابراي حدفرض

FiCO2 HIGH

ي تنظـیم  دمی از حـد بـالا  CO2زمانی فعال می شودکه مقدارFiCo2آلارم 
%13.0~0.1کند. (رنجتجاوزشده، step براي حدپیش فرض) مقدار0.1%

باشد.می%1.3بالا

AWRR LIMIT

راههـاي هـوایی   درتـنفس نـرخ که مقدارشودزمانی فعال میAWRRآلارم 
)  120BrPM-1پایین تنظیم شده تجاوز کند.(رنجیا ازحد بالا و 

:براي محدوده بالا پیش فرضمقدار
30BrPMبزرگسالانکودکان/

60نوزاد BrPM

پایین :براي محدودهپیش فرضمقدار
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5بزرگسالانکودکان/ BrPM

15BrPMنوزاد

APNEA LIMIT

10کـه از  می باشـد. )APNEAزمان ایست تنفسی (براي تنظیم قضاوت در
کـم  وادواحد زی ـ5به اندازه رییتغهرباقابل تنظیم است وOFFو ثانیه40تا

، آلا رم غیر فعال خواهد شد."OFF"با انتخاب می شود.

■COMPENSATE
د. کنن ـتداخل ایجاد مـی CO2وجود اکسیژن و اکسید نیتروژن در اندازه گیري 

شود و باید جبران سازي شود.این حالت به صورت تداخل طیفی شناخته می
گیـري و بـه طـور اتوماتیـک     هانـداز IRMAدر همه انـواع سنسـور   N2Oگاز 

بـه  IRMA II (CO2)شـود. و تنهـا در صـورتیکه پـراب     جبران سـازي مـی  
، براي سنسور ارسال شـود کـه   N2Oمانیتور وصل شود باید میزان توزیع گاز  
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-N2O COMPENSATE ،0هـــاي قابـــل دســـترس بـــراي انتخـــاب

100%N2Oباشد.می
کـه داراي سنسـور  IRMAسنسور جبران سازي تأثیر اکسیژن براي همه انواع

O2شود. زمانی که سنسور هستند به طور اتوماتیک انجام میIRMA سنسور
له گیـري اکسـیژن بـه وسـی    اکسیژن نداشته باشد, براي مثال زمـانی کـه انـدازه   

شـود, میـزان  تجهیزات دیگري چون ماشین بیهوشی و یا ونتیلاتـور انجـام مـی   
سنسور ارسال شود. توزیع اکسیژن جاري بیمار باید به

O2براي  COMPENSATEهـاي قابـل دسـترس در حـالتی کـه      ، انتخاب
ر صـورتی کـه   دباشـد.  میO2%100-1و OFFسنسور اکسیژن وجود ندارد, 

شـود و  تبدیل میAUTOسیستم داراي سنسور اکسیژن باشد, این انتخاب به 
باشد.قابل تغییر نمی

N2O COMPENSATEوO2 COMPENSATEر حال حاضر د
غیر فعال هستند.
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CO2پنجره 3-14 TRACE
:شود پنجره زیر باز میCO2گنال یبا لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش س

■SWEEP
شـود.  اسـتفاده مـی  CO2از این قسمت براي تنظیم سرعت نمـایش سـیگنال   

mm/s25وmm/s3 ،mm/s6 ،mm/s5/12هاي قابل دسـترس انتخاب
باشد.می

■SIGNAL SCALE
ي بسته به نوع شکل موجی که توسط اپراتورانتخاب شده است, جـدول زیـر بـرا   

SIGNAL SCALE  :در دسترس خواهد بود
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Waveform Scale

O2CO2

0-50%

0-100%

AUTOSCALE

0-50 mmHg, 0-6%

0-100 mmHg, 0-10%

0-200mmHg,0-20%V

AUTOSCALE

SCALEسیستم به طور اتوماتیک بهترین نوع AUTOSCALEبا انتخاب 

کند.را انتخاب می

■FILL SIGNAL
آید.شکل موج به صورت توپر به نمایش در می"ON"با انتخاب 
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IRMAهاي مختلف نشانگر روي سنسور حالت

آمـاده بـه کـار قـرار     سیستم در شرایط نرمال یـا  نور سبز ثابت
دارد.

است.Zeroingسیستم در حال چک کردن 1نور سبز چشمک زن
وجود گازهاي بیهوشی2نور آبی ثابت

مشکل در سنسورنور قرمز ثابت
آداپتور را چک کنیدنور قرمز چشمک زن
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GASپیغام ها و آلارم هاي 4-14
الف) آلارم هاي فیزیولوژیکی

،کنـد هاي مجـاز تجـاوز  ازمحدودهGASبه ترهاي مربوطوقتی که مقدار پارام
:افتدآلارم اتفاق می

آلارم هاي فیزیولوژیکی
AWRR HIGH آلارم

.کندتجاوزبالاي تعیین شده حدز نرخ تنفس امقدار زمان وقوع
زند.چشمک میAWRRمقدار ●
زند.  نشانگر آلارم چشمک می●
د.شوناسب با سطح آلارم نمایش داده میپیغام با رنگ زمینه مت●

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی
AWRR LOW آلارم

پایین تعیین شده کمتر باشد.حدنرخ تنفس ازمقدار زمان وقوع
زند.چشمک میAWRRمقدار ●
زند.  نشانگر آلارم چشمک می●

دیداريآلارم
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.ودشمیپیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده●
شود.فعال می آلارم صوتی

EtCo2 HIGH آلارم
تجاوزکند.بالاي تعیین شده داز حانتهاي بازدم CO2مقدار زمان وقوع

زند.چشمک میEtCo2مقدار ●
زندنشانگر آلارم چشمک می●
.شودپیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی
EtCo2 LOW آلارم

.پایین تعیین شده کمتر باشدداز حانتهاي بازدم CO2مقدار زمان وقوع
زند.چشمک میEtCo2مقدار ●
زندنشانگر آلارم چشمک می●
.شودپیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

فعال می شود. صوتیآلارم 
FiCo2 HIGH آلارم

کندتجاوزتعیین شده ددمی از حCO2مقدار زمان وقوع
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زند.چشمک میFiCo2مقدار ●
زند.نشانگر آلارم چشمک می●
.شودپیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

فعال می شود. آلارم صوتی
CO2 RESP APNEA آلارم

ت زمان خاص هیچ تنفسی انجام نشده است.براي مد زمان وقوع
زند.نشانگر آلارم چشمک می●
CO2"پیغام● RESP APNEA"با زمینه قرمز چشمک می-

زند.

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی
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ب)آلارم هاي تکنیکی
آلارم هاي تکنیکی

CO2 SYSTEM FAULT # 1,2,3,4 آلارم
اشکال در سنسور علت وقوع

ره سیستم را یک بار خاموش و روشن کنید. در صورتی پیغام دوبا
با خدمات پس از فروش شرکت سازنده تماس نمایش داده شد, 

بگیرید.

راه حل

با شود.پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می, 2آلارم سطح 
رنگ زمینه پیغام خاکستريSilenceAlarmفشار دادن کلید 

شود.نظر میو آلارم غیر فعال شده و از آن صرف

توضیحات

CO2 REPLACE ADAPTER آلارم
.IRکاهش سیگنال  علت وقوع

آداپتور را عوض کنید. راه حل
با زمینه زرد رنگ نمایش داده می شود. با , پیغام2آلارم سطح  توضیحات
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رنگ زمینه پیغام خاکستري و SilenceAlarmفشار دادن کلید 
ثانیه غیر فعال می شود.120لارم براي مدت صداي آ

CO2 NO ADAPTOR آلارم
آداپتور به سنسور متصل نیست. علت وقوع

آداپتور را به سنسور متصل کنید. راه حل
ی شود.م, پیغام با زمینه فیروزه ایی رنگ نمایش داده 3م سطحآلار

رنگ زمینه پیغام SilenceAlarmبا فشار دادن کلید 
خاکستري و آلارم غیر فعال شده و از آن صرف نظر می شود.

توضیحات

CO2 INVALID آلارم
از رنج دقت سیستم خارج شده است.CO2میزان  علت وقوع

ات د. اگر همچنان پیغام باقی ماند، با خدمکنیZEROسیستم را 
پس از فروش شرکت سازنده تماس بگیرید.

راه حل

شود. با , پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح  توضیحات
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رنگ زمینه پیغام خاکستري و SilenceAlarmفشار دادن کلید 
شود.نظر میلارم غیر فعال شده و از آن صرفآ

CO2 INVALID AMBIENT PRES آلارم
فشار محیط از رنج عملکردي سیستم خارج شده است. علت وقوع

سیستم را خاموش وروشن کنید، اگر همچنان پیغام نمایش داده
س بگیرید.شد با خدمات پس از فروش شرکت سازنده تما

حلراه 

شار فشود. با , پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 
رنگ زمینه پیغام خاکسـتري و آلارم  SilenceAlarmدادن کلید 
شود.میثانیه غیر فعال120براي مدت 

توضیحات

CO2 INVALID AMBIENT TEMP آلارم
ست.دماي داخلی از رنج عملکردي سیستم خارج شده ا علت وقوع

سیستم را خاموش وروشن کنید، اگر همچنـان پیغـام نمـایش داده    
شد با خدمات پس از فروش شرکت سازنده تماس بگیرید

راه حل

با , پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می شود.2آلارم سطح  توضیحات
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رنگ زمینه پیغام خاکستري و SilenceAlarmفشار دادن کلید 
شود.ثانیه غیر فعال می120لارم براي مدت آ

CO2 NO SENSOR آلارم
سنسور از سیستم جدا شده است. علت وقوع

د باسنسور را به سیستم وصل کنید، اگر پیغام همچنان نمایش داده ش
خدمات پس از فروش شرکت سازنده تماس بگیرید.

راه حل

ود. با شاي رنگ نمایش داده می, پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 
رنگ زمینه پیغام خاکستري و SilenceAlarmفشار دادن کلید 

شود.نظر میلارم غیر فعال شده و از آن صرفآ

توضیحات

CO2 ZERO REFERENCE CALIB REQUIRED آلارم
800بیشتر از CO2مقدار  PPM)0.80%V است و دقت (

گیري پایین است.اندازه
علت وقوع

V%0.80کمتر از CO2را در محیطی با ZEROINGعملیات  راه حل
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هید.انجام د
فشار باشود.با زمینه زرد رنگ نمایش داده می, پیغام 2لارم سطح آ

رنگ زمینه پیغام خاکستري وALARM SILENCEدادن کلید 
شود .ثانیه غیر فعال می120لارم براي مدت آ

توضیحات
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ج)پیغام ها
CO2 SENSOR STANDBY MODEپیغام 

شده باشد و یا هیچ standbyبه صورتی دستی سیستم وارد مد علت 
راي بEtCo2دار دقیقه آشکار نشده باشد و یا مق30تنفسی براي مدت 

10کمتر باشد و یا مانیتور به مدت 4mmHgدقیقه از 30مدت 
را شناسایی نکند.GASدقیقه آداپتور 

بر روي WORK MODEو تنظیم GASبا وارد شدن به منو راه حل
MEASURE سیستم از حالتSTANDBYشود.خارج می

CO2 UNABLE TO ZERO, SENSOR WARMINGپیغام

UP

ثانیه زمان زده شود, عملیات 30قبل از سپري شدنZEROلید کعلت
ZEROING.انجام نخواهد شد



١۵-١

(Sidestream) CO2،15 فصل

فهرست
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توجه:
در این ورژن غیرفعال می باشد.Multi Gasماژول 
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اطلاعات کلی1-15
هـاي یک شکل موج پیوسته از توزیـع گـاز در راه  CO2با مانیتورینگ 

ان شود, این شکل موج براي پزشک امکهوایی, در واحد زمان ترسیم می
،رهـاي هـوایی بیمـا   راهلامتس ـدر ریـه هـا،  ارزیابی کیفیت تبادل گـاز  

صـحت عملکـرد دسـتگاه    وریـوي -صحت عملکرد فعالیت هـاي قلبـی  
کند.را فراهم میونتیلاتور

sidestreamگیـري گازهـا از روش   مانیتور علائم حیـاتی بـراي انـدازه   

کند.استفاده می
جهــت Nomolineگیــري ، مســیر نمونــهISAدر محصــولات گــروه 

اتصال به مدار تنفسی بیمار، براي مانیتور کردن گازهاي دمی و بـازدمی  
ــی  ــول بیهوشــ ــت در طــ ــاوري و مراقبــ ــی  و ریکــ ــاي تنفســ هــ
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و یـا  ICUممکن اسـت در اتـاق عمـل و    ISAطراحی شده است. سنسورهاي 
و نقل هاي مختلف اورژانسهاي پزشکی یا اورژانس حملاتاق بیمار و براي حالت

قابـل  اطفـال و بزرگسـالان  ،استفاده شوند و در تمام ایـن مـوارد بـراي نـوزادان    
باشند.تنظیم می
شـود. و  هاي مختلفی بـراي کـاربري بـه بـازار عرضـه مـی      ر به صورتاین سنسو

 ـ(CO2)قابلیت تشخیص گاز دي اکسیدکربن  رخ به وسیله پارامترهایی مانند ن
باشد.تنفس، شکل موج و توزیع گازهاي دمی و بازدمی را دارا می

باشد:هاي مختلف پراب به صورت زیر میترکیب

ISA CO2: CO2

ISA AX+: CO2,N2O,دو گاز بیهوشی (DES,SEV,

ENF,ISO,HAL), MAC

قابلیت تشخیص اتوماتیک گازهاي بیهوشی
ISA OR+: CO2,O2,N2O,دو گاز بیهوشی (DES,SEV

,ENF,ISO,HAL), MAC

قابلیت تشخیص اتوماتیک گازهاي بیهوشی
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گیرياساس اندازه
بـه  کنـد. یعمـل م ـ )IR(بر اساس روش جذب مادون قرمز گازهامانیتورینگ 

ه ک ـهـایی  روش اسپکتروسکوپی براي اندازه گیري توزیع مولکولمعمول ازطور
IRجـذب از آنجـایی کـه   .شـود یماستفاده کنند،مادون قرمز را جذب مینور

مقـدار روي مقایسـه بـا  ازگـاز ، توزیع باشدیمگازتوزیع مولکولهاي متناسب با
آید.بدست میIRجذب 
رمز قاین حقیقت است که گازهاي مختلف نور مادون بر پایه CO2گیري اندازه

یتنفس ـيل گازهـا ی ـه و تحلی ـتجزکنند.را در طول موج هاي خاصی جذب می
ور جـذب ن ـ يرین رو اندازه گیرد از ایگیصورت مISAيزر گازهایتوسط آنالا

نجام ف سنج مادون قرمز به طور مداوم ایک طیق یمادون قرمز توسط گاز از طر
شود.یم

ي شناسـایی میـزان و نـوع گـاز بیهوشـی در مخلـوط گـاز هـا از محاسـبات          برا
یوسته شود. این پراب داراي پردازشگري است که به طور پماتریسی استفاده می

حاسـبه  مرا CO2گیري میزان جذب نور مادون قرمز، توزیع با استفاده از اندازه
کند. می



PARAM MENUCO2

١۵-۶

ISA  ،50ر زیآنـالا يهمه کاربردهـا يبرايان نمونه برداریجر ml/minیم ـ
باشد.

عبارت است از:ISAگیري توسط سنسور پارامترهاي قابل اندازه
EtCO2میزان انتهاي حجم جاري این گازها)End Tidalو (, FiCO2

ز ) و نرخ تنفسی اFraction Inspiratory(میزان درصد دمی این گازها 
.AWRRهاي هوایی طریق راه

نفس ز یک تنفس نشان داده می شود و مقدار میـانگین ت ـ بعد اEtو Fiمقدار 
)htRR(از آسـتانه مربـوط   )RR(مرتبا بروز  می شود. هنگامیکه نرخ تـنفس  

معمـولا مطـابق فرمـول هـاي ذیـل بـه کمتـر از مقـدار نـامی          Etتجاوز کند، 
)nomET(:کاهش خواهد یافت

ISA CO2

CO2: Et = Etnom x(125/RR) for RRth > 125

کشد تا شکل موج گاز نمایش داده شود ویک دقیقه ثانیه طول می10کمتر از 
گیري و شرایط عملکردي مطابق با خصوصیات طول می کشد تا دقت اندازه
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این دفترچه شود.مشخصات فنیفنی ذکر شده در بخش 

هشدار
باشد. براي یک وسیله کمکی براي ارزیابی وضعیت بیمار میISAپراب 

ی هاي بالیناطمینان بیشتر باید همواره در کنار آن از علائم و نشانه
بیمار نیز استفاده شود.

هشدار
هاي مورد تایید شرکت تواند به دستگاهفقط میISAپراب 

PHASEIN.متصل شود

هشدار
ي از انتقال آلودگی، از قطعات یکبـار مصـرف مجـددا    به دلیل جلوگیر

استفاده نشود.
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)Sampling Line(برداريشیلنگ نمونه

بیماران بزرگسال، کـودك و نـوزاد از طریـق نمونـه     CO2اندازه گیري
Nomolineبرداري  از مدار تنفسی از طریق شیلنگ نمونـه بـرداري   

50در نرخ  sml /minگیرد.صورت می
بعنوان بخش منحصر به Nomolineهاي نمونه برداري گروهگشیلن

است که رسوب آب را حذف جدا کننده آب (بدون رطوبت)فرد و 
) یک فیلتر باکتري قرار دارد تاNOMOهمچنین، در بخش (.کندمی

نه نمواز نفوذ ناخواسته آب و آلودگی محافظت کند. تا زمانیکه شیلنگ
تصل نشده باشد، سنسور در حالت مGASبرداري به  آنالیزور 

Standbyر ماند و به محض اتصال شیلنگ نمونه برداري، سنسومی
GASه بگیرد و شروع گیري قرار میشود و در حالت اندازهروشن می

با تنوع Nomolineکند. شیلنگ نمونه برداري ارائه اطلاعات می
رس هم زیادي (به صورت یکبار مصرف یا چند بار مصرف) در دست

ه کبیمارانی که در مسیر تنفسشان لوله گذاري شده و هم بیمارانی 
تنفس خود به خود دارند است.
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جایگزینی است براي استفاده Nomolineمجموعه آداپتور راه هوایی یکبار مصرف 

شکل  Tالحاقی یکبار مصرف / آداپتور Nomolineترکیبی از آداپتور چند بارمصرف و  
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طراحـی نشـده اسـت.    Water trapبراي اسـتفاده بـا   GASسیستم 
Nomoline(CAT noاپتور آد بـراي اسـتفاده از چنـد    (108220

شود. Water trapبیمار طراحی شده و می تواند جایگزین 
هاي نمونـه بـرداري و   ممکن است با دیگر شیلنگNomolineآداپتور 

cannula د کـه  ها نیز مورد استفاده قرار گیرد. لطفاً توجه داشته باشـی
زمانی عملکرد بهینـه و  Nomolineده خانواهاي نمونه برداريشیلنگ

ه اسـتفاد GASخواهند داشت که از آنالیزور قابل اطمینانگیري اندازه
Tآداپتـور  شـود،  شود. براي مثال، زمانی که به مدار تنفسی وصـل مـی  

ریسـک  کنـد تـا   شکل ماسیمو یک نقطه مرکزي در گاز نمونه ایجاد می
کاهش یابـد. (بـه تصـویر   انسداد شیلنگ نمونه برداري به حداقل ممکن

زیر توجه کنید)
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گیري از شکل که نمونهTبراي کنترل بهینه آب، همیشه از آداپتورهاي 
گیرد استفاده کنید (مانند شکل بالا چپ). مرکز آداپتور صورت می
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برداريهشدارها و نکات مربوط به شیلنگ نمونه

هشدار
گیري از مرکز آن شکل که نمونهTفقط از آداپتورهاي راه هوایی 

گیرد استفاده شود.صورت می

هشدار
شکل بـراي نـوزادان اسـتفاده    Tبه هیچ عنوان از آداپتورهاي 

فضاي مرده به مدار تنفسی بیمـار  ml7نکنید, به دلیل اینکه  
کند.اضافه می



PARAM MENUCO2

١۵-١٣

هشدار
جهت خارج Nomolineهرگز از فشار منفی (توسط سرنگ) به 

هاي رسوب کرده استفاده نکنید.کردن آب

هشدار
کن است روي فشار قوي مثبت یا منفی در مدار تنفسی بیمار مم

جریان نمونه اثر بگذارد.

هشدار
فشار قوي مکش براي تمیز کردن ممکن است روي جریان نمونه 

اثر بگذارد.
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هشدار
را با شیلنگ نمونـه بـرداري بلنـد نکنیـد     GASهرگز آنالیزور 

جدا شود و روي بیمار بیافتد.GASچونکه ممکن است از 

هاي نمونه با قطر داخلـی  cannulaاستفاده کردن از لوله ها یا 
را GASدهـی کلـی سیسـتم    میلیمتر زمان پاسـخ 1بیشتر از 

دهد. افزایش می

Nomolineبرداري تعویض شیلنگ نمونه

شیلنگ نمونه برداري باید با توجه به عملکرد بالینی یا هنگامی 
انسداد .که شیلنگ نمونه برداري مسدود می شود جایگزین شود

می دهد که آب، ترشحات، و ... از مدار تنفسی بالا بیاید زمانی رخ
را عادي sml/min50نتواند جریان نمونه GASدر حدي که 
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نگهدارد.
از این شرایط با چشمک زدن نشانگر قرمز رنگ کانکتور ورودي گ

و همچنین نمایش پیغام مربوطه به کاربر اعلام می شود. 
نگر کنید تا زمانیکه نشارا تعویض کردید، صبر Nomolineوقتی 

برايGASسر کانکتور گاز سبز رنگ شود. این لحظه آنالیزور 
استفاده آماده است.

هشدار
اگر کانکتور ورودي شیلنگ نمونه برداري شروع به چشمک زدن 

"Check sampling line"نشانگر قرمز رنگ کرد، یا پیغـام  
بـرداري تعـویض   در مانیتور نمایش داده شد باید شیلنگ نمونه 

گردد.
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هشدار
برداري و یا بسته بنـدي آن صـدمه   در صورتی که شیلنگ نمونه

دیده است به هیچ عنوان از آن استفاده نکنید و آن را به محـل  
خریداري شده برگردانید.

هشدار
توصـیه شـده توسـط    GASفقط از شیلنگ هاي نمونه برداري 
اده از شیلنگهاي دیگر باعث شرکت سازنده استفاده کنید. استف

شود. (براي جزئیات بیشتر اختلال در صحت عملکرد سنسور می
مراجعه کنید.)هابه فصل اکسسوري
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هشدار
برداري براي مدت طولانی به بیمـار  در صورتی که شیلنگ نمونه

Samplingمتصل بود، باید هر دو هفته یکبار یا هر موقع پیغام 
line cloggedشاهده گردید، تعویض شود. (هر کـدام زودتـر   م

محقق شد)

هشدار
هـاي نمونـه بـرداري نـوزادان بـراي      به هیچ عنوان از شـیلنگ 

-هـاي نمونـه  بزرگسالان استفاده نکنید, به دلیل اینکه شیلنگ
برداري نوزاد مقاومت زیادي را در برابـر جریـان هـوا بـه مـدار      

کند.تنفسی بیمار اضافه می

ي نمونه برداري نوزاد طوري طراحـی شـده اسـت کـه حجـم      هاشیلنگ
ــداقل    ــه حــــــــــ ــرده را بــــــــــ ــاي مــــــــــ فضــــــــــ

کرد. توان از آن حتی براي بیماران بسیار کوچک استفادهرساند و میمی
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CO2سازي براي مانیتورینگ مراحل آماده

: ، مراحل زیر را انجام دهیدISAجهت راه اندازي آنالیزور 

را به طور مناسب نصب کنید. ISA. آنالیزور1

ناري. کابل واسط آنالیزور را به کانکتور مربوط آن در پنل ک2
سیستم مانیتورینگ علائم حیاتی متصل کنید.

انکتوررا به محل آن در کNomolineبرداري شیلنگ نمونه. 3
وصل کنید, طوري که صداي کلیک شنیده شود GASآنالیزور 
دهنده نصب درست شیلنگ است.که نشان

و یا گازهاي بیهوشی N2O. در زمان استفاده از گازهاي 4
-بمنظور جلوگیري از آلودگی اتاق عمل، پورت خروجی گاز نمونه
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ز را برداري را به یک سیستم تمیز کننده وصل کرده و یا اینکه گا
دوباره به مدار تنفسی بیمار باز گردانید.

به مدار تنفسی بیمـار در آمریکـا   ISAبازگرداندن گاز خروجی 
ممنوع میباشد.

. مانیتور علائم حیاتی را روشن کنید.5
اي برGAS. نشانگر سبز رنگ نشاندهنده آماده بودن آنالیزور 6

استفاده است.
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ه سازياز  فرآیند آماد5مرحله 

قید شده "چک کردن قبل از استفاده "کنترل مواردي که در بخش . 7
ضروري است.

ند.کگیري در طول مدت زمان استفاده هیچ تغییري نمیدقت اندازه

سازي داخلی فشار جو, تغییرات در فشار جو تأثیري در به علت وجود جبران
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گذارد.گیري نمیدقت اندازه

د.گذارگیري نمیهیچ تأثیري در دقت اندازه10KPaتغییرات فشار جو تا 

هشدار
این دستگاه فقط باید توسط افراد آموزش دیده و آشنا به دفترچه 

استفاده گردد.راهنماي سیستم

هشدار
زا نباید استفاده از این دستگاه در مجاورت گازهاي بیهوشی اشتعال

شود.
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هشدار
باید از EtCo2قبل از هر گونه تفسیري از روي شکل موج و مقدار 

صحت عملکرد سیستم کپنوگرافی اطمینان حاصل کنید. آلودگی 
د نسبی شیلنگ نمونه مانیتور با ترشحات و موکوس همچنین انسدا

به وسیله آب باعث اعوجاج در شکل موج (Sampling line)برداري 
CO2برداري باعث کاهش مقدار شود و نشتی در شیلنگ نمونهمی

EtCo2شود. بنابراین قبل از مانیتورینگ سیستم را کاملاً چک می
کنید.

هشدار
گاز نمونه برداري شده به سیستم تنفسی بیمار برگردد، در صورتی که

احتمال ایجاد عفونت وجود دارد.
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هشدار
, در معرض sidestreamاز قرار دادن مانیتور با ماژول کپنوگرافی 

ضربه و لرزش خودداري کنید.

هشدار
طراحی نشده است، لذا در MRIبراي استفاده در محیط ISAپراب 

منتقل MRIرا به بیرون از اتاق ISA، پراب MRIربرداري طول تصوی
کنید.

هشدار
هاي کوتر جراحی (تجهیزات فرکانس بالا) در استفاده از دستگاه

-و مانیتور ممکن است سبب تداخل در اندازهISAمجاورت با پراب 
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ها شود.گیري

را نکشید.ISAهرگز کابل سنسور 

هشدار
-گیري تأثیر میدر اندازهRFیل و تجهیزات با ارتباطات وجود موبا

را در محیطی ISAگذارد. براي اطمینان از صحت اندازه گیري، پراب 
دور از تشعشعات الکترو مغناطیسی مورد استفاده قرار دهید.

خارج از دماي ذکر شده در زیر استفاده نکنید:ISAاز سنسور 

ISA CO2: 0~50°C

ISA OR+/AX+: 5~50°C
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ISAاز صحت عملکرد آشکارساز اتصال CO2قبل از شروع مانیتورینگ 

CO2"را از محل آن قطع کنید، پیغام ISAمطمئن شوید. سنسور  No

Sensor".باید نمایش داده شود

هشدار
قرار دادن مانیتور پایین تر از بیمار باعث آسان شدن حرکت آب و 

شود, سیستم در محلی شود. توصیه میترشحات به سمت سیستم می
بالاتر از بیمار نگهداري شود. این کار باعث کند کردن حرکت آب و 

گردد.ر نتیجه بالا بردن عمر فیلتر میترشحات به سمت مانیتور و د
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Zeroingعملیات 
N2Oو CO2باید یک سطح مرجع صفر براي اندازه گیـري  ISAآنالایزر گاز 

ن کـرد Zeroو گازهاي بیهوشی داشته باشد که به ایـن فراینـد کالیبراسـیون،    
شود.میفته گ

Samplingبه طور خودکار و با سوییچ کـردن  ISAپراب  line  از لولـه هـاي
دهد.را انجام میZeroingتنفسی عمل 

Zeroingشود و بـراي پـراب   بار انجام می3ساعت یک تا 24در هر اتوماتیک
ISA (CO2) کشد. که پـس از آن سـیگنال نمـایش    ثانیه طول می3کمتر از

"شـود و پیغـام   داده شده براي گاز، به صـورت خـط صـاف نمـایش  داده مـی     

ZEROING IN PROGRESS شود.مشاهده می"
ز اتوماتیـک ا Zeroingبه همراه سنسور اکسیژن باشد در عمل ISAاگر پراب 

شود.هواي اتاق هم براي کالیبره کردن سنسور اکسیژن استفاده می
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هشدار
%21موفق احتیاج به وجود هواي محیط (Zeroingاز آنجایی که یک 

O20و%CO2ل کنید که پراب ) دارد، اطمینان حاصISA در مکانی
واقع شده که تهویه کافی وجود دارد و از تنفس کردن نزدیک پراب 

ISA قبل و در هنگامZeroing.خودداري کنید

ن کار هاي مخصوص ایتوانید از گیرهبه پایه سرم میISAبراي اتصال سنسور 
که توسط شرکت طراحی شده است، استفاده کنید.
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CO2پنجره 15-2 PARAM

است:در صفحه نمایش به صورت شکل زیرCO2پنجره پارامتر 

CO2 Window

CO2با لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش  Windowپنجره يروCO2

CO2پنجره  PARAM MENUسنسور يبراSidestream به صورت
شود:یزیر باز م



PARAM MENUCO2

١۵-٢٩

رسی به مانیتور، ابتدا نوع سنسور برPHASEINبا اتصال پراب کپنوگرافی 
نوشته میCO2) جلوي سیگنال ISAیا IRMAشود سپس نام آن (می

شود.

بالا میIRMAبراي سنسور CO2سیستم به صورت پیش فرض با منوي 
تم به سیسISAقرار داشته باشیم و پراب CO2آید. در صورتی که در منوي 

وان و وارد شدن مجدد به آن می تEXITمتصل شود، با یکبار کلیک بر روي 
ر داشتن را مشاهده نمود. این امر در مورد قراISAتغییرات منو براي سنسور 

CO2در منوي  ALARMافتد.نیز اتفاق می

■UNIT
هاي شود. انتخاباستفاده میCo2گیري از این قسمت براي تنظیم واحد اندازه

واحد درصد حجمی درEtCo2است. mmHg , KPa ،%Vقابل دسترس 
)V(%مقداربیانگرEtCo2که با باشدمیجوفشاربه صورت درصدي از



PARAM MENUCO2

١۵-٣٠

آید.بر فشار جو به دست میmmHgبر حسب EtCo2تقسیم مقدار 

EtCo2(%V) =
)(

)(2

mmHgBarometric

mmHgEtCo

p

P

1000

322.133 )(2 mmHgEtCoP
=(KPa)2EtCo

■WORK MODE
ابـل  قهـاي  انتخـاب شود. گیري استفاده میاز این قسمت براي تنظیم مد اندازه

ــترس  ــیmeasure""و"standby"دس ــد.م ــرض باش ــیش ف ــت پ حال
)Default ــد ــتم، م ــیmeasure"") در سیس ــد.م ــتفاده از  باش ــراي اس ب

بـا  standby""مـد درتخاب کنیـد. را انmeasure""مدمانیتورینگ گازها
منبـع مـادون   مفیدعمرتوان مصرفی کاهش و, Multi-gasقطع مانیتورینگ 

افزایش می یابد.ISAقرمز و ماژول 



PARAM MENUCO2

١۵-٣١

نال دقیقه سـیگ 30، مانیتور به مدت ISAدر صورتی که بعد از اتصال سنسور 
CO2فیـد منبـع   دریافت نکند، به منظور کاهش توان مصرفی و افزایش عمر م

IR و سنسورISA   شـود و بـه مـد    ، سنسور به طور اتوماتیک غیـر فعـال مـی

Standby

رود.می

ز کنیـد، سنسـور را ا  اسـتفاده نمـی  CO2شود وقتی از مانیتورینـگ  توصیه می
سیستم جدا کنید.

یستم سبا وارد شدن به منو به طور دستی ISAبراي استفاده مجدد از سنسور 
ببرید.measureرا به مد 



PARAM MENUCO2

١۵-٣٢

سور در متصل نشده باشد، سنISAبرداري به  سنسور تا زمانیکه شیلنگ نمونه
برداري، سنسور ماند و به محض اتصال شیلنگ نمونهمیStandbyحالت 
ISAگیرد.گیري قرار میشود و در حالت اندازهروشن می

■ALARM
تادکنیکلیکPARAM MENUCO2پنجره از ALARMيبر رو

:شودز بامنوي زیر



PARAM MENUCO2

١۵-٣٣

ALM

, صداي اهاي وقوع آلارم مانند چشمک زدن پارامترهتمام نشانه"ON"باانتخاب 
هاي شانهنتمام "OFF"شود. با انتخاب آلارم و روشن شدن نشانگر آلارم فعال می

Gasوط به پارامتر در بخش مرب""وقوع آلارم غیر فعال شده و علامت 

شود. نمایش داده می

ALM LVL

ترین نوع آلارم حساس"1"است سطح "2"و"1"هاي قابل دسترس انتخاب
است.



PARAM MENUCO2
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EtCO2 LIMIT

الا و حد بانتهاي بازدم ازCO2که مقدار, زمانی فعال می شودEtCo2آلارم 
%13.0~0.4(رنج.کندپایین تنظیم شده تجاوزیا  step 0.1%Vمقدار (

باشد.میV%2.6پایین براي حدوV6.5%بالابراي حدپیش فرض

FiCO2 HIGH

دمی از حـد بـالاي تنظـیم    CO2زمانی فعال می شودکه مقدارFiCo2آلارم 
V step%13~0.4(رنجکند. تجاوزشده، 0.1%V(بـراي  پیش فـرض مقدار

باشد.میV%1.3بالاحد



PARAM MENUCO2
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AWRR LIMIT

راههـاي هـوایی   درتـنفس نـرخ که مقدارشودزمانی فعال میAWRRآلارم 
)  120BrPM-1پایین تنظیم شده تجاوز کند.(رنجیا ازحد بالا و 

براي محدوده بالا :پیش فرضمقدار
30BrPMبزرگسالانکودکان/

60نوزاد BrPM

پایین :براي محدودهپیش فرضمقدار
5بزرگسالانکودکان/ BrPM

15BrPMنوزاد

APNEA LIMIT

10کـه از  می باشـد. )APNEAزمان ایست تنفسی (براي تنظیم قضاوت در
کـم  ویـاد واحد ز5به اندازه رییتغهرباقابل تنظیم است وOFFو ثانیه40تا

، آلا رم غیر فعال خواهد شد."OFF"با انتخاب می شود.



PARAM MENUCO2
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■COMPENSATE
د. کنن ـتداخل ایجاد مـی CO2در اندازه گیري وجود اکسیژن و اکسید نیتروژن

شود و باید جبران سازي شود.این حالت به صورت تداخل طیفی شناخته می
سـور  که داراي سنISAجبران سازي تأثیر اکسیژن نیز براي همه انواع سنسور 

O2شود. زمانی کـه سنسـور   هستند به طور اتوماتیک انجام میISA  سنسـور
له گیـري اکسـیژن بـه وسـی    , براي مثال زمـانی کـه انـدازه   اکسیژن نداشته باشد

شـود, میـزان  تجهیزات دیگري چون ماشین بیهوشی و یا ونتیلاتـور انجـام مـی   
توزیع اکسیژن جاري بیمار باید به سنسور ارسال شود. 

O2براي  COMPENSATE ،هاي قابـل دسـترس در حـالتی کـه     انتخاب
تی کـه  باشـد. در صـور  میO2%100-1و OFFسنسور اکسیژن وجود ندارد, 

شـود و  تبدیل میAUTOسیستم داراي سنسور اکسیژن باشد, این انتخاب به 
باشد.یقابل تغییر نم

گیــري و بــه طــور انــدازه+ISA (AX+/ORدر سنســورهاي (N2Oگــاز 
، فقـط  N2Oشود. بنابراین بایـد میـزان توزیـع گـاز      سازي میاتوماتیک جبران

-0هـاي قابـل دسـترس    ارسال شـود کـه انتخـاب   ISA (CO2)براي سنسور 

100%N2Oباشد.می



TRACE MENUCO2
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CO2پنجره 15-3 TRACE

،CO2گنال یسيروCO2گنال یبا لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش س
شود : پنجره زیر باز می

■SWEEP
سـتفاده  اMulti-gasاز این قسمت براي تنظیم سرعت نمایش سـیگنال هـاي   

mm/s3 ،mm/s6 ،mm/s5/12هـاي قابـل دسـترس    انتخـاب شـود.  مـی 
باشد.میmm/s25و



TRACE MENUCO2
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■SIGNAL SCALE
ي بسته به نوع شکل موجی که توسط اپراتورانتخاب شده است, جـدول زیـر بـرا   

SIGNAL SCALE  :در دسترس خواهد بود

Waveform Scale

O2CO2

0-50%

0-100%

AUTOSCALE

0-50 mmHg, 0-6%

0-100 mmHg, 0-10%

0-200mmHg,0-20%V

AUTOSCALE

SCALEسیستم به طور اتوماتیک بهترین نوع AUTOSCALEبا انتخاب 

کند.را انتخاب می



TRACE MENUCO2
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■FILL SIGNAL
آید.شکل موج به صورت توپر به نمایش در می"ON"با انتخاب 



TRACE MENUCO2

١۵-۴٠

:ISAنسور هاي مختلف نشانگر روي سحالت
سیستم در شرایط نرمال یـا آمـاده بـه کـار قـرار      نور سبز ثابت

دارد.
است.Zeroingسیستم در حال چک کردن 1نور سبز چشمک زن
وجود گازهاي بیهوشی2نور آبی چشمک زن

مشکل در سنسورنور قرمز ثابت
شیلنگ نمونه برداري را چک کنید.نور قرمز چشمک زن

١ .ISA AX+/OR+

٢ .ISA.ست



ISAآلارم و پیغام هاي

١۵-۴١

GAS(Sidestream)ها و آلارم هايپیغام 15-4
الف)آلارم هاي فیزیولوژیکی

آلارم هاي فیزیولوژیکی

AWRR HIGH آلارم
.کندتجاوزبالاي تعیین شده حدز نرخ تنفس امقدار زمان وقوع

زند.چشمک میAWRRمقدار ●

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.داده میپیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش●

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی
AWRR LOW آلارم

پایین تعیین شده کمتر باشد.حدنرخ تنفس ازمقدار زمان وقوع
زند.چشمک میAWRRمقدار ●

زند. نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی



ISAآلارم و پیغام هاي

١۵-۴٢

EtCo2 HIGH آلارم
تجاوزکند.بالاي تعیین شده داز حانتهاي بازدم CO2مقدار زمان وقوع

زند.چشمک میEtCo2مقدار ●

زندنشانگر آلارم چشمک می●
شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

شود.فعال می صوتیآلارم 
EtCo2 LOW آلارم

.پایین تعیین شده کمتر باشدداز حانتهاي بازدم CO2مقدار زمان وقوع
زند.چشمک میEtCo2مقدار ●

زندنشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

فعال می شود. آلارم صوتی
FiCo2 HIGH مآلار

کندتجاوزتعیین شده ددمی از حCO2مقدار زمان وقوع
زند.چشمک میFiCo2مقدار ●

زند.نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري



ISAآلارم و پیغام هاي

١۵-۴٣

فعال می شود. آلارم صوتی
CO2 RESP APNEA آلارم

انجام نشده است.براي مدت زمان خاص هیچ تنفسی  زمان وقوع
زند.نشانگر آلارم چشمک می●

CO2"پیغام● RESP APNEA"زند.با زمینه قرمز چشمک می

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی
EtO2 HIGH آلارم

کند.تجاوزبالاي تعیین شده داز حانتهاي بازدم O2مقدار زمان وقوع
زند.چشمک میEtO2مقدار ●

زند.نگر آلارم چشمک مینشا●

پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می شود.●

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی
EtO2 LOW آلارم

پایین تعیین شده کمتر باشد.داز حانتهاي بازدم O2مقدار زمان وقوع
زند.چشمک میEtO2مقدار ●

زند.نشانگر آلارم چشمک می●

آلارم دیداري



ISAآلارم و پیغام هاي

١۵-۴۴

شودپیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

شود.فعال می آلارم صوتی
FiO2 HIGH آلارم

کند.تجاوزبالاي تعیین شده ددمی از حO2مقدار زمان وقوع
زند.چشمک میFiO2مقدار ●

زند.نشانگر آلارم چشمک می●

شود.آلارم نمایش داده میپیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح●

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی
FiO2 LOW آلارم

پایین تعیین شده کمتر باشد.ددمی از حO2مقدار زمان وقوع
زند.چشمک میFiO2مقدار ●

زند.نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

یداريآلارم د

شود.فعال می آلارم صوتی
FiO2 Too Low آلارم

کمتر باشد18%از FiO2مقدار  زمان وقوع



ISAآلارم و پیغام هاي

١۵-۴۵

زند.چشمک میFiO2مقدار ●

زند.نشانگر آلارم چشمک می●

شود.پیغام با رنگ زمینه متناسب با سطح آلارم نمایش داده می●

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی



ISAآلارم و پیغام هاي

١۵-۴۶

ب)آلارم هاي تکنیکی
از محـدوده هـاي مجـاز    GASوقتی که مقدار پارامترهاي مربوط بـه  

تجاوز کند، آلارم اتفاق می افتد:
آلارم هاي تکنیکی

CO2 SYSTEM FAULT #1,2,3,4 آلارم
اشکال در سنسور علت وقوع

ایش سیستم را یک بار خاموش و روشن کنید. در صورتی پیغام دوباره نم

با خدمات پس از فروش شرکت سازنده تماس بگیرید.داده شد,

راه حل

ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

لارم غیر فعالرنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmکلید 

شود.نظر میشده و از آن صرف

توضیحات

CHECK SAMPLING LINE آلارم
.IRنال کاهش سیگ علت وقوع

شیلنگ نمونه برداري را عوض کنید. راه حل
, پیغام با زمینه فیروزه اي رنگ نمایش داده می شود. با 3آلارم سطح 

لارم رنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmفشار دادن کلید 

توضیحات



ISAآلارم و پیغام هاي

١۵-۴٧

.غیر فعال شده و از آن صرفنظر می شود

SAMPLING LINE CLOGGED مآلار
شیلنگ نمونه برداري مسدود شده است. علت وقوع

وض عانسداد را برطرف کنید. اگر برطرف نشد شیلنگ نمونه برداري را 

کنید.

راه حل

ن شار داد. پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می شود. با ف2آلارم سطح 

لارم براي مدترنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmکلید 

ثانیه غیر فعال می شود .120

توضیحات

CO2 INVALID آلارم
از رنج دقت سیستم خارج شده است.CO2میزان  علت وقوع

از کنید. اگر همچنان پیغام باقی ماند، با خدمات پسZEROسیستم را 

فروش شرکت سازنده تماس بگیرید.

راه حل

ن شار دادفود.  با ش, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

ل لارم غیر فعارنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmکلید 

شود.نظر میشده و از آن صرف

توضیحات



ISAآلارم و پیغام هاي
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O2 INVALID آلارم
از رنج دقت سیستم خارج شده است.O2میزان  علت وقوع

از کنید. اگر همچنان پیغام باقی ماند، با خدمات پسZEROسیستم را 

ت سازنده تماس بگیرید.فروش شرک

راه حل

فشار , پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می شود.  با2آلارم سطح 

لارم غیررنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmدادن کلید 

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

CO2 INVALID AMBIENT PRES آلارم
سیستم خارج شده است.فشار محیط از رنج عملکردي  علت وقوع

ا سیستم را خاموش وروشن کنید، اگر همچنان پیغام نمایش داده شد ب

خدمات پس از فروش شرکت سازنده تماس بگیرید

راه حل

ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

رم براي مدتلارنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmکلید 

شود.ثانیه غیر فعال می120

توضیحات



ISAآلارم و پیغام هاي
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CO2 INVALID AMBIENT TEMP آلارم
دماي داخلی از رنج عملکردي سیستم خارج شده است.. علت وقوع

ا بسیستم را خاموش و روشن کنید، اگر همچنان پیغام نمایش داده شد 

خدمات پس از فروش شرکت سازنده تماس بگیرید

راه حل

ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2سطح آلارم

لارم براي مدترنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmکلید 

شود.ثانیه غیر فعال می120

توضیحات

REPLACE O2 SENSOR آلارم
سپري شده و باید تعویض شود.O2عمر مفید سنسور  علت وقوع

جایگزین کنید.جدید راO2سنسور  راه حل
ن شار دادف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می شود. با 2آلارم سطح 

لارم غیر فعالرنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmکلید 

.شودنظر میشده و از آن صرف

توضیحات

O2 SENSOR ERROR آلارم
از کار افتاده است.O2سنسور  علت وقوع
جدید را جایگزین کنید.O2سنسور  راه حل
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ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

شود.ثانیه غیر فعال می120لارم براي مدت آSilenceAlarmکلید 

توضیحات

O2 SPAN CALIB REQUIRED آلارم
ن بدوت زیاديشود که از سنسور براي مداین پیغام زمانی نمایش داده می

ا و یاینکه شیلنگ نمونه برداري از سنسور جدا شود, استفاده شده باشد

دماي عملکردي براي سنسوراکسیژن تغییر کرده باشد.

علت وقوع

کالیبراسیون با هواي محیط باید انجام شود. راه حل
ن شار دادف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می شود. با 2آلارم سطح 

ت لارم براي مدرنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmد کلی

ماند.ثانیه مسکوت می120

توضیحات

CO2 ZERO REFERENCE CALIB آلارم
800محیط از CO2شود که میزان این پیغام زمانی نمایش داده می

PPM)0.08%Vگیري ) بیشتر باشد که در این حالت دقت اندازه

مناسب نیست.

قوععلت و

آن از CO2در محیطی انجام شود که Zeroingباید عملیات اتوماتیک  راه حل
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0.08%V.کمتر باشد

ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

ت لارم براي مدرنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmکلید 

ماند.ثانیه مسکوت می120

توضیحات

CO2 NO SENSOR آلارم
800محیط از CO2شود که میزان این پیغام زمانی نمایش داده می

PPM)0.08%V (گیري بیشتر باشد که در این حالت دقت اندازه

مناسب نیست.

علت وقوع

آن ازCO2در محیطی انجام شود که Zeroingباید عملیات اتوماتیک 

0.08%V.کمتر باشد

راه حل

ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

لارم براي مدترنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmکلید 

ماند.ثانیه مسکوت می120

توضیحات

CO2 NO SENSOR آلارم
سنسور از سیستم جدا شده است علت وقوع

نمایش داده شد با سنسور را به سیستم وصل کنید، اگر پیغام همچنان  راه حل



ISAآلارم و پیغام هاي

١۵-۵٢

خدمات پس از فروش شرکت سازنده تماس بگیرید.

ر . با فشاشوداي رنگ نمایش داده می, پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 

لارم غیر رنگ زمینه پیغام خاکستري و آSilenceAlarmدادن کلید 

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

ج)پیغام ها
پیغام ها

CO2 SENSOR STANDBY MODE پیغام
شده باشد و یا هیچ تنفسیstandbyبه صورتی دستی سیستم وارد مد 

30براي مدت EtCo2دقیقه آشکار نشده باشد و یا مقدار 30براي مدت 

ور دقیقه آداپت10کمتر باشد و یا مانیتور به مدت 4mmHgدقیقه از 

IRMA.را حس نکند

علت وقوع

بر روي WORK MODEو تنظیم GASا وارد شدن به منو ب

MEASURE سیستم از حالتSTANDBYشود.خارج می

راه حل

CO2 SENSOR STANDBY MODE پیغام
شده باشد و یا هیچ تنفسی standbyبه صورتی دستی سیستم وارد مد 

30براي مدت EtCo2دقیقه آشکار نشده باشد و یا مقدار 30براي مدت 

علت وقوع



ISAآلارم و پیغام هاي

١۵-۵٣

برداري متصل نشده کمتر باشد و یا شیلنگ نمونه4mmHgقه از دقی

باشد.

بر روي WORK MODEو تنظیم GASبا وارد شدن به منو 

MEASURE سیستم از حالتSTANDBYشود.خارج می

راه حل
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BFA،مانیتورینگ 16فصل 
فهرست

3عمومیطلاعات1-16
6گیرياندازهاساس
17سنسورهاقراردهیوپوستسازيآماده
BFA24ماژول

BFA25ماژولنشانگرهايوکلیدها
27ایآرستمیسدرBFAماژول

BFA PARAM30پنجره2-16

BFA TREND33پنجره3-16
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37یابیعیب4-16

39هاغامیپوهاآلارم5-16
39یکیولوژیزیفيهاآلارم)الف
40یکیتکنيهاآلارم) ب
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عمومیاطلاعات1-16
از مشخصه هـاي همودینامیـک و   بیهوشیمتخصصانسال هاست 

ظاهري بیمـار از قبیـل ضـربان قلـب، فشـار خـون، ریـزش اشـک،         
تغییرات چهره، قطر مردمک، تعرق و گاهی بررسی وضعیت بیمار از

یکات مختلف و تجربیـات شخصـی جهـت بـرآورد     طریق اعمال تحر
سطح هوشیاري بیمار استفاده می کنند. همچنـین دسـتگاه هـایی    
چون کاپنوگراف و پالس اکسـیمتري اطلاعـاتی در ایـن زمینـه بـه      

ح بـا سـط  مسـتقیماً پارامترهااینازکدامهیچاماپزشک می دهند.
پزشکان در ارتباط نیستند. از اینرو(consciousness)هوشیاري 

غیرمسـتقیم جهـت اعمـال دوز    هـاي گیـري مجبورند که از انـدازه 
حی مناسب براي هر بیمار استفاده کنند تا بیمار درد حین عمل جرا

را حس نکند. استانداردهایی نیز جهت تعیین دوز موردنیـاز وجـود  
ک مـرد  دارد. به عنوان مثال یکی از این استانداردها بر اساس نیاز ی

از یمارانبراي سایر بشده است. این استانداردها الزاماًمیانسال تهیه
-ريجمله زنان و بیمارانی با سنین مختلف و افرادي که داراي بیمـا 

.باشدنمیمناسب, هستندخطرناكوناشناختههاي
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حـد ازبـیش دارویـی دوزبیمارکهداردوجودرایجیبسیارموارد
ریکـاوري بـه منجـر صـادي اقتزیانبرعلاوهکهکردهدریافتلزوم

.استشدهتهوعباهمراهاغلبوبلندمدت
رويدابیمارآندرکهاستوضعیتینادرترالبتهوتردردناكحالت
دهنـدا دستازراخودادراكقوهکاملاًهنوزونمودهدریافتکمی

-عکـس هیچانجامبهقادرکنندهشلهايدارويتزریقدلیلبهاما

مبهمـی تصویربیمارشرایطایندرنیستراحیجطولدرالعملی
اندتومیکاراینو. داردگذردمیاطرافشدرعملطولدرآنچهاز

بعـدي روانـی هـاي شوكومدتطولانیعاطفیعواقببروزسبب
سکـابو دچـار عمـل ازبعدروزچندتابیماراناینگونهاغلب. گردد

.شوندمی
هـاي سـیگنال ازاسـتفاده جهـت زیـادي هايتلاشدلیلهمینبه

هـدف از  استآمدهعملبههوشیاريسطحتعییندربیمارحیاتی
دوزبتـوان آنبه کمـک کهاستمعیاريبه یها دستیاباین تلاش

ــازدارویــی ــدونرابیمــارهــرموردنی ــهتوجــهب وجــنس،ســنب
تخمین زد.فیزیولوژیکخصوصیات
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BFA: Brain Function)يعملکــرد مغــزیمــاژول ارزیــاب

Assessment)  ــراد ــراي اســتفاده اف یــک وســیله غیرتهــاجمی ب
مختلف بیمارستان هايمتخصص و آموزش دیده است که در بخش

:LOC)براي انـدازه گیـري سـطح هوشـیاري بیمـار       Level of

Consciousness)شـاخص  بـراي ایـن منظـور از    . رودبه کار می
(BFI: Brain Function Index) سـیگنال یزآنالکه به کمک-

. مـاژول  می گردد، استفاده می شـود محاسبه (EEG)مغزي هاي
BFAفقـط ودهدنمیانجامهاشاخصرويبرتفسیريگونههیچ

برتفسیروبررسیهرگونه. دهدمینمایشرانظرموردهايشاخص
.باشدمیپزشکعهدهربشدهدادهنمایشاطلاعاتروي

اطلاعـات اسـتخراج بـا کـه تاسايوسیلهسیستماینحقیقتدر
-آرامداروهـاي کـه بیمـارانی هوشیاريمیزانمغزي،هايسیگنال

.کندمیمانیتوررااندکردهمصرفبیهوشییاوبخش
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گیرياندازهاساس
ي ابزاري که داراي قابلیت بسیار بالاکنندهتقویتیککمکبا

EEGهايسیگنال, باشدمی(CMRR)حذف نویز مد مشترك 

ايهالگوریتمهمچنین. شودپیوسته از بیمار گرفته و تقویت می
درBFIدر محاسبه شاخص هاآرتیفکتتأثیرحذفبرايخاصی

.داردوجودسیستم
از فپایه آنالیز محتواي فرکانسی  و برBFIگیرياندازهاساس

است. EEGهايسیگنال
:BS)میزانهمچنینسیستم این Burst Suppression)در را

. این زندمیتخمینEEGشکل موج  ايثانیهپنجاههر پریود 
در بیهوشی عمیق EEGکمیت میزان همواري و سکوت سیگنال 

.دهدرا نشان می
و (SQI: Signal Quality Index)پارامترهايهمچنین 

(EMG: Electromyography) توسط مانیتور عمق نیز
.شودمیگیرياندازهBFAبیهوشی 
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BFIخصشا
- نشانصفرکهطوريبهباشدمی100تاصفررنجدرBFIعدد

فعالیت سیگنال 100و هموار است و صافEEGیک موج دهنده
EEGرنج دهدمینشانبیداريحالتدررا .BFIحالتدر

عداد . مقادیر جدول زیر اباشدمی60تا40بین, مناسببیهوشی
رابرتوسط رفتار بیماران در بتقریبی هستند که بر اساس میزان م

وBFIبینداروي بیهوشی تهیه شده است. جدول زیر رابطه 
.دهدمینشانرا حالات کلینیکی بیمار 
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Clinical stateBFI
100-80(Awake)بیداري

80-60(Light/Moderate sedation)سبک و یا حالت آرامش بیهوشی
General)حی مناسب بیهوشی براي عمل جرامحدوده

Anesthesia)
60-40

عمیق که در بیشتر مواقع با صافی و همواري شکل موج بیهوشی
EEG.همراه است(Deep Hypnotic State)

40-20

که در BSبیهوشی بسیار عمیق (نزدیک به کما) با الگوي غالب 
.باشدایزوالکتریک (خنثی) میEEGسیگنالشکل موجبیشتر مواقع 

(Burst Suppression)

20-0
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EMG
وي رالکترومایوگرام بر هايسیگنالیاوصورتعضلاتهايفعالیت

EMGیک فیلتـر  دارايBFA. مانیتور گذاردمیتأثیرBFIعدد 

را EMGاست که بیشتر انرژي هـاي تأثیرگـذار بـر روي فعالیـت     
را در باند فرکانسی EMGسطح انرژي EMG. عدد کندحذف می

30-47 HZ دهدنمایش می100به صورت لگاریتمی از صفر تا .
انی معمولاً زمانی وجود دارد که بیمار بیدار است. زمEMGفعالیت

توانـد بـه دلایـل زیـر مـی    EMGکه بیمار بیهوش است,  فعالیـت  
:کندپیداافزایش
جراحیحیندردناكتحریکیکبهالعملعکس
عضلاتنبودناستراحتحالتدر
مخدرتسـکین داروهـاي مصـرف علتبهضلاتعسختی

.شدیددردهايدهنده
ماننـد , اطـراف دربزرگخارجیالکتریکیمیدانوجود

الکتروکوتردستگاه
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باید متناوباً چک شود. بخصـوص زمـانی کـه افـزایش     EMGعدد
بـا BFI. اگـر افـزایش عـدد    شـود مـی دیدهBFIناگهانی در عدد 

EMGباشد، خطر احتمـالی تـأثیر   افزایش فعالیت عضلانی همراه 

بایـد بـه   افتد،میاتفاقحالتاینوقتی. باشدداشتهوجودتواندمی
تحریکات دریافت شده از بیمار, در حین جراحی توجه خاصی کرد. 

ــأثیر     ــدون ت ــی ب ــتن بیهوش ــراي داش ــاي EMGب ، دادن داروه
Neuromuscular)مسدودکننده عصبی عضـلانی   Blocking

Agent)اهش عدد باعث کBFIدارويبیمارکهزمانیاز. شودمی
بیمـار، حرکـات اسـت، کردهدریافتعضلانی -عصبیمسدودکننده

و تحریک بیمار در نظـر  برانگیختگیازاينشانهعنوانبهتواندنمی
وسیلهیکعنوان،بهتواندمیBFIاین شرایط عدد درگرفته شود. 

.گیردقرارفادهاستموردبیهوشیمدیریتبرايارزشبا
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BSنشانگر
ثانیـه 50درEEGهمـوار بـودن سـیگنال    درصـد BFAمانیتور
کـه ایـن عـدد نشـانگر سـطوح عمیـق       کنـد میمحاسبهراگذشته

ایـن معنـا اسـت کـه سـیگنال      بهBS%=20بیهوشی است. عدد 
EEG خنثـی  گذشتهثانیه50درصد از 20در ,(iso-electric)

BSمعمـولی و سـبک, عـدد    هـاي بیهوشیردو هموار بوده است.  

در.رودمیبالاعدداینبیهوشیشدنترعمیقبابرابر صفر است و 
75معمـولاً بـالاي %  BSشـود، مینزدیککمابهبیمارکهمواردي

است.

SQIکیفی سیگنال شاخص
سیستم یک الگوریتم حذف آرتیفکت وجود دارد که با وجود این در

اطمینانتوانبدون نویز میEEGتن سیگنال الگوریتم، از داش
, باشدداشتهوجود, معمولحدازبیشنویزکهزمانی. کردحاصل
موجشکلرويبرآندرنتیجهویابدمیکاهشسیگنالکیفیت

دربخصوصآرتیفکتحذفالگوریتم. شودمیمشاهدهآشفتگی
هنگام زیو نماریبنحرکت دادایو هنگام پلک زدن و يداریبزمان
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- میعملکنندمیایجادخارجیتداخلکهییهااستفاده از دستگاه

که عدد نمایش داده شده داردبیان میSQI. درحقیقت عدد کند
تا چه حد قابل اعتماد (BFI)به عنوان ضریب هوشیاري بیمار 

سیگنالبالايکیفیتدهندهنشان, 100برابر با SQIاست. عدد 
.است

هشدار
وعصبیشدیدهايناهنجاريبابیمارانبرايBFAتورمانی

رادقیقـی اعـداد توانـد نمـی سنسال2ازکمتربیمارانیا
.کندگزارش

هشدار
ازبیشتریاو70%ازکمتروزنبابیمارانبرايBFAمانیتور

کهروانمحركداروهايکهبیمارانییاوطبیعیوزن%130
دقیقـی اعـداد تواندنمی, انددهکرمصرفاستالکلداراي

.دهدگزارش
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هشدار
بـر روي سـیگنال   توانـد میمیکرپیسدستگاهازاستفاده

EEG تداخل ایجاد کند و عددBFIنمـایش حدازبالاتررا
.دهد

هشدار
استفادهقلبیالکتروشوكدستگاههمراهبهBFAمانیتور از

.استنشدهحافظتمشوكبرابردربیمارکابل. نکنید

(ماننـد دسـتگاه  کننـد مـی ساطعبالافرکانسانرژيکهتجهیزاتی
د بـر روي ن ـالکتروکوتر, رادیوي قابل حمل و تلفن همـراه) مـی توان  

حالـت، ایـن مشاهدهصورتدر. کندایجاداختلالEEGسیگنال 
.کنیددورتداخلاتاینمیدانازراBFAمانیتور



BSنشانگر 

١۶-١۴

هشدار
الکتروکوتردستگاههمراهبهBFAگامی که از مانیتور هندر

بـراي کـاهش ریسـک سـوختگی بیمـار،      شود،میاستفاده
نبایـد بـین محـل    (Neuro sensor)سنسـورهاي مغـزي   

جراحی و الکترود بازگشتی الکتروکوتر قرار داشته باشد.

هشدار
نبایـد زااشتعالبیهوشیگازهايمجاورتدردستگاهایناز

.شوداستفاده



BSنشانگر 

١۶-١۵

هشدار
بیمـار بهپزشکیتجهیزاتسایرهمراهبهBFAمانیتور اگر

ویابـد افـزایش استممکنکلینشتیجریانباشد،متصل
.شودبیماربهاحتمالیصدماتباعث

هشدار
(Neuro sensors)هادي سنسـورهاي مغـزي   هايقسمت

پیـدا تماس, تاسوصلارتبهکههاديهاينباید با قسمت
.کند

هشدار
ومانیتورینـگ پارامترهـاي سایرهمراهبهBFAمانیتور از

تعـادل کاراینبا. کنیداستفادهبیماربالینیعلائمهمچنین
.شودمیتضمینبیماربیهوشیمیزانوبیهوشیداروي



BSنشانگر 

١۶-١۶

هشدار
تعمیـري قابلقسمتهیچ. نکنیدبازراBFAبدنه گاههیچ
آمـوزش افرادتوسطبایدسیستم. نداردوجودراتوراپبراي
بـرق امکـان سیسـتم کـردن بازصورتدر. گرددبازدیده

دیـدن صـدمه همچنـین , شخصبهجديآسیبوگرفتگی
.داردوجوددستگاه



سنسورهاقراردهیوپوستسازيآماده

١۶-١٧

سنسورهاقراردهیوپوستسازيآماده
شـود مـی توصـیه سنسـور، امپـدانس بودنپایینازاطمینانبراي

.کنیدتمیزملایمصابونوآبمحلولوسیلهبهراپوست

دلیـل بـه . شودنمیتوصیهپوستکردنتمیزبرايالکلازاستفاده
امپـدانس ومانـد مـی بـاقی پوسـت رويالکـل ازنازکیلایهاینکه

صـبر ثانیـه 30. اگر الکل اسـتفاده شـده اسـت,    رودمیبالاسنسور
.شودخشکآناثرتاکنید

يسنسـورها قابل تأیید اسـت کـه از   زمانیBFAانیتور معملکرد
.شوداستفادهسازندهشرکتتوسطشدهتوصیه



سنسورهاقراردهیوپوستسازيآماده

١۶-١٨

 ـبوسیله گاز استریل آغشته به مقدار کمی ژل تمیز کننده پوست،  ا ب
ملایمت بر روي پوست خشک بکشید بطوري کـه لایـه هـاي غیـر     

اي خشک و یـا یـک   هادي پوست از بین بروند. سپس توسط پارچه
استریل دیگر پوست را از وجود ژل تمیز کننده پاك نمایید.گاز

به بیمار وصل طبق شکل را) Neuro sensorمغزي (سنسورهاي
کـه  دهدمینشان, سیگنالرويبرآمدهعملبهکنید. پردازشهاي

تـأثیر  )0.78inchسـانتیمتر ( 2تغییر محل سنسورها بـه انـدازه   
-مـی توصیهحالهربه. گذاردبر روي شاخص بیهوشی نمییخاص

کمتريايماهیچهفیبرهايکهازجمجمهنواحیدرسنسورهاشود
.باشیمداشتهبهترکیفیتباسیگنالیتاشوددادهقرارداردوجود



سنسورهاقراردهیوپوستسازيآماده

١۶-١٩

مغزيسنسورهاينصبصحیحروش

پیشانیوسط): 1(سفیدالکترود
پیشانیچپسمت) : 2(سبزالکترود
جگاهیگ) : 3ه (سیاالکترود



سنسورهاقراردهیوپوستسازيآماده

١۶-٢٠

شوید که هـیچ قسـمتی از سنسـورهاي مغـزي     مطمئن
(Neuro sensor)یاوارتبهکههاديهايبا قسمت

.نباشدتماسدر, هستندوصلزمین
محلدرپوسترويبرغیرعاديعلامتیاوالتهاباگر

.کنیدجدابیمارازراسنسورهاشد،دیدهسنسورها
وتعـویض رامغـزي سـورهاي سنیکبـار سـاعت 24هر

.کنیدبررسیراپوستسلامت



سنسورهاقراردهیوپوستسازيآماده

١۶-٢١

هشدار
یکبار مصرف هستند (Neuro sensor)مغزي سنسورهاي

و نباید براي بیش از یک بیمار مورد استفاده قرار گیرند. قبل
از استفاده به تاریخ انقضاء آن حتماً توجه کنید.

کـد طبقشد،محکمپوستيروبرمغزيسنسورهاياینکهازبعد
وصـل مـوردنظر سنسـور بـه راکابلالکترودهاي, شدهگفتهرنگی
.کنید

قرارگیري. اندگرفتهقرارپیشانیچپسمتدرسنسورهاشکلدر
.استقبولقابلنیزراستسمتدرسنسورها

و صورت ممکن ر ناحیه سيدر جراحی هاBFAاستفاده از ماژول 
برخوردار نباشد.یکافيت اندازه گیراست از دق



سنسورهاقراردهیوپوستسازيآماده

١۶-٢٢

.دهدمینمایشراسنسورهاازاستفادهچگونگیزیرشکل

مغزيسنسورهايازاستفادهصحیحروش

ازرابنـدي بسـته مغـزي، سنسورهايبنديبستهکردنبازازبعد
يبنـد بسـته کردنبازازبعداگر. ببندیدزیرصورتبهپارگیمحل
خواهنـد اسـتفاده غیرقابـل زوديبهسنسورهانشود،انجامارکاین
.شد

بنديبستهدرمغزيسنسورهايازنگهداريصحیحروش
همراه



BFAسیستم مانیتورینگ 

١۶-٢٣

, اسیستم آرینمایش و ثبت پارامترهاي عمق بیهوشی بر روي براي
کیقیطرازBFA. ماژول باشدمیالزامیBFAوجود ماژول 

یحیاتعلائممانیتوربهرابیهوشیمقعاطلاعات,  واسطکابل
-مینمایشرااطلاعاتاینحیاتیعلائممانیتوروکندمیمنتقل

نیامتتوریمانقیطراززینماژولارینموردهیذتغنیهمچن.دهد
.گرددیم



BFAماژول 

١۶-٢۴

BFAماژول 



BFAماژول 

١۶-٢۵

BFAماژول هاينشانگروهاکلید

تاوشودیمروشنگرددمتصلرتویبه مانBFAکه ماژول یزمان
.ماندیمیباقتیوضعنیادرارتباطنشدنقطع

Power①

بر BFA ELECTRODE ALARMآلارم شینماصورتدر
نیا)، يمغزياز اتصال نا مناسب سنسورهای(ناشتوریمانيرو

.رددگیهرتز روشن خاموش م1ماژول با فرکانس يروبرزیننشانگر

Alarm②

- یمامپدانس انجاميریگاندازهاتیعملدیکلنیافشردنرتصودر
ردیپذ

دیکل
امپدانس

③

صورتبههیثانکیماژول به مدت يروبرآنبهمربوطنشانگر
.دیآیمدرزنچشمک

④



BFAماژول 

١۶-٢۶

BFAهاي ماژول کلیدها و نشانگر



در سیستم آریاBFAماژول 

١۶-٢٧

در سیستم آریاBFAماژول 

:BFAراه اندازي ماژول مراحل
روشـن سیسـتم آریـا  بهاتصالقیطرازراBFAماژول. 1

.کنید
متصل کنید.BFAکابل بیمار را به ماژول . 2

هشدار
باشیدمواظب, استظریفبسیاربیمارکابلکهایندلیلبه

.نگیردقرارکشیدگیمعرضدربیمارکابل



در سیستم آریاBFAماژول 

١۶-٢٨

هشدار
. کنیـد اسـتفاده سـازنده شرکتتأییدموردBFAکابل از

مناسـب عملکـرد عـدم باعـث استممکندیگرهايکابل
.شودسیستم

هشدار
ونکنیدتعمیرعنوانهیچبهراBFAصدمه دیده هايکابل

ارسالشرکتفروشازپسخدماتواحدبرايراهاآن
دقتمورددرمسئولیتیهیچشرکت, تعمیرصورتدر. کنید

.پذیردنمیگیرياندازه

پارامترهاي مختلـف  توانیدمیشماوشدهربرقرا, ارتباط. 3
و همچنــین %EMG%,SQI%,BS%,BFIشــامل 

( مشـاهده کنیـد  سیستم آریارا بر روي EEGسیگنال 
سیسـتم ردگنالیتنهـا س ـ ییابتـدا هی ـثان20حدود در 



در سیستم آریاBFAماژول 

١۶-٢٩

بهمدتنیاازپسپارامترهاریساوشودیمدادهشینما
.)ندیآیمدرشینما



BFA TREND MENU

١۶-٣٠

BFA PARAMپنجره ۲-۱۶

پنجـره  ، BFAبا لمس صفحه تاچ در قسمت نمایش پـارامتر 
زیر باز می شود:

■EEG GAIN
در منويEEG GAINبر روي EEGتعویض گین شکل موج براي

BFA PARAM MENU کلیک کنید. انتخاب هاي قابل
.باشدمی50uVتغییر با 250uVتا 50uVو 25uVدسترس 



BFA TREND MENU

١۶-٣١

■BFA ALARM
BFA ALM“بر روي BFIمحدودهآلارمکردنغیرفعالیافعالبراي

ON or OFF” کلیک کنید. با انتخاب“ON”وقوعهايتمام نشانه
آلارمنشانگرشدنروشنوآلارمصدايپارامتر،زدنچشمکمانندآلارم
غیرفعالآلارموقوعهايشانهتمام ن”OFF“.  با انتخاب شودمیفعال
.شودنمایش داده میBFAبخش مربوط به پارامتر درعلامتوشده

■LIMALM
BFA PARAM MENUاز منـوي  "ALM LIM"بـرروي  

BFIمحدوده بالا و پایین آلارم میتوان کلیک کنید تا پنجره زیر باز شود:

:default: min)را تنظیم کرد.  35, max: 60)

BFA ALARM LIMIT



BFA TREND MENU

١۶-٣٢

.شودفعال می2همیشه با سطح BFIمحدوده هاي آلارم

، SQIیـا  BFIبا مشاهده تغییـرات ناگهـانی و نـامعقول شـاخص     
.کاربر باید اقدام به اندازه گیري دستی امپدانس  نماید



BFA TREND MENU

١۶-٣٣

BFAپنجره 3-16 TREND
نمودار EEGنمایش سیگنال قسمت با لمس صفحه تاچ در

TREND به شکل زیر باز می شود.       آن

TrendهايپارامترتمامیBFA   همیشه بر روي صـفحه نمـایش
.کندغیرفعالراآنتواندنمیاپراتوروشودداده می



BFA TREND MENU

١۶-٣۴

oدقیقـه و  30و15ل دسـترس،   انتخاب هاي قاب
.باشدمیساعت 4و2، 1

oمنوي درTREND    تا زمانی کـه خـط کرسـر
حرکت داده نشده است، با هربار کلیک بـر روي  

ب به اندازه بازه زمانی انتخاxبازه زمانی، محور 
.با اولین تغییري کندمیتغییرحالزمانشده تا

با تغییـر بـازه  شود،که در محل کرسر ایجاد می
به اندازه بازه زمـانی نسـبت بـه    Xزمانی محور 
.شودمیzoom out , zoom inخط کرسر 

oدسترسی به مقادیر عددي پارامترها در براي
خطازتوانمیTrendزمانهاي خاصی از 

.  به این صورت که با کلیک کرداستفادهکرسر
پنجمین گزینه از چپ در چهارمین و بر روي 

ودقیقه30و15بر روي حالتی که بازه زمانی 
خاصیزمان, شدهتنظیمساعت2وساعت1

- میتغییرکند،میاشارهآنبهکرسرخطکه



BFA TREND MENU

١۶-٣۵

. پارامترهاي عددي مرتبط با زمان اشاره کند
با TRENDپایین نمودارشده توسط کرسر 

.شوندمیبه خود نمایش داده مربوطرنگ

oصفحه قبل و و با کلیک بر روي
شود. به نشان داده میBFATRENDبعد

ها زمان شروع وبا این گزینهعبارت دیگر 
ر شود. با هر باتنظیم میXپایان بر روي محور 
هاي زمانی ها محدودهفشاردادن این گزینه

به اندازه میزانی که در اولین مورد Xمحور 
یابد.پ تنظیم شده انتقال میازچ

oبراي دسترسی به آخرین و اولین صفحهBFA

TRENDو توان رويبه ترتیب می
کلیک کرد.



آلارم ها و پیغام ها

١۶-٣۶

لارم ها و پیغام هاآ5-16
الف)آلارم هاي فیزیولوژیکی

BFAآلارم هاي فیزیولوژیکی

BFI HIGH آلارم

.کندتجاوزبالاي تعیین شده حدازمقدار شاخص عمق بیهوشی زمان وقوع
زند.چشمک میBFIمقدار ●
زند. نشانگر آلارم چشمک می●
شود.میپیغام با رنگ زمینه زرد نمایش داده●

آلارم دیداري

شود.فعال می آلارم صوتی
BFI LOW آلارم

پایین تعیین شده کمتر باشد.حدازمقدار شاخص عمق بیهوشی زمان وقوع
زند.چشمک میBFIمقدار ●
زند. نشانگر آلارم چشمک می●
شود.پیغام با رنگ زمینه زرد نمایش داده می●

آلارم دیداري

شود.فعال می رم صوتیآلا



آلارم ها و پیغام ها

١۶-٣٧

ب) آلارم هاي تکنیکی 
BFAآلارم هاي تکنیکی 

BFA ELECTRODE ALARM آلارم
ه محل قرارگیري سنسورهاي مغزي یا اتصالات آن ممکن است مشکل داشت

ي وجود دستگاه ها.بیشتر باشد10Kامپدانس سنسورها از باشد. یا
شد.خطا باتواند یکی از دلایل نمایش این پیغامفرکانس بالا نیز می

علت وقوع

نسورها و اتصالاتشان را چک کنید.س-1
ل ا چک کنید اگر وصل نیست آن را وصل کنید و اگر مشککابل بیمار ر-2

دارد آن را تعویض کنید.
یا همه سنسورها وصل هستند و اتصالاتشان مناسب چک کنید که آ-3

است.
نسورهاي مشکل دار را عوض کنید.س-4
يسازآماده"در قسمتش گفته شده در این منوالپوست را طبق رو-5

.تمیز و آماده کنید"سنسورهاقراردهیوپوست

راه حل

. با شوداي رنگ نمایش داده می, پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 
رنگ زمینه پیغام خاکستري و آلارم SilenceAlarmفشردن کلید 

شود.نظر میغیرفعال شده و از آن صرف

یحاتتوض

BFA SQI LOW آلارم
به SQIبیشتر شود, عدد 1kاگر امپدانس سنسورهاي سفید و سیاه از 

تواند از ها دلایل مختلفی دارد که میکند. آرتیفکتتدریج کاهش پیدا می
علت وقوع



آلارم ها و پیغام ها

١۶-٣٨

EMGهاي فرکانس بالا و هاي ناشی از دستگاهآرتیفکت

نید.ها را چک کنسورها و درستی اتصال کابلس-1
نجام کی سنسورها دستگاه مکانیکی که عمل فرکانس بالایی اآیا در نزدی-2

ر شروع به کار کرده است. د)Patient warmerدهد (مثل دستگاه می
گه ور ندصورت امکان دستگاههاي توزیع کننده فرکانس بالا را از سنسورها 

دارید.
هاي توزیع کننده را چک کنید.زمین و ارت سیستم-٣

راه حل

. با شوداي رنگ نمایش داده می, پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 
رنگ زمینه پیغام خاکستري و آلارم SilenceAlarmفشردن کلید 

شود.نظر میغیرفعال شده و از آن صرف

توضیحات

BFA IMPEDANCE HIGH آلارم
EMG%,BS%,BFIبیشتر باشد اعداد 5Kاگر امپدانس سنسورها از 

.شودنمایش داده نمی
علت وقوع

چک کنید که سنسورهاي مغزي خشک نباشند.-١
ک کنید که پوست به خوبی تمیز شده باشد.چ-2
زيساآماده"در قسمتپوست را طبق روش گفته شده در این منوال-٣

.تمیز و آماده کنید "سنسورهاقراردهیوپوست

راه حل

. با شوداي رنگ نمایش داده میه فیروزه, پیغام با زمین3آلارم سطح 
رنگ زمینه پیغام خاکستري و آلارم SilenceAlarmفشردن کلید 

شود.نظر میغیرفعال شده و از آن صرف

توضیحات



آلارم ها و پیغام ها

١۶-٣٩

BFA LINK OFF آلارم
خاموش است.BFAماژول  علت وقوع
.دیینمابرقرارواسطکابلقیطرازراتوریمانباماژولارتباط  حلراه 

. با شوداي رنگ نمایش داده می, پیغام با زمینه فیروزه3آلارم سطح 
رنگ زمینه پیغام خاکستري و آلارم SilenceAlarmفشردن کلید 

شود.نظر میغیرفعال شده و از آن صرف

توضیحات
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(SIGMA)سیگما 1-17
خط در پنجره 5را به صورت ECGسازي سیگنال سیستم قابلیت ذخیره

HOME/SIGMA MENU.مدت زمان نمایش سیگنال داردECG35
می باشد.ثانیه

"بر روي  SIGMA"از پنجرهHOME MENU کلیک کنید تا پنجره زیر
باز شود:



TREND
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(TREND)ترند2-17
ــتم مانیتور ــیس ــازي داراي قابلیت ذخیرهس ــورت   96س ــته به ص ــاعت گذش س

Graphic وTabularباشد.  می
شوند ولی مقادیر عددي کلیه پارامترها با توجه   اطلاعات هر یک ثانیه ذخیره می

یا  Tabular(Trend)، در صـــفحه Intervalبه فاصـــله زمانی مشـــخص شـــده (
Graphicشوند.) نمایش داده می

ثانیه یکبار  5) باشد، اطلاعات هر 5s)Interval(sec/300به عبارت دیگر اگر 
updateشود، در غیر این صورت به اندازه   میInterval/300 شود.  بروزرسانی می

ثانیه یکبار اطلاعات جدید  6باشــد، هر min30به طور مثال اگر بازه زمانی روي 
شود.نمایش داده می

یک بر روي     HOME"از پنجره  TRENDبا کل MENU" پنجره ،TREND

GRAPHسی به پنجره      باز می ستر TRENDشود. براي د TABLEتوان  نیز می
HOME/TREND"بر روي  GRAPH".کلیک کرد



TREND

١٧-۴



TREND

١٧-۵

باشد.دهنده پارامتر عددي خاص مینشانYو محور زمانXدر شکل  محور 
عبارتند از:TRENDموارد موجود در صفحه 

انتخاب نمودار یا مقادیر عددي هر پارامتر■
براي انتخاب پارامتر مورد نظر بر روي اولین مورد از سمت چپ Trend Graphدر

شامل:هاي قابل دسترس کلیک کنید. انتخاب

HR,SPO2,PR,IBP1,IBP3,Resp,T1,T2,SpHb,PI,SpCo,SpMet,PVI,SpOc,



TREND
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EtCo2, AWRR, FiCo2،IBP2, IBP4

در هر صفحه فقط گزینه پارامترهایی که در آن صفحه نمایش داده می شوند 
وجود دارد.

توان پارامتر انتخاب شده در غیر فعال است و فقط میTrend Tableاین مورد در 
باشد Rainbowاز نوع ماسیمو SPO2ول گراف را مشاهده نمود. در صورتیکه ماژ

Tabularدر  Trend به جاي پارامترTEMP یکی از پارامترهاي ،Rainbow که در
گیرد.گراف انتخاب شده است، قرار می

هاي نمایشتعویض محدوده■
Trendدر  Graphهاي نمایش، دومین مورد از سمت چپ  براي تعویض محدوده

ــب با مقادیر     Yهاي محور  توان محدوده کار می را کلیک کنید. با این    را متناسـ
.پارامترها تنظیم کرد



TREND
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PARAM

SCL1 SCL2 SCL3 SCL4 SCL5

M
in

M
ax

M
in

M
ax

M
in

M
ax

M
in

M
ax

M
in

M
ax

HR 0 60 0 120 0 240 - - - -

PVCs 0 20 0 50 0 100 - - - -

ST -0.2 0.2 -0.5 0.5 -1 +1 -2 2 - -

AFIB 0 1 - - - - - - - -

SPO2 80 100 60 100 0 100 - - - -

PR 0 60 0 120 0 240 - - - -

RESP 0 60 0 120 0 240 - - - -

TEMP 30 42 24 48 0 48 - - - -

IBP1,3 -20 50 -20 100 -20 200 -50 300 50 250

SpHb 6 20 2 14 0 25 - - - -

PI 0 20 0 10 0 5 - - - -

SpCo 0 12 0 24 0 50 - - - -

SpMet 0 6 0 20 - - - - - -

PVI 0 30 0 100 - - - - - -

SpOC 0 36 6 20 - - - - - -



TREND
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انتخاب شده Scaleتوان غیر فعال است و فقط میTrend Tableاین مورد نیز در 
در گراف را مشاهده نمود.

انتخاب بازه زمانی نمایش پارامترهاي عددي■
Trendدر  Graph براي انتخاب بازه زمانی نمایش پارامترهاي عددي بر روي

و 30، 15، 10، 5هاي قابل دسترس سومین مورد از چپ کلیک کنید. انتخاب
باشند.ساعت می4و 2, 1دقیقه و 45

Trendاین مورد نیز در  Tableتوان بازه زمانی انتخاب غیر فعال است و فقط می
شده در گراف را مشاهده نمود.

دسترسی به مقادیر عددي در زمان خاص■
Trendدر  Graphتوان روياص میبراي دسترسی به مقادیر عددي در زمان خ
کان      ◄و ► یک بر روي این موارد م با کل یک کرد.  ما در طول نمودار   کل ن

AWRR 0 60 0 120 0 240 -- --- -- ---

EtCo2 0 50 0 100 -- --- -- --- -- ---

FiCo2 0 50 0 100 -- --- -- --- -- ---



TREND
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البته این امکان فقط براي  کند.هاي مشخص اشاره می  کند و به زمانحرکت می
ــده در     2و 1دقیقه و  45و 15،30، 10، 5هاي زمانی   بازه  ــاعت (انتخاب شـ سـ

عددي مرتبط با این زمان بالاي  ســـومین مورد از چپ) وجود دارد.  پارامترهاي
.شودنما نمایش داده میمکان

Trendدر  Table   و نیز با کلیک بر روي ،High light   در جدول بالا و
شده می  پایین میرود و در زمان شخص  را  توان مقادیر پارامترهاي مختلف هاي م

مشاهده نمود.

TRENDدر انتخاب صفحه قبل یا بعد■
Trendدر  Graph  ــفحه قبل و بعد     و با کلیک بر روي TRENDصـ

شان داده می  ها زمان  شود. به عبارت دیگر با این گزینه مربوط به همان پارامتر ن
شاردادن این گزینه   تنظیم میXشروع و پایان بر روي محور   ها  شود. با هر بار ف

ــومین مورد ازچپ تنظیم Xهاي زمانی محور محدوده به اندازه میزانی که در س
یابد.شده انتقال می

Trendدر  Table ــفحه قبل و بعد در جدول  و نیز با کلیک بر روي ، ص
TRENDشود.نمایش داده می
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TRENDمشاهده اولین و آخرین صفحه ■
Trendدر  Graph براي دسترسی به آخرین و اولین صفحهTREND مربوط به

کلیک کرد.و توان رويهر پارامتر به ترتیب می
Trendدر  Table اولین و آخرین صفحه از و نیز با کلیک بر روي ،

شود.نمایش داده میTRENDجدول 
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اطلاعات کلی

٢-١٨

اطلاعات کلی18-1
ا و سیستم مانیتور علائم حیاتی آریـا داراي قابلیـت رکـوردگیري از سـیگنال ه ـ    

باشد.  میF1Rدر پایه SAADATپارامترها بوسیله رکوردر حرارتی 
هاي رکوردگیري در سیستم:قابلیت

mm/s6 ،mm/s5/12 ,mm/s25انتخـاب بـین   سرعت رکوردگیري قابل ■
F1Rدر پایه کانال رکوردگیري از شکل موج2حداکثر ■.

realقابلیت رکوردگیري به صورت ■ time یا حالتfreeze

هاي زمانی قابل تنظیمرکوردگیري اتوماتیک با فاصله■



پنجره رکوردر
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پنجره رکوردر18-2
شود:منو زیر باز می،HOME MENUاز پنجره "REC"با انتخاب 

■TRACE1

 ـبراي انتخاب شکل موج کانال اول خروجی رکوردر، هنگامی که رکوردگیري  ه ب
ECGهاي قابل دسـترس  شود. انتخابگیرد، استفاده میصورت دستی انجام می

،SPO2 ،IBP1،IBP3 ،GAS/RESP و ،OFFد.باشمی



پنجره رکوردر
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■TRACE2

 ـبراي انتخاب شکل موج کانال دوم خروجی رکوردر، هنگامی که رکوردگیري  ه ب
ECGهاي قابل دسـترس  شود. انتخابگیرد، استفاده میصورت دستی انجام می

،SPO2،IBP1،IBP3,RESP/GASوOFFباشد.می

■REC SWEEP

باشد.می25mm/sو6mm/s ،12.5mm/sهاي قابل دسترس انتخاب

■MANUAL REC TIME

ــاب ــترس  انتخ ــل دس ــاي قاب ــتی)،"MANUAL"ه و 10sec،20sec،30sec(دس
"CONTINUOUS"باشد.(پیوسته) می

■PERIODIC TRACE1

 ـبراي انتخاب شکل موج کانال اول خروجی رکوردر، هنگامی که رکوردگیري  ه ب
رس, تخاب هاي قابـل دسـت  شود. انصورت اتوماتیک انجام می گیرد، استفاده می

ECG،SPO2،IBP1،IBP3وRESP/GAS وOFF.می باشد



پنجره رکوردر
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■PERIODIC TRACE2

براي انتخاب شکل موج کانال دوم خروجی رکوردر، هنگامی کـه رکـوردرگیري  
سـترس  دشود. انتخاب هاي قابل گیرد، استفاده میبه صورت اتوماتیک انجام می

 ,ECG،SPO2،IBP1،IBP3،RESP/GAS وOFFباشد.  می

■INTERVAL

رار ق ـهاي اتوماتیـک مـورد اسـتفاده    براي انتخاب فاصله زمانی بین رکوردگیري
4، ساعت2ساعت، 1دقیقه، 30دقیقه، 15هاي قابل دسترس گیرد.انتخابمی

باشد.میOFFوساعت 24ساعت، 12ساعت، 8ساعت، 



انواع رکوردگیري
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انواع رکوردگیري18-3
از شکل موجreal timeرکوردگیري پیوسته■
F1Rدر پایه از شکل موجreal timeاي ثانیه30و 20، 10رکوردگیري ■

ثانیه از شکل موج10رکوردگیري اتوماتیک به مدت ■
)Freezeرکوردگیري از شکل موج ثابت شده (■
رکوردگیري از پارامترهاي عددي  ■
TRENDرکوردگیري از ■

NIBPاز رکوردگیري ■ LIST

ARR LISTرکوردگیري از ■

ARRرکوردگیري از ■ WAVE

رکوردگیري از پارامترهاي عددي
- میF1Rدر پایه براي هر دو شکل موج در پنجره رکوردرOFFبا انتخاب 

توان از پارامترهاي عددي به تنهایی رکورد گرفت.



انواع رکوردگیري
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رکوردگیري دستی 
10و (continuous)پیوستهرکورد گیريداراي انواع، F1Rپایهرکوردر ■
ثانیه اي است که در منوي رکوردر قابل تنظیم است.30و 20، 

مد پیوسته
5در پنـل جلـو سیسـتم، رکـوردگیري از     "REC/STOP"با فشردن کلیـد  

ه دوباره فشـرد "REC/STOP"شود و تا زمانی که کلید ثانیه قبل شروع می
کند.نشود, رکوردگیري ادامه پیدا می

 در رکوردر پایه ايثانیه30و 20، 10مدF1R

realدر پنل جلـو سیسـتم، رکـوردگیري    "REC/STOP"با فشردن کلید 

time ثانیـه  30یـا  20، 10شود و بعد از گذشـتن  ثانیه قبل شروع می5از
شود.به طور اتوماتیک رکوردگیري قطع می



انواع رکوردگیري
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رکوردگیري اتوماتیک
وي رکــوردر مــانیتور بــه فاصــله هــاي زمــانی تنظــیم شــده در منـ ـ      

-ثانیه رکوردگیري مـی 10, به مدت "PERIODIC INTERVAL"قسمت

د.کن



انواع رکوردگیري
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رکوردگیري از آلارم(Alarm Record)

ه هنگامی که این قابلیت فعال باشد، به محض وقوع آلارم سیستم ب
ایـن رکـوردگیري   کنـد. طور اتوماتیک شروع بـه رکـوردگیري مـی   

ي هـا امترهـا از  محـدوده  افتد که مقادیر عـددي پار زمانی اتفاق می
لارم تنظیم شده خارج شود و یا آریتمی اتفاق بیافتد. هنگام وقوع آ

ل شـود و در کنـار عام ـ  از مقادیر عددي پارامترها رکورد گرفته مـی 
-وقوع آلارم یک فلش براي نشان دادن عامل آلارم نمایش داده می

شود.
افتـد، رکـوردر  اتفـاق مـی  ECGهنگامی که آلارم مربوط به پارامتر هـاي  

نیـز  ECGثانیـه از شـکل مـوج    20علاوه بر پارامترهاي عـددي بـه مـدت    
گیرد.رکورد می



انواع رکوردگیري
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هاي ثابت شده (رکوردگیري از شکل موجFreeze(
 ـ  سیستم قابلیت رکوردگیري از سیگنال ه ها و پارامترهاي عـددي مربـوط ب

ما ش ـین حالت ثانیه را دارا است. در ا20به مدت Freezeها در حالت آن
نید.کها رکوردگیري توانید شکل موج مورد نظر را ثابت کرده و از آنمی

 رکوردگیري ازTREND

و مقادیر عددي مربـوط بـه   TRENDسیستم قابلیت رکوردگیري از نمودار 
بـا  و سـپس  HOME/TREND GRAPHبا وارد شـدن بـه    آن را داراست.

رکـوردگیري آغـاز مـی    پنل جلودر قسمت "REC/STOP"کلید فشردن
شود.

 رکوردگیري ازNIBP LIST

NIBPسیستم داراي قابلیت رکوردگیري از  LISTبـا وارد شـدن   باشـد.  می
"REC/STOP"کلیـد  با فشردنو سپس NIBP LIST MENUبه قسمت 

در قسمت پنل جلو رکوردگیري آغاز می شود.



انواع رکوردگیري
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 رکوردگیري ازARR LIST

با وارد شـدن  باشد. میARR LISTي از سیستم داراي قابلیت رکوردگیر
انتخـاب   بـا  و سـپس  ECG/ARR/ARR LIST MENUبه قسـمت  

در همین منو رکوردگیري آغاز می شود."REC"کلید 

 رکوردگیري ازARR WAVE

بـا وارد  باشـد.  مـی ARR WAVEسیستم داراي قابلیت رکوردگیري از 
ــمت   ــه قس ــدن ب ECG/ARR/ARR LIST/ARR WAVEش

MENU انتخاب  کلید با سپس و"REC"   در همین منـو رکـوردگیري
آغاز می شود.



هاي عملیاتی و وضعیتی رکوردرپیغام
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هاي عملیاتی و وضعیتی رکوردرپیغام18-4
اطلاعات قابل مشاهده بر روي کاغذ رکوردر:

انواع رکوردگیري■

MANUAL RECORD

PERIODIC RECORD

ALARMپارامتر عامل آلارم)منا( RECORD

FREEZE RECORD

(نام پارامتر) TREND RECORD

NIBP LIST RECORD

ARR LIST RECORD

ARR WAVE RECORD

تاریخ و ساعت رکوردگیري ■

شماره تخت■
بیمار، جنس، وزن، قد و تاریخ تولدIDنام بیمار، ■
نام پارامتر و مقدار آن■



هاي عملیاتی و وضعیتی رکوردرپیغام
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سرعت رکوردگیري■
بر روي شکل موج مربوط به RESPو یا لید ECGو فیلتر لید, گین■

نام بیمارستان و بخش مربوط به آن■آن 
نام دکتر■



رکوردرکاغذ 
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کاغذ رکوردر18-5
(با طـول میلیمتري 57فقط باید از کاغذ سفید رکوردر حساس به حرارت 

براي رکوردر استفاده شود.) متر15

رارت توصـیه شـده توسـط شـرکت     فقط از کاغذهاي رکوردر حساس به ح ـ
سازنده استفاده کنید, در غیر این صورت ممکن است کیفیت رکـوردگیري 

ضعیف شود و یا هد حرارتی صدمه ببیند.

هرگز از کاغذ رکوردر هاي گرید دار استفاده نکنید.



رکوردرکاغذ 
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هشدار
هد حرارتی در حین رکوردگیري و بعـد از آن بسـیار داغ اسـت و    

شود.باعث صدماتی چون سوختگی میدست زدن به آن 

ه استفاده از کاغذهاي رکوردري که در انتهـاي رول آن از چسـب بـراي نگ ـ   
اده داشتن استفاده شده است, توصیه نمی شود. در صورت اجبار براي استف
را از این نوع کاغذ, تا جاي ممکن قبل از رسـیدن بـه انتهـا, کاغـذ جدیـد     

جایگزین کنید.

جازدن کاغذ:
ضامن در رکوردر را به سمت بالا باز کنید.■
رول کاغذ رکوردر را در محل خود قـرار دهیـد بـه طـوري کـه قسـمت       ■

حساس به حرارت کاغذ در مجاورت هد حرارتی قرار گیرد.
در رکوردر را ببندید.■
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سطح حساس به حرارت کاغذ رکوردر باید در مجـاورت هـد حرارتـی قـرار     
اغذ اطمینان حاصل نمایید.گیرد.  از نصب صحیح ک



رکوردرکاغذ 
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b .روش درستaروش نادرست .
قراردهی کاغذ رکوردر

در صورتی که بر روي آشکارساز وجود کاغذ, جسم خـارجی وجـود داشـته    
توانـد درسـت عمـل کنـد. بنـابراین در صـورت مشـاهده جسـم         باشد, نمی

کنید.خارجی بر روي سنسور آن را تمیز
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هشدار
در هنگامی که رکوردر در حال کار است، کاغذ رکوردر بـا سـرعت   

بیند.شود. با کشیدن کاغذ, رکوردر صدمه میثابتی خارج می

. کشیددر صورتی که کاغذ جمع شده است, هرگز کاغذ را با فشار بیرون ن
در رکوردر را باز کنید و کاغذ را در بیاورید.

دمه خل کردن کاغذ رکوردر مواظب باشید که هد حرارتی صدر هنگام دا
نبیند. از دست زدن به هد حرارتی خودداري کنید.

شود از کاغذهایی که داراي علامـت هـاي رنگـی جهـت هشـدار      توصیه می
باشـد, اسـتفاده شـود. در غیـر ایـن صـورت       براي نزدیک شدن به اتمام می
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ودن میزان کاغـذ اطمینـان حاصـل    کاربر باید قبل از رکوردگیري از کافی ب
نماید.
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آلارم هاي مربوط به رکوردر18-6
Rec. Software Error آلارم

نرم افزارياشکال علت وقوع
سیستم را خاموش و سپس روشن کنید. در صورت برطرف نشدن مشکل با 

خدمات پس از فروش شرکت تماس بگیرید.

راه حل

شار دادنشود. با فرنگ نمایش داده می, پیغام با زمینه زرد 2آلارم سطح 
لارم غیر رنگ زمینه پیغام خاکستري و آALARM SILENCEکلید 

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

Recorder Fault آلارم
افزاري.اشکال سخت علت وقوع

سیستم را خاموش و سپس روشن کنید. در صورت بر طرف نشدن مشکل با
فروش شرکت تماس بگیرید.خدمات پس از 

راه حل

ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 
لارم غیر رنگ زمینه پیغام خاکستري و آALARM SILENCEکلید 

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات
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REC OPEND DOOR آلارم
در رکوردر باز است. علت وقوع

ردر را ببندید.در رکو راه حل
ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

لارم غیر رنگ زمینه پیغام خاکستري و آALARM SILENCEکلید 
شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

Rec Paper Out آلارم
کاغذ رکوردر تمام شده است. علت وقوع

ذ رکوردر جدید در سیستم قرار بدهید.رول کاغ راه حل
ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

لارم غیر رنگ زمینه پیغام خاکستري و آALARM SILENCEکلید 
شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

Printhead Hight Temp آلارم
یار بالا است.هد حرارتی بسدماي علت وقوع

براي چند دقیقه رکوردگیري نکنید. راه حل
شود. با فشار دادن , پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح  توضیحات
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لارم غیر رنگ زمینه پیغام خاکستري و آALARM SILENCEکلید 
شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

Printhead Hight Vol مآلار
ولتاژ هد حرارتی بالا است. علت وقوع

سیستم را خاموش و سپس روشن کنید. در صورت بر طرف نشدن مشکل با

خدمات پس از فروش شرکت تماس بگیرید.

راه حل

ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

لارم غیر آرنگ زمینه پیغام خاکستري وALARM SILENCEکلید 

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات

Printhead Low Vol آلارم
ولتاژ هد حرارتی پایین است. علت وقوع

ات برق پایه را قطع و وصل کنید. در صورت بر طرف نشدن مشکل با خدم

پس از فروش شرکت تماس بگیرید.

راه حل

ن شار دادشود. با فش داده می, پیغام با زمینه زرد رنگ نمای2آلارم سطح 

لارم غیر رنگ زمینه پیغام خاکستري و آALARM SILENCEکلید 

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات
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Time out Error آلارم
تواند رکورد بگیرد.رکوردرنمی علت وقوع

ات برق پایه را قطع و وصل کنید. در صورت بر طرف نشدن مشکل با خدم

فروش شرکت تماس بگیرید.پس از 

راه حل

ن شار دادشود. با ف, پیغام با زمینه زرد رنگ نمایش داده می2آلارم سطح 

لارم غیر رنگ زمینه پیغام خاکستري و آALARM SILENCEکلید 

شود.نظر میفعال شده و از آن صرف

توضیحات



، ایمنی بیمار19فصل 
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ی اسـتانداردهاي ایمن ـ الزامـات سیستم مانیتور علائم حیاتی بـر اسـاس   
ایـن هاي الکتریکی پزشکی طراحی شده اسـت. المللی براي دستگاهبین

مـدار  است. بدین معنی که Floatقسمت هاي کاربردي سیستم داراي 
ناشـی از  دربرابر تـأثیرات "باشد. ضمناایزوله میسایر قسمت ها از بیمار
رو کوتر و الکترو شـوك محافظـت شـده اسـت. اگـر از الکترودهـاي       الکت

سیسـتم بعـد از  مناسب و به روش گفته شده در دفترچه استفاده شـود, 
-مـی ثانیه به شـرایط عـادي بر  10اعمال شوك به بیمار, حداکثر بعد از 

گردد.
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ها در مانیتور توضیحات مربوط به علامت
توضیحاتنماد

این علامت نشان دهنده این است کـه قبـل از اسـتفاده از دسـتگاه حتمـا      

ن آدفترچه راهنماي آن را به دقت مطالعه کنید و به نکات هشدار دهنـده  

توجه کنید.

 ـIEC60601-1این علامت طبق الزامـات اسـتاندارد    هـاي  راي قسـمت ب

قابـل تـاثیرات   و محافظـت شـده در م  CFکاربردي متصل به بیمار از نوع 

باشند.ناشی از استفاده همزمان با الکتروشوك می

 ـIEC60601-1این علامت طبق الزامـات اسـتاندارد    هـاي  راي قسـمت ب

و محافظـت شـده در مقابـل تـاثیرات     BFکاربردي متصل به بیمار از نوع 

باشند. ناشی از استفاده همزمان با الکتروشوك می

 ـIEC60601-1تاندارد این علامت طبق الزامـات اس ـ  هـاي  راي قسـمت ب

.استBFکاربردي متصل به بیمار از نوع 
فاظتحوجود این علامت در کنار کانکتور بیمار نشان میدهد که بخشی از 

متصل به ، در اکسسوريDefibrillatorبیمار در برابر تاثیرات استفاده از 
ورد اي مبیمار در نظر گرفته شده است و بنابراین باید تنها از اکسسوریه

تایید استفاده شود. 
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لزاماتاین علامت نشان دهنده این است که انهدام تجهیزات باید با رعایت ا

.محیط زیستی صورت گیرد

تاریخ تولید سیستم

اطلاعات مربوط به شرکت سازنده

اطلاعات مربوط به نمایندگی مجاز در اروپا

S/Nشماره سریال سیستم

Masimoاکسیمتر استفاده از ماژول پالس 



ایمنی بیمار
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هشدار
هایی کـه  در هنگام استفاده از الکتروشوك بیمار, تخت و سیستم

به بیمار متصل است را لمس نکنید.

بـه خـوبی کـار    c55~0◦است که در دماي بـین  سیستم طوري طراحی شده 
قـت  دبر روي کند,ها تجاوز میکند. هنگامی که دماي محیط از این محدودهمی

لکتریکـی  گذارد وممکن است به مدارهاي اگیري مانیتور تأثیر نامطلوب میاندازه
ها آسیب برسد.  و ماژول

درصـورتی کـه اتصـال   د.سیستم زمین شوبهتر استبراي ایمنی بیمار و پرسنل 
ر، ) در اختیار نباشد، بهتر است هنگام اتصال دستگاه بـه بیمـا  EARTHزمین (

اتصال آداپتور دستگاه قطع شده و از باطري داخلی استفاده شود.



ایمنی بیمار

١٩-۵

هشدار
زا, در صورت استفاده ازسیستم در مجاورت گازهاي بیهوشـی اشـتعال  

امکان انفجار وجود دارد.
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CLASSIFICATION
Protection against
electroshock

Class I, Type CF for all
modules (except CO2
module & NIBP module that
are BF) (based on IEC
60601-1)

Mode of operation Continuous operation
equipment

Harmful Liquid Proof
Degree

Aria monitor: IP32
Stations & Adaptor: IPX1

Method of disinfection Refer to each module's
chapters and chapter Care
Cleaning for detail.

Safety of anesthetic mixture Not suitable for use in the
presence of a flammable
anaesthetic mixture with air
or with oxygen or nitrous
oxide.
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General
Display COLOR TFT 480  272” 5”

Flexible display
Configuration

Waveforms
ECG, SPO2, RESP/CO2,
IBP1,IBP2,IBP3,IBP4
,EEG(Freezable)

Numeric Parameters HR, PVCs,ST, SPO2
(%SPO2, PR, PI), Rainbow
(SpMet, SpCO, SpHb,
SpOC, PVI), NIBP (SYS,
DIA, MAP), RR, TEMP1,2,
IBP1,2,3,4 (SYS, DIA,
MAP), EtCo2, FiCo2,
AWRR, BFI, BS%, EMG%,
SQI%,

Operation Method Membrane, Touch screen
AC Power(Adaptor) 100 - 240 VAC, 50/60 Hz ,

Ip: 1.4 – 0.7 A,
Output:15VDC,4A

Application Compact and Mobile
Monitor.

Safety Based on IEC 60601-1,
Class I

Protection Against Electro surgery and
Defibrillator and EMC.
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ECG
Leads Selectable: 3 ,5 or 10 Wires

For 3 wire: I, II, III
For 5 wire :I,II,III,V,aVR,aVF,aVL
For 10 wire : I,II,III, aVR,aVF,aVL ,
V1,V2, V3, V4, V5. V6

Dynamic
Range  5 mV

Lead Off
Current

< 90 nA

Gain
4, 2, 1, 1/2, 1/4, Auto

Calibration
1mV, 0.5 sec

Filters “MONITOR” ( 0.5 - 24 Hz )

“NORMAL” ( 0.5 - 40 Hz )

“EXTENDED” ( 0.05-100 Hz)

CMRR > 98 dB

Internal
Noise

< 30 µV RTI

Input
Impedance

> 5 MΩ

QRS
Detection Duration

40 to 120 msec

0.25 to 5 mV
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forAdult/Pediatric

Amplitude 0.2 to 5 mV for Neonate

Heart Rate
Range

15 - 300 BPM for adult/Pediatric

15 - 350 BPM for neonate

Accuracy 1% or 2 BPM

Tall T-Wave Reject up to 1.2 mV Amp.

Pacer
Detection/Rej

ection

Duration 0.1 - 2 msec

Amp
±2 to ± 700 mV (Without
over/undershoot)

Reject from heart rate counter.

Re-insert into ECG to display on screen.

Ineffective pace
rejection

HR:0, Pace: 60

HR:60, Pace:60

HR:30, Pace:80

Beside rejection of atrial paces preceed
ventricular paces by 150 or 250 ms

Protection Defibrillator and Electrosurgery
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NIBP
Measurement
method

Oscillometric

Measurement
mode

Manual/Automatic/Stat

Measurement
time

20-25 sec (excluding cuff inflation time)

Measurement
Range

Adult
SYS 30 ~ 255 mmHg
DIA 15 ~ 220 mmHg
MAP 20 ~ 235 mmHg

Neonate
SYS 30 ~ 135 mmHg
DIA 15 ~ 110 mmHg
MAP 20 ~ 125 mmHg

Pediatric
SYS 30 ~ 240mmHg
DIA 15 ~ 220 mmHg
MAP 20 ~ 230 mmHg

Pressure
Transducer
accuracy

3 mmHg full range

Initial Inflation
Target

Adult 150 mmHg, Pediatric 140mmHg,
Neonate 85 mmHg

Overall System
Efficacy

ISO 81060-2

IEC 80601-2-30
Memory 100 Records



، مشخصات فنی20فصل 

20-6

SPO2 (Masimo Rainbow Set)
Spo2
Parameters

SpO2,PI,PR

Rainbow
parameters

SpOC

SpCO

SpMet

SpHb

PVI
Method 2 Wave length pulse wave type

Range

SpO2 0 – 100 %

SpMet 0 – 99.9 %

SpCO 0 – 99 %

SpHb 0 – 25.0 g/dL

SpOC 0 – 35.0 ml/dL

PR 25 – 240 bpm

PI 0 – 20.0 %

PVI 0 – 100 %

Accuracy
Oxygen Saturation

No motion
conditions

Adult/Pediatric:
2% (SPO2 70 ~ 100%)
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Neonate:
3% (SPO2 70 ~ 100%)

Motion
conditions

Adult/Pediatric/Neonate:
3% (SPO2 70 ~ 100%)

Low
perfusion
conditions

Adult/Pediatric/Neonate:
2% (SPO2 70 ~ 100%)

Pulse Rate

No motion
conditions

Adult/Pediatric/Neonate:
3bpm (PR 25 ~ 240)

Motion
conditions

Adult/Pediatric/Neonate:
5bpm (PR 25 ~ 240)

Low
perfusion
conditions

Adult/Pediatric/Neonate:
5bpm (PR 25 ~ 240)

Carboxyhemoglobin Saturation

Carboxyhemogl
obin Saturation

Adult/Pediatr:
3%   (1 - 40)

Methemoglobin Saturation

Methemoglo
bin
Saturation

Adult/Pediatric/Neonate
: 1%  (1 – 15)

Total Hemoglobin

Total
Hemoglobin

Adult/Pediatric:
1g/dL (8 – 17) g/dL

Resolution SpO2 1 %
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SpCO 1 %

SpMet 1 %

SpHb 1 %

PI 1 %

PVI 1 %

SpOC 1 %

PR 1 %

Please note that pulse-oximetry method (SpO2) is
compared to laboratory spectroscopy of sample blood
(SaO2). This method measures precision of SpO2
measurement using statistical analysis. Therefore,
measurement precision is reliable for at least two third
of measurements.

TEMPERATURE
Channel 2 Channel

Monitoring 2 channel.

Probe Type YSI 400 Compatible

Range 0 - 50 C
Accuracy  0.2 C



، مشخصات فنی20فصل 

20-9

RESPIRATION
Method Impedance

Base Resistance 250 -1250 Ohm

Dynamic Range 0.2 - 2 Ohm

Breath Rate
Range

0 - 253 BrPM

Accuracy ±2% or 2 BrPM

IBP
Channel 4 Channels

Measurement Range

SYS -50 ~ 300 mmHg

DIA -50 ~ 300 mmHg

MAP -50 ~ 300 mmHg

Pressure Filter 8Hz, 16Hz,22Hz selectable

Press Sensor
Sensitivity

5 μV / V / mmHg

Resolution 1 mmHg

Accuracy 2 % or 2mmHg (each one is
greater)

CO2 (Mainstream)
Power supply 4.5-5.5 VDC, max 1.4W
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Method Infrared absorption

Measuring mode Mainstream
IRMA Harmful Liquid
Proof Degree

IPX1

Et and Fi Parameters
Fi and ET are displayed after one breath and have a
continually updated breath average.

IRMA CO2 CO2, CO2 waveform

Sensor head 3-10 channel NDIR type gas
analyzer measuring at
4-10µm. pressure,
temperature and full spectral
interference correction.

Sensor Dimension
(W×D×H)

IRMA CO2/AX+: 38×37×34mm

Sensor weight
<25g(cable excluded)

<38g(O2 sensor XL included,
cable excluded)

Oxygen sensor integrated ultra-fast response
time galvanic oxygen sensor
>100000 oxygen hours

Calibration No routine calibration required
Room air calibration of O2 sensor
performed automatically when
changing airway adapter (<5sec)
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Warm-up time concentrations reported in less
than 10s,
full accuracy with in 10s for
IRMA CO2

Operating temperature IRMA CO2: 0 to
40C

Storage and
transportation
temperature

IRMA CO2: -40 to
75C

Operating humidity 10  to 95% RH, non-condensing

Storage and
transportation
humidity

5  to 100% RH, condensing

Operating atmospheric
pressure

IRMA CO2:                    525 to
1200hPa

Storage and
transportation pressure

500 to 1200hPa

Surface temperature max 50ºC / 122ºF

Rise time (@10 l/min) CO2≤ 90ms

Delay time ≤ 140ms
Agent identification
time

<20 seconds

Total system response
time

< 1 second

Respiration rate 0~150BrPM

Accuracy specification-during standard condition
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Gas Measuring
range

Accuracy

CO2 0-15% ±(0.2%ABS+2%REL)

15-25% Unspecified

Note 1 : The accuracy specification is valid for all specified
environment conditions

Accuracy specification-during standard condition

CO2 ±(0.3%ABS or ±4%REL)

Sample Rate: 20 Hz / channel

Power supply
4.5-5.5 VDC,  ISA CO2: <1.4 W
(normal op.), <1.8 W (peak @ 5 VDC)

Method Infrared absorption

Measuring
mode

Sidestream

Et and Fi Parameters
Fi and ET are displayed after one breath and have a
continually updated breath average

ISA CO2 CO2, CO2 waveform
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Sensor head
2-9 channel NDIR type gas analyzer
measuring at 4-10µm

Sensor
Dimension
(W×D×H)

ISA CO2:        33x78×49mm

Sensor weight ISA CO2:         130g (including cable)

Calibration

No span calibration is required for the IR
bench. An automatic zero reference
calibration is performed at startup and
then every 24 hours.

Compensation

ISA CO2

Automatic compensation for pressure
and temperature.
Manual compensation for broadening
effects on CO2.

Warm-up time

ISA CO2
<10 seconds (concentrations reported
and full accuracy)

Operating
temperature

ISA CO2: 0 to 50C

Storage
temperature -40 to 70C

Operating
humidity

<4 kPa H2O (non-condensing)

(95 %RH at 40C)

Storage humidity
5 to 100 %RH (condensing)
(100 %RH at 40C)
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Operating
atmospheric
pressure

52.5 to 120 kPa
(Corresponding to a max altitude of
4572 m/15000 feet)

Storage
atmospheric

20 to 120 kPa

Typical rise time at 50 l/min sample flow

CO2 ≤200ms

Total system
response time

< 3 second (with 2m sampling
line)

Sampling flow
rate

50 ± 10 ml/min

Respiration rate 0~150BrPM

Accuracy specifications-during standard conditions

Gas Measuring Range Accuracy

CO2
0~15%

±(0.2 V% +2% of
reading)

15~25% Unspecified

Accuracy specification-during all condition

CO2 ±(0.3 kPa + 4% of reading)

Note 1: The accuracy specification is valid for all
specified environment conditions.
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Sample Rate: 20Hz/channel

ARRHYTHMIA ANALYSIS

Type

ASYS, VFIB, VTAC, RUN, AIVR,
COUPLET, BIGEMINY, TRIGEMINY,
TACHY, BRADY, AFIB, PAUS,
FREQUENT PVCs

Learning
Rapid Learning: only 20 seconds required
for recognition of dominant rhythm.

Method
Real time arrhythmia detection with
innovative feature.

Memory
Capability of storing the latest 150 ARR
event (waveform and Parameters)

ST ANALYSIS
Display
resolution

0.01 mV

Measurement
Range

-2mv to +2mv

Alarm Range -2mv to +2mv

Features User Adjustable Isoelectric and ST
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point trending of ST values

Update period 5 Sec.

BFA (Brain Function Assesment)

BFA Interface
Required for Integratig  BFA
mdule and monitors

EEG sensitivity ±450µV

Noise
<2µVp-p <0.4µV RMS, 0.25-250
Hz

CMRR >140dB

Input impedance >50MΩ

Sample rate
1000 samples/sec(16 bits
equivalent)

Brain Function
Index (BFI)

0-100. Filter 1-47Hz, 1sec. update

EMG
0-100. Filter 30-47 Hz,1 sec.
update

BSR
0-100. Filter 2-47 Hz, 1 sec.
update

Signal Quality
Index (SQI)

0-100. 1 sec. update
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EEG Waveform ±250µV, user-adjustable, 5 sec

Alarms
Auditory and visual, user-
adjustable limits

Artifact
rejection

Automatic

Sensor
impedance
measurement

0-30kOhm / Manual-Automatic/
measurement current 0.06µA

Power supply 5 VDC

Power
Consumption

Less than 0.5 W

Weight 100 gr

Dimensions 111×64×25 mm

Classification Class I, type BF, continuous use

Sensors Ambu Neuro Sensors

Cable length 195 cm/ 77” with 35 cm/ 14” split

Memory Data recording (96 hours)

Trend BFI/EMG/SQI/BS, 10 sec. update

Environment -
Operation

Temperature 5-40°C
Rel humidity 20~96%
Altitude -200~3000m
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Recorder
Model SAADAT Thermal Printer

Channel Up to 2 waveforms

Printing
Speed

6, 12.5, 25 mm/sec

Paper
Size

57mm

ALARM
Sources Error messages, All other parameter limits

Alarm
On/Off

Selectable for all parameters

Alert
Blinking on Display, Volume Selectable
Audio Alarms, Light indicator

TREND

Sources

HR,ST,PVCs,AFIB, RESP, T1,T2,
IBP1(SYS,DIA,MAP),
IBP2(SYS,DIA,MAP)
IBP3(SYS,DIA,MAP)
IBP4(SYS,DIA,MAP)
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SPO2, PR,SpHb, PI, SpCo, SpMet, PVI,
SpOc,
EtCo2,FiCo2,AWRR

Trend Time
Save

96 Hours

Trend Time
Interval

5, 10, 15, 30, 45 Min, 1, 2, 4 Hours

Resolution 1 sec

INPUT/OUTPUT

Network
Digital, TCP/IP (WiFi)and  TCP/IP
(Wire)

TCP/IP (WiFi)

Internal Battery
Nickel-Metal Hybride         3.6V,2.5AH
Lithium Polymer 11.1V,4.3AH

Lithium ion         11.1V,3.3AH

System
Model

Nickel-Metal Hybride
Charge time Usage

ARIA ~ 3hours ~  2:30hours

F1
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F1R

System
Model

Lithium Polymer
Charge time Usage

ARIA

F1 ~  6hours ~  5hours

F1R ~  6hours ~  4hours

System
Model

Lithium ion
Charge time Usage

ARIA

F1 ~  6hours ~  10hours

F1R ~ 6hours ~  8hours

Physical Specification
Model Dimension (mm) Weight (approximately)

ARIA
Monitor

155(W) 
107(H)  65(D)

Less than 800g

F1 Station 190(W) 
155(H)  80(D)

800g

F1R
Station

220(W) 
155(H)  90(D)

1100g
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ENVIRONMENTAL
Temperature

Operating:C
5 to 40C

Storage &
Transport: -25 to 60 C

Humidity
Operating:

(Noncondensing)
20-90 % (Noncondensing)

Storage &
Transport:

(Noncondensing)

10-100 %

Altitude -200 to 3000 m
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لوازم جانبی،21فصل 

اطلاعات عمومی
لوازم جانبی مورد استفاده سیستم بـه همـراه کـد    در این بخش لیست کلیه

سفارش آن آمده است.

هشدار
لوازم جانبی ذکر شده در این بخش براي استفاده سیسـتم مـانیتور   

گونـه  شود و شرکت سازنده مسؤلیت هـیچ علائم حیاتی توصیه می
اشی از استفاده از لوازم جانبی دیگـر را قبـول نمـی   خطر احتمالی ن

کند.

هشدار
حفاظت بیمار در برابر تاثیرات ناشی از دفیبریلاتور منوط به استفاده 

باشد.از اکسسوریهاي مشخص شده در این فصل می
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ECG PART.#

ECG patient cable, 3 leads 10003

ECG patient cable, 5 leads 10038

ECG patient cable 10 leads 10066

SPO2 (Masimo Rainbow) PART.#

Adult Digit Reusable Sensor - > 30 Kg (LNCS DCI) 18-045

SPO2 Probe , Y- Sensor - > 1 Kg (LNCS)-MASIMO 18-049

SPO2 Extension – Red LNC-10 - MASIMO 18-060

SPO2 Sensor , Reusable , Finger/Toe - Adult > 30

Kg, Red DCI-dc12

18-055

SPO2 Extension Cable 18-056

Rainbow R25 Sensor, Adult, Adhesive, >30Kg,

(SPO2,SPCo,SPMet)

18-062

Rainbow Disposable R2-25a Sensor, Disposable,

Adult, >30Kg, (SPO2,SPHb,SPMet)

18-063
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Rainbow Disposable R2-25r Sensor, Reusable, Adult,

>30Kg, (SPO2,SPHb,SPMet)

18-064

Rainbow Disposable R2-20r Sensor, Reusable,

Pediatric, 10-50KG, (SPO2,SPHb,SPMet)

18-066

Rainbow DC-3 SC 360, Reusable, Adult,

(SpO2,SpMet,SpHb)

18-068

Rainbow DCI, Reusable, Adult, SpO2,SpCO,SpMet) 18-069

M-LNCS DCI, Reusable, Adult, (SpO2) 18-070

Rainbow R1-20L Pulse Co-Oximeter Sensor,

Disposable, Pediatric, ( SPHb ,SPO2,SPMet)

18-072

SPO2 Probe, Disposable, Neonate, Adhesive , < 1 Kg

,LNCS,Masimo

18-046

SPO2 Probe, Disposable, Neonate, Adhesive , < 3 Kg

or >40Kg,LNCS,Masimo

18-047

SPO2 SPO2 Disposable Sensor, 3-20 Kg, (LNCS Inf) 18-075
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Ambient Shield Accessory for Rainbow Sensor 18-067

NIBP PART.#

NIBP Child Cuff, Ultra Check (US1320) 13-052

NIBP Cuff Reusable , Neonate-Single M 5301

Bladderless, Tube length 20cm

13-077

NIBP Cuff Reusable , Infant , Single M5302

Bladderless Tube length 20cm -

13-078

NIBP Cuff Reusable , Pediatric , Single M5303

Bladderless Tube Length 20 cm

13-079

NIBP Cuff Reusable , Adult , Single M5304

Bladderless, Tube Length 20 cm

13-080

NIBP Cuff Reusable - Large Adult, Single

M5305 Bladderless, Tube Length 20 cm

13-081

NIBP Cuff Reusable, Adult, Thigh, Single

M5306 Bladderless, Tube Length 20 cm

13-082
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NIBP Cuff Disposable, Neonate, Single M5541-

1# with CT-167 Connector

13-085

NIBP Cuff Disposable, Neonate, Single M5541-

2# with CT-167 Connector

13-086

NIBP Cuff Disposable, Neonate, Single M5541-

3# with CT-167 Connector

13-087

NIBP Cuff Disposable, Neonate, Single M5541-

4# with CT-167 Connector

13-088

PU Legthing Tube (Black) 13-097

TEMP PART.#

TEMP Probe, Skin ,LAUNCH (LNHmed)

(98ME04GA634)

10-083

TEMP Probe,Rectal,LAUNCH (LNHmed)

(98ME04GA635)

10-084

TEMP Interface Probe, Data Cable for Redel 24-073
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Connector to Temp Probe

IBP PART.#

IBP Transducer, MEDEX , MX860/866

Novatrans

16-001

IBP Disposable Dome , MEDEX , MX860/866

Novatrans Dome

16-031

IBP Extension Cable , MEDEX , MX860/866

Novatrans  Extension

16-042

IBP Transducer, MEDEX , MX960 Logical 16-002

IBP Disposable Dome, MEDEX , MX960

Logical Dome

16-033

IBP Extension Cable , MEDEX , MX960

Logical Extension

16-043

IBP Transducer Cable , TRUWAVE 16-037

IBP Transducer , Disposable ,RX only ,PX260 16-036
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IBP Interface Probe, One channel IBP interface 16-051

IBP Interface Probe, Two channel IBP interface 16-052

IBP Transducer kit, Disposable, iPex, Ref

BKT,164ET

16-046

IBP Cable, Ipex, P/N: BKT,164ET 16-053

IBP Bracket for iPex Transducer 16-047

CO2 (Mainstream) PART.#

IRMA Disposable Airway Adapter without O2

port

20-025

IRMA Disposable Airway Adapter for infant 20-035

IRMA Adapter Cable 24-111

Probe Holder for IRMA sensor 20-043

CO2Airway daptor,Disposable,neonate/pediatric 20091

CO2 (Sidestream) PART.#

Nomoline with luer lock connector. 2 m. Box of 20-045
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Clamp of ISA Module Holder 20-055

VersaStream,CO2/GasAirway,Adapter

Sampling Line, Adult / Pediatric

20-077

VersaStream,CO2/GasAirway,Adapter

Sampling Line, Infant

20-078

VersaStream, CO2/Gas Sampling Line with

Luer Lock Male(it uses with Sidestream Airway

Adapter-Adult/Pediatric, part number:4420531)

20-079

T4F Water Filter for Capno-S+ 20-094

Sample line for Capno-S+ 20-095

T Airway Adapter for Capno-S+ 20-096

BFA PART.#

BFA Accessory Patient Cable, SAADAT 22- 028
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Adaptor PART.#

Saadat Adaptor 60W, 15v  for Aria 09263

اسـتفاده از اکسسـوري هــاي زیـر پیشــنهاد مـی شــو، در غیـر اینصــورت از      
یـــا گـــزارش تســـت زیســـت ســـازگاري CEاکسســـوري هـــاي کـــه 
(Biocompatibility).دارند باید استفاده شود

ECG Electrodes REF PART#

Adults ECG Disposable

Electrodes, FIAB

Manufacturer

F9060 P28042

Pediatric ECG Disposable

Electrodes, FIAB

Manufacturer

F9060P
P28047
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Arbo H124SG, COVIDIEN

Manufacturer

31.1245.21 P10079

EEG Elecrodes PART.#

Neuroline 720, AMBU

Manufacturer

Neuroline720 P22009
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چک کردن سیستم1-22
قبل از استفاده از سیستم به نکات زیر توجه کنید:

سیسـتم و لـوازم جـانبی آن وارد    گونه صدمه مکانیکی بـه چک کنید که هیچ■
نشده باشد.

چک کنید که کابل برق و لوازم جانبی به طور مناسب و محکم اتصال دارند.■
کنـد و در  هاي سیسـتم بـه درسـتی کـار مـی     ها و ماژولچک کنید که کلید■

شرایط مناسب قرار دارند.

بیمـار را متوقـف   مانیتورینـگ  ، اي بر روي مـانیتور دیـده شـد   اگر هرگونه صدمه
کنید و با بخش مهندسی پزشکی بیمارستان و یا خدمات پس از فـروش تمـاس   

بگیرید.

چک کردن کلی سیستم از جمله چک کردن ایمنی سیسـتم بایـد فقـط توسـط     
افراد داراي صلاحیت انجام شود.

هر گونه چک کردنی که به باز کردن سیستم نیاز داشـته باشـد و یـا در ایمنـی     
ذارد باید توسط خدمات پس از فروش انجام شود.گثیر میأت
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شود که سیستم, هر یک  سال یکبار توسط شـرکت سـازنده کـالیبره    توصیه می
سال یکبار کالیبراسیون اجباري است.2ولی ، شود

باشد.سال می10عمر دستگاه 
بیمارستان نیز می تواند هر زمانی که به دقت و صحت دستگاه مشکوك اسـت،  

درخواست کالیبراسیون را ارائه دهد.

هشدار
اي بر روي سیستم را انجـام ندهـد ممکـن    اگر اپراتور بازدیدهاي دوره

است بعد از مدتی دقت سیستم کم شود و سـلامتی بیمـار رابـه خطـر     
بیاندازد.
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شود که حداقل هر یـک مـاه   استفاده از حداکثر عمر مفید باتري توصیه میبراي 
را فول شارژ کنید و سپس فقط بـا بـاتري از آن اسـتفاده کنیـد،     یک بار مانیتور 

شارژ کنید.بعد از آن مانیتور را مجدداً
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ضدعفونی کردن وتمیز 2-22
کلینکات

شده دییفقط از مواد تأدستگاه و تجهیزات آن باید یضد عفونایزیتمبراي 
شرکت . گرددفصل استفاده نیذکر شده در ايو روش هاشرکت سازندهتوسط 
ذکر شده به و روش هاي ییایمیمواد شیدرباره اثربخشییادعاچیهسازنده

روش کنترل عفونت، با مسئول ي. برانداردکنترل عفونت جهتيعنوان ابزار
به نی. همچندیخود مشورت کنستیولوژیدمیاپایمارستانیکنترل عفونت ب

.مراجعه نماییدشود، یماعمالشما مارستانیکه در بیمحليهایخط مش
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هشدار
قبل از تمیز کردن مانیتور و یا سنسورها از خاموش بودن سیستم و جدا بـودن  ) 1

برق شهر اطمینان حاصل کنید.آن از 

 ـايبـرا نیبنابرا،شودزاتیبه تجهبیممکن است باعث آساستریل کردن )2 نی
در برنامـه  ایی آنلوازم جانبدر دستورالعمل نکهیشود، مگر اینمهیتوصدستگاه
ذکر شده باشد.مارستانیبينگهدار

زوال رفتن در دسـتگاه و  ) اگر هر گونه نشانه اي ناشی از صدمه دیدن و یا رو به 3
نباید از آن استفاده کنید و در صورت نیاز با خـدمات  ،متعلقات آن مشاهده کردید

پس از فروش شرکت تماس بگیرید.

به سیستم مانیتورینگ، اجازه دهیـد کـاملاً خشـک    تاتصالابرقراري پیش از ) 4
اتصـالات اطمینـان   . و لطفاً قبل از استفاده از سیستم از محکم بودن کلیـه  شوند

حاصل کنید.
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به موارد زیر دقت کنید:
سیستم مانیتور و تجهیزات آن باید دور از گرد و غبار نگهداري شود.-1
اي که داراي آمونیاك و یا استون هستند، استفاده نکنید.از مواد شوینده-2
بیشتر مواد شوینده در هنگام استفاده باید رقیق شود.-3
لکه هاي سخت از ناخن یا وسایل زبر یا تیز خودداري کنید.براي تمیز کردن-4
مواظب باشید مواد شوینده داخل کیس سیستم نشود.-5
مواد شوینده باقی مانده را خشک نمایید.  -6

هشدار 
.براي ضد عفونی کردن مانیتور استفاده نکنیدETOاز
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سطوح خارجی دستگاه

مواقع لزوم، براي تمیـز کـردن سـطوح خـارجی    پس از هر بیمار یا در 
یـا مـاده   و صـابون  ولـرم  ، از یک دستمال نـرم آغشـته بـه آب    دستگاه

آنهمچنــین جهــت ضــدعفونی . نماییــداســتفاده تمیزکننــده ملایــم 
انپروپانول و یاایزوپروپیل الکلیا%70الکلاستفاده از مواد ضدعفونی 

.  پیشنهاد می شود

نیـز بایـد هماننـد سـطوح خـارجی      BFAجهت تمیز و ضدعفونی کردن ماژول 
دستگاه اقدام شود.

شیصفحه نما

بـا اسـتفاده از   باید پس از هر بیمـار یـا در مواقـع لـزوم،     را شیصفحه نما
آب و 	یـا محلول تمیز کننده صفحه نمایشآغشته بهزیو تمنرميپارچه ا
کنید.و ضدعفونی زیتمالکل ایزوپروپیلو در صورت لزوم با ملایم صابون 
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يشـتر یبکـردن دقـت   زیهنگام تم،شیصفحه نمابا توجه به حساس بودن ) 1
.تا آسیب نبینددیکن
.خودداري کنیدجداًمحلول بر روي صفحه نمایش آب یا از اسپري مستقیم ) 2

رکوردر

غلطـک کیفیـت  وجود پودر کاغذ و یا جسم خارجی بر روي هد حرارتی و 
دهد. با استفاده از پارچه آغشته به الکـل، هـد و   رکوردگیري را کاهش می

سـپس در رکـوردر   ،غلطک را تمیز کنید و صبر کنید تا کاملاً خشک شود
را ببندید.  
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هشدار 

از تمیز کردن رکوردر بلافاصله بعد از رکوردگیري به دلیل داغ شدن هد و محیط
اطراف آن خودداري کنید. 

اکسسوري ها
قابـل  یکـردن لـوازم جـانب   لیکردن و اسـتر یکردن، ضد عفونزیتميبرا

، بـه  رهی ـو غلیـدها  مبدل ها، سنسورها، کابل هـا،  از جمله استفاده مجدد 
نمایید.  مراجعه همراه آن يدستورالعمل ها

ــا    ــده ه ــواري، نگهدارن ــه دی ــی/ پای ــین، ترال ــی ١همچن ــاي فرع ــل ه ٢و کاب
خون و آنـالایزر کپنـوگرافی را (در   اکسسوري هاي دستگاه، شیلنگ فشار

با اسـتفاده از پارچـه   باید پس از هر بیمار یا در مواقع لزوم، کاربرد) صورت 
ــرميا ــه زیــو تمن ــا ملایــم آب و صــابون آغشــته ب ــزوم ب و در صــورت ل

.) براي اکسسوري هاHolder, Bracket, Clampنگهدارنده (١
.) براي اکسسوري هاExtensionکابل فرعی (٢
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نـرم  و سپس آن را با یـک پارچـه   دیکنو ضدعفونی زیتمالکل ایزوپروپیل
.خشک کنید

هشدار
جلوگیري از صدمه زدن به کابل، پراب، سنسور یا کانکتور، از براي ) 1

غوطه ور کردن آن در هر نوع مایعی خودداري کنید.

) اکسسوري هاي یک بار مصرف نباید استریل و دوباره استفاده شود. 2

براي جلوگیري از آلودگی محـیط زیسـت در خصـوص معـدوم کـردن      ) 3
مقررات مربـوط بـه بیمارسـتان    اکسسوري هاي یکبار مصرف باید طبق 

عمل گردد.

ضـدعفونی کـردن و   تمیـز کـردن،   بـه روش هـاي   خلاصهبصورتزیرجدولدر
پرداخته شده است:دستگاه استریل کردن بخش هاي مختلف 
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هايبخش
مختلف 
دستگاه

ضدعفونیتمیز کردنمصرفیکبار
کردناستریلکردن

سطوح خارجی
-دستگاه

پس از هر بیمار 
یا در مواقع 

لزوم استفاده از 
و نرميپارچه ا

آغشته به زیتم
تمیزکننده ماده 

ملایم یا با آب 
ولرم و صابون

پس از هر بیمار 
یا در مواقع لزوم 

با استفاده از:
%70*  الکل 

* ایزوپروپیل 
الکل 

* انپروپانول

يریجلوگيبرا
جديبیاز آس

، زاتیدر تجه
کردن لیاستر

نیايبرا
، لوازم توریمان

ی و جانب
متعلقات آن

ینمهیتوص
نکهیشود، مگر ا

در دستورالعمل 
متعلقات دستگاه 

در برنامه ای
ينگهدار

ذکر مارستانیب
شده باشد.

BFAماژول 
الکترودهاي 
یکبار مصرف

* ترالی / پایه 
دیواري

* نگهدارنده 
اکسسوري

* کابل فرعی 
اکسسوري

* شیلنگ 
فشار خون 
* آنالایزر 
کپنوگرافی

-

پس از هر بیمار 
یا در مواقع لزوم 

با استفاده از 
ایزوپروپیل الکل
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صفحه نمایش 
-دستگاه

پس از هر بیمار 
یا در مواقع 

لزوم استفاده از 
و نرميپارچه ا

آغشته به زیتم
تمیزکننده ماده 

صفحه نمایش 
یا با آب ولرم و 

صابون
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رکوردر
-(هد چاپگر)

در صورت 
:ضرورت

با استفاده ) 1
پنبه ي از 

مرطوب شده با 
الکل، اطراف 

را رکوردرسر 
.دیپاك کن

نکهیبعد از ا)2
الکل کاملاً 

خشک شد، 
کاغذ را مجدداً 

در محل قرار 
رب داده و د
را رکوردر 

.دیببند

در مواقع لزوم با 
استفاده از 

ایزوپروپیل الکل

اکسسوري 
ECG

الکترودهاي 
یکبار مصرف

:همراه اکسسوريدستورالعملمطابق با
کردن لوازم لیکردن و استریکردن، ضد عفونزیتميبرا

مبدل ها، سنسورها، از جمله قابل استفاده مجدد یجانب
همراه آن يدستورالعمل ها، به رهیو غلیدها کابل ها، 

نمایید.مراجعه 

اکسسوري 
SPO2

سنسورهاي 
یکبار مصرف

-NIBPکاف
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TEMP
-اکسسوري

IBP
اکسسوري

ترنسدیوسرها 
Domesو 

اکسسوري 
GAS

(Main-
stream/Side-

stream)

اداپتور راه 
هوایی،

Nemoline
family

sampling
lines

اکسسوري 
CO

-
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PM،Prevention(نگهداري پیشگیرانه 3-22
Maintenance (

مـانیتور شـود، مـی نگهـداري شرایطبهتریندرمانیتورکهاینازاطمینانبراي
. شـود رعایـت سیسـتم نگهداريبهمربوطنکاتکلیهوشوددارينگهتمیزباید
توسـط بایـد تعمیـرات همهونداردوجودسیستمدرتعمیريقابلقسمتهیچ

.گیردانجامسازنده

انبارش
محل انبارش باید تمیز و خشک باشد. در صـورت امکـان از بسـته بنـدي اولیـه      

دستگاه استفاده شود.  

از ارتفـاع افتـاد و صـدمه دیـد و یـا در      یا تجهیـزات آن  مانیتور اگر
بـراي گرفـت، قـرار العـاده مجاورت دماي خیلی بالا و رطوبت  فـوق 

فروشازپسخدماتبا فرصتاولیندرعملکردصحتازاطمینان
.تماس بگیریدشرکت
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-نمـی قراراستفادهموردمدتیبرايسیستمکهزمانیازبعدوقبل

.کنیدتمیزکاملطوربهراسیستمگیرد،

شود موارد زیر به صورت هفتگی چـک  توصیه می
شود:

صورت شود موارد زیر به توصیه می
ماهیانه چک شود:

تمیز بودن دستگاه)1
(بدنه، صفحه نمایش، سلامت ظاهري دستگاه)2

کلیدها و نشانگرها)
هاسلامت ظاهري اکسسوري)3
هاعملکرد اکسسوري)4
هاي یکبار مصرف یا کنترل اکسسوري)5

با تاریخ استفاده معین

)کنتــرل لیبــل کالیبراســیون (ارســال 1
تعیین شده در تاریخ به شرکتدستگاه

جهت کالیبراسیون)
) سلامت ظاهري دستگاه2
) تمیز بودن دستگاه3
ــانگرهاي  4 ــدها و نشـ ــرد کلیـ ) عملکـ

دستگاه
ها) سلامت ظاهري اکسسوري5



تمیز و ضدعفونی
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PM،Prevention(چک لیست نگهداري پیشگیرانه 
Maintenance (

که در ادامه PL-F-24به شماره PMبه جهت بررسی دوره اي چک لیست 
آورده شده، توسط مسئول مرکز درمانی تکمیل شود. 

به هیچ وجه تضمینی جهت استمرار صحت PMلازم به ذکر است که تست 
دستگاه نبوده و فقط در لحظه تست، وضعیت آن دستگاه را مورد ارزیابی قرار 

خواهد داد. 



تمیز و ضدعفونی
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پویندگان راه سعادتشرکت صفحه 
PMفرم ARIA:شماره فرمPL-F-68

بخش:استان:                                            شهر:                                              مرکز درمانی:
تاریخ اقدام:مدل دستگاه:                                  شماره سریال:                                تاریخ نصب:                          

شامل 
نمی 
شود

نا منطبق منطبق بازرسی و آزمون ردیف

عدم وجود شکستگی در کیس پشت و پنل و 
پایه  سلامت ظاهري

1

تمیز کردن،ضد عفونی مطابق دفترچه راهنما                                               

KEY BOARDکارکرد صحیح  KEY
BOARD

2

TOUCHکارکرد صحیح  TOUCH 3

و نمایش صحیح سه بخش پارامتر،شکل موجها 
اطلاعات

صفحه نمایش 4

با خارج کردن آریا از پایه میزان شارژ آریا 
مشاهده شود. باطري

5

استفادة دوره اي از باطري

فعال سازي آلارم آلارم 6

وضوح صداي آلارم

هاي آلارمLEDکارکرد صحیح 

بررسی حفظ تاریخ و ساعت  SET UP 7

(سلامت گیره ها،لیدوایرها ECGبررسی کابل  ECG 8



تمیز و ضدعفونی
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و هود)
(پیس میکر، ECGبررسی پارامترهاي پنجره 

صداي ضربان و ...)
تمیز کردن، ضد عفونی طبق دفترچه راهنما

RESPبررسی پارامترهاي پنجره  RESP 9

(سالم بودن سنسور و TEMPبررسی پراب 
(...

TEMP 10

عفونی طبق دفترچه راهنماتمیز کردن،ضد
(بررسی اکستنشن در SpO2بررسی پراب 
صورت وجود)

SpO2 11

MODE(تنظیم SpO2تنظیمات پنجره  

اندازه گیري و میزان حساسیت)
تمیز کردن، ضد عفونی طبق دفترچه راهنما

(عدم وجود NIBPبررسی شلنگ و کاف 
نشتی)

NIBP 12

NIBPتست دقت 

MODE(تنظیم NIBPتنظیمات پنجره  

بزرگسال ،کودك و نوزاد واحد اندازه گیري، 
حالت اتوماتیک)

(عدم وجود NIBPبررسی شلنگ و کاف 
نشتی)

تمیز کردن، ضد عفونی طبق دفترچه راهنما

Zeroingشستشوي مسیر وانجام صحیح 
IBP 13
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لوازم جانبیبررسی ترنسدیوسر و 
،(واحد اندازه گیريIBPتنظیمات پنجره  

و...)AUTO SCALEفیلتر، 
تمیز کردن، ضد عفونی طبق دفترچه راهنما

ISA Sampleو CAPNOبررسی پراب 

line

CAPNO

14

IRMAو آداپتور CAPNOبررسی پراب 

(واحد اندازه CAPNOتنظیمات پنجره  
و ...)COMENSATEگیري  ،

تمیز کردن، ضد عفونی طبق دفترچه راهنما

BFAبررسی نروسنسورها و دستگاه 

BFA

15

چک کردن تاریخ انقضاء نروسنسورها
ارتباطی با بدساید (بررسی LINKبررسی 
LED(سبز رنگ

راهنماتمیز کردن، ضد عفونی طبق دفترچه 

سایز مناسب کاغذ رکوردر  رکوردر 16

بسته بودن درب رکوردر به هنگام رکوردگیري

تنظیم پنجره رکوردر

□□



تمیز و ضدعفونی

٢٢-٢٢
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١-٢٣

عیب یابی،23فصل 

شـده  تعمیر بخش داخلی مانیتور فقط باید توسط افراد آموزش دیده و تأیید
-توسط شرکت سازنده انجام شود. در غیر این صورت شـرکت سـازنده هـیچ   

کند.احتمالی به مانیتور و بیمار قبول نمیاتخطرگونه مسؤلیتی در قبال 
ور براي حل مشکلات کوچـک بـه علـت عـدم     این بخش براي کمک به اپرات

استفاده صحیح از مانیتور ویا خرابی لوازم جانبی است.
ات ها روبروشدید, قبـل از تمـاس بـا خـدم    وقتی که با هرکدام از این مشکل

هاي ذکر شده دقت کنید.پس از فروش به توصیه



يابيعيب
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سیستم
شود.مانیتور با برق روشن نمیاشکالات

برق به درستی متصل نشده استکابل●دلایل ممکن

کثیف بودن کانکتور مربوط به تغذیه سیستم در محل اتصال ●

مانیتور با پایه.

غیره.●

مسیر کابل برق را چک کنید.●اقدامات لازم

.کانکتور اتصال مانیتور به پایه را چک کنید

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.●
کار کند.تواندسیستم با باطري نمیاشکالات

شارژ نشده است."باطري کاملا●دلایل ممکن

باطري به طور صحیح در جاي خود قرار نگرفته است.●

غیره.●

ساعت باطري را شارژ کنید.6به مدت ●اقدامات لازم
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(در زمان شارژ شدن باطري در صورت قرارگیري صحیح مانیتور 

باید روشن باشد)DCINBattهاي LEDروي پایه 

قرارگیري صحیح باطري در جاي خود اطمینان حاصل کنید.از●

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.●

ECG
نویزي است.ECGشکل موج اشکالات

الکترودها به طور مناسب اتصال ندارد.●دلایل ممکن

اتصال ارت مشکل دارد.●

اشتباه انتخاب شده است.ECGفیلتر ●

غیره.●

رودها و لیدها را چک کنید.الکت●اقدامات لازم

ژل موجود بر روي چست لیدها را چک کنیدو در صورت لزوم ●

چست لیدها را تعویض کنید.

.ارت را چک کنید●

فیلتر را به طورمناسب انتخاب کنید.●

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.●
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وجود ندارد.ECGشکل موج اشکالات
.تصل نیستبه درستی مECGکابل ●دلایل ممکن

مشکل دارد.ECGکابل ●

.محل قرار گیري  لیدها و الکترودها  روي بدن نامناسب است●

.غیره●

راچک کنید درست باشد.ECGاتصال کابل ●اقدامات لازم

.لیدها والکترودها را چک کنید●

غام پیهمه لیدهارا به هم اتصال کوتاه کنید اگر کابل سالم باشد●

.شودش داده نمیکنترل لیدها نمای

.از الکترودهاي خراب و قدیمی استفاده نکنید●

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید●
است .SPIKEداراي ECGشکل موج اشکالات

لباشد, شکPACE: ONاگر دربیمارانی که پیس میکر ندارند ●دلایل ممکن

شود.تلقی میPACEبه عنوان ECGموج

غیره●

.کنیدECG,OFFرا در پنجره Paceآشکار ساز ●اقدامات لازم
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نامناسب است .HRمقدار اشکالات
نویزي است ومناسب نیست.ECGسیگنال ●دلایل ممکن

غیره.●

الکترودها و لیدها را چک کنید.●اقدامات لازم

ECGلیدها رادر مانیتور عوض کنید تا بهترین شکل موج ●

.نمایش پیدا کند

پس از فروش تماس بگیرید.با خدمات ●

RESP
وجود ندارد.RESPسیگنال اشکالات

شکل موج خوب نیست.

.ناپایدار استRRمقدار 

الکترودها به طور مناسب متصل نیست.●دلایل ممکن

کند.گیري خیلی حرکت میبیمار درحین اندازه●

غیره●

.الکترودها و لیدها را چک کنید●اقدامات لازم



يابيعيب

٢٣-۶

را عوض کنید.RESPلید ●

بیمار را آرام کنید.●

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.●
RESP APNEAاشکالات

مدت زمان ایست  تنفس، بیشتر از زمان تعیین شدهدلایل ممکن

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.اقدامات لازم

TEMP
غیر عادي.T1اشکالات

اسب است محل قرارگیري نامن●.دلایل ممکن

سنسور خراب است.●

غیره●

سنسور را در محل مناسب قرار دهید ●اقدامات لازم

پراب را عوض کنید.●

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.●
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SpO2
وجود ندارد.SpO2شکل موج اشکالات

نویزي است.SpO2شکل موج 
.به طور مناسب قرار   نگرفته استSpO2پراب ●دلایل ممکن

سنسور خراب است.●

غیره.●

محل پراب و طرز قرارگیري آن را چک کنید ●اقدامات لازم

توسط یک پراب سالم نمایش سیگنال را چک کنید در صورت ●

لزوم جهت تعویض پراب با شرکت تماس بگیرید.

با خدمات پس از فروش تماس گیرید.●
دي است.شود و یا غیر عانمایش داده نمیSpO2مقداراشکالات

کند.گیري خیلی حرکت میبیمار درحین اندازه●دلایل ممکن
پراب به طور مناسب قرار نگرفته است●

غیره ●

بیمار را آرام کنید.●اقدامات لازم

محل پراب را عوض کنید.●
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با خدمات پس از فروش تماس گیرید.●

NIBP
شود.باد نمیNIBPکاف اشکالات

مناسب شیلنگ هوا .اتصال نا●دلایل ممکن

شیلنگ هوا پیچیده شده ویا انسداد دارد.●

در کاف یا شیلنگ هوا نشتی وجود دارد.●

غیره●

اتصالات را چک کنید.●اقدامات لازم

شیلنگ هوا را چک کنید.●

شیلنگ وکاف را عوض کنید.●

با خدمات پس از فروش تماس گیرید.●
شود.انجام نمیNIBPگیري اندازهاشکالات

غیر عادي است.NIBPمقدار
محل قرارگیري کاف اشتباه است.●دلایل ممکن

کندگیري حرکت میبیمار درحین  اندازه●
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باتري سیستم ضعیف است.●

غیره●

کاف و شیلنگ را چک کنید.●اقدامات لازم

محل کاف را عوض کنید.●

بیمار را آرام کنید.●

سیستم را به برق متصل کنید.●

خدمات پس از فروش تماس گیرید.با ●

IBP
غیر عادي است.IBPمقداراشکالات

نویزي است.IBPسیگنال 
انجام نشده است.Zeroingقبل از استفاده عمل  ●دلایل ممکن

منبع نویزي در کنار سیستم ویا لوازم جانبی وجود دارد. ●

●سنسور خراب است.

●غیره

نجام دهید.را اZeroingعمل ●اقدامات لازم

سیستم و کابل را از منبع نویز دور کنید.●
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سنسور را عوض کنید.●

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.●

CO2
CO2 System fault #01اشکالات

ایراد نرم افزاريدلایل ممکن

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.اقدامات لازم
CO2 System Fault#02اشکالات

ایراد سخت افزاريمکندلایل م

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.اقدامات لازم
CO2 System Fault#03اشکالات

سرعت موتور خارج از محدوده است.دلایل ممکن

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.اقدامات لازم
CO2 System fault#04اشکالات

ر انحراف شده/ از دست رفته است.کالیبراسیون کارخانه دچادلایل ممکن

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.اقدامات لازم
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CO2اشکالات No Adapter/Samplingline

آداپتور / شلنگ نمونه برداري به سیستم وصل نیست.دلایل ممکن

آداپتور / شلنگ نمونه برداري را وصل کنید.●اقدامات لازم

اس بگیرید.با خدمات پس از فروش تم●
SAMPLING LINE IS CLOGGEDاشکالات

انسداد در شلنگ نمونه برداريدلایل ممکن

شلنگ نمونه برداري را عوض کنید.●اقدامات لازم

با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.●
RESP APNEAاشکالات

مدت عدم تنفس بیشتر از زمان تعیین شدهدلایل ممکن

مات پس از فروش تماس بگیرید.با خداقدامات لازم

CO2 NO SENSORاشکالات

خطاي عدم وجود ماژول یا ارتباطاتدلایل ممکن

وجود ندارد یا مشکل دیگري ایجاد شدهCO2ماژول ●اقدامات لازم
با خدمات پس از فروش تماس بگیرید.●
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ها:چند توصیه جهت کاهش خطا در اندازه گیري

NIBP

وي رگیري بر دقت نمایید واحد اندازهNIBPگیري هنگام اندازه
mmHg تنظیم شده و اتصال کاف به بیمار مطابق روش دفترچه

ی خرابNIBPراهنما انجام شده باشد. بیشترین علت عدم نمایش 
باشد پس در صورت مشاهده مشکل بهترین و یا نشتی کاف می

ین کار استفاده از یک کاف سالم براي تست سیستم است همچن
را نیز چک کنید و از صحت اتصال آن NIBPاتصالات شلنگ 

مطمئن شوید. در صورت برطرف نشدن با شرکت تماس حاصل 
فرمایید.
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دقت به تنظیم مد کاري دستگاه که NIBPگیري صحیح جهت اندازه
NEONATEیا ADULT ،PEDIATRICوابسته به بیمار  

سته بنتخاب کاف با سایز مناسب باشد بسیار مهم است همچنین در امی
به وزن و سن بیمار باید دقت شود.

لطفاً به موارد زیر توجه کنید:
پس از ترخیص هر بیمار اطلاعات را پاك کرده و ) 1

دستگاه را جهت بستري شدن بیمار جدید آماده کنید. 
شود. خاموش کردن دستگاه در این فاصله توصیه می

اخذ فشار نمایید.پس از آرام شدن بیمار اقدام به
هواي باقیمانده در کاف توسط پرستار با فشار کاملاً) 2

تخلیه گردد.
فشار، بیمار به طور ساکن گرفتنشود جهت توصیه می) 3

نشسته و پاها را روي تخت دراز نموده و از پشتی 
مناسب استفاده نماید. 
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دقیقه جهت رسیدن به 3تا 2فشار، گرفتنقبل از) 4
ت دهید.آرامش به بیمار فرص

فشار از صحبت کردن با بیمار پرهیزگرفتنبه هنگام ) 5
نمایید.

و لازم است پرستار دست بیمار را ثابت نگهدارد و کاف) 6
دست بیمار را هم سطح قلب بیمار قرار دهد و از 

حرکت دست هنگام فشارگیري جلوگیري نماید.
کاف باید در بالاي آرنج بسته شود.) 7
شود که به راحتی نتوانکاف باید به حدي محکم بسته ) 8

انگشت دست را داخل آن نمود.2
محل کاف و شریان باید بطور صحیح تنظیم شده ) 9

باشند.
ید.به هیچ وجه اقدام به اخذ فشار از روي لباس ننمای) 10
د.حتماً از سایز کاف مناسب براي بیمار استفاده گرد) 11

 اگر کاف خیلی کوچک باشد فشار خوانده شده بیش از
خواهد بود.مقدار واقعی

 اگر کاف خیلی بزرگ باشد فشار خوانده شده کمتر از
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مقدار واقعی خواهد بود.

 اطلاعات بیماران قبلی را حتماً بعد از ترخیص پاك
نمایید.

IBP

عدم وجود حباب در IBPنکته بسیار مهم در پارامتر 

باشد ابتدا این مطلب را میDOMEمسیر و همچنین 

بسیاري موارد با تعویض کنترل نمایید. ضمناً در 

DOMEشود لازم به ذکر است مشکل برطرف می

یک بار مصرف بوده DOMEدانید همان طور که می

و براي هر مریض حتماً باید تعویض گردد. انتخاب لیبل 

مناسب با توجه به ناحیه رگ گیري نیز مؤثر است لطفاً 

این پارامتر را نیز کنترل نمایید. در صورت برطرف 
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ترانسدیوسر دستگاه را تعویض نمایید. (درصورت نشدن 

موجود بودن) اگر با کنترل تمام موارد بالا مشکل 

برطرف نشد با خدمات پس از فروش تماس حاصل 

.نمایید

CO2

و یا گازهاي بیهوشی CO2در صورت بروز مشکل در نمایش 
ض تعویباشد که براي هر بیمار بایدمهمترین عامل آداپتور آن می

ه اگر پس از تعویض آداپتور مشکل رفع نشد مراتب را بگردد.
ي گیرکردن در دقت اندازهZeroشرکت اطلاع دهید. ضمناً عمل 

ا عملباشد لطفاً مطابق دستورالعمل دفترچه راهنمبسیار مهم می
Zeroingرا انجام دهید تا عدد نمایش داده شده دقیق باشد.
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BFA
ایش در صورت مشاهده اشکال در نمBFA  مهمتـرین

باشد علت عدم اتصال مناسب و صحیح نروسنسورها می
ــباندن آن  ــل چس ــاً مح ــد و از  لطف ــز نمایی ــا را تمی ه

نروسنسور جدیـد اسـتفاده کنیـد. در صـورت برطـرف      
نشدن مشکل با خدمات پس از فـروش تمـاس حاصـل    

نمایید.

 ماژولBFA شودنمیروشنپس از اتصال به مانیـتور.
.دیینمایرا بررستوریماژول با مانیاطارتبکابل-
ازپـس خـدمات بـا نشـد، برطرفهمچنانمشکلاگر-
.بگیریدتماسشرکتفروش

عددBFIاستبالاترشماانتظارموردرنجاز.
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IV-lineماشین بیهوشی شامل قسمت هـاي  سیستم- 

بیهوشــــیدارويزودکننــــدهتنظــــیمو قســــمت 
(vaporizer).را چک کنید

مـوردنظر بیهوشـی حدبهاینکهبرايبیمارانزابعضی- 
ــهبرســند ــدبیهوشــیدارويازبیشــتريزودب نیازمن
.هستند

دارو بــــراي مرحلــــه نگهــــداري در بیهوشــــی زود- 
(maintenanance)ــدد کــافی نیســت, درنتیجــه ع

BFIرودمیبالادردناكتحریکاتحیندر.

عددBFIبا متناسبEMGکندافزایش پیدا می.
فعالیت عضلات صورت و الکترومایوگرافی در سطح اگر

مـی گـذارد و   تـأثیر BFIبالایی باشد، بر روي میـزان  
ایـن وقـوع صـورت در. شـود میBFIباعث بالا بردن 

بیمــار در برابــر هــايالعمــلعکــسبــهبایــدحالــت،
تحریکات حین عمل توجه کـرد. وقتـی بیمـار بیهـوش     

العمل بـه  به دلیل عکسEMGاست، افزایش فعالیت 
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تحریکات دردناك درحین جراحی, در حالت استراحت 
نبودن عضـلات و سـفتی عضـلات (بـه دلیـل مصـرف       

بوجـود (opioids)داروهاي مخدر براي تخفیـف درد  
. آیدمی

نباشـد،  EMGداشتن بیهوشی که تحـت تـأثیر   براي
عصبی عضلانی (شل کنندهاستفاده از داروهاي مسدود 

.دهدمیکاهشارBFIکننده ها) میزان 
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DefaultSelectionMenu item

The parameters in ECG menu
III,II,III,aVR,aVF,aVL,V1,V2,V3,V4,V5,V6ECG LEAD

AUTOCHANGE,AUTOECG SIZE

2512.5,25,50mm/sECG SWEEP

11,2ALARM

LEVEL

OFFON,OFFHR ALARM

150bpmHR LOW ALARM +5 to 250HR HIGH

ALARM

50bpmHR HIGH ALARM -5 to 30HR LOW

ALARM

NORMALMONITOR,NORMAL, EXTENDEDECG FILTER

AUTOECG,SPO2,IBP1,IBP3, IBP2,IBP4,AUTOHR SOURCE

11,2,3,4,5,6,7,8.OFFBEAT

VOLUME

OFFON,OFFPACE DETECT

OFFON,OFFECG CALIB

8SEC4,8,16SECECG

AVERAGE

3 Wires3 Wires,5 Wires, 10 WiresLEAD TYPE
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The parameters in RESP menu
RA-LARA-LA,RA-LLRESP LEAD

×1×0.25,×0.5,×1,×2,×4RESP GAIN

6mm/s3,6,12.5,25mm/sRESP SWEEP

1
1,2ALARM

LEVEL

OFFON ,OFFRR ALARM

25Brpm
RR LOW ALARM +1 to 150RR HIGH

ALARM

5Brpm
RR HIGH ALARM -1 to 5RR LOW

ALARM

10S10,15,20,25,30,35, 40S , OFFAPNEA LIMIT

The parameters in SPO2 menu
82~4, 4~6, 8, 10, 12, 14, 16Avg. Time

12.5mm/s
12.5,25mm/sSPO2 PLETH

SWEEP

1
1,2ALARM

LEVEL

OFFON,OFFALARM

100
SPO2 LOW ALARM +1 to 100SPO2 HIGH

ALARM

90
SPO2 HIGH ALARM -1to 1SPO2  LOW

ALARM
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140
PR LOW ALARM +5 to 235PR HIGH

ALARM

50
PR HIGH ALARM -5 to 20PR  LOW

ALARM

3.0
SpMet LOW ALARM +0.5 to 99.5SpMet HIGH

ALARM

0.5
0.5 to SpMet HIGH ALARM -0.5SpMet  LOW

ALARM

10.0SpCO LOW ALARM +1 to 99.0
SpCO HIGH

ALARM

1.0SpCO HIGH ALARM -1 to 1.0
SpCO  LOW

ALARM

17.0SpHb LOW ALARM +0.1 to 24.5
SpHb HIGH

ALARM

7.0SpHb HIGH ALARM -0.1 to 0.5
SpHb  LOW

ALARM

19.0PI LOW ALARM +0.1 to 19.0
PI HIGH

ALARM

0.0PI HIGH ALARM -0.1  to 0.0
PI  LOW

ALARM

99PVI LOW ALARM +1 to 99
PVI HIGH

ALARM

1PVI HIGH ALARM -1 to 1
PVI  LOW

ALARM



APPENDIX I
(Default Settings)

-Appendix I۴

34.0SpOC LOW ALARM +1 to 34.0
SpOC HIGH

ALARM

1.0SpOCI HIGH ALARM -1 to 1.0
SpOC  LOW

ALARM

NORMALNORMAL , APOD,MAX  SENS
SPO2

SENSITVITY

OFFON,OFF
SPO2 PULSE

RATE

The parameters in NIBP menu
mmHgmmHg , KPaNIBP UNIT

11,2
ALARM

LEVEL

OFFON,OFFNIBP ALARM

160mmgh
AdultSYS LOW ALM +5 to 255Adult

SYS HIGH

ALARM
90 mmHgNeonateSYS LOW ALM +5 to 135Neonate

120 mmHgPediatricSYS LOW ALM +5 to 240Pediatric

90 mmHg
Adult

30 to SYS HIGH ALM -5Adult

SYS LOW

ALARM

40 mmHg
Neonate

30 to SYS HIGH ALM -5Neonate

70 mmHg
Pediatric

40 to SYS HIGH ALM -5Pediatric

90 mmHg
Adult

DIA LOW ALM +5 toAdult
DIA HIGH
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220

ALARM
60 mmHg

Neonate

DIA LOW ALM +5 to

110
Neonate

70 mmHg
Pediatric

DIA LOW ALM +5 to

220
Pediatric

50 mmHg
Adult

15 to DIA HIGH ALM -5Adult

DIA LOW

ALARM

20 mmHg
Neonate

15 to DIA HIGH ALM -5Neonate

40 mmHg
Pediatric

15 to DIA HIGH ALM -5Pediatric

110 mmHg
Adult

MAP LOW ALM +5 to

235
Adult

MAP HIGH

ALARM

70 mmHg
Neonate

MAP LOW ALM +5 to

125
Neonate

90 mmHg
Pediatric

MAP LOW ALM +5 to

230
Pediatric

60 mmHg
Adult

20 to MAP HIGH ALM -

5
Adult

MAP LOW

ALARM

25 mmHg
Neonate

20 to MAP HIGH ALM -

5
Neonate

50 mmHg
Pediatric

20 to MAP HIGH ALM -

5
Pediatric

MANUAL

MANUAL, STAT, AUTO 1min, 2min,

3min,5min,10min,15min,20min,

30min,45min,60min,90 min,2H,4H, 8H, 12H, 16H,

AUTO/ Manual/

STAT
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20H, 24H.

OFFON,OFFAUTO SLEEP

The parameters in TEMP menu
TEMP UNIT ºC,ºF ºC

ALARM LEVEL 1,2 1

TEMP ALARM ON ,OFF OFF

TEMP HIGH ALARM T1 LOW ALARM +0.5 to 50.0 39.0

TEMP LOW ALARM T1 HIGH ALARM -0.5 0.0 to 35.0

TEMP LOW ALARM T1 HIGH ALARM -0.5 to 0.0 35.0

The parameters in ARR menu
ARR MONITOR ON, OFF OFF

ALARM

LEVEL

ASYSTOLE 1 OFF

VFIB 1 1

VTAC 1 1

RUN 1, 2, OFF 1

AIVR 1, 2, OFF 1

COUPLET 2

BIGEMINY 1, 2, OFF 2

TRIGEMINY 1, 2, OFF 2

TACHY 1, 2, OFF 2

BRADY 1, 2, OFF 2
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AFIB 1, 2, OFF 2

PAUS 1, 2, OFF 2

FREQUENT PVCs 1, 2, OFF OFF

RATE

VTAC 100 to 200    (with step 10) >=120

RUN VTAC rate >=120

AIVR <VTAC rate-1 >=119

TACHY 100 to 200   (with step 10) >=120

BRADY 30 to 105   (with step 5) <=50

COUNT

VTAC 5 to 12  (with step 1) >=5

RUN 3 to VTACcount-1 (with step 1) >=3

AIVR - >=3

FREQUENT PVCs 1 to 15    (with step 5) >=10

ARCHIVE

ASYSTOLE STR, STR/REC, OFF, REC STR

VFIB STR, STR/REC, OFF, REC STR

VTAC STR, STR/REC, OFF, REC STR

RUN STR, STR/REC, OFF, REC STR

AIVR STR, STR/REC, OFF, REC STR

COUPLET STR, STR/REC, OFF, REC STR

BIGEMINY STR, STR/REC, OFF, REC STR

TRIGEMINY STR, STR/REC, OFF, REC STR

TACHY STR, STR/REC, OFF, REC OFF

BRADY STR, STR/REC, OFF, REC OFF

AFIB STR, STR/REC, OFF, REC STR

PAUS STR, STR/REC, OFF, REC OFF
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FREQUENT PVCs - -

The parameters in ST menu
ST ANALYSIS ON, OFF OFF

ST ALARM ON, OFF OFF

ALARM LEVEL 1, 2 1

ST LOW ALARM ST HIGH ALARM -0.1 to -2 -0.2

ST HIGH ALARM ST LOW ALARM +0.1 to 2 0.2

EVENT

DURATION
15S, 30S, 45S, OFF OFF

The parameters in IBP menu
IBP UNIT mmHg , KPa,cmH2O mmgh

IBP LABEL
IBP,ART,PAP,CVP,LAP,

RAP,LVP,RVP,ICP
IBP

ALARM LEVEL 1,2 1

IBP ALARM ON,OFF OFF

IBP HIGH ALARM IBP LOW ALARM +5 to 300

SYS: 150 mmHg

DIA: 100 mmHg

MEAN: 115 mmHg

IBP LOW ALARM
IBP HIGH ALARM -5 to -50

SYS: 80 mmHg

DIA: 50 mmHg

MEAN: 60 mmHg
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ART HIGH

ALARM
ART LOW ALARM +5 to 300

SYS: 150 mmHg

DIA: 100 mmHg

MEAN: 115 mmHg

ART LOW ALARM ART HIGH ALARM -5 to -50

SYS: 80 mmHg

DIA: 50 mmHg
MEAN: 60 mmHg

LVP HIGH

ALARM
LVP LOW ALARM +5 to 300

150 mmHgSYS:

DIA: 20 mmHg
MEAN: 80 mmHg

LVP LOW ALARM LVP HIGH ALARM -5 to -50

80 mmHgSYS:

DIA: -5 mmHg

MEAN: 20 mmHg

PAP HIGH ALARM PAP LOW ALARM +1 to 120

SYS: 40 mmHg

DIA: 20 mmHg

MEAN: 30 mmHg

PAP LOW ALARM PAP HIGH ALARM -1to -50
5 mmHgSYS:

DIA: -5 mmHg
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MEAN: 0 mmHg

RVP HIGH

ALARM
RVP LOW ALARM +1 to 100

40 mmHgSYS:

DIA: 15 mmHg
MEAN: 30 mmHg

RVP LOW ALARM RVP HIGH ALARM -1to -50

5mmHgSYS:

DIA: -5 mmHg
MEAN: 0 mmHg

CVP HIGH

ALARM
CVP LOW ALARM +1 to 100 15 mmHg

CVP LOW ALARM CVP HIGH ALARM -1 to -50 -5 mmHg

LAP HIGH

ALARM
LAP LOW ALARM +1 to 100 20 mmHg

LAP LOW ALARM LAP HIGH ALARM -1 to -50 -5 mmHg

RAP HIGH

ALARM
RAP LOW ALARM +1 to 100 15 mmHg

RAP LOW ALARM -40 to RAP HIGH ALARM -1 -10 mmHg

ICP HIGH ALARM ICP LOW ALARM +1 to 100
Adult:       10mmHg
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Neonate:   4mmHg
Pediatric:  4mmHg

ICP LOW ALARM ICP HIGH ALARM -1 to -40 0 mmHg

IBP FILTER
22Hz,16Hz,8Hz 16Hz

IBP SWEEP
3mm/s,6mm/s,12.5mm/s,25mm/s 12.5mm/s

IBP SCALE

IBP

HIGH
LOW +10 TO 300 (with

step 10)
200

LOW HIGH -10 to -50 -20

SIGN (HIGH+LOW )/2 90

ART

HIGH
LOW +10 TO 300 (with

step 10)
200

LOW HIGH -10 to -50 40

SIGN (HIGH+LOW )/2 120

PAP
HIGH

LOW +5 TO 300  (with

step 5)
80

LOW -50 TO HIGH-5 -10
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SIGN (HIGH+LOW )/2 35

CVP

HIGH
LOW +5 TO 300  (with

step 5)
30

LOW -50 TO HIGH-5 -10

SIGN (HIGH+LOW )/2 10

LAP

HIGH
LOW +5 TO 300   (with

step 5)
40

LOW -50 TO HIGH-5 -10

SIGN (HIGH+LOW )/2 15

RAP

HIGH
LOW +5 TO 300  (with

step 5)
30

LOW -50 TO HIGH-5 -10

SIGN (HIGH+LOW )/2 10

LVP
HIGH

LOW +10 TO 300 (with

step 10)
200

LOW -50 TO HIGH-10 -20
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SIGN (HIGH+LOW )/2 90

RVP

HIGH
LOW +5 TO 300 (with

step 5)
80

LOW -50 TO HIGH-5 -10

SIGN (HIGH+LOW )/2 35

ICP

HIGH
LOW +5 TO 100  (with

step 5)
40

LOW -40 TO HIGH-5 -10

SIGN (HIGH+LOW )/2 15

IBP GRID ON,OFF OFF

The Parameters in BFA WINDOW

EEG Gain 25uV,50-250uV 100uV

BFA ALARM ON,OFF OFF

BFI LOW 1~(HIGH-1) 35%

BFI HIGH (LOW+1)~100
60%
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The Parameters in GAS WINDOW(Mainstream & Sidestream)

CO2 UNIT KPa ,%V ,mmHg mmHg

WORK MODE MEASURE, STANDBY MEASURE

ZERO Only for Mainstream

ALARM ON,OFF OFF

ALARM LEVEL 1,2 2

EtCo2 LOW 0.4~(HIGH-0.1) (%V) 2.6%V

EtCo2 HIGH LOW+0.1)~13(%V)( 6.5%V

FiCo2 HIGH 0.4~ 13(%V) 1.3%V

EtO2,FiO2 LOW 18~(HIGH-1) (%V)
50% - ( For IRMA ICU:

25 )

EtO2,FiO2 HIGH LOW+1)~105(%V)( 100%

AWRR LOW 1~(HIGH-1)
NEONATE ADULT

15 BrPM 5 BrPM

AWRR HIGH LOW+1) ~120( 30 BrPM 60 BrPM

APNEA LIMIT 10s,15s,20s,25s,30s,35s,40s,OFF 30S 15S
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O2 COMPENSATE 1-100 vol%, OFF 21% , AUTO

N2O

COMPENSATE

0-100 vol% ( ONLY FOR ISA CO2,

IRMA2 CO2 )
0%

SWEEP 3mm/s, 6mm/s, 12.5mm/s, 25mm/s 12.5mm/s

SIGNAL SCALE

CO2 6%,10%,Auto scale 10%

O2
0-50%,0-100%, Auto scale

100%

FIIL SIGNAL ON,OFF OFF

WAVE FORM CO2, O2 CO2

GAS UNIT
KPa ,%V

%V

SYSTEM DEFUALT

PAGE ARIA P1 … P23 P1

ALARM VOLUME 1,2,3,4,5,6,7,8 1

CALENDAR SOLAR, CHRISTIAN CHRISTIAN

PAT. CONF ADUL,NEONATE, PEDIATRIC ADULT

BED NUMBER 1 … 99 01
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Module Color

ECG ----- Green

SPO2 ----- Magenta

RESP ----- Yellow

TEMP1,2 ----- Cyan

IBP1 ----- Light Red

IBP2 ----- Light Blue

IBP3 ----- Light Orange

IBP4 ----- Cyan

NIBP ----- White

CO2 ----- Yellow

BFA ----- White
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APPENDIX II
EMC

هشدار
تنها از اکسسوریهاي توصیه شده توسط تولید کننده استفاده کنید. استفاده از دیگر اکسسوریها 

ممکن است منجر به افزایش تشعشعات یا کاهش ایمنی سیستم شود. 

هشدار
نابراین از استفاده اندازه گیري ها را تحت تاًثیر قرار دهد، بممکن است موبایل و تجهیزات ارتباطی

از مانیتور در محیط الکترومغناطیسی تعیین شده اطمینان حاصل کنید.

هشدار
بر مانیتور، سیستم نباید در مجاورت یا به همراه تجهیزات دیگر EMCبه منظور جلوگیري از اثرات 

هیزات، باید نرمال مورد استفاده قرار گیرد و در صورت نیاز به استفاده همراه یا در مجاورت سایر تج
بودن عملکرد دستگاه در شرایط استفاده مورد تأیید قرار گیرد.  

هشدار
ممنوع   ،کنندهایی که با سیستم مانیتورینگ کار میاستفاده از تلفن همراه در محیط

باشد. سطح بالاي امواج الکترو مغناطیسی که توسط سیستم تلفن همراه تشعشع می
.ت باعث اختلال در عملکرد سیستم مانیتورینگ شودممکن اس،شودمی
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Guidance and manufacturer's declaration – Patient monitor emissions

The patient monitor is intended for use in the electromagnetic environment specified below. The
customer or the user of the patient monitor, should assure that it is used in such an environment.

Emissions test Compliance
Electromagnetic environment -

guidance

RF emissions
CISPR 11

Group 1

The patient monitor uses RF energy
only for its internal function.
Therefore, its RF emissions are very
low and are not likely to cause any
interference in nearby electronic
equipment.

RF emissions
CISPR 11 Class B The patient monitor is suitable for

use in all establishments, including
domestic establishments and those
directly connected to the public low-
voltage power supply network that
supplies buildings used for domestic
purposes.

Harmonic emissions
IEC 61000-3-2 Complies

Voltage fluctuations/ flicker
emissions
IEC 61000-3-3

Complies
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Guidance and manufacturer's declaration – electromagnetic immunity

The patient monitor is intended for use in the electromagnetic environment specified below. The customer
or the user of the patient monitor should assure that it is used in such an environment.

Immunity test Port Compliance level
Electromagnetic
environment -

guidance

Electrostatic discharge
(ESD) IEC 61000-4-2

Enclosure

±8 kV contact

± 2 kV, ± 4 kV, ±
8 kV, ±15 kV air

Floors should be
wood, concrete or
ceramic tile. If floors
are covered with
synthetic material, the
relative humidity
should be at least
30%.

Patient coupling

Signal input/output parts

Electrical fast transient/burst
IEC 61000-4-4

Input a.c. power
± 2 kV, 100 kHz
repetition
frequency

Mains power quality
should be that of a
typical commercial or
hospital environment.Signal input/output parts

± 1 kV
100 kHz repetition
frequency

Surge
IEC 61000-4-5

Input a.c. power

± 0,5 kV, ± 1 kV
Line-to-line

± 0,5 kV, ± 1 kV,
± 2 kV Line-to-
ground

Mains power quality
should be that of a
typical commercial or
hospital environment.

Signal input/output parts
± 2 kV Line-to
ground

Voltage dips, IEC 61000-4-11
Input a.c. power

0 % UT; 0,5 cycle
At 0°, 45°, 90°,
135°, 180°, 225°,
270° and 315°
0 % UT; 1 cycle
and
70 % UT; 25/30
cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11 Input a.c. power

250/300;TU%0
cycle
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Power frequency (50/60
Hz) magnetic field
IEC 61000-4-8

Enclosure 30 A/m
50 Hz or 60 Hz

Power frequency
magnetic fields
should be at levels
characteristic of a
typical location in a
typical commercial or

hospital
environment.

.levelstetoftioncaplipatoriorpegavoltinsam.c.atheisTUNOTE

Guidance and manufacturer's declaration – electromagnetic immunity

The patient monitor is intended for use in the electromagnetic environment specified below. The
.ntemnvironenahcsuindeusisittathseurssashouldthe patient monitorofreustheorremustoc

Immunity test Port Compliance level
Electromagnetic
environment –
guidance

Conducted RF IEC 61000-4-6

Input a.c. power

3 V
0,15 MHz – 80 MHz

6 V
in ISM bands between
0,15 MHz and
80 MHz

80 % AM at 1 kHz

PATIENT
coupling

Signal
input/output
parts

Radiated RF IEC 61000-4-3
ENCLOSURE

3 V/m

80 MHz – 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment
IEC 61000-4-3

ENCLOSURE
Refer to the following
table (table 9 of EN
60601-1-2: 2015)
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Test specifications for ENCLOSURE PORT IMMUNITY to RF wireless communications equipment

Test
frequency

(MHz)

)adnaB
(MHz)

)a ecvierS )b lationduMo
Maximum
power (W)

Distance
(m)

IMMUNITY TEST
LEVEL
(V/m)

385 380-
390

TETRA
400

Pulse
)btionaodulm

18 Hz
1.8 0.3 27

450 430-
470

GMRS
460,

FRS 460

)CMF
±5 KHz

deviation
1 KHz sine

2 0.3 28

710 704-
787

LTE Band
13, 17

)b
ulseP

tionaodulm
217 Hz

0.2 0.3 9745
780
810

800-
960

GSM
800/900,
TETRA

800, iDEN
820,

CDMA
850, LTE
Band 5

)b
ulseP

tionaodulm
18 Hz

2 0.3 28

870

930

1720

1700-
1990

GSM
1800;

CDMA
1900;
GSM
1900;

DECT;
LTE Band
1, 3, 4 25;

UMTS

)b
ulseP

tionaodulm
217 Hz

2 0.3 28

1845

1970
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2450 2400-
2570

Bluetooth,
WLAN,
802.11
b/g/n,
RFID

2450, LTE
Band 7

Pulse
)btionaodulm

217 Hz
2 0.3 28

5240 5100-
5800

WLAN
802.11 a/n

)b
ulseP

tionaodulm
217 Hz

0.2 0.3 95500
5785

a) For some services, only the uplink frequencies are included.
b) The carrier shall be modulated using a 50% duty cycle square wave signal.
c) As an alternative to FM modulation, 50% pulse modulation at 18 Hz may be used because
while it does not represent actual modulation, it would be worst case.
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