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Asi se trabaja con estas instrucciones
de uso

En la linea de cabecera...
el tema del capitulo principal.
Para la orientacién y navegacion rapida.

En la pagina...

las instrucciones de uso

en combinacion de textos e imagenes. La informacién se
aplica directamente en operaciones con las cuales el usuario
aprende la aplicacién del equipo a través de la actividad inme-
diata.

Columna de la izquierda...

el texto

ofrece explicaciones y guia al usuario con instrucciones bre-
ves de criterio ergonémico y de forma clara hacia la utilidad
del producto.

o Los puntos indican los pasos que hay que dar.

1,2,... Los numeros hacen referencia a las imagenes e indi-
can la secuencia.

- Los guiones indican listas de datos, opciones y obje-
tos.

Las fuentes en negrita, e. j. »Air«, »CPAC«, »PEEP«, »max«
0 »0« indican teclas fijas, teclas programables, etiquetado de
dispositivos o mensajes de alarma del equipo.

Columna de la derecha...

la imagen

establece la relacién con el texto y la orientacién en el equipo.
Se resaltan los elementos mencionados en el texto, y se omi-
ten los puntos sin importancia.

Los ejemplos de la pantalla guian al usuario y confirman las
operaciones.

Configuracion

Configuracién de los valores
predeterminados

Los valores describen

los valores iniciales que tiene el equipo
cuando se enciende.

Los valores predeterminados para la
ventilacion, dosificacion de gas y
monitorizacion se pueden activar en
Standby mediante la tecla programable
»Valores por defectoc.

Las modificaciones en los valores
estandar se activan de forma inmediata

Los valores estandar se pueden

configurar en Standby:

® Pulsar la tecla Standby »(®) « y
confirmar pulsando el mando
rotatorio.

1 Pulsarla tecla programable
»Config. estand.«.

El mend invita a introducir un codigo de
cuatro digitos para evitar modificaciones
no autorizadas enlas funciones basicas.
Este codigo se comunica durante la
instruccion con el equipo.
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Marcas registradas

DrégerService®

Spirolog®

SpiroLife®

Drégersorb®

WaterLock®

Vapor® son marcas registradas de Dréager.
Durasensor®

OxiMax® son marcas registradas de Nellcor.

Neodisher® Medizym
es una marca registrada de
Chemische Fabrik DR. WEIGERT GmbH & Co. KG

Definiciones

iADVERTENCIA!

Las declaraciones de advertencia ofrecen informacion
importante que, si se pasa por alto, pueden dar lugar
directamente a lesiones del paciente o del operador.

jPRECAUCION!

Las declaraciones de precaucién ofrecen informacion impor-
tante que, si se pasa por alto, pueden dar lugar directamente
a dafos del equipo e, indirectamente, a lesiones del
paciente.

NOTA:

Una nota proporciona informacion adicional para evitar incon-
venientes durante la operacion.
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Para su seguridad y la de sus pacientes

Indicaciones generales

ijADVERTENCIA!

Observar las instrucciones de uso rigurosamente
Cualquier uso del aparato implica el perfecto conoci-
miento de las correspondientes instrucciones de uso.
El aparato sé6lo se puede utilizar con los fines especifi-
cados en las instrucciones.

Mantenimiento

iADVERTENCIA!

El personal especializado realizara una inspeccion y
mantenimiento del aparato cada 6 meses.

Las reparaciones y puesta a punto del aparato sélo
deberan realizarse por personal capacitado.
Recomendamos que se realice un contrato con el servi-
cio de asistencia técnica de DragerService y que dicho
servicio realice todas las reparaciones.

Emplear unicamente piezas originales Drager durante
los trabajos de mantenimiento.

Consultar el capitulo "Intervalos de mantenimiento™.

Accesorios

jADVERTENCIA!

Drager recomienda el uso de los accesorios que
se enumeran en la lista de accesorios 86 03 524
(rev. 06 o superior).

De lo contrario, puede que el aparato no funcione
correctamente.

La vida util de los accesorios reutilizables después de una lim-
pieza también es limitada. Debido a una gran diversidad de
factores que acaecen durante la manipulacion y preparacion
de estos accesorios, los residuos de desinfectantes pueden
afectar con mayor intensidad al material durante un trata-
miento de autoenclave; ser la causa de un mayor desgaste y
de una notable reduccion de la vida util. Por ello, se deberan
cambiar las piezas afectadas cuando se detecten exterior-
mente signos de desgaste como, por ejemplo, fisuras, defor-
maciones, cambios de color, desprendimientos, exfoliaciones,
etc.

ijADVERTENCIA!

Queda prohibida la utilizacién del aparato en lugares
potencialmente explosivos.

El aparato no esta homologado para su utilizacion en
atmosferas potencialmente explosivas.

jADVERTENCIA!

Conexion segura a aparatos eléctricos:

El acoplamiento eléctrico con aparatos no mencionados
en estas instrucciones de uso sélo se llevara a cabo pre-
via consulta al correspondiente fabricante o a un perito.

Garantia de funcionamiento o averias, respectivamente
La garantia de funcionamiento se extingue, pasando la res-
ponsabilidad al propietario o usuario, cuando se realizan en el
aparato trabajos de mantenimiento o de reparacién por perso-
nas ajenas o no autorizadas por DragerService o cuando se
hace un uso no adecuado conforme a las instrucciones.
Drager no se responsabiliza de los dafios ocasionados por el
incumplimiento de las advertencias anteriores.

Lo arriba expuesto no amplia las condiciones de la prestacion
de garantia y de la responsabilidad civil establecidas en las
Condiciones de Venta y Suministro de Drager.

Drager Medical AG & Co. KG
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Informacién sobre el uso seguro*

jADVERTENCIA!

El equipo debe utilizarse iinicamente bajo supervision
permanente de personal médico cualificado, solicitando
asistencia inmediata en caso de cualquier fallo de fun-
cionamiento.

iADVERTENCIA!

iNo se permite utilizar agentes anestésicos explosivos,
por ejemplo, éter o ciclopropano! jPeligro de incendio!

jADVERTENCIA!

No utilizar Primus para la formacién de imagen por reso-
nancia magnética (MRT, NMR, NMI).

Puede perjudicar el funcionamiento del equipo y poner
en peligro al paciente.

jADVERTENCIA!

No se deben introducir medicamentos u otras sustan-
cias basadas en disolventes inflamables, por ejemplo,
alcohol, en el sistema de paciente.

Peligro de incendio.

Se debe asegurar una ventilacion adecuada si se utilizan
sustancias altamente inflamables para la desinfeccion.

Informacién general sobre compatibilidad
electromagnética (EMC) de conformidad con la norma
internacional IEC 60601-1-2: 2001

Debe tomarse una especial precaucién con los equipos eléc-
tricos médicos con relacién a la compatibilidad electromagné-
tica (EMC) y su instalacion y puesta en servicio debe
realizarse de conformidad con la informaciéon de EMC propor-
cionada en la documentacion técnica que puede obtener de
Drager Service cuando lo solicite.

Los equipos de comunicaciones de RF moviles y portétiles
pueden afectar al equipo eléctrico médico.

ijADVERTENCIA!

Las patillas de los conectores que
incorporen el simbolo de advertencia
de descargas electrostaticas (ESD) no
se deberan tocar ni conectar a menos
que se apliquen los procedimientos
preventivos sobre ESD. Entre estos
procedimientos preventivos se puede incluir el uso
de vestimenta y calzado antiestaticos, tocar un ele-
mento conectado a tierra antes y durante la conexion
de las patillas o el uso de guantes antiestaticos y de
aislamiento eléctrico. Todo el personal implicado en
los procedimientos anteriores, deberan recibir
instrucciones sobre estos procedimientos.

Para su seguridad y la de sus pacientes

jPRECAUCION!

La aplicacion de los soportes de pared y de techo sélo esta
prevista en edificios, no en instalaciones mdviles como, por
ejemplo, ambulancias, helicopteros o barcos.

iADVERTENCIA!

Mantener preparado un dispositivo de ventilacion
manual.

Si, en caso de un fallo perceptible del aparato, ya no esta
garantizada la ventilacion del paciente, hay que ventilar
inmediatamente a éste con la ayuda de un dispositivo de
ventilacion de emergencia independiente.

jADVERTENCIA!

No utilizar tubos de ventilacion o mascarillas conducti-
vas.
Estos pueden causar quemaduras en la cirugia de AF.

Instrucciones generales para todas las combinaciones de
monitorizacion:

Las pantallas de monitorizaciéon externas siempre deben
estar conectadas a fuentes de alimentacion externas.

De lo contrario, existe un riesgo de descarga eléctrica
debido a un aumento en la corriente de fuga.

Drager Medical no asumira ninguna responsabilidad por los
danos que se produzcan como consecuencia de no seguir
estas instrucciones.

jADVERTENCIA!

Peligro de lesiones por aplastamiento cuando se trabaja
con cajones, moédulo de ventilador, puertas, tablas escri-
torio y brazos oscilantes de dispositivos combinados,
asi como con accesorios tales como botellas de gas,
vaporizadores, absorbedores de CLIC y adaptadores de
CLIC. Peligro de lesiones por aplastamiento.

*  Otras medidas de precaucion se pueden encontrar en los correspondientes

capitulos.
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Aplicacion médica

Informacién general

iADVERTENCIA!

Si no se observa la aplicacion médica del dispositivo de
anestesia, puede resultar altamente peligroso y, por
tanto, no se debe permitir su uso.

Primus — Estacion de trabajo de anestesia para adultos, nifios
y recién nacidos con aplicacion de ventilacion automatica y
manual, asi como la respiracion espontanea con o sin presion
de soporte.

Usos

— Inhalacion de anestésicos en el sistema de reinhalacion.

— Inhalacion de anestésicos en sistemas que van de practi-
camente cerrados a virtualmente cerrados con técnicas de
"bajo flujo" o "flujo minimo" (para el consumo minimo de
agentes anestésico y de gases).

— Inhalacién de anestésicos en sistemas de no reinhalacién
con salida de gas fresco independiente para la conexion a
sistemas de tipo Bain o Magill con un flujo,
por ejemplo, de gas fresco de 0,2 a 18 L/min.

Modos de ventilacion

— Ventilacion con volumen controlado en Modo volumétrico.

Con posibilidad de:
sincronizacion,
Presion de soporte (opcional).

— Ventilacién con control de presiéon en Modo presiométrico.

Con posibilidad de:
sincronizacion,
Presién de soporte (opcional).
— Ventilacién manual (Man.)
— Respiracion espontanea (Espont.)
— Respiracion espontanea asistida por presion en Presion
de soporte (opcional)

Se indican todos los siguientes valores de medicion
— Presion pico PPico, Presion media PMEDIA,
Presion plateau PPLAT y PEEP
— Volumen minuto espiratorio VM,
diferencia entre el volumen minuto insp. y esp. VMFUGA,
compliancia del paciente CPAC
volumen tidal VT,
frecuencia de respiracion
— Concentracion inspiratoria y espiratoria de 02, N20, gas
anestésico y CO2
- AO2:
diferencia entre la concentracion insp. y esp. de O2
Opcionalmente:
— Saturacién funcional de oxigeno (SpO2) y frecuencia del
pulso

12

Se representan como curvas los siguientes parametros
Presion en las vias aéreas PAw

— Flujo inspiratorio y espiratorio

— Concentracion inspiratoria y espiratoria de O2, CO2 y gas
anestésico

Opcionalmente:

— Pletismograma

— Bucle p-V y bucle V-Flujo

Se representan como graficos de barra los siguientes

parametros

— Volumen tidal inspiratorio, espiratorio y de fuga

— Volumetro

— Presion

— Econdmetro para la indicacion del aprovechamiento del
gas fresco (opcional)

También se dispone de un cuaderno de registro y las tenden-
cias de valores de medicion de tiempo.

Monitorizacion

Mediante limites de alarma ajustables que se pueden adaptar
automaticamente a la situaciéon de ventilacién concreta.

Con monitorizacion para

— Presion en las vias aéreas Paw

— Volumen minuto espiratorio VM

— Apnea

— Concentracion inspiratoria y espiratoria de gas anestésico

— Deteccion de mezclas de gases anestésicos (deteccion
simultdnea de hasta dos agentes anestésicos a la vez)

— Concentraciones inspiratorias de O2 y N20

— Concentraciones inspiratorias y espiratorias de CO2

— Comportamiento de alarma especial con modo BEC

Opcionalmente:
Saturacion de oxigeno
Frecuencia de pulso
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Protocolo MEDIBUS

Protocolo para la transferencia de datos entre Primus y dispo-
sitivos externos que pueden ser médicos o no, (e. j. monitores
hemodinamicos, sistemas de gestion de datos u equipos
basados en Windows) mediante la interfaz RS 232 (protocolo
MEDIBUS para la edicion 9037426 - 5 de Primus).

El sistema debe cumplir los requisitos de las normas
IEC/EN 60601-1-1 e IEC/EN 60601-1-2.

La transferencia de datos a través de la interfaz MEDIBUS se
utiliza unicamente con fines informativos y no debe conside-
rarse como base para los diagndsticos ni como decisiones
terapéuticas.

Para garantizar la proteccion del paciente y el usuario frente

a posibles descargas eléctricas, es imprescindible que la ins-
talacién de los sistemas compuestos por dispositivos médicos
y otros equipos eléctricos, ademas de ordenadores

o impresoras, la lleve a cabo personal cualificado.
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Descripcién de los componentes

Parte frontal

16

15
14

13

12
1"

10

Pantalla con panel de mando

Mando rotatorio "Seleccionar, ajustar, confirmar”
Interruptor principal

Dosificacion de emergencia de O2 »O2 emergencia«
Botén »02+« (ducha de O2)

Tabla escritorio

Sistema de ventilacion

Absorbedor

(absorbedor Drager de un solo uso Dragersorb CLIC,
opcional)

O ~NOOOhAh WN-=-

16

O LW N

9 Cajon

10 Ruedas con bloqueo de freno

11 Boton de desbloqueo para médulo de ventilador*

12 Sistema de aspiracion endotraqueal (opcional)

13 Conexion para tubo de muestreo con trampa de agua
14 Vaporizadores con sistema Interlock

15 Salida de gas fresco externa (opcional)

16 Bandeja para el monitor

*

disponible desde noviembre de 2004
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Parte posterior

12

11
10

Conexion de los sensores de las botellas de gas de
reserva

Sensor de O2
(no procede en la medicion de O2 sin consumo)
Filtro de aire de refrigeracion

Terminal para el cable de puesta a tierra de los equipos
adicionales

Tomas de corriente adicionales con interruptores de segu-
ridad

Boquilla de salida de gas
Sistema de eliminacion de gas anestésico (AGS)

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

Descripcién de los componentes

8 Cable de alimentacion

9 Terminal para cable de puesta a tierra

10 Bloque de entrada de gas

11 Conexion para una lampara de halégeno opcional
(quitar la tapa protectora antes de utilizar.)
Utilizar unicamente la lampara especificada en la lista de
accesorios.

12 Panel de interfaces

17
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Descripcion de los componentes

Bloque de entrada de gas

A bHh WN =

(=]

18

Conexion AIR del sistema de alimentacion central
Conexion del sistema de alimentacién central de O2
Conexion de la botella de O2

Salida de O2 para el flujdbmetro de O2 (opcional)

Salida de aire para el sistema de aspiracion endotraqueal
(opcional)

Conexion de la botella de N2O

Conexion del sistema de alimentacién central de N2O
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Pantalla con panel de mando
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14

Campo de estado para el modo de ventilacién actual
Campo de alarma para alarmas y su prioridad

Campo de curvas para curvas y graficos de barra
Campo de medicién para valores medidos numéricos
Teclas programables de las funciones de monitorizaciéon
LED para la indicacion del estado de alarma

Tecla para la supresion de la alarma acustica durante

2 minutos

8 Tecla para la conmutacién entre las paginas de pantalla
9 Tecla para la pagina estandar

10 Teclas programables para el ajuste de la ventilacion

11 Mando rotatorio: "seleccionar, ajustar, confirmar”

NOoO A WON-=-
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12 Tecla para la conmutacién a Standby

13 LED para la alimentacion de red/alimentacion por bateria

14 Teclas para la seleccién del modo de ventilacion

15 Indicadores LED del sistema de alimentacion
central y de las botellas de gas de reserva

16 Teclas para seleccionar el gas portador (N20 o Air)

17 Teclas programables para la dosificacion de gas fresco

18 Campo de indicacion para mandos

19 Grafico de barras para la dosificacion de gas
(flujémetros virtuales)

20 Indicador de barras para el aprovechamiento del gas
fresco (econémetro), (opcional)

21 Campo de valores medidos para la medicion de gas

19
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Descripcién de los componentes

Panel de interfaces*

4
3
2
1 SpO2 Enchufe para el sensor de SpO2  (opcional)
2 COM1 Interfaz MEDIBUS
3 COM2 Interfaz MEDIBUS
4 Drager Base Sistema IV
*  disponible desde enero de 2005, (las interfaces que no se utilizaban se han eliminado)
20
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Brazo flexible para la bolsa de ventilacién manual (opcional)

1 Brazo flexible

Tornillos de cabeza moleteada (para su montaje en el sis-
tema de ventilacion)

3 Cono para pieza en Y (para comprobacion automatica)
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Descripcién de los componentes

uni_0091
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Descripcion de los componentes

Esquema de flujo de gas

Botella de N20O

N20—=(> )

Valvulas de entrada de gas

R,

Eliminacion de
gas anestésico

Valvula APL
SPONT MAN Tubo de muestreo
| T Sensor
MANNLV/AUTO AW .
PEEP/Pmax Medicion
J T de gas
Bolsa de 4
respiracion Valvula esp. de flujo
manual esp.
Vapor :|
Absorbedor
Valvula insp.

Control de flujo

Dosificacion de
emergencia de O2

O2-flush

1O2+]

Air |j) %L i
O2—=(> %L h—
Botella de O2

Salida de
gas fresco
externa
(opcional)

Tiempode |
pausa de flujo insp.

Ventilador de
émbolo y cilindro
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Abreviaturas

Abreviatura
Agente
AGS

AIR/Air
APL
ATPS

BEC

BTPS

Bucle Paw-V
Bucle V-Flujo
CAL

CAM

Cirugia AF
Compl.

CPAC

CS

APPS

Des.
AO2

Enf.
es./esp.
etCO2

FG
FLUJO
frec.
frecMIN

Fugassis
Hal.
I:E

in
in./insp.
inCO2
inDes

Explicacion
Gas anestésico

Sistema de eliminacion de gas anestésico
(Anesthesia Gas Scavenging System)

Aire comprimido para uso médico
Limite de presion ajustable

Condicion de medicidn con temperatura
ambiente, presion atmosférica actual y
gas saturado

Modo con comportamiento de alarma
adaptado en caso de aplicacion de una
bomba extracorpérea

Condicion de medicion con temperatura
corporal,
presion atmosférica actual y gas saturado

Bucle de presién/volumen
Bucle del caudal

Calibracion

Concentracion Alveoar Minima
Cirugia de alta frecuencia
Compliancia

Compliancia del paciente

Alimentacién de gas por tubo de O2, N20,
aire y vacio

Presién diferencial de la presién de
soporte en el Presién de soporte

Desflurano

Diferencia entre la concentracion inspira-
toria y espiratoria de O2

Enflurano

Espiratoria

Concentracion de CO2 al final de espira-
cion

Gas fresco

Flujo espiratorio

Frecuencia

Frecuencia minima obligatoria en
Modo presion de soporte

Fuga en el sistema
Halotano

Relacion entre tiempo de inspiracion :
tiempo de espiraciéon

Inch (pulgada)

Inspiratoria

Concentracion inspiratoria de CO2
Concentracion inspiratoria de desflurano
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Abreviatura
inEnf

inHal

inlso

inO2

INOP

inSev

Iso.

v

Ib/lbs
Man.Espont.,

MAN/ESPONT

MAN/AUTO
PMEDIA
N20

NiBP

NTPD

02

Pa
PAw
PEEP
PPico
PiNsP

PPLAT
Pletis
PMAX
Press. Mode

Press. Supp.

PS
SAl
Sev.
sinc.
SORC

SpO2
TINSP
TIP:TINSP

Trampa

Descripcion de los componentes

Explicacion

Concentracion inspiratoria de enflurano
Concentracion inspiratoria de halotano
Concentracion inspiratoria de isoflurano
Concentracion inspiratoria de O2
Funcion perturbada

Concentracion inspiratoria de sevoflurano
Isoflurano

Intravenoso

Pound (libra)

Respiracién manual/espontanea

Ventilacién manual/mecanica
Presién media

Oxido nitroso

Presion sanguinea no invasiva

Presion de temperatura normal en seco
(20 °C, 1013 hPa, seco)

Oxigeno

Pascal (1 mbar = Pa x 100)
Presion en las vias aéreas
Presion positiva espiratoria final
Presién de pico

Limitacién de presion en Modo presiomeé-
trico

Presion plateau
Pletismograma
Presién maxima

Modo presiométrico
Respiracién controlada por presién

Presion de soporte
Ventilacién asistida por presion

Presién de soporte

Alimentacioén de corriente ininterrumpida
Sevoflurano

Sincronizacion

Controlador de la proporcion de oxigeno
sensible

Saturacion funcional de O2
Tiempo de inspiracion

Relacion

tiempo de pausa inspiratoria con el tiempo
de inspiracién

Tiempo de aumento en rampa
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Descripcion de los componentes

Abreviatura
VAC

Vent.
VM
VMFUGA

VMMEDID
Vol.
Vol. Mode

VT
xCAM

24

Explicacion

Vacio (p. €j. para la aspiracion de secre-
ciones)

Simbolos de ventilacion
Volumen minuto espiratorio

Diferencia entre el volumen minuto inspi-
ratorio y espiratorio

Volumen minuto medido
Volumetro

Modo volumétrico
Ventilacién con volumen controlado

Volumen tidal
CAM multiple

Instrucciones de uso Primus SW 2.n



Simbolos

Simbolo

q3

&

KX KA 0% € )00 0@ B

* % %k %

)
*

b

0123

Explicacion

Conforme a la norma europea
Directiva 93/42/CEE
de productos de medicina

Supresion de la alarma acustica durante
2 minutos, cambiar la prioridad en las alar-
mas técnicas y confirmarlas

Llamada a la pagina estandar

Llamada sucesiva de las paginas basicas
Interruptor Standby/Funcionamiento
Sistema de no reinhalacion en una salida
externa de gas fresco

Frecuencia de pulso

Flujo de gas fresco

La accion se esta ejecutando

Limites inferiores y superiores de alarma
Limite superior de alarma

Limite inferior de alarma

Alarma acustica suprimida durante

2 minutos

Monitorizacion de alarma desactivada
Limites de alarma desactivados

Limite superior de alarma desactivado
Limite inferior de alarma desactivado
Limite de alarma o funcion de medida des-
activada

Caddigo de cuatro digitos introducido
Clase de proteccion tipo B (body)

Clase de proteccion tipo BF (body floating)

Etiqueta de advertencia de descargas
electrostaticas (ESD)
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Simbolo

MO O

Descripcion de los componentes

Explicacion

Conexién para compensacion de poten-
ciales

Observar indicacion
Cerrar menu,

volver al menu anterior

Tiempo de funcionamiento disponible con
alimentacioén de corriente ininterrumpida
SAl

Ventilacién manual

Ventilacién automatica

Conector de

sistema de alimentacion central por tubos
(AC)

Botellas de gas de reserva

Mando rotatorio

Simbolo de homologacién

Sistema de conexidn para vaporizadores

Voltaje de la red

Interruptor principal
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Concepto de manejo

Ergonomiadepantalla .......................... 28
Seleccion/ajuste de parametros de ventilacion. .. ... ... 30
Seleccion/ajuste de funciones de monitorizacion . ... ... 31
Disefiodepantalla ............................. 33
Tres paginas basicas de monitorizacion . ............. 33
Pantalla del estado de sistemaLED ................. 34
Conceptodecolores ........................... 35
Teclas programables horizontales . ... ............... 35
Teclas programables verticales .................... 36
Barradeparametros ............ ... ... . . . . ..., 36
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Concepto de manejo

Ergonomia de pantalla

Todos los ajustes necesarios para

— Medicién de gas

— Dosificacion del gas fresco

— Ventilaciéon

— Monitorizacion

se efectian en pantalla con las corres-
pondientes teclas asignadas y el mando
rotatorio central.

Las teclas estan agrupadas en campos
funcionales:

— Campo superior izquierdo
para la medicién de gas

— Campo inferior izquierdo
para la dosificacion de gas fresco

— Campo superior derecho
para la monitorizacion

— Campo inferior derecho
para la ventilacién
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Las funciones principales para la anes-
tesia, p. €]. la seleccion de los gases
N20 o Air o la seleccién de los modos de
ventilacién, se pueden seleccionar
directamente a través de teclas de fun-
cion definidas ("teclas fijas"):

1 En el campo izquierdo:

Las teclas »N20« o »Air« se utilizan
para seleccionar el gas que se va

a mezclar con el O2 para realizar la
mezcla de gas fresco.

En el campo derecho:

Las teclas »Man.Spont.«,

»Vol. Mode«, »Press. Mode«

0 »Press. Supp.« (opcional) se utili-
zan para seleccionar el modo de
ventilaciéon o »* } « (salida externa
de gas fresco opcional).

Estas teclas de funcién se encuentran
en la fila inferior del panel de control:
Campo izquierdo para el ajuste de la
dosificaciéon de gas fresco.

Campo derecho para la ventilacion.

Las teclas "programables” con funcio-
nes variables se encuentran en la parte
inferior de la pantalla, encima de cada
uno de los grupos de teclas fijas. Estas
teclas programables se utilizan para
ajustar los parametros de dosificacion
de gas fresco y los parametros de venti-
lacion.

3 En el campo izquierdo:

Teclas para el ajuste de la concen-
tracion de O2 y del flujo de gas
fresco.

En el campo derecho:

Teclas para el ajuste de los parame-
tros relevantes para el modo de ven-
tilacion en cuestion.

En este ejemplo se muestran los
parametros para la ventilacion con-
trolada por volumen.

En funcién del estado de funciona-
miento o del modo de ventilacion, estas
teclas programables tienen distintas fun-
ciones.

Los valores actuales de los parametros
se indican en el teclado programable.
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Concepto de manejo

En posicidn central, abajo a la derecha:

El mando rotatorio ("girar y pulsar") es el

elemento central de mando del disposi-

tivo y dispone de las siguientes funcio-

nes para todos los ajustes:

1 Seleccionar/ajustar = girar

2 Confirmar = pulsar

— para confirmar el gas portador selec-
cionado o un modo de ventilacion

— para ajustar y confirmar los parame-
tros para gas fresco y modos de ven-
tilacién

— para ajustary confirmar funciones de
monitorizacion.

Junto al mando rotatorio:

La tecla Standby »{¢"| « para la conmu-

tacion de funcionamiento al modo de

espera.

3 Pulsar la tecla Standby » « y con-
firmar pulsando el mando rotatorio.

Seleccion/ajustes de parametros de

ventilacion

Ejemplo: parametro de ventilacion

PEEP

4 Pulsar la tecla programable
»PEEP«.

5 Ajustar el valor PEEP = girar el
mando rotatorio.

6 Confirmar el valor PEEP = pulsar el
mando rotatorio.
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1 Enelborde derecho de la pantalla se
encuentran las teclas para las dife-
rentes configuraciones y funciones
de monitorizacion.

En funcion de las paginas de pantalla de

la monitorizacion, estas teclas tienen

igualmente distintas funciones = teclas
programables.

Seleccioén/ajuste de funciones de

monitorizacion

Por ejemplo, para modificar el limite

inferior de alarma de la concentracion

de COz2 al final de espiracion.

2 Pulsar la tecla programable »Limi-
tes alarmas«. El menu »Limites
alarmas« aparece en la pantalla.

Seleccionar el limite de alarma =
girar el mando rotatorio.

Confirmar la seleccion = pulsar el
mando rotatorio.

Ajustar el limite de alarma = girar el
mando rotatorio.

Confirmar el nuevo limite de alarma
= pulsar el mando rotatorio.
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Concepto de manejo

Abandonar el menu »Limites alar-
mas«:

1 Para salir del menu, confirmar el
simbolo »— « = pulsar el mando
rotatorio
o bien

2 Pulsar la tecla » «.

En el borde derecho del panel de control
se encuentran las teclas de funcién para
las funciones estandar.

»« Silenciar la alarma acustica
durante 2 minutos, cambiar la
prioridad de las alarmas técni-
cas o confirmarlas

Seleccionar la pagina de pan-
talla

Regresar a la pagina estandar
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Disefio de la pantalla

1 Campo de estado:
informa sobre el modo de funciona-
miento actual

2 Campo de valores medidos:
para la medicion de gas

3 Campo de alarma:
muestra la informacion sobre las
alarmas y sus prioridades

4 Campo de graficos:
para curvas y graficos de barra

5 Campo de valores medidos:
para valores medidos numéricos

6 Teclas programables derechas:
para la monitorizacién/configuracion

7 Campo de indicacién para mandos:
para la guia del usuario

8 Teclas programables inferiores:
para el modo de ventilacion

9 Teclas para la seleccion del modo de
ventilacion

10 Teclas para la seleccion del gas por-
tador (N20 o Air)

11 Teclas programables inferiores:
para la dosificacion de gas fresco

12 Indicadores de barra para gas fresco
(flujometros virtuales) y aprovecha-
miento del gas fresco (econémetro,
opcional)

Tres paginas basicas de monitoriza-

cién

Pagina estandar, pagina de datos y

pagina de tendencias

Llamar sucesivamente las paginas:

13 Pulsar brevemente la tecla »«
hasta que aparezca la pantalla
deseada.

Regresar a la pagina estandar:
14 Pulsar la tecla »«.
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Concepto de manejo

Pantalla del estado de sistema LED

Varios indicadores LED, situados en la parte inferior de la pan-
talla, muestran el estado del gas y del suministro eléctrico de

Primus.

1 Alimentacién central de gas (CS)

Indicador LED
se enciende en
verde

LED apagado

Indicador LED
parpadea en
verde

El tubo de la alimentacion central esta
conectado y la presion esta dentro del
intervalo especificado

La presion no se encuentra dentro del
intervalo especificado o el tubo de alimen-
tacion central no esta conectado

El reductor de presién de entrada no fun-
ciona correctamente

2 Botellas de gas de reserva

Indicador LED
se enciende en
verde

Indicador LED
parpadea en
rojo

LED apagado

3 Alimentacién

La botella de gas de reserva esté conec-
tada y la presién esta dentro del intervalo
especificado

La botella de gas de reserva esté conec-
tada pero la presion no esta dentro del
intervalo especificado y la alimentacion
central de gas no esta conectada.

La botella de gas de reserva esté conec-
tada pero la presion no esta dentro del
intervalo especificado,

la alimentacion central de gas esta conec-
tada y dentro del intervalo especificado.

o bien

La botella de gas de reserva no esta
conectada.

Primus puede funcionar con corriente eléctrica o con bate-
rias. El indicador LED de la fuente de energia activa se ilu-
mina en verde.
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Concepto de colores

Los colores se utilizan para el apoyo en
secuencias de mando. Indican el estado
de las teclas programabiles.

Verde activo, se puede utilizar

Amarillo  seleccionado,
ajustar/confirmar

Negro conduce a un menu o a otra
funcion de operacion

Gris todavia no esta activo, ajus-
tes previos

Naranja seleccion actual

Escritura no se puede utilizar
gris

Teclas programables horizontales

Las teclas programables horizontales

aparecen de color verde durante el fun-

cionamiento.

Para ajustar un parametro de ventila-

cion, p. ej. PINSP, realizar las siguientes

indicaciones:

® Pulsar la correspondiente tecla pro-
gramable; su color pasa de verde a
amarillo = la funcion de ajuste esta
seleccionada.

® Modificar, confirmar el valor = girar y
pulsar el mando rotatorio. El color
pasa de amarillo a verde; el valor
ajustado esta confirmado y activo.

Si, al ajustar un parametro, otros valores
de ajuste se modifican automaticamente
con él, éstos s6lo se marcan de color
amarillo en el ambito del valor de para-
metro.

Las teclas con valores de ajuste previo
que aun no estan activas aparecen en
gris.

El parametro seleccionado PINSP es de
color amarillo y se puede modificar.

Valores representados en color gris

— indican discrepancia entre los valo-
res realizados por el aparato y los
que se han ajustado realmente
(p- €j. en caso de fallo del suministro
de O2, véase la pagina 151),

— indican que no se cumple la preci-
sion especificada.
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Concepto de manejo

Teclas programables verticales
Las teclas programables verticales apa-

14 Jun. 2003

recen de color verde. Conf. Standby 15:05 100 %
® Pulsar la tecla programable, p. ;.. Registros del diario com1 coM2 CcoM3 Ajuste basico
la tecla »interfaces logbookx, generados por: MEDIBUS  MEDIBUS wenieus | | Sonido
(Cuaderno de registro de interfaces) ;
-+ Parametros
aparece en negro.
Aparece una barra de menu con Interv. tiempo  [min] kbaudios kbaudios kbaudios interfaces
parametros. 1 2 B 10 12 96 12 96 12 86 logbook
Alarma
Barra de parametros =it g Limites alarmas

Config. por defecto MEDIBUS:

— Parametros sobre fondo naranja: Atenclén Ventilador
seleccion actual. si  ne Paridad: bew Dosificac. gas
. Data bits: 8
- _ nrormacion
Marco de cursor amarillo alrededor Stop bits . Infi i6
de los titulos de menu: del sistema

submenu seleccionado.

— Parametro con escritura gris:
el parametro esta inactivo y no se Submen: ® activar.
puede seleccionar.
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Preparacion

Antes del primer uso

Inserte el sensor de O2 adjunto, véase la pagina 190.
(no procede en la medicion de O2 sin consumo)
Inserte los sensores de caudal, véase la pagina 178.

Carga de la bateria para el funcionamiento de emergencia

Primus tiene una unidad de alimentacion ininterrumpida (SAI)
integrada que, con el acumulador cargado, mantiene la ali-
mentacion eléctrica del equipo en caso de fallo de red durante
aprox. 30 minutos (en funcién de los parametros de ventila-
cién, hasta 90 minutos).

El cambio al SAIl de bateria se realiza automaticamente

y se indica en la pantalla mediante un mensaje:

»FALLO RED ELECTR.«

Si el equipo esta conectado a la red, el acumulador se recarga
automaticamente. Sin embargo, la carga soélo tiene lugar con
una temperatura ambiente maxima de 35 °C.

Antes de la primera puesta en servicio, el acumulador se tiene
que cargar durante 10 horas:

® Conectar el enchufe eléctrico de Primus a la toma de
corriente.
La tension de red tiene que coincidir con la tension indi-
cada en la placa de caracteristicas.

1 EILED verde » Z[¢) « esta encendido.
Mantenga el Primus conectado a la red eléctrica durante
10 horas. No es necesario que esté encendido.

jPRECAUCION!

Los dispositivos conectados a las tomas de corriente adicio-
nales no se conectan al SAl en caso de fallo de suministro
eléctrico.
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Informacioén sobre el transporte dentro del
centro hospitalario

El transporte se define como

— el desplazamiento del dispositivo con cualquier otro fin
que no sea la calibracién en si misma.

— el desmontaje de las variantes de pared/techo de sus res-
pectivos soportes.

Cuando se transporten dispositivos de anestesia:

® Para mover el dispositivo, se debe utilizar Unicamente las
asas previstas para este fin.

® Solo deben mover el dispositivo de anestesia aquellas
personas que tengan la fuerza fisica necesaria.
Drager recomienda que el dispositivo de anestesia lo mue-
van dos personas. Esto ayuda a mejorar la maniobrabili-
dad.

® FEvitar golpear el dispositivo cuando se mueve sobre
superficies irregulares, al doblar esquinas o quicios
(e. j. en puertas o ascensores).

® No arrastrar el dispositivo por encima de los tubos, cables
u otros obstaculos en el suelo.

Para aumentar la estabilidad de equilibrio:

® Retirar todos los monitores y dispositivos del area de
almacenamiento superior.

® Desmantelar cualquier dispositivo adicional montado en
los brazos oscilantes o en la parte superior del dispositivo
(p. €j. monitorizacion de pacientes, sistemas de gestion de
datos, bombas de jeringas, etc.).

® Despejar la tabla escritorio y empujarla hacia dentro com-
pletamente.

® Colocar el brazo flexible opcional para la bolsa de ventila-
cion manual pegado al dispositivo.

® Empujar hacia dentro el médulo del ventilador y cerrar los
cajones.

En caso de no respetar estas indicaciones, puede que el
aparato vuelque.

jADVERTENCIA!

iLas ruedas delanteras del dispositivo Primus de techo
no son aptas para el transporte! Sélo sirven de ayuda a
la hora de maniobrar.

Para transportar el dispositivo Primus de techo, inclinar
hacia atras y desplazar sobre las ruedas traseras.

jADVERTENCIA!

Se puede ajustar el dispositivo en el lateral derecho
(mirando a la pantalla del dispositivo) mediante el brazo
oscilante siempre que no se excedan, como consecuen-
cia del uso del brazo, la longitud permitida de 40 cm
(16 inches) y un peso total de 12,5 kg (27 pounds). Las
correspondientes instrucciones de instalacion del brazo
son validas independientemente de esta indicacion.

jPRECAUCION!

Fijar los frenos del dispositivo para evitar que se mueva acci-
dentalmente durante el funcionamiento.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Preparacion

Dispositivo Primus de pared/techo (opcional)

Caracteristicas del dispositivo de pared

El equipo de pared esta instalado de forma fija y esta disponi-
ble como version giratoria hacia la izquierda o hacia la dere-

cha.

Opcionalmente, se puede montar una consola por encima del
equipo de anestesia que se puede completar, en su caso, con
un modulo de cajones.

Estructura del soporte de pared:
Placa mural

Soportes para cables
Abrazaderas angulares
Boton de desbloqueo
Bandeja oscilante

Giratorio del soporte

O A WN-=-

Acceso a la parte posterior del dispositivo

® Primus puede oscilar hasta 90° con respecto a la pared.
Retirar el botén de desbloqueo (4) y girar el dispositivo de
anestesia un maximo de 90° con la ayuda del asa de Pri-
mus.
Segun el lado en el cual se encuentra el eje giratorio del
soporte de pared (6), el botdon de desbloqueo (4) estara
montado a la derecha o a la izquierda.

{PRECAUCION!

iEvitar los golpes! Evitar golpear cualquier dispositivo opcio-
nal montado en el lateral, asi como otras instalaciones o per-
sonas en la habitacién al mover el brazo.

® Conectar la alimentacion de gas y los acoplamientos eléc-
tricos, véase la pagina 42 y pagina 46.

® Establecer la compensacion de potenciales.

® Utilizar la apertura y los soportes de cables (2) provistos
en la parte posterior del aparato.

Una vez finalizados los trabajos en la parte posterior del

dispositivo

® \olver a girar el equipo completamente hacia la pared
hasta que la muesca del mecanismo de desbloqueo haya
encajado de nuevo por completo.

® Tirando del equipo, cerciorarse de que Primus esta fijado
en la pared.

NOTA:

Colocar el equipo siempre en la posicion de pared, de ese
modo se ahorra espacio y lo protege contra dafos.
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Caracteristicas del dispositivo de techo

El dispositivo de anestesia Primus se puede utilizar como dis-
positivo de techo junto con las unidades de alimentacién de
techo elevador Movita o elevador Forta.

El dispositivo de anestesia Primus se puede acoplar en las
unidades de alimentacién de techo mediante el receptaculo
en forma My una unidad funcional adecuada para el elevador.

Acoplamiento de Primus a la unidad de alimentacién de
techo (DVE)

Para el elevador Forta: consultar las instrucciones de uso
90 37 859, capitulo "Acoplamiento / desacoplamiento de
carros o dispositivos anestésicos".

Para el elevador Movita: consultar las instrucciones de uso

90 37 852, capitulo "Acoplamiento / desacoplamiento de
carros o dispositivos anestésicos".

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

Adaptador de techo

Primus, parte superior
G 18150

Preparacion

Adaptador de techo
Primus, parte inferior -
G 18 145
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Conexién de la alimentacién de gas

jUtilizar piezas limpias y desinfectadas!

1 Enroscar los tubos de gas comprimido de la alimentacion
de gas central (CS) para O2, AIR, N20 en las conexiones
delanteras del bloque de entrada de gas. Las dos conexio-
nes exteriores en la parte posterior estan previstas para
las botellas de gas de reserva.

Opcionalmente, estan disponibles ademas una salida de
aire comprimido para la aspiracion de secreciones opcio-
nal y una salida de O2 para el flujdmetro de O2 externo.

® Acoplar los conectores de los tubos de gas a presion en
las valvulas de toma de pared.

NOTA:
Asegurarse de que las presiones de gas en el equipo se
sitian entre 2,7 y 6,9 bares.

2 Los tres LED verdes estan encendidos.
Con presiones de gas de <2,7 bares o si el tubo de gas no
esta conectado, los LED estan apagados.
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Conexion de las botellas de gas de reserva de O2 y N20
Incluso en caso de conexion a un sistema de alimentacion
central de gas, las botellas deberian permanecer en el apa-
rato como reserva.

En la parte posterior del equipo:

1 Colocar botellas llenas en los soportes de botella y asegu-
rarlas.

2 Enroscar el reductor de presion en las valvulas de las
botellas.

3 Enroscar los tubos de gas a presion a las conexiones pos-
teriores del bloque de entrada de gas.

4 Conectar el cable de sensor de presion.

® Abrir las valvulas de botella.

Los LED que indican el estado de presion de la botella se ilu-

minan en verde. Si los LED estan apagados, comprobar la

conexion correcta del conector del sensor y del reductor de

presion y asegurar una presién suficiente de las botellas.

® \olver a cerrar las véalvulas de las botellas.

jADVERTENCIA!

En caso de valvulas abiertas durante el funcionamiento
con el sistema de alimentacién central: peligro de con-
sumo de gas de las botellas de reserva

Precaucion en el manejo de botellas de O2

jADVERTENCIA!

No lubricar ni engrasar las valvulas de las botellas de O2
ni los adaptadores de reduccion de presién para O2 ni
tocarlos con los dedos manchados de grasa.

iPeligro de explosion!

— Abrir/cerrar las valvulas de botella sélo lentamente y a
mano. No utilizar herramientas.
— Hacer reparar debidamente las valvulas de botella no
estancas o que funcionen con dificultad.
jADVERTENCIA!

Sdlo utilizar los adaptadores de reduccion de presion
Drager que se adaptan a Primus

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Preparacion

Conexion del sistema de eliminacion de gas
anestésico (AGS)

1 Conectar el tubo de transferencia a la boquilla de salida de
gas en el equipo y a la boquilla del sistema de absorcion.

2 Conectar el tubo de aspiracion a la boquilla del sistema de
eliminacion.

3 Empalmar el conector de salida de gas anestésico al tubo
de aspiracion.

4 Asegurarse de que la segunda conexion en el sistema de
absorcion esta cerrada con un tornillo obturador.

Observar las instrucciones de uso del sistema de eliminacién

de gas anestésico (AGS).

Opcionalmente, el sistema de evacuacion de gas anestésico
se puede montar en el lado izquierdo del equipo.

Conexion de la aspiracion endotraqueal
(opcional)

® Preparar la aspiracion endotraqueal segun sus instruccio-
nes de uso especificas.

Segun la variante de la aspiracion:

Con el gas motriz Air:
® Fijar el tubo de conexién de aire del sistema de aspiracion
endotraqueal a la alimentacion de gas central (CS) de aire.

5 Opcionalmente, el tubo de conexién de aire del sistema de
aspiracion endotraqueal se puede fijar a la salida de aire
en la parte posterior del bloque de alimentacion de gas en
la parte posterior de Primus.

Con aspiracién accionada por vacio:
® Conectar el tubo de conexién de vacio de la aspiracion
endotraqueal directamente a la valvula de toma de pared.

Comprobar la disposicion para el funcionamiento de la aspira-
cion endotraqueal segun sus instrucciones de uso especifi-
cas.

jPRECAUCION!

Desconectar al paciente del ventilador o dispositivo de anes-
tesia antes de utilizar la unidad de aspiracion.

La unidad de aspiracion debe utilizarse correctamente para no
causarle dafos al paciente.

Observar las Instrucciones de uso de la unidad de aspiracion.
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Preparacion

Conexion del brazo flexible para la bolsa de
ventilacion manual (opcional)
El brazo flexible conecta la bolsa de ventilacion al sistema de

respiracion. Se utiliza para establecer la posicién de la bolsa
de ventilacién manual.

Colocacion del brazo flexible y de la bolsa de ventilacion

manual

1 Si esta colocado: Desconectar el enchufe de la bolsa de
ventilacion manual del sistema de ventilacion.

2 Colocar el enchufe del brazo en el sistema de ventilacion
y apretarlo con los dos tornillos de cabeza moleteada.

® Comprobar que el brazo tiene una fijacién segura.

uni_0094

Soporte de bloqueo para vaporizadores
(opcional)

jPRECAUCION!

No sujetar el soporte de bloqueo de los vaporizadores justo
al lado del soporte del vaporizador del dispositivo de aneste-
sia.

Existe el riesgo de que el vaporizador bloqueado se mezcle
con los que estan en funcionamiento actualmente.
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Conexion de acoplamientos eléctricos

Conexion de equipos adicionales

1 Conectarlos a las tomas de corriente adicionales en la
parte posterior.

{PRECAUCION!

iEn caso de un fallo de red, las tomas de corriente adiciona-
les no son alimentadas por el SAI!

No conectar los dispositivos quirurgicos de alta frecuen-
cia a las tomas de corriente adicionales.

{PRECAUCION!

En caso de un fallo del conductor de proteccién, la conexién
de aparatos a las tomas de corriente adicionales puede cau-
sar una elevacion de la corriente de fuga del paciente por
encima de los valores permitidos. En este caso, no se puede
excluir el riesgo de descarga eléctrica. No se deben conectar
tomas de corriente auxiliares a las tomas de corriente adicio-
nales.

Observar el consumo de corriente maximo de los equipos adi-
cionales (véanse sus instrucciones de uso especificas).

Conexion de compensacion de potenciales

p. €j., en caso de intervenciones intracardiacas o intracranea-

les.

2 Conectar un extremo del cable de puesta a tierra a uno de
los pernos de conexion en la parte posterior.

® Conectar el otro extremo del cable de puesta a tierra a tra-
vés del terminal de compensacién de potenciales, p. €j. a
la mesa de quiréfano o a la lampara de techo.

3 Establecer la compensacion de potenciales con los equi-
pos adicionales.

Establecer las conexiones eléctricas

La tension de red tiene que coincidir con el margen de tensién

indicado en la placa de caracteristicas que se encuentra en la

parte posterior:

de 100 a 240 V

® Acoplar el enchufe eléctrico a la toma de corriente de
pared.
EILED » ) « en el frontal del equipo se ilumina de color
verde.
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Fusibles eléctricos de las tomas de corriente adicionales

En caso de uso de la doble regleta de tomas de corriente con

fusible automatico:

Si se dispara un fusible (posicion 0):

® Solucione el fallo y, a continuacién, cologque el interruptor
del fusible automatico en la posicion .

® Elfusible vuelve a estar activo.

En caso de uso de la triple regleta de tomas de corriente* con
fusibles:

® Subsanar el fallo; a continuacion,
® cambio del fusible afectado por técnicos cualificados.

*

Solo disponible en paises con tomas de corriente segun DIN 49440

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Puesta en servicio

Comprobacion del dispositivo

Requisitos:

Se ha preparado (consultar "Prepara-
cion higiénica", pagina 165) y ensam-
blado el dispositivo para su
funcionamiento (consultar "Ensam-
blaje", pagina 178).

El suministro de gas y la alimentacion
eléctrica estan conectados.

{PRECAUCION!

Fijar los frenos del dispositivo para evi-
tar que se mueva accidentalmente.

Encendido

1 Para encender Primus: pulsar el
interruptor principal » B ") ©.m 4,
suena un tono de sefial.

Al cabo de aprox. 15 segundos, Pri-
mus comprueba todos los LED, asi
como el altavoz.

La pantalla inicial aparece después de
20 segundos. Primus carga entonces el
software y prueba la memoria interna.

Al cabo de aprox. 35 segundos aparece

la lista de chequeo.

® Comprobar los componentes indica-
dos siguiendo la lista de chequeo en
pantalla.

Situviera que cancelarse el chequeo del

aparato, p. €j. para una puesta en servi-

cio rapida en caso de emergencia:

® Pulsar la tecla
»Interrup. chequeo«, consultar
"Puesta en servicio en caso de
emergencia", pagina 64.

ijADVERTENCIA!

La interrupcion del chequeo puede
producir fallos de funcionamiento.

Proceder con gran atencion durante
el funcionamiento.
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1.-Abrir valvulas botellas
para chequear la presién
2.-Cerrar valvulas

Cal sodada OK?

Sistema de eliminacién de
gas conectado y ajustade?

Ducha de O OK?

Dosif. de O0; emergencia OK?

Trampa de agua OK?
Aspiracién bronquial OK?

Bolsa de ventilacién
manual disponible y OK?

Presionar # iniciar el test, o
presionar "Interrup chequeo"
en caso de emergencia.
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Alimentacion central de gas (CS)

Presiones de gas:

1 TODOS los indicadores LED estan en verde: los valores
de presién se encuentran entre los 2,7 y los 6,9 bares.
Los LED permanecen apagados si la presion de gas es
<2,7 bares o si el tubo de gas no esta conectado.

Si los accesorios no estan conectados a las salidas opciona-
les de O2 o AIR del bloque de entrada de gas, comprobar que
funcionan correctamente.

Botellas de gas de reserva

2 Abrir lentamente las valvulas de botella.
Los indicadores LED se iluminan en verde si
la presion de O2 esta por encima de 20 bares

y

la presion de N20 esta por encima de 10 bares™:

Las presiones de botella se indican en pantalla.
2 Volver a cerrar las valvulas de las botellas.

iADVERTENCIA!

Si las valvulas estan abiertas cuando se conecta con el
sistema de alimentacién central, puede que se consuma
gas de las botellas de reserva.

En la configuracion Standby se pueden seleccionar los sumi-
nistros de gas disponibles véase la pagina 139. Sélo éstos se
comprueban en el autochequeo y se emite la correspondiente
alarma en caso de fallo. El suministro central de oxigeno y la
botella de O2 no se pueden configurar simultaneamente como
presentes.

Abrir las botellas de gas de reserva configuradas como pre-
sentes para el autochequeo y volver a cerrarlas a continua-
cion.

Para el siguiente autochequeo tiene que estar conectado

el O2.

*

Consultar pagina 201 para obtener indicaciones exactas sobre las
presiones de botellas.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Puesta en servicio

Ducha de O2

1 Cerrar la pieza en Y = acoplar firmemente al cono.

2 Pulsar el boton »02+«.

3 La bolsa de ventilacion se llena; se oye un ruido de flujo.

Dosificacion de emergencia de O2

1 Cerrar la pieza en Y = acoplar firmemente al cono.

4 Desbloquear el mando rotatorio »O2 emergencia« para la

dosificacion de emergencia de O2 pulsandolo y ajustar el

flujo girandolo.

La bolsa de ventilacion se llena; se oye un ruido de flujo.

4 \olver a girar el mando rotatorio »O2 emergencia« para la
dosificacion de emergencia de O2 a su posicion inicial e
introducirlo.

w

Bolsa de ventilacion

Ejemplo: Drager Resutator 2000

® Labolsa de ventilacion esta presente en el dispositivo y se
ha probado su funcionamiento.

Observar las Instrucciones de uso.

Vaporizadores

NOTA:

Para el uso del Vapor 19.3, Vapor 2000 o D-Vapor, observar
las instrucciones de uso especificas.

Los vaporizadores utilizados deben corresponder a la
ISO 8835-4 estandar.
Se representa y se describe el Vapor 2000.

5 La palanca de bloqueo apunta hacia la izquierda = blo-
queado.

® E| vaporizador esta colocado en la conexion de vaporiza-
dor en posicion recta y firmemente.

6 La carga es suficiente.

Mando en posicion »0« y enclavado.

8 El vaporizador no utilizado esta bloqueado mediante una
corredera Interlock (vaporizador izquierdo bloqueado).

~

Después de un llenado o cambio del vaporizador:
® Realizar una prueba de fugas; véase la pagina 93.

iADVERTENCIA!

iObservar la limitacion de flujo de los vaporizadores!
Ejemplo Vapor 2000:

0,25 a 15 L/min

o bien

0,25 a 10 L/min con una concentracion de >5 %

52
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Sistema de ventilacion

® Completo y enclavado, tubos firmemente acoplados.
® |Insertar filtros opcionales.

® Cal sodada nueva, sin decoloracion violeta.

NOTA:

Eliminar una posible acumulacién de agua en el diafragma del
ventilador.

jADVERTENCIA!

El reflujo de agua condensada en el sistema de ventila-
cion y en el diafragma del ventilador perjudica el funcio-
namiento del equipo.

Si se produce una condensacion, instalar trampas de
agua en los tubos.

jADVERTENCIA!

Establecer cuidadosamente las conexiones con el
paciente.

iPeligro de estrangulacion!

iADVERTENCIA!

Dosificar la cal sodada en el sistema de anestesia con
gases secos brevemente.

La cal sodada pierde humedad. Por lo general, si la
humedad cae por debajo de un minimo, se pueden pro-
ducir reacciones no deseadas, independientemente del
tipo de cal y la anestesia de inhalacién utilizada:

- absorcion reducida de CO2,

- mayor concentracion térmica en el absorbedory, por lo
tanto, mayor temperatura en el gas respiratorio,

- formacion de CO,

- absorcion o descomposicion del agente anestésico de
inhalacioén.

Estas reacciones pueden poner en peligro al paciente.

Observar las instrucciones de uso de Dragersorb 800 Plus o
la cal sodada de Dragersorb FREE.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Puesta en servicio

Sistema de eliminacion de gas anestésico (AGS)

1

2

54

El tubo de transferencia de la boquilla de salida de gas
esta conectado.

El tubo de aspiracion esta conectado, el conector de salida
de gas anestésico esta acoplado a la toma de pared Dra-
ger, su mirilla esta en verde.

El flotador esta suspendido entre las dos marcas.

— Al | W —
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Vaciar la trampa de agua WaterLock
® Comprobar el nivel de llenado de la trampa de agua.

Si el nivel de llenado ha alcanzado la marca:
1 Retirar la trampa de agua del soporte y vaciarla.

® |ntroducir una jeringuilla vacia sin canula, min. 20 mL, en
la tubuladura.

® Aspirar el agua, retirar la jeringuilla y eliminar la jeringuilla
llena junto con los residuos domésticos.

® Volver aintroducir la trampa de agua en su soporte — hasta
que encaje perceptiblemente.

iPRECAUCION!

No poner el dispositivo en funcionamiento sin una trampa de
agua.

Peligro de contaminar el dispositivo.

{PRECAUCION!

No pulverizar las juntas téricas de la trampa de agua con sili-
cona en aerosol. Puede que se introduzca silicona en la
cubeta de medicion y que se distorsione la medida del gas.

jADVERTENCIA!

No utilizar aerosoles en el sistema de ventilacion.

jLa trampa de agua no se debe utilizar junto con un
nebulizador de medicamentos!

Estas sustancias pueden daiar el diafragmayy el sistema
de medicion.

Informacion adicional sobre el uso de la trampa de agua en

"Vaciar o sustituir la trampa de agua WaterLock", pagina 188.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Puesta en servicio

Preparacion de Primuspara el autochequeo
1 Cerrar la pieza en Y = acoplar firmemente al cono.

2 Asegurarse de que el tubo de muestreo esta conectado en
la pieza en Y y en la trampa de agua.

3 Ajustar la valvula APL a la posicion »Man« y a 30 mbares.

56
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Notas acerca del uso de filtros antibacterianos, tubos
endotraqueales, piezas en Y, tubos de ventilacion, cal
sodada y otros accesorios para los sistemas de ventila-
cion

iADVERTENCIA!

Cuando se utilicen componentes adicionales en el sis-
tema de ventilacion o configuraciones que se desvian
del sistema de entubado estandar, es posible aumentar
la resistencia respiratoria de inspiracion y espiracion
pueden a valores que superen el requisito normal.

Si se utilizan configuraciones de este tipo, el usuario
debe tomar las precauciones adecuadas y llevar a cabo
una monitorizacion.

Con la respiracion espontanea, una mayor resistencia de res-
piracion indica que el paciente debe respirar mas por su
cuenta.

Con ventilacién controlada por volumen, la resistencia respi-
ratoria incrementada durante la inspiracién tiene un ligero
efecto en el volumen administrado. No obstante, la presion
pico se incrementa con la constante restante de presion pla-
teau. Como resultado, se incrementa la constante de tiempo
(RC) enla fase de espiracion. Si los tiempos de espiracion son
demasiado breves, puede que no se vacie el pulmén comple-
tamente, lo que daria como resultado un llenado excesivo de
los pulmones (retencion de aire).

Durante la ventilacion controlada mediante presion, un
aumento en las resistencias de las vias respiratorias puede
reducir el volumen de inspiracion o espiracion.

Antes de llevar a cabo el autochequeo, es necesario conectar
los accesorios que se utilizan con la aplicacion. Los tubos de
expansion deben extenderse a la longitud de usuario
deseada. Es la unica forma de asegurar que se determina
correctamente la compliancia y que se aplica un volumen tidal
adecuado durante la ventilacion controlada por volumen.

Cuando se usan tubos coaxiales no pueden detectarse las

fugas entre el entubado interior y exterior durante la compro-
bacion automatica y la prueba de fugas.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Puesta en servicio

Autochequeo

Si todos los puntos de la lista de che-
queo estan en orden:
® Confirmar = pulsar el mando rotato-
rio.
Se inicia el autochequeo. Se activa
automaticamente y dura
unos 5 minutos.

Después de que se inicie el autoche-
queo, suena un tono doble (prueba de
alarma audible "superada"), seguido de
un tono sencillo (prueba de la fuente de
alimentacion "superada"), con el volu-
men ajustado para el tono de la alarma.
Si no se escuchan tonos, péngase en
contacto con DragerService.

Basicamente, Primus ejecuta los che-
queos y las acciones automaticas que
se indican en pantalla.

El transcurso del autochequeo se indica
mediante el grafico de barras.

Los resultados del chequeo son diferen-
ciados y visualizados con colores de
semaforo:

— Verde: chequeo superado.

— Amairillo: el equipo se puede poner
en servicio con un funcionamiento
limitado.

— Rojo: el chequeo se tiene que repe-
tir, funcionamiento perturbado, el
funcionamiento no es posible o no
esta permitido. Ya no es posible can-
celar la prueba.

El simbolo de reloj » &) « indica el punto
de chequeo que se esta comprobando
actualmente.

Una interrupcion del chequeo se simbo-
liza mediante un punto de exclamacion.
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Primus
Presitn sistema paciente
Auto cheq. == 100 % | E—
Tiempo chequeo 5 min 1} 15 30 45
Gases Ventilador Monitorizacién
¢ Presidn abast.central electrénica (o] electrénica &
0, | 54 o chequeo sensores & Altavoz s}
| . pistén del ventilador L] Analizader de gas (o]
pAT4 80 bar O sistema paciente (i1} Sensor Oz o
- 47 @ Yalvulas/ventilador L]
n Presién botellas Compliance (sist). O Fuente alimentacidn [}
0; 135 ) bateria 100 » @ |Interrup.
— Fuga (Sistema) < chequeo
kAll‘ - har
- 45 Fuga (Man/Espont) o]
electrénica =}
chequeo sensores & | Vévula APL o
Valvulas/sist. entrega ¢ Sist. eliminacidén gas o
Mecanism. seguridad o Mecanism. seguridad (s}
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Los fallos de funcionamiento detectados en el autochequeo y
una ventana de indicacion con informacion para la correccion
de los fallos se muestran en pantalla.

Las funciones marcadas de color amarillo se pueden confir-
mar con la tecla programable »aceptar«, p. ej. Ha fallado el
altavoz. El equipo se pone en servicio sin la funcién en cues-
tion.

jADVERTENCIA!

Posiblemente, las funciones marcadas de amarillo ya no
cumplen las caracteristicas técnicas establecidas.
iSubsanar los fallos lo antes posible!

jADVERTENCIA!
Los fallos funcionales marcados de rojo se tienen que
subsanar antes de la puesta en servicio, p. ej. falta de
suministro de 02

jADVERTENCIA!

Si los sensores de flujo, oxigeno o gas no estan dis-
puestos para el funcionamiento, se tiene que procurar
una monitorizacion externa adecuada antes de poner en
servicio al equipo.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

Puesta en servicio

59



Puesta en servicio

Compliancia del sistema

Primus determina la compliancia actual
del sistema del paciente con filtros,
tubos y una piezaenY. En funcién de los
tubos de ventilacién utilizados, la com-
pliancia del sistema inspiratorio es
aproximadamente de 1,2 mL/mbares.

Fuga

Las fugas se comprueban en el sistema
parcial mecanico y en el sistema global.
(ver esquemas del circuito de gas).

Fuga (sis-
tema):

Prueba de fugas en la
seccion de ventilacion
mecanica

Indicacion del valor de
fuga en mL/min y resul-
tado del chequeo dife-
renciado con colores de
semaforo

Fuga Prueba de fugas en el

(Man.Espont.): sistema global.
Indicacion con fugas de
>150 mL/min en mL/min
y resultado del chequeo
diferenciado con colores
de semaforo

Primus determina la fuga actual del sis-
tema de ventilacién y los tubos de venti-
lacion. El equipo tolera fugas de hasta
150 mL/min.

NOTA:

En caso de fugas superiores

a 150 mL/min:

Comprobar los componentes del sis-
tema de ventilacion, eliminar fugas
y repetir la prueba de fugas.
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AGS
Valvula APL
ESPONT PAW manémetro
PEEP/Pmax
MAN [ AUTO  Valvula .
- Sensor de flujo, esp.

Valvula esp.

Bolsa de T
respiracién 21| Absorbedor
manual -

Valvula insp.

Vaporizador Valvula de
desaco-
plamiento

Sensor de flujo, insp.

Ventilador

Fuga (sistema)

AGS:
Sistema de eliminacién
de gas anestésico

ESPONT/MAN:
Valvula de conmutacion entre
modo espontaneo/manual

MAN/AUTO:
Valvula de conmutacion entre
modo manual/mecanico

AGS

Valvula APL

MAN Paw manémetro

l\ ¥ PEEP/Pmax
MAN “‘AUTO Valvula

Valvula esp.

Bolsa de
respiracion
manual

Absorbedor

Valvula insp.
Gas fresco

Valvula de
desaco-
plamiento

Vaporizador Sensor de flujo, insp.

Ventilador

Fuga (Man.Espont.)

Sensor de flujo, esp.

AGS:
Sistema de eliminacion
de gas anestésico

ESPONT/MAN:
Valvula de conmutacién entre
modo espontaneo/manual

MAN/AUTO:
Valvula de conmutacion entre
modo manual/mecanico
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Localizacion y eliminacién de fugas

El autochequeo incorpora una prueba de fugas. Si no se uti-
liza este chequeo, es necesario arreglar las fugas antes de
seguir la prueba pulsando el mando giratorio. También es
posible llevar a cabo una prueba de fugas en »Standby« con
la tecla »Test fugas«, véase la pagina 93.

Las posibles causas de fugas pueden ser, p. €j.:

— El absorbedor no esta enroscado firmemente al sistema
de ventilacion

— Lavalvula APL no estas enroscada firmemente a la tapa
del sistema de ventilacién (dafada) o no se ha ajustado a
30 mbares

— No se ha conectado correctamente la bolsa de ventilacién
manual, los tubos de ventilacién o la pieza en Y, o bien
estan dafados

— No se ha insertado correctamente el brazo flexible para la
bolsa de ventilacion manual (opcional) en el sistema de
respiracion; anillos herméticos sucios o dafiados

— Trampa de agua no conectada

— Tubo de muestreo para la medicidon de gas desconectado
o con fugas (puede que uno de los extremos esté doblado)

— Las conexiones del tubo de muestreo para la medicion de
gas tienen fisuras o estan defectuosas

— Falta la junta térica de las boquillas de inspiracién y espi-
racién, o bien estan sucias o dafiadas

— Los sensores de flujo no se han conectado correctamente
o estan dafiados, falta la junta térica trasera

— El sensor de O2 no esta conectado (0 no esta conectado
correctamente) (solo en el caso de medicidon de O2 elec-
troquimica)

— Latapa del sistema de ventilaciéon no esta montada correc-
tamente, no se han cerrado los cinco tornillos de cierre

— Hay dafios visibles en las valvulas o tornillos de cierre de
la parte central de la carcasa (placa de valvula) del sis-
tema de ventilacion

— Latapa del sistema de ventilacidon no esta montada correc-
tamente, no se han cerrado los tres tornillos de cierre

— El diafragma del ventilador esta defectuoso o no esta
conectado correctamente (la leyenda de Drager debe
estar visible desde arriba)

— 15 mm (cono) para conectar la pieza en Y arafiada o
dafada

— Las conexiones de llenado o eliminacion tienen fugas o
estan abiertas, el vaporizador no se ha montado correcta-
mente, falta una junta térica o no se ha ajustado el mando
en »0«

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Propuestas para limitar sistematicamente los componen-
tes al localizar las fugas.

Llevar a cabo las medidas descritas y realizar o continuar con
la prueba de fugas:

Excluir el tubo de muestreo de medicion de gas de la

prueba de fugas

® Eliminar el tubo de muestreo de la medicion de gas vy fijar
la conexion Luer-Lock en la pieza en Y.

Excluir los tubos de ventilacion de la prueba de fugas

® Retirar los tubos de ventilacién del sistema de ventilacion.
Conectar las boquillas de inspiracion y espiraciéon con un
tubo que no tenga fugas. Conectar la bolsa de ventilacién
manual directamente al sistema de ventilacion.

Excluir los vaporizadores de la prueba de fugas
® Extraer los vaporizadores del equipo.

NOTA:
Posibles causas de fugas:

El vaporizador no esta conectado correctamente o el disposi-
tivo de llenado esta abierto.
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Después del autochequeo, Primus pasa

a Standby.

1 jObservar la nota sobre el resultado
del chequeo global y el procedi-

miento posterior!

2 Pulsar la tecla de programacion
»Result. autotest«. Se muestran
los resultados del autochequeo.

Indicacion:
»Resultados autochequeo«

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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14 Jun. 2003

standby 15:05 100 %

Primus

Version SW 2.0

Ultimo chequeo: 12 Jun. 08 : 30
Aconsejable realiazar el test cada 24h.

Borrar
tenden.

Chequee OK, listo para aplicacién. @

1] 15 30 45

(I |

Presidn sistema respiratorio

Imputar el peso ideal y la edad para ajustar les limites de alarmas.

Gas fresco

02  |Flujo Edad Peso Valores

% L‘min Afios kg por
100 | 2.00 40 80 defecto

14 Jun. 2003 E3
15:05 100 %

Presion sistema paciente
Resultados autochequeo (- E—
1] 15 30 45 Salir
Gases @ [@ventilador O C
¢+ Presién abast.central electrénica o electrénica o
0o 51 o chequeo sensores o Altavoz O
v | . pistén del ventilador o Analizador de gas O
LATg B0 bar O e paciente ) Sensor 0 o
- 4.7 o Valvulas/ventilador ]
n Presién botellas Compliance (sist). 130 Fuente alimentacién o
02 135 o Y bateria 100 % @
—~ Fuga (Sistema) 10
wAIFg - bar [miimin]
- 45 Fuga (Man/Espont) 5}
electrénica &
chaqueo sensores @ | VavulaAPL o
Vilvulas/sist. entrega & Sist. eliminacién gas )
Mecanism. seguridad & Mecanism. seguridad )
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Puesta en servicio

Puesta en servicio en caso de
emergencia

jUtilizar so6lo en casos urgentes en
los que no haya tiempo para el auto-
chequeo!

1 Conectar el equipo.

® Asegurarse de que ambos vaporiza-
dores estan cerrados.

2 Ajustar el mando »O2 emergencia«
para el flujo de emergencia de O2 al
flujo de O2 necesario, entre 0 y
12 L/min.

® Iniciar la ventilacién manual.
Esperar a la carga interna del soft-
ware y la comprobacioén del sistema
electronico. Al cabo de aprox.

35 segundos aparece la lista de che-
queo.

3 Pulsar la tecla programable
»Interrup. chequeo«.

El equipo ejecuta un chequeo minimo

durante aprox. 10 segundos. Durante

esta fase, la ventilacion manual esta

interrumpida. La respiracion espon-

tanea queda garantizada.

Aprox. 1 minuto después de la
conexion, Primus esta dispuesto para el
funcionamiento. La calibracion del sen-
sor de O2 esta terminada al cabo de
aprox. 2 minutos.

La prueba de fugas y de compliancia no
se ejecuta. No se pueden garantizar las
precisiones indicadas en "Caracteristi-
cas técnicas".
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Primus
Presion sistema paciente
Lista de chequeo C—
0 15 30 45

¢+ Presidn abast.central
0 51
:Air} 50 bar
s 47
n Presion botellas
0 135
{Air} - har

o a5

1.-Abtir valvulas botellas
para chequear la presién
2.-Cerrar valvulas

Fijo y asegurado?
El ajuste en 0*?
Llenado OK?

Sist.llenado cerrado?

Sistema paciente

Montaje correcto?
Estd bien cerrado?
Cal sodada OK?

Sistema de eliminacidn de
gas conectado y ajustade?

Ducha de Oz OK?

Dosif. de O3 emergencia OK?

Trampa de agua OK?
Aspiracién bronquial OK?

Boelsa de ventilacién
manual dispenible y OK?

Valvula APL en posic."MAN."
Ajustar APL a 30 mbar.
Cerrarlapiezaeny.
Conectar linea de muestra.
Cerrar valvula O, emergenc.

Presionar ® iniciar el test, o
presionar "Interrup chequeo"
en case de emergencia.

Interrup.
chequeo
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Para evitar abusos, el autochequeo sélo se puede cance-
lar 10 veces seguidas.

Si se vuelve a poner en servicio el equipo, no sera posible una
cancelacion del autochequeo y Primus exige un autochequeo
completo.

iADVERTENCIA!

La cancelacion del chequeo puede causar fallos de fun-
cionamiento.

Proceder con gran atenciéon durante el funcionamiento.

Una vez concluido el chequeo minimo, el equipo pasa a
Standby.

Para iniciar Primus:

® Gire el mando »O2 emergencia« para ajustar la dosifica-
ciéon de emergencia de O2 en »0« y pulselo.

® Seleccionar el ajuste de gas fresco y el modo de ventila-
cion; ver "Funcionamiento", pagina 67.
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Funcionamiento

Carga de los ajustes estandar . . ..................

Introduccioén de la edad

Introduccion del peso ideal del paciente (opcional) . .

Ajuste previo del gas fresco

Rangos de ajuste y valores estadndar ajustados a la
entrega
Seleccion del gas portador
Ajuste de la concentracion de O2
Ajuste del flujo de gas fresco
SORC (Sensitive Oxygen Ratio Controller, controlador
de la proporcién de oxigeno sensible)
Deteccion de falta de gas fresco

Ajuste del vaporizador

Ventilacion . ......... ... ... ... . . . .. ...

Valvula de control de presion APL
Modo de ventilacién Man.Espont. ... ................
Ventilacién manual
Descarga rapida
Respiraciéon espontanea
Valvula de control de presion APL
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Funcionamiento

Carga de los ajustes estandar

En la pagina de pantalla Standby se cargan los ajustes estan-
dar para la dosificacion de gas, la ventilacion y las alarmas
que se pueden modificar, en caso de necesidad, en la confi-
guracion estandar.

Estos ajustes previos son validos después de cada conexién
de Primus. Se pueden modificar y ajustar especificamente
para el hospital, ver "Configuracion de los valores predetermi-
nados", pagina 130

1 Pulsar la tecla programable »Valores por defecto« y con-
firmar pulsando el mando rotatorio.

Introduccion de la edad

Durante el funcionamiento, la edad ajustada influye en el cal-
culo del valor CAM, la graduacion del volumetro, el eje V de
los bucles, asi como en la monitorizacion de la ventilacion y
los limites de alarma de la medicién de SpO2 (opcional).
Adicionalmente, se adaptan las sensibilidades de trigger y los
algoritmos de software para la supresion de artefactos, con lo
cual se influye en la calidad de la ventilacion en modos de res-
piracion espontanea asistida.

2 Pulsar la tecla programable »Edad«.
® Ajustar la edad con el mando rotatorio y confirmar pul-
sando.

Introduccién del peso ideal del paciente (opcio-
nal)

El peso ideal del paciente describe la proporcidon de masa cor-

poral que es relevante para el ajuste de parametros de venti-

lacion, (el peso corporal del paciente tras la deduccion de la

proporcion de grasa en exceso estimada).

Durante el funcionamiento, el peso ideal del paciente introdu-

cido influye en ajustes previos del ventilador para el volumen

tidal »VT« y la frecuencia »frec.«, asi como los limites de

alarma del volumen minuto »VM«.

3 Pulsar la tecla programable »Peso«.

® Ajustar el peso con el mando rotatorio y confirmar pul-
sando.
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Ajuste previo del gas fresco

— 02 Concentracion de »02 %«
— Flujo de gas fresco »Flujo L/min«

Standby

Los ajustes de gas fresco se pueden
modificar antes de seleccionar un modo
de ventilacion. En Standby aun no fluye
gas fresco (teclas = gris). El flujo de gas
fresco sdlo se libera una vez que se
haya iniciado un modo de ventilacion
(tecla = verde).

Gas fresco

Funcionamiento

14 Jun. 2003 F3
15:05 100 %

P ri m u S Result

autotest

Versién SW 2.0

Ultimo chequeo: 12 Jun. 08 : 30
Aconsejable realiazar el test cada 24h.

Borrar
Chequeo OK, listo para aplicacidén. tenden.

(1] 15 30 45

Presidn sistema respiratorio

Imputar el peso ideal y 1a edad para ajustar los limites de alarmas.

07] Flujo
% L/min

100 | 2.00

Edad Peso Valores
Afios kg por
40 80 defecto

0020

Rangos de ajuste y valores estandar
ajustados a la entrega

Parametros de gas Rango de ajuste Valor estandar ajus-
fresco tado a la entrega
Gas portador Air u N20 Air
02 % de 21 a 100 con TG Air | 100

de 25 a 100 con TG N20
Flujo de gas fresco L/min |de 0,2 a 18 2
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Funcionamiento

Seleccion del gas portador
1 Pulsar la tecla fija »N20« o »Air«.
El LED verde en la tecla en cuestion parpadea.

® Pulsar el mando rotatorio para confirmar. EI LED verde se
ilumina de forma continuada.

Los componentes de gas fresco seleccionados se indican en
pantalla.

Ajuste de la concentraciéon de O2
2 Pulsar la tecla programable »02 %«.
El teclado aparece de color amarillo.

® Ajustar la concentracion de O2 con el mando rotatorio y
confirmar pulsando.

Ajuste del flujo de gas fresco

3 Pulsar la tecla programable »Flujo L/min«.
El teclado aparece de color amarillo.

® Ajustar y confirmar el flujo de gas fresco con el mando
rotatorio.

jPRECAUCION!

El uso de ajustes de flujo minimos o bajos puede dar lugar a
la acumulacién de productos metabdlicos en el sistema de
ventilacion.
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SORC (Sensitive Oxygen Ratio Controller, controlador de
la proporcién de oxigeno sensible)

Primus dispone de un sistema electrénico de dosificacion
minima de O2 para evitar mezclas de gas hipdxicas cuando se
seleccione N20 como gas portador. La concentracion minima
de O2 se limita a 25 % en el caso de flujos de gas fresco de
mas de 0,8 L/min.

Con ajustes de flujo de gas fresco inferiores a 0,8 L/min, la
concentracion de O2 se aumenta automaticamente a un valor
equivalente a un flujo de O2 de 200 mL/min. Si esta regulacion
entra en vigor, aparece, ademas del valor de ajuste activo,
también el valor de O2 % sobre fondo amarillo. De este modo,
en caso de uso de N20 como gas portador, la dosificacion
minima de oxigeno es de 200 mL/min.

En caso de seleccién de aire, la funcion SORC no esta activa;
la dosificacion de 100 % Air es posible en todo el margen de
flujo.

Deteccion de falta de gas fresco

Durante el funcionamiento, Primus comprueba la unidad de
émbolo y cilindro (Piston eléctrico) en cuanto a su llenado sufi-
ciente.

Si no es posible alcanzar un nivel de gas fresco suficiente, el
sistema mostrara antes el mensaje »FUGA O FGF BAJO«.
Ademas, se muestra la alarma »PINSP NO ALCANZADA«
0 »WOLUMEN NO ALCANZADO« si el sistema no puede
mantener la ventilacion definida.

Para asegurar que continua la ventilacién, el equipo utilizara
aire ambiente para llenar un volumen de gas demasiado bajo.
Puede que esto cambie la composicion del gas. Comprobar
con cuidado la mezcla del gas.

DragerService puede cambiar el comportamiento del
equipo para que no utilice aire ambiente para el llenado.

A continuacion, el equipo ventilara con »VT« »PINSP« limita-
dos, si es posible.

® Aumentar el flujo de gas fresco.
® Arreglar posibles fugas.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Funcionamiento

Ajuste del vaporizador

1 Bloquear el vaporizador no utilizado = deslizar la palanca
por completo en direccion al vaporizador no utilizado
(ejemplo: vaporizador izquierdo bloqueado)

Con el mando en posicion »T«:

2 Pulsar la tecla »0«, enclavar el mando en 0. Esperar
5 segundos para que se estabilice la presion.

3 Pulsar la tecla »0« y
girar el mando hacia la izquierda para ajustar la concentra-
cion de gas anestésico requerida.
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Funcionamiento

Ventilacién
Valvula de control de presion APL

Modo de ventilacién Man.Espont.

En la valvula de control de presion APL, puede seleccionar
entre la ventilacion manual »Man« y la respiracion esponta-
nea »Spont«. ﬂ

Ventilaciéon manual

uni_0095

® Ajustar la valvula en la maxima presién necesaria de las
vias respiratorias.

También es posible realizar ajustes entre las detenciones.

Es posible ventilar manualmente al paciente con la bolsa de \ \ \ \ ‘ / / / /

ventilacién manual. La presion se limita al valor ajustado.

Incluso con la ventilacién automatica, la valvula APL debe

ajustarse en una presion que sea segura para el paciente.

uni_0096

Descarga rapida
® Liberar presion del sistema de ventilacion levantando la

valvula. *

T )

uni_0097

Respiracion espontanea
® Girar plenamente la valvula APL hacia la izquierda.
Los puntos coinciden y se levanta la valvula.

Se cancela la limitacion de presion y se abre la valvula para la \ \ \ \ ‘ / / / /
respiracion espontanea libre.

Spont

T 1)

uni_0098
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Funcionamiento

Valvula de control de presion APL
(hasta enero de 2005, inclusive)

Modo de ventilacién Man.Espont.

Realizar la eleccion entre ventilacion manual Man y respira-
cion espontanea Spont en la valvula de control de presion
APL.

Ventilacién manual

1 Ajustar la palanca de la valvula de control de presién APL
en »MAN« y

2 ajustar la limitacion de presién = girar.

Es posible ventilar manualmente al paciente con la bolsa de
ventilacién manual. La presion se limita al valor ajustado.

Para la descarga rapida de la presion:
® Pulsar la valvula de salida.

Respiraciéon espontanea

3 Ajustar la palanca de la valvula de control de presion APL
en »SPONT«.
Independientemente del control de presion ajustado, la
valvula limitadora de presién esta libre para la respiracion
espontanea libre.
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Iniciar ventilacion manual/ respira-

cién espontanea

1 Pulsar la tecla »Man.Spont.« cuyo
LED vy linea de estado parpadean.

2 Confirmar con el mando rotatorio.

Indicacion (ejemplo):

Ciertas alarmas se desconectan auto-
maticamente en el modo de ventilacion
»Man.Espont.« para evitar artefactos.
Consultar pagina 119 para ver una lista
de alarmas activas en el modo
»Man.Espont.«.
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Funcionamiento

Ducha de 02

76

Para el lavado y el llenado rapido del sistema de ventila-
cion y de la bolsa respiratoria con O2, eludiendo el vapori-
zador.

Pulsar el boton »02+«. Mientras se mantenga pulsado,
fluye O2 sin gas anestésico al sistema de ventilacion.

Primus
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Modo volumétrico

Modo de ventilacion controlada por volumen con volumen tidal
obligatorio fijo »VT« y frecuencia »frec.« (antes IPPV), asi
como con la activacion de sincronizacion opcional

(antes SIMV(VC)) y una presion de soporte variable para
esfuerzos de respiracion espontaneos (antes SIMV(VC)+PS,
opcional).

El ciclo de respiracion se define a través de la frecuencia
»frec.«, el tiempo inspiraciéon » TINSP«, la magnitud del flujo de
inspiracion, el tiempo de pausa de inspiracion »TIP: TINSP« y el
volumen tidal »VT«. La sensibilidad del trigger de flujo, asi
como el nivel de »A PPS« controlan la sincronizacion y la pre-
sion de soporte. El intervalo maximo en la ventilacion contro-
lada se ajusta a través de la frecuencia. Para mantener
constante la frecuencia, se compensa el tiempo en el
siguiente ciclo en caso de un trigger prematuro.

Ventilacién sincronizada, controlada por volumen

La activacion de la sincronizacion tiene lugar introduciendo un
valor para la sensibilidad del trigger. Esta se puede establecer
a través de la tecla programable »Mas ajustes«.

1 Pulsar la tecla programable »Mas ajustes«. En pantalla
aparece, entre otros, la indicacion de la sensibilidad del tri-
gger »Trigger«.

2 Pulsar la tecla programable »Trigger«. Al activar la tecla
aparece el ultimo valor ajustado como ajuste previo.

® Ajustary confirmar la sensibilidad del trigger con el mando
rotatorio. Tras la confirmacion definitiva, la representacion
»sinc.« en el campo de estado del modo de ventilacién
pasa de intermitente a permanente.

Una inspiracion iniciada por el paciente se marca en la curva
de presion y en la curva de flujo mediante una linea negra ver-
tical continua (indicador de trigger). La ventana activa para la
inspiracion iniciada por el paciente corresponde al ultimo 25 %
del tiempo de espiracioén en cuestion.

El estado actual del trigger esta representado por encima de
las teclas de los parametros de ventilacion.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

Funcionamiento

Pmax

Ppico

PpLaT

Presién Indicador de trigger

Indicador de trigger

i Trigger
! : 4 5 con
- m Pes 0
1 U 1 1 »
1 T G K
LT ;_ 3 !(_Trampa T ! Tiempo [s]
T N Tesp d
; ! 1/frec.
b H A Pps
! E . ! con
Flijor H
o '
oo |
h i
: J\. |
| 25% .
! Tiempo [s]

Trigger de flujoVentana de trigger de flujo

Primus

| I
| |
000 002000

OO 00

1

o

77

0023

uni_0034



Funcionamiento

Ventilacién sincronizada controlada
por volumen con presion de soporte
(opcional)

La activacion de la presion de soporte
durante la ventilacién controlada por
volumen tiene lugar introduciendo un
valor para el nivel de presion de soporte.
Este se puede establecer a través de la
tecla programable »A PPs«.

® Pulsar la tecla programable
»A PPs«. Al activar la tecla aparece
el ultimo valor ajustado para la pre-
sion de soporte como ajuste previo,
asi como, por encima, el ultimo valor
ajustado para la sensibilidad del trig-
ger.

® Ajustar el valor para la presién de
soporte con el mando rotatorio y
confirmar. Tras la confirmacion
definitiva, la representacién
»PresSoporte« en el campo de
estado del modo de ventilacién pasa
de intermitente a permanente.

Si, en el momento de la activacion de la
presion de soporte, se ventila sin sincro-
nizacion, se produce una activacion
automatica de la sincronizacién con el
ultimo valor de ajuste utilizado para el
trigger.

En caso de desactivacion de la presion
de soporte a »OFF« se mantiene la sin-
cronizacién con el valor ajustado.

La desactivacion del trigger a »OFF«
conlleva automaticamente una desacti-
vacion de la presion de soporte.

El estado actual del trigger esta repre-
sentado por encima de las teclas de los
parametros de ventilacién.
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Rangos de ajuste y valores estandar ajustados a la

entrega
Parametros de Rango de ajuste | Valor estdndar
ventilacion ajustado a la
entrega”
Limitacion de presion de10a70 40
PmAX [mbar] min. PEEP +10
Volumen tidal de 20 a 14002 600
VT [mL]
Frecuencia de 3a80 12
frec.3)4) [1/min]
Tiempo de inspiracion de 0,2a6,7 1,7
TinsP*) [seg.]
Tiempo de pausainsp.: de 0 a 60 10
Tiempo insp.
TIP:TINSP [%]
PEEP [mbar] de0a20 0
max. PMAX =10
Sensibilidad de trigger OFF, 3,0
Trigger [L/min] de 0,3a15 (Press. Supp.
Mode)
OFF (Vol./Press.
Mode)
Presion de soporte OFF,
A PPs®) [mbar] de 3a50 5
(Press. Supp.
Mode)
max. PMAX — OFF
PEEP (Vol./Press.
Mode)
Tiempo de aumento en de 0,0a2,0 0,0
rampa » Trampa« [seg.]
Edad [afos] <de1a120 40

1) Los valores estandar se pueden ajustar especificamente para el hos-

pital; véase la pagina 130.

2) Opcionalmente, de10 a 1400 mL.
3) Segun la configuracién, el tiempo de inspiraciéon TINSP se puede modi-
ficar automaticamente al cambiar la frecuencia, de modo que la rela-
cion |:E resultante se mantiene constante. Sélo es valido con
trigger = »OFF«, ver "Ventilador y dosificacion de gas", pagina 139.
4) Paralelamente se indica la relacion I:E resultante.

5) Opcional
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Funcionamiento

Modo de ventilacion Modo presiométrico

Modo de ventilacion controlada por volumen con limitacién de
presion fija »PINSP« y frecuencia »frec.« (antes PCV), asi
como con la activacién de sincronizacion opcional (antes
SIMV(VC)) y una presién de soporte variable para esfuerzos
de respiracion espontaneos (antes SIMV(VC)+PS, opcional).
Durante el tiempo de inspiracién » TINSP« se aplica una pre-
sion continua al paciente. La velocidad de aumento de la
curva de presion se preajusta a través del tiempo de aumento
de la rampa » Trampa«. La sensibilidad del trigger de flujo, asi
como el nivel de »A PPs« controlan la sincronizacion y la pre-
sion de soporte. El intervalo maximo en la ventilacion contro-
lada se ajusta a través de la frecuencia. Para mantener
constante la frecuencia, se compensa el tiempo en el
siguiente ciclo en caso de un trigger prematuro.
Modificaciones de la compliancia pulmonar y de los parame-
tros de ventilacion influyen en el volumen tidal.

Ventilacién sincronizada controlada por presion

La activacién de la sincronizacion tiene lugar introduciendo un
valor para la sensibilidad del trigger. Esta se puede establecer
a través de la tecla programable »Mas ajustes«.

1 Pulsar la tecla programable »Mas ajustes«. En pantalla
aparece, entre otros, la indicacion de la sensibilidad del tri-
gger »Trigger«.

2 Pulsar la tecla programable »Trigger«. Al activar la tecla
aparece el ultimo valor ajustado como ajuste previo.

® Ajustary confirmar la sensibilidad del trigger con el mando
rotatorio. Tras la confirmacién definitiva, la representacion
»sinc.« en el campo de estado del modo de ventilacién
pasa de intermitente a permanente.

Una inspiracion iniciada por el paciente se marca en la curva
de presion y en la curva de flujo mediante una linea negra ver-
tical continua (indicador de trigger). La ventana activa para la
inspiracion iniciada por el paciente corresponde al tltimo 25 %
del tiempo de espiracion en cuestion.

El estado actual del trigger esta representado por encima de
las teclas de los parametros de ventilacion.
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Ventilacién sincronizada controlada
por presion con presion de soporte
(opcional)

La activacién de la presion de soporte
durante la ventilacién controlada por
presion tiene lugar introduciendo un
valor para el nivel de la presion de
soporte. Este se puede establecer a tra-
vés de la tecla programable »A PPS«.

® Pulsar la tecla programable
»A PPs«. Al activar la tecla aparece
el ultimo valor ajustado para la pre-
sion de soporte como ajuste previo,
asi como, por encima, el ultimo valor
ajustado para la sensibilidad del trig-
ger.

® Ajustar el valor para la presion de
soporte con el mando rotatorio y
confirmar. Tras la confirmacion defi-
nitiva, la representacion »PresSo-
porte« en el campo de estado del
modo de ventilacion pasa de intermi-
tente a permanente.

Si, en el momento de la activacion de la
presion de soporte, se ventila sin sincro-
nizacion, se produce una activacion
automatica de la sincronizacién con el
ultimo valor de ajuste utilizado para el
trigger.

En caso de desactivacion de la presion
de soporte a »OFF« se mantiene la sin-
cronizacion con el valor ajustado.

La desactivacion del trigger a »OFF«
conlleva automaticamente una desacti-
vacion de la presion de soporte.

El estado actual del trigger esta repre-
sentado por encima de las teclas de los
parametros de ventilacion.
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Funcionamiento

Rangos de ajuste y valores estandar

ajustados a la entrega

Parametros de ventila-
cion

Rango de ajuste

Valor estandar
ajustado a la

entrega”
Limitacion de presion de5a70 15
PINSP [mbar] min. PEEP +5
Frecuencia de 3a80 12
frec.2)3) [1/min]
Tiempo de inspiracion de 0,2a6,7 1,7
TinsP®) [seg.]
Tiempo de pausainsp.: de 0 a 60 10
Tiempo insp.
TIP:TINSP [%]
PEEP* [mbar] de0a20 0
max. PINSP -5
Sensibilidad de trigger OFF, 3,0
Trigger [L/min] de 0,3a15 (Press. Supp.
Mode)
OFF (Vol./Press.
Mode)
Presion de soporte OFF,
A Pps®) [mbar] de3a50 5
(Press Supp.
Mode)
max. PMAX — OFF
PEEP (Vol./Press.
Mode)
Tiempo de aumento en de 0,0a2,0 0,0
rampa » Trampa« [seg.]
Edad [afos] <de 1a120 40

1) Los valores estandar se pueden ajustar especificamente para el hos-

pital; véase la pagina 130.

2) Segun la configuracién, el tiempo de inspiracion TINSP se puede modi-
ficar automaticamente al cambiar la frecuencia, de modo que la rela-

cién |:E resultante se mantiene constante. Sélo es valido con
trigger = »OFF«, ver "Ventilador y dosificacion de gas", pagina 139.
3) Paralelamente se indica la relacion I:E resultante.

4) Segun la configuracién, al modificar el valor PEEP se puede cambiar
también automaticamente el valor de limitacion de presién PINSP. Con-
sultar "Inicio del modo de ventilacion”, pagina 86 y "Ventilador y dosifi-

cacion de gas", pagina 13
5) Opcional

82
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Funcionamiento

Presioén de soporte (opcional)

Modo de ventilacion con presién de
soporte para pacientes con respiracion
espontanea. La sensibilidad del trigger
de flujo, asi como el nivel de »A PPs«
controlan la sincronizacion y la presion
de soporte para los esfuerzos esponta-
neos de respiracion. La velocidad de
aumento de la curva de presion se pre- ~
ajusta a través del tiempo de aumento 1=,

de la rampa » Trampa«. 8 1 /frecmin

Indicador de trigger Indicador de trigger
Presion.
Ventilacion
en apnea

»
>

Tiempo [s]

(Trampd:

e———~1—— 1/frecMIN ——

El maximo tiempo de inspiracion de una
inspiracion espontanea depende de la
edad. Con una edad del paciente de Flujo
hasta 4 afos, es de max. 1,5 segundos,
o0 de max. 4 segundos con una edad
ajustada de mas de 4 afos.

La inspiracién termina en cuanto el flujo

0,
inspiratorio actual pasa por debajo del 25% 25%
25 % del flujo punta inspiratorio. Se pro- Tiempo [s]
duce una compensacion de fugas con la
presion actual en las vias aéreas. Trigger de flujo Trigger de flujo Sin trigger

Adicionalmente, se puede ajustar una 14 Jun. 2003 E3

ventilaciéon en apnea a través de la fre- Pres. Soporte 16:05 100 %
cuencia minima »frecMIN«. A través de insp.  esp. 38
>?frecM|N« se controla el trigger automé- 02 33 28 o
tico del ventilador en caso de ausencia - 65 70 0
de la actividad de respiracion esponta- *
nea del paciente. No se trata de una Iso. 08 0.6 wa | 20 vM 7.2
embolada mandatoria del ventilador; el 0-— VT 600
. . 01 05 kPa Diario de
paciente puede terminar la embolada 201 frec. 12 | icesos
iniciada por el ventilador en todo CAM Rassn 1.3
momento mediante su actividad respira- f: Pico 12
toria. Esta inspiracién no se dota deun |6 16 demasiado r . PLAT 12
Lo . 8 8 0=
indicador de trigger. N . PEEP 0
También es posible volver a desactivar 2 2 eficiente = 600 par linPres botellas
la ventilacion en apnea mediante 1 1 %33 . 0 __I_ 0. &5 135
o 05 05 deficit 1000 i 2‘ .
»frecMIN« (»OFF « posicion). ol Iy 20| yoimetr 3. 1 {ar] 82 =
[07] Nz0 flujo gas fresco Paw _ | T1IIT] 0 s - 4.8 45

Gas fresco

0z  |Flujo ® Edad | frecpin | Trigger | Trampa | A Pps | PEEP

% Limin afios 1/min Limin seyq mbar mbar

40 | 2.00 42 3 30|01 | 10 0
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Funcionamiento

Rangos de ajuste y valores estandar

ajustados a la entrega

Parametros de ventila-
cion

Rango de ajuste

Valor estandar
ajustado a la

entrega”
Frecuencia minima2) OFF,de 3a 20 3
frecMIN [1/min]
PEEP [mbar] de 0a20 0
Sensibilidad de trigger de 0,3a 15 3,0
Trigger [L/min]
Presion de soporte de 3a50 5
A PPs [mbar]
Tiempo de aumento en de 0,0a2,0 0,0
rampa » Trampa« [seg.]
Edad [afos] <de 1a120 40

1) Los valores estandar se pueden ajustar especificamente para el hos-

pital; véase la pagina 130.

2) Ajustando frecMIN, el tiempo de inspiracién se limita de modo a obtener
una relacion |:E de 1:1. Esto garantiza un tiempo de espiracion sufi-

ciente.
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Funcionamiento

Ajuste previo del modo de ventilacion

p. ej. ventilacién sincronizada contro-

lada por presion

1 Pulsar la tecla programable
»Press. Mode«, cuyo LED y linea
de estado parpadean.

En pantalla aparecen sobre fondo Primus
gris los parametros de ventilacion
validos para este modo.

2 Las teclas programables pasan a
color gris = los parametros todavia
no estan activos.

3 Pulsar la tecla programable del para- 2
metro de ventilacion en cuestion; su
indicacion pasa a color amairrillo.

4 Ajustar y confirmar los parametros
de ventilacién con el mando rotato-
rio.

OO Ol

14 Jun. 2003 EF

Indicacion (ejemplo): e
Presion 15:05 100 %

Si, durante el ajuste previo, el usuario no insp.  esp. 28
efectia ninguna ipteraccién durante. 0z 33 28 . —
15 segundos, el sistema vuelve al tltimo - 65 70 0
modo activo. '“’
En este ejemplo, se vuelve al modo con- Iso. 08 0.6 wa | 20 VM 7.2
trolado por volumen. 04 VT 600
P B 01 05« Slario de
-20+ frec. 12
SUCes0s
CAM  Edad a0 1.3
209 Pico 18
LIS
B B demasiado PLAT 18
o PEEP 2
4 4
2 2 eficiente b TP hotell
1l O WD = =T
1000 2 E
051 05 deficit
o o 40 volimetro 3. 1 'Air} 52 =
0z N20 flujo gas fresco Paw |_-— FERRERR . 30s - 4.8 45

Ajustar Pyycp: @ girar y confirmar.

Gas fresco LE= 1:18
87] Flujo & Pinsp frec. Tinsp | Trampa | PEEP | Trigger
% L/min mbar 1/min seq sey mbar L/'min
40 | 2.00 15 12 | 1.7 | 0.5 2 OFF
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Funcionamiento

Inicio del modo de ventilacién

p. €j. ventilacién sincronizada contro-
lada por presion
1 confirmar con el mando rotatorio.
Las teclas programables pasan
a verde.

En pantalla aparecen los parametros de

ventilacién preajustados.

El flujo de gas fresco esta activo,

lo cual se puede ver por el simbolo rota-

torio » @¥« en la tecla programable

»Flujo L/min«.

Si fuera necesario modificar los parame-

tros de ventilacion:

® Pulsar la tecla programable del para-
metro de ventilacion en cuestion,
ajustar y confirmar los parametros
de ventilacién con el mando rotato-
rio.

Modificaciones de frecuencia

Segun la configuracion, al modificar el
valor de frecuencia en la ventilacion
controlada por volumen o por presion
sin sincronizacion, el tiempo de inspira-
cion »TINSP« se puede modificar auto-
maticamente, de modo que la relacién
I:E resultante se mantiene constante;
véase la pagina 139.

En el ajuste dependiente de la modifica-
cion de »TINSP«:

® Pulsarla tecla programable de fre-
cuencia »frec.«, la tecla se ilumina
en amarillo.

Ajustar el parametro de ventilacion
Frecuencia con el mando rotatorio y
confirmar con el mando rotatorio.

El valor del parametro de ventilacion
»TINSP« se visualiza automaticamente
sobre fondo amarillo y se adapta. La
relacion I:E se mantiene constante.

86

LR PP
000 000000 !

14 Jun. 2003

15:05 100 %

insp. esp. 38
2 33 28 - g
o 65 70 0
Iso. 08 0.6 wa | 20 VM 7.2
04 VT 600
- 0.1 0.5 wa Diario de
-20 frec. 12
SUCESO0S
CAM  Edad 40 1.3
Pico 18
B B demasiado PLAT 18
8 ] PEEP 2 |bucles
4 4
eficient o
i i iciente %:] . g“’.....o 600 bar linPres hotellas [C onfig.
_ T w00 0 55 136
0.5 0.5 i
0 o I detiet 20 40| yometro 3 1 KA 3 62 = |Inicio
0z MNz0 flujo yas fresco Paw _ os|[HE0N 48 45 |croho
Ajustar frecuencia ventilatoria: ® girar y confirmar.
Gas fresco ILIE= 1:189 Trigger = OFF
[07] Flujo & Pinsp frec. Tinsp | Trampa | PEEP )
% L'min mbar 1/min seg seg mpar | Mds
ajustes
40 | 2.00 15 12 | 1.7 | 05 2

uni_0036
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Modificaciones de PEEP

Segun la configuracion, el valor de limi-
tacion de presion »PINSP« se puede
modificar automaticamente al cambiar
el valor PEEP, ver "Ventilador y dosifica-
cién de gas", pagina 139.

En el ajuste dependiente de la modifica-
ciéon de »PINSP«:

® Pulsar la tecla programable
»PEEP«, la tecla se ilumina en ama-
rillo.

Ajustar el parametro de ventilacion
»PEEP« con el mando rotatorio y
confirmar con el mando rotatorio.

El valor del parametro de ventilacion
»PINSP« se visualiza automaticamente
sobre fondo amarillo y se adapta.

Modificaciones de TINSP

»Trampa« puede reducirse simultanea-
mente si se reduce » TINSP«.

Cambio de los modos de ventilaciéon

Al cambiar de modo de ventilacion, los
ajustes previos se toman de los parame-
tros del modo anterior o se derivan de
forma racional.

Los parametros idénticos en los dos
modos de ventilacion se adoptan direc-
tamente (»frec.«, »TINSP«, »PEEP«,
»A PPs«, »Trigger«).

Al cambiar de controlado por volumen a
controlado por presion:

el parametro »PPLAT« medido se adopta
como nuevo valor »PINSP«.

Al cambiar de controlado por volumen a
controlado por presion:

del volumen minuto »VM« medido y la
frecuencia »frec.« ajustada se toma el
nuevo volumen tidal »VT«. Tan solo se
utiliza el volumen minuto aplicado de
forma mecanica. No se consideran las
inspiraciones con presion de soporte del
paciente.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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e 14 Jun. 2003 E3
Presion 15:05 100 %
insp. esp.
0z 33 28
W0 65 70
Iso. 0.8 0.6 «wa
01 05 « =
- Al frec. 12 Diario de
SUCesos
CAM  Edad 40 13
Pico 18
16 16 demasiado PLAT 18
‘W PEEP 2
4 4
2 2 G bar linPres botell
1) ) ]
1000 | O .
0.5 0.5 deficit
0 0 200 40 | violimetro 3. 1 {Air} 8.2 -
02 N0 flujo gas fresco Paw _ 0 s - 4.8 45
Ajustar PEEP: @ girar y confirmar.
Gas fresco LE= 1:19 Trigger= OFF
0z |Flujo & Pinsp frec. Tinsp | Trampa | PEEP :
% Limin mbar 1/min seg seg mbar | Mas
gjustes
40 | 2.00 15 12 | 1.7 | 0.5 0

14 Jun. 2003

15:05 100 %

0028

insp. esp. 38
o 33 28 - mmHa
e 65 70 g
Iso. 08 0.6 «wa vM 7.2
VT 600
- 01 05 kPa Diario de
LEC it SUCESO0S
CAM  Edadao 1.3
Pico 18
B B demasiado PLAT 18
W ° PEEP 2
4 4
i i I eficierts é:] . g“’o 600 l:)ar Iin:r:s hu::l:s
_ T 1000 2 .
031 | 04 deficit
0 0 2“ 4|] Volimetro 3 1 'Air} 52 =
(073 NzO flujo gas fresco Paw - 0 s - 4.8 45
Ajustar Pyygp: ® girar y confirmar.
Gas fresco LE= 1:18
97] Flujo & Pinsp frec. Tinsp | Trampa | PEEP | Trigger
% L/'min mbar 1/min seg seq mbar L/min
40 | 2.00 15 12 1.7 | 0.5 2 OFF
87
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Funcionamiento

El cambiar de modos de ventilacion automaticos a Presion de
soporte (opcional):

Se adoptan los valores de »PEEP«, »A PPs« y »Trigger«
ajustados.

Si »A PPs« o »Trigger« tuvieran el valor »OFF«, Presion de
soporte adopta los ultimos valores utilizados. Los ajustes
estandar configurados se utilizan en el resto de casos.

Cambio de Presién de soporte (opcional) a modos de automa-
ticos:

Se adoptan los valores de »PEEP«, »A PPs« y »Trigger«
ajustados. Los demds parametros corresponden a los ultimos
valores de ajuste utilizados o, en su defecto, a los ajustes
estandar configurados.

88
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Aplicacion de sistemas de no reinhalacion

(s6lo con salida de gas fresco externa opcional)

iADVERTENCIA!

Utilizar sé6lo equipos con bolsa de ventilacion o valvula
de alivio de presion.

Comprobar el flujo de aire fresco y el llenado de la bolsa
de ventilacion.

No utilizar el sistema de no reinhalacion si el flujo no es
suficiente.

Ejemplo: Sistema Bain
® Preparar el sistema Bain segun las instrucciones de uso
especificas.

Para la monitorizacién prescrita de O2, CO2 y de los gases
anestésicos:

1 Enroscar el tubo de muestreo en la conexion Luer-Lock
del conector acodado de la careta y en la trampa de agua
en el lado delantero del equipo.

En conectores acodados de careta sin conexién para el tubo

de muestreo:

® Colocar la pieza en T con el filtro entre el conector aco-
dado de careta y la boquilla de conexién de gas fresco.

o bien:

® En su caso, utilizar la conexién Luer-Lock de un filtro.

2 Conectar el tubo de gas fresco del sistema Bain a la salida
de gas fresco.

3 El tubo del sistema de eliminacién de gas anestésico del
sistema de no reinhalacion se puede conectar a la pieza
en Y del sistema de ventilacion de Primus.

® Observar las instrucciones de uso del sistema Bain.

Conducir el gas fresco a la salida externa:

4 Pulsar la tecla » «.

5 Confirmar con el mando rotatorio.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Funcionamiento

Indicacién (ejemplo):

La presion de las vias respiratorias
»PAW« y la frecuencia obligatoria
»frec.«, »PPICO« y »PMEDIA« se miden
en la salida externa de gas fresco.

La medicion de presion puede verse
perjudicada al activar la ducha de O2
o la dosificacion de emergencia de O2.

No se miden el volumen minuto »VM« y
el volumen tidal »VT«.

® Ajustar el flujo de gas fresco. El
suministro de gas fresco tiene que
ser, al menos, el doble del volumen
minuto para excluir una reinhalacion.

Determinadas alarmas se desconectan
automaticamente para evitar artefactos;
ver tabla en pagina 119.

{PRECAUCION!

En caso de uso de sistemas de no
reinhalacion se puede producir una
contaminacion del aire ambiente con
gases anestésicos.

El gas fresco en exceso se puede elimi-
nar a través del sistema ventilacion de
Primus al sistema de eliminacion de gas
anestésico. Para este fin, establecer el
acoplamiento entre el sistema de no
reinhalacion y la pieza en Y de los tubos
de ventilacion conectados con el sis-
tema de ventilacion.

90

FGF externo

14 Jun. 2003

15:05 100 %

insp. esp. etCOy 38
0z 33 28 mmHg
Mol 65 70 itz C
Iso 0.8 0.6 Pa o Iseflurane
insp. 08
- 01 05 wa | 21 Diario de
i ESE 0.6 SUCeSOS
CAM  Edad 40 13
Pico 12
16 16 demasiaco PLAT -
j 8 PEEP 0
2 CHTEEL é::] . ‘.T..T’ bar linPres hotellas
' D |
000 Oz 55 135
0.5 0.5 i
0 I 2[| 4[| 4 AT } 5.2 -
02 N0 flujo gas fresco Paw _ 0 s - 4.8 45
Gas fresco
0z Flujo ®
% L‘'min
50 | 6.00

0029
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Finalizaciéon del modo de gas fresco externo

® Pulsar cualquier tecla de modo de ventilacion.

® E|LED del modo de ventilacion seleccionado y la indica-
cion en la linea de estado parpadean.

® Confirmar con el mando rotatorio.

De este modo, se conmuta directamente a la ventilacion a tra-

vés del sistema de reinhalacion interno de Primus.

Al conmutar del sistema de no reinhalacion externo al sistema
de reinhalacién de Primus:
® \/olver a conectar el tubo de muestreo a la piezaen Y.

Ventilacion de ninos

Con volumenes tidales »VT« inferiores a 200 mL:
® Utilizar tubuladuras pediatricas.

Sujecion de tubos de ventilacion

1 Utilizar la pieza en Y con conexion para el tubo de mues-
treo.

® Descartar el filtro antimicrobiano inspiratorio y
espiratorio 654 St para reducir la compliancia del sistema.

2 Conectar la bolsa respiratoria de 0,5 L con la boquilla de
empalme al tubo de ventilacién con los manguitos gran-
des. Acoplar el tubo de ventilacion a la boquilla angular.
Colgar la bolsa respiratoria de 0,5 L en el gancho.

3 Acoplar los tubos de ventilaciéon con los manguitos gran-
des a la boquilla inspiratoria y espiratoria y conectar los
manguitos pequefios con la pieza en Y.

4 Conectar el tubo de muestreo a la piezaen Y y ala trampa
de agua.

Para determinar la compliancia del sistema y la fuga:

5 Acoplar la pieza en Y firmemente al cono.

Para determinar la compliancia del sistema y la fuga, véase la
pagina 93.
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Funcionamiento

En caso de cambio de
paciente

Para poner Primus en »Standby«:

® Pulsar la tecla Standby » « y
confirmar con el mando rotatorio.

Las funciones del equipo estan desco-

nectadas.

Se conservan los ajustes para la edad

del paciente, el peso, los limites de

alarma, la dosificacion de gas y los para-

metros de ventilacion.

Para activar los ajustes estandar:

® Pulsar la tecla programable »Valo-
res por defecto« y confirmar.

Para la dosificacion de gas, los parame-

tros de ventilacion y los limites de

alarma se cargan los ajustes estandar.

Cambio de la cal sodada

— Cuando la cal sodada en el absorbe-
dor ha tomado un color violeta.

— Cuando la concentracion inspiratoria
de CO2inCO2 5 sea de 5 mmHg o
superior.

® Pulsar la tecla »Standby« » « y

confirmar con el mando rotatorio.

Introducir la tabla escritorio.

Pulsar el botén de desbloqueo* en el

modulo de ventilador y extraer el

modulo.

3 Girar el absorbedor hacia la
izquierda y retirarlo hacia abajo.

® Vaciar la cal sodada utilizada y
observar las instrucciones de uso de
la cal sodada.

® Llenar el absorbedor con cal sodada
fresca hasta la marca superior.

® Aplicar el absorbedor desde abajo
en el sistema de ventilacion y girarlo
hacia la derecha — hasta el tope.

® Introducir el sistema de ventilacién —
hasta que encaje.

® Extraer la tabla escritorio.

N =

*

disponible desde noviembre de 2004
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Standby

14 Jun. 2003
15:05 100 %

Primus Reslt

Versién SW 2.0

08 : 30
Aconsejable realiazar el test cada 24h.

Ultimo chequeo: 12 Jun.

Chequeo OK, listo para aplicacidn.

Borrar
tenden.

(1] 15 30 45
! ! | !

[ |

Presidn sistema respiraterio

Imputar el peso ideal y la edad para ajustar 1os limites de alarmas.

Gas fresco

02  [Flujo Edad | Peso Valores

% Limin Afios kg por
100 | 2.00 40 | 80 defecto
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Prueba de fugas
iNo efectuarla con el paciente!

NOTA:

Llevar a cabo una prueba de fugas tras
la sustitucion de tubos de ventilacion,
vaporizadores o cal sodada.

® Sisevaaiincluir el vaporizador en el
chequeo: Ajustar la rueda
del vaporizador en 20,2 Vol.%

® Hermetizar piezaenY.

® Conectar tubo de muestreo a pieza
en-Y.

1 Pulsar la tecla programable
»Test fugas« en »Standby«.
Aparece la siguiente indicacion:
»Antes del test de fugas cierre
la pieza en Y, y conecte la linea
de muestreo.
Presionar @ para iniciar el test.«

® Pulsar el mando rotatorio.

Primus ejecuta durante aprox.

30 segundos la prueba de fugas para
Modo volumétrico/Modo presiométrico y
determina para la correccion del volu-
men la compliancia del sistema y com-
prueba la hermeticidad del sistema de
ventilacion en el sistema global.

NOTA:

Adicionalmente se realiza una prueba
de fugas en la bolsa de ventilaciéon y su
tubo.

La fuga se comprueba en la rama de
ventilacion automatica (mecanica)
(Fuga sistema) y en el sistema global
(Fuga Man/Espont).

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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14 Jun. 2003

15:05 100 %

Primus

Version SW 2.0

Ultimo chequeo: 12 Jun. 08 : 30
Aconsejable realiazar el test cada 24h.

Chequee OK, listo para aplicacién.

Borrar
tenden.

1] 15 30 45

(I |

Presidn sistema respiratorio

Imputar el peso ideal y la edad para ajustar les limites de alarmas.

Gas fresco

02  |Flujo Edad Peso Valores

% L‘min Afios kg por
100 | 2.00 40 80 defecto
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Funcionamiento

Después del chequeo desaparece el
simbolo de reloj y Primus indica los valo-
res de la compliancia del sistema, de la
fuga (sistema) y, en su caso, de la fuga
(Man/Espont) (en caso de valores de
>150 mL/min), ver "Fuga", pagina 60.
Los resultados de la prueba de fugas se
indican en permanencia en la pagina de
datos.
Para volver a la pantalla »Standby«:
® Pulsar la tecla programable »Salir«.
Aparecera la pantalla »Standby«.
® \/olver a cerrar la unidad de vapor,
colocar el mando en posicion »0«.

94

Test fugas

14 Jun. 2003
15:05 100 %

Test Fugas

sistema paciente o

Compliance (sist). 130

[milimbar]
Fuga (Sistema) 102
[mlimin]
Fuga (Man/Espont) o
0 15 30 45
| | ! .
(I |

Presién sistema paciente

|Salir
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Fin del funcionamiento

Para poner Primus en »Standby«:

® Pulsar la tecla »Standby« » «y
confirmar con el mando rotatorio. El
equipo se encuentran ahora en
»Standby«. El flujo de gas fresco
esta desconectado.

Para desconectar Primus:
® Pulsar el interruptor principal
» MO O &

Primus esta equipado con un retardo de
desconexion.

NOTA:

Al pulsar el interruptor principal se
genera una sefal acustica; durante
10 segundos aparece el mensaje:
»Por favor, espere mientras Primus
se apaga.

Asegurese que la dosificacion de
emergencia de O2 esta cerrada.«

Durante este tiempo, Primus se puede
volver a conectar inmediatamente, pul-
sando de nuevo el interruptor principal.

® Retirar los conectores de suministro
de gas de las tomas de pared.

® \/olver a cerrar las valvulas de las
botellas.

iADVERTENCIA!

Si los tubos de suministro estan
conectados a las tomas de pared, se
puede producir una contaminacion
de los gases de suministro a través
de minimas fugas internas.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Funcionamiento

® Dejar Primus enchufado al suministro eléctrico para cargar
la alimentacion de corriente ininterrumpida SAl.

® A ser posible, desconectar el equipo una vez al dia para
ejecutar el autochequeo en el nuevo arranque.

iADVERTENCIA!

Eliminar una posible acumulacion de agua en el dia-
fragma del ventilador. (Consultar "Retirar el diafragma
del ventilador", pagina 169.)

La presencia de mayores cantidades de agua conden-
sada puede perjudicar el funcionamiento del aparato o
producir un fallo del mismo

Desconexion del sistema de eliminacion de gas anesté-
sico (AGS)

® Desconectar el tubo del sistema de eliminacion de gas
anestésico.

Cuando Primus no se utiliza
{ADVERTENCIA!

Cargar el acumulador al menos cada 4 semanas; de lo

contrario, se pueden producir dafos por descarga com-
pleta.

Si Primus no se utiliza durante un periodo prolongado:

® Retirar los conectores de las mangueras de gas a presion
de las tomas de pared del sistema de suministro central.

® Cerrar las valvulas de botella de las botellas de gas de
reserva.

® Dejar el dispositivo conectado al suministro eléctrico per-
manentemente.

1 EILED verde » ¢} « esta encendido.
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Monitorizacion
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Monitorizacion

Prioridades y sefalesdealarma .. ...............

Advertencia . . ... ... ... .
Atencion
Aviso/mensaje técnico
Reduccién de las prioridades de alarma

Indicaciones de alarma

Supresion de la monitorizaciéon de alarmas

Alarmas basadas en limites y activadas en los
respectivos modos de ventilacion

Alarmas de CO2 on/off

Modo BEC

Alarmas de SpO2 on/off (opcional)

Indicacién y ajuste de limites de alarma

Apertura automaticamente del menu
de limites de alarma
Rango de ajuste de los limites de alarma durante el
funcionamiento
Adaptacion de los limitesde alarma . . . .............
Ajuste del volumen de la alarma acustica
Alarmas en Standby
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Monitorizacién

Seleccioén de la pagina
estandar

La pagina estdndar se muestra automa-
ticamente cuando se selecciona un
modo de ventilacién (»Man.Espont.«,
»Vol. Mode« o »Press. Mode«). Esta
pagina siempre se puede seleccionar
durante el funcionamiento:

1 Alpulsar la tecla » (@)«
o bien
2 Al pulsar la tecla »« varias

veces.

Indicacion (ejemplo):

En los lados derecho e izquierdo se
muestran agrupados los principales
valores medidos.

En el centro se representan las tres cur-
vas (para otras paginas estandar, con-
sultar pagina 107).
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Modo de monitorizacion

La monitorizacidn se puede activar en

»Standby«, por ejemplo, para la medi-

cion Unica del valor de SpOz2. No se pro-

duce ningun suministro de gas.

Para iniciar unicamente la monitoriza-

cion:

1 Pulsar la tecla programable
»modo.monitor.« o

2 Pulsar la tecla » «.

Para volver a »Standby«:

Pulsar la tecla » « otra vez y confir-
mar con el mando rotatorio.

Monitorizacion

Primus

OO Uil

Indicacion (ejemplo):

En el modo de monitorizacion, todas las

Monitorizacion
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Monitorizacién

Pagina estandar

Mediante la tecla »Disefo pantalla« se
pueden elegir tres disefios de pantalla.
El disefio de pantalla seleccionado
actualmente aparece sobre fondo
naranja.

El disefio de pantalla activo se puede
modificar a través del punto de menu
»Config. pantalla«.

Los disefos de las tres pantallas con
tres curvas y modulos individuales sélo
se pueden configurar desde la configu-

racion de Standby, véase la pagina 130.
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Parametros indicados

Concentracion de CO2

Representacion de curvas
DragerService puede configurar el color de la curva.

Representacion numérica
etCO2 . concentracion tidal final de CO2

inCO2 : concentracion inspiratoria de O2

Curva de tendencia para CO2

Concentracion de 02

Representacion de curvas
Representacion numérica

inO2 . Concentracion inspiratoria de O2
es02 : Concentracion expiratoria de O2
AO2 . Diferencia entre la concentracion inspirato-

ria y espiratoria de O2

Curva de tendencia para 02

Gases anestésicos

Representacion de curvas
Representacion numérica

inAnest: . concentracion inspiratoria de gas anesté-
sico

exAnest: : concentracidn espiratoria de gas anestésico

CAM 1 concentracion minima alveolar

Curva de tendencia para gases anestésicos y CAM

Presion en las vias aéreas

Representacion de curvas (PAW)
Representacion numérica

Pico : Presién de pico

PLAT . Presion plateau

PEEP : Presion positiva espiratoria final
MEDIA . Presién media

(séloenla

pagina de

datos)

Grafico de barras

Concentracion de SpOz2 (opcional)

Pletismograma
Representacion numérica

Sp0O2 : Saturacion funcional de O2 en sangre
. : Frecuencia de pulso

Curva de tendencia para SpO2 y pulso

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Monitorizacién

Flujo y volumen
— Flujo de la representacion de curvas (insp./esp.)
— Representacion numérica

VM : Volumen minuto espiratorio
VT : Volumen tidal

frec. : Frecuencia de respiracion
VMFUGA : Diferencia entre el volumen minuto inspira-
(s6loenla  torioy espiratorio

pagina de

datos)

CPAC . Compliancia del paciente
(s6lo en la

pagina de

datos)

— Curva de tendencia para VM y CPAC

Volimetro*

— Representacién que ofrece el volumen minuto y el volu-
men tidal VT como grafico de barras.

Flujémetros virtuales

— Muestran los flujos individuales suministrados realmente
por el mezclador de gas freso con graficos de barras para
02y N20 o Air.

Indicadores de la fuente de ventilacion activa

é}l : Ventilacién manual (Man.Espont.)
. Sistema de noreinhalacién en una salida de
gas externa

: Ventilaciéon automatica (controlada)

Econémetro (opcional) *

Representacion del aprovechamiento de gas fresco como
indicador de barras en las tres areas Demasiado, Eficiente y
Deficit.

Bucles (opcional)**

Dos pares de valores medidos contrapuestos aparecen en el
ciclo de ventilacion como bucle: bucle PAW-V- y bucle V-Flujo.

Compliancia pulmonar (CPAC)

— Determinacion a partir de PLAT y el VT espiratorio.
La compliancia pulmonar es igual a la compliancia total
medida (e Menos la compliancia de sistema y tubu-
laduras determinadas en el autochequeo.

*

Para obtener un descripcion detallada, véase la pagina 105.
Para obtener un descripcion detallada, véase la pagina 107.

**
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Medicién de gas

Se miden las concentraciones de 02, CO2, asi como de gases
anestésicos N20, halotano, enflurano, isoflurano, desfluranoy
sevoflurano.

Las concentraciones de gas se miden segun el procedimiento
de corriente secundaria. De este modo, la indicacion de los
valores en tiempo real se retrasa en aprox. 2 segundos en
comparacion con la curva de flujo y de presion.

En caso de apnea, la indicacion de »etCO2« se sustituye por
el mensaje »apnea«. En lugar del valor medido se indica el
tiempo de apnea [Min:Seg].

Calibracion

El médulo de medicion de gas se calibra automaticamente
cada vez que se enciende el equipo y, a continuacion, en inter-
valos de dos horas mientras esté encendido. El sensor de O2
se calibra cuando se enciende el equipo y, a continuacién, en
intervalos de ocho horas.

En la medicion de O2 sin consumo, la calibracion se realiza
paralelamente al médulo de medicion de gas, cada 2 horas.

Definicion de CAM

1 La CAM (Concentracion Alveolar Minima) es la concentra-
cion de gas anestésico en sangre de 1013 hPa, con la cual el
50 % de los pacientes no responde a con movimientos a inci-
siones dérmicas.

El algoritmo de CAM integrado se basa en los valores CAM tal
como estan indicados en la lista. Estos valores son simple-
mente orientativos. Se trata de la informacién vinculante que
aparece en el papel que acompafa a los gases anestésicos.

1 CAM corresponde a: (en 100 % O2)
Halotano 0,77 Vol.%
Enflurano 1,7 Vol.%
Isoflurano 1,15 Vol.%
Desflurano 6,65 Vol.%
Sevoflurano 2,10 Vol.%
N20 105 Vol.%

Los valores de CAM dependen de la edad del paciente. Los
valores indicados en la tabla corresponden a una edad de
40 afos.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Monitorizacién

Valores CAM en funcién de la edad

Los valores CAM que se utilizan en Primus se corrigen segun
la edad. Por lo tanto, hay que asegurarse de introducir la edad A Vol% Influencia de la edad en el valor CAM
de paciente correctamente. Los calculos se realizan segun la
ecuacion de W.W. Mapleson (British Journal of Anaesthesia 8
1996, P. 179-185). La ecuacién se aplica a pacientes mayores
de un ano. 7.

CAMcorreccion de edad = CAM* x 10(~0:00269 x (edad —40)) 6
Desflurano
En caso de una edad inferior a "1" se calcula con una edad 5.

de 1. 1/20 N20
Primus también corrige automaticamente la altura. 4

Pantalla xCAM (CAM muiltiple) —_—
o ———

El valor CAM es una sencilla ayuda de navegacion para la 24
medicion de gases anestésicos. Enflurano
Primus indica el CAM multiple (xCAM), que se determina por 1 Isoflurano
las mediciones espiratorias actuales y los valores CAM Halotano
dependientes de la edad. En caso de mezcla de gases, se 0 ¢ 7 7 i : i 7 0
agregan los respectivos multiplos de 6xido nitroso y de gases Edad (afios)

anestésicos de acuerdo a la siguiente ecuacion.

Sevoflurano

o
o
(=]
[S)
o
W
(=]
N
o
a
o
(2]
(=]
~
o

Conc. esp. anest1 Conc. esp. anest2 Conc. esp. N20
+

xCAM= +
Gas1 de CAMcorreccién de edad Gas2 de CAMcorreccién de edad CAMcorreccién de edad N20O

Ejemplo:

esp. sev. = 1,5 Vol.%; esp. N20 = 60 %; edad = 10 afios
CAMcorreccion de edad de sev.: CAM** = 2,2 Vol.%
CAMocorreccion de edad de N20: CAM™™ = 125 Vol.%
xCAM=0,7+0,5=1,2

Sin embargo, el calculo de CAM no tiene en cuenta la influen-
cia de otros medicamentos (opioides o hipnéticos intraveno-
S0S).

Detecciéon de mezcla

Primus detecta automaticamente el gas anestésico utilizado y
cambia la medicion y la monitorizacion de la concentracion de
gas anestésico al gas detectado.

Si existe una mezcla de dos agentes anestésicos volatiles, la
concentracion del gas anestésico secundario se indica si el
valor xCAM es de 0,1 CAM o superior. El gas con el mayor
valor xCAM espiratorio se representa por encima del gas
secundario.

Un gas anestésico secundario se convierte en gas anestésico
principal si su valor xCAM sobrepasa el valor CAM del gas
anestésico principal en 0,2 CAM.

Una mezcla de mas de 2 agentes anestésicos volatiles no se
puede detectar claramente.

*

40 afios
10 afios

**
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Aplicacion de la funcién de volumetro

Para la observacion y evaluacion de la ventilacion en respira-
cion espontanea, ventilacion manual o mecanica.

Grafico de barras superior

Volumen tidal inspiratorio y espiratorio actual »VT«.
Indicacion numérica del volumen tidal espiratorio.

El grafico de barras sigue el volumen tidal inspiratorio y espi-
ratorio »VT«. Al final de la inspiracién se representa el volu-
men tidal suministrado mediante una barra.

Al final de la fase de espiracion se indica la fuga del volumen
minuto.

Grafico de barras inferior

Volumetro (medicion del volumen minuto).

Indicacion numérica del volumen minuto espiratorio.

Las graduaciones de los graficos de barras se pueden confi-
gurar durante el funcionamiento y en Standby, véase la
pagina 133.

El volumen corriente espiratorio actual se vuelve a determinar
para cada ciclo respiratorio; el tiempo transcurrido en segun-
dos se representa al lado del gréafico de barras y el volumen
sumado por encima de él.

Iniciar el volumetro
® Pulsar el mando rotatorio.
Si se vuelve a pulsar el mando rotatorio antes de que
hayan transcurrido los 60 segundos, el volumetro se
detiene. Al pulsar nuevamente el mando rotatorio, se
borran los valores y se reinicia el volumetro.
En el grafico de barras, las distintas inspiraciones se muestran
separadas por segmentos. Al cabo de 60 segundos, el volu-
metro se detiene automaticamente. Los valores medidos se
indican durante 4 minutos y se borran a continuacion.
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Monitorizacién

Econémetro (opcional)

El indicador de barras indica el aprovechamiento cualitativo
del flujo de gas fresco. Si la dosificacion de gas fresco se situa
en mas de 1 L/min por encima del consumo de gas, el econé-
metro indica »demasiado«. Por debajo de este valor, el apro-
vechamiento de gas fresco es eficiente. Si se dosifica una
cantidad de gas fresco inferior a la necesaria para el paciente,
se indica una deficiencia de gas fresco en la zona roja del gra-
fico de barras y se genera la alarma correspondiente.

El consumo de gas depende de:

— el uptake del paciente

— fugas

— el volumen de CO2 convertido en el absorbedor

Si no existen datos para el célculo, la rotulaciéon aparece de
color gris y no se muestra ningun indicador de barras.
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Bucles (opcional)

En la pantalla estandar, pulsar la tecla
programable »bucles«:

Los bucles Paw-V y V-Flujo aparecen en
lugar de las dos curvas inferiores. Cada
bucle permanece en pantalla durante
tres ciclos de respiracién y la intensidad
de color del bucle disminuye con cada
ciclo de ventilacion.

La graduacion de los ejes PAw y Flujo
depende de las escalas que se han ele-
gido para las curvas en tiempo real. La
graduacion del eje de volumen depende
de la escala del volumetro.

Para obtener informacién sobre la confi-
guracion de escalas, consultar

pagina 133.

® Pulsar la tecla programable
»bucles referenc.«.

El bucle actual se muestra en un color

diferente de manera que se puede utili-

zar como referencia.

Borrar bucle de referencia:

al cambiar a Standby o

al pulsar nuevamente la tecla pro-
gramable »bucles referenc.«.

Ocultar bucles:
® pulsar la tecla programable
»exit bucles«.

Seleccién de la pagina de
datos

® Pulsar la tecla ».« varias veces
hasta que aparezca la pagina de
datos.

Indicacion (ejemplo):

En la pagina de datos se indican todos
los valores medidos junto con sus unida-
des de medida.

En el grafico de barras de la parte infe-
rior de la pantalla se muestra la presion
de ventilacion »PAw« actual.

En la parte izquierda del campo central
se indican, entre otros parametros, la
compliancia del sistema (»CsIs«) y la
fuga (»Fugassis«) con especificacion
del tiempo del ultimo chequeo ejecu-
tado.

En el campo inferior derecho se mues-
tran los valores de presion del suminis-
tro central de »02«, »N20« y »Air« asi
como de las botellas de »02« y »N20«.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

Volu

men

Monitorizacion

14 Jun. 2003 E3

15:05 100 %

insp. esp. etCO3 38
o 33 28 g
- 65 70 o inCOz 0
L PAW-Y Limin  V-Fluio
Iso. 08 0.6 «a vM 7.2
0.3 ay VT 600
- 01 05 kPa / Diario de
1 ! ols LEC 2 SUCesos
CAM  Edds0 1.3 0ad / < .
: \\// Pico 25 |[ESEs
i 204 referenc.
16 16 demasiaco : PLAT 18
8 8 U S ———— PEEP 0
4 4 10 mbar 0 04 08 L
2 2 eficiente o
) ) I é::] . g....o vr 600 bar linPres botellas
T 1000 | Oz 55 135
05 05 - — | :
0 0 Al volimetro 3.1 :A"} 52 -
02 N0 flujo yas fresco Paw _ s(Nz0] 48 45
Gas fresco I:E= 1:18  Trigger= OFF
02 |Flujo ® Pmax VT frec. | Tinsp |Tip:Tinsp| PEEP :
% L/min mbar mi 1/min seg % mbar _Mas
gjustes
40 | 2.00 40 | 600 | 12 1.7 | 10 0

14 Jun. 2003 E3

0076

0040

Volumen 15:05 100 %
insp. S, Pico 25 mbar frec. 12 tmin |Limites
0z 33 28 + | ppar 18 mbar VM 7.2 Lmn  \22MM2S
- 65 70 =« MEDIA 11 mbar VMruga  0.06 wumin
Iso. 08 0.6 . FEEP 0 mbar VT 600 m
Cpac 33.3 mimbar etCOz 38 mmHy
- 01 0.5 «a . Diario de
Peso 80 kg inCOz 0 mmhy sucesos
CAM  Edad 40 13 Edad 40 afios Sp0z 100 =
Fug i
. » ugassis & ml/min v 67 1min
- - demasiado Csis 13 mliimbar
4 4 Test fugas del: 12 Jun. 08:30 | Duracion 03:45 h:min
2 2 eficiente g | v 600 bar i botell
! ! I é:] . 0 _ T 1000 oa[ '":':S 12:5
051 | 05 deficit o 2 :
0 0 200 40 | ygiimetro 3. 1 :A"} 52 -
0z N0 flujo yas fresco Paw - s ([N20N 48 45
Gas fresco ILE= 1:19 Trigger= OFF
0z Flujo & Pmax VT frec. Tinsp  [Tip:Tinse| PEEP .
kL L/min mbar ml 1/min seg £ mbar _Mas
gjustes
40 | 2.00 40 | 600 | 12 1.7 | 10 0
107



Monitorizacién

Seleccién de la pagina de
tendencias

Para la representacion del desarrollo
temporal de los valores medidos desde
el inicio de la medicion.

Tiempo méaximo de almacenamiento:

8 horas.

Combinaciones de indicaciones selec-
cionables:

— Gases anestésicos

— VM/CpPAC/CO2/02

— Pulso SpOz2 (opcional)

® Pulsar la tecla » « varias veces
hasta que aparezca la pagina de ten-
dencias.

La graduacion de las tendencias para

VM y la compliancia se efectua con-

forme al ajuste realizado en el menu de

configuracion.

Indicacion (ejemplo): tendencia gases
anestésicos

Seleccién de otras combinaciones de
indicaciones
® Pulsar la correspondiente tecla pro-
gramable:
»Agentes.«, »WM/CPAC / CO2/ O2«
0 »Pulso Sp0O2«
Si la funcién de medicion SpO2 no esta
disponible, no se visualiza la correspon-
diente tecla programable.

Los graficos de barras representan la
tendencia de los valores inspiratorios y
espiratorios. El valor espiratorio esta
marcado con una linea negra.

Las tendencias de los gases N20 y O2

se muestran con la codificacion de color
correspondiente.
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Funcién de lupa

Al cabo de media hora desde la puesta
en funcionamiento, la representacion de
tendencias se puede ampliar con la fun-
cion de lupa:

Seleccionar el area:
® Girar el mando rotatorio = desplazar
el marco punteado.

Ampliar el area seleccionada al maximo

ancho de representacion:

® Pulsar el mando rotatorio.
Al cabo del correspondiente tiempo
de funcionamiento aparece un
nuevo marco punteado que se
puede ampliar por su parte.

Para volver a la tendencia global:

® Pulsar la tecla programable
»Tenden. total«

y se volvera a mostrar la tendencia com-

pleta.

Esta tecla resulta ineficaz si los datos de

tendencia son insuficientes (p. ej. con

un tiempo de funcionamiento de menos

de 30 minutos).

Borrar memoria de tendencia

Sélo es posible en Standby.
La tendencia grafica y el diario de
sucesos se borran conjuntamente.

En Standby:
® Pulsar la tecla programable
»Borrar tenden.«

El equipo pregunta si se quiere borrar

realmente la tendencia.

Para borrar:

® Pulsar la tecla programable
»Borrar tenden.«

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Monitorizacién

Seleccion del diario de
sucesos

Registro de modos de ventilacién, valo-
res medidos y gas anestésico principal
para el apoyo de la protocolizacién de la
anestesia.
Los criterios que producen las entradas
se pueden configurar, consultar "Interfa-
ces/diario de sucesos", pagina 134 y
"Entradas de diario de sucesos",
pagina 146.
® Pulsar la tecla programable »Diario
de sucesos«.

Indicacion (ejemplo):
»Pagina 1« del diario de sucesos.

Para ver la segunda pagina:
® Pulsar la tecla programable
»Pagina 2«.

La pagina 2 representa otros datos de
los parametros opcionales.

Tiene que estar activado al menos uno
de los parametros opcionales para que
se pueda seleccionar la segunda
pagina.

Regresar a la pagina estandar:
® Pulsar la tecla »Salir Diario«
o bien

® Pulsar la tecla » «.

Borrar el diario de sucesos
El diario de sucesos y la memoria de

tendencias se borran conjuntamente.

Sdlo es posible en Standby. (Consul-
tar pagina 109.)
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Monitorizacién

Uso de la funcion de cronémetro

Para iniciar el cronémetro (p. ej. 00:00):
® Pulsar la tecla »Inicio crono« en el modo de funciona-
miento. bhar linPres hotellas

0 5.5 135
O
- 4.8 45

0043

Para parar el cronémetro:
® Pulsar la tecla programable » @) Parar.
Se indica el tiempo cronometrado. bar linPres botellas

0: 55 135
L i 3082000
H:0° 48 45

0044

Ajustar el cronédmetro a 00:00:
® Pulsar la tecla programable »borrar«.

bar linPres hotellas

0z 55 135

O
- 4.8 45

0045
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Monitorizacién

Medicion de SpOz2 (opcional)

Seleccién de un sensor

Utilizar unicamente sensores Nellcor (ver Lista de pedidos/
accesorios separada).

Los nuevos modulos OxiMax implantados en Primus sélo son
compatibles con los nuevos sensores OxiMax (conector lila
o conector blanco en MAX FAST).

Sdlo se debe utilizar el cable de prolongacion DEC-8

o DEC-4 (conector lila).

Los nuevos sensores son compatibles con todos los médulos
de aparatos Drager antiguos que se encuentran en el campo.

Observar las instrucciones de uso de los sensores.

® Elegir el sensor segun los criterios de:
— peso del paciente

— actividad de movimiento del paciente
— posible punto de aplicacion

— perfusién del paciente

— duracién de uso

Para ayudarle le ofrecemos una tabla en la cual se encuentran
agrupados los sensores especificos disponibles junto con sus
valores caracteristicos.

Tipo de OxiMax OxiMax OxiMax Durasensor |OxiMax OxiMax OxiMax
sensor MAX N MAX | MAX P DS-100 A MAX A MAX R MAX FAST
Grupo de Recién nacidos/| Recién naci- Nifios Adultos
edad Adultos dos
Peso del de <3 kg a de 1a20kg | de 10 a 50 kg >40 kg >30 kg >50 kg >40 kg
paciente >40 kg (de (de (>88 Ib) (>66 Ib) (>110 Ib) (>88 Ib)
(de <6,6 a 2,2a441b) | 22a1101b)
>88 Ib)
Duracion de Vigilancia de corta y de larga duracion Vigilancia Vigilancia de corta y de larga duracion
uso de corta dura-
cion

Actividad de Actividad limitada Solo pacientes|  Actividad | Sélo pacientes|  Actividad
movimiento inactivos limitada inactivos, limitada
del paciente comprobar al

menos cada

8 horas

Punto de Tenar Dedo del pie Dedo Nariz Frente
medicion
preferencial
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® Elegir el sensor adecuado.

Monitorizacion

En la parte posterior del equipo:
1 Acoplar el conector de sensor al casquillo »SpO2«.

Sugerencias y recomendaciones para evitar artefactos

— Utilizar anicamente sensores Nellcor y colocarlos correc-
tamente; de lo contrario, existe peligro de mediciones erro-
neas y dafios en los tejidos.

— No utilizar sensores defectuosos con contactos eléctricos
descubiertos: peligro de descara eléctrica.

— No tensar excesivamente la lengiieta adhesiva.

— No utilizar nunca dos lenglietas adhesivas ya que se
podria producir una pulsacion venosa. La sefial de pulso
puede fallar.

— Una elevada presién intratoracica, pruebas de presionado
u otras obstaculizaciones seguidas del retorno venoso
pueden causar pulsacion venosa. La sefial de pulso puede
fallar.

— En caso de shock, baja presion sanguinea, vasoconstric-
cion grave, anemia fuerte, hipotermia, oclusién arterial
préxima al sensor o asistolia puede fallar la sefial de pulso.

— En presencia de focos luminosos fuertes (p. €]. [Amparas
de quiréfano o luz solar directa), cubrir el sensor. De lo
contrario, puede fallar la sefial de pulso o se pueden pro-
ducir mediciones imprecisas.

— Evitar la colocacion del sensor en extremidades con caté-
ter arterial, manguito de tension arterial o infusion venosa
intravascular; de lo contrario, se pueden producir fallos de
la sefial de pulso y mediciones inexactas.

— La presencia de proporciones considerables de dishemo-
globinas, p. ej. carboxihemoglobina o metahemoglobina,
puede producir mediciones inexactas.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Monitorizacién

Los colorantes intravasculares, p. €j. azul de metilo, pue-
den producir mediciones imprecisas.

Los electrocauterizadores pueden influir en la precision de
la medicion. Disponer los cables del equipo y el sensor lo
mas alejado posible del electrocauterizador y su electrodo
neutro.

El rendimiento del sensor puede empeorar en caso de
fuertes movimientos del paciente y producir mediciones
inexactas. En este caso, se tiene que cambiar el punto de
aplicacion para reducir el riesgo de artefactos debido al
movimiento.

El pletismograma visualizado representa una medida rela-
tiva para la amplitud de pulso. No esta graduado de forma
absoluta y sirve Unicamente para evaluar la calidad de la
medicion de SpO2.

El sensor no se debe sumergir en liquidos. Se pueden pro-
ducir fallos funcionales.

Aplicacion de Durasensor DS-100 A

Sensor reutilizable para la vigilancia de corta duracién de
pacientes relativamente inmaoviles con un peso corporal supe-

rior

a 40 kg (88 Ib).

El lugar ideal para colocar el sensor es en el dedo indice,
aunque también se puede utilizar cualquier otro dedo si fuera
necesario. En pacientes grandes u obesos, elegir el dedo
menfique.

iEn

Abrir ligeramente la pinza y deslizarla sobre el dedo. La
punta del dedo toca el tope; el acolchado blando se apoya
en el lado de la uha y en la yema del dedo. El cable se
deberia encontrar en la parte superior del dedo.
Asegurarse de que la pinza no oprime ni estrangula nin-
guna parte del dedo.

Para evitar cortes del riego sanguineo, cambie el lugar de
aplicacion cada 4 horas a mas tardar.

caso de uso de otros sensores Nellcor, observar sus ins-

trucciones de uso especificas!
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Alarmas

Prioridades y seiales de
alarma

Los mensajes de alarma se codifican en
rojo

y, dependiendo de la urgencia, Primus
los asigna a tres clases de prioridad:

Advertencia

Mensaje de maxima prioridad (campo
de alarma rojo)

Un mensaje de advertencia exige una
intervencion inmediata.

Atencién

Mensaje de prioridad media (campo de
alarma amarillo).

Un mensaje de atencién exige una inter-
vencion inmediata.

Aviso/mensaje técnico

Mensaje de baja prioridad (campo de
alarma blanco)

Estos mensajes exigen tomar nota y, en
sSu caso, una intervencion.

La visualizacion de mensajes de baja
prioridad también puede tener lugar
mediante simbolos.

Siempre que aparece un mensaje de
alarma, el indicador LED parpadea o se
mantiene encendido en combinacién
con una secuencia acustica que indica
que se trata de una clase prioritaria de
alarma:

En caso de vulneracion de alarmas rela-
tivas a valores limite, los correspondien-
tes valores medidos aparecen sobre
fondo de color y parpadeando. El fondo
de color se muestra conforme a la iden-
tificacion de color de las prioridades de
alarma (rojo, amarillo, blanco).
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Monitorizacién

Advertencia

1 El mensaje de advertencia parpadea sobre fondo rojo.
El indicador LED rojo parpadea, acompafado de una
secuencia acustica continua.

Atencion

1 El mensaje de atencién parpadea sobre fondo amarillo.
El indicador LED amairillo parpadea, acompafiado de una
secuencia acustica que suena cada 30 segundos.

Aviso

1 El mensaje de aviso aparece iluminado sobre fondo
blanco.
El indicador LED amarillo se enciende en permanencia, la
secuencia acustica se emite una sola vez.

Mensaje técnico

1 Elmensaje técnico aparece iluminado sobre fondo blanco.
Elindicador LED amarillo se enciende en permanencia, no
se emite ninguna secuencia acustica.

Para obtener una lista de mensajes de alarma, consultar el
capitulo "Mensajes de alarmas", pagina 156.

Reduccion de las prioridades de alarma

En algunas alarmas técnicas seleccionadas es posible reducir
la prioridad después de tomar nota de ellas o borrarlas por
completo.

2 Pulsar la tecla » «
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Indicaciones de alarma

Los mensajes de alarma se visualizan
segun su prioridad en el campo de
alarma. Se pueden representar hasta
tres mensajes a la vez. Adicionalmente
a algunos mensajes de alarma, los
correspondientes valores medidos se
marcan con un fondo intermitente en
pantalla.

En caso de aparicion simultanea de mas
de tres alarmas, se muestra a la dere-
cha del campo de alarma el simbolo

» g «yse activa la tecla programable
»Todas alarmas« en la parte derecha
de la pantalla.

Pulsando la tecla programable, la repre-
sentacion de curvas superior queda sus-
tituida durante 15 segundos hasta por
seis campos de alarma adicionales.

Al pulsar de nuevo la tecla programable

»Todas alarmas« o al finalizar los
15 segundos vuelve a aparecer la curva.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Monitorizacién

Supresion de la monitoriza-
cion de alarmas

Algunas monitorizaciones de alarmas
se pueden desactivar temporalmente.
Esto se puede realizar automaticamente
en funcion del modo de ventilacion o de
forma manual en el menu

»Conf. Standby« o permanentemente
a través del menu de alarmas.

Las alarmas desactivadas quedan mar-
cadas con un simbolo » X « al lado del
valor medido en cuestion.

Si, para un parametro de monitoriza-
cién, solo estan desactivados unos limi-
tes de alarma individuales, aparece el
correspondiente simbolo » H{_« 0

» >Q «

La secuencia acustica de alarma se

puede suprimir durante 2 minutos:

1 Pulsarlatecla» «; se enciende el
indicador LED amarillo.

Aparece el simbolo » [A « en el campo

de informacion del sistema junto a la

fecha con una indicacion del tiempo de

silencio restante (minutos:segundos).

Volver a activar la secuencia acustica de

alarma:

1 Pulsar la tecla »«, se apaga el
indicador LED amairillo.
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Alarmas basadas en limites y activadas en los

respectivos modos de ventilaciéon

Algunas alarmas se pueden activar o desactivar individual-

mente en distintos modos de funcionamiento

Modos de funcionamiento diferentes.

Monitorizacion

Modo/ Man.Espont. | Modo Press. Press. Salidaext.de | Monitoriza- | Valor estandar ajus-

alarma volumé-| Mode |Supp.Mode| gas fresco cion tado a la entrega
trico

Sp02 Va ON ON ON ON ON ON —_—
[%] o ON ON ON ON ON ON 92
Pulso Va ON ON ON ON ON ON 120
[1/min] o ON ON ON ON ON ON 50
etCO2 Ve R ON ON ON R R 50
[mmHg] v R ON ON ON R R -
inCO2 Va R ON ON ON R R 5
[mmHg]
VM Va D ON ON ON OFF R 12
[L/min] Ve R ON ON ON OFF D 3,0
inO2 Va D ON ON ON R R --
[Vol.%] o ON ON ON ON ON ON 20
inHal Va ON ON ON ON ON ON 1,5
[Vol.%] o R ON ON ON R R -
inlso Ve ON ON ON ON ON ON 2,3
[Vol.%] o R ON ON ON R R -
inEnf Va ON ON ON ON ON ON 3,4
[Vol.%] v R ON ON ON D D -
inDes Ve ON ON ON ON ON ON 12,0
[Vol.%] Ve R ON ON ON D D -
inSev Va ON ON ON ON ON ON 4,2
[Vol.%] Vs R ON ON ON D D -
PAW Va ON ON ON ON ON ON 40
[mbar] o OFF ON ON ON OFF OFF 8
Presién de apnea OFF ON ON ON OFF OFF 8
Volumen de OFF ON ON ON OFF OFF ---
apnea
Apnea CO2 ON?) ON ON ON ON ON?) ---

1) Estas alarmas se pueden configurar »ON« u »OFF« en »Standby« para cambiar a »Man.Espont.«, »FGF externo« y »Monitorizacion«. Si los
limites de la alarma estan establecidos en »ON« el valor se adopta del modo de ventilacién automatico. El valor estandar para esta configuracion

es »OFF«.

2) En»Man.Espont.«, en »Monitorizacion« y en »FGF externo, la alarma se activa tras 65 segundos.
— — El valor estandar ajustado a la entrega se situa fuera del margen de monitorizacion; el limite de alarma en cuestion esta desactivado.
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Monitorizacién

En los modos de ventilacion mecanicos
con una frecuencia inferior a 6/min, asi
como en Presion de soporte con una fre-
cuencia minima frecMIN inferior a

6/min o con el ajuste »OFF«, todas alar-
mas de apnea, presion de apnea, volu-
men de apnea y apnea COz2 actuan al
cabo de 35 segundos.

Todas las alarmas de apnea de CO2 en
Man.Espont. y durante el modo de moni-
torizacién solo estan activas después de
que se haya detectado una ventilacion
(»AutoWakeUp«).

Alarmas de CO2 on/off

La tecla programable »Al. CO2 on/off«
existe en los modos de funcionamientos
— Man.Espont.

— Monitorizacion y

— Salida externa de gas fresco.

Los limites de alarma de inCO2, etCO2
y monitorizacién de apnea de CO2 se
pueden desactivar mediante esta tecla
programable.

® Pulsar la tecla programable
»Al. CO2 on/off«.

En este caso, el simbolo »K « aparece
junto a los valores medidos de concen-

tracion inspiratoria y espiratoria de COz2.

® Pulsar la tecla programable
»Al. CO2 on/off«.

Pulsando nuevamente la tecla progra-
mable, se vuelven a activar las alarmas
de CO2.

Al cambiar el modo de ventilacién se

vuelven a activar automaticamente las
alarmas de COz2 desactivadas.

120

Man.Espont.

14 Jun. 2003

15:05 100 %

insp.  esp. etCor ¥ 38
02 33 28 =« mmHg [e—————
. Al. CQOz
ol 65 70 . noo Ao
[
Ise. 08 06 w oo
a Sp0z 99 alarmas
- 01 0.5 wa v 67 |Diario de
sucesos
CAM  Edadse 1.3 -
Pico 12 (DI
pantalla
i3 i demasiado PLAT x -
8 8 PEEP 0 bucles
4 4
i i eficiente . é..—"?o 600 bar linPres hotellas
e:] __|_1uuu 0, 55 135
051 | 05 I deficit
0 0 “ 200 40 | yolimetro 31 'Air} 22 =
0z MNzO flujo gas fresco Paw - s- 48 o
Gas fresco
02 |Flujo &
o L‘min
40 | 2.00
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Las alarmas de »etCO2 y/*« e
»inCO2 _/*« se pueden activar y des-
activar en Standby para cambiar

a Man.Espont.

Silos limites de alarma estan activados,
el valor se obtiene del modo de ventila-
cion automatico, véase la pagina 136.

Las alarmas de CO2 se pueden activary
desactivar en todos los modos de venti-
lacion mediante la opcién

»Limites alarmas« en el menu de con-
figuracion, véase la pagina 136.

iPRECAUCION!

Las normas nacionales y europeas
prescriben una monitorizacion minima
con funcién de alarma. Es posible que
estas prescripciones no se cumplan si
la funcion de alarma del parametro de
monitorizacion etCO2 esta desacti-
vada.

® Con el mando rotatorio, seleccionar
»C0O2« »on« 0 »CO2« »off« y confir-
mar.
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Vol 14 Jun. 2003 E3
aolumen 15:05 100 %
insp. esp. volumen 50!1id<_a_ volumen Edad Alarms Limites
0z 33 28 % alarma ventilacion pulso on/eff alarmas
H
(] 9 9
- 65 70 & g P 8 40 cOz
Iso. 0.8 0.6 «wa 7 7 7 on  off Alarmas/
6 6 [ volumen
B 01 05w 5 5 medo BEC
4 4 1 on  off
CAM  Edad 40 1.3 3 3 3
2 5 2 5p0: Entradas
1 1 1 on  off loghook
16 16 .
demasiado (1] 0
8 8
4 4
2 2 eficiente =
glllll bar linPres botellas
: : %: 0 - o 0 55 135
05 | 05 I deficit o T e
0 0 0 20 W e 3.1 [LATS 52 =
02 N0 flujo gas fresco Paw s - 4.8 45
Submenqi: ® activar.
Gas fresco LE= 1:19 Trigger= OFF
0z  |Flujo ® Puax VT frec. Tinse |Tip:Tinsp| PEEP .
% Limin mbar mi 1/min seg % mbar | Mas
40 |2.00 40 (600 | 12 | 1.7 | 10 | o |™°°
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Monitorizacién

Modo BEC

El modo BEC posibilita la monitorizacion
del paciente sin alarmas innecesarias
durante la oxigenacion extracorpoérea
del paciente mediante una bomba extra-
corporea (BEC).

En el modo BEC

— la medicién de todas las concentra-
ciones de gas tiene lugar indepen-
dientemente de las fases de
respiracion.

— las alarmas de apnea CO2 y Presion
de Apnea estan inactivas.

— las alarmas de la monitorizacién de
SpO2 estan inactivas.

El modo BEC se puede utilizar en todos

los modos de ventilacién activos.

Modo BEC con/desc

Para activar/desactivar el modo BEC
desde el modo de ventilacion activo,

® pulsar en la pagina estandar o de
datos la tecla programable
»Config.«.

Seleccionar con el mando rotatorio
la columna »Alarms on/off« y con-
firmar.

Seleccionar con el mando rotatorio
la linea »modo BEC« y confirmar.
Con el mando rotatorio, seleccionar
»on« u »off« y confirmar.

Al conmutar entre los modos de ventila-
cion, el modo BEC permanece activado;
el cambio a Standby desactiva el modo
BEC.

La desactivacion del modo BEC reactiva
inmediatamente la alarma de CO2, pero
la medicion de SpO2 (opcional) sélo se
reactiva cuando se detectan sefales de
pulso.

La desactivacion del modo BEC no
influye en el estado »on« u »off« de la
medicién de SpO2. Se conserva el
ultimo estado ajustado.
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14 Jun. 2003

Volumen
BEC

insp. esp.
02 33 28
o 65 70
Iso. 08 06 kPa
Bl 01 05«
CAM  Enassn 1,3
B B demasiado
; ; eficiente

1
0.5
1]

deficit

15:05 100 %
volumen So_nidt_:' volumen Edad Alarms Limites
alarma ventilacién pulse on/off alarmas
—
a a 9
8 8 8 40 co,
7 7 7 | Alarmasf
[ [ i volumen
5 5 5 mode BEC
4 1 1 on  off
3 3 3 SpO;
2 2 2
1 1 1 on Bt
0 0
%3] 5"" vy 600 har linPres hotellas
O e L o0 | 02 55 135
Fairy 52 -
0 20 49 Volimetro 3.1 [l B

0z N0 flujo gas fresco Pawr LTI 30s - 48 45
Submeni: ® activar.
Gas fresco I:IE= 1:18  Trigger= OFF
0z |Flujo & PuAX VT frec. | Tinsp |Tip:Tinsp| PEEP :
% L'min mbar mi 1/min seg % mbar | Mas
ajustes
40 | 2.00 40 | 600 | 12 | 1.7 | 10 0
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Alarmas de SpO2 on/off
(opcional)

Para activar/desactivar todas las alar-
mas de SpO2.

Durante el funcionamiento, las alarmas
de SpO2 también se pueden activar

y desactivar en la opcién »Alarms
on/off« en la pagina de configuracion,
véase la pagina 144.

® Con el mando rotatorio, seleccionar
SpO2 »on« o SpO2 »off« y confir-
mar.

Las alarmas relativas a valores limite
que se encuentran desactivadas se
marcan, en el campo de medicién, con
el simbolo » 3 «.

{PRECAUCION!

Las normas nacionales y europeas

prescriben una monitorizacion minima
con funcién de alarma. Es posible que
estas prescripciones no se cumplan si
la funcion de alarma del parametro de
monitorizacion SpO2 esta desactivada.

Indicacién y ajuste de limites
de alarma

Es factible durante el funcionamiento
desde las tres paginas basicas (pagina
estandar, pagina de datos y pagina de
tendencias).

Los limites de alarma estandar configu-
rados para el modo de ventilaciéon se
pueden utilizar sin modificaciones,
"Configuracion de los valores predeter-
minados", pagina 130 o ajustar indivi-
dualmente para el paciente.

Para este fin, el menu de limites de
alarma se puede llamar en Standby con
la tecla »Limites alarmas«.
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Volumen 14 Jun. 2003 E3
BEC 15:05 100 %
insp. esp. veolumen So_nidt_:_ volumen Edad Alarms Limites
02 33 28 " alarma ventilacion pulso on/off alarmas
{ g d
WE 65 70 .| o 0 0
8 8 8 40 [¢[o
Iso. 08 0.6 wa 7 7 7 PR Alarmas/
6 [ [i] volumen
Bl 01 05w s : modo BEC
4 4 1 on off
CAM  Edad 40 1.3 3 3 3
3 5 2 8p0z Entradas
1 1 1 on off  |logbook
16 16 )
a demasiado (1] 0
4 4
2 2 eficiente _
g..... v, 600 bar linPres hotellas
: : I 0 : O 5.5 135
é: 1000 ] d
0.5 0.5 deficit |
0 0 0 20 3141 [ar) 52 =

4? Volimetro

h

0z N0 flujo gas fresco Paw 111 s - 48 45
Submeni: @ activar.

Gas fresco LE= 1:1. Trigger= OFF

0z  |Flujo ® Puax VT frec. Tinse |Tip:Tinsp| PEEP .

% Limin mbar mi 1/min seg mbar | Mas

ajustes
40 | 2.00 40 (600 12 | 1.7 | 10 0
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Monitorizacién

Llamar los limites de alarma durante el

funcionamiento:

® Pulsar la tecla programable
»Limites alarmas«.

Indicacion (ejemplo):

A la derecha estan agrupados los valo-

res medidos actuales junto con sus limi-

tes de alarma.

A la izquierda se encuentran las curvas

con los limites de alarma, visualizados

como lineas punteadas.

El limite de alarma superior (40 mbares)

y el limite de alarma inferior (8 mbares)

se asignan al valor medido »PAW«

(25 mbares).

Un limite de alarma desactivada (ejem-

plo »etC0O2«) se indica entre dos guio-

nes (»— —«).

Para ajustar un limite de alarma:

® Con el mando rotatorio, posicionar el
recuadro del cursor en el limite de
alarma y confirmar.
El limite de alarma aparece sobre
fondo amarillo.

® Para establecer el nuevo valor, gire
el mando rotatorio y empujelo para
confirmar.

El nuevo limite de alarma esta activo. El

cursor regresa al simbolo »— «.

Apertura automaticamente del ment
de limites de alarma

El menu de limites de alarma se abre
automaticamente en caso de vulnera-
cién de un limite de alarma.

Esta funcion se puede desactivar en el
menu Conf. Standby, véase la

pagina 136.
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14 Jun. 2003
Volumen 15:05 100 %
insp.  esp. — Limites
Oz 33 28 . alarmas
X T (Limites
- 65 70 =« mo; 33 20 - |automat.
etCo 38 - =0
Iso. 0.8 0.6 «a | 201 o Todas
o inCO o 3 |alarmas
- 0.1 0.5 wa -0 VM 60 3 12 (Diario de
1.3 : Paw 25 8 a0 |sucesos
CAM  Edad 40 . _
0. inlso 08 o0 s Disefio
Sp0- 98 92 100 pantalla
6] 16 iy
demasiado 67 50 120
4 £ bucles
4 4
2 2 eficiente =
S'"" bhar linPres hotellas
Nl %3] . o __I_OO 0. 55 138
054 | 05 I - -
0 0 20 40 | yolimetro 3. 1 W Air g 5.2 -
0z MNz0 flujo yas fresco Paw _ 0s - 4.8 45
Elegir limite alarma: ® girar y confirmar.
Gas fresco LE= 1:189 Trigger = OFF
02 Flujo & Pmax VT frec. Tinsp  |Tip:Tinse| PEEP .
% L'min mbar mi 1/min seg % mbar | as
ajustes
40 | 2.00 40 | 600 | 12 1.7 | 10 0
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Rango de ajuste de los limites de alarma durante el fun-

cionamiento

Alarma Rango de ajuste
Sp02 Va de51a99; ——
[%] va de 51a98; - -
Pulso Va de 21 a 250
[1/min] !/' de 20 a 249
etCO2 Ve de1a75
[mmHg] va deOa74
inCO2 Ve de1a10
[mmHg]

VM Ve de 0,1a20,0
[L/min] va de0a19,9
inO2 Ve de 192 99; — —
[Vol.%] va de 18 2 98
inHal Va de0,1a84
[Vol.%] va de0asg,3
inlso Va de 0,1a8,4
[Vol.%] !/' de0a8,3
inEnf f de0,1a9,9
[Vol.%] va de0a9,8
inDes f de0,1a21,9
[Vol.%] va de 0a21,8
inSev Va de0,1a9,9
[Vol.%] Vs de0a938
Paw Va de 5a99
[mbar] va de0a35

Abandonar el menu »Limites alarmas«:

® Colocar el cursor en »—> « y confirmar con el mando

rotatorio.
o bien

® Pulsar la tecla » () «.
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Monitorizacién

Adaptacion de los limites de alarma
Una vez realizados los ajustes de venti- 14 Jun. 2003

lacion, Primus puede adaptar automati- Volumen 15:05 100
camente los limites de alarma de insp.  esp. —+ Limites
volumen minuto »VM« y de presion en 0z 33 28 alarmas
las vias aéreas »PAW« a los parametros - 65 70 X T [Limites
actuales Modo volumétrico, Modo pre- '“‘ gg 20 - automat.
siométrico y Presion de soporte (opcio- Iso. 08 0.6 wa - Todas
nal) 0 3 |alarmas
- 01 0.5 w 60 36 84 -
® Pulsar la tecla programable - : Bt E:;r:;::
»Limites automat.«. CAM Edadsn 1.3 08 0 5 (pisero
El menu para I9§ limites de alarma 98 9 10 |pantalla
se abre automaticamente. 161 16 demasiado 67 s0 120
8 8 bucles
. 4 4
Los limites de alarma para »VM« y 2 2 eficiente G2 600 o [ hEs
»PAW« se adaptan y aparecen sobre u; u; I O _—|— w00 | 0: 55 135
: 5 5 deficit
fondo naranja. ’ N ol g 2| yomero 3. 1 €
Para cerrar el menu de limites de 0z N0 | nuogastresco  |Paw — 111111} os([HE0) 48 45
alarma: Elegir limite alarma: ® girar y confirmar.
® Pulsar el mando rotatorio o la tecla Gas fresco LE= 1:19 Trigger= OFF
» «.
02 Flujo & Pmax VT frec. Tinsp  |Tip:Tinse| PEEP )
bri cula | limites d % L'min mbar mi 1/min seg % mbar _Mats
rimus calcula los nuevos limites de ajustes
40 | 2.00 40 | 600 | 12 1.7 10 0

alarmas para »VM« a partir del valor
medido del volumen minuto »VM« en
Modo volumétrico, Modo presiométrico
y Presién de soporte.

Modo volumétrico
Modo presiométrico
Presién de soporte
VM VMMEDID x 1,4;
limite superior de min 2,0
alarma
[L/min]
VM VMMEDID x 0,6;
limite inferior de min 0,3
alarma
[L/min]

Dado que Primus calcula a nivel interno
con una mayor precision, se pueden
producir ligeras desviaciones en la indi-
cacién que son debidas al redondeo.
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Monitorizacion

Primus calcula los nuevos limites de 14 Jun. 2003
alarmas para »PAW« sobre la base de 15:05 100 %
los valores de medida de »PPico«, insp.  esp. — Limites
»PPLAT« y »PEEP« durante las ultimas 0z 33 28 . alarmas
cuatro inspiraciones. No se tienen en - 65 70 X T [Limites
cuenta las inspiraciones espontaneas * gg 20 o automat.
del paciente, asi como las emboladas Iso 08 06 wa 0 . Tlodas
de Presién de soporte iniciadas. 2aumas
P - 01 0.5 «a 6.0 36/ 84 [Dijario de
25 1w 30 |sucesos
cAM  Ewadsn 1.3 08 o s
Si no se puede determinar el valor ol 1 98 92 a0
. e . . demasiado 67 50 120
medio de las (hasta 4) dltimas inspira- 8 8
ciones, se establece el valor medido de : : ahciente
la Gltima inspiracion. I é:] . 50 __I_DD bar ffres boteles
0.5 0.5 I deficit 1000 | O: 55 135
- - IC
0 0 2“ 4I] Volimetro 3. 1 'Air} 52 =
0z NzO flujo yas fresco Paw - 0 s - 48 45
Elegir limite alarma: #® girar y confirmar.
Gas fresco ILE= 1:19 Trigger= OFF
02  |Flujo & Pmax VT frec. Tinsp  |Tip:Tinsp| PEEP 5
kL L/min mbar ml 1/min seg £ mbar _Mats
ajustes
40 | 2.00 40 | 600 | 12 1.7 | 10 0
Modo volumétrico
Modo presiométrico
Presién de soporte

PAW
limite superior de
alarma

Pico +5 mbares
o bien
PPLAT +10 mbares,

[mbar] se aplica el valor mas
alto.

Paw 0,6 x (PPLAT — PEEP)

limite inferior de + PEEP -1,

alarma pero al menos

[mbar] 3 mbares

Para restablecer los limites de alarma

individuales para »WM« y »PAW«:

® véase "Ajuste de los limites de
alarma", pagina 136

Para aplicar de nuevo todos los limites

de alarma estandar:

® consultar "Carga de los ajustes
estandar", pagina 68.
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Monitorizacién

Ajuste del volumen de la alarma acustica

El volumen de la alarma acustica se puede seleccionar en el
menu de configuracion, véase la pagina 132.

Alarmas en Standby

Primus también muestra todas las alarmas técnicas, p. €j. el
fallo de componentes del equipo y algunos estados de funcio-
namiento especiales cuando esta en »Standby«.

En el campo de alarma aparece un correspondiente texto,
pero no suena ninguna sefal acustica.
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Configuracién

Configuracion de los valores predeterminados .... 130
Ajustes basicos y senales acusticas ............. 132
Volumenalarma .......... ... .. ... . . ... ... 132
Sonido ventilacion (opcional) . ............. ... ... 132
Volumen pulso (opcional) . ....................... 132
Melodiatonoalarma . .......... ... ... ... ... ... .. 132
Fecha/horalidioma ............................. 132
Parametros ............. ... ... .. ... .. .. ... 133
Escaladecurvas ........... . ... .. ... 133
Unidades . . ... 133
Medidagases ......... ... .. ... .. ... 134
Parametrosopcionales . ......................... 134
Interfaces/diariode sucesos .................... 134
Registros del diario generados por: ................ 134
COM1,COM2 ... e 135
Disefiodelapantalla .......................... 135
Ajuste de los limitesdealarma . ................. 136
Limites alarma pordefecto .. .......... ... ... . ... 136
Lim. por defecto gases anestésicos ................ 136
Alarmasen Man.Espont. ........................ 136
Ajusteotrasalarmas . .......... ... ... L. 136
Rangos de ajuste para limites de alarma

predeterminados . .......... ... . 137
Ventilador y dosificaciondegas ................. 139
Parametros valores pordefecto ................... 139
Relacion peso paciente con los ajustes ventilador . . . .. 140
Ajuste por defecto del ventilador. . ................. 140
Informacién del sistema ... ..................... 142
Infformaciongeneral . ........ ... .. ... ... . ... 142
Activacién de opciones de software ................ 142
Indiciosde1a3 ......... .. .. i 142
Salida de ajustes predeterminados . ............... 142
Servicioremoto . . . ... 143
Configuracion durante el funcionamiento ......... 144
Alarmas/volumen ................ .. ... .. ...... 144
Volumen/alarma ........... ... ... ... .. ... 144
Sonido ventilacion (opcional) . ............. . ... .. 145
Volumen pulso (opcional) ........................ 145
Ajuste de la edad del paciente durante

el funcionamiento ........ ... ... ... .. L. 145
Alarmson/off . . ... ... 145
Ajustes de parametros .. ....................... 146
Amplituddeescalas ............................ 146
Unidades . . ... . 146
Monitorizacién ag. anestésico .................... 146
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Entradas de diariodesucesos .................. 146
Toma de entradas en el logbook: .................. 146
Visualizacion de informacion del sistema ......... 147
Infformaciongeneral ............... ... ... .. ..... 147
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Configuracion

Configuracion de los valores
predeterminados

Los valores predeterminados describen
los valores iniciales que tiene el equipo
cuando se enciende.

Los valores predeterminados para la
ventilacién, dosificacion de gas y moni-
torizacion se pueden activar en Standby
mediante la tecla programable »Valores
por defecto«.

Las modificaciones en los valores estan-
dar se activan de forma inmediata.

Los valores estandar se pueden confi-

gurar en Standby:

® Pulsar la tecla Standby » (]« y con-
firmar pulsando el mando rotatorio.

1 Pulsar la tecla programable
»Config. estand.«.

El menu invita a introducir un cédigo de
cuatro digitos para evitar modificaciones
no autorizadas en las funciones basicas.
Este cddigo se comunica durante la ins-
truccioén con el equipo.

A requerimiento, el DragerService
puede desactivar esta funcion o ajustar
un codigo individual.

2 Con el mando rotatorio, seleccionar
sucesivamente los numeros en la
linea ofrecida y confirmar. Debajo, el
cédigo se representa con asteriscos
(* * * *).

Si la entrada es correcta, aparece el

menu para la seleccién de los valores

estandar.

Al llamar al menu, se adoptan automati-

camente los valores predeterminados.

Indicacion (ejemplo):

130

DOd

Sienaien 2

Standby

14 Jun. 2003

15:05 100 %

Result.
autotest

Primus

Versién SW 2.0

Ultimo chequeo: 12 Jun. 08 : 30

Aconsejable realiazar el test cada 24h.

Chequeo OK, listo para aplicacién.

Borrar
tenden.

012345678239

(1] 15 30 45

[ |

Presion sistema respiraterio

Los valores por defecto
estin protegidos.
Estos se activan en cada inicio.

Usar ® para entrar el cédige de accese configuracion por defecte.

Gas fresco
0z [Flujo Edad Peso Valores
% Limin Afios kg por
40 | 2.00 40 | 80 defecto
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Configuracion

La seleccion de los ajustes estandar

sigue el mismo esquema que se repre-

senta en el concepto de manejo, véase

la pagina 27:

— Sdlolas teclas programables activas
se representan de color verde.

— Los ajustes actuales aparecen sobre
fondo naranja.

— Elvalor indicado se puede modificar
con el mando rotatorio.

— Pulsando el mando rotatorio se
incorpora el ajuste.

— El campo de ajuste marcado de
amarillo retrocede un nivel de menu.

— Utilizar la flecha » — « para salir
del menu.

Se pueden seleccionar los siguientes
ajustes:

- AJUS,'[eS basicos y sefiales acusticas volumen Sonido volumen Melodia Fechathora Ajuste basico
— Parametros alarma ventilacion pulso tono alarma idioma Sonido

— Interfaces/diario de sucesos

Conf. Standby e ok

- Parametros
— Disefo de la pantalla 9 9 8 EN :
— Limites de alarma 8 8 8 Estandard fechafhora ::elia:: :
— Ventilador y dosificacion de gas 7 ! v Drager 14 Jun. 2003
— Informacion del sistema g z z ) 15 : 05
Las teclas programables negras indican 4 4 4 Limites alarmas
el submenu actualmente activo. 3 3 3 idioma _
Los campos verdes indican la seleccién 2 2 2 Espariol ;Z';::fl.::zrgas
disponible en este momento. 1 1 1
Informacién
0 0 del sistema

Submend: ® activar.

0053
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Configuracion

Ajustes basicos y seinales
acusticas

Ajustes basicos seleccionables:

Volumen alarma

1 = volumen minimo
9 = volumen maximo

{PRECAUCION!

jAjustar la sefial acustica a un volumen
suficientemente alto!

La alarma »FALLO O2« siempre suena
con el volumen maximo.

Primus considera las normativas nacio-
nales de determinados paises que exi-
gen un volumen minimo de 45 dB (A).
Para estos paises, los ajustes de 1 a 3
de 45 dB (A) no estan disponibles.

Sonido ventilacion (opcional)*
0 = off
9 = volumen maximo

El moédulo de sonido de ventilacion
genera el tono de ventilacion. Este
mddulo convierte los valores de flujo ins-
piratorio y espiratorio medidos en soni-
dos parecidos al sonido de la
respiracion.

Volumen pulso (opcional)
0 = off
9 = volumen maximo

Melodia tono alarma

Fecha/horal/idioma
— Dias, mes, afno
horas: minutos
— Idioma de los textos de indicacién

*

Soélo en conexién con el médulo de sonido
de ventilacién.

132

Conf. Standby

14 Jun. 2003
15:05 100 %

volumen Sonido volumen Melodia Fechalhora
alarma ventilacion pulso tono alarma idioma
H
9 9 9 EN
8 8 8 Esténdard teckaliiers
Y v v i 14 Jun. 2003
5 5 [ Dréager
5 5 5 15 : 05
4 4 4
idioma
3 3 3
2 2 2 Espafiol
1 1 1
0 0

Submeni: ® activar.

Ajuste basico
Sonido

Pardmetros

interfaces
logbook

Limites alarmas

Ventilador
Dosificac. gas

Informacién
del sistema
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Parametros

Se pueden realizar los siguientes ajus-
tes:

Escala de curvas

CO2, Paw, Flujo, volumen tidal, O2
El ajuste tiene lugar a través de la
seleccién de una graduacion defi-
nida o la graduacién automatica.
auto: Adaptacion automatica a la
siguiente escala mas grande o mas
pequeia al cabo de dos ciclos de
curva si se sobrepasa el marco de
escala.

Volumen tidal automatico

en funcion de la edad ajustada se
selecciona automaticamente una
escala adecuada

de 0 a 2 afios: 150 mL,

>de 2 a 10 afios: 500 mL,

>10 afos: 1000 mL.

Unidades

CO2: mmHg, Vol.%, kPa

PAw: hPa, mbar, cmH20

Presion suministro: kPa, bar, psi
Gas anestésico: Vol.%, kPa
peso: kg, Ibs

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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14 Jun. 2003 F3

165:05 100 %

Escala de . Medida Parametros
Unidades )
curvas gases opcionales
— — [ o d (g
COz H Coz
il Valor-CAM Sp0z
50 100 auto mmHg Vel% kPa B -
Sl ne 1] no
P o mbar]  Paw
25 50 auto hPa mbar cmH0 Correccion edad
5 L. L. si  no
Flujo [Limin] Presién suministro
30 60 120 auto kPa  bar psi

volumen tidal  my
150 500 1000 aute

0z %]
100 aute

Cal. 100% 02 ©

Gas anestésico
Vol% kPa

peso
kg Ibs.

Submeni: ® activar.

Ajuste basico
Sonido

Parametros

interfaces
logbook

Limites alarmas

Ventilador
Dosificac. gas

Informacién
del sistema
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Configuracion

Medida gases

Valor-CAM

Correccion edad

Para obtener una descripcion deta-
llada de la definicién y del calculo de
CAM, consultar pagina 103.

Cal 100% O2

(no existe en lamedicion de O2 sin
consumo)

Se puede realizar una calibracion de
02 del 100 Vol.% para mejorar la
precision en la medicion de elevadas
concentraciones de O2. Para ello,
debe utilizar una fuente indepen-
diente de O2, p. €j., O2 de un cauda-
limetro de O2. Desenroscar el tubo
de muestreo de la piezaen Y

y colocarlo en el flujo continuo de la
fuente de O2.

Una vez que la calibracién se haya
terminado con éxito, este punto
queda marcado de color verde
segun el sistema de semaforo. En
caso de fracaso, se puede repetir o
cancelar la calibracion. Si se cancela
la calibracion, se realizara de forma
automatica una calibracion de O2 del
21 Vol.%

Parametros opcionales

Sp02

Para obtener una descripcion deta-
llada de la monitorizacion de SpO2,
consultar véase la pagina 112.

Interfaces/diario de sucesos

Se pueden realizar los siguientes ajus-

tes:

Registros del diario generados por:

Intervalo de tiempo (min)

Entrada al cabo de un intervalo de
tiempo fijo en minutos.
Advertencias

La entrada tiene lugar cuando se
produce una advertencia.
Atencién

La entrada tiene lugar cuando se
produce un mensaje de atencion.
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Conf. Standby
Escala de . Medida Parametros
Unidades ’
curvas gases opcionales
— — — —+
COz Hi COz
fmimelal Valor-CAM Sp02
50 100 aute mmHg Vol.% kPa . o
11 no Sl no
P aw [mbar]  Paw
25 50 auto hPa mbar cmH:0  Correccién edad
5 .. . si  ne
Flujo [Limin] Presién suministro
30 60 120 auto kPa bar  psi Cal.100% 02 o
volumen tidal  [mn Gas anestésico
150 500 1000 auto Yol.% kPa
0Oz [%] peso
100 auto kg  Ibs.

Submeni: & activar.

Ajuste basico
Sonido

Parametros

interfaces
logbook

Limites alarmas

Ventilador
Dosificac. gas

Infermacién
del sistema

14 Jun. 2003

15:05 100 %

Conf. Standby
Registros del diario COM1 COM 2
generados por: MEDIBUS MEDIBUS
'—}
Interv. tiempo  [min] kbaudios kbaudios
1 2 5 10 12 96 12 96
Alarma
si  ne
Config. por defecto MEDIBUS:
Atencién i
= Paridad: par
s1 no
Data bits: 8
Stop bits 1

Submeni: ® activar.

Ajuste basico
Sonido

Parametros

interfaces
logbook

Limites alarmas

Ventilador
Dosificac. gas

Informacién
del sistema

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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COM 1, COM 2

Previstas como * interfaces MEDIBUS.
Las interfaces se pueden adaptar a los
equipos a conectar.

kbaudios

Velocidad de transmision de datos
(ajustable; véanse las instrucciones
de uso del equipo a conectar).
paridad, bits de datos, bits de parada
Los valores de configuracion prede-
terminados MEDIBUS no se pueden
configurar. Sélo sirven de informa-
cion.

Disefio de la pantalla

Tres disefios de pantalla se pueden con-
figurar libremente. Se componen de:

Tres curvas con los correspondien-
tes moédulos numéricos.

Las curvas disponibles se represen-
tan cuando esta seleccionado un
maodulo de curva.

Tres médulos que se pueden asig-
nar a indicaciones de parametros y
de estado.

Los modulos disponibles se repre-
sentan cuando esta seleccionado un
modulo. Cada curva/médulo tam-
bién se puede configurar como
vacio.

Cada curva/médulo sélo se puede
representar una vez. En caso de
seleccion doble de una curva/un
modulo, la seleccioén anterior pasa
automaticamente a "vacio".

Seleccionar el disefio con el mando
rotatorio y confirmar.

Seleccionar un modulo con el
mando rotatorio. Cambiar y confir-
mar la seleccion con el mando rota-
torio.

iPRECAUCION!

Al configurar el disefio de la pantalla,
se deben tener en cuenta los requisi-
tos nacionales respecto a los parame-
tros que se van a monitorizar.

*

Protocolo de comunicacién Drager para
equipos médicos.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Ajuste basico
Disefio 1 Disefio 2 Diserio 3 Sonido
— — — Parametros
ag. anestésico Coz flujo interfaces
logbook
coz P aar Oz
0z 0z Paw Limites alarmas
Vot :
conex  vol VM agente VM  pres vol agente P.:w Ventilador

Dosificac. gas

Informacion
del sistema

Utilize ® para configurar los formatos por defecto de las diferentes pantallas.

Ajuste basico
Sonido

— — — Parametros
ag. anestésico COz flujo :nte:ac:s
oghool
(oo} Paw 03 Disefio
pantalla
2 02 Paw Limites alarmas
Yo+ n
conex  vol | VM agente VM  pres vol agente P.:w Ventilador
Dosificac. gas

Informacién
del sistema

curvas disponibles: CO,, Py, flujo, 0,5, ag.anests, pletis

Girar y confirmar ® para seleccionar una curva.
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Configuracion

Ajuste de los limites de alarma

Se pueden configurar los siguientes
limites de alarma:

Limites alarma por defecto
Lim. por defecto gases anestésicos

Alarmas en Man.Espont.

Las alarmas de »etCO2«, »inCO2«,
»in02«, »inAnest bajo« y »VM« se
pueden activar y desactivar en Standby
para cambiar a Man.Espont. Si los limi-
tes de alarmas estan establecidos en
»si«, el valor se obtiene del modo de
ventilaciéon automatico.

Ajuste otras alarmas

— Seleccionar si, en caso de vulnera-
cion de un limite de alarma, el menu
de limites de alarma aparece auto-
maticamente o no.

— Seleccionar si se realizara un ajuste
previo de los limites de alarma
(»VM«, »Pulso«) con relacion al
peso ideal y la edad del paciente.

— Determinar a partir de qué presién
se emitira la advertencia »BOTE-
LLA O2 CASI VACIA«. Este punto
de menu aparece solamente si se ha
configurado la botella de O2 para el
suministro de gas; ver véase la
pagina 139.
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Limites alarmas Lim. por defecto Alarmas en Ajuste otras Ajus.te basico
por defecto gases anéstesicos Man.Espont. alarmas Sonido
— — - — Parametros
. _ ) 15 . i
in0a ¢/~ , InHal e in0z alto £AbiF mend de interfaces
o 2; il limites con alarma? logbook
etCOz o/~ inlso  g/* = si  no
- - etCO;
12 . 34 .
VM !/x 2 inEnf !/: ~ si  no Limites de alarma
. (VM, Pulse) Limites alarmas
Paw o L e 42 inCOz relacionar coh edad
8 - si no ¥ peso del paciente‘? Ventilador
Sp02 I/x 92 inDes !/x 1%-" VM si  ho Dosificac. gas
Puso o Sl N0 Ajarma 0, botell bajo I:Trf":cm"
e inAnestbajo  activara: ceeem
s no 34 bar.

Submeni: ® activar.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

0057



Rangos de ajuste para limites de alarma predeterminados

Alarma Rango de ajuste Valor estandar
ajustado a la
entrega

Sp02 /*| de81a99;—- --
[%] va de 80 a 98 92
Pulso Va de 21 a 250 120
[1/min] va de 20 a 249 50
etCO2 Va deta’75 50
[mmHg] !/' de0a75 -—
VM Ve de 0,1a20,0 12
[L/min] va de0a19,9 3,0
inO2 f de 19a99; —— -
[Vol.%] va de 18 a2 98 20
inHal Ve de 0,1a8,4 1,5
[Vol.%] va de0as8g,3 -—
inlso Va de0,1a8,4 23
[Vol.%] va de0a8,3 -—
inEnf Va de 0,1a9,9 3,4
[Vol.%] va de0a9,8 -—
inDes f de0,1a21,9 12,0
[Vol.%] !/' de0a21,8 -—
inSev f de0a99 4,2
[Vol.%] va de0a9,8 -—
PAwW Ve de 5a99 40
[mbar] !/' de0a35 8

— —: El limite de alarma correspondiente esta desactivado.

Tiempos de alarma fijos:

Presion de apnea al cabo de 20 segundos

Apnea volumen
Apnea CO2

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

al cabo de 20 segundos

al cabo de 20 segundos

(al cabo de 65 segundos en Man.Espont.,
modo de monitorizaciéon y modo de gas

fresco externo)
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Configuracion

En los modos de ventilacién mecanicos con una frecuencia
inferior a 6/min, asi como en el Modo presion de soporte con
una frecuencia minima »frecMIN« inferior a 6/min o con el
ajuste »OFF«, todas alarmas de apnea, presion de apnea,
volumen de apnea y apnea CO2 actuan al cabo de

35 segundos.

NOTA:

Los nuevos limites de alarma estandar ajustados se aplican
después de cada conexion del equipo, asi como después de
"Cargar config. estand." en Standby.

En el modo de monitorizacién, y si se utiliza una salida de gas

fresco externo, determinadas alarmas se desactivan automa-
ticamente; consultar la tabla pagina 119.
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Ventilador y dosificacion de
gas

Se pueden realizar los siguientes ajus-
tes:

Parametros valores por defecto

— Modo volumétrico

— Modo presiométrico

— Presion de soporte

® Seleccionar el modo con el mando
rotatorio, ajustar los parametros de
ventilaciéon; consultar véase la
pagina 30.
La sensibilidad del trigger se puede
ajustar de forma independiente en
los modos de ventilacién disponi-
bles.
Si el ajuste previo del trigger ha sido
configurado como »OFF« en
»Modo volumétrico« o
»Modo presiométrico«, se adop-
tara automaticamente el valor de
presion de soporte si esta activada
la sincronizacion durante el funcio-
namiento. De forma equivalente se
desarrolla la adopcion del valor para
»/A PPS«, aunque éste no se puede
configurar en el Modo volumétrico y
en el Modo presiométrico.

— Entrada de gas/mezcla:

® Seleccionar y confirmar con el
mando rotatorio.
Aparecen las teclas programables
para 02 % y Flujo L/min.
El gas portador se selecciona con
las teclas »Air« o »N20« y se con-
firma con el mando rotatorio.

— Chequeo conexiones:
En este menu se puede definir qué
suministros de gas estan conecta-
dos.

NOTA:

Solo el suministro de gas configurado
como presente en la configuracion se
comprueba en el autochequeo.

jADVERTENCIA!

En el suministro de O2 tiene que
estar seleccionado el suministro
central de 02 o el suministro en
botellas de O2.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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-

Modo volumétrice

Mode presiométrice

Presion de soporte

parametros
valores por defecto

Entrega de gas/mezela

Chequec conexiones:

linea Oy si
linea aire si
linea N O s

botella Oz sf

botella aire  si

botella N0 sf

ho

ho

ho

ho

ho

no

Relacién peso paciente

con los ajustes ventilador

Ajuste por defecto

Pre-ajuste Vr y frec
relacién al peso ideal paciente:

Ajustar configuracibn:

Peso ideal
[kyl
2
15
65
100

-

Vr
[mi]
10
110
450
T00

frec.
[1/min]

35
26
13
10

reast. ajustes por defecto

Ajustar parametros por defecto presionar® para confirmar.

Cambio Pysp ¢coh PEEP:

Tmsp cambia con lafrec
Con la sincronizacién off:

Ajuste basico
Sonido

Parametros

interfaces
logbook

Limites alarmas

Ventilador
Dosificac. gas

Infermacion
del sistema

Pinsp

mbar

15

PEEF | Trigger
mbar L/min

0 | OFF
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Configuracion

Relacién peso paciente con los ajus-
tes ventilador
® Seleccionar y confirmar con el
mando rotatorio.
Si los ajustes de »VT« y »frec.« tienen
que ser relativos al peso corporal del
paciente, el valor inicial para »VT« se
puede seleccionar segun el nomograma
de Radford. Seleccionar la configura-
cion de los ajustes previos y confirmar
con el mando rotatorio. Seleccionar,
modificar y confirmar con el mando rota-
torio el »VT« que se va a modificar.
Los ajustes para »VT« se interpolan en
caso de entradas de peso que se situan
entre las cuatro clases definidas.

Conf. Standby

14 Jun. 2003

16:05 100 %

parametros
valores por defecto

Relacion peso paciente
con los ajustes ventilador

Ajuste por defecto
del ventilador.

l_'
Modo volumétrico
Modo presiométrico
Presién de soporte
Entrega de gas/mezcla

Chequeo conexiones:

linea Oz si no
linea aire si  neo
linea N2O sf ho

botella Oz s ho
botella aire  si

botella NxO si

ho

ho

—

Pre-ajuste ¥y y frec
relacién al peso ideal paciente:

si no
Ajustar configuracién:
Peso ideal frec.
[ky] [1imin]
2 35
15 26
65 13
100 10

reest. ajustes por defecto

—

Cambio Pysp con PEEP:
si  ne

Tsp cambia con la frec

Coh la sincronizacién off:

si  ne

Ajuste basico
Sonido

Pardmetros

interfaces
logbook

Limites alarmas

Ventilador
Dosificac. gas

Informacién
del sistema

Peso VT [mL] frec.
[kg] Rango de ajuste Ajustes de fabrica [1/min]
2 de 10a 25 10 35
15 de 60 a 150 110 26
65 de 300 a 500 450 13

100 de 550 a 800 700 10

Restablecer los ajustes de fabrica:
® Seleccionar »reest. ajustes por
defecto« y confirmar.

Ajuste por defecto del ventilador.

— Cambios de PINSP con PEEP: si/no
Ajuste »si« configurado:
Cualquier cambio del ajuste del
parametro PEEP produce automati-
camente una modificacion de PINSP,
de modo que la diferencia entre
PEEP y PINSP permanece inalte-
rada.
Ajuste »no« configurado:
Los cambios en el parametro de ven-
tilaciéon PEEP no afectan al valor de
parametro PINSP.
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Configuracion

— Cambio de TINSP con frecuencia:
si/no
Ajuste »si« configurado: Cualquier cambio de frecuencia
produce automaticamente una modificacion de
TINSP, de manera que se mantiene inalterada la relaciéon
de inspiracion y espiracion |:E. Esto sélo se aplica si no
esta ajustada ninguna sincronizacion.
Ajuste »no« configurado:
TINSP es independiente de la modificacién de la frecuen-
cia, de manera que la relacion de inspiracion y espiracion
I:E cambia en consecuencia.

Los ajustes estandar surten efecto de forma inmediata al
abandonar el menu de configuracion.
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Informacion del sistema

Informacién general

Las pantallas de informacion del sis-

tema contienen informacién sobre

— Versiones de software de los distin-
tos componentes

— Opciones de software activadas

— Consumo de gas y frecuencia de
aspiracion del médulo de gas del
paciente

— Horas de funcionamiento de distin-
tos componentes del equipo

Activacion de opciones de software

Introduciendo un codigo de varios digi-
tos se pueden desbloquear opciones de
software.

Las opciones, asi como los correspon-
dientes codigos de desbloqueo se pue-
den obtener a través de la organizacion
de distribucion Drager competente.

® Con el mando rotatorio, seleccionar
sucesivamente los niumeros en la
linea ofrecida y confirmar. A conti-
nuacion, activar, seleccionar y con-
firmar el punto de menu con el
mando rotatorio.

Indicios de1a 3

Descripcion de estados internos y para-
metros del equipo.

Salida de ajustes predeterminados
® Pulsar la tecla programable »Salir«.

142
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Informacién Sistema

Informacién
general

Versiones de Software

Opciones Software

MoBi: 121 01 Feh. 2000
Mezcl. : MA 205 SY 2.05
WGC: MA 205 SY 2.05
PGM {IRIA): 2.05 Fabr.: EC

Abastec.energia:  2.01
5p0z: MellcorMPS06Y 1.8 .1 .0

Consumo de gas

02 999.8 Litro x 1000
Ly 1755 Litro x 1000
66.6 Litro x 1000

PGMtoma muestra: 170 mlimin

Presitn de soporte activada
Monitorizacioh Avanzada activada
Horas de trabajo
Servicio
Mezclador 10735 h Remoto a
Wentilador 10564 h
Abastec.energia 099993 h
Bateria 85 Ah

Conf. Standby
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15:05 100 %

Informacidon Sistema

Infermacién
general

Versiones de Software

Opciones Software

activar
opciéh

MoBi: 121 01 Feh. 2000
Mezcl. : MA 205 SW 2.05
WGC: MA 2.05 SW 2.05
PGM (IRIA): 2.05 Fabr.: EC

Abastec.energia: 2.01
5p02: Mellcor MPSO6Y 1.8 .1 .0

Consumo de gas

Presion de soporte activada
Monitorizacion Avanzada activatla
ID: 1237280

activar opcion software:
5711471111

Heras de trabajo

cancelar
activar

0z 999.8 Litro x 1000
T sy 1755 Litro x 1000
66.6 Litro x 1000

PGM toma muestra: 170 mlimin

Contactar con su representante de Drager para activar las opcicnes de soft.

Mezclador 10735 h Remoto
Wentilador 10564 h
Abastec.energia 99993 h
Bateria 85 Ah

Servicio

A

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Servicio remoto

Antes de activar el servicio remoto
® Realizar un autochequeo.

{PRECAUCION!

El cuadro de servicio remoto sélo se
puede utilizar en dispositivos médicos
conforme a la ley alemana de produc-
tos médicos (MPG), si no se utiliza en
el paciente al mismo tiempo.

® Pulsar la tecla programable
»Servicio Remoto A «.
Aparece la pantalla Servicio remoto.

® Conectar el cuadro de servicio
remoto a la interfaz COM1.

Ahora se pueden transferir los datos de
servicio de Primus. Para obtener infor-
macion sobre otras operaciones, con-
sultar las instrucciones de uso del
cuadro de servicio remoto

(articulo n°. 90 37 439).

Después de salir del servicio remoto
® Apagar Primus.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

Configuracion

Primus

Servicio Remoto

Ahora, puede conectar el dispositivo
de Servicio Remoto al COM1.

Por favor, ver el manual de
uso del Servicio Remoto.

Después de desconectar
completamente el equipo.
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Configuracion durante el
funcionamiento

Con los menus de configuracion se pue-
den seleccionar o modificar determina-

sinc. 14 Jun. 2003
PresSoporte

Volumen

) o insp.
das funciones de monitorizacion para la o 33
medicion. @ 65
Los aJusFe?s que se realizan aqui Rerma- s, 0.8
necen validos hasta la desconexion del - 01
aparato. frec. 12
. . . CAM  Eaaa0 1.3
En la pagina estandar (ejemplo) o la Pico 25
pagina de datos: 1 %] | demesians PLAT 1
PEEP 0
® Pulsar la tecla programable »Con- ‘1 seionts — .
. T A T I | A R g har linPres hotellas|
flg.«. 0; D;I e é:j . 0 __|_1nnu 0. 55 13
i Y i " M40 yogmetre 3.1 Tairy 52 -
Se abre el primer de menu de confi 0% 0 | miogerones anr_— yomae 31 W 43 o

guracion (Alarmas/volumen).
Gas fresco IEE= 1:19 Trigger= 30

Mas
ajustes

& &
N20

N Og Arir Ngo nOrz Arir Ngo g ? O
Alarmas/volumen
Volumen/alarma Y 14 Jun. 2003
1 = volumen minimo 16:05 100 %
= Al insp. esp. volumen Sonido veolumen Alarms imi
9 = volumen maximo Edad Limites
02 33 28 w alarma ventilacién pulse on/off alarmas
jPRECAUCION! -
" N W8 65 70 .| o o e
jAjustar la sefial acustica a un volumen 08 06 8 8 8 2 al .
ici Iso. d b 7 7 7 on  off armas
suficientemente alto! a s . . volumen
Bl 01 05w 5 5 modo BEC
La alarma »FALLO O2« siempre suena 3 9 9 eol o
. CAM Esn 1.3 3 3 3 5p0s
con el volumen maximo. 2 2 2 Entradas
Primus considera las normativas nacio- ol 1 1 1 1 on off  |logbook
nales de determinados paises que exi- 8 demastado T L
gen un volumen minimo de 45 dB (A). 4 4 reiont
3 . iclente _
Para estos paises, los ajustes de 1 a 3 H %3] . ,_{6 Ve BO0 | bar linPres botelias
de 45 dB (A) no estan disponibles. 054 | os I deficit R T 1000 '0_21 55 136
0 1] I] voiimetro 3.1 W Air g 52 =
0z N0 flujo gas fresco Paw _ 111 30s - 48 45
Submenid: ® activar.
Gas fresco ILE= 1:18  Trigger= OFF
07 |Flujo @ Puax VT frec. Tinse  |Tip:Tinse| PEEP .
% L'min mbar mi 1/min seg % mbar | Mas
ajustes
40 | 2.00 40 | 600 | 12 | 1.7 | 10 0
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Sonido ventilacion (opcional)*
0 = off
9 = volumen maximo

El médulo de sonido de ventilacion
genera el tono de ventilacién. Este
madulo convierte los valores de flujo ins-
piratorio y espiratorio medidos en soni-
dos parecidos al sonido de la
respiracion.

Volumen pulso (opcional)
0 = off
9 = volumen maximo

Ajuste de la edad del paciente
durante el funcionamiento

Rango de ajuste <de 1 a 120 afios

Alarms on/off

Las alarmas de CO2y SpOz2 (opcional) y
el modo BEC, véase la pagina 122, se
pueden activar y desactivar.

*  So6lo en conexion con el médulo de sonido
de ventilacién.
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Configuracion

Ajustes de parametros

Amplitud de escalas

CO2, PAw, Flujo, volumen tidal, O2
El ajuste tiene lugar a través de la
seleccion de una graduacion defi-
nida o la graduacién automatica.
auto: Adaptacion automatica a la
siguiente escala mas grande o mas
pequena al cabo de dos ciclos de
curva si se sobrepasa el marco de
escala.

Volumen tidal automatico

en funcion de la edad ajustada se
selecciona automaticamente una
escala adecuada

de 0 a 2 aflos: 150 mL,

>de 2 a 10 anos: 500 mL,

>10 afios: 1000 mL.

Unidades

CO2: mmHg, Vol.%, kPa
PAw: hPa, mbar, cmH20

Ag. anestésicos: Vol.%, kPa

Monitorizacién ag. anestésico
Mostrar CAM

(véase la pagina 103 para obtener
una descripcion detallada del calculo
y la definicion de CAM.)

Correc. edad

Entradas de diario de sucesos

Toma de entradas en el logbook:
Intervalo (min)

Las entradas tienen lugar al cabo de
un intervalo de tiempo fijo en minu-
tos.

Adverte.
Las entradas tienen lugar cuando se
produce una advertencia.

Avisos

Las entradas tienen lugar cuando se
produce un mensaje de atencion.
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Visualizacion de informacion
del sistema

Informacién general

Las pantallas de informacion del sis-
tema contienen informacioén sobre
Versiones de software de los distin-
tos componentes

Opciones de software activadas
Consumo de gas y frecuencia de
aspiracion del médulo de gas del
paciente

Horas de funcionamiento de distin-
tos componentes del equipo

Indicios de 1a 3

Descripcion de estados internos y para-
metros del equipo.

® Pulsar la tecla programable
»Salir info. sist.« para salir de la
configuracion.

Disefio de la pantalla

® Pulsar la tecla programable
»Disefio pantalla«.

Ajustar la luminosidad de la pantalla
mediante el punto de menu »Clari-
dad«.

1 = oscuro, 16 = claro

Se puede elegir entre tres disefios de
pantalla. Estos se pueden configurar
libremente en la configuracion estandar,
véase la pagina 135.

El disefio de pantalla activo se puede
modificar a través del punto de menu
»Config. pantalla«.

Las pantallas se componen de tres
modulos de curva con los correspon-
dientes modulos numéricos y tres modu-
los configurables.
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Anomalias, causas y soluciones

Fallo en la red eléctrica

Primus conmuta automaticamente a la
alimentacion de corriente ininterrumpida
SAl integrada.

Con el acumulador cargado, se man-
tiene el funcionamiento durante un
minimo de 30 minutos (segun los para-
metros de ventilacion, hasta

90 minutos).

En pantalla aparece el mensaje
»FALLO RED ELECTR.« asi como la
capacidad restante del acumulador
como porcentaje.

Ejemplo:

30 %

Si la bateria esta casi vacia, aparecera
el mensaje »BATERIA BAJA«.

En caso de un fallo en la red eléctrica y
si los acumuladores estan vacios, Pri-
mus permite la ventilacion manual con
100 % de O2. El mezclador de gas
fresco, el ventilador y la monitorizacion
estan fuera de servicio.

® Comprobar el ajuste del vaporizador.

® Desbloquear el mando rotatorio
»02 emergencia« para la dosifica-
cion de emergencia de O2 pulsando
encima y ajustarlo al flujo de O2
deseado, rango de 0 a 12 L/min.
Intervalo: Este flujo de O2 fluye por el
vaporizador.

Asegurar una monitorizacion
externa adecuada.

iADVERTENCIA!

iVentilar el paciente de forma
manual!
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Fallo en el suministro de gas

Primus muestra el mensaje correspon-

diente en caso de fallo en el suministro

de gas:

»FALLO O2«, »FALLO AIRE«

o »FALLO N20«.

® Abrir la correspondiente valvula de
las botellas de reserva en la parte
posterior.

® Restablecer el suministro central de
gas.

Sino hay gas de reserva disponible para
el gas que ha fallado, el correspondiente
LED debajo de la pantalla se enciende
de color rojo y Primus suministra aire u
02 en lugar de la mezcla de gases ajus-
tada:

— Primus suministra el 100 % de aire si
hay un fallo de O2.

— Primus suministra el 100 % de O2 si
hay un fallo de N20.

— Primus suministra el 100 % de O2 si
hay un fallo de aire.

El volumen del flujo de gas fresco

(L/min) se mantiene constante.

Incluso en caso de fallo de un gas es
posible el manejo de la dosificacién de
gas fresco. Esto significa que »Air« o
100 % Oz2 se pueden definir como gases
portadores si »N20« falla.

En caso de un fallo prolongado de un
gas de alimentacion, retirar el conector
de la toma de pared; de lo contrario
existe peligro de contaminacion del sis-
tema de suministro central de gas.
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Anomalias, causas y soluciones

Si el suministro central de gas de O2 y AIR fallan y no hay
suministro de reserva disponible, se puede seguir funcio-
nando con aire ambiente en los modos de ventilacion automa-
ticos.

Es posible gracias al hecho de que el ventilador eléctrico no
requiere gas motriz para el funcionamiento. Si el volumen de
gas fresco es insuficiente, la cantidad restante se rellena con
aire ambiente en caso de que se haya retirado la bolsa de
ventilacion.

® Retirar la bolsa de ventilacion.
® Realizar una ventilacion automatica.

jADVERTENCIA!

El funcionamiento con aire ambiente produce cambios
en la composicion de gas debido a los efectos de dilu-
cion. Ya no es posible suministrar agentes anestésicos.
Comprobar con cuidado la mezcla del gas. Para conti-

nuar con la anestesia, utilizar los agentes anestésicos

del tipo IV.

Los agentes anestésicos espiratorios pueden esca-
parse del sistema de ventilacion. Asegurese de que la
ventilacion es adecuada.

El fallo en el suministro central de gas puede producir fallos en
los dispositivos conectados.

Una vez restablecido el suministro central de gas, volver a
cerrar la valvula de la correspondiente botella de gas de
reserva.

iADVERTENCIA!

iExiste peligro de consumo de gas de las botellas de
reserva si la valvula se queda abierta!
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Fallo en el ventilador

Si se produce un fallo en el ventilador,
aparece el siguiente mensaje:

»FALLO VENTILADORK«.

El fallo se sefaliza mediante un simbolo
de ventilador tachado de color rojo en
pantalla y la supresién de las teclas pro-
gramables para el modo de ventilacion.
Aparece un texto de aviso que indica el
procedimiento posterior:

»Fallo respirador.

Sélo posible ventilacion manual.«
Primus cambia automaticamente a
»Man.Espont.«.

jADVERTENCIA!

En caso de fallo en el ventilador, Pri-
mus cambia al modo de ventilacion
»Man.Espont«.

iVentilar el paciente de forma
manual!

jADVERTENCIA!

En caso de fallo de la monitoriza-
cién de presion o volumen:
Asegurar una monitorizacion
externa adecuada.

En caso de fallo en el mezcla-
dor de gases

Si se produce un fallo en el mezclador
de gases, aparecera el siguiente men-
saje: »FALLO MEZCL. GAS«.
Durante un fallo del mezclador de
gases, el modo de ventilacién actual
permanece activo.

Las teclas programables para la dosifi-
cacion de gas fresco se suprimen y apa-
rece un texto de aviso que indica el
procedimiento posterior:

»Fallo mezclador gases.
Comprobar ajuste del Vapor.
Ajustar dosificacion de 02

de emergencia.«

® Comprobar el ajuste del vaporizador.
® Ajustar el mando rotatorio
»02 emergencia« para la dosifica-
cion de emergencia de O2 para el
flujo requerido. Intervalo: de 0 a
12 L/min. Este flujo fluye por el vapo-
rizador.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

Man.Espont.

FALLO

YENTILADOR

Anomalias, causas y soluciones

14 Jun. 2003 EF
15:05 100 %

insp.
33

65

0.8

0.1

Edad 40

07]

Iso.

esp.

28
70
0.6 wa
0.5 kPa
13

demasiado

2 2 eficiente

0 0
0z N0

Gas fresco

deficit

flujo gas fresco

0z |Flujo ®
% L'min

40 | 2.00

etCOz

inCOz -

VM
T =

Diario de
frec. -

SLUCesO0sS

Pico
PLAT =
PEEP -

© KR ¢

Pawr _

600
__I_ 1000

3.1

40 | volimetro

Tone pulso # ajustar volumen.

Falle respirador.
Sclo posible ventilacion manual.

s W01 43

bar hInPres botellas

0; 55 135
[air) 52 =
45

0069

FALLO

14 Jun. 2003 EF

VOIumen MEZCL. GAS 165:05 100 %
insp.  esp. tCO; 38
o 33 28 . _—
Mo 65 70 Inco; L
Iso. 08 06 wa |2 VM 7.2
0 VT 600
Bl 01 05 i
|| frec. 12 Diaric de
SLUCesO0sS
CAM Eausn 1.3
Ay Pico 25
04SSR
G G demasiado PLAT 18
Iy PEEP 0
4 4
i i CIIET %3] . g....b vr 600 bar linPres hotellas
T | 0o 55 135
0.5 0.5 deficit T T O :
0 0 volimetro 3.1 {A"} 2 -
0z N0 flujo gas fresco Paw _ s - 48 45
Tone pulso # ajustar volumen.
LE= 1:1.8  Trigger= OFF
Fallo mezclador gases.
Comprobar ajuste del Vapor. Puax VT frec. Tinse |Tip:Tinsp| PEEP :
Ajustar dosificacién de 0, mbar mi 1/min - u, — Mas
de emergencia ® g ajustes
40 (600 12 | 1.7 | 10 0
153

0070



Anomalias, causas y soluciones

Fallo en el ventilador y la dosi-
ficacién de gas fresco

Si se produce un fallo en el mezclador
de gasesy en el ventilador, aparecera el
siguiente mensaje:

»FALLO GAS + VENT«.

El fallo se simboliza mediante un sim-
bolo de ventilador tachado de color rojo
en pantalla y la supresion de las teclas
programables para el modo de ventila-
cion y la dosificacion de gas fresco. Apa-
recen dos textos de aviso que indican el
procedimiento posterior:

»Fallo mezclador gases.

Comprobar ajuste del Vapor.

Ajustar dosificacion de 02

de emergencia«.

»Fallo respirador.

Sélo posible ventilacion manual.«
Primus conmuta automaticamente al
modo de »Monitorizacion«.

® Comprobar el ajuste del vaporizador.

® Ajustar el mando rotatorio
»02 emergencia« para la dosifica-
cién de emergencia de O2 para el
flujo requerido. Intervalo: de 0 a
12 L/min. Este flujo fluye por el vapo-
rizador.

® ;Ventilar el paciente de forma
manual!

Fallo en la medicion de gas

® Asegurar una monitorizacion
externa adecuada.

Fallo de la pantalla

Si la pantalla falla:

® Apagar Primus.

® Ajustar el flujo de oxigeno al valor
deseado con la dosificacion de
emergencia de O2.

® Comprobar el ajuste del vaporizador.

® \/entilar el paciente de forma
manual.

® Asegurar una monitorizaciéon
externa adecuada.
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Fallo en el sistema

Si el equipo ya no reacciona a una operacion:
® Ventilar el paciente de forma manual!

1 Apagary volver a encender Primus: pulsar el interruptor
principal » B " ©.m «.

2 Cancelar el autochequeo: Pulsar la tecla programable
»Interrup. chequeo«.

3 Seleccionar el modo de monitorizacion, véase la
pagina 99.

En caso de fallo del equipo completo:
1 Apagar Primus.

En ambos casos, para la dosificacion de sustitucion de 100 %

de O2 y gas anestésico:

4 Comprobar el ajuste del vaporizador.

5 Pulsar el mando rotatorio »O2 emergencia« para desblo-
quearlo y girarlo para ajustar el flujo.

jADVERTENCIA!

Si la bolsa de ventilacion manual no se rellena con gas
fresco:

Comprobar el suministro de oxigeno; en su caso, abrir
las valvulas de botella.

Si el gas fresco todavia no se puede suministrar o la
ventilacion manual no es posible:

Cerrar el mando rotatorio »O2 emergencia« para la dosi-
ficacion de emergencia de O2.

Desconectar al paciente del equipo y utilizar un método
alternativo de ventilacion.

Apagar Primus.
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Anomalias, causas y soluciones

Mensajes de alarmas

En funcién de la urgencia, Primus clasifica los mensajes de
error en tres niveles y los identifica, en consecuencia, con tres
colores distintos:

"N

Los mensajes de alarma técnicos marcados con un "*" se pue-
den reducir en su prioridad o borrar por completo, pulsando la

tecla » «.

Advertencia = Mensaje de maxima prioridad (rojo)
. . . . . Los mensajes se indican a continuacion en orden alfabético.
Atencién = Mensaje de prioridad media (amarillo) Esta lista avuda a identificar | d e d
yuda a identificar la causa de un mensaje de
Aviso = Mensaje con prioridad baja (blanco) alarma y a solucionar la anomalia rapidamente.
Prioridad Mensaje Causa Solucién
Aviso 2 AGENTES ANESTESICOS Se ha detectado un segundo gas anes- Esperar la fase de transicion después
tésico. del cambio de agentes anestésicos.
Comprobar el nivel de llenado del vapo-
rizador.
En caso necesario, aclarar el sistema.
Comprobar los ajustes de gas fresco.
Atencion 3 AGENTES Existe una mezcla de mas de dos gases Comprobar el nivel de llenado del vapo-
ANESTESIcOs") anestésicos. rizador.
En caso necesario, aclarar el sistema.
Comprobar los ajustes de gas fresco.
Esperar la fase de transicién.
Aviso/ AIR BOTELLA CONECT?* El sensor de presion de la botella de Comprobar la conexién del sensor de
- reserva no esta conectado. presion.
Atencion/ AIR BOTELLA VACIO* La botella de aire de reserva esta vacia Utilizar una nueva botella de aire de
Aviso y el suministro central de aire no esta  reserva.
disponible o no esta conectado. Utilizar el suministro central.
Atencion AJUSTE CANCELADO No se ha aceptado el ultimo ajuste Repetir ajuste.
debido a errores temporales. La alarma se puede cancelar al pulsar
» «.
Aviso APNEA2 Parada de la ventilacién iVentilar inmediatamente al paciente de
Atencién (detectada por la monitorizacién de pre- forma manual!
Adverten- sion, volumen y CO2). Comprobar la capacidad de respiracion
cia espontanea del paciente.
Comprobar el ajuste del ventilador.
Comprobar el ajuste de gas fresco.
Comprobar que todo esté conectado.
Comprobar tubuladuras y tubo.
Aviso APNEA CO2 %) Tubo de muestreo no conectado. Comprobar tubo de muestreo.
Atencién Sin respiracion espontanea. iVentilar inmediatamente al paciente de
Adverten- forma manual!
cia Comprobar la capacidad de respiracion
espontanea del paciente.
Comprobar que todo esté conectado.
Comprobar tubuladuras y tubo.
Parada de la ventilacion. ijVentilar inmediatamente al paciente de
forma manual!
Comprobar el ajuste del ventilador.

1) La presencia simultanea de tres gases anestésicos no siempre se puede detectar.
Una mezcla de mas de dos gases anestésicos puede producir fallos temporales del valor medido de O2.

2) Prioridad conforme a la prioridad maxima de las alarmas individuales.

3) Laalarma de apnea esta sujeta a un escalonamiento de tiempo:
En modos de ventilaciéon automaticos:
Atencion = Apnea CO2 de 0 a 30 segundos.
Advertencia = Apnea CO2 >30 segundos.

En los modos de ventilacion Man.Espont, Presién de soporte, salida de gas fresco externa:

Aviso = Apnea CO2 de 0 a 30 segundos.
Atencion = Apnea CO2 de 31 a 60 segundos.
Advertencia = Apnea CO2 >60 segundos.
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Prioridad Mensaje Causa Solucién
Atencion APNEA VOLUMEN" Parada de la ventilacion. iVentilar inmediatamente al paciente de
forma manual!
Adverten- Comprobar la capacidad de respiracion
cia espontanea del paciente.
Comprobar el ajuste del ventilador.
No hay suministro suficiente de gas Comprobar el ajuste de gas fresco.
fresco.
Tubo doblado. Comprobar tubuladuras y tubo.
El sistema de tubos presenta fugas.
Atencion BATERIA BAJA La capacidad de la bateria de la alimen- Conectar a la red eléctrica.
tacion de corriente ininterrumpida estda  jComprobar el estado del paciente!
agotada (<10 %). Preparar ventilacion manual con
100 % O2.
Aviso BATERIA BAJA La capacidad de la bateria de la alimen- Conectar a la red eléctrica.
tacion de corriente ininterrumpida esta  jComprobar el estado del paciente!
agotada (<20 %). Preparar ventilacion manual con
100 % O2.
Adverten- BOTELL N20 VACIO* La botella de reserva de N20 esta vacia Utilizar una botella de reserva nueva de
cia/Aviso ocerraday N20 o abrir la valvula de la botella.
el suministro central de N20 no esta dis- Utilizar el suministro central.
ponible o esta desconectado.
Aviso BOTELLA O2 CASI VACIA Lapresion ha caido por debajo del limite Utilizar una nueva botella de reserva de
de presion ajustado para la botellade  O2.
02. Utilizar el suministro central.
Aviso/ BOTELLA O2 CONEC- El sensor de presién de la botella de Comprobar la conexién del sensor de
- TADA?* reserva no esta conectado. presion.
Adverten- BOTELLA 02 VACIiO* La botella de reserva de O2 esta vacia Utilizar una botella de reserva nueva de
cia/Aviso o cerrada O2 o abirir la vélvula de la botella.
y el suministro central de O2 no esta dis- Utilizar el suministro central.
ponible o esta desconectado.
Aviso COMP. TUBO MUESTREO  Tubo de muestreo bloqueado o Si fuese necesario, comprobar el tubo
desconectado. de muestreo y el filtro en la piezaen Ty
la trampa de agua; reemplazar en caso
necesario.
Adverten- COMPROBAR VENTILA- Sistema de ventilacion instalado de Comprobar si el sistema de ventilacion
cia/ DOR forma incorrecta o incompleta. esta instalado correctamente.
io02) - - . .
Atencion Comprobar si el diafragma superior esta
instalado correctamente.
Sistema de ventilacion defectuoso. Utilizar otro sistema de ventilacion.
Atencion ET CO2 ALTO Se ha sobrepasado el limite superiorde Comprobar ventilacion.
alarma de la concentraciéon de CO2 al
final de espiracion en al menos dos res-
piraciones.
Atencion ET CO2 BAJO No se ha alcanzado el limite inferior de  Comprobar ventilacién.

alarma de la concentraciéon de CO2 al
final de espiracion por al menos dos res-
piraciones.

1)
Atencion = Apnea flujo de 0 a 30 segundos.
Advertencia = Apnea volumen >30 segundos.

2)
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La alarma de apnea esta sujeta a un escalonamiento de tiempo:

Si la llamada de atencién »PRESION DE APNEA« y »APNEA VOLUMEN« aparecen, la prioridad cambia de »Alarma« a »Advertenciac.
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Prioridad Mensaje Causa Solucién
Adverten- FALLO AIRE* Fallo en el suministro de aire compri- Abrir la botella de aire de reserva opcio-
cia/Aviso mido. nal. Comprobar el sistema de suministro
central.")
El suministro central de gas no esta Comprobar la conexién al suministro de
conectado o el tubo de aire comprimido gas central.
esta doblado.
La botella de aire opcional esta vacia o Conectar una botella de aire llena o
cerrada. abrir la valvula de la botella.
Fallo en el compresor de aire comprimido. ~ Comprobar el compresor.
Aviso FALLO COM 1 Se ha interrumpido la comunicacion a  Comprobar la conexién a la toma de ali-
FALLO COM 2 través del puerto COM. mentacion de Primus y el equipo en
FALLO COM 3 linea.
Aviso FALLO DE ALTAVOZ El altavoz es defectuoso. No hay alarma acustica.
Llamar a DragerService.
Aviso FALLO FTE ALIMENT. Fallo interno en el suministro eléctrico. Llamar a DragerService.
El equipo puede seguir funcionando.
Adverten- FALLO GAS + VENT* El mezclador de gas fresco y el ventila- jVentilar inmediatamente al paciente de
cia/Aviso dor ya no estan operativos. forma manual!
Comprobar el ajuste del vaporizador.
Girar el mando »O2 emergencia« para
la dosificacion de emergencia de O2 al
flujo de O2 necesario, con un margen de
0a 12 L/min.
Llamar a DragerService.
Adverten- FALLO MEZCL. GAS* El mezclador de gas fresco ya no estda  Comprobar el ajuste de los vaporizado-
cia/Aviso operativo. res.
Girar el mando »O2 emergencia« para
la dosificacion de emergencia de O2 al
flujo de O2 necesario, con un margen de
0 a 12 L/min.
Asegurarse de que el gas fresco fluye
en el circuito de respiracion (sistema de
ventilacion o salida de FGF).
Llamar a DragerService.
Adverten- FALLO* N20 Fallo en el suministro de N20. Abrir la botella de reserva de N20.
cia/ Comprobar el sistema de suministro
Aviso central.”)
El conector del suministro central no Comprobar la conexién al suministro
esta enchufado o el tubo de N20O estd  central.
doblado.
La botella de N2esta vacia o cerrada. Conectar una botella llena de N20 o
abrir la vélvula de la botella.
Adverten- FALLO O2 Fallo en el suministro de O2. Abrir la botella de reserva de O2.
cia PRESION O2 BAJA Comprobar el suministro central.

El conector del suministro central no
esta enchufado o el tubo de O2 esta
doblado.

Comprobar la conexién al suministro
central.")

La botella de O2 esta vacia o cerrada.

Conectar una botella llena de O2 o abrir
la valvula de la botella.

1) En el caso de un fallo prolongado de suministro de gas, retirar el conector de la toma de pared.

Es posible que el suministro central de gas esté contaminado.
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Prioridad Mensaje Causa Solucién
Atencion/ FALLO RED ELECTR.* Fallo de la red eléctrica. Restablecer el suministro central.
Aviso Observar la capacidad de la bateria.
Preparar la ventilacion manual.
Cortocircuito en una de las unidades Retirar el conector de la toma de
conectadas a una toma de corriente corriente auxiliar.
auxiliar. Restablecer el suministro central.
Aviso FALLO REFRIGERACION La refrigeracion para evacuar gases en Desconectar el equipo.”
el interior del dispositivo es defectuosa. Llamar a DragerService.
Aviso FALLO SENSOR 02 El sensor de O2 esta gastado o es Sustituir el sensor de O2; véase la
defectuoso. pagina 190.
Aviso FALLO SENSOR PRESION El sensor de presién es defectuoso. Realizar un autochequeo.
Llamar a DragerService.
Adverten- FALLO VENTILADOR* El ventilador ya no esta operativo. iVentilar inmediatamente al paciente de
cia/Aviso forma manual!
Asegurar una monitorizacion externa
adecuada si se produce un fallo en la
monitorizacion de presion o volumen.
Llamar a DragerService.
Adverten- FGF EXTERNO OK?* Fallo en la conmutacién a salida de gas Compruebe el flujo de gas fresco en una
cia/Aviso fresco externa. salida externa.
Conectar y desconectar la salida de gas
fresco externa repetidamente.
Utilizar la salida operativa.
Llamar a DragerService.
Atencion FGF INCORRECTO No se ha suministrado el flujo de gas Comprobar el ajuste del vaporizador.
fresco ajustado. Asegurarse de que la dosificacion de
emergencia de O2 esté cerrada.
Ajustar el flujo de gas fresco entre
3y 10 L/min.
Aviso FUGA EN SIST. RESPIR. Fuga en el sistema de ventilacion en cir- Comprobar tubo, sistema de tubuladu-
cuito del paciente. ras y filtro.
Aviso FUGA O FGF BAJO El ajuste de gas fresco es demasiado  Aumentar el flujo de gas fresco.
Atencion bajo. Comprobar el sistema de eliminacién de
Adverten- gas anestésico.
cla Fuga Reparar la fuga.
Atencion  INSP. CO2 ALTA La cal sodada del sistema de ventilacion Aumentar el flujo de gas fresco.
en circuito esta agotada. Sustituir la cal sodada.
El sistema de ventilacion presenta fugas jSustituir el sistema de ventilacion!
0 anomalias.
Frecuencias de ventilacion altas.?) En caso necesario, ajustar el limite de
alarma.
Espacio de ventilacion muerto. Comprobar el ajuste de ventilacion.
Aviso INSP. FALLO SENSOR El sensor de flujo inspiratorio es defec-  Sustituir el sensor de flujo, véase la

FLUJO

tuoso.

pagina 169.

1) Una refrigeracion defectuosa junto con una fuga interna pueden causar mayores concentraciones de O2 en el interior del equipo. Peligro de incendio.
2) La prioridad de la advertencia depende del grado de escasez de gas fresco.
3) Silas frecuencias de ventilacién son altas, el valor medido ya no puede seguir correctamente la concentracién de gas debido al disefio del sistema.
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abierto.

Prioridad Mensaje Causa Solucién
Atencion  INSP. HAL. ALTA?) La inspiracion de la concentracion de Comprobar los ajustes del vaporizador y
Adverten- INSP. ISO. ALTA?) gas anestésico supera 5 CAM. del gas fresco.
in 2
cla : INSP. ENF. ALTA2)) La inspiracion de la concentracién de
Aviso INSP. DES. ALTA2) gas anestésico supera 3 CAM durante
INSP. SEV. ALTA mas de 180 segundos.
La inspiracion de la concentracion de
gas anestésico supera 3 CAM y la espi-
racion 2,5 CAM durante mas de 180
segundos.
La inspiracion de la concentracion de
gas anestésico supera el limite superior
de alarma en
al menos dos respiraciones.
Atencion  INSP. HAL. BAJA®) La inspiracion de la concentracién de Comprobar los ajustes del vaporizador y
INSP. ISO. BAJAY) gas anestésico no ha alcanzado el limite del gas fresco.
INSP. ENF. BAJAY) inferior de alarma por al menos dos res-
INSP. DES. BAJA®) piraciones.
3
INSP. SEV. BAJAY) Comprobar si el sistema de ventilacion
presenta fugas importantes.
Comprobar la cal sodada (¢, Se ha
secado?).
Atencién  INSP. N20 ALTA La concentracion de N20 inspiratorio Comprobar la concentracion de N20 en
supera el limite superior de alarma de el flujo de gas fresco.
un 82 %. Ducha.
Atencion  INSP. O2 ALTA La concentracién de O2 inspiratorio Comprobar la concentracion de O2 en el
supera el limite superior de alarma. flujo de gas fresco.
Adverten- INSP. O2 BAJA La concentracion de O2 inspiratorio se  Comprobar la concentracion de O2 y el
cia encuentra por debajo del limite inferior  ajuste de gas fresco.
de alarma.
Comprobar si el sistema de ventilacion
presenta fugas importantes.
Comprobar el suministro de O2.
Aviso/ N20 BOTELL CONEC- El sensor de presion de la botella de Comprobar la conexién del sensor de
- TADA?* reserva no esta conectado. presion.
Adverten- NO HAY PULSO SPO2 No se detecta sefial de pulso con la jComprobar el estado del paciente!
cia medicion de SpO2 durante aprox.
10 segundos.
Comprobar la aplicacién del sensor de
SpO2.
Medicién de NiBP en el brazo. Medir la presion sanguinea en el otro
brazo.
Atencion  02-EMRGEN ABIERTO El suministro de emergencia de O2esta Cerrar el suministro de emergencia de

O2.

1) Atencion = inspiracion de la concentracion de gas> por encima del limite de alarma
Advertencia = valor CAM > por encima del limite de alarma

2) Aviso = inspiracion de la concentracién de gas > por encima del limite de alarma de 0 a 30 segundos.
Atencion = inspiracion de la concentraciéon de gas > por encima del limite de alarma de 31 a 180 segundos.
Alarma = inspiracién de la concentracion de gas > por encima del limite de alarma > de 180 segundos.

o Advertencia = valor CAM > por encima del limite de alarma.
3) Es posible activar y desactivar las alarmas en la configuracién predeterminada de Man.Espont.

160 Instrucciones de uso Primus SW 2.n



Anomalias, causas y soluciones

Prioridad Mensaje Causa Solucién
Atencion PEEP ALTA Presién de esp. de 5 mbares porencima Comprobar los parametros de ventila-
de PEEP para dos respiraciones o cion en los modos de ventilacion auto-
presion de esp. de 10 mbares por matica, comprobar el ajuste de la
encima de PEEP durante mas de valvula APL durante la ventilacion
30 segundos o manual y comprobar el sistema de elimi-
presion de esp. de 5 mbares por encima nacién de gas anestésico.
de PEEP en Presion de soporte durante
mas de 30 segundos.
Atencion PERDIDA DATOS Pérdida de datos de la configuracion de  Comprobar los ajustes actuales y los
los ajustes o del sistema. predeterminados.
Repetir los ajustes en caso necesario.
Llamar a DragerService.
La alarma se puede cancelar al pulsar
» «.
Atencion  PINSP NO ALCANZADA"  No se ha alcanzado la presioén inspirato- Comprobar los parametros de ventilacion
ria ajustada en Modo presiométrico. ajustados, reparar la fuga en caso necesario.
Escasez de gas fresco. Comprobar el ajuste de gas fresco.
Aviso PRESION AIRE BAJA Fallo en el suministro de aire compri- Abrir la botella de aire de reserva opcio-
mido. nal. Comprobar el sistema de suministro
central.?)
El suministro central de gas no esta Comprobar la conexién al suministro de
conectado o el tubo de aire comprimido gas central.
esta doblado.
La botella de aire opcional esta vacia o Conectar una botella de aire llena o
cerrada. abrir la valvula de la botella.
Fallo en el compresor de aire comprimido. =~ Comprobar el compresor.
Atencion PRESION DE APNEA®) Parada de la ventilacion. iVentilar inmediatamente al paciente de
forma manual!
Adverten- No hay suministro suficiente de gas fresco. Comprobar el ajuste de gas fresco.
cla Fuga u oclusion del tubo o de las tubula- Comprobar las tubuladuras, el tubo y el
duras. filtro antimicrobiano.
Paciente desconectado. Conectar al paciente correctamente.
Atencion  PRESION LIMITADA El ventilador funciona con limitacién Comprobar el ajuste del ventilador.
de presion.
Tubo doblado/estenosis. Comprobar tubo, sistema de tubuladu-
ras y filtro.
El filtro antimicrobiano esta contami- Comprobar el filtro antimicrobiano.
nado por parte de la inspiracion.
Aviso PRESION N20 BAJA Fallo en el suministro de N20. Abrir la botella de reserva de N2.

Comprobar el sistema de suministro
central.?)

El conector del suministro central no esta
enchufado o el tubo de N20 esta doblado.

Comprobar la conexién al suministro
central.

La botella de N2esta vacia o cerrada.

Conectar una botella llena de N20
o abrir la valvula de la botella.

1) La mezcla de gas fresco puede desviarse de los valores ajustados. Comprobar la mezcla de gas y solucionar la anomalia.

2) En el caso de un fallo prolongado de suministro de gas, retirar el conector de la toma de pared.

Es posible que el suministro central de gas esté contaminado.
3) La alarma de apnea esta sujeta a un escalonamiento de tiempo:

Atencién = Presién de apnea de 0 a 30 segundos.

Advertencia = Presion de apnea >30 segundos.
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Prioridad Mensaje Causa Solucién
Atencion PRESION NEGATIVA No hay suministro suficiente de gas Ajustar el flujo de gas fresco adecuado
fresco. en el equipo de anestesia. En caso
necesario, aclarar el sistema.
Aspiracion endotraqueal durante la ven- Comprobar el sistema de aspiracion
tilacion. endotraqueal.
Presion negativa debida a un fallo en el Comprobar si el diafragma superior esta
ventilador. instalado correctamente.
Llamar a DragerService.
El sistema de eliminacion de gas anes- Comprobar el sistema de eliminacion de
tésico es defectuoso. gas anestésico.
Llamar a DragerService.
Adverten- PRESION VIA RESP. ALTA Se ha sobrepasado el limite superior de
cia alarma establecido para la presion en
las vias respiratorias.
Tubo doblado. Comprobar tubuladuras y tubo.
Estenosis.
Ajustes de ventilacion incorrectos. Corregir el ajuste de ventilacion.
Atencion PULSO ALTO Se ha superado el limite superior de jComprobar el estado del paciente!
alarma para el pulso. En caso necesario, corregir el limite de
alarma.
Adverten- PULSO BAJO El pulso esta por debajo del limite infe- jComprobar el estado del paciente!
cia rior de alarma. Comprobar ventilacion.
Aviso SENS. SPO2 DESCONECT. Sensor SpO2 desconectado. Comprobar la conexién del sensor.
Adverten- SIST. RESP. TEMP. ALTA La temperatura del sistema de ventila- Comprobar la temperatura del sistema
cia cion es demasiado alta. de ventilacion o el gas respiratorio.
Llamar a DragerService.
Atencion  SPO2 ALTO Se ha superado el limite superior de Comprobar ventilacion.
alarma establecido para la saturacion
de oxigeno.
Adverten- SPO2 BAJA No se ha alcanzado el limite inferior de  Comprobar ventilacion.
cia alarma establecido para la saturacion =~ Comprobar la aplicacion del sensor de
de oxigeno. SpO2.
Comprobar la concentracién de O2 del
flujo de gas fresco.
Adverten- TEMP. INT. ALTA* La temperatura en el interior del disposi- Comprobar las condiciones ambienta-
cia/Aviso tivo es excesivamente elevada. les.
Garantizar la circulacion de aire en la
parte posterior del dispositivo.
La refrigeracién esta defectuosa. Llamar a DragerService.
Ajustes de ventilacion extrema, no fisio- Comprobar el ajuste del ventilador.
l6gica.
Atencion  VENTILACION EN APNEA  Sin respiracion espontanea del paciente  Comprobar la capacidad de trigger del
durante la Presién de soporte. paciente.
Ajustar un trigger adecuado.
Adverten- VENTILADOR DESCONEC- La unidad de ventilador no se ha Empuijar el ventilador hacia dentro hasta
cia/Aviso TADO* cerrado correctamente. que encaje en la posicién correcta.?

1) El sistema de eliminacién de gas anestésico esta inactivo cuando la unidad de ventilador esta desconectada.
Es posible que el aire ambiente se contamine con agentes anestésicos.
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Prioridad Mensaje

Causa

Solucion

Atencion VM ALTO" Se ha superado el limite superior esta- Corregir el volumen corriente o la fre-
blecido para el volumen minuto. cuencia de respiracion.
Comprobar la respiraciéon espontanea.
Corregir el nivel del trigger en caso
necesario al usar Presion de soporte.
Atencion VM BAJO") No se ha alcanzado el limite inferior  Comprobar el sistema de ventilacién.
de alarma del volumen minuto. Comprobar el ajuste del ventilador.
Corregir el nivel del trigger en caso
necesario al usar Presién de soporte.
Comprobar la capacidad de trigger del
paciente.
Tubo cerrado herméticamente/doblado. Comprobar tubo.
Fuga Comprobar tubo, sistema de tubuladu-
ras, filtros, fuelles, absorbedor.
Reducir el volumen tidal corriente Corregir el ajuste de ventilacion.
mediante limitacion de presion.
El flujo de gas fresco es insuficiente. Aumentar el flujo de gas fresco.
Atencion VOLUMEN NO No se ha suministrado Reparar la fuga.
ALCANZADO? el volumen ajustado. Corregir la limitacién de la presién o el

tiempo de inspiracion, si fuera necesa-
rio. Comprobar el valor de flujo del gas
fresco.

Comprobar el valor de flujo del gas
fresco.

INOP en lugar de valores
medidos

No se pueden medir los valores; sensor
defectuoso.

Sustituir el sensor en caso necesario.
Asegurar una monitorizacion externa
adecuada.

Llamar a DragerService.

CAL en lugar de valores
medidos

Se esta efectuando la calibracién de los
sensores.

Esperar que se termine la calibracion.

»——« en lugar de valores
medidos

Actualmente, no es posible realizar la
medicion.

Asegurar una monitorizacion externa
adecuada.
Llamar a DragerService.

»K« junto a los valores
medidos

Todas las alarmas para los valores
medidos®) en cuestion estan desactiva-
das.

Activar las alarmas en el menu de confi-
guracion, véase la pagina 136.

Simbolox, )Q o X

junto a los valores medidos

Uno o ambos limites de alarma para el
valor medido en cuestion estan desacti-
vados.

Ajustar limites de alarma, véase la
pagina 136.

Valores medidos represen-
tados en color gris

Existe una discrepancia entre el valor de
ajuste y el valor dosificado.

iNo se puede cumplir la precision espe-
cificada!

1)
2)

3) Valido para todas las alarmas de CO2 y SpOz2.
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Es posible activar y desactivar las alarmas en la configuracion predeterminada de Man.Espont.
La mezcla de gas fresco puede desviarse de los valores ajustados. Comprobar la mezcla de gas y solucionar la anomalia.

163



164 Instrucciones de uso Primus SW 2.n



Preparacion higiénica

Retirar componentes .......................... 166
Retirada del tubode muestreo . ................... 166
Retirada del recipiente de la trampadeagua . ........ 166
Retirada del sistema del paciente . . . ............... 166
Retirada del filtro antimicrobiano (opcional) .......... 167
Extraccion del modulo de ventilador .. .............. 167
Retirada del brazo flexible y la bolsa de ventilacion

manual ........ .. 168
Retirar el absorbedor .......... ... ... .. ... .. .... 168
Retirar el sistema de ventilacion .. ................. 168
Retirar el diafragma del ventilador ................. 169
Retirar los sensoresdeflujo ...................... 169
Apertura del sistema de ventilacién ................ 169
Retirada del sistema de eliminacién de gas anestésico
(AGS) ..o 170
Retirada del sistema de aspiraciéon de secreciones

(opcional) . ... .. 171
Ambitodevigencia . ........................... 171
Orden de las operaciones ...................... 171
¢ Qué significa "preparacion higiénica"? .......... 172
Desinfeccion/limpiezalesterilizacion ............. 173
Eleccion de desinfectantes . ............. ... ... ... 173
Superficies delequipo ......... ... ... L 173
Sistema de ventilaciéon . ...... ... L L, 174
Sensores de flujo Spirolog .. .......... ... L. 174
Sensores de flujo SpiroLife .. ..................... 175
Lista de mantenimiento de la estacion de trabajo

de anestesiaPrimus .. ................ .. ... ..., 176
Ensamblaje .......... ... .. .. .. L 178
Instalacion del sistema de ventilacion . ............. 178
Insercién de los sensores de flujo ................. 178
Llenar e instalar el absorbedor .. .................. 179
Instalacion del brazo flexible (opcional) y de la bolsa

de ventilacionmanual . ............ ... ... ... ... 180
Insercion del modulo de ventilador . ... .......... ... 181
Conectar los tubos de ventilacion .................. 181
Conexion del sistema de eliminacion de gas anestésico
(AGS) .. 182
Conexién del aspirador de secreciones ............. 183

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

Preparacion higiénica

165



Preparacion higiénica

Retirar componentes

Retirada del tubo de muestreo

® Desenroscar el tubo de muestreo de la piezaen Yy la
trampa de agua en el frontal del equipo.

{PRECAUCION!
Los tubos de muestreo de gas son articulos de un solo uso
y no se deben desinfectar.

Los desinfectantes pueden danar el tubo de muestreo y el
diafragma de la trampa de agua.

— El tubo de muestreo se puede eliminar con los residuos
domésticos normales.

Retirada del recipiente de la trampa de agua

® Retirar la trampa de agua hacia delante y vaciarla, véase
la pagina 55.

ijADVERTENCIA!

Se debe sustituir la trampa de agua tras una vida util de
cuatro semanas.

El diafragma puede quebrarse tras un largo periodo de
utilizacion, lo que podria permitir que el agua y las bac-
terias entraran en el sistema de medicién. La contamina-
cion afecta a la medicion de gas o la medicion de gas
puede fallar como resultado.

— Eliminar la trampa de agua antigua con los residuos
domeésticos normales.

Observar las Instrucciones de uso de la trampa de agua

WaterlLock.

Retirada del sistema del paciente

® Retirar los tubos de ventilacion del sistema de ventilacion.

® Separar los componentes de las tubuladuras (tubos de
ventilacion, pieza en Y, boquilla de empalme vy filtro opcio-
nal de la pieza en Y). Elfiltro en la pieza en Y es un articulo
de un solo uso y se puede eliminar con los residuos
domésticos.
Observar la normativa del hospital para pacientes
infecciosos.
Observar las Instrucciones de uso.

® Preparar las piezas para su tratamiento en la unidad de
limpieza y desinfeccion.
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iNo se deben daiar los tubos de ventilacion!

Para sujetar o retirar los tubos de ventilacion, sujetarlos
siempre por el manguito de conexién y no por el resorte
espiral.

De lo contrario, es posible que el resorte espiral se desco-
necte del manguito.

jLos tubos de ventilacién con resorte espiral deteriorado
se pueden doblar facilmente y se puede interrumpir el flujo
de gas!

Antes de cada uso, comprobar que los tubos de ventila-
cién no estén dafiados.

No se deben utilizar tubos de ventilacion deteriorados.

Retirada del filtro antimicrobiano (opcional)
En el manguito del filtro antimicrobiano:

Retirar el filtro de la boquilla.

Preparar el filtro antimicrobiano para su limpieza segun las
Instrucciones de uso especificas.

Observar las Instrucciones de uso.

Extraccion del médulo de ventilador

1
2

*

Introducir la tabla escritorio.

Pulsar el botdn de desbloqueo* del moédulo de ventilador y
extraer el modulo.

disponible desde noviembre de 2004

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

Preparacion higiénica

= 1]

167

uni_0051

uni_0054.

uni_0053



Preparacion higiénica

Retirada del brazo flexible y la bolsa de ventilacion

manual

® Retirar la bolsa de ventilacién manual del brazo.

1 Desenroscar los tornillos de cabeza moleteada en la toma
de corriente del brazo.

2 Retirar el brazo del sistema de ventilacion.

Retirar el absorbedor

3 Girar el absorbedor hacia la izquierda y retirarlo hacia
abajo.

® \Vaciar la cal sodada. Observar las Instrucciones de uso.

4 Extraer el inserto del absorbedor. Los anillos herméticos
interior y exterior permanecen en el inserto de absorbedor.

® Preparar el absorbedor para su tratamiento en la unidad
de limpieza y desinfeccion.

4 Elabsorbedor de un solo uso Dragersorb CLIC también se
puede utilizar como alternativa al absorbedor que aqui se
describe. (Véanse las Instrucciones de uso de
Dragersorb CLIC.)

Retirar el sistema de ventilacion

NOTA:

Antes de desmontar el sistema de ventilacion, dejar que se
enfrie durante 5 minutos después del uso del equipo de anes-
tesia.

5 Aflojar los tres tornillos de cierre del ventilador con la llave
adjunta en 1/4 vuelta hacia la izquierda.

6 Extraer el sistema de ventilacién por el asa hacia arriba.
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Retirar el diafragma del ventilador

1 Retirar el diafragma superior y prepararlo para su trata-
miento en la unidad de limpieza y desinfeccion.

Retirar los sensores de flujo

2 Desenroscar la boquilla de inspiracién y de espiracion.
3 Retirar los sensores de flujo.

iPRECAUCION!

El equipo no puede desinfectar o limpiar los sensores de
flujo.

El sensor de flujo Spirolog no se puede esterilizar con vapor
a altas temperaturas.

Observar las Instrucciones de uso de los sensores de flujo
Spirolog y SpiroLife.

Apertura del sistema de ventilacion

4 Aflojar los cinco tornillos de cierre con la llave adjunta en
1/4 vuelta hacia la izquierda.
® Quitar la tapa.
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Preparacion higiénica

Retirar la seccidn central de la carcasa (placa de valvula)
hacia arriba.

Preparar las piezas de la carcasa para su tratamiento en
la unidad de limpieza y desinfeccion.

Posicionar la parte central de la carcasa (placa de valvula)
en la unidad de limpieza y desinfeccion.

Retirada del sistema de eliminacion de gas anestésico
(AGS)

2

3
4

N~No v e

Retirar el tubo de aspiracion del sistema (AGS) en la parte
posterior de Primus.

Extraer el tubo de transferencia de color gris.

Retirar el sistema de eliminacién de gas anestésico
(AGS).

Preparar las piezas sueltas para su tratamiento en la uni-
dad de limpieza y desinfeccion.

iNo introducir los flujdmetros en la unidad de lavado!

Quitar el recipiente para el volumen tampon.

Aflojar la tuerca de racor.

Desenroscar el flujometro.

Aflojar la tuerca de racor, desmontar el filtro de particulas.
Una vez hermetizado, el filtro de particulas se puede elimi-
nar con los residuos domésticos normales; véase "Interva-
los de mantenimiento", pagina 185.

Observar las Instrucciones de uso del sistema de eliminacion
de gas anestésico (AGS).
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Retirada del sistema de aspiracion de secreciones (opcio-

nal)

1 Retirar el tubo de aspiracion y el tubo de vacio para la
aspiracion endotraqueal.

2 Sujetar la tapa de la botella por el manguito de silicona
(imagen parcial: ver figura inferior) y retirarla.

3 Retirar el recipiente de secreciones y la botella de lavado
del soporte y vaciarlos.
jObservar las normas de higiene del hospital!
Ambos recipientes de secreciones pueden contener
secreciones infecciosas.

NOTA:
jiLlevar guantes para el vaciado de los recipientes!

4 Desmontar el filtro en el lado inferior de la aspiracién endo-
traqueal.
(Véase "Intervalos de mantenimiento" en la pagina 185)

5 Desenganchar el manguito de silicona de la tapa del reci-
piente de secreciones.

6 Retirar el flotador del seguro de rebose del tubo vertical.
Juntar los componentes para su tratamiento en la unidad
de limpieza y desinfeccion para facilitar su localizaciéon
posteriormente.

En caso de uso de los recipientes de un solo uso VacuSmart:
Eliminar el recipiente y el tubo VacuSmart con las secreciones
infecciosas.

Observar las Instrucciones de uso de la unidad de aspiracion.

Ambito de vigencia

Valido para equipos de anestesia después del uso en cada
paciente. En casos de pacientes con infecciones sujetas a
declaracion obligatoria se tienen que observar las normativas
nacionales.

Las indicaciones para la limpieza especificadas tienen en
cuenta las propiedades del material. Las medidas de higiene
recomendadas no influyen negativamente en el funciona-
miento correcto del equipo de anestesia. Estas se pueden
afiadir a los planes de higiene internos.

Orden de las operaciones

En la preparacion manual de partes del equipo, la desinfec-
cion debe tener lugar siempre antes de la limpieza — con vistas
a la proteccioén del personal.

En caso de preparacion de partes del equipo en la unidad de
limpieza y desinfeccion, la desinfeccion se realiza siempre
después de la limpieza.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Preparacion higiénica

¢ Queé significa "preparacion higiénica"?

Todas las medidas de preparacion descritas sirven para poder
ofrecer a cada paciente un equipo de anestesia desinfectado
con seguridad, es decir, libre de microorganismos que puedan
transmitir enfermedades. Al utilizar el equipo de anestesia en
el paciente, la esterilidad solo es necesaria para el tubo de
intubacion y el catéter de aspiracion bronquial.

NOTA:

La correcta preparacion del equipo de anestesia es necesaria
para minimizar los riesgos generales asociados al equipo de
anestesia. Por lo tanto, observar siempre las instrucciones de
preparaciéon que se indican a continuacion.

Se pueden utilizar los siguientes métodos de desinfeccion:

— Desinfeccion por frotamiento de las superficies exteriores
del equipo, desinfectante de superficie, véase la
pagina 173.

— Limpieza mecanica con desinfeccién térmica
(=93 °C, 210 min),
método preferencial, el producto de limpieza afiadido debe
ser adecuado.

— Desinfeccion manual en un bafio.
Es necesaria una alta proteccion personal debido a la
inhalacién de vapores.

NOTA:

La preparacion higiénica de los componentes del equipo se
realiza en la unidad de limpieza y desinfeccion.

Los componentes funcionales complejos y resistentes a la
temperatura, tales como el sistema de ventilacion, se pueden
limpiar facilmente en la unidad de limpieza y desinfeccion; en
cambio, su secado no es siempre suficiente. A continuacién
se recomienda una esterilizacion al vapor para el secado de
los restos de agua.

— La esterilizacién al vapor p. €j. a 121 °C/max. 20 minutos
0 134 °C/max. 8 minutos. Los valores superiores pueden
influir negativamente en la vida util de los componentes
funcionales.

Los métodos de desinfeccidn térmica no tienen ningun efecto
de limpieza. Por esta razon, sélo son aptos para componentes
funcionales que ya hayan sido limpiados de forma manual o

mecanica.

Tras la preparacién en la maquina de limpieza y desinfeccion,
los componentes y las piezas del dispositivo que forman parte
de un conjunto se deben empagquetar tras la inspeccion visual.
Para ello, es suficiente una envoltura sencilla con el etique-
tado apropiado. Esta medida se suprime si los componentes
y las partes del equipo no se almacenan ni transportan.
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Desinfeccion/limpiezalesterilizacion

Eleccidn de desinfectantes

Utilizar para la desinfeccion preparados del grupo de los des-
infectantes de superficie. Por razones de compatibilidad de
materiales, son apropiados los preparados sobre base activa
de:

— aldehidos

— Compuestos amonicos cuaternarios.

Los siguientes productos no son apropiados:
— Compuestos que contengan alquilamina
— Compuestos que contengan fenol

— Compuestos que liberen halégenos

— Acidos organicos fuertes

— Compuestos que liberen oxigeno.

Para la desinfeccion, es preciso usar preparados de la lista de
desinfectantes de superficies. Para los usuarios de la Repu-
blica Federal de Alemania, se recomienda el uso de desinfec-
tantes especificados en la lista actual de la Sociedad Alemana
de Higiene y Microbiologia (DGHM), publicada por mhp-Ver-
lag, Wiesbaden.

Indicacion: La lista de la DGHM no es una recomendacién con
respecto a la compatibilidad de materiales. Frecuentemente,
los desinfectantes contienen — ademas de las sustancias acti-
vas principales — aditivos que pueden dafiar también los mate-
riales. En aquellos paises en los que no se conoce la lista de
la DGHM, se puede utilizar la base activa de los desinfectan-
tes especificada en estas Instrucciones de uso como guia.

Superficies del equipo

Las superficies de Primus, los tubos de gas comprimido
y los cables no se deben tratar con productos que conten-
gan alcohol.

® Eliminar la suciedad con un pafio de un solo uso humede-
cido.

® Desinfeccion por frotamiento, p. ej. con Incidin Extra N
o Incidur.
Observar las instrucciones de aplicacion del fabricante.
No deben penetrar liquidos en los orificios del equipo.
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Preparacion higiénica

Sistema de ventilacién

Todos los elementos del sistema de ventilacion (con
excepcion de los sensores de flujo Spirolog o SpiroL.ife),
diafragma del ventilador, pieza en-Y, tubos de ventilacién,
bolsa de ventilacion, piezas del absorbedor, piezas del
aspirador de secreciones y piezas del sistema de elimina-
cion de gas anestésico
® se pueden desinfectar de forma térmica — en una unidad
de limpieza y desinfecciéon a 93 °C/10 minutos.
jUtilizar nicamente productos de limpieza neutros y agua
totalmente desalinizada (p. ej. Neodisher Medizym)!
En la desinfeccion térmica no se precisa afiadir desinfec-
tantes quimicos. jPeligro de corrosion!

iADVERTENCIA!

Después del lavado, es necesaria una esterilizacién para
secar la placa de valvula.

Un secado insuficiente de los espacios de control situa-
dos en la placa de valvula puede perjudicar el correcto
funcionamiento del equipo o causar el fallo del mismo.

Para eliminar los residuos de detergente, limpiar los contactos
de calefaccién de la parte central de la carcasa (placa de val-
vula) y sus homologos en el médulo de ventilador con un
pano.

Sensores de flujo Spirolog

Desinfeccion

® Durante 1 hora aproximadamente en una solucién de eta-
nol o isopropanol al 70 %.

® Dejar airear el sensor durante al menos 30 minutos.
De lo contrario, los restos de alcohol pueden dafar el sen-
sor en la calibracion.

Se pueden utilizar los siguientes desinfectantes para los ins-
trumentos:
— Korsolex Basic, Korsolex Extra, Korsolex Plus
(Bode Chemie, Hamburgo, Alemania)
— Gigasept FF, Gigasept AF
(Schilke & Mayr, Norderstedt, Alemania)

Esterilizacion
El sensor de flujo Spirolog no se puede esterilizar.

Vida util
Se puede reutilizar el sensor de flujo mientras la calibracién
pueda efectuarse correctamente.

Eliminacién

El sensor de flujo se debe eliminar del mismo modo que los
residuos especiales infecciosos. Emision de combustion baja
por encima de 800 °C.

Observar las Instrucciones de uso de los sensores de flujo
Spirolog y SpiroLife.
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Sensores de flujo SpiroLife

Desinfeccion

® Durante 1 hora aproximadamente en una solucién de eta-
nol o isopropanol al 70 %.

® Dejar airear el sensor durante al menos 30 minutos.
De lo contrario, los restos de alcohol pueden dafiar el sen-
sor en la calibracion.

Se pueden utilizar los siguientes desinfectantes para los ins-
trumentos:
— Korsolex Basic, Korsolex Extra, Korsolex Plus
(Bode Chemie, Hamburgo, Alemania)
— Gigasept FF, Gigasept AF
(Schulke & Mayr, Norderstedt, Alemania)

Esterilizacion
Esterilizacion al vapor a 134 °C.
No apto para la esterilizacion con plasma o radiacion.

Vida util

Se puede reutilizar el sensor de flujo mientras la calibracién
pueda efectuarse correctamente hasta un periodo maximo de
24 meses.

Eliminacién
Deben eliminarse como residuo especial infeccioso. Emisién
de combustion baja por encima de 800 °C.

Observar las Instrucciones de uso de los sensores de flujo
SpiroLife.

Todos los componentes estan incluidos en la lista de manteni-
miento de Primus, en la pagina 176, junto con los intervalos y
las posibilidades de preparacion recomendadas. jObservar
las normas de higiene del hospital!

jADVERTENCIA!

No permitir que ningun alcohol o producto de limpieza/
desinfectantes penetre en el interior de la trampa de
agua.

No se permite lavar ni esterilizar la trampa de agua.
Estas sustancias pueden daiar el diafragmayy el sistema
de medicion.
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Lista de mantenimiento de la estacion de trabajo de anestesia Primus

Qué
Componentes reprocesables

Con filtro en la piezaen Y | Con filtro antimicrobiano

Con qué frecuencia

Intervalos de tratamiento®

Sin filtro
en las boquillas inspiratoria
y espiratoria

Equipo Primus

Parte delantera a diario, las demas superficies semanalmente

Cable de alimentacion, tubos de gas
presurizado, cable de compensacion
de potenciales.

Mensualmente

Tubos de ventilacion y pieza en Y Diariamente Por paciente Por paciente
Bolsa de ventilacion con boquilla de Diariamente Diariamente Por paciente
empalme y tubo

Brazo flexible para la bolsa de ventila- Semanalmente Semanalmente Diariamente
cion manual (opcional)

Diafragma de ventilador?) Semanalmente Semanalmente Diariamente
Tapa del sistema de ventilacion con Semanalmente Semanalmente Diariamente
valvula APL

Parte central e inferior del sistema de Semanalmente Semanalmente Diariamente
ventilacion

Boquilla de espiracion/boquilla de ins- Semanalmente Semanalmente Diariamente
piracion

Absorbedor y su inserto Semanalmente Semanalmente Diariamente
Sensores de flujo Spirolog Semanalmente Semanalmente Diariamente
Sensores de flujo SpiroLife Semanalmente Semanalmente Diariamente

Caja de conexion AGS

Flujometro AGS (sin filtro)

Recipiente para el volumen tampén AGS
Tubo de transferencia AGS

Tubo de aspiraciéon con conector

Manguito de silicona del recipiente de
secreciones y de la botella de lavado,
su tapa con flotador, tubo de aspira-
cion y mirilla

Semanalmente
Semanalmente
Semanalmente
Semanalmente
Semanalmente

Segun sea necesario
pero al menos diariamente

1) Los intervalos de tratamiento dependen de la utilizacién y colocacién de los filtros. La tabla incluye unicamente valores orientativos.

iEsto no afecta a las disposiciones del responsable de higiene del hospital!
2) Eliminar una posible acumulacién de agua en el diafragma del ventilador.

iLa presencia de mayores cantidades de agua condensada puede perjudicar el funcionamiento del equipo o producir un fallo del mismo!

Las piezas se deben limpiar y desinfectar en la maquina. En caso contrario, se deben desinfectar

mediante un procedimiento de inmersion y limpiar a continuacion.

NOTA:

Primus y sus componentes no se pueden tratar con vapores

de formaldehido u 6xido de etileno.
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Coémo
Desinfeccion y limpieza Esterilizacion
a vapor
Unidad de limpieza y des- Frotamiento? Desinfeccion 134 °C 8 minutos
infeccion) por inmersion?)
93 °C 10 minutos
No Exterior®) No No
No Si No No
Si No Si Si
Si No Si Si
Si No Si Si
Si No Si Si
si4) No Si si®
si4) No Si Si®
Si No Si Si
Si No Si Si
No No Si® No
No No sif) Si
Si Si Si No
No Si No No
Si Si Si No
Si Si Si No
Si Si Si No
Si No Si Si

1) Utilizar unicamente agentes limpiadores neutros (p. ej. Neodisher Medizym). No utilizar desinfectantes; jpeligro de corrosion!
2) Utilizar desinfectantes con base activa de aldehidos y compuestos aménicos cuaternarios, p. ej. con Incidin Extra N o

Incidur (desinfeccion por frotamiento), Gigasept FF o Korsolex Extra (desinfeccion por inmersién).

3) No utilizar agentes que contengan alcohol.
4) Solo con agua totalmente desalinizada.
5

) Después del lavado, es necesaria una esterilizacion para secar la placa de valvula. Un secado insuficiente de los espacios de control
situados en la placa de valvula puede perjudicar el funcionamiento del equipo o causar el fallo del mismo.

6) Desinfectar el sensor de flujo durante aprox. 1 hora en solucién de etanol al 70 %, dejar airear al menos 30 minutos.
Observar las Instrucciones de uso de los sensores de flujo.
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Ensamblaje

Ins
1

w

talacion del sistema de ventilacion

Posicionar la parte central de la carcasa (placa de la val-
vula del sistema de ventilacion) en una superficie plana.
Colocar la parte central de la carcasa (placa de la valvula)
sobre la parte inferior.

Colocar la tapa y ajustarla.

Apretar los 5 tornillos de cierre en 1/4 de vuelta hacia la
derecha.

Insercion de los sensores de flujo

5

6

7

178

Introducir los sensores de flujo con la conexion eléctrica
en la ranura.

Introducir las boquillas de espiracion y de inspiracion;

la lenglieta de la boquilla debe entrar en la ranura.
Apretar manualmente la tuerca moleteada.

Insertar el diafragma del ventilador de modo que se pueda
leer el logotipo de Drager desde arriba.
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1 Suspender el sistema de ventilacién en el médulo de ven-
tilador.

2 Apretar los tornillos de cierre de la tapa del ventilador.

Llenar e instalar el absorbedor
3 Introducir el cartucho completamente en el absorbedor.

® |lenar el absorbedor con cal sodada fresca hasta la marca
superior.

Recomendacion:

jUtilizar anicamente Dragersorb 800 Plus o

Drégersorb FREE!

No utilizar cal menuda, dado que la mayor generacion de
polvo puede perturbar el funcionamiento de Primus.

4 Insertar el absorbedor desde abajo en el sistema de venti-
lacion y girarlo hacia la derecha.
El absorbedor de un solo uso Dragersorb CLIC también se
puede utilizar como alternativa al absorbedor que aqui se
describe. (Véanse las Instrucciones de uso de Dragersorb
CLIC.)

Si el sistema de ventilaciéon no se utiliza en las préoximas
24 horas:
® jIntroducir la cal sodada unicamente justo antes del uso!

iADVERTENCIA!

Aclarar la cal sodada en el sistema de anestesia tGnica-
mente con gases secos y brevemente.

La cal sodada pierde humedad. Por lo general, si la
humedad cae por debajo de un minimo, se pueden pro-
ducir reacciones no deseadas, independientemente del
tipo de cal y la anestesia de inhalacion utilizada:

- absorcion reducida de CO2,

- mayor concentracion térmica en el absorbedory, por lo
tanto, mayor temperatura en el gas respiratorio.

- formacion de CO,

- absorcion o descomposicion del agente anestésico de
inhalacién.

Estas reacciones pueden poner en peligro al paciente.

Observar las instrucciones de uso de Dragersorb 800 Plus o
la cal sodada de Dragersorb FREE.
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Preparacion higiénica

Instalacion del brazo flexible (opcional) y de la bolsa de

ventilacion manual

1 Colocar el enchufe del brazo en el sistema de ventilacion
y apretarlo con los dos tornillos de cabeza moleteada. '

® Comprobar que el brazo tiene una fijacion segura.

3
&
8
g
S
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Insercion del médulo de ventilador

1 Introducir lentamente el modulo de ventilador hasta que
quede encajado.

2 Extraer la tabla escritorio.

Conectar los tubos de ventilacion

3 Encajar los filtros antimicrobianos (opcional) en las boqui-
llas de inspiracién y de espiracion del sistema de ventila-
cion hasta que encajen de forma audible.

4 Conectar la bolsa de ventilacién con la boquilla de
empalme al tubo de ventilacion mas corto. Encajar el tubo
de ventilacion en la boquilla acodada, colgar la bolsa de
ventilacién en el gancho.

5 Acoplar los tubos de ventilacion a las boquillas de inspira-
cion y de espiracion o sobre los filtros antimicrobianos
opcionales y conectarlos con la pieza en Y o con el filtro
opcional en la piezaen Y.

iADVERTENCIA!

No utilizar tubos de ventilaciéon antiestaticos
o conductivos o mascarillas.

Peligro de quemaduras en caso de aplicacion de cirugia
de AF.

Primus no incluye componentes con latex.

NOTA:
Para una aplicacion sin latex:
jUtilizar bolsas y tubos de ventilacion sin latex!

6 Insertar la trampa de agua desde delante.
7 Conectar el tubo de muestreo con los conectores Luer-
Lock a la pieza en Y y la trampa de agua.

NOTA:

Utilizar unicamente el tubo de muestreo original; el uso de
otros conductos podria modificar las caracteristicas técnicas
del equipo.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n
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Preparacion higiénica

Conexion del sistema de eliminacion de gas anestésico
(AGS)

1 Instalar el filiro de particulas, apretar la tuerca de racor.
2 Enroscar el flujometro.

3 Apretar la tuerca de racor.

® \olver a colocar el recipiente para el volumen tampon.

4 Acoplar el tubo de transferencia gris a la boquilla de salida
de gas en la parte inferior trasera del equipo y a la boquilla
del sistema de eliminacion.

5 Conectar el tubo de aspiracién a la boquilla del sistema de
eliminacion.

6 Conectar la boquilla de salida de gas anestésico al tubo de
aspiracion.

7 Asegurarse de que la segunda boquilla del sistema de eli-
minacioén esté cerrada herméticamente con un tornillo
obturador.

Observar las Instrucciones de uso del sistema de eliminacion
de gas anestésico (AGS).
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Preparacion higiénica

Conexion del aspirador de secreciones

1 Introducir el flotador del seguro de rebose en el tubo verti-
cal hasta que encaje. El flotador debe moverse libremente
sin caerse.

2 Encajar el manguito de silicona uniformemente en la tapa
del recipiente de secreciones.

3 Sujetar la tapa de la botella por el manguito de silicona y
colocarla.

4 Colocar el recipiente de secreciones en el soporte interior
y la botella de lavado en el soporte exterior.

En caso de uso de los recipientes de un solo uso VacuSmart:
® Colocar el recipiente VacuSmart en el recipiente de secre-
ciones y apretar firmemente el manguito.

5 Instalar el filtro en el lado inferior del sistema de aspiracién
endotraqueal.

6 Conectar el tubo de vacio a la salida de filtro del sistema
de aspiracion endotraqueal y a la boquilla delgada de la
tapa.

7 Conectar el tubo de aspiracion a la boquilla gruesa de la
tapa.
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Intervalos de mantenimiento

Definiciones

Inspeccion Acciones para comprobar el estado real

Mantenimiento Acciones para mantener el estado
deseado

Reparacion Acciones para restablecer el estado
deseado

Mantenimiento Inspeccién, mantenimiento y reparacion
en caso necesario

Mantenimiento Operaciones de mantenimiento ejecuta-

preventivo das como intervalos definidos

Indicaciones generales

Se debe limpiar y desinfectar el equipo y sus componentes
antes de cada operacién de mantenimiento,
especialmente antes de la devolucion a efectos de reparacion.

Trampa de agua Sustituir en caso de suciedad o si aparece el mensaje
»COMP. TUBO MUESTREO« (si el tubo de muestreo no esta
obstruido ni doblado); al menos cada cuatro semanas. Eliminar
como residuos domésticos.

Sensor de O2 Sustituir cuando ya no sea posible realizar la calibracién o si apa-
rece el mensaje »FALLO SENSOR O2«.
Eliminacion, véase la pagina 190.
La sustitucion de sensores de O2 no procede en caso de medi-
cién de O2- sin consumo (opcional).

NOTA:

Sustituir los sensores de flujo cuando ya no sea posible reali-
zar la calibracién o si se emite un mensaje de alarma.
Observar las Instrucciones de uso de los sensores de flujo.

Filtro AGS Sustituir en caso de obstruccion.

Filtro del sistema de aspiracion endotraqueal Sustitucion cada dos semanas.

Tubo de Nafion en el mdédulo de gas del paciente

con filtro antibacteriano Sustitucién cada dos afios por personal especializado.
Estera de filtro, médulo de gas del paciente Sustitucion una vez al afio por personal especializado.
Estera de filtro, fuente de alimentacion Sustitucién una vez al afio por personal especializado.
Estera de filtro, tapa de la carcasa Sustitucion cada dos afios por personal especializado.
Filtro para polvo, unidad de ventilador Sustitucién una vez al afio por personal especializado.
Diafragma superior unidad de ventilador Sustitucion al cabo de un afio a mas tardar.

Diafragma inferior de la
unidad de ventilador + junta tdrica Sustitucion cada tres afios por personal especializado.

Juntas téricas, sistema de conexion de vaporizado-
res Sustitucién una vez al afio por personal especializado.

Reductores de presion del suministro central por tubos Sustitucion cada seis afios por personal especializado.
Filtros sinterizados, bloqueo de entrada de gas Sustitucién cada dos afios por personal especializado.
Diafragma PEEP, sistema de ventilacion Sustitucion cada dos afios por personal especializado.
Man.Espont., diafragma de reversion automatica  Sustitucion cada dos afios por personal especializado.

Juntas téricas entre la placa de valvula y la tapa
del diafragma del sistema de ventilacion. Sustitucion cada dos afios por personal especializado.
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Intervalos de mantenimiento

Acumuladores de gel de plomo SAI Sustitucion por personal especializado cuando aparezca
el mensaje »BATERIA BAJA« o cada tres afos.
Eliminacién conforme a la normativa local para la elimina-
cion de residuos.

Inspeccion y servicio véase pagina 8

A requerimiento se pone a disposicion la documen-
tacion técnica para el cliente segun EN 60601.
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Intervalos de mantenimiento

Vaciar o sustituir la trampa de agua WaterLock

La trampa de agua en la parte delantera del equipo tiene que
evitar la formacion de condensacion y la proliferacion de gér-
menes en la monitorizacion de gas.

jADVERTENCIA!

No permitir que ningun alcohol o producto de limpieza/
desinfectante penetre en el interior de la trampa de agua.
iNo se permite lavar o esterilizar la trampa de agua!

Estas sustancias pueden daiar el diafragma y el sistema
de medicion.

Vaciar la trampa de agua

cuando

— el nivel haya alcanzado la marca o

— el monitor muestre un mensaje de error.

® Retirar la trampa de agua hacia delante.

® Insertar una jeringuilla vacia sin canula (min. 20 mL) en la
cavidad.

® Extraer el agua, retirar la jeringuilla llena y eliminar con los
residuos domeésticos.
Observar las regulaciones sobre higiene del hospital.

® |Introducir la trampa de agua hasta que encaje.

188

1111 -

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

uni_0021

uni_0076



Sustituir la trampa de agua

Se debe sustituir la trampa de agua si

— el monitor sigue mostrando el mensaje de alarma tras el
vaciado de la trampa de agua

— esta muy sucia.

jADVERTENCIA!

Se debe sustituir la trampa de agua tras una vida util de
cuatro semanas.

El diafragma puede quebrarse tras un largo periodo de
utilizacion, lo que podria permitir que el agua y las bac-
terias entraran en el sistema de medicion. La contamina-
cion afecta a la medicién de gas o la medicion de gas
puede fallar como resultado.

Para este fin:

® Retirarlatrampa de agua antigua hacia delante, eliminarla
con los residuos domésticos.
Observar las regulaciones sobre higiene del hospital.

® Anotar la fecha actual en la nueva trampa de agua. Utilizar
el espacio previsto para este fin.

® |Introducir la nueva trampa de agua hasta que encaje.
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Intervalos de mantenimiento

Sustitucion del sensor de 02

El sensor de O2 se puede sustituir cuando el equipo esté
encendido o apagado. Si sustituye el sensor cuando el dispo-
sitivo esté apagado, realice una comprobacién automatica
para provocar una nueva calibracion.

El cambio de sensores de O2 no procede en caso de medicién
de O2-sin consumo (opcional).

El sensor de O2 se encuentra en la parte posterior del equipo.
Se debe sustituir cuando
— aparezca el mensaje »FALLO SENSOR O2« o

— cuando ya no se pueda calibrar el sensor.

Para este fin:

1 Desenroscar el tornillo.

2 Retirar el sensor de O2 usado del tornillo e insertar el
nuevo sensor de O2.

Enroscar el tornillo.

® Eliminar el sensor de O2 usado; ver abajo.

Eliminacién de pilas y sensores de 02

Las pilas y los sensores de O2:

® no deben tirarse al fuego, jpeligro de explosién!

® no se deben abrir a la fuerza, jpeligro de cauterizacion!
® no se deben recargar.

Las pilas son residuos especiales:
® Se deben eliminar conforme a la normativa local para la
eliminacion de residuos.

Los sensores de O2 usados también se pueden devolver a
Drager Medical.

Eliminacidén del aparato utilizado

Este dispositivo cumple con la Directiva 2002/96/CE (RAEE) de
la UE. No esta homologado su uso en ambitos privados y no se
puede desechar en los puntos municipales de recogida de
residuos de aparatos eléctricos y/o electronicos.

Drager Medical ha autorizado una empresa para que se
encargue de la recogida y destruccion correcta del aparato.
Poéngase contacto con su representante local de

Drager Medical si desea recibir mas informacion.
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Caracteristicas técnicas
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Caracteristicas técnicas

Caracteristicas técnicas

Todas las mediciones y datos de dosificacion son validos a 20 °C (68 °F) y 1013 hPa (760 mmHg).

Condiciones ambientales

En funcionamiento:

Temperatura de 15a40 °C (de 59 °F a 104 °F)

Para cargar la bateria: a max. 35 °C (95 °F)
Presion atmosférica de 700 a 1060 hPa (de 525 a 795 mmHg)
Humedad relativa del 25 al 85 % (sin condensacion)

Concentracion de COz2 en el aire ambiente  de 300 a 800 ppm

En almacenamiento:

Temperatura de —20 a 60 °C (de —4 a 140 °F)
Sensor de O2 sensor a max. 50 °C (122 °F)
Bateria: min. =15 °C, max. 40 °C (5 °F, max. 104 °F)

Presion atmosférica de 500 a 1060 hPa (de 375 a 795 mmHg)
Humedad relativa del 25 al 85 % (sin condensacion)

Dosificacion de gas fresco
(mezclador electrénico)
Valores de ajuste:

Concentracion de 02 del 21 al 100 Vol.% (al menos 25 Vol.% o 200 mL
por minuto con N20 como gas portador (SORC)).

Precision 15 % o 2 Vol.%; lo que sea mayor.
Flujo de gas fresco de 0y 0,2 a 18 L/min de flujo volumétrico”)
Precision
a 0 L/min +0,005 L/min
entre 0,20 y 0,40 L/min +0,04 L/min
a partir de 0,4 L/min +10 %
Ducha de O2 >35 L/min
Flujo de emergencia de 02 De 0 a 12 L/min
Precision 140 % o *2 L/min, lo que sea mayor.
Salidas opcionales: Para la conexion del tubo de O2 y el sistema de aspiracion
endotraqueal, la presion corresponde a la presion de entrada
en cuestion.

La presion de las salidas no esta monitorizada. Esta
monitorizacién debe asegurar el equipo al que esta

conectado.
Salida de aire max. 70 L/min
Salida de 02 max. 20 L/min

1) ElI maximo flujo de gas fresco admisible puede estar limitado por los vaporizadores de agente anestésico utilizados.
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Ventilador
(ventilador de émbolo controlado

electrénicamente, con accionamiento eléctrico,

desacoplado del gas fresco)

Modos de ventilacion:

Valores de ajuste:
Limitacion de presion PMAX
en Modo volumétrico

Precision

Presion inspiratoria PINSP
en Modo presiométrico

Precision

Volumen tidal VT
(con compensacion de la compliancia)

en Modo volumétrico
con presion de soporte opcional
Precision
entre 10 y 150 mL
a partir de 150 mL

Frecuencia, frec.
Precision

TINSP

Relacion de tiempo insp/esp (I:E)

Pausa inspiratoria TIP:TINSP

Flujo inspiratorio (resulta de VT y TINSP)

en Modo volumétrico
en Modo presiométrico

1) Debido a la medicion de gas y las fugas (para el paciente y el equipo), el volumen tidal maximo suministrado se puede limitar en

Caracteristicas técnicas

Modo volumétrico, Modo presiométrico, Presién de soporte

(opcional)

de (PEEP+10) a 70 hPa
(de (PEEP+10) a 70 cmH20)

110 % del ajuste o, al menos, +3 hPa (+3 cmH20)

de (PEEP+5) a 70 hPa
(de (PEEP+5) a 70 cmH20)

110 % del ajuste o, al menos, +3 hPa (3 cmH20)

de 20 a 1400 mL"Y
de 10 a 1400 mL"

110 % del ajuste o al menos +10 mL
15 % del ajuste o al menos +15 mL

de 3 a 80/min

110 % del valor medido o £1/min, lo que sea mas bajo.

de 0,2 a 6,7 segundos

max. 5:1

de 0a 60 %

de 0,1 a 100 L/min £10 %
max. 150 L/min +10 %

caso de parametros PEEP altos y pausas espiratorias largas.

Instrucciones de uso Primus SW 2.n

193



Caracteristicas técnicas

PEEP

en Modo volumétrico

en Modo presiométrico

Precision

A PPS

Trigger

TRAMPA

en Modo presiométrico y Presién de soporte

Sistema de ventilacion

Volumen de gas total

(sin tubos de ventilacién, incl. absorbedor)

en Man.Espont.

en ventilaciéon automatica

Compliancia (sin tubos de ventilacion)
en Man.Espont.

en ventilacion automatica

Volumen absorbedor

Fuga sistema global (segun ISO 8835-2)

Valvula de limitacion de presion APL
Rango de ajuste
Precision
entre 5y 15 L/min

Descenso de presién a 30 L/min

1) Debido a la medicidn de gas y las fugas (para el paciente y el equipo), el valor-PEEP de espiracion final puede ser mas bajo que

al final de pausas espiratorias largas.
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de 0 a 20 hPa (max. PMAX —10 hPa)
((de 0 a 20 cmH20 (max. PMAX —10 cmH20))

de 0 a 20 hPa (méx. PINSP -5 hPa)
(de 0 a2 20 cmH20 (max. PINSP —5 cmH20))

110 % del ajuste 0 +2 hPa (x2 cmH20),
lo que sea mayor™).

de 3 a 50 hPa (max. PINSP)
(de 3 a 50 cmH20 (max. PINSP))

de 0,3 a 15 L/min

de 0 a 2 segundos

aprox. 4,4 L

aprox. 4,7 L (incl. volumen del émbolo)
aprox. 5,3 mL/hPa (5.3 mL/cmH20)
aprox. 2,4 mL/hPa (2.4 mL/cmH20)
1,5L

<150 mL/min a 30 hPa (30 cmH20)

de 5 a 70 hPa (de 5 a 70 cmH20)

115 % del valor medido o £3 hPa (3 cmH20),
lo que sea mayor.

2,8 hPa (2.8 cmH20) (humedo y seco)
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Caracteristicas técnicas

Resistencia
(segun ISO 8835-2, en ambiente seco)

Funcionamiento normal del absorbedor
(llenado con DragerSorb 800 Plus)

Inspiratoria Espiratoria
a 5 L/min —4,6 hPa (—4.6 cmH20) +4,0 hPa (+4.0 cmH20)
a 10 L/min —4,3 hPa (—4.3 cmH20) +4,2 hPa (+4.2 cmH20)
Absorbedor de un solo uso
Dréagersorb CLIC 800 Plus (llenado con
Dragersorb 800 Plus),
en funcionamiento normal

Inspiratoria Espiratoria
a 5 L/min —4,5 hPa (—4.5 cmH20) +4,2 hPa (+4.2 cmH20)
a 10 L/min —4,0 hPa (—4.0 cmH20) +4,3 hPa (+4.3 cmH20)

limite de presion minimo (segun ISO 8835-5) -3 hPa (-3 cmH20)

Salida de gas fresco para sistema de no reinhalacién (opcional)

Conexién dia. cono ISO 22 mm (macho) con cono ISO 15 mm de dia.
(hembra)

Limitacién de presion Max. 80 hPa (80 cmH20) a 18 L/min

Flujo de gas fresco de 0y 0,2 a 18 L/min de flujo volumétrico

(Tolerancias: ver dosificacion de gas fresco)

Sistemas de medicion
Medicién de presion (piezorresistivo)
Presion en las vias aéreas

Margen de —20 a 99 hPa (de —20 a 99 cmH20)
Resolucion de la medicién 0,1 hPa (0.1 cmH20)
Precisién 14 % del valor medido o +2 hPa (+2 cmH20),

lo que sea mayor.

PPEEP, PPico, PPLAT, PMEDIA

Margen de —20 a 99 hPa (de —20 a 99 cmH20)
Resolucion de la indicacion 1 hPa (1 cmH20)
Precision 14 % del valor medido o +2 hPa (+2 cmH20),

lo que sea mayor.

Presion en las vias aéreas con salida externa de

gas fresco
Margen de —20 a 99 hPa (de —20 a 99 cmH20)
Resolucion de la medicién 0,1 hPa (0,1 cmH20)
Precisién 18 % del valor medido o +3 hPa (+3 cmH20),

lo que sea mayor.
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Caracteristicas técnicas

Ppico, PMEDIA con salida de gas fresco externa
Margen
Resolucion de la indicacion
Precision

Presion de alimentacion central
Margen
Resolucion de la indicacién

Precision

Presion de la botella™
Margen
Resolucion de la indicacion
Precision

Medicién de flujo
(anemometria de hilo caliente)

Flujo
Margen
Resolucion de la medicion

Precision a 60 L/min

Volumen tidal VT
Margen
Resolucion de la indicacién

Precision

Volumen minuto VM
Margen
Resolucion de la indicacion
Precisién

Compliancia CPAC
Margen
Resolucion de la indicacion

Precision

1) valido para reductor de presion Silverline
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de —20 a 99 hPa (de —20 a 99 cmH20)
1 hPa (1 cmH20)

18 % del valor medido o +3 hPa (+3 cmH20),
lo que sea mayor.

de 0 a 9,8 kPa x 100 (de 0 a 140 psi)
0,1 kPa x 100 (1.5 psi)
14 % 0 +0,2 kPa x 100 (+4 % o %3 psi)

de 0 a 250 kPa x 100 (de 0 a 3600 psi)
1 kPa x 100 (15 psi)
4 % 0 +6 kPa x 100 (x4 % o £87 psi)

de —180 a 180 L/min
0,1 L/min
+8 % del valor medido

de 0 2 9999 mL
1 mL

18 % del valor medido o +5 mL, lo que sea mayor.

De 0 a2 99,9 L/min
0,1 L/min

+8 % del valor medido o £0,05 L/min,
se aplica el valor mas alto.

De 0 a 250 mL/hPa (de 0 a 250 mL/cmH20)
0,1 mL/hPa (0.1 mL/cmH20)

115 % del valor medido o £0,5 mL/hPa (+0,5 mL/cmH20),

se aplica el valor mas alto.
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VMFUGA
Margen
Resolucion de la indicacion
Precision

Medicién de frecuencia
Frecuencia frec./espont. frec.
Margen
Resolucion de la indicacion

Precision

02, CO2 y medicion del gas anestésico

De 0 a 9,99 L/min
0,01 L/min

115 % de (VMEXP + VMFUGA) o 0,01 L/min,

se aplica el valor mas alto.

De 1 a 100/min

1/min

Caracteristicas técnicas

110 % o £1/min, se aplica el valor mas bajo (de 6 a 100/min),

10,3/min (<6/min)

Medicion por aspiracién en la corriente secundaria). Todas las mediciones en condiciones de calibracion ATPS,

frecuencia de aspiracion en NTPD

Frecuencia de aspiracion?)

Tiempo de retardo de la aspiracion
(valor tipico, dependiente del tubo de muestreo)

Tiempo de reaccion t 10..90 O2
(temperatura ambiente >20 °C) (>68 °F)

Modulo de medicion de gas con célula de
carburante

Moédulo de medicion de gas con
medicion de O2 sin consumo

Tiempo de reaccion t 10..90 CO2
Agentes anestésicos t 10..90 Agente

O2sin consumo
(célula de carburante)

Margen de medicion
Resolucion de la medicion

Resolucion de la indicacion
(para insp. 02, esp. 02)

Precision

150 mL/min £20 mL/min

Inferior a 4 seg.

Inferior a 650 ms

No disponible
Inferior a 500 ms

Inferior a 500 ms

De 5 a 100 Vol.%
0,1 Vol.%
1 Vol.%

Calibracion con aire:

+3 Vol.% entre
De 5 a 50 Vol.%

+5 Vol.% entre
De 50 a 100 Vol.%

200 mL/min £20 mL/min

Inferior a 4 seg.

Inferior a 650 ms

Inferior a 500 ms
Inferior a 350 ms

Inferior a 500 ms

Calibracion con
100 Vol.% O2:

+3 Vol.% entre
De 5 a 100 Vol.%

1) Elflujo aspirado se realimenta al sistema de ventilacion y se tiene en cuenta en la medicion y dosificacion.
2) Elvalor aplicable depende del médulo de gas de paciente utilizado y figura en la informacion del sistema; ver véase la pagina 142

0 pagina 147.
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Caracteristicas técnicas

Medicion de O2
(medicion sin consumo)

Margen de medicion
Resolucion de la mediciéon

Resolucion de la indicacion
(para insp. 02, esp. 02)

Precision

COz2sin consumo
(espectrometria por infrarrojos)

Margen de medicion
Resolucion de la medicion

Resolucion de la indicacién
(para inCO2, etCO2)

Precision

Medicién de gas anestésico
(espectrometria por infrarrojos)

Margen de medicion de los gases anestésicos

Halotano

Isoflurano

Enflurano

Sevoflurano

Desflurano

Resolucion de la medicion

Resolucion de la indicacion

(para insp. y esp. gas anestésico)

Precision

Margen de medicion N20
Resolucion de la medicion

Resolucion de la indicacién
(para insp. y esp. N20)

Precision

CAM multiple (xCAM)
Resolucion de la indicacién

De 0 a 100 Vol.%
0,1 Vol.%
1 Vol.%

+3 Vol.% entre
De 0 a 100 Vol.%

De 0 a 76 mmHg
1 mmHg
1 mmHg

+3,8 mmHg o £12 % del valor medido, se aplica el valor mas alto.

Todos los datos en Vol.% relativos a una presion atmosférica
1013 hPa (760 mmHg)

De 0 a 8,5 Vol.%
De 0 a 8,5 Vol.%
De 0 a 10 Vol.%
De 0 a 10 Vol.%
De 0 a 20 Vol.%
0,1 Vol.%

0,1 Vol.%

+(0,15 Vol.% +15 % rel.)

De 0 a 100 Vol.%
0,1 Vol.%
1 Vol.%

(2 Vol.% +8 % rel.)

0.1

1) Con frecuencias de respiracién de hasta 60/min y una relaciéon de inspiracién y espiracion de 1:1
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Deteccion de gases anestésicos
Agente anestésico principal
Gas secundario

Interferencias

Variacion de la precision de la medicion

Medicién de SpO2 (opcional)
(absorcion de luz)

Margen de medicion SpO2
Resolucion de la indicacién

Precision
en funcion del modelo de sensor,
valido para DS-100 A

Adultos
En el margen 70 a 100 % SpO2

Recién nacidos
En el margen 70 a 100 % SpO2

Tiempo de actualizacién

Frecuencia de pulso
Resolucion de la indicacién

Precision
Sensores

Tipo
Longitudes de onda

Energia de luz

Sefial acustica de pulso

Caracteristicas técnicas

Automatica
Min. 0,3 Vol.% (valor tipico 0,15 Vol.%)

A un maximo de 0,4 Vol.%",

se convierte en el agente anestésico principal si, al final de
espiracion, se situa en mas de 0,2 CAM por encima del gas
primario anterior.

Ninguna con relacién a alcohol (<3000 ppm),
acetona (<1000 ppm), metano, vapor de agua, NO y CO

Se compensa mediante su puesta en cero de forma ciclica

De 1a100 %
1%

+3 %

4 %
1 vez por latido

de 20 a 250/min
1/min

+3/min

Sensores Nellcor con tecnologia Oximax
660 nm (rojo),
920 nm (infrarrojo)

Infrarrojo de 1,5 a 4 mW
Rojo estandar de 0,8 a 3 mW

Por cada latido de pulso detectado se genera un tono,
una tonalidad proporcional a la saturacién de oxigeno.

El pletismograma visualizado representa una medida relativa para la amplitud de pulso. No esta graduado de
forma absoluta y sirve Unicamente para evaluar la calidad de la medicion de SpO2.

1) Excepcion: Cuando la concentracion de desflurano es superior al 4 Vol.%, se detecta una mezcla a mas tardar cuando la
concentracion del segundo gas anestésico supera el 10 % de la concentracién de desflurano.
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Caracteristicas técnicas

Interfaces

2 interfaces serie

COM 1...COM 2
Protocolo MEDIBUS" (COM 2 sin datos en tiempo real)
Conector 9 polos Sub D, separacion galvanica 1,5 KV

Ocupacion de pins

1 NC not connected

2 TX transmit

3 RX receive

4 DTR data terminal ready

5 GND ground

6 DSR data set ready

7 RTS request to send

8 CTS clear to send

9 NC not connected

Blindaje DTR y DSR, asi como RTS y CTS, estan conectados a nivel
interno. El hardware-handshake no es compatible.

Ajustes 1200 0 9600 baudios
Paridad par
8 bits de datos
1 bit de parada

Drager Base, sistema IV Para la conexién de sistemas IV
SA-Bus Sélo para fines internos
SpO2 Para la conexion de un sensor de SpO2

Datos de funcionamiento
Tension de servicio De 100 a 240 V~ (—15 % +10 %), 50/60 Hz

Consumo de potencia 200 W tipico, max. 2,5 kW con toma de potencia en tomas de
corriente auxiliares.

Alimentacién de corriente ininterrumpida con los acumuladores totalmente cargados:
al menos durante 30 min
y hasta 90 minutos
en funcion de los parametros de ventilacion
(las corrientes auxiliares no estan alimentadas).

Tomas de corriente auxiliares 2 tomas de corriente con fusibles automaticos 4 A
o 3 tomas con fusibles térmicos 2 A

Conexion para una lampara 12V max. 20 W
de halégeno opcional (Utilizar unicamente la lampara especificada en la lista de
accesorios.)

1) Tiempo de retardo de la alarma del sistema=600 ms (valor tipico)
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Caracteristicas técnicas

Alimentacién de gas de presion a la entrada del

equipo
02 De 2,7 a 6,9 kPa x 100 a un maximo de 125 L/min
(de 39 psi a 100 psi a un maximo de 125 L/min)
(incl. max. flujo de salida)
N20 De 2,7 a 6,9 kPa x 100 a un maximo de 55 L/min
(de 39 psi a 100 psi a un maximo de 55 L/min)
Air De 2,7 a 6,9 kPa x 100 a un maximo de 125 L/min
(de 39 psi a 100 psi a un maximo de 125 L/min)
(incl. max. flujo de salida), 55 L/min) sin salidas de aire
opcionales
Punto de rocio >5 °C (>41 °F) a temperatura ambiente
Contenido de aceite <0,1 mg/m3
Particulas Air libre de polvo (filtrado con poros de <1 um)
Consumo de gas motriz ninguno

Emision de ruidos durante el funcionamiento
normal con ventilacion (volumen del tono de <50 dB (A)
ventilaciéon = 0)

Dimensiones")
Equipo Primus (ancho x alto x fondo) 80 cm x 137 cm x 80 cm (aprox. 31.5in x 53.9in x 31.5in)

Dispositivo de pared/techo Primus 64 cm x 97 cm x 54 cm (25.2 in x 38.2in x 21.3 in)
(ancho x alto x fondo)
(sin salida externa opcional de gas fresco)

Bandeja (ancho x fondo) 43 cmx29cm (16.9in x 11.4in)

Sistemas de ventilacion (ancho x alto x fondo) 37,5 cm x 40,5 cm x 34,5 cm (14.8 in x 15.9 in 13.6 in)

Peso de Primus?) 115 kg (253.5 Ib)
(preparado para funcionar sin vaporizadores ni
botellas de gas)

Peso sistema de ventilacion sin cal 4,4 kg (9.7 Ib)

Monitor Pantalla plana, color, TFT,
Diagonal de pantalla de 12,1", 800 x 600 pixeles

Clase de proteccion

Equipo I, conforme a la norma
EN 60601-1
Sensor de Sp02 Tipo BF W

separacion galvanica del conductor de proteccion

Compatibilidad electromagnética EMC comprobada segun EN 60601-1-2

1) Posibles variaciones en funcién de la configuracién
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Caracteristicas técnicas

Clasificacion Clase Il b
segun la Directiva 93/42/CEE

Apéndice IX

Cédigo UMDNS 10-134

Dispositivo médico universal
Sistema de nomenclatura:
nomenclatura de dispositivos médicos

Ausencia de latex

jPrimus esta libre de latex!
jPara una aplicacion sin latex, utilice también bolsas de
ventilacién y tubos de ventilacion sin latex!

Normas relevantes

IEC 60601-2-13
ISO 8835-2
ISO 8835-5

EN 60601-1, Equipos eléctricos médicos —
Parte 1: Directrices generales para la seguridad
(IEC 60601-1:1988 +A1:1991 +A2:1995 y

EN 60601-1/A13:1996)

EN 60601-1-2, Equipos eléctricos médicos —

Parte 1: Directrices especiales para la seguridad

2. Norma complementaria: Compatibilidad electromagnética —
Requisito y comprobacion

(IEC 60601-1-2:2001)

Observe las condiciones de uso para los equipos adicionales.
El campo de aplicacién del sistema global se puede ver
limitado por ellas.

Los vaporizadores y los agentes anestésicos utilizados
pueden limitar el campo de aplicacién del equipo con vistas al
margen de temperatura, asi como al flujo maximo de gas
fresco.

Observe las instrucciones de uso especificos de los equipos
adicionales.
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Estas instrucciones de uso son validas
Unicamente para

Primus SW 2.n
con el nimero de fabricacion:

Sin el nimero de fabricacion inscrito por
Drager, estas instrucciones Unicamente
son de informacion general, sin
compromiso.
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