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STATE OF MASSACHUSETTS )
)SS.
COUNTY OF ESSEX )

On November 28, 2016, before me, Connie Marchany, Notary Public, personally appeared Christine
Trefethen, personally known to me (or proved to me on the basis of satisfactory evidence) to be the person
whose name is subscribed to the within instrument and acknowledged to me that she executed the same in
her authorized capacity, and that by her signature on the instrument the person or the entity upon b"Jaatf
which the person acted, executed the instrument. AN C. Af,

WITNESS my hand and official seal.

Notary Public
My Commission Expires:
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BiliChek
ijzivatelska pfirucka

BiliChek, BiliCal a BilEclipse jsou ochranne znamky spolecnosti Koninklijke Philips N.V. ajeji‘ch pobocek.

52015 Koninklijke Philips N.V.Vesker”™ prava vyhrazena.
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BiliChek
uzivatelska pfirucka

1. Uvod

Oteto prirucce I

Tato uzivatelska pfirucka byla pfipravena jak pro nove, tak pro zkusene uzivatele systemu BiliChek.
Tato pfirucka nabfzi zakladnf pokyny k pouziti a odstranenfzavad. Pro zajistenf bezpecneho provozu
tohoto produktu si uzivatel musi pfed pouzitim tohoto pfistroje pfecist celou pfirucku s navodem

k obsluze. Ulozte tuto pfirucku pro budouci potfebu. |

Popis pnstroje BiliChek

PfistrojBiliChekposkytujenamefenouciselnouhodnotupfedpokladanehonnnozstvibilirubinuvmg/dl
nebo pmol/l v klinicky pfiznivem rozsahu, ktery byl korelovan scelkovou koncentraci bilirubinu v seru
namefenou metodou vysokotlake kapalinove chromatografie (High Pressure Liquid Chromatography
- HPLO.Tento pfistrojje urcen k pouzitiv nemocnici nebo prostfedi zdravotnickych zafizeni

vcetne klinik, zdravotnickych ordinaciaagentur pecovatelske sluzby a pomaha lekafum sledovat stav
novorozencu, zda nedochazi k vyvoji hyperbilirubinemie.

Ucel pouziti

Neinvazivni analyzator bilirubinu BiliChekje neinvazivnim transkutannim bilirubinometrem, ktery
slouzijako ukazatel pfi pfedvidani hladin bilirubinu v seru pfed provadenim, behem provadeni a po
provedenifototerapie u novorozencu nezavisle na pohlavi, gestacnim veku nebo telesne hmotnosti.
Novorozenci,jejichzvysledkytestCiprovedenych pomoci pfistroje BiliChek indikujihyperbilirubinemii,
Jsou vyhodnocovani lekafi na pfedmet spravne lecby.
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Zloutenka

Zloutenkajestavcharakterizovanyzezloutnutim pokozkyaocizavinenym prebytkem bilirubinuvkrvi.
Bilirubin je normainf odpadnf produkt vznikajici pfi odbouravani cervenych krvinek a odstranuje se
ztela jatry. Pfed narozem'm se bilirubin v plodu zpracovava avylucuje prostrednictvfm jater matky.
Po narozeni musi kojenec vylucovat bilirubin bez pomoci matky. Systemu kojence muze trvat nekolik
dm', nez zacne vylucovat bilirubin z krve rychleji, nez se tento tvon. Pfedcasne narozenia podvyziveni
kojenci nebo kojenci, ktefi patri k urcite etnicke skupine, maji zvysene riziko vyvinu zloutenky.
Pocatecnim screeningem zloutenky je sledovani ziute pokozky. Zde muze pfi diagnostikovani dojit
k omylCim z duvodu odlisného zbarveni pokozky a gestacniho veku. Hladina bilirubinu je normaini
u vcasne narozenych kojencCi 4 az 5 dnCi po narozeni a u pfedcasne narozenych kojencCi muze byt
vyssi. Pokud se hladina bilirubinu v seru kojence stale zvysuje, existuje riziko kernikterusu (jadroveho
ikterusu) (ukladani bilirubinu v mozku v toxickych hladinach, coz muze zpusobit trvalou neurologickou
poruchu).

Teorie pouziti

Pfistroj BiliChek smeruje bile svetio do pokozky novorozence a mefi intenzitu vracejicich se urcitych
vinovych delek. Pfiznamych spektralnich vlastnostech slozek v pokozce Ize odvodit interferujici slozky
a urcit koncentraci bilirubinu. Tento procesjeznam jako transkutanni mefeni bilirubinu.

Fotony s urdtou vinovou delkou jsou pfednostne absorbovany urdtymi molekulami.Vykreslenim
absorpce oproti vinove deice Ize vizualizovat spektrum charakteristicke absorpce urdtych molekul.
Napfiklad melanin ma ve viditelnem spektru temef linearni spektrum absorpce a, stejne jako pfi
rozptylovem jevu, dochazi k vyssi absorpci fotonu s kratsimi vinovymi delkami, nez v cervene oblasti
spektra. A naopak, hemoglobin je mnohem komplikovanejsi absorber, cozje umocneno tim, ze
oxyhemoglobin a deoxyhemoglobin maji odiisne profily. Spickova absorpce fotonu bilirubinem se
provadi o vinove deice 460 nm.Toto je modra cast spektra aje to dCivod, proc je ve fototerapii obcas
preferovano modre svetlo.Take je to oblast spektra, kde je absorpce hemoglobinu relativne nizka.

Svetio odrazene pokozkou novorozencu a pfijimane pfistrojem BiliChek se analyzuje vysoce
sofistikovanym, vlastnickym pravem chranenym algoritmem a provadi se mefeni bilirubinu v seru.
Hlavnimi slozkami pokozky (viz ilustrace), ktere oviivnuji spektraini odrazivost novorozencu, jsou

(1) zralost pokozky, (2) melanin, (3) hemoglobin a (4) bilirubin. Intenzita odrazeneho svetia se pro
provedenianalyzy pfevadi najednotky absorbance, optickou hustotu (Optical Density - OD). Celkova
hodnota OD v kazde mefene vinove deice se rovna souctu slozek OD. Matematicky ji Ize pfedstavit
jako:

Uzivatelska pfirucka BiliChek
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Pfi pouzitf znamych spektrainfch charakteristik kazde slozky Ize podfl
do celkove hodnoty OD nasledne odecist, dokud nezCistane pouze

bilirubin.
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‘Jacques,S.,SaidUl,Ladner,AlaD.Oelberg.Developinganopticalfiberreflectance
spectrometertomonitorbilirubinemiainneonatesfVyvojodrazivehospektrometru
soptickymi vlakny pro siedovani bilirubinu u novorozencti).

Kazda z techto slozek byla take vzata v uvahu pri vyvoji algoritmu,
pomocf ktereho pfi'stroj BiliChek provadfvypocet pfi mefeni bilirubinu.
Pfi mefeni intenzity odrazeneho svetia ve vice nez 100 jednotlivych
pasmech vinove delky ve viditelnem spektru Ize provad§t spektraini
analyzu. Normalizaci oproti referencni norme, BiliCal, se eliminuji
casove odchylky lampy a fotodetektoru. Spickova absorpce bilirubinu
pfi pfiblizne 460 nm se mefi odectenim absorpce dalsich slozek od
celkove absorpce pokozkou.Tato hodnota je vyjadfena nasledujici
rovnici.

ops =0D_,,-0D ,-0D, mOD.

bill celk’ mel’

Absorpce svetia molekulou je propordonalnijeji koncentraci. Z tohoto
duvodu Je absorpce bilirubinu, jak je vypocitano vyse, proporcionaini
koncentraci bilirubinu vsubkutannichkapilarnichlCizkach a subkutanni
tkani. Odectenim vkladu vyse zminenych slozek Ize kvantifikovat
absorbanci bilirubinu atato absorbance je korelovana scelkovymi
laboratornimi hladinami bilirubinu v seru.

'SPIE Proceedings 2975, Laser-Tissue Interactions, San Jose, CA, unor 1997.1-7,

Kapitola 1. Uvod
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Ochrana mista mereni

Vystavem' novorozence vlivu fototerapie vytvafizmeny v pokozce

z dCivodu terapeutickych vlivu fototerapeutickeho svetla. Bude-

li mala cast pokozky novorozence chranena proti terapeutickym
vlivLim fototerapeutickeho svetla, vztah mezi bilirubinem pokozky
vchranenemmfstepokozkya bilirubinem krvejenachyinykezmenam.
Pfesnosttranskutanniho mefeni bilirubinu provadeneho pffstrojem
BiliChek v cbranénét m”sté bébeT fototerapie a po provedeni
fototerapie byla stanovena pfi provadén” fAzené klinické studie.
DoporucenfV uzivatelske pffrucce jsou zalozena na vysledcich této

studie.
Bez fototerapie S fototerapii
Pokoika QJ“ rt bin Pokoika to- N Bi liriibin
iL produkty bilirubinu i
KIwW yr KroY AT

r
Billrijbin Fotoprodukty bilirubinu Bi irubin

Uzivatelska pri'rucka BiiiChek
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Soucasti systemu BiliChek

System BiliChek obsahuje nasledujici soucasti. Nektere soucasti a
prislusenstvf budou zabaleny v samostatnych krabicich.

Budete-li chti'topetobjednat dily riebo pnslusenstvi, navstivte

webovoustranku spoiecnosti Philips Healthcare na adrese
www.healthcare.philips.com.
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Kapitola 1. Ovod
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BiliChek
uzivatelska pnrucka

2. \lystrahy, varovan,
kontraindikace a symboly

Vystrahy A  VYSTRAHA

B N ) } Vystrahaupozornujenamoznost
* Rucni jednotka BiliChek se musi pouzivat pouze spolecne zraneni uzivatele nebo obsluhy.

s nabijeci zakladnou, bateriemi, napajecim zdrojem a
samostatnymi kalibracm'mi koncovkami BiliCal, ktere jsou
schvaleny spolecnosti Philips Healthcare.

* Ph provadeni merem' nemifte na oci.

+ Nepouzivejte v mistech, kde je pokozka viditelne zhmozdena.

* Mate-li podezfeni, ze dochazi k interferenci mezi pristrojem
BiliChek ajinymi elektronickymi zahzenimi, pokuste se tuto
interferenci napravit pomoci nasledujicich opatfeni;

- Pfemistete pfistroj, aby pfestalo dochazet k interferenci.

- Pfemistete pfistroj BiliChek dale od pfislusneho zafizeni.

~ Zapojte napajecizdroj pfistroje BiliChek do jine elektricke
zasuvky tak, aby napajeci zdroj pfistroje BiliChek a zafizeni byly
napojeny na rCizne obvody jisticCi nebo pojistek.

* Nepouzivejte pfistroj v pfitomnosti hoflavych latek, jako
napfiklad anestetika, cistici prostfedky nebo plyny podporujici
hofeni (napf. kyslik, oxid dusny).

* Nerozebirejte ani neposkozujte baterii, ani ji nevyhazujte do
komunalniho odpadu. Baterie museji byt fadne likvidovany die
mistnich ustanoveni.

+ Nepouzivejte pfistroj venku nebo na pfimem slunecnim svetle

* Nepouzivejte nabijeci zakladnu (nabijecku baterie)

s poskozenou zastrckou nebo snCirou..
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Varovani VAROVANI

Varovani upozornuje na
+ Samostatna kalibracni koncovka BiliCal nesmf byt diouhodobe moznost poskozeni pfistroje.

vystavena vlivu svetla. Pfed pouzitfm uchovavejte koncovku
BiliCal vjejim baleni.

+ Dojde-li k padu produktu a nasledne k castemu zobrazeni
chybovych hlaseni, vratte pfistroj spolecnosti Philips
Healthcare.

+ Neponorujte do vody nebo jine kapaliny.

+ Nenechavejte napajeci snuru viset za okraj puitu nebo stolu,
jelikoz Vtomto phpade muze doji't kK odpojeni.

* Nedotykejte sevyvodu oznacenych vystraznym symbolem ESD.
Nebudou-li spinena speclalnf opatreni ESD, nesmite do techto
konektorCi niczapojit. Specialni postupyzahrnuji metody
branicfvytvoreni elektrostatickeho vyboje (napr. klimatizace,
zvihcovace, vodive podlahove krytiny a nesynteticky odev),
vybitf lidskeho tela na kostru ph'stroje nebo systemu nebo
uzemnenfvelkeho kovoveho objektu a propojeni osoby
prostfednictvfm zapesfove pasky se zahzenim nebo systemem
nebo uzemnenim.

Kontraindikace

+ Phstroj BiliChek se nesmf pouzfvat na paclentech, kterf
podstoupili vymennou transfuzi.

+ Vyvarujte se pouzitf mfst merenf s nasledujfcfm stavem, jelikoz
mCize dojft k namerenf nespravnych vysledkCi:
- zhmozdeniny,
matefska znamenka,
hematomy,

- znacne ochlupenf,

Kapitola 2. Vystrahy, varovani, kontraindikace a symboly
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Poznamky Poznam ka:Poznarnkazd uraznuje
provozni charakteristiku.

Pfi urcitych zdravotnickych stavech a pri podavanf urcitych lekCi
dochazi k preruseni pfenosove kapacity a vazbou mezi bilirubinem
aalbuminem.Tyto faktory mohou zmenit vysledky transkutanniho
mereni bilirubinu zvysenim nebo smzenfm ukladanf bilirubinu

V pokozce obzviast’ pri vysokych celkovych koncentracich bilirubinu
vseru (>15 mg/dl nebo 255 pmol/l). Z tohoto duvodu se musi
obzviast' obezfetne postupovat pri interpretaci hodnot namefenych
pnstrojem BiliChek u pacientu se zavaznym onemocngnim nebo
komplikacemi, jako napriklad septikemie, ductus arteriosus
apertus (Patent Ductus Arteriosus - PDA), nitrokomorove

krvaceni (Intravetricular Hemorrhage - IVH) a syndrom respiracni
nedostatecnosti (Respiratory Distress Syndrome - RDS). U takovych
pacientu se musi zvazit samostatne mereni bilirubinu v seru, pokud
pristroj BiliChek indikuje zvysene hladiny bilirubinu.

Phstroj BiliChek se pouziva omezene u pacientu podstupujicich
intenzivnifototerapii (>30 pW/cmVnm nebo 1,5 m Wem?),
oboustrannou fototerapii nebo u pacientu po vymenne transfuzi. Pri
techto podminkach se vysledky Téren! pfistrojem BiliChek museji
interpretovat obezfetne.

Symboly

Na pfistroji BiliChek nebo pfislusenstvi se uvadeji nasledujici symboly.

Uzivatelska pfi'rucka BiliChek
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Symbol Symbol

Pozor, viz navod k pouzitf Pouzivejte pouze v budove
uvedeny v pmvodni
m dokumentaci
3 Pouzivejte s Aplikovana cast typu BF
Nepouzivejte opakovane / Kl*vesa Enter (Zadat)
Pouzijte do Samostatny sber elektrickych

a elektronickych zafizeni die
smernice EC 2002/96/EC.

REE Katalogove cislo Certifikace die kanadskych
m norem / norem USA.
C s Vyhovuje norme UL 60601-1.
Certifikovano die normy CAN/
3172518 CSA C22.2 ¢. 601.1
Kod serie IECIREPI Evropsky z/stupce
LOT
Vyrobni cislo Rozsah teplot
SN
-r
C€ Evropske prohlaseni o shode Rozsah relativnivihkosti
0123 -0
Napajenistridavymproudem Napajeni stejnosmernym
proudem
Klavesa Help (Napoveda) Navigacni klavesy s sipkami
Neobsahuje zadne latky RoHS Pouziveit K
% nad prahovou hodnotou - R v only OUZIVEJte pouze na pokyn

Cina lekafe

Kapitola 2. Vystrahy, varovani, kontraindikace a symboly
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BiliChek
uzivatelska prirucka

3. Sestaven

Pocatecni sestaveni [, VYSTRAHA

Tato baterie je urcena k pouziti

pouze s pfistrojem BiliChek.
Zjistfte-li poskozenf, obratte se prosim na mistnfho dealera/ Nepokousejtesepouzfvatbaterii

distributora nebo spolecnost Philips Healthcare. sjinymi produkty.

Vizualnezkontrolujtevsechnysoucasti,zda nejsou fyzicky poskozeny.

Pripojeni baterie k rucni jednotce

1. Zapojte konektor baterie do konektoru na rucni jednotce.

Pfipojenf baterie

2. Ulozte vodice baterie pod prihradku zarovky. Vlozte baterii do
rucniJednotky.

Pfihradka pro zarovku

Vlozenf baterie
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3. Uzavfete dvifka pfihradky pro baterii tak, aby scvaknutfm dosedia

do uzavrene polohy.
=
23

Upevnenl krytu

Pfipojeni napajeci snCiry nabijeci zakladny A VYSTRAHA |
4. V pfi'pade potfeby pripojte k napajecfmu zdroji snCiru Pravidelnekontrolujtenapajed
s odpovfdajicf zastrckou. snuru,zdanevykazujeznamky

poskozeni nebo opotfebenf.

Zjistite-liposkoze nf,prestante
ji pouzivat.
Pfipojeni zastrcky

5. Zapojte zasuvny konec napajeci' snCiry do vstupu napajeni ve
spodni casti nabfjeci zakladny.

Pfipojeni' napajeciho
zdroje k nabijeci zakladne

6. Zastrcku napajeci snCiry zapojte do zasuvky elektricke site.
Pfesvedcte se, zda jsou oba spoje provedeny fadne.

Kapitola 3. Sestaveni
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BiliChek
uzivatelska pnrucka

4. Zobrazenl azmena nastaven

Rucni jednotka BiliChek

Ctecf zanzenf caroveho kodu

Rucnfjednotka BiliChek
sestava z nasledujicich

Kakbradni
koncovka

Nabijeci vyvody

soucasti:

Okno displeje
+ Klavesnice

Kalibracni koncovka

Cteci zarfzenf

caroveho kodu Plihrédka pro batesii
+ Prihradka pro baterii \
* Nabijecfvyvody
Klavesnice

pfistroje BiliChek

E
I
i

L

Okno
Pleje Rucnijednotka BiliChek-
L soucasti
Klsvesnica

Kigvesy siipkami .y vesa Enter (Zadat)

. N—Y
Pomocf klavesnice se Ize \
pohybovat V zobrazenych Ciselné "
nabfdkach. Kigvesy v O
Kﬁmﬂom\w 2 | 3 | Kivesa Help
i — ice
(Vychoz! o 5T | Pupovedny  Kivesnic
brazen™\_ 789 /
\. 0 'J
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ZdpnUti pnStroj6 Poznarnka;Rucnijednotka
BiliChek nema vypfnac. Pn'stroj
1. Pfesvedcte se, zda je baterie pfipojena k ph'stroji a zdaje plné nabita. BiliChek se automaticky vypne,

bude-liponechanvnecinnostipo
2. Nachazi-li se pnstroj v rezimu spanku, zacnete stisknutfm klavesy dobu 2 minut.

N (Enter (Zadat)).
3. Pnstroj se zapne a otevfe se vychozf zobrazem'. Poznarnka: Dokud nebudou
. aktualni'datum a cas nastaveny,
Hlasitost . mistohodnotsebudouzobrazovat
Aktualni cas pomlcky.

I/

Indikatorstavu Zi !£UOS»8H)9 -Aktualni datum

akumulatoru

> TcB Reading

A History
4 Setup
® Stand-by

Vychozi zobrazeni (Home)
Prochazeni zobrazovanych nabidek Klavesy

) s sipkamf
Chcete-li prochazet vsechny zobrazene nabfdky a nastavenf:

+ Pomocf klaves s sipkami,,nahoru" a,,dolu”
Ize prochazet polozky nabidek a nastavenf.

* Pomocf klaves s sipkami,doleva"
a,doprava"” Ize provadet ukony

specifikovane na obrazovce.
Klavesa Enter (Zadat) a klavesy

+ Nastavenf provedene na obrazovce s sipkami

ulozfte stisknutfm klavesy.”
(Enter (Zadat)).
Klavesa Enter (Zadat)

Uzivatelska pffrucka BiliChek

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



15

Vyvolani napovedy na

obrazovce

Pfi aktivovanem jakemkoli
zobrazeni stisknete klavesu ?
(Help (Napoveda)) na klavesnici
pfistroje BiliChek. Zobrazf se

hi ¢ q d " Klavesa
asenf napove ro dany ukon.

i a ' fome Kl Hel

(Vychozi Navesa de P

Navrat kvychozfmu zobrazeni) (Napoveda)
zobrazeni (Home)
K vychozi'mu zobrazeni' se Ize Klavesnice pnstroje
kdykoli vratit stisknutfm kl*vesy BiliChek
m(%(Home (Vychozi zobrazenQ). )

Vratit hozi b . Poznamka: Rezim Setup
rafite se kvyc (?Zlmu _ZO razeni (Nastavenf) mOzete kdykoli
uprostfed mefeni, musite proces opustitstisknutimklavesy'I'

mefeni zahajit od zacatku. (Home (Vychozi zobrazeni))
vlevemspodnimrohuklavesnice. »
Veskera neulozena data budou
Znnena nastavenf ztracena.

Pred prvnim pouzitim pnstroje BiliChek mCizete zkontrolovat nebo
zmenit nektera nastaveni z vyrobniho zavodu. Kterakoli z techto
nastaveni take muzete zmenit pozdeji. Chcete-li zmenit nastaveni, Vase zdravotnicke zaffzenf urcf,
vyberte moznost Setup (NastavenQ na vychozim zobrazeni. Kdykoli  Ktere udaje musite zadat.

pri provadeni postupu muzete stisknout klavesu ? (Help (Napoveda))

V pravem spodnim rohu klavesnice a zobrazit tak pokyny.

DULEZITE!

8:0lam
05/08/09

<|> TcB Reading

History
| i Setup
Vyber polozky Setup
¢ Stand-by (Nastaveni)

Kapitola 4. Zobrazeni a zmena nastavenf
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3. Prochazejte dolu, dokud se nezvyraznf pozadovany jazyk. Ulozte

nastaveni stisknutim kl*vesy ~(Enter (Zadat)).
Language:
Frangals
| Frangais

Italiano

Nederlands

4. Otevfe se zobrazeni pro ovefem'vybraneho jazyka.

Vous avez defini
Langue

Soil:
FranQais

Vyberformatu casu adata

Format casu

1.V nabidce Setup (Nastaveni) vyberte moznostTime Format
(Format casu).

Setup
Time Format

0 Current Time
|LLL, Current Date
Language

J .

Seznam jazyku

Nastavenyjazyk

Poznamka;Pozmenehlasitosti,
datanebo casuseautomaticky
provede pfechod zpet na
vychozi zobrazeni (Home). Po
provedeni zmeny jakehokoli
jinehonastavenisepnstrojvrati
zpetnahlavnizobrazeniSetup
(Nastaveni).

Time Format
(Format casu)

Kapitola 4, Zobrazeni a zmena nastaveni
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Zadani aktualm'ho casu a data

Aktuainf cas

[.Vnabidce Setup (NastavenQ vyberte moznost Current Time
(Aktuainf cas).
Setup
Current Time

t;] Sound Level

0 CurrentTime 1
Vyber polozky Current
g CurrentDate Time (Aktuainf cas)

Language
Done

2. Pomocf klavesnice zadejte cas.

Time (12 Hour
03:27 am

HHA"MN1L M Zadavanf casu

3. Pomocf klavesy s sipkou,nahoru” umfstete kurzor do zobrazenf
nadispleji.Pouzfvate-If12hodinovyformatcasu,pfejdetekbodu4.

Jinak prejdete k bodu 5.

4. Pomocf klaves s sipkami zvyraznete polozku am (dopoledne)
nebo pm (odpoledne) a paktoto nastavenfvyberte stisknutfm
klavesy .A(Enter (Zadat)).

Time (12 Hour)

06 30 am
HH MM

2 34
78

© o1 -

6
00
Apm

Vyber nastavenf am
(dopoledne) nebo pm
(odpoledne)
5. Pomocf klavesy s sipkou,,dolCi" zvyraznete polozku Done
(Hotovo) a stisknete klavesu .~ (Enter (Zadat)). Opet se otevre

vychozfzobrazenf (Home) a zobrazf se cas.
Kapitola 4. Zobrazenf a zmena nastavenf
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Aktuainf datum

1. V nabidce Setup (Nastavenf) vyberte moznost Current Date
(Aktualni datum).

Vyber polozky Current
Date (Aktualni datum)

2. Pomocf klavesnice zadejte datum.

=
g

Zadavanfdata

O Ol

OmN

AN

w N W Owu
oo &~

Done

3. Stisknutfm klavesy  {Enter (Zadat)) vyberte polozku Done
(Hotovo). Opet se otevre vychozi zobrazeni (Home) a zobrazf
se datum.

Dalsi nastavenf

Zezobrazeni Setup (NastavenQ Ize upravovat nasledujicifunkce.Chcete-li
vybrat nastavenf, zvyraznete vyber a stisknete klavesu  (Enter (Zadat)).
* Sound level (Hlasitost): Vyberem nastavenf Ozvukvypnete, dale Ize

vybrat nastavenf 1,2 nebo 3, kde 3 znamena nejvyssf hlasitost.

* Units of measure (Jednotky mefeni): Vyberte mg/dL nebo pmol/L

* Require Clock (Pozadavek hodin): Vyberte Yes (Ano) nebo No
(Ne). Je-li nastaveno Ano,je pfed mefenim hodnoty tfeba konfigurovat
aktualni datum a aktualni cas. Je-li nastaveno Ne, neni pfed mefenim
hodnoty konfigurace aktualniho casu a aktualniho data pozadovana.

Uzivatelska pfirucka BiliChek
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Poznamka;Chystate-lisepfipojitklaboratornimuinformacni'musystemu,musi'te
konfigurovat kazde z nasledujidch nastaveni.

+ 1stand 2nd Patient ID (1. a 2. identifikace pacienta):
Vyberte, jakym zpusobem budete zadavat identifikad
pacienta. Identifikad mCizete zadat nactenfm caroveho kodu
nebo napsanim OdajCi pomocfzobrazene klavesnice.Take
muzete vybrat polozku None (2adna), pokud nechcete zadat
identifikad pacienta.

+ 1stand 2nd ID Type (1. a 2. typ identifikace): Vyberte,
jakeho typu bude zadavana identifikace pacienta. Lze zvolit
cfsio chorobopisu (medical record number),jmeno pacienta
(patient name) nebo datum narozeni. Pokud jste zadali
polozku None (2adna)

* nastaveni moznosti 1stand 2nd Patient ID (1. a 2. identifikace
pacienta) vyse, neni potfeba zadavat typ identifikace.

+ Network alert (Upozorneni na datovou sit): Pokud
pfistroj ztrati spojeni s datovou siti nebo neni schopen se
kdatove siti pfipojit, toto nastaveni definuje casovy interval,
behem ktereho se pfistroj pokousi opet pfipojit k datove
siti, nez bude generovano upozorneni na obrazovce (none
(zadne), 1 minute (1 minuta), 5 minutes (5 minut) nebo
30 minutes (30 minut)).

* Navic, kdyz se pfistroj BiliChek nachazi v nabijeci zakladne,
v nabidce Setup (Nastaveni") sezobrazujinasledujicimoznosti,
kterejsou potfeba pro pfipojeni. Nastaveni pro pfipojeni
vam sdeli pracovnik oddeleni informacnich technologii (IT).

* IP address (Adresa IP)

* Subnet mask (Maska podsite)

+ Gateway (Brana)

* Host IP (IP hostitelskeho pocitace)

+ Host Port (Port hostitelskeho pocitace)

Diilezite! Nastaveni datove site se uchovava v nabijeci zakladne. Pouzijete-li
JinypfistroJBiliCheksdanounabijedzakladnou.nenipotfebaopetkonfigurovat
nastaveni datove site.

Poznamka;Pokudchcetenastavit
pffstrojetak.abyfungovalstejne
jako puvodni pfistroj BiliChek,
nastavte moznost Nurse ID
(Identifikace sestry) a 1st and
2ndPatientiD(1.a2.identifikace
pacienta) na None (Zadna).

Poznamka; Zobrazl-li se
upozornenina datovou sit,
ovefte, zdaje ethernetovy
kabel pfipojen. Je-li pfipojen a
upozornenise stale zobrazuje,
obratte se na oddeleni
informacnich technologii (IT)
svehozdravotnickehozafizeni.

Kapitola 4. Zobrazeni a zmena nastaveni
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Kalibrace a mereni hodnoty
1. Navychozim zobrazeni (Home) vyberte moznostTcB Reading
(Kalibrace a mefenf hodnoty).

g :0lain
05/08/09

Vyber polozkyTcB Reading
(Kalibrace a mereni
hodnoty)

Poznamka:Nastavite-livnabidceSetup(Nastaveni)moznostNurselD(IDsestry)aPatient

ID {ID pacienta) na None (Zadna), neni potfeba provadet ukonyv bodech 2 a 3. Poznamka:Stisknutimklavesy?
) o ] (Help (Napoveda)) na klavesnici
2. MCizete zadat moznost Nurse ID (ID sestry) a dva z nasledujicich tvarCi  yfistroje Bilichek zobrazite

moznosti Patient ID (ID pacienta): pfi provadenitechto Cikonu
- Patient Name (Jmeno pacienta), podrobnejsi informace.
- Patient Medical Record Number (Cislo chorobopisu pacienta),

- Patient Date of Birth (Datum narozeni pacienta). Poznamka: lento pfistroj je

3. Chcete-li zadat udaj, nactete phslusny carovy kod nebo napiste udaj ~ Vybavenfunkcikritickehovypnutf.
pomoci zobrazene klavesnice. Chcete-li nacist carovy kod: Po ukonceni kalibrace pristroj
p(pne{neni-lihlasitostnastavena
a. Zvyraznete moznost Scan In (Nacist), aby se aktivovalo cteci na 0), pokud v pfednastavenem
zafizeni caroveho kodu. Namifte cteci zafizeni rucnijednotky na  casovem intervaiu nebude
carovy kod a stisknete klavesu N (Enter (Zadat)). provedeno zadne mefenf. O

2minutypozdejisepfi'stroJvypne,
nebude-ILstisknutazadnaklavesa.
Kdyz se pfistroj automaticky

Chcete-li ddaj napsat: vypne.pojehoopetovnemzapnuti
Jepotfebaprovestdalsikalibraci.

b. Nacteny udaj sezobrazinadispleji.Je-lispravny, vyberte moznost
Confirm (Potvrdit) stisknutim klavesy ~ (Enter (Zadat)).

a. Pomocizobrazene klavesnice napiste pfislusnou identifikaci
sestry (Nurse ID) anebo identifikaci pacienta (Patient ID). Pomoci  Poznamka; Chcete-li provest

klaves s sipkami se pfemistete na phslusne misto klavesnice a ukoncenibehem kalibrace nebo
stisknutim klavesy © ~ (Enter (Zadat)) vyberte kazde pismeno mereni, stisknete klavesu
nebo cislo. (Home (Vychozizobrazeni)) pro

navrat k vychozimu zobrazeni.

b. Zvyraznete polozku Done (Hotovo) a stisknutim kIavesyA Data nebudou ulozena.

(Enter (Zadat)) ulozte nastaveni.

Stisknutim klavesy ? (Help (Napoveda)) zobrazite pokyny pro zadavani
pfidavnych udaju.

Uzivatelska pfirucka BiliChek
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Fm‘dﬂaNatavite-U Require Clock (Pozadavek hodin) na No (Ne) vmenu
Setup (Nastaveni), nen!pozadovdn krok 4.

A VYSTRAHA

Je nesmfrne dulezite provest
kalibraci pffstroje a nasadit
5. Nasadte novou koncovku BiliCal na rucnijednotku. Pevne ji novou samostatnou kalibracnf

zatlacte do jednotky, aby byla radne usazena. koncovku BiliCal bezprostfedne
pfedprovedenfmtestu.Nebudete-

6. Vyberem polozky Done (Hotovo) spustte kalibraci. Pfistroj pipne a li takto postupovat, vysledky
na displeji bude uvedeno Calibration successful (Kalibrace uspesne testubudounepfesne,Sejrnete-li

4. Pokudnejsoujizkonfigurovany,nastavteaktualn(datumaaktualm'cas.

provedena). koncovku po kalibraci a pfed
mefenfmpacienta.dojdekeztrate
Poznamka: 8ude-li hlasitost nastavena na 0, pnstroj nepi'pne. kalibrace.Cely kalibracnfpostup

sebudemusetopakovatsnovou

7. Povytahnete stftek BiliCal a odiepte ochrannou vrstvu a kalibracnf "
koncovkou BiliCal.

material z koncovky a vyhodte je, na koncovce BiliCal ponechte
pouze prCisvitnou fblii. Stisknutim kl*vesy  (Enter (Zadat)) vyberte
polozku Done (Hotovo).

8. Opatrne pfilozte koncovku BiliCal k celu nebo sternu pacienta. Je-li
pouzit spravny tiak, zmeni se pocet mefem'”~ na displeji ze ziute
na zelenou. Nezvysujte tlak. Je-li pouzit nadmerny tlak, pocet se
vratf na ziutou.

Zvednete koncovku BiliCal z cela nebo sterna pacienta a pak tento
postup opakujtejeste ctyfikrat.

9. Po kazdem namefenf hodnoty zazni jeden ton oznamuijicf, ze
mefem' bylo uspesne. Dojde-li behem mefenf k chybe, otevfe se
ziute zobrazeni s popisem chyby. Pfi naprave problemu se fid'te

zobrazenymi pokyny k odstranenf zavad.
Poznamka: Kdyz se pfistroj

BiliCheknepouzfva.vzdymusfbyt
10. Po ukonceni mefenfpffstroj BiliChekzobrazfa ulozfveskerezfskane ijdaje. U!0zen V nabfiecf zakladne.

Poznamka: Bude-li hlasitost nastavena na 0, pfi'stroj nepfpne.

11. Sejmete avyhod'te koncovku BiliCal a vrafte rucnfjednotku do
nabfjecfzakladny. Je-li vas pffstroj pfipojen
K laboratornfmu informacnfmu systemu,
veskere nove udaje zfskane od poslednfho
pfenosu budou odesI*nyj'akmilejednotku
viozfte zpet do nabfjecf zakladny.

Zobrazeni TcB Records

Sent (Zaznamy kalibrace a
mefenfhodnoty odeslany)

Kapitola 4. Zobrazenf a zmena nastavenf
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Pouziti dalsich funkci

Historie

Vyberem polozky History (Historie) zpnstupm'te pacientske udaje,
ktere jsou ulozeny v rucnfjednotce. Jednotka mCize uchovat az
SOzaznamCi.PodosazenfmaximalnfhopoctuzaznamCibudenejstarsf
zaznam odstranen.

8:0lam
05/08/09

¢ T cB Reading

[® History | Uyber polozky History
¢ Setup (Historie)

(f) Stand-by

V pravem hornfm rohu kazdeho zobrazeni se uvadi stav odeslanf,
ktery oznamuje nasledujicf informace:

1. Zaznam byl odeslan.

2. Zaznam nebyl odeslan.

4 0 H L — a
| O . 12:32pm
mg/dL 10/16/08

3. Zaznam obsahuje chybu a nemuze byt odeslan.

I4q Q 1-!::32pm 1

nofd  10/16/08

Uzivatelska pn'rucka BiliChek
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Pohotovostni rezim

Vyberem polozky Stand-by (Pohotovostni rezim) na vychozfm
zobrazeni (Home) obrazovku mezi mefenimi vypnete.

~"|ra 8:0lam
05/08/09

® TcB Reading
® History

I Setup

m
I (J) Stand-by il

Vyber polozky Stand-by

Doporuceni kK pouziti behem fototerapie a (Pohotovostni rezim)

po fototerapii

Behem fototerapie

+ Vyberte mfsto, kde se bude provadet mefenf pristrojem
BiliChek. Preferovanym mistem je plocha oblast na cele mezi
obocim kojence nebo sternum.

* Nezapomehte podrzet samostatnou kalibracm' koncovku
BiliCal tak, aby se dotykala celou plochou cela nebo sterna
pacienta, dokud test nebude proveden.

Umfstete jednorazovou

Pred zahaienim fotot . it st fenf umfstit koncovku tak, aby se
red zahajenim fototerapie musite na mi'sto mefenf umfsti dotykala celou plochou

fotoneprusvitny material (jako napffkiad fototerapeutickou cela nebo sterna pacienta
ochrannou naplast BilEclipse nebo naplast na pokozku).

Musfte prO\{est vsechna mozna 9patfenf, aby bylo zajisteno, spolecnost Philips

ze se material neposune a nedojde kodhalenf mfsta mefenf, Healthcare, kde vam sdelf, jake

ktere pak bude ozafeno fototerapeutickymf svetly. pffsiusenstvfje doporuceno
k pouziti pfi fototerapii.

Poznamka: Obrat'te se na

Kapitola 4. Zobrazeni a zmena nastaveni
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4. Podokonceni fototerapie doporucujeme ponechat naplast
BilEclipse na pokozce do doby, nez rozhodnete, ze se zadna
mefeni pnstrojem BiliChekjiz provadet nebudou. I kdyz po
vypnutffototerapeutickych svetel nedojde v pokozce kzadnym
dalsim zmenam, pri ponechanf naplasti na miste budezajisteno,
ze se dalsf mefenf budou provadét ve stejnem, cbranénér
m”sté.

Po fototerapii

Musite pfijmout pfi'slusna opatrem’, aby bylo zajisténo, ze veskera
méren”provadénananovorozenc”chpoté,copodstoupilifototerapii,
budou provadéna z mista na cele nebo sternu, ktere nebylo
ozareno fototerapeutickymi $yé!ly. Presané postupy, které musejf
b~ provedeny, zavisejf na typu pourllé ochrany pfi fototerapii. |
kdyz neni nutné ponechavat fototerapeutickou ochrannou napiast
BilEclipse na m”sté, po vypnutffototerapeutickych svétel tato naplast
zajistf, ze pfi naslednych Térenkb pffstrojem BiliChek bude pouzito
stejne misto.

Kapitola 4. Zobrazeni a zmena nastaveni
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BillChek
uzivatelska pnrucka

5: Ddstraneni zavad

Popis chybovych zobrazeni
Pokud pnstroj BiliChek nefunguje die ocekavanf, otevfe se ziute chybove

zobrazeni uvadejid pncinu chyby a opatfenf k naprave dane chyby. Nize
jsou uvedena chybova zobrazeni a pfi'slusne pokyny.

Chyby pri spoustenf

Error: Cannot Complete Startup (Service HHU)
(Chyba: Nelze dokoncit spu”eni (nutna oprava rucni

jednotky))
et Servisnik6d:000b
S@QE‘;SSJ&EE“*S‘E’”L“ Nelze dokoncit spusteni.

Zajistete opravu.

Mo |

Error: Lost HHU Settings (Chyba: Ztrata nastaveni
rucni jednotky)

BiUGhekseiingswere

tostarid have been ;

returned (o defeat Vyskytia se systemova chyba.

valuel. Restoreseings i Bili i
e Heedod b e Nastaveni 3|I|Chek byla ztracena a vratila
use. se kK vychozim hodnotam.

Preddalsi'mpouziti'mobnovtenastavenidle
potfeby.

[ ]
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Error: Lost History (Chyba: Ztrata historie)

System error occurred.

"OneormoreTecB - @ Vyskytia se systemova chyba.
records have beentest. . .
Plea_aecheck(lj-|storyror : Jeden nebo nekolikzaznamCiTcB

7 esing fecores. = - (Kalibrace a mefenf hodnoty) byly

t- - - ztraceny.

Zkontrolujte historii (History), zda
BU zaznamy chybi.
C o

Chyby nastaveni

Error: Field Out of Range (Chyba: Pole mimo rozsah)

AleldIsaifofrangs
mpitsfieetand.;*.i,.Nj
reenter.

Poleje mimo rozsah.
Zkontrolujte a opet zadejte udaj.

[OK

Error: Duplicate Selection (Chyba: Duplicitni vyber)

Patient IDtype mustnot,
betriesame

Typ identifikace pacienta nesmf byt stejny.

[OK 1

Kapitola 5. Odstraneni zavad
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Error: Base Write (Chyba: Zapis do zakladny)

Cannotwrite setlifig to
base.

Nelze provest zapis nastaveni do
zakladny

| 1

Error: Base Read (Chyba: Cteni ze zakladny)

" Cannot read settng frdnfT
base,

> Nelze provest zapis nastaveni do
zakladny.

Chyby pri umisteni do drzaku

Error: One or More Records Not Sent (Chyba: Jeden
nebo vice zaznamCi nebylo odeslano)

One or more records ?.
: cannot besent Please '

goto'Histoiyto- Jeden nebo vice zaznamCi nebylo
manuafiydocument _ .'.j . . .
' i odeslano. Prejdete do slozky,History
R (Historie) a manualne zadokumentujte
] zaznamy oznacene symbolem x.

|

=c

OK

Uzivateiska pfi'rucka BiliChek

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



Error. Bad Cradle (Chyba: Spatny drzak)

satffte Cc Servisnik6d:0008
6ann6lrTll#onnec8oii; ; i

jocraclte Tryre-docWng Nelze ustavit spojenf sdrzakem.
thedews. Iferror Zkuste stroj vyjmout a opet viozit.

repeate, please service.
Bude-li se chyba opakovat, kontaktujte

C oK 1 servis.

Error: Check Network (Chyba: Zkontrolujte datovou sif)

Canrtotconneqltp
; network. You may rreed
, tocheckyour network
status.

Nelze se pripojit k datove siti.
Zkontrolujte stav datove site.

oK ]
Chyby pri vyjmuti z drzaku

Error: Lost Base Settings (Chyba: Ztrata nastaveni

nabijeci zakladny)

and have been returned
to defaultvalues. Restore . L .
«settings as needed Nastaveninabijecizakladnyjsouztracena
before next use. . .
a vratila se k vychozim hodnotam.
Pred dalsim pouzitim pnstroje obnovte

nastaveni die potfeby.

o« 1
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ChybyTcB Reading (Kalibrace a mefeni hodnoty)

Error; Battery Empty (Chyba: Baterie je vybita)

Battery lacks enough
powerio perform atest
Rechargesoon, m '

Baterie nema dostatek energie pro
provedeni testu. Brzyji nabijte.

[« ]
Error: Battery Low (Chyba: Baterie je malo nabita)

Battery may leck-enpughi
powerto perform a test

Rech - . o .
echarge soon Baterie nemusi mit dostatek energie pro

provedeni testu. Brzy ji nabijte.

]

Error: Bad Scan (Chyba: Spatne ctenf caroveho kodu)

,Ba'dscan.:Rleasely <
again o A .

Spatne ctenf caroveho kodu. Zkuste to
prosfm znovu.

oK 1

Uzivateiska pfi'rucka BiliChek
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Error: No Tip (Chyba: 2adna koncovka)

" aiCalTtphasnofbeen Nebyla nasazena koncovka BiliCal.

madded'Pletoe add now. '

[OK ]

Error: Bad Lamp (Chyba: $patna lampa)

Nasadte nynf prosfm koncovku.

Servisni kod: 100d
Mefici lampa je vadna a musi byt vymenena.

Measurement lamp has ! Zajistete opravu.
failed and mayneedto '

be replaced, Please

servtoe.

OK I

Error: Bad Calibration (Chyba: Spatna kalibrace)

Galibrafionfelled. Try

another BiliCai Tip or )

press?formore bleinspésna kalibrace.

suggtlofis. . . .
Zkuste pouzftjinou koncovku BiliCal Tip nebo

stisknete klavesu se symbolem ?pro dalsf navrhy.

oK 1
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Error:Too Much Light (Chyba: Phlis mnoho svetia)

Too much light Please m
try again Iferror repeats,:

j press7 fersujg®fe.! Phlis mnoho svetia. Zkuste to prosim

Znovu.

Bude-li se chyba opakovat, stisknete
klavesu se symbolem ?pro navrhy.

| ox ]

Error: Too Much Movement (Chyba: Pfilis mnoho pohybu)

Too much movement

PIean)Eliryagain. Iferror, Phlis mnoho pohybu.
:"'répl .
SiSuggesiionsvinj 1T~ Zkuste to prosi'm znovu.

Bude-li se chyba opakovat, stisknete
klavesu se symbolem ? pro navrhy.

OK
L 1

Error: Out of Range (Chyba: Mimo rozsah)

i ciNeallyprx»venftrifeA4

t Please obtaina Total m TcB Reading (Kalibrace a mefeni
ivSerum Bilifubin. .

Oy < hodnoty) je mimo klinicky ovefeny
rozsah.

Pofidte hodnotu celkoveho bilirubinu
V seru.

[OK UIiILiLI

Uzivatelska pfi'rucka BiliChek

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



Error: Reading High (Chyba: Vysoka hodnota)

-Mearem,ert«(£s i)Ul of
range Pteeseliys™ain. '

Namerena hodnota je mimo rozsah.
Zkuste to prosim znovu.

W wwws
t OK ]

Error: Complete Reading (Chyba: dokoncete 1érenO

Voufflustcowptetefhfe ,
TcB Reartngto certnue. *
Select'Done'alter

' cteanrtgte message Pro pokracovanf musite dokoncit
procesTcB Reading (Kalibrace a mereni
hodnoty).

Povymazani tohoto hlaseni vyberte

polozku,Done' (Hotovo).
n K 1
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BiliChek
uzivatelska pnrucka

6. Cisteni, udrzba a servis

Cisten A VYSTRAHA
Neponofujte system BiliChekdo
System BiliChekje proveden tak, abyjeho povrch byi hladky a snadno vodynebojinekapaliny.Dojde-li

cistitelny.Vzdy, kdyzdojdekuspineni'pnstrojenebonabijedzakladny, ~ kvylitikapalinynapfistroj,otfete
. . . . jivihkymhadfikemapfistrojpfed
postupujte die pokynCi v teto kapitole. pouzitim nechte uschnout.

1. Pouzijte mydiovou vodu, 10% roztok chlornanu sodneho nebo

nefedeny cpavek. X VYSTRAHA

Nepokousejte se cistit anebo

2. Pro naneseni cistidho prostfedku pouzijte vihkou a mekkou opakovanepouzivatsamostatnou
houbu nebo hadfik. kalibracnf koncovku BiliCal.
3. Navihcete houbu nebo hadfi'k v cistici'm roztoku a otfete A varovAni

pristroj nebo nabijeci zakladnu.
Optickoumefidkoncovkucistete

4. Nechte zarizenf na vzduchu uschnout. (pouze) 90% nebo silnejsim
izopropylalkoholem a mekkou
uterkou pro cisteni optickeho
povrchu.

5. Otfete pristroj a nabijeci zakladnu suchym hadfikem.

A  vystraha

Pfi cifteni NEPOUZfVEJTE;

sgermicidnicistici/dezinfekcni prostfedek na bazi fenolove slouceniny,
eglutaraldehydove dezinfekcnf/sterilizacni prostfedky,

*bezne, Vobchodni siti dostupne cistici prostfedky nebo praci detergenty,
*roztoky na bazijodu, silne kyseliny nebo silne alkalicM roztoky.

Tytoroztokymohouzanechatzbytkynapovrsichanebomohoupusobitabrazivne
nebo skodlive pro kojence.
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Udrzba

Vymena merici zarovky

Pokud chybove zobrazeni oznamuje, ze zarovka nefunguje, nahrad'te
ji zarovkou z vymenne soupravy (objednacf udaje sdelf spolecnost
Philips Healthcare).

1. Sejmete kryt prihradky pro baterii. Vlozte maly a plochy
sroubovak do vyfezu v horni casti krytu a kryt odsuhte.

\—

2. Odpojte baterii.

3. Odpojte konektor kabeloveho svazku lampy.

SN

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU

O  VAROVANf

Phstroj BiliChek se musi
pouzivatpouzeseschvalenou
soupravouvymennezarovkyod
vyrobce.NeutahuJtepfiiisvicko
lampy.

m

Sejmuti krytu baterie

m

Odpojeni baterie

Odpojeni konektoru
kabeloveho svazku lampy

Poznamka: Muze vzniknout
potfebatrochuzvednoutkryt
lampy, abyste mohlivyjmout
konektor kabeloveho svazku
lampy.

Kapitola 6. Cistern', udrzba a servis
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Vymena baterie
1. Sejmete kryt pfihradky pro baterii. Vlozte maly a plochy

T A

Sejmuti krytu baterie
2. Odpojte baterii.

3. Priinstalaci nove baterie postupujte die pokynu Pfipojeni baterie
K rucni jednotce v teto prirucce vyse.

Servis

Meficizarovkajejedinou servisovatelnou soucasti pristupnou

z otvoru pro baterii. Nepokousejte se oddelit horm'a spodni fast
telesa nebo odstranit spojovaci sroub.V tomto pripade muzete
poskodit svetlovody a zaruka od vyrobce prestane platit.

Informace o zakaznickem servisu

Philips Healthcare @ www.healthcare.philips.com.

Take muzete pouzit nekterou z nasledujfcich adres:

Philips Medical Systems Philips Medizin Systeme
3000 Minuteman Road Boblingen GmbH
Andover, MA 01810-1099 Hewlett-Packard StraBe 2
USA 71034 Boblingen,

Deutschland

Kapitola 6. Cistern', udrzba a servis
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r BiliChek , ,,
uzivatelska pffrucka

y.Technicke udaje

Okolni prostredf

=20 a# +50 SDng 5a235 SDng
15 a2 95 %, bez kondenzace | 15 aZ 95 %, bez kondenzace

Rozmery a hmotnost

System BiliChek
Celkova hmotnost: 390 g

Rucni jednotka BiliChek

Hmotnost
(s bateriQ: 250 g
Rozmery: 5,23 cm (si'fka) x 20,45 cm (delka) x 5,94 cm (vyska)

Nabijeci zakladna

Hmotnost: 1409

Rozmery: 9,14 cm (si'fka) x 9,01 cm (delka) x 4,30 cm (vyska)
Zarovka

Typ zarovky: Tungsten

2ivotnost zarovky: Minimalne 30 000 mefenf
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Klinicka specifikace

Behem deseti let pouzivani bylo prokazano, ze prfstroj BiliChekje srovnatelny s nemocnicnfmi
analyzatory krve. Behem klinickych zkousek bylo prokazano, ze pnstroj BiliChek je srovnatelny
svysoce spolehlivymi, vyzkumnymi analyzatory krve (vysokotlaka kapalinova chromatografie, neboli
HPLC) vykazuji'dmi presnost +/- 1,5 mg/dl. A pnstroj BiliChek je srovnatelny s HPLC pfi hodnote
ukazatele 0,90 s presnostf (RMSE (strednf kvadraticka odchylka)) + /- 1,5 mg/dl.

Pnstroj BiliChek zlskal klinicke uznani prostrednictvim mnoha klinickych studii provadenych treti
stranou, ktere podpofili jeho pouziti pfi posuzovani nebezpecnych hladin hyperbilirubinemie u
novorozencCi. Pfistroj BiliChek prokazal svou ucinnostv ruznorode populaci aje urcen k pouziti
behem fototerapie u novorozencCi ve veku 27 az 42 tydnCi az do postnatalniho veku 20 dnCi.

Ocel pouziti: Pfed provadenim, behem provadenia po
provedenifototerapie

Gestacni vek: 27-42 tydnCi

Postnataini vek: 0-20 dnCi

Hmotnostni rozsah pacientCi: 950-4 995 gramCi

Rozsah celkoveho bilirubinu v seru: 0-20 mg/dl\ 0-340 pmol/l

Presnost (RMSE (stfedni kvadraticka odchylka)): +/- 1,5 mg/dl pfi66%doby nebo 1sigma

+/- 26 pmol/l pfi 66 % doby nebo 1sigma

Nepfesnost (SD (smerodatna odchylka))*: +/- 0,66 mg/dl
+/- 11,2 pmol/l
Korelace: r=0,90

*Nepfesnost mezi pfistroji

Shoda s normami

Tento pfistroj je navrzen tak, aby vyhovoval nasledujicim standardCim:

+ |EC 60601 -1: Zdravotnicke elektricke pfistroje - cast 1. Obecne pozadavky k bezpecnosti.

+ |[EC60601-1-2: Obecne pozadavky k bezpecnosti - Soubezna norma: Elektromagneticka
kompatibilita - Pozadavky a testy.

Kapitola 7.Technicke iidaje
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Pozadavky k elektroinstalaci

Napajeni z elektricke site (nabijeci zakladna) Vstup: 100-240 Vstr., 50/60 Hz, 0,4 A
Vystup: 5Vss,, 2,0 A

Baterie (rucni jednotka) Typ: lithium iontova
Napeti; 3,7V
Typ ochrany proti elektrickemu vyboji Intern! napajen!

Stupen ochrany proti elektrickemu vyboji Aplikovana casttypu BE

Stupeh ochrany proti prCiniku vody Bezna ochrana, IPXO

Smernice K recykiaci WEEE/ROHS

Je-li vase zdravotnicke zafizem' zavazano k dodrzovani smernic k recykiaci WEEE/RoOHS, viz stranka
w/ww/.healthcare.philips.com, kde je uveden doklad k recykiaci tohoto produktu.

Likvidace

Zafizenf likvidujte die mistni‘ch ustanovenf.

Uzivatelska pfi'rucka BiliChek
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BiliChek
uzivatelska pffrucka

H'EE. EEBE | ]

Dodatek A. Informace o
elektromagneticke kompatibilite

Ustanoveni a prohlaseni vyrobce - elektromagneticke emise

Toto zari'zenfje urceno k pouzfvani'v elektromagnetickem prostredf, ktere je specifikovano nfze.
Uzivatel tohoto zarizenf se musf ujistit, zda se toto zanzeni pouzi'va ve specifikovanem prostredf.

Test na emise

Vysokofrekvenfnf emise
CISPRn

Vysokofrekvencnf emise
CISPRn

Harmonické emise
EC61000-3-2

Kolis"nf napét~/emise blik"m'
IEC 61000-3-3
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Skupina 1

Tfida B

Trida A

Vyhovuje

Shoda

Poznamka k elektromagnetickemu prostfedi

Ph'stroj pou2iv” vysokofrekvenfni energii pouze pro sve
internifunkce. Proto jsou jeho vysokofrekvencni emise
velicenizkeanemohou b/ pfifinoujakekoliv interference
u elektronickych pfistroju, kreré se nachazi poblB.

Tento pfistroj 1ze pouzfvat ve vsech objektech, vcetne
domacnostia objektu, jejichz elektroinstalace je napojena
na vefejnou nizkonapet'ovou sft.
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Ustanoveni a prohlaseni vyrobce - Elektromagneticka odolnost

Toto zan'zeni je urceno k pouzivanfv elektromagnetickem prostfedi, ktere je specifikovano nize.
Uzivatel tohoto zanzeni se musf ujistit, zda se toto zan'zeni pouzfva ve specifikovanem prostredf.

Test odolnosti

Elektrostaticky vyboj
(ESD)
EC61000-4-2

Elektricky rychly zakmit/
vyboj
EC61000-4-4

Naraz proudu
IEC 61000-4-5

Poklesy, kr*tka pferusenfa
kolisaninapeti'vpfivodnim
nap”jeci'm vedeni

IEC 61000-4-11

Magneticke pole si'tove
frekvence (50/60 Hz)
EC61000-4-8

Test die normy
IEC 60601
Uroveri
+ 6 kV kontakt
+ 8 kVvzduch

+2 KV pro elektricky
vedeni

+1 KV pro vstupni/
vystupnfvedeni

+1 kVrozdiloveho napeti
+2 KV spoleinyho napSti

<5% L|

(>95 % pokles v UY po
dobu 0,5 cykiu
40 %

(60 % pokles v UY po
dobu 5 cyklii

70 %

(30 % pokles v UY po
dobu 25 cykCi
<5%

(95 % pokles v UY po
dobu 5 sekund
3A/m

Uroven kompliance

+ 6 KV kontakt
+ 8 KVvzduch

+2 KVpro hlavni (napyjeci)
vedeni

+1 KV pro vstupni/
vystupni vedeni

+1 kV rozdiloveho nap§ti
+2 kVspolein™ho nap§ti

<5%

(>95 % pokles v UM po
dobu 0,5 cykiu
40 %

(60 % pokles v UM po
dobu 5 cyklii
70 %

(30 % pokles v UY po
dobu 25 cykKlii
<5 %

(95 % pokles v UM po
dobu 5 sekund
3A/m

Pozn\mka: UNje napéK eleiirické 518 pfed aplikacf testovacf drovné.

Uzivatelska pffrucka BiliChek
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Elektromagneticke prostfedi -

ustanoveni

Podlahy musi b” dfev”n6, betonove
nebo z keramickych diazdic.

Jsou-li podlahy kryty syntetickym
materiyiem, relativni vihkost musi
cinitalespon30%.

Kvalita elektricky sity musi odpovidat
obvykiymu domycimu nebo
nemocnifnimu prostfedi.

Kvalita elektricky sity musi odpovidat
obvykiymu domycimu nebo
nemocnicnimu prostfedi.

Kvalita elektricky site musi odpovidat
obvykiymu domycimu nebo
nemocnifnimu prostfedi.

Magneticka pole sit'ovyho

kmitoftu by Téla byt na iirovnich
charakteristickych pro obvykiy
nemocnicni nebo domaci prostfedi.
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Ustanoveni a prohlaseni vyrobce - elektromagneticka odolnost

Toto zafizenfje urceno k pouzivani v elektromagnetickem prostredf, ktere je specifikovano mze.

Uzivatel tohoto zafizeni se musi ujistit, zda se toto zafi'zenf pouzfva ve specifikovanem prostredf.

Test odolnosti Testovaci uroven Poznamka k elektromagnetickemu prostfedi
dlelEC 60601 kompliance

Pfenosn”™ a mobilnl vysokofrekvenini
komunikacnfzarizeni nesmeji byt k zadne casti
pffstroje, vietn§ kabelu, blize, ne2 je doporucen”
vzd”lenostodstupuvypofltan®podlevzorceplatneho
pro frekvenci vysi'lace.

Odveden” vysok” 3Vefekt. 3Vefekt. Doporuien” vzdilenost odstupu:
frekvence 150 kHz az 80 MHz d =1,2sfp’ 150 kHz az 80 MHz
IEC 61000-4-6

3V/m 3Vim
Vyzafovana vysoka 80 MHz az 2,5 GHz d = 12vfp' 80 MHz az 800 MHz
frekvence b=2,3dp 800 MHz a2 2,5 GHz
IEC 61000-4-3

Kde Pje maximalm'jmenovityvykon vystupu
vysi'laie ve wattech (W) die vyrobce vysi'lace a d je
doporuien” vzd~lenost odstupu v metrech (m).

Slla pole od st*lych vysokofrekvenfn(ch vysilafti die
prtizkumu die mefeni v miste elektromagnetickeho
zafenf 3 by nemela byt nizsl neii ilroven kompliance
v KainbéT frekvenfnim rozsahu

Kinterferenci mtize dochazet pobliz zarizeni
oznafenych timto symbolem:

Poznamka 1: Na 80 MHz a 800 MHz se vztahuje vyISl kmitortové pésTo.

Poznamka 2:Tato ustanoveni nemusiplatit ve vSech situacich. Elektromagneticky pfenosJeoviivnen absorpd aodrazem od struktur, objektii a lidi.

a: Sila pole od stalych vysokofrekvenCnich vysilafCi jako z*kladnove stanice pro mobilni/bezdratove telefony a mobilni radiostanice,
radioamaterske pfistroje, rozhlasove vysli*nf na frekvenci AM a FM aTV vysil*nf newOiie byt odhadnuta pfesne. Pro posouzeni
elektromagnetického prostfedistélych vysokofrekvenCnich vysllacCi musibyt proveden pflsluSnyvyzkum. Pokud natérené sila pole v miste
pou2ivSni pfistroje pfesahuje platnou urovefi vysokofrekvenCni kompliance, musite provest posouzeni normelniho provozu pfistroje.
ZJistite-li anomeini Cinnost pfistroje, provedte dodateCne opatfenijako pfemisteni pfistroje.

b; Ve frekvenCnim rozsahu 150 kHz ait 80 MHz by sila pole Té1a byt nli51 neit 3V/m.

Dodatek A. Informace o elektromagneticke kom patibilite

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



46

Doporucena vzdalenost odstupu tohoto pnstroje od pfenosnych a
mobilnich vysokofrekvencnich komunikacnfch pnstrojCi

Pnstroj se smi pouzfvat v elektromagnetickem prostredi, kde Ize omezit rusive vlivy vysoke frekvence.
Uzivatel tohoto pnstroje nriLize die doporucenf nfze zabranit elektromagneticke interferenci
zachovanfm minimalni vzdalenosti mezi prenosnym a mobilnim vysokofrekvencnim komunikacnim
zanzenfm (vysflace) a pnstrojem die maximainfho vystupni'ho vykonu komunikacnfho zanzenf.

Jmenovity maximaini Vzdalenost odstupu die frekvence vysilace

vystupnivykon vysilace (m)
W) 150 kHz azZSOMHz 80 MHzaz 800 MHz 800 MHzaz 2,5 GHz
d=12s[p d=12v[p d=23sIF
001 012 012 0,23
01 0,38 0,38 0,73
1 12 12 23
10 38 38 73
100 12 iV 23

Pro vysdaie, jejichi maximaini vystupni vykon zde uveden neni, Ize doporuJenou vzdSlenost odstupu d v metrech (m) stanovit na zSklade
vzorce platného pro frekvenci vysilace, kde Pje hodnota maximainlho vystupniho vykonu vysllafe ve Wattech (W) die vyrobce vysilace.

POZNAMKA 1: Pro 80 MHz a 800 MHz se uplatftuje vzdAlenost odstupu pro vysSl kmitortové pasmo.

PoznAmka 2:Tato ustanoveninemusi platitve vbech situacich. Elektromagneticky pfenosje oviivnen absorpcla odrazem od struktur, objektCi a lidl.

Uzivatelska pffrucka BiliChek
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BiUChek
-kayttoopas

1.Johdanto

Kayttooppaan tiedot

Tama kayttoopas on tarkoitettu niin aloitteleville kuin kokeneillekin BiliChek-jarjestelman kayttajille.
Oppaassa on jarjestelman kayttoohjeet ja perustiedot vianetsinnasta.Varmista, etta osaat kayttaa
jarjestelmaa turvallisesti, lukemalla koko opas ennen kuin alat kayttaa jarjestelmaa. Sailyta tama
kayttoopas mahdollista myohempaa tarvetta varten.

BiliC/iek-jarjestelman kuvaus

BiliChek-jarjestelma mittaa bilirubiinipitoisuutta ja antaa lukeman (yksikkovaihtoehtoja on kaksi:
mg/dl ja pmol/l) kliinisesti relevantilla alueella, joka korreloi HPLC-menetelmalla saatujen seerumin
kokonaisbilirubiinin mittaustulosten kanssa. Laite on suunniteitu kaytettavaksi sairaaloissa ja muissa
terveydenhoitolaitoksissa, kuten klinikoilla, laakarinvastaanotoilla ja kotisairaanhoidon yrityksissa.
Laitteen avulla hoitohenkilokunta voi seurata hyperbilirubinemian mahdollista kehittymista

vastasyntyneissa.

Kayttotarkoitus

BiliChek on noninvasiivinen transkutaanisen bilirubiinin mittauslaite, jolla voidaan arvioida seerumin
bilirubiinitasoa vastasyntyneissa ennen valohoitoa, sen aikana ja sen jalkeen sukupuolesta, sikioiasta ja
painosta riippumatta. Mikali BiliChek-mittarin tulokset antavat aiheen epailla, etta vastasyntyneella on
hyperbilirubinemia, hoitava laakari tutkii lapsen ja maaraa tarvittavan hoidon.
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Keltaisuus

Keltaisuus tarkoittaa ihon ja silmanvalkuaisten keltaisuutta, joka johtuu bilirubiinin liiallisesta maarasta
veressa. Bilirubiini on normaali elimiston jate, jota syntyy veren punasolujen hajotessa ja joka poistuu
elimistosta maksan kautta. Ennen syntymaa aidin maksa huolehtii sikion bilirubiinin kasittelysta ja
poistosta. Syntyman jalkeen lapsen oman elimiston pitaa pystya poistamaan bilirubiini ilman aidin
elimiston apua. Saattaa kuitenkin kulua useita vuorokausia, ennen kuin vastasyntyneen elimisto pystyy
poistamaan bilirubiinia veresta nopeammin kuin sita syntyy.Jos lapsi on syntynyt ennenaikaisesti, on
aliravittu tai kuuluu eraisiin etnisiin ryhmiin, keltaisuuden riski on normaalia suurempi. Keltaisuus
todetaan ensiksi ihon keltaisuutena. Ihon keltaisuuden arvioiminen on kuitenkin subjektiivista, ja
virheita tapahtuu usein ihonvarin ja sikioian takia.Taysiaikaisina syntyneissa vauvoissa bilirubiinitasot
nousevat yieensa huippuunsa 4-5 vuorokauden kuluttua syntymasta. Ennenaikaisina syntyneissa
vauvoissa huipputaso saatetaan saavuttaa vasta myohemmin.Jos bilirubiinin maara seerumissa vain
lisaantyy, vaarana on vauvan kernikterus (bilirubiinin kertyminen aivoihin, mika voi aiheuttaa pysyvan
neurologisen vamman).

Toimintaperiaate

BiliChe/c lahettaa valkoista valoa vastasyntyneen iholle ja mittaa heijastuneiden aaltopituuksien
intensiteetin. Kun ihon komponenttien spektriominaisuudet tunnetaan, voidaan muiden aineiden
vaikutus eliminoida ja bilirubiinipitoisuus maarittaa sen perusteella.Tallaista menetelmaa kutsutaan
transkutaaniseksi bilirubiinimittaukseksi.

Molekyyiit absorboivat fotoneja, joilla on sopiva aallonpituus. Kun absorptiota ja aallonpituuksia
verrataan, voidaan esittaa tietyille molekyyieille tyypillinen absorptiospektri. Esimerkiksi melaniinin
absorptiospektri on nakyvan valon osalta lahes lineaarinen, ja sirontaa vastaavasti fotonien absorptio
on suurempaa lyhyilla aallonpituuksilla kuin spektrin punaisen valon alueella. Sen sijaan hemoglobiini on
monimutkaisempi muuan muassa siksi, etta oksihemoglobiinin ja deoksihemoglobiinin absorptioprofiilit
eroavat toisistaan. Bilirubiinin absorptiospektri huipentuu 460 nm:n kohdalla. Se on sinisen valon
alueella ja siksi valohoitokin usein toteutetaan sinivalohoitona. Se on myos alue, jolla hemoglobiinin
absorptio on suhteellinen alhainen.

BiliChek-jarjestelma keraa vastasyntyneen iholta heijastuvan valon ja laskee seerumin bilirubiinitason
monimutkaisen, tekijanoikeuksin suojatun algoritmin avulla.Tarkeimmat vastasyntyneen lapsen ihon
komponentit (katso kuvaa), jotka vaikuttavat valon heijastumiseen ovat (1) dermaalinen maturiteetti,
(2) melaniini, (3) hemoglobiini ja (4) bilirubiini. Heijastuneen valon intensiteetti muunnetaan
analyysia varten absorbanssiksi eli optiseksi tiheydeksi, jonka mittayksikko on OD.Jokaisen mitatun
aallonpituuden kokonais-OD on sama kuin yksittaisten komponenttien optisten tiheyksien summa.
Tama voidaan esittaa myos matemaattisesti:

ocb,,=0D, +0OD_,+0OD, +0D

total Bl

BiliChek-kayttoopas
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Knn kokonais-OD:sta vahennetaan yksittaisten komponenttien
tunnetut spektriominaisuudet, saadaan selville bilirubiinin osuus.

Noninvasiiviset, spektriin
vaikuttavat ihon

Jacques, S, Said, II, LadnegAl ja D. Oelberg. Developing an optical fiber refleaance ~ komponentit’
spectrometer to monitor bilirubinemia in neonates. (Reflektanssispektrometrin
kehittdminen optista kuidusta vostasyntyneiden bilirubinemian monitorointia varten.)
Nama komponentit on huomioitu BiliCliek-jarjestelman
bilirubiinimittauksissa kayttaman algoritmin kehitystybssa.Jarjestelma
mittaa heijastuneen valon intensiteetin yli 100 yksittaiselta
aallonpituusvyohykkeelta koko nakyvan spektrin matkalta ja

suorittaa sen pohjalta spektrianalyysin. BiliCo/ on viitevakio, jota

vasten normalisoimalla voidaan eliminoida lampun ja fotoilmaisimien
aikamuuttujat. Bilirubiinin absorptiospektri huipentuu noin 460 nm:n
kohdalla ja voidaan mitata vahentamalla muiden komponenttien
absorboima valo ihon kokonaisabsorptiosta.Tama voidaan esittaa myos
matemaattisesti:

op, 0D,,-0D,,-OD

total’ mel’ heme ‘derm

Molekyyiien absorboiman valon maara on suhteessa
molekyyiipitoisuuteen. Niinpa ylla olevan kaavan mukaan laskettu
bilirubiinin absorptio on suoraan suhteessa ihonalaisen hiussuoniston
ja ihonalaiskudoksen bilirubiinipitoisuuteen. Kun kokonaismaarasta
vahennetaan edella mainittujen komponenttien osuus, saadaan selville
bilirubiinin absorbanssi.joka voidaan suhteuttaa laboratoriomittauksiin
seerumin kokonaisbilirubiinipitoisuudesta.

"SPIE Proceedings 2975, Laser-Tissue Interactions, SanJose, Kalifornia, USA. Helmikuu
1997. 1-7.

Luku l.Johdanto
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BiliChek-jarjestelman osat

BiliChek-jarjestelma sisaltaa seuraavat osat Osa komponenteista ja
varusteista toimitetaan pakattuina erillisiin laatikoihin.

BiliChek-yksikko
Akkulokeron kansi
Akku

Suojus

Virtalahde

IS o

BilEclipse-suojalaput
(20 kpl/pss)

) . Laturi
8. Kayttoopas (ei kuvassa)
9. Pikaopas (ei kuvassa)

Osia ja vonisteita voi tilata Philif>s Healthcare wwwsivuitta
osoitteessa www.healthcare.f3hilips.com.

~

X VAKAVAVAROITUS

BiliChek-yksikkoa sao kayttaa vain
tcissa mainittujen ja hyvaksyttyjen
Philips Healthcare varaosien ja
lisavarusteidenkanssa.

Luku I.Johdanto
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BiliCfiek
mkayttoopas

2. Vakavat varoitukset, yaroitukset,
vasta-aiheet laitteen kaytdile ja symbolit

Vakavat varoitukset

»

BiliChek-yksikkoa saa kayttaa yhdessa vain Philipsin
hyvaksyman laturin, akkujen, virtalahteen ja erillispakattujen
BiliCal-kalibrointikarkien kanssa.

Ala osoita laitteella silmiin, kun teet mittauksen.

Ala osoita laitetta ihoalueelle, jos siina on nakyva mustelma.
Jos BiliChek-jarjestelma hairitsee muita sahkolaitteita tai
painvastoin, pyri korjaamaan tilanne:

— Siirra laitetta, kunnes hairio lakkaa.

— Siirra BiliChek kauemmaksi laitteesta.

— Kytke BiliChek-virtalahde toiseen pistorasiaan siten, etta

BiliChek-virtalahde ja hairiolaite on kytketty eri sulakepiiriin.

Laitetta ei saa kayttaa herkasti syttyvien aineiden, kuten
anestesiakaasujen tai puhdistusaineiden, eika palavien
kaasujen, kuten hapen tai ilokaasun, laheisyydessa.

Akkua ei saa puhkaista eika poittaa eika havittaa talousjatteen
mukana. Havita akut paikallisten saadosten mukaisesti.
Laitetta ei saa kayttaa ulkoilmassa eika asettaa suoraan
auringonvaloon.

Ala kayta laturia (akkulaturia), jos liitin tai johto on
vaurioitunut.
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O VAKAVAVAROITUS

Vakava varoitus kayttajan
tai potilaan vammautumisen
mohdollisuudesta.



Varoituksia A VAROITUS

Varoitus laitevaurion

+ Yksittaispakattua BiliCal-kalibrointikarkea ei saa altistaa valolle )
mahdollisuudesta.

pitkaaikaisesti. Sailyta BiliCal pakkauksessaan ennen kayttoa.
+ Jos pudotat laitteen ja sen jalkeen vikailmoitusten maara
lisaantyy, palauta laite Philips Healthcare ille.
» Laitetta ei saa upottaa veteen eika muuhunkaan nesteeseen.

+ Huolehdi, ettei laitteen virtajohto roiku pbydanreunan yli ja
aiheuta kompastumisvaaraa.

+ Ala kosketa liitantojen nastoja, joissa on ESD-varoitusmerkki.
Liitantoihin saa tehda kytkentoja vain, kun sahkostaattisia
purkauksia koskevat varotoimet on suoritettu.Varotoimilla
pyritaan ehkaisemaan sahkostaattisen latauksen syntymista
(ilmastointi, kostutinlaitteet, johtavat lattiapinnoitteet ja muu
kuin synteettinen vaatetus), estamaan kehon sahkbvarauksen
purkaantuminen laitteen tai jarjestelman runkoon, maahan tai
metalliobjektiin seka estamaan liitos laitteeseen, jarjestelmaan
tai maahan rannehihnalla.

Vasta-aiheet

+ Bilirubiinimittausta ei saa tehda BiliChek-laitteella potilaille,
joille on tehty verenvaihto.

+ Mittaustulos saattaa olla virheellinen, jos mittaus tehdaan
alueelta, jolla on

— mustelma
— syntymamerkki
— hematooma

— runsaasti karvoitusta.

Luku .Vakavacvaroituksetvaroitukset, vasta-aiheet laitteen kaytolle ja symboiit
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Huomautukset Huomautus: huomauiuksella
pyritaan kiinnittamaan kdyttajan
huomio johonkin laitteen

Eraat sairaudet ja laakkeet hairitsevat albumiinin kykya sitoa ja o L
toiminnalliseen ominaisuuteen.

kuljettaa bilirubiinia elimistossa. Nama tekijat voivat vaikuttaa
transkutaanisen bilirubiinin mittaustuloksiin lisaamalla tai
vahentamalla ihon bilirubiinikertymaa erityisesti silloin, kun seerumin
kokonaishilirubiinipitoisuus on korkea (yli 15 mg/dl tai yli 255 pmol/l).
Taman takia BiliCbek-mittaustulosten tulkitsemiseen on kiinnitettava
erityista huomiota, kun potilaalla on vakava sairaus tai komplikaatio,
kuten sepsis, avoin valtimotiehyt (PDA),aivokammioverenvuoto tai
hengitysvaikeusoireyhtyma (RDS). Mikali potilas kuuluu ylla mainittuun
ryhmaan, biiirubiinimaaritys kannattaa tehda seerumista, jos BiliChe/c-
mittauksessa bilirubiiniarvot ovat koholla.

Tietoja BiliCbek-jarjestelman kaytosta sellaisten potilaiden hoidossa,
jotka saavat intensiivista valohoitoa (yli 30 pW/cmVnm tai 1,5 mWcm?),
kaksipuolista valohoitoa tai ovat saaneet verensiirron, on vahan.
Tallaisissa tapauksissa BiliChek-tulokset on tulkittava maltillisesti.

Symbolit
BiliChek-yksikossa ja sen varusteissa nakyvat symbolit.
Symboli Kuvaus Symboli Kuvaus
Tutustu mukana Kaytto sisatiloissa

toimitettuihin kayttoohjeisiin.

Kaytto jonkin kanssa Tyypin BF liityntaosa

Kertakayttoinen / Vahvistusnappain

Erapaiva —->Y Havitetaan sahko- ja
elektroniikkaromua koskevan
direktiivin mukaan (2002/96/EY)

BiiiQiek-kayttoopas
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BiliCliek

-kayttoopas
Alkuvalmistelut X VAKAVAVAROITUS
) o o L ) Akku toimii vain BiliChek-yksikoissd.
Tarkasta silmamaaraisesti, etta kaikki osat ovat ehjia. Mikali havaitset AKkim ei saa yrittaa kayttdd muissa
vaurion, Ota yhteytta paikalliseen toimittajaan/jakelijaan tai laitteissa.

Philipsiin.

Akun liittaminen
1. Napsauta akkukytkin yksikon liitantaan.

Akun liittaminen

2. Taittele akkujohdot lamppulokeron alapuolelle.Tyonna akku
yksikkoon.

Lamppulokero m

Akun asettaminen
paikoiileen
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3. Aseta akkulokeron kansi paikoilleen.Veda sita, kunnes se napsahtaa.

%ﬂ“y
))

Laturin virtajohdon kytkeminen

1. Tarvittaessa liita virtalahteeseen oikean mallinen pistoke.

2. Kytke virtajohdon liitin laturin pohjassa olevaan liitantaan.

3. Kytke virtajohdon toinen paa pistorasiaan.Varmista, etta johto on
molemmista paistaan tiukasti kiinni.
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Kannen sulkeminen

X VAKAVA
VAROITUS

Tarkasta wrtajohto
saannollisesti.jos johto on
vaurioitunut tai siina on
kulumia, vaihda johto.

Pistokkeen liittaminen

Virtalahteen kytkeminen
latunin

Luku 3. Laitteen ottaminen kayttoon
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Laturin Ethernet-kaapelin kytkeminen

Tietoja voidaan lahettaa BiliChek-yksikosta laboratorion tietojarjestelmaan,
mikali tarvittava ohjelmisto on kaytossIToiminto voidaan ottaa kayttoon
vain kytkemalla yksikkoon Ethernet-kaapeli (ei kuulu toimitukseen).

1. Kytke Ethernet-kaapelin toinen paa laturin pohjassa olevaan liitantaan.

2. Kytke kaapelin toinen paa laboratoriojarjestelman verkkoliitantaan.

Akun lataaminen
Lataa akku ennen laitteen ensimmaista kayttokertaa.

1. Aseta BiliChek laturiin. Laitteesta kuuluu yksi aanimerkki, jos
aanenvoimakkuudeksi ei ole maaritetty 0. Aanimerkki kertoo,
etta laite on asetettu laturiin oikein. Salamakuvake vilkkuu akun
latautumisen merkiksi. Se vilkkuu niin kauan, kunnes akku on
latautunut tayteen.

Myos akun tilakuvakkeen taustavari kertoo akun latautumisesta:
- Vihrea - 3 tai 4 paikkia

- Keltainen - 2 paikkia

- Punainen - 0 tai 1 paikki

2. Anna akun latautua kahdeksan tuntia tai kunnes nayton kuvake
osoittaa, etta akku on ladattu tayteen.

cfc fh cM cM w n.

E Tayteen
latausta ladattu

BiliChek-kayttoopas
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kytkeminen

Akun tila



BlliCfiek.
-kayttoopas

4. Asetusten tarkastaminen ja
muuttaminen

BiliC/iek-yksikko

BiliChek-yksikon osat: m

¢+ naytto BiliC/iefe-yksikon osat
* nappaimistb

+ kalibrointikarki
+ viivakoodilukija
+ akkulokero

+ latausnavat

L

BiliChek-yksikon napp”*misto
Selaa nayton valikoita nappaimilla.
Nuolinippliimet Vahwistusnippliin
AN V4

Nappaimisto

5
i

3
8 | Ohjenippiin
9
r

i
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Yksikon kaynnistaminen

Huomautus: BiliChek-yksikoissd
ei ole virran katkaisinta.

1. Varmista, etta yksikossa on tayteen ladattu akku. BiliOiek-yksikdn virta katkeoa
autoniaottisestijos Se on

2. Jos yksikko on valmiustilassa, aloita kaytto painamalla kayttdmdttd yli kaksi minuuttio.

-nappainta.
3. Yksikko kaynnistyy ja esiin tulee aloitusnaytto. Huomautus: pdivdmddrdn ja
. Kk kellonajan paikalla on vhvat niin
Aanenvoimakkuus . kauan, kunnes pdivdmddrd ja
Kellonaika kellonaika on osetettu.
Akun varauksen Paivamaara
ilmaisin

A TcB Reading

4~ History
i 4 Setup ]
0 Stand-by

Aloitusnaytto

Vaiikoiden selaaminen

Valikoiden ja asetusten selaaminen: NW""P?"‘
+ Selaa valikkovaihtoehtoja ja asetuksia yla-

: . - 4
ja alanuolinappaimiliL r's
+ Valitse toiminto vasemmalla tai oikealla
nuolinappaimella. ‘ )
+ Tallenna naytossa nakyva asetus Vahvistus- ja
painamalla  -nappainta. v nuolinappaimet
Vahvistusnippiin

BiliChek-kayttoopas
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Ohjeen avaaminen

Avaa ohje painamalla BiliCliek-
yksikon nappaimiston
ohjenappainta (?) . Esiin tulee
kyseista toimintoa koskeva

ohje.
Paluu .

Aloitusnayton . .
aloitusnayttoon nappain Ohjenappain

Palaa takaisin aloitusnayttoon
painamalla '*-nappainta.Jos BiliChek-yksikon

palaat aloitusnayttoon kesken nappaimisto

mittausta, mittausprosessi on o
Huomautus: voit poistua

aloitettava uudelleen alusta. asetuksista koska tahansa
painamalla nappaimiston
vasemmassa alareunassa olevaa
'AN'-nappaintd. Tallentamattomat
tiedot nienetetddn.

Asetusten muuttaminen

Tarkista ja tarvittaessa muuta tehdasasetukset ennen BiliChek-yksikon
ensimmaista kayttokertaa.Asetuksia voi muuttaa myos myohemmin.
Jos haluat muuttaa asetuksia, valitse aloitusnaytossa Setup (Asetukset).

Mikali tarvitset ohjeita, paina nappaimiston oikeassa alareunassa olevaa  Sairaala/laitos mddrittdd, mitkd
tiedot on annettava.

HUOMIO!

?-nappainta.Toimintoa koskevat ohjeet tulevat esiin.

Asetusnayton valitseminen

Luku 4. Asetusten tarkastaminen ja muuttaminen

& 000 LHPMY (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



16

0 mat asetukset

Ennen kuin alat muuttaa asetuksia, on suositeltavaa muuttaa
BiliChek-yksikon nayttokieli oikeaksi.Valitse seuraavaksi kellonajan
ja paivamaaran esitysmuodot ja aseta vasta sen jalkeen aika ja
paivamaara. Seuraavassa on tarkat ohjeet, miten omat asetukset
maaritetaan.

Kielen valitseminen

Ennen kuin alat muuttaa BiliChek-yksikbn asetuksia, aseta nayton
kieleksi oma aidinkielesi, jos se on valittavissa. BiliChek-yksikon
nayton kieli on oletusarvoisesti englanti. Muuta nayton kieli
seuraavasti:

1. Paina aloitusnaytossa alanuolinappainta ja valitse Setup
(Asetukset).

Asetusnayton valitseminen

2. Valitse Setup (Asetukset) -nSytSssd alanuolinipplimelli
Language (Kieli).

Kielen valitseminen

BiliChek-kayttoopas
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3. Selaa kielia, kunnes oikea kieli nakyy naytossa korostettuna.
Tallenna asetus painamalla *-nappainta.

Language:

Frangais

V' Frangais

Kieliluettelo

4. Esiin tulee naytto, jossa pyydetaan vahvistamaan valittu kieli.

Vous avez defini:
Langue

Sait:
Frangais Asetettu kieli

Ajan ja paivamaaran esitysmuoto

Ajan esitysmuodon asettaminen
Huomautus: Kun

1. Valitse Setup (Asetukset) valikossa Time Format adnenvoimakkuiitta,
(Ajan esitysmuoto) pdiYdmadrdd tai kellonciikaa

Setup on muutettujdrjestelmd tuo
Time Format aloitusnayton automaauisesti
esiin. Muiden rnuutosten jalkeen
0 Current Time jdrjestelmd tuo esiin Setup

g Current Date (Asetus) -ndyton.

Language

Ajan esitysmuodon
asettaminen

Luku 4,Asetusten tarkastaminen ja muuttaminen
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2. Valitse 12 tai 24 neljan tunnin kello (oletusarvoisesti valittuna on
12 tunnin kello).

Time Format
12 Hour

1 12 Hour | @

Ajan esityksen valitseminen

P~vamaaran esitysmuoto

1. Valitse Setup (Asetukset) valikossa Date Format (Paivamaaran
esitysmuoto).

Setup
Date Format

Current Date
Language
Time Format

Date Format |

q e
- Paivamaaran esitysmuoto

2. Valitse joko kuukausi/paivalvuosi (mm/dd/yy) tai paiva/kuukausi/
vuosi (dd/mmlyy) (oletusarvoisesti valittuna on mm/dd/yy).

DD/MMNT

Paivamaaran esitysmuodon
valitseminen

BiliChek-kayttoopas

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



Kellonajan ja paivamaaran asettaminen

Kellonaika

1. Aseta Current Time (Kellonaika) Setup (Asetukset) -valikossa.
Setup
Current Time
Sound Level
I 0 CurrentTime |

g . Current Date ) ) )
Kellonajan valitseminen

Language

2. Anna aika numeronappaimilla.

0 3:27 am

VAN . .
H H M M Kellonajan asettaminen

3. Aseta kohdistin nayttbon painamalla ylanuolinappainta.Jos
kaytbssa on 12 tunnin kello, siirry vaiheeseen 4. Muuten siirry
vaiheeseen 5.

4. Selaa am- tai pm-asetuksen kohdalle nuolinappaimilla ja valitse
korostettu asetus painamalla A-nappainta.

Time (12 Hour)

06:3 0 am

HH MM
12 34
56 78
90«
Aprn

Valitse am tai pm

5. Siirry alanuolinappaimella Done (Valmis) -asetuksen kohdalle ja
vahvista se painamalla *-nappainta. Esiin tulee aloitusnayttb.jossa
nakyy oikea kellonaika.

Luku 4.Asetusten tarkastaminen ja muuttaminen
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Paivamaara

1. Aseta Current Date (Paivamaara) Setup (Asetukset) -valikossa.

Durend Date

Souns [eyel

itrent Time

Péviimadirin valitseminen

2. Anna paivamaara numeronappaimilla.

Paivamaaran asettaminen

Done ]

3. Valitse Done (Valmis) painamalla A-nappainta. Esiin tulee
aloitusnayttb, jossa nakyy oikea paivamaara.

Muut asetukset

Setup (Asetukset) -valikossa voidaan saataa myos seuraavia asetuksia:
Korosta asetus ja valitse se painamalla ~-nappainta.

» Sound level (Aanen voimakkuus): mykista aani valitsemalla 0,
valitse sopiva aanenvoimakkuus 1 - 3 (3 on voimakkain asetus).
« Units of measure (Mittayksikko): valitse "mg/dL" tai "pmol/L".

» Require Clock (Aika asetettava): Valitse Yes (Kylla) tai No
(Ei).Jos valitsetYes (Kylla), paivamaara ja aika on asetettava
ennen mittaamista.Jos valitset No (Ei), paivamaaraa ja aikaa ei
tarvitse asettaa ennen mittaamista.

BiliChek-kayttoopas
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Huomautut:jos yksikko kytketaan laboratorion tietojarjestelmcian, myds kaikki

seuraavat asetiikset on maaritettava.

Nurse ID (Hoitajan tunnus); Valitse kirjaustavaksi viivakoodi
tai tunnuksen antaminen BiliChek-yksikon nappaimilla

1st and 2nd Patient ID (1.ja 2. potilastunnus);Valitse tapa,
jolla potilastunnukset annetaan.Vaihtoehtoina on viivakoodin
skannaaminen tai tietojen kirjoittaminen nayttonappaimilla.
Ellei potilastunnusta anneta, voita valita vaihtoehdoksi None
(Ei mitaan).

1st and 2nd ID Type (l.ja 2. tunnustyyppi): Valitse
potilastunnuksen tyyppi.Vaihtoehtoja on kolme:
sairauskertomuksen numero, potilaan nimi ja syntymaaika.
Jos valitsit edellisissa, potilastunnuksen antotavan asetuksissa
vaihtoehdon None (Ei mitaan), ei ole tarpeen maarittaa
tunnuksen tyyppia.

Network alert (Yhteyshalytys):Jos verkkoyhteys katkeaa
tai yksikko ei pysty muodostamaan yhteytta verkkoon.talla
asetuksella voidaan maarittaa, kuinka kauan yksikko yrittaa
muodostaa verkkoyhteytta, ennen kuin siita tulee ilmoitus
yksikon nayttoon (asetusvaihtoehdot: none (ei mitaan) ja 1,5
tai 30 minuuttia).

Kun BiliChek-yksikko on kiinni laturissa, seuraavat
vaihtoehdot nakyvat Setup (Asetukset) -valikossa ja ne
taytyy maarittaa yhteyden muodostamista varten.Yhteyden
muodostamisessa tarvittavat tiedot saat IT-osastolta.

IP-osoite
aliverkon peite
yhdyskaytava
isannan IP-osoite

isannan portti.

Huomautus:jos haluaa
madrittad yksikon toimimaan
alkuperdisen BiliChek-yksikon
tapaan, Nurse ID (Hoitajan
tunnus)-ja 1st and 2nd Patient ID
(I.jo 2. potilastunnus) -asetuksiksi
valitaan None (B niitddn).

Huomautus: Jos lake hdlyttdd
yhteysongelmista, varmista ettd
Ethernet-kaapeli on kunnolla
kytketty.Jos Ethernet-kaapeli
on kunnolla kytketty ja lake silti
hdlyttdd yhteysongelmista, ota
yhteyttd IT-osastoon.

HUOMIO! Yhteysasetukset tallentuvat laturiin. Mikali kaytat saman loturin
kanssa toisto BiliChek-yksikkdd, yhteysosetuksia ei tarvitse madrittad uudelleen.

Luku 4.Asetusten tarkastaminen ja muuttaminen
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Huomautus:Jos maaritat Require Clock (Aika asetettava) -toiminnon asetukseksi
Setup (Asetukset) -valikossa No (Eij, vaihetta 4 ei tarvitse tehda.

4. Aseta aika ja paivamaara, jos sita ei jo ole tehty.
5. Aseta yksikkoon uusi BiliCal-karki. Paina karki tiukasti kiinni.

6. Kaynnista kalibrointi valitsemalla Done (Valmis).Yksikk6 piippaa ja
naytossa kerrotaan kalibroinnin onnistumisesta.

Huomautus: merkkidentd ei kuulujos danenvoimakkuudeksi on sdddetty 0.

1 Veda suojapakkaus ja kalibrointimateriaali pois BiliCaZ-karjen
ymparilta ja havita.Jata BiliCoZ-karjen ymparille vain lapinakyva
muovikalvo.Valitse Done (Valmis) painamalla  -nappainta.

8. Paina BiliCal-karki kevyesti potilaan otsaa tai rintalastaa vasten.
Mittauksen numero * naytossa muuttuu keltaisesta vihreaksi, kun

karkea painetaan oikealla voimakkuudella. Ala paina voimakkaammin.

Jos painetta on liikaa, numero muuttuu jalleen keltaiseksi.

Nosta BiliCal-karki irti potilaan otsasta tai rintalastasta ja toista
toimenpide neija kertaa.

9. Yksikko antaa aanimerkin jokaisen onnistuneen mittauksen jalkeen.

Mikali mittauksessa tapahtuu virhe, esiin tulee keltainen naytto,
jossa lukee virheen kuvaus. Ratkaise ongelma naytossa annettujen
ohjeiden mukaisesti.

Huomautus; merkkiddntd ei kuulujos danenvoimakkuudeksi on sdddetty O.

10. Kun mittaukset on tehty, tulokset esitetaan BiliChek-yksikon
naytossa ja tallennetaan automaattisesti.

11. Poista ja havita BiliCal-karki. Aseta yksikko laturiin.Jos yksikko
on yhdistetty laboratorion tietojarjestelmaan, kaikki edellisen
siirron jalkeen lisatyt tiedot lahetetaan
tietojarjestelmaan, kun laite asetetaan
laturiin.

8:0lam
05/08/09

Setup

([) Stand-by

Luku 4.Asetusten tarkastaminen ja muuttaminen
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M . VAKAVAVAROITUS

Yksikko on kalibroitava ja uusi
BiliCal-kdrki asetettava paikoilleen
juuri ennen testin suorittamisto.
Mikdii nain ei toimita, testitulokset
eivdt ole tarkkoja.jos kdrki
irrotetaan kalibroinnin jalkeen,
mutta ennen kuin mittausta on
tehty, kalibrointi menetetddn.
Kalibrointi on suoritettava
kokonaisuudessoan uudelleen
uudella BiliCal-kdrielld.

Huomautus: anna BiliChek-
yksikon olla laturissa, kun sitd ei
kdytetd.

Transkutaanisen
bilirubiinimittauksen tiedot
on lahetetty

23
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Laitteen muut ominaisuudet

Aikaisemmat tiedot

Hae yksikkoon tallennetut potilastiedot valitsemalla History
(Aikaisemmat tiedot).Yksikossa on tallennustilaa enintaan 30
tiedolle. Kun yksikon tallennuskapasiteetti on kaytetty, vanhin tieto
korvataan uusimmalla.

8:01am
05/08/09

<> TcB Reading
mh/ History | O
# Setup Aikaisernpien tietojen
valitseminen

® stand-by

Jokaisen nayton oikeassa ylakulmassa on lahetyksen tilasta kertova
kuvake:

1. Tiedot on lahetetty.

40 Q IOKSM
10.57? 12:32pm
mg/dL  10/16/08

2. Tietoja ei ole lahetetty.

o uym

40 (%-
10.51 12:32pm
mg/dL  KO/16/08

3. Tiedoissa on virhe eika niita voida siksi lahettaa.

13.9 124
«gldL  10/16/08

BiliChek-kayttoopas
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Valmiustila

Aseta yksikko valmiustilaan mittausten valilla valitsemalla
aloitusvalikossa Stand-by (Valmiustila).

8:0lam
LZZm S05/08/09

<j>TcB Reading

History
4 Setup
INsiSnd-by

Valmiustilan valitseminen

Kayttosuositukset valohoidon aikana ja
sen j"\keen

Valohoidon aikana

+ Valitse alue, jolta BiliChek-mittaus tehdaan. Suositeltavia
alueita ovat vastasyntyneen kulmakarvojen valissa oleva
tasainen otsan alue ja rintalasta.

* Huolehdi, etta BiliCal-karki on tasaisesti potilaan ihoa vasten
KOKo testin ajan.

Aseta kertakayttokarki
tasaisesti otsaa tai
. . . . rintalastaa vasten.
Aseta ennen valohoidon aloittamista valoa lapaisematon
SU.OJUS (esimerkiksi B|IEcI|pse-.su01allappu.tal Iaastar!? Huomautus: pyydd
mittausalueen paalle. Huolehdi, ettei suojus paase lilkkkumaan suositukset valohoidosso

ja altista mittausaluetta valohoidolle. kaytettavistd tarvikkeista
Philipsika.

Luku 4.Asetusten tarkastaminen ja muuttaminen
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Sammuta kaikki valohoidossa kaytetyt lamput, kun suohtat
BiliChek-mittausta. Huolehdi, etta valittu mittauskohta on yha
suojattu.Avaa valolta suojaavan BilEclipse-suojalapun lappa ja
suorita mittaus BiliChek-yksikolla. Sulje BilEclipse-suojalapun
lappa ja jatka valohoitoa tai irrota BilEclipse-suojalappu
kokonaan ja jatka valohoitoa tarpeen mukaan. (Voit myos
jattaa BilEclipse-suojalapun paikalleen valohoidon jalkeen,
jolloin oikea kohta on heippo loytaa tulevissa mittauksissa.)

Huomautus: silichek-mittausten toistettavuutta koskevissa tutkimuksisso on
saatu tietoa tarkkuudesta. than heterogeenisyys ja bilirubiinikertyma aiheuttavat
poikkeamia mittaustubksissa. Pienia, alle 2,0 mgidt tai 34 jjmolU nnwtoksia
(lisaantyminen tai vdbentyminen) perdkkain tehdyissa transkutaanisissa
bilirabiinimittauksissa ei pida tulkita selkeiksi suuntauksiksi.

BilEclipse-suojalaput

1. Puhdista iho aina ennen kuin asetat BilEclipse-suojalapun lapsen
iholle. Philips Healthcare ei suosittele mitaan tiettya

puhdistusainetta. Nesteiden, voiteiden
tai rasvojen levittaminen iholle
heikentaa suojalapun tarttumista ja
lisaa sen irtoamisen todennakbisyytta
valohoidon aikana.

2. Kun nostat suojalapun lappaa

mittausta varten, pida yhdella
sormella kiinni suojalapun reunasta,
jotta suojalappu ei irtoa lapsen iholta kokonaisuudessaan.

3. Sulje lappa ja varmista, etta se on koko alueeltaan tiiviisti kiinni
suojalapun reunassa.Valon tunkeutuminen mittausalueelle
suojalapun sivuilta on epatodennakoista, mutta jos valoa paasee
mittauskohtaan, se saattaa vaikuttaa BiliChek-mittaukseen.

BiliChek-kayttoopas
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BilEclipse-suojalappu

Huomautus: «liinisissa
tutkimuksisso on voitu osoittaa,
etta valohoitoa saaneen
ihoatueen bilirubiinitasojen
palautuminen vahhoidolle
altistuinattoman ihoalueen
bilirubiinilukemiin voi kestdd
jopa 48 tuntia.

Huomautus: ikkunan viereen,
suoraan auringonvaloon
sijoitetut vastasyntyneet saavat
"luonnollista valohoitoa” Tama
pitdo paikkansa erityisesti
silloin, kun vastasyntynyt on

jo poassyt kotiin Ja palaa
sairaaiaan, klinikalle tai
Ictakdrin vastaanotolk testausta
varten.



4. Valohoidon jalkeenkin BilEclipse-suojalappu kannattaa jattaa
paikoilleen, kunnes BiliChek-mittauksia ei enaa tarvitse
tehda. Iholla ei tapahdu muutoksia enaa sen jalkeen, kun
valohoitolamput on sammutettu, mutta paikoilleen jatetty
suojalappu takaa, etta myos tulevat mittaukset tehdaan samasta,
suojatusta kohdasta.

Valohoidon jalkeen

Kun vastasyntynyt on saanut valohoitoa, on tarkeaa huolehtia,

etta kaikki valohoidon jalkeiset mittaukset tehdaan silta otsan tai
rintalastan alueelta, joka ei ole altistunut valohoidolle. Kaytetyt
toimenpiteet riippuvat siita, millaista suojausta valohoitoa vastaan
on kaytetty.Valoa lapaisemattoman BilEclipse-suojalapun jattaminen
paikoilleen sen jalkeen, kun valohoitolamput on sammutettu, ei ole
vaittamatonta, mutta paikoilleen jatetty suojalappu takaa, etta myos
seuraavat BiliChek-mittaukset tehdaan tasmalleen samasta kohdasta.

Luku 4.Asecusten tarkastaminen ja muuttaminen
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BiilChek
-kayttoopas

5. Vianetsinta

Virheilmoitukset

Mikali BiliChek-yksikon toiminnassa on hairio, esiin tulee keltainen naytto, jossa
kerrotaan ongelman syy ja kuinka se voidaan ratkaista. Seuraavassa on esitelty
mahdolliset virheilmoitukset ja niihin liittyvat ohjeet.

Virheet kaynnistyksessa

Virhe: kaynnistysta ei voida suorittaa loppuun
(huolla yksikko)

-y |
Huoltokoodi: 000b
Cannotcomplele startup;

Pleas®3enan,. Kaynnistysta ei voida suorittaa loppuun.
Huolla yksikko.

I ok J

Virhe: yksikon asetuksia ei loydy

BiliChek settings were

lostand havPbeen i . .. .

returned to default n BiliChek-asetukset havisivat ja ne on korvattu
|
I

values. Restore setbngs :
as needed before ne)d oletusasetuksilla.

use. Korjaa asetukset tarvittaessa ennen laitteen

seuraavaa kayttokertaa.

OK
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Virhe: aikaisemmat tiedot ovat havinneet

System eiforoccurred. 1

One.ormoreTcB ' ' -1 jarjestelmavirhe.
records havs been lost - <

Pleasecbechiistoryfor 1 Yksi tai useampi transkutaanisen
mining recoras, - e . . . .
g bilirubiinin mittaustuloksista on havinnyt.

Etsi puuttuvat tietueet aikaisemmista
tiedoista (History).

[« ]
Virheet asetuksissa

Virhe: mittausalueen ulkopuolella

Aieldisoutofranga

Please otiecKancf'
reenter ' i i
Alue ei ole mittausalueella.
Tarkasta ja anna se uudelleen.
LLBa
OK

Virhe: palllekkllnen valinta

PaSenflO”e mustnot
bettiesame.

Potilastunnuksen tyyppi ei voi olla sama.

Im gn
OK

Luku S.Vianetsinta
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Virhe: kirjoitusvirhe

Cannotwriteseinglo
base.

Asetusta ei voi kirjoittaa laturiin.

OK

Virhe: iukuvirhe

"Caiinolre'ad 4
base. -

Asetusta ei voi lukea laturista.

OK

Virheet yksikon ollessa laturissa
Virhe: vahintaan yhta tietoa ei lahetetty

One or more recordsi-.?-"-
canfiolbesenl Pleas™" 1

goto'Hstory'to- ~ m Vahintaan yhta tietoa ei voit lahettaa.
manuallyd’Kument

fecords maddedvithan ¥ Tuo aikaisemmat tiedot esiin (History)
ja dokumentoi rastillaHmerkityt tiedot
manuaalisesti.

OK

BiliCl/iek-kayttoopas
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Virhe: huono telakka

D_

QiSO Huoltokoodi: 0008
Cannot makoconnedior) -y hteytta telakkaan ei voi muodostaa.

tocradls Tivre-docking i

tile device. Iferror i Aseta laite uudelleen laturiin.

repeals, pleasessivioe. |

Virhe: yhteysvirhe

Cannotconnectto
n'etwfork. You may need
tocheckyour network

Ellei ongelma ratkea, huolla laite.

status.. Verkkoyhteytta ei voi muodostaa.

T

o1

arkista verkkoyhteyden tila.

Virheet yksikon ollessa laturista irti

Virhe: laturin asetukset ovat havinneet

Basesetlings were te |
and tiavebeen returned
to defaultvalues. Restore
seffingsaS needed
before next use.

oK |
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Laturin asetukset havisivat ja ne on
korvattu oletusasetuksilla.

Korjaa asetukset tarvittaessa ennen
laitteen seuraavaa kayttokertaa.

31
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Transkutaanisen bilirubiinimittauksen virheet

Virhe: akun varaus on loppu

Batety lacks enough
povrerio perform atest
Recharge soon.

Akun varaus on niin vahissa, ettei testia
voi suorittaa. Lataa akku plan.

to 1

Virhe: akun varaus on vahissa

. Battery, may lack enough
power to perform a test
Recharge soon. . . .
Akun varaus saattaa olla niin vahissa, ettei

testia voi suorittaa. Lataa akku pian.

-]

Virhe: skannaus epaonnistui

' Badscan. Please tty
again,

Skannaus epaonnistui.Yrita uudelleen.

OK J

BiliChek-kayttoopas
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Virhe: karki puuttuu

BiliCal Tip has notbeen BiliCal-karkea ei ole asetettu paikoilleen.
added, Reasea<kt now. . o
Aseta karki paikoilleen.

[ >~ ]

Virhe: lamppu ei pala

p— Huoltokoodi: 100d
Sewbe Code: [0°5¢! « Mittausvalo ei pala. Sen lamppu on ehka

S Z a if ; valhdettava.Huollayksikké.

: befepisced Ple™e;: 4§
servtds

o oK ]_

Virhe: kalibrointi epaonnistui

Calibration failed. Tty
t anotherBiliCal Tip or
, press?for more

; suggestions-. Kalibrointi epaonnistui.
Kokeile vaihtaa BiliCal-karkea tai etsi lisaa
korjausehdotuksia painamalla ?-nappainta.

OK
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Virhe:valoa on liikaa

Too muchight iiowwo
Jrj? again. Iferrorr ' ...

OK
Kh 1

Valoa on liikaa.Yrita uudelleen.

Mikali ongelma toistuu, etsi lisaa
korjausehdotuksia painamalla
?-nappainta.

Virhe: liikaa liiketta

Too much movement
: Please

msuggestions, "m

111

OK

Liiketta on liikaa.
Yrita uudelleen.

Mikali ongelma toistuu, etsi lisaa
korjausehdotuksia painamalla ?-nappainta.

Virhe: mittausalueen ulkopuolella

TcB Reading £3outof
. clinically proven range. -~i
LPleseeobtaina Total ' ‘|
f.Serum fliliaibin

tliif

OK

BiliChek-kayttoopas

Transkutaanisen bilirubiinimittauksen
tulos ei ole Kkliinisesti testatulla alueella.
Mittaa seerumin
kokonaisbilirubiinipitoisuus.
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Virhe: lukema on liian suuri

Measurementwasoutof3

range Pleasetry again 'l
Mittaustulos ei ole mittausalueella.
Yrita uudelleen.

[ 0K u/]

Virhe: suorita mittaus loppuun

; Youmystcompleiethte |
TcB Readingtp continue-
: SelectDone'after

cleanngtlVB: message. Et voi jatkaa, ennen kuin transkutaaninen
bilirubiinimittaus on suoritettu loppuun.
Kun viesti on poistunut naytosta, valitse
Done (Valmis).
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6. Laitteen puhdistus ja huolto

Puhdistus

BiliChek-jarjestelman silea pinta on heippo puhdistaa. Puhdista
yksikkb taman luvun ohjeiden mukaisesti, kun yksikkb tai laturi on
likainen.

1. Kayta saippuavetta, 10-prosenttista valkaisuainetta tai
laimentamatonta ammoniakkia.

2. Levita puhdistusaine kostealla, pehmealla sienella tai liinalla.

3. Kostuta sieni tai liina puhdistusaineella ja pyyhi yksikkb tai laturi.

4. Anna laitteen kuivua.

5. Kuivaa yksikkb ja laturi kuivalla liinalla.

bVAKAVAVAROITUS
Puhdisuiksessa EI SAA KAYTTAA seuraavia aineita:
 fenoliyhdisteisiin perustuvat germisiditja desinfiointiaineet
 desinfioinnissa ja steriloinnisso kdytettdvdt glutoraldehydiliuokset
* kaupasta saatavot yieispuhdistusaineetja pyykinpesuaine
¢ jodiliuokset, vahvasti happamat tai emdksiset liuokset.

Ylld mainiwt liuokset saatxavat jdttdd jadmid ja naarmuja laitteen pintaan tai alia

vaarallisia lapselle.
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X VAKAVAVAROITUS

BiliChek-jdrjestelmdd ei saa upot-
taa veteen eikd muihin nesteisiin.
Jos laitteeseen roiskuu nestettd,
kuivaa laite kostealla liinalla ja
anna kuivua ennen kdyttdd.

YK VAKAVAVAROITUS

Kertakdyttdisid BiliCal-kdrkid
ei saa puhdistaa eikd kdyttdd
uudelleen.

X VAROITUS

Kdytd optisen mittauskdrjen
puhdistuksessa (vain)
90-prosenttista tai sitd vahvempaa
isopropyyiialkoholia ja pehmedd,
optisten pintojen pyyhkimiseen
soveltuvaa liinaa



Huolto

Mittauslampun vaihtaminen

Jos nayttbon tuleva virheilmoitus kertoo, etta lamppu ei toimi,
vaihda lamppu (oikeanlaisen lampun tilausohjeet saa Philipsilta).

1. Irrota akkulokeron kansi.Vipua kansi auki ujuttamalla pienen
ruuvitaltan paa kannen ja laitteen valiin ja vetamalla sitten kansi irti.

Y A

2. Irrota akku.

3. Irrota lampun johdot.
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X VAROITUS

BiliChek-yksikkddn saci

vaihtaa vain valmistajan
toirnittaman lampun. Ala kirista
suojatuippaa liian tiukalle.

Akkulokeron kannen
irrottaminen

Akun irrottaminen

Lampun johtojen
irrottaminen

Huomautus: iamppukoteloa
taylyy ehkd hieman nostaa,
ennen kuin johdot voidaan
irrottaa.

Luku 6. Laitteen puhdistus ja huolto
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4. Irrota suojatuippa littea- tai ristipaisella ruuvitaltalla.

Suojatulpan irt4>ttaminen

5. Poista lamppu vetamalla se yksikosta ulos.

Lampun poistaminen

6. Tyonna oikeanlainen vaihtolamppu yksikkbon.

Uuden lampun
asettaminen

7. Sulje vaihtolampun mukana toimitettu suojatuippa. Ala Kkirista
tuippaa liikaa.

8. Kytke lampun johdot takaisin.

9. Kytke akku ja sulje akkulokeron kansi.
10. Aseta yksikkbon uusi BiliCol-karki.
11. Kaynnista laite.

12. Suorita kalibrointeja, kunnes yksikkb hyvaksyy kalibroinnin.

BiiiChek-kayttoopas
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Akun vaihtaminen

1. Irrota akkulokeron kansi.Vipua kansi auki ujuttamalla pienen
ruuvitaltan paa kannen ja laitteen valiin ja vetamalla sitten kansi irti.

Akkulokeron kannen
2. Irrota akku. irrottaminen

3. Asenna uusi akku noudattamalla akun kytkemisesta aikaisemmin
tassa oppaassa annettuja ohjeita.

Huoltaminen

Lamppu on yksikon ainoa komponentti, jonka voi vaihtaa itse.
Lamppu vaihdetaan akkulokeron kautta.Yksikon yla- ja alaosaa ei
saa irrottaa toisistaan eika niita yhdessa pitavaa ruuvia saa avata.
Osien irrottamisen seurauksena kuituoptiikkaa saattaa vaurioitua ja
valmistajan antama takuu mitatoityy.

Asiakaspalvelun yhteystiedot

Philips Healthcare @ www.healthcare.philips.com..

Voit myos lahettaa viestin johonkin seuraavista osoitteista:

Philips Medical Systems Philips Medizin Systeme
3000 Minuteman Road BoblingenGmbH
Andover. MA 01810-1099 Hewlett-Packard StraBe 2
USA 71034 Boblingen,

Deutschland

Luku 6, Laitteen puhdiscus ja huolto
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7. Tekniset tiedot

Kayttoymparisto

Laitetiedot

BiliCbek-jarjestelma
Kokonaispaino: 390 ¢

BiliChek-yksikko

Paino

(akku mukana): 250 g

Mitat: 5,23 cm (L) X 20,45 cm (P) x 5,94 cm (K)
Latun

Paino: 140 g

Mitat: 9,14 cm (L) X 9,01 cm (P) x 4,30 cm (K)
Lamppu

Tyyppi: Volframi

Kayttoika: vahintaan 30 000 mittausta
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Kliiniset tiedot

Kymmenen vuoden kaytto on osoittanut, etta BiliChek-yksikon tulokset korreloivat sairaaloissa
kaytettyjen hematologian analysaattoreiden antamien tulosten kanssa. Kliinisissa kokeissa on voitu
osoittaa, etta BiliChek-yksikolla mitatut tulokset korreloivat luotettavasti verianalyysitutkimusten
(HPLC), joiden tarkkuus on +/-1,5 mg/dl, kanssa. BiliChek-yksikolla ja HPLC-menetelmalla mitattujen
tulosten valinen korrelaatiokerroin on 0,9 ja tarkkuus (RMSE) +/-1,5 mg/dl.

Useissa kolmansien osapuolien Kliinisissa kokeissa on BiliChek-yksikko todettu luotettavaksi laitteeksi
vastasyntyneiden hyperbilirubinemiariskin arvioinnissa. BiliChek toimii luotettavasti heterogeenisessa
vaestopohjassa ja sita voidaan kayttaa valohoidossa aina 27—42-viikkoisista keskosista 20 vuorokauden
ikaisiin, taysiaikaisiin vauvoihin saakka.

Kayttotarkoitus: ennen valohoitoa, valohoidon aikana ja sen jalkeen
Sikioika: 27—42 viikkoa

Vastasyntyneen ika: 0-20 vrk

Potilaan paino: 950-4995 g

Seerumin kokonaisbilirubiini: 0-20 mg/dl tai 0-340 pmol/l

Tarkkuus (RMSE): +/-1,5 mg/dl, 66 % ajasta tai 1 sigma

+/-26 pmol/l, 66 % ajasta tai 1 sigma

Toistettavuus (SD)*: +/- 0,66 mg/dl
+/-11,2pmol/l
Korrelaatio: r=20,90

*Toistettavuus eri laitteiden valilla

Noudatetut standardit

Taman laitteen suunnittelussa on huomioitu seuraavat standardit:

+ |EC 60601-1: Sahkokayttoiset laakintalaitteet - Osa 1:Yleiset turvallisuusvaatimukset
+ |EC 60601-1-2:Yleiset turvallisuusvaatimukset -Taydentava standard!: Sahkomagneettinen
yhteensopivuus - Vaatimukset ja testit.

Luku Z.Tekniset tiedot
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Sahkovirtaa ja jannitetta koskevat vaatimukset

AC-virta (laturi) Tulo: 100-240VAC, 50/60 Hz, 0,4A
Laht6:5VDC,2,0A

Akku (yksikko) Tyyppi: litiumioniakku

Jannite: 3,7V
Sahkoiskusuojauksen tyyppi Sisainen virtalahde
Liityntaosan tyyppi Tyypin BF liityntaosa

Kotelointiluokka Normaali suojaus, IPXO

WEEE- ja RoHS-direktiivit

Mikali WEEE- ja RoHS-direktiivit koskevat sinun laitostasi, lue kierratysohjeet osoitteesta
www.healthcare.philips.com.

Laitteen havittaminen

Noudata laitteen havittamisessa paikallisia ohjeita.

BiliChek-kayttoopas
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yhteensopivuus

BiliChek
-kayttoopas

nen

Ohjeet ja valmistajan vakuutus - Sahkomagneettiset paastot

Laite on tarkoitettu kaytettavaksi alia kuvatun kaltaisessa sahkomagneettisessa ymparistoss| Kayttajan
tehtava on varmistaa, etta laitteen kayttoymparisto on kuvatun kaltainen.

Paastotesti

Kadiotaajuuspaastot
CISPR11

Radiotaajuuspaastot
CISPR11

Harmoniset paastot

IEC 61000-3-2
Jannitevaihtelut ja valkynta
IEC 61000-3-3
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Vastaavuus

Ryhma 1

Luokka B

LuokkaA

Tayttaa vaatimukset

Sahkomagneettista ymparistoa koskeva ohje

Laite kayttaa radiotaajuusenergiaa vain sisaisessa
toiminnassa. Laitteen radiotaajuuspaastot ovat siksi
vahaisia, eivatka ne todennakoisesti aiheuta hairiota lahella
oleviin sahkolaitteisiin.

Laite soveltuu kaytettavaksi kaikenlaisissa laitoksissa, myos
asunnoissa ja tiloissa, jotka on suoraan liitetty julkiseen
pienjanniteverkkoon.



Ohjeet ja valmistajan vakuutus - Sahkomagneettinen hairionsieto

Laite on tarkoitettu kaytettavaksi alia kuvatun kaltaisessa sahkomagneettisessa ymparistossa. Kayttajan
tehtava on varmistaa, etta laitteen kayttoymparisto on kuvatun kaltainen.

Hairionsietotesti

Sahkostaattinen purkaus
(ESD)
IEC 61000-4-2

Nopeat transientit /
purskeet
IEC 61000-4-4

Syoksyaalto
IEC 61000-4-5

Jannitekuopat, lyhyet
katkokset ja jannitteen
vaihtelut verkkovirran
tulojohdoille.

IEC 61000-4-11

Verkkotaajuuden
(50/60 Hz)
magneettikentta
IEC 61000-4-8

HuomoutusrU.* on sahkoverkon jannite ennen testitason kayttoa.

BiliChek-kayttoopas

IEC 60601
-testitaso

6 KV, kosketus
+8 KV, ilma

virransyottolinjat +2 kV
tulo- ja lahtolinjat £1 kV

eromuotoinen jannite
+1 kv

yhteismuotoinen jannite
+2kV

alle 5 %

(UNn yli 95 %in
jannitekuoppa) 0,5 jakson
ajan
40 %

(U,:n 60 %n
jannitekuoppa) 5 jakson
ajan
70 %

(UNn 30 %in
jannitekuoppa) 25 jakson
ajan
alle 5%

(Unn yli 95 %in
jannitekuoppa) 5 sekunnin
ajan
3A/m
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Vastaavuustaso

+6 KV, kosketus
+8 KV, ilma

paavirtalahde +2 kV
tulo- ja lahtolinjat £1 kV

eromuotoinen jannite
1 kV

yhteismuotoinen jannite
+2kV

alle 5%

(Wsn yli 95 %in
jannitekuoppa) 0,5 jakson
ajan
40 %

(U"n 60 %n
jannitekuoppa) 5 jakson
ajan
70 %

(U"n 30 %n
jannitekuoppa) 25 jakson
ajan
alle 5%L}

(U,:n yli 95 %n
jannitekuoppa) 5 sekunnin
ajan
3A/m

Sahkomagneettista ymparistoa
koskeva ohje

Lattian pitaisi olla puuta, betonia

tai keraamista laattaa.Jos lattia on
paallystetty synteettiselia materiaalilla,
ilman suhteellisen kosteuden on
oltava vahintaan 30 prosenttia.

Verkkovirran laadun on vastattava
tyypillista asuintalon ja/tai
sairaalaympariston tasoa.

Verkkovirran laadun on vastattava
tyypillista asuintalon ja/tai
sairaalaympariston tasoa.

Verkkovirran laadun on vastattava
tyypillista asuintalon ja/tai
sairaalaympariston tasoa.

Verkkotaajuuden magneettikentan
on oltava tyypillisen asuintalon ja/
tai sairaalaympariston tyypillisen
sijoituspaikan tasoa.



Ohjeet ja valmistajan vakuutus - Sahkomagneettinen h”*nonsieto

Laite on tarkoitettu kaytettavaksi alia kuvatun kaltaisessa sahkbmagneettisessa ymparistossa. Kayttajan
tehtava on varmistaa, etta laitteen kayttoymparisto on kuvatun kaltalnen.

Hairionsietotesti IEC 60601 Vastaavuustaso
Johtuvat 3Vrms 3Vrms
radiotaajuushairiot 150 kHz-80 MHz
IEC 61000-4-6

3Vim 3V/m
Sateilevat 80 MHz-2,5 GHz
radiotaajuushairiot
IEC 61000-4-3

Sahkomagneettista ymparistoa koskeva ohje

Kannettavat ja siirrettavat radiotaajuutta kayttavat
viestintalaitteet on pidettava vahintaan lahetystaajuutta
vastaavan kaavan mukaan lasketun suositellun
etaisyyden paassa laitteen osista ja kaapeleista.

Suositeitu erotusetaisyys:
d=124p 150 kHz-80 MHz

d=12vfp 80 MHz-800 MHz
d=23dp 800 MHz-2,5 GHz

P on valmistajan ilmoittama lahettimen
enimmaislahtoteho watteina (W) ja d on suositeitu
erotusetaisyys metreina (m).

Sahkomagneettisissa mittauksissa maaritetyn kiintean
radiotaajuuslahettimen kentan voimakkuuden ®

on oltava pienempi kuin kunkin taajuusalueen
vastaavuustaso

Hairioita saattaa esiintya talla symbolilla merkityn
laitteen laheisyydessa:

Huomautus f.Taajuusalueella 80 MHz-800 MHz sovelleuan korkeampaa taajuusaluetta.

Huomauws 2;Naita ohjeita ei vaittamatta voi soveltaa kaikissa tilanteissa. Sahkomagneettisten aaltojen etenemiseen vaikuttaa absorptio seka

heijastuminen rakentelsta, esineista ja ihmisista.

[

: Kiinteiden lahettimien, kuten radiopuhelimien (matkapuhelimien ja langattomien puhelimien) seka erillisradioverkon tukiasemien,

amatooriradion.AM- ja FM-radiolahetyksen jaTV-lahetyksen, kentan voimakkuutta ei voida maarittaa tarkasti teoreettisin menetelmin.

Kiintean radiotaajuuslahettimen sahkomagneettisen ympariston arvioimiseksi on tehtava tutkimus paikan paalla.Jos laitteen kayttopaikalla

mitattu kentan voimakkuus ylittaa sovellettavan radiotaajuuden vastaavuustason, laitteen normaali toiminta on varmistettava tarkkailemalla

laitetta.Jos toiminta vaikuttaa epanormaalilta, tarvitaan lisatoimia. Laite voidaan esimerkiksi suunnata tai sijoittaa uudelleen.

b:Taajuusalueella 150 kHz-80 MHz kenttien voimakkuus ei saisi olla yll 3V/m.
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Suositellut erotuset”*syydet radiotaajuuksia kayttavien
langattomien ja siirrettavien viestintalaitteiden ja taman laitteen

ylw wa

Laite on tarkoitettu kaytettavaksi sahkomagneettisessa ymparistossa, jonka sateilevat
radiotaajuushairiot ovat hallinnassa.Asiakas tai laitteen kayttaja voi estaa sahkomagneettiset hairiot
huolehtimalla siita, etta radiotaajuuksia kayttavat langattomat ja siirrettavat viestintalaitteet (lahettimet)
ovat suositusten mukaisella, viestintavalineen enimmaislahtotehon mukaan maaraytyvalla etaisyydella

laitteesta.
Lahettimen Lahettimen taajuuden mukainen erotusetaisyys
enimmaislahtoteho (m)
(W) 150 kHz-80 MHz 80-800 MHz 800 MHz-2,5 GHz
d=1.2vjp d=1.2\p d= 23 vp

001 0L 02 0.23

01 0,38 0,38 0,73
1 12 12 23
10 38 38 73

100 2 2 23

Suositeltava vahimmaisetaisyys d (m) lahetcimesta. jonka enimmaislahtotehoa ei ole lueteltu ylla,voidaan arvioida lahettimen taajuutta vascaavan

kaavan avulla.jossa P on valmistajan ilmoittama lahettimen enimmaislahtoteho watteina (W).
Huomautus 1: Kun taajuus on 80 MHz ja 800 MHz, kaytetaan suuremman taajuusalueen vahimmaisetaisyytta.

Huomautus 2: Naita ohjeita ei vaittamatta voi soveltaa kalkissa tilanteissa.Sahkdmagneettisten aaltojen etenemiseen vaikuttaa absorptio seka

heijastuminen rakenteista, esineista ja ihmisista.

BiliChek-kayttoopas
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BiliCftek
nanganaHyuwbl
HACKayNbITbl

1. Kipicne

Ocbl HycKay/bIK Typasibl

B naiiganad/wel Hyckaynbirbl BiliChek xyiieclHly 6acTaylibl XxaHe Taxlpubenl
naiifanaHywbliapblHa apHanraH. Byn Hyckaynblk Hen3n naiganaHy HyckaynapblH X3He akay/blKTapabl
X0 npouesypanapbliH 6epef|. byn eH1MH1K Kayincis XyMbIC icreyiH KamMTaMacbl3 eTy YiilH
KypbIATbIHbI NaiifjanaHy angblHaa 6ykln HyckaynbIKTbl OKbIM WbITbIKbI3. Byn HycKay/bIKTbl G0onalakTa
naiifanaHy ywlH cakTakbl3.

BiliChek cunattamachbl

BiliChek KypbInrbICbl Xorapbl KbiCbiMAbl CYMbIKTbIKTbIK XpomaTorpadus (HPLC) apkbinbl e/lleHreH
Xanbl capbiCy 6UAMPYOUHbI KOHLEHTPALMSACBIMEH CanbICTbIpblIraH 60mxanabl 6unupy6uH
MOAmepiniK caHablk BALWEMIH Mr/an Hemece MKMONb/N TypiHae 6epeai. Byn Kypbinrbl aypyxaHa
HeMece MeJMLMHa/bIK MeKeMe opTacbliHAa, COHbIK iluiHae KNMHUKanapaa, 4apirep keuceAepiHae
X3He Yy MefbuKeci areHTTiKTepiHAe nainganadyra apHanrad. On gapirepnepre HapecTenepae
rmnep6bunnpybuHemMusiHbIY nailga 60nybIHbIY KYIiiH 6akbliayra kKeMekTecegi.

MakcaTtTbl KoJsigaHbICbl

BiliChek HHBaanBTi emec 6unupybuH Tangarbiwbl — HHBaanBTi emec repi apKbifibl XYMbIC ICTEWTIH
6unupybrnHomeTp. ON xacblHa, recTalusbIK XacblHa HEMeCe [leHe ca/MarbiHa KapamacTaH
HapecTenepaen oToTepanusa anablHAarbl, Ke3iH4eri X3He ofaH KeMiHri yakbiTTa CbIrbIHAbI
6unupy6uH gedrellAepin 6onxaiitbin KepceTKimiH 6epyre apHanraH. BiliChek Tekcepy HaTuxenepi
rmnepbunupy6buHeMus 6ap exenin KepceTKeH HapecTenepai gapirep(nep)i TnicTi emgey ymiH
6aranaigbl.
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Capblaypy

Capblaypy — KaHfarbl 6unmpyouHH1K apTbik Mealep! TyablpraH repi MeH Ke3gepaL, capbl 60/1ybl T3H

Kyil. BunmpybuH — KbBbl KaH xacylianapbiHbiK 3pekeTblly, TOKTaybIHbIK HATUXECTAE Nainga 6onatbIH
KanbInTbl T1pLWLWK apekeTTw, eHIMl, on AeHeaeH GaybIp apkblibl Whirapbliagbl.TyblIval Typbin cabugen
6mnmpybnHa! weleclHlk Gaybipbl eHAenA! XaHe woirapadbl. TyblaraHHaH keillH HapecTe Gunnpy6uHa!
aHacbIHbIH KBMerlHas xotobl Kepek. HapecTeH1H xyilec! KaHgarbl 6unnmpy6uHa) xacanyblHaH Te3lpek xos
6acTaybl yWIH 6'|pHeLle KyH KeTy! MymioH. Mep3lM1HeH 6ypbIH TybliraH, AypbIC TaMakTaHAbIpbIIMaraH Hemece
6ennn! 6ip aTHMKaNbIK TONTapra XaTaTblH HIpecTenepae capblaypy naiiga 60MyblHbIH kayn! aca xorapbl.
CapblaypyablH 6acTankbl 6emrlcl capbl repini aHbikTay. Tepi TycTeplH1K X3He rectaumnanblK XacTapablk

3p Typnl 6onybliHa GaitnaHbICTbl 6yn Katenepa! 6epyi MyMKlH Cy6bekTMBT! aHbiKTay 60/bIn Tabbliagpl.
BunnpybuH gekreinep! mepslvl XeTKeH HIpecTenepae TyblraHHaH Kemx 4 5 KyHHeH KeilH eH xorapbl
60nadbl XaHe Mep3'|MxeH BypbIH HIpecTenepae ek xorapbl 60ybl MyMKIH. HapecTeHX capbicy 6ununpy6uH
[eKreii! xorapbinaybX XanracTblpca, H3pecTeae SAPONbIK capblaypy nainga 6onybl kayn! 6ap (6yn
6unupyouHHL, MAOA ynbl 60natbiHAaA Menwepae xuHanybl. byn TypakTbl HeBponorusnbIk kablnerclaalkrl

TyabIPYbl MyMK1H).
XKyMbIC KTey Teopusichl

BiliChek kypbinrbicbl HapecTeH1lk Tepicine ak xapblkTbl Tycipin, 6ennn! 6ip kaiTapblnaTblH TONKbIH
Yy3bIHAbBIKTAPbXbIK KapKbXAbINbITbIH enweia!. TepUeri kypampactapfblk cnekTpanablk cunatrapbii 61nln,
Kefepn xacakTbx Kypampgactapabl 6enln wbirapyra xaHe 6UNNpy6UHHLL KOHLEHTPaLUACHX aHblKTayra
6onagbl. Byn Tep! apkbinbl 6unupybuHa! enwey gen atanagbl.

Berrlnl 61p monekynanap HerlslheH 6emrLil 61p TONMKbIH y3bIHABINEI 6ap dhoToHAapab! clk!peal. CLlk!py MeH
TOJIKbIH Y3bIHABITbIH 61pre Cbidy apKblibl HaKTbl MOSIEKyNanapra TaH ClH!py cnekTpnepx kepHeklneHalpyre
60nagbl. Mbicanbl, Kep1HETIH CneKTpAe MenaHWHHLL, CbI3bIKTbIKKA XakKbX cluylpy cnekTp! 6onagbl XaHe
wawblipay KybbUlbIChbl CUAKTbI, CNEKTPA!K Kbi3bl1 ayMarbIMeH CanbICTbIpraHaa, TONKbIH Y3bIHAbIKTaphb!
Kbickapak hoToHaap kB6!pek c!k!plnea!. Kep!c!Hwe, remornobuH angekainga kypgen! c'k!priw. ByHbl
OKCMIeMor/iobuH MeH AeoKcuremorno6buHH!k npodmnbgep!H!k sp Typn! 6onybl ganengeig!. bunupy6uHn!y,
thoToHAapAb! eH xorapbl clH!py! 460 HM TOMKbIH Y3bIHAbIMbIHAA OPbIH anagbl. Byn cnekTpgly kek 6en!r'Hae
X3He Keiife hoToTepanus yw'H Kek wamaap TaHganyblHbIH ce6e6! ocbl. CoHAaii-aK, 01 reMoriobunHs!
clk!py feHreit! canbiCTbipManbl TYpAe TEMEeH CMeKTP aiiMarblHAa OpHaIackaH.

HapecTenepa!y Tep!c!HeH warbinbickaH x3He B!I'Chek kypbiirbiCbl XuHaraH xapblk aca Kypgen!, xeke
arOpUTMMEH TasifaHbln, capbicy 6unupybuH enwem!H xacaifpl. Hapectenepger! cnekTp warbuibICyblHa
acep eTeT!H Hensr! Tep! kypamaacTapbl (CypeTT! kapaHbI3): (1) Tep!H!K xacbl, (2) MmenaHuH, (3) remornobuH
X3He (4) 6unupy6mH. LarbiibiCkaH XapbIKTbIH KapKbIHABIIbINGI Tangay MakcaTbiHAa c!H!py 6!pnlkrep!He,
onTUKasbIK Thirbi3ablkka (O D) TypneHalpliea!. 3p eflleHreH TONKbIH Y3bIHABINbIHAATbI Xanbl ONTUKabIK
ThIrbI3AbIK Kypamaac ONTUKaNbIK ThirbI3AbIKTapAblH KOChXAbICbXa TeH. byn matematukanbik Typae
kenec!aeit kepcet!nen!:

Y Dldtél =0 D(’Jerm +0D mel +0 Dl’leme +0D "bill

Bilichek MailfanaHyTbl HycKay/birbl
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3p KypamgacTbiH 6ennn! cnekTpalk cunaTTamanapbiH naiiganaHa
OTbIPbIMN, XaNnbl ONTUKANbIK ThIrbI3AbIKTarbl yaecT! GUNUPYGUH raHa
KanraHwa peTTl TypAe anbin Tactayra 6onafpi.

L 1] 3 .L.‘:'::::::::.*::::::.::.:.:::::. VIHBa3uBT! emec Tep'
M0 40 200 0 0 00 : : ,
- CMEeKTP/IK KypaMacTapbl

"Jacques, S, Said), II, Ladner, Al 3He D. Oelberg. Developing an optical fiber
reflectance spectrometer to monitor bilirubinemia in neonates (HapecTenepae
OnMpybrHEMMSHBI 6aHbiNay YUIH ONTUKaNbIK MOMLWLIK Pethnekniopbik
CNEKTPOMETPT Xacay).

BiliChek 6unupybun enwemlH ecenTeidiTlH anropmutma! xacaraHga 6yn
KypamgacTtapblH apkaiicbicbl Aa eckeplireH. KeplHeTlH cnekTpaen
100-4eH aca xekKe TOMKbIH Y3blHAbIrbI AMana3oHaapblH afley

apKblbl CnekTpnlk Tangayabl opbiHgayra 60n1aabl. AHbIKTaMasbik
CTaHAapTKa KaTbICTbl KanbINTaHAbIpy apkbiibl BiliCal, WWaMHbIK XaHe
thoTomeTeKTOpPNAPAbIK YaKbITbIHAArbl Bapualuusnap Xomblnagpl.
WamameH 460 HM gekreiilHaen 6UAMPY6UHHIH ek xorapbl clkipliyl
6acka kypampgacTapblk clklplnylH xannbl Tep! clHlplnylHeH any apKblibl
enweHen!. byn temeHaen tekaeymeH kepcetlnenl.

oD, =0D

B(I( total'

-0D,,-0D, _-0D

mel ‘derm

MonekynaHblK XapbIKTbl Cinipyi OHbIK KOHLEHTpauusacbiHa
nponopuynoHan. CoHgbIKTaH, 6unupy6buHH1K clHlplny|, xorapblga
ecentenreHaen, 6uNMPY6UHHIH repi acTbl KanuNAspabIK

apHanapblHAa XaHe repi acTblHAarbl TKaHbAen KOHUEHTpaLuacbiHa
nponopuvoHangbl. )Xorapblfa araaraH KypamgacTapblik yieclH

any apkblibl 6UAMPYOMHHLL clklpliylHlk MenweplH aHbIKTayra XaHe
3epTXxaHasblK Xannbl capbicy 6UNMpy6uH aekreiineplmeH canbicTbipyra
6onagpl.

"SP/E Proceedings 2975, Laser-Tissue Interaaions (SPIE Mpoueaypackl 2975, /lasep-
TkaHb B30pa apekeTTecynep!), CaH-Xoce, KanmdhopHusi. 1997 bifbl,aHnaH. 1-7.

1-tapay. Kipicne
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Onwey aimarbiH Kopray

HapecTenepre oToTepanusHbl kongaHy oToTepanmsanbIk
Wwamaapablk Tepanusanblk aceplHe GaiinaHbICTbl Teplae e3repTynep
Tyablpagbl. Erep HapecTeH1K tepiciHiK WwarbliH 6enln gototepanuanbik
Wamaapablk TepanusnbIk aceplHeH koprasca, kopranraH Tep!
aiimarbiHaarbl Tep! 6unupyobuH! MeH kaH 6unupy6uH! apacbiHaarbl
KaTblHac caktanagpl. B!I'Chek xyiiec!meH dhoToTepanus ke3!Hae XaHe
ofaH keil!H Tep! apkblbl afblHraH 6unnpybuH enwemgep!n!k ganglr!
6akblnaHaTbiH KMMHUKANbIK 3epTTeyae aHblKTanabl. MaigananyLbl
HyCKay/bIrbIHAArbl YCbIHbICTAP OCbl 3€PTTEYre Her'!agesnreH.

With Phototherapy

Skin 9 riibin Bilirubin  Mermemeeeev Bi irubin
AK Phata-Products. iL
Blood Blood X ~r
Billriibin Bilirubin Photo-Products  Biliru bin

BiliChek napganaHylbl HycKaynbirbl
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BiliChek xxyrecTw, Kypampgacrtapbl

BiliChek xyiiec! kenec! kypamgactapabl kamTuabl. Keiblp kypamgacrtap

X3He Kocasikbl Kypangap 6enek kopantapra opanafpsi. BiliChek kon kypbinrice!

2. bartapes eciriHih®
Kaknarbl

3. barapes

4. KopraybiLW yui

5. KyatneH kamty

6. BilEclipse

thoToTEpPaNUANbIK
KopTay Xancblpmanapbl
(cemkepe 10)

7. 3apapararbiw Heriai

. NaiiganaHyLwbl
HycKay/bIrbl
(kepceTinmereH)

9. Kbicka 6acTay

[00)

BB/ileKkTep MeH KOCoLbl Kyponpopra HaliTa Tancbipsic 6epy ywrr Philips HyCKay/bIrb
Healchcare Be6-Topabbina Kipinis: wwwheakhcare.philips.com. (kepceThMereH)
A EckepTy

BiliChek kon KypbinrbICbH TeK
ocbl x3He Philips 6eKkTkeH
KOCOAKb! 6B/ILLIEKTBPMEH X3HE
KOCOMKbI KypangapMmeH bipre
naiiganaHy Kepex.

1-tapay. Kipicne
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BiliCfiek
naganaHyuubl
HyCKay/blIlbl

2. EckepTynep, abannaybi3 eckepTtynep!,
Kapcbl KepceTu[maep X3aHe Taubanap

EckepTynep XX ECKEPTY

« BiliCliek kon kypbinrbicbi Tek Philips Healthcare 6eklTkeH EﬂepTyrﬂ\/llfﬂ'a'MlH
3apsiATarbiW Hens, 6atapes XUHaKTapbl, KyaT Ke3l xaHe "H\mH"(OpOKOUJ
BLLCa/ xeke kanubpney :AutapbiMeH 6ipre naiiganaHy W

Kepek.
©nwey xacan XaTkaHAa Kesre Hyckamakbi3.
CorbIn anraH Xep keplHeTlH Tep! alimarbiHga naiganaH6akbI3.

BiliChek 6acka 3neKkTpOHAbIK Kypblarbliapra kegepn eTyge
HeMece KeplclHile aen KyalkTeHceH13, MyHbl Ty3eTy ywilH
kenec! Wwapanapabl KoN4aHbIKbI3:

— Kepepr! TokTaraHwa KypbUIrbIHbIK OPHbIH aybICTbIPbIKbI3.

— BiliChek kypasibIiH KypbInrbigaH apbl XbI/KbITbIKbI3.

— BiliCfiek kypbinrbICbiH 6acka po3eTkara xasnrakbi3. BiliCliek
KyaTt KB63i MeH Kypblnrbl ap TypAi axblpaTKbllUTa HEMece
cakTaHAbIproiw TizbekTepiHge 60nybl Kepek.

AHeCTeTTHUK, Ta3anay 3arTapbl CUSKTbI TyTaHrbILW 3aTTapablkK
Hemece xapblnybl MyMKiH rasgapgbly (Mbicanbl, OTTEM, a30T
KbILWKbILI) 6ap Xxepae naiganaH6akbi3.

Batapesnap xuHarbiH Tecnenis Hemece xaknakbl3 a1 607maca

KOKbICKa TacTaMakbl3. batapesnapabl Xeprinikti epexenepre
caii TacTay Kepek.

CbipTTa Hemece TiK TyceTiH kyH ceyAeciniK acTbiHfa
naiganaH6akbia.

Allacbl Hemece CbiMbl 3aKbIMAaraH 3apsararbill Heriai
KypblrbICbIH (6aTapes 3apsaaTarbilbl) naiganaH6akbis.
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EckepTtynep X ABAMMAHDI3

+ BiliCa/ xeke kannbpney MbIH ~3aK yakbIT 60/bl XapblK By ECKEPTY KYPbITTHBIN
acTblHAa ycTamay Kepek. MaiifjanaHy angbiHaa le."mTapblH
opaybllTa CTaHbI3.

+ Erep eHlm rycipin anblHca X3He KaTe Typanbl xabapnap xul
naiiga 60Aca, eHlmal Philips koMnaHuACbIHA KaliTapy Kepek.

+ Cyra Hemece 6acka CyWbIKTbIKKka 6aTblpMaKbI3.

* Kyat cbiMbIHbIK ecenrerimTiK Hemece YcTengik XueriHik
YcTinge iAiHin TypyblH 60AbIpMakbI3, oraH WaAbliHy Kayni 6ap.

+ ESD eckepTy TaHb6acbl 6ap KockblwTapAblK icTiKTepine
Tumey kepek. ESD cakTblk npoueaypaAapbiH koAgaH6ait
TYpbIn, 6YA KOCKbIWTAPTA «o « v - « OpHaTNAy Kepek. CakTbIK
npouenypaAap 3AekTpocTatukaAblK 3apAATLIK XMHAAYbIH
60AabIpMay (MbicaAbl, xeAgeTy, blAraAgaHabipy, eTKiarim
efleH KantayAapbl XaHe CUHTeTMKaAbIK emec KMiM), feHesen
3apsaAThl XabblK XakTayblHa HeEMece Xyiiere 8 60Amaca
xepre Hemece YAkeH MeTaAA HbicaHra Xi6epy, 3pi 6iAeaiK
TacnacbIMeH eain xabblkka Hemece xyiere a1 60Amaca xepre
6allAay.

Kapcbl kBpceTl/11Maep

+ BiliCliek KypblArbICbIH KaHbl aybICTbIpbIAbIM KyiibIAraH
emaeAyLwiAepae naingaAaHyra 60Avaiigb.

« KeAeci kyllAepaen eAluey aiimMakTapblH NaiigaAaH6aHbI3,
eiiTkeHi OAap kate HaTuxeAep 6epyi MyMKin;

— CorblAraH XepAep

— K3Apap

— KaHpb! iciKTep

— WamagaH Tbic TYKTIAIK

2-Tapay. EckepTynep, a6aiinaubisa ecKepTyAepi. kapcbl KOpceT|AMaep X3He TaH6Ganap
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ECKeanenep ECKepTI'Ie;eCKeane XKYMbIC

cunaTTamacblH epekuenen
BenrLT| 6ip MefuuMHanbIK Kyiinep xaHe Aaplnep 6unupy6uH- KBpceTes/.

anbbymnH ©TkBY MYMKIHAIrH x3aHe 6aiinactbipyblH y3eTbl!
6ennn!. byn cpakTopnap TepiAeri 6unnpybuH kabaTbliH apTTbIpy
HeMece a3aiiTy apkblibl Tep! acTbiHAArbl GUAMPYOUH enwemMT
esrepTy! MymK1H, scipece, Xorapbl Xannbl capbicy 6uAnpy6uH
KOHUEeHTpaumsanapbiHaa (>15 mr/gn Hemece 255 MKMO/b/N).
COHAbIKTaH, Cencuc, allblk apTepussnblk arbiH (PDA), kaH
KybICblHAarbl KaH kety! (IVH) xaHe gem xetney cuHapombl (RDS)
CUAKTbI KaTTbl aypybl 6ap emgenywlnepge BiliChek enwemlu
TyciHAipreHAe aca cak 6ony kepek. byn emAenywlnepge BiliChek
xorapbl 6unupyouH AekreitnepiH kepcetce, 6enek capbicy
6unupyomH enweyiH eTKisyAi kapacTbIpy Kepex.

BiliChek KypbinrbicblH KapKbiHAbI hoToTepanusa (>30 BT/cM2/HM
Hemece 1,5 M BT/cM2), eKi xXakTbl hoToTepanusgaH ©OTKEH Hemece
KaHAbl ayblCThipbin KytoaaH ©TkeH CMAeAymiAepAe naiganaHy
Typanbl wekTey” gepekTep 6ap. Ocobl xargannapaa BiliChek

HaTuxenepiH TyciHAipreHAe cak 601y Kepek.
T aubanap

BiliChek kypbinrbiCbiHAa HEMECe KoCanKbl KypangapbiHaa KeAeci
Tanb6anap naiga 6onagpl.

Takba Cunatrtama Tauba CunatTtama

Hasap ayaapbiHbI3, 6ipre lwre naiganaHy
6epiAreH nanpganaHy

T HyCKaynapblH Kapakbl3
MblHa KypasnmeH BF Typi kongaHbinatblH 6enLek
naiganaHbiypbi3

@
Kaiita naiiganaHbay Enter nepHeci

\%

BiliChek naiganaHylbl HycKaybirbl
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Tanba CunaTttamachl Tanba CunattamMachbl

Courbl kongaHy mepslml . EC 2002/96/EC
[OVpeKTVBacbIHa calikec
INEKTP XKIHE 3/IEKTPOHALL,
»ababLuap 6enek »Hanaabl.

REF KaTtanor Hemlpl KaHapa xaHe A Ll kaylncl3glk
CTaHAapTTapbiHa C3WKecnK
ceptudmkarbl. UL Std. 60601-1
B X CTaH4apTbIHbL, TananTapbiHa
caii. CAN/CSA Std. C22.2 No.
3172518 601.1 cTaHAapTbl 60MbIHIWA
cepTudmnkaTTanraH
MapTna koAbl IECIREPI Eyponagarbl eKL
LOT
Cepusnbik Hewiip Temnepartypa ayKbiMbl
SN
Eyponanei!* Hopmanapra CanbICTbIpMa/ibl bINraiablibLL
C € CaliKec/K Aeknapaumnschol ayK;bIMbl
0123 0
AliHbl Masbl TOK KyaTbl Tlkeneii TOK KyaTbl
AHbIKTaMa nepHec! KblmKy KepceTio nepHenep!
KypambiHga Kaylrrl Tek gaplrepalk TaraibiHgaybl
mMaTepuangapabl naiganaHy R x only 6oibIHIWA KOMJaHbILNaabI

epexenep! 6oibIHILA
6eNNNeHreH WeKTepAeH ThiC
3aTTap XOokK- KbiTail

2-Tapay. EckepTynep, abainnaubl3 eckepTynep!, Kapcbl KBpceTlnlmaep xeHe Taubanap

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



BiliCbek

naganaHybl
HyCKay/bIT bl

3. NMapameTpnepa! opHaty

Bactankb! napameTpnepn! opHaty X eckeprty

BapnbIk K"pampaacTapaa (puankanblk 3aKkbIM 6ap-XorbiH TekceplHls. baTapes Tek BiliChek
Erep 3akbIM Gaiikanca, xepnnlkrl gunepre/auctpuéblotopra KTPEITT CLIHAR KYMBIC Icmeyre

. XXacanraH. EaTapBﬂnap XXUHarblH
Hemece Philips Healthcare komnaHuAcbIHa xabapnacbIKbI3. 6acka BUIMAEpae NaiiganaHyro
3apekeTTeHbeH'3.
170N KypbINTbICbIHbIL, 6aTapescbliH 6eK1Ty

1. bBaTapesi KOCKbIWbIH KON K pbINrbICbIHAArbl KOCKbIWKa 6ek1T1K13,

BaTapesiHbl Kocy

2. batapes cbimgapbliH Wwam 6enlmlHlH acTbiHa 6yrlk13. batapesiHbl
KON KypbINrbICbIHbIH 1l1He ChIPrbIThIN Ca/lbIKbI3.
Wampap 6sMMi

BaTapesiHbl cany
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3. KaknakTbl OpHbIHAA 6eplk OTbIpraHLWa ChIprbiTy apkblibl 6aTapes
6enlMIHlK KaknarbiH 6eK1T1K)3.

&f}
)

3apsaaTarbiW Heri3Alw, KyaT CbIMbIH KOCY "

KaknakTbl 6eklTy

ecKkepTy
4. KaxeTt 605ca, Kyat ke3lHe TulcTl awa TyplH Xanrakbls.

KeseHp! Typae kyaT
CbIMbIHAA 3aKbIM Hemece
To03y 6ennnep! 6ap->XorbiH
TekceplHl3. 3akbimaanraH
6onca, naigananypabl
TOKTAaTbIN, ayblCTbIPbIHbI3.

AwaHbl 6ek!Ty

5. KyaT CbIMbIHbIH *LWbIK COKbIH 3apAAaTarbil Hen31H1H TemMeHn
XarbiHaa KyaT KlplclHe xanrakbis.

3apagTarbil HerlslHe
KyaT Ke3lH Kocy

6. CbIMHbIK aliblp COKbIH po3eTKara Xarakbl3. bapnbiK KOCblIbIMAAP
6eplk ekeHHe ke3 xeTK131k13.

3-tapay, NapameTtpnepa! opHaty
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3apapgTarbiw Herl3alk Ethernet ka6enTt Kocy

KaxeT 6argapnama 6ap 6osca, BiliChek kypbinrbicbl 3epTxaHasnibik
aknapatTbIK Xyiere gepektepa! x16epe anagpl. byn mymklHalkTl Kocy
ywlH Ethernet kabenlH (6eplnmereH) Kocy Kepek.

1. Ethernet ka6enlHly 6ip COKbIH 3apagTarbill Hen3Alk TeMeHn
XarblHAarbl KOCKbILWKa KOCbIKbI3.

Ethernet kaben!H kocy

2. Kabenbpk eklHwl COKbIH Xenlnlk KoCblnbIMra KOCbIKbI3.

Kon KypbINrbiCbiHbIK 6aTapescbiH 3apsaaTay

BacTankbl naiganaHy angpiHia 6atapesiHbl TONbITbIMEH 3apsiATay Kepek.

1. BiliChek KypbInrbICbIH 3apsaATarbill HEMn3re opHaTbiKbl3. Abl6biC
neureiti O MeHine opHaTbinmaraH xargainga eaiHiK gypbic
6eKiTiAreHiH kepceTy YWiH Kypblarbl 6ip peT curHan whirapagbl.
BaTapesiHbIK 3apsaTanbIn XaTKkaHbIH KepceTy YLWiH XapKbligaraH
60nT Genriweci XaHbIN-BlWeAi. batapes ToNbIK 3apaaTanraHila o
XbINbINbIKTAYAbl XanracTbipajbl.

CoHpait-ak, baTapes 3apsfbl 6atapes Kyii! 6enr!wec!H!K hoHAbIK
Tye! apkbinbl KepceTlnen!:

— Xacbin - 3 Hemece 4 xonak

— Capsbl - 2 xonak

— KbI3bl/1 - O Hemece 1 xonak

2. Ceri3 carat 60ibl Hemece 3KkpaHAarbl 6arapes Kyii'H!k Genr!wec!
TONbIK 3apsiAThl KEPCETKEHL e 3apsATaKbi3.

e tz EfS n h . fA i. w X

No Fully BatapesHblK Kyii!
Charge "Y- Charged

BiliChek napganaHylbl HycKaynbirbl
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BlliChek

nanganaHyubl
HyCKayNbIrbl

KEPY X3HE B3repTy

BiMChek kon k¥Pbinrbicel (HHU)

. A Wrpux-kon
BlliChek kon k™pbInrbicbl cKaHep!
Kenec! KypampgacrapfaH Kannépney ywsl Aucnneit
Typagbl: Tepesec! BiliChek kon uypbiarbicbl
. Kypamgactap
o [ucnnein Tepesec! 3apsaray !ctlkrep!
* [lepHeTakTta
MepHeTakTa
+ Kanubpney ywbl
+ LWTpux-kog ckaHep!
+ bartapes 60nm!
o 3apsagray !ctlkrep!
BiMChek Kepcetk!
nepHeTakTachl nepuelep Eﬂjmﬂﬂd
dKpaHAbIK M33!pnepae \\
XbI/IKY YW!H nepHeTakTaHbl Canarx ¢ J p
naiganaHblHbI3. NeDHaASD v
o
Bocru 11213 At MepHeTakTa
nepreci 4{8]|6 | neprec
\ 7]8]9 /
\‘ o 'd
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KypbINnrbIHblI KOCY

EckepT ne: BiiiChek kon

KYPbINTbICbIHAO BLUGMLL KOK-
1. batapesi Kypblnbira XanraHraH x3He TO/bITbIMEH 3apsafTanraH
BiiiChek KypbInrbicbl 2 MUHYT

ekeH1He ke3 xeTk131k13. 6olibl 60c 60neB, aBTOMAT Thl
. AN e
2. K¥pbinrbl yitkbl pexumhge 6onca, 6actay ywln “ - (Enter) TypAc elleg
nepHeclH 6acbIKbI3.

EckepT ne: opHaTbiraHwa

N i |
3. K PbITbIHBI KOCbllaAbl, COAaH KelilH 6acTankbl JKpaHAbl KepceTena:. arbIMAArbl KyH MeH yakbiT ywi

,D,bl6bIC ,EI,EKFEIZ! cbi3bikWanap KopcemiAegi.
ArbiMAarbl yakbIT

Barapes ArbiMarbl KyH

kepceTklwl

A TcB Reading
4™ History
I | Setup

(f) Stand-by

BacTtankbl sKpaH

Mba31p skpaHaapbIHAA

KepceTk!

XXbUDKY nepHenep

Bapnbik M331p 3KpaHAapbIH XaHe

napametpieplHae Xblixy ywlH: A,

* Ma33lp onuuanapbl MeH napametpnep!
apacblHfa XblIXy YWIH Xorapbl ‘ ’ EHr13y K3He KBPCETK!
X3He TemeH kepceTk! nepHeneplH nepHenep!
nanganaHblKbI3. v

+ JKpaHpapfa kepcetlnreH apeketTepa!
opbiHAay ywlH Con x3aHe O K kepceTk!
Enter

nepHeneplH naiiganaHbIKbI3.,

+ JkpaHparbl napameTpa! cakTay ywlH neprec!
(Enter) nepHeclH mainganaHbiKbl3.

BiiiChek nanpaanaHyLwbl HycKaynbirbl
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MapameTtpnepp! petrtey

Ke3 kenreH napametpnepg! esrepTty angbiHga angpivMeH BiliChek
aucnneiilHge, 6ap 6onca, B3 TUlul3al opHaty ~cbiHblnagbl. Kenec!,
TUKT'| yakbIT niui'iMiH x3He KyH nlwlmlH Takgan, cogaH kell
arbiMarbl yakbIT NeH kyHAal eHn3y kepek.TemeHngen 6snlmaep ocbl
napameTpnepAlk apkaicbicbiMeH BTKBegl

TiAAI Takgay

BiliChek napaMerpAepin petTemec 6ypbiH AWCNENA 3KpaHbIHAA,
6ap 60Aca, B3 TiAiLi3ai opHaTKaHbIKbI3 XeH. BiliChek gucnnei
3KpaHblHAa 3aenki 60iblHIWA arbiWbIH rAi opHaTbINTaH. Tingi
e3repty ymiH KeAeci apekeTTepai opblHAay Kepek:

1. bacTtankbl 3KkpaHaa TeMeH KepceTKi nepnecin naiiganaHbin,
Setup (MapameTpnepAi opHaTy) TapMarbiH TakgaHbl3.

<|> TcB Reading

N Histoiy
|_| Setup ]
(i) Stand-by OpHaTtyfbl TaHgay

2. Setup (MapameTpnepai opHaTty) aKkpaHblHAa 60nraHaa, TOMeH
KopceTKi nepHeni naiganaHbin, Language (TiA) napaMeTpin
TaKAaHbI3.

Setup
Language

Sound Level
0 Current Time
H Current Date

TiA napameTtp!

BiliChek naliganaHywbl HycKaynbirbl
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3. TiAinis 6enekTenreHwle TEMEH Xbl/KbIKbI3. MapameTpg! caktay

ywlH N (Enter) nepHeclH 6acbikbI3

Italiano

Nederlands

4. TakparaH Tingl pacTaiiTbiH 3kpaH naiga 6onagpl.

Yakbl T neH KyH niiuiMiH taygay

Yakbl T mdml

Vous avez defini.
Langue

Soil: )
Franfais

1. Setup (MapameTpnepa! opHaTy) mM33lp'|Hge Time Format (YakbIT

nlwivl) napameTpbl TaKaakbis3.

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU

Setup
Time Format

0 Current Time

11 Current Date
Language
Time Format \]

N Done

17

TiAAep T131m!

TiAAI opHaTy

EckepTne; abi6bic geHrelll, kyH
HeMece yakbl T TaHjoynapbiHa
B3repTynep €HN3/NIreHHeH Keli/H
6acThbl 3KpaH aBTOMaT Thl
Typge awsbinagbl. Kes kenrex
6acka TaHgayra B3repTynep
eHrblnreHHeH Keiiw KypbInrbl
Her/3n napameTpnepa! opHaTy
9KpaHblHa LWbiragbl.

®

Yakb! T NUIMI

4-tapay. NapameTpneps! kOpy x3He ©3repty
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2. 12 Hemece 24 nlwimlHgen caraTTbl Takgakbi3 (12 nimiMi

agenk!).
Time Format
12 Hour
YakbI T nlwimln!y
Taugaynapbl
KyH 0|
4. Setup (MapameTpnepa! opHaty) maslplHge Date Format (KyH
niiuiMi) napameTp'|H Takgakbl3.
Setup
Date Format
A Current Date
Language
Time Format
I Date Format | n
N [-"I("||"|r"'
~ KyH nlwlim!
5. Ali/KyH/XbIn (aa/kKkHKX) Hemece KyH/aihkbln (Kk/aahxx) (aa/kk/
XX — agenk!) nlwlmIH Takaakbl3.
Date Format
MM/DDAT
B mm/dd/yy @

KyH nlwlm!H!y Taugaynapsl

BiliChek nanpganaHnylbl Hyc aynbirbl
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ArbiMparbl yakblT NeH KyHA4' eHrlsy
ArbiMparbl yakblT

1. Setup (MapameTtpnepa! opHaTy) maslplHge Current Time
(Arb]mparbl yakbIT) napaMeTpbl TakAakbl3.
Selup
Current Time

Sound Level
| 0 CurrentTime m

gL Current Date
ArbIMaarb| yakbIT

Language TaHgaybl

2. lepHeTakTaHbl naiiganaHbin yakbITTbl Tepbll3.

Time (12 Hour

O3 127 am
L1l

YaKbITTbl eHr!3y
3. Xorapbl KspceTKiHi 6acbin, xynpnH! akpaHAblk gncnneiire

opHanacTbIpblkbI3. 12 nlwlmlHaen caraTTbl NaiganaHbin XaTcakbls,
4-kapamra eTbl13.91 6onmaca, 5-kafamra BT1k13.

4. KepceTk! nepHenepa! naiiganaHbin XbI/KbIN, am HemMece pm
nimiMiH 6enekTek13 ge, am Hemece pm niujiMiH TaHgay ywlH
(Enter) nepHeclH 6acbiKbI3.

Time (12'Hour)

06 3 o0 am
HH HM
3
7

anT/pT niiuiMiH Takgay

5. TemeH kepceTklHl 6acbin, Done (faiibiH) napmeHbl 6enekTekls ge,
~(Enter) nepHeciH 6acbikbI3. ucnneii 6acTankbl 3KpaHra wWbiragbl
X3He eHfl yakbIT KkBpceTlneal.
4-tapay. MNapameTpneps! Kopy X3He e3repTy
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ArbiMmaarbl KyH

1. Setup (MapameTtpnepg! opHaty) maslplHge Current Date (Arbimgarbl KyH)
napameTp!H TakaaKkbi3.

s Crorent Time

(-
A GurentDate |

LangLage

P Czon

A v E‘
Ve

2. TepHeTakTaHbl NaiganaHbin KyHal repinis.

11/05/009
MM D Y

D
2 34 KyHp! eHn3y
6 7 8
0

© Ol -

N

[ o]

3 N (Enter) nepHeclH 6acbin, Done ([JaiblH) N3pMeH1H Tab™AakbI3. Aucnnen
6acTankbl 3KpaHra opasbin, eHal KyH kBpcetlnenl.

bocbiMWwa napaMmeTpnep

Setup (MapameTpnepa! opHaTty) skpaHblHaH Kenec! MmymklHglktepal petTeyre
6onagpl. MapameTpg! Ta(ygay ywlH TaHganraHabl 6enekren, (Enter)
nepHecH 6acblKbI3.

e Sound level (Ob16bIc geureit!): Ibi6bic 60nMaybl yWlH 0, AbIGbIC 60MYbI
ywlH 1,2 Hemece 3-meHreiinepal Takgaubi3. 3 ey KaTTbl Abl6bIC feureitl.

e Units of measure (3nwem 61pnlkrepl): Mr/an Hemece MKMOSb/N
OMUMACHIH TauyfaHbI3.

e Require Clock (CaratTtbl Tanan ety): Yes (13) Hemece No (XK ok)
XayabblH Taugaubl3. Yes (13) MaH1He opHaTCakbI3, fepekTep! anmacTtaH
6ypbIiH Current Date (Arbimgarbl KyH) x3He CurrentTime (Arbimgarsl
yakbIT) napameTpneplH pettey kaxet. No (XK 0k) M3H1He opHaTCaKbI3,
fepekTepa! anmactaH 6ypbiH Current Date (ArbiMaarbl KyH) X3aHe
CurrentTime (ArbIMAarbl yakbIT) napaMeTpsiepiH peTTeyaiK KaxeTi XOK.

BiliChek nanpganaHylbl HycKaynbirbl
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EckepT ne: 3epTXxaHanblKk aknapaT ThiK Xyiiere KOCOWbIH gen )aTcaHbi3,

Kenea napameTpnepA/H apKaicbicbiH pemmeyinis kepek.

« Nurse ID (Megbnke ngeHTMduKaTopbl): EHrlsy salclH
TaHNakbl3. WaeHTUMKATOPAbl WTPUX-KOATHI CKaHepney
Hemece BiliChek nepHeTakTacblH nanjanaHbin aknapatTbl
Tepy apkbiabl eHriainis.

e 1st and 2nd Patient ID (1-iui >x3aHe 2-ul emaenyuu!
naeHTUMNKaTopbl): emaeAyili MAeHTUHUKATOPbIH Kanaii
eHn3y KepeKTiriH TaHgakbl3. WaeHTUdMUKaTOpAbl CKaHepney
apKbiNbl HEMeCe 3KpaHAblK NepHeTaKTaHbl NalijanaHbin
aknapaTTbl Tepy apKbifibl eHn3yre 6onagsl. ByraH koca,
emenywi naeHTudukaTopbolH enns6ece”3, None (XKok)
onuusAcbliH TaHAayTa 60nagbl.

e 1stand 2nd ID Type (1-wl >ksHe 2-wl naeHTugmkKaTop
Typl): emgenywi naeHTUGUKATOPbIHBIK KaHaaii TypiH
eHTi3eTiHIKI3ai TaHAaKbI3. Onuuanap: MeguuMHanbiK xasba
HOMipi, emgenywi atbl Hemece TyraH Kyni. XXorapbligarsi
1-mi x3He 2-mi ngeHtTndmkatop Typi napaMeTpi YwiH None
(K ok) ceaiH eHn3ce”3, ngeHtndmnkatop TypiH eHrisygik
KaXkeT XOK.

+ Network alert (OKenlnlk ecKepTy): erep Kypbiarsl
Xeninik KOoCblNbIMAbI X0rantca HeEMece XeJire Kocbina
anmaca, 6yn — 3KpaHAbIK eCKepTyai Xxacaman Typbin
KYPbINrbl XacaliTblH Xenire kocbiny apeKerrepiniH caHbl
(KOK, 1 MUHYT, 5 MUHYT Hemece 30 MUHYT).

¢ byraH Koca, BiliChek Kypbinrbicbl 3apsifTarbill HerisiHge
6onraHfa. Setup (MapameTpnepai opHaTy) MasipiHae KeAeci
onuuanap KBpiHeAi XX3He KOCbINbIM ymin KaxeT 60nagbl.
Kocbinbim ymiH THicTi napameTtpnepai any yuiH AT 6eAiMiHe
xabapnacblHbi3.

e 1P-meKeHXalibl

e lwki xeni mackacsbl

e LWnio3

e XocT 1P-MeKeHXailbl

e XOCT nopThl

MaHbI 346! XXenT K napameTpaep 3apagTarsill Henswge cakTanagsl. Erep

3apsigTarbilw Hen36eH 6acka BiliChek KypbinrbicblH nNaliganaHcaHsi3, X e n L

napameTpnepa! HaliTajaH peT Tey KaxeT 6onmaifbl.

EckepTne: KPbMrbIHbI
6acTanHbl BiliChek
UMPBIALLCHI CUAL T X *MbIC
KTeiinTaeit opHaTy ywT
Mea6ouKe NaeHTUMKanopbIH,
1-Lh X3He 2-uy emgenyul
naeHTudukantopsiH None
(oK) MeH/He OpHATbIHbI3.

EckepTne; erep senvivk
eckepTy a/caHbi3, Ethernet
kaben! xanraHraHblH TekcepT/'3.
On KocbliraH x3He arv e
€CKepTy ancaHbi3, AT GBrmTe
xabapracblHbI3.

4-tapay. NapameTpneps! Kepy X3He ©3repty
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Kanmbpney >kaHe KBpceTKiwTepa| any

1 bBacrankbl 3kpaHga TcB Reading. (TCB kepceTiowwu!) TapmarbIH Takaakbl3

8:01am
05/08/09

«¢p TcB Reading wi
¢ History
4 Setup

ECKepTI'IeZ Setup (MapameTpnepa! opHaTy) machwge Nurse ID (Meg6uke
naeHTudunkaTopbl) XXIHE Patient ID (Emgenyw! ngeH TudunkaTopbl) NnapameTpnep!

ywilH None (XK 0K) M3H/H opHaTCaHbI3, 2 X3He 3-kagamaap KaxeT €MeC.

2. Mepabuke naeHTMGMKATOPbIH X3He emaenyw! naeHTUGUKaTOPbIHbLLY
Kenec! nlwlHaeplHl, ekeyT eHN3e anachis:

— Emgenyw! atbl
— EmpenywlHlk meguumHanblk xa3ba Hemlpl
— EmpenylulHlH TyraH kyH!
3. AknapartTbl eHn3y yuwbl Tvlctl WTPUX-KOATHI TauaHbI3 Hemece

3KpaHAbIK NepHeTakTaHbl MaiiganaHbin aknapatTbl Tepiuls. L Tpux-
KOATbI CKaHepsey YIT:

a.

WTpmnx-kon ckaHeplH lcke kocy yw T Scan In (CkaHeprey)
napMeH1H 6enekTeH13. Kon KypbUirbICbIHAArbl CKaHepa) WTpuX-
KOAKa Hyckan, (Enter) nepHeclH 6acblupbI3.

CkaHep/ieHreH aknapat akpaHga nainga 6onagel. Erep on
Aypbic 6onca, Confirm (PacTay) napmeH1H (Enter)
nepHeclH 6acy apkblibl TaHAALbI3.

AKnapaTtTbl Tepy yLwWT:

a.

SKpaHAbIK nepHeTakTaHbl naiganaqbin icrl meabuke
XaHe/Hemece emaenyw! MaeHTUUKATOPbIH NaifanaHbTbI3.
KepceTk! nepHenepa! naiganaHbin nepHeTakTagarbl micrl
OpbIHra XbUDKbIM, 3p 3plnTl/caHapl Taugay yw T (Enter)
nepHeclH 6acblHbI3.

MapameTpnepa! caktay yw T Done ([JaiibiH) napMeHT 6achin,
(Enter) nepHecT 6aCblHbI3.

KocbIMLLa aknapar any MakcaTbiHAa SKpaHAarbl Hyckaynapabl Kepy yllH ?
(AHbIKTama) nepHeclH 6acbilpbl3.

BiliChek maiifianaHylbl HycKaynbIrbl
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TcB KopceTKimiH Taygay

ECKeane; Ocbl Kagampaapabll,
ke3 kenrenT e BiliChek

nepHeTakTacbiHaars ?
(AHbIKTama) nepHeaH 6acbliHbI3.

ECKepTI'IeZ 6yn KypbIarsl
TBTeHLWe KyaT Thl BlWlpy
MyMK1HALINMEH XabablK T anraH.
Kann6pABya! askTaraHHaH
KeNT anfblH ana opHaTbiAraH
YOKbIT WHAe ew6lp Bnwey
opblHAAnMaca, Kypbiirsl curHan
6epen! (abl6bic O AeHreliwe
opHaTbinraH 6onmaca). Ewblp
nepHe 6acblnmaca, Kypbinrol

2 MUHYT TaH KelA T Bwepa!. Erep
KYpbINrbl aBTOMaT Thl Typfe
BLUCe, KaliTa 1lcke KocyfaH KelT
Taw 61p peT kanubpneya!
opblHAAy Kepek.

ECKeane: Kanuépney Hemece
B/ILLEY Ke3luje WbIry yuilH
(BacTbl) nepHeaH 6acbin 6aansbl
JKpaHra opasnbiHbI3. JepekTep
cakTanmaigbl.



EckepTne:Setup (OpvaTy) mazlpluae Require Clock (Carom KO)KET) napameTpa

No (X ok) MOHLLE opHaTcaHbi3, 4-Hagam KaxeT eMec.

4. OAi petTenmereH 6onca, Current Time (Arbimgarbl yakbiT) X3He Current
Date (Arbimgarbl KyH) napameTpineplH OpHaTbIHbI3.

5. Kon KypbiarbicbiHa xaua BLUCa/ywblH KongaHbLbi3. TwicTi oTblpraHbiHa
Ke3 XeT3y YWIH OHbl KypbIArbira KaTTbl 6acbLybi3.

6. Kanubpneyp! 6actay ywlH Done ([aliblH) NapMeHT TaHAaHbI3. Kypbi™bl
curHan 6epin, gucnnein kanubpney carri 6onraHbiH Kepceteq!.

ECKEpTI'Ie; Obl6bic O feHreiiwe opHaTbINrad 60onca, Kypbiarel curHan 6epmenpgce

7. BiliCo/ iAMeriH TapTbin, ywTaH Kopraybll KanTama MeH Kannépney
mMaTepuanblH KblpbiN anblKbi3 Aa, TaCTaHbI3, TEK Ta3a TacnaHbl BLLUCO/
yWbIHAA KanablpbliKbi3. (Enter) nepHeclH 6acbin, Done ([aliblH)
NapMeHT TanAaHbi3.

8. B7Cal ywblH emaenyw T, Ma)ygalibiHa HEMecCe TeC CylienHe Xaiinan
6acblybl3. JypbiC KbiCbIM KONMAaHbINTaH Ke3fe, fucnneiifen enwem caHbl
[ Icapbl TycTeH xacbin Tycke e3repeg!. KbicbiMabl apTTbipMaHbI3. APTbIK
KbICbIM KOfAaHbINCa, CaH capbl TycKe aiiHanagbl.

BLLCo/ ywiblH emgenylilHir™ ma)-|naiibiHaH Hemece Tec cyilenHeH KBTeplH13
ne, npouecT! Tarbl TepT peT KaiTanakbi3.

9. 3p OKygaH KelT caTTl 60AraHbIH KEPCeTY YLK Xanrbi3 YH LWbiragbl. OKy
Ke3T/e KaTe OpblH anca, KaTeHl cunaTTamachl 6ap capbl KaTe aKpaHbl
naiiga 6onaabl. MaceneH! Ty3eTy YU T 3KpaHAbIK akayNblKTapAbl X0t
HyCKaynapblH OpPblHAAKbI3.

ECKepTI’Ie:AbIGbIC O peureiilHe opHaTbIiNraH 6onca, Kypbinrbl curHan 6epmeiigc

10. Okynap asktanraHga, BiliChek 6yk1ln eHrlslareH aknapatTbl KepceTtep!
XKIHe cakTangbl.

11. BiliCo/ ywbIH anbin, TacTaHbl3 Aa, KON KypbIArbiCbiH 3apsaTarbiw HeridiHe
KaiiTa KoliblHbI3. Erep Kypbinrbl 3epTXaHanblK aknapaTTbiK Xyiiere
KocblnraH 6onca, CoHTb! TackiMangayaaH 6epi enriaren 6yKiA xaHa
[epeKTep KypblrbiHbl 3apaTarbill HENn3re KoliraHHaH KeidiH XibepiAegi.

8:01am
05/08/09
¢ Setup
0 Stand-by

w ECKEPTY

TeKcepygi opblHAamai Typbin
61lpaeH KypbINrblHbl Kanubpney
X aHe BiliCal )X€Ke kanunbpney
YWbIH KONJAHY MaHbl34bl.

byn opbiHAganmaca, T ekcepy
H3T uxenep! gon 6onmaiigbl.
¥WTH KanuépneyneH KeilH
X3He emgenywbl Bnweyre geiilH
any kanuépneyaT XoranybiHa
9kenepnl. bykln kanubpney peHT
X aHa BiliCal ywbimeH kaii T anay

Kepek.

EckepTne: naiiganaHsinmorax
ke3fe BiliChek kypbiArbicbiH
3pKalWwoH 3apagTarsiw Hensluge

cakTay Kepek.

X16eplnreHTcB
xasbanapbl 3KpaHbl

4-tapay. MapameTpneps! Kepy »3He ©3repty
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KyTty pexum!

Okynap apacblHAa 3KpaHAbl emipy ywbl 6actankbl skpaHaa Stand-by

(KyTy) pexumlH Tangaksbis.

4mn 5-01371
cfEE & S 05/08/09

® TcB Reading
® History
¢ Setup

e d) sandhy |

LS ST LT w1
KyTy peXuMiH TaHaay

doToTepanus Ke3T/[e XX3He ofaM KeuT
naiganaHy Typanbl yCbIHbICTAP

doToTepanusa keslHge

* BiliCbek enwem! anblHaTbIH ailMaKTbl TaHfaKbl3. TaHAay bl
alimakTap — 6anaHblK KacTapblHbIK apacblHAarbl Makaanabl K
Teric aiimarbl Hemece Tec Cyiiek.

* BLLUCa/ xeke Kannbpney ywblHbiK Xannak 6eTlH emgenywlHlk
MakpalblHAA HeEMece TeCc CylenHe TeKCepy asikTaaraHwa

YCTaKbI3.
Bip peT maiganaHbinaTblH
yWTbl MaHAalira Hemece

doToTepanuaHbl 6acTay angblHAa enwey aimarbiHbIK Tec cylieHHe LOWbIHbI3

ycTlHe hoTo Menalp emec matepuanabl (Mbicansl, BilEclipse
ECKepTI’IE;q)OTOTepanMﬂmeH

ﬂaVIAaﬂaHblﬂaT blH "CbIHbINTAH
Tepi xancblpmManapbl) Kol Kepek. MaTepnanfblik Kosranmaybi Kocanuw wApangap yruw Philips

(bOTOTepaI'IVIﬂ]'IbIK Kopray Xancblpmacbl Hemece XabblCKak

X9He enuiey aiimarbiH hoTOTepanus wWaMaapbiHa alnaybi Healthcare KomnaHuscsiHa

yWwlH B6YKIN KaXeT CaKTblK LiapanapbiH KONAaHy Kepek. XaGopnaceiHel3.

4-tapay. MNapameTpneps! Kepy >X3He e3repty
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BiliChek Bwey! afbIHbIN XaTkaHAa 6apnbik oTOTEpanus
wamaapbiH ewlpy kepek. Takgaynbl enwem aimarbl

anl fie KaMTblraHblHa Ke3 *eTk131k13. BilEclipse Kopray
XancbIPMaCbIHbIK XapbIKTbl AcTan KanatblH MaTepuasbiH
allblKbI3 Aa, TakganraH aiMaktaH BiliChek enweylH anbIkbI3.
BilEclipse XabblHbIH XabblHbI3 4a, oTOTepanusHbI
XanracTbIpbIKbl3 Hemece BilEclipse XancblpMacblH anbir,
hoToTepanusiHibl KBPCETINreHAeh TOKTaTbIKbI3. (Bonallak
enweynep yuliH aypbic eniey aiMarbiH 6eAriAey yuliH
hoToTepanuagaH KeiiiH BilEclipse KypbIArbICbIH OPHbIHAA

KaAgblpyra 60Aagpl.)

EckepTnB: biliChek Bnwembly kalinonanysit 3epT Tey [IB/1 TexHukansik
cunaT Tamanapab 6epAk 6nweyfen BapuaunsHblH KB31 — Tepliwy
reTeporeHK cMnoThl X3He 6unupy6uH nabaT Tapsl. 2,0 mr/gn Hemece

34 MKMOAbBL/N (apTynap Hemece T T eHfeynep) asblpak inepi acTblHAarbl Tepy
BAWweyneplHaen warbiH B3repkTepa! nakThl TpeHATep pern'Tae TyaHAa'hmey

Kepek.

BilEclipse

1. BilEclipse XancblpmacbiH 6aAara
opHaty aAfplHaa spkawaH Tepini
Ta3aAakbI3. Philips Healthcare
KOMMaHuACHI
nangaAaHy Kkepek TasaAay 3aTbl
TypaAbl yCbiHbICTap 6epmeiig!. Kes
KeAreH cyiiblyTbIkTap, AoCbOHAap
Hemece Kpemzep XarncblpMaHbIK
XaObICKaKTbITbIH a3aiiTagbl XaHe poToTepanns KkeslHae OHbIK
Tycin KeTy MyMKIHA1rlH apTThipajbl.

2. XancbipmaHblk KAKIMATbIH keTepreHae, HapecTeH1K TeplclHeH
6yk1A xancbipMa aAbiHbIn keTney! ywlH HEM341K xuenHe
cayCcakTbl KOWraH XeH.

3. KAKIMAKTbI xankaHga, oHblL, 6yk1A xancblpmaga HEM3ME
Xakcbl TMlN TypraHbiH Tekceplk1s. XXapbIKTbiK 6GyiilpAepre eHyl
bIKTUMaA 60AMaraHbIMeH, Tepire )eTeTlH Ke3 KeAreH Xapblk
BiliChek eAwleyiHe 3cep eTKeH GOAYbl MyMIOH.

BiliChek nanpganaHywbl HycuayAbIrbl

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU

BilEclipse

EckepTne: knunukansik

3epT Teynep GpoToTBpanuaMeH
empaenreH mepigeri 6unupy6uH
neHreii! acep eT/nvereH

aiMaKkT biH ,Cl.eKI'EWHe opannHwo
48 caraT KaxeT 601ybl MyYMK'T

EeKeHLW KBpCeT T

EckepTne: kyn xapbl T

KONT bl TyceThl TBpB3enepaT
XaHblHAA OpHanacTbIpblAraH
HapecTenep «Taburu
doToTepanuagaH» emegi.

Byn sapece HapecTe yiieH
WbITapblbiN, T eKCBPY YL
aypyxaHara, KnuHukara Hemece
KeHcere KalTbin XaTKaH

)Karp,aﬁra KaTbICTbl.
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4. ®oToTepanns asKTanTaHHaH KeillH 6onawakTa ew6lp BiliChek
6nweynep! xxacanmanTblH 60nca, BilEclipse xancbipmacbiH Teplae
Kangblpy ycblHblnagbl. @ oToTEpanma wamaapblH BW1preHHeH
KeillH Teplpe ew6lp KocbiMIIA €3repTynep 60MaraHbIMeH,
XancblpMaHbl OpHbIHAA Kanablpy 6onawak enweynep 61lpaei,
KopranraH opblHHaH acanaTblHbIH KaMmTaMachl3 eTeal.

doToTepanuagaH KeilH

doToTepanuafaH KeillH HapecTenepAeH anbiHraH Ke3 KenreH
enweynep mMakgaigarol Hemece Tec cyiherlHgerl hoToTepanua
Wwampapbl 3cep eTnereH aiMakTaH anblHYblH KamMTamacbl3 eTy

ywlH THicTi wapanapabl KongaHy Kepek. MaiganaHy Kepek gan
npoueaypanap naiganaHbinraH ¢oToTepanma KOpraHbiCbiHa
6annaHbiCTbl. @ OTOTEPANMUANBIK WAaMAap anblHraHHaH KellH
BilEclipse (hoTOoTepanunagaH Kopray »ancblpMacbiH OpHbIHAA
Kangblpy Kepek 6onmaraHbiMeH, on keneci BiliChek enweynepi YwiH

fan COflaiMmaKTblH NaifjanaHblNyblH KaMTaMachl3 eTeji.

4-tapay, MapameTpneps! Kepy X3aHe ©3repty
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BiliCfiek
napanaHyLbl
HyCKay/bITbl

S. AKaynblKTapabl >XO0H

KaTe akpaHgapbiH TYyCcTy

BiliChek Kypbinrbicbl KyTlnreHgen ymbic lcTemece, KaTeH1K ce6eb6lH XaHe
KaTeH! Ty3eTy wapanapblH KepceTeTT capbl KaTe aKpaHbl kBpceTlneal.
TemeHae KaTe aKpaHAapbl XX3He TWlcTl Hyckaynap 6eplareH.

1cke KOCy Ke3xAen kaTtenep

KaTte: 1cke kocyabl asktay MyMKT emec (Service HHU)

KbiameT koabl: OO0b

Cannotcomplete startup ;

Please seivice. ; lcke Kocyfbl afkTay MymKlH emec.
KbiameT kepcetluls.

EOK

Kate: HHU napametpnep! xorangsl

BiliChek settings were

lostand have:been oh ;
returned to default BiliChek napaMeTpAepi xoranabl, onapapli

values. Restoreseings ~ aaenki MaHAepi K3iTapbLigpl.
as needed before neM

use. KeAeci naiiganany anfbiHga KaxeT
napameTpnepai kannoiHa KeATipiKia.

o
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1MaTe: XypHan xxorangbl

System erroroccgrrsd i

OneorimgreTdB -1
records have been lost i .
Reasecheck.Histotyfor Kynenlk kate opbIH angpl.
mbsing records. o .
. .., Bip Hemece b!pHeweTcB xasbachl
xorangbl.

History (Xypxan) lwlHge X 0K

I oK xasbanappbl Tekceplkls.

wi

Mapametpnepp! opHaty kaTec!

KaTe: epic aykKbIMHaH TbiIC

Afieldis oulofrange,
Pleasecheckand

ter. .
reenter ©Opic ayKbIMHaH TbIC

TeKcepin, kanTa eHriainis.

L oK 3
KaTte: KallTanaHaTblH Takgay

PatentIDtype mustnot
bethesame.

Emaenywi naeHtuukatopbl 6ipaei
60/1Maybl Kepek.

ujll

[OK

4-tapay. MNapameTtpreps! Kepy >aHe ©a3repty
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17aTe: Herisri xasy

Cannoi write setting to
base.

MapameTpa! Hen3re xa3y MymklH emec.

[ OK 1

thare: Herl3AeH oKy

Csmnofreadsetfingfrom
base.

HerlsgeH napametpg! oky MymklH
emMec.

[ XK
Bactankbl akpaHHbIL 6eklTy KaTenep!

KaTe: Blp Hemece 61pHewe kaTe x16eplnmegn|

One or more recorcte
cannot be sent Please

goto'History'to .
nanualiydocument Bip Hemece 61pHelle xa3baHbl x16epy
gjords marted with.an MyMK1H 6onmagbl. Kenec! aplnneH

6ennnexreH xasbanapgbl KOSIMEH
eHrlsy ywlH «History» (KypHan)
TapmarbiHa eTXk B:[x].

OK

BiliChek naiiganaHywsb! HycKkaynblrbl
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17aTe: 6eclk

KbismeTt kogbl: 0008
Beckke kocblnibIM OpHaTy MyMKLH emec.

Cannot make connection i =
tocradle. Tty re-decing | KypbInrbiHbl KaiTa 6ekltin kBplkla.
the device. Iferror | KaTe kaiiTanaHca, KbI3MeT KepceTlH1s.

repeats, please setvce.
[ OK ]

KaTteokenlHl Tekcepws

Cannotconnectto f
network. You mayneed |
toctieckyournetwork i
I
J

status.’ Xenlre Kocbliny MyMkbl emec.

Xenl kyiilH Tekcepy Kepek 60/ybl
MYMK1H.

«jjj
[ oK

BacTankbl 3KpaHHbL 6eKiTlIMey kAaTenep!

KaTe: Hen3 napameTpnep! xorangsi

Base seffingsweretost S
and havepeen returned |
to defaultvalues. Restore* i

settings as needed ‘ Heri3 napametpnep! xoranabl, onapabik
before neit use | o
apenk! maHaep! KanTapblingbl.

Kenec! nailganaHy angbiHa KaxeT
napameTpnepn! kannbiHa keATlplkls.

4-tapay. MNMapameTpneps! Kepy X3He e3repty
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TcB oky kartenep!

KaTte: 6atapes 6oc

BaieryTacks enough 7
powerlo perform atest i

Recharge soon,
baTtapesfa Tekcepypa! opbiHAay ywlH
KyaT XeTKWwkKcl13. Te3lpek KaiTa
3apaATaHbI3.

[ K

KaTe: 6atapes 3apafbl TeMeH

' Battety may lack eno¥gh 1
power Ip perform atest ;
mBecliargesoon, !

BaTtapesafa tekcepya! opblHaay yw!H
Kyat xeTk!nlkc!3 60nybl MyMK!H.
Teslpek Kaiita 3apsaTaHbl3.

&8B 8"

OK

KaTe: kaTe ckaHepney

Badscan. Pleaselry .\
again. |

KaTe ckaHepney. OpekeTT! KaliTanakbis.

o]

BiliChek naiiganaHywbl Hyckaynbirbl
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K™aTe: yLwI XX 0K

BiliCalTiphasnoibeen BiliCal ~wbl KocblnMaraH. K sip
added Please add now.
KOCbIKbI3.

[OK 1

Kate: wam Hawap

KbiameT kogbl: 100d

Onuwey wWambl ICTEH WbIKTbI X3HE
i failedand mayneedto ;  OHbl aybICTbIPY KEPEK 60MYbl MyMK1H.
be replaced. Pl .
Cseivipa e KbI3MeT KepceTlK1a,

| ox 1

I MeasurementlSiwWUhas i

KaTte: kaTte kanubpney

Jalibraton failed. Try
mothetBiliCal Tip'sr

TOSS?for more
luggestions.
Kannbpney gypbiC OpblHAaNIMaTaH.
backa BiliCal ywbIH naiganaHbin
keplkl3 Hemece ? TyiimeclH
6acbIn.KoCbIMLLIA YCbIHbICTAPAbI
OK aJ1blKbl3.

4-tapay. MNMapameTpnepa! Kepy X3He e3repty
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1MaTe:KapblK TbIM Ken

Too mixih light Please
tty again. Iferror repeals, '
press?forsuggesSons.  ?

XapblK TbIM Ken. IpekeTT! KainTanakbis.
KaTe kaiiTanaHca ycblHbICTap any ywlH ?
TyiiMecH 6acblIHbI3.

[OK 1

KaTe: Ko3rasbiC TbIM Ken

Too much movemeit
' Please tiy again Iferror
: repsafe,press?for
. suggestions. Ko3ranbIC TbIM Ker.
dpekeTT! KarTanakbl3.
KaTe KaiiTanaHca ycblHbiCTap any ywlH ?

TyiimeclH 6acbiHbI3.

KaTe: epic aykbIMHaH TbIC

TcBReadingfeoutof

clinically proven range.

Please obtainaTotal

Semm Bilirubin. = TcB kepceTklwl KANHUKANbIK ayKbIMHaH
TbIC.

XXannbel capbicy 6unupyouHa! anbikbi3.

o

BiliChek naliganaHylibl HycKay/bIrbl
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17aTe: KepceTK1w »orapbl

Measurementwas out ofs
range. Pfease try again L,

©nwem aykbIMHaH TbiC 60M17bl.
dpekeTT! KaiTanakbis.

|_ K ]
17MaTe: okyAbl afgkTaybl3

You mustcomplete this . i
TcB Reading toconfinue. !
.Selegt'Done'after

clearing this message. - KantacTblpy ywlH ocbl TCB OKybIH asiktay Kepek.
Ocbl xabapAbl TazanaraHHaH KeillH «[aiibiH» napmMeH1H
TaHAaKbl3.

L OK

4-tapay. MNapameTpneps! Kepy XaHe e3repty
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BiliChek
napanaHyLbl
HyCKay/bITbl

6. Ta3zanay, TeEXHUKaNblK KbI3MeET
KepceTy >XO9He KbI3MEeT KepceTy

T asanay X ECKEPTY

- . o BiliChek xyitecT cyra
BiliChek xyiiec! Tene, Tazanay okai 3aTTaH XacanraH. Kypbiarbl .
Hemece 6acka CyhbIKT blKKa

Hemece 3apaaTarbiw nac 60nraH Ke3 KenreH »katjaijga ochbl 6aTbipMaHbI3. Erep Kypbinrsira

6en1M,qerl HyCKaynapabl OpblHAAaKbI3. cylbIKTbIK Tennee, naiiganaHbac
6ypbIii KYypTOK LIYy6GepeKkneH

1. CabblHAbl cyabl, 10% arapTy eplTlHalclH HeMece aMMMaKThbI Cypmin, KyprarmbiHbi3.

ﬂaﬁﬂaﬂaHbleIS.

XECKEPTY
2. Tasanarbil 3aTTbl Xary YWwlH Kyprak, Xymcak ry6kaHbl Hemece

BLUCa! xeke KanH6p/ey yLw TOopbIH

WwybepekT! naganaHbiKbl3.
TasanayTa X3He/Hemece

3. Ep|rlHglHl rybkara Hemece Wy6epeKKe Xarbin, KYpbiArbiHbl KaliTa naiiganaHyra apekeT
Hemece 3apafTarbil HerlslH cypTlkls. xacamaHsbl3.
4. XKababwTbl ayaga KypratblKbis3. K ABAV/MAHDI3

N
5. b pbINrbiHbl XX3He 3apaaTarbiw HerlslH Kyprak wy6epekneH OnTuKansIK ywTH (TeK) 90%

CcypTlK13. HEMeCe ofaH xorapbl U30Mnponus
CMPT/MeH XyMcaK onTuKanbik
ECKEPTY 6eTT! Tasanay cynnameH

. T03a0HbI3
Tasanay kesTae, MbIHAMPAbI MANAMAHBAHDIS:

* ®eHON KOCMacblHa HEN3AeNreH GakTepuuMaT T 3aT/3apapcebi3fjaHablproill 3aT
e [nyniopanbgerns 3apapcbi3faHiblproill 3aThiKTepTbAey 3aT Tapbl

¢ Kag'lvn caThbinbiMgall Tasanarsiw 3aTTap HeMmece Kip XXyaTblH opbiHAArb
XYKbIL 3aTTap

* Mop epimiHgiAepi, kyluT/ KelliKbinAap Hemece KywT! anT! epimmglAepi
Byn epimiHgiAtp 6eT Tepae uanablk, Kanabipybl XaHe/HBMece 6anara abpa3HBT!

Hemece 3UsHAbl 60ybl MYMIOH.
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TeXHUKanblK KbiI3MeT KepceTy

ONwey WaMblH aybICTbIpy

Erep kaTe 3KpaHblHAa LaM XYMbIC 1cTemell TypraHbl KepceTlnce,
a/blcThlip/ Wam XWHarbiH naijanaHbin ayblCTbIPbliKbI3 (TancblipbiC
6epy Typanbl aknapat any ywlH Philips Healthcare komnaHusacbiHa

xabapnacbliKbi3).

1. batapes 6enlMlH1K KaknarbiH anblKbl3. KakmaKTblK XXOraprbl
XarblHa 6ypaybllThl cany apKblnbl KakKnakTbl allbin, KakKnakTbl
CbIPTbITbIM anblKbl3.

2. bartapesiHbl aXblpaTblKbl3.

37

A ABAWNNALBI3

BiliChek K/ pbinrbicbiHAa T ek
eHAdyw! xacaraH aybicTbdy
LWwamMblH naijanaHy Kepek.
Wam uaknarbiH WwWamagaH Thbic

6ekemgemeHa.

BaTapes KaknarblH any

BaTapesHbl axbipaTy

LWaM cbiMAapbliHbIK
KOCKbILW bIH aXblpaTy

EckepTne:wam cbiMmaapbiHbiH
KOCKbILbIH any yw'T wam
KOpPNyCblH asgan KaTepy
KaxeT 60nybl MyMK1H.

5-Tapay.Tasanay,TeXHUKa/bIK KbI3MET KEPCETY XK3IHE KbI3MeT KepceTy
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BaTapefiHbl aybICTbIpy

1. batapes 6Bn1MI1HIK KaknarblH anbilbl3. KaknakTblK Xoraprbl
XarblHa 6”paybllThl cany apKblabl KaKnakTbl albin, KaKnakTbl

¢ >/

CbIPrbIThiN anblKbl3.

BaTapes KaknarblH any

2. baTapesiHbl aXblpaTblKbl3.

3. Xaka 6atapesiHbl 0pHaTy YLW1H 0Cbl HYCKayfbIKTaTbl BYpbIHbIpaK
6eplnreH Kon Kypb/nTbiCbl 6aTapescsiH 6ek'Tny 6BNIMIH Kapakbi3.

KbI3MeT KepceTy

©nwey wWambl — e3 6eTHLWE KbI3MeT KepceTy YW1H 6aTapes XuHarbl
caHblnayblHaH XeTyre 60naTblH Xanrbli3 Kypamgac. XXoraprbl XXaHe
TeMeHN KopnycTapAbl 6enyre Hemece KoCbinbiM 6ypaHAacbiH anyra
3IpeKeT xacamakbl3. bynail 1cTey TanlWbIKTbl ONTUKaNbL, CbIMAbI
3akbimpan, eHalpywl kenlnalnH >kapamcbl3 etefl.

TYyTbIHYWbITA KbI3MET KEpPCeTy Typasibl
aknapat

Philips Healthcare @ www.healthcare.philips.com. .

CoHpaii-ak, Keneci mekeHxalnapablk 6ipeyiH nainganaHyra 6onagbl:

Philips Medical Systems Philips Medizin Systeme
3000 Minuteman Road Boblingen GmbH
Andover, MA 01810-1099 Hewlett-Packard StraBe 2
USA 71034 Boblingen,

Deutschland

5-Tapay.Tasanay,TeXHUKa/IblK KbI3MET KEPCETY XK3He KbI3MET KepceTy
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nanganaHyLbl
HyCKay/bITbl

/. TeXxXHuKanblKk cumnatramManap

KopLlwaraH opTa

Cayrtay Xymbic
TemMnepartypachl -20 meH +50SDgr C 5 meH 35SDgr C apacblHfa
apacblHga
CanbicTblpManbl 15 - 95% KoHfAeHcaTChbI3 15 - 95% KoHAeHcaTChI3
bl ATangbl AblL
®un3nkanblK
BiliChek >KYMeci
Xannel canvarsl: 390 r
BiliChek Kon K¥PbINrbiChbl
Canmarsl
(6aTapesinap >XnHarbIMeH): 250 r
©Awwempaep: 5,23 cm EX 20,45 cm ¥ x 594 cm b
3apagarvarbiw Herlsl
Canmarsl; 140 r
©nwempep: 9,14 cm EX9,01 cm ¥ X4,30 cm b
LLlam
Lam TYpi: BO/Ib(hpam
LLlaMHbIK KbI3MeT KepceTy mep3lml: eK 33bl 30 000 enwem
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KnnHunkanblK cunattamanap

OH X0Abl 60Wibl TaxX1pnbe xy3lHae narganany BiliCfiek KypbinrbiCbl aypyXaHblHbIH KaH
TanparbilTapbiHa calikec ekeH1H pacTagbl. KnuHMKanbikK cbiHaKTap apkbifibl BiliQiek Kypbinrbicbl
Xorapbl feureiin!, 3epTTeynepre HerlagenreH kaH Tangarbilitapbl ()Korapbl KbiCbIMAbl CYWbIKTbIKTbIK
xpomatorpacus Hemece HPLC) cali ekeHlH kepceTT!. On +/-1,5 mr/gn ganglnH 6epepg!. BiliChek
Kypbinrbicel g3Aaln (RMSE) +/-1,5 mr/an 0,90 koagduymeHt maHl 6ap HPLC caiikec kenea!.

BiliChek ken ywilHwl Tapan KAWHUKanbiK 3epTTeyneplHae Tax1lpunbe xy3lHae nanganaHyra 6ekltlngl.
Onap HapecTenepaen runep6bunupybuHemMusaHbiK kaylntl geureiineplH 6aranayfia OHbl naiganaHygbl
konganpgbl. BiliC/7ek reteporeHglk nonynauynsanapga mimal ekeHl aHbIKTangbl XX3He OHbl 27 - 42

anTara feiilHn HapecTenepaeH 6actan, TybinraHHaH 6epi 20 KyHre geillH naiganaHyra 6onagbl.

MakcaTTbl KON4aHbIChl; doToTepanna angblHAa, Ke3lHae XaHe KeilH
[ecTaumanbiK xac: 27-42 anTa

TybinyaaH KeiAlHrl xac: 0-20 KyH

EmaenywlHlk canmak ayKbIMbl: 950-4 995 rpamm

Xannbl capbicy 6UNUPY6UH ayKbiMbl: 0-20 mr/gn \ 0-340 mKMonb/n

Oanpglk (RMSE): 66% naibl3 yakbiTTa +/-1,5 mr/gn Hemece 1 curma

66% naibl3 yakbiTTa +/- 26 MKMONbL/N Hemece 1 curma
KaiitanaHy (SD)*: +/- 0,66 mr/gn

+/-11.2 mKmonb/n
CallkecTx: r=20,90
*K¥P3n-K¥Pan KaiiTanaHybl

CTtaHpapTTapra calikecTkK

Byn Kypbinrbl Kenec! cTaHgapTTapra caiikec 60naTbiHAAM XKacanraH:

e |EC 60601-1: MeanuunHanblK 3neKTp XababikTapbl - 1-6enlk: Kaylnasglk 60MbiHLWa Xannbl
Tanantap.
¢ |EC 60601-1-2: Kaylncl3glk 60iibiHWa Xannbl TananTap - KoCbiMWa CTaHAApT: 31eKTPMarHnTT'|K

yiinecimManik - Tanantap MeH Tekcepynep.

6-Tapay. TexHMKanbIK cmnaTramanap
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JNeKTp TananTtapsl

AC KyaTbl (3apagTarbill Hen3) Kipic: 100-240 BAC, 50/60 l'u, 0.4A
Weirbic: 5B DC, 2,0 A
BaTapes (Kon KypbIrbiCbl) Typi: NNTUIN-ROHABIK
KepHey: 3,7 B
ONeKTp COKKbICbIHAH Kopray Typ! lwrTeli KyaT 6eplnes!
JNeKTp COKKbICbIHAH Kopray gapexec! BF Typ! kongaHbinaTblH 6enwek
CygablH KipyineH kopray gapexec! Kapg!mr! kopray, IPX0

WEEE/ROHS kaiiTa naiiganany gupektusanapbl

Erep ci3reWEEE/R.0HS kaliTa nainganaHy gupekTuBanapbl KaTbiCTbl 60/ca, ocbl eHlmal KariTta
narfganaHy nacnopTbiH any ywlH www.healthcare.philips.com TopabbiH Kapakbi3.

TacTay

b/ pangbl XeprinikTi 3augapra cakec TacTakbl3.

BiliChe/c naiijanaHywbl HycKaynbirbl
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BiliChek

nanpganaHyuwbl
HyCKay/blrbl

A KocbimMWwachkl. 9MY Typanbl aknapart

HycKaynbIK XK3He eHA|pylll AeKnapauunschbl - 3/IeKTPOMarHMTT1K epic

Byn K¥Pbinrbl TeMeH e KepceTlareH aNeKTpOMarHMTTlK opTafja MainganaHyra apHanraH. byn

K/pbINTbIHbIK Naii4anaHywWwbiCbl OHbIK OCbIHAA opTaja naiAanaHbinbin XaTKaHbiHA Ke3 XeTK13yl Kepek.

OpicTi Tekcepy Yiinecimplnilk OAeKTPOMarHNTT|K opTa - HycKay/blK
PXX wbn-apy 1 T06bI KypblATbl PXK 3HeprusacbiH TeK 1ukl Kbi3meTlHae
CISPR11 naviganaHagbl. COHAbIKTaH, O WbiTapatbiH PXX eTe TOMeH

XK3He MaHalifjarbl 31eKTPOH/AbIK Xabablkka ewolp kegepr!

Tyablpmaiigpl.
PXX wbirapy B CbIHbIObI Byn K¥pbinrsl 6apnblik rMmapaTrapaa naganaHyra
CISPR11 apaifbl, COHbIK )W1HAe, Y/ rMMapatTapbiHia XaHe
FapMOHUANbIK aMUccusanap A CbIHbIGbI KOramfblk TeMeH KepHeyn! KyaTrneH KamTy >xenlclHe
IEC 61000-3-2 kocblnraH fumapatrapga.
KepHey thnyktyaunanapbl/ Calikec

XXbIMNbIKTAy aMunccusanapbl

IEC 61000-3-3
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H)ckaynblk XKaHe eHAIpyiul geknapauuacbl - 3JIEKTPOMarHUTT1lK

Te3lM AL1N1K

Byn Kypbinrel TeMeHae KOpceTlnreH anekTpoMarHMTTlK opTajga naiaananyra apHanrad. byn

KAPbINTbIHBIK MaiifanaHylbiCbl OHbIK OCbIHAA OpTaja NaiAanaHbiNbin XaTKaHbiHA Ke3 XKeTK'By1 Kepek.

MmmyHuTeT TCKCeepyi

3neKTpoCTaTUKANbIK
3apsaTbl any (ESD)
IEC 61000-4-2

3nekTp Te3 eTk13y/
Xapblny
IEC 61000-4-4

KypT apty
IEC 61000-4-5

KyaT ke31H1K Kipic
wenlneplHaerl kepHeyalK
TeMeHAeyAep!, Kbicka
y3111CTep X3He KepHey
aybITKyapbl

IEC 61000-4-11

Kyart »v1nlnrk (50/60 M)
MarHuTTT epici
IEC 61000-4-8

mEC 60601 Tekcepy!
Lexreit
+6 KB KOHTaKT
+8 kB aya

KyaT KO3i >xenlnepl

+2 kB

Klplc/uwbmbic xenlnepl
yuiH +1 kB

+1 KB guthdepeHumanbk
pexum

+2 KB Xannbl pexxum
<5%

(>95% TemeHgey, UY
0,5 aliHasbIM yudH
40%

(60% TemeHgey, UMY
5 aiiHanbIM yudH
70%

(30% TemeHgey, UY
25 altHanbIM yidH
<5%

(>95% TemeHgey, UMY
5 cek yulH
3A/M

1 Eckeptnie; Ut — ac. aybriarnbl TOK Xenlow, kepHeli.

BiliChek naiijanaHywbl HycKaynbirbl
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Tiinecmglnlk geHrei!

+6 kB KOHTaKT
+8 KB aya

Heriari kyat ke3! yudH
+2 kKB
Kipic/wbirbic »enlnepl
yuiH +1 kB
+1 kB andhepeHumanabik
pexum
+2 KB Xa/Mbl PeXxnm yiLidH
<5%
(>95% TemeHgey, UY
0,5 aliHanbIM YL+
40%
(60% TemeHgey, UM
5 aliHanibimM yLdH
70%
(30% TemeHgey, UY
25 aliHanibimM yLdH
<5%
(>95% TemeHgey, UY
5 cek yulH
3A/m

ONeKTpOMarHuTTlK opTa -
Hyckaynbik

EfeHpep arail, LIEMEHT Hemece
KepamuKasbIK NanTka 6onybl
Kepek. Erep efleH CUHTETUKaNbIK
maTepuasnMeH xabblnraH 6onca,
Ca/TbICTbIPMASTbI bUTTA/IABIBIK KEMXK e
30% 60nybl Kepek.
Kyar ke31H1H canachl yigerlaeii
Hemece aypyx3H3 OpPT3CbIHA3IbIA3NA
60nybl Kepek.

Kyar ke3lHll canach! yiiaerlaeii
HeMece aypyxaHa opTacblHAarblaan
60nybl Kepek.

KyaT ke3lH1Kk canach! yiigerlaeii
HeMece aypyxaHa opTacblHAarblaai
60nybl Kepek.

Kyart »xnBThlk marHutTlk epicrepl
3ypyx3Hag3rbl Hemece yiiaen
opT3a3rblA3in fekreiiAepae 60AybI
Kepek.
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HyckaynblK x3He eHAipymi aeknapaumsacel - 3N1eKTPOMarHuTTX

Te3lmpglnilk

BYn KypbInrbl TeMeH e KepceTlnreH aneKTpOMarHMTTlK opTaja naiganaHyra apHanrad. byn

KAPLINTBIHBIK MaiifianaHyLibiCbl OHbIK OCbIHAAK OpTaja naifanaHbiNbin XaTKaHbiHA Ke3 XeTK13yl Kepek.

MMMyHUTeT Tekcep/i

TeKcepy AeHreii!

atkl3lireH PXX 3Vrms
IEC 61000-4-6

LLbrapblAraH PXX 3 Bm
IEC 61000-4-3

150 KIy-80 My

80 My - 2.5 Ty

Yiineclmalnlk

3Vrms

3 B/m

SNeKTPOMarHUTTIK opTa - Hycuay bk

XKblmKbIManbl XX3He Mobunba! PXX GaiinaHbic
abbIrblH KYpPbUTTbIHBIK Ke3 KenreH 6enlnHe, COHbIK
IwlHae kabenbaepre, TapaTKbILWTbLIH XLlriHe
KOMAaHbINATbIH TELAEYMEH ecenTenreH YCblHbUraH
6eny KalbIKTbIrbIHAH XaKbIHbIpak 60/1Ma/bl Kepek.

¥cbIHbUraH 6eMy KalbIKTbIMbI;
K=124(p 150 kl'y-80 My

1,24[p 80 MIy-800 Mry
2,34p 800 Mry - 2.5 Ty

K=
K=
MyHgarsl P— TapaTtkbil eHalpyiilclHe caii

TapaTKbILTBIL, eL, XOrapbl LbITbIC KyaTbIHbIL,

BaTTapMmeH GeplnreH feureid! )xaHe K— MeTpnepmeH
6eplnreH YCbIHbITaH 0e/ KalbIKTbITbI.

OneKTPOMarHUTTX aiiMakTbl 6aKblnay ®apKbibl
aHbIKTanTaHgal, 6ek1t'|nreH PXK TapaTKbILUTapbiHbIK
epic kyww! ap »ulnlk ayKbIMbIHAATHI “ yiAnecImalnlk
[ieHreiilHeH a3blpak 60nybl Kepek.

Kenec! Takb6ameH GennneHreH )abablKTbIK XaHblHAA
Kegepr! naiiga 6onysl Mymiok: (CY)

f-eckeptne; 80 MrL >kaHe 800 ML xulnlrlHae orapblpak MUTIK ayKbIMbl KOMAaHbU1aab!.

2-eckepTne; 6yn Hyckaynap 6apnblk >argaiinapga koAfaHblimalifbl. dAeKTpoMarHnTTlk ©ple TapanybiHa dNipy KaHe KypbinbicTap, HbicaHaap

K3IHe afamfapAaH warbinbicy acep eteal.

a: bek1TlnreH TapatkbiWTapAblLy epic KywTep!, mbicansl, paguoTtenethoHgapabll, nerisri ctaHuusanaps! (yanbl/CbiMCbI3) XXaHe ep Mo6bunba!

paavonapsl, ayeckoii pagno,AM xaHe FM paguo tapatbinbimbl skaHe T [l TapatbinbiMbl TEOPUS TYpPrbiCbiHaH gsa GOAXKaHYbl MyMKLH eMec.

BekltlAren PXK tapatkbiwTapbivia 6aiiAaHbiCTbl SAEKTPOMArHUTTLK opraHbl 6araAay yuw'H SAeKTPOMAarHUTTK aliMakTbl 6akbiAayabl eTK13y

Kepek. KypblAlbl naiigaAaHbiAaTbiH opbiHaarbl ©AwenreH ©pic Kywl Tnicrl PXX Y|7|AeCiM,EliAiK feureiilHeH acca, KypblATbl KaAbINTbl XYMbIC

icren TypraHblH Tekcepy Kepek. Erep kaAbinTaH TbiC XyMblC 6akblAaHca, KocbiMLIa LwapaAap kaxkeT 60Aybl MyMKiH, MbicaAbl, 6argapbiH

aybICTbIPY HEMece KypbIATbIHbIL, OPHbIH aybICTbIPY.

b: 150 KTy, 80 MIL, XMIAIK aykbiMbiHaH sxorapbl €pic KyuiTepi 3 B/M asbipak 60Aybl Kepek.
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XXblmKbIMarbl XXaHe mobunbg! PXX 6anaHbic XKabablrbl MeH OCbl
KYPbINTbIHbIL, apacblHAarbl YCbiHbIIraH 6€/y Ka.lbIKTbIKTapbl

Byn KypblArbl WalblipainTelH PXX kegepnnep! 6ackapblnaTblH 3/1eKTpOMarHMTT1lK opTaga naganaHyra

apHanraH. Ocbl KypbINTblHbIK TYTbIHYLWbICKI HEMeCe nanfanaHyLbiCbl XblMKbIManbl XX3He mobunsa) PXX
6aiinaHbiC Xababirbl (TapaTKbIWTap) XX3HE OCbl K¥pbIArbl apacbiHha TEMeHAe ~CblHbINTaHAa, 6ainaHbic
XabAbITbIHbIK €K XOrapbl WbIrbIC KyaTblHa Cail, €K a3 KalbIKTbIKTbl CaKTali OTbIpbiN 31EeKTPOMArHUTT1K

KeflepnH! GonabipMayra centece anafbl.

TapaTKbILLTbIK TapaTkbILw »uJ/1iHe caii ety KNubiisThiFoi
B/ILLENIHE eH, YKOrapbl (m)
Kyar WwbIrbicol 150 kl'y, - 8OMI'L, 80 My, - 800 My, My -251Ty,
K =1,2v(p Kk=1,2dp K=23dp

001 0,12 0,12 023

01 038 038 073

12 12 23

10 38 38 73

100 12 12 23

©ALLEHreH ey Xorapsbl LWbITbIC KyaTbl Xorapbliga T131AmereH TapaTkblilitap ywlH meTpAepmeH 6eplAreH ycbiHbIAraH 6©Ay KallblKTbITbIH K
TapaTKbIWThIK XNU1Alrte KOAfaHblAaTbiH TeuAeyAl naiigaAarsin 60Axayra 60Aagbl. MyHaatel P — Tapatkbiw BHAlpywlclHe caii TapaTKbilWThiy
BaTTapMeH GeplAreH ey KoTapbl WbITbIC KyaTbl.

1- eckepTne: 80 Mry xaHe 800 MIL, xulALrlHAe X Orapbipak s uhx ayKbiMblHbIY BEKY KalbIKTbIrbl KOAAaHbIAaAbI.

2- ecKkepTne; 6yA HyckayAap 6apAbik xargaiAapaa KoAzaHblAMalisl. SAeKTpOMarHnMTTlk epic TapaAyblHa Ci4ipy >kaHe KypblAbiCTap, HbicaHAap

K3aHe afamaapAaH LWarblAbicy acep eTeak

BiliChek nanganaHyuwbl H: cuayAbirbl
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BlliOiek
podr”~cznik
uzytkownika

1. Wprowadzenie

Informacje na temat podr”~cznika

Niniejszy podr~cznik uzytkownika zostat opracowany z mysl® zarowno o doswiadczonych
uzytkownikach, jak i osobach stosuj*cych bilirubinometr BiliChek po raz pierwszy. Zawiera

on podstawowe informacje dotycz”ce uzytkowania produktu oraz rozwigzywania problemow.

W celu zapewnienia bezpieczenstwa obsfugi urz*dzenia nalezy najpierw zapoznac si® z tresci”®
catego dokumentu. Podr~cznik nalezy zachowac, gdyz informacje w nim zawarte mog” si® przydac
w przysztoki.

Opis bilirubinometru BiliChek

Bilirubinometr BiliChek stuzy do wykonywania numerycznego pomiaru przewidywanych wartoki
bilirubiny (w mg/dl lub pmol/l) w zakresie maj*cym znaczenie kliniczne, skorelowanym z pomiarem
cafkowitego st”zenia bilirubiny w surowicy prowadzonym metod” wysokocisnieniowej chromatografii
cieczowej (ang. High Pressure Liquid Chromatography, HPLC).Jest on przeznaczony do stosowania w
szpitalach lub innych placowkach opieki zdrowotnej, w tym przychodniach, gabinetach lekarskich czy
osrodkach opieki domowej, w celu monitorowania stanu noworodkow pod kqtem hiperbilirubinemii.

Przeznaczenie

Bilirubinometr BiliChek jest nieinwazyjnym przezskornym bilirubinometrem, ktorego wyniki stanowi”®
wskaznik predyktywny poziomu bilirubiny w surowicy u noworodkow przed fototerapiq, w jej trakcie
i po jej zakohczeniu. Na pomiar nie ma wpfywu ptec, wiek urodzeniowy ani masa ciata noworodka.
Noworodki, u ktorych wyniki pomiarow bilirubinometru BiliChek wskazuj® na hiperbilirubinemiq,
musz” bye zbadane przez lekarza w celu ustalenia wtakiwego postgpowania leczniczego.

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



Zottaczka

Zohaczka jest stanem chorobowym charakteryzuj®cym si® zazotceniem skory i biatek oczu spowodowanym
podwyzszonym stezeniem bilirubiny we krwi. Bilirubina stanowi prawidtowy produkt rozpadu czerwonych
krwinek ijest usuwana z organizmu przez w”trob?. Przed urodzeniem bilirubina ptodu jest przetwarzana
przez w”trob? matki, a nast*pnie wydalana. Organizm noworodka musi wydalac bilirubin” z ustroju
samodzielnie. Zanim organizm noworodka zacznie usuwac bilirubin? z krwi szybciej niz jest ona wytwarzana,
moze to potrwac kilka dni. Noworodki urodzone przedwczesnie, niedozywione lub nalez?ce do okreslonych
grup etnicznych znajduj? si? w grupie podwyzszonego ryzyka z6haczki.Wst?pnym badaniem przesiewowym
jest obserwacja, czy nie wyst?puje zazotcenie skory.Jest to ocena subiektywna i obarczona wysokim bl?dem
z powodu roznic w kolorze skory iwieku ci?zowym. U noworodkow urodzonych terminowo najwyzszy
poziom bilirubiny obserwuje si? zazwyczaj po 45 dniach; u wczesniakow wartosc szczytow” moze ona
osi?gac w pozniejszym czasie.W przypadku ciggtego wzrostu poziomu bilirubiny w krwioobiegu noworodka
istnieje ryzyko wyst?pienia zohaczki j?der podkorowych mozgu; odkhtdaj?ca si? w mozgu bilirubina moze
osi?gn?c poziom toksyczny, powoduj?c trwate uszkodzenia ukladu nerwowego.

Zasada dziatania produktu

Bilirubinometr BiliChek kieruje wi?zk? biatego swiatta na skor? noworodka i mierzy nat?zenie swiath
odbitego o okreslonej dtugosci fali. Znaj?c wtasciwosci widmowe poszczegolnych elementow absorpcji
w skorze, mozna wyodr?bnic czynniki zaktocajgce pomiar i okreslic st?zenie bilirubiny. Metoda ta jest
nazywana przezskornym pomiarem bilirubiny.

Fotony o okreslonej dtugosci fali swietinej s? selektywnie pochlaniane przez okreslone cz?steczki w
skorze. Sporz?dzaj?c wykres zaleznosci absorpcji od dtugosci fali, mozna uwidocznic widma absorpcyjne
charakterystyczne dia poszczegolnych cz?steczek. Na przyktad melanina charakteryzuje si? zbiizonym do
linii widmem absorpcyjnym w widmie widzialnym, i- podobnie jak w przypadku zjawiska rozpraszania -
wyst?puje w jej przypadku wi?ksza absorpcja fotonow o dtugosci fali krotszej niz w czerwonym zakresie
widma. Z kolei absorpcja swiatta przez hemoglobin? jest znacznie bardziej skomplikowana, co wynika z
roznic w absorpcji swiatta przez hemoglohin? utlenowan? i odtienowan?. Szczytow? absorpcj? fotonow
przez bilirubin? obserwuje si? dla dtugosci fali 460 nm.Jest to niebieski zakres widma iz tego wzgl?du
niebieskie swiatto jest najcz?sciej stosowane w fototerapii.Jednoczesnie w tym zakresie widma absorpcja
swiatta przez hemoglobin? jest wzgl?dnie niska.

Swiatto odbite od skory noworodka i wychwycone przez bilirubinometr BiliChek jest analizowane z
zastosowaniem zaawansowanego zastrzezonego algorytmu umozliwiaj?cego okreslenie poziomu bilirubiny
w surowicy krwi. Gtowne czynniki wptywaj?ce na wartosc widmowego odbicia w skorze noworodka (patrz
rysunek) to: (1) dojrzatosc skory, (2) melanina, (3) hemoglobina i (4) bilirubina. Nat?zenie odbitego swiatta
przelicza si? na potrzeby analizy na g?stosc optyczn? (D) i podaje w jednostkach absorbancji. Catkowita
g?stosc optyczna dia kazdej mierzonej dtugosci fali jest rowna sumie g?stosci optycznej wszystkich cz?sci
sktadowych. Matematycznie mozna to przedstawic w nast?puj?cy sposob:

D, =D, *D, ,*+ D, *+D,

chtk ‘skKory mel

BiliChek podr?cznik uzytkownika
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Znaj™c charakterystyk™ widmow” kazdego z powyzszych elementow,
moina je po kolei odejmowac od uzyskanej sumy, az pozostanie
wyt~cznie wartosc bilirubiny.

0.6 Sttt t-HH-HHHHHH
- ' A BASAlanAazaasas 2l

Elementy widma skory w
pomiarze nieinwazyjnym'

‘Jacques, S, Saidi, II, Ladner,Al i D. Oelberg. Developing an optical fiber reflectance
spectrometer to monitor bilirubinemia in neonates.

Kazdy z tych elementow byl tei brany pod uwag” przy opracowywaniu
algorytmu, wedtug ktorego bilirubinometr BiliChek wylicza poziom
bilirubiny. Mierz”~c nat"zenie odbitego swiatta dia ponad 100 innych
dtugosci fali w widmie widzialnym, moina przeprowadzic analiz®
widmow”. Normalizowanie wzgl*dem wzorca porownawczego
(BiliCal) pozwala wyeliminowac zmiennosc w czasie zarowki i
detektorow swiath. Szczytowa absorpcja bilirubiny przy dtugosci fali
ok. 460 nm jest wyliczana przez odj”cie wartosci absorpcji innych
elementow sktadaj*cych si® na cafkowit™ absorpcja skory. Przedstawia

to ponizsze rownanie.

myli Mk Pt~ Dorem D sy

Absorpcja swiatta przez cz”steczk” jest proporcjonalna do jej st*ienia,
st*d wyliczona powyzej absorpcja bilirubiny jest proporcjonalna do
stQzenia bilirubiny w podskornych tozyskach naczyn wtosowatych

i tkance podskornej. Odejmujqc wartosci absorpcji wymienionych
powyzej elementow moina wi”c ilosciowo okreslic absorpcja
bilirubiny w sposob skorelowany z laboratoryjnymi wynikami
pomiarow poziomu cafkowitej bilirubiny w surowicy.

'SPIE Proceedings 2975, Loser-Tissue Interactions, SonJose,CA,luty 1997. 1-7.

Rozdzial I.W prowadzenie
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Zabezpieczenie miejsca wykonywania pomiaru

Poddawanie noworodka fototerapii wywoluje zmiany w skorze
spowodowane leczniczym dziataniem swiath.Jesli niewielki obszar
skory noworodka zostanie ostoniQty przed leczniczym wptywem
swiathi stosowanego w fototerapii, wzajemny stosunek poziomu
bilirubiny w osfoni~tej skorze i poziomu bilirubiny we krwi
zostanie prawdopodobnie zachowany. Dokladnosc przezskornego
pomiaru poziomu bilirubiny z uzyciem bilirubinometru BiliChek
w miejscu osfoni*tym podczas i po fototerapii zostala wykazana
w kontrolowanym badaniu klinicznym.Zalecenia zamieszczone w
instrukcji obsfugi opieraj” si® na wynikach tego badania.

Skin 91 tiipin T TTTTTY R — Bi iru >in
iL Photo-Products i K
1
Blood Ar Blood X ~r
Billriibin Bilirubin Photo-Products Bil iru bin

BiliChek podr~cznik uzytkownika
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Element/ sktadowe bilirubinometru BiliChek

Bilirubinometr BiliChek sktada si® z elementow wymienionych
1. Bilirubinometr r*czny

ponizej. Niektore z nich, tak jak i niektore akcesoria, dostarczane w BiliC/iek

osobnych opakowaniach.
2. Pokrywa komory

akumulatora
3. Akumulator
4. Nasadka zabezpieczajqca
5. Zasilacz

6. Ostony BilEclipse do
fototerapii (10 szt w
opakowaniu)

‘ 7. Podstawka do tadowania
. Podr~cznik uzytkownika
(nie pokazano na
rysunku)
9. Skrocona instrukcja

obsfugi (nie pokazano na
Cz"sd skladowe i akcesoria mozna zamowic no stronie internetowej Philips rysunku)
Healthcare - www.healchcare.philips.com.

[ee]

A OSTRZEZENIE

Bilirubinometr r*czny BiliChek
jest przeznaczony do uzytku
wylgcznie z wymienionymi w tym
dokumende i zatwierdzonyini
przez firme Philips Healthcare
akcesoriami i czsdarni
zamiennymi.

Rozdzial 1.W prowadzenie
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BW iChek
podr”~cznik
uzytkownika

2. Ostrzeienia, przestrogi,
przeciwwskazania i symbole

Ostrzeienia [l OSTRZEZENIE

» Bilirubinometru r*cznego BiliCfiek mozna uzywac wyt*cznie z Ostrzezenie informuje o
mozliwosci wystgpienia
obrazen data u uzytkownika
lub operatora.

zatwierdzon” przez irm” Philips Healthcare podstawk” do
tadowania, zestawem akumulatorow, zasilaczem i
jednorazowymi kohcowkami kalibracyjnymi BiliCol.

¢ Podczas wykonywania pomiaru nie kierowac wiqzki swiatta w
strong oczu.

¢ Nie stosowac na obszarach skory z widocznym zasinieniem.

e Jesli istnieje podejrzenie, ze bilirubinometr BiliChek zaktoca
dziatanie innych urz~dzeh elektronicznych lub odwrotnie, nalezy:

—Zmienic miejsce uzytkowania urz*dzenia, aby wyeliminowac
zaktocenia.

—Zwi”kszyc odiegtosc mi~rdzy bilirubinometrem BiliChek a innymi
urzAdzeniami.

— Podt~czyc zasilacz bilirubinometru BiliC/iek do innego gniazda
sieciowego, aby podpi®c go pod inny obwod bezpiecznika lub
wytqcznika sieciowego niz urz*dzenia.

* Nie stosowac w obecnosci substancji palnych, takich jak gazy
znieczulajqce, srodki czyszcz”ce czy gazy wspomagaj”ce spalanie
(np. tien, tienek azotu).

« Nie przebijac, nie spalac ani nie wyrzucac zestawu akumulatorow
na wysypisku smieci. Nalezy je usuwac zgodnie z lokalnymi
przepisami.

¢ Nie stosowac poza pomieszczeniem ani w miejscach
nastonecznionych.

¢ Nie stosowac podstawki do ladowania (tadowarki

akumulatorow), jesli jej wtyczka lub przewod ulegty uszkodzeniu.
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Przestrogi Ll brzesTrRocGA

¢ Nie narazac jednorazowych koncowek kalibracyjnych BiliCai Przestroga informuje o
na dtugotrwat® ekspozycjq na swiatto. Nieuzywane koncowki mozliwosd uszkodzenia
produktu.

BiliCo/ nalezy przechowywac w opakowaniu.

¢ Jesli produkt upadnie, po czym zacznie cz”sto wyswietlac
komunikaty o bt"dzie, nalezy przekazac go firmie Philips.

« Nie zanurzac w wodzie ani w zadnych innych plynach.

¢ Przewod zasilania poprowadzic w taki sposob, aby nie zwisat z
blatu lub stolika, poniewaz moze to stwarzac ryzyko
potkni~cia si”.

¢ Nie wolno dotykac stykow zl*czy oznaczonych symbolem
ostrzegawczym ESD. Przy podt~czaniu jakiegokolwiek
wyposazenia do tych zt~czy nalezy przedsi®wzi®c srodki
ostroznosci zapobiegaj”®ce wytadowaniom elektrostatycznym.
Nalezy do nich m.in. metody zapobiegania gromadzeniu si®
ladunku elektrostatycznego (np.w przypadku korzystania
z klimatyzacji, nawilzaczy powietrza, przewodz”cych
elektrycznosc wykiadzin podtogowych czy odziezy z
materiatow naturalnych), roztadowanie tadunkow przez
dotykanie obudowy sprz”~tu lub bilirubinometru albo
metalowego przedmiotu o duzych rozmiarach, czy zatozenie
opaski nadgarstkowej podl~czonej do sprz”~tu, bilirubinometru

lub uziemienia.
Przedwwskazania

¢ Bilirubinometru BiliChek nie nalezy stosowac u pacjentow, u
ktorych przeprowadzono transfuzj® krwi.

¢ Ze wzgl™du na mozliwosc uzyskania niepoprawnych wynikow
nalezy unikac prowadzenia pomiarow w miejscach, w ktorych
wyst pujn:
—zasinienia,
—znamiona,
— krwiaki,

—znaczne owtosienie.

Rozdziat 2. Ostrzezenia, przestrogi, piTeciwwskazania i symbole
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Uwagi Uwago: Uwaga Ta na celu
poinformowanie uzytkownika
Wiadomo, iz niektore choroby i leki mogq zaktocac proces wizania o okreslonych cechach

i przenoszenia bilirubiny z albumin”. Czynniki te mog” takze Charakterystycznych obshigi
zaburzac przezskorne pomiary poziomu bilirubiny, zwi*kszaj™c urzdzenia.
lub zmniejszaj~c odkladanie si® bilirubiny w skorze, zwtaszcza

przy wysokim stgzeniu bilirubiny catkowitej w surowicy (>15 mg/
dl lub 255 pmol/l). Nalezy wi~c zachowac szczegoln” ostroznosc
przy interpretacji wynikow pomiarow bilirubinometru BiliChek

u pacjentow z powaznymi schorzeniami lub powiktaniami,

takimi jak sepsa, przetrwaly przewod t*tniczy (PDA), krwotok
wewn”~trzkomorowy (IVH) czy zespot zaburzeh oddechowych
(RDS).Jesli u takich pacjentow bilirubinometr BiliChek wskaze jej
podwyzszony poziom, nalezy rozwazyc przeprowadzenie osobnego
pomiaru bilirubiny w surowicy.

Informacje na temat stosowania bilirubinometru BiliChek u
pacjentow poddawanych intensywnej fototerapii (>30 pW/cm2/
nm lub 1,5 mWcm2) czy fototerapii dwustronnej lub u pacjentow
po transfuzji krwi  ograniczone.W takich przypadkach konieczne
jest zachowanie ostroznoki przy interpretacji wynikow pomiarow
bilirubinometru BiliChek.

Symbole

Na bilirubinometrze BiliChek lub jego akcesoriach znajduj® si®
ponizsze symbole.

Symbol Opis Symbol Opis
Uwaga! Nalezy zapoznac Stosowac w pomieszczeniach

I:' D si* z dol*czon” instrukcj®
obshjgi

Stosowac z % Cz”k typu BF wchodz”ca w
bezpokedni kontakt z ciatem
pacjenta

Nie stosowac ponownie Klawisz Enter

BiliChek podr~cznik uzytkownika
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Symbol Symbol

elektroniczne nalezy umieszczac
w specjalnych pojemnikach na
odpady zgodnie z dyrektywq

Termin przydatnosci ﬁ Zuzyte urzqdzenia elektryczne i

2002/96/WE.
REE Numer katalogowy Certyfikat bezpieczenstwa
NO (Kanada/USA).Spdniawymagania
- normy UL 60601-1. Posiada
certyfikat CAN/CSA Std. C22.2
3172518 No. 601.1
Kod partli IECIREPI Przedstawiclel na terenie Europy
LOT
S N Numer seryjny Zakres temperatur
Europejska deklaracja Zakres wilgotnosci wzgl~dnej
C€ zgodnosci
0123
Zasilanie prqdem Zasilanie pr~*dem statym (DC)
przemlennym (AC)
Klawisz pomocy Klawisze strzafek do nawigacji
Zawartosc substancji RoHS Wydaie sit isu ek
O w ilosci nieprzekraczaj™cej Rxonly ydaje si7z przepisu fekarza

maksymalnego dopuszczalnego
stezenia-Chiny

Rozdzial2. Ostrzezenia, przestrogi, przeciwwskazania i symboie
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3. Instalacja

Wstpna instalacja produktu NOSTRZEZENIE
Sprawdzic wzrokowo wszystkie czQsci skhidowe, upewniajc si®, Akumulator jest przeznaczorty
ze nie maj” zadnych fizycznych uszkodzeh. W razie wyst*powania wyfgcznie do stosowania z

bilirubinometrem BiliChek. Nie

stosowac zesiawu akumulatordw
dystrybutorem lub firm”~ Philips Healthcare. z innymi produktami.

uszkodzeh skontaktowac si® z lokalnym przedstawicielem/

Montaz akumulatora w bilirubinometrze r*cznym

1. Podt*czyc zt"cze akumulatora do zl*cza bilirubinometru r*cznego.

Podt"czanie akumulatora

2. Zwin”~c przewody akumulatora i umiekic je pod komor” zarowki.
W sun”c akumulator do bilirubinometru r*cznego.
Komora zarowki

Instalacja akumulatora

3. Zatozyc pokrywQ komory akumulatora, a nast"pnie przesun”c
az do jej zatrzasnicia na miejscu, czemu towarzyszy
charakterystyczne kliknigcie.
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3)

Naktadanie pokrywy

Podtj*czanie przewodu zasilania podstawki do
tadowania

4. W razie potrzeby podt*czyc do zasilacza odpowiedni” wtyczk?.
NOSTRZEZENIE

Nahzy regularnie sprawdzac
przewod zasilania pod kgtem
uszkodzen i oznak zuzycia.
W razie uszkodzenia wycofac
go z uzytku i wymienic na
nowy.

5. Podt*czyc wtyczk” zasilacza do gniazda zasilania znajduj*cego si® w Montaz wtyczki
dolnej cz™ki podstawki do tadowania.

Ty

/

Podlgczanie zasilacza do
podstawki do tadowania

Podt~czyc drugie, wyposazone w bolec, zt"cze przewodu do gniazda
sciennego. Upewnic si®, ze wszystkie pot“czenia zostaty wykonane

prawidtowo.

Rozdziat 3, Instalacja
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Podtz~czanie kabla Ethernet podstawki do tadowania

Jesli dost”pne jest odpowiednie oprogramowanie, bilirubinometr
BiliChek umozliwia przesytanie danych do laboratory]nego systemu
informacyjnego.W tym celu konieczne jest takze podt~czenie kabla
sieci Ethernet (niedost"pny w zestawie).

1. Podtgczyc jedng kohcowk” kabla Ethernet do zt*cza na spodzie
podstawki do tadowania akumulatora.

Podt”czanie kabla sieci
Ethernet

2. Drugi koniec kabla podl*czyc do zt~cza sieciowego.

Ladowanie akumulatora bilirubinometru r*cznego
Przed pierwszym uzyciem nalezy catkowicie naladowac akumulator.
1. Umiekic bilirubinometr BiliChek na podstawce do tadowania
akumulatora. Jesli poziom gtokosci dzwi”ku nie zostat ustawiony
na 0, urz*dzenie wyemituje pojedynczy, krotki dzwi”k swiadcz”cy
0 poprawnym umieszczeniu w podstawce. Na ikonie akumulatora
pojawi si® migaj*cy znak btyskawicy informuj*cy o rozpocz”ciu
tadowania akumulatora. Nie przestanie on migac do momentu
zakohczenia tadowania.
O trwajgcym tadowaniu baterii informuje takze kolor tta ikony
stanu akumulatora:
—Zielony - 3 lub 4 stupki
—Zotty - 2 stupki
—Czerwony - 0 lub 1 stupek

2. tladowac akumulator przez osiem godzin lub do momentu, az ikona
na ekranie wskaze maksymalny poziom natadowania.

cfz 4n 8

No Fully Stan akumulatora
Charge Charged

BiliChek podr~cznik uzytkownika
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BllIChek

podr”™cznik
uzytkownika

4. Przegl™d 1 zmiana ustawien

Bilirubinometr Czytnik kodow

r~czny BiliChek kreskowych

S Koiicowka do Okno
Bilirubinometr rqczny kalibragji wyswietlacza
BiliChek skhda siQ z Styki do

nastpujgcych elementow: tadowania

* Okno wyswietlacza

Klawiatura
+ Klawiatura
+ Kohcowka kalibracyjna
* Czytnik kodow
kreskowych
+ Komora akumulatora
+ Styki do tadowania
Klawisze
strzatek Klawisz Enter
\ /
Klawiatura
S v
bilirubinometru Klawisze
BiliChek umerycne hd
Klawiatura stuzy do STz
. . Klawisz ekranu Klawisz
rzechodzenia pomi~dz v —
Elementami meﬂu ’ 41816
\ 7|8]9 /
ekranowego. alolr.
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Elementy sktadowe
bilirubinometru
r*cznego BiliChek

Klawiatura
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Wit~ czanie bilirubinometru Uwaga: Bilrubinometr rczny

L . BiliChek nie Ta wylgcznika.
A%
1. Upewnic si®, ze akumulator zostat umieszczony w Wylgcza si* automatycznie, jesli

bilirubinometrze ijest w pelni natadowany. nie Jest uzywony przez 1 minuty.

2. Jesli bilirubinometr jest w trybie hibernacji, nacisn”c klawisz N

(Enter), aby uruchomic urz*dzenie. Uwaga: Do montenUi ustawienia
biezqcej daty i godziny na

A — A . . .
3. Pow”czeniu siQ urz~dzenia wyswietlony zostanie ekran gtowny. wyiwietlaczu bAdg widoczne

Poziom gfosnosd . . poziome kresk.
Biez"\ca godzina
Wskaznik Biez"ca data
akumulatora
TcB Reading
4N History
I # Setup 1
([) Stand-by Ekran glowny

Korzystanie z ekranow menu

. . . Klawisze strzatek
Do korzystania z ekranow i ustawien menu

nast™pujce klawisze:

+ klawisze strzatki w gor™ i w dol
umozliwiajqce przechodzenie pomitdzy
opcjami i ustawieniami menu;

+ klawisze strzatki w prawo i w lewo Klawisze strzatek i Enter
umozliwiaj*ce wykonywanie czynnosci
opisanych na ekranach;

. Klawisz (Enter), ktorym zapisuje si*
wybrane ustawienia.

BiliQie/c podr~cznik uzytkownika
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Otwieranie pomocy
ekranowej

Informacje pomocy mozna uzyskac z
poziomu kazdego ekranu, naciskaj™c
klawisz ? (Pomoc) na klawiaturze
bilirubinometru BiliChek-Wyswietli
si® komunikat pomocy dotycz”cy

danej czynnosci Klawisz
- | ekranu Klawisz
gtownego poMmocy
Powrot do ekranu
gtownego \

Ekran gtowny mozna wyswietlic w
dowolnym momencie, naciskajc
klawisz (Ekran gtowny).Jesli
ekran gtowny zostanie wyswiedony
podczas wykonywania odczytu,
odczyt nalezy rozpocz\c ponownie.

Zmiana ustawieh

Przed pierwszym uzyciem bilirubinometru BiliChek mozna sprawdzic

i w razie potrzeby zmienic niektore ustawienia fabryczne. Kazde z
tych ustawieii mozna tez zmienic w pozniejszym czasie.Wybrac opcjQ
Setup (Konfiguracja) na ekranie gtownym, aby zmienic ustawienia. Aby
w dowolnym momencie uzyskac dost*p do ekranowych instrukcji
podczas konfiguracji ustawieii, nalezy nacisn”c klawisz ? (Pomoc) w
prawym dolnym rogu klawiatury.

15

Klawiatura bilirubinometru
BiliChek

Uwaga: Tryb Setup
(Konfiguracja) moiria opusdc w
dowolnym momencie, nadskajgc
klawisz (Ekran gtowny) w
lewym dolnym rogu klawiatury.
Wszystkie niezapisane done
zostanq utracone.

WAZNE!

Placowka uzytkownika okresla.
jakie dane nalezy wprowadzic

| ®

Wybieranie opcji Setup
(Konfiguracja)

Rozdziat 4. Przegl™d i zmiana ustawieii
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3. Dotykac klawisza strzalki tak dtugo, az podswietli si* dana wersja
j*zykowa. Nacisnqc klawisz (Enter), aby zapisac ustawienie.

Language:
Hangais

L Frangais

Lista jezykow

4. Wyswietli si* ekran potwierdzaj*cy wybor danego j*zyka.

Vous avez defini:
Langue

Soil: Zestaw jezykow
Frangais

Wybor formatu godziny i daty

Format godziny
Uwaga: Powprowadzeniu

, . B
1. W menu Setup (Konfiguracja) wybrac opcj®* Time Format Zmian w ustawieniach g ‘

(Format godziny). daty tub godziny analizator
Setup automatycznie wyswiedi
Time Format ekran gldwny.W przypadku
. wprowadzenia zmian w innych
0 Current Time ustawieniach wyswietli glowny

A Current Date ekran Setup (Konfiguracja).

Language
TimeFormat 1 @

Format godziny

Rozdziat 4. Przeglad i zmiana ustawien
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2. Wskazac format 12- lub 24-godzinny; domysinie wybrany jest
format 12-godzinny.

Time Format

12 Hour

1 12 Hour 1 ®

24 Hour

Wybor formatu godziny

Format daty

4. W menu Setup (Konfiguracja) wybrac opcj* Date Format
(Format daty).
Setup
Date Format

1~ Current Date
Language
Time Format

n Date Format | N

Format daty

5. Wybrac miesi*c/dzien/rok (,mm/dd/yy”) lub dzien/miesi*c/rok
(,dd/mm/yy™): format ,,mm/dd/yy” jest domysiny.

Date Format

MM/DDAT

m MM/DDfYY 1 ®

DD/MM/YY
Wybor formatu daty

BiliChek podr~cznik uzytkownika
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W prowadzanie biez”™cej godziny i daty
Biez"ca godzina

1. W menu Setup (Konfiguracja) wybrac opcj® Current Time
(Biez"ca godzina).

Bieze”\ce ustawienie
godziny

2. Wprowadzic wtakiw” godziny za pomoc” klawiatury.

Time (12 Hour

0 3:27 am
HHAMM Wprowadzanie godziny
3. Nacisn”c strzalk™ w gor”, aby umiescic kursor na ekranie.

W przypadku wyboru formatu 12-godzinnego przejsc do punktu 4.

W przeciwnym razie przejsc do punktu 5.

4. Za pomoc” klawiszy strzatek podswietlic ustawienie am (Przed
potudniem) lub pm (Po poludniu) i potwierdzic wybor klawiszem
N\

(Enter).
Time (12 Hour)

Done Wybor opcji ,,am”
(Przed potudniem) lub
»pm” (Po potudniu)
5. Nacisn”c strzalk™ w dot, aby podswietlic Done (Gotowe), a
nast*pnie nacisn”c klawisz N (Enter). Na wyswietlaczu pojawi si*
ekran gtowny z wprowadzon” godziny.
Rozdziat 4, Przegiqd i zmiana ustawien
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Biez”ca data

1. W menu Setup (Konfiguracja) wybrac opcj* Current Date (Biei*ca data).

Ustawianie biei~cej daty

2. Wprowadzic whkiwq datq za pomoc” klawiatury.

5

D

34 Wprowadzanie daty
78

0

[ ow 1

3. Nacisn”c klawisz (Enter), aby wybrac Done (Gotowe). Na
wyswietlaczu pojawi siQ ekran gtowny z wprowadzonzi dat”.

Ustawienia dodatkowe

Ponizsze ustawienia mozna zmieniac na ekranie Setup (Konfiguracja).

Ustawienie wybiera si®, podswietlajqc je i naciskajc klawisz (Enter).

e Sound level (Poziom gtosnoki): dost"pne s ustawienia od 0
(wyciszenie) przez 1,2 do 3, przy czym ustawienie 3 oznacza gtosnosc
maksymaln”,

e Units of measure (jednostki pomiaru): mg/dl lub pmol/l.

« Require Clock (Wymagany zegar): do wyboru ustawienie Yes (Tak)
lub No (Nie).W przypadku wybrania opcjiYes (Tak) wymagane jest
skonfigurowanie biez*cej daty i godziny.W przypadku wybrania opcji No
(Nie) konfigurowanie ustawien biez*cej daty i godziny nie jest konieczne.

BiliC/iek podr~cznik uzytkownika
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Uwaga:jesli bilirubinometr Ta zostac podtqczony do laboratoryjnego systemu

informacyjnego, nalezy skonfigurowoc wszystkie ponizsze ustawienia

Waine! Ustawienia sled sq zapisywane w paniya podstawkJ] do iadowania. Jesli z
danq podstawkq zostanie uzyty inny bilirubinometr BiliChek, ponowno konfiguraeja

Nurse ID (Identyfikator pielggniarki): moina okreslic
sposob wprowadzania identyfikatora piel*gniarki. Dost"pne
opcje to wprowadzanie przez odczyt kodu kreskowego lub
za pomocq klawiatury bilirubinometru BiliChek.

1st and 2nd Patient ID (ldentyfikator pacjenta nr 1 i 2):
moina okreslic sposob wprowadzania identyfikatora
pacjenta. Dost”*pne opcje to wprowadzanie przez odczyt
kodu kreskowego lub za pomocq klawiatury ekranowe;.
Moina takie wybrac opcj® None (Brak), jesli identyfikator
pacjenta nie ma bye wprowadzany.

1st and 2nd ID Type (Typ identyfikatora nr 1 i 2): moina

wskazac, jaki typ identyfikatora pacjenta bqdzie wprowadzany

do urz"dzenia. DostQpne opcje to numer historii choroby,
imi® i nazwisko pacjenta lub data urodzenia.Jesli dia ustawien
typu identyfikatora pacjenta nr 1 i 2 wybrana zostanie opeja
None (Brak), podawanie typu identyfikatora nie b~dzie
konieezne.

Network alert (Alarm pot“czenia sieciowego): jesli
urz~dzenia utraci pot”~czenie z sieci” lub nie b~dzie mogto
siQ z niq pot™ezye, moina ustawic odstQp czasowy, przez
ktory b~dzie probowac uzyskac pof~czenie z sieci® przed
wystpieniem alarmu. Dost"pne ustawienia to None (Brak)
oraz 1,5 i 30 minut.

Gdy bilirubinometr BiliChek znajduje si® na podstawce

do ladowania akumulatora, w menu Setup (Konfiguraeja)
dost"pne s" dodatkowe opcje f*eznoki sieciowej.W celu
wprowadzenia wtasciwych ustawien naleiy skontaktowac si®
z dziatem informatyeznym placowki.

IP address (Adres IP)

Subnet mask (Maska podsieci)
Gateway (Brama)

Host IP (Adres IP hosta)
Host Port (Port hosta)

ustawier'i siedowych nie bgdzie wymagana.

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU

Uwaga; W celu uzyskania
parametrdw pracy anaiizatora
najbardziej zbiizonych do
stosowanych przez pierwotnie
podigczony bilirubinometr
BiliChek dla identyfikatora
piel*gniarki, a nast*nie
pierwszego i drugiego
identyfikatora pacjenta wybrac
ustawienie None (Brak).

Uwaga: Jesli wyswietli si?
alarm polqczenia sieciowego,
nalezy sprawdzic, ezy kabel
sieci Ethernet jest podigczony.
Jesli po podtgczeniu kabla
nodal wyswietia si? komunikat
alarmowy, nalezy skontaktowac
si? z dziolem informatyeznym
placowki.

21

Rozdzial 4. Przeg™d i zmiana ustawien
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UWﬁgaZJein w menu Setup (Konfiguracja) wybrano dla opcji Require Clock (Wyinagany

zegar) ustawienie No (Nie), mozna pominqgc punkt 4.

4. Wybrac ustawienia opcji Current Date (Biez"ca data) i CurrentTime
(Biez"*ca godzina), jesli nie zostaly jeszcze skonfigurowane.

5. Podl*czyc do bilirubinometru r*cznego nowq koncowkq BiliCa/. Mocno
docisn”c do urz*dzenia w celu prawidtowego zamocowania.

6. Wybrac opcj® Done (Gotowe), aby rozpocz”*c kalibracj®. Rozlegnie si*
sygnat dzwi”kowy, a na ekranie wyswietli si* komunikat ,,Calibration
successful” (Kalibracja zakoiiczona pomysinie).

Uwaga:jesli ustowiono poziom gt(Br[H‘/na 0, bilirubinometr nie wyemituje sygnahi dzwigkowego.

" PocirnAc zaktadks opakowania koncowki BiliCol/, zdj*c oston” i materiat
kalibracyjny z koncowki, a nast"pnie usun”c je, pozostawiaj*c odstoni™t"
powtokQ koncowki BiliCa/. Nacisn”*c klawisz (Enter), aby wybrac opcj®
Done (Gotowe).

8. Delikatnie przycisnc koncowk” BiliCa/ do czofa lub mostka pacjenta. Odczyt
pomiaru [ | na wyswietlaczu b”dzie zmieniat kolor z zottego na zielony, jesli
stosowanyb”dzie prawidtowy nacisk. Nie nalezy zwi"kszac nacisku. Odczyt
zmieni kolor na zolty, jesli nacisk b"dzie zbyt silny.

Uniesc koncowki BiliCal z cia/a pacjenta, a nast*pnie ponownie przytozyc j*
do czota lub mostka. Powtarzac t" czynnosc jeszcze cztery razy.

9. Po kazdym odczycie zostanie wyemitowany pojedynczy sygnat dzwi”kowy,
potwierdzajgqcy poprawne wykonanie odczytu.Jesli podczas odczytu wyst"pi
bt"d, wyswietli si* zotty komunikat z opisem bt?du. Nalezy rozwi”zac
problem, post*puj”*c zgodnie z instrukcjami widocznymi na ekranie.

Uwaga:Jesli ustawiono poziom Q/0SNOSA na 0, bilirubinometr nie wyemituje sygnaki dzwigkowego.

10. Po zakonczeniu odczytow bilirubinometr BiliClie/c wyswietli i zapisze
wszystkie wprowadzone informacje.

11. Zdj"c i usun*c koncowki BiliCa/, a nast™pnie odtozyc r*czny bilirubinometr
na podstawk” do tadowania. jesli bilirubinometr zostat podt*czony
do laboratoryjnego systemu informacyjnego, wszystkie nowe dane
wprowadzone od ostatniej transmisji zostan” przeslane w momencie
odtozenia analizatora na podstawk? do tadowania.

8:01am

L XK 0500809

¢ Setup
0 Stand-by
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O OSTRZEZENIE

Bezposrednio przed
wykonaniem badania konieczne
jest skalibrowanie urzgdzenia i
zohzenie nowejjednorazowej
koncowki kalibracyjnej BiliCal.
W przedwnym razie wyniki
pomiarow b~dq niedokladne.
Zdjqgde koncdwki po kalibraciji,
a przed wykonaniem pomiaru,
skutkuje utratq kalibracji.
Nalezy wowczas powtorzyc
Ca/yproces kalibracji z nowq
koncowkq BiliCal.

Uwaga:Jesli bilirubinometr
BiliChek nie jest w danym
momencie uzywany, nalezy
odstawic go na podstawkq do

tadowania.

Ekran wysytania wpisow
TcB

Rozdziat 4. Przegiqd i zmiana ustawien
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Korzystanie z innych funkcji
bilirubinometru

Historia

Wybor opcji History (Historia) umozliwia dost*p do danych
przechowywanych w bilirubinometrze r*cznym.W jego pami”ci
przechowywanych jest do 30 wpisow. Po osi*gniciu limitu danych
najstarsze wpisy s" usuwane z urz*dzenia.

8:0lam
05/08/09

N TcB Reading

m ~  History
4 Setup Wybor historii
® Stand-by

W prawym gornym rogu kazdego ekranu wyswietia si® status
przesyiania danych, ktory wskazuje, ze:

1. Wpis zostat wystany.
Q 12:32pm
«SldL 10/16/08
2. Wpis nie zostat wystany.

13.9 12;32pm

10/16/08

3. Wohpis zawiera b/"d i nie moze zostac wystany.

13.9 12:32pm

Yd.  10/16/08

BiliChek podr~cznik uzytiwwnika
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Tryb gotowosci

Aby wyt*czyc wyswietlacz pomi~dzy odczytami, mozna wybrac opcj®
Stand-by (Tryb gotowosci) na ekranie gtownym.

JTTTj 8.01arn
05/08/09

<|> TcB Reading
N History
¢ Setup

(J) Stand-by

Wybor trybu gotowosci
Zalecenia dotycz<(ce postqpowania

podczas fototerapii i po jej zakohczeniu

Zalecenia dotyczc”™ce postgpowania podczas
fototerapii

+ Wybrac miejsce wykonywania pomiaru z uzyciem
bilirubinometru BiliChek. Najlepszym miejscem jest ptaska
powierzchnia czola pomi*dzy brwiami lub na mostku dziecka.

* Przytrzymywac koncowk” kalibracyjn” BiliCo/ ptasko przy
skorze czola lub mostka pacjenta przez caty czas trwania
pomiaru.

Umieszczanie
jednorazowej koiicowki
Przed rozpoczciem fototerapii umiescic material pfasko na czole lub
. . . S mostku pacjenta
nieprzepuszczaj™cy swiatta (np. osfonq BilEclipse do
fototerapii lub samoprzylepny plaster na skor”) na obszarze,

. HAY i 1
na ktorym b”~dzie wykonywany pomiar. Dopilnowac, aby Uwaga; Wircej informacji o

zahcanych akcesoriach do
material nie przemiescit si®, powoduj*c ekspozycj* miejsca stosowania w fototerapii

wykonywania pomiarow na swiatfo fototerapii. mozna uzyskac w firmie
Philips Healthcare.

Rozdziaf 4. Przegl:id i zmiana ustawien
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Podczas wykonywania pomiarow bilirubinometrem BiliChek
swiatto fototerapii musi bye wyt*ezone. Upewnic si®, ze
miejsce wykonywania pomiaru jest caty czas zastoni’te.
Odchylic klapk™ ostony BilEclipse z nieprzepuszczalnego
dia swiath materiatu i wykonac w wybranym miejscu
odezyt bilirubinometrem BiliCbek.W zaleznosci od zaleceh
lekarskich przykryc miejsce pomiaru klapk™ osteny BilEclipse
i kontynuowac fototerapi” lub zdj*c catkowicie oston”
BilEclipse i zakonezye fototerapi”. (Mozna tez pozostawic
oston” BilEclipse na skorze dziecka po zakonezeniu
fototerapii, aby oznaezye miejsce wykonywania kolejnych
pomiarow).

Uwaga: Badania dotyczqce powtarzalnosci pomiarow wykonywanyeb
bilirubinometrem BiliChek umoiliwily okreilenie ich dokiadnosd. Zrodfem
zmiennosci wynikdw pomiarow sq roznice w budowie skdry i odkfadanie si?
bilirubiny. Niewielkie roznice w wynikach przezskornych pomiarow bilirubiny,
wynoszgce mniej niz 2,0 mg/dl lub 34 pmol/l (zawyzone lub zanizone), nie
powinny bye interpretowane jako wyrazne trendy.

Korzystanie z ostony BilEclipse

1. Przed umieszczeniem ostony BilEclipse
zawsze oczyscic skor”™ dziecka. Firma
Philips Healthcare nie okresla typu
srodka czyszcz”*cego, jaki powinien bye
w tym celu stosowany. Ptyny, balsamy i
kremy ogranicz” przyleganie ostony do
skory i zwi*kszaj” ryzyko jej
odpadni”cia w czasie trwania
fototerapii.

2. Podczas unoszenia KLAPKI ostony przed pomiarem warto
umiekic palec na kraw”dzi PODSTAWY ostony, aby upewnic si”,
ze cata jej powierzchnia nie zostanie przypadkowo odkiejona od
skory dziecka.

3. Podczas zamykania KLAPKI upewnic si®, ze styka si® ona z
POO3TAYY[ ostony na catym obwodzie. Prawdopodobiehstwo,
ze swiatto przeniknie przez ostony po jej bokach, jest
stosunkowo niewielkie, niemniej jednak kazda ilosc swiatta
docieraj*cego do skory moze zafatszowac wynik pomiaru
bilirubinometrem BiliChek.

BiliChek podr~eznik uzytkownika
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Ostona BilEclipse

Uwaga: Badania kliniezne
wskazuijq, ze poziom bilirubiny
w skorze poddanej fototerapii
powraca do poziomu w skorze
niepoddanej fototerapii dopiero
po upfywie 48 godzin.

Uwaga: Noworodki
narazone na dzialanie
swiatfa sfoneeznego z
powodu umieszczenia blisko
okien, mogq bye poddawane
L,naturalnej fototerapii”.
Dotyezy to zwiaszcza
noworodkow wypisanych

do domu, ktore wracajq

do szpitala, przyehodni lub
gabinetu kkarskiego na
badanie.



4. Po ukohczeniu fototerapii zaleca si® pozostawienie ostony
BilEclipse na skorze, chyba ze dalsze pomiary BiliCliek nie maj*
bye wykonywane. Pomimo ze po wylgczeniu swiatta fototerapii
nie bgqd” nast*powac dalsze zmiany w skorze, pozostawienie
osfony zagwarantuje, ze nast"pne pomiary b*d" prowadzone w
tym samym, zabezpieczonym miejscu.

Zalecenia dotycz”ce post™powania po
zakohezeniu fototerapii

Nalezy dopilnowac, aby kazdy pomiar prowadzony u noworodka
po fototerapii byf wykonywany na czole lub mostku dziecka w tym
miejscu, ktore poprzednio nie byto narazone na dziatanie swiath
stosowanego podezas fototerapii. Dobor konkretnych czynnosci
zalezy od rodzaju zabezpieczenia miejsca pomiaru przed swiatfem
stosowanym podezas fototerapii. Pomimo ze pozostawienie
ostony BilEclipse na skorze paejenta po zakonezeniu fototerapii
nie jest konieezne, to jednak gwarantuje, ze kolejne pomiary
bilirubinometrem BiliChek b”*d” prowadzone w tym samym
miejscu.
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BiliChek

podr”cznik
uzytkownika

5.Rozwi”~ywanie problemow

Informacje dotycz”*ce komunikatow o bt"dach

Jesli bilirubinometr BiliChek nie dziah zgodnie z oczekiwaniami, na jego ekranie
wyswietlane  komunikaty o bt*dzie wskazuj*ce na przyczynq problemu i sugerowane
rozwi*zania. Ponizej zamieszczono listq komunikatow o bt~dzie i stosowne instrukcje.

Bt~dy przy uruchamianiu

niepowodzenie przy uruchamianiu (wymagany serwis
bilirubinometru r~cznego)

Kod serwisowy: 000b
Uruchamianie nie powiodio si”

. Wymagany serwis.
Cannotcompletastartup. |
Pleas©setvicr

mll
OK

BAd: utrata ustawieh bilirubinometru r~*cznego

BiliChekseings were . Nastgpita utrata wprowadzonych ustawieh

Iolstariddha\ge?eeln bilirubinometru BiliChek i przywrocenie ustawieh
relumed to default .
values; Restore ssings, domysinych.

asneededbeforenert b7y wroc wymagane ustawienia przed ponownym

uzyciem.

[ ox
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BLlcl: utrata danych z Historii

j Systemworoccurred  {

: OneormoreTcB i

! records have, been lost. '1 L

i Pleasecheck Heetoryfor i~ Wyst”pil bi*d systemowy.

| missing recorcte. . . . .
Utracono jeden lub wi*ksz” liczb”™ wpisowTcB.
Wyszukaj utracone wpisy w Historii.

It

OK ]
Bt~dy konfiguracji

Bts™d: wartosc pola poza zakresem

: Alietdisoiiofrange,
>Please ghwk'and
* reenler.

Wartosc pola jest poza zakresem.
Sprawdz z~dan”™ wartosc i wprowadz dane ponownie.

OK ]

Bt™d: powtarzaj<(cy si”™ wybor

Patient IDtype muslinot
bethesame.

Typ identyfikatora pacjenta nie moze si® powtarzac.

LOK

Rozdziat 4. Przegted i zmiana ustawieh
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BLicl: brak mozliwosci zapisu w podstawce

Cannoiwnle settinglo !
base. !

Zapis ustawien w pami”~ci podstawki nie powiodi sig.

OK

BLIc1: brak mozliwosci odczytu z podstawki

Wbo{réiisll pell
' base. !

Odczyt ustawien z pami”ci podstawki
nie powiodi si™

[ > ]
Bt~dy dotycz”~ce urz”~dzenia odtozonego na podstawki

Bt~d: CO najmniej jeden wpis nie zostat wystany

10ne or more records

T cannot besent Please Wysyi*anie jednego lub wi*cej wpisow nie powiodto

; goto'History*to si®. Przejdz do opcji ,,Historia” i r*cznie wprowadz
manually document . - . .
! records marked with an wpisy oznaczone znakiem[x].

[OK

BiliChek podr~cznik uzytkownika
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BLlcl: nieprawidtowa podstawka

Kod serwisowy: 0008
Pol~czenie z podstawk” nie powiodio si™

. Wiloz urz*dzenie do podstawki ponownie.
Cannot mate connection

tocradle, Tryre-docWng Jesli bfAd powtorzy si®, skontaktuj si* z

the device Iferror .
repeate, please service. serwisem.

rOK

Bt™d: sprawdz siec

mjl

Cannotconnectto :

network. You mayneed | . L . o .
tocheckyour neferork s Pot”czenie z sieci® nie powiodio si™

status. m i . .
Moze bye wymagane sprawdzenie stanu sieci.

[ OK 1
Bt~Ndy dotycz”~ce urzs™dzenia nieodtozonego na podstawk”
Bt~d: utrata ustawieh podstawki

i ,
Baseseingswere lost Nast”pila utrata wprowadzonych ustawien

; and have been returned podstawki i przywrocenie ustawien
' to defaultvalues Restore .
settings as needed domysinych.
before nextue. "
Przywroc wymagane ustawienia przed

ponownym uzyeiem.

[ > ]

Rozdziat 4. Przeglqd i zmiana ustawieh
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BlLlcly odczytuTcB

BLIcl: akumulator roztadowany

Batteryjaiks enough
powertoperform atesl
Rkjharge.soon,

Akumulator nie jest wystarczaj*co naladowany, aby
przeprowadzic badanie. Naladuj go jak najszybciej.

COK 1

Bts™d: niski poziom natadowania akumuiatora

BaiieiY may lack-enough
powerto perform atest
; Recharge soon.

Akumulator moze nie bye wystarczaj*co naladowany,
aby przeprowadzic badanie. Naladuj go jak najszybciej.

[ >« 1]

Bt~d: nieprawidtowe skanowanie

Bad scan. P1Buwe try
again.

Skanowanie nie powiodto si®. Sprobuj ponownie.

)

BiliChek podr~eznik uzytkownika
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BLicl: brak koncowki

BiliCal Tip has noibeen, Nie zaloiono koncowki BiliCal.
added. Please add now.
Zaioz koncowk”.

UH mm

L] OK LLLI

BLIc1: nieprawidtowa lampa

Kod serwisowy: 100d

Measupemenl lamp has Lampa pomiarowa jest uszkodzona i konieczna moze

failed and may needto bye jej wymiana.Wymagany serwis.
be replaced. Please Y€ J€] Wy ymagany
selviee.

L OK

Bt™d: nieprawidtowa kalibraeja

‘allbratfon fatted. Try

mother BiliCal Tip or . . . . . . L .
jress? formore Calibration failed (Kalibraeja nie powiodia si®).
iugaestiore. - . .

‘ Try another BiliCal Tip or press ?for more suggestions

(Uzyj innej koncowki BiliCal lub nacisnij ?, aby uzyskac
wi”cej informaeji).

OK

EE

Rozdziat 4. Przegfod i zmiana ustawien
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BLicl: zbyt duza Nose swiatta

Too much light Please
tryagain. Iferror repeas, Too much light (Zbyt duza ilosc swiatta). Please

press.? forsuggestions.
try again (Sprobuj ponownie).
If error repeats, press ? for suggestions (Jesli
bf*d powtorzy si®, nacisnij ? aby uzyskac wi”cej
informaeji).

[ OK
zbyt duze nasilenie ruchu

Too much movement,

Please liy again Iferror

repeife, press? for "
suggesiiore. Too much movement (Zbyt duze nasilenie

ruchu).

Please try again (Sprobuj ponownie).

If error repeats, press ?for suggestions (jesli
bInd powtorzy si®, nacisnij 7 aby uzyskac wicej

L OK ] informaeji).

Bt™d: odezyt poza zakresem

mTc8 Reading feout of

- clinically proven range.

@53?535’.?3}&?"‘3' OdezytTcB znajduje sig poza okreslonym
klinieznie zakresem.
Wykonaj badanie bilirubiny calkowitej w
surowicy.

aw

)

BiiiChek podr~eznik uzytkownika
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Bt™d: wysoki wynik odczytu
: Measurementwas out” -l

[ range Pleasetryagain 1

Wynik pomiaru poza zakresem.
Sprobuj ponownie.

t oK w]

Bt~d: wymagane zakonczenie odczytu

You mustcomplete this
TcBReadingtoconfinue.

Select'Done'after .
, clearing this message. Nalezy zakonczyc biezcy odczytTcB, aby kontynuowac.

Po zatwierdzeniu komunikatu kliknij ,Gotowe”.

| ox ]

Rozdziat 4. Przegllid i zmiana ustawieh
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6. Czyszczenie, konserwacja i serwis

Czyszczenie

Bilirubinometr BiliChek posiada gtadkie powierzchnie, tatwe do
czyszczenia.W przypadku zabrudzenia urz*dzenia lub tadowarki
nalezy je czykic zgodnie z instrukcjami zamieszczonymi w tym
rozdziale.

1. Stosowac wodQ z mydtem, 10-procentowy roztwor wybielacza
lub nierozcienczony amoniak.

2. $rodek czyszczgey naniesc na mi“kk” g~bk” lub sciereczk”.

3. Zetrzec zabrudzenie z urz"dzenia i podstawki do tadowania g"bk”
lub kiereczk” ze srodkiem czyszczcym.

4. Odstawic do wyschni®cia na powietrzu.

5. Przetrzec urz~dzenie i podstawk” such”™ sciereczk”.

OSTRZEZENIE
Do czyszczenie NIE NALEZY STOSOW4C
«irodkdw bakteriobojczychido dezynfekcji na bazie zwigzkdw fenolowych;
« irodkdw do dezynfekji/sterylizacji na bazie aldehydu gkitorowego;
« 2wykfych dostgpnych w sprzedazy irodkdw czystoici lub detergentow do prania:
« roztwordw jodyny, silnych kwasow lub silnych roztworow zasadowych.

“rodki te mogq pozostawiac osad na powierzchni urzqdzen illub powodowac
ideranie powierzchni, a takze bye niebezpieczne dia zdrowia niemowlgdo.
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O OSTRZEZENIE

Nie zanurzac bilirubinometru
BiliChek w wodzie ani w zadnych
innych ptynach. W razie rozlania
plynu na bilirubinometr przed
uiyciem urzqdzenia nalezy
wytrzec go wilgotng sciereezkq i
odczekac az wyschnie.

XX OSTRZEZENIE

Nie czyicic i nie uzywoc ponownie
jednorazowych koheowek
kolibracyjnych BiliCal.

X UWAGA

Koheowkq do pomiarow
optycznych mozna czyicic
(wylgcznie) izopropanolem

0 stpzeniu co najmniej 90%
przy uzydu mi*kkiej sdereezki
do czyszczenia powierzchni
optycznych



Konserwacja

Wymiana iarowKki

Jesli komunikat o W”dzie sugeruje, ze zarowka nie dziate poprawnie,
nalezy wymienic przy uzyciu zestawu do wymiany zarowki
(informacji na temat zamawiania zestawu udziela firma Philips
Healthcare).

1. zZdj~c pokryw” komory akumulatora. Podwazyc gorn” czgsc
pokrywy za pomoc” matego, ptaskiego srubokr”ta, a nast"pnie
zsun”*c

o

2. Odt"czyc akumulator.

3.

I UWAGA

W bilirubinometrze BiliOwk
mozna stosowac Wylgcznie
zestaw do wymiany iarowki
zatwierdzony przez
producenta. Nie dokr*cac
osionki lainpy zbyt mocno.

Zdejmowanie pokrywy
komory akumulatora

Od~czanie akumulatora

Odt~czanie xLicra
okablowania lampy

Uwaga: W celu odlgczenia
ztqcza okablowania lampy
konieczne maze bye ostrozne
uniesienie obudowy lampy.

37
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4. 0Odkr~cic ostonkQ lampy za pomoc” srubokr*ta o ptaskiej
koncowce lub srubokr~ta krzyzakowego.

Zdejmowanie oslonki
lampy
5. Poci®n”c za zespol zarowki, aby go wyj™c.

Wyjmowanie zespotu

6. Zamontowac nowy zespol zamienny zarowki, zgodny ze .
zarowki

specyfikacj™ techniczn”.

Montaz nowej lampy
7. Zatozyc now”, dostarczon” z zarowk”, ostonk” lampy. Nie
dokr*cac zbyt mocno.

8. Podt~czyc ponownie zt"cze okablowania lampy.

9. Podt*czyc ponownie akumulator i zamkn”c jego komor”.
10. Zatozyc now” koncowk” kalibracyjng BiliCol.
H.Wt"czyc zasilanie.

12. Kilkakrotnie wykonac kalibracj”, az analizator  zatwierdzi.

BiliChek podr~cznik uzytkownika
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Wymiana akumulatora

1. Zdj*c pokryw” komot7 akumulatora. Podwazyc gorn” cz”*sc
pokrywy za pomocq matego, plaskiego srubokr”ta, a nastpnie

zsun”c j™.

Zdejmowanie pokrywy

komory akumulatora
2. Odt"czyc akumulator.

3. Przy instalacji akumulatora post“powac zgodnie z instrukcjami
w cznsci Mirtaz dumleinawblinronaiz gz ymego

podr~cznika.
Serwis

Zarowka jest jedynym elementem urz*dzenia, ktory moze bye
serwisowany na miejscu po otwardu komory akumulatora. Nie
nalezy probowac odt“czac gome] i dolnej cz*sci podzespotu ani
odkr*cac t"cz”cego je wkrtu. Mogtoby to uszkodzic swiattowod i
spowodowac utrat™ gwaraneji producenta.

informaeje dotycz”*ce dziatu obstugi klienta
Philips Healthcare @ www.healthcare.philips.com.

Mozna tez skorzystac z jednego z ponizszyeh adresow:

Philips Medical Systems Philips Medizin Systeme
3000 Minuteman Road Boblingen GmbH
Andover, MA 01810-1099 Hewlett-Packard StraBe 2
USA 71034 Boblingen,

Deutschland

Rozdziat S.Czyszczenie, konsei-wacja i serwis
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7. Dane techniczne

Parametry srodowiskowe

Przechowywanie Podczas pracy
Temperatura od -20 do +50°C od 5 do 35°C
Wilgotnosc wzgl*dna od 15 do 95% bez skraplania  od 15 do 95% bez skraplania

Wymiary i masa

Bilirubinometr BiliChek
Catkowita masa: 390 g

Bilirubinometr r~czny BiliChek

Masa
(z zestawem akumulatorow): 250 g
Wymiary; 5,23 cm (szer.) x 20,45 cm (dt.) x 5,94 cm (wys.)

Podstawka do tadowania

Masa: 140 g

Wymiary: 9,14 cm (szer.). X 9,01 cm (dt.).x 4,30 cm (wys.)
Zarowka

Typ zarowki: Wolframowa

Czas uzytkowania zarowki: Minimum 30 000 pomiarow
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Parametry kliniczne

Dziesiqc lat uzytkowania bilirubinometru BiliCliek w placowkach medycznych wykazato, ze wyniki jego
pomiarow odpowiadaj™ wynikom uzyskiwanym w szpitalnych analizatorach krwi. Badania kliniczne
dowiodly, ze wyniki pomiarow wykonywanych przy uzyciu bilirubinometru BiliChek koreluj® z wysokim
stopniem pewnosci z wynikami pomiarow wykonanych za pomoc” wysokiej klasy analizatorow

krwi (w technologii HPLC) o doktadnosci +/-1,5 mg/dl.Wspolczynnik korelacji pomi*dzy wynikami
pomiarow bilirubinometrem BiliCliek a wynikami pomiarow analizatorem (HPLC) wynosi 0,90 z
dokladnosci® (RMSE) rz~du +/-1,5 mg/dl.

Bilirubinometr BiliCbek zyskat akceptacj® w wielu niezaleznych badaniach klinicznych, potwierdzaj*c
swoj™ przydatnosc w ocenie poziomu ryzyka hiperbilirubinemii u noworodkow. Dowiedziono,

ze bilirubinometr BiliChek sprawdza siq w pomiarach prowadzonych w roznorodnych grupach
pacjentow.Jest on zalecany do stosowania przez caly czas prowadzenia fototerapii u noworodkow
od 27. do 42. tygodnia wieku ci*zowego i do 20. dnia po narodzinach.

Przeznaczenie: Stosowanie przed fototerapig, w jej trakcie i po jej
zakonczeniu

Wiek cigzowy; Od 27.do 42. tygodnia

Wiek poporodowy: Od 0 do 20 dni

Zakres masy ciah pacjenta; Od 950 do 4995 gramow

Zakres catkowitej bilirubiny w osoczu: 0d 0 do 20 mg/di\od 0 do 340 pmol/l
Dokladnosc (RMSE): +/-1,5 mg/dl w 66% czasu lub 1 sigma

+/- 26 pmol/l w 66% czasu lub 1 sigma

Powtarzalnosc (0S)*: +/- 0,66 mg/dl
+/-11,2 pmol/l
Korelacja: r=20,90

*Powtarzalnosc pomi~dzy urzadzeniami
Zgodnosc z normami

Niniejsze urz~dzenie zostato opracowane w zgodnosci z ponizszymi normami:

+ |EC 60601-1: Medyczny sprz”t elektryczny - Cz”*sc 1: Ogolne wymagania dotycz”ce
bezpieczenstwa.

+ |EC 60601-1-2: Ogolne wymagania dotycz”ce bezpieczenstwa - Norma uzupetniajca:
Zgodnosc elektromagnetyczna - Wymagania i testy.

Rozdzial 6. Dane techniczne
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Wymagania elektryczne

Zasilanie pr*dem przemiennym (podstawka
do tadowania)

Akumulator (bilirubinometr r*czny)

Typ zabezpieczenia przed porazeniem

Wejscie: 100-240VAC, 50/60 Hz, 0,4 A
Wyjscie:5VDC, 2,0 A

Typ: litowo-jonowy
Napi~cie: 3,7V
Zasilanie wewn”trzne

elektrycznym

Stopieh zabezpieczenia przed porazeniem

Cz”sc typu BF wchodz”ca w bezposredni
elektrycznym

kontakt z ciatem pacjenta

Stopieh zabezpieczenia przed wnikaniem
wody

Ochrona standardowa, klasa IPXO

Dyrektywy WEEE/RoOHS dotyczz”ce recykiingu

Jesli dana placowka podlega dyrektywom WEEE/RoHS dotycz”*cym recykiingu, wymagane jest pobranie
paszportu recykiingu niniejszego produktu. Mozna go uzyskac na stronie www.healthcare.philips.com.

Likwidacja urz”~dzenia

Usuwac urz*dzenie zgodnie z lokalnymi przepisami.

BilOek podr~cznik uzytkownika
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DodatekA. Informacje dotycz”ce
kompatybilnosci elektromagnetycznej (EMC)

Zalecenia i deklaracja producenta odnosnie do emisji fal
elektromagnetycznych

Niniejsze urz"dzenie jest przeznaczone do stosowania w okreslonym ponizej srodowisku
elektromagnetycznym. Uzytkownik musi dopilnowac, aby urz*dzenie byto stosowane w srodowisku
zgodnym z podan” specyfikacj”.

Test emisji Zgodnosc Wytyczne dotyczace srodowiska

elektromagnetycznego

Emisje o cz”stotliwosciach Grupa 1 Urzadzenie wykorzystuje energi® RF tylko na
radiowych (RF) potrzeby swoich funkcji wewn”trznych.W zwi”ku
CISPRII z tym jego poziom emisji RF jest bardzo niski i jest

mato prawdopodobne, aby byl on przyczyn” zaktoceh
odbieranych przez znajduj*c” si* w poblizu aparaturs

elektroniczn”.

Emisje 0 cz”stotliwosciach Klasa B Urz~dzenie moze bye stosowane we wszystkich
radiowych (RF) placowkach, w tym budynkach mieszkalnych, oraz w
CISPR11 placowkach, ktore s™ bezposrednio podl*czone do
Emisje harmoniczne KlasaA publicznej sieci zasilaj*cej niskiego napi”cia.

IEC 61000-3-2

Wahania napi”cia/migotanie Speinia wymagania

IEC 61000-3-3
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Zalecenia i deklaracja producenta odnosnie do odpornosci

elektromagnetycznej

Niniejsze urz"dzenie jest przeznaczone do stosowania w okreslonym ponizej srodowisku

elektromagnetycznym. Uzytkownik musi dopilnowac, aby urzqdzenie byto stosowane w srodowisku

zgodnym z podan” specyfikacj”.

Test odpornosci

Wyladowanie
elektrostatyczne (ESD)
IEC 61000-4-2

Elektryczne stany
nieustalone/przepi~cia
IEC 61000-4-4

Udar

IEC 61000-4-5

Spadki napi“cia, krotkie
rozlaczenia i wahania
napi”cia wejsciowych linii
zasllania

IEC 61000-4-11

Pole elektromagnetyczne
zasllania sieciowego
(50/60 Hz)

IEC 61000-4-8

1Uwaga:

Poziom testu

wg IEC 60601

+6 kV stykowo
+8 kV w powietrzu

+2 kV dia linii zasilajacych
+1 kV dla linii
wejsciowych/wyjsciowych
+1 KV, tryb roznicowy
+2 kV, tryb wspolny

<5%
(spadek

0,5 cykiu

40%
(spadek

> 95%) przez

0 60%) przez
5 cykii
70%
(spadek
25 cykii
<5%
(spadek
5s
3A/m

0 30%) przez

> 95%) przez

BiliChek podr~cznik uzytkownika
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Poziom podatnosci

+6 kV stykowo
+8 kV w powietrzu

+2 kV dia linii zasilajacych
+1 kV dia linii
wejsciowych/wyjsciowych
+1 kV.tryb roznicowy
+2 kV tryb wspolny

<5%
(spadek

0,5 cykiu

40%
(spadek

> 95%) przez

0 60%) przez
5 cykii
70%

(spadek
25 cykii
<5%

(spadek
5s

0 30%) przez

> 95%) przez

3A/m

to napi”cie sieci prqdu przemiennego przed zastosowaniem poziomu testowego.

Wytyczne dotyczace
srodowiska
elektromagnetycznego

Podloga powinna bye drewniana,
betonowa lub z plytek ceramicznych.
Jezeli podtoga pokryta jest
tworzywem syntetyeznym, wilgotnosc
wzgiadna powinna wynosic co
najmniej 30%.

Jakosc zasllania sieciowego powinna
bye typowa dia srodowiska
przemyslowego lub szpitalnego.
Jakosc zasllania sieciowego powinna
bye typowa dia srodowiska
przemyslowego lub szpitalnego.
Jakosc zasllania sieciowego powinna
bye typowa dia srodowiska
przemystowego lub szpitalnego.

Nat”zenia p6él elektromagnetycznych
zasllania sieciowego powinny
utrzymywac si? na poziomie
typowego srodowiska mieszkalnego
lub szpitalnego.



Zalecenia i1 deklaracja producenta odnosnie do odpornosci

elektromagnetycznej

Niniejsze urz"dzenie jest przeznaczone do stosowania w okreslonym ponizej srodowisku

elektromagnetycznym. Uzytkownik musi dopilnowac, aby urz*dzenie byto stosowane w srodowisku

zgodnym z podan” specyfikacjq.

Przewodzone RF 3Vrms 3Vrms
IEC 61000-4-6 od 150 kHz do

80 MHz
Wypronnieniowane RF 3V/m
IEC 61000-4-3 3V/im

od 80 MHz do

2,5 GHz

Przenosna i mobilna aparatura nadawczo-odbiorcza
wykorzystujrca cz”stotliwosci radiowe (RF) powinna
bye stosowana w odiegtosci nie mniejszej wzgl*dem
zadnej z cz”sci urz"dzenia, t"eznie z przewodami,

niz zalecany odst"p separuj*cy, obliczony na
podstawie rownania maj*cego zastosowanie dia danej
czQstotliwosd nadajnika.

Zalecarry odst™p separuj”cy:
= 1,24[p od 150 kHz do 80 MHz

d=1,2vfp od 80 MHz do 800 MHz

d=23vi? od 800 MHz do 2,5 GHz

gdzie P jest maksymalna wyjsciow”™ moc” znamionow”
nadajnika w watach (W), podan” przez jego
producenta, natomiast d jest zalecanym minimalnym
odstspem separuj*cym w metrach (m).

Nat"zenia pola generowanego przez nadajniki radiowe
o stalych cz”stotliwosciach RF, okreslone metod”
inspekcji lokalnej®, powinny bye nizsze od poziomu
podatnosci dla kazdego z zakresow cz”stodiwosci”"

Zaktocenia mog” wystspowac w bezposrednim
ssiedztwie urz*dzen oznaczonych symbolem: (*»)

Uwaga ;W przypadku pasm 80 MHz i 800 MHz ma zastosowanie wyzszy zakres cz”stotliw oki.

Uwaga 2; Wytyezne te mog” nle miec zastosowania w niektorych sytuacjach. Na propagaej” fal elektromagnetycznych ma wpfyw ich

pocNanianie i odbicie od przedmiotow, obiektow i ludzi.

a: Nat*zen p6l generowanych przez nadajniki o stafyeh cz”stotliwosciach, takie jak staeje bazowe lub radiotelefony (komorkowe,

bezprzewodowe) i radia stosowane w komunikaeji I"dowej, radiostaeje amatorskie oraz radiostaeje krotkofalowe i FM, a takze staeje

telewlzyjne, nie mozna doktadnie przewidziec.W celu oceny srodowiska elektromagnetyeznego generowanego przez nadajniki o stalej RF

nalezy w ziv pod uwag” Inspekcji lokaln*Jezeli zmlerzone naurenle pola w miejscu stosowania urz«idzenia przekraeza okreslony powyzej

poziom podatnosci RF.dziahnie urz*dzenia nalezy monitorowac w celu potwierdzenia prawidtowosci jego funkcjonowania.W przypadku

wykrycia nieprawldtowoki konieezne moze bye przedsi*wzi*cie dodatkowych srodkow, takich jak zmiana orientaeji lub po+ozenia

urz*dzenla.

b:W zakresie cz”stotliwosci od 150 kHz do 80 MHz natQzenie pola powinno bye nizsze od 3V/m.

Dodatek A. Informacje dotycz”*ce kompacybilnosci elektromagnetycznej (EMC)
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Zalecany odst”™p separujzicy mi”~dzy opisywanym urz”~*dzeniem
a przenosn” i mobiln” aparaturs”™ nadawczo-odbiorcz™
wykorzystuj~c” czQStotliwosci radiowe (RF)

Urz~dzenie jest przeznaczone do stosowania w srodowisku elektromagnetycznym, w ktorym
wypromieniowane zaktocenia o cz”stotliwosciach radiowych sq kontrolowane. Klient lub uzytkownik
urzqdzenia moze przyczynic si® do zapobiegania zaktoceniom elektromagnetycznym poprzez
utrzymywanie minimalnego zalecanego odst*pu pomi~dzy przenosn” i mobiln”® aparatur® nadawczo-
odbiorcz”™ wykorzystujrc” cz”stotliwosci radiowe (nadajniki) a urz*dzeniem, przestrzegaj®c ponizszych

zalecen, stosownie do maksymalnej mocy wyjsdowej aparatury nadawczo-odbiorczej.

Maksymalna Odstep separujacy w zaleznosci od cz/stotliwosci nadajnika
znamionowa moc (m)
wyjsciowa nadajnika 0dISO kHz do 80 MHz od 80 MHz do 800 MHz od 800 MHz do 2,5 GHz

(W) d=1,2dp d = 12/TP d=234p

001 0,12 0,12 0,23

01 0,38 0,38 0,73

1,2 12 2,3

10 3,8 38 73

100 12 12 23

W przypadku nadajnikow o maksymalnej wyjsdowej mocy znamionowej, ktorej nie podano powyzej, zalecany odst*p d w metrach (m) mozna
oszacowac, stosuj*c rownanie odpowlednie do czqgstotliwosci nadajnika, gdzie P to maksymalna wyjsciowa moc znamionowa nadajnika w
watach (W), zgodnie z deklaracj* producenta nadajnika.

Uwaga 1: IV przypadku pasm 80 MHz i 800 MHz Ta zastosowanie odst”p separujacy przewidziany dia wyzszych czstotliwoicL
Uwaga 2; Wytyczne te mog” nie miec zastosowania w niektorych sytuacjach. Na propagacjs fal elektromagnetycznych ma wplyw ich

pocManianie i odbicie od przedmiotow, obiektow i ludzi.

BiliChek podr~cznik uzytkownika
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BiiiChek
PYyKOBOACTBO
nosb3oBaTens

Pycckum

BIWChek, BiliCo/ n BilEclipse sBnatoTcs ToBapHbIMU 3Hakamun komnaHuu Koninklijke Philips N.V. n ee agothmnmnatos.

® Koninklijke Philips N.V., 2015 r. Bce npaBa 3aWuLleHbl.
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BliiChek
PYKOBOACTBO
nosb3oBaTens

1.BBepgeHune

OO0 3TOM pyKOBOACTBE

[laHHOe pyKOBO/ACTBO MONb30BaTeNs NPeAHA3HAUYEHO KaK AN HauMHAKLWKUX, TaK N 4N ONbITHbIX
nonb3oBaTenei cuctembl BiliChek. BHEM NpuBOAATCA OCHOBHbIe MHCTPYKLMWMW MO 3KCNayaTayumu
M NopsfOK ycTpaHeHMa Henonagok. Ans o6ecneyeHns 6e3onacHoi akcnayaTauum ycTpoicTea

He npuctynaiiTe K paboTe C HUM, NOKA NONTHOCTbI He NPOYTETe PYKOBOACTBO. XpaHUTe fJaHHOe

PYKOBOACTBO ANA UCMNONb30BaHUSA B ByAyLLEM.

OnuncaHuve cuctembl BiliChek

Cuctema BiliChek o6ecneunBaeT KONNn4ecTBEHHOE M3MePeEHMNE MPOTHO3MPYEMOTO YPOBHS
6unnpybuHa (B Mr/gn mam MKMONb/N) B KANHWYECKN 3HAYMMOM guana3oHe. OTOTYPOBEHb
KoppenupyeTte obuieii KOHUEHTpaymneh 6unnpybruHa B CbIBOPOTKE, N3MEPEHHON MeTO40M
XXUAKOCTHOW XxpomaTorpaumm BoICOKOTro gaBneHna (KXB/M). YcTpoincTBO npefHa3HavyeHo gns
MCNONb30BaHUA B 60NbHMLLAX U APYTUX YUPEXAEHUAX, BKAOYAA KIMHUKN, KaBWHeTbl Bpaya
M cnyx6bl CECTPUHCKOTO yX0/4a Ha JOMY, B Ka4eCcTBe CPeiCTBA MOHUTOPUHIa COCTOAHMNA
HOBOPOXAEHHbIX ANA BbIABNEHUA TMNepOUNNPYOGUHEMUN.

Ha3HaueHune

HenHBa3MBHbIN aHann3aTop 6Mnmpy6uHa BiwChek — 3TO HEMHBA3WBHbIA YPECKOXHbINA
6unnpyomnHomMeTp, NpefHa3Ha4YeHHbIA AN NPOrHO3MPOBAHUA YPOBHER 6UNNpybmnHa B CbIBOPOTKE
KPOBW HOBOPOX/EHHbIX 0, BO BpeMS 1 nocne poTtoTepanuu, He3aBMCMMO OT MoJa, recTalMoOHHOTO
BO3pacTa WAM Macchl Tena. HoBopoXAeHHbIe, pe3ynbTaThl TecTa BiliChek KOTOpbIX yKa3biBalOT Ha

rMnep6unupy6MHEMUIO, OCMATPMBAIOTCA BpauyoM A4S onpefeneHns Hafnexallero neyeHus.
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YXenTtyxa

Xentyxa — 3T0 COCTOSIHWE, MPOABAAIOLLEECS B MOXENTEHNN KOXWN U 6ENKOB rnas, 4To 06yCNOBNEHO
n36bITKOM 6UnMpy6uHa B KpOBU. BUNNPYBUH ABNSETCA HOPMaNibHbIM NPOAYKTOM XMN3HEAeATeNbHOCTH,
KOTopblli 06pa3yeTcs B pe3ynbTaTe pacnaja 3puTpoLUTOB U BbIBOAUTCS M3 OpraHn3Ma Yyepes MeyeHsb.
Lo poxpaeHus pebeHka ero 6unupy6uH nepepabatbiBaeTcs nevyeHb0 MaTepy M BbIBOAUTCA. Mocne
poXpaeHus pe6eHOK LOMKEH N36aBNATbLCA OT 6UNMPy6MHa 6e3 nomouwy maTepu. MoXeT NPoRTn
HECKONIbKO AHEl, Npex e 4eM opraHuM3m pebeHKa HauHeT yaansiTb 6UNMPYBUH M3 KPOBM BbiCcTpee,
4yeMm OH BblpabaTbiBaeTCA. PUCK pa3BUTMUA XeNTYXW Bbllle Y HELOHOLW EHHbIX feTel, a Takxe feTel,
nonyyawLnmx HefocTaTOYHOe NUTaHWE AN NPUHAANEXALMX K ONpefeNeHHbIM 3THUYECKUM Fpynnam.
MepBUYHBIA CKPUHUHT-TECT Ha XENTYXY 3aK/N0YaeTcs B HABNOLEHUN 32 MOXENTEHUEM KOXU. ITOT
MeTof CyObeKTUBEH M HETOUYEH M3-3a pa3iMymnii B LLBETE KOXMN U recTalMOHHOM BO3pacTe.

Y LOHOWEeHHbIX feTell ypoBeHb 6Unnpy6uHa 06bIUHO LOCTUIaeT CBOETo NunKa Yepes 4-5 gHell nocne
POXAEHNA. Y HEJOHOLW EHHbIX AeTel 3T0O MOXET NPOM30ATU No3xe. Ecnnm ypoBeHb 6unnpybuHa

B CbIBOPOTKE KPOBU pebeHKa NpofonxaeT pacTu,y pebeHka MOXeT pa3BuTbca 6unmpy6uHoBas
sHuedanonaTus (HakonneHne 6UNUPy6MHA B TONIOBHOM MO3re B TOKCMUYECKUX KOHLEHTPALMAX MOXeT
NpPUBECTU KMOCTOAHHOMY HEBPONOTUYECKOMY AeULATY).

MpyHUMN aencTenA

MpuHuun gericteus cuctembl BiliChek 3akntoyaeTca B BO3AEMCTBUM HA KOXY HOBOPOXXAEHHOTO 6€1bIiM
CBETOM M U3MEPEHUMN NHTEHCUBHOCTM BO3BpallaeMbliX BO/H ONpefeNeHHON ANNHbI. 3Hasd CneKTpanbHble
CBOIiCTBA KOMMOHEHTOB KOXW, MOXHO BblYeCTb MellatoLie KOMMOHEHTbI Y ONpeaenTb KOHLEHTpaLUio
6unupybuHa. 3TO Ha3bIBAETCSH YPECKOXKHbLIM N3MepeHneM 6unmpybuHa.

OnpepaeneHHble MONEKY/bl MOFNOWLAIOT OTOHbLI C ONpPeAeeHHON ANNHON BOMHbI. TTOCTPOUB rpaduk
3aBUCUMOCTM MOTNOULEHNSA OT ANUHbI BOMHbI, MOXHO BU3yann3npoBaTh XapakTepucTuyeckme
CMeKTPbl NOMNOWEHUS OTAENbHLIX MOMEKYN. HanpumMep, MeNaHuH XxapakTepusyeTcs NOUYTU NUHERHbIM
CNeKTPOM MNOrnoleHns B BUAMMOM CMEKTPe, W, KaK 1 B Clyyae paccesHus, 3ecb MMeeT MecTo

6onee cMAbHOE NOrNoLEeHNe POTOHOB C KOPOTKOI ANUHOI BOMHbI, YeM B KPACHOI 4acTu cnekTpa.
HanpoTus, reMorno6uH sensetcs 60nee CAOXHbIM MNOTNOTUTENEM, UTO YCYTry6NnaeTcsa Hannumem
pasHblX Npoduneii y okcuremornobuHa v gesokcuremorno6uHa. NMukosoe nornouLeHne HoToOHOB
6UNMPY6UHOM Habto AaeTcs Npu ANNHE BOAHbI 460 HM. 3TO CUHAS YacTb CNEKTPa, U UMEHHO No 3Toik
npuynHe ANs GOTOTEpanMmM 4acTo NPeanoYNTal0T CUHME NaMnbl. KpoMe TOro, B 3TOW YacTu crnekTpa
nornouwatLas cnoco6HOCTb FreMorn061MHa OTHOCUTENIbHO HU3Kas.

CBeT, OTpaXaemblil OT KOXN HOBOPOX/AEHHbIX 1 ynaBnneaemblin cuctemoinn BiliChek, aHann3upyeTtcs
C MCNONb30BAHUEM CMIOXHOTO MAaTEHTOBAHHOTO aNropuTMa Ans MONy4YeHUs pe3yNbTaToB
n3MmepeHns 6unnpybuHa B cbiBOPoTKe. KOCHOBHBIM KOMMOHEHTAM KOXMW (CM. PUCYHOK), BAUSIO UM
Ha CNeKTpaNbHY OTpaXaTeflbHY CMOCOGHOCTb Y HOBOPOXAEHHbIX, 0THOcATCs (1) 3penocTb
aepwmbl, (2) menaHuH, (3) remorno6uH u (4) 6UNNPY6MH. MHTEHCMBHOCTL OTPaXeHHOT 0 CBeTa
npeo6pasyeTcs B efUHULbI N3MEPEHUSA NOraowarLLeil CNoco6HOCTM — ONTUYECKYH NNOTHOCTb
(OM) — mnucnonb3yetca gns aHannsza. O6uwaa OMN Ha KaXXAONW N3MepsAemMOn ANHE BOMHblI paBHa
cymmMe Ol KOMNOHEHTOB. MaTeMaTuyeckun 370 BblpaxaeTcs cnefylwmum o6pasom:

on ~Oorn +0r..,, + on,,...+#0n,

PykoBoacTBo nonb3osatens BiliChek
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Mcnonb3ys M3BECTHbIE CMEKTPaNibHble XapakTePUCTUKN KaXAoro
KOMMOHEHTa, MOXHO NOC/Me0BaTeNbHO BbIYECTb UX U3 06LLel
ONTUYECKON NAOTHOCTU; OCTaBLUeecs 3HaUYeHWe GyaeT 3HaUeHUEM
6unnpy6mnHa.

PR PR | debabebabeddedabdal bbb
T r T r

01 FH Nsmepsembie
20 40 500 400 X0 WO K0 HEWHBA3UBHbIM
-
METOZOM CMeKTPanbHble

KOMMOHEHTbl KOXWU’

‘Jacques, S, Saidi, II, Ladner, Al, and D. Oelberg. Developing an optical fiber
reflectance spectrometerto monitor bilirublnemia in neonates (Pa3pa6oTka
Or THBO/IOKOHHOTO 0T PaXaTe/IbHOr0 CNeKTPOMeTpa A1 MOHUT OpUHTa
OMNNPY6UHEMUMY HOBOPOXKAEHHBIX).

Bce 3TM KOMMOHEHTbI TaKXe Y4YUTbiBaNuch npu pa3paboTke anroputma,
nocpeacTtBom Kotoporo cuctema BiliChek paccuntbiBaeT ypoBeHb
6unupybuHa. Mytem M3MepeHUs UHTEHCMBHOCTM OTPaXEHHOr0 CBeTa
6onee yem B 100 fuanasoHax 4AWH BOMH N0 BCEMY BUAUMOMY CMeKTpY
MOXHO BbIMOAHUTL CNEKTPaNbHbll aHann3. MyTeMm HopManu3aynm
cornacHo aTanoHHomy ctaHgapTy — BiliCal — MOXHO MCKNOYNTL
M3MEHEHUS XapaKTepUCTUK naMnbl U POTOLETEKTOPOB C TEYEHUEM
BpemMeHU. [TMKOBOE NOrnoleHne cBeTa 6UNUPYBUHOM Ha LNUHE
BO/MIHbI NpUMepHO 460 HM M3MepsaeTcs NyTeM BblYMTAHUSA 3HAUYEH U
nornowarouein cnocobHOCTU APYTrUX KOMNOHEHTOB U3 06LLei
nornowar el cnoco6HOCTHN KOXM. ATO MOXHO NPeCcTaBUTb B BUAE

CNeayoLero ypaBHeHus.

®rGUAM * ®AoBujan m " AAtemo ' AMAzepma
MornoweHne cBeTa MONIEKYN0/ NPONOPLUOHANLHO €€ KOHLEHTpaLuu.
CnepoBaTenbHO, MOrNoWeHNe cBeTa 6UNNPYBUHOM, pacCUMTaHHOE Mo
NpuBeLEHHOMY Bbllle ypaBHEHMWIO, MPONOPLNOHANbHO KOHLEHTpaLuu
6unupy6uHa B NOLKOXHOM KanunnsapHOM pyc/ie 1 NOAKOXHOW

TKaHW. BblYTS 3Ha4YeHNA yKa3aHHbIX Bbllle KOMMOHEHTOB, MOXHO
BbIYMCANTb NOF/OLLALLYI0 CNOCOGHOCTL 6UAMPYGUHA 1 COOTHECTHU ee
conpeaenseMblMy nabopaTopHbIMKU MeTOAaMM 06 UMUN YPOBHAMM
6unupybunHa B CbIBOPOTKE.

'mPEProceedings 2975, Laser-Tissue Interactions, San Jose, CA Feb. 1997.1-7.

nasa 1. BBefeHue
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3awmTta o6n1acTm namepeHus

Mop Bo3feiicTBMEM (POTOTEpPANUM B KOXE HOBOPOXAEHHbIX
NPOUCX0aAT NU3MEHEHNSA, 06YCNOBNEHHbIE NeYebHbIM 3hheKTOM
(hoTOoTepaneBTUYECKNX Namn. Ecnu He6ONbLWONR y4acTOK KOXMK
HOBOPOXX/AEHHOTO 3al UL eH OT NeyebHOro Bo3gelicTBuUA
(hoTOTEepaneBTUYECKNX NaMI, TO, BEPOSTHEE BCET0, COOTHOLIEHUE
KOXHOro 6unupybunHa Ha 3allML,EHHOM y4YacTKe n 6unupyounHa

B KPOBU 6yfeT coxpaHeHOo. TOYHOCTb YPeCKOXXHOT0 N3MepeHUs
6nnmpybuHa ¢c nomouwbto cuctembl BiliChek Ha 3aWMweHHOM
yyacTKe BO BpeMs U nocne hoToTepanuu onpegensnach B Xxoge
KOHTPONMPYEMOr0o KIUHUYECKOTO nccnefoBaHus. PekomeHgaumu,
npuBefeHHbIe B UHCTPYKLMMN AN MONb30BaTeNeid, 0CHOBaHbl Ha
pe3ynbTaTax 3TOro UccnesoBaHus.

be3 ¢poToTepanuu C thoToTepanuei
Buan!>y6uH Koxa S)OTOI'IpO,CI.yKTbI ————— Bun 1py6uH
A ahn iK
Kposb i KpoBb Ar A~
Brynn] >y6uH ®OTONPOAYKMrbl BUNMPYEUHA Py GuH

PykoBoacTBo nons3osatens BiliChek
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KomnoHeHTbl cuctemsbl BiliChek

Cuctema BiliChek cocTtonT 13 cnegyroumx KOMNOHEHTOB. HekoTopble

KOMMNOHEHTbl M MPUHAANEXHOCTN NOCTABNAOTCA B OTAENbHOM
1. Py4yHoe ycTpoiicTBO

ynakoBKe. 7
BiliChek

2. Kpblwka
aKKyMynaTOpHOro
oTceka

AKKYMynatop

3alWNTHBIA HAKOHEUYHUK

o o &~ w

bnok nutaHusa |
3alUTHbIEe HaKNaaKu

: BilEclipse gns
doToTepanun (10 wr.)
7. 3apspHas 6asa
8. PykoBoACTBO
nonb3osatens(He

nokKasaHo)
[ ns 3aKka3a 3anacHbliX YacTel n npuHagnexHocTeit 9. KpaTKoe pyKOBOACTBO
noceTuTe Be6-canT Philips Healthcare no agpecy nonb3osaTtensa (He
www.healthcare.philips.com. nokasaHo)

X OCTOPOXHO!

Py4yHoe ycT poiicTBO
BiliChek npegHasHaueHo
4NS1 UCNONb30BAHUSA T 0/1bKO
BMECTE CNepPeyYncneHHbIMM
1 0406pEHHbIMM
KomnaHuen Philips
Healthcare 3anacHbimMu
yacTAaMN 1
NpUHAANEXHOCT AMN.

nasa 1. BBeseHue
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BWIChek
PyKoBOACTBO
nosib3oBaTtens

2. MpepoctepeXkeHus, NpeaynpexxaeHns,
NPOTMBOMOKAa3aHUNS U CUMBOJIbI

[penocTepexeHus W OCTOPONKHO!
e PyuyHOe ycTpoiCTBO BWiChek npefHasHauYeHo ans MpepocTepexeHne
MCNONb30BaHNSA TONbKO BMECTE C 006PEHHbIMM YKa3bIBa€T Ha
Philips Healthcare 3apagHoii 6a30ii, aKKYyMYNATOPHbIMY BEPOATHOCTb
6nokamu, 6/10KOM NUTAHWUA U UHAUBUAYANIbHBIMY ‘TpasMVpoBaHns
nosib30BaTenNsa Un
KanM6pOBOYHBIMU HaKOHeYHMKamu BLLCO/.
onepaTopa.

e BoBpems W3MEpeHWA He HanpaBnsAiiTe CBET B rnasa.

e He uncnonb3yiiTe Ha y4acTKax KOXW CO cfiefjlaMn KPOBOMOATEKOB.

e Ecnu BO3HMKaeT N0J03peHMe, YTO cucTemMa BWIChek co3gaeT
nomexu pa6oTe LpYrux 3NeKTPOHHbIX YCTPOUCTB (Mau
Hao6b0opoT), NONPObYATe NPUHATL CeAYIOLNe MepPbI:

- MeHsiliTe MeCTONONOXEHWE YCTPOICTBA A0 TeX NOp, NoKa
NoMexu He nNpekpaTsaTcA.

- Y6epuTe cuctemy BWIChek noganblue oT ycTpoiicTBa.

- MopaknounTe 6N0K NUTaHusA cuctembl BiliChe/c k gpyroii
31eKTPUYEeCKO po3eTKe, 4TOObI OH 1 YCTPONCTBO 0Ka3anuch
B LlensX, 3aMblKalO LW MXCSH HA pa3HblX BbIK/OYaTENAX UK
npesoxpaHuTen ax.

e Hewucnonb3yiiTe B NpUCYTCTBMU FOPHOUNX BelLecTB, TaKUX Kak
aHeCcTeTUKU, YUCTALLMe CPpeACcTBa UK rasbl, NOAAepXUBatO W ne
ropeHue (Hanpumep, KUCNOPOA U 3aKUCb a30Ta).

e He npoTbikaliTe, He CXXUTaliTe N He BbibpacbiBanTe
aKKYMYNSTOPHbIA 610K BMeCcTe C MyCOpOM. Y Tunusaumus
aKKyMYNAaTOPOB J0/KHA OCYLeCTBAATLCA HaANeXallnmM
06pa3oM B COOTBETCTBUM C MECTHBIMU HOPMATUBHbLIMU aKTaMU.

e Hewncnonb3yiiTe BHE NOMELLEHUSA W He NofBepraiTe
BO3/eACTBUIO NPAMbIX COTHEYHbIX NyYeil.

« Heuncnonb3yiiTe 3apsagHyto 6asy (3apsaHOe yCTpoOncTBO Ans

aKKyMYNATOPOB) C NOBPEX/AEHHON BUNKOA MW LWHYPOM.
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[MpeaynpexaeHnsa

X BHUMAHWE!

* HenoasepraTe MHAMBUAYaNbHbIA KaNnNOpPOBOYHbIA HAKOHEYHUK MpeaynpexaeHne
BiliCa/gnutenbsHomy BO3[einCcTBMIO cBeTa. XpaHMTe HAKOHEYHUK YKa3blBa€T Ha
BiliCa/B ynakoBKe 40 Tex Mop, NoKa OH He MoHago06uTCS. BEPOATHOCTb

noBpeXxaeHns

e Ecnunocne nageHuns yCTpOVICTBa CTannm 4aCTo NoABNATbLCA

yCcTpoicTBa.

coobuweHna 06 ownbKe, BEPHUTE YCTPOMNCTBO B KOMMAHUIO

Philips.

* He norpyxaiite ycTpoiicTBO B BOAY WU APYTUE XUAKOCTH.

* CneauTe 3a TeM, UTO6bl WHYP NUTaHWUSA He CBUCan ¢ paboueii

NOBEPXHOCTU Unn ctona, MHadye MOXXHO CNOTKHYTbLCA.

* He npukacaiiTecb K KOHTaKTaM pa3bemMoB, MOMEUYEHHbIX
npegynpexaatoumnum cumBonom 3CP. KTakum
pasbemaMm Henb3s NOAKMOYaTLCA 6€3 CO6NMoAeHNs

Mep NpefoCTOPOXKHOCTH, CBA3aHHbIX ¢ ACP. Mepbl
npefoCTOPOXHOCTY BKAKOYAOT 3aLLUTY OT HAKOM/IEHUS
3N1eKTPOCTATUYECKOTOo pa3psaaa pasHbIMWU MeTofaMu
(Hanpumep, KOHAWLMOHMPOBaHUE BO3AYXA, YBNAXHEHUE,
MCNonb30BaHWe TOKOMPOBOASALLMX HAMOMbHbIX MOKPLITU 1
0fleX /bl M3 HECMHTETUYECKMX MaTepuanos), CHATHe 3apaaa

cTena yepes Kopnyc o6opyA0BaHUS NN CUCTEMbI NGO
3a3eMNAUNA KOHTYP AU KPYMNHbIA MeTannnyecknii npegmer,

a TaKXe coeguHeHune Tena Cc O60py,qOBaHMEM, cucTemown nnm
3azeMnAn MM KOHTYPOM C NOMOLW b aHTUCTATNYECKOTo

6pacneTa.

[MpoTrBONOKa3aHUA

e Hecnepgyet ucnonb3oBatb cuctemy B\WChek Ang naLueHTOB,
nepeHecwunx obMeHHOe nepennBaHme KpoBu.

¢ BowusbexaHue nony4yeHunA OWMNBOYHbIX pe3ynbTaTtoB He
VICI'IOI'IbSyVITe ANna N3MepeHna y4aCcTku Tena, Ha KOTOPbIX UMEKTCA:

- Kposonoateku
- Poaumblie nATHa

- ematombl

- N36bITOYHbINE BONOCAHON NOKPOB
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FnaBa 2. MpefocTepexeHns, NpeaynpexaeHuns, NpoTMBONOKa3aHWs 1 CUMBObI



rlleMeanMﬂ MpumeyaHue. B

npumeyvaHun coagepxnTca

MN3BECTHO, UTO HEKOTOPbIE COCTOAHUSA M NNEKAPCTBEHHbIE AONONHUT eNbHas MHCMOPMAaLs
npenapaTbl HapylWalT CNOCOBHOCTL anb6yMUHA MEPEHOCUTH 0 (hYHKUMOHMPOBaHMY
yCcTpoiicTBa.

6UAMPYBUH U CBA3LIBATLCA C HUM. DTU (PaKTOPbl MOFYT MCKaXaTb
pe3ynbTaTbl YPECKOXHOT0 M3MepeHns 6unupybunHa ns-3a
MOBbLIWEHNA UMW CHUXEHUNS OTNOXEHUA GUNUPY6GUHA B KOXe,
0CO6EHHO NPW BbICOKMX 0OWMNX KOHLEHTpaumsax 6unnpybunHa

B CbIBOpOTKe (>15 mr/gn nnn 255 mkmonb/n). Mo 3Tol npuunHe
cobnopaliTe 0co6YH OCTOPOXXHOCTL NPU MHTEpNpeTaLnn
pe3ynbTaToOB M3MEPEHU ¢ nomMouwbio cuctembl BiliCheky
naunMeHTOB C Cepbe3HbIMU 3a601€BAHUAMMU UK OCNOXHEHUAMM,
TaKUMMN Kak CeNTULEMUSA, OTKPbITbI apTepuanbHblii npoTok (OAM),
BHYTPMXXeNyA04KoBoe KpoBousnusHue (BXK) u pecnupaTopHblii
auctpecc-cuHapom (PAC). Ecnv usmepeHue ¢ NOMOLLbIHO CUCTEMBI
BiliChek y Takux nayneHTOB MoKa3biBaeT MOBbIWEHHbIE YPOBHN
6unupy6unHa, TO peKOMeHyeTcs OTAeNbHOE U3MEpPeHUE
6unmpybuHa B CIBOPOTKE.

MMetoTCs orpaHMUYeHHble faHHble 06 NCNONb30BAHUN CUCTEMDI
BiliChek gns nauneHTOB, NoABepPralOWLUXCA UHTEHCUBHOM
hotoTepanumn (>30 MKBT/cM2/HM nnn 1,5 mBT/cM2), ABYCTOPOHHER
thoToTepanun WAM nepeHecw nx o6MeHHOe NepenBaHne KPoOBY.
BaTux cnyvasx cobniofaiite 0OCTOPOXHOCTbL NPU MHTEpnpeTaLmnmn
pe3ynbTaToB, MOMIYYEHHbIX C UCNONb30BaHUeM cucTembl BiliChek.

PykoBoacTBO nosnb3osatens BiliChek
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CrmBO/IblI

Ha kopnyce ycTpoiictBa BiliChek nnn npnHagneXxHocTax nMeroTca Cneaytol e CUMBONbI.

Cumson

REF

LOT

sn|

CE

0123

OnucaHune

BHumaHune! Cwm.
npunaraemMyr MHCTPYKLUIO
no aKcnayaTaumm

Mcnonb3oBaTth C

He ncnonb3oBaTb NOBTOPHO

Mcnonb3oBaTh 40

Homep no katanory

Kopg naptuu

CepuiiHblii HOMEp

3asBNeHME 0 COOTBETCTBUM
eBponenckuM Hopmam

MntaHue oT cetTn
nepemMeHHOro Toka

KnaBuiwa cnpaBku

Y poBeHb COAEPXaHMA BeLLeCTB,
nepevyncneHHblX B lupekTmse
RoOHS, He npeBbIWwaeT
yCTaHOBNEHHbIN npepen, Kuraii

FnaBa 2. MpefocTepexxeHuns, NpeaynpexaeHuns, NPoTUBOMNOKAa3aHUsA 1 CUMBO/IbI
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Cumson

n

3172518

IECIREPI

noixonekmtng

>
v
R x only

OnucaHue

Mcnonb3oBaTb B MOMELW EHUN

KoHTakTMpytowas c naymeHTom
fetanb Tuna BF

Knasuwa BBofja

CornacHo AupekTuee

CoBeTa 2002/96/EC,

OTXOAbl 3NEKTPUYECKOTO 1
31eKTPOHHOTO 060pyaoOBaHUA
cneayet cobupaTb OTAENBHO

CepTu(UKaT COOTBETCTBUSA
cTaHgapTam 6e3onacHoCTH
KaHagbl n CLUA. CooTBeTCTBYET
Tpe6oBaHMAM cTaHgapTa UL Std.
60601-1. CepTumumnpoBaHo no
ctaHgapTy CAN/CSA Std. C22.2
No. 601.1

Mpeactasutens B EBpone

TemnepaTypHblii furanasoH

Awnana3oH OTHOCUTENbHOW
B/NaX>XHOCTH

[MnTaHme OT ceT NOCTOAHHOTO
TOKa

HaBuraumoHHble KNaBULW K co
CTpenkamu

TonbKO N0 Ha3HavYeHUo Bpaya



BIWChek
PykoBOACTBO
nonb3oBaTens

3. NoarotoBka K pabdoTe

MoaroTtoBKa K paboTe A OCTOPOXHO!

AKKYMYNSTOp NnpeHasHayeH
ANs paboTbl TONLKO C
cucTemoii BiliChek. He

OCMOTPUTE BCE KOMMOHEHTbI Ha Hanuuue QU3NUECKNX NOBPEXAEHNIA.
Mpu HanUuuyM NOBPEXAeHU 06paTUTeCh K peruoHanbHOMY aunepy/

auctpunbboTopy unu B Philips Healthcare. NbITaliTech UCMONb30BATb

aKKyMynaTOpPHbIA 610K C
|_|O,£l,00e,£l,l/lHeHI/Ie aKKyMy/iAToOpa py4yHOro Apyrumu npubopamu.
yCTponcTBa

1. BcTaBbTe pa3beM akKKyMynsaTopa B Pa3beM Ha py4yHOM

yCTpOMcCTBE.

MoacoennHeHne
akKymynsaTtopa

2. CBepHMTe NPOBOAA aKKYMyNnsTopa U yNOXUTe UX NOA NaMnoBbl i
0TceK. BcTaBbTe aKKyMynsaTop B pyYHOe YCTPOMCTBO.
JlamnoBbIi OTCEK

YcTtaHOBKa akKkymyniaTopa
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3. YCTaHOBUTE KPbILIKY aKKyMY/ISATOPHOTO OTCEKA HA MECTO,
3a/lBUHYB ee A0 Lienyka.

13

YcTaHOBKa KpbILKN

AOCTOPOXHO!
MoacoeAnHeHWe WIHYypa NUTaHUA 3apsgHO 6asbl

Mepuognyecku
4. BcTaBbTe B 610K NUTaHMA BUIKY COOTBETCTBYOLLEN ocMaTpuBaiiTe WHyp
KOHGurypauum. NMUTaHNa Ha Hanuyune

noBpexXaeHnii nnu
npu3sHakos u3Hoca. Mpu
HaNN4YNI NOBPEXAEH NI
npekpaTuTe ero
Ncnonb3oBaHue u
3aMeHuTe.

MopcoefnHeHne BUMKK

5. BcTaBbTe rHe30BOW KOHeL, LWHYypa NMTaHUsA BO BXOA NUTaHWUA Ha
HWXHEW CTOpOHE 3apAAHON 6a3bl.

MopcoepnHeHne 6n1oka
nuTaHnsa K 3apsagHoi 6ase

6. BCTaBbTe WIThIPEBOV KOHEL, WHYpa B HACTEHHYIO 3NEKTPUUECKY IO
po3eTKy. MpoBepbTe BCE COEAUHEHUA.

Masa 3, MoarotoBka K pabore
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MopcoeanHeHne kabensa Ethernet 3apagHoit 6a3sbl

Mpn HaNM4YMn Heo6Xxo0AMMOro NPOrpPaMMHOro 06ecneyeHnst yCTpoicTBO
BiliChek moxeT oTnpaBnaTh AaHHble B 1abopaTopHY MHOPMALMOHHYHO
CUCTeMy BalLIEro yupexaeHus. [ins aToro Heo6xoAMMO NOLACOEANHUTD
kabenb Ethernet (He BXoAUT B KOMMNAEKT NOCTaBKM).

1 TlopcoeavHUTe OAMH KOHel, kabens Ethernet k pasbeMy Ha HUXHe
CTOPOHE 3apsiiHoN 6as3bl.

MopacoeanHeHue Kabens
Ethernet

2. lMoacoeauHuTe ApYroii KoHel Kabens K CETEBOMY pasbemy.

3apsagka akkyMynsatopa py4yHOro ycTpoicrtea
Mepef NepBbIM UCMO/Nb30BAHNEM YCTPOMCTBA CieAyeT NOTHOCTbIO

3apaanTb akKyMynsTop.

1 YcTaHoBWTE YCTPOMCTBO BiWChek Ha 3apsiiHy0 6a3y. YCTPOCTBO U3aacT
O[I1MH 3BYKOBOM CUTHA/ (EC/IM TPOMKOCTb 3ByKa He yCTaHoB/eHa Ha 0),
coo6LLast 0 TOM, YTO OHO NPaBU/bHO YCTAHOB/MEHO Ha 6a3y. HauHeT MuraTb
CVIMBOJ/T MOJTHUM, YKa3bIBAIOLLMIA, UTO akkyMynaTop 3apskaeTcs. OH ByaeT
MUraTb A0 TeX Mop, NoKa akkyMy/iiTOp NMOSIHOCTLIO He 3apsaAnTCs.

Ha ypoBeHb 3apaga akkymynsTopa ykasbliBaeT Takxe LBeT ¢ioHa
3HauKa COCTOSHUA akKymMynsTopa:

- 3eneHblin — 3 unu 4 genexns
- XXenTblli — 2 penexns

- KpacHblit — Qdnun 1 genexHve

2. 3apsxaiiTe akkyMynsiTop B TedeHne BOCbMY YacoB WK [0 TeX Nop, noka
3HAYOK COCTOSIHUSI aKKyMY/ISiTopa Ha aKpaHe He NoKaxeT No/HbIi 3apsia,

mH cfz ®

PaspsxeH MonHblii  CocTosAHUE aKKyMynaTopa

< >m 3apag

PykoBoacTBO nosnb3oBatens BiliChek
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BillChek
PYyKOBOACTBO
nosb3oBaTens

4. poCMOTP W USMEHEHNE HACTPOeK

Py4Hoe ycTpoiicTso BiliChek

CKaHep LITpMX-Koaa
PyuyHoe ycTpolicTBO .
. KannbpoBouHblii
BiliChek BkntouaeT

HaKOHEeYHUK
cnepyrwouue
KOMMOHEHTbI: 3apsaaHble KOHTaKThl
e [ucnnei

« KnaBuatypa

e KannbpoBOUHbIA

HAKOHEUYHUK .
AKKYMYNATOPHbINA
» CKaHep WTPUX-KoAa

oTCeK
¢ AKKYMYNATOPHbIN
0TCeK
e 3apAafHble KOHTAKTbI
Knasuwin co
CTPENKAMM

Ouncnneii
KOMMNOHEHTbl py4YyHOro
ycTpolictBa BiliCl/iek
KnaBuatypa
Knasuwa ssofa

AN

Knaematypa BiliChek  Knagwamc \"
v

Knaswmua

Vcnonb3yiiTe KnaBuaTypy ubpamu
ANA HaBUTaLMW NO \
N
3KPaHHbLIM MEHIO. Knaswwa
HAYANHOTO

Knasuatypa

CNPaBKN

1
4
mm\?
-

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



14

BkntoueHme ycTponcTea

1. Y6equTech, 4TO aKKYMYNATOp NOACOEANHEH KYCTPOWCTBY U
MONHOCTbLIO 3apPSXEH.

2. ECAM ycTpPOCTBO HaxXOAWUTCA B CMSLULEM PEXUME, HAXMUTE
KNaBuWYy BBOAA , 4TO6bI MPUCTYNUTL K paboTe.

3. YCTPOVICTBO BKNOUNTCA, U MOABUTCA HaYaNbHbIN JKpaH.

["pomMKOCTb 3BYyKa
Tekyuiee Bpema

8:01am
MNHankaTop 09 |- Tekylaa faTa

aKKymynatopa
N TcB Reading

N History

0 Stand-by

HaBuraumsi no akpaHam MeHH

Ona HaBurauum no BCem aKpaHaMm MeEHI 1

HaCTpOI?IKaMZ Knasuwun co ctpenkamu

o [ns NpOKPYTKU NYHKTOB MEHIO 1 /
HaCTPOeK UCMONb3YiiTe KNaBuLLK CO

CTpenKamMu «BBEPX» U «BHU3».

* [ins BbINONHEHUS AeWCTBUMN, YKa3aHHbIX

Ha 3KpaHax, I/ICI'IOI'IbByVITe Knasuwn co

CTpenKamMu «B1eBO0» N «BNpaBo».

o v
e [lns coxpaHeHWUs HacTpoWky,
oTOo6paXaemoi Ha aKpaHe, NCMONb3YWTe /
KnaBulLYy BBOAA
Knasuwa seopa

PykoBoacTBO nosnb3osatens BiliChek
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MpumeyaHue. PyyHoe
ycTpoiicTBo BiliChek He
OCHALLeHO BbIKNIOYAT ENEM.
YcTpoiicTso BiliChek
BblK/lOYaeTCcA
aBToMaTMNyecku nocne
2-MUHYTHOro 6e3geiicTBMA.

MpumeyaHue. o Texnop
noka He 6ygyT HacTpOeHbl
Tekylwune BpemMsa 1 jaTa,
BMECTO Hux 6yayT
oTobpaxaTbCa NpoYepKu.

HauvasnbHbli1 aKpaH

Knasulia BBOAa U KnasBuwun
CO CTpenkamu



BbI30B aKpaHHOM
crnpaBKu

Haxopasicb Ha N0 60M 3KpaHe,
HaXXMUTe KNaBuLy CnpaBKu

? Ha KNnaBuaType ycTpoiicTBa
BiliChek. MosaButcs cnpaBo4Hoe

15

coo6leHMe AN KOHKpeTHoro  Knasuwa
peiicTemA. Ha4yanbHOro K nasnwa
aKpaHa
o cnpaBKu
BosBpar Ha Ha4da/lbHbIN
aKpaH
. Knasnatypa BiWChek
Ha HavyanbHbI 9KpaH MOXHO
BEpPHYTbCA B N060E BpeMms,
HaXKaB KNaBULIY HauyaNbHOTO fpumeyanne. qTOFb' BHINTH
N3 pexuma HacT poiiku, B
3kpaHa 1%. Eciv Bbl no6oe BpeMA HAXMUT €
BO3BpalllaeTeCh Ha HaYanbHbIM KNaBuLy HaYanbHoro
9KpaH BO BPEeMS M3MEpPEeHMUs, He06X0AMMO HauaTb NpoLeaypy SKpaHa B HIKHEM
NeBOM yrny knasnaTypbl. Bce
M3MepeHus CHoBA.
HecoXpaHeHHble flaHHble 6yayT
TepsHbl.
AI3MeHeHne HacTpoek yTep
o ors |
Mepen NepBbIM UCMONL30BaHMEM ycTpoiicTBa BiliChek MoXHO BAXHO!
NPOCMOTPETb UM N3MEHUTb ONpeaeneHHble 3aBOACKNE HACTPONKMN. JaHHble, Tpebylowine BBOAA,

Bbl TaKXXe MOXKeTe U3MEHUTb HaCTpOI‘/‘IKVI nosxe. Utobbl N3MEHUTH

OnpeaensioTCa yupexaeHnem.

HaCTPOIKK, BbIGEPUTE NYHKT «Setup» (HacTpoiika) Ha HaYanbHOM 3KpaHe.

Bo BpeMs HacTPOMKM MOXHO HaXaTb KNaBuLly CNpaBKu ? B NPaBoM

HVWXXHEM Yy KnaBuaTypbl, YTOGbl BbI3BaTb 3KPAHHbIE MHCTPYKLMUN.

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU

8:01am
05/08/09

<|> TcB Reading
N History

f | Setup 1 9

Bbl6op HAcTpOWKK

¢ Stand-by

Mnasa 4. MpocMOoTp 1 U3MEHEHWE HACTPOEeK
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MN3meHeHne HacTpoek

Mpexzae YeM N3MeHATb Kakne-nn6o HaCTPOKM, peKOMeHAYyeTCs
CHayana NepeknUYnNTb 3KpaH yctpoiicTea BiliChek Ha HYXHbIi
BaM f3blK (MpU Hanuuumn). 3aTem cneayeT BolbpaTh Hagnexauiue
thopmaTbl BpeMeHMW 1 AaTbl U BBECTW TEKYLLMe BpeMs U faTy.
MopsAAOK HACTPONKM 3TUX MapamMeTpPOB ONUCbLIBAETCA B pasfenax

HUXe.

Bbl6op A3blka

Mpexfje yem NpUCTynaTb K HACTPOKe NapaMeTpoB yCTpolicTBa
BiliChek, He06X04MMO MEPEKNOUYNTL 3KPAH Ha HYXXHbI BaM
A3blK (NpW Hanuuuun). Mo ymonyaHuto akpaH yctpoiictea BiliChek
0To6paxaeTcs Ha aHTMIICKOM A3blKe. UTO6bI CMEHUTH 5I3bIK,

BbIMONHUTE Ceaytol e aeiicTBus:

1. BbiGepuTe nyHKT Setup (HacTpoiika) Ha HauyafbHOM 3KpaHe ¢
NOMOLLbI KNaBULI CO CTPeNKaMU.

8:01am
05/08/09
¢ TcB Reading
¢ History
M Setup
¢ Stand-by Bei6op HacTpoiku

2. BblbepuTe NnyHKT Language (f3blk) Ha 3KpaHe HaCTPOiiku ¢
NOMOLLbI KNaBULI CO CTPeNKaMU.

Bbli6op A3blka

PykoBogcTBO nonb3osarens BiliChek

& 000 LHPMY (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU
Hl1



3. TlpoKpyTUTE CMUCOK L0 HYXHOTO A3blKa. HakMuTe knasnwy BBofa
A YTo6bl COXPaHUTbL HACTPOIKY.

[taliano

Nederlands

4, OTKpOEeTCA 9KpaH AN NPOBepPKM BbIGPAHHOTO A3blKa.

Vous avez defini:
Langue

Soit; ]
Fran/ais

Bbibop hopmarta BpeMeHun 1 gartbl

dopmaTt BpeMeHun

1. BMeHI0 HACTpOlKK BbiGepuTe NyHKT Time Format (®opmat
BpPEMEHMN).
Setup
Time Format

0 Current Time
[1”n Current Date
Language
I Time Format |

17

Cnncok f3blKoB

YcTaHOBKa fA3blKa

MpumeyaHue. MNocne
W3MEHEHUA TPOMKOCT U
3ByKa, 4aTbl NN BPEMEHK
aBToMaTUYeCcKu
OTKpPbIBAE T CA HAYANbHbIN
3KpaH. Mocne nsmeHeHns

N bbIX fpyrux napame T poB
OTKpPbIBAE T CA OCHOBHOM
9KpaH HacT POKH.

®

dopmart BpemMeHun

nasa 4. NMpoCMOTP N N3MEHEHNEe HacTPoeK

& 000 LHPMY (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU
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2. Bblbepute 12- unm 24-yacoBoin hopmat (N0 yMONYaHUto
akTuBMpoBaH 12-yacoBoi hopmar).

Time Format
12 Hour

1 12 Hour

BapuaHTbl chopmaTa
BpeMeHu

dopmart gathl

4. BMeHl HacTpoiikn BblbepuTte nyHkT Date Format (dopmat
faatbl).

Setup
Date Format

N Current Date
Language

Time Format

n Date Format |

dopmart gatbl

5. Bobibepute nubo popmart «mecsiu/gens/rog» (mm/dd/yy), nuéo
hopmat «aeHb/Mecay/rog» (dd/mm/yy) (no ymonyaHuio —
mm/dd/yy).

[ MM/DD/YY J ®
DD/MM/YY

BapuaHTbl chopmata aaTtbl

PykoBogacTtBo nosnb3osatens BiliChek
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BBOA TEKYLLEro BPEMEHU U AaThbl

TekyLlee Bpems

1. BMeHI0 HacTpoiiku BbiGepuTe nyHKT Current Time (Tekyuiee Bpems).

Setup
Current Time

id Sound Level
| 0 CurrentTime |
N Current Date

Language
2. BBeauTe BpemsA C NOMOLbIO KnaBuatypbl.
0 3:27 am
HH MM

3. HaXMuUTe CTPENKY «BBEPX», YTOGbI YCTAHOBUTL KYPCOpP Ha 3KpaHe.

Ecnn ncnonb3yetca 12-4acoBoi thopmart, nepeingute K atany 4.
BnpoTuBHOM cnyyae nepeiigmTe Katany 5.

4. Cnomouibio KNaBWLW €O CTPeSKaMU BblfenTe MYHKT am (40
nonyAHs) nam pm (nocne NONYyAHA) M HAXXMUTE KNaBuLy BBOAA
4YTO6LI MOATBEPAUTL BbIGOP.

5. HaXMuTe CTpenky «BHWU3», 4TO6bI BbigeNnTb NyHKT Done
(FoToBO), @ 3aTeM HaXMUTe KnaBuwy BBoga * .CHOBa 0TKpoeTcs
HayaNbHbIA 9KpaH, HA KOTOPOM Tenepb 0To6paxaeTcs Bpems.

Bbi6op TekyLero
BpeMeHHU

BBofg BpemeHn

Bbl6op «aT» nnam «pT»

19

nasa 4. NIpOCMOTP U U3MEHEHNE HACTPOEK
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Tekyulaa gata

1. BMeHlo HacTpoiikn BblGepuTe nyHKT Current Date (Tekyuias gata).
Setup
Current Date

Sound Level
Current Time
A Current Date [

Language
Bbi6op TekyLein gaTbl
2. CnomMowbio KnaBuaTypbl BBeAUTe faty.
Current Date
111091009
MM DD YY
12 34 BBopg fatbl
5678
9 0o

r Done ]

3. HaxmuTe KnaBuwy BBoga , uTo6bl Bbi6GpaTh NyHKT Done
(FoToB0). CHOBA OTKPOETCS HayalbHbI 9KpaH, Ha KOTOPOM Tenepb
oTo6GpaxkaeTcs aara.

JononHntesnibHble HaCTPOIKK

Ha akpaHe HacTPOWKM MOXHO HACTPOUThL Cleaytol e PYHKLMNU. YUTOGbI
Bbl6paTh HACTPOIKY, BbIIENINTE ee N HAXXMUTE KNaBully BBOAA

- Sound level (FTpomkocTb 3ByKa): BbiGepuTe 0, 4TOGLI OTKNOUNTh
3BYK, unm 1,2 nn6o 3, rge 3 — MakcumanbHas rpoOMKOCTb.

e Units of measure (EguHuubl nsmeperus): Boibepute «mg/db
(mr/gn) nnn «ytol/b> (MKMONbL/N).

e Require Clock (Tpe6ytoTcsa yachl): BbiGepuTe «Yes» (Aa) unm
«Mo» (HeT). Ecnu 3aaHo 3HaueHue «Yes» ([a), To nepep
CHATMEM MOKa3aHMit HeO6X0AMMO HACTPOUTL TEKYLLYIO AaTy
n Tekyuiee Bpems. Ecnu 3agaHo 3HaueHne «No» (HeT), To
HacTpauBaTh TEKYLYIO ATy W TeKyllee BpeMs nepeja cHATUEM
nokasaHuin He TpebyeTcH.

PykoBogcTBo nosb3osartens BiiiChek
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Mpumeuanmne. ECIM NpegnonaraeTcs NogkAoYeHne Kk nabopaTopHOil

NHKOPMALMOHHON CUCT eMe YUpexaeHns, To Heo6X0AUMO HAC T PONT b BCe

nepevyncneHHble HUXe napameTPbl.

Nurse ID (MpeHTudhmkaTop MeacecTpbl): BbiGepnuTe cnoco6b
BBOJA. BBeAMTe NAEGHTU(HMKATOP C NOMOLLbIO CKaHepa

W TPUX-KOJa UK C MOMOLLbIO KNnaBuaTypbl BiwChek.

1st and 2nd Patient ID (1-it n 2-it ngeHTUhUKaTOPbI
nayneHTa); BblbepnTe cnocob BBOAa MAEHTU( MKATOPA
nauveHTa. WAeHTU(HUKATOP MOXHO BBECTM C NOMOLLbHO
CKaHepa WTPMUX-Koa AN C MOMOLLbI0O 3KPAHHOI
KnaBmaTypbl. Kpome TOro, MOXHO Bbl6paTh MYHKT «None»
(HeT), ecnu uaeHTUGUKATOP NaLMeHTa BBOANTb He HYXHO.
1st and 2nd ID Type (Tun 1-ro v 2-ro MAEHTUHUKATOPOB):
BblGEpUTe TUN MAEHTU(MMKATOPA NaLMeHTa, KOTOPbIA
6yaeT BBOAUTHCSA. BO3MOXHbIE BApMaHTbl: HOMEP
ncrtopumn 6onesHun, N0 naymeHTa UNK fata poXgeHuns.
Ecnn gna napameTpa «1stand 2nd Patient FO» (1-i n 2-i
NAEHTU(GUKATOPbl MayneHTa) 3afaHo 3HadyeHune «None»
(HeT), TO BBOANUTL TUN UAEHTUHMUKATOPA HE HYXHO.
Network alert (MpeaynpexaeHne o ceTeBoM
nNoaKNOUYEHNN): eCNK YCTPOWCTBO TepsieT CBSA3b C CeThiO
NN He MOXeT MOAKNUYNTHLCA K CETU, TO 3TOT mapameTp
onpefenseT BpeMs, B TEYEHNE KOTOPOTO YCTPOICTBO GyaeT
NbiTaTbCs BOCCTAHOBUTb COEAMHEHNE A0 NOABAEHUS Ha
aKpaHe npegynpexaeHns (BO3MOXHble BapuaHThl: «<None»
(Het), 1 MuHyTa, 5 MUHYT nnn 30 MUHYT).

Kpome Toro, korga yctpoiicteo BiliChek HaxoauTcs Ha
3apAaaHoi 6a3e, B MEHIO HAaCTPOWKK oTobBpaxarTcs
cnefytol e NyHKTbl, 0653aTeNbHble A5 CETEBOr0
noaKNtOUYeHNs. HaCTPOWKN NOAKNOUYEHUS MOXHO

y3HaTb B OTAene UHPOPMALNOHHbIX TEXHONOTWIA BaWero
yupexgeHus.

IP-agpec

Macka nogcetu

Linwos3

IP-agpec y3na

MopTy3na

BaxHo! CeTeBble NapaMe T pbl XpaHAT CS B 3apsAfHON 6ase. Bcayyae
1CNoNb30BaHNs C3apsfHoii 6a3oit gpyroroycTpoiicTBa BiliChek He
noTpebyeTCcA HACTpanBaTb CeTeBble NapamMe T pbl 3aHOBO.

21

Npumeyanue. Ang
HacTpoiiknycTpoiicTBa
Takum o6pas3om, 4TO6bI
OHO (hYHKLMOHWNPOBANO
aHanorn4yHo
nepBoHayanbHOMY
ycTpoiicTBy BiliChek,
yCTaHoBUT e 4ns
naeHTudukaTopa
MefcecTpbl, a Takxe kro
N2-rongeHTudrkaTopos
naluneHTa 3HaueHune «None»
(HeT).

MpumeyaHue. Bcnyyae
noNyvyeHns npesynpexaexns
ceTunybeguTechb, 4T o Kabenb
EthernetnogcoeguHen.

Ecnu oH nogcoefuHeH, a
npeaynpexzaeHue Bce paBHoO
nossnseTcs, obpaTnTeECh
BOTAeN MHPOPMALMOHHbIX
TEeXHONorui Bawero
yupexgaeHus.

nasa 4. [IpoCMOTP U N3MEHEeHNe HacTpoek
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KanimbpoBKa 1 CHATWE NoKa3aHWii

1 Bui6epuTe nyHkT TcB Reading (UpeckoxHoe namepeHue

6unupy6unHa).
8:0lam
05/08/09

(M) stand-by

MpumeyaHue. Ecnn B MeHto Hac T poiikin 4ns napame T poB «Nurse HO»

(MaeHTunkaTOp MeacecTpbl) n «PatientID» (WgeHTndnkaTop NnaymeHTa)

3ajaHo 3HayeHne «None» (HeT), To3aTanbl 213 BLINOAHATb He TpebyeTcs.

2. MOXHO BBECTU MAEHTU(HUKATOP MELCECTPbI U ABa U3 CNefyIOLLnX
MAEHTU(HNKATOPOB NaLueHTa:

- ®WO nauuneHTa
- Howmep nctopumn 6onesHn naymeHTa
- [Jarta poxgeHns nauumeHTta
3. Yto6bl BBECTU MHGDOPMaLNIO, OTCKAHUPYATE COOTBETCTBYOLLMNIA

LITPUX-KOA UM BBEAUTE flaHHble C MOMOLLbI0 3KPAHHOI KnaBuaTypbl.
[na ckaHWpoBaHMA WTPUX-KOAA;

a. BblgennTe nyHKT Scan In (CkaHMpoBaTh), YTO6bI aKTUBUPOBATb
CKaHep WTpux-Kofa. HanpaBbTe CKaHep py4HOro ycTpoiicTea
Ha LWITPUX-KOZ U HAXXMUTE KNaBuLly BBoAA *

b. OTCKaHMPOBaHHbIE AaHHbIE NOABATCA Ha 3KpaHe. Ecnm oHm
BepHsbI, Bbi6epuTe Confirm (MoaTeepanTs), HaXas KnasuLly
BBOJA

[nsa BBOAA faHHbIX:

a. C noMoLL b0 3KpaHHOI KnaBmaTypbl BBeLUTE
COOTBETCTBYHOLWNIA NAEHTUHUKATOP MEACECTPbI U/Mn
nauuneHTa. na Bbi6opa HY>XHOW GYKBbI MAN LUGPLI NepengnTe
Ha COOTBETCTBYHOLLYHO KHOMKY KNnaBuaTypbl C NOMOLLbIO
KNaBULL CO CTPe/IKaMy 1 HAXMMUTe KNnasuLly BBOAa *

b. Boigenute nyHkT Done (FoToB0) M HOXXMUTE KnaBully BBOAA
A, 4TOObl COXPAHUTbL HAaCTPOIKN.

PykoBogacTtBo nosnb3osatens BiliChek
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Bbi60Op UpeCcKoXHOro
n3mepeHuns 6unupyburHa

MpumeyarHue. ng
noNy4yeHns 4ONONHNT eNbHOM
WHG OpMaLuu BO BpeMs
BbINOMHEHUA N1106070 U3 3T UX
9T anoB HAXMUT e Knasuwy

cnpaskn ? Ha knasmaType
BiliChek.

MpumeyaHue. laHHoe
YCTPOiACTBO OCHALLEHO

BaXHOI (hyHKL e BbIKNIOYEHUS
nuTaHna. Mo 3asepLueHum
Kann6poBKM yCTPONCTBO
“3[acT 3BYKOBOM curHan (npu
YCNOBKM, YT 0 FPOMKOCT b 3BYKa
HeycTaHoBneHa Ha 0), ecnun
N3MepeHMe He BbINONHAE T CA

B TEeYeHue 3a4aHHOr0

nepuoga BpemMenu. Ecnn He
OyseT HaxaTaHW 04Ha U3
KNnaBuL, T 0 Yepe3 2 MUHY T bl
YyCT pPOACTBO BbIKAKUMTCA. Mpu
nepesanyckeycTpoicTBanocne
aBTOMaTMYeCKOro BbIK/IOYEHMS
HEe06X04AMMO NOBTOPUT b
npoueAypy kanubpoBKy.

MpumeyaHune. ina Boixosa

BO BpEM#A KanubpoBKu

WNN U3MEPEHUA HAXMUT €

KNnaBWLWYy HayaNbHOr 0 3KpaHa
4T O06bl BEPHYTbCA HA

HayanbHbI 3KpaH. aHHble He

OYAYT COXpaHeHbl.



Haxmurte Knasuily cnpaBku 4yTOGbI NPOCMOTPETb 3KPaHHbLbIE

WHCTPYKUMM ANS NONYYeHUs AOMNONHUTENbHOK MH(OopMaL K.

NMpumeyanue. Ecnu and napameTpa «Require Clock» (TpebyloTcs yachl} B MEHH0
HacTpoiikn 3afaHo 3HayeHne «No» (HeT), BbINONHATb 3T an 4 He TpebyeTcs.

4, YCTaHOBUTE TeKyllee BPEMS U TEKYLLYIO AaTy, €CU OHU elle He
HacTPOEHbI.

5. MopacoegnHNTe HOBbI HaKOHeYHMK BLLUCO/ K py4HOMY yCTpPOIiCTBY.
MNOTHO NPUXMMUTE ero KyCTPOWCTBY 418 HafeXHON dukcaunu.

6. Bbi6epute Done (FoToBo), UTO6bLI HayaTb KaNubBpoBKY. YCTPOIiCTBO
M34acT 3BYKOBOMW CUTHas, N HA 9KpaHe NoABUTCA CoobLLeHune
«Calibration successful» (Kann6poBka ycnewHo BbINOMHEHA).

MpumeyaHue. ECAN FPOMKOCT b 3ByKa ycTaHoBNeHa Ha O TO yCTPOANCTBO He

W3LacT 3BYKOBOTO CUTHANa.

7. MoTAHUTe 3a A3bIYOK HaKOHeYHUKa BLLUCa/, cHUMuUTe 3aWuTHOE
NOKPbITAE N KAaTMBPOBOYHbLIA MaTepman ¢ HaKOHeYHMKa 1
YTUAN3NPYIATE UX, 0CTaBMB Ha HakoHe4HuKe BiliCo/Tonbko
npo3payHyo NneHKy. HaxmuTe KnaBuwy BBoja , 4To6bl BbIGpaTh

nyHkT Done (FoToBo).

8. OCTOpPOXHO NPUXMMUTe HaKOHeYHMK BiliCa/ Ko n6y unun rpyaunHe
nauuneHTa. Korga 6yfeTt JOCTUTHYTO Hajnexallee faBneHne, HOMep
n3mMepeHus Ha 3KpaHe U3MEeHUTCH CXKENTOro Ha 3efeHblii. He

yBennumBaiiTe okasbiBaeMoe AaBneHune. Ecnm npuknagsiBaeTcs

N36bITOYHOE AaBneHne, HOMep Ha 3KpaHe CHOBa CTaHEeT XXEeNTbIM.

OTHMMWUTE HaKOHe4YHUK BiliCa/oTo nba nnm rpyanHbl nayueHTa u
NOBTOPMUTE NPOLLEAYPY eLLe YeTbipe pasa.

9. MMocne Kaxforo M3MepeHuns nojaetca OfWH 3BYKOBOW CUrHan,
NoATBEPX AW NiA yCrewWwHOe BbINOMIHEHWE npoLeaypbl. Ecan Bo
BPEMS U3MEPEHUS BO3HMKAET OWMGKa, MOABNAETCSA XeNThli 3KpaH
owmnbKM C onucaHnem oWKn6KN, YTobbl yCTpaHUTb OWKGKY, cnefyiiTe
9KPaHHbIM MHCTPYKLUSAM NO YCTPAHEHUIO HEMoNaaKMu.

Mpumeuarue. ECIM rPOMKOCT b 3ByKa yCT aHOBNAeHa HA O TO yCT poiicTBO He

n3[acT 3BYKOBOMO CUTHAaNA.

10. Mo 3aBeplIeHN N3MePEHUIA ycTpoicTBO QIWChek oTo6GpaxaeT u
coXpaHseT BCe BBEJJEHHbIe JaHHbIE.

~OCTOPOXHO!

OuyeHb BaXHO 0TKannbpoBaThb
YyCTPOACTBO MNOACOEAUHUT b
K HEMY HOBbI# MHAWBNUAYANbHbIN
KanmbpoBOYHbIN HAKOHEUYHNK
BiliCalHenocpeacTBEHHO
nepes BbINONHEHNEM TECTa.
BnpoTusHoM cnyyae
pe3ynbTaThbl TecTabyayT
HeTOYHbIMU. YaneHue
HakoHeYHuKa nocne
KanubpoBKM W L0 Hayana
n3mMepeHua npueefeT K
noTepe AaHHbIX KannbpoBKy.
Mpu ncnonb3oBaHuu

HOBOI0 HakoHe4yHuka BLUCa!
HE06X0AMMO NONHOCT bi0
noBTOPUTb Npouesypy
KannbpoBKM.

Npumeuyanne. Korga
ycTpoiicTBo BiliChek He
ncnonb3yeTcs, OHO BCerga
LO/MKHO HAX0AUTbCS Ha
3apsafHoii 6ase.

OKpaH oTnpaBKu 3anucel
0 YPECKOXHOM U3MEPEHUN
6unnpybunHa

nasa 4. [IpoCMOTP U U3MEHEHMNE HaCTPOeK
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11. CHUMUTe N YyTUNU3NPYIATe HaKoHe4YHMK BiliCa/, a 3aTem
YCTAaHOBUTE Py4YHOe yCTPOUCTBO Ha 3apagHyto 6a3y. Ecnu
YCTPOWCTBO CBA3aHO C NabopaTOPHO MHPOPMALMUOHHOM
CUCTEMOIA, TO BCE HOBbIE laHHbIe, BBEEHHbIE C MOMEHTA
nocnefHeil nepefaymn, 6yayT oOTNpaBaeHbl cpa3y Xe nocne
YCTaHOBKM yCTPONCTBA Ha 3apAaHYy0 6a3sy.

8:0lam
05/08/09

i Setup
(1) Stand-by

lcnonb3oBaHme ApYyrux oyHKLWIA

XKypHan

Bbi6epnTe nyHKT «History» (XKypHan), 4To6bl MOAYYUTb 4OCTYN

K JaHHbIM MauneHTa, XpaHsaLWMMcs B pyYHOM yCTpolicTBe.
BycTpoiicTBe MOXeT xpaHuTbca fo 30 3anuceii. Mo JOCTUXEHNUHN
MaKCUManbHOro yncna 3anucei camasa ctapas 3anucb 6yaeT yganeHa.

Bblibop XXypHana

BnpaBoM BepXHEM Yriy KaXAoro skpaHa 6yeT yKasaHo 0fjHO W3
CNeay L UX COCTOAHNI OTNPaBKU:

1. 3anwucb oTnpasBneHa.

4I 0 Q w w
- 12:32pt
PykoBogacTtBo nosnb3osarens BiliChek mgldL 10/16/08
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2. 3anucb He oTnpas/ieHa.

13912:32pT

10/16/08

3. 3anucb COAEPXMUT OWMNGKY N He MOXKET 6bIThb OTNPABAEHA.

].3.9 12:32pT1

mg/dL 10/16/08

Pe>xkum oXxmnpgaHua

UT06bl BbIKNOUYNTL 3KPAH MeXAY U3MePEHUAMU, BbIGEPUTE MYHKT
«Stand-by» (PeXxum oXnpaHua) Ha Ha4yalbHOM 3KpaHe.

8:0lam
05/08/09

A TcB Reading

N History
Setup
| ¢ Stand-by

PekoMeHAaLmn Mo NCrosib30BaHnIo BO
BpPeMsi 1 rnocsie ootoTepanmm

Bo Bpems poToTepanuu

e BblGepuTe yyacTok, Ha KOTOpOM GyAeT BbIMONHATbLCA
M3MepeHne C NOMOLLbI yCTpolicTBa BIWChek.
MpeanoYTUTENbHBIM MECTOM U3MEPEHMNS ABNSAETCSA
NNOCKUI yyacTok nba pebeHka Mmexpay 6poBamMmu nnm
rpyAauHa.

e CneawnTe 3a TeM, 4TOObl MHAWBUAYaANbHbI KaTMOGPOBOUYHbBIN
HakoHe4yHUK BiliCa/ nonHoCTb0O Npuneran Ko néy nnn
rpyaunHe pebeHka 4O OKOHYaHWSA TecTa.

BbIGOp pexuma oxugaHuns

MpuNoxumTe 0HOPa30BbIi
HaKOHEYHUK Ko Nby

WK rpyanHe Beeit
NOBEPXHOCTbIO

MpumeyaHue. Mo
Bonpocam npuobpeTeHusa
npuHagNexHocTeil,
peKoMEeHL0BaHHbIX

ANA MCNONb30BAHUA BO
Bpemsa hoTOTepanuu,
obpawainTech B
KkomnaHuto Philips
Healthcare.

nasa 4. [IpOCMOTP U U3MEHEHNE HACTPOEK
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¢ MMepep Hayanom GoToTEpanumn 3aKpoTe MECTO M3MEPEHUS
CBETOHENPOHMLLaeMbIM MaTepuanom (Hanpumep,
3aWmMTHOM Haknagkoli BilEclipse gna dpoToTepanumn nan
neiikonnacTtbipem). MpumMnuTe BCe HEOBXOAUMbIE MepPbI
NpefoCTOPOXHOCTU, YTO6bI N36€eXaTb CMELLeHUs 3TOr0
mMaTepuana v 3aWUTUTb MECTO U3MEPEHUS OT BO3felicTBUSA
(hoTOTEepaneBTUYECKUX Namn.

¢ Bo Bpemsi nsmepeHunsa c nomouibto yctpoiictea BiliChe/c
BCe (hoToTEpaneBTUYECKME NaMMbl AOMKHbI 6bITh
BbIK/IIOYEHbl. Y 6ejuTech, UTO BbIGpaHHOE MECTO U3MepeHUA
no-npexHemMy HakpbiTo. OTOFHWTE CBETOHENPOHULLaeMbl i1
3alWUTHbI MaTepunan Haknagku BilEclipse n BbinonHuTE
namepeHmne BiliCfte/c Ha BbIGpaHHOM y4acTKe. 3akpoiiTe
OTOFHYTYI 4YacTb Haknagku BilEclipse n npogomxuTte
hoToTepanuio uUam cCHUMKUTe Haknagky BilEclipse n
npekpaTuTe hoTOTEpPanuto, B 3aBUCUMOCTM OT NOKa3aHWUIA.
(Mocne npekpaweHnsa poToTepannn Haknagky BilEclipse
MOXHO OCTaBUTb Ha KOXe, YTOObl ONpPefenuTb NpaBuabHOE
MeCcTO AN NOoCcneAyrLWmnxX N3MepeHuii.)

Mpumeyanue. MopesynbTaTam uccnesoBaHnii BOCNpoOM3BOLUMOCT M
n3mMepeHunit c nomouybto cucTembl BiUChek 6b11M ycT aHOBAEHbI HOPMbI
TO4YHOCTU. Pasbpocpes3ynbTaT 0B U3MEPEHUA 06YCNOBNEH pa3nnunamm
KOXMW M 0COBEHHOCT AIMM 0T NOXeHUs bunnpybuHa. He6onblwue konebaHms
npu NocNesoBaTeNbHbIX YPECKOXHbIX U3MEPEHNAX BUNUPYOUHa, He
npesbliwatrune 2,0 Mr/an unm 34 MKMonb/n (B CTOPOHY yBENYEHUS
WANYMEHbLIEHUA), HE CNefyeT TPakT0BaThb Kak YUeTKO BblpaXEeHHbIe
TeHAeHumN.

BilEclipse.

1. O643aTeNbHO 0YNCTUTE y4aCcTOK
KOXW pebeHKa, Ha KOTOpbIA 6yaeT
HaknagbiBaTbcs BilEclipse. Philips
Healthcare He gaeT HMKaKKX
peKkoMeHAauUnin OTHOCUTENbHO TUNA
MCNONb3yeMOr0 YNCTALLETO

BilEclipse

cpeacTBa. /ltobble

PykoBogacTtBo nosnb3osatens BiliChek
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XUAKOCTU, NOCbOHbI UMM KPEM YXYALIAT aAre3uBHble CBOICTBA
HakKnagkn 1 yBenuyat BeposTHOCTb TOTO, YTO OHA OT/IMMHET OT
KOXM BO Bpemsl hoToTepaniiu.

2. Korpga Bbl nogHumaete BEPXHIOKO YACTb Haknagku ons
BbIMO/THEHUS U3MEPEHUS, Nyylle NpuAepxaTb NanblieM Kpaii
OCHOBAHWSA Haknagku, 4tobbl Npu 3TOM He OTAENUTb BCHO
Haknagky oT KoXu pebeHka.

3. Korpa Bbl 3akpbiBaeTe BEPXHIOKO YACTb, cneguTe 3a Tem,
yTo6bI OHa NNOTHO npunerna k OCHOBAHWIO no Bceii
naowaamn Haknagkn. HecMoTps Ha TO YTO CBET BPS4 Nn
NMPOHUKHET c 6OKOB, ero nonagaHue Ha KOXy MOXeT NOBANATb
Ha pe3ynbTaTbl U3MEPEeHUs C NOMOLLbI0 CUCTEMbI

4. To 3aBepleHnn poToTepanun peKoOMeHLyeTCcs 0CTaBUTb
Haknagky BilEclipse Ha koXxe g0 Tex nop, noka Heo6xo0AMMOCTb
BAaNbHEWINX N3MEPEHUSAX C MOMOLLbIO CUCTEMbI B\bﬂ(

He oTnageT. HecMOTpA Ha TO YTO NOC/e BbIKIOYEHNS
thoToTepaneBTUYECKMX 1AM B KOXE HE NPOM30iAeT HUKaKNX
M3MEHEHMU, 0OCTaBNEHHan Haknagka 06ecneynT BbINOSHEHNE
nocneayowmx MU3MepeHnid Ha aTOM Xxe 3allulleHHOM y4acTke
KOXMW.

Mocne poToTepanuu

CnepyeT NpPUHATL Haffiexalie Mepbl ANs TOro, YTo6bI
“3MepeHusi nocae oToTepanu HOBOPOXAEHHbIX BbIMOHANNCH
Ha yyacTke n6a Unu rpy4uHbl, KOTOPbIA HE NoABeprancs
BO3/eicTBMIO (hOTOTEpaneBTUUYECKMX laMn. TOUHbIA NOPSALOK
LeACTBUIA, KOTOPOTO CreAyeT NPUAEPXNBATHLCA, 3aBUCUT OT TUNa
“cnonb3yemoii hoToTepaneBTUYECKON 3aluThl. XOTA OCTaBNAATh
3alWuTHY0 Haknagky BilEclipse gnsi dpoToTepanuu Ha KOXe He
06s3aTenbHO, Koraa hoToTepaneBTUYECKME TaMMbl BbIK/THOYEHbI,
0[HaKo 3T0 obecneynBaeT BbINOHEHUE NOCAEAYHOLNX
N3MepeHnii c nomolbto cuctembl BiliChek Ha ogHOM 1 TOM Xe
y4acTKe KOXMU.

Npumevanne. Kak
NoKasblBal T KMHNYECKME
UCCNefoBaHNs, MOXKET
noTpe6oBaTbhCs A0

48 yacos, npe>Kze vem
YPOBEHb GUMPY6MHa B
K€, NO/BepraBLLeiica
(hoTOTepaneBTUYECKOMY
BO3AE/CTBUIO, JOCTUTHET
YPOBHS 6unnpy6buHa
Hay4yacTke, He
nofBeprasLUeMCst TakoMy
BO3AENCTBYUIO.

Mpumevanne.
HoBopo>kaeHHble,
HaxoAALLecs pALoM
COKHamu 1 aKk TUBHO
OCBeLL@EMbIE COMHLIEM,
MOTyT nofsepraTbca
«ECTECTBEHHOM
hoToTepanum». B
OCOBEHHOCTV 3TO MOXKET
KacaTbCA HOBOPOXKLEHHBIX,
KOTOpble y>Ke BbInvcaHb!
[OMOIA 11 BO3BpALLAK T CA

B OO/MbHULY, KIMHNKY

unu KabuHeT Bpaya ans
TecTUpoBaHus.

27
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BIWChek
PyKoBOACTBO
nonb3oBartens

5. YCTpaHeHue Henonaaok

OnvcaHve 3KpaHOB OLLUNOOK

Ecnu cuctema BiliChek He hyHKLMOHUPYET AOMKHBIM 06pa3oMm,
oTob6paxaeTcs XeNTblil 3KpaH OWNGKN CyKa3aHWEM NMPUUUHbI
BO3HWKHOBEHWS OWMNGKM U Mep MO ee yCTpaHeHuio. Huxke npuBeeHbl
3KpaHbl OWMNBOK U COOTBETCTBYHIOLLME UHCTPYKLUN.

OwmnbKu npu 3anycke

Owwnbka: He yaaetcs BbINOMHUTBE 3amnycK (py4Hoe
YCTPOMCTBO TpebyeT 06Cny>XMBaHMA)

Benfice Qocl20Kh.< Koa o6cnyxusanns: 000b
Cannotcompletsstarlup.;
pteasesemﬁ;, p;j He ypaetcs BbINOMHUTL 3anyck.

BbinonHuTe 06CNyXMNBaHeE.

r oK "1 Owwn6Ka: HacTPOWKN pyyHOro
YCTPONCTBA YTEPSHbI

HacTtpoiiku BiliChek yTepsHbl; BO3BpalyeHbl 3Ha4YeHUs No
BiiiQhekseffingswere i YMOJIYaHUIO,

[ ? BocctaHOBUTE HYXHble HACTPOMKN
A cnefylWwmm ncnofb3oBaHueMm.
‘Use.
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Ownbka: 3anmcu XKypHasa yTepsHbl

System erroroccurred -
One or more

records have, been lost,
Please check Htstdryfor i
mfesing records

OK

]

OWnBKN HACTPOMNKU

Mpousowna cuctemHas owmnobka.

OfiHa WM HEeCKONbKO 3anncei o
UPECKOXHOM U3MepeHnn 6unupybuHa
yTepsHbI.

MpoBepbTe BXYypHase OTCYyTCTBUE
3anucen.

OwwunbkKa: MNMone BHe gnanasoHa

Afield B outofrange;
Pieasechsckand
reenter.

K

1

3HayeHue B NoJie HaXOANTCHA BHe
LonycTMMOro Anana3oHa.
MpoBepbTe faHHble U BBEAUTE UX CHOBA.

Owmnbka: Ay6nupytoLinin BbI6op

p™ MAWYR:e'm'uStAdt]i
bethesame. o o
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Tun naeHTUgKUKaTOpa NaumeHTa He
[0/XeH ObITb OANHAKOBBIM.

[naBa 5. YcTpaHeHWe Henonagok
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Owmnbka: 3annch B 6asy

QannaMfSsingto,
base.

He yfaeTtcs 3anucatb HacTpOiiky B
6azsy.

[« 1

Owmnbka: YteHne n3 6asbl

Csannotreadsetlingffom ~
base. - L , !

He ypgaetca npountatb HacTpPOMKy 13
6asbl.

C x .

OwmnbKn, BO3HUKaKLLMe, KOorga yCTpomcTBO
yCTaHOB/EHO Ha 6a3y

Owmnbka: OgHa NN HECKOJIbKO 3arnncei He oTnpas/ieHbI

One or more records
fcannoibesert Please
goto'Histoiytr
!ﬁ|anua||ydocument ¢ He y,ﬂ,aeTCH OTI'IpaBVITb OAHy Nnn
records mattedwithan =t yecyonbLKo 3anuceit. Mepeiigute K
LLl NYHKTY «History» (XXypHan), 4to6bl
BPYYHYIO 3aJOKYMEHTUPOBaTb

3anuncu, NnomevyeHHble cuMBOOM .

[OK

PykoBogacTBo nonb3oBarens BiliChek
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Ownbka: Céoii rHe3ga

Kog ob6cnyxusanusa: 0008

60 %<pa He ynaeTcs COeAHNTBLCS C THE340M.
Cannot mate connector! ~
tocradle, tryre-dooking m MonpobyiiTe nepeycTaHOBUTb
the device. Iterror yCTpPO/CTBO Ha 6a3e.
repeats, please service
Ecnm owmnbka NOBTOPUTCA, BbINOHUTE
[ oK ] o6CnyxuBaHue.

Owwubka: MNMpoBepbTe ceTb

Cannotconnectto
network. You may need
to cheek your neWortc
StatUsf :

He yfaeTtca NOAKNKOUYUTLCA K CETU.
B03MOXHO, TpebyeTcs NpoBepuUTh
[] COCTOSIHUE CeTH.

[OK

Ownbkun, BoO3HUKaKLme, Korga ycTpomcTBo He
yCTaHOBJ/IEHO Ha 6a3y

Owmnbka: HacTpoikun B 6a3e yTepsiHbl

_iwere tost::

and have been returned ~ .
to defaultvalues. Restore H acTpoviku B base YTEPAHbI,

seings as needed BO3BpalleHbl 3HAYEHNS MO YMOYAHUIO.

before ne>dusd. .
BoccTaHOBUTE HYXHble HACTPOMNKHU
nepeg cnegywlWwmm MCnonb3oBaHNEM.

]

[nasa 5. YcTpaHeHWe Henonagok
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OWKNOBKN YPECKOXKHOIO U3MepeHnsa 6unnpyomHa

OwmnbKa: AKKYMYATOP paspsi>keH

Batteiv lacks enough -
Apow9rfo, pllrllatesIS|
Rechargesoon,

3apsja akkymynatopa He,oCTaTO4yHO
4Ns BbINONHeHNA TecTa. Moa3apagnte
B 6n1mxaiillee Bpems.

0K ’

Owmnbka: Hn3knii 3apsag akkymynsaropa

Battery may lack enough
powerlopsrformale”.
RechargesDon, -

3apsaga akkymynaTopa MOXeT ObITb
HeLOCTaTOYHO ANA BbINOJIHEHMA TecTa.
Mop3apsaute B 6nnxaiilee Bpems.

Ownbka: CooM ckaHMpoBaHUA

Badscan Pleaselry -r
again. m ¢ m

Cboin ckaHupoBaHua. MosTopuTe
nonbITKY.

-]

PykoBoacTBo nonb3oBarens BiliChek
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OwnbKa: Het HAKOHEYHUKaA

0

;add?p?eS™dSw. ' HakoHeuHuK BiliCal He nogcoeanHeH.
MoacoeanHnTe ceiivac.

x 1

Owmnbka: Co60oi namnbl

Kog o6cnyxmsanua: 100d

btMcs'.1-  IT* . .
Mpousowen c60i M3MepUTENbHON

MeasLirernerttemp has

WfeSand Tindedto namnbl. Bo3MoXHO, ee TpebyeTcs

be replaced. Nease

merwfea' . e 3aMeHUTb. BbinonHute
o6CnyxXnBaHue.

COK

Owmnbka: C60M KannmbpoBKU

Jalibration fated. Tiy
mofherBiliCalTip or

yress?formore
tuggsslons. He yfanoch BbINOMHUTL KannBGPOBKY.
3ameHUTe HakoHeuHUKK BiliCal nnu
HaXMWUTE KaBully ? 4na noayyeHus
LOMONHUTENIbHbIX PEKOMEHAaL nii.
OK

[naBa 5, YcTpaHeHne Henonagok
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OwunbkKa: CANLLKOM CUMbHBbIN cBEeT

Too much tig{_}t Please
tryagairti iferTorrepeats,
press '? for suggestions.

CNNWKOM CUNbHbINA cBeT. MoBTOPUTE
nonbITKY.
Ecnu owmnbka NOBTOPUTCA, HAXMUTE
Knasuwy ? Ans nonyyvyeHus

E OK jH pekomeHaauuii.

OwmnbkKa: UpesmepHoe ABMIKEHME

Too much tnovemert
Pleaseffy again. Iferror
repeals, press? for

suggesions, UpesmepHOe ABUXEHME.

MoBTOpPUTE NONBITKY.

Ecnv owmnbka NoBTOPUTCA, HAXMUTE
Knasuwy ? 418 nonyyveHms
pekoMeHaaLmni.

[OK 1

OwmnbkKa: BHe auanaszoHa

TcB Reading is outof

;fcimicatlj<(roVeh;te

Rease oanatotal 3HaueHne YpeckOKHOro M3MepeHus
6unupybuHa HaxoguTCcsa BHe
KMMHUYECKN MPOBEPEHHOTO
AvanasoHa.
N3mepbTe 06W KA GUNMPYOUH B

[ OK ] CbIBOPOTKe.

PykoBoacTtBo nonb3osartens BiliChek
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Measurementwasoutof ~ OLIMOKa: BbICOKOe 3HauYeHue
range. Please try again

3HaueHNe 3MEPEHUS HAXOANTCS BHe JONYCTUMOTO
AvanasoHa.

My  MoBTOpUTE NOMbITKY.
OK
A u/l

_ OwwnbKa: 3aBeplueHne N3MepPeHUs
; You musicomptele Ws

TcB Reading to continue, i

Select'Done'ater
sclearing Wl :Twapg%,; 4

Ans npoaomkeHns paboTbl HEOOGXOAMMO 3aBEPLINTD
TeKyl,ee YpeCcKOXHOe n3mepeHue 6unmpybmHa.

Mocne yganeHns atoro coobujeHns c akpaHa Bbibepute
oK NyHKT «Done» (F0TOBO).

[naBa 5. YcTpaHeHWe Henonagok
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BWIChek
PyKoBOACTBO
nosib3oBartens

6. UMCTKa M TEXHNYECKOE 06CNYXKMBaAHNE

Uncrtka

MoBepxHocTh cuctembl BiliChek rnagkne, nx Nerko YucTuTb.
B cnyyae 3arpsisHeHuUst yCTpoiAicTBa Wav 3apsifHOi 6a3bl BbINOHSANTE
WHCTPYKLMK, MPUBEAEHHbIE B 3TOM pasfese.

1. Wcnonb3yiiTe MblbHbIA BOAHbIV pacTBop, 10-NpOLEHTHbIN
pacTBop 0TGeNMBaTeNs UM KOHLEHTPUPOBAHHbI HallaTbIPHbI
CcnupT.

2. [INsi HAaHECEeHUS YMCTALWEr0 CPEACTBA NCMONb3YINTe MATKYIO
BNIAXHYI0 TyGKY UMK TKaHeBYHO candieTky.

3. HaHecuTe YuCTAWMIA pacTBOP Ha ry6Ky WK TKaHeBYo candeTky U
NpoTPUTE YCTPONCTBO UM 3apsaaHyto Gasy.

4. [laiiTe yCTPONCTBY BbICOXHYTb.

5. BbITpuTe YCTPOMCTBO 1 3apsiiHY0 6a3y Cyxoi TKaHEBOM
candeTKoi.

>0CTOPOXHO!
HE VICMIONb3YWTE ans uncTkm:

+ BakTepuynaHble Ync T AWme/[e3nHBULMPYIOLL e CPEACTBA HA OCHOBE
(hEeHOMbHbIX COBMHEHMWIA,

+ CTepunuayioLLme nnu Ae3nHmuLmpyioLLme cpeacTBa Ha 0CHOBE
rnyTapanbaernia.

+BbITOBbIE YACTALLNE CPEACTBA UM CPEACTBA AN CTUPKU MACcCOBOro
Npon3BOACTBa.

w/l0/1coepXalLe pacTBOPbI, KOHLEHT PUPOBAHHBIE KUCMOT bl MK
KOHLIEH T PUPOBaHHbIE LLieN0YHbIE PACTBOPLI.

9TV pacTBOpbl MOTYT OCTaBNATb CNefbl Ha MOBEPXHOCTAX,
OKa3blBaTb abpasnBHbIii aPdekT n/mnm npeAcTaBNsTh ONACHOCTb ANs
HOBOPOX/EHHbIX.

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU

~OCTOPOXHO!

He norpyxaiiTe cucremy
BiliChek B BOgy v spyrue
XuakocTu. Mpu nonagaHuu
XMAKOCTMW Ha yCTPOICTBO
yAannTe ee BNaxHoM
TKaHeBoii candeTKol 1 fanTe
YCTPOICTBY BbICOXHYTb Nepes,
NCMONb30BaAHMEM.

"OCTOPOXHO!

He nbiTaliTech YnCTUTh
n/Mnn Mcnonb3oeBaTb
WHOUBWAYaNbHbIE
KanMbpOoBOYUHbIE HAKOHEUYHUKN
BiliCal nosTopHo.

A BHUMAHNE!

[N 4nCT KM ONTUYECKOro
U3MEPUTENbHOr0 HAKOHEYHIKA
1cnonb3ynTe (TOoMbKO)

MATKYK YMCTALLYI0 candeTKy
LN ONT KK, NPONUT aHHYI0
“30MpONMI0BbLIM CNMPTOM B
KOHLeHT pauun 90% uu Bblile.



TexHmn4yeckoe o6cny>knaHme ABHUMAHUE!

~ CucTema BiliChek
CmeHamsmepMTeanomnamnu
MOXeT UCMO/b30BaThCA
Ecnn Ha 3KkpaHe OWKMOKN yKa3blBaeTCs, 4TO laMna He paboTaeT, TONbKO BMECTE C
3aMeHNTe ee, NCNO/b3ya 3aNacHO NaMnoBbI KOMNNEKT (3a 3anacHbIM NamnosbIM

KOMM/IEKT OM, 010GPEHHbIM
nponssoguTenem. He
nepeTArMBaiTe Loko/b
namnbl.

cBefeHusaMN Ans 3akasa obpawaiTteck B Philips Healthcare).

1. CHUMMUTE KPbILWKY aKKyMyNSTOPHOroO oTceka. OTKpOiiTe KpbILWKY,
BCTaBMB HEGO/bLIYI0 OTBEPTKY C MAOCKMM WKLEM B BEPXHIOH
YacTb KPbIWKK W CABUHYB KPbILIKY.

CHATUE KPbI W KK

AKKYMYNATOPHOIo OTCekKa
2. OTCcoeAuHUTE akKKyMynaTop.

OTcoefuHeHUe
aKkkymynatopa

3. OTcoegMHUTE pasbem XryTa NpoBOAOB Nammbl.

OTcoeguHeHue pa3bema
f XryTa NpoBOAOB NaMnbl

Mpumevarue. BO3MOXHO,
noTpebyeTcs cnerka
MPUNOLHAT b KOPNYC namnbl,
4yT06bl 0TCOEANHNTb
pasbeM XryTa npoBofos.

MnaBa 6. Ynctka N TexHMnyeckoe O6Cﬂy)|(VIBaHVIe
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4. Ypganute LOKO/b NaMMbl C NOMOLLbI MIOCKON UK
KpecToobpasHoii oTBepTkM Phillips.

YpnaneHune L,0KONg namnol

5. M3BnekuTe namny B c6ope, NOTSHYB 3a Hee.

3BneueHue namnbl B c6ope
6. BcTaBbTe COOTBETCTBYHOLLYIO 3aBOACKUM TEXHUUYECKUM
YC/IOBUSIM 3anacHyto namny B c6ope.

YcTaHOBKa HOBOW namnbl

7. YcTaHOBUTE 3anacHoii LOKOMb NaMMbl, NpuUaraemblii K namne.
He nepetsruBaiite.

8. CHOBa NoAcoefuHUTE pa3beM XryTa NPoBOAOB NaMbl.

9. CHoBa nofcoeAnHUTe aKKyMynAaTop U 3aKpoiiTe
aKKYMYNSITOPHbIA OTCEK.

10. MogcoeamnHNTe HOBbI HaKOHeYHUK BiliCal.
11. BknounTe nuTaHue.

12. BbINONHAATe Kanu6pPOBKY A0 TeX Mop, noka oHa He GyaeT
NPUHSTA YCTPOWCTBOM.

PykoBogacTtBo nonb3oBatens BiliChek
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3amMeHa akkymynatopa

1. CHUMUTE KpblIWKY aKKyMynaTOPHOTo oTceka. OTKPOiTe KpbILIKY,
BCTaBMB HEGO/bLIYIO OTBEPTKY C NJIOCKUM LW/IMLEM B BEPXHIOO

YacCTb KPbILWKN N COBUHYB KPbILLIKY.
¢ >/

CHATUE KPbI LW KN
aKKyMYynsaTOPHOTO OTCeKa

2. OTcoefuHUTE aKKyMYJIATOP.

3. YTt0o6bl YyCTaHOBUTbL HOBbIN akKyMynsTop, cnegyire
WHCTPYKLUMAM, NPUBEAEHHBIM B pasjene
S

MY FTYEOHITO\C T/ C TBRs e,

O6cecny>kmnBaHme

N3mepuTenbHas namna — 3T0 eJMHCTBEHHbI KOMMOHEHT,
06CNyXMBaEMblii B MecTe 3KcnyaTauun n AOCTYMNHbI Yyepe3 OTCeK
aKKyMy/nsaTOpHOro 6/10ka. He nbiTaiiTeCcb pasbeAnHUTL BEPXHIO

W HUXHIOK YacTU Kopnyca WUAn OTKPYTUTb COeAUHUTENbHBbI

BUHT. 3TO MOXET NPMBECTMU K NOBPEXAEHNI0 ONTOBOIOKOHHbIX
KOMMOHEHTOB W aHHYNIMPOBAHUIO FapaHTUK NPOU3BOANTENS.

MHhopMaLms 0 LeHTpe 06Ccny>XnBaHuUs
K/IMEHTOB

Philips Healthcare @ www.healthcare.philips.com.

MOXHO Takxe HanucaTb Mo O4HOMY U3 ClefyiolnX afpecoB:

Philips Medical Systems Philips Medizin Systeme
3000 Minuteman Road Boblingen GmbH
Andover, MA 01810-1099 Hewlett-Packard StraRe 2
CWA 71034 Boblingen,

Deutschland

[naBa 6. Ynctka n texHu4veckoe O6C]'Iy)KI/IBaHVIe
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BWIiChek
PykoBoACTBO
nonb3oBaTens

7. TeXHNYeCKnexapakTepucTnKkm

YcnoBusa OKpy>KaroLLei cpeapl

Temnepartypa
OTHOCuUTeNnbHasa

B/Ta>X HOCTb

XpaHeHne dkcnnyartaunsa
071-20 po -1-50 °C Ot5p3035°C
071 15 8o 95%, 6e3 Ot 15 po 95%, 6e3
KOHAEeHcaLumum KOHAeHcayuu

dun3nyeckme xapakTepPUCTUKMN

Cuctema BiliChek

O6buwas macca:

390 r

Py4Hoe ycTponctBo BiliChek

Macca
(c akkyMmynsATOpHbIM 6/10KOM):

Pa3smepsbil:

3apsagHaa 6asa

Macca:

Pa3mepbl:
Jlamna

Tun namnbl:

CpoK Cyx6bl Namnbl:
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2501

5,23 x 20,45 x 5,94 cm (W x 4 x B)

140 r

9,14x9,01 x 4,30cm (WxAxB)

Bonbpam

MuHumym 30 000 nsmepeHuii



KnrHn4yeckme XxapaKTepucTUKU

JKkcnnyatauus Ha NPOTSXEHUN JecATU NeT nokasana, 4To cuctema Bmonomasmma € 60/1bHUYHBIMK
aHanusatopamu KpoBu. KNnHNYecKne nenbiTaHus NoATBEPAUIIN, YTO pe3y/ibTaTbl M3MEPEHNIA C MOMOLLbIO
cuctembl BiliC/&/cc BbICOKOI CTeneHbio JOCTOBEPHOCTU KOPPENUPYIOT C pesyfibTaTaMy U3MepeHunii ¢
MOMOLLbI BbICOKOTEXHOMOIMMYHbIX, OCHOBAHHbIX Ha HAy4YHbIX UCCEeL0BaHMAX aHaIM3aTOPOB KPOBMU,
MCMNO/b3YHOLIMX TEXHO/IOTMIO XUAKOCTHOI XpomaTorpacuy Bblcokoro aasneHus (XXXB[), c TOUHOCTbIO
+1,5 mr/an. Pe3ynbTarbl U3MEPeHUs C NOMOLLbH CUCTEMBI OpPenupytoT C pesy/bTatamm
n3mepeHunin metogom XXBJ npu koadpduymente 0,90 c TOYHOCTBLIO (Cp. KB. OWwn6Ka) +1,5 mr/an.

Pe3ynbTaTbl 60/1bWON0 YACAA KTMHNYECKNX UCCNeA0BaHIiA, MPOBOANUMbIX CTOPOHHIUMM OpraHu3aLmusmu,
NoATBEPAUN NPUEMSIEMOCTb UCTMO/b30BaHNS CUCTEMbI B/%d(B KNMHUYECKUX LieNSIX 4151 OLLEHKM
pucKa pasBuTHS TUNep6UINPYGUHEMIA Y HOBOPOXAEHHbIX. CucTeMa OATBEpPAMNA CBOIO
3(heKTMBHOCTbL B Pa3HOPOAHBIX Fpynnax naluyeHToB 1 MOXET UCMO/b30BaTLCs BO BpeMs (DoToTepaniu

HOBOPOX/EHHbIX C reCTalMOHHbLIM BO3PAcTOM OT 27 A0 42 HefleNib U NOCTHATa/IbHbIM BO3PacTOM A0

20 aHel.

HasHaueHue:

MecTauOoHHbI BO3PacCT:

MocTHaTaNbHbIN BO3pacT:

[Jwnana3oH macchl Tefa nayueHTa:

[vana3oH obuiero 6unnpybuHa B CbIBOPOTKE:

To4yHOCTb (Cp. KB. OLIMOKA):

Bocnpou3BoaumMocTb (CTaHg. OTKN.)*:

Koppenauus:

¢BOCNPON3BOAUMOCTL NPU UCNONB30BAHUM PA3HBIX YCTPOCTB

CooTBeTCcTBUE CTaHAapTam

[o, Bo Bpems u nocne pototepanuu

OT 27 po 42 Hepenb

OT o o 20 gHeld

01950049951

OTo0p0 20 mr/gn vnm ot 0 go 340 MKMonb/N

+1,5 mr/gn npu 66% uHTEpBana BPeMEHU Un
1 curma

+26 MKMONb/N npu 66% MHTepBana BPeEMEHU
nnu 1 curma

+0,66 mr/gn
+11,2 MKMONb/N

r=20,90

YCTPOWCTBO COOTBETCTBYET C/IeAYIOW UM CTaHAapTaM:

¢ IEC60601-1: N3genua meanumMHCKme anektpuyeckme. Yactb 1. O6wme Tpe6oBaHns 6e30nacHOCTY.

+ 1EC60601-1-2: O6wme TpeboBaHMsA 6e3onacHOCTU. JONONHUTENbHbIN CTaHAapT:
dNeKTpoOMarHnTHas COBMECTUMOCTb — TpeboBaHWUA W UCMbITaHUS.
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[nasa 7. TexHNnyecKne xapakrepucTukn
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TpeboBaHUs K 3/1EKTPONUTAHNIO

MTaHne oT CeT NepemMeHHOro ToKa Bxog: 100-240 B nepem. Toka, 50/60 I,
(3apsigHas 6asa) 0,4 A

Bbixog: 5 B noct, Toka, 2,0 A
AKKyMynaTop (py4yHoe yCTpOiCTBO) Tun: NMTUA-UOHHbI A

HanpsixeHue: 3,7 B

Tun 3aWnTbl OT NOPaxXeHua anekrpuyeckum C BHYTPEHHUM UCTOYHUKOM NUTaHNA

TOKOM
CTeneHb 3aWuTbl OT NOpaxeHUs KoHTakTupytowas ¢ nauneHTom getasnb
3NeKTPUYECKUM TOKOM Tnna BF

CTeneHb 3aWuTbl OT NPOHUKHOBEHUSA BoAbl  O6blvHasA 3awuTa, IPX0
AnpekTrBbl No ytununsaymm otxogos WEEE/ROHS

Ecnu ucnonb3yemoe n3genve nognagaeT noj AeicTeme AMpeKTMB No yTunusauum otxogos WEEE/
RoHS, cm. macnopT yTunusauum nsgenus Ha caiite www.healthcare.philips.com.

Ytnnmsauus

Ytunusayusa yCTpOIZCTBa AO0/KHa OCYLeCTBNATbLCA B COOTBETCTBUN C MECTHBIMW HOPMAaTUBHBLIMU
akKTamMmu.

PykoBoacTBo nonb3oBatens BiliChek
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BIUChek
PYyKOBOACTBO
nosb3oBaTens

MpunoxeHvie A CeefeHns 06 AVIC

PekomMmeHOaLMn U 3aAB/1IeHE NPOoU3BOAUNTENSA:

3MEKTPOMArHMTHOE 13yveHmne

3T0 yCTpOVICTBO npegHasHayeHo Anda ncnosib3oBaHnA B OMUCAHHON HUXe C-)I'IEKTpOMaFHI/ITHOVI

obcTaHoBKe. Monb3oBatesb yCTpOVICTBa AO0JIKEH obecneunTb ero JKCnyataynio B yKa3aHHbIX

yCnoBusx.

PaanoyacToTHbIe U3NyyeHus
CISPRII

PafmoyacToTHbIe N3NyYeHUs
C1SPR11

"apMOHMYECKME N3NYyYeHNs
EC61000-3-2

KonebaHus HanpsxeHuns/
hnKKep-LIyM

EC61000-3-3
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pynna 1

Knacc B

Knacc A

CootBeTcTBYET

PaZMoyacToTHas 3Heprus UCMosb3yeTcs TONbKO A4/
o6ecneyeHuns BHyTPeHHMUX QyHKLWIA ycTpoiicTBa. Takum
06pa3soM, ypoBeHb pafuoyacToOTHOTO U3NyYeHUs OYeHb
HU30K, U1 BANSIHWE Ha PacrooXeHHOe No6an3ocTu
3/1eKTPOHHOE 060pPYA0BaHNe Ma/IOBEPOSITHO.
YCTPOICTBO NPUFOAHO /1S IKCMNyaTaLun B NtoGbIX
MOMELLEHUSAX, BKOUAs XIUMble NOMELLeHUs

1 NOMELLEHMS, HanpsMYH MOAK/THOUEHHbIe K
HU3KOBO/bTHBIM CETSM OGLLEro Nosb30BaHUs.
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PekoMeHAaUMM 1 3asiB/1IeHME NPOU3BOAUTESS: YCTOMUYMBOCTb K
3M1EKTPOMArHUTHbIM MoMexam

370 yCTPOMCTBO NpefHAa3HaYeHo /18 UCMOb30BaHNUs B ONMUCAHHOI HUXE 3/1eKTPOMarHUTHOM
o6cTaHoBKe. M0Nb30BaTe b YCTPOWCTBA A0/IKEH 06ECNEUNTb ero 3KCNAyaTaLuio B YyKa3aHHbIX

ycnosusax.

McnbiTaHne Ha

HOM6X0yCTOﬁHMBOCTb

SNeKTPOCTaTUYECKNIA
paspsz (3CP)
IEC61000-4-2

Pe3kue nepenagbl uim
BbIGPOCHI HaNpPsXeHUs
IEC61000-4-4

BpoCKYM HanpsixeHus
IEC61000-4-5

Cnagbl HaNpsHKeHUs,
KOpoTKMe nepe6ou
1 M3MEHeHUs
Hanps)XeHUs B CETAX
3/1EKTPONMTaHNSA
1EC61000M-11

MarHuTHoe none
NPOMBILLNEHHOM
yacToTbl (50/60 Iy
IEC61000-4-8

MNpumeyaHue.

YpoBeHb UCMbITaHUi

IEC60601

+6 KB (KOHTaKT)
+8 kB (B034yX)

+2 KB ansa nnHuii
3NeKTPONUTaHNA
+1kB N5 BXOAHbIX/
BbIXOAHbIX Lienev

+1 KB,
ondithepeHLmanbHbIi
pexxum

+2 KB, CUH(asHBbIl
pexum

<5%

(cnag  >95%) B
TeyeHue 0,5 uukna
40%

(cnag L, 60%) B
TeyeHue 5 UMKNoB
70%

(cnag Ll 30%) B
TeyeHune 25 UMKI0B
<5%

(cnag  >95%) B
TeyeHme 5¢
3A/m

PykoBogacTBo nonb3oBartens BiliChek
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YpoBeHb
COOTBETCTBUSA

+6 KB (KOHTaKT)
+8 kB (B034yX)

+2 KBana cetn
3/1eKTPOCHabXeHns
+1 KB a5 BXOAHbIX/
BbIXOAHbIX Lieneit

+1 kB,
onhdepeHLManbHbIRA
pexum

+2 KB, cuHasHbIl
pexum

<5%

(cnag u,.>95%) B
TeyeHue 0,5 uukna
40%

(cnag,  60%) B
TeyeHue 5 LMKIOB
70%

(cnag  30%) B
TeyeHue 25 LMKI0B
<5%

(cnag  >95%) B
TeyeHune 5¢

3A/m

SNeKTPOMarH1THas 06CTaHOBKa!
pekoMeHaaLum

[Monb! 4OMKHBI ObITb AePeBAHHBLIMMU,
6eTOHHBLIMU UMK KadenbHbIMU. ECin nonbl
NOKPbITbI CUHTETUYECKUM MaTEPUANIOM,
OTHOCUTENbHAA BNXHOCTb AO/MKHA
cocTaB/IATb He MeHee 30%.

XapaKTepucTUKN CETU 3N1EKTPOCHAGKEHUS
[OMKHBI 0TBEYaTh TPE6OBaHUSAM,
npesbaBaseMbIM K CTaHAAPTHON ceTu
3N1eKTPOCHABKEHMS XUMbIX 34aHNI W
MeLNLMHCKMX YUPEX AEHWIA.
XapaKTepucTUKN CETU 3N1EKTPOCHAGKEHUS
[OMKHbI 0TBEYATh TPEBOBAHUAM,
NpeLbABSeMbIM K CTaHAAPTHOM ceTn
3N1EKTPOCHAGKEHMS XMU/bIX 34aHWIA U
MeLVLMHCKUX YUPEX AEHUIA.
XapaKTepuCTUKY CETW 3NEKTPOCHABXEHMs
[OMKHbI 0TBEYaTb TPEGOBaHUAM,
npefbsBAseMbIM K CTaHAAPTHON ceTu
3N1eKTPOCHABKEHMS XUMbIX 34aHWI W
MELNLMHCKNX YUPEX AEHWIA.

HanpsxeHHOCTb MarHUTHOro Nons
MPOMBILLEHHOI YacTOTbI AOMKHA
COOTBETCTBOBATL TUMUYHBIM 3HAYEHUAM
[N5KNNBIX 34AHNIA YA MEAULIMHCKNX
YUpEXAEHNA.

—3T0 Hanpsi>keHmne CETN NepemMeHHOro Toka A0 NPUMEHEHNA Harpy3KM UCMbITaTe/lbHOro YPOBHS.
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PekomMmeHaaLUun v 3asBfieHNe NPon3BoOaUTENS: yCTOVIHMBOCTb K

ANEKTPOMaAarHNTHbIM NOMEXam

3710 yCTpOI7ICTBO npegHasHayeHo As1id NCnosib3o0BaHNA B ONMCAHHON HNXE 3ﬂ€KTpOMaFHI/ITHOI7I

o6cTaHoBKe. Monb3oBaTesnb yCTpOVICTBa AO0JDKEeH obecneunTb ero JKCnyataynio B yKa3aHHbIX

YyCnoBuAx.
McnbiTaHne Ha YpoBeHb YpoBeHb
NoMexoycTON4YNBOCTb ucnbiTaHwuii IEC COOTBETCTBUSA
KOHAYKTVBHblE 3 Bcp. Ks. 3 Bcep. ks.
pajgmoyacToTHble OT1 150 K'ypo
nomexu 80 My,
IEC61000-4-6 3B/m
3B/m
PafmoyactoTHoe 0180 My a0
n3ny4YeHune 251TL
IEC61000-4-3

AneKTpomMarHuTHas o6CcTaHOBKa:

pekomeHgaumMm

PaccTosiHue Mexay MCcnob3yeMbiMm
NopTaTUBHBLIMW N MOGWIBHBLIMW YCTPOACTBAMU
PafMOCBA3M U NI0OLIM KOMMOHEHTOM YCTPOICTBA,
BK/IIOYasA Kabenu, LOMKHO BbITb He MeHbLLIE
pPeKOMeH/I0BaHHOTO MPOCTPAHCTBEHHOIO pasHoca,
KOTOPGbIA paccunTbIBaeTCcA No PopMyse C y4eTom
4acToThbl MepefaTymka.

PekomeLLoBaHHbI MPOCTPAHCTBEHHbIW pa3HoC:
1= 1,2dp ans AMANa30Ha o+ 150 «ry a0 80 ML

1= 1,2dp’ ans AM@NA30HA o+ 80 50 800 My
d=23VIT gnsgnanasoHa ot 800 Mugo 2,5 My,

I'Ze P— MakcMManbHoe 3HaueHue HOMUHANBHOI
BbIXOZJHOI MOLLHOCTM NepeaaTurka B BaTTax (Br) no
fiaHHLIM Npon3soaMTeNs,ad — PeKOMeH/10BaHHbI
MPOCTPaHCTBEHHBIV pa3HOC B MeTpax (M).

HanpsbkeHHOCTb MoJis, C031aBaeMOoro
CTaLMOHapHBIMK paguonepesaTynKamm, no
pesynbTaTam UCC/ef0BaHNIi 3/1eKTPOMarHUTHOM
06CTaHOBKM®, AOMKHA BbITb HIXKE JOMYCTUMOrO
YPOBHS 47151 KaxLLoro YacToTHOro AnanasoHa’.

B6/11131 060pYyA0BaHUS, MOMEUYEHHOT0 3TUM
CMMBOJIOM, MOTYT NMPUCYTCTBOBATL MOMEXU:

MpumeyaHue 1, Ha yactotax 80 n 800 My ucnonb3yetca 6onee BbICOKNI fuanasoH 4acTor.

MpumeyaHue 2. 3Tv yka3aHUA MOTyT 0ka3aTbCA NPUMEHUMbIMYU He BO BCEX CUTyalLusx. Ha pacnpocTpaHeHne 31eKTPOMarHuTHbIX BOSH

OKa3blBaloT BO3AelicTBUE NOTNOLWEHNE N OTPaXeHUe OT COOPYXeHUit, 06beKTOB n Nl aeil.

aHanpsaxeHHOCTb NONSA, CO34aBaEMOr0 CTaLMOHAPHbIMU NepefaTynkamMm, TakuMu kak 6a3oBblie CTaHLUN pagnoTenedoHoB (COTOBbIX UK

6ecnpoBOfHbIX) N HA3eMHble MOGUNbHBIE PAANOCTAHL MM, NOBUTENbCKME PAANOCTAHLMN, CTAHLM paAnoBeLlaHns B AuanasoHax AM u

FM n TeneBewaHus, He MOXeT GbNb paccynTaHa TeOPeTUYECKAM CNOCOBOM C 4OCTATOUHOM TOUHOCTbIO. 115 OLEHKN 3N1EKTPOMArHUTHON

06CTaHOBKM, 06YCNOBAEHHON NCNONb30BAHNEM CTALNOHAPHbLIX pajnonepeaTynkoB, CefyeT NpoBecTu uccnesoBanne

3NeKTPOMarHnTHON 06CTaHOBKM B MeCTe yCTaHOBKM 060pyf0BaHus. ECin n3mepeHHas HanpsXeHHOCTb NONA B MeCTe pasMellyeHuns

yCTpoicTBa NpeBbllWaeT ykasaHHblii Bblle fONYCTUMbIi YyPOBEHb COOTBETCTBUA, CNefyeT noHabnogaTe 3a pa6oToil ycTpoicTsa, YTO6LI

YAOCTOBEPUTLCA B €70 HOPMaNnbHOM () yHKLMOHMpPOBaHMN. Ecnu B paboTe ycTpoiicTBa HabnofawTCca OTKNOHEHNA, MOTYT noTpe6oBaTtbes

LONONHUTENbHbIE MePbl, HANPUMED U3MEHEHNE NONOXEHNA UK NepeMelLeHne ycTpoiicTBa B Apyroe MecTo.

bBuactoTHOM gnanasoxe o1 150 kIy 40 80 My HANPAXEHHOCTL MO LOMAXHA ObiTb MEHee 3 B/M.
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Mpuno>xeHune A, CBegeHns o6 3MC
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BiWChek

kullanim kilaviizu

BV@ gilicoive BilEclipse Koninklijke Philips N.V.ve ijtiraklerinin ticari markalaridir.

©2015 Koninklijke Philips N.V. Turn haklari saklidir.
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BiiiChek

kullamm kilavuzu

LLGIM? oAb R bbbt 1
BU Kilavuz HaKKiNG@.......ocoreieiiscsisisssse st 1
BIHICHEK ANMKIGAMAS....viviiiiciis ettt nne 1
KUHAMM AMACH .1ttt bbbt 1
SANTTK ittt 2
(JTAHMAT OIS evvevrierrieiiier ettt 2
OI™Niim BOoIgeSiNi KOTUM ... oot ssnns 4
BiiiChek Sisteminin BileJENIEri .o 5
UYAETIAT 1ttt bbb 6

2.Uyarilar, Dikkat Notiari, Kontrendikasyonlarve Semboller.......... 6
DIKKAE NOLIATT ... cverievsieiceicsiccs ettt 7
KONErENAIKASYONIAT ... 7
01 U PRSP 8
SEMBOIIET oo 8

LI QU U U o o OO S U POTRPTTRO 10
KK UTUTUM 1ot bbb 10
El UNItES! PiliNi T KT @ iveeieiirieiiierisisiieissessssssss st sssessessens 10
8arj Standi GO? Kablosunu Baglama.......cccceninennseesssssessse s 11
5arj Standi Ethernet Kablosunu Baglama......c..ccoeieiininssiesiecisssssessssssenns 12
El Unites! Pilini 5arj ETME ... 12
BiliChek El UNiteS! (HHU) ..ot 13
BiliChekTujTakimi

4. Ayarlari Goruntiileme ve DegiBtirmM @ ... 13
UNIEEYT AZM Attt bbb bbbt 14
Menu EKranlarinda GeZiNM ... 14
EKran Yardimina ETijimM ..ot sssssens 15
ANA EKFrana DONME ..ottt sttt 15
AYArIari DEGIHITM B vttt 15
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BliiChek

kullanim kilavuzu

Girif

Bu Kilavuz Hakkinda

Bu Kullanim Kilavuzu, hem BiliChek Sistemini ilk kez kullanacak kullanicilar hem de sistemde
deneyim sahibi kullanicilar i?in hazirlanmijtir. Bu kilavuz, temel kullanim talimatlarini ve sorun
giderme prosedurlerini saglar. Kullanici, uriinun guvenli jekilde “alijtirildigindan emin olmak i*in,
uniteyi “alijtirmadan once talimat kilavuzunun tamamini okumalidir. Bu kilavuzu ileride bajvurmak
tizere saklayin.

BiliChek A™klamasi

BiliChek, Yiiksek Basin? Sivi Kromatografisi (HPLC) ile 61?ulen total serum bilirubin konsantrasyonu
ile korele edilerek klinik olarak faydali bir aralik dahilinde ongorulen bilirubin sayimma yonelik
mg/dL veya pmol/L cinsinden sayisal bir 61?um saglar. Cihaz, yenidoganlarin durumunun
hiperbilirubinemi gelijimi a?isindan izienmesinde klinisyenlere yardimci olmak tizere klinikler,
doktor muayenehaneleri ve evde bakim ajanslari gibi hastane veya saglik kurumu ortaminda
kullanim i?in tasarlanmijtir.

Kullanim Amaci

BiliClie/c Noninvazif Bilirubin Analizorii cinsiyet, gestasyonel ya? veya vticut agirligindan bagimsiz
olarak fototerapi oncesinde, sirasinda ve sonrasinda yenidoganlarda serum bilirubin seviyelerinin
ongortilmesine yonelik bir indeks olarak tasarlanmi? bir noninvazif transktitan bilirubinmetredir.
BiliCliek sonu?lari hiperbilirubinemi gosteren yenidoganlar, doktorlari tarafindan uygun hasta
yonetimi a?isindan degerlendirilir.
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Sarilik

Sarilik, kandaki bilirubin fazlaligi nedeniyie cilt ve gozlerin sari renk almasiyla karakterize bir
durumdur. Bilirubin, eritrositlerin par*alanmasiyla olujan normal bir atik uriindur ve karaciger
tarafindan vucuttan atilir. Dogumdan once, bebekteki bilirubin annenin karacigeri tarafindan ijlenir
ve vucuttan atilir. Dogumdan sonra, bebegin bilirubini annenin yardimi olmadan elimine etmesi
gerekir. Bebegin sisteminin, bilirubini (iretildiginden daha biiyuk bir hizia elimine etmeye bajiamasi
gunler surebilir. Premature dogan, yetersiz beslenen veya belirli etnik gruplara dahil bebeklerin
sarilik gelijtirme risk! daha fazladir. Sarili*n ilk taramasi, sari cilt gozlenmesidir. Bu, farkli cilt renkleri
ve gestasyonel yajiar nedeniyie hataya agik subjektif bir saptamadir. Bilirubin seviyeleri normal
zamanli bebeklerde normalde dogumdan sonra 4 ila 5 gtinde pikyapar; premature bebeklerde

ise pik yapmasi daha uzun surebilir. Bebegin serum bilirubin seviyeleri yukselmeye devam

ederse, bebek kernikterus (bilirubinin beyinde kalici norolojik hasara yol agacak toksik seviyelerde
birikmesi) riski altindadir.

NalifmaTeorisi

BiliChek yenidoganin cildine beyaz ijik verir ve geri donen belirli dalga boylarinin yogunlugunu
olger. Cilt i*indeki bilejenlerin spektral ozelliklerini bilen bir kiji, enterferansta bulunan bilejenleri
?ikarabilir ve bilirubin konsantrasyonunu 6l?ebilir. Buna transkutan bilirubin olgumii adi verilir.

Belirli dalga boylarindaki fotonlar belirli molekuller tarafindan tercihli olarak absorbe edilirler.
Absorbsiyonu dalga boyuna karji i?aretleyerek, belirli molekuller ign karakteristikabsorbsiyon
spektrumlari g6rselleKirilebilir. Ornegin, melaninin goruntir spektrumda dogrusala yakin bir
absorbsiyon spektrumu vardir ve sa”ilim olgusu gibi, spektrumun kirmizi bolgesine orania daha kisa
dalga boylarinda daha buyiik foton absorbsiyonu vardir. Buna karjilik hemoglobin, oksihemoglobin
ve deoksimemoglobinin farkli profillere sahip olmasi nedeniyie kanban 50k daha komplike bir
abzorberdir. Fotonlarin bilirubin tarafindan pik absorbsiyonu 460 nm dalga boyunda ger”~eklejir. Bu,
spektrumun mavi kismindadir vefototerapide bazen mavi ijigin tercih edilmesinin nedenidir. Ayrica
hemoglobin absorbsiyonunun nispeten dijjukoldugu birspektrum bolgesindedir.

Yenidoganlarin cildinden yansitilan ve BiliChek tarafindan toplanan i8ik, serum bilirubin ol*iimu
elde etmek tizere son derece sofistike, tescilli bir algoritma ile analiz edilir. Yenidoganlarda spektral
yansimayi etkileyen ana cilt bilejenleri (1) dermal olgunluk, (2) melanin, (3) hemoglobin ve (4)
bilirubindir (bkz. jekil). Yansitilan ijigin yogunlugu analiz igin Optik Yogunluk (OD) absorbans
birimlerine ~evrilir. Her 61?ulen dalga boyundaki toplam OD, bilejen OD'lerinin toplamina ejittir. Bu
matematiksel olarak joyle temsil edilir;

0oD =0D +0D _,+0D, +0D,

topfam derm

BiliChek kullanim kilavuzu
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Her bilejenin bilinen spektral ozellikleri kullanriarak, yalnizca bilirubin
kalana dektoplam OD'ye katki sirayla ?ikarilabilir.

0.6 -ttt -

Noninvazif Cilt Spektral
Bilejenleri’

'mJacques, S, Saidi, II, Ladner, Al ve D. Oelberg. Developing an optical fiber
reflectance spectrometer to monitor bilirubinemia in neonates. (Yenidoganlarda
bilirubinemiizieme igin opt'k fiber yansima spektrometresigeli*tirme.)

Bu bilejenlerin tCimu, BiliChek'in bilirubin ol*umunii hesaplamak
i“in kullandigi algoritmanin gelijtiriimesinde de dikkate alinmijtir.
Goruniir spektrum boyunca 100'den fazia ayri dalga boyu

bandinda yansitilan iji*n yogunlugu 6l?ulerek spektral analiz
ger~eklejtirilebilir. BiliCal referans standardi ile karjilajtirmayla
normallejtirme yapilarak, zaman igindeki ampul ve foto dedektor
varyasyonlari elimine edilir. Yakla5ik460 nm'deki pik bilirubin
absorbsiyonu, diger bile*enlerin absorbsiyonu toplam cilt
absorbsiyonundan gkarilarak ol*ultir. Bu, ajagidaki denklemie temsil
edilir.

oD,  -0OD

feme derm

I5igin bir molekul tarafindan absorbsiyonu, konsantrasyonuna ejittir.
Bu nedenie, yukaridaki jekilde hesaplanan bilirubin absorbsiyonu,
subkutan kapiller yataklar ve subkutan dokudaki bilirubin
konsantrasyonuyla orantilidir. Adi ge?en bilejenlerin katkilarinin
?ikarilmasiyla, bilirubin absorbansinin miktari belirlenebilir ve
laboratuvar total serum bilirubin seviyeleriyie kolere edilir.

'mSPEProceedings 2975, Laser-Tissue Interactions, San Jose, CA Feb. 1997. 1-7.

Boliim 1, Giri?
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BiliChekSisteminin Bilefenleri

BiliCheksistemi ajagidaki bilejenleri igermektedir. Bazi bilejen ve
aksesuarlarayri kutularda paketlenecektir.

Parffl ve aksesuarlari yeniden siparif etmek ign www.healthcare.philips.com
adresindeki Phiiips Heaithcare web sitesiniziyaret edin.
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BiliCliek El Unitesi
Pil Kapi Kapagi
Pil

Koruyucu
Gii~Kaynagi

P A

BilEclipse Fototerapi
Koruyucu Yamalar
(10'lu Paket)

7. Standi

8. Kullanim Kilavuzu
(gosterilmemektedir)

9. Hizli Bajiangi? Kilavuzu
(gosterilmemektedir)

[ UYARI

BiliChek El Oniteslyalnizca bu
blle*enler ve onayli Philips
Healthcare yedek parga ve
aksesuarlariyla kullaniimalidir.

Boliim 1. Giri?



BiWChek

kullanim kilavuzu

2. Uyarilar, Dikkat Notlari,
Kontrendikasyonlar ve Semboller

Uyarilar quYAL
- BV@dka unites: yalnizca Philips Healthcare onayli jarj Uyan, kullania veya
standi, pil takimlari, gtig kaynad ve BiliCa/Tekli operatorunyaralanma

olasllchnl beiirtir.
Kalibrasyon Uglari ile kullanilmalidir. (priL beiirt

+ Olgtim yaparken gozlere dogrultmayin.

» Gozle gorunijr morarma olan cilt bolgelerinde kullanmayin.

+ BiliChek'in diger elektronik cihazlarda parazit
olujturdugundan veya tersinden juphelenirseniz, bu
durumu duzeltmek igin ajagidaki onlemleri deneyin:

- Parazit duranadekcihaziyeniden konumlandirin.
Bmcihazdan uzak bir yere tajiyin.
B\Mﬂ(Gu’\ Kaynadw farkli bir gu? gikijina baglayarak
iig Kaynagi ile cihazin farkli devre kesiciler veya
sigorta devrelerinde olmasini saglayin.

» Anestezikler, temiziik maddeleri veya patlamayi destekleyen
gazlar (orn. oksijen, azot oksit) gibi yanici maddelerin
bulundugu ortamlarda kullanmayin.

+ Pil takimini delmeyin, yakmayin ve ~op sahasina atmayin.
Piller yerel duzenlemeler gore, uygun jekilde atilmalidir.

+ Agk havada kullanmayin veya dogrudan gune? i*iginda
birakmayin.

+ barj standi unitesini (pil 5arj cihazi) hasarli fi? veya kabloyla
kullanmayin.
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Dikkat Notlari

BiliCcj/Tekli Kalibrasyon Ucu uzun sure ijiga maruz
birakilmamalidir. Kullanimdan once BiliCa/'i ambalajinda
saklayin.

Orun dijjurulijr ve sik sik hata mesajiari alinirsa, urun Philips'e
geri gonderilmelidir.

Suya veya ba?ka bir siviya batirmayin.

Takilma tehlikesi olujturabileceginden gu? kablosunun
tezgah veya masa ucundan sarkmasina izin vermeyin.

ESD uyari sembolii ile tanimli konnektdrierin pimlerine
dokunulmamalidir. ESD onleyici prosedtirleri kullanilmadan
bu konnektorlere baglanti yapilmamalidir. Onleyici
prosediirlere elektrostatik dejarj birikimini onleme
yontemleri (orn. havalandirma, nemlendirme, iletken

zemin kaplamalari ve sentetik olmayan giysiler), vucudun
ekipman veya sistemin “er~evelerine, topraga ya da buyuk
bir metal nesneye dejarj edilmesi ve kijinin bir bilek kayiji ile
ekipmana, sisteme veya topraga baglanmasi dahildir.

Kontrendikasyonlar

B\\Qd(kan degijimi yapilmij hastalarda kullanilmamalidir.
Hatali sonuglar ortaya gkabileceginden ajagidaki durumlara
sahip 61?um bolgelerini kullanmaktan kagnin:

- Morarma
- Dogum lekesi
- Hematom

- AgriTijylenme

A DIKKAT

Dikiat ifecksi, cihaz hasan
olasiligini kelirtir.

Boliim 2. Uyarilar, Dikkat Notlari, Kontrendikasyonlar ve Semboller
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NOtIaI’ I\uNot, bir<;ali“ma ozelligini

vurgular.
Bazi tibbi durumlarin ve ila?larin bilirubin-albumin tajima ve

baglama kapasitesini bozdugu bilinmektedir. Bu faktorler, ozellikle
yuksek total serum bilirubin konsantrasyonlarinda (>15 mg/dL
veya 255 pmol/L) ciltteki bilirubin birikimini artirarak veya azaltarak
transkutan bilirubin ol*umunu etkileyebilir. Bu nedenie ozellikle
septisemi, Patent Duktus Arteriozus (PDA), intraventriktiler Kanama
(IVH) ve Respiratuar Distres Sendromu (RDS) gibi ciddi hastalik veya
komplikasyonlari olan hastalarda BillChek 61?umu yorumlanirken
ozel dikkat gosterilmelidir. Bu hastalarda, BiliChek yuksek bilirubin
seviyeleri gosterirse ayri bir serum bilirubin olgumtinun yapilmasi
dCijunulmelidir.

BiliChek'in yogun fototerapi (>30 pW/cm2/nm veya 1,5 m

Wcm2) veya ?ift tarafli fototerapi goren hastalarda ya da kan
degijimlerinden sonra kullanimina ilijkin veriler sinirlidir. Bu
durumlarda BiliChek sonuglari dikkatle degerlendirilmelidir.

Semboller

AbBagidaki semboller BiliChek unitesi veya aksesuarlari uzerinde yer
alir.

Sembol A’iklama Sembol Agiklama

Dikkat, birlikte verilen Kapali Mekanda Kullanim
kullanim talimatlarina bakin

lie Kullanin BFTIpi Uygulamali Par?a

Son Kullanim Tarihi 2002/96/EC sayih EC
Yonergesine gore elektrikli ve
elektronikekipman igin ayri

1 toplama.

® Yeniden Kullanmayin GirijTuju
BiliChek kullanim kilavuzu
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Sembol Agiklama Sembol ANiklama
REF] Katalog Numarass Kanada/ABD Giivenlik Sertifikasi.
UL Std. 60601-1'e uygundur.
c us CAN/CSA Std. €22.2 No. 601.1
5173518 sertifikahds.
Parti Kodu ECIREP) Avrupa Temsilcisi
LOT
@ Seri Numarasi -l’_ Sicaklik Arahidy
Avrupa Uyumiuluk | Nem Aral
c € Beyannauym:si g Bl *
0128
Lo ]
N ACGiict —— DC Giicis
, Yardim Tusu A Gezinme Ok Tuslan
- 4 4
v
Esi§l asan RoHS maddeleri
@ igermez (Cin) Rx only | Sadece Receteyle Kullandw
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BWiChek

kullamm kilavuzu

3. Kurulum

ilk Kurulum AUYARI

Turn bilejenleri fiziksel hasar agsindan gorsel olarak inceleyin. Hasar Pilyahvzca BiliChek He birlikte
gati*mak iizere tasarlanmi’tir.

Pil takimmi ba™ka urunierle
kullanmaya gali*mayin.

tespit ederseniz, lutfen yerel bayi/dagiticiniza veya Philips'a
bajvurun.

El Unites! PMiniTakTa

1. Pil konnektorunu, ei unitesindeki konnektore klipsleyin.

PiliBaglama

2. Pil kablolarini ampul bolmesinin alt kisminda katlayin. Pili el
unitesinin i%ine kaydirin.

Ampul Bolmesi.

El Unitesine PilTakTa

3. Kapagi, yerine sikica oturana dek kaydirarak pil bolmesi
kapagini takin.
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$arj Standi Gii® Kablosunu Baglama Kapagi TakTa
4. Gerekirse, uygun tipte fi?! gii? kaynagina takin.

XnyYALL
Glgldalosuumsar\wa
dlzeril ard<|rreley|n

HearUsakullaniny
drdnn\e)ensyle

Cegr"tim

5. Gij? kablosunun soket ucunu 8arj standimn alt kismindaki gu?

. . Fi?iTakTa
girijine takin.

r

/

6. Kablonun 7atalli ucunu duvar gkiSina takin.Turn baglantilarin Gu? Kaynagim §arj

. Standina Bagfama
saglam oldugunu dogrulayin.

Bolum 3. Kurulum
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$arj Standi Ethernet Kablosunu Baglama

Gerekli yazilimin olmasi durumunda, BiliChek unitesi laboratuvar
bilgi sisteminize veri gonderebilir. Bu ozelligi kullanabilmek ign bir
ethernet kablosu baglamaniz gerekir (uriinle birlikte verilmez).

1. Ethernet kablosunun bir ucunu, ?arj standinin alt kismindaki
konnektore takin.

Ethernet Kablosunu Baglama

2. Kablonun diger ucunu ag baglantiniza takin.

El Unitesi Pilini §arj Etme
ilk kullammdan once piller tamamen jarj edilmelidir.

1 B\‘(hk\jarj standma yerlejtirin. Ses duzeyi O'a ayarli olmadigi
surece cihaz, dogru bir jekilde takildigini belirtmek ign bir
kez bip sesi verir. Pilin jarj oldugunu belirtmek igin bir jimjek
simgesi yanip soner. Bu simge pil tamamen “arj olana kadar yanip
sonmeye devam eder.

Ayrica pil durumu simgesinin arka plan rengi pilin jarj durumunu
gosterir:

- Yejil - 3 veya 4 “ubuk
- Sari-2 Subuk
- Kirmizi-Oveya 1 gubuk

2. Sekiz saat veya pil durum simgesitarn jarj gosterene dek “arj edin.

cfc tfz ¢ n i LBE.

No Fully
Charge <- Charged

Pil Durumu

BiliChek kullanim kiiavuzu
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BWIChek

kullamm kilavuzu

4. Ayarlari Gdriintuleme ve Degistirme

BiliChek El Unites! (HHU)

Barkod tarayici
BiliChek El Unites!

L L ) Ekran
ajagldaklbﬂejenlerden Kalibrasyon ucu nenceres B o
olujur: BiliChek El Unitesi -
Bile~enler
» Ekran penceresi 5arj pimleri
¢ TuS§takimi Tujtakimi
+ Kalibrasyon ucu
+ Barkod tarayici
* Pil bolmesi Pil bolmesi
+ barj pimleri
BiliChekTu” Takimi tust
. .. Ok n Girig tusu
Ekrandaki meniilerde \
gezinmek ign tuj takimini N
kullanm. ‘ « ’
Rakam% v
-4 —3 3 Tuf takimi
AnaSxyyfatusu | 4] 8 | 6 | Yardwm tusu
7|89 /
{0 ?.
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Oniteyi A”ma Hot: BiliChek El Unitesinin
kapatma dugmesiyoktur.
BiliChek 2 dakika sureyle boyta
olun. kalmasi durumunda otomatik
olarak kapanacaktir.

1. Pilin uniteye bagli oldugundan ve tarn jarj edildiginden emin

2. Unite uyku modundaysa bajiatmak i*in N (Girij) tujuna basin.

3. Unite aglacak ve ana ekrani gosterecektir. S
Not: Gegerli tarih ve

saat ayarlanana kadar

Ses Seviyesi bunlann verine ki .
o yerine kisa gzgiler
Gegeerli Saat gosterllecektir.
Yy
Pil Gostergesi T Ge”erliTarih
® TcB Reading
® History
171 Setup
m
0 Stand-by
Ana Ekran
Menu Ekranlarinda Gezinme
Tiim menu ekranlari ve ayarlarda gezinmek o
. Oktujiari
inin:
* Menu S6(;enekieri ve ayarlarda gezinmek /
ign Yukari ve Ajagi ok tujiarini kullanin. 4
+ Bu ekranlarda belirtilen ijlemleri yapmak
i?in Sol ve Sag oktujiarini kullanin. 4 b
. . . o Girif Tuju ve OkTu?lari
+ Ekrandaki ayari kaydetmek ign .~ (Giri?)
tujunu kullanin. v
Girig tugu

BiliChek kullanim kilavuzu
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Ekran Yardimina Eri®im

Herhangi bir ekranda, BiliChek
tu5takimindaki ? (Yardim)
tujuna basin, ijlemle ilgili bir
yardim mesaji gdrijntulenir.

Ana Ekrana Donme

Herhangi bir noktada -|% Ana Sayfa Yardim
(Ana Sayfa) tu?una basarak tuju 123 tusu
ana ekrana donebiiirsiniz. Bir S m
okumanin ortasinda ana ekrana «ot o o

. L . BiliChek Tu? Takimi
donerseniz, ol*iim ijlemine
bajtan bajiamaniz gerekir.

] o Not: Herhangi birzamanda
Ayarlari Degiftirme Setup (Ayariar) modundan
gkmak igin tu takiminin soi

BiliChek'i ilk kez kullanmadan once, bazi fabrika ayarlarini aitkismindaki ~ (Ana Sayfa)
inceleyebilir veya degijtirebilirsiniz. Bu ayarlarin herhangi twuna basin. Kaydediimemi

N S . N veriier siiinecektir.
birini daha sonra da degijtirebilirsiniz. Ayarlari degijtirmek

i“in ana ekranda Setup (Ayarlar) dgesini segin. Ayar ijlemi

sirasinda istediginiz zaman tuj takiminin sag alt kismindaki ?

(Yardim) tujuna basarak ekran talimatlarina erijebilirsiniz. dNEMLI!
Hangi biigiieri girmeniz
gerektigine kuruiu®unuz karar
verecektir.

Ayar Segimi

Boliim 4. Ayarlari Goriintuleme ve Degistirme
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Ayarlari Ozelleftirme

Herhangi bir ayari degijtirmeden once BiliChek ekranini ana
dilinize ~evirmeniz onerilir. Daha sonra, uygun Saat Bii;inni veTarih
Bigimini segmeli ve gegerli Saat veTarihi girmelisiniz. Aja~daki
bdlumlerde bu ayarlarin yapiliji adim adim agiklamaktadir.

DM Se“me

BiliChek ayarlarinizi 6zellestirmeye baslamadan once, mevcutsa
ekrani ana dilinize gevirmeniz gerekir. BiliChek ekrani varsayilan

olarak Ingilizcedir. Dili degijtirmek igin junlari yapmaniz gerekir:

1. Ana ekranda, Setup (Ayarlar) ogesini segmek igin a*a¢ ok
tujunu kullanin.

8:01am
05/08/09

® TcB Reading
® History

+  Setup
@

(I) Stand'by Ayar Segimi

2. Setup (Ayarlar) menustine girdiginizde, Language (DII) segimini
yapmak igin ajagi ok tujunu kullanin.

Setup
Language

Sound Level
0 CurrentTime
LW Current Date

1

A Done 0il Segimi

BiliChek kullanim kilavuzu
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3. Diliniz vurgulanana kadar ajagi ilerleyin. Ayari kaydetmek igin »
(Girij) tubuna basin.

Language:
Frangais
O Frangais ] ®
Italiano

Dii Listesi
Nederlands

4. Se”tiginiz dili dogrulamak uzere bir ekran goruntulenecektir.

Vous avez defini:
Langue

Soll; Dil Ayarlandi
Frangais

SaatveTarih Bigimini Segme

Saat Bigimi NISesseviyesi, tarih

1. Setup (Ayarlar) menusunde Time Format (Saat Bigimi) bgesini veyazaman segimlerinde
degi*iklikyapildiktan

segin. .
sonra otomatik olarak Ana
S(?tup ekrana dondurulursunuz.
Time Format Diger segmierde yapilan

degigkiiklerden sonra L'Inite

0 CurrentTime ana Setup (Ayarlar) ekranma

Current Date geri doner.
Language
Time Format | n

Saat

Boliim 4, Ayarlari Gdruntuleme ve Degijtirme
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2. 12 veya 24 saat bigimini segin (varsayilan ayar 12 saattir).

3 TmieFo
12 Hou

1 12 Hour (#

Saat Se~imleri

Tarih Big:imi

4. Setup (Ayarlar) menustinde Date Format (Tarih Bigmi) bgesini
sefin.
Setup

Date Format
Current Date
Language

Time Format

Tarih BiNimi

5. Ay/Giin/Yil (mm/dd/yy) veya Gun/Ay/Yil (dd/mm/yy) bi?imini
se?in (varsayilan ayar mm/dd/yy'dir).

DD/MM/IYY

Tarih BiNimi Se~imleri

BiliChekkuilanim kilavuzu
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Ge”erli Saatve Tarihi Girme

Ge~erli Saat

1. Setup (Ayarlar) menusunde, Current Time (Gegerli Saat) ogesini
segn.
Setup
Current Time

Sound Level
1 0 CurrentTime wi
W Current Date

GeNerli Saat Se/Nimi

Language
2. Tu5takimini kullanarak saati girin.
0 3:27 am
HH”™ MM Saati Girme

3. imieci ekrana getirmek ign yukari ok tujuna basin. 12 saat
bigmini kullaniyorsaniz, 4. adima gidin. Aksi halde, 5. adima gidin.

4. Ok tujiarini kullanarak am veya pm ogesini vurgulamak igin
kaydirin ve am veya pm ogesini se?mek ign .~(Girij) tujuna
basin.

Time (12 Hour)
0a 30 am
H

12 3 4

5678

9 0<3
Apm

am/pm se?imi

5. Done (Tamam) ogesini vurgulamak ign ajagi ok tujuna, ardindan
(Girij) tujuna basin. Goruntii Ana ekrana donecek ve saat
goruntulenecektir.

19

Bolum 4. Ayarlan Goruntuieme ve Degitirme
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GegerliTarih

1. Setup (Ayarlar) menusiinde, current Date (Ge”erli Tarih) ogesini se(;in.
Setup
Current Date

Sound Level
© CurrentTime

JAMNMuUrrentD A N
Language
GeNerli Tarih SeNimi
N Done
2. Tub5takimini kullanarak tarihi girin.

Current Date

11/05/ ?_9

MM DD [Y
12 34 Tarihi Girme
5678
9 0<3

[ Done

3. Done (Tamam) ogesini se?mek ign Giri?) tujuna basin.
Goruntij Ana ekrana donecekve tarih gorunttilenecektir.

Ek Ayarlar

Ajagida ayarlar Setup (Ayarlar) menusunden ozellejtirilebilir. Bir ayar
se”mek igin segmi vurgulayin ve  (Girij) tu§una basin.

N

- Sound level (Ses seviyesi): Sesi kapatmak i?in Ol veya ses seviyesi
igin 1,2 ya da 3'ii segn; 3 en yiiksek ses seviyesidir.

« Units of measure (Ol*iim birimleri): mg/dL veya pmol/L se?in.

- Require Clock (Saati Ayarla): Yes (Evet) veya No (Hayir) ogesini
segn. Yes (Evet) olarak ayarlarsaniz okuma degerini almadan once
Current Date (Ge”erli Tarih) ve Current Time (Ge?erli Saat) ogelerini
konfigure etmeniz gerekmez. No (Hayir) olarak ayarlarsaniz okuma
degerini almadan once Current Date (Ge”erli Tarih) ve Current
Time (Gegerli Saat) ogelerini konfigure etmeniz gerekmez.

BiliChek kullanim kilavuzu
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Not: Laboratuvar bilgi sisteminize baglanacaksamz a”*agidakiayarlann

tumiinu yapilandirmaniz gerekir.

« Nurse ID (Hemjire Kimligi): Bir girij yontemi segn. Barkod
tarayarak veya uj takimiyla bilgiyi yazarak kimligi
girin.

- 1stand 2nd Patient ID (1. ve 2. Hasta Kimligi): Hasta
kimligini nasil girmek istediginizi segin. Barkod tarayarak
veya ekrandaki klavyeyle bilgiyi yazarak kimligi
girebilirsiniz. Hasta kimligi girmek istemiyorsaniz None
(Yok) ogesini de se?ebilirsiniz.

« 1stand 2nd ID Type (1. ve 2. KimlikTipi): Gireceginiz hasta
(tibbi kayit numarasi), patient name (hasta adi) veya date of
birth (dogum tarihi).Yukaridaki 1st and 2nd Patient ID (1.
ve 2. Hasta Kimligi) ayari ign None (Yok) girdiyseniz, kimlik
tipini girmeniz gerekmez.

« Network alert (Ag uyarisi): Bu, unitenin ag baglantismi
kaybetmesi veya aga baglanamamasi durumunda ekranda
bir uyari vermeden once aga tekrar baglanmaya ~alijti®
suredir (yok, 1 dakika, 5 dakika veya 30 dakika).

+ Ayrica BiliChek iinitesi jarj standindayken ajagidaki
se”enekler Setup (Ayarlar) meniisunde goriinur ve baglanti
ign gereklidir. Uygun baglanti ayarlarini aimak i?in Bilgi
Teknolojileri departmaniniza bajvurun.
iP address (iP adresi)

Subnet mask (Alt ag maskesi)

Gateway (Ag ge?idi)

Host IP (Ana Bilgisayar IP's!)

Host Port (Ana Bilgisayar Baglanti Noktasi)

OnemUl Ag ayarlari ~arj standmda saklanir. $arj standiyla farkli bir BiliChek
iinitesi kullanirsamz ag ayadarim tekraryapilandirmaniz gerekmeyecektir.

Not: Oniteyi orijinal BiliChek
unitesine benzer bigimde
gali“acak "ekilde ayarlamak
ign Nurse ID (Hemgre Kimligi)
ve Istand 2nd PatientID (l.ve
2. Hasta Kimligi) ogeleiini None
(Yok) olarak ayarlayin.

NIAg uyarisi ahrsantz
ethernet kabiosunun bagli
oldugunu dogivlayin. Kablo
bagliysa ve uyanyi almaya
devam ederseniz, Bilgi
Teknolojileri departmaniniza
bavunin.

Bolum 4. Ayarlari Goriintuleme ve Degi’tirme
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Kalibrasyon Yapma ve Okuma Alma

1. Ana ekranda, TcB Reading (TcB Okumasi) ogesini segin.

8:0lam
05/08/09

® TcB Reading [

HiStOfy TcB Okumasi SeNimi
# Setup

® Stand-by
Hot: Buadimlardan herhangi
bin sirasinda daha fazia bilgi
aimak ign BiliChek tuf takimi
uzerindeki  (Yardim) Wluna
2 Bir Hemyjire Kimligi ve ajagidaki Hasta Kimligi bigmierinden ikisini  basin.

girebilirsiniz:

Not: Setup (Ayarlar) menihunde Nurse ID (Hem~ire Kimligi) ve Patient ID (Hasta
Kimligi) ayaiiarini None (Yokj olarak belirlerseniz2. ve 3. adimlargerekli degildir.

Hasta Adi
Hasta Tibbi Kayit Numarasi
Hastanin DogumTarihi

3. Bilgileri girmek ign, ilgili barkodu tarayin veya ekrandaki klavyeyi
kullanarak bilgileri yazin. Barkod taramak ign:

a. Barkod tarayiciyi etkinlejtirmek i*in Sscan In (Tara) ogesini
vurgulayin. El unitesindeki tarayiciyi barkoda dogrultun Not: Bu unitede Kritik
ve N (Giri?) tubuna basin. Gug Kapatma ozelligi
o o N bulunmaktadir, Kalibrasyon
b. Taranan bilgi ekranda goruntUlenir. Bilgi dogruysa tamamlandiktan sonra onceden
(Girij) turuna basarak confirm (Onayla) ogesini segn. belirlenmi” bir siire ig'nde 'wblr
o ) digum gergekle/tiriimezse,
Bilgiyi yazmakign: unite bip sesi verir (ses seviyesi 0

olarak ayarlanmadiysa). Higbir

a. Ekrandaki kIa.vy(.ay.| Ifullla.narak ilgili Hemjire Kimligi ve/ tuna basilmazsa, unite 2 dakika
veya Hasta Kimligini girin. Klavyede uygun konuma sonra kapanir. Unite otomatik
gitmek i?in ok tujiarini kullanin ve her bir harfi/rakami olarak kapanirsa, yeniden

ba/latitdiktan sonra baka bir

semek ign N (Girij) tufuna basin. : - ) )
kalibrasyon yapilmasi gerekir.

b. Ayarlari kaydetmek igin Done (Tamam) ogesini
vurgulayin ve  (Girij) tujuna basin. Not: Kalibrasyon veya olgilm
sirasinda gikmak igin (Ana
Ek bilgi aimak uzere ekran talimatlarini gormek ign ? (Yardim) Sayfa) tu*una basarak ana

ekrana ddnebilirsiniz. Veriler

tujuna basin. ) |
kaydedilmeyecektir.

BiliChek kullanim kilavuzu
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Not:Ayarlar menusunde Saati Ayarla se<;enegini Hayir olarak ayarladiysaniz 4.
adimi uygulamanizgerekmez.

4.

Henijz konfigure edilmediyse Ge”erli Tarih ve Gegerli Saat ogelerini
ayarlayin.

El unitesine yeni bir BiliCo/ ucu uygulayin. Oturmasi i?in ucu iiniteye
dogru sikica bastirin.

Kalibrasyona bajiamak i?in Done (Tamam) ogesini segin. Unite "bip"
sesi verecek ve kalibrasyonun bajarili oldugu ekranda bildirilecektir.

Not: Ses seviyesi 0 oiarak ayarliysa unite "bip" sesi vermeyecektir.

BiliCo/ tirnagini gekin ve koruyucu kaplama ile kalibrasyon malzemesini
u”tan soyup atarak BiliCo/ ucu tizerinde yalnizca temizfilmi birakin.
Done (Tamam) ogesini segmekign (Girij) tujuna basin.

BiliCo/ ucunu hastanin alnina veya sternumuna dogru nazik"e
bastirin. Dogru basin? uygulandi®nda ekrandaki 61?um
numarasi U saridan yeSile doner. Basinci artirmayin. Fazia basin?
uygulandiginda numaranin rengi sariya doner.

BiliCo/ ucunu hastanin alnindan veya sternumundan kaldirin ve
ijlemi dort kez daha tekrarlayin.

Her okumadan sonra, ckumanin bajarili oldugunu belirten tek bir
ses duyulur. Okuma sirasinda hata olujursa, hatanin a?iklamasini
i?eren sari bir hata ekrani goruntQlenir. Sorunun dtizeltmek i?in
ekrandaki sorun gidermetalimatlarini izieyin.

Not: Ses seviyesi 0 olarak ayarliysa unite "bip"sesi vermeyecektir.

I0.0kumalartamamlandiginda BiliCrte/cgirilen turn bilgileri gbruntuler

ve kaydeder.

BiliCo/ ucunu ?ikarip atm ve el unitesini tekrar jarj standina
yerlejtirin. Oniteniz bir laboratuvar bilgi sistemine bagliysa, unitenin
5arj standina geri yerlejtirilmesiyie son aktarimdan sonra girilen

turn yeni veriler gonderilecektir.
8:01lam

05/08/09

M History
# Setup

(J) Stand-by

23

KoouyAll

Bir test ger~ekleftirmeden
hemen once Oniteyi kaiibre
eimek veyeni bir BiliCal Tekli
Kalibrasyon Ucu uygulamak
(,0k dnemlidir. Bu i*lemin
yapilmamasi durumunda
hatall sonu<;larelde edilir.
Kalibrasyondan sonra ve
hasta difumOnden once ucun
gikanimasi kalibrasyonun
kaybedilmesine neden
olacaktir. Yeni bir BiliCal Ucuyia
kalibrasyon sirasinin tumu
tekrar edilmeJidir.

Not: BiliChek unites!
kullanilmadigi zamaniatda
mutlaka "arj standinda
tutulmalidir.

TcB Kayitlari Gonderiidi
Ekram

Boliim 4, Ayarlari Goruntuleme ve Degistirme
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Diger Ozellikleri Kullanma

Ge mi$
El iinitesinde saklanan hasta verilerine erijmek ign History

(Gegmij) ogesini segn. Onite 30 adete kadar kaydi saklar. Kayit
limitine ulagldi®nda en eski kayit silinir.

8:01am
05/08/09

® TcB Reading
V ® History

# Setup Ge;mi$ Segmi

0 Stand-by

Her ekranin list sag kisminda bulunan gonderim durumu
ajagidakilerden birini beiirtir:

1. Kayit gonderildi.

40 Q LULLI
0 ."" 12:32pm
mg/dL  10/16/08

2. Kayit gbnderiimedi.

13'9 12:32pm

10/16/08

3. Kayitta hata var ve gonderilemiyor.

139S S

10/16/08

BiliChek kullanim kilavuzu
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Bekleme Modu

Okumalar arasinda ekrani kapatmak ign Ana ekranda Stand-by
(Bekleme Modu) ogesini se™in.

1777) 8:0lam
[~ 1~ 105/08/09

<|> TcB Reading

N History
® Setup
0 Stand-by

Fototerapi Sirasinda ve Sonrasinda Kullanim
dnerileri

Fototerapi Sirasinda

+ BiliC/7el(61?ijmunun alinacagi bolgeyi segn.Tercih edilen
bolgeler bebegin kajiari arasmdaki duz aim bolgesi veya
sternumudur.

+ Testtamamlanincaya kadar BiliCa/Tekli Kalibrasyon Ucunu
hastanin alnina veya sternumuna gore duz tuttugunuzdan
emin olun.

Fototerapiyi bajiatmadan once, ol*iim bolgesine birfoto-
opak malzeme (orn. BilEclipse Fototerapi Koruyucu Yama
veya yapi?kan cilt yamalari) yerlejtiriimelidir. Malzemenin
hareket etmediginden ve 61?um bolgesinin fototerapi
igkiarina maruz kalmadigindan emin olmak igin gerekli tiim
dniemleralinmalidir.

25

Bekleme Modu Se/imi

Tek Kullanimlik Ucu Aim
veya Sternum Uzerine Diiz
$ekilde Yerlejtirme

Not: Fddﬂa] H?hﬂlkfe
kullanilmesi aer-n
aaesariarign Fhilise
belunn

Bolum 4. Ayarlari Goriintuleme ve Degi*tirme
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Bm@"urnii alinirken turn fototerapi ijiklari
kapatilmalidir.Tercih edilen ol*tim bdigesinin kaplanmij
oldugundan emin olun. BilEclipse koruyucu yama

i*igi engelleyen malzemeyi a”in ve BiliChe/c 61?umunij

tercih edilen bolgeden aim. BilEclipse ucunu kapatin

ve fototerapiye devam edin veya BilEclipse'i ?ikarin

ve belirtildigi gibi fototerapiyi durdurun. (Fototerapi
durdurulduktan sonra ilerideki ol*umlerde dogru 61?20rn
bolgesini tanimlayabilmek ign BilEclipse'i yerinde birakmayi
segebilirsiniz.)

NI, BiliChek olgiimunun tekrarlanabilirligine HwkT gali“malarin belirlenmi”®
hassasiyet ozellikleri vardir. OlgOmdeki degi®imin kaynagi cildin heterojen
niteligi ve bilirubin birikimidir. Birbin'ni izieyen transkutan bilirubin digumunde
2 mg/dL veya 34 lumol/Lden (artma veya azalma) azolan kitcpk degi’iklikler
kesin trendler olarak yorumlanmamalidir.

BilEclipse

1. BilEclipse'i bebek uzerine
yerlejtirmeden once cilt bolgesini
mutlaka temizieyin. Philips
Healthcare
kullanilan temiziik maddesinin tdru
konusunda herhangi bironeride
bulunmamaktadir. Herhangi bir
sivi, losyon veya krem yamanin
yapijkanligini azaltacak ve fototerapi sirasinda yamanin diijme
olasiligini artiracaktir.

BilEclipse

NI Kiinik gali*malar,
fototerapiile tedavi edilen
cildin, maruz kalmami}
bir bdigenin bilirubin
seviyesine donmesiigin
48saatkadar bir surenin
ger"mesi gerekebilecegini
belirtmektedir.

R

SR

2. Ol*iim yapmak i?in yamanin KAPAGINI kaldirdiginizda, yamanin
bebegin cildinden tamamen gkmasini onlemek ign TABANIN

Y ANTAYY
kdjesine parma”nizi koymanizfaydali olabilir. NI ogun gunerigma

maruz kalan pencerelerin
3. KAPAGI kapattiginizda, yamanin etrafindaki TABAN ile iyi temas yakl_nmayerkcli')rl/len
ettiginden emin olun. Ig”n yanlara sizmasi olasi olmasa da, yenidoganlar "dogat

fototerapi*ya™ayabiUr. Bu
cilde ulajan herhangi bir igk [?iimunu etkileyebilir. ozelliklepda)éa OX:]CG taburcu

ebHTL ve hastaneye, klinige
veya ofts tesisirte testier igin
donen yenidoganlarigin
gegerliolabilir.

BiliChek kullanim kilavuzu
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4. Fototerapi tamamlandiktan sonra, ileride B\WChek ol*umij
yapilma olasiligi ortadan kalkincaya dek BilEclipse'nin ciltte
birakilmasi dnerilir. Fototerapi ijiklari kapatildiktan sonra
ciltte bajka degijiklik meydana gelmese de, yamanin yerinde
birakilmasi ileride yapilacak ol*umlerin ayni, korumali
konumdan yapilmasini saglar.

Fototerapiden Sonra

Yenidoganlardan fototerapiden sonra alinan turn ol~timlerin,
fototerapi ijiklarina maruz kalmami? bir aim veya sternum
bolgesinden alindigindan emin olmak igin uygun onlemler
alinmalidir. Kullanilmasi gereken prosediirler kullanilan fototerapi
korumasi turune baglidir. Fototerapi i*iklari kaldirildiktan sonra
BilEclipse Fototerapi Koruyucu Yamayi yerinde birakmak gerekli
olmasa da, bunun yapilmasi ayni bolgenin sonraki BiliChek

dI*ijmleri igin kullanilmasini saglar.

Bolum 4. Ayarlari Goriintuleme ve Degi™tirme
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BIWChek

kullanim kilavuzu

5. Sorun Gi

Hata Ekranlarini Aniama

BiliChek beklenen jekilde performans gostermezse, hatanin nedenini ve
hatayi dCizeltmek igin alinmasi gereken onlemleri belirten sari renkli bir
Hata Ekrani goruntiilenecektir. Aja~daki hata ekranlari ve ilgili talimatlar
a*iklanmaktadir.

BaNlatma Hatalari

Hata: Ba”latma Tamamlanamiyor (El Unitesine servis

uygulayin)
Serwoe Coag;tw b . Service Code (Servis Kodu): 000b
Carinotcomplefestarlup- Cannot complete start up (Bajiatma

tamamlanamiyor).
Please service (LQtfen servis uygulayin).

Mo ]

Hata: El Unitesi Ayarlari Kaybedildi

BiliCh«K settings were
lostand have been

returned to default s .
values. Restore se BiliChek settings were lost and hav.e.
as needed beforb been returned to default values (BiliChek

e ayarlari kaybedildi ve varsayilan degerlere

dondurOldu).
Restore settings as needed before next

I oK .l use (Bir sonraki kullanimdan once ayarlari
gereken 8ekilde geri yukleyin).
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Hata: Ge™mi”™ Kaybedildi

. System erroroccuired

OnaormoreTcB -< System error occurred (Sistem hatasi olu§tu).
I records have been lost.

SPeas¥ch"Histcivfdrl ~ One or moreTcB records have been lost
missing records (Birveya dahafazlaTcB kaydi kaybedildi).

Please check History for missing records
(LCitfen eksik kayitlar i~in Ge”mi8'i kontrol edin).

|]OK 1

Ayar Hatalari

Hata: Alan Aralik Difi

Afield ISout ofrange.

Please check and

FeliiH T - L _ N
Afield isout of range (Bir alan aralik diji).

Please check and reenter (Lutfen kontrol edin
vetekrargirin).

oK ]
Hata: NiftSegm

Patient IDtype mustnot
belhesame.

Patient ID type must not be the same (Hasta
Kimligi tipi ayni olmamalidir).

a1

Bolum 4. Ayarlari Gdruntuleme ve De”tirme
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Hata: Stand Yazma

Cannolwrileseingio
base.

Cannot write setting to base (Ayar
standa yazilamiyor).

]

Hata: Stand Okuma

Canrmtread”effirigfrom’ 1
base.

Cannot read setting from base (Ayar
standdan okunamiyor).

[OK ]

Ana SayfaTakili Hatalari

Hata: Bir veya Daha Fazia Kayit Gdnderilmedi

One or more records .
cannotbesenl Please  J One or more records cannot be

gvoj}ﬁgiitm%m.bzn|m sent (Bir veya daha fazia kayit

S ateSfnatedWiffra  gopnderilemiyor). Please go to'History'
to manually document records
marked with an[x](LutfenSi8aretli

1 kayitlari manuel olarak belgelemek

Fook™ o inin'Gegmij'ogesine gidin).

WLWILWBLIWAWBL T TAWATWW/]

BiliChek kullanim kilavuzu
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Hata: Bozuk Befik

Cannot make Gormeclon
toGradle, Try re-decking
the device. Iferror i
repeats, please service,

| ox ]

Hata: Ag Kontrolu

Cannotconnitto

network. Yw mayneed m
>to check your nefcfork
: status,

[ =]

Service Code (Servis Kodu): 0008
Cannot make connection to cradle
(Be8ikle baglanti kurulamiyor).

Try re-docking the device (Cihazi tekrar
takmayi deneyin).

If error repeats, please service (Hata
tekrarlanirsa 1Qtfen servis uygulayin).

Aga baglanilamiyor.

You may need to check your network
status (Ag durumunuzu kontrol etmeniz
gerekebilir).

Ana SayfaTakili Olmama Hatalari

Hata: Kayip Stand Ayarlari

Baseseingsvirere lost
and have beenreturned .
to defaultvatuss. Restore
seffings as needed

before nesdiBd.

[OK
mll

Base settings were lost and have been
returned to default values (Stand
ayarlari kaybedildi ve varsayilan
degerlere dondurCildu).

Restore settings as needed before
next use (Bir sonraki kullanimdan once
ayarlari gereken jekilde geri yukleyin).

31

Bolum 4. Ayarlari Gdruntuleme ve Degijtirme
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TcB Okuma Hatalari

Hata: Pil Bo$

Battery lacks enough
powerlo perform a test

Recharge soon,
Battery lacks enough power
to perform atest (Pilin test
gergekle8tirmek ir;in yeterli gucu yok).
Recharge soon (Kisa sure iginde §arj
edin).
OK

Hata: Pil Du$uk

Battery mayl'ack enough
pcwerto perform atest ‘i
RKihargesoon. A

1

Battery may lack enough power

to perform atest (Pilin test

ger”ekle8tirmek igin yeterli gOcii

olmayabilir). Recharge soon (Kisa siire
TS ] ininde Sarj edin).

Hata: BozukTarama

‘mBalscan: Please try
. again.:

Bad scan (Bozuk tarama). Please try
again (Lutfen tekrar deneyin).

L

OK
tJm

BiliChek kullanim kilavuzu
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Hata: UNYok

BiliCalTip has not been added (BiliCal

BiCal! Tip .
added. Please add now.

ny
[ oK
u/l

Hata: BozukLamba

Ucu ekienmedi). Please add now
(Lutfen §imdi ekieyin).

Service Code (Servis Kodu): 100d

Cd¥ .Cd "=

. Mea5LLI'Te0[a!11|T18®"
failed and may need to
be replaced, Please

Measurement lamp has failed and
may need to be replaced (Oi®iim

seryice. lambasi arizalandi ve degi§tirilmesi
gerekebilir). Please service (Lutfen

LOK

Hata: Bozuk Kalibrasyon

] servis uygulayin).

Calibraionfeiled'Ttv
another SiiiCal Ttp or
press? for more

suggtiore. ba§arisizoldu).

Calibration failed (Kalibrasyon

Try another BiliCal Tip or press ?for
more suggestions (Ba8ka bir BiliCal
Ucu deneyin veya daha fazia oneri igin

1 ?simgesine basin).

[OK
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Hata: "ok Fazia Ifik

Too much light Pie®o
tryagain Ifeiror repeats,
press ? torsuggestions.

[ oK Ml

Too much light (([lok fazia i8ik). Please
try again (Lutfen tekrar deneyin).

If error repeats, press ?for suggestions
(Hata tekrarlanirsa, oneriler iNin ?
simgesine basin).

Hata: ok Fazia Hareket

Too much movement
i Pleasetryagainjerror,
, regeafe, pr*?fot
suggestions.

o« 3
t*

Hata: AralikDifi

TcB Reading is out of
clinfcaily proven range
JMellelllalnaTiila|
SeruM Bilirubin." :

[OK

BiliChekkuilanim kilavuzu

Too much movement (Cokfazia
hareket).

Please try again (Lutfen tekrar
deneyin).

If error repeats, press ?for suggestions
(Hata tekrarlanirsa, oneriler i®in ?
simgesine basin).

TcB Reading is out of clinically proven
range (TcB Okumasi klinikolarak
ispatlanmif araligin difinda).

Please obtain aTotal Serum Bilirubin
(Lutfen birTotal Serum Bilirubin aim).

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



Hata: OkumaYuksek

Measurementwas oufhif
Irange. Pleasetryagaln,®
y Measurement was out of range (Olgum aralik dijinda).

i Please try again (Liitfen tekrar deneyin).
ufj 11-ir Y-

[ OK ]

Hata: OkumayiTamamla

" Vou mustcgnpie'elhis
s Regdmgtofccintinye.-
Ae'ect Dsne',after’,;.0. . . .
. clearing the message " You must complete thisTcB Reading to continue (Devam

etmek i*in bu TcB Okumasini tamamlamaniz gerekiyor).

Select'Done'after clearing this message (Bu mesaji sildikten
«- sonra'Tamam'ogesini se”in).

Boliim 4. Ayarlari Goruntiileme ve Degi™tirme
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m chek

kullanim kilavuzu

e.Temizlik, Bakim ve Servis

Temiziik

BiliChek Sistemi puruzsiiz, temizienmesi kolay bir ytizeye sahiptir.

Onite veya jarj standi kirlendiginde her zaman bu bdlumdeki
talimatlari izieyin.

1. Sabunlu su, %10 agartici gozeltisi veya saf amonyak kullanm.

2. Temizieme malzemesini uygulamak igin nemli, yumujak bir
sunger veya bez kullanm.

3. Temizieme "ozeltisini stingere veya beze uyguladiktan sonra
uniteyi ya da “arj standini silin.
4. Ekipmanin hava etkisiyie kurumasini bekleyin.

5. Uniteyi ve jarj standini kuru bezle silin.

UYARI
Temiziikign “unlan KULIANMAYIN:
« Fenolik bilegk bazli germisid temizkyici/dezenfektan
* Gluteraldehid dezenfektan/sterilizanlar
«Normal ticari temizleyidler veyafom oj/r deterjanlan
myodin prelllbl, and asitlerveya gt alkali orekiler

Bu (dzeftileryuzeylerde kalinti birakabilir ve/veya agndma veya bebek ign
zorarli olabilir.
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A UYARI

BiliChek sistemini suya veya
ba”ka birsiviya batirmayin.
Uniteye sivi dokulmesi halinde,
nemli bir bezle silin ve uniteyi
kullanmadan once kurumasini
bekleyin.

I UYARI

BiiiCa! Teku Kalibrasyon Ugiarmi
temizlemeye ve/veya yeniden
kuUanmaya gah”maym.

A pikkat

Optikolgim uainu (sadece)
%90 veya dabayiiksek Izopropil
Alkolle, yumu”ak bir optikyuzey
temizieme mendili kullanarak
temizieyin.



Bakim

OInNiim Ampuliinii Degi$tirme

Bir hata ekraniyla ampulun galijmadigi belirtilirse, Yedek Ampul
Kiti kullanarak ampulii degijtirin (siparif bilgisi i?in Philips
Healthcare ile iletijime ge?in).

1. Pil bolmesi kapagini fikarin. Kapagi a?mak ign, kapagin ust

kismina kiiguk bir duz u”lu tornavida yerlejtirin ve kapagi
kaydirarakgkarin.

& A—

2. Pilin baglantisini kesin.
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A plkkat

BiliChekyalivzca, ureticiden
temin edilen onayli Yedek
Ampul Kiti ile kullanilmalidtr.
Lamba kapagmi ayn
sikmaym.

Pit Kapagini CNikarma

Pilin Baglantisini Kesme

Lamba kablo demeti
konnektoruniin
baglantisini kesme

Not: Lamba kablo demeti
konnektorijnu gkarmak
ign lamba yuvasiiv ballle
kaldirmaniz gerekebilir.

Bolum S.Temizlik, Bakim ve Servis
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4. Diiz u™lu veya Phillips tornavida kullanarak lambayi (jikarin.

Lamba kapagini jikarma

5. Ampul duzenegini ?ekerek “ikarin.

Ampul duzenegini ~Nikarma

6. Fabrikada belirlenen yedek lamba duzenegini takin.

Yeni lambayi takma

7. Ampulle birlikte verilen yedek lamba kapagini yerlejtirin. Ajiri
sikmayin.

8. Lamba kablo demeti konnektoriinu yeniden baglayin.
9. Piliyeniden baglayin ve pil bolmesini kapatin.

10. Yeni bir BiliCa/ucu uygulayin.

11. Gucijagn.

12.0nite kalibrasyonu kabul edene dek birden fazia kalibrasyon
yapin.

BiliChek kullanim kilavuzu
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Pill Degiftirme

1. Pil bolmesi kapa T gikarin. Kapadg a"mak i?in, kapagin ust
kismina kij*uk bir duz u?lu tornavida yerlejtirin ve kapagi

N —

kaydirarakgkarin.

2. Pilin baglantisini kesin.

3. Yeni pili takmak i(;in, bu kilavuzda daha once ElUnitesine Pil

TakTa bolumunde verilen talimatlari izieyin.
Servis

Ol1?um ampulij, sahada servis uygulanabilen tek bilejendir ve
pil takimi agkiigindan erijilebilir. Ost ve alt govdeleri ayirmaya
veya ekienme vidasim gkarmaya “alijmayin. Bunun yapilmasi
fiberoptiklere hasar verebilirve ureticinin garantlsini gegersiz kilar.

Mufteri Hizmeti Bilgileri

Philips Healthcare @ www .healthcare.phillps.com.

Ayrica ajagidaki adreslerden birini kullanabilirsiniz;

Philips Medical Systems Philips Medizin Systeme

3000 Minuteman Road Boblingen GmbH

Andover, MA01810-1099 Hewlett-Packard StraBe 2

ABD 71034 Boblingen
Almanya
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Pil Kapagtni (~ikarma

Bolum S.Temizlik, Bakim ve Servis



BWIChek

kullanim kilavuzu

7. Teknik Ozellikler

Nevre

Fiziki
BiliChekSistemi

Toplam Agirlik: 390 ¢g

BiliChekEIl Unites!

Agirlik

(pil taktmi dabhil): 250 ¢

Boyutlar: 5,23 cm G X20,45cm Ux594cmY
$arj Standi

ANrlik: 140 g

Boyutlar: 9,14 cm G X9,0l cm Ux4,30cm Y
Ampul

Ampul Tipi: Tungsten

Ampul Omru: Minimum 30.000 6 I?iim
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KlinikOzellikler

1o yillik saha kullanimi, B\WChek'\n hastane kan analizorleri ile korelasyon gosterdigini kanitlamistir.
BiliC/iek'in Cist sinif, arajtirmaya yonelik kan analizorleri (Yuksek Basin? Sivi Kromatografisi veya
HPLC) ile yuksek guvenirlikderecesiyle,+/-1,5 mg/dL dogruluk sergileyerek korelasyon gosterdigi
klinik~alijmalarla kanitlanmijtir. BiliC/iek HPLC ile 0,90 katsayi degerinde +/-1,5 mg/dL dogrulukla
(RMSE) korelasyon gosterir.

BiwChek, yenidoganlardaki hiperbilirubinemi riskinin degerlendirilmesinde kullanimini destekleyen
?0k sayida u?uncu taraf klinik ~alijmalarla klinik olarak kabul gormuftur. BiliC/je/c'in heterojen
poptilasyonlarda etkinligi kamtlanmijtirve 27 ila42 haftalikyenidoganlara yonelikfototerapi
ijlemlerinde 20 gtinluk post-natal yasa kadar kullanimi endikedir.

Kullanim amaci: fototerapi sirasinda, oncesinde ve sonrasinda
Gestasyonel yas: 27-42 hafta

Postnatal ya?: 0-20 gun

Hasta a~rli” arali”®; 950-4,995 gram

Total serum bilirubin arali”: 0-20 mg/dL \ 0-340 pmol/L

Dogruluk (RMSE): %66o0raninda +/-1,5 mg/dL veya 1sigma

%66 oraninda +/- 26 pmol/L veya 1sigma
Tekrarlanabilirlik (SD)*: +/- 0,66 mg/dL

+/-11,2 pmol/L
Korelasyon: r=0,90

‘ Aletler arasi tekrarlanabilirlik
Standartlara Uygunluk

Budhaz aja®daki standartlara uyacak jekilde tasarlanmijtir:

¢ |EC 60601 -1: Elektrikli tibbi ekipman - Boltim 1: Genel gOvenlik gereklilikleri.
e |EC 60601-1-2: Genel guvenlik gereklilikleri -Yardimci standart: Elektromanyetik uyum luluk-

Gerekliliklerve testier.

Bdlum 6. Teknik Ozellikler
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Elektrik Gereklilikleri

AC Giicij (8arj Standi) Girij: 100-240 V AC, 50/60 Hz, 0,4 A
Ciki22 5V DC,2 A

Pil (El Onitesi) Tip: Lityum iyon
Voltaj:3,7V

Elektrik (*arpmasina Karji KorumaTipi Gu? Dahili OlarakSaglanir

Elektrik (*arpmasina Kar"i Koruma Derecesi  BETipi Uygulamali Par*a

Su Girijine Karji Koruma Derecesi Normal Koruma, IPXO
WEEE/RoHS Geri Donufturme Yonergeieri

WEEE/RoHS geri donujturme yonergelerine tabiyseniz, bu uriinun geri dbnujturulmesine yonelik
beige i"in www.healthcare.philips.com web sitesine bakin.

imha

Cihazi yerel duzenlemelere uygun jekilde atin.

BiliChekkullanim kilavuzu
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Bi\WWChek

kullamm kilavuzu

Ek A. EMC Bilgileri

Kilavuz ve Uretidnin Beyani - Elektromanyetik Emisyonlar

Bu cihazin ajagida belirtilen elektromanyetik ortamda kullanilmasi ama”lanmijtir. Bu cihazin
kullanicisi cihazin boyle bir ortamda kullanildi*ndan emin olmalidir.

EmisyonTesti Uyumiuluk Elektromanyetik Ortam - Kilavuz
RFemisyonlari Grup 1 Cihaz, RF enerjisini sadece kendi u fonksiyonlarinda
CISPR11 kullanir. Dolayisiyla monitorun RFemisyonlari cok

dujiiktur ve civardaki elektronikekipmanda herhangi bir
girijime neden olmaz.
RF emisyonlari Smif B Cihaz, ev amafli ve dogrudan duiCikgerilimli kamu
CISPRII elektrik jebekesine bagli tesisler dahil turn tesislerde
Flarmonik emisyonlar SinifA kullamm iijin uygundur.
IEC 61000-3-2
Voltaj dalgalanmalari/Titrejim Uygundur
emisyonlari
IEC 61000-3-3
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Kilavuz ve Ureticinin Beyani - Elektromanyetik Bagi$iklik

BaginiklikTesti

Elektrostatik Dejarj (ESD)
IEC 61000-4-2

Elektriksel Hizli Gegif/
Patlama
IEC 61000-4-4

Gerilim
IEC 61000-4-5

Voltajdujiifleri, gu?
kaynagi hatlarinda
kisa kesintiler ve voltaj
degijiklikleri

IEC 61000-4-11

Gu frekansi (50/60 Hz)
manyetikalani
IEC 61000-4-8

IEC 60601 Test!
Seviye
+6 kVtemas
+8 kV hava

gij™ kaynagi hatlari kin
+2kV

girij/~iki? hatlan i%in
+1 kv

+ 1 KVdiferansiyel mod
+ 2 kV ortak mod

<%5 W

(Up'de >%95 dujme);
0,5 dongilde
%40 W

(Up'de %60 diifme);
5 dongilde
%70 W

(Up'de %30 diijme);
25 dongilde
<%5 W

(Up'de >%95 dujme);
5saniyede
3A/m

kullanicisi cihazin boyle bir ortamda kullanildi*ndan emin olmalidir.

Uyumiuluk Seviyesi

+6 KVtemas
+8 KV hava

kaynak sebekesi kin
+2kV

giri;/(iki; hatlan i%in
+1 kv

+ 1 kVdiferansiyel mod
ortak mod i?in £ 2 KV

<%5

(Up'de >%95 diljme);
0,5 dongilde
%40 W

(Up'de %60dil5me);
5dongude
%70 W

(Up'de %30dil5me);
25 dongude
<%5 W

(Up'de >%095 diljme);
5 saniyede
3A/m

Not: Uptest seviyesi uygulanmadan onceki jebeke elektrik voltajidir.

BiliChekkullanim kilavuzu
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Bu cihazin ajagida belirtilen elektromanyetik ortamda kullanilmasi amaglanmijtir. Bu cihazin

Elektromanyetik Ortam -
Kilavuz

Zemin ahjap, beton veya seramik
ddjeme olmalidir. Zemin sentetik
malzemeyle kapliysa, bagil nem en
az%30 olmalidir.
Elektrik jebekesinin kalitesi tipik ev
veya hastane ortammdaki kalitede
olmalidir.

Elektrik jebekesinin kalitesi tipik ev
veya hastane ortammdaki kalitede
olmalidir.
Elektrik jebekesinin kalitesi tipik ev
veya hastane ortammdaki kalitede
olmalidir.

Gil? frekansi manyetikalanlari.
tipik hastane veya ev ortammdaki
karakteristik dilzeylerde olmalidir.



Kilavuz ve Oreticinin Beyani - Elektromanyetik Bagifiklik

Bu cihazin ajagida belirtilen elektromanyetik ortamda kullanilmasi ama”lanmijtir. Bu cihazin

kullanicisi cihazin boyle bir ortamda kullanildigindan emin olmalidir.

BagifiklikTesti IEC 60601 Test Uyumiuluk
Seviyesl Seviyesi
RF lletimi 3Vrms 3Vrms
IEC 61000-4-6 150 kHz-80 MHz
RF Yayilimi 3V/m 3Vim
IEC 61000-4-3 80 MHz-2,5 GHz

Not 1:80 MHz ve 800 MHz'de daha yOksek frekans araligi ge?erlidir.

Elektromanyetik Ortam - Kilavuz

Portatif ve mobil RFiletijim ekipmani, kablolar
dahil olmak iizere monitoriin herhangi bir
par~asina vericinin frekansi ign gecerli denklemden
nesaplanan ve tavsiye edilen ayirma mesafesinden
daha yakin konumda kullanilmamalidir.

Onerilen ayirma mesafesi:
d=12xfp 150kHz-80MHz

d=12vp 80MHz-800MHz
d=234p 800 MHz-2,5 GHz

Burada, P verici ureticisinin verdigi bilgilere gore,
vericinin \watt (W) cinsinden maksimum ~iki; hizidir
ve d metre (m) cinsinden tavsiye edilen ayirma
mesafesidir.

Elektromanyetik alan incelemesiyie® belirienen
sabit RFveriglerinin alan jiddetleri, her birfrekans
arali”ndaki” uyumiuluk seviyesinin altinda
olmalidir.

Ajagidaki sembol ile ijaretlenen ekipmanin civarinda

enterferans olujabilir:

Not2: Buyonergelertum durumlar igin gegerll olmayabilir. Elektromanyetik yayilma yapilardan, nesnelerden ve insanlardan kaynaklanan

emilim ve yansitmadan etkilenir.

a: Kablosuz cep telefonlari igin baz istasyonlari, portatif radyolar, amator radyo ve AM ve FM radyo yayinlari ve TV yayinlari gibi sabit

vericilerin neden oldugu alan jiddetleri, teorik olarak dogru kestirilemez. Sabit RF veridleri nedeniyie olujan elektromanyetik ortami

degerlendirmek ifin, bir elektromanyetik alan incelemesi goz online alinmalidir. Cihazin kullanildigi yerde bigOlen alan jiddeti uygulanan

RF uyumiuluk seviyesini ajiyorsa, cihaz izienerek normal jekilde galijip galijmadigi kontrol edilmelidir, Anormal bir galijma gozlenirse,

monitoriin ydniinii veya yerini degijtirmek gibi Have onlemler gerekebilir.

b; 150 kHz - 80 MHz frekans araliginin uzerinde alan jiddetleri 3V/m altinda olmalidir.
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Tafinabilir ve Mobil RF Ekipmani MeBu Ghaz Arasinda Onerilen
Ayirma Mesafeleri

Cihazin, yayilan RF enterferanslarinin kontrol altinda tutuldugu bir elektromanyetik ortamda
kullanilmasi ama”lanmijtir. Bu cihazin alicisi veya kullanicisi, portatif ve mobil RF iletijim ekipmani
(vericiler) ile bu cihaz arasinda, iletijim ekipmaninin maksimum gkij gucune gore ajagida onerilen
minimum mesafeyi koruyarak elektromanyetik enterferansin dnlenmesineyardimci olabilir.

Vericinin Maksimum Vericinin Frekansina Gore Ayirma Mesafesi
Nominal Nikij Giicii (m)
(W) 150 kHz-80 MHz 80 MHz-800 MHz 800 MHz-2,5 GHz
d=1.2u[p d=12slP d=23V[F
0,01 0,12 0,12 0,23
01 0,38 0,38 0,73
1 12 12 23
10 38 3.8 73
100 12 12 23

Yukarida listelenmeyen maksimum ~iki? giicii degerine sahip vericiler i?in metre (m) cinsinden onerilen ayirma mesafesi (d) vericinin
frekansi i<;in ge”erli ejitlik kullanilarak hesaplanabilir; burada P verici iireticisine gore vericinin watt cinsinden (W) maksimum ?ikis giicii
degeridir.

Not 7;80 MHz ve 800 MHz'de, daha yCiksek frekans arali*nin ayirma mesafesi gegerlidir.

Not2: Buyonergelerturn durumlarign ge”erli olmayabilir. Elektromanyetik yayilma yapilardan, nesnelerden ve insanlardan kaynaklanan

emilim ve yansitmadan etkilenir.

BiliChek kullanim kilavuzu
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"BiiiChek

manual do usuario

i an

BiwChek, BiliCci/e BilEclipse sao marcas registradas da Koninklijke Philips N.V. e suas afiliadas.

®2015 Koninklijke Philips N.V.Todos os direitos reservados.
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BiiiChek

manual do usuario
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Personalizagao de configuragoes

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU



BWIChek

manual do usuario

Sobre este manual

Este Manual do usuario foi preparado para usuarios novos e experientes do Sistema BiliChek.
O manual oferece instrugoes basicas para os processos de uso e de solu™ao de problemas. Para garantir o
funcionamento seguro deste produto, o usuario deverci ler o manual de instrugoes na mtegra antes de operar

o aparelho. Armazene este manual para referendas futuras.
Descri”*ao do BiliChek

o BiliChek oferece mensura?ao numerica da contagem prevista de bilirrubina em mg/dL ou pmol/L em urn
ambito dinicamente vantajoso, correlacionado com a concentra?ao total de bilirrubina serica medida por
HPLC (High Performance Liquid Chromatography - Cromatografia Lfquida de Alta eficiencia). O aparelho deve
ser usado em urn ambiente hospitalar ou institucional, entre outros, ch'nicas, consultorios de medicos e em
empresas de enfermagem a domicflio, para ajudar os medicos a monitorar o estado de neonatos em rela”™ao a

presenga de hiperbilirrubinemia.

Finalidade de uso

0 Analisador nao invasivo de bilirrubina BiliChek & urn medidor de bilirrubina transcutaneo nao invasivo, o
qual & usado coTo urn mdice de previsao dos m'veis de bilirrubina antes de fototerapias (pré-fototerapia),
durante e apos fototerapias em neonatos, independentemente do sexo, idade gestacional ou peso corporal.
Os neonatos, cujos resultados dos testes com BiliChek forem indicativos de hiperbilirrubinemia, deverao ser

submetidos a uma avalia”™ao pelo(s) seu(s) médico(s) para o gerenciamento adequado do paciente.
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Icterkia

Icterida € uma condii;ao caracterizada pela tonalidade amarela da pele e dos olhos, que & provocada pelo
excesso de bilirrubina no sangue. A bilirrubina € o produto residual normal resultante da quebra das células
vermelhas e & removida do organismo pelo ffgado. Antes do nascimento, a bilirrubina da crian?a & processada
pelo figado materno e excretada. Depois do nascimento, a crian”a deve eliminar a bilirrubina sem ajuda da
mae. O organismo da crian™a pode demorar varios dias até comegar a eliminar a bilirrubina do sangue mais
depressa do que ela & produzida. As crian™as nascidas prematuramente, subnutridas ou que perten?am a
determinados grupos étnicos, tern maior risco de desenvolver icterida. A triagem inicial da icterida & feita pela
observa”™ao da cor amarelada da pele. Essa € uma determina”ao subjetiva sujeita a erros devido as diferentes
cores da pele e idades gestacionais. Normalmente, os niveis de bilirrubina em neonatos pré-termo atingem o
valor de pico 4 a 5 dias apos 0 nascimento; em neonatos prematuros, esse valor de pico pode ser atingido mais
tarde. Se os niveis séricos de bilirrubina da crian?a continuarem a aumentar, o neonato pode estar sob o risco
de sofrer"kernicterus”(deposi?ao de bilirrubina no cérebro em quantidades toxicas, que pode gerar lesoes

neurologicas permanentes).

Forma de opera™ao

o BiliChek opera direcionando luz branca na pele do recét-nascido e medindo a intensidade dos
comprimentos especificos da onda que sao devolvidos. Conhecendo as propriedades espectrais dos
componentes da pele, & possivel subtrair os componentes interferentes e determiner a concentra”™ao de

bilirrubina. Isso € denominado medida transcutanea de bilirrubina.

Os fotons de comprimentos especificos de onda sao absorvidos preferencialmente por certas moléculas.
Comparando a absorgao com o comprimento de onda, & possivel visualizar urn espectro caracteristico de
absorgao de moléculas especificas. Porexempio, a melanina possui urn espectro de absorgao praticamente
linear no espectro visivel e, do mesmo modo que o fenomeno de dispersao, ha uma absorgao maior de fotons
com comprimentos menores de onda do que aqueles na regiao vermelha do espectro. Inversamente, a
hemoglobina & urn absorvente muito mais complexo, o que se deve aos perfis diferentes da oxihemoglogina
e da deoxihemoglobina. O pico de absorgao de fotons pela bilirrubina ocorre a 460 nm do comprimento

da onda, na porgao azul do espectro. Por isso, as vezes, & preferivel usar luzes azuis para a fototerapia. Essa

FaTbéT & uma regiao do espectro na qual a absorgao de hemoglobina & relativamente baixa.

A luz que é refletida pela pele das criangas e detectada pelo BiliChek & analisada por urn algoritmo patenteado
altamente sofisticado, que gera a medida da bilirrubina sérica. Os principais componentes da pele (vide a
figura) que influem na refletancia espectral dos recért-nascidos sao: (1) maturidade dérmica, (2) melanina,

(3) hemoglobina e (4) bilirrubina. A intensidade da luz refletida & convertida em unidades de absorbancia e
densidade otica (OD), para analise. A OD total de cada comprimento de onda medido & igual a soma das ODs
dos componentes. Isso é representado matematicamente coTo:

oD, ,=0D +0D_,+0D +0D

total derm mel Heme BiR

BiliChek - Manual do usuario
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Empregando as caracterfsticas espectrais conhecidas de cada componente,
as contribui”oes para a OD total podem ser subtrafdas sequencialmente ate
que somente reste a bilirrubina.

tobttstdadasdessd]

lv.-""vvvv'vvlv'vv

el
g &8 ¢f

-
e
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PEIOTINTTT

Componentes espectrais nao
invasivos da pele’

‘Jacques, S., Saidi, Il, Ladner, Al, and D. Oelberg. Developing an optical fiberreflectance
spectrometerto monitorbilirubinemia in neonates. (Desenvolvimenio de espectrometro de
refletancia de fibra otica para monitorizagao de bilirrubinemia em neonatos.)

Esses componentes tambem foram incluidos no desenvolvimento do
algoritmo, usado pelo BiliChek para calcular a medida da bilirrubina. A
analise espectral é feita medindo a intensidade da luz refletida em mais de
100 faixas diferentes de comprimentos de onda pelo espectro visivel. Atraves
da normaliza?ao em rela”ao a urn padrao de referenda, o BiliCal, as variances
da lampada e dos fotodetectores ao longo do tempo sao eliminadas. A
absor?ao de pico da bilirrubina a aproximadamente 460 nm é medida
subtraindo a absor®ao dos outros componentes da absorgao total da pele.
Isso é representado pela equagao abaixo.

®Mblli ~ total '

Aabsorgao da luz por uma Tolécula é proporcional a sua concentragao.
Portanto, a absorgao da bilirrubina, coto calculada acima, € proporcional

a concentragao da bilirrubina nos leitos capilares subcutaneos e no tecido
subcutaneo. Subtraindo a contribuigao dos componentes citados acima, a
absorbancia da bilirrubina pode ser quantificada e correlacionada aos niveis
laboratoriais dos niveis totais da bilirrubina sérica.

‘SPIE Proceedings 2975, Laser-Tissue Interactiorts, San Jose, CA Feb. 1997. 1-7.

Capftulo 1 Introdugao
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Without Phototherapy
L' 1]
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Componentes do Sistema BiliChek

o sistema BiliChek inclui os seguintes componentes. Alguns componentes e

acessorios sao embalados em caixas a parte.

Para fazerurnnovo pedido de pefas e acessorios, visile o site da Philips
Healthcare em www.healthcare.philips.com.
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1. Aparelho portatil BiliChe/c

2. Capa do compartimento
da bateria

3. Bateria
4. Tampinha de prote?ao
5. Fonte de alimenta™ao

6. Adesivos de protegao
para fototerapia BilEclipse
(embalagem com 10)

7. Base do carregador

8. Manual do usuario (nao
mostrado)

9. GuiadeConsultaRapida
(nao mostrado)

X AVISO

O aparelho portatil BiliChek deve
serusado apenas com esses
componentes eas petase
acessdrios de reposit;ao aprovados
da Philips Healthcare.

Capi'tulo 1. Introdu”™ao
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manual do usuario

2. Avisos, Mensagens de Cuici
Contraindicates e Simbolos

AV'SOS X  AVISO

« 0 aparelho portatil BiWChek deve ser usado apenasjunto com a Umamensagem de aviso indica
apossibilidade de lesdespara o

base do carregador, as baterias, a fonte de alimenta™ao e as _
usudrio ou o operador.

Pontas Individuals de Calibra”™ao BiliCo/ aprovadas pela Philips

Healthcare.

* Quando estiver fazendo uma medida, nao aponte nos olhos.

 Nao use em areas da pele que tiverem contusoes visfveis.

* Se houver suspeita de que o BWiChek esta interferindo com
outros aparelhos eletronicos, ou vice-versa, tome as seguintes
providencias para corrigir essa situa?ao;

- Reposicione o aparelho ate a interferencia desaparecer.

- Coloque o BiliChefc longe do aparelho.

- Conecte a fonte de alimenta?ao do BiliChe/ca uma tomada
diferente, de forma que a fonte de alimenta™ao do BiliC/ie/( e a do
aparelho estejam em circuitos de fusiveis ou disjuntores diferentes.

* Nao use o aparelho na presenfa de substancias inflamaveis,
cOTO, por exempio, agentes anestesicos, de limpeza ou gases que
provoquem combustao (por ex., oxigenio, oxido nitroso).

* Nao perfure ou queime o kit de baterias, nem as elimine em
urn aterro. As baterias devem ser descartadas de acordo com as
normas locais.

* Nao use no exterior nem coloque sob luz direta do sol.

* Nao opere a base de recarga (carregador da bateria) com o plugue
ou ofio danificados.
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Mensagens de Cuidado X atemicao

* APonta Individual de Calibra®ao BiliCo/nao deve ser exposta a Uma mensagem de Cuidado
Mica apossibilidade de danos

luz durante longos periodos de tempo. Mantenha o BiliCa/ na sua
no aparelho.

embalagem antes de us”-lo.

« Seo produto caire aparecerem mensagens frequentes de erro,
devolve o aparelho a Philips.

« Nao merguihe em agua ou em outro Ifquido.

« Nao deixe o fio de alimentagao pendurado na beirada de um balcao
ou uma mesa, devido ao risco de trope”ar.

« Naotoque nos pinos de conectores identificados com o sfmbolo
de aviso de descarga eletrostatica (ESD). Nao fa?a conexoes a esses
pinos, exceto se forem empregadas medidas de precau?ao contra
descarga eletrostatica. As medidas de precau”ao abrangem, entre
outros, metodos para impedir a formagao de descarga eletrostatica
(por exempio, ar condicionado, umidificagoes, revestimentos
condutores do chao e roupas nao sinteticas), descargas originadas
pelo proprio corpo nas estruturas do equipamento ou do sistema,
ou para o terra ou para um objeto metalico grande, assim coTo a
conexao da propria pessoa ao equipamento, ao sistema ou ao terra
por meio de uma pulseira.

Contraindicates

¢ 0 BiliChe/cnao deve ser usado em pacientes que tenham sido
submetidos a transfusao de sangue.

« Evite usar locals de medida que tenham as seguintes caracten'sticas,
jaque eles poderiam gerar resultados errados:

-- Contusoes
- Marcas de nascen?a
- Hematomas

- Excesso de pelo

Capitulo 2Avisos, Mensagens de Cuidado, ContraindicaOes e Sfmbolos
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O bse rva’\eS Obs.: As observas;des enfatizam

uma caracteristica operadonai.
E sabido que determinadas situates medicas e medicamentos interrompem
a capacidade de transporte e a associaijao entre bilirrubina e albumina. Estes
fatores podem alterar a medida transcutanea de bilirrubina aumentando
ou diminuindo a deposi?ao de bilirrubina na pele, principalmente em
concentraijoes muito altas de bilirrubina serica total (>15 mg/dL ou 255
pmol/L). Portanto, deve-se tomar cuidado ao interpretar as medi”™es
do BiliChek em pacientes com doen”as graves ou complica?6es, coTo
septicemia. Canal arterial persistente (CAP), Hemorragia intraventricular
(HIV) e Sindrome de dificuldade respiratoria (SDR). Nesses pacientes, deve-se
considerar a possibilidade fazer uma medida separada da bilirrubina serica, se

o BiliChek indicar niveis altos de bilirrubina.

Os dados sobre o uso do BiliChek em pacientes sob fototerapia intensive
(>30 pW/cm2/nm ou 1,5 m Wem?2), fototerapia dupla ou depois
transfusoes sanguineas, sao limitados. Nesses casos, os resultados do

BiliChek devem ser interpretados com cautela.

"
SI'mbolos
Os simbolos abaixo sao exibidos no aparelho ou nos acessorios do
BiliChek.
Simbolo Descri”ao Simbolo Descri”ao

Aten”ao, consulte as instrufoes Uso interno
de uso anexas

Usarcom Pega aplicada tipo BF
Nao deve ser reutilizado Tecia Enter
Usarate = Coleta separada de equipamento

eletrico e eletronico de acordo com
a Diretriz de UE 2002/96/EC.

BiliChek - Manual do usuario
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SI'mbolo Descri™ao SI'mbolo Descrigao
(=== | Namerodecatsiogo =~ | Certificado de seguranga do
@ Canad4/EUA. Em conformidade

c@ com a norma UL Std. 60601-1.
Certificado de acordo com a norma
n7se CAN/CSA C22.2No.601.)
Codigo de lote Representante na Europa
LOT
m Ne de série -I_ Faixa de temperatura
c € Dedlaragio Ewropeia de Faixa de umidade relativa
0123 .@.
P |
N Alimentagio de comente _ Corrente continua (CC)
alternada
, Tecla de Ajuda ao Teclas de setas de navegagio
. 4 4
v
N&o contém qualquer
@ substiincia RoHS acima do Ryconly | usosomentesob prescricso
limiar - China

Capitulo 2. Avisos, Mensagens de Cuidado, ContraindicaOes e Simbolos
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BillChek
manual do usuario

3. Configura”™o

Configura”™ao inicial O AVISO

Inspecione todos os componentes visualmente para detectar danos fisicos. Abateria foiprojetada para operar
apenas com o aparelho BiliChek.

Nao tente usaro kit de bateria com
distribuidor local da Philips Healthcare. outros produtos.

Se o aparelho estiver danificado, entre em contato com o vendedor ou

Montagem da bateria do aparelho portatM

1. Encaixe o conector da bateria no conector do aparelho portatil.

Conexao da bateria

2. Passe os fios da bateria por baixo do compartimento da lampada. Insira
a bateria no interior do aparelho portatil.

Compartimento da lampa

Iriser*ao da bateria
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11

3. Monte atampa do compartimento da bateria inserindo-a pela parte de

cima ate que encaixe no lugar.

Coloca®ao datampa

I AVISO

Conexao do fio de alimentagao da base do carregador Examine o fio de alimenta(;ao
periodicamente, para verificar
seha sinais de desgaste ou de
danos. Se estiver danificado,
retire-0 de uso e substitua-o.

1. Encaixe no plugue na fonte de alimenta?ao, se necess”rio.

m

Conexao do plugue

2. Encaixe a extremidade do plugue do fio de alimenta?ao na entrada de

alimentagao na parte inferior da base do carregador.

Conexao da fonte de
alimenta®ao a base do
carregador

3. Conecte a ponta com pinos do fio a uma tomada de parede. Confira se

todas as conexoes estao firmes.

Capftulo 3. Configuragao
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Conexao do cabo Ethernet da base do carregador

0 aparelho BiliChek pode enviar dados para o seu sistema de informa?6es
laboratoriais se voce tiver o software necessario. Para ativar essa funcionalidade,
€ necessario conectar um cabo Ethernet (nao fornecido com o aparelho).

1. Conecte uma extremidade do cabo Ethernet ao conector na parte inferior
da base do carregador.

Conexao do cabo Ethernet

2. Conecte a outra extremidade do cabo a sua conexao de rede.

Carregamento da bateria do aparelho portatil

A bateria devera ser completamente carregada antes de ser usada pela

primeira vez.

1 Coloque o BiliChek na base do carregador. O dispositivo emitira um bipe,
se o nivel do som estiver definido coTo 0, para indicar se ele foi reduzido
adequadamente. Um icone de raio piscara para indicar que a bateria esta
sendo carregada. Ele continuara a piscar ate que a bateria esteja totalmente
carregada.

O carregamento da bateria tambem & indicado pela cor de fundo do
icone de status da bateria;

- Verde - 3 ou 4 barras

- Amarelo-2 barras

- Vermelho -0 ou 1 barra

2. Carregue durante oito horas ou alé que o icone de estado da bateria na
tela indique que a bateria est” carregada.

c tz r& r.
No Fully Status da bateria
Charge m> Charged

BiliChek - Manual do usuario
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BIUChek
manual do usuario

4.Visualiza™aq e altera”™ao dos
parametros

Aparelho Portatil BiliChek(HHU)

Leitor de cddigos

o aparelho portatil BiliChek de barras
A ; Tela de
é formado pelos seguintes Ponta de exibigao
componentes: calibragao Aparelho portatil BiliChek
* Tela de exibigao Pinos de recarga
e Teclado numerico Teclado
e Ponta decalibragao numdrico
e Leitordecodigos de
barras Compartimento
- Compartimento da da bateria
bateria
e Pinos de recarga
Teclado numerico Teclas de
T setas Tecia Enter
do BiliChek Y
Use o teclado numerico para N
navegar pelos menus na tela. Toclas 1 J 4
numéricas v
Tecla de 14 3 3 Tecla de Teclado numerico
inicio 4| 816 | Auda
\ 200 /
IKIRL
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Como ligar o aparelho

1. Confira se a bateria esta conectada ao aparelho e totalmente carregada.
2. Seo aparelho estiverno modo de suspensao, pressione atecia (Enter)
para comegar.

3. O aparelho acendera e ex1blrii a tela inicial.

Nivel do som

Hora atual

|/

— Data atual

8:0lam
Indicador da bateria 05/08/09

A TcB Reading
A History
| T Setup

(1) stand-by

Navegagao pelas telas de menus

Para navegar por todas as telas e configuragoes dos menus:

e Use as teclas de setas Para cima e Para baixo

para rolar pelas opgoes e configura?6es do Teclas de setas
menu. /
e Use as teclas de setas Para a esquerda e Para va
a direita para executar as a?6es especificadas
nas telas.
e Use atecia ~(Enter) para salvar a ‘ ’

configurafao da tela.

Tecla Enter

BiUChek - Manual do usuario
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Obs.: O Aparelho portdtil

BiUChek nao tern botao de

desligar. O BiliChek se desligara
automaticawente quando nao for
usado por urn perfodo de 2 minutos.

Obs.: Enquanto a data ea hora
atuais nao forem ajustadas, elas
serao substituidas por tragos.

Tela inicial

Tecia Enter e teclas de seta



Acesso a Ajuda na tela

Em qualquer tela, pressione a tecia
? (Ajuda) no teclado numerico do
BiliChek, e uma mensagem de ajuda

sera exibida.
Como voltar a tela inicial

Para voltar b tela inicial em qualquer
momento, pressione a tecia

(Inicio). Se voce voltar para a tela
inicial no meio de uma leltura,

tera que recome”ar o processo de

medida desde o ini‘cio.

Como alterar as
configura”™des

.

Techa de Tedada
“ R
ooy

Antes de usar o BiliChek pela primeira vez, voce podera rever ou modificar

configura”™oes de fabrica. Voce tambem podera modificar qualquer

configuragao posteriormente. Selecione Configuragao na tela inicial para

modificar as configura”™oes. Durante o processo de configuragao, voce pode

pressionar a tecia ? (Ajuda) na parte inferior direita do teclado numerico

para acessar as instru?6es na tela.
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8:01am
05/08/09

<J> TcB Reading

~ History
I ¢ Setup
0 Stand-by

Teclado numerico do BiliChek

Obs.: Parasairdo modo Setup
(Configuracao) em qualquer
momento, pressione a tecia
(Inicio) na parte inferior esquerda
do teclado numerico. Todos os
dados que nao tiverem sido salvos,
serdo perdidos.

IMPORTANTE!

Suainstitui0o defmird as
informaqoes a serem inseridas.

#

Sele™ao da configuracao

Capitulo 4. Visualiza®ao e altera”ao dos parametros
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1. Faga a rolagem para baixo ate que seu idioma seja destacado. Pressione a
tecia®  (Enter) para salvar a configura™ao.

2. Limatela sera exibida, para que voce possa conferir o idioma selecionado.

Vous avez defini:
Langue

Soil:
Frangais

Selegao de um formato de data e hora
Formato de hora

1. No menu Setup (Configura™ao), selecione Time Format (Formato de
hora).

Selup
Time Format

0 Current Time
g, Current Date
Language

Lista de idiomas

m

Configura®ao do idioma

Obs.: Depots de fazeralteracoes
nas op<;6es de m'vel do som,
data ou hora, o slstema volta
automatkamente para a tela
inidal. Depots de alterar outras
opfdes, 0 sistema voltara

para a tela principal de Setup
(Configura*ao).

Formato de hora

Capitulo4.Visualiza(jao e altera”™aodos parametros
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2. Selecione o relogio de 12 ou de 24 horas (o padrao & o de 12 horas).

TirneForn'Ot
12 Hour

1 12 Hour 1 ®

Op?oes de formato da hora

Formato de data

1. No menu Setup (Configura”™ao), selecione Data Format (Formato de

data).
Setup

Date Format
gL Current Date
Language
Time Format

| Date Format |

N Done
Formato de data

2. Selecione Mes/Dia/Ano (mm/dd/aaaa) ou Dia/M8s/Ano (dd/mm/aaaa)

(mm/dd/aaaa é o padrao).

Date Format

MM/DD/YY
MM/DD/YY W

Op?6es de formato da data

BiliChetc - Manual do usuario
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Inser™ao da data e horario atuais

Hora atual

1. No menu Setup (Configura”™ao), selecione Current Time (Hora atual).

Current Time

Sound Level
I ©Current Time | @
iH Current Date Seiea0 da horaatual
Language
2. Use oteclado nuTérko para digitar o horario.
Tirre (12 Hour
0 3 ! 21 am Inser™ao da hora
HH"*"MM
3. Pressione a seta para dma para posicionar o cursor na exibigao na tela.
Se estiver usando o relogio de 12 horas, va para o passo 4, caso contrario,
va para o passo 5.
4. Usando as teclas de setas, faa a rolagem para destacar am (de manha)
ou pm (de tarde) e, depois, pressione a tecia (Enter) para selecionar
am ou pm.
Time (12 Hour)
06 ;30 am
H H M M
12 34
56738
900
©prn Sele”™ao deam/pm

5. Pressione atecia de seta para baixo para destacar Done (OK) e pressione a
tecia ™~ (Enter). A exibi®ao voltara para a tela Inicial e a hora sera exibida.

Capitulo 4. Visualiza™ao e altera”™ao dos parametros
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Data atual

1. No menu Setup (Configuragao), selecione Current Date (Data atual).
Setup
Current Date

Sound Level

Current Time

| ~ CurrentDate | ~
Language
Sele”™o da data atual
2. Useo teclado nutérko para digitar a data.
CurrentDate
11105/09
M M DD TV
12 34 Inser™ao da data
5678
903
Done ]

3. Pressione atecia”™ ("Enter") para selecionar Done (OK). A exibi™ao

voltara para a tela Inicial e a data sera exibida.

Configuragdes adicionais

As seguintes funcionalidades podem ser personalizadas na tela Setup
(Configurafao). Para selecionar uma configura”™ao, destaque a selei;ao e

pressione a tecia ™  (Enter).

+ Sound level: (Nivel do som) Selecione 0 para silenciar o som e
selecione 1,2 ou 3 para aumentar o som, sendo que 3 & o mais alto.

* Units of measure: (Unidades de medida) Selecione mg/dL ou pmol/L.

*+ Require Clock: (Exige reibgio) Selecione Sim ou Nao. Se for definido
coTo Sim, data e hora atuais nao serao obrigatorias antes de fazer
a leitura. Se for definido coTo Nao, data e hora atuais nao serao
obrigatorias antes de fazer a leitura.

BiliCheir - Manual do usuario
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Obs.; Paraconexao ao seu sistema de informagoes laboratorials, vocS terci

que configurar os seguintes paiametros.

.

Importante! As configuracoes de rede sao salvas na base da carregador. Sevoci usar
outro aparelho BiliChek com a base do carregador, nao sera precise configurar os

Nurse ID: (ID de enfermeiro) Selecione urn metodo de insergao.
Insira a ID fazendo a leitura de urn codigo de barras ou digite os
dados usando o teclado numerico do BW'iChek.

1stand 2nd Patient ID: 1=e 2*ID do paciente) Selecione o
modo coTo voce gostaria de inserir a ID do paciente. A ID pode
ser inserida fazendo a leitura do codigo de barras ou digitando
as informa”oes usando o teclado na tela. Alem disso, se nao
quiser inserir a ID de um paciente, voce pode selecionar None
(Nenhuma).

1stand 2nd IDType: (1° e 2®tipo de ID) Selecione o tipo de ID
de paciente a ser inserido. As opgoes sao: niimero de registro
medico, nome do paciente ou data de nascimento. Se voce tiver
inserido None (Nenhuma) na configuragao anterior de 1® 2®ID
de paciente, nao sera necessario inserir o tipo de ID.

Network alert: (Alerta de rede) Se o aparelho perder a
conectividade com a rede ou nao conseguir se conectar h rede,
este & o periodo de tempo durante o quai o aparelho tentara se
reconectar a rede antes de gerar um alarme na tela (nenhum,

1 minuto, 5 minutos ou 30 minutos).

Alem disso, quando o aparelho BiliChek estiver na base do
carregador, as seguintes op?6es estarao visiveis no menu Setup
(Configuragao) e serao necess”rias para conectividade. Entre em
contato com o departamento deTecnologia da Informagao para

receber os parametros corretos de conexao.
Endere”o IP

Mascara de sub-rede

Gateway

IP do host

Porta do host

parametros de rede novamente.

Obs.: Paraconfiguraro aparelho.
de maneira que fundone de modo
similarao aparelho BiliChek
original, configure a 10 dos
enfermeiros (Nurse ID)ea P'ea X
ID do paciente (Patient ID) coTo
None (Nenhuma).

Obs.: Sevoce receber um aviso de
alarme de rede, verifique se 0 cabo
Ethernet nao estd desconectado. Se
estiver conectado, e voce receber

o alarme, entre em contato com o
departamento de Ti.
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Calibra™ao e obten™ao de leitura

1. Natela inicial, selecione TcB Reading (Leitura de TcB).

8:01lam
05/08/09

® TcB Reading |

(E) Stand-by

Obs.:Se voce tiver conftgurado a ID dos enfermeiros e a ID do paciente coTo None
(Nenhuma) no menu Setup (Configuraao), ospassos|e i nao sdo necessdrios.

2. Voce pode digitar uma ID de enfermeiros e dois dos seguintes formatos
da IDdo paciente;
- Nome do paciente
- Numero do registro medico do paciente
- Data de nascimento do paciente
3. Paradigitar informa”oes, faga a ieitura do codigo de barras

correspondente ou digite as informa”oes usando o teclado na tela. Para
fazer a leitura de urn codigo de barras:

a. Destaque Scan In (Digitalizar) para ativar o leitor de codigo de
barras. Aponte o leitor para o aparelho portitil, na dire®ao do
codigo de barras, e pressione atecia®  (Enter).

b. As informa?6es digitalizadas serao exibidas na tela. Se essas
informagoes estiverem corretas, selecione Confirm (Confirmar)
pressionando atecia® (Enter).

Para digitar as informa?6es:
a. Digite a IDdos enfermeiros ou do paciente usando o teclado na

tela. Use as teclas de setas para irate a posi®ao correspondente
no teclado e pressione atecia® (Enter) para selecionar cada

letra ou numero.

b. Destaque Done (Conclu(do) e pressione atecia *
salvaras configura?6es.

(Enter) para

Pressione atecia ? (Ajuda) para ver as instru?6es na tela e obter informa”oes
adicionais.

Bilichek - Manual do usuario
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Selefao de Leitura de TcB

Obs.: Pressione a tecia s (Ajuda)
no tedado nuinerico do BlliChek
para obter mats 1n(oTwae$
durante qualquer urn desses passos.

Obs.: Oaparelho é equipado com a
funcionalldade de “Critical Power-
off" (Destigarnento com pouca
energia). Senao for feita nenhuma
medida dentro de urn periodo
predebnido de tempo, depots de
terminal'a calibra*do, o aparelho
emitird urn bipe fexceta se 0 som
estiver no nt'vel 0). Senenhuma
tecia for pressionada em um

lapso de 2 minutos, o aparelho se
desligard. Se 0 aparelho se desiigar
automaticamente, depots que ele
reiniciar, serapredso fazeroutra
calibra0o.

Obs.: Parasair durante a caHbracho

ou uma medida, pressione a tecta
(tnicio) para voltar para a tela

inicial. Os dados nao serao salvos.



Obs.;Sevoce tiverdefiniclo Require Clock (Exige relogio) coT o Nao, a Etapa s4 nao sera

obngat6ria.

4. Defina a data e a hora atuais, se ainda nao estiverem configuradas.

5. Aplique uma nova ponta do BiliCa/ao aparelho portatil. Pressione-a com
firmeza no aparelho para garantir o encaixe adequado.

6. Selecione Done (OK) para comegar a calibragao. O aparelho emitira urn
bipe e a mensagem Calibration successful (Calibragao com sucesso) sera
exibida natela.

obs.: Seo volume do sam estiver ajustado em 0, 0 aparelho nao emitira nenhum bipe.

7. Puxe a lingueta do BiliCo/e remova a parte de protegao e o material de
calibragao da ponta, e descarte-os deixando apenas o filme transparente na

ponta do BiliCa/. Pressione atecia® (Enter) para selecionar Done (Concluido).

8. Pressione a ponta BiliCo/ com cuidado contra a testa ou o esterno do
paciente. O niiTero de medida »
verde quando a pressao adequada for aplicada. Nao aumente a pressao.
O numero voltarci a ficar em amarelo se pressao excessiva for aplicada.

Retire a ponta do BiliCo/ da testa ou do esterno do paciente e, em seguida,

repita 0 processo quatro vezes mais.

9. Depois de cada leitura, urn som unico sera emitido, para indicar que a
leitura foi feita corretamente. Se houver urn erro durante a leitura, sera
exibida uma janela amarela, com uma mensagem de descrigao do erro.
Siga as instrugoes na tela para solucionar e corrigir o problema.

Obs.; Seo volume do som estiverajustado em 0, o aparelho nao emitird nenhum bipe.

10. Quando as leituras tiverem concluido, o B\\Chek exibira e salvara as
informagoes inseridas.

11. Remova e descarte a ponta do BiliCo/e coloque o aparelho portatil de
volta na base do carregador. Se seu aparelho estiver conectado a urn
sistema de informagoes laboratoriais, todos os i

L . . 8:0lam
dados inseridos desde a liltima transferencia
. _ 05/08/09
serao enviados assim que o aparelho for
colocado na base do carregador novamente.
N History
AN Setup
(i) Stand-by

no visor ser” alterado de amarelo para

23

X AVISO

Antes de fazerum teste, &
imprescindive! callbrar o aparelho
eaplicarimediatamente uma nova
Ponta de Calibragao Individual
BiliCal. Caso contrdrio, os resultados
do teste serdo inexatos. Seaponta
forremovida depois da calibragao e
antes da medida em um paciente, a
calibragao serd perdida. Nesse caso,
a sequincia inteira de calibragao
deverd serrepetida com uma Ponta
BiliCal nova. !

Obs.: Armazene sempre 0 aparelho
BiliChek na base do carregador
quando ele nao estiver sendo usado.

Tela de regrstrosTcB enviados

Capftulo 4. Visualizagao e alteragao dos parametros
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Em espera

Selecione Stand-by (Em espera) na tela inicial para desligar a tela entre as
leituras.

f1dm 05/08/09

N TcB Reading
N History
| Setup

WTWALRTasAAWWTBT AW

b

Selefao de Espera

Recomenda”™es de uso durante e depots da
fototerapia

Durante a fototerapia

¢ Selecione o local no qual a medida do B\WChek sera tomada.
Os locals preferidos sao a superfi'cie lisa da testa, entre as
sobrancelhas do bebe, ou o esterno.

¢ Certifique-se de que a Ponta de Calibra?ao Individual BiliCo/ é

mantida sobre atesta do paciente ou no esterno ate que o teste
seja conclui'do.

Antes de comeijar a fototerapia, aplique urn material foto-opaco Coioque a ponta descartavel
(coTo, por exempio, o adesivo de prote*ao contra fototerapia diretamente natesta ou no
"BilEclipse Phototherapy Protective Patch"ou adesivos cutaneos) esterno

no local da medida.Tometodas as precau?6es necessarias para

garantir que o material nao sai do lugar, expondo o local da Obs.: Entre em contato cam a
Philips Healthcare para obter
os acessdrios recomendados
para serem iisados na
fototerapia.

medida as luzes de fototerapia.

Capftulo 4. Visualiza?ao e altera”™ao dos parametros
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4. Depois de terminar a fototerapia, & recomendado que o BilEclipse
permane?a na pele ate quenao haja probabilidadedequesejam
feitas medidas com o BIwChek. Apesar de que nao haja altera?6es
na pele depois que as luzes da fototerapia forem apagadas, deixar
o adesivo no lugar garantira que as futuras medidas sejam feitas no
mesmo local protegido.

Depois da fototerapia

Deve-se tomar as providencia adequadas para garantir que todas

as medidas feitas nos recem-nascidos, depois que eles tiverem sido
submetidos a fototerapia, serao tomadas em urn local da testa ou do
esterno que nao foi exposto as luzes da fototerapia. Os procedimentos
exatos a serem usados irao depender do tipo de prote*ao de fototerapia
empregado. Embora nao seja preciso deixar o adesivo "BilEclipse
Phototherapy Protective Patch" no lugar depois que as luzes de
fototerapia tiverem sido retiradas, isso Ira garantir a utilizagao do mesmo
lugar para medidas posteriores com o BiliChek.

Capitulo 4. Visualiza™ao e altera”™ao dos parametros
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Solu™ao de problemas

Informa”™oes sobre as janelas de erros

Se o desempenho do BiliChek nao for o esperado, sera exibida uma janela
amarela de erro, indicando o motivo do erro e as medidas a serem tomadas
para corrigir o erro. A seguir, sao descritas as janelas de erro e as instru?5es
correspondentes.

Erros de inicializa™ao

Erro: Nao e possi‘vel concluir a inicializa”™ao
(Manuten”ao do HHU)

Service Code: 000b (Codigo de

SI7ii:>Code” manuten?ao: 000b)
Cannolcomplete start Up.
Flasse sarvica Cannot complete start up. (Nao e

possi‘vel concluir a inicializa”ao.)
Please service. (Consulte o suporte

E oK tecnico.)

Erro: Configuragdes do HHU perdidas
BiliGhekseingsware BiliChek settings were lost and have
(Stand havebeen & poen returned to default values. (As

values.deegt?msein" configuragoes do BiliChek foram
poneededbeforenet perdidas e voltaram aos valores padrao.)

Restore settings as needed before

next use. (Restaure as configura™oes

conforme for necessario antes de
[ o ] usar novamente.)
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Erro: Historico perdido

System erroroccurre<d |
OneOfmore TcB  m-5  System error occurred. (Ocorreu um

Please check Historyfor | erro no SiStema-)
mssing records « One or more TcB records have been
', m 2 . gwa i lost. (Um ou mais registros deTcB foram
perdidos.)
Please check History for missing records.
[ oK 1 (Veriflgue o historico para ver os

registros perdidos.)

Erros de configura™ao

Erro: Campo fora da faixa

Please check'ahd

: reentln
A field is out of range. (Um campo esta
fora da faixa.)
Please check and reenter. (Veriflque e
acesse novamente.)

pirl
L OK

Erro: Sele™o em dobro

Pallen1HO{5¢eTl{no{
bethesame. .
Patient ID type must not be the same.
(O tipo de ID do paciente nao pode ser o
mesmo.)
OK ]

Capftulo 4. VisualizaOo e altera?ao dos parametros
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Erro: Grava™ao na base

Cannot writeseffifigio
base.

Cannot write setting to base (Nao e
possivel gravar a configura?ao na base).

cow 1

Erro: Leitura da base

Cannotreadceing from
base.

Cannot read setting from base. (Nao e
possivel ler a configura?ao da base.)

"41
u/l

[ OK
Erros de acoplamento

Erro: Um ou mais registros nao foram enviados

One or more records

cannot be sent Please : One or more records cannot be sent.
.goto'Historyto . .
manually document (Um ou mais registros nao podem ser

; enviados.) Please go to ‘History’ to
manually document records marked
with an. (Acesse o ‘History’ (Historico)
para documentar manualmente os
registros marcados com um"®".)

t

OK

BiliCrielc - Manual do usuario
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Erro: Suporte com defeito
Service Code: 0008 (Codigo de
manuten”ao: 0008)
Cannot make connection to cradle.

Cannot matecortneciion (Nao e possi'vel estabelecer conexao ao

tocradle. Tiyre-docking suporte.)

the device. Iferror . i

repeats, please seivCce. Try re-docking the device. (Tente acoplar
0 aparelho novamente.)

[ OK ] If error repeats, please service. (Se o erro

continuar, consulte o suporte tecnico.)

Erro: Verifica”™o da rede.

I Cannotconnectlo
" netvKork. Youmayneed
; tocheckyourneWork

status. Cannot connect to network. (Impossivel
conectar a rede.)

You may need to check your network
status. (Pode ser necessario verificar o
status da rede.)

[ ™ 1]

Erros de retirada do acoplamento

Erro: Configura™des da base perdidas

Base settings were tost Base settings were lost and have

and have been relumed been returned to default values. (As

to defaultvalues. Restore R
settings as needed conflgura?6es da base foram perdidas e

before nextuse. voltaram aos valores padrao.)

Restore settings as needed before
next use. (Restaure as conflgura?6es
e conforme for necessario antes de usar
[ OK novamente.)

Capi'tulo 4. Visual izagao e alteragao dos parametros
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Erros de leitura deTcB

Erro: Bateria descarregada

Bateiyl*iks enough
powerto perform a test
Recharge soon. Battery lacks enough power to
perform a test. (A bateria nao tern
carga suficiente para executar um
teste.) Recharge soon. (Recarregue em

breve.)

[ > 1]

Erro: Bateria fraca

Bafer>' may lacjceriougfi'
powetto perforraa test «. >
Recharge soon, Battery may lack enough power to

perform atest. (A bateria pode nao
ter carga suficiente para executar um
teste.) Recharge soon. (Recarregue em
breve.)

OK
Km

Erro: Leitura incorreta

Badscan Please try
Bad scan. (Leitura incorreta.)
Please try again. (Tente novamente.)

OK ]

BiliChefe - Manual do usuario
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Erro: Sem ponta

BiliCsl Tip hs© notbeen
added Ple*addnow.

[ OK J

BiliCalTip has not been added. (Nao
foi adicionada nenhuma Ponta do
BiliCal.) Please add now. (Adicione
agora.)

Erro: Lampada defeituosa

SeinCsieb el

%eagmrg"wlﬁ j@z’

be friaced, Please

L oK 1

Service Code: 100d (Codigo de
manuten”ao: 100d)

Measurement lamp has failed and may
need to be replaced. (A lampada de
medigao falhou e pode ter que ser
trocada.) Please service. (Consulte o
suporte tecnico.)

Erro: Calibra™ao inadequada

Calibration failed, try
another BiliCei Tip'or
preas?formore’
suggestions.

OK

& 000 LHPMH (&7 INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU

Calibration failed. (A calibra”ao
falhou.)

Try another BiliCalTip or press ?for
more suggestions. (Tente com outra
ponta do BiliCalTip ou pressione ?
para obter mais sugestoes.)

33
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Erro: Excesso de luz

Too much tight I e w
try again. Ifatrorrepeab,
press? forsuggestipns.

x« 1
Bh

Too much light. (Excesso de luz.) Please
try again. (Tente novamente.)

If error repeats, press ? for suggestions.
(Se o erro continuar, pressione ?para
obter mais sugestoes.)

Erro: Excesso de movimento

Too much movemanl
Please by again. Iferror
repeab, press7for
suggestiorB'.

[m OK n/l

Erro: Fora da faixa

TcB Reading ISoutof  :
clinically proven range
' Pleid™1AnnMaLL, -1

ro« 1

BiwChek - Manual do usuario

Too much movement. (Excesso de
movimento.)

Please try again. (Tente novamente.)

If error repeats, press ?for suggestions.
(Se o erro continuar, pressione ?para
obter mais sugestoes.)

TcB Reading is out of clinically proven
range. (A leitura deTcB esta fora da
faixa comprovada clinicamente.)

Please obtain aTotal Serum Bilirubin.
(Obtenha uma faixa total de bilirrubina
serica.)
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Erro: Leitura muito alta

- Measurementwasoulof 1
‘ range. Please tiy again.

. - .».'l Measurement was out of range. (Medi*ao fora da faixa.)
Please try again. (Tente novamente.)

r 77— v — |

[ ]
Erro: Concluir leitura

You tnistcompWs this
. TcB Reading tocontinue. '

' SefectDone'after ®...-j  You must complete this TcB Reading to continue.
dlearingfris menage. * I (£ necessario concluir esta leitura deTcB para poder
continuar.)

Select'Done’ after clearing this message. (Depois que esta
mensagem desaparecer, selecione ‘Conclui'do’.)

OK J

Capitulo 4. Visualizagao e alteragao dos parametros
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6. Limpeza, manuten”™ao e suporte

Limpeza

0 Sistema BiliChek & feito de uma superffcie lisa, facil de limpar. Siga as
instru?6es nesta se?ao sempre que o aparelho ou a base do carregador

estiverem sujos.

1. Use agua com sabao, uma solu”ao de alvejante a 10% ou de amonia

integral.

2. Use uma esponja macia ou urn pano umedecidos para aplicar o agente

de limpeza.

3. Apligue a solu”ao de limpeza na esponja ou no pano e limpe o

aparelho ou a base do carregador.
4. Deixe o aparelho secar ao ar.

5. Passe urn pano seco no aparelho e na base do carregador.

AVISO
Durante a limpeza, NAO USE:
+Agente de limpeza ou desinfetante germidda d base de composto fenolico
mDesinfetanles ou esterilizantes a base de Glutaraldeido
*Produtos de limpeza comerciais ou detergentes para a roupa
m6olugoes de iodo, dados ou alcalinas fortes
Essas solucdes podem deixar residues nos superficies e/ou serabrasivas ou nodvas para
0 recéT-nascido.
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A AVISO

Ndo mergulho o sistema BiliChek
em dgua ou outro tipo de liquido.
Se Hquidos forem derramados no
aparelho, passe urn pano urnido e
deixe-0 secarantes de usar.

A AVISO

Nao tente limpar nem reutilizar as
Pontas de CaHbrado Individual
BiliCal.

A aten<Ao

Limpe aponta de medida otica
(apenas) com dlcool isopropilico a
90% ou superior usando um pano
mado para limpeza de superficies
dticas.



Manuten™ao

Troca da lampada de medida

Se uma tela de erro apontar que a lampada nao esta fundonando, troque a
lampada usando urn "Replacement Bulb Kit" (Kitde lampada de reposi?ao)
- entre em contato com a Philips Healthcare para obter mais informa?6es
sobre pedidos.

1. Retire atampa do compartimento da bateria. Insira uma chave de

fenda de ponta achatada na parte superior da tampa para for*ar sua

D

abertura, e desiize-a para fora.

2. Desconecte a bateria.

3. Desconecte o conector de fia*ao da lampada.

37

A aten</Aq

0 BiliChek deve ser usado apenas
com urn Kitde lampada de
reposifdo aprovado, fomecido
pah fabricante. Nao aperte
dernais a tampa da lampada.

Remo”ao datampa da
bateria

#

Desconexao da bateria

Desconexao do conectorde
fiarao da lampada

Obs.: Pode ser necessdrio
ievantar urn pouco a base

da [dmpada para remover o
conector de {wao da lampada.

Capftulo 5. Limpeza, manuten”ao e suporte
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Como trocar a bateria

1. Retire atampa do compartimento da bateria. Insira uma chave de

fenda de ponta achatada na parte superior da tampa para forgar sua

abertura, e deslize-a para fora.
( >/

RemoOo datampa da bateria

2. Desconecte a bateria.

3. Para instaiar a nova bateria, siga as instru™oes na se?ao Montagem da

bateria do aparelho port~til deste manual.

Manuten”™ao

A lampada de medida € o unico componente a ser trocado que pode
ser acessado atraves da abertura da bateria. Nao tente separar as partes
superior e inferior ou remover o parafuso de uniao, caso contrario, a fibra

otica seria danificada e a garantia do fabricante invalidada.

InformaOes sobre o Service de Atendimento
ao Cliente

Philips Healthcare @ www.healthcare.philips.com.

Voce tambem pode usar urn dos seguintes endere”os:

Philips Medical Systems Philips Medizin Systeme

3000 Minuteman Road Boblingen GmbH

Andover, MA 01810-1099 Hewlett-Packard StraSe 2

EUA 71034 Boblingen
Aiemanha

Capftulo 5. Limpeza, manuten”™ao e suporte
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Especifica”™es cimicas

Dez anos de uso pratico provaram que o BiliChek & equivalente aos analisadores de sangue hospitalares. Em
testes cimicos, o BiliChek provou que e equivalente ao alto grau de confiabilidade de analisadores de sangue
de primeira classe, baseados em pesquisa (Cromatografia Ifquida de alta eficiencia - HPLC), apontando uma
precisao de +/-1,5 mg/dL O BiliChek tambem & equivalente a urn valor 0,90 de coeficiente do HPLC, com uma
precisao (RMSE) de +/-1,5 mg/dL.

O BiliChek alcan”™ou a aceita”ao cli'nica por meio de uma grande variedade de estudos cimicos de terceiros que
apoiam sua utiliza?ao na avalia”™ao dos nfveis de risco de hiperbilirrubinemia em recéTt-nascidos. O BiliChek
tern provado ser eficaz em popula?6es heterogeneas, e € indicado para o uso em processes de fototerapia para
neonatos de 27 a 42 semanas, alé a idade pos-natal de 20 dias.

Finalidadedeuso: Antes, durante e depois da fototerapia

Idade gestacional; 27 a42 semanas

ldade pos-natal: 0 a 20 dias

Faixa de peso do paciente: 950 a 4.995 gramas

Faixa total de bilirrubina sérica: 0 a 20 mg/dL\ 0 a 340 pmol/L

Precisao (RMSE): +/-1,5 mg/dL a 66% por cento do tempo ou 1 sigma

+/- 26 pmol/L a 66% por cento do tempo ou 1 sigma
Repetibilidade (desvio padrao)*: +/- 0,66 mg/dL

+/-11,2 pmol/L
Correla™ao: r=0,90

*Repetibilidade de urn instrumento a outro

Compatibilidade com normas

Este aparelho foi projetado para ser compativel com as seguintes normas:

e |EC 60601 -1: Equipamentos eletromédicos - Parte 1: Requisites gerais de seguran”a.

e |EC 60601-1-2: Requisites gerais de seguran”™a - Norma paralela: Compatibilidade eletromagnética -

Testes e requisites.

Capi'tulo 6, Especifica™oes
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Requisites eletricos

Energia de corrente alternada (base do Entrada: 100-240V CA, 50/60 Hz, 0,4 A
carregador) Safda:5VCC, 2,0 A
Bateria (do aparelho portatil) Modelo: ion de li'tio

Voltagem:3,7V

Tipo de protegao contra cheque eletrico Alimentagao interna
Grau de prote”ao contra cheque eletrico Pena aplicada tipo BF
Grau de prote”ao contra entrada de agua Protegao normal, IPXO

Diretrizes de Reciclagem WEEE/RoHS

Se sua institui™ao estiver sujeita as diretrizes de reciclagem WEEE/RoHS, visile o site www.healthcare.philips.

com para obter a autorizagao (passaporte) de reciclagem deste produto.
Descarte

Descarte o aparelho de acordo com as normas locals.

Btiichek - Manual do usuario
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BinChek
manual do usuario

Apendice A. liiforma”es sobre
compatibilidade eletromagnetica

Orienta”™o e declara™ao do fabricante - imunidade
eletromagnetica

Este aparelho deve ser usado no ambiente eletromagnetico especificado abaixo. O usuario deste aparelho

devera conferir se o mesmo e empregado no ambiente especificado.

Teste de emissao Conformidade Ambiente eletromagnetico - Orientagoes
Emissoes de RF Grupo 1 0 aparelho usa energia de RF apenas para seu
CISPR11 funcionamento interno, portanto, as emissoes

de RF serao muito baixas e e improv”~vel que
provoquem interferencia nos equipamentos

eletronicos nas proximidades.

Emissoes de RF Classe B 0 aparelho & adequado para ser usado

CISPRN em qualquer todos os tipos de ambientes,
Emissoes harmonicas Classe A inclusive nos ambientes domesticos e naqueles
IEC 61000-3-2 diretamente conectados a rede publica de energia
Flutu3(;6es de voltagem/ Em conformidade de baixa voltagem.

emissoes de cintila™ao
IEC 61000-3-3
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Orienta™ao e declara™ao do fabricante - Imunidade

eletromagnetica

Este aparelho deve ser usado no ambiente eletromagnetico especificado abaixo. 0 usuario deste aparelho

devera conferir se 0 mesmo é empregado no ambiente especificado.

Teste de imunidade

Descarga eletrostatica
(ESD)
EC 61000-4-2

Transientes/surtos
eletricos rapidos
IEC 61000-4-4

Descarga
IEC 61000-4-5

Quedas de tensao,
interrupgoes de

curtos e variances de
voltagens em linhas de
alimenta?ao eletrica
EC 61000-4-11

Campo magnetico

de frequencia de
alimentagao (50/60 Hz)
IEC 61000-4-8

Obs.; @&atensao da rede eletrica de corrente alternada antes da aplicacao do nfvel de teste.

Nivel de teste
IEC 60601
+6 kV de contato
+8 kV de ar

+2 kV para linhas de
alimenta”™ao eletrica
+1 kV para linhas de
entrada/saida

+1 kV no modo
diferencial

+2 kV no modo
comum

<5% U,

(>95% de queda em
UM durante 0,5 cicio
40%

(60% de queda em
UM durante 5 ciclos
70%

(30% de queda em
WU durante 25 ciclos
<5% Ll

(> 95% de queda em
U durante 5 s
3/Vm

BWichek - Manual do usuario
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Nivel de
conformidade
+6 kV de contato

+8 kV de ar

+2 kV para rede de
fornecimento

+1 kV para linhas de
entrada/saida

+1 kV no modo
diferencial

+2 kV no modo
comum

<5%

(>95% de queda em
UM durante 0,5 cicio
40%

(60% de queda em
UM durante 5 ciclos
70%

(30% de queda em
UM durante 25 ciclos
<5%

(> 95% de queda em
UM durante 5s
3A/m

Ambiente eletromagnetico -
Orienta”ao

Os assoalhos devem ser de
madeira, concrete ou de ceramica.
Se os assoalhos forem revestidos
com material sintetico, a umidade
relativa dever” ser de pelo menos
30%.
A qualidade da rede eletrica
deveria ser a normal para
ambientes comerciais ou
hospitalares.
A qualidade da rede eletrica
deveria ser a normal para
ambientes comerciais ou
hospitalares.
A qualidade da rede eletrica
deveria ser a normal para
ambientes comerciais ou

hospitalares.

Os campos magneticos da
frequencia de potencia devem ter
0s mesmos niveis de ambiente
comercial comum ou de urn

hospital.



Orienta”™ao e declara”™ao do fabrkante - Imunidade

eletromagnetica

Este aparelho deve ser usado no ambiente eletromagnetico especificado abaixo. O usuario deste aparelho

devera conferir se 0 mesmo € empregado no ambiente especificado.

Teste de imunidade Niveide teste IEC
60601
RFconduzida 3Vrms
EC61000-4-6 150 kHz a 80 MHz
RFirradiada 3V/m
IEC 61000-4-3 80 MHz a 2,5 GHz

Nivelde

conformidade

3Vrms

3V/m

06s. 7;A 80 MHz e 800 MHz, & aplic*vel a faixa de frequenda mals alta.

Ambiente eletromagnetico -Orientagdes

Equipamentos de comunicagao de RF portateis

e moveis nao devem ser utilizados mals perto

do aparelho, incluindo cabos, do que a distancia
recomendada calculada pela equagao aplicdvel »
frequencia do transmissor.

DistSncia de separagao recomendada:
d = 1,2 vip 150 kHz a 80 MHz

d = 1,24[p 80 MHz a 800 MHz
d = 2,3 xfp 800 MHz a 2,5 GHz

Sendo que Pé a potencia nominal maxima de saida
do transmissor em Watts (W), de acordo com o
fabricante, e d é a distancia de separagao em metros
(m) recomendada.

Potencies do campo de transmissores de RF
fixos, conforme determinado por uma pesquisa
eletromagnética no centro, ®devem ser menores
que 0 nivel de cada intervalo de frequencia “.

Pode ocorrer interferencia nas proximidades de
equipamentos marcados com o seguinte simbolo:

Obs. 2: Essas diretrizes podem nao se aplicSveis atodas as situates. A propaga?ao eletromagnetica é afetada pela absorgao e reflexao de

estruturas, objetos e pessoas.

a; Teoricamente, as potendas de campo de transmissores fixos, coTo estagoes-base de telefonia (celular/telefone sem fio) e radios mdveis,

radios amadores, transmissao de r*dio AM e FM e transmissao deTV nao podem ser previstas com precisao. Para avaliar o ambiente

eletromagnético devido atransmissores de RF fixos, considere a realizagao de uma pesquisa eletromagnética no centro. Se a potencia

de campo medida no local em que o aparelho estiver sendo usado exceder o nivel de compatibilidade de RF apllc*vel acima, o aparelho

deveria ser observado para verificar se esti funcionando normalmente. Se for constatado um desempenho anormal, podem ser

necessirias medidas adicionais, por exempio, nova orientagao ou reposicionamento do aparelho.

b: Acima do intervalo de frequdncia de 150 kHz a 80 MHz, as potendas de campo nao devem ser menores que 3V/m.
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Distancias de separagao recomendadas entre equipamentos de
comunica”™es de RF portatil e movel e este aparelho

o aparelho deve ser usado em ambientes eletromagneticos onde exista um controle dos disturbios irradiados
de RF. 0 cliente ou o usuario deste aparelho pode ajudar a evitar interferencia eletromagnetica mantendo
uma distancia rnlnlta entre o equipamento de comunica”™ao por RF portatil e movel (transmissores) e este

aparelho, coto recomendado a seguir, de acordo com a potencia maxima de saida do equipamento de

comunica”™ao.

Potencia maxima Distancia de separagao recomendada de acordo com afrequencia do transmissor
nominal de saida do (m)

transmissor 150 kHz a 80 MHz 80 MHz a 800 MHz 800 MHz a2,5 GHz

(W) d = 12vTp d = 1,24fp d=23

001 012 012 023

01 0,38 0,38 0,73

1 12 12 23

10 38 38 73

100 12 12 23

Em caso de transmissores com uma carga de intensidade maxima nao relacionada acima, a distancia recomendada dem metros (m) pode
ser estimada usando aequa;ao aplicavel afrequencia do transmissor, onde P é a voitagem da carga de intensidade maxima do transmissor

em watts (W) de acordo com o fabricante do transmissor.
obs. 1: A80 MHz e 800 MHz, & aplicavel a distancia de separa™ao para a faixa de frequencia mais alta.

Obs.2: Essas diretrizes podem nao se aplicSveis atodas as situagoes. A propagagao eletromagnética é afetada pela absorgao e reflexao de

estruturas, objetos e pessoas,

Bilichek - Manual do usuario
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/norotun/

WHCTPYKUMA MO SKCNNYATALWUWN

TpaHcKyTaHHbI 1 6unupybuHometp BiliChek c npuHagnexHoctamu

«dnnmnnc Meankan Cucteme», CLUA/PhilipsMedicalSysterns,
3000 MuHyTemaHPoag, AHzosep, MA 01810, CLUA / 3000 MinutemanRoad, Andover, MA 01810, USA

LUTAT MACCAYYCETC

IOKPYT 3CCEKC )

)SS.

«YTBEPXOAHK»
Cneymnannct no perucTpauun
(AomKHOCTD)

KpuctuH TpedeteH
(nms)

/noanuce/
(mognwce)

«_ » 28 Hos6psa 2016 T.
«fleHb» MecsL, (umdpamm)

M.IM.

28 Hosi6ps 2016 r., ko MHe, KoHHM MapuaHu, HoTapuyc, obpatunacb KpucTmH TpedeTeH, NMYHO U3BECTHAs MHe, 160

noareepanBLllad  MHE NpeabABIEHMEM AOCTATOYHbLIX [OOKa3aTesibCTB,

4YTO OHa 4ABNAETCA /nUoM, YbUM  KMMEHEM noanncaH

npunaraemblii JOKYMEHT, 1 NoOATBepAWIa MHe, YTO OHAa MOAMMCANa ero B CBOEM KauyecTBe, M UTO MPOCTaB/IEHWEM €€ MoAmnucyu Ha
LOKYMEHTE (DM3MUECKOe UM HOPUANYECKOE /ILLO, OT UMEHM KOTOPOro AeiCTBOBAsIO 3TO JINLL0, COBEPLUMIO HACTOALLMIA JOKYMEHT.

Y [L0CTOBEPEHO MOelA NMOAMUCHI0 U NevaTbio
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/nognuce/
HoTapunyc

CpoK geiicTBUSA NOMHOMOYMIA UcTeKaeT 26 mapTa 2021 T.

MEYATDL: Mapua C. MapyaHu
HoTapwnyc

CpoK feiicTBus MosIHOMOYM ncTekaeT 26 mapTta 2021 T.

Coppy»xectBo MaccauyceTc



MepeBog, ro TekcTa caenaH MHON, nepeBofyMkoM MamegosbiM TUMYpPOM

>xaBaH, oOuyem

Poccuitckaa depepauuns

flopop Mocksa
JBafuaTb NepBoro anpens fse ThiCAYN CEMHALLATOrO roga
4 Axkumos 'ne6 bopucosuy, HoTapuyc roposa MockBbl, CBUAETENbCTBYO MOA/IMHHOCTb MOAMUCK

nepesogyunka Mamegosa Tumypa [>KasaHLUMPOBUYA.
Mognuck caenada B MOEM MPUCY TCTBUN.
JInyHoCTb NognvcasLLero AOKYMeHT YCTaHOB/eHa.

3aperycTpupoBaHo B peecTpe: No.
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