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у в а ж а е м ы й  в л а д е л е ц

А П П А Р А Т А  ПОДДЕРЖ КИ Д Ы Х А Н И Я  НО ВОРОЖ ДЕННЫ Х 
АПДН-01 -« У О М З »

Для обеспечения правильной эксплуатации аппарата назальной 
респираторной поддержки дыхания новорожденных АГ1ДН-01- 
«УОМ З» (далее по тексгу -  аппарат) необходимо внимательно изу­
чить данное руководство по эксплуатации (далее по тексту - руко­
водство) и проводить все работы в строгом соответствии с его ука­
заниями.

Данное руководство позволяет ознакомиться с устройством ап­
парата. правилами эксплуатации и ухода, соблюдение которых 
обеспечивает поддержание его гоговности к работе.

Все сведения по эксплуатации аппарата следует вносш ь в соот­
ветствующие разделы руководства, а именно:

- сведения о проведенном техническом обслуживании -  в раз­
дел 7;

- сведения о рекламациях -  в раздел 8;
- сведения о содержании ремонтных работ -  в раздел 9.



1 ОПИСАНИЕ и  РАБОТА

1.1 Н азначение

Аппарат предназначен для проведения респираторной терапии 
новорожденных без интубации в палатах интенсивной терапии, от­
делениях реанимации новорожденных.

Аппарат соответствует ГОСТ Р50444-92, ГОСТ 50267.12-93, 
ГОСТ 12.2.052-81. Примененные в аппарате материалы соответст­
вуют требованиям ГОС'Г ИСО 10993.1-99.

Общий вид аппарата представлен на рисунке 1.
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I -  смеситель мониторирующий; 2 -  монитор измерения содержания ки­
слорода; 3 -  увлажнитель-подогреватель M R 8 5 0 ;  4 -  стойка; 5 -  компрес­
сор DK50D

Рисунок I -  Общий вид аппарата 
(полная комплекпация)
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Условии эксплуатации:
температура окружающего воздуха, ° С ......................... от 10 до 35
относ тельная влажность воздуха, % ......................... ог 45 до 80
а тмосферное давление К11а............................................... о т 84 до 106.7

(мм рт.ст.) (от 630 до 800)

Возможности тсрап и и
Использование аппарата при респираторной терапии новорож­

денных позволяет поддерживать постоянное положительное давле­
ние в дыхательных путях новорожденных, стимулирует дыхание у 
недоношенных новорожденных и препятствует спаду дыхательных 
мешочков.

С помощью аппарата проводится процедура одному ребенку, 
который может находиться как в инкубаторе новорожденных, так и 
на открытом ложе (кроватке, неонатальном столе и т.д.).

Значение символов на изделии

А  ВНИМАНИЕ! Обратитесь к эксплуатационным 
документам

S N Серийный номер аппарата 

Дата изготовления

Символ означает, что на изделие распространяется 
директива 2002\96\ЕС



Габаритные размеры, мм, не более:

смесителя............................................................ 320x190x250

с то й ки ..................................................................  635x635x1350

Масса, кг, не более :

смеси геля............................................................ 2,5

с то й ки ..................................................................  3,0

Эксплуатационные характеристики

Режим работы непрерывный

Время установления рабочего режима, с, 
не более,........................................................................30

Средний срок службы, лет, не менее............... 5

Осиовиые параметры

Давление кислорода на входе в смеситель,
М П а(атм )....................................................................  0,35±0,15 (3,5±1,5)

Давление воздуха на входе в смесите;1ь 
М П а(атм )....................................................................  0,35±0,15 (3,5±1.5)

Давление кислородно-воздушной смеси 
(КВС ) на выходе из аппарата, мбар...................  0-15

Концентрация кислорода в КВС, % ............... (21-100) ± 5

Пределы срабатывания сигнализации при 
повышении давления в контуре пациента вьпие 
установленного врачом, м бар .............................  3±0,5

Пределы срабатывания сигнализации при по­
нижении давления в контуре пациента, м бар.....  2±0,5

Пределы срабатывания аварийного клапана, 
мбар................................................................................ 20±1

1.2 Технические характерис! ики



1.3 Комплектность

Н а и м е н о в а н и е О б о з н а ч е н и е К ол-во П р и м е ч а н и е

1 Аппарат назальной респира­
торной поддержки дыхания 
новорожденных 
АПДН-01 - « У О М З » :

3180.00000000 1

1.1 Мониторирующий смеси­
тель

3180.1 1000000 1

1.2 Шланг подами воздуха 3180.10060000 1

1.3 Шланг подачи кислорода 3180.10070000 1

1.4 Основание пластиковое 
мобильное

161 1 
фирмы Provita 1

1.5 Комплект контура пациен­
та одноразовый для СРАР *

270.020, ф. 
WlLAmed

1

ф. WlLAmed 
Базовый ком­
плект однора­
зового приме­
нен ИЯ1.6 11абор шапочек*

11абор шапочек 
для СРАР, р-р 2, 
цвет желтый, 10 

шт. в наборе

1

Ыабор шапочек 
для СРАР, р-р 7, 
цвет оранжевый, 
10 шт. в наборе

1

1.7 Источник питания*
Сетевой адаптер 
ETII25-7,5/MED

1 Deutronic

1.8 Кабель сетевой
l lyperline PWC- 
IF r i3 -S H M -3 .0 -  

ВК
1

1.9 Держатель 3180.10000501 2

1.10 Фиксатор 3180.10000502 1

2 Документация:

2.1 Руководство по эксплуата­
ции 3180.00000000 РЭ 1

2.2 Паспорт 3180.00000000 ПС 1

3 Упаковка 3180.80000000-01 1

Дополнительное оснащение, поставляемое по 
отдельному заказу потребителя**

У вл ажн ител ь- подо гревател ь 1V1R850, Fisher & 
Paykel



Н а и м е н о в а н и е О б о з н а ч е н и е К ол-во П р и м е ч а н и е
Медицинский компрессор DK50D 

(|)ирмы Е^кот
Возможна 
замена на 
DK50DM

Газоанализатор кислорода 
медицинский

МИК-01-«ВИТА»

* Допускас'гся применение аналогов др у 1 их (|)ирм.

** Количество определяет потребигель.

1.4 У стройство н при и ЦП II работы

в  мониторирующий с.меситсль через и]ланг I (рисунок 2) подае'гся 
воздух от компрессора или воздуижой ма1истрали под давлением 
(0,35±0,15) МПа. Через шланг 5 подается кислород от кислородной 
сети или баллона под давлением (0,35±0,15) МПа. После смешива­
ния в смесителе получается КВС с концентрацией кислорода от 21 до 
1 0 0 % .

Концен грация кислорода кон гролируе'1ся монигором измерения 
содержания кислорода по датчику 2. Датчик всгавляется в пневмо­
розетку 4. Показания концентрации высвечиваются на дисплее мо­

нитора 3. Монитор крепится на кронштейне.

1 -  шланг для подачи ноздуха;
2 -  датчик;
3 - монитор 1КМ11-02;
4 -  иисвморозетка:
5 -  шлаиг для подачи кислорода

Рисунок 2 -  Мониторирующий 
смеситель с подключенными 
шлангами и датчиком



Ручкой 5 (рисунок 3) выстаЕ^ляется необходимая концентрация 
кислорода.

КВС подается на расходомер 12. Вращением ручки 1 1 устанав­
ливается рабочее давление в контуре пациента от 4 до 12 мбар в за­
висимости от назначения врача.

1 -  индикатор СНТЬ;
2 -  кпопка УСТАН ОВКА С И Г Н А ­
ЛИЗА ЦИИ ;
3 -  кнопка отключения звукового 
сигнала;
4 -  индикатор 11НС001 ВЕТСТВИВ 
ДАВЛНМИЯ;
5 -  ручка смесителя;
6.7 -  входной аггуцер;
8 -  ттырь;
9 - н и н н е л ь К  ИАЦИЕИТУ; 
Ю - н и н п е л ь О Г И А Ц И Е Н Г А ;
I 1 -  ручка расходомера;
12 -  расходомер;
13 -  манометр

Рисунок 3 -  Внешний вид мони- 
го р и р у ю ше го с м е с ите л я

Затем КВС с определенным давлением и расходом подается в 
увлажнитель, затем в контур пацие!1та. 0 '1туда через генератор и 
носовые канюли из набора универсального пСРАР попадает в дыха­
тельные пут и пациента.

Контроль давления осуществляется по манометру 13. Величина 
давления определяется врачом и устанавливается в зависимости от 
расхода КВС.

Для активирования сигнализации необходимо включи! ь прибор 
в сеть и нажать кнопку на задней крьнике корпуса, при этом инди­
катор 1 (см. рисунок 3) загорается зеленым цветом, а кнопка 2 на­
чинает мигать желтым цветом. После установки рабочего давления 
КВС необходимо нажать на кнопку 2, при эгом она начинает непре­
рывно гореть зеленым цветом. Если рабочее давление не установ­
лено в течение 2,5 минут, то начинает звучать прерывистый звуко­
вой сигнал.

При превышении давления на (3±(),5) мбар или понижении на 
(2±0,5) мбар начинает мигать красным цветом индикатор 4 и вклю-

9



чается звуковая сигнализация. Необходимо привести давление в 
норму либо вновь нажать на кнопку 2 для сброса установки, после 
этого индикатор 4 меняет цвет на зеленый. При желании звуковую 
сигнализацию можно временно отключить кнопкой 3, при этом не 
прекращает мигать красным цветом индикатор 4.

В смесителе имеется аварийны й клапан (на рисунке не пока­
зан), который срабатывает при достижении давления (20±1) мбар. 
Этот клапан настраивает изготовитель на этапе сборки прибора.

КВС в контур пациента должна подаваться через увлажнитель- 
подогреватель 1 (рисунок 4).

1 -  у в л а ж 1 1 и гсл ь -1 1 0 Д 0 1 'р с1 5 а тс ;1 ь ;

2 -  шланг короткий;
3 -  шланг к о т  ура:
4 -  переход! 1ИК

Рисунок 4 -  Подача КВС в контур 
пациента

'Ш :
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2 ИСПОЛЬЗОВАНИЕ ПО НАЗНАЧЕНИЮ

2.1 Указание мер безопасное! н
К работе с аппаратом допускаются лица не моложе 18-ги лет, 

прошедшие инструктаж по технике безопасности.
Запрещается вносить в помещение, где работает аппарат, лю ­

бые горящие предметы (открытый огонь).
Помещение должно бьггь оборудовано нригочно-вы гяжной 

вентиляцией, обеспечивающей скорость обмена воздуха в помеще­
нии от трех до десяти объемов в час и конценграцию кислорода в 
воздухе не более 23 %.

Присоединительные штуцеры и шланги должны быть чисгыми, 
не иметь повреждений, следов масел и жиров. Баллоны с кислоро­
дом должны располагаться на расстоянии не менее 1 м от источника 
тепла и быть надежно закреплены.

Работу по дезинфекции аппарата (в соответствии с разделом 3) 
следует проводить в помещении, оборудованном приточно­
вытяжной вентиляцией, с использованием средств индивидyajПJП0Й 
защиты (халат, шапочка или косынка, резиновые перчагки).

После обработки дезинфицирующие расгворы должны быть 
тщательно удалены с поверхности аппарата.

По окончании работы следует вымыть руки с мылом.

Меры защиты от поражения электрическим то­
ком

Лппараг по электробезонасносги соогветствует требованиям, 
предъявляемым к изделиям 1-го класса со сгепенью защиты типа В 
по ГОСТ Р 50267.0 (М Э К  60601-1).

Аппарат должен быть надежно заземлен. С этой целью кабель 
электропитания необходимо присоединять только к розетке с кон­
тактом защитного заземления. Запрещается применять кабель элек­
тропитания с поврежденной изоляцией и применять удлинители.

ЗАПРЕЩ АЕТСЯ применять другие кабели мигания (не пред­
приятия-изготовителя).

При необходимости использования допо]П1ителыюго оборудо­
вания особенно тщательно убедитесь в ею  электробезопасности и в 
соблюдении требований М Э К60601-1-1, касающихся электробезо­
пасности медицинских электрических систем.
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Меры по обеспечению электромагнитной совмес­
тимости

В Н И М А Н И Е  ! ЗАПРЕЩ ЕНО пользовагься радиотелефонами в 
помещении, где находится аппарат. Радиотелефоны отрицательно 
влияют на работу электромедицинского оборудования и создают 
опасность для жизни пациента.

На дверях помещения, где находится аппарат, должен быть 
знак, запрещающий пользоваться радиотелефоном.

ЗАПРЕЩ АЕТСЯ использовать кабели, не входящие в комплект 
поставки аппарат, из-за возможного уменьшения помехоустойчиво­
сти или увеличения помехоэмиссии изделия.

При использовании аппарата совместно с другими приборами 
необходимо проверить его функционирование в конфигурации, в 
которой аппарат будет использоваться.

ВН И М А Н И Е ! аппарат пригоден для применения во всех мес­
тах размещения, кроме жилых домов и зданий, непосредсгвенно 
подключённых к распределительной электрической сети, питающей 
жилые дома.

2.2 Подготовка к рабоге
Перед распаковыванием аппарата после транспортирования в 

условиях отрицательных температур ею  необходимо выдержагь в 
нормальных условиях не менее четырех часов.

При извлечении составных часгей комплекта из упаковки сле­
дует оберегать их от возможных повреждений.

2.2.1 Порядок сборки основания пластикового мобильного
Вставить лучи 4 (рисунок 5) в соответствующие отверстия ос- 

ьювания 1. Необходимо следить, чтобы два луча с тормозными ро­
ликами не оказались рядом. Наложить на лучи в основании фигур­
ную щайбу. С противоположной стороны в основание вставить 
стойку 2. Закрепить все болтом с помощью прилагаемого ключа. 
Проверить работу тормозов.
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1 -  о с н о в а н и е ';

2 -  стоика;
3 -  у'зс. 1 крепления;
4 - луч

Рисунок 5 -  Внешний вид основания пла­
стикового мобильного

\ /
4

2.2.2 Порядок сборки аппарата
Установить на стойке держатели 1 (рисунок 6) шлангов на 

удобной для размещения кислородного и воздушного шлангов вы­
соте. Мониторирующий смеситель установигь на стойке сверху. 
При этом Ш1ы р ь  8 (см. рисунок 3) смеси геля входи ! в отверстие 
узла крепления 3 (см. рисунок 5) стойки и зажимается винтом.

1 -  держатель;
2 -  (1)иксагор

Рисунок 6 -  Внешний вид стойки с 
держателями и фиксатором ш ланю в
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с  помощью шлангов подключить мониторирующий смеситель 
к воздушному компрессору и к кислородной системе или баллону с 
кислородом (рисунок 6). Для этого соответствующие шланги с по­
мощью накидных гаек закрепить на входных штуцерах 6 и 7 (см. 
рисунок 3) мониторирующего смесителя. Соединения должны быть 
герметичны. Надеть короткий шланг 2 (см. рисунок 4) на ниппель 9 
(см. рисунок 3) К  П А Ц И ЕН ТУ. Второй копен шланга соединить с 
ниппелем увлажнителя. Тонкую  прозрачную трубку от генератора 
потока надеть на ниппель 10 ОТ ПАЦИЕЬГГЛ. Разместить на дер­
жателях 1 (см. рисунок 6) шланги подачи воздуха и кислорода. За­
фиксировать шланги фиксатором 2.

П р и м е ч а н и е  -  При сборке конгуров пациента и гснерагора 
потока пользоваться приложением А.

На уолг̂ нитель Ш1
или к пациенту

>  ШЗ
АПДН-01

Р = (0.35±0.15)МПа

^  Р=(3-15)мбар Ш2
Р=(0.35±0.15)МПа

ot cfttM ипи 
«компрессора

<

<
КиС11*>|ЮД от С'вТ!» 

блп.юил

Ш1 -  шланг 3180.10060000;
1112 -  шланг 3 180.10070000 (синий);
ШЗ -  контур пациента SLEI 100 

Рисунок 7 -  Схема подключения ainiapaia.

2.2.3 Проверка
Подсоединить шланги подачи кислорода и воздуха к соответст­

вующим источникам.
Заткнуть отверстие носовых канюлей генератора и произвести 

проверку срабатывания сигнализации при превышении и пониже­
нии давления в соответствии с 1.4 дашюг о руководства.

2.3 Порядок работы
В П И М А П И Е ! ПЕРЕД Н А Ч А Л О М  Э К С П Л У А Т А Ц И И  ПРО­

ВЕСТИ ДЕЗИ Н Ф ЕКЦ И Ю  А П П А Р А Т А  В СОО ТВЕТСТВИИ С 
РАЗДЕЛОМ 3.

После дезинфекции провести работы в следующем порядке;
- поставить стойку с аппаратом около ложа ребенка;
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- застопорить ролики, нажав на педали;
- соединить кислородный (синий) шланг с кислородной сисге- 

мой или кислородным баллоном, а воз11ушный -  с компрессором;
- ручкой смесителя (на панели справа) выставить необходимое 

показание содержания кислорода в КВС;
- ручку расходомера (на панели слева) повернуть по часовой 

стрелке до упора (расход -  О л/мин.);
- подать давление кислорода и воздуха в соответствии с 1.2:
- установить рабочее давление КВС в соогветствии с указания­

ми врача;
П р и м е  ч а н и е - В  соответствии с Методическими рекомен­

дациями Российской ассоциации специалистов перинатальной ме­
дицины применение постоянного положительного давления в дыха­
тельных путях новорожденного рекомендуют начинать с 4 мбар:

- заткнуть отверстия канюли и проверить давление КВС. уста­
новленное в соответствии с указаниями врача, по манометру;

- при необходимости, добиться нужного давления за счет изме­
нения расхода КВС.

- освободить отверстие канюли и закрепить контур на пациенте 
в соответствии с приложением А.

- установить аварийную си1’пализацию в соответствии с 1.4;
После проведения процедур отключение аппарата производить

в обратном порядке.
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3.1 Дезинфекция
Дезинфекция должна проводиться согласно Методическим ука­

заниям по дезинфекции, предстерилизационной очистке и стерили­
зации МУ-287-113. Для обработки аппара'га применяют одно из 
средств, включенных в «Перечень дезинфицирующих средств, заре­
гистрированных в Российской Федерации» (письмо Роспотребнад­
зора №0100/626-06-32 от 25.01.2006).

В соответствии с перечнем для обработки аппарата рекоменду­
ется применять одно из средств:

- 3 % -й раствор перекиси водорода с добавлением 0,5 % -го 
раствора моющего средства;

- i % -й раствор хлорамина.
Перед применением дезинфекционно-моющего средства необ­

ходимо установить педали тормозов в нижнее положение, нажав на 
них ногой.

Обработка любым из указанных выще растворов производится 
следующим образом:

- салфетку, смоченную раствором, отжать и протереть ею два 
раза с интервалом 10-15  мин все наружные поверхнос ти;

- выдержать в таком виде в течение 1 ч;
- после этого все поверхности тщательно протереть салфеткой, 

смоченной дистиллированной водой, а :5атем насухо протереть сте­
рильной салфеткой.

3.2 Проверка технического состояния
3.2.1 Один раз в щесть месяцев проводить проверку техниче­

ского С0С10ЯНИЯ аппарата:
- шланги не должны иметь грещин;
- накидные гайки не долл<ны иметь дефектов резьбьц
- уплотнения не должны иметь повреждений и должны надежно 

держаться на концах шлангов;
- ручки должны свободно вращаться;
- стекло манометра не должно иметь трещин и других дефек­

тов;
- ниппели не должны иметь дсфек10в;
- вентиляционные отверстия должны быть открытыми.
После проведения проверок и устранения дефектов проверить 

аппарат согласно 2.2.3.

3 ТЕХНИЧЕСКОЕ ОБСЛУЖИВАНИЕ
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4 Т Е К У Щ И М  Р Е М О Н Т

4.1 Текущий ремонт выполняет сервисный центр.

При проведении текущего ремонта следует соблюдать меры 
безопасности, предусмотренные подразделом 2.1.

По окончании ремонта должна быть сделана запись в разделе 9 
«Сведения о ремонте».

4.2 Проверьте наличие давления в кислородной сети или кисло­
родном баллоне и наличие давления oi компрессора. Если с источ­
никами кислорода и воздуха все нормально, но аппарат не функ­
ционирует, обратитесь в сервисный центр для устранения неис­
правности аппарата.

При контрольной проверке работс>способности аппарата необ­
ходимо убедиться в ei’O надлежащем техническом состоянии в со­
ответствии с 3.2.
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5 ТРАНСПОРТИРОВАНИЕ И ХРАНЕНИЕ

5.1 Транспортирование
Транспортирование аппарата может производиться всеми ви­

дами крытых транспортных средств (кроме неотапливаемых отсе­
ков самолетов) в соответствии с действующими на данном виде 
транспорта правилами.

Транспортирование аппарата должно производичъся в упаковке 
предприятия-изготовителя. Размеще}1ие при транспортировании -  в 
три ряда.

Допускаемая температура внешней среды при транспортирова­
нии от минус 50 до +50 °С.

5.2 Хранение
Хранение аппарата должно осуществляв ься на стеллажах до пя­

ти рядов в упаковке предприятия-изготовителя. При размещении 
аппарата необходимо учитывать требования манипуляционных зна­
ков, указанных на упаковке. Сведения о хранении аппарата должны 
быть внесены в таблицу 1.

Условия хранения аппаратов в упаковке предприятия-изгото­
вителя:

- температура хранения -  от минус 50 до +40 °С,
- относительная влажность до 98 % (при гемперапуре 25 °С).

Таблица I

Дата
Условия
хранения

Примечаниеприемки на 
хранение

снятия с хране­
ния



6 У Т И Л И З А Ц И Я

6.1 Утилизации подвергаются аппараты, отслужившие установ­
ленный срок или пришедшие в негодность. Предельным состоянием 
аппарата является неустранимый (путем регулировок или ремонта) 
уход параметров, а также превышение :5ai рат на ремонт свыше 30 % 
от стоимости аппарата. Перед отправкой на утилизацию аппарат 
подвергают чистке и дезинфекции согласно разделу 3 данного ру­
ководства.

6.2 Утилизацию осуществляет lЮтpeбитeJlь согласно правилам 
сбора, хранения и удаления отходов лечебно-профилактических 
учреждений, действующим в стране пользователя.

Соответствующую информацию можно получить в местных ор­
ганах санитарии и охраны окружающей среды.
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7 УЧЕТ ТЕХНИЧЕСКОГО ОБСЛУЖИВАНИЯ

Дата
Вил 1 е\- 

н и ч е с ж о г о  

о б с л у ж и ­

в а н и я

Нарабо'1ка
после

п о с л е д ­

н е г о

p c M O ir ia

с  н а ч а ­

л а  )КС- 

п л у а -  

т а п и и

Оспонание 
(наименопа- 
ние. номер и 

лага локумен- 
га)

/ [ . о л ж н о с т ь ,  < |)а м н -

ЛИЯ и Н0ЛПИС1.

1рнме-
чание

2 0



8 СВЕДЕНИЯ О РЕКЛАМАЦИЯХ

8.1 Н а ап п арат ,  в ы ш е д ш и й  из строя  д о  и ст еч ен и я  га р а н т и й н о г о  
срока ,  с о с т а в л я е т с я  д в у с т о р о н н и й  р е к л а м а ц и о н н ы й  акт.

В ы зо в  п р ед ст ав и т ел я  п р е д п р и я т и я -и зг о т о в и т е л я  дл я  с о с т а в л е ­
ния ак та  н ап р а вл яе тся  на п р е д п р и я т и е -и з г о ю в и т е л ь  (ад р ес  см, в 
р азд е л е  3 п асп орта ) .  П ри п о л у ч е н и и  р е к л а м а ц и о н н о г о  акта ,  у с т а ­
н а в л и в а ю щ е го  вину  п р ед п р и я т и я -и зг о т о в и т е л я  в то м .  что а п п а р а т  
в ы ш ел  из строя ,  п р е д п р и я т и е -и з г о т о в и т е л ь  о б е с п е ч и в а е т  р е м о н т  
или за м е н у  апп а р ат а .

8.2 С в е д е н и я  о н е и с п р а в н о с т я х  а п п а р а т а  и м ерах ,  п р и н я т ы х  по 
их у с т р а н е н и ю ,  с л е д у е т  р е г и с т р и р о в а т ь  в т а б л и ц е  2.

1 ’а б ; т ц а  2

Дата Краткое содержание 
неисправности

Дата 
направления 

и номер 
рекламаци­
онного акта

Меры, приня­
тые по рекла­

мации

Приме­
чание

4

•

П р и м е ч а н и е  -  Т а б л и ц у  за п о л н я т ь  во время эк с п л у а т а ц и и .
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9 СВЕДЕНИЯ О РЕМОНТЕ

Основание 
для сдачи в 
ремонт

Дата
Наимено­
вание ре­
монтного 
органа

поступ­
ления в 
ремонт

выхода из 
ремонта

t o



Вид ремонта
Наименование
ремонтных
работ

Должность, фамилия и 
подпись ответственного 
лица

произво­
дившего
ремонт

приняв­
шего из­
делие из 
ремонта



ПРИЛОЖЕНИЕ А
(оби за I ел ыюе)

С Х Е М А  П О Д К Л Ю Ч Е Н И Я  К О Н Т У Р А  П А Ц И Е Н Т А  
И И Н С Т Р У К Ц И Я  П О  ЕГ О  И С П О Л Ь З О В А Н И Ю

А 1 М е р ы  п р е д о с т о р о ж н о с т и
• П ер е д  п р и м е н е н и е м  у с т р о й с т в а  о зн а к о м ь т е с ь  с р у к о в о ­

д с тв о м  по э к с п л у а т а ц и и  ап п а р ата .
• К о н т у р  п а ц и е н та  п о л н о с т ь ю  д о л ж е н  за м е н я ть с я  не р еж е  

о д н о г о  раза  в нед елю . В с о о т в е т с т в и и  с б о л ь н и ч н о й  п р ак ти к о й  
д о п у с т и м а  б о л е е  частая  зам е н а .  Не п е р е р а б а т ы в а й т е  и не ис­
п о л ь зу й т е  п о вторн о .  П осле  к а ж д о го  и с п о л ь зо в а н и я  у д а л я й т е  
к о н ту р  п а ц и е н та  п ол н о ст ью .

А2 И н стр у к ц и я  по и с п о л ь з о в а н и ю
• П о д с о е д и н и т е  к о н ту р  п ац и е н та  к а п п а р а т у  А Н ДН -О ) и у в ­

л а ж н и т е л ю  в с о о т в ет ст в и и  с р и су н к о м  А I .

AnnjprtT А11ДН-01

I

Комплект
генератор;

4 Линия подани увлажнителя
Линия подлчи КВС к увлджкителк'

у

Рисунок Д1 -  Схема подключения контура пациента 
[Знимание! Г е н ер а то р ы  поток а  и коп гуры п одачи  м о гу т  и м еть  
к о н с т р у к ц и ю ,  о т л и ч н у ю  о т  п о к аза н н о й  на рисунке .
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• Подсоедините трубку oi 1'енерагора потока к аппарату.
• Проведите проверку функционирования аппарата и устано­

вите заданные параметры смеси.
• Подберите шапочку подходящего размера.
• Подберите носовые канюли подходящего размера.
• Подсоедините генератор потока к контуру пациента. При 

'зтом предусматривается подача некоторого количества кислоро­
да пациенту при подсоединении.

• Прикрепите белый ремешок 1 (рисунок А2) к боковым пе- 
телькам-«липучкам» 2.

Н а  д а н н о м  э т а п е  р е к о м е н д у е т с я  

в о с п о д ь з о в а т ь с я  п о м о н ( ы о  в т о р о г о  

л и ц а .

• Осторожно поместите канюли в 
ноздри.

• Протяните белые ремешки 1 
так, чтобы канюли зафиксировались в 
ноздрях.

• Проверьте, не задевают ли ре­
мешки глаза.

• Зафиксируйте трубку от генера­
тора потока 3 через цсн гральную пе­
тел ьку-«л и пучку» 4.

• Включите увлажнитель и убе­
дитесь в правильности установок.

• Убедитесь, доставляется ли требуемый уровень СРАР.
• Проверьте, надежно ли закреплена на своей «липучке» 

1 кань на верхней части шапочки.

АЗ Замечания
• Наличие утечек усложни! работу аппарата. Всегда исполь­

зуйте канюли подходящего размера так, чтобы они полностью 
заполняли ноздри.

• При наличии воздуипюй утечки необходимо увеличить 
размер канюли или проверить правильность их расгюложения в 
1юсу новорожденного.

• Регулярно проверяйте положение канюль и шапочки, что 
необходимо для комфорта пациента и обслуживания набора уни­
версального. Вынимайте канюли каждые 3 - 4  часа и проводите 
обработку носа.

Рисунок А2
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• Всегда выбирайте соответствующий размер шапочки. 
Сли1иком маленькая шапочка может соскользнуть назад и натя­
нуть ремни генератора. Это может привести к недопустимому 
давлению канюль на переносицу и временному давлению на го­
лову.

• Существенным является достаточное увлажнение. Всегда 
предварительно наполняйте увлажнитель перед включением по­
тока (см. инструкцию по эксплуатации увлажнителя с подогре­
вом). При использовании системы непрерывной гравитационной 
подачи водный баллон должен быть приподнят над камерой не 
менее чем на 1,2 м.

• Никогда не включайте увлажнитель с подогревом, если нет 
погока газа через подающий контур. Обеспечивайте температуру 
увлажнителя в соответствии с указаниями производителя. Не 
допускайте опустошения увлажнителя.

ПРЕДУПРЕЖДЕНИЕ. Запрещается чрезмерное затягивание 
ремешков универсального 1’енератора. Следуйте инсгрукциям по 
его эксплуатации.
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