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1.1. Umgang mit der Bedienungsanleitung

® Anwendungsbereich der Bedienungsanleitung

Diese Anleitung beschreibt, wie das Hamodialysegerat DBB-05 sachgemaf und sicher
zu bedienen ist - sie enthalt keine Angaben darutber, wie die Dialyse am Patienten

durchgefuhrt wird.

Beschrieben stehen die einzelnen Bedienschritte jeweils rechts auf der Seite, die
entsprechenden Abbildungen dazu sind am linken Rand abgedruckt, wie folgt.

Bedienungshinweis

VORSICHT Der Anwender muf die eingegebenen Parameter
immer bestéatigen. Das heif3t, der Anwender muf3
jedesmal, wenn Werte eingegeben werden, die
Richtigkeit der eingegebenen Werte bestatigen.
Stimmen die eingegebenen Werte nicht mit den
gewlinschten Werten Uberein, darf unter keinen
Umstanden eine Behandlung gestartet werden.

® Gekennzeichnete Sicherheitshinweise

Die nachfolgend aufgefuhrten Sicherheitshinweise zeigen besondere
VorsichtsmalRnahmen an, die vor Behandlungsbeginn zu ergreifen sind. Sie zeigen u.a.
mogliche Risiken auf, tragen somit zur Betriebssicherheit bei und sollten daher vor
Anwendungsbeginn sorgfaltig gelesen werden.

Hier wird auf unmittelbare Risiken hingewiesen, die
zu SCHWERER KORPERVERLETZUNG fiihren

WARNHINWEIS

Hier wird auf Risiken hingewiesen, die zu SCHWERER

VORSICHT KORPERVERLETZUNG fiihren konnen.

Hier wird auf Risiken hingewiesen, die

ACHTUNG GERATESCHADEN ODER FALSCHE BEHANDLUNG
BEDEUTEN KONNEN, wenn sie nicht ausgeschlossen
werden.

HINWEIS Hier wird ein Hinweis zur Betriebssicherheit gegeben.

> >
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1.2. Einfihrung

1.2.1. Anwendung

Das Dialysegerat DBB-05 ist zur Hamodialyse bei Patienten mit akuter oder
chronischer Niereninsuffizienz geeignet.

1.2.2. Nebenwirkungen

Wahrend der Hamodialysebehandlungen sind Ubelkeit, Erbrechen, Blutdruckabfall
(Orthostatische Hypotension) und Spasmen beobachtet worden. Wahrend der AFBF-
Behandlung (Acetatfreie Biofiltration) wurden Durst, Bluthochdruck, Alkalosis und
Azidose beobachtet. Vor Durchfiihrung einer AFBF-Behandlungen achten Sie Bitte
insbesondere auf die Beipackzettel der verwendeten Dialysatoren,
Hamodialysekonzentraten, Dialysekonzentraten, Substitutionsliésungen usw.

1.2.3. Gegenanzeigen

Benutzen Sie keine Konzentrate mit hohem Kaliumanteil bei Hyperkaliamie.
Benutzen Sie keine kaliumfreien Konzentrate bei Hyperkalidmie.

Benutzen Sie die Substitutionslésung fur AFB nicht als Pradilution. Préadilution =
Zugabe vor den Dialysator.

Es besteht das Risiko von unvorhersehbaren Koagulationen.

Fur Patienten mit vorhandener Herzinstabilitat ist diese Art der extrakorporalen
Behandlung nicht geeignet.

1.2.4. Allgemeine Beschreibung

Mit dem DBB-05 kann die Dialyse ohne zusatzliche Gerate durchgefuhrt werden.
Das Geréat besteht aus einem Hydraulikteil zur Aufbereitung von Dialysierflissigkeit
und einem extrakorporalen Blutkreislauf.

In dem Hydraulikteil wird das Permeat erwarmt und entgast. Das entgaste Permeat
wird mit Konzentrat gemischt, gelangt dann tGber den Dialysierflissigskeitsfilter und
den Dialysatzulauf in den Dialysator.

Das geschlossene Bilanzierungssystem sorgt daftr, dal3 Einlauf- und Auslaufmenge
des Dialysators einander entsprechen.

Der Innendruck des Dialysators wird durch die Einstellung von Ultrafiltrationsmenge
und UF-Rate durch das Dialysegerat automatisch geregelt.

Es besteht die Mdglichkeit, mit der Heparinpumpe den extrakorporalen Blutkreislauf
kontinuierlich oder als Bolusgabe zu heparinisieren, bevor es in den Dialysator
weitergeleitet wird.

Alle Uberschaubaren Risiken fur den Blutkreislauf werden durch ein zweikanaliges
Schutzsystem Uberwacht.

Das Gerét ist fur den Acetat- und Bicarbonatbetrieb ausgelegt.

Die Multifunktion des DBB-05 ermdglicht die Programmierung von Leitfahigkeitsprofil
und UF-Profil.

In der Grundausstattung sind beim DBB-05 alle zur Durchfihrung der
Zweinadeldialyse sowie der Single-Needle-Behandlung (Klick-Klack-Verfahren)
erforderlichen Funktionen verwirklicht.

Mit den frei wahlbaren Reinigungsprogrammen kann der Hydraulikteil des Geréates

Bedienungsanleitung 1-4
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individuell gereinigt und desinfiziert werden.

Das DBB-05 verfugt zum Patienten- und Anwenderschutz Uber alle erforderlichen
Schutzsysteme.

Das Geréat entspricht den folgenden Normen:
- EN 60601-1

- |IEC 60601-1-2

— IEC 60601-2-16, zweite Auflage

Vor jeder Behandlung mufd darauf geachtet werden, dal3 der selbsttatig durchgefihrte
Start-up-Test erfolgt.

Folgende Zubehorteile sind erhaltlich:
Single-Needle-Dialyse

HDF/HF

Online-HDF/HF

AFBF (Acetatfreie Biofiltration)

Blutdruckmonitor

Blutvolumenmonitor (gegenwartig nicht unterstitzt)
Clearancemonitorr (gegenwartig nicht unterstutzt)
Heparinpumpe (Spritzentyp: 20 mL oder 10 mL)
Dialysatfilter

Bikarbonatpulverkartuschenhalter
Konzentratversorgung

Reinigung der Konzentratsaugduse
Pegelausgleichpumpe

externe Zustandserkennungs-Anzeige
Warnsignalausgang (Personalruf)

Netzwerk

Wartungsschnittstelle

RS232C Schnittstelle

o Krankenpflegerruf

e Warnsignaleingang (kann fur Gerateabschaltung verwendet werden)
e Ausgang fur externe Geréate

Andere Zubehorteile durfen nur verwendet werden,
ACHTUNG wenn sie die entsprechenden
Zulassungsbedingungen erfullen.

1-5 Bedienungsanleitung
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1.3. Vorsichtsmallinahmen vor Inbetriebnahme

Die in diesem Abschnitt beschriebenen Anleitungen sind Teil der
Bedienungsanleitung.

Die Installation und Inbetriebnahme darf nur eine von NIKKISO erméachtigte Person
durchfuhren.

In jedem Fall ist vor Inbetriebnahme mit anschlielBendem Probelauf der Inhalt der
Bedienungsanleitung vollstandig zu lesen.

Das Gerat darf nur unter den nachfolgend
ACHTUNG beschriebenen Bedingungen betrieben werden.
Nikkiso kann fur Sicherheit, Zuverlassigkeit und
Betriebsleistung des DBB-05 nur garantieren, wenn
es unter den nachfolgend beschriebenen
Bedingungen sowie unter Einhaltung der in
Abschnitt 1.12 von Kapitel 1 angegebenen
technischen Voraussetzungen betrieben wird.

® Elektroanschlufld

Alle zum Betrieb des DBB-05 erforderlichen Elektroanschlisse missen den geltenden
Vorschriften und Gesetzen am Anwendungsort entsprechen. In Deutschland darf das
Gerat nur durch Elektroanschliisse mit Strom versorgt werden, die der VDE-Norm
0107 entsprechen.

Es darf niemals ein Geréat in der Nahe der DBB-05 benutzt werden, das
elektromagnetische Interferenzen verursacht, wie z.B. Mobiltelefon oder CB-Funkgerat,
wahrend das Dialysegerat in Betrieb ist.

Gelangt ein elektromagnetische Wellen aussendendes Gerat in der Nahe des DBB-05 zum
Einsatz, kann das zu fehlerhaftem Betriebsverhalten des DBB-05 fiihren.

Niemals darf ein Zubehorteil angeschlossen werden, das nicht fir das Gerat
zugelassen ist.

Wird ein nicht zugelassenes Zubehoérteil an das Gerat angeschlossen, kann der zuldssige
Fehlerstrom tberschritten werden - mit der Folge von Kérperverletzung.

Niemals darf ein Adapter benutzt werden, der den griin/gelb gestreiften Schutzleiter
unterbricht.

Solange der Defibrillator am Patienten eingesetzt
VORSICHT wird, kann der DBB-05 nicht verwendet werden.
Beim elektrischen Entladen des Defibrillators
durfen Sie den DBB-05 nicht berthren.
Vergewissern Sie sich nach Einsatz des
Defibrillators, dal3 der DBB-05 ordnungsgemalfien
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Der DBB-05 hat Prufungen Uber die Erfillung der
VORSICHT Normwerte von IEC 60601-1-2: 1994 Bedingungen
far medizinische Gerate 93/42/EEC mit Erfolg
bestanden. Diese Grenzwerte sind dafur
vorgesehen, vorbildlich installierte medizinische
Ausrustungen im Falle von schadlichen
Einwirkungen entsprechend zu schitzen. Dieses
Gerat generiert und strahlt Radiowellen aus. Falls
das Gerat nicht vorschriftsgemaf aufgestellt und
verwendet wird, besteht die Gefahr schadlicher
Einwirkungen auf andere Geréate in der Umgebung.
Im Falle von speziellen Installationen kann der
Schutz vor schadlichen Einwirkungen nicht
gewahrleistet werden. Falls es beim Ein- und
Ausschalten dieses Geréts zu schadlichen
Einwirkungen auf andere umstehende Gerate
kommen sollte, empfiehlt es sich, diese
Einwirkungen gemaf eines oder mehrerer der
nachstehenden Schritte zu beseitigen.

® Andern Sie die Ausrichtung oder Lage der
negativ beeinfluRten Ausristung.

® VergroBern Sie den Abstand zum Gerét.

® SchlieRen Sie das Gerat getrennt von dem Netz
an, wo die andere Ausristung angeschlossen ist.

® Ziehen Sie den Hersteller oder den

Komponenten, die Uber die56 analoge oder digitale
VORSICHT Schnittstelle angeschlossen werden, miissen jeweils
gemaf IEC-Vorschrift (z.B. IEC 60950 fur
Datenverarbeitungssysteme oder IEC 60601-1 fir
medizinische Gerate) zertifiziert sein. AulRerdem
muf die tatsdchliche Konstruktion dem
Systemstandard von IEC 60601-1-1 entsprechen.
Personen, die Zusatzkomponenten an die
Signaleingangsbuchse oder Signalausgangsbuchse
anschliel3en, konstruieren damit ein medizinisches
Gerat und mussen daher gemal den Bedingungen
von IEC 60601-1-1 die Verantwortung fur dieses
Gerat Ubernehmen. FUr jegliche Fragen wenden Sie
sich bitte an den technischen Kundendienst oder
an den Vertreter fur Ihre Region.

Zuverlassige Erdung kann nur gewahrleistet
VORSICHT werden, falls das Gerat an einen Steckkontakt oder
einen aquivalenten Anschluf3 mit der
Kennzeichnung "FUr Einsatz in medizinischen
Einrichtungen" oder "Kategorie Medizinische
Einrichtungen" angeschlossen wird.
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® Zu verwendendes Wasser und Dialysierflissigkeit

Zur Dialyse mit dem DBB-05 darf ausschlie3lich zur Hamodialyse geeignetes Wasser
verwendet werden.

Fur die Verwendung im Hamodialysesystem muf3 das Wasser den AAMI-Normen
entsprechen. In Deutschland missen zusatzlich die Normen nach DAB 10 erfillt sein.

Das zur Dialyse mit dem DBB-05 verwendete Wasser muf3 in einer
Umkehrosmoseanlage entionisiert worden sein.

Das fir die Behandlung verwendete Permeat und die Dialysierflissigkeit muf3 immer den
vorgeschriebenen Normen entsprechen.
(Siehe technische Daten 1.12 von Kapitel 1, Abschnitt 1.12.)

® \WasserabfluRR

Beim Gerate-AbfluR an folgendes denken: Gasansammlung, den umgekehrten Siphon,
den Ablaufkonnektor, den Ablaufanschluf3.
(Siehe Abschnitte "1.4 Ausristung” und "1.12 Technische Daten.")

® Funktionsprifung

Bevor mit der Behandlung eines Patienten begonnen wird, muf3 jedesmal die
vorgeschriebene Funktionsprufung durchgefthrt werden.

® Weitere wichtige Unterlagen

Auf Anfrage des Kunden stellt Nikkiso Schaltdiagramme, Betriebsanleitungen,
Ersatzteillisten und andere Unterlagen zur Verfigung. Diese Unterlagen kénnen den
Mitarbeitern fur Service und Wartung beim Umgang mit dem DBB-05 hilfreich sein.

Zusatzlich kénnen die Testverfahren zur Uberpriufung der Wirksamkeit von
Sterilisation und Desinfektion den Kunden auf Anfrage zur Verflgung gestellt werden.

Daten zum Rezirkulationsanteil des Blutflusses, beim extrakorporalen Kreislauf in der
Single-Needle-Dialyse, sind auf Anfrage verftgbar, falls die empfohlenen
Blutschlauchsysteme, Dialysatoren, Punktionskanutlen und Katheter verwendet
werden.
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1.4. Installationshinweise (Probelauf)

1.4.1. Anschluf}

1.

1.4.2. Probelauf

9.

Verbinden Sie den Wasserzuleitungskonnektor des Gerates mit dem
Wasserversorgungssystem.

Dann verbinden Sie den Ablaufkonnektor des DBB-05 mit dem Entsorgungssystem.
Achten Sie besonders darauf , dalR die Hohe des Wasserablaufs 50 cm nicht
Uberschreitet. AulRerdem soll die Schlauchlange maximal 3 m betragen.

Stellen Sie eine Netzverbindung her.

Zum Ablassen des Dialysats sind das

ACHTUNG WasserverschluRrohr und der AblaRstecker am
Druckluftbehalter und AblaBanschlufd zu
berucksichtigen. Die AblaBleitung muf3 mit der
vorgeschriebenen Neigung und tieferliegend als der
Dialysator angebracht werden.

. Stellen Sie die Wasserversorgung her.

. Uberprifen Sie folgende Punkte :

— Beide Konzentratanschliisse missen sicher an den entsprechenden
Spulanschliissen angeschlossen sein.

— Beide Dialysatorkupplungen mussen sicher an den entsprechenden
Bypassanschliissen angeschlossen sein.

Schalten Sie das Gerat ein.
Die Anzeigelampe EIN leuchtet und der Computer-Test (Start-up-Test) wird
eingeleitet.

Sobald der (Start-up Test) beendet ist, wird automatisch der DM-Test gestartet.

Betétigen Sie in der Menuleiste das Feld FUNKTION| und driicken Sie anschlieRend
die Taste [DESINFEKTION..
Auf dem Bildschirm erscheinen die Reinigungsprogramme.

. Tippen Sie im Reinigungsprogramm auf die PRO 4| Taste (Reinigungsprogramm

wird gewahlt).
Die Anzeigefarbe von |PRO 4| wechselt

. Driicken Sie die Taste |REINIG. START] fur mindestens 1,5 Sekunden .

Die Farbe der REINIG. START- Anzeige verandert sich.

. Nach Abschlul? des Spulprogrammes wechselt das Gerat in den Betriebsmode

OREINSTEL|.

Starten Sie das Gerat erneut durch Betatigung der [START- UP-TEST]| Taste.

10.Fuhren Sie eine sicherheitstechnische Kontrolle nach Prufprotokoll durch und

protokollieren Sie alle Werte.

Nach dem Einschalten mul3 das Gerat mindestens
ACHTUNG 5 Minuten spulen (kalt).

AufRerdem muf das Gerat wahrend des
Reinigungsvorgangs sorgfaltig kontrolliert werden.
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1.5. Aufbewahrung und Transport

Die folgenden Angaben geben Aufschluf? dartuber, unter welchen
Umgebungsbedingungen das Gerat aufbewahrt und transportiert werden darf.
Umgebungstemperatur: -20 bis +60°C

Relative Luftfeuchtigkeit: 10 bis 95% (Betauung ist nicht zulassig.)

Luftdruck: 50 bis 106 kPa

Wird das Gerat langer als 15 Wochen nicht benutzt,
ACHTUNG halten Sie die in Abschnitt 1.12 von Kapitel 1
aufgefihrten Umgebungsbedingungen ein.

1.5.1. Aufbewahrung

Vor einer langeren Lagerung ist eine Desinfektion und eine Entleerung des Gerates
durch eine von NIKKISO ermachtigte Person durchzufthren.

Zur Aufbewahrung stellen Sie das Gerat immer aufrecht in einen gut belUfteten Raum
mit minimalen Temperaturschwankungen.

Laden der eingebauten Batterie

Die Batterie des DBB-05 mulf3 alle 6 Monate wie folgt geladen werden:
1. Netzkabelstecker des DBB-05 in eine Steckdose stecken.

2. Lassen Sie den DBB-05 48 Stunden lang eingeschaltet.

am Netzteil befindlichen Taster auf der Ruckseite
des Gerétes, gestartet werden.

@ HINWEIS Bei entladenem Akku kann das Gerat durch einen

Bedienungsanleitung 1-10
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1.5.2. Transport
® Transport innerhalb von Geb&uden

— Normaler Transport
1. Lésen Sie die FulRBbremse.
2. Danach lait sich das Gerat frei bewegen und drehen.

— Transport Uber Absatze (Zum Beispiel beim Transport in einem Lift)
Damit das Gerat nicht beschadigt wird oder umfallt, bewegen Sie das Dialysegerat
immer langsam Uber Absatze .

— Transport Uber Stufen oder Treppen

Zum Transport des Gerétes Uber Stufen oder Treppen werden mindestens drei

Personen bendotigt.

1. Lésen Sie die FulRBbremse.

2. Kippen Sie das Gerat.

3. Heben Sie das Gerat an und transportieren Sie es.
Das Geréat darf keinesfalls an Monitor, externer Statusanzeige oder
Infusionsstange transportiert werden.

4. Stellen Sie das Gerat auf den Boden und fuhren Sie beim Aufstellen die oben
beschriebenen Schritte in der umgekehrten Reihenfolge durch.

® Transport aufRerhalb von Gebauden
— Das Gerat darf nicht Gber unebene (z.B. gepflasterte) StrafRen geschoben werden.
— Stellen Sie das Gerat zum Transport auf unebenen StrafRen auf einen Wagen und

sichern bzw. schiitzen es durch geeignete Polsterung.
Vor dem Transport mufd das Gerat immer entleert werden.
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1.6. Konfigurationen und Funktionen der mechanischen
Bauelemente

Abb. 1-1: Vorderansicht/Ansicht der linken Seite

L L= U U

1 Monitor

2 Blutmonitor

3 Konzentratstecker und Spulanschluf3

4 Konzentratansaugstidbe/ Dusenreingiunsghalter
(Option: Reinigung der Konzentratsaugduse)
Blau/Weil}: Bicarbonatkonzentrat/Acetatkonzentrat

Rot: Saurekonzentrat

5 Kartuschenhalter fur Bicarbonat Kartusche (Option:
Bicarbonatpulverkartusche)

6 Infusionsstander
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Abb. 1-2: Ansicht von hinten/Ansicht der rechten Seite

]
5

1 Zufuhr/Abflu3-Bereich
2 Dialysierflussigkeitsfilter (Option)
3 Netzteil
4 Betriebsstundenzahler
5 Stander der externe Statusanzeige (Option)
6 Dialysatorkupplung (blau)
SchlieRen Sie diese Kupplung an den Dialysierflussigkeitseinlauf des Dialysators

an.

7 Dialysatorkupplung (rot)
Schliel3en Sie diese Kupplung an den Dialysatauslaf3 des Dialysators an.

8 Bypassanschluf3 (blau)
SchlielRen Sie auRRerhalb der aktiven Behandlung (z.B. fur den Desinfektions- und
Reinigungsbetrieb) die Dialysatorkupplung (blau) an diesen Anschluf3 an..

9 Bypassanschluld (rot)

SchlieRen Sie auRerhalb der aktiven Behandlung (z.B. fur den Desinfektions- und
Reinigungsbetrieb) die Dialysatorkupplung (rot) an diesen Anschlufd an.
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Abb. 1-3: Monitor
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Am Bildschirm koénnen die Betatigung und verschiedenen Betriebsbedingungen
Uberwacht und die Warn-, Vorsichts- und Hinweismeldungen abgelesen werden.

1

@ HINWEIS Befindet sich das Geréat z.B. im Vorbereiten, in der
Behandlung oder im Beenden, bleiben nach dem

Bildschirm

Die auf dem Bildschirm aufgezeigten Informationen sind abh&angig von Betriebsart,
dem gewahlten Programm und dem Status der Alarmfunktion. Die Bedienung des
Gerates erfolgt durch einen Touchscreen (berihrungsempfindliche Folie auf dem
Bildschirm).

“AUS” Taste
Wird diese Taste mindestens 3 Sekunden gedruckt, wird das Gerat ausgeschaltet.

Abschalten des Gerates alle Behandlungsdaten bis
zur nachsten Desinfektion oder dem néchsten Start-
up-test gespeichert.

“EIN" Taste mit Betriebsanzeige
Dricken Sie diese Taste, um das Geréat einzuschalten.
Die Betriebsanzeige leuchtet, solange das DBB-05 eingeschaltet ist.

“PUMPE 1" Taste und Anzeigelampe
Dricken Sie diese Taste, um die arterielle Blutpumpe ein- oder auszuschalten.
Die Anzeigelampe leuchtet, solange die arterielle Blutpumpe betrieben wird.

“PUMPE 2" Taste und Anzeigelampe

(Option: Single-Needle-Dialyse)

Dricken Sie diese Taste, um die Single-Needle-Pumpe ein - oder auszuschalten.
Die Anzeigelampe leuchtet, solange die Single-Needle-Blutpumpe betrieben wird.

“TON AUS” Taste und Alarmanzeige

Driicken Sie diese Taste, wahrend der Alarmsummer tont, um den Summton 2
Minuten lang zu unterbrechen. Kommt es wahrend dieser zwei Minuten zu einer
weiteren Alarmsituation, ertdnt der Alarmsummer erneut. Die Alarmanzeige
blinkt, solange der Alarm ansteht.

Sensor fur automatische Einschaltung
Wenn eine Person vor de DBB-05 tritt, schaltet sich der Bildschirm automatisch
ein.
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Abb. 1-4: Netzteil (1/2)

i

1 Buchse der Wartungsschnittstelle (Option)

2 Buchse der RS232C Schnittstelle (Option)

3 Ausgangsbuchse flur externe Gerate (Option)

4  Buchse fir externe Zustandserkennungs-Anzeige (Option)

5 Warnsignalausgang (Personalruf) (Option)
Buchse zum Anschlief3en einer Rufeinrichtung

6 Warnsignaleingang (Option)
Dieser Eingang kann fur Gerateabschaltung verwendet werden.

7 Buchse fur Krankenpflegerruf (Option)

8 Buchse fur Netzwerk (Option) (Netzwerkanschlu? nur fur Datenausgabe
verfugbar)

Netzwerkdaten dirfen nur als Bezugsinformationen
VORSICHT zur Behandlung benutzt werden. Es durfen keine
medizinische Entscheidungen getroffen werden,
solange die Bedienungsperson die Korrektheit der
Daten nicht zusatzlich Gberpruft hat.

Vor dem Behandlungsbeginn muf3 die
Bedienungsperson also die Daten auf Korrektheit
Uberprufen.

Auch bei Benutzung eines Netzwerksystems muf3
der Bedienungsperson neben dem Patienten
anwesend sein.

Komponenten, die Uber die analoge oder digitale
VORSICHT Schnittstelle angeschlossen werden, miissen jeweils
gemal IEC-Vorschrift (z.B. IEC 60950 fur
Datenverarbeitungssysteme oder |IEC 60601-1 fur
medizinische Gerate) zertifiziert sein. Aul3erdem
mul3 die tatsdchliche Konstruktion dem
Systemstandard von IEC 60601-1-1 entsprechen.
Personen, die Zusatzkomponenten an die
Signaleingangsbuchse oder Signalausgangsbuchse
anschlie3en, konstruieren damit ein medizinisches
Gerat und mussen daher gemald den Bedingungen
von IEC 60601-1-1 die Verantwortung fur dieses
Gerat Ubernehmen. Fur jegliche Fragen wenden Sie
sich bitte an den technischen Kundendienst oder
an den Vertreter far lhre Region.
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Abb. 1-5: Netzteil (2/2)

aDo =
O oo

Sicherungen

230 0 AC
Netzeingangssicherung (L): F1 (16AT)
Netzeingangssicherung (N): F2 (16AT)
Sicherung fur Heizelement (L): F3 (10AT)
Batterieanschluf3: F5 (10AT)

Systemstart-Druckschalter

Betétigen Sie diesen Schalter, falls die Batterie vollig erschopft und der DBB-05

sonst nicht betrieben werden kann.

AnschluBpunkt fur Potentialausgleichsleitung
AnschluBpunkt zur Verbindung der Potentialausgleichsleitung mit dem Potential-

[

115 0 AC
F1 (12.5AT
F2 (12.5AT
F3 (12.5AT
F5 (10AT)

Option)

ausgleichsystems der hauseigenen Elektroinstallation.
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1.6.1. Blutmonitor

Abb. 1-6: Vorderansicht

d A

=B~

Mit dem Blutdruckmonitor kann der Blutkreislauf eingestellt und der extrakorporale
Blutkreislauf aktiviert werden.

1 Arterielle Schlauchabsperrklemme (Option)
2 Heparinpumpe

3 Arterielle Blutdruckanschluf3

4  Arterielle Blutpumpe: PUMPE 1

5 Dialysatoreingangsblutdruckanschlufd

6 Single-Needle-Blutpumpe: PUMPE 2 (Option)
7 Single-Needle-Blutdruckanschluf3 (Option)

8 Vendser Blutdruckanschluf3

9 Luftdetektor-Bereich: Luftdetektor, Blutdetektor, Schlauchdetektor, vendse
Schlauchabsperrklemme
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Abb. 1- 7: Blutpumpe

| _—

1 Pumpenabdeckung

2 Schlauchhalter
Mit diesem Schlauchhalter wird der Pumpenschlauch fixiert.

3 Rollenlaufer fur PUMPE 1 /7 PUMPE 2

4  Sensor
Dieser Sensor erkennt, ob der Pumpendeckel geschlossen oder gedffnet ist.
@ HINWEIS Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1) und vendse
Blutpumpe (PUMPE 2) sind baugleich.

Bedienungsanleitung 1-18



DBB-05

Abb. 1-8: Heparinpumpe
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1 Spritzenantrieb
Mit diesem Spritzenantrieb wird der Spritzenkolben bewegt.

2 Entriegelungstaste
Mit der Entriegelungstaste wird der Spritzenantrieb entriegelt und lait sich
jederzeit frei bewegen.

3  Klemmblugel
Mit dem Klemmbugel wird die Spritze fixiert.

4  Arretierungsschacht
Der Flansch des Spritzenzylinders wird in dem Arretierungsschacht gesichert.
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1.6.2. Dialysateinheit (auf3en)

Abb. 1-9: Konzentratstecker und Spulanschlufd

1 Konzentratstecker B (blau/weil3)
Zur Acetatdialyse wird dieser Stecker durch Rechtsdrehung abgekoppelt und an
den Ansaugstab am Acetat-Kanister angeschlossen.
Zur Bicarbonatdialyse (kein Kartuschenbetrieb) wird dieser Stecker am
Bicarbonat-Kanister (oder Zentralversorgung) angeschlossen.
Bei Kartuschenbetrieb verbleibt der Stecker am Spulanschiluf3.

2 Spulanschluf3 B (blau/weil3)
Zur Durchfuhrung einer Desinfektion oder Reinigung muf3 der Stecker am
Spulanschlul3 angeschlossen sein.

3 Konzentratstecker A (rot)
Zur Bicarbonatdialyse mit SAurekonzentrat wird dieser Stecker am Ansaugstab
des Saure-Kanisters (oder Zentralversorgung) angeschlossen.

4  SpulanschluR A (rot)

Zur Durchfuhrung eines Reinigungsprogrammes wird der Konzentratstecker A an
diesen Spulanschluld angeschlossen.
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Abb. 1-10 : Flissigkeits- und Wasserversorgungsbereich

|
(=)

1 Desinfektionsmittel-Ansaugschlauch (gelb)
SchlieRen Sie diesen Schlauch an den Zitronensaurekanister an.

2 Desinfektionsmittel-Ansaugschlauch (Orange)
SchliefRen Sie diesen Schlauch an den Desinfektionsmittelkanister an.

3 Konnektoren fur Dialysierflussigkeitsfilter (Option)
SchlielRen Sie diese Konnektoren an den Dialysierflussigkeitsfilter an.

4 Dialysatzuleitungskonnektor (blau)
Anschluf3 zum Dialysateinlal® in den Dialysator

5 Dialysatabflukonnektor (rot)
Anschluf3 zum Dialysatauslal? aus dem Dialysator

6 Wasserzuleitungskonnektor
7 Ablaufkonnektor

8 Konzentratversorgungssstecker (Option)
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1.6.3. FluBplan

Abb. 1-11: FluRBblockdiagramm

Wasserversorgung
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Zusatzsystem

.
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Das Permeat gelangt durch den Wasserzuleitungskonnektor in das Dialysegeréat.

Der Einlaufdruck des Permeats wird durch das Druckminderventil auf den
Betriebsdruck herabgesetzt. Dieses Druckminderventil sorgt fur den internen
Arbeitsdruck.

Das Permeat wird im Warmetauscher vorgewdrmt und anschlief3end von einem
Heizelement erwarmt.

Warmes Permeat wird zur Reinigung der Kolben durch die Spulleitung geleitet und den
zwei Konzentratpumpen zugefuhrt.

Ein FluRreduzierventil sowie die Luftabscheiderpumpe erzeugen einen Unterdruck auf
das Permeat, um eine Entgasung durchzufihren.
Das Gas entweicht tber die Gasabscheidekammer 1.

Zur Herstellung der Dialysierflussigkeit wird im Mischpunkt Permeat mit Konzentrat
gemischt.

(Zur Bicarbonatdialyse wird zunachst Permeat mit Bicarbonatkonzentrat gemischt und
anschlieBend das Sdurekonzentrat zugesetzt.)

Dialysierflussigkeit wird dem Dialysator durch die Duplexpumpe unter Einhaltung
einer konstanten Fluf3rate zugepumpt.

Die Duplexpumpe gleicht den Dialysatabflu3 aus dem Dialysator mit frischer
Dialysierflussigkeit aus. Dabei sind die Mengen abflieBenden Dialysats und
zugepumpter frischer Dialysierflussigkeit gleich.

Temperatur und Leitfahigkeit der Dialysierfltssigkeit werden auf dem Bildschirm
angezeigt. Bei Temperatur- oder Leitfahigkeitsalarm wird der Zulauf/Ablauf des
Dialysators durch zwei Bypassventile unterbrochen. Zur Ermittlung des TMP (UF-
Drucks) gelangen zwei Druckwandler zum Einsatz.

Verbrauchtes, aus dem Dialysator abflieBendes Dialysat, wird vom Blutleckdetektor
Uberwacht, damit ein Blutleck an der Dialysatormembran sofort erkannt wird.

Der fur den Luftabscheider benétigte positive Druck wird von der Booster-Pumpe
erzeugt.

Die FluRBrate aus dem Dialysator wird durch die Duplexpumpe (geschlossenes System)
bestimmt. Zusatzlich wird die Ultrafiltrationsmenge durch die UF-Pumpe festgelegt.

Das von der Duplexpumpe ausstromende Dialysat wird zusammen mit dem von der
UF-Pumpe ausstrémenden Dialysat in den Abflul3 gepumpt.
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Abb. 1-12: FluRdiagramm (einschlief3lich aller Optionen)

e

[

| TD AT

I iw1d

1

| [EEC
|

i (T

|||||||||

i

i

[ L]

i

] i [

i i Lo | i i taiisng R

L= i

) -

1
1

............... s i
|||||
||||| T e
1 }. :
i ]
1 - &
! x ]
S
I o
| -TE]
| i
| geadl 1
“ e 5 !
[
\

A

1

1-24

Bedienungsanleitung



Im FluRdiagramm verwendete Abkirzungen

BLD

CFL
CL1
CL2
CL3
CL4
CP-1
CP-2
Cv41l
Cv42
Cvel

DH
DP
DPC1
DPC2
DSV

FL1
FL21
FL22
FLA1
FL42
FL43
FL44
FLAS5
FL61
FL62

GC1
GC2

H1
H2
H-C1

H-C2

HEX

LVS

MC1
MC2

PRT11
PRT61
PRT62
PRV
PT1
PT2
PT3

Blutleckdetektor

Dialysierflussigkeitsfilter
Leitfahigkeitszelle 1
Leitfahigkeitszelle 2
Leitfahigkeitszelle 3
Leitfahigkeitszelle 4
Luftabscheiderpumpe
Booster-Pumpe
Ruckschlagventil (Test)

RC1
RC2
RV1

SL1
SL2
SL3
SPA
SPB

Ruckschlagventil (Bicarbonatpulver)SV1
Ruckschlagventil (Bicarbonatpulver)Sv2

Heizelement
Duplexpumpe

Elektrode 1 (Duplexpumpe)
Elektrode 2 (Duplexpumpe)

Probenentnahmeventil

Filter (verbrauchtes Dialysat)
Filter (Desinfektionsmittel 1)
Filter (Desinfektionsmittel 2)

Filter (Testfilter 1)

Filter (Testfilter 2)

Filter (Bicarbonatpulver)
Filter (Bicarbonatpulver)
Filter (Bicarbonatpulver)
Filter (Bicarbonat/Acetat)
Filter (Saure)

Gasabscheider 1
Gasabscheider 2

Gegendruckventil 1
Gegendruckventil 2
Gegendruckventil C1
(Konzentratpumpe 1)
Gegendruckventil C2
(Konzentratpumpe 2)
Warmeaustauscher

Ausgleichsventil
Schwimmerschalter

Mischkammer 1
Mischkammer 2

Anschluf3 1 (Online)

Anschlul3 2 (Bicarbonat/Acetat)

Anschlul3 3 (Saure)
Druckminderventil
Wasserdruckwandler
Dialysatdruckwandler 1
Dialysatdruckwandler 2

SV3
Sv4
SV5
SV6
Sv7
Sv8
SV9
Sv1i
Sv21
Sv22
Sv41l
Sv42
Sv61l
SV62
SV63
Sv64
SV65
SV66
SV67
SV68
SV69
SV70

TH1
TH2
TH3
TH4

TH6
TH11

TPT1
TPT2
TPT3
TPT4
TPTS
TPT6

UFC
UFP

DBB-05

Spulenkammer 1 (Bicarbonat/Acetat)
Spulenkammer 2 (Saure)
Uberdruckventil 1

FluBreduzierventil 1
FluRreduzierventil 2
Flu3reduzierventil 3
Konzentratpumpe 2 (Saure)
Konzentratpumpe 1
(Bicarbonat/Acetat)
Wassereinlaufventil

AbfluRventil

Zirkulationsventil

Dialysatorventil 1

Dialysatorventil 2

Bypassventil

UF-Ausgleichsventil
Gasabscheider-Ventil

Testventil 1

Online-Ventil

Desinfektionsventil 1
Desinfektionsventil 2

Testventil 2
Bicarbonatpulver-Ventil 1
Bicarbonatpulver-Ventil 2
Bicarbonatpulver-Ventil 3
Konzentratdisen Spulenventil 1
Konzentratdiisen Spulenventil 2
Konzentratversorgung-Ventil 1
Konzentratversorgung-Ventil 2 (A1)
Konzentratversorgung-Ventil 3 (A1)
Konzentratversorgung-Ventil 4 (A2)
Konzentratversorgung-Ventil 5 (A2)
Bicarbonatkonzentrat-Ventil

Temperatursensor 1 (Regelung)
Temperatursensor 2 (Schutz)
Temperatursensor 3 (Regelung)
Temperatursensor 4 (Schutz)
TH5Temperatursensor 5 (Regelung)
Temperatursensor 6 (Schutz)
Temp eratursensor 11 (Schutz)
THSUberhitzungsschutz
Testanschluf3 1 (PT1)
Testanschlul3 2 (PT2)
Testanschlul3 3 (PT3)
Testanschlul? 4 (H1)
TestanschluR 5 (H2)
Testanschlul? 6 (L)

Elecktrode (UF-Pumpe)
UF-Pumpe
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1.7. Beschreibung der Bicarbonatdialyse
® Betriebsart

Das Gerat kann zur Durchfihrung einer Acetat- oder Bicarbonatdialyse eingestellt
werden.

Zur Bicarbonatdialyse sind folgende Konzentrate erforderlich:

— Séaurekonzentrat

— Bicarbonatkonzentrat

Verwenden Sie unter keinen Umsténden bei einer
ACHTUNG Acetatdialyse ausschlieRRlich Saurekonzentrat.
Saurekonzentrat darf nur in Verbindung mit
Bicarbonat-Konzentrat fur eine Bicarbonatdialyse
verwendet werden.

Wird bei der Acetatdialyse nur Saurekonzentrat
verwendet, enthélt die Dialysierflissigkeit nach der
Verdlinnung keinen Puffer und die Behandlung ist
far den Patienten extrem gefahrlich.

Beide Konzentrate werden durch Konzentratpumpen mit entionisiertem Wasser
(Permeat) aus der Umkehrosmoseanlage (RO) verdinnt.

Die Konzentratkonnektoren mussen bis zum Abschlufd der Dialyse an den
Konzentratkanistern bzw. an der zentralen Konzentratversorgung angeschlossen
bleiben.

Der Mischvorgang erfolgt durch Proportionspumpen, d.h. die Konzentratpumpe fihrt
dem Wasser eine gleichbleibende Menge Konzentrat zu.

Das Mischverhaltnis ergibt sich durch den Leitfahigkeitssollwert.

Bei der Bicarbonatdialyse kénnen sich Niederschlége (Verkalkung) aus unldslichen
Calcium- und Magnesiumsalzen bilden.

Deshalb mussen die Kalkniederschlage nach Abschlufl3 der Bicarbonatdialyse mit
einem geeigneten chemischen Mittel bzw. Zitronensédure aus dem Gerat gelost werden.

Wahrend des Reinigungsprogrammes muissen alle Konnektoren an den Anschliissen
angeschlossen sein.
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® Konzentrate zur Bicarbonatdialyse

Die richtige Leitfahigkeit der Dialysierflissigkeit wird durch die Verwendung geeigneter
Konzentrate durch Verdinnung erreicht.

Um einen sicheren und effizienten Betrieb des DBB-05 sicherzustellen, sind
ausschlie3lich Konzentrate geeigneter Qualitat zu verwenden.

Die fur das DBB-05 geeigneten Konzentrat-Verdinnungsverhéaltnisse sind nachfolgend

abgedruckt.

— Bicarbonatkonzentrat : Wasser = 1:16 bis1: 46

— Saurekonzentrat : Wasser = 1:16bis1l: 46

@ HINWEIS Bewahren Sie niemals einen angebrochenen
Bicarbonatkonzentratkanister auf.

Die verwendeten Kanister missen fur die
Bicarbonat-dialyse eine ausreichende Menge
Konzentrat und Bicarbonat enthalten.
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Abb. 1-13: Mischen der Dialysierflissigkeit
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@ Betriebssicherheit wahrend der Bicarbonatdialyse

Zur Gewahrleistung der Betriebssicherheit werden bei der Bicarbonatdialyse die

folgenden Systeme eingesetzt :

— Zwei getrennte Mischsysteme fur Bicarbonat- und Sdurekonzentrat-Mischung

— Leitfahigkeits-Regelsystem mit integrierter Grenzwertiberwachung.

— unabhangige MeR- und Uberwachungssysteme fiir die Leitfahigkeit der
Bicarbonatverdiinnung

— Farbkodierung fir Konzentratansaugstabe und Kanister

— Mechanische Kodierung fur Konzentratansaugstabe und Kanister

— Alle LF-MeRwerte sind temperaturkompensiert

Verfahren

Aus Bicarbonatkonzentrat, Saurekonzentrat und entionisiertem Wasser wird
fortlaufend DialysierflUssigkeit hergestellt.

Zunachst wird das Bicarbonatkonzentrat mit Wasser verdunnt, so dafl}
Bicarbonatverdinnung entsteht. Anschliel3end wird die Bicarbonatverdinnung mit
dem Saurekonzentrat vermischt und damit die Dialysierflissigkeit hergestelit.

Kodierung der Konzentratkanister

Um eine fehlerhafte Anwendung von Bicarbonatkonzentrat und Saurekonzentrat zu
verhindern, sind die VerschluRkappen zur Kodierung innen mit einer Einkerbung
versehen, so dal ein geeigneter Kanister an der Kodierung erkannt werden kann.

@ HINWEIS Zur Erhéhung der Betriebssicherheit sollten nur
Konzentratkanister mit Kodierung verwendet
werden.

Trotzdem besteht selbst bei diesem System noch die
Gefahr der falschlichen Anwendung eines Kanisters

@ Schutzsystem

Leitfahigkeitsmessung und Bypassweg sind so konstruiert, dal3 nicht richtig gemischte
Dialysierflussigkeit am Dialysator vorbeigeleitet wird.

Bei einem vom Sollwert abweichendem Mischungsverhéltnis erfolgt akustischer und
optischer Alarm (in Textform) und die Dialysierflissigkeit wird Uber den Bypass am
Dialysator vorbeigefuhrt.

Durch einen DM-test des Hydraulikteils vor jeder Behandlung wird sichergestellt, dal3

das Mischungsverhaltnis fir Permeat, Sdurekonzentrat und Bicarbonat eingehalten
wird.
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Abb. 1-14: Mischung von Dialysat mittels Konzentratversorgung (Option)
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® Bikarbonatdialyse mittels Konzentratversorgung (Option)

Es stehen 3 Arten von Konzentratversorgung zur Auswahl.

Folgende 3 Mdglichkeiten stehen zur Verfuigung:

— Ohne Konzentratversorgung

— Konzentratversorgung mit Sdurekonzentrat 1 Leitung
— Konzentratversorgung mit Sdurekonzentrat 2 Leitungen

@ HINWEIS

ACHTUNG

Der Betreiber ist selbst verantwortlich fur die
Bestimmung der optimalen Konstruktion und
Konzentratversorgungsfunktion.

Wenn 2 oder mehr Anschlisse hergestellt werden,
muissen Sie sich unbedingt vergewissern, dal3 das
verordnete Konzentrat Uber die korrekte Leitung

Die nachstehenden Abbildungen zeigen mégliche Kombinationen der

Konzentratversorgung.
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1.8. Beschreibung des extrakorporalen Blutkreislaufs

Abb. 1-15: Extrakorporaler Blutkreislauf-Zweinadeldialyse

T
=TI T
4 J
A oY) ]
A  Externer hydrophober Filter 6 Dialysator
B Interner hydrophober Filter 7 Vendse Tropfkammer
1 Arterieller Blutdruckmonitor 8 Vendser Blutdruckmonitor
2  Arterielle Blutpumpe : PUMPE 1 9 Luftdetektor
3  Heparinpumpe 10 Schlauchdetektor
4  Dialysatoreingangsdruck-Kammer 11 Blutdetektor
5 Dialysatoreingangs-Blutdruckmonitor 12 Venoése Schlauchabsperrklemme
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1.8.1. Zweinadeldialyse

Die arterielle Blutpumpe pumpt das Blut aus dem arteriellen Gefél3zugang des
Patienten in den Dialysator. Die arterielle Blutdrucktiberwachung mi3t und tberwacht
den von der arteriellen Blutpumpe am GefaRzugang erzeugten Druck. Uber einen
weiteren Druckaufnehmer wird der Eingangsblutdruck vor dem Dialysator gemessen.

Mit der Heparinpumpe besteht die Mdglichkeit, den extrakorporalen Blutkreislauf zu
heparinisieren.

Nachdem das Blut den Dialysator durchflossen hat, gelangt es in die vendse
Tropfkammer. Uber den venésen Druckanschluf wird der vendse Rucklaufdruck
gemessen und Uberwacht.

Zur weiteren Uberwachung ist nach dem Passieren der vendsen Tropfkammer ein
Luftdetektor, die Blutdetektor, der Schlauchdetektor und die venése Schlauchklemme
zwischengeschaltet. Uber den vendsen GefaRzugang des Patienten wird das Blut
reinfundiert.

1.8.2. Single-Needle-Dialyse (Klick-Klack-Methode)

Diese Behandlungsform sollte nur im besonderen
ACHTUNG Fall angewandt werden. Hub- und
Rezirkulationsvolumina kénnen bei der Klick-
Klack-Methode einen signifikanten Einflu3 auf die
Effektivitat der Behandlung haben.

Beispiel fur die Anwendung der Single-Needle-Dialyse (Klick-Klack-Methode)

Kommt es beim Patienten wahrend der Zweinadeldialyse zu einem Shuntproblem,
kann durch Umschalten auf Single-Needle-Dialyse (Klick-Klack-Methode) die
Behandlung unter Weiterverwendung des Schlauchsystems fortgesetzt werden.

Arterielles und venédses Blutschlauchsystem werden unter Verwendung eines Y-
formigen Ansatzstiickes am Gefa3anschluf3 konnektiert. Die Start- und Stopp -
Phasen der arteriellen Blutpumpe (PUMPE 1) sowie die Umschaltphasen der venése
Schlauchklemmen werden automatisch geregelt, abhéngig vom festgelegten oberen
vendsen Umschaltdruck.

Die venose Schlauchklemme wird geschlossen, wahrend die arterielle Blutpumpe
(PUMPE 1) aktiviert ist. Sobald der venése Blutdruck die Obergrenze des SN-
Solldrucks erreicht, wird die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1) gestoppt, die vendse
Schlauchklemme gedffnet.

In dieser Phase wird das Blut durch den anstehenden Druck wieder zum Patienten
zuruckgefuhrt. Sobald der venése Blutdruck die Untergrenze des SN-Solldrucks
erreicht, wird die vendse Schlauchklemme geschlossen und die arterielle Blutpumpe
(PUMPE 1) wird wieder aktiviert. Diese Vorgange werden periodisch wiederholt.

Uberwacht wird der Ablauf der Single-Needle-Dialyse (Klick-Klack-Methode) Giber den
vendsen Blutdruck und eine Zeitbegrenzung pro Phase.
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1.8.3. Single-Needle-Dialyse (Option Doppelpumpe)

Abb. 1-16: Extrakorporaler Blutkreislauf — Single-Needle-Dialyse

A

e%p

O ETIO)
& Al
@
A Externer hydrophober Filter 8 SN-Expansionskammer
B Interner hydrophober Filter 9 SN-Druckmonitor
1 Arterielle Schlauchabsperrklemme 10 SN-Blutpumpe : PUMPE 2
2  Arterieller Blutdruckmonitor 11 Venotse Tropfkammer
3 Arterielle Blutpumpe : PUMPE 1 12 Venoser Blutdruckmonitor
4  Heparinpumpe 13 Luftdetektor
5 Dialysatoreingangsblutdruck-Kammer 14 Schlauchdetektor
6 Dialysatoreingangs-Blutdruckmonitor 15 Blutdetektor
7 Dialysator 16 Venodse Schlauchabsperrklemme
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Bei der Single-Needle-Dialyse wird dem Patienten das Blut intermittierend durch eine
einzige Nadel entnommen und wieder zugefuhrt. Diese Dialyse wird unter Verwendung
eines Single-Needle-Zusatzmoduls einschlief3lich zweiter Blutpumpe (Druck-
steuerungs-Doppelpumpensystem) durchgefuhrt.

Bei der Single-Needle-Dialyse wechseln sich zwei Phasen ab, die arterielle und die
vendse Phase. Das Blut wird dem Patienten in der arteriellen Phase entnommen und
in der vendsen Phase wieder zugeflihrt.

In der arteriellen Phase ist die arterielle Schlauchklemme getffnet und die arterielle
Blutpumpe (PUMPE 1) pumpt das Blut Uber den Dialysator in die SN-
Expansionskammer. In dieser Phase ist die SN-Blutpumpe (PUMPE 2) gestoppt und
die vendse Schlauchklemme geschlossen. Bei Erreichen des oberen, einstellbaren
Druckschaltpunktes (SN-Solldruck) wird die arterielle Phase beendet und die vendse
Phase eingeleitet.

In der vendsen Phase ist die ventdse Schlauchklemme geéffnet und die SN-Blutpumpe
(PUMPE 2) pumpt das Blut aus der SN-Expansionskammer Uber die vendse Kammer
zum Patienten (gleichzeitig flie3t Blut aus der Kammer der Dialysator-
Eingandsdruckmessung Uber den Dialysator in die SN-Expansionskammer). In dieser
Phase ist die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1) gestoppt und die arterielle
Schlauchklemme geschlossen. Wenn der SN-Steuerdruck die eingestellte Untergrenze
erreicht hat, wird die vendse Phase abgeschlossen und erneut eine arterielle Phase
eingeleitet.

Alle anderen Funktionen verhalten sich wie beim Doppelnadelbetrieb.
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1.9. Einstellung

1.9.1. Dateneingabe

® Grundverfahren zur Dateneingabe

BEHANDL.
DATEN

Zur Eingabe oder Anderung von
Betriebswerten stehen zwei verschiedene
Mdoglichkeiten der Dateneingabe zur
Verfligung :

1. Eingabe der Daten Uber

Zehnertastenfeld.

2. Direkte Datenverdnderung durch
Antippen eines Bargraph z.B. bei
Profil- oder BP-Einstellungen.

BEHANDLUNG
RESTZEIT

Das nachfolgend beschriebene Grund-

ZIEL-

GEWICHT

verfahren zur Dateneingabe kann nahezu
far alle Datenédnderungen angewandt
werden. Dabei kann bei allen Datenfeldern

UF-RATE
EINSTELL.

oder Tasten, die mit einem grinen
Rahmen besonders gekennzeichnet sind,

\_/

eine direkte Veranderung durchgeftihrt
werden.

Dateneingabe/Datenveranderung am Beispiel
der ,GEWICHTS-ABNAHME":

BEHANDLUNG BEHANDL-
RESTZEIT ENDE

1. Betétigen Sie im Vorbereiten die Taste

ESC
IBEHANDL. DATEN|.

2. Dricken Sie auf das Zahlenfeld rechts
neben [ZIEL-GEWICHT].

4 : OO 14 OO 3. Driucken Sie auf das Zahlenfeld

ISOLL-ABNAHME].

SOLL-

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenblock.

L/h

ABNAHME UF-RATE
4. Geben Sie den gewunschten Wert
02 O O 50 durch Drucken der entsprechgnden
5 . Tasten auf dem Zahlenblock ein.

(Siehe Abbildung nachste Seite).

Der eingegebene Wert erscheint im Feld
NEU,.

Wurde ein falscher Wert eingegeben,
kann der im Feld angezeigte Wert
durch Beriihren der Taste wieder
geléscht werden.

5. Speichern Sie den eingegebenen Wert
durch Beriihren der Taste [SPE|.
Der neu gespeicherte Wert erscheint

im Feld [ALT].

ACHTUNG

Prufen Sie immer nach der Eingabe eines neuen
Wertes, daR die im Felder NEU| und |ALT] identisch
sind.

Bedienungsanleitung
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® Zehnertastenfeld
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Durch Drucken eines auf dem Bildschirm angezeigten Datenfeldes (Parameteranzeige),
dessen Einstellung verandert werden soll, wird ein neues Fenster mit Zehnertastenfeld

zur Eingabe der neuen Daten getffnet.

ESC

PARAMETERANZEIGE

NEU

ALT

MAX MIN

V4 S .S ) LOS

@ SPE

Durch Betatigen der jeweiligen Taste
kénnen folgende Funktionen ausgeltst
werden:

[ESC]:
Bei Betatigung der [ESC|-Taste schlieRen
Sie das Fenster (nach der Dateneingabe).

[PARAMETERANZEIGE]:
In dem Feld PARAMETERANZEIGE]| wird
der zu verédndernde Wert angezeigt.

[NEU]:
In dem Feld wird der neu
eingegebene Wert angezeigt.

[ALT]:
In dem Feld wird der aktuelle Wert vor
der Anderung angezeigt.

[MIN] und [MAX]:

Die Felder und zeigen den

Einstellbereich (Grenzwerte) an.

[LOSI:

Mit der Taste kann (z.B. bei
fehlerhafter Eingabe) der Wert wieder
geldéscht werden.

[+]und [-]:

Mit den [ und [-| Tasten werden positive

und negative Eingabewerte bei

Verdnderungen der Druckparametern

gekennzeichnet.

Bemerkung:

e Wird bei der Eingabe kein Vorzeichen
betatigt, wertet das Gerat den
Eingabewert positiv.

¢ Bei der Eingabe von negativen Werten
muf3 nach der Eingabe des
Zahlenwertes das E eingegeben
werden.

[SPE]:

Nachdem die neuen Daten eingegeben
wurden, muR in jedem Fall die [SPE-Taste
zur Bestatigung solange gedruckt werden,
bis die Werte |ALT| und NEU|
Ubereinstimmen. Dieses wird dem
Anwender durch einen kurzen Hinweiston
angezeigt.

Vor jedem Behandlungsstart missen die Tasten “
ACHTUNG bis @ im Zehnertastenfeld (Zahlenblock) gepruft
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® Besonderes Verfahren zur Dateneingabe

ESC
BLUTPUMPE 1 RATE
NEU 250
ALT 250
MAX 6 O O|| MIN @
V4 S8 O LOS
Aa 5 S +
i 2 3 —
. SPE
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@ HINWEIS
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Dieses besondere Verfahren zur
Dateneingabe ist anwendbar zur
Veranderung derflr:

1. BP1

2. UF-Profile

3. Gesamt-LF-Profile

4. Bicarbonat-LF-Profile

Besonderes Verfahren zur Dateneingabe/
Datenédnderung am Beispiel der ,Blutpumpe*:

1. Beruihren Sie das Anzeigefeld auf
dem Bildschirm.

Es erscheint ein neues Fenster mit
Zehnertastenfeld und Balkendiagramm
far die Einstellung der Blutflussrate auf
dem Bildschirm.

2. Beruhren Sie dDas Balkendiagramm
fur die Blutflussrate und bewegen Sie
den Finger auf- oder abwarts, bis die
gewtinschte FluRrate im Feld
angezeigt wird.

Dabei bewegt sich die obere Kante des
Balkendiagramms fur die Blutflu3rate
entsprechend der Bewegung des
Fingers.

(Die FluBrate lafdt sich in Abstufungen
von jeweils 10 mL/min veréndern.)

Mit der Bewegung des Balkens &ndern
sich die im Zahlenfeld unter und
angezeigten Werte der FluRrate
sowie die Drehzahl der Blutpumpe
unmittelbar.

Eine digitale Eingabe der Blutflu3rate
kann aufBerdem Uber die im Zahlenfeld
erscheinende Zehnertastatur
eingegeben werden.

Im Gegensatz zum obengenannten Beispiel der
Blutpumpeneinstellung kann eine Veranderung des
Bargraph bei den LF- und UF-Profilen nicht durch
Auf- und Abwartsbewegung verandert werden,
sondern nur durch Antippen der entsprechenden
Position.
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® Eingabemethode fur Profildaten

NIN

v

ZN3aNO3S-113Z

Ol

THVYZNY NIM1vd

oS3

€eo
NIN

.60
XVIN

é“c:_ucmcmm a1wesab aIp ANy 8NLIYDS I8P |yezuy _H

Ol

8

VA

9

S

1%

€

¢ | T

€10 | €T'0 Iv'o | Tv'O Iv'o | Tv'0 Iv'o | Tv¥'O WHVYNGV
€E0 | €€0 .60 | L6°0 /60 | L6°0 .60 | 1670 31vy

3dOnN
aH aH aH aH aH aH aH aH dNvH34

<9> 11404dd-dN

1-40

Bedienungsanleitung



DBB-05

Das nachfolgend beschriebene Verfahren
zur Dateneingabe ist anwendbar fur
folgende Anderungen:

1. UF-Profile
2. Gesamt-LF-Profile
3. Bicarbonat-LF-Profile

Besonderes Verfahren zur
\ Dateneingabe/Datendnderung am Beispiel
eines ,UF-Profils".

UF-PROFIL

Voraussetzung zur Profileingabe ist die
vorherige Eingabe der UF-Menge und der
Zeit.

1. Wahlen Sie das gewunschte Profil aus,
indem Sie die Taste BEHANDL.DATEN
und anschlie3end das Profilsymbol

. dricken.

2. Aus dem neu geotffneten Fenster wéahlen
Sie anschliel3end das gewunschte Profil
durch Antippen aus. Das ausgewahlte
Profil erscheint anschlieRend als Grafik.

RATE 0.97 0.97
ABNAHM [ 041 | 0.41

/'\/

3. Verandern Sie den entsprechenden
Bargraph durch Antippen mit dem
Finger auf den gewlinschten Wert.

Dabei verschiebt sich die obere Kante
des Balkendiagramms (fur die UF-Rate)
auf den Beruhrungspunkt lhres
Fingers.

In den oberen zwei Zeilen des UF-Profils
werden gleichzeitig die Anderungen der
UF-Raten und des UF-Volumens pro
Bargraph (UF-Sequenz) angezeigt.

4. Eine weitere Anderung jedes einzelnen
Bargraph ist auRerdem durch Drucken
der jeweiligen Taste unterhalb des
Bargraph moglich. Nach dem Antippen
der Taste wird ein Zahlenfeld getffnet,
Uber das die gewlinschte UF-Rate in [%)]
digital eingegeben werden kann.
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BALKEN ANZAHL

1

EIN/AU

EIN

AUS

Bedienungsanleitung

. Beim Anwahlen der Taste

IBALKEN ANZAHL| wird das Zahlenfeld
geodffnet und Sie kdnnen durch Eingabe
einer Zahl zwischen 1-10 die Anzahl der
Balken bestimmen. Das heil3t, die
gesamte Behandlungszeit teilt sich in
die angewahlten
Behandlungssequenzen.

. Durch Driicken der [HD|-Taste (>1,5

Sek.) oberhalb des Bargraph kann jede
einzelne Sequenz des Profils auf ISO-UF
umgeschaltet werden.

Die Aktivierung des angewahlten Profils

erfolgt durch Betatigen der EIN/AUS-

Taste. (>1,5 Sek.).



1.9.2. Anderung der Betriebsarten

DBB-05

Der folgende Abschnitt beschreibt die
Einstellung oder Anderung der Betriebsart.

Offnen Sie im ,Vorbereiten“ tber die
Taste BEHANDL. DATEN das Fenster
zur Einstellung der Betriebsparameter.

Betétigen Sie anschlieRend das Feld
rechts neben dem Feld
Behandlungsmode, um ein neues
Fenster zur Einstellung der Betriebsart
zu offnen.

Die aktuelle Betriebsart wird durch die
farbig gekennzeichnete Taste angezeigt.

. Tippen Sie nun mindestens 1,5

Sekunden auf die gewlunschte Taste,
um die Betriebsart fir die folgende
Behandlung zu aktivieren.

Der dadurch ausgeloste Farbwechsel
zeigt lhnen die neue Betriebsart an.

1.
BEHANDL.
DATEN 5
BEHANDLUNG
MODE
SN-
BEHAND. 3
\_/
ESC
j
HD
Ll 1ISO-UF
AFBF

@ HINWEIS

e Die zuvor beschriebene Anleitung zur Einstellung
einer neuen Betriebsart kann in gleicher Weise
auch fur die Umschaltung von Doppelnadel- auf
Einzelnadelbetrieb durchgefuhrt werden.

o Weitere Informationen zum Einstellen und
Andern von Betriebsparametern oder zur
Anderung der Betriebsart finden Sie im Kapitel 4.

Bedienungsanleitung



DBB-05

1.9.3. Einstellung der Alarmgrenzen
Funktionsbeschreibung der Alarmgrenzen (allgemein)
(am Beispiel der vendsen Druckiiberwachung)

Beschreibung:

VENOSER DRUCK ALARM + Maximale Bereichsgrenze Bei
(FESTE ALARMGRENZE) Uberschreitung dieser Grenze
wird sofortiger Alarm ausgeldst.

Druck

VENOSER DRUCK ALARM + |:> Begrenzung des Einstell-
(AUTOMATISCHER GRENZE bereiches fir die autom.

ALARM +) Grenze. Das heiRt, bis zu
diesem Grenzwert kann sich
N die automatische Grenze
= maximal einstellen.
=<
' E VENOSER DRUCK ALARM + [> Der automatische Grenzwert
=Eueller Druck (AUTOMATISCH) setzt sich nach einer
v Verzdgerungszeit selbsttéatig
- ’gi.'—:' - T T TN um dem aktuellen Druck.
e
g% VENOSER DRUCK ALARM — |:> Der Abstand der jeweiligen
gg (AUTOMATISCH) Gren;e r_la_ch obe_n und unten
== kann individuell eingestellt
= werden und die
Alarmverzégerungszeit ist
abhéngig von der
Grundkonfiguration des

RM Gerates

%_ﬁ%ﬂgﬁ%a@%nteren Grenzwerte muR
nach der Zahleneingabe das [-] Zeichen
eingegeben werden.

velRRieKesgetuwag der BlutfulRrate oder Betatigung

(FEQEE AASMGBTIIRUNG AUS| werden die
auvtomatischen-@renzwerte wahrend der ,,Alarm-
Verzégerungedbit deaktiviert und es erfolgt
lediglich eine Begrenzung durch die festen
Grenzen.

¢ In der Grundkonfiguration des Gerates kann
festgelegt werden, ob die automatischen Grenzen
wahrend der Ablegephase des Patienten aktiv sein
sollen oder ob die Druckuberwachung nur tUber

Aia factan Cran7wiarta arfalnoan enll

Die einzelnen Alarmgrenzen kdénnen fur die jeweilige Behandlungsart individuell als
Grunkonfiguration festgelegt werden.

Eine Verschiebung der Grenzen innerhalb vorgegebener Maximalbereiche kann auch
wahrend der Behandlung durchgefuhrt werden.
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Veranderung der Alarmgrenzen

Die Einstellung der Alarmgrenzen kann auf zwei verschiedene Arten durchgefuhrt
werden.

1. Offnen der Alarmfenster Uber die Mentuleiste
Taste BEDIENER) driicken und anschlieBend die Taste ALARMGRENZEN betéatigen.

TK|||SR|| FUNKTION UBERSICHT BEDIENER PATIENT GRAFIK 2||X

TASTEN
?}_ARMGRENZEN

2. Offnen der Alarmfenster durch Antippen der Skalierung neben dem jeweiligen
Bargraph

ART. DRUCK VENOSER DRUCK SN DRUCK
- 60 mmHg + 163 mmHg + 150 mmHg
L 13000 { +600H +600 —
: +500 +500
+200i—
: +400 +400 —
+100i=— :
: i +300 H +300 —
C H H
§ 0 : < 200 R
= <
4 +100 -
< : <
0 0 —
{100 ~100 -
7300~  —200 200 -
@ HINWEIS Bei Betatigung des Meniipunktes ALARMGRENZEN|
erscheint zunéchst eine Ubersicht aller

einstellbaren Druckparameter, aus dem der zu
verandernde Druck gewéhlt werden kann.

Beim Betatigung der Skalierung neben dem
Bargraph Springt das Gerat direkt in die
Einstelltabelle des zu verdandernden Parameters.
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Selektion des gewilinschten Parameters

ANANANAWANANANANANANWAWANWAWA
NN U U U N N N N U AN

2. ALARMGRENZEN

2.1. VENOSER DRUCK ALARM

2.2. ARTERIELLER DRUCK ALARM

2.3. DIALYSATDRUCK ALARM [~

2.4. TMP ALARM

2.5. DIALYSATOR DRUCK-DIFFERENZ ALARM

2.6. BLUTEINGANGSDRUCK ALARM

—
\ WEITER / \ GRUPPE /

ALARMGRENZEN (Einstellung/Veranderung)

/\/\/\f\/\(\(\/\f\f\f\(\/\/\

NN NN NN
2.1. VENOSER DRUCK ALARM mmHg
Il__iuDF SN-KK | SN-DP
FESTE ALARMGRENZE + 300 400 | 400
AUTOMATISCHER GRENZALARM ++ 300 - 300
AUTOMATISCHER GRENZALARM + 60 - - - - - 70
AUTOMATISCHER GRENZALARM - (\;].\9‘ — - - - - -70
AUTOMATISCHER GRENZALARM -- \ L 10 — 10
FESTE ALARMGRENZE - e - 50 10 |-50

\ WEITER / \ GRUPPE /

Eine Veranderung des gewilinschten Grenzwertes ist durch Betatigung des entsprechenden
Zahlenfeldes mit anschlieRender Eingabe des Grenzwertes moglich.
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1.9.4. Tastenbeschreibung

Tastenibersicht:

DBB-05

STORUNG BYPASS UF UBER- ALARM C-FILTER
AUS PAUSE BRUCKUNG GRENZEN UBERBRU.
HEPARIN 1”2 LF-KAL.
VORLAUF ; START
mL/h
_

DIALYS. BEHANDL. BEHANDL. C-FILTER STOPP- DIALYSAT
FULLEN START ENDE TAUSCH UHR PROBE
BIC-KAR. BIC-KAR. BIC-KAR. BEHANDL. TMP-0 BIC-KART
FULLEN ENTLEER MANUELL DATEN AUS SW AUS
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Beschreibung der Tastenfunktionen

ISTORUNG AUS|
Mit dieser Taste werden die meisten Stérungsmeldungen bestatigt bzw.
zuruickgesetzt.

Bei Betatigung dieser Taste wird die Bypass-Schaltung eingeschaltet.
Grundsatzlich wird im Fehlerfall die Bypass-Schaltung automatisch aktiviert. Ein
manuelles Driicken der [BYPASS]-Taste ist in der Regel nur zum Fullen und Spuilen
eines neuen Dialysators (mit der Taste [DIALYS. FULLEN) bei einem auftretenden
BLD-Alarm notwendig; (um die BP wieder starten zu kénnen).

Mit dieser Taste wird die Ultrafiltration auf die vorgegebene Minimum UF-Rate oder
auf eine UF-Rate von O L/h gesetzt; (je nach Gerateeinstellung).

Bei aktiver Taste wird nach einer als Grundwert festgelegten Zeit ein
Erinnerungston ausgelost.

IUBER-BRUCKUNG]|
Durch kontinuierliches Druicken dieser Taste kann wahrend der Ablegephase eine
weitere Reinfusion der restlichen Blut/Kochsalzlésung durchgefiihrt werden, wobei
die Anzahl der BP-Umdrehungen allerdings limitiert ist.
(Eine Deaktivierung dieser Taste ist als Grundwerteinstellung mdoglich.)

IALARM GRENZEN|
Werden bei Betatigung der Taste ALARM GRENZEN| die automatischen Grenzen
teilweise fur eine als Grundwert festgelegte Zeit gespreizt.

IC-FILTER UBERBRU|
Mit dieser Taste kann je nach Grundeinstellung des Gerétes ein nicht bestandener
Filterlecktest Uberbrickt werden. Eine HD-Behandlung kann zwar anschlief3end
durchgefiihrt werden, eine OHDF-Behandlung ist aber nach der Uberbriickung in
jedem Fall gesperrt.

HEPARIN VORLAUF
Diese Taste ermoglicht einen schnellen Vorlauf der Heparinpumpe zum Entliften
der Heparinleitung wahrend der Vorbereitungsphase.
Hinweis! Das Foérdervolumen wahrend dieser Phase ist im Gesamtvolumen enthalten

Mit dieser Taste kann das Eingabefenster fur die Heparineinstellung getffnet
werden.

AulRerdem wird sowohl der aktuelle Status der Heparinpumpe (aktiv oder
ausgeschaltet) als auch die aktuelle Férderrate der Pumpe angezeigt.
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LF-KAL. START]
Nach einem Konzentratwechsel wéhrend der Behandlung muf3 mit dieser Taste eine
erneute Kalibrierung gestartet werden. Diese Kalibrierung ist immer durchzufuhren,
wenn zuvor noch keine Speicherung fur das neu angeschlossene Konzentrat
durchgefuhrt wurde. (Durch die Kalibrierung wird geprift, ob angewéhltes und
angeschlossenes Konzentrat tbereinstimmen).

IDIALYS. FULLEN
Mit dieser Taste wird wéhrend der Vorbereitungsphase der Dialysator mit
DialysierflUssigkeit gefullt.
Hinweis: Sollte wahrend der Behandlung ein Fullen des Dialysators erforderlich sein,
muR immer vor Betétigung der Taste [DIALYS. FULLEN die BYPASS-Taste
betatigt werden.

IBEHANDL. START]
Bei Betatigung dieser Taste wird die Dialysebehandlung gestartet und die
Alarmgrenzen fiur die Behandlungsphase aktiviert.

IBEHANDL. ENDE]|
Mit dieser Taste wird die ,Beenden-Phase” zum Ablegen des Patienten eingeleitet
und u.U. die automatischen Druck-Alarmgrenzen der Blutseite deaktiviert (je nach
Grundkonfiguration des Gerates).

IC-FILTER TAUSCH|
Beim Erreichen der maximalen Betriebszeit des Sterilfilters erfolgt automatisch ein
Hinweis.
Nach dem Auswechseln des Filters kann mit dieser Taste ein Dialogfenster getffnet
werden, in dem die aktuellen Betriebsstunden des Filters wieder auf O Stunden
zuruckgesetzt werden kénnen.
Hinweis: Der neu eingesetzte Filter sollte immer mit dem Austauschdatum

beschriftet werden.

STOPP- UHR

Mit dieser Taste wird ein Dialogfenster gedffnet, in dem eine Erinnerungszeit
eingegeben werden kann. (z.B. als Hinweiston zur Medikamentengabe.
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IPROBEN-ENTNAHME]
Durch Betatigung dieser Taste kann das Geréat fur eine Probenentnahme wahrend
der Vorbereitungsphase auf Hauptschluld geschaltet werden.

BIC-KAR. FULLEN]|
Bei deaktiviertem Mikroschalter des Kartuschenhalters (keine automatische
Kartuschenerkennung) kann durch Dricken dieser Taste ein manueller Flllprozel3
der Bic.-Kartusche ausgeldst werden.
Hinweis: Ein manuelles Fullen der Kartusche ist nur notwendig, wenn die
eingesetzte Kartusche nicht automatisch erkannt wird (z.B., wenn die Kartusche zu
kurz ist).

BIC-KAR. ENTLEER]|
Diese Taste ermdoglicht ein manuelles Entleeren der Bic.- Kartusche bei nicht
aktiviertem Mikroschalter.

BIC-KAR. MANUELL]
Diese Taste erscheint nur bei deaktiviertem [BIC-KART-SCHALTER].
Nach dem Einsetzen der Kartusche mul3 mit diese Taste der Abschlul dieses
Vorganges bestatigt werden. Das heif3t, die Taste mul3 nach dem Einsetzten der
Kartusche eingeschaltet und nach dem Entfernen der Kartusche ausgeschaltet
werden.

BEHANDL. DATEN|
Mit dieser Taste 6ffnen Sie die Tabelle zur Eingabe der Behandlungsparameter.
Die Tabelle zeigt gleichzeitig eine Ubersicht der wichtigsten Behandlungsdaten.

TMP-0 AUS

Mit dieser Taste kann die TMP 0-Kalibrierung bei einem TMP-Kalibrierungsalarm
ausgeschaltet werden.

Beachten Sie dabei, dal bei einer nicht durchgefiihrten ,, TMP-0-Punkt-Kalibrierung*“
geringfligige Abweichungen bei der TMP/UF-Faktor-Anzeige entstehen kdénnen.

BIC-KART SW AUS|
Mit dieser Taste kann der Mikroschalter im Bic. Kartuschenhalter deaktiviert
werden; (z.B., wenn eine zu kurze Kartusche nicht automatisch durch das Gerat
erkannt wird).
Bei deaktiviertem Mikroschalter muf3 zunachst der aktuelle Zustand des
Kartuschenhalters (Kartusche eingesetzt oder nicht) mit der Taste
IBIC-KAR. MANUELL]| bestatigt werden.
AnschlieBend kann die Kartusche mit den Tasten [BIC-KAR. FULLEN| und
BIC- KAR. ENTLEEREN| manuell gefiillt bzw. entleert werden.
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1.9.5. Funktionsbeschreibung der Mentleiste

Zur besseren Ubersicht werden grundsatzlich nur die Menupunkte angezeigt, die fur den
jeweiligen Anwender erforderlich sind.

Durch Driicken der Tasten [TK| = Techniker oder [SR| = Schwester, kénnen tber
Passworteingabe weitere Funktionen aufgerufen werden.

Durch kurzes Drucken der Tasten konnen weitere Menus, auch ohne Passworteingabe,
angezeigt bzw. getffnet werden!

Standard Mentlleiste

TK SR| FUNKTION UBERSICHT BEDIENER PATIENT GRAFIK

Erweiterte Menuleiste

TK[|ISR | FUNKTION DATEN BEDIENER PATIENT GRAFIK 2|IX

VORBEREITEN UBERSICHT TASTEN PATIENTENWAHL ||| GRAFIK VON ALLEN
BEHANDLUNG ||| GRENZWERTE ||| ALARMGRENZEN]|| PATIENT-EINST. ARTERIEN-DRUCK

VENOSER DRUCK
DESINFEKTION
DRUCK-DIFFERENZ

DIALYSATDRUCK
TMP
UF-FAKTOR
BICARB-LF

GESAMT-LF
BLTDRUCKMESSUNG
FLUSSBILD

Menuleistenbeschreibung

Durch Betatigung der Taste FUNKTION| werden die Menuleisten der drei
Grundseiten VORBEREITEN|, BEHANDLUNG], DESINFEKTION| dargestellt.

Das Offnen der jeweiligen Seite erfolgt durch Antippen der einzelnen MenUpunkte.
Die Ansicht der jeweiligen Seite ist immer mdglich, die Durchfihrung einzelner

Aktionen ist allerdings vom aktuellen Geratestatus abhéngig und kann u.U.
blockiert sein.

UBERSICHT

In den unter ,UBERSICHT*" aufgefiihrten Untermeniis [UBERSICHT| und
IGRENZWERTE| wird eine allgemeine Ubersicht der Behandlungsparameter bzw. eine
Liste der aktuellen Grenzwerte dargestellt.

BEDIENER

Uber den MenuUpunkt BEDIENER| kénnen die Tastenseite bzw. die entsprechenden
Seiten zur Veranderung der Druckgrenzen angewahlt werden.
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PATIENT
Hier kdnnen Sie alle Patientennamen (falls gespeichert) mit den individuell
gespeicherten Behandlungsparametern abrufen.
Die Behandlungsdaten eines Patienten kdnnen nur im Vorbereiten fur die
Behandlung tbernommen werden.

GRAFIK
Die grafische Darstellung der wichtigsten Behandlungsparameter kann tUber den
Menupunkt dargestellt werden.
Es ist sowohl die detaillierte Darstellung einzelner Parameter als auch eine
Uberlagerung mehrerer Werte als Vergleichsdarstellung moglich.

UBERSICHT
Ubersichtliche Darstellung aller Behandlungsparameter. Die bietet
auch die Mdglichkeit, die meisten Behandlungsparameter zu verandern.

IGRENZWERTE]|
Hier werden in einer Ubersicht alle aktuellen Grenzwerte dargestelit.

TASTEN
In dem Tastenfeld werden alle Bedienertasten dargestellt und es kdnnen weiter
Aktionen durch Dricken der jeweiligen Taste ausgelost werden.

IALARMGRENZEN|
Hier kdnnen einzelne Alarmpunkte und Alarmgrenzen fur die laufende Behandlung
verandert werden.

Erweiterte Menuleiste mit [SR| Passworteingabe (Schwester)
(nicht dargestellt)

Bei der erweiterten Menduleiste (zugdnglich nur mit Passwort) kénnen weitere
Menupunkte gedffnet werden.

IGERATEGESCH |
In der GERATEGESCH | werden alle Aktionen wie z.B. Alarmanzeigen,
Parameterveranderungen oder Grundwert-Einstellungen fur mehrere Tage
gespeichert und kénnen bei Bedarf angezeigt werden.

IGRUNDWERTE 1| / |GRUNDWERTE 2|
Hier kdnnen behandlungs- und geréatespezifische Parameter als Grundwert
eingestellt werden.

PATIENT-EINST |
In dem Patientenspeicher kdnnen Behandlungsdaten individuell fur mehrere
Patienten abgespeichert werden.
Bei der Auswahl eines Patienten (Namen) werden die hier einmalig hinterlegten
Parameter jeweils zu Beginn der Behandlung als Grundwert fur die folgende
Behandlung aktualisiert.
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1.10. Geratepflege und Kontrollen

1.10.1. Reinigung und Desinfektion
® Informationen zur Reinigung und Desinfektion
Zur Reinigung und Desinfektion stehen vier Programme zur Verfligung. Zur korrekten

Reinigung und Desinfektion kénnen alle Verfahren kombiniert und Veranderungen der
Programmdauer als Grundwerte programmiert werden.

@ HINWEIS Wird wahrend des Reinigungsprogramms Alarm
ausgelost, wird der Reinigungsablauf um die Dauer

des Alarms verlangert.

® Entfernung von Kalkablagerungen und Desinfektion

Fir die Entfernung von Kalkablagerungen mit kombinierter Desinfektion stehen
folgende Reinigungsprogramme zur Verfugung:

— HeiRdesinfektion/Entkalkung (mit Zitronensaure 50 %)

— Chemische Desinfektion

Das Ansaugen des Desinfektionsmittels erfolgt Gber eine Ansaugleitung auf der
Ruckseite des Geréates.

Verwenden Sie zur Desinfektion/Entkalkung
ACHTUNG ausschlieRlich Zitronensaure. Unter keinen
Umsténden darf ein anderes Desinfektionsmittel
Uber den Ansaugstab fur Zitronensédure angesaugt
werden.

Wird Uber den zweiten Desinfektionsmittel-
Ansaugschlauch ein anderes Desinfektionsmittel
(z.B.bei Desinfektionsmittelwechsel) angeschlossen,
muf3 in jedem Fall der Ansaugschlauch zuvor

aritndlirh Anarainint 11nA naceniilt wwiardan
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® Schema der Reinigungsprogramme
— Reinigungsprogramm 1
HeiRdesinfektion/Entkalkung
[Spllen]
v
[Desinfektionsmittelansaugung]

[HeiBwasserzirkulation]

[Zwangsspilen und Abkihlung]

— Reinigungsprogramm 2
Chemische Desinfektion
[Spulen]

v
[Desinfektionsmittelansaugung]
[Chemikalienumlauf]
[Zwangsspulen]

— Reinigungsprogramm 3
HeilRdesinfektion
[Spulen]

v

[HeiBwasserzirkulation]

[Abkiihlung]

— Reinigungsprogramm 4
Spulen
[Spulen]

— Reinigungsprogramm 5

Spulen
[Spllen]

Bedienungsanleitung 1-54



DBB-05

1.10.2. Geratepflege nach jeder Dialyse

Nutzungsdauer des Gerates und optimale
ACHTUNG Betriebsleistung sind entscheidend von
regelmafiger Pflege, WartungsmafRnahmen sowie
der fristgerechten Durchfuhrung der sicherheits-
technischen Kontrolle abhéngig.

® Reinigung des Gehauses

Die aulRere Geratepflege sollte mit einem feuchten Tuch durchgeftihrt werden. Zur
Oberflachendesinfektion kann das Tuch mit einer verdunnten Natriumhyperchlorid-
Losung (max. Konzentration 0,5 %) benetzt werden.

Es darf niemals eine unverdiinnte Natriumhypochlorid-Konzentratlésung (Bleichmittel)
verwendet werden. Es durfen Verdinner mit bis zu 70% Alkoholgehalt verwendet
werden.

Unter keinen Umstanden zur Reinigung des
ACHTUNG Gerates ein organisches Lésungsmittel, wie etwa
einen Farbverdunner, verwenden.

® Reinigung des Hydraulikteils

Nach Abschlul3 jeder Behandlung ein Reinigungs/Desinfektionsprogramm aktivieren
und den Dialysatflussigkeitsweg reinigen. Wird das Gerat ohne vorherige Reinigung
des DialysatflUssigkeitswegs ausgeschaltet, verbleibt Dialysat im Flussigkeitsweg und
es bilden sich Carbonat-Niederschlage.

Carbonat-Niederschléage im Dialysatflussigkeitsweg konnen Fehlfunktionen
verursachen.
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1.10.3. Tagliche Inspektion

— Netzkabel auf Beschadigung Uberprufen.

— Wasserzulauf- und Wasserabflu3schlauche auf Knick und Beschadigung
Uberprufen.

— Dialysierflussigkeitszulauf- und Dialysatabflu3schlauche auf Knick und
Beschadigung Uberprifen.

— Konzentratzuleitungsschlauche auf Knick und Beschéadigung Uberprufen.

— Visuell die angezeigten Werte fur Blutdruck, Leitfahigkeit und Temperatur pruifen.

— Prufen, ob Flussigkeit aus dem Gerat austritt.

Undichtigkeit im System kann zu einer
ACHTUNG Fehlbilanzierung der Ultrafiltration fuihren.

1.10.4. Inspektion und Wartung des Systems

Sicherheitstechnische Kontrollen und Wartungen des Gerates dirfen nur von NIKKISO
ermachtigte Personen durchfihren.

Detaillierte Informationen Uber STK und Wartung sind dem Service-Handbuch DBB-
05 zu entnehmen.

1.10.5. Grundwert-Einstellungen
Grundwert-Einstellungen dirfen nur von NIKKISO ermachtigte Personen durchfuhren.

Weitere Informationen zur Grundwerteinstellung sind dem Service-Handbuch DBB-05
zu entnehmen.
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1.11. Verbrauchsartikel

Verwenden Sie nur Verbrauchsartikel, die
ACHTUNG zugelassen sind. Einmalartikel (z.B.
Blutschlauchsysteme, Dialysatoren, Spritzen etc.)
sind nach geltenden Gesetzen und Vorschriften zu

P e

1.11.1. Dialysator

z.B. Dialysator der AL-Serie
Dialysator der BL-Serie
Dialysator der FL-Serie

1.11.2. Blutschlauchsysteme

A/V-Schlauchsysteme

z.B. Zweinadel - Dialyse: AV 03-E/B
Single-Needle Dialyse : AV 03-SN-E/B

1. Die aufgefuhrten Blutschlauchsysteme sind flr

ACHTUNG das Druckbegrenzungssystem der Blutpumpe
geeignet.

2. Zur Vermeidung von Kontamination sind an den
Druckableitungen Hydrophobfilter zu
verwenden.

Sollte ein Hydrophobfilter mit Kochsalzlésung
oder Blut benetzte sein, ist der Filter mit einer
Spritze oder der ,Spiegelheberpumpe”
freizudrucken.

3. Optimaler Single-Needle Betrieb wird nur mit

Anin AviAi~AA laus DhiibmnllAaiiAln Al rAadAarma A~

1.11.3. Heparinspritze

Heparinspritze 30 mL (Luer-Lock), oder 20 mL (Luer-Lock)
Heparinspritze 20 mL (Luer-Lock), oder 10 mL (Luer-Lock) (Option)
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1.11.4. Konzentrate zur Hamodialyse
® Acetatdialyse

Es ist Acetatkonzentrat zu verwenden, das die folgende Verdiinnung in Wasser
ermoglicht:

1 Liter Acetat-Hamodialyse-Konzentrat, 34 Ltr. Osmosewasser.
® Bicarbonatdialyse

Es ist Bicarbonat- und Saurekonzentrat zu verwenden, das die folgende Verdiinnung
in Wasser ermdoglicht:

1 Liter saures Bicarbonat-Hamodialyse-Konzentrat, 32,775 Ltr. Osmosewasser und
1,225 Ltr. basisches Bicarbonat-Hamodialyse-Konzentrat 8,4 %.

1 Liter saures Bicarbonat-Hamodialyse-Konzentrat, 42,225 Ltr. Osmosewasser und
1,775 Ltr. basisches Bicarbonat-Hamodialyse-Konzentrat 8,4 %.

1 Liter saures Bicarbonat-Hamodialyse-Konzentrat, 34 Ltr. Osmosewasser und 1,83
Ltr. basisches Bicarbonat-Hamodialyse-Konzentrat mit Elektrolytzuséatzen.
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1.11.5. Desinfektionsmittel
® Desinfektion und Entkalkung

Zur Desinfektion und Entfernung von Kalkablagerungen aus dem Hydraulik-Teil
kénnen folgende Losungen verwendet werden:

— 50 %ige Zitronensaure
(Reinigungsprogramm: HeiRdesinfektion/Entkalkung)

— Per-Essigsaure (z.B. Dialox ®)
(Reinigungsprogramm: Chemische Desinfektion)

® Desinfektion
— Natriumhyperchlorid-Lésung
(maximale Chloridkonzentration im Desinfektionsmittel 10 %)

(Reinigungsprogramm: Chemische Desinfektion)

— Per-Essigsaure (z.B. Dialox ®)
(Reinigungsprogramm: Chemische Desinfektion)

@ HINWEIS Achten Sie unbedingt auf folgende Informationen
des Desinfektionsmittel Herstellers:

1.Das Haltbarkeitsdatum darf nicht Uberschritten
sein.

2.Fachgerechte Lagerhaltung des

Desinfektionsmittels mufl3 gewahrleistet

sein.
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1.12. Technische Daten

1.12.1. Abmessungen und Gewicht

® Abmessungen

Hohe: 146 cm

Breite: 39 cm

Tiefe: 48 cm

Basis: 49 cm (B) x 75 cm (T)
® Gewicht

Standardsystem: Ca. 85 kg

System mit allen Optionen: Ca. 110 kg

1.12.2. Elektrische Sicherheit (geordnet nach EN60601-1, IEC60601-1)
® Art des Schutzes vor elektrischem Schlag

Gerat der Klasse |

® Grad des Schutzes vor elektrischem Schlag

Gerat des Typs B
[ ]

Symbol: W

® Schutz vor Wassereindringen
Schutz gegen Tropfwasser
Symbol: IPX1

® Typenschild

™M o2.2002

SNf61001-01
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1.12.3. Elektrische Energieversorgung

® Spannung

230V AC, £10%, 50/60 Hz

Symbol# e (Wechselstrom)

115V AC, £10%, 50/60 Hz (Option) Symbol#\g (Wechselstrom)

® Stromstarke

16 A (Option 115 V AC: 15 A)

VORSICHT

® Stromaufnahme

Dialyse:

HeifRdesinfektion:

® Batterie

Typ:
Kapazitat:

Niemals darf ein Adapter benutzt werden, der den
grun/gelb gestreifte Schutzleiter unterbricht.

Max. 5A bei einer Wassertemperatur von 5 °C
(Option 115 V AC: Max. 8 A)

Bei einer Dialysierflissigkeitstemperatur von 37 °C
und einer DialysatfluBrate: 500 mL/min.

Max. 9 A

(Option 115 V AC: Max. 12 A)

Temperatur des umlaufenden HeiBwassers: 90 °C

(am Ausgang des Heizelementes)

FluBRrate des umlaufenden HeiBwassers: 800 mL/min.

Nickel-Kadmium-Batterie (Ni-Cd-Batterie)
24V/2.1 Ah

1.12.4. Sicherungen (Netzteil)

2300AC: StromanschlufZleitung: 2 x 16 AT
Heizelementanschluf3: 1x 10 AT
Batterieanschluf3: 1x 10 AT

1150AC(Option) StromanschlufB3leitung: 2 x 12.5 AT
Heizelementanschluf3: 1x12.5AT
Batterieanschluf3: 1x 10 AT
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1.12.5. Betriebszustand (Anliefrrung System)

® Wasserversorgung

Druckbereich des Wasserzulaufs: 1 bis 7 bar

Temperaturbereich des Wasserzulaufs: 5 bis 30 °C

Minimale FluRRrate des zulaufenden Wassers: Durchschnittlich 800 mL/min

® \WasserabfluR

Minimale AbfluBkapazitat: Durchschnittlich 800 mL/min
AbfluBhodhe: Maximal 50 cm

Denken Sie beim Dialysatablauf an entstehende
ACHTUNG Gasansammlung, den umgekehrten Siphon am
AbfluBanschluf3 und den Ablaufkonnektor.

Die AbfluRZleitung soll das vorgeschriebene Gefalle
haben, und der AbfluRanschluf? mufd unterhalb des
Dialysators liegen.

® Konzentratversorgung

Zulaufdruck: O bis 0,5 bar
@ HINWEIS Um Leitfahigkeitsschwankungen zu vermeiden, darf
der maximale Druck von 0,5 bar, speziell bei einer

zentralen Konzentratversorgung, nicht
Uberschritten werden.
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1.12.6. Zu verwendendes Wasser und Dialysierflissigkeit

VORSICHT

Das zur Dialyse mit dem DBB-05 verwendete
Wasser muf3 in einer Umkehrosmoseanlage
entionisiert werden und den vorgeschriebenen
Normen entsprechen. (siehe unten)

® Normen fir Wasser- und Dialysierflisigkeitsqualitat

® Nationale US-Norm fur Hamodialysesysteme

ANSI/AAMI RD5R-1992

@ Kanadischer Normenausschuf?

Grundnorm Nr. 2

Fachnorm Z364.2.1-M1986, September, 1987

® DAB 10 VIII. 9

Wasser zur Verdinnung konzentrierten Hamodialysedialysats, 1. Ausgabe, 1992

@ DIN VDE 0753 Teil 4

® Wasserqualitat

Die Bakterienkontamination darf maximal 200 KBE/mL betragen. (®)
Normales Trinkwasser ist fur die Hamodialyse nicht geeignet. Das Wasser muf3 fur die
Hamodialyse in einer geeigneten Anlage vorbehandelt werden. (® und @)

® Dialysierflissigkeitsqualitat

Die Bakterienkontamination darf maximal 2000 KBE/mL betragen. (®)
Die exotherme Belastung darf maximal 0,25 EU/mL betragen. (©,® und ®)

® Untersuchungsergebnisse

Bei einer Probenentnahme ist unbedingt darauf zu achten, dal3 hochste Sterilitat
gewahrleistet ist. Vor jeder Probenentnahme muf der Entnahmeport vorschriftsmafig
desinfiziert werden, und die sterile Spritze muf3 nach der Entnahme sofort luftdicht
verschlossen werden. Achten Sie unbedingt auf die vorgeschriebene Lagerung wéahrend
des Transportes (Kuhlung) und die maximale Lagerzeit der Probe.
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1.12.7. Umgebungsbedingungen

® Betriebsbedingungen

Umgebungstemperatur: 10 bis 35 °C
Relative Luftfeuchtigkeit: 30 bis 85 % (Betauung nicht zulassig.)
Luftdruck: 70 bis 106 kPa

® Aufbewahrung und Transport (des trockenen Gerates)

Umgebungstemperatur: —40 bis 60 °C
Relative Luftfeuchtigkeit: 10 bis 95 % (Betauung nicht zulassig.)
Luftdruck: 50 bis 106 kPa

Wird das Gerat langer als 15 Wochen nicht benutzt,
ACHTUNG halten Sie die Betriebsbedingungen ein.
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1.12.8. AnschluBmaéglichkeiten externer Gerate

Statusanzeige Zum Anschlufd einer externen Statusanzeige

Alarmausgang (Personalruf) Zum Anschlul3 einer externen Rufeinrichtung
Kontaktausgang (Max. 24 V/120 mA)

Alarmeingang Zum Anschlul} externer Geréte.

Dieser Eingang kann fur Gerateabschaltung
verwendet werden.
Eingangsspannung (DC 5 V bis DC 24 V)

Krankenpflegerruf Zum Anschlul eines externen Druckschalters.
Ausgang Zum Anschlul einer externen Zusatzeinrichtung.

Die Einrichtung muf3 vollig isoliert sein.
Wartungsschnittstelle Anschluf3 fur Datenubertragung auf einen Computer.

(Stromschlagschutz durch optoelektronisches
Koppelelement)

RS232C Schnittstelle Anschluf3 fur DatenuUbertragung zur Bestatigung der
Patientenidentitét.
(Stromschlagschutz durch optoelektronisches
Koppelelement)

Netzwerk Zum Anschluf an ein Computer-Netzwerk.
Bringen Sie bitte den frrite Kern des Zusatzgerates
zum Netzwerk-Kabel an.
(Dieser Netzwerkanschluf} ist nur fur Datenausgabe
verfugbar.)
(Stromschlagschutz durch optoelektronisches
Koppelelement.)

Netzwerkdaten durfen nur als Bezugsinformationen
ACHTUNG zur Behandlung benutzt werden. Es dirfen keine
medizinische Entscheidungen getroffen werden,
solange die Bedienungsperson die Korrektheit der
Daten nicht zusatzlich Gberpraft hat.

Vor dem Behandlungsbeginn muf3 die
Bedienungsperson also die Daten auf Korrektheit
Uberprufen.

Auch bei Benutzung eines Netzwerksystems mufd
der Bedienungsperson neben dem Patienten
anwesend sein.

Komponenten, die Uber die analoge oder digitale
ACHTUNG Schnittstelle angeschlossen werden, miissen jeweils
gemaf IEC-Vorschrift (z.B. IEC 60950 fur
Datenverarbeitungssysteme oder IEC 60601-1 fir
medizinische Gerate) zertifiziert sein. Aul3erdem
muf die tatsdchliche Konstruktion dem
Systemstandard von IEC 60601-1-1 entsprechen.
Personen, die Zusatzkomponenten an die
Signaleingangsbuchse oder Signalausgangsbuchse
anschliel3en, konstruieren damit ein medizinisches
Gerat und mussen daher gemal den Bedingungen
von IEC 60601-1-1 die Verantwortung fur dieses
Gerat Ubernehmen. Fir jegliche Fragen wenden Sie
sich bitte an den technischen Kundendienst oder
an den Vertreter fr Ihre Region.
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1.12.9. Hydraulikteil

@ HINWEIS

® Blutleckdetektor

Methode:
Empfindlichkeit:

@ HINWEIS

Alarmreaktion:

ACHTUNG

® TMP

MefRRbereich:
MefRRgenauigkeit:

Automatischer Alarmbereich:

Voraussage-Alarmbereich:

@ HINWEIS

Feste Alarmpunkte:

Bedienungsanleitung

Die mit einem (*) gekennzeichnete Alarmgrenzen
sind variabel und kénnen individuell eingestellt
sein.

Weitere Informationen zur Einstellung der

Optik
0,5 mL * Blut/1 L Dialysat
(Blut: 37°C Hamatokrit 32%)

0,40 mL Blut/min
(Maximaler Durchflu3: 800 mL/min)

Zur Storungsbeseitigung, wird die Reaktion des
Blutleckdetektors verzégert.

Die Reaktionszeit kann vom Volumen zwischen
Dialysator und Blutleckdetektor sowie von der
Ultrafiltrationsrate abhangen.

(ISO-UF)

Bei ISO-UF wird die Empfindlichkeit des
Blutleckdetektors gesenkt. Diese
Sensitivitatssenkung ist nur bei ISO-UF wirksam.
(ISO-UF FiltrierflUssigkeit wirkt gelber als HD-
Dialysat.)

—100 bis +500 mmHg
+10 mmHg

Obere Grenze: +70 mmHg*
Untere Grenze: —70 mmHg*
Obere Grenze: +20 mmHg*
Untere Grenze: —-20 mmHg*

Diese Werte werden bei SN-Behandlung wie folgt
verandert:

Obere Grenze:
Untere Grenze:

+50 mmHg*
-50 mmHg*

Die Alarmgrenzen sind jeweils abhangig von der
eingestellten Uberwachungsmethode bzw. von der
selektierten Behandlungsart.

Alarmgrenzen kénnen im Bedarfsfall verandert
werden!

Obere Grenze:
Untere Grenze:

+500 mmHg*
-30 mmHg*




Definition

PBi + PBo
TMP =
2

DBB-05

PDi + PDo
— Offset
2

PDi = DialysierflUssigkeits-Druck auf der Eingangsseite des

Dialysators

PDo = Dialysierflissigkeits-Druck auf der Ausgangsseite des

Dialysators

PBi = Blutdruck auf der Eingangsseite des Dialysators

PBo
Offset

® Dialysatdruck

MeRbereich:
MeRRgenauigkeit:

® \Wasserdruck

Mel3bereich:
Mef3genauigkeit:

® Ultrafiltration

Ultrafiltrationsrate:

Ultrafiltrationsgenauigkeit:

Schutzsystem:

UF-Profil:

® UF-Faktor

MeRbereich:
MeRgenauigkeit:

Blutdruck auf der Ausgangsseite des Dialysators
fluRabhéangige Druckverdnderungen

—600 bis +600 mmHg
+10 mmHg

0 bis 1 bar
+0.02 bar

0,00; 0,10 bis 4,00* L/h

+ 30 mL/h

(bei DialysatfluRrate 300 bis 500 mL/min)
Dialysatflu3rate +0,1%

(bei DialysatfluRrate 501 bis 800 mL/min)
Uberwachung der UF-Pumpe (Hub)
Uberwachung der UF-Pumpe (Ventil)
Uberwachung der UF-Pumpe (FluRrate)
Uberwachung des TMP

UF-Profil mit Schrittwechsel
Kontinuierliches UF-Profil ohne Schrittfolge

0 bis +300 mL/h/mmHg
+10 %
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® Acetatdialyse

— Gesamtleitfahigkeit
Einstellbereich:

Gesamtleitfahigkeitsprofil:

MeRbereich:
MefRRgenauigkeit:
Alarmbereich:

® Bicarbonatdialyse

— Bicarbonat-Leitfahigkeit
Einstellbereich:
Bicarbonat-
Leitfahigkeitsprofil:
MeRbereich:
MeRgenauigkeit:
Alarmbereich:

Alarm-Verzogerungszeit:

— Gesamtleitfahigkeit
Einstellbereich:

Gesamtleitfahigkeit Profil:

MeRbereich:
MeRgenauigkeit:
Alarmbereich:

® Dialysattemperatur
Einstellbereich:
MeRbereich:
MeRgenauigkeit:
Dialysatflu3rate:

Alarmbereich:

12,5 bis 15,5 mS/cm

Leitfahigkeitsprofil mit Schrittwechsel
Kontinuierliches Leitfahigkeitsprofil ohne Schrittfolge
10,0 bis 20,0 mS/cm (100 bis 200 mmol/L)

+0,2 mS/cm (2 mmol/L)

Obere Grenze: +5 %* des eingestellten Wertes
Untere Grenze: -5 %* des eingestellten Wertes

2,3 bis 7,0 mS/cm

Leitfahigkeitsprofil mit Schrittwechsel
Kontinuierliches Leitfahigkeitsprofil ohne Schrittfolge
2,00 bhis 8,00 mS/cm

+0,1 mS/cm
Obere Grenze: +5 %* des eingestellten Wertes
Untere Grenze: -5 %* des eingestellten Wertes

Maximum 20 Sekunden

12,5 bis 15,5 mS/cm

Leitfahigkeitsprofil mit Schrittwechsel
Kontinuierliches Leitfahigkeitsprofil ohne Schrittfolge
10,0 bis 20,0 mS/cm (100 bis 200 mmol/L)

+0,2 mS/cm (2 mmol/L)

Obere Grenze: +5 %* des eingestellten Wertes
Untere Grenze: -5 %* des eingestellten Wertes

34,0* bis 40,0 °C*

10,0 bis 45,0 °C

MeRwert +0,8 °C

500 mL/min bei konstanter

Umgebungstemperatur
Obere Grenze: +1 °C* des eingestellten Wertes
Untere Grenze: —1 °C* des eingestellten Wertes

® Dialysatflu3rate (= Duplexpumpe-Rate)

Einstellbereich:
Fluf3ratengenauigkeit:
Schutzsystem:

Bedienungsanleitung

300 bis 800 mL/min

+10 % des eingestellten Werts
Uberwachung der Duplexpumpe (Ventil)
Uberwachung der Duplexpumpe (FluRrate)
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1.12.10. Druckiberwachung (Extrakorporaler Blutkreislauf)

@ HINWEIS

® Arterieller Blutdruck

MeRbereich:
Mef3genauigkeit:

Automatischer Alarmbereich:

@ HINWEIS

Feste Alarmpunkte:
Alarm-Verzogerungszeit:
® Vendser Druck

MeRbereich:
MeRgenauigkeit:

Automatischer Alarmbereich:

@ HINWEIS

Feste Alarmpunkte:

Alarm-Verzogerungszeit:

Die mit einem (*) gekennzeichnete Alarmgrenzen
sind variabel und kénnen individuell eingestellt
sein.

Weitere Informationen zur Einstellung der

—300 bis +300 mmHg
+10 mmHg

Obere Grenze:
Untere Grenze:

+50 mmHg*
-50 mmHg*

Die Alarmgrenzen sind jeweils abhéngig von der
selektierten Behandlungsart.

Alarmgrenzen kdnnen im Bedarfsfall verandert
werden!

Obere Grenze: +300 mmHg*
Untere Grenze: -300 mmHg*
Maximum 2 Sekunden

—200 bis +600 mmHg
+10 mmHg

Obere Grenze: +60 mmHg*

Untere Grenze: -40 mmHg*

Diese Werte werden bei SN-Behandlung wie folgt
verandert:
Obere Grenze:
Untere Grenze:

+70 mmHg*
-70 mmHg*

Die Alarmgrenzen sind jeweils abhéangig von der
selektierten Behandlungsart.

Alarmgrenzen kénnen im Bedarfsfall verandert
werden!

Obere Grenze: +300 mmHg*
Untere Grenze: -50 mmHg*
Maximum 2 Sekunden

Bedienungsanleitung
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® Dialysatoreingangs-Blutdruck

MeRbereich:
MeRRgenauigkeit:
Automatischer Alarmbereich:

—200 bis +600 mmHg

+10 mmHg
Obere Grenze: +50 mmHg*
Untere Grenze: -50 mmHg*

@ HINWEIS

Die Alarmgrenzen sind jeweils abhangig von der
selektierten Behandlungsart.

Alarmgrenzen kénnen im Bedarfsfall verandert
werden!

Feste Alarmpunkte:

Alarm-Verzogerungszeit:

Obere Grenze: +500 mmHg*
Untere Grenze: -50 mmHg*
Maximum 2 Sekunden

® Arterielle/VendseDruck-Differenz

MeRbereich:
MefRRgenauigkeit:
Feste Alarmpunkte:

Alarm-Verzdgerungszeit:

Bedienungsanleitung

—300 bis +500mmHg

+10mmHg
Obere Grenze: +300 mmHg*
Untere Grenze: —-20 mmHg*

Maximum 2 Sekunden
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@ Luftdetektor

Methode: Ultraschallwellen

Empfindlichkeit: 0,02 mL (Luftbldschen)
BlutfluRrate: 250 mL/min
0,0003 mL (Mikroschaum: Blut/Luft Gemisch)
BlutfluR3rate: 250 mL/min

® Arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
Bei Verwendung der zugelassenen Blutschlauchsysteme.

Einstellbereich: 40 bis 600 mL/min

FluBratengenauigkeit: +10 % des eingestellten Werts

Einlaufdruck: Minimum -150 mmHg
Maximum +150 mmHg

Auslaufdruck: Maximum +500 mmHg

Schutzsystem: Die Blutpumpe wird zusatzlich auf Stillstand
Uberwacht

Anzeige-Methode: BlutfluRrate = Umdrehung der Blutpumpe

@ Behandlungs Blutvolumen

MeRbereich: 0 bis 999.9 L
MeRgenauigkeit: +10 %

@ Heparinpumpe

Einstellbereich: 0,0 bis 9,9 mL/h

Forderratengenauigkeit: +5 % des eingestellten Werts

Gegendruck: +500 mmHg

Spritzentyp: 30 mL (Luer-Lock), 20 mL (Luer-Lock), oder 10 mL
(Luer-Lock)(Option)

Bolusmengen: 0,1 bis 5,0 mL

Max. Bolusgabe/Zeit: 1 x Spritzeninhalt (30 mL),

oder 1 x Spritzeninhalt (20 mL),
oder 1 x Spritzeninhalt (10 mL)

® Heparinvolumen

Mel3bereich: 0 bis 99.9 mL
Mef3genauigkeit: +10 %

Die Heparinpumpe ist nur zur Zudosierung von
ACHTUNG Heparinlosung zu verwenden. Infundieren Sie unter
keinen Umstanden mit dieser Pumpe andere
Medikamente.
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1.12.11. Single-Needle-Dialyse (Option)

® SN-Druck
MefRRbereich: —200 bis +600 mmHg
MefRRgenauigkeit: +10 mmHg

® Steuerung

SN Umschaltdruck: Obere Grenze: +200 mmHg*
Untere Grenze: +100 mmHg*

® SN-Blutpumpe (PUMPE 2)

Die SN-Blutpumpe (PUMPE 2) entspricht von den technischen Daten her der
arteriellen Blutpumpe (PUMPE 1).

® Schutz

SN-Druckalarmpunkte: Obere Grenze: +50 mmHg*
Untere Grenze: -50 mmHg*

SN-Laufzeit Alarmpunkt: Arterielle Phase: 18 Sekunden*
Vendse Phase: 18 Sekunden*

® Mittlere BlutfluRrate

MeRbereich: 0 bis 999 mL/min

MeRgenauigkeit: +10 %

Die durchschnittliche Blutdurchfluf3rate bezieht sich auf die durchschnittliche
Blutmenge, die wahrend einer bestimmten Zeiteinheit durch den Dialysator flief3t.
Die mittlere BlutfluRrate wird mit folgender Gleichung 1 berechnet:

Qba x Qsn
Qm = —— Gleichung
Qba - Qsn
Qm = mittlerer Blutfluf3 (mL/min)
Qba = Blutfluf? der Arterien-Blutpumpe (mL/min)
Qsn = Blutfluf3 der Venen-Blutpumpe (mL/min)

Die durchschnittliche BlutfluRrate ist abhéngig von Nadel und Einstellung des SN-
Umschaltdrucks sowie von den GeféaRbedingungen des Patienten.

® Hubvolumen

MeRbereich: 0 bis 99.9 mL/min

MeRgenauigkeit: +10 %

Das Hubvolumen bezieht sich auf die Blutmenge, die dem Dialysator von der Arterien-
Blutpumpe (PUMPE 1) zugefuhrt und von der SN-Blutpumpe (PUMPE 2) aus dem
Dialysator abgezogen wird.

Das Hubvolumen ergibt sich aus der folgenden Gleichung 2.

Ct _
Sv = Qm x 60 Gleichung
Sv = Hubvolumen (mL)
Ct = Zykluszeit (Sek.) = ta+tsn
ta = Arterien — Pumpzeit (Sek.)
tsn = Venen - Pumpzeit (Sek.)
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1.12.12. Verwendete Materialien des Flissigkeitssystems
Folgende Materialien haben mit Wasser, Konzentraten und Dialysat Kontakt:

- Rostfreier Stahl

- Fluorkautschuk

- Silikonkautschuk (SI)

- Keramik

- Karbon

- Polysulfon (PSU)

- Polyimido (PI)

- Pyrex

- Polypropylen (PP)

- Polyphenylenether (PPE)

- Methylpentenpolymer (TPX)

- Titan

- Teflon (PTFE)

- Polyethersulfon (PES)

- Athylen-Tetrafluoroathylenplastik (ETFE)
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1.13. Abkirzungen und Symbole

1.13.1. Abkirzungen

AC : Wechselstrom

AFBF : Acetatfreie Biofiltration

BIC : Bicarbonat

BP : Blutpumpe

BPM : Blutdruckmonitor

LF : Leitfahigkeit

DC : Gleichstrom

HD : Hamodialyse

HDF : Hamodiafiltration

HF : Hamofiltration

OHDF : On-line Hamodiafiltration
OHF : On-line Hamofiltration
SN-KK : Single-Needle (Klick-Klack-Methode)
SN-DP : Single-Needle (Doppelpumpe)
SV : Magnetventil

TMP : Transmembrandruck

UF : Ultrafiltration
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1.13.2. Symbole

& Die Anweisungen sind strikt einzuhalten.
@ Die Anweisungen sind strikt einzuhalten.

IPX1 Schutz gegen Tropfwasser

Grad des Schutzes vor Elektroschock: Typ B

[ )
.I W I. Grad des Schutzes vor Elektroschock: Typ BF
ff/_\l Herstelldatum
SN Seriennummer

Wechselstrom

~v
@ Schutzleiter (Erde)

OFF - AUS (Ausschalten des Dialysegeréates)

I ON - EIN (Einschalten des Dialysegerates)

Leere Batterien nicht mit dem normalen Mull entsorgen.

Batterie recyceln

! Potential ausgleichsleitung
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1.14. Umweltaspekt

Verwendete Materialien
Metalle

- Edelstahl

- Aluminium
- Titan

- Kupfer

- Eisen

- Messing

Polymere

- Teflon (PTFE)

- Silikonkautschuk (SI)

- Polyphenylenether (PPE)

- Methylpenten-Polymer (TPX)

- Polysulfon (PSU)

- Fluorkautschuk

- Polypropylen (PP)

- Acrylnitrilbutadienstyrol (ABS)
- Polyoxymethylen (POM)

- Polycarbonat (PC)

- Polyimid (PI)

- Polyvinylchlorid (PVC)

- Polyethersulfon (PES)

- Polyethylenterephthalat (PET)
- Acrylnitril-Styrol-Acrylat (ASA)
- Ungesattigtes Polyester (UP)

Elektronikkomponenten wie LCD und Steckkarten.
Pyrex, Keramik, Kohlenstoff
Nickelhydridbatterie (NiMH)

Kontaktadresse zur Entsorgung von Bauteilen: NIKKISO Medical GmbH

Nikkiso Co. Ltd. oder unser

regionaler Vertreter
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1.15. Wartung mit sicherheitstechnischer Kontrolle

Die Kontrolle ist nach 5000 Betriebsstunden, jedoch mindestens einmal alle 12 Monate durchzufiihren.

Geréate-Nr.: | Invent.-Nr.: Ausstattung:

Softwareversion:

Betriebsstunden: O Doppelpumpe

Betriebsort: O Bicarbonatkartusche

Betreiber:

1. Sichtprufungen und Wartungsmafnahmen:

1.1. | Die sicherheitsrelevanten Aufkleber und Aufschriften miissen vorhanden und lesbar sein ]

1.2. | Der mechanische Zustand muf3 einen sicheren Einsatz zulassen Q

1.3. | Auswechseln der Wartungsteile laut Wartungsanweisung a

1.4. | Prufung der Ruckdruck-Ventile H1 — H 5 und H-L (Prifanweisung) d

1.5. | Prifung des Blutleckdetektors [BLD] (Prafanweisung) d

1.6. | Die Sicherungen mussen den vom Hersteller angegebenen Werten entsprechen. d

2. Funktionskontrollen:

2.1. [ Monitor = | Funktion O | Bilddarstellung O | Alarmsignalisierung O

2.2. | Venose Schlauchklemme/Arterielle Schlauchklemme Funktionspriifung a

2.3. | Luftdetektor Alarmfunktion a

2.4. | Arterielle Blutpumpe  Forderrate (200 mL/min +20 mL/min)  Alarm Deckelschalter a

2.5. | SN-/Sub-Pumpe Forderrate (200 mL/min 20 mL/min)  Alarm Deckelschalter a

3. Druckaufnehmer:
Arteriendruck . . -200 mmHg a

3.1 (zuléssig Toleranz +10 mmHg) Vergleichsmessung bei 0 mmHg a
Venendruck . . 0 mmHg a

3.2 (zulassig Toleranz £10 mmHg) Vergleichsmessung bei +200 mmHg a

33 Einlauf-Blutdruck Veraleichsmessuna bei 0 mmHg a

""" | (zulssig Toleranz £10 mmHg) 9 9 +200 mmHg a

SN-Druck . . 0 mmHg Q

3.4 (zuléssig Toleranz +10 mmHg) Vergleichsmessung bei +200 mmHg ]
Dialysatdruck [Einlauf] . . -200 mmHg a

3.5, (zuléssig Toleranz +10 mmHg) Vergleichsmessung bei +200 mmHg a
Dialysatdruck [Auslauf] . . -200 mmHg a

3.6. (zuléssig Toleranz +10 mmHg) Vergleichsmessung bei +200 mmHg a
Wasser-Eingangsdruck . . 0 mmHg a

3.7 (zulassig Toleranz +10 mmHg) Vergleichsmessung bei +200 mmHg d

4. Leitfahigkeit: Referenzwert

. e Vergleichsmessung bei
4.1. | Bicarbonatleitfahigkeit (3,0 mS/em +0,1 mS/cm) mS/cm
e Vergleichsmessung bei

4.2. | Gesamtleitfahigkeit (14,0 mS/cm 0,2 mS/em) mS/cm

4.3. | Laborkontrolle oder zweite zusétzliche Referenzmessung durchgefihrt. ]

5. Temperatur: Vergleichsmessung bei (37 °C +0,5 °C; 1,5 °C) a

6. UF-System: Balancetest:  Max. Abweichung £5 mL /10 min a

7. Elektrische:

7.1. | Schutzleiterwiderstand (Max. 0,2 Q) Q

7.2. | Erdableitstrom (Max. 0,5 mA) mA

7.3. | Patientenableitstrom (Max. 0,1 mA) mA

7.4. | Netzausfallalarm prifen (Summer mul3 ertdnen) d

8. DM-Test + BM-Test durchfiihren d

9. Desinfektion durchfiihren d

Bemerkungen:

Ort: Datum: Unterschrift:
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2.1. Betriebsstart

2.1.1. Einschalten des Gerates

ACHTUNG

ACHTUNG

Bedienungsanleitung

1. Vergewissern Sie sich, dal die
Wasserversorgung ordnungsgeman
angeschlossen ist.

2. Schalten Sie das Geréat ein.

Das Geréat startet automatisch mit dem
Computer-Testlauf (Start-up-Test).

Summertest:

Nachdem Sie die Taste [EIN] gedriickt
haben, wird zur Prufung des
akustischen Alarms ein Alarmton
ausgelost.

Wahrend des Testlaufs werden
Geratestatus, Geratetyp und aktuelle
Software-Version angezeigt.

Falls kein Alarmton zu horen ist, kann auch im
Behandlungsbetrieb kein akustischer Alarm
ausgeldst werden, und es darf keinesfalls eine
Behandlung gestartet werden.

Vor jeder neuen Behandlung muf3 die
Desinfektionsmittelfreiheit des Gerétes
sichergestellt sein.

Zur Prifung der Desinfektionsmittelfreiheit ist eine
Permeatprobe aus dem AbfluRschlauch zu
entnehmen und mit der entsprechenden
Testmethode, je nach verwendetem

L - L P - e L = ot | B N AT TN
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2.1.2. Konzentratversorgung

¢ Niemals eine Acetat-Dialyse mit Saurekonzentrat

ACHTUNG durchfiihren.

¢ Niemals eine Bicarbonat-Dialyse mit
Acetatkonzentrat durchfuhren.

¢ Niemals eine Bicarbonat-Dialyse ohne
Bicarbonatkonzentrat durchfihren.

¢ Niemals eine On-line-Behandlung mit Acetat-
Konzentrat durchfuhren.

Verwechseln der Konzentrate fuhrt zur
Patientengefahrdung.

Sollten am zentralen Versorgungs-system 2 oder
mehrere Saurekonzentratanschllsse zur Verfigung
stehen, ist vom Anwender unbedingt darauf zu
achten, daf3 fur die folgende Behandlung das
richtige Sdurekonzentrat angeschlossen wird.

@ HINWEIS Zum Abnehmen der Konzentratstecker vom

Spulanschlul3 drehen Sie den Konzentratstecker bei
gleichzeitigem Ziehen nach rechts (im
Uhrzeigersinn).

® Acetatdialyse

1. Stellen Sie das Acetatkonzentrat flr die
Acetatdialyse bereit.

2. Stecken Sie den Konzentratansaugstab
(blau/weil3) in den Acetatkonzentrat-
behalter und schlie3en Sie den
Konzentratstecker (blau/weil3) an den
Konzentratansaugstab (blau/weil3) an.

Y
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® Bicarbonatdialyse

. Stellen Sie das Bicarbonatkonzentrat

und das Saurekonzentrat fur die
Bicarbonatdialyse bereit.

. Stecken Sie den Konzentratansaugstab

(blau/weil3) in den
Bicarbonatkonzentratbehalter und
schlief3en Sie den Konzentratstecker
(blau/weil3) an den
Konzentratansaugstab (blau/weil3) an.

. Stecken Sie den Konzentratansaugstab

(rot) in den S&urekonzentratbehalter
und schlieBen Sie den
Konzentratstecker (rot) an den
Konzentratansaugstab (rot) an.

Die verwendeten Konzentratbehalter missen fur die
ACHTUNG Behandlung eine ausreichende Menge Konzentrat
und Bicarbonat enthalten.

@ HINWEIS Beim Konzentratversorgungssystem wird der
Konzentratstecker (rot) an den Spulanschluf’ (rot)

angeschlossen.

Bedienungsanleitung 2-4
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® Bicarbonatdialyse mit Bicarbonatkartusche (Option)

@ HINWEIS

Die Kartusche muf3 unbedingt so am
Kartuschenhalter befestigt werden, daf} sich der
Filter unten in der Kartusche befindet.

Die Kartusche sollte nach dem Einsetzen nicht
gedreht werden, da durch das Drehen kleine
Kunststoffteile der Kartusche abgetrennt werden
konnen, die anschlieRend als Ruckstande in dem
Kartuschenhalter verbleiben kdénnen.

2-5

. Drucken Sie den Entriegelungsknopf

des oberen Armes am Kartuschenhalter
und schieben Sie den oberen Arm zum
Einsetzen (Entfernen) der Kartusche
nach oben.

. Setzen Sie die Bicarbonatkartusche im

unteren Kartuschenarm so ein, dafd die
Kartusche vom unteren Einstechdorn
gedffnet wird. Senken Sie nun den
oberen Arm auf die Kartusche, und
verriegeln Sie ihn durch leichten Druck
auf den Kartuschenarm. Dabei wird der
obere Einstechdorn in die Kartusche
gedruckt.

. Vergewissern Sie sich, dal3 der obere

Arm verriegelt ist.

Bedienungsanleitung
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2.1.3. Uberprifung oder Wechseln des Konzentrates

GESAMT-LF

BIC-LF

A 2.B. SAURE 1 2.B. BIC.-KAN. 8,4% |
B LF-EINSTELL.
ESC
GESAMT-LF GESAMT
LF
2.B. SAURE 1 14. |
mS/c
BICARBONAT-L BICARBONAT
LF
2.B. BIC.-KAN.8,4% | 3.0 |
mS/c
C KONZENTRATWAHL
ESC
GESAMT
KONZ. 1
BICARB

GESAMT

z.B. SAURE 2

KONZ. 3
BICARB

z.B. BIC-KAN. 8,4%

ESAMT
KONZ. 4
BICARB
_—
GESAMT
KONZ. 5
BICARB

o0\
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Arbeitsschritte:

1.

Nach erfolgreichem Start-up-Test
beginnt das Gerat mit dem DM-Test.
(DM-Test: Selbsttest = Dialyse-Monitor;
Hydraulik-Teil).

. Vergewissern Sie sich, dal3

angeschlossenes Konzentrat und auf
dem Bildschirm angezeigtes
Konzentratmeni Ubereinstimmt.

Falls keine Ubereinstimmung vorliegt,
muf3 das richtige Konzentratment wie
folgt angewahlt werden:

. Tippen Sie am Bildschirm das Feld

IKONZ.-AUSWAHL] an.

Der Einstellbereich flr Leitfahigkeit
ILF-EINSTELL | wird angezeigt.

. Tippen Sie nun auf das Feld der

IKONZ.-AUSWAHL], um das neue
Fenster zur KONZENTRATWAHL] zu
offnen.

Betétigen Sie solange das gewuinschte
Konzentratmenu, bis ein Farbwechsel
des aktivierten Feldes erfolgt.

(Durch den Farbwechsel wird die
Aktivierung des neuen Konzentrates
angezeigt).

Die Einstellung der gewlinschten LF-Werte sowie
LF-Profile sind im Kapitel 3. detailliert beschrieben.

2-7
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2.2. Extrakorporaler Blutkreislauf

2.2.1. Einlegen des arteriellen Schlauchsystems

@ HINWEIS

Bedienungsanleitung

1. Offnen Sie den Deckel.

2. Setzen Sie den Einlal3 des
Pumpensegments an der linken Seite
ein.

3. Setzen Sie das Pumpensegment auf die
rechte Seite ein, und schlie3en Sie den
Deckel.

4. Schlie3en Sie nun den arteriellen
Schlauchsatz geman der
Schlauchbezeichnung (rot) am
Schlauchhalter an.

Fur SN-Behandlung muf3 sowohl bei
Doppelpumpenbetrieb als auch beim Klick-Klack-
Verfahren das art. Schlauchsystem in die art.
Schlauchabsperrklemme eingelegt werden.
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2.2.2. Einlegen des ventsen Schlauchsystems

1. Legen Sie das vendse Schlauchsystem
entsprechend der Schlauchflihrung
(blaue Linien) in die Schlauchhalter ein.

2. Der vendse Schlauch muf3 in den
Luftdetektor, den Blut- und
Schlauchdetektor sowie die vendse
Schlauchabsperrklemme eingelegt
werden.

3. Achten Sie auf korrekten Sitz und
schlieRen Sie beide Detektordeckel.

@ HINWEIS Das Einlegen des vendsen Pumpensegmentes bei
SN-Betrieb erfolgt erst nach Anschlul3 des

Patienten.

2-9 Bedienungsanleitung
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2.2.3. Druckanschlisse

A
o
3
=
b

1.

Anschlul’ von Druckleitungen der
Blutschlauchsysteme

Schliel3en Sie die Druckleitung des art.
Schlauchsystems am art. Druckauf-
nehmer an.

SchlieRRen Sie die Druckleitung far den
Bluteinlaufdruck am entsprechenden
Druckanschluf? des Gerates an.

SchlieRen Sie die ven. Druckleitung der
vendsen Tropfkammer am ven.
Druckanschluf3 an.

Bei Durchfuhrung einer SN-Dialyse
schlieen Sie die Druckleitung der SN-
Expansionskammer am SN-
Druckanschluf3 an.

ausgerustet.

Zur Vermeidung von Kontamination sind die
ACHTUNG Druckleitungen mit einem Hydrophob-Filter

Sollte der Filter weiterhin undurchléssig sein, ist
der betroffene Filter oder das Schlauchsystem
auszutauschen.

Bedienungsanleitung 2-10
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2.2.4. Heparinpumpe

Einlegen der Heparinspritze

@ HINWEIS Benutzen Sie eine 30mL (20 mL oder 10 mL) -
Spritze mit Luer-Lock-Anschluf3.

Der Spritzentyp wird vom Techniker eingestellit.

Der 10 mL Spritze ist option.

ACHTUNG

1. Fullen Sie die Spritze entsprechend den
Anweisungen des Arztes mit Heparin.

2. Drucken Sie den Entriegelungsknopf
und ziehen Sie den Antrieb der
Heparinpumpe nach unten.

3. Verbinden Sie die Heparinleitung des
Blutschlauchsystems mit dem Luer-
Lock-Anschlul der Spritze.

4. Setzen Sie die Kante des
Spritzenkolbens in den Antrieb der
Heparinpumpe.

5. Legen Sie den Sicherungssteg der
Spritze in den Arretierungsschacht der
Heparinpumpe ein, wahrend Sie
gleichzeitig den Entriegelungsknopf des
Hep.-Antriebes gedrickt halten.

6. Ziehen Sie den Klemmbugel nach vorne
und legen ihn durch Drehung Uber die
Heparinspritze.

7. Zum EntlUften der Heparinleitung
betéatigen Sie die Taste

HEPARIN VORLAUF]| in dem Menii
TASTE| der im Bildschirm“Vorbereiten“.

@ HINWEIS Die Heparinpumpe lauft nur, solange man die
IHEPARIN VORLAUF}-Taste gedriickt halt.

Bei einmaligem Betétigen der HEPARIN BOLUS]|

Taste wird nur einmalig ein Bolus ausgeltst.

2-11 Bedienungsanleitung
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2.3. Fullen des Blutkreislaufs

@ HINWEIS

ACHTUNG

VORSICHT

@ HINWEIS

@ HINWEIS

ACHTUNG

Bedienungsanleitung

Der Full- und Spulvorgang kann wahrend der
Desinfektionsphase oder des DM-Tests manuell
oder mit Hilfe des automatischen Fullprogrammes
durchgefuhrt werden.

¢ Bei manuellem Fullen muf3 der Anwender die
arterielle Blutpumpe (PUMPE 1) von Hand Uber
die [PUMPE 1]- Taste ein- und ausschalten.

e Bei Anwendung des ,Fullprogrammes* sind
Fullmenge sowie Durchflu3rate der Fullphase
als Grundwerte vorgegeben und kénnen je nach
Bedarf individuell gedndert werden.

Maximale Traglast des Infusionsstanders: 4 kg

Verbinden Sie keinen Blutschlauchkonnektor mit
dem Substitutionsanschlufd fir On-line HDF/HF
direkt am Gerat.

Prifen Sie wahrend des Fullvorganges, dalR keine
Kochsalzlésung aus dem Schlauchsystem oder dem
Dialysator austritt.

Der Zeitpunkt zum Fullen des Dialysators richtet
sich nach den Herstellerangaben des Dialysators.

Der “Hamofilter” mit CE-Kennzeichnung ist fir den
Anschluld3 am Dialysegerat konzipiert und darf nur
far Hamofiltrationsbetrieb benutzt werden.




DBB-05

2.3.1. Manuelles Fillen von Blutschlauchsystem und Dialysator

)

MNIKKISO

3sec

@ HINWEIS

1. Schalten Sie die arterielle Blutpumpe

(PUMPE 1) durch Drucken der Taste
[PUMPE 1] ein bzw. aus.

. Andern Sie die BlutfluRrate, falls

erforderlich, Gber Tuchscreen-
Funktion. (Siehe Kapitel 1.9.
Einstellungen (allgemein).)

Das Konnektieren des Blutschlauch-
systems erfolgt ebenso, wie im
automatischen Fullprogramm
beschrieben.

. Fullen und spulen Sie den Blutkreislauf

entsprechend den bei Ihnen Ublichen
Fall- und Spulvolumen und der
entsprechenden Flu3rate.

Achten Sie unbedingt darauf, dal? die arterielle
Blutpumpe (PUMPE 1) nach dem Spulvorgang
manuell gestoppt werden muf3.

2-13
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2.3.2. Fullfunktion fur Blutschlauchsystem und Dialysator

ARTERIE
FULLEN

SCHLAUCH
FULLEN

SCHLAUCH
ZIRKU.

Bedienungsanleitung

Funktionsbeschreibung autom.
Fallprogramm:

e Flllen des arteriellen
Blutschlauchsystems

e Fullen des ventsen
Blutschlauchsystems und
Dialysators

e Zirkulation

Bei Betatigung der Taste

IARTERIE FULLEN| wird das art.
Schlauchsystem mit Kochsalzlésung
gefullt.

Bei Betatigung der Taste

ISCHLAUCH FULLEN werden das gesamte
Schlauchsystem und der Dialysator mit
einer bestimmten Spulmenge gespult.
Spulmenge und Geschwindigkeit der
arterielle Blutpumpe (PUMPE 1) kdnnen
als Grundwerte eingestellt werden.

Bei Betatigen der Taste

ISCHLAUCH ZIRKU | lauft die arterielle
Blutpumpe (PUMPE 1) mit einer als
Grundwert festgelegten BlutfluRRrate.

Die obengenannten Vorgange lassen sich
durch Driucken der Taste [PUMPE 1] oder
der zugehorigen Taste jederzeit
unterbrechen.
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® Gleichzeitiges Fllen beider Blutschlauchsysteme mit Dialysator

2-15

1.

Schlieen Sie das arterielle
Schlauchsystem (Patientenanschlufd
rot) am Kochsalzbeutel an.

Drehen Sie den Blutauslaufanschluf3
des Dialysators nach oben.

. Verbinden Sie den arteriellen Anschlu

des Blutschlauchsystems (Dialysator-
anschluf3 rot) mit dem Bluteinlauf-
anschluf3 des Dialysators.

. Verbinden Sie den vendsen Anschluf3

des Blutschlauchsystems
(Patientenanschluf3 blau) mit dem
Leerbeutel und das andere Ende des
Schlauchsystems mit dem Dialysator-
Auslauf.

. Uberpriifen Sie nochmals alle

Schlauch- und Druckanschlisse der
Druckleitungen auf korrekten
Anschlufl3.

Offnen Sie den AnschluR des
Kochsalzbeutels (Brechsiegel).

Bedienungsanleitung
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Bedienungsanleitung

. Beginnen Sie mit dem Fullen des

Schlauchsystems durch Betéatigen der
Taste [SCHLAUCH FULLEN|.

Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
startet mit der als Grundwert
vorgegebenen Blutfluf3rate.

Stellen Sie den Pegel in der
Bluteingangsdruck- und der ven.
Tropfkammer ein.

Falls eine Single-Needle-Behandlung
vorgesehen ist, stellen Sie den Pegel der
SN-Expansionskammer ein.

Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
stoppt, sobald das als Grundwert
vorgegebene Gesamtvolumen fur
ISCHLAUCH FULLEN erreicht ist.

10. Nehmen Sie den vendsen Anschluf3

des Blutschlauchsystems vom
Leerbeutel ab, schlieRen Sie ihn am
Kochsalzbeutel an und 6ffnen Sie den
zweiten Anschlul? (Brechsiegel) des
Kochsalzbeutels.

11. Zum Aktivieren des Programms

~Schlauch Zirkulation“ starten Sie die
arterielle Blutpumpe (PUMPE 1) erneut
durch Betéatigen der Taste [PUMPE 1].

Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
startet mit einer vorgegebenen
BlutfluBrate (Grundwert).
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@ Separates Fillen des arteriellen und des vendsen Schlauchsystems mit Dialysator

1. Schlie3en Sie das arterielle
Schlauchsystem (Patientenanschlufd
rot) am Kochsalzbeutel an.

2. Drehen Sie den Bluteinlaufanschluf3
des Dialysators nach oben.

Das arterielle und venése
Schlauchsystem sollte noch nicht mit
dem Dialysator verbunden werden,
damit die Luft beim Fullen des art.
Systems entweichen kann.

3. Uberprifen Sie nochmals alle
Schlauch- und Druckanschliisse der
Druckleitungen auf korrekten
Anschlul3.

4. Offnen Sie den Anschlul des
Kochsalzbeutels (Brechsiegel).

T
0 OO
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6. Beginnen Sie mit dem Fullen des
arteriellen Schlauchsystems durch
Betatigen der Taste ARTERIE FULLEN,

Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
lauft mit der als Grundwert
eingestellten BlutfluBrate.

(Die Gesamtmenge ist zusatzlich als
Grundwert festgelegt).

7. Stellen Sie den Pegel in der
Bluteingangsdruck-Kammer ein.

8. Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
stoppt automatisch, sobald das als
Grundwert vorgegebene Fordervolumen
erreicht ist.

9. Verbinden Sie nun das arterielle
Schlauchsystem mit dem Dialysator
und
drehen Sie den Bluteinlauf des
Dialysators nach unten.

10. Verbinden Sie den vendsen Anschlufd
des Blutschlauchsystems
(Patientenanschluf3 blau) mit dem
Leerbeutel und das andere Ende des
Schlauchsystems mit dem Dialysator-
Auslaufkonnektor.

J 11. Durch Starten der Blutpumpe mit der

Taste [PUMPE 1]

(oder wenn die Taste ARTERIE FULLEN|

J manuell gestartet wurde) betatigen Sie
[ ISCHLAUCH FULLEN.

Dadurch leiten Sie den Fullvorgang

zum Fullen des Dialysators und des

vendsen Schlauchsystems ein.

vET0]

chll Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
<« lauft nun mit einer festgelegten
BlutfluBrate (Grundwert), bis das
vorgegebene Fullvolumen erreicht ist.

12. Stellen Sie den Pegel in der
Bluteingangsdruck-Kammer und der
vendsen Tropfkammer ein.

Falls eine Single-Needle-Behandlung
vorgesehen ist, stellen Sie den Pegel
der SN-Expansionskammer ein.

Bedienungsanleitung 2-18
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13. Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
stoppt automatisch, sobald das
vorgegebene Fordervolumen erreicht ist.

14. Nehmen Sie den vendsen Anschluf3
des Blutschlauchsystems vom
Leerbeutel ab, schlief3en Sie ihn am
Kochsalzbeutel an und 6ffnen Sie den
zweiten Anschluf3 des Kochsalzbeutels
(Brechsiegel).

15. Aktivieren Sie den Zirkulationsprozef3
durch Betéatigen der Taste [PUMPE 1].

Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
lauft mit einer festgelegten BlutfluBBrate.

2-19 Bedienungsanleitung
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2.4. Fullen der Dialysierflissigkeitsseite

2.4.1. Nach Abschlu3 der DM-Prifung

ACHTUNG

Bedienungsanleitung

Nach Abschlul3 des DM-Tests erscheint je
nach eingestellter Betriebsart folgende
Meldung am Bildschirm:

DIALYSATORKUPPLUNGEN ANSCHLIESSEN
UND DANN [DIALYS. FULLEN] DRUCKEN

Starten Sie keine Behandlung, bevor die richtige
Zusammensetzung der Dialysierflissigkeit
sichergestellt ist.




2.4.2. Probenentnahme

ACHTUNG

DBB-05

1. Betatigen Sie die Taste

[DIALYSAT PROBE| im Menti [TASTE,

. Schlie3en Sie eine Spritze ohne Luer-

Lock-Anschluf3 am
Probenentnahmeventil an.

Das Probenentnahmeventil befindet
sich am Dialysator-Einlaufschlauch.

Keine Kanule verwenden !

pla

B

2-21

. Entnehmen Sie mit der Spritze eine

Dialysierflussigkeitsprobe.
Nach dem Abziehen der Spritze schlief3t
sich das Ventil selbsttatig.

. Uberprifen Sie die

DialysierflUussigkeitsprobe auf korrekte
Zusammensetzung.

Bedienungsanleitung
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2.4.3. Dialysator [Fullen]

DIALYSA.
FULLEN

BM
TEST

Bedienungsanleitung

Drehen Sie den Bluteinlaufanschluf3
des Dialysators nach oben.

Schlie3en Sie die rote Kupplung am
Dialysatauslauf-Anschluf3 des
Dialysators an.

. SchlieBen Sie die blaue Kupplung am

Dialysierflussigkeitseinlauf-Anschluf3
des Dialysators an.

Betatigen Sie die Taste
IDIALYSA. FULLEN| zum Fiillen des
Dialysators mit Dialysierfllssigkeit.

Nach Betatigen der Taste
IDIALYSA. FULLEN| wird der Dialysator
2 Minuten auf der Wasserseite gefullt.
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2.4.4. BM-Test und Dialysator [Spulen]

Nach Abschlul3 des Dialysator-
Fullvorganges beginnt der BM-Testablauf.

Je nach Grundeinstellung wird der BM-
Test automatisch nach dem Fullen des
Dialysators ausgefuhrt oder muf3 durch

Betéatigen der Taste BM TEST| manuell

eingeleitet werden.

DIALYSA.
FU LLEN BM-Test = Blutmonitor-Test

Nach erfolgreichem Abschlul3 des BM-
Tests beginnt automatisch der
Spulvorgang des Dialysators mit
DialysierflUssigkeit.

Folgende Parameter kdnnen als
Grundwert, je nach Anforderung,

BM konfiguriert werden:

TEST

=  Flul3rate der arteriellen Blutpumpe
(PUMPE 1)

= Spllzeit

= UF-Volumen fur die Spulzeit

= Dialysatfluz wahrend der Spulzeit

DIA.‘.LYSA' Nach erfolgreichem Abschlul3 aller Tests
SPULEN erscheint auf dem Bildschirm die
Meldung:

I START-UP TEST BEENDET! I

@ HINWEIS Wahrend des BM-Tests laufen alle Vorgange

automatisch ab und der Bediener hat keinen
Einflul darauf, die Blutpumpe zu stoppen oder die
Geschwindigkeit zu verandern.
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2.5. Voraussetzung fur Behandlungsstart

@ HINWEIS

VORSICHT

VORSICHT

Bedienungsanleitung

Folgende Testablaufe missen vor dem
Anschluld eines Patienten unbedingt
erfolgreich abgeschlossen sein:

1. Computer-Test (CPU-Test)
2. DM-Test (Dialysatmonitor-Test)
3. BM-Test (Blutmonitor-Test)

Startbedingung fir Start-up-Test
Der Start-up-Test ist abhangig von der
Grundkonfiguration des Gerates und startet

e automatisch nach dem Einschalten oder

e durch Betatigung der Taste START-UP TEST,.

Startbedingung fiir DM-Tests
Automatischer Start nach erfolgtem CPU-Test.

Startbedingung fir BM-Tests
e Blutkreislauf muf3 gefullt sein;
e Fullvorgang der Dialysierflussigkeitsseite mul3
durchgefuhrt worden sein.
Der Start des BM-Tests erfolgt je nach
Grundeinstellung automatisch oder manuell nach
dem ,DIALYSATOR-FULLEN*.

Verbinden Sie keine Steckverbindung des
Blutschlauchsystems mit dem
Substitutionsanschluld des Geréates.

Vor jeder Behandlung muf3 die
Desinfektionsmittelfreiheit sichergestellt sein.
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3.1. Eingabe der Behandlungsdaten

@ HINWEIS Vor jedem Behandlungsstart missen die jeweiligen
Behandlungsparameter individuell far den zu

behandelnden Patienten gepruft werden.
Eine Bestatigung erfolgt durch das Offnen der
Einstelltabelle BEHANDLUNGSDATEN.

@ HINWEIS Alle im Datenspeicher hinterlegten
Behandlungsdaten werden beim Neustart (Start-up-

Test) einer Behandlung bzw. wahrend der

Desinfektion, je nach Grundeinstellung, auf die

R O e T L e R P e

3.2. Behandlungsart und Behandlungsdaten

3.2.1. Prifung und Anderung der Behandlungsparameter

BEHANDL.
DATEN

R

Do Oog

AN- -
SCHLUSS Patienten.

Bemerkung!

1.

Zur Eingabe der gewlunschten
Behandlungsdaten und der Betriebsart
betéatigen Sie im Bildschirm
-VORBEREITEN" die Taste

IBEHANDL. DATEN]:

Auf dem Bildschirm erscheint ein neues
Einstellfenster zum Eingeben der
einzelnen Behandlungsdaten.

Durch das Antippen des jeweiligen
Zahlenwertes, der Betriebsart oder
eines Profilsymboles wird das jeweils
zugehorige Fenster zum Uberprifen
oder andern der einzelnen Parameter
getffnet.

(Eine Beschreibung der einzelnen
Einstellungen finden Sie auf den
folgenden Seiten).

Nachdem Sie die einzelnen Behandlungsdaten und die
Einstellung der Behandlungsart gedndert oder gepruft haben,
RUCK kénnen Sie die Taste betatigen, um in die
Bildschirmdarstellung ,Vorbereiten“ zurickzukehren.

Oder betatigen Sie die Taste ANSCHLUSS| zum Anlegen des

Die Taste ANSCHLUSS| befindet sich aulRerdem auf dem

Bildschirm ,VVorbereiten“.

z.B. Single-Needle Behandlung

Bedienungsanleitung 3-2
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BEHANDLUNG ) BEHANDLUNG
UF-PROFIL RESTZEIT 4:00 MODE HD
ZIEL- SN-BEHAND.
GEWICHT 02.00 L AUS
UF-RATE L/h
EINSTELL. 0.50
LF-PROFIL
DIALYSAT ce
TEMP.. 37.0
GESAMT-LF 14.0 ms/cm
BICARB-LF 3 OO mS/cm
HP-RATE
EINSTELL. 1.5
30 mL mL/h  BP1
RUCK AN-
SCHLUSS
mL/mi
[a}

3-3 Bedienungsanleitung
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3.3. Single-Needle Behandlung (Einzelnadel)

3.3.1. Auswahl der Behandlungsart

BEHANDLUNG

MODE H D

SN-BEHAND. AU
\_/

ESC

BP1 / RATE BP2 / RATE
BLUTFLUSS.
|| 000 || || 000 || || 000 ||
mL/min mL/min mL/min
UMSCHALTDR. UMSCHALTDR. SCHLAG-
OBEN [SN] UNTEN [SN] VOLUMEN
| 000 H 000 H 000 \
mmHg mmHg

Informationsfenster

Bedienungsanleitung

Die Betriebsart ,Single-Needle* kann als
SN-Doppelpumpen oder als SN-Klick-
Klack-Verfahren durchgeftihrt werden. Zur
Einstellung der gewiinschten Betriebsart
sind folgende Schritte durchzufthren:

1. Driicken Sie auf das Feld rechts

von [SN-BEHAND.|.

2. Auf dem Bildschirm wird ein neues
Fenster zur Einstellung der SN-
Parameter getffnet.

3. Zur Aktivierung der gewlnschten SN-
Methode tippen Sie mindestens 1,5
Sekunden auf die entsprechende Taste:
SN-KK = Single-Needle im Klick-

Klack-Verfahren

SN-Methode als

Doppelpumpen-Verfahren

SN-DP =

Die Aktivierung der angewahlten SN-
Methode wird durch einen Farbwechsel
der betatigten Taste angezeigt.

4. Durch jeweiliges Antippen der Tasten
= |BP1/ RATE
= |BP2 / RATE
offnet sich ein Balkendiagramm mit
Zahlenfeld und Sie kdénnen die
gewilnschte FluRrate der jeweiligen
Pumpe flr den SN-Betrieb
wunschgemal verandern.

Je nach Grundkonfiguration des
Gerates kann eine automatische
FluRBanpassung eingestellt werden;
(abhéngig vom art. Blutflul3; z.B. 50
mL/min. mehr als BP 1).

5. Nach der Eingabe oder Veranderung
der FluRrate speichern Sie den neuen
Wert durch Driicken der Taste [SPE|.

6. Zum Schlief3en der einzelnen Fenster
betatigen Sie die Taste [ESC.



3.3.2. SN Umschaltdruck

BEHANDLUNG

MODE H D

SN-BEHAND. SN_DP
UMSCHALTDR H
OBERER 2 O O mmg
UMSCHALTDR H
UNTERER 1 O mmHg

\/

ESC

BP1 / RATE BP2 / RATE DURCHSCHN.
BLUTFLUSS.
mL/min mL/min mL/min
UMSCHALTDR. UMSCHALTDR SCHLAG-
OBEN [SN] UNTEN [SN] VOLUMEN

DBB-05

. Dricken Sie auf ein Zahlenfeld rechts

von [SN-UMSCHALT-DRUCK,.

Auf dem Bildschirm wird ein neues
Fenster zur Einstellung der SN-
Parameter geotffnet.

Durch Betatigung der Tasten

= |UMSCHALTDR. OBEN [SN]

oder
= |[UMSCHALTDR. UNTEN [SN]

offnet sich ein Zahlenfeld und Sie
kénnen den Umschaltpunkt fur den
entsprechenden SN-Zyklus veréandern.

Achten Sie darauf, dald sich bei einer
Anderung der Umschaltpunkte auch
das Phasenvolumen andert.

Nach der Eingabe eines neuen Wertes
muf dieser durch Driicken der [SPE-
Taste gespeichert werden.

Zum Schliel3en der einzelnen Fenster
betatigen Sie anschlieBend die ESCH-
Taste.

Die oben beschriebene Einstellung der

Umschaltdriicke kann fur Anderungen

bei

= Single-Needle-Klick-Klack-

Verfahren

= SN-Methode als Doppelpumpen-
Verfahren angewandt werden.

@ HINWEIS

Achten Sie beim Anschlie3en des Patienten darauf,
daB das Pumpensegment der SN-Blutpumpe
(PUMPE 2) erst nach dem Anschlief3en des venosen
Patientenanschluld in die Pumpe eingelegt wird.

Alle Einstellungen fur den SN-Betrieb kénnen schon
vorher eingegeben werden.

Die SN-Pumpe lauft erst nach dem Drucken der

Taste] BEHANDL. START] an.

Bedienungsanleitung
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3.4. UF-Daten und Behandlungszeit

3.4.1. Einstellung der UF-Daten

e | 4:00
GEWICHT 01.00 |*
EINSTELL. 0.2 .4 "
\/
14:0
00.0 || 02.0 || || 0.50 ||

L

L/h

Bedienungsanleitung

1. Tippen Sie jeweils rechts neben die

Felder

BEHANDLUNG RESTZEIT]
ZIET-GEWICHT]
UF-RATE EINSTELL |

Uyl

um die entsprechenden Daten zu
verandern.

Auf dem Bildschirm wird ein neues
Fenster zum Verédndern der UF-Daten
und der Behandlungszeit gedffnet.

. Uberpriifen Sie die UF-Daten und

andern Sie, falls erforderlich, UF-Daten
und/oder Behandlungszeit usw.



3.4.2. Eingabe von UF-Daten

DBB-05

Die Eingabe der UF-Daten/Behandlungszeit kann durch drei unterschiedliche
Methoden durchgefuhrt werden.

Je nach Prioritat der angewahlten UF-Daten sind Beschrdnkungen vorgegeben.

Das heif3t, von den folgenden drei Einstellparametern kdnnen jeweils nur zwei Werte
frei eingestellt werden. Aus den zwei Vorgaben wird automatisch der dritte Wert durch
das Gerat berechnet.

Einstellbar sind:

1.
2.
3.

Behandlungsdauer
Soll-Abnahme
UF-Rate

REST GESAMTE
ZEIT ZEIT

|| 4:00 || 140

SOLL- UF-RATE
ABNAHME

0.50

02,00L => 03,00L

S

REST GESAMTE
ZEIT ZEIT

|| 4:00 || 140

SOLL- UF-RATE
ABNAHME

L L/h

Eingabe der Soll-Abnahme bei bereits vorgegebener Behandlungsdauer

1. Driucken Sie auf das Feld

ISOLL-ABNAHME|.

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld.

. Geben Sie in das Zahlenfeld die

gewiinschte [SOLL-ABNAHME]
(= gesamte Gewichtsabnahme) ein.

. Bestatigen Sie diese Eingabe durch

Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlielBend mit
der [ESC|-Taste.

Durch die Eingabe [SOLL-ABNAHME]| bei

vorgegebener REST ZEIT| wird die |UF-
RATE| automatisch durch das Gerat
berechnet.

Beispiel:

Bei Veranderung der [SOLL-ABNAHME]
von 02,00 L auf 03,00L (bei
gleichbleibender

REST ZEIT)) errechnet das Gerat
automatisch die neue |UF-RATE| von

0,75 L/h.

Bedienungsanleitung
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® Eingabe der UF-Rate bei bereits vorgegebener Behandlungsdauer

REST GESAMTE
ZEIT ZEIT

|| 4:00 || 14:0

SOLL- UF-RATE
ABNAHME

|| 02.0 || 0.5

0,50L/h = 0,60L/h

<>

REST GESAMT
ZEIT ZEIT

|| 4:00 “ 14:0

[024 ] [0:50)

L L/h

Bedienungsanleitung

1.

Aktivieren Sie das Feld UF-RATE|.

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld.

Geben Sie in das Zahlenfeld die

gewilnschte UF-RATE] ein.

Bestatigen Sie diese Eingabe durch
Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlieBend mit
der [ESC|-Taste.

Durch die Eingabe der |UF-RATE] bei
vorgegebener [REST ZEIT| wird die
ISOLL-ABNAHME] automatisch durch
das Gerat berechnet.

Beispiel:

Bei Veranderung der von
0,50 L/h auf 0,60L/h (bei
gleichbleibender

REST ZEIT) errechnet das Geréat
automatisch die neue
ISOLL-ABNAHME| von 02,40 L.
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® Eingabe der Behandlungsdauer bei bereits vorgegebener SOLL-Abnahme

1. Aktivieren Sie das Feld |REST ZEIT,|.

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld.

GESAMT
ZEIT ZEIT

14:0

2. Geben Sie in das Zahlenfeld die

gewlinschte REST ZEIT]| ein.

3. Bestatigen Sie diese Eingabe durch
ABNAHME RATE Antippen der [SPE-Taste und schlieRen

Sie das Zahlenfenster anschlieRend mit
|| 02.0 || || 0.50 ||

der [ESC|-Taste.
L L/h

Durch die Eingabe der

REST ZEIT] bei vorgegebener
ABNAHME| wird die UF-RATE

automatisch durch das Geréat
4:00 = 5:00 berechnet.

J\/l Beispiel:

Bei Veranderung der

von 4:00 auf 5:00 (bei
gleichbleibender

BT SESAMT ISOLL-ABNAHME)) errechnet das Gerat

automatisch die neue UF-RATE| von

|| 5:00 || 15:.0 0,40 L/h.

SOLL- UF-RATE
ABNAHME

L L/h

3-9 Bedienungsanleitung
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3.5. Einstellen der Dialysierflissigkeitsparameter

3.5.1. Temperatureinstellung der Dialysierflissigkeit

_

DIALYSAT
TEMP.

GESAMT-LF

\/

3.5.2. FluRrate der Dialysierflissigkeit

DIALYSAT
FLUSSRATE

500

mL/m

@ HINWEIS

Bedienungsanleitung

1.

Aktivieren Sie das Feld rechts von
IDIALYSAT TEMP..

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenblock.

Geben Sie in den Zahlenblock die
gewlinschte Temperatur der
Dialysierflussigkeit ein.

Bestétigen Sie diese Eingabe durch
Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlielRend mit
der ESCl|-Taste.

. Aktivieren Sie das Feld rechts von

IDIALYSAT FLUSSRATE|

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenblock.

. Geben Sie in den Zahlenblock die

gewlnschte FluRrate der
Dialysierflussigkeit ein.

Bestatigen Sie diese Eingabe durch
Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlieRend mit

der ESC|-Taste.

Das Gerat kann in der Grundkonfiguration so
eingestellt werden, dafl3 sich nach Ablauf des
Spulvorganges fur den Dialysator bis zum
Anschlief3en des Patienten automatisch ein
reduzierter Flul3 der Dialysierflussigkeit einstellt.




3.5.3. Leitfahigkeitseinstellung

® Gesamt-Leitfahigkeit

GESAMT-LF
14.

BICARB-LF 3.00

1l

GESAMT-LF BIC-LF

z.B. SAURE 1

|| z.B. BIC.-KAN. 8,4% |I

LF-EINSTELL.

ESC

GESAMT-LF GESAMT

LF
|| z.B. SAURE 1 |I

14
BICARBONAT-LF

|| z.B. BIC.-KAN.8,4% ||

DBB-05

1. Aktivieren Sie in der Tabelle

[BEHANDLUNGSDATEN] eines der

Zahlenfelder rechts von GESAMT-LF
oder BICARB-LF.

oder wahlen Sie auf dem Bildschirm
,Vorbereiten“ das Feld
KONZ.-AUSWAHL]| an.

Auf dem Bildschirm erscheint ein neues
Fenster zur [LF-EINSTELL .

Betétigen Sie das Zahlenfeld unter

GESAMT LF.

Auf dem Bildschirm erscheint eine
Zehnertastatur.

Geben Sie auf dem Zahlenfeld den Wert
der gewunschten Gesamt-Leitfahigkeit
ein.

. Bestéatigen Sie diese Eingabe durch

Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlie3end mit
der [ESC|-Taste.

Bedienungsanleitung
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® Bicarbonat Leitfahigkeit

J—
GESAMT-LF 14 O mS/c

- m
BICARB-LF 3 O mS/c

e

GESAMT-LF BIC-LF

|| z.B. SAURE 1 |I z.B. BIC.-KAN. 8,4%

Sge

LF-EINSTELL.
ESC
GESAMT-LF GESAMT
LF
|| z.B. SAURE 1 |\ ] :I
mS/cm
BICARBONAT-LF BICARBONAT

LF

3.0

|| z.B. BIC.-KAN.8,4% ||

Bedienungsanleitung

1. Aktivieren Sie in der Tabelle

[BEHANDLUNGSDATEN] eines der

Zahlenfelder rechts von GESAMT-LF
oder BICARB-LF

oder wéahlen Sie auf dem Bildschirm
,Vorbereiten“ das Feld
KONZ.-AUSWAHL]| an.

Auf dem Bildschirm erscheint ein neues
Fenster zur |LF-EINSTELL | .

. Betatigen Sie das Zahlenfeld unter

IBICARBONAT LF|.

Auf dem Bildschirm erscheint eine
Zehnertastatur.

. Geben Sie auf dem Zahlenfeld den Wert

der gewuinschten Bicarbonat-
Leitfahigkeit ein.

. Bestéatigen Sie diese Eingabe durch

Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlieRend mit
der [ESC|-Taste.
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3.6. Einstellen der Heparinpumpe

1.
/I’/I
HP-RATE
EINSTELL. l . 5
30 mL mL/h
2

HP EINSTELL
HEPARIN HEPARIN
PUMPE
1.5mL/h

ESC

HEPARIN INFUSIONSRATE

HEPARIN STOPP-ZEIT

HEPARIN BOLUS-VOLUMEN

HEPARIN BOLUS START

—

MANUELL

Durch das Betatigen eines Feldes
rechts neben HP-RATE EINSTELL | wird
ein neues Fenster HP EINSTELL| zum
Andern der Heparin-Parameter geoffnet.

. Durch Dricken des Zahlenwertes

jeweils rechts neben

HEPARIN INFUSIONSRATE]
HEPARIN STOPP-ZEIT|
HEPARIN BOLUS-VOLUMEN|

Uyl

wird jeweils ein Zahlenfeld geodffnet, in
dem Sie die gewlinschte Anderung des
angewéhlten Parameters eingeben
kdénnen.

Durch Driicken der Taste

kénnen Sie vom autom. Start des
Heparin-Bolus in der Anlegephase auf
manuelle Bolusgabe umschalten.

Bedienungsanleitung
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Funktionserklarung der Heparin-Tasten:

< Durch Betatigung dieser Taste kdnnen Sie den generellen

HEPARIN X 2 T S
Betrieb der kontinuierlichen Heparinisierung festlegen.

EIN
(30mL)

HEPARIN <  Mit dieser Taste kann die kontinuierliche Heparinisierung
PUMPE gestartet oder gestoppt werden. Ein automatischer Start bei
1.5 mL/h

Bluterkennung kann als Grundwert vorgegeben werden.

< Durch Betétigung dieser Taste kann ein Heparin-Bolus

HEPARIN
BOLUS ausgeldst werden.
1.5mL Die Bolusmenge kann als Grundwert variabel eingestellt
werden.
@ HINWEIS Die Aktivierung der HEPARIN PUMPE}-Tasten zur
kontinuierlichen Heparinisierung bei

Bluterkennung und zum HEPARIN BOLUS| kann als
Grundwert als automatische Funktion hinterlegt
sein.

Wenn ein automatischer Start hinterlegt wurde,
wird dieses durch Blinken der Taste angezeigt.
Sobald die entsprechende Funktion automatisch
ausgeldst wurde, wechselt die Farbe der Taste von
blinkender zu konstanter Anzeige. Eine
Deaktivierung der entsprechenden Funktion kann

inAavaait Ainirchanfithevt viiavrdan

Bedienungsanleitung 3-14
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3.7. UF- und Leitfahigkeitsprofil

3.7.1. Allgemeines

Die vorgegebenen UF- und Leitfahigkeitsprofile unterscheiden sich grundsatzlich in 8
Profile mit Schrittwechsel (Zeitsequenzen) und ein kontinuierliches Profil ohne
Schrittwechsel.

UF-Profil und Leitfahigkeitsprofil konnen miteinander kombiniert werden oder separat
selektiert werden.

Bei der Kombination beider Profile werden die zeitlichen Taktschritte (Zeitsequenzen)
synchron umgeschaltet, wobei das UF-Profil als Basis dient. Wenn eine Kombination
beider Profile durchgefuhrt werden soll, muf3 zuerst das UF-Profil eingestellt werden,
bevor das LF-Profil aktiviert wird.

AuBerdem sollte vor dem Einstellen des UF- und LF-Profils
— Behandlung Restzeit und

— Ziel-Gewicht

eingestellt werden.

Kombination von UF-Profil und Leitfahigkeitsprofil

UF-Profil

Leitfahigkeitsprofi

Leitfahigkeit

Schritt ' 1 .2 3 4 5 6 7 8 9 10

A . A
Start Behandlungszeit Ende

3-15 Bedienungsanleitung
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® UF-Profil mit Schrittwechsel

Zur Einstellung eines UF-Profils mit Schrittwechsel stehen Ihnen 8 (A bis H)
vorgegebene Profilverlaufe (individuell einstellbar) zur Verfigung. Diese 8 Profile
kénnen sowohl als ,,Grund-Profil“ variiert, als auch vor einer Behandlung individuell
angepaldt werden.

Jedes Profil kann in bis zu 10 Schritte unterteilt werden.

Bei Veranderung der UF-Rate eines Schrittes wird bei einer vorgegebenen [ZIEL-
GESAMT] zwangslaufig die UF-Rate der restlichen Schritte automatisch gedndert,
damit die eingestellte Sollabnahme konstant bleibt.

UF-Rate

Schritt |1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Start Behandlungszeit Ende

Bedienungsanleitung 3-16
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® Kontinuierliches UF-Profil ohne Schrittfolge

Bei dem kontinuierlichen UF-Profil ohne Schrittfolge wird eine Start-UF-Rate und eine
End-UF-Rate durch den Anwender festgelegt.

AuRRerdem kann ein progressiver, degressiver oder linearer Kurvenverlauf mit der Taste
IPROFIL-KURS| individuell eingestellt werden. Die UF-Ratenanderung verlauft dann
nahezu kontinuierlich anhand der in der Profilkurve angezeigten Kennlinie.

Durch die Festlegung der Start- und End-UF-Rate sowie der Eingabe des Kurses
ergeben sich folgende Profilkurven.

Verlauf der UF-Profile

® Start-UF-Rate hoher als End-UF-Rate

« Start

degressiv abfallend
(Kurs<1)

N
UF-Rate linear abfallend

(Kurs=1)

\_ progressiv abfallend
(Kurs>1)

® End-UF-Rate hoher als Start-UF-Rate

degressiv steigend

N (Kurs>1)

UF-Rate
linear steigend
(Kurs=1)

<« Start

\ progressiv steigend
(Kurs<1)
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® Leitfahigkeitsprofil

Beim Leitfahigkeitsprofil lassen sich Bicarbonat-Leitfahigkeit und Gesamt-Leitfahigkeit
separat einstellen und aktivieren.

Als Leitfahigkeitsprofil gibt es das Leitfahigkeitsprofil mit Schrittumschaltung wie beim
UF-Profil sowie das stufenlos fortlaufende Leitfahigkeitsprofil.

® |eitfahigkeitsprofil mit Schrittwechsel

Zur Einstellung eines LF-Profils mit Schrittwechsel stehen Ihnen 8 vorgegebene
Profilverlaufe (individuell einstellbar) zur Verfigung. Diese 8 Profile (A bis H) kdnnen
sowohl als ,,Grund-Profil“ variiert, als auch vor einer Behandlung individuell angepalf3t
werden.

Jedes Profil kann in bis zu 10 Schritte unterteilt werden.

Bei einer Kombination mit einem UF-Profil mul3 zuerst das UF-Profil selektiert werden.

Jeder einzelne Schritt des LF-Profils kann innerhalb der vorgegebenen Grenzwerte
individuell variiert werden.

Leitfahigkeit

Schritt 1 1 2 3 4 5.6 7 8 9 10

Behandlungszeit

Start Ende

Bedienungsanleitung 3-18
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Start der Leitfahigkeitsprofile

Ein manueller Start eines Leitfahigkeitsprofils wahrend einer Behandlung kann durch
betéatigen die Taste EIN/AUS| initialisiert werden.

ﬁ < Betatigen Sie die Taste EIN/AUS|, um das LF-Profil einzuschalten.

' < Behandlungsstart

=
O]
X
2
e
)
i
=
(5]
|

Schritt ' 1 . 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Start Behandlungszeit Ende

ih
T

Leitfahigkeit
I

Schritt 12345678910

Start Behandlungszeit Ende

ih
Ll
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® Kontinuierliches Leitfahigkeitsprofil ohne Schrittfolge

Bei dem kontinuierlichen Leitfahigkeitsprofil ohne Schrittfolge wird eine Start- und
eine End- Leitfahigkeit durch den Anwender festgelegt.

AulRerdem kann ein progressiver, degressiver oder linearer Kurvenverlauf mit der Taste
IPROFIL-KURS| individuell eingestellt werden. Die LF-Anderung verlauft dann nahezu
kontinuierlich anhand der in der Profilkurve angezeigten Kennlinie.

Durch die Festlegung der Start- und End- Leitfahigkeit sowie der Eingabe des Kurses
ergeben sich folgende Profilkurven

Verlaufe der Leitfahigkeitsprofile

® Start-Leitfahigkeit hoher als End-Leitfahigkeit

 Start

degressiv abfallend
(Kurs<1)

™
Leitfahigkeit linear abfallend

(Kurs=1)

\_ progressiv abfallend
(Kurs>1)

® End-Leitfahigkeit hdher als Start-Leitféahigkeit

4 Ende

degressiv steigend

0 (Kurs>1)

Leitfahigkeit
linear steigend

(Kurs=1)
< Start
9 - -
Zeit progressiv steigend
(Kurs<1)
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Start der Leitfahigkeitsprofile

Ein manueller Start eines Leitfahigkeitsprofils wahrend einer Behandlung kann durch
betéatigen die Taste EIN/AUS| initialisiert werden.

ﬁ < Betatigen Sie die Taste EIN/AUS|, um das LF-Profil einzuschalten.

‘ < Behandlungsstart

=
O]
X
2
e
)
i
=
(5]
|

Start Behandlungszeit Ende

=
O]
X
2
c
i
s
=
(]
-

Start Behandlungszeit Ende
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3.7.2. Einstellen des UF-Profils (mit Schrittumschaltung)

® Profileinstellung

UF-PROFIL

® Einstellen der ,BALKENZAHL"

BALKEN

ZAHL
1

ZEIT-
SEQUENZ

24

MIN

Bedienungsanleitung

. Betatigen Sie das Feld UF-PROFIL|im

Bildschirm [BEHANDLUNGSDATEN].

Auf dem Bildschirm werden die Profile
A bis H angezeigt.

. Tippen Sie auf das gewunschte Profil.

Auf dem Bildschirm wird das
angewahlte Profil als grof3e Grafik
angezeigt.

. Tippen Sie auf die Taste BALKEN

ZG

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld zum Eingeben der
Balkenzahl.

. Geben Sie die Anzahl der gewlinschten

Schritte (Zeitsequenzen) ein.

. Bestéatigen Sie diese Eingabe durch

Driicken der [SPE]-Taste.

. Driicken Sie die [ESC|-Taste, um das

Zahlenfeld wieder zu verlassen.

Die Anzahl der Schritte ftr den
gesamten Behandlungsverlauf wird
angezeigt.

. AuBerdem wird die Zeitsequenz pro

Balken (Schritt) angezeigt.
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® Einstellen der UF-Rate pro Schritt

Zur Eingabe der UF-Rate fur jeden Schritt
RATE 0.97 0.97 2 stehen Ihnen zwei Einstellverfahren zur

ABNAHM 0.41 0.41 \ Verfugung.

A. Direkte Anderung am Bargraph:

Tippen Sie auf die Position des
Bargraph, um die obere Kante der
farbigen Anzeige nach oben oder unten
zu verschieben.

Die dadurch ausgeldste Anderung der
UF-Rate wird lhnen in der oberen Zeile
des Bargraph angezeigt.

Wiederholen Sie diesen Vorgang, bis die
gewlinschte UF-Rate angezeigt wird.

B. Eingabe Uber Zahlenfeld:

1. Dricken Sie auf die Nummer unterhalb
des zu verandernden Bargraph.
Auf dem Bildschirm erscheint ein
Tastenfeld.

2. Geben Sie in das Zahlenfeld einen Wert
zwischen 0-200 ein, um die UF-Rate fur
den selektierten Bargraph zu
verandern.

3. Bestétigen Sie die Eingabe durch
Driicken der [SPE]-Taste.

4. Tippen Sie auf die Taste [ESC], um das
Tastenfeld zu verlassen.
Entsprechend der eingegebenen
Anderung der UF-Rate fir einen
Bargraph &ndert sich die UF-Rate der
restlichen Schritte automatisch, um die
SOLL-ABNAHME fur den Patienten zu

E|N/ gewahrleisten.

AU 5. Betatigen Sie die Taste EIN/AUS|, um
das UF-Profil einzuschalten.
Bemerkung:
Die maximale Einstellgrenze der UF-
Rate (pro Zeiteinheit) ist durch die
Vorgabe des eingestellten Grundwertes

[GRUNDWERTE 2] festgelegt.

Bedienungsanleitung 3-24
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3.7.3. Einstellung UF-Profil (ohne Schrittumschaltung)

® Profilauswahl

1. Betatigen Sie das Feld UF-PROFIL| im

N Bildschirm [BEHANDLUNGSDATEN].

UF-PROFIL Auf dem Bildschirm werden die Profile

A bis H und das Symbol fur das
kontinuierliche UF-Profil angezeigt.

2. Tippen Sie auf das Profilsymbol fur das
kontinuierliche UF-Profil.

Auf dem Bildschirm wird das

L | angewahlte Profil als gro3e Grafik

angezeigt.

3-25 Bedienungsanleitung
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® Einstellen von Start- und End-Rate

START
15

DBB-05

. Dricken Sie auf die Taste [START]|, um

die START-RATE zu verandern.

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld.

. Geben Sie in das Zahlenfeld einen Wert

zwischen 0-200 ein, um die UF-Rate fur
den Behandlungsstart festzulegen.

. Bestéatigen Sie die Eingabe durch

Driicken der |SPE-Taste.

Nach dem Driicken der [SPE-Taste wird
eine neue START-UF-Rate in der oberen
Zeile der Grafik angezeigt.

. Tippen Sie auf die Taste [ESC|, um das

Tastenfeld wieder zu verlassen.

. Dricken Sie auf die Taste ENDE|, um

die END-RATE zu verandern.

Auf dem Bildschirm erscheint erneut
ein Zahlenfeld.

. Geben Sie in das Zahlenfeld einen Wert

zwischen 0-200 ein, um die UF-Rate flr
das Ende der Behandlung zu
verandern.

. Bestéatigen Sie die Eingabe durch

Driicken der [SPE|-Taste.

Nach dem Driicken der [SPE-Taste wird
eine neue ENDE-UF-Rate in der Grafik
angezeigt.

. Tippen Sie auf die Taste ESC], um das

Tastenfeld wieder zu verlassen.

Der Kurvenverlauf sowie die UF-Rate
der einzelnen Zeitabschnitte andert
sich entsprechend den neu
eingegebenen Werten.

Bedienungsanleitung
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® Einstellen der Kurve

1. Driucken Sie auf die Taste

UF-PROFIL JUF-PROFIL KURS|.
KURS

2.

Auf dem Bildschirm erscheint die
Zehnertastatur.

2. Geben Sie in das Zahlenfeld einen Wert
zwischen O — 2 ein, um den
Kurvenverlauf festzulegen.

Folgende Anderung kann je nach
START- und ENDE-Wert eingegeben

werden:

Zahl 1 -2 = progressiver
Kurvenverlauf

Zahl 1 = linearer Kurvenverlauf

Zahl 0-1 = degressiver

Kurvenverlauf

3. Bestétigen Sie diese Eingabe durch
Antippen der [SPE-Taste.

4. Driicken Sie die Taste [ESC|, um das
Zahlenfenster wieder zu verlassen.

Der Kurvenverlauf andert sich
entsprechend des neu eingegebenen
Zahlenwertes.

5. Tippen Sie die EIN/AUS-Taste an, um
das UF-Profil einzuschalten.

Bedienungsanleitung 3-28
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3.7.4. Einstellen des Leitfahigkeitsprofils (mit Schrittumschaltung)
Die Einstellung von Bicarbonat-Profil und Gesamt-LF-Profil erfolgt in gleicher Weise.

® \Wahl des Profils

1. Betatigen Sie das Feld LF-PROFIL|im

N Bildschirm [BEHANDLUNGSDATEN].

UF-PROFIL Auf dem Bildschirm werden die Profile

A bis H angezeigt.

2. Tippen Sie auf das gewlunschte UF-
Profil.

Auf dem Bildschirm wird das
LF-PROFIL angewahlte Profil als grol3e Grafik
angezeigt.

3-29 Bedienungsanleitung
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® Einstellen der Schrittanzahl

@ HINWEIS

BALKEN

DBB-05

Eine Anderung der Schrittanzahl ist nur moglich,
wenn kein UF-
Falls zuvor ein UF-Profil angewahlt wurde, wird die
Anzahl der Schritte automatisch im LF-Profil

Ubernommen.

Profil aktiviert wurde!

10

@ HINWEIS

. Tippen Sie das Feld BALKEN| an.

Am Bildschirm wird das Zahlenfeld
angezeigt.

. Geben Sie die Anzahl der gewlnschten

Schritte ein.

Bestatigen Sie die Eingabe durch
Driicken der Taste [SPE].

Betatigen Sie die ESCl-Taste, um das
Fenster mit dem Zahlenfeld wieder zu
schlielRen.

Im Profil werden die Anzahl der
eingegebenen Schritte angezeigt.

Die Anzahl der Balken (Zeitsequenzen) fur UF-Profil
und LF-Profil muf} gleich sein.

Bedienungsanleitung
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® Einstellen der Leitfahigkeit fir jeden Schritt

Bedienungsanleitung

Zur Eingabe der Leitfahigkeit fur jeden
Schritt stehen lhnen zwei
Einstellverfahren zur Verfagung.

A.

Ul

Direkte Anderung am Bargraph:

Tippen Sie auf die Position des
Bargraph, um die obere Kante der
farbigen Anzeige nach oben oder unten
zu verschieben.

Die dadurch ausgeldéste Anderung der
Leitfahigkeit kbnnen Sie am linken
Rand des LF-Profils ablesen.

Um den genauen LF-Wert fur den
angewahlten Bargraph digital
abzulesen, empfiehlt es sich, die
Einstellung Uber ein Zahlenfeld, wie im
folgenden beschrieben, durchzufuhren.

Eingabe Uber Zahlenfeld:

Dricken Sie auf die Nummer unterhalb
des zu verandernden Bargraph.

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld.

Geben Sie in das Zahlenfeld den
gewuinschten LF-Wert fur den
angewéahlten Bargraph ein.

. Bestéatigen Sie die Eingabe durch

Driicken der [SPE|-Taste.

. Tippen Sie auf die Taste ESC|, um das

Tastenfeld zu verlassen.

Das Anwéahlen des jeweiligen Profils
erfolgt durch Driicken der Taste
IGESAMT-LF (mS/cm) und/oder der
Taste

IBICARB-LF (mS/cm)|.

. Betétigen Sie die Taste EIN/AUS|, um

das LF-Profil einzuschalten.
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3.7.5. Einstellen des Leitfahigkeitsprofils (ohne Schrittumschaltung)

® Wahl des Profils

1. Betatigen Sie das Feld LF-PROFIL|im

\ Bildschirm [BEHANDLUNGSDATEN].

UF-PROFIL
Auf dem Bildschirm werden die Profile

A bis H und das Symbol fur das
kontinuierliche LF-Profil angezeigt.

2. Tippen Sie auf das Profilesymbol ftr
das kontinuierliche LF-Profil.

LF-PROFIL Auf dem Bildschirm wird das
angewéhlte Profil als grof3e Grafik
angezeigt.

3-33 Bedienungsanleitung
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® Einstellen von Start- und End-Leitfahigkeit

START
13.

1.

DBB-05

Driucken Sie auf die Taste [START]|, um
die Start-Leitfahigkeit zu verandern.

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld.

. Geben Sie in das Zahlenfeld die

gewlnschte Start-Leitfahigkeit ein.

Bestatigen Sie die Eingabe durch
Driicken der [SPE|-Taste.

Nach dem Driicken der |[SPE-Taste wird
die neue START-LF angezeigt.

. Tippen Sie auf die Taste ESC|, um das

Zahlenfeld wieder zu verlassen.

. Dricken Sie auf die Taste ENDE|, um

die ENDE-LF zu verandern.

Auf dem Bildschirm erscheint erneut
ein Zahlenfeld.

Geben Sie in das Zahlenfeld die
gewlnschte End-Leitfahigkeit flur das
Ende der Behandlung ein.

. Bestéatigen Sie die Eingabe durch

Driicken der |SPE-Taste.

Nach dem Driicken der [SPE-Taste wird
eine neue End-Leitfahigkeit in der
Grafik angezeigt.

. Tippen Sie auf die Taste ESC|, um das

Tastenfeld wieder zu verlassen.

Der Kurvenverlauf andert sich
entsprechend den neu eingegebenen
START- und ENDE-Werten.

. Das Anwéahlen der Profile Gesamt-

Leitfahigkeit und/oder Bicarbonat-
Leitfahigkeit erfolgt durch Dricken der
Tasten GESAMT-LF (mS/cm) und
IBICARB-LF (mS/cm).

Bedienungsanleitung
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® Einstellen der Kurve

GESAMT-LF
KURS

2.0

BICARB-LF
KURS

BICARB-LF mS/c

Bedienungsanleitung

1. Driucken Sie auf die Taste

IGESAMT-LF KURS|.

Auf dem Bildschirm erscheint die
Zehnertastatur.

. Geben Sie in das Zahlenfeld einen Wert

zwischen O — 2 ein, um den
Kurvenverlauf festzulegen.

Folgende Anderung kann je nach
START- und ENDE-Wert eingegeben
werden:

Zahl1-2 = progressiver
Kurvenverlauf

Zahl 1 = linearer Kurvenverlauf

Zahl0-1 = degressiver

Kurvenverlauf

Bestatigen Sie diese Eingabe durch
Antippen der [SPE-Taste.

Driicken Sie die Taste [ESC|, um das
Zahlenfenster wieder zu verlassen.

Der Kurvenverlauf andert sich
entsprechend des neu eingegebenen
Zahlenwertes.

Dricken Sie die EIN/AUS-Taste, um
das LF-Profil einzuschalten.

Sollte ein Bic-Profil gewunscht werden,
muf’ eine separate Aktivierung des Bic-
Profils durch Betatigung der Leiste
IBICARB-LF mS/cm| durchgefiihrt
werden.

Die Einstellung des Profils erfolgt dann
analog zum zuvor beschriebenen Ablauf
fir GESAMT-LF.
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3.8. Isolierte UF (sequentielle Behandlung)

3.8.1. Allgemeines

Bei einer “isolierten Ultrafiltration” flie3t keine Dialysierflissigkeit durch den
Dialysator, sondern es wird nur eine Ultrafiltration (FlUssigkeitsentzug) durchgefuhrt.

Das Gerét bietet Ihnen zwei verschiedene Mdglichkeiten, eine isolierte Ultrafiltration
durchzufuhren.

Die “Isolierte UF” kann als

e integrierter Zeitabschnitt in einem UF-Profil selektiert werden (sequentielle
Therapie), das heil3t, “Isolierte UF” ist in der Behandlungszeit eingeschlossen

o oder durch manuelles Ein- und Ausschalten der Taste gestartet und
gestoppt werden.
Die Berechnung fir “Isolierte UF” (eingeschlossen in der Behandlungszeit oder
nicht eingeschlossen in der Behandlungszeit) kann als Grundwert eingestellt
werden.

Bei ,sequentieller-UF* als integrierte Sequenz eines UF-Profils werden “Isolierte UF”
und “Hamodialyse” kombiniert und es erfolgt eine automatische Umschaltung
zwischen ISO-UF und HD- Mode.

@ HINWEIS Bei aktivierter ISO-UF (Profil oder separat) ist der
eingestellte Gewichtsentzug fur 1SO-UF

grundséatzlich in dem eingestellten SOLL-Gewicht

N L N

3.8.2. Isolierte UF integriert in einem UF-Profil (Sequentielle UF)

A

I

ISO-UF
=

UF-Rate

]
| Hamodialyse [HD] ;

schritt 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

A | Behandlungsdauer > A
Start Ende

3-37 Bedienungsanleitung
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3.8.3. Einstellen der sequentiellen UF

N

UF-PROFIL

UF-PROFIL <G>

BEHAND HD

MODE

RATE 0.97
—

ABNAHM_—

UF-PROFIL <G>

BEHAND ||| 1-UF |||l HD HD
MODE

RATE 0.97 | 0.97 | 0.97

ABNAHM_~

Bedienungsanleitung 3-38

. Betatigen Sie das Feld UF-PROFIL|im

Bildschirm [BEHANDLUNGSDATEN].

Auf dem Bildschirm werden die Profile
A bis H angezeigt.

. Tippen Sie den gewlinschten

Profilverlauf an.

Auf dem Bildschirm wird das
angewahlte Profil angezeigt.

. Um eine Sequenz (einen Schritt) des

gesamten Profilverlaufs auf isolierte UF
umzuschalten, dricken Sie mindestens
1,5 Sekunden auf die Taste

oberhalb des entsprechenden Balkens.

Die Aktivierung der ISO-UF fur die
angewahlte Sequenz wird durch einen
Farbwechsel und ein neues Textfeld
der gedriickten Taste angezeigt.

4. Zum Einschalten des angewéhlten

Profils driicken Sie nach der
Profileinstellung die EIN/AUS-Taste.
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3.8.4. Manueller Start “Isolierte UF*

@ HINWEIS Bei aktivierter ISO-UF als Sequenz eines UF-Profils
ist der manuelle Start der ISO-UF nicht mdglich.

Ein manueller Start der ISO-UF zum Start
oder wahrend einer Behandlung kann
durch die Taste |ISO-UH ausgeldst werden.

1. Betatigen Sie zunéchst in dem Fenster
zur Auswahl der Behandlungsart die

Taste [ISO-UF,.

Auf dem Bildschirm wird ein neues
Fenster [EINSTELLFENSTER ISO-UF|
angezeigt.

ESC

Il

EINSTELLFENSTER ISO-UF ESC

2. Zur Einstellung der
Behandlungsparameter kdnnen Sie
jeweils rechts neben den Feldern

= ISO-UF RESTZEIT
= [ISO-UF VOLUMEN
= [ISO-UF RATE

ISO-UF [IST-ANZEIGE]

ISO-UF RESTZEIT

ISO-UF VOLMEN

die gewlinschten Daten eingeben.
ISO-UF RATE

3. Tippen Sie dazu das zu dndernde Feld
SO.UF an und geben Sie in das anschlie3end
neu getffnete Fenster den gewilinschten
Wert in das Zahlenfeld ein.

3-39 Bedienungsanleitung
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EINSTELLFENSTER ISO-UF

ESC

ISO-UF [IST-ANZEIGE] 0.50 L
ISO-UF RESTZEIT 00:30
ISO-UF VOLMEN 1.00L
ISO-UF RATE 2.00 L/h

@ HINWEIS

Bedienungsanleitung

4. Bestatigen Sie Ihre Eingabe durch

Antippen der [SPE-Taste.

Je nach Prioritat Ihrer Eingabe
errechnet das Gerét den dritten
Parameter selbstandig.

Bei der Eingabe von

= [ISO-UF RESTZEIT]
und

= [ISO-UF VOLUMEN

wird die ISO-UF RATE| berechnet.

Bei der Eingabe von

= |ISO-UF RESTZEIT]|

und

=

wird das

ISO-UF VOLUMEN berechnet.

. Zum Einschalten der ISO-UF driicken

Sie jeweils die ISO-UF-Taste.

Die [ISO-UF [IST-ANZEIGE] hat lediglich

eine Anzeigefunktion der IST-ABNAH.|.

Ein aktive [ISO-UF] kann jederzeit durch
Betétigung der Taste |ISO-UF| ausgeschaltet werden.
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4.1. Anschliel3en des Patienten

ACHTUNG

@ HINWEIS

Bedienungsanleitung

Bei Verwendung eines Highfluxdialysators, und
wenn eine niedrige UF-Leistung gewahlt wurde,
kann eine teilweise Ruckfiltration auftreten.

Diese Ruckfiltration tritt abhangig von folgendem
auf:

1. Verwendung eines Highfluxdialysators
2. Druckdifferenz zwischen den FluRBkanalen von

Um jede Mdglichkeit einer Ruckfiltration
auszuschlieRRen, sollte die Untergrenze des TMP-
Alarms auf OmmHg eingestellt werden.

Bei dieser Einstellung ist ein TMP-Alarm bei
niedriger UF-Rate wahrscheinlich. Um solch einen
TMP-Alarm zu vermeiden, sollte nach Ricksprache
mit dem Arzt die UF-Rate in geeigneter Weise
erhoht werden.

Eine andere Moglichkeit ist die Anderung der

I Intarnran7za Aac factan TAD_Alarme




4.1.1. Doppelnadelbehandlung

AN-
SCHLUSS

DBB-05

. Sobald Sie die Taste |AN-SCHLUSS

betéatigt haben, stoppt die arterielle
Blutpumpe (PUMPE 1) und der Patient
kann angeschlossen werden.

. Nehmen Sie den arteriellen

Schlauchanschlul? vom Kochsalzbeutel
(oder 3-Wegehahn beim ,,On-line
Fallen®) ab und verbinden Sie ihn mit
dem arteriellen GefaRanschlul? des
Patienten.

. Starten Sie die arterielle Blutpumpe

(PUMPE 1).

Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
startet mit der als Grundwert
festgelegten BlutfluBrate.

. Wenn der Blutdetektor Blut erkannt

hat, stoppt die arterielle Blutpumpe
(PUMPE 1) automatisch und es erfolgt
ein kurzer Hinweiston.

. Nehmen Sie den vendésen

Blutschlauchanschluf3 vom Kochsalz-
oder Leerbeutel ab und verbinden Sie
ihn mit dem venodsen GefalBanschlufd

des Patienten.

. Uberprufen Sie nochmals alle Pegel der

Luft- oder Expansionskammern und
stellen Sie die Pegel, falls erforderlich,
ein.

Bedienungsanleitung
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4.1.2. SN-Behandlung

@ HINWEIS

Achten Sie darauf, dal3 die Betriebsart SN-
Doppelpumpe aktiviert ist, und das
Pumpensegment der SN-Blutpumpe (PUMPE 2)

wahrend de
Blutpumpe

r Anlegephase noch nicht in der SN-
(PUMPE 2) eingelegt ist.

AN-
SCHLUSS

@ HINWEIS

Bedienungsanleitung

Das Anlegen des Patienten beim SN-
Verfahren erfolgt in gleicher Weise, wie
zuvor beim Doppelnadelverfahren
beschrieben.

Sobald Sie die Taste |JAN-SCHLUSS| betatigt

haben, stoppt die arterielle Blutpumpe
(PUMPE 1) und der Patient kann wie bei
der Doppelnadelbehandlung
angeschlossen werden.

Nachdem der Patient angeschlossen ist,
legen Sie bei stehenden Blutpumpen das
SN-Pumpensegment in die SN-Blutpumpe
(PUMPE 2) ein.

Einlegen des vendsen Pumpensegments in
die SN-Pumpe [BP2]:

1. Offnen Sie den Pumpendeckel.

2. Legen Sie das Pumpensegment auf der
linken Seite ein.

3. Drehen Sie den Griff des Rotors im
Uhrzeigersinn nach rechts.

4. Legen Sie das Pumpensegment auf der
rechten Seite ein und schlie3en Sie den
Deckel.

Der Start der SN-Blutpumpe (PUMPE 2) erfolgt

automatisch, nachdem Sie die Taste BEHNAD.
START| zum Behandlungsstart gedriuckt haben.




4.1.3. Manueller Start “Isolierte UF“

@ HINWEIS

DBB-05

Bei aktiviertem UF-Profil ist der manuelle Start der
ISO-UF nicht moglich.

BEHANDLUNGSALT

HD

1l

ESC

1l

EINSTELLFENSTER ISO-UF

ESC

ISO-UF [IST-ANZEIGEI] 0.50L
ISO-UF RESTZEIT 00:30
1SO-UF VOLMEN 1.00L
ISO-UF RATE 2.00 L/h
4-5

Ein manueller Start der ISO-UF zum Start
oder wahrend einer Behandlung kann
durch die Taste ISO-UF ausgeltst werden.

1. Betatigen Sie zunéachst das Feld
IBEHANDLUNGSART HD|.

2. Drucken Sie anschlieRend die Taste
ISO-UF, um ein weiteres Fenster (zur
Einstellung der 1ISO-UF-Parameter) zu
offnen.

Auf dem Bildschirm wird ein weiteres
Fenster EINSTELLFENSTER ISO-UF|
angezeigt.

3. Zur Einstellung der
Behandlungsparameter kénnen Sie
jeweils rechts neben den Feldern

ISO-UF RESTZEIT]
= [ISO-UF VOLUMEN|

= ISO-UF RATE

die gewlinschten Daten eingeben.

. Tippen Sie dazu das zu &ndernde Feld
an und geben Sie in das anschlieRend
neu geodffnete Fenster den gewlinschten
Wert in das Zahlenfeld ein.

5. Bestatigen Sie lhre Eingabe durch
Antippen der [SPE-Taste.

6. Zum Einschalten der ISO-UF dricken

Sie die Taste [ISO-UF|.

Die [ISO-UF [IST-ANZEIGE] hat lediglich
eine Anzeigefunktion der IST-ABNAH.].
Der Gewichtsentzug wahrend der 1SO-
UF ist in dem Gesamtgewicht
enthalten.

Ein Stoppen der gestarteten 1ISO-UF ist
jederzeit durch erneutes Drucken der

Taste maoglich.

Bedienungsanleitung
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4.1.4. Einstellen der Heparinpumpe

1l

Durch das Betatigen der Taste
kann das Einstellfenster fiir Heparin
geodffnet werden.

Durch Dricken des Zahlenwertes jeweils
rechts neben

HEPARIN EINSTELLUNG

HEPARIN
HEPARIN PUMPE

1.5 mL/h
(30 mL)

ESC

HEPARIN INFUSIONSRATE]
HEPARINENDE STOPP-ZEIT]
HEPARIN BOLUS VOLUMEN

Uyl

HEPARIN INFUSIONSRATE

kénnen die jeweiligen Parameter, wie in
Kapitel 4 beschrieben, eingestellt werden.

HEPARIN STOPP-ZEIT

HEPARIN BOLUS-VOLUMEN

HEPARIN BOLUS START

—

Durch Drucken der Taste AUTO.| kénnen
Sie vom autom. Start des Heparin-Bolus in

MANUELL der Anlegephase auf manuelle Bolusgabe

umschalten.

Funktionserklarung der Heparin-Tasten:

HEPARIN =
EIN
(30mL)
HEPARIN —
PUMPE
1.5 mL/h
—

HEPARIN

BOLUS
1.5mL

Bedienungsanleitung

Durch Betatigung dieser Taste konnen Sie den generellen
Betrieb der kontinuierlichen Heparinisierung festlegen.
Oder es wird der gewahlte Spritzentyp angezeigt.

Mit dieser Taste kann die kontinuierliche Heparinisierung
gestartet oder gestoppt werden. Ein automatischer Start bei
Bluterkennung kann als Grundwert vorgegeben werden.

Durch Betatigung dieser Taste kann ein Heparin-Bolus
ausgeldst werden.

Die Bolusmenge kann als Grundwert variabel eingestellt
werden.
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4.2. Behandlungsstart

1. Zum Starten der Behandlung betatigen
Sie die Taste BEHANDL. START].

Das Gerat wechselt in den Bildschirm
BEHANDL. “Behandlung“ und die art. Blutpumpe
STA startet automatisch mit der als
Grundwert hinterlegten FluBrate.

Je nach angewéhlter Behandlungsart
e SN-Doppelpumpe

startet die 2. Pumpe (PUMPE 2)
automatisch.

@ HINWEIS Eine Beschreibung zur Veranderung einzelner
Parameter oder der Betriebsart finden Sie in Kapitel

3 der Bedienungsanleitung.

Achten Sie auf die Meldungen und
ACHTUNG Aufforderungstexte im Informationsfenster auf dem

Unmittelbar nach dem Behandlungsstart bzw.
ACHTUNG wahrend der Behandlung sind folgende Stellen auf
Dichtigkeit zu prifen:

*Extrakorporaler Blutkreislauf
*Dialysierflussigkeitsfilter

Undichtigkeit im System kann zu einer
Fehlbilanzierung fuhren.

4-7 Bedienungsanleitung
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5.1. Abschlul3 der Behandlung

@ HINWEIS

jederzeit du

maog|

analog der i
regularen A

Ein vorzeitiges Abbrechen der Behandlung ist

rch Driicken der Taste BEHANDL.

ich. Das Abnehmen des Patienten ist
m nachsten Abschnitt beschriebenen
blegephase durchzufuhren.

5.1.1. Behandlungsende (Doppelnadelverfahren)

BEHANDL.
EN

5.1.2. Behandlungsende (Single-Needle-

Wenn die Behandlungszeit abgelaufen ist,
wird ein akustisches Signal durch das
Gerat ausgelost.

Um die Behandlung zu verlangern, kann
die Behandlungszeit entsprechend der
gewlinschten Zeiten erhoht werden.

Zum Beenden der Behandlung betatigen
Sie Taste BEHANDL. ENDE|.

Das Geréat schaltet automatisch auf
Bypass-Mode und die arterielle Blutpumpe
(PUMPE 1) stoppt.

Verfahren)

Falls eine S

@ HINWEIS

arterielle Bl
nachdem di

wurde, stoppen SN-Blutpumpe (PUMPE 2) und

ingle-Needle-Behandlung durchgefiihrt

utpumpe (PUMPE 1) automatisch,
e BEHANDL. ENDE|-Taste gedriickt

Bedienungsanleitung

Nachdem die Blutpumpen gestoppt haben,
entnehmen Sie das Pumpensegment der
SN-Blutpumpe (PUMPE 2).

. Offnen Sie die Abdeckung.

. Entnehmen Sie das Pumpensegment
auf der linken Seite der Pumpe.

. Drehen Sie den Griff des Rotors im
Uhrzeigersinn nach rechts zum
Herausnehmen des Pumpensegments.

. Entnehmen Sie das Pumpensegment
auf der rechten Seite und schlief3en Sie
den Deckel.



5.2. Blutrickgabe

5.2.1. Blutrickgabe mit Kochsalzbeutel

VORSICHT

VORSICHT

A

DBB-05

. Nehmen Sie den arteriellen

Patientenanschluf ab und schlie3en
ihn am Kochsalzbeutel an.

. Offnen Sie den Konus des

Kochsalzbeutels.

. Drucken Sie Taste [PUMPE 1], um die

Blutpumpe zu starten.

Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
lauft mit der als Grundwert festgelegten
BlutfluRrate zur Reinfusion des Blutes
und zum Freispllen des
Schlauchsystems mit Dialysator.

. Sobald der Luftdetektor Luft erkennt,

stoppt die arterielle Blutpumpe (PUMPE
1) und es wird ein akustischer Alarm
ausgelost.

. Loschen Sie den Alarmton und

entfernen Sie den vendsen
Patientenanschluf3.

Da wahrend der , Ablegephase” die Alarmgrenzen
teilweise gespreizt werden, mufd unbedingt eine
visuelle Druckuberwachung wahrend der
Blutriickgabe durchgefuhrt werden.

Verbinden Sie keine Steckverbindung des
Blutkreislaufs mit dem
Substitutionslésungsanschluld des Geréates.

Bedienungsanleitung
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5.2.2. Blutriickgabe (Wiederholung)

ACHTUNG

Bedienungsanleitung

Um eine weitere Blutriickgabe
durchzufuhren, kann trotz Luftfallen-
alarm die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
manuell gestartet werden.

Bei einer manuellen Ruckgabe kann die arterielle

Blutpumpe

gestartet werden.

(PUMPE 1) trotz Luftfallenalarms

Nach der Lufterkennung des Luftdetektors
kann, falls notwendig, eine weitere
Ruckgabe des restlichen Blutes durch
kontinuierliches Driicken der Taste

BRUCKUNG| durchgefiuihrt werden.

Wéhrend dieser Laufphase wird ein
intermittierender Alarmton ausgelost.

Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1) wird
nur so lange betrieben, wie die Taste
IUBER-BRUCKUNG]| gedriickt wird.

Die Laufzeit der arteriellen Blutpumpe
(PUMPE 1) ist in der Grundeinstellung bis
auf maximal 7 Umdrehungen
konfigurierbar.

Entfernen Sie nach beendeter
Blutriickgabe den vendsen
Patientenkonnektor.
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5.3 Entleerung des Dialysators und der Kartusche

5.3.1. Entleerung des Dialysators

3.

. Entfernen Sie den vendsen

Blutschlauch aus dem Luft- und
Blutdetektor.

Drehen Sie den Dialysator so, daf sich
der Dialysierfllssigkeitseinlauf oben
befindet.

SchlieRRen Sie die blaue Dialysator-
kupplung am Bypass-Anschluf3 an.

Der Entleerungsprozef3 fir Dialysator
und BIC-Kartusche (falls eingesetzt)
startet automatisch, wenn;

¢ kein Schlauchsystem eingelegt ist;
e kein Blut durch den Blutdetektor
erkannt wird.

. Nach dem Entleerungsprozel3 schlief3en

Sie die rote Dialysatorkupplung am
Bypass-Anschlul3 an.

Bedienungsanleitung
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5.3.2. Entleerung der Bicarbonatkartusche

1. Falls ein manuelles Entleeren der
Bicarbonatkartusche erforderlich ist,
(z.B. beim Kartuschenwechsel) driicken
Sie zum Entleeren der Kartusche die
Taste BIC-KAR. ENTLEER.|.

2. Nachdem die Entleerung der Kartusche
abgeschlossen ist, driicken Sie den
Entriegelungsknopf des oberen
Kartuschenarms, um ihn in die obere
Demontage/Montage-Position zu
schieben.

3. Entfernen Sie die Bicarbonatkartusche
vom Kartuschenhalter.

4. Dricken Sie den Entriegelungsknopf
des oberen Kartuschenarms und
schieben den oberen Arm bis zur
Reinigungsposition nach unten.

5. Vergewissern Sie sich, dafl3 der
Kartuschenarm vollstandig verriegelt
ist.

Bedienungsanleitung 5-6
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5.4 Entfernen des Schlauchsystems

5.4.1. Entfernen der Pumpensegmente

5.4.2 Entfernen der Heparinspritze

| 7
1
I 1

— H> a=

,

@/& J

. Offnen Sie den Pumpendeckel.

. Entnehmen Sie das Pumpensegment

auf der linken Seite.

. Drehen Sie den Griff des Rotors im

Uhrzeigersinn nach rechts und ziehen
dabei das Pumpensegment heraus.

. Entfernen Sie das Pumpensegment auf

der rechten Seite und schlieRen den
Deckel.

. Drehen Sie den Sicherungshebel der

Heparinpumpe zum Entnehmen der
Spritze.

. Driicken Sie den Arretierungsknopf des

Spritzenschiebers, um den Spritzen-
antrieb in die Ausgangsposition zu
bringen.

Bedienungsanleitung



DBB-05

5.4.3 Entfernen der Druckanschliisse

Entfernen Sie die Druckanschliisse vom
Gerat (Position 1-4).

g
L]
&
=
&

5.4.4. Entfernen der Konzentratstecker

1. Entfernen Sie die Konzentratstecker
> ~ vom Kanister oder der
Zentralversorgung und schlief3en Sie
die Stecker am Spulanschluld des
Gerates an.

2. Bringen Sie die Konzentratansaugstabe
(bei Kanisterbetrieb) am Geratehalter
an.

Nach jeder Behandlung ist unbedingt eine
ACHTUNG Desinfektion durchzufiihren.

Nach jeder Bicarbonat-Behandlung ist eine
Entkalkung durchzufihren.

Bedienungsanleitung 5-8
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6.1. Allgemeine Beschreibung

Es stehen 5 Reinigungsprogramme zur Verfugung.

Der Ablauf und das jeweilige Zeitintervall fur Reinigung/Desinfektion und Spulen
kann innerhalb festgelegter Untergrenzen individuell an den Routineablauf des
Zentrums angepal3t werden.

Die folgende Grafik zeigt einen Reinigungsablauf zwischen zwei Behandlungen.

® Ablaufschema

Abschluf? der Behandlung

Programm 1 (Heif3desinfektion/Entkalkung)

Programm 2 ( Desinfektion / Reinigung )

Programm 3 (Heil3desinfektion)

Programm 4 (Spulen)

T

Programm 5 (Spulen)

Voreinstellung <

Gerat schaltet ab,
wenn kein Schlauchsystem eingelegt ist .

LT T T T

Start-up-Test

Bedienungsanleitung 6-2
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6.2.1. Startbedingungen fir das Reinigungsprogramm

Vor dem Start eines Reinigungsprogramms
mussen folgende Voraussetzungen
sichergestellt sein:

1.

6.

Die Konzentratstecker sind am
Spulanschlul? angeschlossen.

Die Dialysatorkupplungen sind am
Bypass-Anschluf angeschlossen.

Der Blutdetektor erkennt kein Blut.
Die Druckableitungen der
Schlauchsysteme durfen nicht an den

Druckaufnehmer angeschlossen sein.

Es darf kein Schlauchsystem in der
Schlaucherkennung eingelegt sein.

Der obere Arm des Bicarbonat-
Kartuschenhalters ist verriegelt;

(Reinigungsposition: unten).

Falls die oben beschriebenen
Startbedingungen nicht vollstandig erfullt
sind, werden die noch durchzufihrenden
Schritte auf dem Monitor angezeigt.

Bedienungsanleitung
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6.2.2. Wahl des Reinigungsprogramms

1. Drucken Sie die Taste des gewuinschten

Programms, bis ein Farbwechsel der
Taste angezeigt wird.

2. Betétigen Sie die Taste REINIG. START],

um das selektierte Programm zu

aktivieren.

PRO 2

Je nach Grundkonfiguration schaltet
das Gerat nach durchgefuhrter
Reinigung automatisch ab (wenn kein

Blutschlauchsystem eingelegt ist) oder

REINIG.
START

PRO 3

schaltet selbstandig in den
Betriebsmode ,VOREINSTELLUNG*
oder in den Start-up Test (Selbsttest).

Falls 2 Reinigungsprogamme

unmittelbar nacheinander durchgefuhrt

PRO 4

werden(z.B. abends und morgens), wird
im 2. Reinigungsablauf automatisch
auf die Vorspulphase verzichtet.

PRO 5

@ HINWEIS

Bedienungsanleitung

Die Reinigungsprogramme kdénnen in einem
Wochenprogramm festgelegt werden, so dafd die
Ein- und Ausschaltzeiten fur den gesamten
Wochenablauf programmierbar sind.




6.2.3. Abbruch der Reinigungsprogramms

VOR-
EINSAELL

ACHTUNG

@ HINWEIS

DBB-05

Eine bereits aktivierte Reinigungsphase
kann jederzeit abgebrochen werden.

1. Zum Abbruch eines bereits gestarteten

Reinigungsprogrammes dricken Sie
mindestens 1,5 Sekunden auf die
Taste VOREINSTELL.

2. AnschlieRend erscheint ein weiteres

~Dialogfenster”, in dem diese Aktion
nochmals bestatigt werden muf3.

Bei Bestatigung der JA-Taste wird der
Reinigungsablauf unterbrochen und im
Meldefenster erscheint folgender
Hinweis:

REINIGUNG ABBRECHEN ? |

Sollte das Gerat schon Desinfektions-
mittel angesaugt haben, erfolgt nach
dem Abbruch der Reinigung eine
Zwangsspulphase.

Die restliche Zwangsspulzeit wird dabei
als rote Zahl im Feld der Reinigungszeit
angezeigt.

Das Geréat schaltet erst nach der Zwangsspulung
wieder in den Betriebsmode ,,VOREINSTELLUNG*.

Sollte in einer Zwangsspulphase ein neues
Desinfektionsprogramm gestartet werden, wird die
Zwangsspulzeit auf die Freispulzeit angerechnet.
Bei ,Zitrothermischer” Reinigung betragt die
Zwangsspulphase mindestens 8 Minuten, bei einer
chemischen Desinfektion 12 Minuten.

Bedienungsanleitung
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6.3. Wochenprogramm

1. Allgemeine Beschreibung des Wochenprogramm

Mit dem automatischen Reinigungsprogramm kdénnen Reinigungs- bzw.
Desinfektionszyklen programmiert werden, um den Reinigungs-/Desinfektionsstart
tage- oder wochenweise zu automatisieren.

Das heil3t, bei Programmierung und Aktivierung des Wochenprogramms werden die
Desinfektionszyklen zu den entsprechend vorgegebenen Zeiten automatisch gestartet.

Es besteht beispielsweise die Mdglichkeit, folgende Programmschleife festzulegen:

Beispiel 1
Samstag Einstellung: ,PRO 1 (Hei3desinfektion/Entkalkung)“, Montag 7:00 Ende*

Wochenprogramm
Samstag 23:25 Wochenprogramm
Ende Montag 7:00 Ende
Spule Zitro Spule Voreinstellung Spule
n 40Min. n --- Min. n .

15Min 30Min 30Min Zeit

>
Wochenprogramm Wochenprogramm

Samstag 22:00 Start
(Tippen Sie die Taste
IREINIG. START)

Montag 6:30 Start
(Spulen Start)

Beispiel 2
Dienstag: ,,PRO 1, Mittwoch 6:00 Ende*
Mitttwoch: ,PRO 2“, Donnerstag 7:00 Ende*

Wochenprogramm
Mittwoch 6:00 Ende

Wochenprogramm
Donnerstag

T-NNCnAA

PRO 2 Zeit

> >

PRO 1

Wochenprogramm

Dienstag 22:00 Start

(Tippen Sie die Taste
IREINIG. START)

Bedienungsanleitung

Wochenprogramm
Mittwoch 23:00 Start
(Tippen Sie die Taste

IREINIG. START)
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Hinweis!

Die zuvor genannten Einstellungen ist die Grundvoraussetzung fur den Bediener, um
anschlieBend Uber das Schwesternpasswort in [GRUNDWERTEN 2], unter Position 7,
den ,Stundenplan fur das Reinigungsprogramm [WOCHENPROGRAMM] zu
hinterlegen.

Einstellung: 7. WOCHENPROGRAMM FUR REINIGUNGSMODE]

Uber PaRworteingabe = BEDIENER = WOCHENPROGRAMM
kénnen folgende Positionen eingestellt werden:

e Unter Pos. 1 (MODUS) sollte das Programm 5 angewé&hlt werden, in dem das
automatische Reinigungsprogramm (Reinigungsschleife) durch den Techniker
hinterlegt wurde;

e Unter ZEIT und dem passenden WOCHENTAG die ,Endzeit* der entsprechenden
Desinfektion eingeben.

6-7 Bedienungsanleitung
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Einstellung im Wochenprogramm

TK]||[SR | FUNKTION DATEN BEDIENER PATIENT GRAFIK 2|IIX
WOCHENPROGRAMM FUR REINIGUNGSMODE
MONTAG DIENSTAG MITTWOCH ZURUCK
PROG ZEIT PROG ZEIT PROG ZEIT
1 00:0 1 PRO 5 06:0 1 PRO 5 07:0
0 0 0
2 2 2
3 3 3
DONNERSTAG FREITAG SAMSTAG SONNTAG
PROG ZEIT PROG ZEIT PROG ZEIT PROG ZEIT
1 PRO 5 06:0 1 PRO 3 07:0 1 PRO 5 06:0 1 PRO 1 05:0
0 0 0 0
2 2 2 2
3 3 3 3

Nach einer durchgefiihrten Behandlung ist die Taste WOCHEN PROGRAMM| nach dem
Umschalten in den Reinigungsbildschirm automatisch grin hinterlegt (falls das
Wochenprogramm als Grundwert aktiviert wurde).

Wenn keine anschlielRende Behandlung an diesem Tage mehr erfolgt, muf der
Anwender nur noch die Reinigung mit der Taste REINIG. START] starten.

Falls ein anderes Desinfektionsprogramm gewunscht wird (weil beispielsweise noch
eine weitere Behandlung erfolgt), kann auch das gewlinschte Programm aktiviert
werden (z.B. Prog.1, in dem normalerweise das zitrothermische Programm oder ein
Spulprogramm hinterlegt ist).

Wichtiger Hinweis!

Falls aus dem automatisch erscheinenden Reinigungsprogramm in ein anderes
Reinigungsprogramm gewechselt wird und anschlieBend wieder in das Programm
zuriickgeschaltet wird, muR unbedingt die Taste WOCHEN PROGRAMM| aktiviert
(griin) werden, damit das gewulinschte Reinigungsprogramm am nachsten Tag
automatisch starten kann. Solange die Reinigungsprogrammtaste grau ist, erfolgt
auch kein Start am néchsten Morgen, da der Wochentimer nicht aktiviert ist. In
diesem Fall bleibt das Gerat in der Warteschleife.

Bedienungsanleitung 6-8
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2. Manuelle Anderung der Desinfektions-Startzeit (bei aktiviertem
Wochenprogramm)

Falls der Anwender mit der vorher eingestellten Stoppzeit im Wochenprogramm nicht
einverstanden ist, hat er die Moéglichkeit, im Reinigungsbildschirm Gber die Stoppzeit
den Wochentag sowie die Uhrzeit, wann das Gerat mit der Desinfektion fertig sein soll,
manuell zu verandern.

STOPPZEIT (WP)

Diese Anderung ist dann nur einmal wirksam und hat keinen EinfluR auf die im
Wochenprogramm festgelegten Einstellungen.

3. Weitere Einstellungen im Rahmen des autom. Reinigungsprogramms

Der Betriebszustand nach einer durchgefuhrten Desinfektion kann fir jedes

Reinigungsprogramme (1—5) individuell als Grundwert festgelegt werden.

Folgende Betriebszustédnde sind mdoglich:

a) Taste START-UP TEST] leuchtet

b) Gerat schaltet automatisch ab (bei nicht eingelegtem Blutschlauchsystem) oder
schaltet automatisch in START-UP-TEST (bei eingelegtem Blutschlauchsystem)

c) Gerat startet automatisch mit START-UP-TEST.
Dieser Betriebszustand gilt auch dann fur das autom. Reinigungsprogramm, wenn

es z.B. unter Programm 5 hinterlegt ist und dort nach dem

Reinigungsprogramm der autom. Start-UP-Test erfolgen soll.

4. Reinigungsprogramm ,,Anfangswert*

In der Position ,REINIGUNGSPROGRAMM ANFANGSWERT* wird festgelegt, welches
Reinigungsprogramm (1 — 5) nach einer erfolgten Behandlung automatisch nach dem
Umschalten in den Reinigungsbildschirm selektiert ist. Die Selektierung wird
allerdings automatisch deaktiviert, sobald der Anwender unter Position 7 in den
GRUNDWERTEN 2 den Stundenplan fur ein Reinigungsprogramm eingegeben hat. In
diesem Fall erscheint nach der Behandlung immer das Programm 5, in dem das
autom. Reinigungsprogramm hinterlegt ist.

5. Hinweis zur Durchfihrung einer Desinfektion nach langerer Standzeit
GRUNDWERTE 2; Position 12 mit Technikerpasswort
Bei Uberschreitung einer vorgegebenen Zeit (Standardwert = 72 Stunden) erscheint

nach dem Starten des Gerétes eine Erinnerungsmeldung, dal3 die vorgegebene
Standzeit Uberschritten wurde und eine Desinfektion erfolgen sollte.

6-9 Bedienungsanleitung
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6.4. Fullen des Blutschlauchsystems mit Dialysator
wéahrend des Reinigungsprogramms

Wéhrend des Reinigungsablaufs kann
bereits das Blutschlauchsystem und der
Dialysator blutseitig mit Kochsalzlésung
gefullt werden.

1. Tippen Sie nach der Wahl des
gewunschten Programms auf die Taste
IREINIG. START].

2. Nach dem Start der Reinigung kann
das Schlauchsystem mit Dialysator
bereits am Gerat angebaut und geflllt
werden.

(siehe Kapitel 2.)

Zum Starten der Reinigung durfen die Anschllsse
ACHTUNG der Druckaufnehmer nicht angeschlossen sein und
in der Schlaucherkennung darf kein Schlauch

Bedienungsanleitung 6-10
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6.5. Reinigung des Gerates (aufden)

ACHTUNG

@ HINWEIS

Die Gerateoberflache kann mit den
Ublichen Reinigungs- oder Desinfektions-
mitteln gereinigt werden.

Das Geréat darf nicht mit Farbverdiinner, einer
unverdinnten Natriumhypochlorid-Lésung oder
anderen organischen Losungsmitteln gereinigt
werden.

Es durfen Verdinner mit bis zu 70% Alkoholgehalt

Pflege des Bildschirms:

Die Geratepflege von auf3en sollte mit einem
feuchten Tuch durchgefthrt werden. Zur
Oberflachendesinfektion kann das Tuch mit einer
verdunnten Natriumhyperchlorid-Lésung (max.
Konzentration 0,5 %) angefeuchtet werden.

Es darf keine Flussigkeit in das Geréat eindringen.
Durch Betatigen der [TON AUS] Taste wird der
Touchscreen fur die Dauer des Drickens

Aaaltiviart
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7.1. Hilfe bei Alarmanzeigen

@ HINWEIS Durch Drucken der Taste [TON AUS], wird der
Alarmton fur 2 Minuten Uberbruckt. Die

Lautstarke des Alarmtons kann als Grundwert
geandert werden.

ITiimmdAlllnAavAaiAla: DN 70 AP Llaia 7N ADN

7.1.1. Blutalarm

Bei einem Blutalarm werden folgende Aktionen ausgeldst:

@ HINWEIS Die vendse Schlauchabsperrklemme schlief3t nur

Die Lampe [TON AUS] blinkt.

Die Blutpumpe wird gestoppt.

Die UF-Pumpe wird gestoppt.

Die Personal-Rufbuchse wird aktiviert.

Der Alarmton wird ausgelost.

Es erfolgt eine Alarmmeldung auf dem Bildschirm.
Die vendse Schlauchabsperrklemme schlief3t.

(Nur bei bestimmten Alarmen)

bei Unterschreitung der unteren ven. Alarmgrenze
und bei Luft- oder Mikroschaumerkennung.

7.1.2. Dialysatalarm

Die Lampe [TON AUS] blinkt.

Die Personal-Rufbuchse wird aktiviert.

Der Alarmton wird ausgelost.

Es erfolgt eine Alarmmeldung auf dem Bildschirm.
Die Dialysierflussigkeit lauft Gber Bypass-Schaltung.

7.1.3. Alarm = Blut + Dialysat

Die Lampe [TON AUS] blinkt.

Die Blutpumpe wird gestoppt.

Die UF-Pumpe wird gestoppt.

Die Personal-Rufbuchse wird aktiviert.

Der Alarmton wird ausgelost.

Es erfolgt eine Alarmmeldung auf dem Bildschirm.
Die vendse Schlauchabsperrklemme schlief3t.

Die Dialysierflissigkeit lauft Gber Bypass-Schaltung.

Blutalarme kénnen mit der Taste STORUNG AUS| geléscht werden.
Dialysierflussigkeitsalarme sollten nur mit der Taste [TON AUS] bestatigt werden, bis
die Ursache des Alarmes beseitigt ist.

Leitfahigkeits-Alarme werden automatisch zuriickgesetzt, sobald sich der aktuelle LF-
Wert wieder innerhalb der Alarmgrenzen befindet.

Falls ein Leitfahigkeits-Alarm mehrmals ausgel6st
ACHTUNG wird, sollte die Behandlung zum Patientenschutz
unterbrochen werden.
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7.1.4. Uberbrickungsfunktion
® Normales Uberbriicken
Die Uberbriickungsfunktion wird nur im Falle eines der nachstehenden, auf Betatigen

der UBERBRUCKUNG]| Taste ausgelésten Alarme wirksam und Uberbriickt dann bis zu
2 Minuten die alarmbezugliche Aktivitat.

— Alarm arterieller Blutdruck

— Alarm vendser Blutdruck

— Alarm Dialysatoreingangs-Blutdruck
— Alarm Blutleck

Solange die Uberbriickungsfunktion aktiv ist, muR
ACHTUNG die Bedienungsperson unbedingt die entsprechende
Schutzeinrichtung (Alarm) Gberwachen.

® Spezielle Uberbriickung

Im Betriebsmodus [Ende] kann man durch wiederholtes Betatigen der
IUBERBRUCKUNG| Taste den Luftdetektor-Alarm zeitweilig unwirksam machen.
Wahrend der Behandlung bleibt die UBERBRUCKUNG]| Taste unwirksam.
Bitte nehmen Sie auf Abschnitt 5.2.2 Blutrickfihrung (RuckfluR3) Bezug.

Solange die Uberbriickungsfunktion aktiv ist, muf
ACHTUNG die Bedienungsperson visuell alle Alarme

7.2. Notbetrieb mit Batteriestromversorgung

Falls wahrend der Behandlung die Netzstromversorgung ausfallt, schaltet das Geréat
automatisch auf Batteriestromversorgung um.

Der " Batterieauswahlschalter " mul3 das "
ACHTUNG automatische " auswahlen.

Der Dialysatmonitor wird abgeschaltet.
Der Blutmonitor setzt seinen Betrieb und die Blutiiberwachung fort.

Der Summer wird fur 2 Sekunden aktiviert.
Die Ultrafiltrierung wird unterbrochen.

Wahrend des Batteriebetriebes erscheint auf dem Bildschirm die Anzeige
|BATTERIE-BETRIEB = AUTOMATIK| und die verbleibende Akku-Kapazitat in Prozent.

Falls die Stromversorgung nicht wiederhergestellt wird, muf3 die Behandlung
abgebrochen werden.

Sobald die Stromversorgung wiederhergestellt ist, kann die Behandlung jederzeit
fortgesetzt werden.

Nachdem der BM-Test abgeschlossen ist, wird ein
ACHTUNG Notbetrieb durch die Batterie fir ungefahr 10 bis
30 Minuten aufrechterhalten. (Je nach Kapazitat
der Batterie).
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7.3. Meldungen und Anzeigen
7.3.1. Allgemeine Anzeigen
A

ANSCHLUSSZEIT ABGELAUFEN [START]-TASTE DRUCKEN

Ursache

» Erinnerungsalarm, die Behandlung mit der [START}-Taste zu starten, da sich
das Gerat schon langere Zeit im Anschlul3modus befindet.

Mdogliche Fehlerbeseitigung

v' [TON AUS]-Taste betatigen, falls der Patient erst angeschlossen wird.

v' Evtl. Riicksprung in Bildschirm VORBEREITEN|
( nur mit Kochsalzerkennung mdglich ).

v [START}-Taste betatigen, sofern der Patient bereits angeschlossen ist.

ARTERIELLER DRUCK ALARM ++ (FESTE GRENZE OBEN)
ARTERIELLER DRUCK ALARM -- (FESTE GRENZE UNTEN)
ARTERIELLER DRUCK ALARM + (FESTE)
ARTERIELLER DRUCK ALARM -  (FESTE)
ARTERIELLER DRUCK ALARM + (AUTOMATISCH)
ARTERIELLER DRUCK ALARM - (AUTOMATISCH)
Ursache
» Der art. Druck hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
Uberprufen Sie das Blutschlauchsystem.
Uberprufen Sie die Lage der Punktionskandile.
Uberprifen Sie die BlutfluRrate.
Uberprufen Sie die Alarmpunkte.
Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
HINWEIS:
Ist der Hydrophobfilter der Druckmef3leitung benetzt?
Wenn der Hydrophobfilter benetzt, ersetzen Sie es.

ANENENENAN

AUSGANGSTEMPERATUR HEIZUNG ZU NIEDRIG
Ursache
» Die Temperatur am Heizungsausgang ist zu niedrig.
Mdoaliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Service zu informieren.
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B

BIC/ACETAT-STECKER PRUFEN
Ursache
> Der Bicarbonat-Acetatkonzentratstecker ist vom Spulanschluld abgetrennt.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v' Schlie3en Sie den Bicarbonat-Acetatkonzentratstecker an den Spulanschluf3
an.

BICARB-KALIB. ALARM + SAURE/BIC PRUFEN
BICARB-KALIB. ALARM -  SAURE/BIC PRUFEN
Ursache
> Die analytische Kurve der Bicarbonat-Leitfahigkeit hat die Alarmgrenze
Uberschritten.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Uberpriifen Sie die Konzentratauswahl.
v Uberpriifen Sie, ob das richtige Konzentrat angeschlossen ist.
v' Sind die Konzentratansaugschlauche richtig an der Zentralversorgung
angeschlossen?
v’ Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
(Bitte Stabilisierungszeit zum Aufbau der Leitfahigkeit abwarten)
v' Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

BICARB-LF ALARM (+ + GRENZE)
BICARB-LF ALARM (- - GRENZE)
BICARB-LF ALARM +
BICARB-LF ALARM -
Ursache
> Die Bicarbonat Leitfahigkeit ist auf3erhalb des Bereiches.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Kontrollieren Sie den Kanister.
v" Kontrollieren Sie die Kartusche.
v" Drucken Sie [TON-AUS], bis sich die LF wieder aufgebaut hat.

BLUTEINLAUFDRUCK ALARM + + FESTER GRENZWERT OBEN
BLUTEINLAUFDRUCK ALARM - - FESTER GRENZWERT UNTEN
BLUTEINLAUFDRUCK ALARM +  (FESTE)
BLUTEINLAUFDRUCK ALARM -  (FESTE)
BLUTEINLAUFDRUCK ALARM + AUTOMATISCHE GRENZE OBEN
BLUTEINLAUFDRUCK ALARM -  AUTOMATISCHE GRENZE UNTEN
Ursache
> Der Eingangs-Blutdruck hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
Uberprufen Sie das Blutschlauchsystem und den Dialysator.
Uberprifen Sie die Alarmpunkte.
Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
Den Dialysator mit 100 ml Kochsalzlosung anspulen. Wenn der
Eingangsdruck nicht sinkt, Dialysator wechseln oder Behandlung abbrechen.

ASENRNEN
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BLUTERKENNUNG [BEH.DATEN]! DANACH ANSCHLUSS DRUCKEN

Ursache

» Der Blutdetektor hat Blut erkannt.

Mdogliche Fehlerbeseitigung

v Sollte im Bildschirm VORBEREITEN| Blut erkannt werden , weil der Patient
bereits angeschlossen wird, ANSCHLUSS-Taste betatigen.
Sollte die ANSCHLUSS-Taste nicht aktivierbar sein, tiberpriifen Sie zunéchst
die BEHANDLUNGSDATEN|.

v' Behandlung mit [START]| beginnen.

v Auf Sauberkeit des Detektors achten.

v' Falls diese Alarmmeldung auftreten sollte, obwohl kein Blut im
Blutschlauchsystem vorhanden ist, muf zur Problemlésung der Techniker
herangezogen werden.

BLUTLECK! STORUNG AUS EV. BYPASS U. DIAL-FULLEN

Ursache

» Blutleckdetektor hat Blut erkannt.

Mdogliche Fehlerbeseitigung

v Dialysierflussigkeitsschlauch (Ablauf) mit Teststreifen auf Blutleck prifen.

v" Bei Blutleck, Taste Bypass betatigen, Blutpumpe lauft dadurch wieder an.
Dialysator zum Auswechseln wie gewohnt vorbereiten.

v Dialysatkupplungen am Dialysator befestigen.

v anwéhlen, und TASTE DIALYS. FULLEN betatigen.

v Nachdem der Dialysator mit DialysierflUssigkeit gefullt ist, erneut Taste
DIALYS. FULLEN betatigen.

v Umschalten in den Behandlungsbildschirm und betatigen.
Die Dialyse-Behandlung wird weiter fortgesetzt.

BLUTPUMPE 1 AUSGESCHALTET
Ursache
» Die Taste [PUMPE 1] ist ausgeschaltet.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Betatigen Sie die Taste [PUMPE 1].

BLUTPUMPE 1 DECKEL OFFEN
Ursache
» Die Abdeckung der Blutpumpe 1 ist offen.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v' Schlie3en Sie die Abdeckung der Blutpumpe 1.

BLUTPUMPE 1 FLUSSRATE EINSTELLEN
Ursache
» Die BlutfluRrate wurde nicht eingegeben.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Geben Sie die BlutfluRRrate ein.

BLUTPUMPE 2 DECKEL OFFEN
Ursache
» Die Abdeckung der Blutpumpe 2 ist offen.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v' Schlie3en Sie die Abdeckung der Blutpumpe 2.
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BLUTPUMPE 2 FLUSSRATE = 0 mL/min
Ursache
» Die BlutfluRrate wurde nicht eingegeben.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v" Geben Sie die BlutfluRRrate ein.

BP FLUSSRATE PRUFEN
Ursache
» Die UF-Rate ist fur die BlutfluRrate zu hoch.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Erhohen Sie die BlutfluRrate oder senken Sie die UF-Rate.

BP1 BLUTFLUSSRATE ZU GERING
Ursache
» Die Blutflu3rate hat untere auf die Einstellunggrenze.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Erhohen Sie die BlutfluRrate ein.

eC
oD

DER BLUTDURCHFLUSS IST ZU GERING
Ursache
» Der Blutdurchflu3 hat die eingestellte Mindestgrenze unterschritten.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Erhoéhen Sie den Blutdurchflul

DESINFEKTIONSMITTEL-KANISTER LEER? ANSCHLUSS PRUFEN!
Ursache
» Der Desinfektionsmittelkanister ist leer.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Nach dem Auswechseln des Desinfektionsmittelkanisters den Alarm mit
ISTORUNG AUS| quittieren.

DESINFEKTIONSMITTELFREI ? ABLAUF GEPRUFT?
Ursache
> Frage nach einer Reinigung.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v" Nach einer Desinfektion wird der Anwender aufgefordert, die
Desinfektionsmittel- freiheit festzustellen.

DESINFEKTIONSZEIT VERLANGERT
Ursache
» Die Reinigungszeit wurde verléangert.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Diese Meldung wird nicht mit STORUNG AUS| bestatigt.
v' Dient als Hinweis.
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DIAL. DRUCKDIFFERENZ ALARM + + (GRENZE)
DIAL. DRUCKDIFFERENZ ALARM - - (GRENZE)
DIAL. DRUCKDIFFERENZ ALARM + (FESTE GRENZE AUTOM.)
DIAL. DRUCKDIFFERENZ ALARM - (FESTE GRENZE AUTOM.)
Ursache
» Die Differenz zwischen DialysatoreinlafR und -auslal hat die Alarmgrenze
Uberschritten.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
Uberprifen Sie das Blutschlauchsystem und den Dialysator.
Uberprufen Sie die Alarmpunkte.
Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
Den Dialysator mit 100 ml Kochsalzlésung anspulen, wenn der Eingangsdruck
nicht sinkt, Dialysator auswechseln oder Behandlung abbrechen.

A NNE NN

DIALYSATDRUCK ALARM ++ (FESTE GRENZE OBEN)
DIALYSATDRUCK ALARM - - (FESTE GRENZE UNTEN)
DIALYSATDRUCK ALARM + (FESTE)
DIALYSATDRUCK ALARM - (FESTE)
DIALYSATDRUCK ALARM + (AUTOMATISCH)
DIALYSATDRUCK ALARM - (AUTOMATISCH)
Ursache
» Dialysatdruck hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Ist die UF-Menge zu hoch eingestellt?
v Ist der UF-Faktor des Dialysators zu klein?
v Ist Luft auf der Dialysatseite vorhanden?
v Bei Lufterkennung sollte die Taste und anschlieBend die Taste
DIALYS. FULLEN im Tastenfeld betatigt werden.
v' Sobald die Luft aus den Dialysatschlauchen entfernt wurde, driicken Sie
erneut die Taste DIALYS. FULLEN], anschlieRend die Tasten und
ISTORUNG AUS|, um mit der Behandlung fortzufahren.

DIALYSATFILTER AUSTAUSCHEN MAX-BETRIEBSZEIT ERREICHT
Ursache
» Die maximale Betriebszeit [ 750 Std.] des Dialysatfilters ist erreicht.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v" Wechseln Sie den Dialysatfilter aus (siehe Kapitel 8).

DIALYSAT TEMPERATUR ALARM [++] TEMPERATUE < 41°C
DIALYSAT TEMPERATUR ALARM + (AUTOMATISCH)
Ursache
» Temperatur zu hoch.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Service zu informieren.

DIALYSAT TEMPERATUR ALARM [- -] TEMPERATUE > 30°C
DIALYSAT TEMPERATUR ALARM - (AUTOMATISCH)
Ursache
» Temperatur zu niedrig.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v’ Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v’ Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Service zu informieren.

®E

Bedienungsanleitung 7-8



DBB-05

o F

FEHLER [KARTUSCHE FULLEN] (KARTUSCHENEINLAUF) PRUFEN
Ursache
> Der Fullbetrieb der Bicarbonat-Kartusche ist gestort.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Uberpriifen Sie die Bicarbonat-Kartusche auf korrekten Sitz.
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Wie bei Fehler OBEREN KART.-HALTER PRUFEN verfahren.
Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Service zu informieren.

oG

GERAT IN BYPASS TASTE BYPASS BETATIGEN
Ursache

> Die Taste BYPASS) ist aktiviert.

Mdgliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste BYPASS|, wenn Sie den Bypass verlassen wollen.

GESAMT-KALIB. FEHLER  SAURE/BIC PRUFEN
GESAMT-KALIB. ALARM + SAURE/BIC PRUFEN
GESAMT-KALIB. ALARM -  SAURE/BIC PRUFEN
Ursache
» Die analytische Kurve der Gesamt-Leitfahigkeit hat die Alarmgrenze
Uberschritten.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Uberpriifen Sie die Konzentratwahl.
v Uberpriifen Sie das Konzentrat.
v' Sind die Konzentratansaugschlauche richtig an der Zentralversorgung
angeschlossen?
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm angezeigt wird, ist der Service zu informieren.

GESAMT-LF ALARM ++  (FESTE GRENZE OBEN)

GESAMT-LF ALARM - - (FESTE GRENZE UNTEN)

GESAMT-LF ALARM + KONZ.-ANSCHLUSS PRUFEN

GESAMT-LF ALARM - KONZ.-ANSCHLUSS PRUFEN
Ursache

> Die Gesamt-Leitfahigkeit hat die Alarmgrenze Uberschritten.

Mdogliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die [TON-AUS] Taste.

v Uberpriifen Sie das Konzentrat und die Konzentratleitung.

v' Sobald die Gesamt-Leitfahigkeit wieder innerhalb des vorgegebenen Bereiches
liegt, wird der Alarm automatisch aufgehoben.

GEWICHTSABNAHME AUF0  SOLLABNAHME EINSTELLEN
Ursache
> Das Gewicht wurde nicht eingegeben.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Geben Sie das Gewichtsabnahme-Volumen ein.
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o H

HEIZUNG AUSLASS-TEMPERATUR ALARM +

Ursache

» Die Temperatur am Heizungsausgang ist zu hoch.

Mdoaliche Fehlerbeseitigung

v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Service zu informieren.

HEPARINBOLUS IST AUF 0 mL BOLUSMENGE EINGEBEN

Ursache

» Es soll ein Bolus gegeben werden, aber es ist kein Volumen eingegeben
worden.

Mdoaliche Fehlerbeseitigung

v' Geben Sie ein Bolus-Volumen ein.

v' Deaktivieren Sie den automatischen Hep.-Bolus.

HEPARINENDE

Ursache

» Nach eingegebener Heparinstoppzeit hat sich die Heparinpumpe
ausgeschaltet.

Mdgliche Fehlerbeseitigung

v" Kontrollieren Sie die Heparinstoppzeit, wenn die Meldung zu friih erscheint.

HEPARIN NICHT GESTARTET! (HEPARINPUMPE STARTEN)

Ursache
> Die Taste HEPARIN PUMPE] ist ausgeschaltet.
Mdogliche Fehlerbeseitigung

v Betétigen Sie die Taste HEPARIN PUMPE|.

HEP. INFUSIONSRATE 0 mL/h HEP-RATE EINSTELLEN

o K

Ursache

» Die Heparin-Infusionsrate wurde nicht eingegeben.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v" Geben Sie die Heparin-Infusionsrate ein oder falls keine Heparinisierung
gewilinscht, stellen Sie die Hep.-Pumpe auf HEPARIN AUS|.

KART.-HALTER SCHLIESSEN HALTER PUFEN!

Ursache

» Der bewegliche Arm des Bicarbonat-Kartuschenhalters ist unten nicht korrekt
verriegelt.
Mdogliche Fehlerbeseitigung

v Uberpriifen Sie die Position am beweglichen Arm des Bicarbonat-
Kartuschenhalters.

KEINE SPRITZE EINGELEGT

Ursache

» Keine Heparinspritze eingelegt.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v' Legen Sie eine Heparinspritze ein oder betatigen Sie die Taste
HEPARIN AUS|.
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KEINE ZITRONE ANGESAUGT (KANISTER-ANSCHLUSS PRUFEN!)
Ursache
» Das Desinfektionsmittel hat zu wenig Leitfahigkeit aufgebaut.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Kontrollieren Sie, ob das richtige Desinfektionsmittel angeschlossen ist bzw.
das Behaltnis leer ist.

KEIN SYSTEM EINGELEGT!
Ursache
> Schlauchdetektor hat kein Schlauchsystem erkannt.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v' Sichtprifung, ob Blutschlauchsystem eingelegt ist.
v' Blutschlauchsystem im Schlauchdetektor auf richtigen Sitz prifen.
v Ist die Blutpumpe eingeschaltet?
v' Prufen, ob der Detektor-Deckel richtig geschlossen ist.

KOCHSALZBEUTEL LEER SPULMENGE UBERSCHRITTEN!
Ursache
> KOCHSALZLOSUNGS-BEUTEL LEER.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v" Wechseln Sie den Kochsalzlésungsbeutel.
v/ Betatigen Sie die Taste [PUMPE 1].
v' Zirkulation mit einem neuen Kochsalzbeutel durchftihren.

KOCHSALZERKENNUNG
Ursache
> Der Blutdetektor hat Kochsalz erkannt.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Schlauchsystem richtig im Blutdetektor einlegen.
v Der Bediener hat die taste betatigt, obwohl im System noch kein Blut
ist.
v' Bei Bluterkennung loscht sich der Alarm von allein.

KONZENTRATKUPPLUNG PRUFEN BIC-KONZENTRATSTECKER BLAU
KONZENTRATKUPPLUNG PRUFEN SAUREKONZENTRATSTECKER ROT
KONZENTRATKUPPLUNG PRUFEN KARTUSCHENHALTER (OBEN)
KONZENTRATKUPPLUNG PRUFEN KARTUSCHENHALTER (UNTEN)
Ursache
» Der Anschlul3 des Konzentratsteckers entspricht nicht der Konzentratwahl
oder des Betriebsmode.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Schlie3en Sie den Konzentratstecker gemaR des Betriebsmode an oder wéahlen
Sie anhand der Konzentratauswahl das richtige Konzentrat aus.

KUPPLUNG AUF SPULANSCHLUSS RICHTIG AUFGESTECKT?
Ursache
v' Die Dialysatorkupplungen befinden sich noch am Bypass-Anschlul3.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v" Schlielen Sie die Dialysatorkupplung an den Dialysator an.

KUPPLUNG FALSCH ANGESCHL. DIAL.-KUPPLUNG PRUFEN
Ursache
> Die Dialysatorkupplung ist nicht auf der Spulbricke.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v" Schlief3en Sie die Dialysatorkupplung an den Bypass-Anschluf3 an.
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oL

LUFTBLASCHEN ALARM (BEDIENUNGSANLEITUNG BEACHTEN!)

oM

Ursache

> Der Luftblasendetektor hat Luftblaschen erkannt.
Mdogliche Fehlerbeseitigung

Uberprifen Sie das Blutschlauchsystem.

Uberprufen Sie den Dialysator.

Bei abgesenktem Spiegel :

Zwischen vendser Kammer und Dialysator eine Klemme setzen.

Mit einer 30 mL Spritze einen Unterdruck von -100 bis -150 mmHg in der

vendsen Kammer aufbauen.

Vendse Schlauchklemme 6ffnen. Durch den Unterdruck fullt sich die vendse

Kammer mit Blut von der Patientenseite.

v' Schlauchklemme schlieen und Klemme zwischen vendser Kammer und
Dialysator entfernen.

v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

HINWEIS:

Wenn die Spiegelheber-Pumpe angebracht wird, kdnnen Sie die Spiegelheber-

Tasten wegen des Kammer-Spiegel verwenden.

ANANENENAN

<\

MAX UF-RATE UBERSCHRITTEN ARBEITSBEREICH UBERSCH

Ursache

> Der Einstellbereich der UF-Rate wurde Uberschritten.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v' Behandlungszeit verlangern oder UF-Volumen verringern.

MIKROSCHAUM ALARM (BEDIENUNGSANLEITUNG BEACHTEN!)

oN

Ursache

> Der Luftblasendetektor hat Mikroschaum erkannt.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v' Geschwindigkeit der Blutpumpe verringern. Luftfalle 6ffnen und vendse
Kammer etwas nach oben setzen, Luftfalle schlieRen und mit Taste

v [STORUNG AUS| bestatigen.

v' Evtl. Spiegelhdhe verandern.

NATRIUM-HYPOCHLORIT- (DESINFEKTIONSMITTELMITTEL OK?)

Ursache

» Das Desinfektionsmittel hat zu wenig Leitfahigkeit aufgebaut.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v" Kontrollieren Sie, ob das richtige Desinfektionsmittel angeschlossen ist bzw.
das Behaltnis leer ist.

NATRIUM-HYPOCHLORIT+ (KANISTER-ANSCHLUSS PRUFEN)

Ursache

» Das Desinfektionsmittel hat eine zu hohe Leitfahigkeit aufgebaut.
Mdogliche Fehlerbeseitigung

v" Kontrollieren Sie, ob das richtige Desinfektionsmittel angeschlossen ist.
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® 0

OBEREN KART.-HALTER PRUFEN

Ursache

> Der obere Arm des Bicarbonat-Kartuschenhalters ist nicht korrekt verriegelt
oder der Mikroschalter erkennt die Kartusche nicht.

Mogliche Fehlerbeseitigung

v Uberprifen Sie die Position am oberen Arm des Bicarbonat-
Kartuschenhalters.

v' Sollte die Position o.k. sein, selektieren Sie den Mentpunkt [BEHANDLUNG
1].
Behandlungsdaten anwahlen, Behandlung 2 anwahlen, Mikroschalter auf
nicht aktiv stellen.

v" Im Bildschirm [VORBEREITEN] Taste [BIC-KAR. FULLEN betatigen.

oP

PUMPE 2 AUSGESCHALTET
Ursache
> Die Taste [PUMPE 2] ist ausgeschaltet.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Betatigen Sie die Taste [PUMPE 2].

®Q
o R

[REINIGUNG START] NICHT GEDRUCKT
Ursache
» Erinnerungsalarm, die Reinigung mit der REINIGUNG START}-Taste zu
starten, da sich das Geréat schon langere Zeit im Stopp befindet.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste REINIGUNG START,.

REINIGUNG WURDE ABGEBROCHEN
Ursache
» Die Reinigung wurde abgebrochen.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Meldung mit [STORUNG AUS]| Taste bestatigen.
v Wird diese Meldung mit STORUNG AUS| bestétigt, erscheint diese Meldung
nicht mehr.
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®S

SAURESTECKER PRUFEN
Ursache
» Der Saurekonzentratstecker ist vom Spulanschluld abgetrennt.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v" Schlie3en Sie den Saurestecker an den Spulanschlufl3 an.

SN DOPPELPUMPE NICHT AKTIVIERBAR
Ursache
» Es wurde ein falscher Blutkreislauf eingesetzt.
» Der Blutkreislauf wurde mit der falschen Methode eingesetzt.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Setzen Sie den richtigen Blutkreislauf ein, oder schliel3en Sie den
Blutkreislauf wieder richtig an.

SN DRUCK ALARM + BLUTRUCKLAUF PRUFEN
SN DRUCK ALARM - BLUTFLUSS ZU GERING
Ursache

» Der SN-Druck hat die Alarmgrenze tberschritten.

Mdogliche Fehlerbeseitigung

v Uberpriifen Sie das Blutschlauchsystem und den Dialysator.

v Uberprufen Sie die BlutfluRBrate / evtl. Umschaltpunkte verandern.
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

SN-LAUFZEIT UBERSCHRITTEN ART BLUTFLUSS ZU GERING?
SN-LAUFZEIT UBERSCHRITTEN BLUTRUCKLAUF PRUFEN!

Ursache

» Die SN-Steuerzeit hat die Alarmgrenze Uberschritten.

Mogliche Fehlerbeseitigung

v Uberprifen Sie das Blutschlauchsystem und den Dialysator.

v Uberprifen Sie die BlutfluRrate / evtl. Umschaltpunkte verandern.

v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

SN-SCHLAUCH EINGELEGT?
Ursache
» Das SN-Pumpensegment wurde nicht in die SN-Pumpe eingelegt.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v" Legen Sie das SN-Pumpensegment ein.
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

SPRITZE LEER
Ursache
» Heparinspritze befindet sich am Endanschlag.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v' Heparin-Pumpe ausschalten, ggf. neue Spritze einlegen.
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TMP ALARM ++ (GRENZE)

TMP ALARM - - (GRENZE)

TMP ALARM + (FESTE GRENZE AUTOMATISCH)
TMP ALARM -  (FESTE GRENZE AUTOMATISCH)
TMP ALARM + (AUTOMATISCH)

TMP ALARM - (AUTOMATISCH)

TMP ALARM + (VORAUSSAGE)

TMP ALARM - (VORAUSSAGE)

Ursache

» TMP hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v Ist der Druckabnehmer vom Bluteingangsdruck mit Blut gefullt?
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls der Fehler wieder auftritt, ist der Techniker zu informieren.

TMP-NULLPUNKTKALIBRIERUNGS-ALARM +
TMP-NULLPUNKTKALIBRIERUNGS-ALARM - [KALIB-AUS] DRUCKEN

ou

Ursache

» Die TMP-Nullkalibrierung hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdgliche Fehlerbeseitigung

v Uberprifen Sie die Montageposition des Dialysators.

v Uberpriifen Sie, ob das Schlauchsystem richtig in der Bluterkennung
eingelegt ist.

v’ Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

v Falls der Fehler wieder auftritt, ist der Techniker zu informieren.

v

H

Bei Plattendialysatoren die Zeit fur die TMP-Nullkalibrierung kontrollieren.
INWEIS:

Ist der Hydrophobfilter der Druckmefleitung benetzt?

Wenn der Hydrophobfilter benetzt, ersetzen Sie es.

Sollte der Alarm bei einer SN-Behandlung auftreten, kann ein zu hoch

gewahlter oberer SN-Umschaltpunkt die Ursache sein. Setzen Sie den

Umschaltpunkt ftr die Dauer der TMP-Nullkalibrierung weiter nach unten.

UF-FAKTOR ABFALL/ DIAL.OK? SUB-ODER UFR VERINGERN

Ursache

» UF-Rate hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung

v Uberprufen Sie den Dialysator.

v Uberpriifen Sie das eingestellte Gewicht und die Zeit.
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

v’ Falls der Fehler wieder auftritt, Service informieren.

UF-FAKTOR ALARM + (DIALYSATOR PRUFEN!)
UF-FAKTOR ALARM - (DIALYSATOR PRUFEN!)

Ursache

> Der UF-Faktor hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung

Uberprufen Sie den Dialysator auf Gerinnung. Mit Kochsalz anspulen.
Blutflu® erhéhen.

Uberprufen Sie die Heparinzufuhr.

Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

Falls der Fehler wieder auftritt, ist der Service zu informieren.

ASANENENRN
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UF-KONTROLLSYSTEM AUS
Ursache
> Die Taste [UF-KONT. AUS| ist aktiviert.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste [UF-KONT. AUS|.

UF-PAUSE EINGESCHALTETZEIT [UF-PAUSE] ABGELAUFEN
Ursache

> Die Taste [UF-PAUSE] ist aktiviert.

Mogliche Fehlerbeseitigung

v Betatigen Sie die Taste UF-PAUSE|.

UF-RATE AUF O L/h
Ursache
» Die UF-Rate wurde nicht eingegeben.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Geben Sie die UF-Rate ein.

UF-RATEN-GRENZE UBERSCHRITTEN / GRENZWERTE PRUFEN
Ursache
» Die UF-Rate hat die maximal zulassige Obergrenze Uberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v' Behandlungszeit verlangern oder UF-Volumen verringern.

oV

VENOSER DRUCK ALARM ++ (FESTE GRENZE OBEN)

VENOSER DRUCK ALARM - - (FESTE GRENZE UNTEN)

VENOSER DRUCK ALARM + (FESTE)

VENOSER DRUCK ALARM - (FESTE)

VENOSER DRUCK ALARM + (AUTOMATISCH)

VENOSER DRUCK ALARM - (AUTOMATISCH)
Ursache

» Der Venendruck hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung

v Uberprufen Sie das Blutschlauchsystem.

v Uberprufen Sie die Lage der Punktionskantile.

v Uberprifen Sie die BlutfluRrate.
v
v

Uberprufen Sie die Alarmpunkte.
Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
HINWEIS:
Ist der Hydrophobfilter der Druckmef3leitung benetzt?
Wenn der Hydrophobfilter benetzt, ersetzen Sie es.

oW

WASSERDRUCK ALARM +
WASSERDRUCK ALARM -
Ursache
» Der Wasserdruck ist auf3erhalb der Grenzen.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v" Kontrollieren Sie die Wasserzufuhr, Kupplung, Osmose,
Wasserzulaufschlauch.
v" Sollte sich der Alarm nicht léschen lassen, techn. Service informieren.
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® XY
e

ZITRONENSAURE + (RICHTIGES DESINF.-MITTEL ANGESCHL.?)
Ursache
> Das Desinfektionsmittel hat eine zu hohe Leitfahigkeit aufgebaut.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v' Kontrollieren Sie, ob das richtige Desinfektionsmittel angeschlossen ist.

ZU KURZE HEISSDESINFEKTION
Ursache
> Die HeiRdesinfektion wurde nicht korrekt durchgeftihrt bzw. abgebrochen.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v" Fuhren Sie eine HeiRdesinfektion durch.
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7.3.2. Testanzeigen und Technische Anzeigen
® TFB

TFB101 BLUTPUMPE 1 (RATE-FEHLER +)
TFB102 BLUTPUMPE 1 (RATE-FEHLER -)
Ursache
» Die DurchfluRrate der Blutpumpe 1 hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Uberpriifen Sie die Einstellung des Pumpensegments.
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB103 BLUTPUMPE 1 KONTROLLFEHLER
Ursache
» Die Durchflu3rate der Blutpumpe 1 kann nicht geregelt werden.
Mdoaliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFB104 BLUTPUMPE 1 (UBERLASTUNG)
Ursache
» Die Blutpumpe 1 ist Uberlastet.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Uberprifen Sie die Einstellung des Pumpensegments.
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFB105 DREHRICHTUNGSALARM BP1
Ursache
» Die Blutpumpe 1 lauft rickwarts.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v" Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.

TFB111 BLUTPUMPE 2 (RATE-FEHLER +)
TFB112 BLUTPUMPE 2 (RATE-FEHLER -)
Ursache
» Die Durchflu3rate der Blutpumpe 2 hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Uberprifen Sie die Einstellung des Pumpensegments.
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB113 BLUTPUMPE 2 KONTROLLFEHLER
Ursache
» Die DurchfluBrate der Blutpumpe 2 kann nicht geregelt werden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v" Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.
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TFB114 BLUTPUMPE 2 (UBERLASTUNG)
Ursache
» Die Blutpumpe 2 ist Uberlastet.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Uberpriifen Sie die Einstellung des Pumpensegments.
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB115 DREHRICHTUNGSALARM BP2
Ursache
» Die Blutpumpe 2 lauft rickwarts.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFB131 HEPARINPUMPE (RATE-FEHLER +)
TFB132 HEPARINPUMPE (RATE-FEHLER -)
Ursache
» Die Durchflu3rate der Heparinpumpe hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Uberprifen Sie die Einstellung der Spritze.
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB133 HEPARINPUMPE DREHR. (DREHRICHTUNGSFEHLER)
Ursache
» Die Heparinpumpe lauft mit umgekehrter Durchflu3richtung.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v’ Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB141 BLUT/KOCHSALZ-DETEKTOR PRUFEN!
Ursache
> Der Betrieb des Blutdetektors ist gestort.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFB151 LUFTDETEKTOR TEST (SIGNAL FEHLER)

TFB152 LUFTDETEKTOR (LUFTBLASCHEN)
TFB153 LUFTDETEKTOR (MIKROSCHAUM) TESTFEHLER
Ursache

» Der Betrieb des Luftblasendetektors ist gestort.

Mogliche Fehlerbeseitigung

v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.
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TFB201 ART. DRUCKAUFNEHMER [ABWEICHUNG PT4/PT9]
Ursache
» Der arterielle Druckaufnehmer-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die Taste BM-TEST|.

v Falls erneut ein Alarm ausgelost wird, techn. Service informieren.

TFB202 VEN. KLEMME OFFNEN SCHLAUCHPOSIT. PRUFEN
Ursache
» Der venose Klemme (Offen)-Test wurde nicht bestanden.
Mdgliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die Taste BM-TEST|.

v" Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB203VEN KLEMME SCHLIESSEN. SCHLAUCHPOSIT. PRUFEN
Ursache

» Der vendse Klemme (Schliessen)-Test wurde nicht bestanden.
Mdogliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die Taste BM-TEST|.

v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB204 BLUTPUMPESTOPP PUMPENSTOPP DEFEKT!
Ursache
» Der Blutpumpe 1 (Anhalten)-Test wurde nicht bestanden.
Mdoaliche Fehlerbeseitigung

v' Betatigen Sie die Taste BM-TEST].

v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB205 BLUTPUMPE 1 (START) STARTFEHLER
Ursache
» Der Blutpumpe 1 (Start)-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die Taste BM-TEST].

v" Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB206 BM DRUCKAUFNEHMER 0 DRUCKANSCHLUSS PRUFEN
Ursache
» Der BM-Druckaufnehmer (Null)-Test wurde nicht bestanden.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Uberpriifen Sie die Verbindung der Druckableitung.
v Ist ein SN-System eingelegt und keine SN-Behandlung angewahlit?
HINWEIS:
Ist der Hydrophobfilter der Druckmelleitung benetzt?
Wenn der Hydrophobfilter benetzt, ersetzen Sie es.

TFB207 BM DRUCKAUFNEHMER Z DRUCKANSCHLUSS PRUFEN
Ursache
» Die Testzeit des BM-DruckmefRwertwandlers ist abgelaufen.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Uberprifen Sie die Verbindung der Druckableitung.
v Ist ein SN-System eingelegt und keine SN-Behandlung angewahlit?
HINWEIS:
Ist der Hydrophobfilter der Druckmef3leitung benetzt?
Wenn der Hydrophobfilter benetzt, ersetzen Sie es.
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TFB208 BM DRUCKAUFNEHMER H DRUCKANSCHLUSS PRUFEN
Ursache
» Der BM-Druckaufnehmer (Steilheit)-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Uberpriifen Sie die Verbindung der Druckableitung.
v Ist ein SN-System eingelegt und keine SN-Behandlung angewahlit?
HINWEIS:
Ist der Hydrophobfilter der Druckmefleitung benetzt?
Wenn der Hydrophobfilter benetzt, ersetzen Sie es.

TFB209 ART. KLEMME OFFNEN SCHLAUCHKLEMME PRUFEN
Ursache
> Der arterielle Klemme (Offen)-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die Taste BM-TEST]|.

v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB210 ART.KLEMME SCHLIESSEN. SCHLAUCHKLEMME PRUFEN
Ursache
» Der arterielle Klemme (Schliessen)-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die Taste | BM-TEST|.

v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFB211 BLUTPUMPE 2 PUMPENSTOPP DEFEKT!
Ursache
> Der Blutpumpe 2 (Anhalten)-Test wurde nicht bestanden.
Mdgliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die Taste BM-TEST,|.

v' Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFB212 BLUTPUMPE 2 (START) STARTFEHLER
Ursache
» Der Blutpumpe 2 (Start)-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die Taste BM-TEST]|.

v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFB213 BLUT/KOCHSALZDETEKTOR SCHLAUCHPOS. PRUFEN!
Ursache
» Die Spannung des Blutdetektors (Versatz) ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung

v/ Betatigen Sie die Taste BM-TEST,|.

v Falls erneut ein Alarm ausgelost wird, techn. Service informieren.

TFB215 SN-DRUCKAUFNEHMER TEST NICHT BESTANDEN
Ursache
> Der SN-Druckaufnehmer hat bei der Prifung versagt.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Uberpriifen Sie den AnschluR des Druckausgangs.
HINWEIS:
Ist der Hydrophobfilter der Druckmefleitung benetzt?
Wenn der Hydrophobfilter benetzt, ersetzen Sie es.

DBB-05
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® TFC

TFC101 BIS TFC115 CPU STORUNG (1)
TFC116 STARTFEHLER (1)
TFC117 ZEITUBERSCHREITUNG (l)
TFC118 EEPROM SCHREIBFEHLER (1)
TFC119 DATENBANK SCHREIBFEHLER (1)
TFC120 DATENBANK CHECKSUMME FEHLER (1)
TFC121 GEMEINSAME DATENBANK CHECKSUMMENFEHLER (1)
TFC122 ZEITBASIS FEHLER (1)
Ursache
» Der Betrieb des Computers ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFC131 ZUGRIFFSFEHLER (I)
TFC132 ZUGRIFFSFEHLER (1)
TFC133 ZUGRIFFSFEHLER (I)
TFC134 ZUGRIFFSFEHLER (I)
TFC135 ZUGRIFFSFEHLER (1)
TFC136 ZUGRIFFSFEHLER (I)
TFC137 ZUGRIFFSFEHLER (I)
TFC138 ZUGRIFFSFEHLER (I)
TFC139 ZUGRIFFSFEHLER (1)
Ursache
» Der Computer-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v" Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.

TFC151 3PRAM BEFEHLSFEHLER (I)
TFC152 3PRAM CHECKSUMMENFEHLER (1)
TFC153 3PRAM ZUGRIFFSZEIT UBERSCHRITTEN (l)
TFC154 3PRAM BESTATIGUNGSFEHLER ()
TFC155 3PRAM TASTENFEHLER (1)
TFC156 3PRAM LESEFEHLER (I)
TFC157 3PRAM ADRESSFEHLER (I)
Ursache
» Die Datenbank ist gestort.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v' Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v Falls erneut ein Alarm ausgelost wird, techn. Service informieren.
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TFC201 BIS TFC215 CPU-FELHER (P)
TFC216 STARTFEHLER (P)
TFC217 ZEITUBERSCHREITUNG (P)
TFC218 EEPROM SCHREIBFEHLER (P)
TFC219 DATENBANK SCHREIBFEHLER (P)
TFC220 DATENBANK CHECKSUMME FEHLER (P)
TFC221 GEMEINSAME DATENBANK CHECKSUMMENFEHLER (P)
TFC222 ZEITBASIS FEHLER (P)
Ursache
» Der Betrieb des Computers ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFC231 ZUGRIFFSFEHLER (P)
TFC232 ZUGRIFFSFEHLER (P)
TFC233 ZUGRIFFSFEHLER (P)
TFC234 ZUGRIFFSFEHLER (P)
TFC235 ZUGRIFFSFEHLER (P)
TFC236 ZUGRIFFSFEHLER (P)
TFC237 ZUGRIFFSFEHLER (P)
TFC238 ZUGRIFFSFEHLER (P)
TFC239 ZUGRIFFSFEHLER (P)
Ursache
> Der Computer-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFC251 3PRAM BEFEHLSFEHLER (P)
TFC252 3PRAM CHECKSUMMENFEHLER (P)
TFC253 3PRAM ZUGRIFFSZEIT UBERSCHRITTEN (P)
TFC254 3PRAM BESTATIGUNGSFEHLER (P)
TFC255 3PRAM TASTENFEHLER (P)
TFC256 3PRAM LESEFEHLER (P)
TFC257 3PRAM ADRESSFEHLER (P)
Ursache
» Die Datenbank ist gestort.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.
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TFC301 BIS TFC315 CPU-FELHER (C)
TFC316 STARTFEHLER (C)
TFC317 ZEITUBERSCHREITUNG (C)
TFC318 EEPROM SCHREIBFEHLER (C)
TFC319 DATENBANK SCHREIBFEHLER (C)
TFC320 DATENBANK CHECKSUMME FEHLER (C)
TFC321 GEMEINSAME DATENBANK CHECKSUMMENFEHLER (C)
TFC322 ZEITBASIS FEHLER (C)
Ursache
» Der Betrieb des Computers ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFC331 ZUGRIFFSFEHLER (C)
TFC332 ZUGRIFFSFEHLER (C)
TFC333 ZUGRIFFSFEHLER (C)
TFC334 ZUGRIFFSFEHLER (C)
TFC335 ZUGRIFFSFEHLER (C)
TFC336 ZUGRIFFSFEHLER (C)
TFC337 ZUGRIFFSFEHLER (C)
TFC338 ZUGRIFFSFEHLER (C)
TFC339 ZUGRIFFSFEHLER (C)
Ursache
» Der Computer-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v" Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.

TFC351 3PRAM BEFEHLSFEHLER (C)
TFC352 3PRAM CHECKSUMMENFEHLER (C)
TFC353 3PRAM ZUGRIFFSZEIT UBERSCHRITTEN (C)
TFC354 3PRAM BESTATIGUNGSFEHLER (C)
TFC355 3PRAM TASTENFEHLER (C)
TFC356 3PRAM LESEFEHLER (C)
TFC357 3PRAM ADRESSFEHLER (C)
Ursache
» Die Datenbank ist gestort.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v' Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.
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® TFD

TFD101 DUPLEXPUMPE + (RATEN-FEHLER +)
TFD102 DUPLEXPUMPE - (RATEN-FEHLER -)
Ursache
» Die Durchflu3rate der Duplexpumpe hat die Alarmgrenze Uberschritten.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD103 DUPLEXPUMPE KONTROLLFEHLER
Ursache
> Die Durchflu3rate der Duplexpumpe kann nicht geregelt werden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD104 DUPLEXPUMPE (UBERLASTUNG)
Ursache
> Die Duplexpumpe ist Uberlastet.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD105 DUPLEXPUMPE EINLAUF 1-1 VENTIL UNDICHT?
Ursache
» Das EinlaRventil der Duplexpumpe ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD106 DUPLEXPUMPE AUSLAUF 1-2 VENTIL UNDICHT?
Ursache
> Das AuslaRventil der Duplexpumpe ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD107 DUPLEXPUMPE EINLAUF 2-1 VENTIL UNDICHT?
Ursache
» Das EinlaRRventil der Duplexpumpe ist gestort.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD108 DUPLEXPUMPE AUSLAUF 2-2 VENTIL UNDICHT
Ursache
> Das AuslaRventil der Duplexpumpe ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.
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TFD109 DUPLEXPUMPE (VOR DIAL) FEHLER RATE +
TFD110 DUPLEXPUMPE (VOR DIAL) FEHLER RATE -
Ursache
» Die Durchflu3rate der Duplexpumpe hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD121 UF-PUMPE (RATE +)
TFD122 UF-PUMPE (RATE -)
Ursache
» Die Durchflu3rate der UF-Pumpe hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD123 UF-PUMPENTEST (EINL.) EINLAUFVENTIL DEFEKT?
Ursache
» Die Einla3zelle der UF-Pumpe ist gestort.
Mdoaliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD124 UF-PUMPENTEST (EINL.) EINLAUFVENTIL UNDICHT?
Ursache
» Das EinlaRventil der UF-Pumpe ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v" Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD125 UF-PUMPE (AUSL.) AUSLAUFVENTIL DEFEKT?
Ursache
» Die AuslaRzelle der UF-Pumpe ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelost wird, techn. Service informieren.

TFD126 UF-PUMPE (AUSL.) AUSLAUFVENTIL UNDICHT?
Ursache
» Das AuslaRventil der UF-Pumpe ist gestort.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD131 BLUTLECKDETEKTOR (G) SPANNUNGS-FEHLER +
TFD132 BLUTLECKDETEKTOR (G) SPANNUNGS-FEHLER -
Ursache
» Die Spannung des Blutleckdetektors (G) hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v" Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.
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TFD133 BLUTLECKDETEKTOR (R) SPANNUNGS-FEHLER +
TFD134 BLUTLECKDETEKTOR (R) SPANNUNGS-FEHLER -
Ursache
» Die Spannung des Blutleckdetektors (R) hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD141 SCHWIMMERSCHALTER (LUFT IM DIAL.-KEISLAUF?)
Ursache
» Der Schwimmerschalter in Luftabscheiderkammer 2 ist nicht in Ordnung.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelost wird, techn. Service informieren.

TFD153 ZELLE 1 = ZELLE 2 TESTFEHLER
Ursache
> Die Zelle (Zelle 1, Zelle 2) hat bei der Vergleichsprifung versagt.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v/ Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD154 ZELLE 3 =ZELLE 4 TESTFEHLER
Ursache
> Die Zelle (Zelle 3, Zelle 4) hat bei der Vergleichsprufung versagt.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v’ Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD160 DUPLEXPUMPE (NACH DIAL) FEHLER RATE+
TFD161 DUPLEXPUMPE (NACH DIAL) FEHLER RATE -
Ursache
» Die DurchfluR3rate der Duplexpumpe hat die Alarmgrenze Uberschritten.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelost wird, techn. Service informieren.

TFD170 RUCKDRUCKVENTIL(H1)ALARMPUNKTUBERSCHREITUNG
TFD171 RUCKDRUCKVENTIL(H2)ALARMPUNKTUBERSCHREITUNG
Ursache
» Das Ruckstauregelventil ist nicht in Ordnung.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD181 LUFT.-PUMPE + (RATEN-FEHLER +)
TFD182 LUFT.-PUMPE - (RATEN-FEHLER -)
Ursache
» Die Durchflu3rate der Luftabscheider-Pumpe hat die Alarmgrenze
Uberschritten.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.
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TFD183 LUFT.-PUMPE KONTROLLFEHLER
Ursache
» Die Durchflu3rate der Luftabscheider-Pumpe kann nicht geregelt werden.
Mdoaliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD184 LUFT.-PUMPE (UBERLASTUNG)
Ursache
» Die Luftabscheider-Pumpe ist tberlastet.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v" Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD185 LUFT.-PUMPE STOPP-FEHLER
Ursache
» Der Betrieb der Luftabscheider-Pumpe ist unterbrochen.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.

TFD191 BOOSTER-PUMPE + (RATEN-FEHLER +)
TFD192 BOOSTER-PUMPE - (RATEN-FEHLER -)
Ursache
» Die Durchflu3rate der Booster-Pumpe hat die Alarmgrenze tGberschritten.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD193 BOOSTER-PUMPE KONTROLLFEHLER
Ursache
» Die DurchfluBrate der Booster-Pumpe kann nicht geregelt werden.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD194 BOOSTER-PUMPE (UBERLASTUNG)
Ursache
» Die Booster-Pumpe ist Uberlastet.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD195 BOOSTER-PUMPE STOPP-FEHLER
Ursache
» Der Betrieb der Booster-Pumpe ist unterbrochen.
Mdoaliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelost wird, techn. Service informieren.
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TED201 TEST HEIZRELAIS ABSCHALT-TEST FEHLER!
Ursache
» Der Heizungsrelais Abschalt-Test wurde nicht bestanden.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD202 BLUTLECKTEST LUFT? VERSCHMUTZUNG? [G]
Ursache
> Der Blutleckdetektor-Test (GRUN)-Verschmutzung wurde nicht bestanden.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v/ Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Sollte das Geréat viel Luft erkannt haben [BYPASS & [DIALYS.-FULLEN|
drucken.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD203 BLUTLECKTEST VERSCHMUTZT? TEST [R]
Ursache
» Der Blutleckdetektor (ROT) verschmut. Test wurde nicht bestanden.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD204 BLUTLECKDETEKTOR TESTFEHLER
Ursache
> Der Blutleckdetektor-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD205 DIALYSATDRUCKAUFNEHMER TESTFEHLER
Ursache
» Der Dialysatdruck-Aufnehmer-Test wurde nicht bestanden.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD206 BYPASS-MAGNETVENTILE ABSCHALT-TEST
Ursache
» Der Bypass-Magnetventile-Test wurde nicht bestanden.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD207 HYDRAULIK-LECK  KUPPL.- PRUFEN
Ursache
> Der Flussigkeitskreislauf-Leck-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.
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TFD208 WASSERDRUCKAUFNEHMER WASSERDRUCK?
Ursache
» Der Wasserdruck-Aufnehmer-Test wurde nicht bestanden.
Mdoaliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD209 WARMETAUSCHER-LECK TESTFEHLER
Ursache
» Der Warmetauscher-Leck-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v" Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD210 UF-PUMPE TESTFEHLER
Ursache
» Der UF-Pumpe-Test wurde nicht bestanden.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFD211 TEMPERATUR-KONTROLLE TESTFEHLER
Ursache
» Der Temperatur-Kontrolle-Test wurde nicht bestanden.
Mdoaliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD212 BALANCE-TEST (-) FEHLER
Ursache
» Der Balance-Test (-) wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD213 BALANCE-TEST (+) FEHLER
Ursache
» Der Balance-Test (+) wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v" Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.

TFD214 DIALYSATFILTER-LECK KUPPL./PROBE-VENTIL

Ursache

» Der Dialysatfilter-Leck-Test wurde nicht bestanden.

Mdogliche Fehlerbeseitigung

v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

v Prufen Sie die Dialysatkupplungen und den richtigen Sitz auf der Spulbricke.

v" Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, lasst sich die Storung nicht beheben
in Meni Tasten die Taste [C-FILTER UBERBRU.| betétigen.
(Eine OHDF/OHF-Behandlung ist jetzt nicht mehr moglich.)
Eine HD-Behandlung kann funktionieren.

v Informieren Sie den technischen Service.
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TFD215 SCHWIMMERSCHALTER (LUFT?)
Ursache
» Der Schwimmerschalter-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD216 MAGNETVENTIL SV41 TEST (FILTER SV41 DEFEKT?)
Ursache
> Der Magnetventile-41-Test wurde nicht bestanden.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v/ Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD217 UF-PUMPEN-ABSCHALTTEST FEHLER
Ursache
» Der UF-Pumpenabschalt-Test wurde nicht bestanden.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD220 SV5 TESTFEHLER
Ursache
> Der Magnetventile-5-Test wurde nicht bestanden.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD221 SV4,6 TESTFEHLER
Ursache
> Der Magnetventile-4, 6-Test wurde nicht bestanden.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v’ Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD222 FLUSSIGKEITSLECK ON-LINE PORT GESCHLOSSEN?
Ursache
» Der Flussigkeitskreislauf-Leck-Test wurde nicht bestanden.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFD223 SV4 LECKTEST FEHLER
TFD224 SV5 LECKTEST FEHLER
TFD225 SV6 LECKTEST FEHLER
TFD226 SV7 LECKTEST FEHLER
TFD227 SV8 LECKTEST FEHLER
TFD228 SV9 LECKTEST FEHLER
Ursache
» Die Magnetventil-Leckprifung hat versagt.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v’ Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.
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TFD251 TH1=TH2 TESTFEHLER (NULL)
TFD252 TH3=TH4 TESTFEHLER (NULL)
TFD253 TH1=TH2 TESTFEHLER (STEILHEIT)
TFD254 TH3=TH4 TESTFEHLER (STEILHEIT)
TFD255 TH1=TH2 VERGLEICHSTEST (ZU HOHE TEMPERATUR)
TFD256 TH3=TH4 VERGLEICHSTEST (ZU HOHE TEMPERATUR)
TFD257 TH5=TH6 TESTFEHLER (NULL)
TFD258 TH5=TH6 TESTFEHLER (STEILHEIT)
TFD259 TH5=TH6 VERGLEICHSTEST (ZU HOHE TEMPERATUR)
Ursache
» Der Heil3leiter hat bei der Vergleichsprufung versagt.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v" Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD300 ALARM SV4 (KLEINES LECK)

TFD301 ALARM SV5 (KLEINES LECK)

TFD302 ALARM SV6 (KLEINES LECK)

TFD303 ALARM SV7 (KLEINES LECK)

TFD304 ALARM SV8 (KLEINES LECK)

TFD305 ALARM SV9 (KLEINES LECK)
Ursache
» Das Magnetventil ist mangelhaft.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v" Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD307 TH11 TESTFEHLER
Ursache
» Der Heilileiter hat bei der Vergleichsprufung versagt.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.

TFD308 SV4 NICHT GEOFFNET
TFD309 SV5 NICHT GEOFFNET
TFD310 SV6 NICHT GEOFFNET
TFD311 SV7 NICHT GEOFFNET
TFD312 SV8 NICHT GEOFFNET
TFD313 SV9 NICHT GEOFFNET
TFD314 SV63 / SV64 (SPULANSCHLUSS ) OFFNEN NICHT
Ursache
» Das Magnetventil 6ffnet nicht.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Techniker zu informieren.
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TFD320 SV4-ALARM (UNDICHT; MENGE)
TFD321 SV5-ALARM (UNDICHT; MENGE)
TFD322 SV6-ALARM (UNDICHT; MENGE)
TFD323 SV7-ALARM (UNDICHT; MENGE)
TFD324 SV8-ALARM (UNDICHT; MENGE)
TFD325 SV9-ALARM (UNDICHT; MENGE)

Ursache

> Das Magnetventil ist mangelhaft.

Mogliche Fehlerbeseitigung

v" Rufen Sie einen Techniker.

TFD330 ZKV-ALARM VENTIL (A1 OFFNET NICHT ODER LUFT)
TFD331 ZKV-ALARM VENTIL UNDICHT (A1-UBERWACHUNG)
TFD332 ZKV-ALARM SV 66 (A1 UNDICHT)
TFD333 ZKV-ALARM SV 67 (A1 UNDICHT)
TFD334 ZKV-ALARM VENTIL (A2 OFFNET NICHT ODER LUFT)
TFD335 ZKV-ALARM VENTIL UNDICHT (A2-UBERWACHUNG)
TFD336 ZKV-ALARM SV 68 (A2 UNDICHT)
TFD337 ZKV-ALARM SV 69 (A2 UNDICHT)
Ursache
> Die Konzentratversorgungsleitung ist mangelhaft.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v" Rufen Sie einen Techniker.
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® TFE

TFE101 TOUCHSCREEN-FEHLER
Ursache
» Der Touchscreen erkennt einen Dauertastendruck (evt. Fehlfunktion).
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v Falls erneut ein Alarm ausgelost wird, techn. Service informieren.

TFE110 BP1 TASTEN-FEHLER
Ursache
» Die Taste [PUMPE 1] ist eingeschaltet.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v' Betatigen Sie die Taste [EIN].
v Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFE111 BP2 TASTEN-FEHLER
Ursache
» Die Taste [PUMPE 2] ist eingeschaltet.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v" Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.

TFE112 TON AUS TASTE-FEHLER
Ursache
» Die Taste [TON AUS] ist eingeschaltet.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v" Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.

TFE121 +5V FEHLER (C)
Ursache
» Die Versorgung mit +5 V ist gestort.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v' Betatigen Sie die Taste [EIN].
v Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.

TFE122 +12V FEHLER (C)
Ursache
» Die Versorgung mit +12 V ist gestort.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v' Betatigen Sie die Taste [EIN].
v Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.
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TFE123 +5V FEHLER (P)
Ursache
> Die Versorgung mit +5 V ist gestort.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v Falls erneut ein Alarm ausgelost wird, techn. Service informieren.

TFE124 +12V FEHLER (P)
Ursache
> Die Versorgung mit +12 V ist gestort.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v/ Betatigen Sie die Taste [AUS], um das System auszuschalten.
v/ Betatigen Sie die Taste [EIN].
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFE201 BATTERIESPANNUNG BATTERIE NICHT ANGESCHLOSSEN
Ursache
» Die Batterie ist nicht angeschlossen.
Mdogliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste BM-TEST].
v' Sie kdnnen im groBen Alarmfenster den Batterietest Giberspringen.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

TFE202 BATTERIESPANNUNG TIEF SPANNUNG ZU NIEDRIG
Ursache
> Die Batterie ist nicht ausreichend geladen.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste BM-TEST].
v' Sie kdnnen im groRen Alarmfenster den Batterietest Gberspringen.
v' Falls erneut ein Alarm ausgel6st wird, techn. Service informieren.
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8.1. Grundbedingungen

ACHTUNG

@ HINWEIS

@ HINWEIS

ACHTUNG

Bedienungsanleitung

Beachten Sie das Verfalldatum des Filters.

Nach dem Erreichen der max. Betriebszeit wird der
Anwender in Textform zum Auswechseln des
Dialysierflussigkeitsfilters aufgefordert und mufl3
nach erfolgtem Auswechseln des Filters diesen
Hinweistext und die Betriebsstundenanzeige des
Filters wieder zurticksetzen. Ein Filterwechsel darf
nicht bei angeschlossenem Patienten erfolgen.

Nach dem Auswechseln des
Dialysierflussigkeitsfilters missen folgende
Angaben in das Geratebuch eingetragen werden.

e Datum
e Chargen- Nummer
e Person, die das Auswechseln durchfuhrt

Um Verwechslungen vorzubeugen, sollte der neue
Filter immer mit dem Austauschdatum
gekennzeichnet werden.

Das Auswechseln des Dialysierflissigkeitsfilters
EF-01D ist nur von Personen durchzufiihren, die
aufgrund ihrer Ausbildung, ihrer Kenntnisse und
ihrer Erfahrungen befahigt sind.
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8.2. Auswechseln des Filters

Der Austausch des Filters mufld im
ausgeschaltetem Zustand durchgefuhrt
werden.

@ HINWEIS Um Flussigkeitsaustritt moglichst zu vermeiden,
kénnen Sie den neuen Filter neben den alten Filter

halten und die Kupplungen schrittweise direkt auf

den neuen Filter stecken.

Verschlie3en Sie dabei jeweils den Anschlul3 des

alten Filters mit der zuvor entfernten

VerschluRkappe des neuen Filters.

Achten Sie auf die durch Pfeile auf dem Filter

gekennzeichnete FluBrichtung.

R Aus- und Einbau der Filters:

- 1. Entfernen Sie den

DialysierfluRigkeitsfilter aus dem

Filterhalter und setzen Sie den neuen

7 Filter in den Filterhalter ein.

7 1 2. Entfernen Sie die untere (Pos. A)

» Verschlu3kappe des neuen Filters.
Nehmen Sie die untere Kupplung (blau)
vom alten Filter ab und schlie3en Sie
die Kupplung am neuen Filter an.
Verschlie3en Sie den unteren Anschlul3
des alten Filters mit der zuvor
entfernten VerschlufRkappe.

3. Entfernen Sie die untere (Pos. B)
VerschluRkappe des neuen Filters.
Nehmen Sie die untere Kupplung (rot)
vom alten Filter ab und schlief3en Sie
die Kupplung am neuen Filter an.
Verschlie3en Sie den unteren Anschluf3
des alten Filters mit der zuvor
entfernten VerschluRkappe.

4. Entfernen Sie die obere (Pos. C)
VerschluRkappe des neuen Filters.
Nehmen Sie die obere Kupplung (rot)
vom alten Filter ab und schlief3en Sie
die Kupplung am neuen Filter an.
Verschlie3en Sie den oberen Anschlul3
des alten Filters mit der zuvor
entfernten VerschluRkappe.

5. Entfernen Sie die obere (Pos. D)
VerschluRkappe des neuen Filters.
Nehmen Sie die obere Kupplung (blau)
vom alten Filter ab und schlief3en Sie
die Kupplung am neuen Filter an.

- Verschlie3en Sie den oberen Anschluf3

des alten Filters mit der zuvor

entfernten VerschlufRkappe.

8-3 Bedienungsanleitung
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8.3. Fullen und Desinfektion

ACHTUNG

Nach dem Auswechseln des
Dialysierflussigkeitsfilters muf3 unbedingt eine
Desinfektion durchgefuhrt werden.

Bedienungsanleitung

START-UP

TE

1. Fuhren Sie eine
Desinfektion/Reinigung, wie in Kapitel
6 beschrieben, durch.

2. Starten Sie nach der Desinfektion/
Reinigung das Gerat durch Betatigen
der [START-UP TEST}-Taste, um den
DM-Test durchzufthren.
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8.4. Zuriicksetzen der Betriebsstunden (Filter)

C-FILTER
TAU

ESC

MOCHTEN SIE DIE BETRIEBSZEIT DES
DIALYSAT-FILTERS AUF 0 ZURUCK SETZEN ?

AKTUELLE BETRIEBSSTUNDEN
0 STUNDEN

A NEIN

1.

Wahlen Sie im MenU BEDIENER| den
Bildschirm [TASTEN| an.

Dricken Sie mindestens 1,5 Sekunden
auf die Taste [C-FILTER TAUSCH).

Auf dem Bildschirm erscheint ein neues
Fenster, in dem die Betriebsstunden
des alten Filters angezeigt werden.
LJAKTUELLE BETRIEBSSTUNDEN*“

. Driucken Sie mindestens 1,5 Sekunden

auf die Taste [JA, um die
Betriebsstunden wieder auf O Stunden
ZU setzen.

Betatigen Sie die Taste , um das
Fenster wieder zu verlassen.

@ HINWEIS e Falls bei einem Filterwechsel die

Betriebsstunden nicht zurtickgesetzt werden,
erfolgt vor der nachsten Behandlung erneut der
Hinweis zum Filterwechsel.

e Aus Sicherheitsgrunden sollte das Datum bei
dem neuen Filter immer auf dem Filtergehduse
notiert werden.

Bedienungsanleitung
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8.5. Protokoll zum Filterwechsel (Dialysierflissigkeitsfilter)

Chargen-Nr. Chargen-Nr.

(alter Filter) (neuer Filter) Unterschrift

Datum

Bedienungsanleitung 8-6
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Das CE-Zeichen wurde nach den Richtlinien 93/42/EWG
des Européaischen Rates vom 14. Juni 1993 uber
Medizinprodukte erteilt.

Prifgegenstand ist das Dialysegerat DBB-05, nicht die
angegebenen Verbrauchsmaterialien und Einwegartikel.

Diese Gebrauchsanweisung hat Gultigkeit fur Gerate

der Software-Version 1.1X.

Die SW-Version wird auf dem Bildschirm wahrend des

» Start-up“—Test angezeigt.

EC-Reprasentant

so NIKKI1SO Medical GmbH

Brédermannsweg 1, D-22453 Hamburg, Germany
Telefon : +49-40-414629-19
Telefax : +49-40-414629-49

Hersteller

M@NlKKlso CO., LTD.
MEDICAL EQUIPMENT UNIT

43-2, Ebisu 3-chome, Shibuya-ku, Tokyo 150-8677,
Japan

Telefon : +81-3-3443-3727

Telefax : +81-3-3470-0681

Bedienungsanleitung -2- AFBF
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1. Allgemeine Systembeschreibung

1.1. Umgang mit der Bedienungsanleitung

® Anwendungsbereich der Bedienungsanleitung

Diese Anleitung beschreibt, wie das Hamodialysegerat DBB-05 sachgemal und sicher
zu bedienen ist - sie enthalt keine Angaben darutber, wie die Dialyse am Patienten

durchgefuhrt wird.

Beschrieben stehen die einzelnen Bedienschritte jeweils rechts auf der Seite, die
entsprechenden Abbildungen dazu sind am linken Rand abgedruckt, wie folgt.

Bedienungshinweis

VORSICHT Der Anwender muR die eingegebenen Parameter
immer bestatigen. Das heif3t, der Anwender muf3
jedesmal, wenn Werte eingegeben werden, die
Richtigkeit der eingegebenen Werte bestatigen.
Stimmen die eingegebenen Werte nicht mit den
gewlinschten Werten Uberein, darf unter keinen
Umstanden eine Behandlung gestartet werden.

® Gekennzeichnete Sicherheitshinweise

Die nachfolgend aufgefuhrten Sicherheitshinweise zeigen besondere
VorsichtsmalRnahmen an, die vor Behandlungsbeginn zu ergreifen sind. Sie zeigen u.a.
maogliche Risiken auf, tragen somit zur Betriebssicherheit bei und sollten daher vor
Anwendungsbeginn sorgfaltig gelesen werden.

Hier wird auf unmittelbare Risiken hingewiesen, die
zu SCHWERER KORPERVERLETZUNG fiihren

WARNHINWEIS

Hier wird auf Risiken hingewiesen, die zu SCHWERER

VORSICHT KORPERVERLETZUNG fuhren kénnen.
Hier wird auf Risiken hingewiesen, die
ACHTUNG GERATESCHADEN ODER FALSCHE BEHANDLUNG
BEDEUTEN KONNEN, wenn sie nicht ausgeschlossen
werden.
HINWEIS Hier wird ein Hinweis zur Betriebssicherheit gegeben.

§ > > >

Bedienungsanleitung -4 - AFBF
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1.2. Einfihrung

® Anwendung

Das AFBF-System ist fur die AFBF-Behandlung von Patienten mit akutem oder
chronischem Nierenversagen vorgesehen.

AFBF-Behandlung
VORSICHT
Uberprufen Sie wahrend der AFBF-Behandlung
immer sorgféltig die Behandlungsbedingungen.
Uberwachen Sie auch das Sauren-Basen-
Gleichgewicht mit Hilfe des Blutgasanalysegerats.
Falls eine Acidose oder Alkalose festgestellt wird,
sind entsprechende MalRnahmen zu treffen.

Bei der AFBF-Behandlung sind Dialysatkonzentrat
und Substitutionslésung fur AFBF immer
gleichzeitig zu verwenden. Verwenden Sie also nicht
nur das Dialysatkonzentrat oder nur die
Substitutionslésung fur AFBF allein.

Falls das Dialysatkonzentrat und die
Substitutionslésung fur AFBF nicht gleichzeitig
verwendet werden, kann dies zu Ubermaldiger
Acidose oder Alkalose fuhren.

AuBerdem sollten Sie kein Dialysatkonzentrat bzw.
keine Substitutionslésung fur andere
Hamodialysesysteme gleichzeitig mit dem
Dialysatkonzentrat oder der Substitutionslésung
far AFBF einsetzen.

Benutzen Sie grundsatzlich die Substitutionslésung
far AFBF bei der Nachverdinnung. (Infundieren Sie
diese Substitutionslésung in den Blutkreislauf auf
der vendsen Seite.)

Falls der Substitutionslosung ftur AFBF bei der
Vorverdunnung verwendet wird (falls diese
Substitutionslésung in den Blutkreislauf auf der
arteriellen Seite infundiert wird), kann dies zu
UbermaRiger Acidose fuhren.

Andere Behandlung aulRer AFBF

Verwenden Sie das Dialysatkonzentrat oder die
Substitutionslésung fur AFBF nicht fur andere
Behandlungszwecke, sondern nur fur AFBF.

Falls das Dialysatkonzentrat oder die
Substitutionslésung fur AFBF nicht fur die AFBF-
Behandlung, sondern fir einen anderen
Behandlungszweck verwendet wird, kann dies zu
Ubermaliger Acidose oder Alkalose fuhren.

AFBF -5- Bedienungsanleitung
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1.3. Bezeichnungen und Funktionen der Komponenten

Abb. 1: Vorderansicht/Ansicht der linken Seite

-

=1

nnﬁg

L = U U

1 Substitutionspumpe

2 Detektor zur Lufterkennung far Substitutionslosung

3 Waage

4 Konzentratstecker B (blau/weil3/griin)
Far die AFBF-Behandlung entkoppeln Sie diesen Stecker durch Drehen nach
rechts und schliel3en ihn dann an der Saugdiise des AFBF-Behalters an.

5 Spulanschluf3 (blau/weil3/grin)

Zum Desinfizieren oder Reinigen muf dieser Stecker am Spulanschluf3
angeschlossen werden.

Bedienungsanleitung -6 - AFBF
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Abb. 2: Substitutionspumpe

| _—

1 Pumpenabdeckung

2 Schlauchhalter
Mit diesem Schlauchhalter wird der Pumpenschlauch fixiert.

3 Rollenlaufer

4 Sensor
Dieser Sensor erkennt, ob der Pumpendeckel geschlossen oder getffnet ist.

AFBF -7 - Bedienungsanleitung
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1.4. Extrakorporaler Blutkreislauf - AFBF

a T

Bep i
A

ol
4 =T O
& O O

A Externer hydrophober Filter 8 Vendser Blutdruckmonitor

B Interner hydrophober Filter 9 Luftdetektor

1 Arterieller Blutdruckmonitor 10 Schlauchdetektor

2  Arterielle Blutpumpe : PUMPE 1 11 Blut-/Kochsalzdetektor

3  Heparinpumpe 12 Venotse Schlauchklemme

4  Dialysatoreingangsdruck-Kammer 13 Waage

5 Dialysatoreingangs-Blutdruckmonitor 14 Lufterkennung Substitution

6 Dialysator 15 Substitutionspumpe : PUMPE 2
7 Venose Tropfkammer 16 Substitutionskammer

Bedienungsanleitung -8- AFBF
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Fur die AFBF-Behandlung ist eine zusatzliche AFBF-Einheit einschlieB3lich einer
Waage und einer Substitutionspumpe (PUMPE 2) erforderlich.

Die Substituionsleitung und der Anschluf3 des Blutkreislaufs nutzen eine
Nachverdinnung.

Zur Nachverdiinnung schlief3en Sie die Substitutionsleitung an die vendse
Troptkammer an.

Benutzen Sie grundsatzlich die Substitutionslosung
VORSICHT fur AFBF bei der Nachverdinnung. (Infundieren Sie
diese Substitutionslésung in den Blutkreislauf auf
der vendsen Seite.)

Falls der Substitutionslosung ftur AFBF bei der
Vorverduinnung verwendet wird (falls diese
Substitutionslésung in den Blutkreislauf auf der
arteriellen Seite infundiert wird), kann dies zu
UbermaRiger Acidose fuhren.

Bei der AFBF-Behandlung wird gleichzeitig das Dialysat zugefUhrt und die
Substitutionslésung in die vendsen Leitung infundiert (ausgenommen bei
Intervallbetrieb der Substitutionspumpe). Das bedeutet, wenn die Substitutionspumpe
im Falle eines Alarms angehalten wird, wird die Dialysatversorgung zum DBB-05
abgebrochen.

Andererseits wird die Substitutionspumpe angehalten, wenn die Dialysatversorgung
zum DBB-05 im Falle eines Alarms abgebrochen wird.

< Beispiel: Zufuhrstopp des Dialysats zum Dialysator und Stopp der Substitutionspumpe >
Wenn der Deckel der Blutpumpe getffnet ist

Wenn die [PUMPE 1] Taste auf AUS gestellt ist

Wenn der Deckel der Substitutionspumpe geoéffnet ist

Wenn der Einstellwert der Substitutionsrate 0,00 L/h betragt

Wenn ein A-Konzentratstecker nicht mit dem A-Spulanschluf3 verbunden ist

Wenn ein Alarm auftritt

® & & O o o

Zum Einstellen der Substitutionsrate stehen zwei Methoden zur Wahl.

® Die Substitutionsrate wird auf der Basis des Verhaltnisses automatisch berechnet.
(Verhéaltnis von Durchflurate der Blutpumpe und Substitutionsrate)

® Die Substitutionsrate wird manuell eingestellt.

Die Substitutionspumpe (PUMPE 2) entnimmt Substitutionslésung aus dem an der
Waage hadngenden Substitutionsbeutel und fuhrt sie in den Blutkreislauf ein.

Die infundierte Substitutionsmenge wird von 2 Sensoren in der Waage und au3erdem
auch durch die eingestellte Drehzahl der Substitutionspumpe (PUMPE 2) unabhéangig
gemessen und geregelt. Sobald der Wert wahrend der Behandlung unter den
voreingestellten Mindestwert (konfigurierbar) im Substitutionsbeutel abféllt, stoppt die
Substitutionspumpe (PUMPE 2), und der Monitor zeigt der Bedienungsperson eine
"Beutel leer" Meldung an. AuBerdem erkennt und zeigt ein Luftdetektor das Absinken
des Werts im Infusionssystem.

Wenn die Substitutionsrate unter 1,2 L/h betragt,
ACHTUNG schaltet die Substitutionspumpe auf

Lindmnvsalllh AdviAal

AFBF -9- Bedienungsanleitung
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1.5. Tastenbeschreibung

Tastenubersicht:

STORUNG BYPASS UF UBER- ALARM C-FILTER
AUS PAUSE BRUCKUNG GRENZEN UBERBRU.
HP
HEPARIN 10 BEUTEL LF-KAL.
VORLAUF ' WECHSEL START
mL/h
DIALYS. BEHANDL BEHANDL. C-FILTER STOPP- DIALYSAT
FULLEN START ENDE TAUSCH UHR PROBE
BIC-KAR. BIC-KAR. BIC-KAR. BEHANDL. TMP-0 BIC-KART
FULLEN ENTLEER MANUELL DATEN AUS SW AUS

BEUTEL WECHSEL]

Bei einer AFBF-Behandlung werden nach einem “Beutel-Wechsel” die Sensoren der
Waage durch Dricken dieser Taste erneut angepal3t.

Zur Aktivierung der Taste muf zuerst die Blutpumpe gestoppt werden.

Bedienungsanleitung

-10 -

AFBF
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1.6. Verbrauchsartikel

Verwenden Sie nur Verbrauchsartikel, die
ACHTUNG zugelassen sind. Einmalartikel (z.B.
Blutschlauchsysteme, Dialysatoren, Spritzen etc.)
sind nach geltenden Gesetzen und Vorschriften zu
entsorgen.

® AFBF-Leitung
Infusionsleitung: NK-H201PX
® Konzentrat fur AFBF

Fur AFBF wird ein Konzentrat verwendet, das die folgenden Proportionen von
Konzentrat und Wasser aufweist.

1 | Konzentrat fur AFBF und 34 L Wasser
@ Substitutionslosung fir AFBF

Es wird eine ungepufferte Substitutionslosung fur AFBF verwendet.

Bei der AFBF-Behandlung sind Dialysatkonzentrat
VORSICHT und Substitutionslésung fur AFBF immer
gleichzeitig zu verwenden. Verwenden Sie also nicht
nur das Dialysatkonzentrat oder nur die
Substitutionslésung fur AFBF allein.

Falls das Dialysatkonzentrat und die
Substitutionslésung fur AFBF nicht gleichzeitig
verwendet werden, kann dies zu Ubermafiger
Acidose oder Alkalose fuhren.

Verwenden Sie das Dialysatkonzentrat oder die
Substitutionslésung far AFBF nicht fur andere
Behandlungszwecke, sondern nur fur AFBF.

Falls das Dialysatkonzentrat oder die
Substitutionslésung far AFBF nicht ftr die AFBF-
Behandlung, sondern fir einen anderen
Behandlungszweck verwendet wird, kann dies zu
UbermaRiger Acidose oder Alkalose fuhren.

AFBF -11- Bedienungsanleitung
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1.7. Technische Daten

1.7.1. Hydraulikteil

@ HINWEIS

® Dialysatdruck

Automatisch eingestellter Alarmbereich:

Festgelegte Alarmwerte:

ACHTUNG

1.7.2. AFBF

Die mit einem (*) gekennzeichnete Alarmgrenzen
sind variabel und kénnen individuell eingestellt
sein.

Weitere Informationen zur Einstellung der

M vAan=—saAv +n ArntinAalhirmaAan Cin hitda AAarnma CAanrviian

Oberer Grenzwert: +70 mmHg*
Unterer Grenzwert: -70 mmHg*
Oberer Grenzwert: +300 mmHg*
Unterer Grenzwert: -300 mmHg*

Der TMP-Alarm wird in der AFBF-Behandlung nicht
Uberwacht.

® Substitutionspumpe (PUMPE 2)
Bei Verwendung des speziell fir das Gerat hergestellten AFBF-Leitung.

Einstellbereich:
Flu3ratengenauigkeit:

@ HINWEIS

® Waage

Einstellbereich

der Substitutionsmenge:

Maximale Traglast :
Toleranz :
Grenzalarme:

Bedienungsanleitung

0,00; 0,10 bis 4,00* L/h
+10 % des eingestellten Werts

Im Betriebsmode AFBF wird die zweite Pumpe als
Substitutionspumpe (PUMPE 2) betrieben, so dal
ein SN-Blutpumpe-betrieb nicht moglich ist.

0,5 bis 20 kg

Max. 10 kg

+25¢g

Differenz zwischen errechnetem Wert und
tatsachlichem Wert

+200/600g

-12 - AFBF




1.8. Abkiirzungen und Symbole

1.8.1. Abkiirzungen

AFBF

AC

AFBF

BIC

BP

BPM

LF

DC

HD

HDF

HF

OHDF

OHF

SN-KK

SN-DP

SV

TMP

UF

Wechselstrom

Acetatfreie Biofiltration

Bikarbonat

Blutpumpe

Blutdruckmonitor

Leitfahigkeit

Gleichstrom

Hamodialyse

Hamodiafiltration

Hamofiltration
Online-Hamodiafiltration
Online-Hamofiltration
Single-Needle-Dialyse (Klick-klack-Methode)
Single-Needle-Dialyse (Doppelpumpe)
Magnetventil

Transmembranaldruck

Ultrafitration

DBB-05

-13- Bedienungsanleitung
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1.8.2. Symbole

& Die Anweisungen sind strikt einzuhalten.

@ Die Anweisungen sind strikt einzuhalten.
IPX1 Schutz gegen Tropfwasser

Grad des Schutzes vor Elektroschock: Typ B

7.t
[ )
-I W I- Grad des Schutzes vor Elektroschock: Typ BF
V)

Wechselstrom
Schutzleiter (Erde)
OFF - AUS (Ausschalten des Dialysegeréates)

ON - EIN (Einschalten des Dialysegerates)
Leere Batterien nicht mit dem normalen Mull entsorgen.

Batterie recyceln

! Potential ausgleichsleitung

Bedienungsanleitung -14 - AFBF



1.9. Umweltaspekt

Verwendete Materialien

Metalle

Polymere

Edelstahl
Aluminium
Kupfer
Eisen
Messing

Teflon (PTFE)
Silikonkautschuk (SI)
Polyphenylenether (PPE)
Methylpenten-Polymer (TPX)
Polysulfon (PSU)
Fluorkautschuk

Polypropylen (PP)
Acrylnitrilbutadienstyrol (ABS)
Polyoxymethylen (POM)
Polycarbonat (PC)

Polyimid (PI)

Polyvinylchlorid (PVC)
Polyethersulfon (PES)
Polyethylenterephthalat (PET)
Acrylnitril-Styrol-Acrylat (ASA)
Ungesattigtes Polyester (UP)

Elektronikkomponenten wie Steckkarten.

DBB-05

Kontaktadresse zur Entsorgung von Bauteilen: NIKKISO Medical GmbH

Nikkiso Co. Ltd. oder unser

regionaler Vertreter

AFBF

- 15 -
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2. Vorbereitung

2.1. Konzentratversorgung

VORSICHT

@ HINWEIS

Bedienungsanleitung

Bei der AFBF-Behandlung sind Dialysatkonzentrat
und Substitutionslésung far AFBF immer
gleichzeitig zu verwenden. Verwenden Sie also nicht
nur das Dialysatkonzentrat oder nur die
Substitutionslésung fur AFBF allein.

Falls das Dialysatkonzentrat und die
Substitutionslésung fur AFBF nicht gleichzeitig
verwendet werden, kann dies zu Ubermaliger
Acidose oder Alkalose fuhren.

Verwenden Sie das Dialysatkonzentrat oder die
Substitutionslésung fur AFBF nicht fur andere
Behandlungszwecke, sondern nur far AFBF.

Falls das Dialysatkonzentrat oder die
Substitutionslésung fur AFBF nicht fur die AFBF-
Behandlung, sondern flr einen anderen
Behandlungszweck verwendet wird, kann dies zu
ubermaniger Acidose oder Alkalose fuhren.

Zum Abnehmen der Konzentratstecker vom
Spulanschlufl drehen Sie den Konzentratstecker bei
gleichzeitigem Ziehen nach rechts (im
Uhrzeigersinn).

1. Stellen Sie das AFBF-Konzentrat fur die
AFBF-Behandlung bereit.

2. Stecken Sie den Konzentratansaugstab
(blau/weil3/grun) in den AFBF-
Konzentrat-behalter und schliel3en Sie
den Konzentratstecker
(blau/weif3/grin) an den
Konzentratansaugstab
(blau/weil3/griin) an.

-16 - AFBF
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2.2. Vorbereiten und Fullen der Substitutionsleitung bei AFBF-Behandlung

® Wahl der Behandlungsmethode AFBF

BEHANDL.
DATEN

Il

1.

Betétigen Sie im Bildschirm
“Vorbereiten” die Taste
IBEHANDL. DATEN| und tippen Sie
anschlieBend auf das Feld rechts neben
IBEHANDLUNG MODE|.

Dadurch wird ein neues Fenster zum
Einstellen der gewlinschten
Behandlungsart geoffnet.

Dricken Sie mindestens 1,5
Sekunden die Taste der gewlinschten
Behandlungsart (AFBF).

Die Aktivierung der Behandlungsart
wird durch einen Farbwechsel der
betatigten Taste angezeigt.

Wihlen Sie die ESC|-Taste an, um das
Fenster wieder zu schlieRRen.

(Die Eingabe der
Behandlungsparameter, wie
Substitutionsrate, ist in Kapitel 3.
beschrieben.)

ACHTUNG

AFBF

OHF

4.
BEHANDLUNG
MODE
SN-
BEHAND.
\—/

ESC

HDF OHDF
H| 1SO-UF

Andere Modi kdnnen wahrend der AFBF-
Behandlung nicht gewahlt werden, und AFBF kann
nicht wahrend einer andersartigen Behandlung
gewahlt werden. Wéhlen Sie daher AFBF bei der

M /AavlihAavAaids Al

-17 -
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® Einlegen der Substitutionsleitung

@ HINWEIS Um das Pumpensegment auf einfache Weise luftfrei
zu fuallen, empfiehlt es sich, das

Substitutionssystem vor dem Einlegen in die
Substitutionspumpe (PUMPE 2) manuell per

CAalvniAavlivAfs =

FiullAanm

. Offnen Sie den Deckel der

Substitutionspumpe (PUMPE 2).

. Legen Sie das Pumpensegment auf der

linken Seite der Substitutionspumpe
(PUMPE 2) ein.

. Drehen Sie den Griff des Rotors im

Uhrzeigersinn nach rechts.

. Legen Sie das Pumpensegment auf der

rechten Seite der Substitutionspumpe
(PUMPE 2) ein.

. Legen Sie nun die Substitutionsleitung

in die Schlauchhalter ein.

. Schlief3en Sie den Zulaufschlauch der

Substitutionsleitung am Sub.-Beutel an
und 6ffnen Sie das Brechsiegel des
Beutels.

. Befestigen Sie die Luftiberwachung an

der Substitutionsleitung unterhalb des
Beutels.

Vor dem Fullen der Substitutionsleitung muf3 die
ACHTUNG richtige Zusammensetzung der
Substitutionsfllssigkeit sichergestellt sein.

Bedienungsanleitung -18 -
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@ Flllen der Substitutionsleitung

Bei der AFBF-Behandlung sind Dialysatkonzentrat
VORSICHT und Substitutionslésung fur AFBF immer
gleichzeitig zu verwenden. Verwenden Sie also nicht
nur das Dialysatkonzentrat oder nur die
Substitutionslésung fur AFBF allein.

Falls das Dialysatkonzentrat und die
Substitutionslésung fur AFBF nicht gleichzeitig
verwendet werden, kann dies zu Ubermaliger
Acidose oder Alkalose fuhren.

Verwenden Sie das Dialysatkonzentrat oder die
Substitutionslésung fir AFBF nicht fir andere
Behandlungszwecke, sondern nur fur AFBF.

Falls das Dialysatkonzentrat oder die
Substitutionslésung far AFBF nicht ftr die AFBF-
Behandlung, sondern fir einen anderen
Behandlungszweck verwendet wird, kann dies zu
UbermaRiger Acidose oder Alkalose fuhren.

1. Zum Fullen der Substitutionsleitung
starten Sie die Substitutionspumpe
(PUMPE 2).

Die Substitutionspumpe (PUMPE 2)
stoppt automatisch, sobald das
voreingestellte Fullvolumen erreicht ist.

2. SchlieRen Sie den Zulauf-Anschluf3 der
Substitutionsleitung am Blutschlauch-
system an.

3. Offnen Sie anschlieRend die Klemme.

4. Starten Sie erneut die
Substitutionspumpe (PUMPE 2) und
stellen Sie den Flussigkeitsspiegel der
Sub.-Kammer ein.

5. Stoppen Sie anschlie3end die
Substitutionspumpe (PUMPE 2) wieder.

@ HINWEIS Die Substitutionspumpe (PUMPE 2) startet bei

Behandlungsstart automatisch nach Betatigen der
IBEHAND. START-Taste.

SchlielRen Sie keine Steckverbindung des
VORSICHT Blutschlauchsystems oder der Substitutionsleitung
(AFBF) am On-line-Anschlul’ des Geréates an.

AFBF -19 - Bedienungsanleitung
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2.3. Voraussetzung fur Behandlungsstart

Folgende Testablaufe missen vor dem
Anschluld eines Patienten unbedingt
erfolgreich abgeschlossen sein:

1. Computer-Test (CPU-Test)
2. DM-Test (Dialysatmonitor-Test)
3. BM-Test (Blutmonitor-Test)

@ HINWEIS Startbedingung fur Start-up-Test
Der Start-up-Test ist abhangig von der
Grundkonfiguration des Gerates und startet

e automatisch nach dem Einschalten oder
e durch Betatigung der Taste [START-UP-TEST].

Startbedingung fiir DM-Tests
Automatischer Start nach erfolgtem CPU-Test.

Startbedingung fiir BM-Tests

o Blutkreislauf muf3 geftllt sein;

e Fullvorgang der Dialysierflissigkeitsseite mufd
durchgefuihrt worden sein.

Der Start des BM-Tests erfolgt je nach

Grundeinstellung automatisch oder manuell nach

dem “DIALYSATOR-FULLEN?".

Verbinden Sie keine Steckverbindung des
VORSICHT Blutschlauchsystems mit dem
Substitutionsanschluld des Gerétes.

Vor jeder Behandlung muf3 die
VORSICHT Desinfektionsmittelfreiheit sichergestellt sein.

Bedienungsanleitung - 20 - AFBF
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3. Behandlungsdaten

3.1. Eingabe der Behandlungsdaten

@ HINWEIS Vor jedem Behandlungsstart missen die jeweiligen
Behandlungsparameter individuell fir den zu

behandelnden Patienten gepruft werden.
Eine Bestatigung erfolgt durch das Offnen der
Einstelltabelle BEHANDLUNGSDATEN.

@ HINWEIS Alle im Datenspeicher hinterlegten
Behandlungsdaten werden beim Neustart (Start-up-

Test) einer Behandlung bzw. wahrend der

Desinfektion, je nach Grundeinstellung, auf die

T R T T AN VSN

BEHANDLUNG ) BEHANDLUNG
UF-PROFIL RESTZEIT 4:00 MODE AFBF

ZIEL- L

GEWICHT 02.00

UF-RATE L/h

EINSTELL. 0.50
LF-PROFIL

SUBS. L/h DIALYSAT ce

RATE 0.00 TEMP.. 37.0

AFBF SUB/BP GESAMT-LF s/

HP-RATE

EINSTELL. 1.5

30 mL mL/h  BP1

. AN-
mL/mi
n

AFBF -21- Bedienungsanleitung
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3.2. Einstellen der Behandlungsdaten bei AFBF

@ HINWEIS

3.2.1. Auswahl der Daten

Vergewissern Sie sich, dal3 Sie als gewlinschte
Behandlungsart AFBF aktiviert haben.

Die Eingabe der Daten kann durch zwei unterschiedliche Methoden durchgefuhrt

werden.

Je nach Prioritat der angewahlten Daten sind Beschréankungen vorgegeben.

Einstellbar sind:

Substitutions-FluRrate, AFBF SUB/BP

Felder

1. Tippen Sie jeweils rechts neben die

BEHANDLUNG .
RESTZEIT 4:00
— = [SUBS. RATE
— ™~ —— = [AFBFSUB/BPRATH
um die entsprechenden Daten zu
verandern.
SUBS. ) ] ) )
RATE Auf dem Bildschirm wird ein neues
Fenster zum Verandern der
AFBF SUB/BP Substitutions- Daten geoffnet.
RATE
\—/ -
2. Entsprechend der Grundeinstellung
unterscheide sich die Einstellung der
Substitutions-FluB3rate.
ESC ESC
BEHANDLUNG BEHANDL. BEHANDLUNG BEHANDL.
RESTZEIT ENDE RESTZEIT ENDE
IST- SOLL- UF-RATE IST- SOLL- UF-RATE
ABNAHME ABNAHME ABNAHME ABNAHME
L L L/h L L L/h
AFBF SUB/BP GESAMT- SUBSTITU. AFBF SUB/BP GESAMT- SUBSTITU.
SUBS. MENGE RATE SUBS. MENGE RATE
L/h % L
Bedienungsanleitung -22 -
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3.2.2. Einstellen der Substitutionsrate
® Eingabe der Substitutionsrate

1. Aktivieren Sie das Feld
ISUBSTITUT. RATE|.

BEHANDLUNG BEHANDL.

RESTZEIT ENDE Auf dem Bildschirm erscheint ein

400 140 Zahlenfeld.
u 2

. Geben Sie in das Zahlenfeld die
gewiinschte [SUBSTITUT. RATE| ein.

3. Bestatigen Sie diese Eingabe durch
AFBF SUB/BP  GESAMT- SUBSTITU. Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
SUBS. MENGE RATE - - -
Sie das Zahlenfenster anschlieRend mit
der [ESC|-Taste.

——.— 0.00

% L

00,00L/h =>

<>

BEHANDLUNG BEHANDL.
RESTZEIT ENDE

|| 4:00 || 14:0

AFBF SUB/BP S GESAMT- SUBSTITU.
SUBS. MENGE RATE

-—.- 8.00

% L L/h

AFBF -23 - Bedienungsanleitung
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® Eingabe von “AFBF SUB/BP”

BEHANDLUNG
RESTZEIT

BEHANDL.
ENDE

14:0

GESAMT-
SUBS. MENGE

SUBSTITU.
RATE

AFBF SUB/BP

0.00

L/h

13,0% = 13,5%

<

BEHANDLUNG
RESTZEIT

BEHANDL.
ENDE

14:0

GESAMT-
SUBS. MENGE

SUBSTITU.
RATE

AFBF SUB/BP

0.00

L L/h

Bedienungsanleitung
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. Aktivieren Sie das Feld AFBF SUB/BP|.

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld.

. Geben Sie in das Zahlenfeld das

gewiunschte

IAFBF SUB/BP| ein.

(FluBverhaltnis von Blutfluf? BP1 zu
Substitutionsflul3).

. Bestéatigen Sie diese Eingabe durch

Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlieRend mit
der [ESC|-Taste.

Beispiel:

Bei Veranderung des

IAFBF SUB/BP| von 13,0% auf 13,5%
errechnet das Gerat automatisch die
neue

[SUBSTITU. RATE|.

SUBSTITU. RATE| =
AFBF SUB/BP| x BP1 FluRrate.

AFBF
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3.2.3. Einstellen der Leitfahigkeit
® Gesamt-Leitfahigkeit

1. Aktivieren Sie in der Tabelle
[BEHANDLUNGSDATEN] eines der

Zahlenfelder rechts von GESAMT-LF|.

GESAMT-LF 14

GESAMT-LE oder wahlen Sie auf dem Bildschirm
KONZ.- AUSWAHL ,JVorbereiten“ das Feld
KONZ.-AUSWAHL] an.

z.B. AFBF Konzentrat

Auf dem Bildschirm erscheint ein neues
Fenster zur |LF-EINSTELL .

1l

2. Betatigen Sie das Zahlenfeld unter
IGESAMT-LF SOLL-WERT].

LF-EINSTELL.
ESC Auf dem Bildschirm erscheint eine
Zehnertastatur.
GESAMT-LF GESAMT-LF
KONZ.- AUSWAHL SOLL-WERT 3. Geben Sie auf dem Zahlenfeld den Wert
B AFBE Konzentrat d_er gewlinschten Gesamt-Leitfahigkeit
14 ein.
m 4. Bestatigen Sie diese Eingabe durch

Antippen der [SPE}-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlieend mit
der [ESC|-Taste.

AFBF -25- Bedienungsanleitung
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4. Behandlung

4.1. AnschluRen des Patienten

AFBF-Behandlung
VORSICHT
Uberprufen Sie wahrend der Behandlung immer
wieder sorgféaltig die Behandlungsbedingungen.
Kontrollieren Sie auch das Saure-Basen-
Gleichgewicht mit Hilfe des Blutgasanalysegerats.
Falls eine Acidose oder Alkalose festgestellt wird,
sind entsprechende MalRnahmen zu treffen.

Bei der AFBF-Behandlung sind Dialysatkonzentrat
und ErsatzflUssigkeit fir AFBF immer gleichzeitig
zu verwenden. Verwenden Sie also nicht nur das
Dialysatkonzentrat oder nur die Ersatzflussigkeit
fur AFBF allein.

Falls das Dialysatkonzentrat und die
ErsatzflUssigkeit fir AFBF nicht gleichzeitig
verwendet werden, kann dies zu Ubermaliger
Acidose oder Alkalose fuhren.

AufRRerdem sollten Sie kein Dialysatkonzentrat bzw.
keine Ersatzflussigkeit fir andere
Hamodialysesysteme gleichzeitig mit dem
Dialysatkonzentrat oder der Ersatzflussigkeit fr
AFBF einsetzen.

Benutzen Sie grundsatzlich die ErsatzflUssigkeit flr
AFBF bei der Nachverdunnung. (Infundieren Sie
diese Ersatzflussigkeit in den Blutkreislauf auf der
vendsen Seite.)

Falls der ErsatzflUssigkeit fur AFBF bei der
Vorverdinnung verwendet wird (falls diese
Ersatzflissigkeit in den Blutkreislauf auf der
arteriellen Seite infundiert wird), kann dies zu
Ubermafiger Acidose fuhren.

Bei Verwendung eines Highfluxdialysators, und
ACHTUNG wenn eine niedrige UF-Leistung gewéhlt wurde,
kann eine teilweise Ruckfiltration auftreten.

Diese Ruckfiltration tritt abhangig von folgendem
auf:

1. Verwendung eines Highfluxdialysators
2. Druckdifferenz zwischen den FluRBkanalen von

Bedienungsanleitung - 26 - AFBF
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4.2. AFBF

Vergewissern Sie sich, dald folgende

Voraussetzungen zur AFBF-Behandlung

erfullt sind:

1. Die gewlnschte Betriebsart AFBF mul3
aktiviert sein.

2. Das Pumpensegment in der
Substitutionspumpe (PUMPE 2) mulf3
luftfrei eingelegt sein.

3. Die Klemme in der Zulaufleitung zum
Blutschlauchsystem muf getffnet sein.

4. Der Sensor zur Lufterkennung (,,Beutel
leer” Erkennung) muf3 an der
Substitutionsleitung angeschlossen
sein.

@ HINWEIS Die Substitutionspumpe (PUMPE 2) startet nach
Betéatigung der Taste START| zum Behandlungsstart
automatisch.

Achten Sie auf die Meldungen im
ACHTUNG Informationsfenster auf dem Bildschirm!

AFBF - 27 - Bedienungsanleitung



DBB-05

4.3. Behandlungsstart

1. Zum Starten der Behandlung betatigen

Sie die Taste [START.

START

Achten Sie auf die Meldungen und
ACHTUNG Aufforderungstexte im Informationsfenster auf dem

Unmittelbar nach dem Behandlungsstart bzw.
ACHTUNG wahrend der Behandlung sind folgende Stellen auf
Dichtigkeit zu pruifen:

*Substitutionsleitung mit HDF-Filter
*Dialysierflussigkeitsfilter

Undichtigkeit im System kann zu einer
Fehlbilanzierung fuhren.

Bedienungsanleitung - 28 - AFBF
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5. Aktionen bei Alarmanzeige

5.1. Allgemeine Anzeigen

AFBF-BEHANDL. NICHT MOGLICH WAAGE MANGELHAFT
Ursache
» Waage liegt auBerhalb des Bereiches.
Md&gliche Fehlerbeseitigung
v Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Service zu informieren.

SUBSTITUTIONSBEUTEL LEER [LUFTSENSOR (SUB)PRUFEN]

Ursache

» Im Substitutionsbeutel ist keine L6sung mehr vorhanden bzw.
Leerbeutelgewicht (vom Techniker einstellbarer Wert) wurde erreicht.

Mdgliche Fehlerbeseitigung

v' Die BP2 stoppt.

v" Neuen Beutel an der Waage anbringen.

v' Substitutionszulaufschlauch ggf. wieder mit Losung fillen.

v' Bringen Sie den Sensor zur Luftiberwachung am Substitutionszulauf an.

v Taste BEUTEL WECHSEL] betatigen. BP2 anschlieRend wieder starten.

SUBSTITUTIONSBEUTEL LEER (SUB-SYSTEM PRUFEN)
Ursache
» Der Luftdetektor (Luftsensor) des Ersatzflissigkeitseingangs ist nicht mit dem
ErsatzflUssigkeits-Eingangsschlauch verbunden, oder es wurden Luftblaschen
erkannt.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
Die BP2 stoppt.
Neuen Beutel an der Waage anbringen.
Substitutionszulaufschlauch ggf. wieder mit Lésung fullen.
Bringen Sie den Sensor zur Luftuberwachung am Substitutionszulauf an.
Uberprifen Sie den Luftdetektor (Luftsensor) des Ersatzflissigkeitseingangs.
Taste BEUTEL WECHSEL| betatigen. BP2 anschlieBend wieder starten.

AN N N NN

WAAGE (+200g) ALARM LUFT IM SEGMENT/ KLEMME?
WAAGE (-200g) ALARM FLUSSIGKEITSVERLUST?
Ursache
» Das Gewicht des Substitutionsbeutels hat die Alarmgrenze Uberschritten.
Die Waage hat eine Gewichtsabnahme von +/- 200g.
Mogliche Fehlerbeseitigung
Uberpriifen Sie das Gewicht des Substitutionsbeutels.
Klemme geotffnet? Leitung luftfrei? Schlauch abgeknickt?
Uberprifen Sie das Patientengewicht.
Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
Wurde Fremdmaterial an der Waage befestigt?
Ist der Sub.- Beutel richtig an der Waage befestigt worden?

AN
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WAAGE ( +600g) ALARM PATIENTENGEWICHT PRUFEN!
WAAGE (-600g) ALARM  PATIENTENGEWICHT PRUFEN!

Ursache

» Das Gewicht des Substitutionsbeutels hat die Standardbereichsgrenze

Uberschritten.

Mdgliche Fehlerbeseitigung
Uberprifen Sie das Gewicht des Substitutionsbeutels.
Uberprifen Sie das Patientengewicht.
Uberprufen Sie das Volumen der Substitutionslésung.
Es wurde ein 200g Alarm 3mal mit STORUNG AUS| bestétigt.
Betatigen Sie im ,Men( Tasten“ die Taste BEUTELWECHSEL und
starten Sie die Blutpumpe 2.
AFBF-Behandlung ggf. abbrechen.

AN NI NN

\

5.2. Testanzeigen und Technische Anzeigen

TFB161 WAAGE FEHLER
Ursache
» Der Betrieb der HDF-Waage ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v’ Betétigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgelést wird, techn. Service informieren.

Bedienungsanleitung -30 - AFBF



6. Wartung mit sicherheitstechnischer Kontrolle

Die Kontrolle ist alle 12 Monate durchzufuhren.

DBB-05

Geréte-Nr.: Invent.-Nr.: Option:
Softwareversion: Betriebsort 4 AFBF
Betriebsstunden: Betreiber d
1. Sichtprifungen und Wartungsmaf3nahmen:
1.1. | Die sicherheitsrelevanten Aufkleber und Aufschriften miissen vorhanden und lesbar sein Q
1.2. | Der mechanische Zustand muf3 einen sicheren Einsatz zulassen a
1.3. | Auswechseln der Wartungsteile laut Wartungsanweisung a
2. Funktionskontrollen:
2.1. | Detektor zur Lufterkennung fur Substitutionslésung Alarmfunktion

Forderrate (1,2 L/h £0,12 L/h)
2.2. | Substitutionspumpe

Alarm Deckelschalter a
3. Waage
3.1. | Prifung Nullpunkt Vergleichsmessung bei (O0kg+300) a
3.2. | Prifung Steilheit Vergleichsmessung bei (10 kg + 30 g) a
4. DM-Test + BM-Test durchgefiihren d
5. Desinfektion durchgefiihren d
Bemerkungen:

Ort: Datum: Unterschrift:
AFBF -31- Bedienungsanleitung
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Das CE-Zeichen wurde nach den Richtlinien 93/42/EWG
des Européaischen Rates vom 14. Juni 1993 uber
Medizinprodukte erteilt.

Prifgegenstand ist das Dialysegerat DBB-05, nicht die

angegebenen Verbrauchsmaterialien und Einwegartikel.

Diese Gebrauchsanweisung hat Gultigkeit fur Gerate

der Software-Version 1.1X.

Die SW-Version wird auf dem Bildschirm wahrend des

» Start-up“—Test angezeigt.

EC-Reprasentant

so N|KKI1SO Medical GmbH

Brédermannsweg 1, D-22453 Hamburg, Germany
Telefon : +49-40-414629-19
Telefax : +49-40-414629-49

Hersteller

olenNkkiso co., LTD.
MEDICAL EQUIPMENT UNIT

43-2, Ebisu 3-chome, Shibuya-ku, Tokyo 150-8677,
Japan

Telefon : +81-3-3443-3727

Telefax : +81-3-3470-0681

Bedienungsanleitung -2- Blutdruckmonitor
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1. Allgemeine Systembeschreibung

1.1. Umgang mit der Bedienungsanleitung

® Anwendungsbereich der Bedienungsanleitung

Diese Anleitung beschreibt, wie das Hamodialysegerat DBB-05 sachgemal und sicher
zu bedienen ist - sie enthalt keine Angaben darutber, wie die Dialyse am Patienten

durchgefuhrt wird.

Beschrieben stehen die einzelnen Bedienschritte jeweils rechts auf der Seite, die
entsprechenden Abbildungen dazu sind am linken Rand abgedruckt, wie folgt.

Bedienungshinweis

VORSICHT Der Anwender muR die eingegebenen Parameter
immer bestatigen. Das heif3t, der Anwender muf3
jedesmal, wenn Werte eingegeben werden, die
Richtigkeit der eingegebenen Werte bestétigen.
Stimmen die eingegebenen Werte nicht mit den
gewlinschten Werten Uberein, darf unter keinen
Umstanden eine Behandlung gestartet werden.

® Gekennzeichnete Sicherheitshinweise

Die nachfolgend aufgefuhrten Sicherheitshinweise zeigen besondere
VorsichtsmalBnahmen an, die vor Behandlungsbeginn zu ergreifen sind. Sie zeigen u.a.
madgliche Risiken auf, tragen somit zur Betriebssicherheit bei und sollten daher vor
Anwendungsbeginn sorgfaltig gelesen werden.

Hier wird auf unmittelbare Risiken hingewiesen, die
zu SCHWERER KORPERVERLETZUNG fuihren

WARNHINWEIS

Hier wird auf Risiken hingewiesen, die zu SCHWERER

VORSICHT KORPERVERLETZUNG fiithren kénnen.

Hier wird auf Risiken hingewiesen, die

ACHTUNG GERATESCHADEN ODER FALSCHE BEHANDLUNG
BEDEUTEN KONNEN, wenn sie nicht ausgeschlossen
werden.

HINWEIS Hier wird ein Hinweis zur Betriebssicherheit gegeben.

§ > > >
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1.2. Gefahrenhinweise und Warnungen

Verwenden Sie den DBB-05 nicht an Orten, wo
WARNHINWEIS | hochentziindliches Anésthesiematerial eingesetzt
wird, oder in der Nahe von brennbarem Gas, in
einem Hochdrucksauerstoffraum oder in einem
Sauerstoffzelt. Es besteht sonst Explosionsgefahr.

Zur Verhutung von Unféllen sollten auschliel3lich
VORSICHT die vorgegebenen Verbrauchsmaterialien oder
optionalen Komponenten eingesetzt werden.

Vor dem Einsatz des DBB-05 mussen Sie die
VORSICHT Bedienungsanleitung des DBB-05 sorgfiltig
durchlesen.

Die vorliegende Bedienungsanleitung erlautert
keine Vorsichtsmal3regeln flr den DBB-05.

Fur sicheren Betrieb miissen Uberpriifungen vor
VORSICHT der Inbetriebnahme und MaRnahmen der
vorbeugenden Wartung ausgefuhrt werden.

Das Unterlassen solcher Schritte kann zu Unfallen
fahren.

> PP P

1.3. Warnungen und Vorsichtsmalregeln zur MelR3sicherheit

Wenn keine Messung mdglich ist, oder wenn Zweifel
VORSICHT Uiber die MeRwerte bestehen, sollten Sie zuerst den
Zustand des Patienten Uberprifen.

Es kdnnte z.B. sein, dalR der Zustand des Patienten
sich dermaf3en verschlechtert hat, dal? die
MefRRgrenzwerte Uberschritten wurden, oder aber
auch, dalR der Manschettenschlauch eingeknickt
oder blockiert ist.

>

(Wenn der Schlauch blockiert ist, kbnnte immer
noch Luft in der Manschette sein, selbst wenn die
Druckanzeige des Gerats O mmHg anzeigt. Da der
Blutfluf3 im Arm dadurch behindert und somit
Funktionsstérungen des peripheren Nervensystems
auftreten kénnten, ist nach einer Anderung der

I/ Rvem mvmem A~ +imm lhamAmnmAAavAa A fnnAnvloaAa Al AL
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Messungen mittels Manschette sollten in den
VORSICHT folgenden Fallen nicht durchgefiihrt werden:

® Es ist gefahrlich, die Manschette um denselben
Arm zu wickeln, wo die Dialyse durchgeftihrt
wird; dies ist also zu vermeiden.

® Wickeln Sie die Manschette nur um den Arm des
Patienten, der mit dem DBB-05 verbunden
werden soll.

® Die Messung Uber Manschette sollte nicht an
Patienten durchgefihrt werden, die an einer
Herzlungenmaschine angeschlossen sind.

Es besteht sonst Unfallgefahr.

In den folgenden Fallen ist keine Messung mdglich:

ACHTUNG

® Unzureichende periphere Blutzirkulation, akuter
Fall von niedrigem Blutdruck, niedrige
Temperatur (aufgrund von unzureichendem
Blutfluf3 im Messungsbereich)

® Messungen an Patienten mit haufiger Arrythmie

® Messungen an Patienten, bei denen ein
Pumpenoxygenator eingesetzt wird (wegen
fehlendem Puls).

In den folgenden Fallen ist eventuell keine korrekte
ACHTUNG Messung maoglich:

® Wahrend Durchfihrung einer Herzmassage;
wenn fortlaufend externe Vibrationen gegeben
sind (moéglicherweise durch Kontakt mit der
Bedienungsperson); oder bei Patientenbewegung
aufgrund von Krampf o0.4.

® Bei Messungen mit einer Manschette falscher
GrolRe

® \Wenn die Hohe der Manschettenposition und die
Herzhohe verschieden sind. (Wenn eine 10 cm
Differenz in der Hb6he vorliegt, ergibt sich beim
abgelesenen Blutdruckwert bis zu 7-8 mmHg
Differenz.)

® \Wenn sich der Patient wahrend der Messung
bewegt oder spricht

® \Wenn die Manschette Uber dicker Kleidung
angelegt wurde

® Wenn ein hochgekrempelter Armel zusatzlich
Druck auf den Arm ausubt.

Die MelR3position sollte regelméafig Gberprift
ACHTUNG werden. Falls sie nicht ordnungsgemang ist, muR sie
berichtigt werden. Andernfalls kénnte dies zu
schweilRbedingten Reizungen oder interner

Bedienungsanleitung -6 - Blutdruckmonitor
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2. Einfihrung

2.1. Funktionen

Der im DBB-05 integrierte Blutdruckmonitor zeichnet sich durch nicht-invasive
oszillometrische Blutdruckmessung aus..

Der Blutdruckmonitor hat die folgenden Eigenschaften:

® Manschettenmessung mit nachstehenden Methoden:
Manuelle Messung mittels Mel3taste
Automatische Messung durch Einstellung des Mel3intervalls
Fortlaufende Messung durch Einstellung der Zeit
Automatische Messung, wenn vendser Druck-Alarm des DBB-05 riickgestellt
wurde
Automatische Messung, wenn BlutdurchfluR3rate, UF-Rate oder
Substitutionsrate des DBB-05 geandert wurden

@ Bei folgenden Inhalten ist ein unabhangiger Alarmpunkt flr die obere/untere
Grenze gegeben.
Systolischer Blutdruck (SYS)
Diastolischer Blutdruck (DIA)
Mittlerer arterieller Blutdruck (MAP)
Pulsfrequenz (PR)

® Wenn der systolische Druck-Alarm ausgeldst wird, kann der DBB-05 folgende
Pumpen regeln.
Blutpumpe
UF-Pumpe
Substitutionspumpe

Bei der AFBF-Behandlung:
ACHTUNG Die Substitutionspumpe hangt von der Aktivitat de
Blutpumpe ab.

Bei Auftreten eines Alarms kdnnen dafur
VORSICHT verschiedene Griinde vorliegen. Uberpriifen Sie
grundséatzlich den Zustand des Patienten durch
Auskultation und Palpation.

@ Am Bildschirm kdnnen die folgenden MelRergebnisse dargestellt werden.
(Maximal 256 Daten sind speicherbar.)
Systolischer Blutdruck (SYS)
Diastolischer Blutdruck (DIA)
Mittlerer arterieller Blutdruck (MAP)
Pulsfrequenz (PR)

® Die folgenden MelRRergebnisse kbnnen auf dem Bildschirm als Schaubild dargestellt
werden.
Systolischer Blutdruck (SYS)
Diastolischer Blutdruck (DIA)
Mittlerer arterieller Blutdruck (MAP)
Pulsfrequenz (PR)

Blutdruckmonitor -7 - Bedienungsanleitung
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2.2. Mel3prinzipien

Oszillometrische Methode

Mit dieser Methode mif3t man den Blutdruck durch Ermittlung der
Arterienpulsationen, die durch die Herzkontraktionen verursacht werden und als
Druck in der Manschette erscheinen.

Wenn die Manschette am Oberarm ganz aufgepumpt ist, wird der Blutflul3
unterbrochen, aber die Arterienpulsationen herrschen weiter und bewirken
Oszillationen des Drucks in der Manschette.

Wenn man den Druck in der Manschette langsam freigibt, nimmt die GrolRe der
Druckoszillationen in der Manschette langsam zu und erreicht dann einen Héhepunkt.
Bei weiterem Freigeben des Manschettendrucks nehmen die Oszillationen wieder ab.
Das Verhaltnis zwischen den Anderungen des Manschettendrucks und der Oszillation
wird abgespeichert und zur Ermittlung des Blutdrucks verwendet.

Dies geschieht, indem der Manschettendruck bei schneller Erhéhung der Oszillationen
als systolischer Druck verwertet wird, wogegen der Manschettendruck bei starker
Verzogerung der Oszillationen als diastolischer Druck verwertet wird.

Anders als die auskultatorische Methode und der automatische Blutdruckmonitor mit
eingebautem Mikrofon ermittelt die oszillometrische Methode nicht den
augenblicklichen Blutdruck, sondern bestimmt ihn durch Berechnung der Kurven der
Druckanderung und ihrer Oszillationen, wie oben beschrieben.

Dies bietet Vorteile der Gerduschunterdriickung, da die Methode nicht von externem
Rauschen oder elektrischen chirurgischen Geraten beeinfluf3t wird.

KOROTKOW-TONE

MANSCHETTENDRUCK

160
120
80
40

0

OSZILLATIONEN DES ———~—_l| ||||
MANSCHETTENDRUCKS ||

PULS DER RADIALARTERIE || """ “uum,l‘uwmmuuuw‘wm
*—=
— T

Vergleich zwischen Auskultations-, Oszillometrie- und
Palpationsmethode fur die Messung des Blutdrucks

QUELLE: L.A. GEDDES, MESSUNG DES BLUTDRUCKS
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3. Bezeichnungen und Funktionen der Komponenten

Abb. 1: Ansicht der Rickseite des DBB-05

1 Anschluf3 fir Manschettenschlauch
Zum AnschlieRen des Manschettenschlauchs.

2 Buchse fur Externmessungsschalter
Zum Anschlie3en des Externmessungsschalters im Falle einer manuellen
Messung.

3 Manschettenschlauch

Im Uhrzeigersinn drehen und ordnungsgemarf befestigen.
Am anderen Ende wird die flr den Patienten geeignete Manschette angebracht.

@ HINWEIS Bedeutung des Symbols auf der
[ ] Rickseite
II , t I.Grad des Schutzes vor Elektroshock:

Typ BF

Blutdruckmonitor -9- Bedienungsanleitung



DBB-05
Erlauterung der Tastenfunktionen

BLUTDRUCK
AKTION STORUNG
STOPP AUS
ZEIT 15 : 32 INTERVALL
SYS/DIA 125 / 9O mmHg [ 60| min
MAP 98 mmHg AUFPUMPDRUCK MANSCHETTE KONTIN.
PULS 83 bpm mmHg  |[ERWACHSENE] ||MESSUNG
Nr. | DATUM & ZEIT SYs DIA MAP | PULS
AUTOM.
001 | 10/ 04 09 : 32 122 76 97 82 | | A MESSUNG
002 | 10704 10:32 117 82 92 83
003 | 10/04 11:32 122 76 91 78 I
004 | 10704 12:32 90 63 74 94 STELLUNG
005 10/ 04 13:32 105 34 43 82 \ 4
MANUELLE
MESSUNG

IKONTIN. MESSUNG

Bei Betatigung dieser Taste wird der fortlaufende Mel3betrieb gestartet.

IAUTOM. MESSUNG|
Bei Betatigung dieser Taste wird der automatische Mel3betrieb gestartet
(Intervallmessung).

[EINSTELLUNG|
Auf Betatigung dieser Taste 6ffnet sich das BDM-Einstellfenster.

IMANUELLE MESSUNG|
Auf Betatigung dieser Taste wird der manuelle Mel3betrieb gestartet.
Nach Betatigung einer der drei Tasten und Start der Blutdruckmessung wechselt die
Anzeige von MANUELLE MESSUNG] auf [STOPP|.

@ HINWEIS Sie koénnen die Blutdruckmessung nun jederzeit
abbrechen, indem Sie auf die |STOPP| Taste

IAKTION STOPP|
Bei Betatigung dieser Taste kehrt die Regelung der folgenden Pumpen zu dem
Regelzustand vor Auftreten des systolischen Druck-Alarms zurtck.
Blutpumpe
UF-Pumpe
Substitutionspumpe

Bedienungsanleitung -10 - Blutdruckmonitor
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-
o
26.10.02
(Frei)
BPM STOPP|
Die Blutdruckmessung kann tber die BPM STOPP| Taste jederzeit abgebrochen
werden.
@ HINWEIS Nachdem die Blutdruckmessung gestartet wurde,
wird am Bildschirm die Taste BPM STOPP,
MELDUNG ESC
VERSTECKTESMENU
7~ SN
STORUNG
BPM ESC AUS
SPERREN
v
BPM-FEHLER (EXXX ---=-==-====-=-mmmmm— ) UBER-
BRUCKUNG
VERSTEC-
MESSUNG
UF BERE-

CHNUNG

IBPM SPERREN|

Bei Betatigung der BPM SPERREN| Taste werden alle Aktivitaten des

Blutdruckmonitors abgebrochen.

@ HINWEIS

Blutdruckmonitor

Wenn ein BDM-Fehler auftritt (Beispiel ----) , wird
am Bildschirm die BPM SPERREN| Taste angezeigt.

-11- Bedienungsanleitung
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4. Vorbereitungen far den Mel3betrieb

4.1. Wahl der Manschette

VORSICHT

Manschette und Manschettenschlauch muissen
Produkte des japanischen Herstellers Nippon Colin
Co. oder von Nippon Colin Co. spezifizierte
Produkte sein.
Diese Bedingungen ist zur Wahrung der Sicherheit

Voraussetzung fur eine genaue Messung ist die Wahl einer flr den jeweiligen Patienten
korrekten Manschettengro(ie.
Bitte wahlen Sie fur den Patienten unter Bezug auf die nachstehende Tabelle eine

Manschette.
Die fur den hier beschriebenen Blutdruckmonitor verwendbare Manschette ist
dunkelblau.
Armumfang | Manschette
Name :
(cm) -breite (cm)
Normalgewebe-
Manschette Manschette Nr. 3 A013ZZ | 23 bis 33 12
(Standardausstattung)
Normalgewebe- Manschette Nr. 1 REF A011ZZ 12 bis 18 7
Manschette Manschette Nr. 2 |REF A012ZZ 17 bis 23 9
(Option) Manschette Nr. 4 REF A014zz | 31 bis 40 14
Manschette Nr. 13 REF
ALO24Z
Kinders- Manschette Nr. 12 8.5 bis 13 5
Einweamanschette ALO23Z 7.5 bis 10.5 4
© tioa) Manschette Nr. 11 5.0 bis 7.5 3
P AL022Z 3.5 bis 6.0 2.5
Manschette Nr. 10
ALO21Z
Bedienungsanleitung -12 - Blutdruckmonitor
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Wahlen Sie eine geeignete Manschette, um optimale
ACHTUNG Ergebnisse zu gewéhrleisten. Falls eine zu groRe
Manschette gewéahlt wurde, ist der gemessene
Blutdruckwert niedriger als der tatsachliche. Falls
eine zu kleine Manschette gewahlt wurde, ist der
gemessene Blutdruckwert héher als der

F RPN IR LAy B Ry SR
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4.2. MelBmethode wahlen

1. Tippen Sie auf die EINSTELLUNG)|
Taste.

2. Am Bildschirm 6ffnet sich ein neues
Fenster zum Einstellen der BDM-
EIN- Parameter.

STELLUNG

3. Tippen Sie auf das
IMASCHETTEN-AUSWAHL]| Feld.

Am Bildschirm o6ffnet sich eine
Zehnertastatur.

4. Geben Sie mit der Zehnertastatur die
Ziffer der gewlinschten Manschette ein.

0 (Erwachsener)
=  Normalgewebe-Manschette

1 (Kinder)
=  Kinders-Einwegmanschette

5. Bestéatigen Sie die Eingabe mit der
Taste, und schlieRen Sie die
Zehnertastatur mit der Taste.

Verwenden Sie keine Kinders-Einwegmanschette,

ACHTUNG wenn der Modus [Erwachsener] gewéahlt ist. Es
wirkt sonst ein gefahrlich hoher Druck auf die
Mancrhatta

Bedienungsanleitung -14 - Blutdruckmonitor
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4.3. Manschette anbringen

SchlieRen Sie die Manschette am Manschettenschlauch an.
® Manschette flir Erwachsene

Drehen Sie den Schlauch nach dem
AnschlieRen im Uhrzeigersinn, um ihn
Manschettenschlauc OrdnungsgeméB ZU Verriegeln.
h

Manschette
Braune und graue Schlauche der Nippon Colin Co.
ACHTUNG kénnen nicht verwendet werden.
Der mitgelieferte Schlauch hat eine Lange von 3,5
m

Verwenden Sie keine Schlauchlange tber 5 m, da

® Kinders-Einwegmanschette

Achten Sie auf korrekte Verriegelung.

Manschettenschlauc

Einwegmanschette

Die bisherigen blaugriinen Schlauche der Nippon
ACHTUNG Colin Co. kénnen nicht verwendet werden.

Achten Sie darauf, dalR der AnschluRbereich nicht
ACHTUNG locker ist.

Im Falle eines Luftlecks wiirde das MelRergebnis
ungenau sein.

Blutdruckmonitor -15- Bedienungsanleitung
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4.4. Manschette um den Arm wickeln

Messungen mittels Manschette sollten in den
VORSICHT folgenden Fallen nicht durchgefiihrt werden:

® Es ist gefahrlich, die Manschette um denselben
Arm zu wickeln, wo die Dialyse durchgeftihrt
wird; dies ist also zu vermeiden.

® Wickeln Sie die Manschette nur um den Arm des
Patienten, der mit dem DBB-05 verbunden
werden soll.

® Die Messung Uber Manschette sollte nicht an
Patienten durchgefihrt werden, die an einer
Herzlungenmaschine angeschlossen sind.
Dabei ist eine korrekte Messung nicht moglich.
AufRerdem kann bei fehlendem Puls keine
Messung durchgefihrt werden.

® Der Blutdruck wird gemessen, indem man Druck
ACHTUNG auf den Arm ausiibt. Bei manchen Patienten
kann dies eine voriibergehende Macula aufgrund
von subkutaner Blutung verursachen. Diese
Macula verschwindet binnen Stunden, kann
aber bei Patienten, denen dies unangenehm ist,
wie folgend vermieden werden:
¢ Wickeln Sie eine Lage diinnen Stoffs zwischen
Haut und Manschette.
Achten Sie darauf, dal eine dicke Stoffschicht
dazu fuhren kénnte, dal3 der Manschettendruck
unzureichend ist und damit ein héherer
Blutdruck gemessen wird.

® Vergewissern Sie sich, dal3 der Schlauch bzw. die
Manschette nicht eingeknickt ist.
Eine Einengung des Schlauchs bzw. der
Manschette kdnnte dazu fuhren, dal’ auch bei
einer Gerateanzeige von 0 mmHg noch Luft in
der Manschette verblieben ist. Da der Blutflul3
im Arm von solcher Luft behindert werden
kénnte, besteht die Gefahr von
Funktionsstérungen des peripheren
Nervensystems. Nach einer Anderung der
Korperposition ist also besondere
Aufmerksamkeit geboten.

® Beginnen Sie nicht mit der Blutdruckmessung,
solange die Manschette nicht ordnungsgemarn

am Oberarm des Patienten angebracht ist. Die
Manarhette kiinnte ennat ahriint reilRen

Bedienungsanleitung -16 - Blutdruckmonitor
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In den folgenden Fallen kénnten sich falsche
ACHTUNG MeRwerte ergeben:

® Wenn der Patient auf der Seite liegt und die
Manschette nicht auf derselben H6he wie das
Herz liegt, kann es zur Anzeige eines falschen
Blutdruckwerts kommen.
Wenn eine 10 cm Differenz in der Hohe vorliegt,
ergibt sich beim abgelesenen Blutdruckwert bis
zu 7 bis 8 mmHg Differenz.

Vorsichtsmalregel flr den Einsatz der
Stoffmanschette

® Die Manschette sollte nicht verwendet werden,
wenn sie einen RiR aufweist. Wenn Druck
angelegt wird, kénnte sonst der Gummiballon
herausrutschen oder abrupt reif3en.

Blutdruckmonitor -17 - Bedienungsanleitung
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Mitte des
Gummiballon

Index-Line

Bereich

Bedienungsanleitung

. Wickeln Sie die gewahlte Manschette

um den blofRen oder nur diinn
bekleideten Oberarm.

Falls der Arm von dicker Kleidung
bedeckt ist oder der Armel
hochgekrempelt oder kissenartig
zusammengeschoben ist, wie
abgebildet, kbnnen erhebliche
MeRfehler die Folge sein.

. Beim Umwickeln des Oberarms mit der

Manschette sollte die Mitte (durch Kreis
bezeichnet) des Gummiballons auf der
Oberarmarterie angelegt werden.

Legen Sie den Schlauch am Arm
entlang zur Hand hin, damit er nicht
eingeknickt wird.

Achten Sie darauf, dafl3 die "Index-Line"
innerhalb des "Bereichs" liegt.
Aul3erhalb des "Bereichs" ware der
Blutdruckmeffehler grofier.

Verwenden Sie eine Manschette anderer
Grol3e, falls notwendig.

Blutdruckmonitor
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3. Die Manschette sollte so umgewickelt
werden, dall man zwischen
Erwachsenen-Manschette und Oberarm
noch zwei Finger einschieben kann.

Herz 4. Wahrend des Mel3vorgangs sollte die
mit der Manschette umwickelte
Oberarmarterie auf derselben Hohe wie
der rechte Vorhof des Patientenherzens
gehalten werden..

Achten Sie darauf, dalR diese Position
wahrend der Messung beibehalten wird,
auch wenn der Patient sitzt.

Arterie

Blutdruckmonitor -19 - Bedienungsanleitung
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4.5. Kinders-Einwegmanschette um den Arm wickeln

Wahrend Sie eine Manschette korrekter
Grof3e fur den Patienten, so dal3 das Ende
Andere Manschettengrofile der Manschette innerhalb der
verwenden GroRenbereichsanzeige anliegt.
Legen Sie den Schlauch am Arm entlang
zur Hand hin, damit er nicht eingeknickt
wird.

Anzeige der
Manschettengrol3e

Arterien-Anpalilinie

Vorsichtsmalregeln flr den Einsatz von Kinders-
ACHTUNG Einwegmanschetten

® Wickeln Sie die Manschette nicht zu straff um
den Oberarm. Es kénnte sonst zu Blutstau
kommen.

® Vergewissern Sie sich mindestens alle 8
Stunden, dal3 an der Mefl3stelle keine
Entziindungen oder Schaden entstanden sind.

® Zur Verhitung von Infektionen darf die
Einwegmanschette nicht fur andere Patienten
wiederverwendet werden.
Einwegmanschette ist nur fur den Gebrauch an

Al ANnA AlrnEiAaAan DAatiAamtanm vrAavan~aalhAam

Bedienungsanleitung - 20 - Blutdruckmonitor



DBB-05

5. Messung

® Der Blutdruck wird gemessen, indem man Druck
ACHTUNG auf den Arm ausiibt. Bei manchen Patienten
kann dies eine vorlubergehende Macula aufgrund
von subkutaner Blutung verursachen. Diese
Macula verschwindet binnen Stunden, kann
aber bei Patienten, denen dies unangenehm ist,
wie folgend vermieden werden:
¢ Wickeln Sie eine Lage diinnen Stoffs zwischen
Haut und Manschette.
Achten Sie darauf, dal3 eine dicke Stoffschicht
dazu fuhren kdénnte, daf3 der Manschettendruck
unzureichend ist und damit ein héherer
Blutdruck gemessen wird.

® Vergewissern Sie sich, dal3 der Schlauch bzw. die
Manschette nicht eingeknickt ist.
Eine Einengung des Schlauchs bzw. der
Manschette kdnnte dazu fuhren, dal auch bei
einer Gerateanzeige von 0 mmHg noch Luft in
der Manschette verblieben ist. Da der Blutflul3
im Arm von solcher Luft behindert werden
konnte, besteht die Gefahr von
Funktionsstérungen des peripheren
Nervensystems. Nach einer Anderung der
Korperposition ist also besondere
Aufmerksamkeit geboten.

® Beginnen Sie nicht mit der Blutdruckmessung,
solange die Manschette nicht ordnungsgeman
am Oberarm des Patienten angebracht ist. Die
Manschette kénnte sonst abrupt reil3en.
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VORSICHT

Bedienungsanleitung

® Bei Storungen des peripheren Nervensystems,

® Patienten mit haufiger Arrythmie sind fur die

Wenn die Messung ergebnislos war oder der
MeRwert zweifelhaft ist, sollte der Patientenzustand
immer durch Auskultation und Palpation verifiziert
werden.

In gewissen Féllen kann es zu falschen
MefRRergebnissen kommen.

® Wahrend Durchfiihrung einer Herzmassage;
wenn fortlaufend externe Vibrationen gegeben
sind (moglicherweise durch Kontakt mit der
Bedienungsperson); oder bei Patientenbewegung
aufgrund von Krampf o.4a.

® \Wenn sich der Patient wahrend der Messung
bewegt oder spricht.

In gewissen Fallen ist gar keine Messung mdéglich.

bei schweren Fallen von Blutdruckinsuffizienz
oder sehr niedriger Kérpertemperatur kann die
Messung aufgrund von unzureichendem Blutfluf3
an der Mel3stelle falsch ausfallen oder ganz
unmaoglich sein.

Messung nicht geeignet.
Messungen kénnen zwar durchgefuhrt werden,
die Zuverlassigkeit der MelRwerte ist aber gering.
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Aufpumpwert

Erste Messung: Wert beim ersten
Aufpumpen

Zweite und nachfolgende Messungen:
Automatisches
Aufpumpen oder

"Smart"-
Pumpmethode (je
nach Wahl)
@ HINWEIS Wert beim ersten Aufpumpen:
Der am Einstellungsbildschirm gewahlte Wert fur

den ersten Aufpumpvorgang.

Automatisches Aufpumpen:
Aufpumpen bis zum vorigen Wert plus Optimalwert

"Smart"-Pumpmethode:

Bei der "Smart"-Pumpmethode wird der korrekte
Manschettendruck abhangig vom Blutdruckwert
geschatzt und der tatsédchliche Manschettendruck
an diesen Wert angeglichen.

Die "Smart"-Pumpmethode ist in den folgenden
Fallen effektiv.

¢ Manuelle Messung
e Das Mel3intervall ist bei der automatischen
Messung gréer als 3 Minuten.
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5.1. Manuelle Messung

MANUELLE
MESSUNG

Bedienungsanleitung

-24 -

. Tippen Sie auf die

IMANUELLE MESSUNG]| Taste (oder auf
den Externmessungsschalter), um die
Messung auszufihren.

Falls die Messung erfolglos ist, wird sie
bis zu zweimal wiederholt.

Falls der Aufpumpdruck nicht
ausreicht, wird der Druck schon
wahrend der Messung soweit
erforderlich angehoben.

Tippen Sie wieder auf die Taste
(oder auf den Externmessungsschalter),
um die Messung mittendrin
abzubrechen.

. Nach Abschlul3 der Messung werden

die MelRwerte angezeigt und die Luft in
der Manschette rasch abgelassen.

Blutdruckmonitor
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5.2. Automatische Messung (Intervallmessung)

1. Tippen Sie auf die EINSTELLUNG|
Taste.

2. Am Bildschirm 6ffnet sich ein neues
Fenster fur die Einstellung der BDM-

EIN- Parameter.

STELLUNG

3. Tippen Sie auf das
Intervall automatische Messung Feld.

Am Bildschirm 6ffnet sich eine
Zehnertastatur.

4. Geben Sie an der Zehnertastatur den
Wert des gewlinschten Intervalls fir
automatische Messung ein.

5. Bestétigen Sie diese Eingabe durch
Antippen der Taste, und schlieRen
Sie die Zehnertastatur mit der
Taste.

AUTOM.

6. Tippen Sie auf die AUTOM. MESSUNG|
MESSUNG

Taste, um die Messung durchfiihren zu
lassen.

® Tippen Sie wieder auf die Taste
(oder auf den Externmessungsschalter),
um die Messung mittendrin
abzubrechen.

7. Wenn die Messung abgeschlossen ist,
werden die MelRwerte angezeigt und die
Luft in der Manschette rasch
abgelassen.

8. Wenn Sie die AUTOM. MESSUNG] Taste
mindestens 1,5 Sekunden lang
gedruckt halten, wird die automatische
Messung beendet.

Vorsichtsmalregel fir MeRRintervalle
ACHTUNG
Wenn das MeRintervall zu kurz gewahlt ist, kann
dies je nach Patientenzustand und
Manschettenwicklungszustand zu Schaden an der
MeRstelle fihren.

Diese Tatsache sollte beim Bestimmen des
Mefintervalls ausreichend in Eerwagung gezogen
werden.

Wenn keine automatische Messung durchgefuihrt
ACHTUNG wird, sollten Sie den Modus automatische Messung
abschalten, damit die Manschette nicht ungewollt
aufgepumpt wird. Die Manschette kdnnte
andernfalls abrupt reiRen.
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5.3. Kontinuierliche Messung (CONT)

Fur die kontinuierliche Messungen kénnen zwei Arten von Mel3zeit vorgegeben werden.
Die Zeit ist im voraus einzustellen.

5 Minuten: Wenn die gegenwartige Messung abgeschlossen ist, startet sofort die
nachste Messung.
12 Minuten: Die kontinuierliche Messung wird 1-mal pro Minute gemessen.

ACHTUNG

ACHTUNG

ACHTUNG

ACHTUNG

Bedienungsanleitung

Vorsichtsmalregel fur die 5-Minuten-Mel3methode
(zum Schutz des Patienten)

® Nachdem 5 Minunten verstrichen sind, schaltet
das System selbsttatig auf automatischen
MeRbetrieb mit 2,5-Minuten-Intervall um.

® Wenn Sie wahrend einer Messung die
Taste betétigen, wird die fortlaufende Messung
abgebrochen. Nach Verstreichen von 5 Minuten
startet das System selbsttétig im automatischen
MeRbetrieb mit 2,5-Minuten-Intervall.

Vorsichtsmalregel fur die 12-Minuten-MelRmethode
(zum Schutz des Patienten)

® Nach Verstreichen von 12 Minuten schaltet das
System selbsttéatig auf automatischen
MeRbetrieb mit 2,5-Minuten-Intervall um.

® Wenn Sie wahrend einer Messung die
Taste betétigen, wird die kontinuierliche
Messung abgebrochen. Nach Verstreichen von 1
Minute wird die Messung wieder fortgesetzt.

Vorsichtsmal3regel fur das Melintervall

Wenn die kontinuierliche Messung in Betrieb ist,
kann dies je nach Patientenzustand und
Manschettenwicklungszustand zu Schéaden an der
MeRstelle fuhren.

Diese Tatsache sollte bei der Entscheidung zur
kontinuierlichen Messung ausreichend in
Eerwagung gezogen werden.

Wenn keine kontinuierliche Messung durchgeftihrt
wird, sollten Sie den Modus kontinuierliche
Messung abschalten, damit die Manschette nicht
ungewollt aufgepumpt wird. Die Manschette konnte
andernfalls abrupt reif3en.
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. Tippen Sie auf die [KONTIN. MESSUNG|

Taste, um die Messung durchfihren zu
lassen.

Tippen Sie wieder auf die Taste
(oder auf den Externmessungsschalter),
um die Messung mittendrin
abzubrechen.

. Wenn die Messung abgeschlossen ist,

werden die MelRwerte angezeigt und die
Luft in der Manschette rasch
abgelassen.

. Wenn Sie die KONTIN. MESSUNG]| Taste

mindestens 1,5 Sekunden lang
gedruckt halten, wird die automatische
Messung beendet.

Bedienungsanleitung
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6. Alarme

Bei Auftreten eines Alarms kdénnen dafur
VORSICHT verschiedene Griinde vorliegen. Uberpriifen Sie
grundsatzlich den Zustand des Patienten durch
Auskultation und Palpation.

6.1. MeRRalarm

Die MeRalarm-Meldungsliste ist auf der nachsten Seite aufgefiihrt.

® Nachmessung

Wenn eine Messung erfolglos war, wird eine Meldung angezeigt und die Messung
wiederholt.

Die Nachmessung wird zweimal versucht.

Wenn eine Nachmessung zweimal erfolglos war, wird der MefR3vorgang abgebrochen.
Falls allerdings die Alarmmeldung " C14 UNZUREICHENDER DRUCK" angezeigt
wird, werden die Messungen dreimal durchgefthrt.

® Nicht verfugbar

Wenn nach zwei Nachmessungen kein gultiges Ergebnis erzielt werden konnte, oder
wenn aufgrund des Alarminhalts (C11) keine Nachmessung durchgefuhrt wird, wird
diese Meldung angezeigt.

Falls aus irgendeinem Grund nach der ersten Messung mehr als 160 Sekunden
verstrichen sind, bevor die Nachmessung durchgefuhrt wird, dann wird " C17 ZEIT
UBERSCHRITTEN" angezeigt und die Messung abgebrochen.

Wenn die Messung erfolglos war, wird in den Alarmdaten "Messung erfolglos"
verzeichnet und der Alarm ertont weiter.
Der Alarmton kann durch Betatigung der [TON AUS] Taste abgestellt werden.

Bedienungsanleitung - 28 - Blutdruckmonitor
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Alarmmeldung

Inhalt

Kontrollschritte

BPM-ALARM
(C11 MANSCHETTE
PRUFEN)

Der voreingestellte
Manschettendruck wurde
nach dem Aufpumpstart
nicht binnen der
vorgegebenen Zeit erreicht.
“Es wird keine
Nachmessung
durchgefuhrt.”

Uberpriifen Sie die Anschliisse
zwischen Manschettenschlauchs
und DBB-05 oder Manschette
auf Lockerung. (Nachprifen, ob
sie im Uhrzeigersinn verriegelt
sind.)

AufRRerdem prifen, ob die
Manschette nicht zu locker sitzt.

BPM-ALARM
(C12 MANSCHETTE/
PATIENTEN PRUFEN)

Die Messung war
unvollstandig, und der
Manschettendruck sank im
Erwachsenenen-Modus auf
10 mmHg und im Kinders-
Modus auf 5 mmHg ab.

Kontrollieren Sie den
Patientenzustand.
Uberpriifen Sie auch die
Manschettenwicklung.

BPM-ALARM
(C13

PATIENTENBEWEGUNG)

Der LuftablaRvorgang
wurde wegen
Patientenbewegung langer
als 15 Sekunden
unterbrochen.

Kontrollieren Sie den Patienten
auf Bewegung und Arrythmie.

BPM-ALARM

DRUCK)

(C14 UNZUREICHENDER

Unzureichender Druck

Uberpriifen Sie, ob hoher
Blutdruck oder
Patientenbewegung vorliegt.

BPM-ALARM

PULSFREQUENZ)

(C15 UNREGELMASSIGE

Es konnte kein korrektes Signal

empfangen werden.

Prifen Sie den
Patientenzustand.
Prifen Sie den

BPM-ALARM
(C16 SCHWACHE
PULSINTENSITAT)

Wegen Patientenbewegung, Arrythmie 0.4.
konnte die Messung nicht durchgeftihrt

werden.

Patienten auf
Bewegung und
Arrythmie.

BPM-ALARM
(C17 ZEIT
UBERSCHRITTEN)

Nach der ersten Messung ist mehr als die
festgesetzte Zeit verstrichen, bevor die
Nachmessung durchgefiihrt wurde.
Erwachsene: 160 Sekunden; Kindere: 80

Sekunden
“Es wird keine Nachmessung
durchgefiahrt.”

Prufen Sie nach,
ob der Grund fur
den mangelnden
LuftablaR in
Patientenbewegun
g, eingeklemmtem
Manschettenschla

BPM-ALARM
(C18 MEHR ALS 160
PULSATIONEN)

Die gemessene Pulsfrequenz war hdher als

160.

“Es wird nur eine Nachmessung

durchgefuhrt.”

uch oder
eingeklemmter
Manschette zu
finden ist.

Der Manschettendruck hat

Vergewissern Sie sich, dal3 der

BPM-ALARM . Patient nicht den Arm gekriummt
im Erwachsenen-Modus ..
(C19 300 mmHg (Kinders- halt, oder ob der
MANSCHETTENDRUCK Modus: 1590 mmHg) Manschettenschlauch oder die
FEHLER) .. - 9 Manschette nicht eingeklemmt
Uberschritten. ist
Das Pulssignal ist zu
(C20 PLUSSIGNAL zU « . g'. - . . ’ .
SCHWACH) Es wird keine Uberprufen Sie auch die
Nachmessung Manschettenwicklung.
durchgefiahrt.”

Blutdruckmonitor
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Die Kinders-Manschette
BPM-ALARM . . . .
(21 wurde im Erwachsenen- Kontrollieren Sie, ob ein

.. Modus verwendet. eeigneter Gegenstand
MANSCHETTENGROSSE | - geelg €9
. Die Manschette war zu eng | verwendet wird.

PRUFEN)

angelegt.
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6.2. Blutdruckalarm

Wenn die MelRBwerte eines Patienten die Alarmgrenzen Uberschreiten, wird ein Alarm
ausgelost.

SYSTOLISCHER BLUTDRUCK ALARM (OBEN)
SYSTOLISCHER BLUTDRUCK ALARM (UNTEN)
MITTLERER ARTERIELLER DRUCK ALARM (OBEN)
MITTLERER ARTERIELLER DRUCK ALARM (UNTEN)
DIASTOLISCHER BLUTDRUCK ALARM (OBEN)
DIASTOLISCHER BLUTDRUCK ALARM (UNTEN)
PULSFREQUENZ ALARM (OBEN)

PULSFREQUENZ ALARM (UNTEN)

Der Einstellbereich hat die nachstehenden Grenzwerte. Die Untergrenze darf die
Obergrenze nicht Uberschreiten.

Gegenstand Untergrenze (Bereich) | Obergrenze (Bereich)
SYS [mmHg] 200 (60 bhis 250) 80 (60 bis 250)
MAP [mmHg] 180 (45 bis 235) 60 (45 bis 235)
Erwachsene - -
DIA [mmHg] 160 (40 bis 200) 50 (40 bis 200)
PR [bpm] 170 (40 bis 200) 50 (40 bis 200)
SYS [mmHg] 120 (40 bis 120) 50 (40 bis 120)
) MAP [mmHg] 90 (30 bis 100) 40 (30 bis 100)
Kindere DIA [mmHg] 80 (20 bis 90) 30 (20 bis 90)
PR [bpm] 180 (40 bis 240) 70 (40 bis 240)
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6.3. Blutdruckmonitoralarm

Ein solcher Alarm wird angezeigt, wenn eine Stérung des Blutdruckmonitor vorliegt.

Falls die Systemalarmmeldung auch nach Antippen der STORUNG AUS| Taste

weiterhin angezeigt wird, mufd das System repariert werden.

Tippen Sie auf die BPM SPERREN| Taste, um den Blutdruckmonitor zu deaktivieren.

BPM-FEHLER (EO3 DRUCKSENSER)

BPM-FEHLER (EO7 A/D NULLPUNKT)

BPM-FEHLER (EO8 SUB-CPU ZEIT UBERSCHRITTEN)
BPM-FEHLER (EO8 WATCH-DOG DER HAUPT-CPU)

BPM-FEHLER (E09 ANDRUCKZEIT: ERWACHSENE)
BPM-FEHLER (E09 NULL-KALIBRIERUNG)
BPM-FEHLER (E09 SPANNUNGSUBERWACHUNG: 2.5V)
BPM-FEHLER (E09 WATCH-DOG)

BPM-FEHLER (E09 AUFPUMPDRUCK: KINDER)
BPM-FEHLER (EO9 DRUCKVERGLEICH)

(
(
E
BPM-FEHLER (E09 MANSCHETTENDRUCK: ERWACHSENE)
(
(
(
(

BPM-FEHLER (E09 KURZMESSUNG: ZEITUBERWACHUNG)
BPM-FEHLER (E09 CONT-MESSUNG: ZEITUBERWACHUNG)

BPM-FEHLER (E09 SICHERHEITSFUNKTION)

BPM-FEHLER (E09 SPANNUNGSUBERWACHUNG: 4.096V)

BPM-FEHLER (E09 SPANNUNGSUBERWACHUNG: 3.25V)
BPM-FEHLER (E09 MANSCHETTENDRUCK: KINDER)
BPM-FEHLER (E09 ANDRUCKZEIT: KINDER)
BPM-FEHLER (EO09 ROM-TEST)

BPM-FEHLER (E09 RAM-TEST)

BPM-FEHLER (E09 MANSCHETTENDRUCK-ABFALL ZEIT)

BPM-KOMMUNIKATIONS FEHLER

Bedienungsanleitung -32 -
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7. Reinigung und Uberprifung

7.1. Reinigen der Manschette und des Manschettenschlauchs

® Achten Sie darauf, dal3 keine Chemikalien auf

VORSICHT die Zubehérkomponenten geraten. Auch die
Anschlusse durfen nicht nal3 werden.

® Bei Einsatz von Sterilisiermitteln sind die
Anweisungen des Herstellers zu befolgen.

@ HINWEIS Reinigung und Sterilisierung sind auf Basis der

jeweiligen Klinikvorschriften in Bezug auf
"Gebrauchsanweisung" von Nippon Colin Co.
durchzufuhren.

7.2. Uberpriifung

® Die priufende Person sollte die Manschette am eigenen Oberarm anlegen und sich
vergewissern, daf3 der gemessene Blutdruck normal ist.

® Biegen Sie wahrend der Messung den Arm und blockieren Sie den Luftablal3vorgang

durch entsprechende Bewegungen. Vergewissern Sie sich, dal3 der
Manschettendruck wahrend der Blockierung nicht absinkt.

Blutdruckmonitor -33- Bedienungsanleitung
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8. Technische Informationen

8.1. Technische Daten
MeRtechnik:
MeRverfahren:

Druckanzeigebereich:

Druckanzeigeabweichung:

MeRbereich:
Erwachsene

bis 200 mmHg

Kinder

Pulsfrequenzgenauigkeit:

Oszillometrisch
Lineare Deflation
10 bis 300 mmHg
Unter £3 mmHg

Systolisch
MAP

Pulsfrequenz
Systolisch
MAP
Diastolisch
Pulsfrequenz

+2% oder £2 Schléage

Verwendbare Manschettengréf3e: 2,5 bis 14 cm

Defibrillatorschutz:

Alarmbereich:

Erwachsene

Kinder

Referenzstandard:

Bedienungsanleitung

Geschutzt

SYS Obergrenze:
SYS Untergrenze:
MAP Obergrenze:
MAP Untergrenze:
DIA Obergrenze:
DIA Untergrenze:
PR Obergrenze:
PR Untergrenze:
SYS Obergrenze:
SYS Untergrenze:
MAP Obergrenze:
MAP Untergrenze:
DIA Obergrenze:
DIA Untergrenze:
PR Obergrenze:
PR Untergrenze:

IEC6060-2-30 (1999)
EN1060-1 (1995)
EN1060-3 (1997)

CISPR 11 (1999) Klasse B

-34 -

60 bis 250 mmHg
45 bis 235 mmHg
Diastolisch 40

40 bis 200 bpm
40 bis 120 mmHg
30 bis 100 mmHg
20 bis 90 mmHg
40 bis 240 bpm

60 bis 250 mmHg
60 bis 250 mmHg
45 bis 235 mmHg
45 bis 235 mmHg
40 bis 200 mmHg
40 bis 200 mmHg
40 bis 200 bmp
40 bis 200 bmp
40 bis 120 mmHg
40 bis 120 mmHg
30 bis 100 mmHg
30 bis 100 mmHg
20 bis 90 mmHg
20 bis 90 mmHg
40 bis 240 bmp
40 bis 240 bmp

Blutdruckmonitor



8.2. Zubehor

® Standardzubehor

Manschette

Nr.
Manschettenschlauch Nr.

Externmessungsschalter

® Optionales Zubehor

Manschette
Manschette
Manschette
Manschette
Manschette
Manschette
Manschette

Nr.
Nr.
Nr.
Nr.
Nr.
Nr.
Nr.
Manschettenschlauch Nr.

P W

(Erwachsene 12 cm)
(3,5m)

Kinder 7 cm)
Kinder 9 cm)
Erwachsene 14 cm)
Kinder 2,5 cm)
Kinder 3 cm)
Kinder 4 cm)
Kinder 5 cm)
Kinder 3,5 m)

Py

8.3. Abkilrzungen und Symbole

® Abklrzungen

AUTO
BPM
CONT
DIA
MAP
NIBP
PR
SYS

AFBF
BP
HD
HDF
HF
OHDF
OHF
SN-DP
SN-KK
T™MP
UF

Blutdruckmonitor

Automatische
Blutdruckmonitor
Kontinuierliche
Diastolischer Blutdruck

Mittlerer arterieller Blutdruck

Nichtinvasiver Blutdruck
Pulsfrequenz
Systolischer Blutdruck

Acetatfreie Biofiltration
Blutpumpe

Hamodialyse
Hamodiafiltration
Hamofiltration
Online-Hamodiafiltration
Online-Hamofiltration

Single-Needle-Dialyse (Doppelpumpe)

REF

REF

REF

REF

REF

REF

REF

REF

REF

REF

DBB-05

A0137Z
A015727

AO1177
A01277
A01477
ALO21Z
ALO22Z
ALO23Z
ALO24Z7
ALO12Z

Single-Needle-Dialyse (Klick-klack-Methode)
Transmembranaldruck
Ultrafitration

-35 -
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® Symbole

e«

Anweisungen auf dem Gerat unbedingt beachten.

Anweisungen auf dem Gerat beachten.

Stromschlag-Schutzgrad: Typ B

Stromschlag-Schutzgrad: Typ BF

Anschlufd fur Schutzerde (Masse)

AUS (Stromversorgung zum DBB-05 ausschalten)

EIN (Stromversorgung zum DBB-05 einschalten)

Potentialausgleichsleiter

Externmessungsschalter fur manuelle Messungen

8.4. Umweltschutzinformationen

Einwegmaterial und anderes Material missen gemalfd den gultigen Gesetzen und
Recycling-Vorschriften entsorgt werden.
Die Hauptkomponenten bestehen vor allem aus folgenden Stoffen.

Name Komponente Material
Interne Teile AII_gemelne elektronische
Gerat Gehéuse Teile
ABSCHNITT
Anschlul3 .
Messing
Gummiballon Latex
Manschette Gewebe Nylon und Polyester
Schlauch PVC
Manschettenschlauch AnschluR Messing

Bedienungsanleitung
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9. Wartung mit sicherheitstechnischer Kontrolle

Die Kontrolle ist alle 24 Monate sowie nach Wartungs- und Reparaturarbeiten
durchzufuhren.

Geréte-Nr.: Invent.-Nr.: Option:
Softwareversion: Betriebsort 1 Blutdruckmonitor
Betriebsstunden: Betreiber 3

1. Sichtprifungen und Wartungsmaf3nahmen:

1.1. | Die sicherheitsrelevanten Aufkleber und Aufschriften miissen vorhanden und lesbar sein a

1.2. | Der mechanische Zustand muf3 einen sicheren Einsatz zulassen a

2. Funktionskontrollen:

Manschettendruck 0 mmHg d
(Zulassige Toleranz: +3 mmHg)

2.1. HINWEIS: 150 mmHg a
Bei Messung durch Quecksilbermanometer: +6 mmHg 300 mmHg o
Luftlecks

22, (Zulassige Toleranz: £6 mmHg/min) 300 mmHg -

2.3. | Alarmfunktion a

2.4. | MefRfunktion des Externmessungsschalters a

Bemerkungen:

Ort: Datum: Unterschrift:
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Das CE-Zeichen wurde nach den Richtlinien 93/42/EWG
des Européaischen Rates vom 14. Juni 1993 uber
Medizinprodukte erteilt.

Prifgegenstand ist das Dialysegerat DBB-05, nicht die

angegebenen Verbrauchsmaterialien und Einwegartikel.

Diese Gebrauchsanweisung hat Gultigkeit fur Gerate

der Software-Version 1.1X.

Die SW-Version wird auf dem Bildschirm wahrend des

» Start-up“—Test angezeigt.

EC-Reprasentant

so N|KKI1SO Medical GmbH

Brédermannsweg 1, D-22453 Hamburg, Germany
Telefon : +49-40-414629-19
Telefax : +49-40-414629-49

Hersteller

olenNkkiso co., LTD.
MEDICAL EQUIPMENT UNIT

43-2, Ebisu 3-chome, Shibuya-ku, Tokyo 150-8677,
Japan

Telefon : +81-3-3443-3727

Telefax : +81-3-3470-0681
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1. Allgemeine Systembeschreibung

1.1. Umgang mit der Bedienungsanleitung

® Anwendungsbereich der Bedienungsanleitung

Diese Anleitung beschreibt, wie das Hamodialysegerat DBB-05 sachgemal und sicher
zu bedienen ist - sie enthalt keine Angaben darutber, wie die Dialyse am Patienten

durchgefuhrt wird.

Beschrieben stehen die einzelnen Bedienschritte jeweils rechts auf der Seite, die
entsprechenden Abbildungen dazu sind am linken Rand abgedruckt, wie folgt.

Bedienungshinweis

VORSICHT Der Anwender muf die eingegebenen Parameter
immer bestatigen. Das heif3t, der Anwender muf3
jedesmal, wenn Werte eingegeben werden, die
Richtigkeit der eingegebenen Werte bestétigen.
Stimmen die eingegebenen Werte nicht mit den
gewlinschten Werten Uberein, darf unter keinen
Umstanden eine Behandlung gestartet werden.

® Gekennzeichnete Sicherheitshinweise

Die nachfolgend aufgefuhrten Sicherheitshinweise zeigen besondere
VorsichtsmalBnahmen an, die vor Behandlungsbeginn zu ergreifen sind. Sie zeigen u.a.
madgliche Risiken auf, tragen somit zur Betriebssicherheit bei und sollten daher vor
Anwendungsbeginn sorgfaltig gelesen werden.

Hier wird auf unmittelbare Risiken hingewiesen, die
zu SCHWERER KORPERVERLETZUNG fuihren

WARNHINWEIS

Hier wird auf Risiken hingewiesen, die zu SCHWERER

VORSICHT KORPERVERLETZUNG fuihren kénnen.
Hier wird auf Risiken hingewiesen, die
ACHTUNG GERATESCHADEN ODER FALSCHE BEHANDLUNG
BEDEUTEN KONNEN, wenn sie nicht ausgeschlossen
werden.
HINWEIS Hier wird ein Hinweis zur Betriebssicherheit gegeben.

§ > > >
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1.2. Einfuhrung
® Anwendung

Das HDF/HF-System wird eingesetzt, wenn der Arzt fUr Patienten mit akuter oder
chronischer Niereninsuffizienz die HDF/HF-Behandlung verordnet hat.

HDF/HF -5- Bedienungsanleitung
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1.3. Bezeichnungen und Funktion der Komponenten

Abb. 1: Vorderansicht/Ansicht der linken Seite

Wt b u U

1 Substitutionspumpe
2 Detektor zur Lufterkennung far Substitutionslosung

3 Waage

Bedienungsanleitung -6 - HDF/HF
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Abb. 2 : Substitutionspumpe

| _—

1 Pumpenabdeckung

2 Schlauchhalter
Mit diesem Schlauchhalter wird der Pumpenschlauch fixiert.

3 Rollenlaufer

4 Sensor
Dieser Sensor erkennt, ob der Pumpendeckel geschlossen oder getffnet ist.
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1.4. Extrakorporaler Blutkreislauf — HDF/HF

~N~NOoOUNMAWNEFET>

Bedienungsanleitung

B o

[ ]
A o)

o)
O =TI

T&_ag

@ @

Externer hydrophober Filter

Interner hydrophober Filter
Arterieller Blutdruckmonitor
Arterielle Blutpumpe : PUMPE 1
Heparinpumpe
Dialysatoreingangsdruck-Kammer
Dialysatoreingangs-Blutdruckmonitor
Dialysator

Venodse Tropfkammer

10
11
12
13
14
15
16

Venodser Blutdruckmonitor
Luftdetektor

Schlauchdetektor

Blutdetektor

Venose Schlauchabsperrklemme
Waage

Lufterkennung Substitution
Substitutionspumpe : PUMPE 2
Substitutionskammer
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HDF/HF besteht aus der Standardausristung HDF/HF-Einheit sowie zusatzlich einer
Waage und einer Substitutionspumpe (PUMPE 2).
Vorgegangen werden kann nach der HDF- oder der HF-Methode.

Zum Verbinden von Substitutionsleitung und Blutstromkreis stehen zwei Methoden
zur Verfigung:

Verbinden Sie zur Pradilution die Substitutionsleitung nach der Blutpumpe mit dem
Substitutionsanschluf? far Pradilution.

Zur Postdilution verbinden Sie die Substitutionsleitung mit der vendsen Tropfkammer.

@ HINWEIS Die Einstellung der Methode Pra- oder Postdilution
wird in der Grundeinstellung festgelegt.

Werkseitig wird das Modul vor dem Versand auf
Postdilution eingestellit.

Die Substitutionspumpe (PUMPE 2) pumpt Substitutionslésung aus dem an der
Waage befindlichen Substitutionsbeutel in den Blutkreislauf.

Es erfolgt eine automatische Berechnung der Substitutionsrate, abhangig von der
Substitutionsmenge und der Behandlungszeit.

Die Berechnung und Uberwachung der infundierten Substitutionsmenge erfolgt
unabhéngig voneinander durch zwei Sensoren in der Waage sowie einer
Drehzahlvorgabe der Substitutionspumpe (PUMPE 2). Sobald eine vorgegebene
Mindestmenge (Konfigurierbar) im Substitutionsbeutel wéhrend der Behandlung
unterschritten wird, stoppt die Substitutionspumpe (PUMPE 2), und der Anwender
erhalt den Hinweis am Monitor “Beutel leer”. AuBerdem wird Uber einen Luftdetektor
ein Spiegelabfall im Infusionssystem erkannt und angezeigt.

HDF/HF -9- Bedienungsanleitung
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1.5. Tastenbeschreibung

Tastenlubersicht:

STORUNG BYPASS UF UBER- ALARM C-FILTER
AUS PAUSE BRUCKUNG GRENZEN UBERBRU.
HEPARIN 1"”(3) BEUTEL POST- LF-KAL.
VORLAUF : WECHSEL DILUTION START
mL/h
DIALYS. BEHANDL BEHANDL. C-FILTER STOPP- DIALYSAT
FULLEN START ENDE TAUSCH UHR PROBE
BIC-KAR. BIC-KAR. BIC-KAR. BEHANDL. T™MP-0 BIC-KART
FULLEN ENTLEER MANUELL DATEN AUS SW AUS

BEUTEL WECHSEL]
Bei einer HDF-Behandlung werden nach einem “Beutel-Wechsel” die Sensoren der

Waage durch Dricken dieser Taste erneut angepal3t.
Zur Aktivierung der Taste muf zuerst die Blutpumpe gestoppt werden.

IPOST-DILUTION
Durch Dricken dieser Taste kann bei einer HDF/HF-Behandlung die

Behandlungsform “Pré- oder Postdilution” gedndert werden.
Hinweis: Bei Pradilution ist die Verhaltnisiberwachung BP-Rate/SUB-Rate fest auf

100% eingestellt.
Bei Postdilution ist die Verhaltnisiberwachung BP-Rate/SUB-Rate als

individueller Grundwert hinterlegt.

Bedienungsanleitung -10 - HDF/HF
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1.6. Verbrauchsartikel

Verwenden Sie nur Verbrauchsartikel, die
ACHTUNG zugelassen sind. Einmalartikel (z.B.
Blutschlauchsysteme, Dialysatoren, Spritzen etc.)
sind nach geltenden Gesetzen und Vorschriften zu

entsorgen.

® HDF/HF-Leitung

Infusionsleitung: S-03 E/B

1.7. Technische Daten

1.7.1. Hydraulikteil

@ HINWEIS Die mit einem (*) gekennzeichnete Alarmgrenzen
sind variabel und kénnen individuell eingestellt
sein.
Weitere Informationen zur Einstellung der
M vrAnnaAv A ArntnalhirmAan Cia hitda AAarma CArvdian

Beim Entfernen der Turbulenz verzdgert sich die
ACHTUNG Reaktion des Blutleckdetektors. Diese verzogerte
Reaktion hangt vom Volumen zwischen UF-Rate
zwischen Dialysator und Blutleckdetektor ab. (HF-
Behandlung)

Bei HF-Behandlung wird die Empfindlichkeit des

ACHTUNG Blutleckdetektors gesenkt. Diese
Sensitivitatssenkung ist nur bei HF-Behandlung
wirksam.

(Die Filtrierflussigkeit bei HF-Behandlung wirkt

® TMP (Fur die HDF/HF-Behandlung werden die Wert wie folgend gedndert.)

Voraussage-Alarmbereich: Obere Grenze: +50 mmHg*
Untere Grenze: -50 mmHg*

Definition (HDF)

PBi + PBo PDi + PDo
T™P = |———| — |——— | — Offset
2 2

PDi = Dialysierflussigkeits-Druck auf der Eingangsseite des
Dialysators

PDo = DialysierflUssigkeits-Druck auf der Ausgangsseite des
Dialysators

PBi = Blutdruck auf der Eingangsseite des Dialysators

PBo = Blutdruck auf der Ausgangsseite des Dialysators

HDF/HF -11- Bedienungsanleitung
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Offset = fluRabhéngige Druckveranderungen

Bedienungsanleitung -12 - HDF/HF
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1.7.2. Druckliberwachung (Extrakorporaler Blutkreislauf)

@ HINWEIS

Die mit einem (*) gekennzeichnete Alarmgrenzen
sind variabel und kénnen individuell eingestellt

sein.
Weitere Informationen zur Einstellung der
N vrArnaiAv A ArmtinAalhimaAan Cia hitda AAarma CAnridian

® Arterieller Blutdruck
(Fur die HDF/HF-Behandlung werden die Wert wie folgend geédndert.)

Automatischer Alarmbereich: Obere Grenze:
Untere Grenze:

+70 mmHg*
-70 mmHg*

® Dialysatoreingangs-Blutdruck
(Fur die HDF/HF-Behandlung werden die Wert wie folgend geédndert.)

Automatischer Alarmbereich:

1.7.3. HDF/HF

Obere Grenze:
Untere Grenze:

+70 mmHg*
—70 mmHg*

® Substitutionspumpe (PUMPE 2)
Bei Verwendung des speziell fir das Gerat hergestellten HDF/HF-Leitung.

Einstellbereich:
FluBratengenauigkeit:

@ HINWEIS

® Waage

Einstellbereich

der Substitutionsmenge:

Maximale Traglast :
Toleranz :
Grenzalarme:

® Bolus-Substitution

Einstellbereich:
FluBratengenauigkeit:
Bolusmengen:

Max. Bolusgabe/Zeit:

HDF/HF

0,00; 0,10 bis 4,00* L/h
+10 % des eingestellten Werts

Im Betriebsmode HDF/HF wird die zweite Pumpe
als Substitutionspumpe (PUMPE 2) betrieben, so
daf3 ein SN-Blutpumpe-betrieb nicht moglich ist.

0,5 bis 20 kg

Max. 10 kg

+25¢g

Differenz zwischen errechnetem Wert und
tatsachlichem Wert

+200/600g

40 bis 500 mL/min

+10 % des eingestellten Werts

O bis 500 mL

1000 mL/einmal in der Behandlung

-13- Bedienungsanleitung
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1.8. Abkirzungen und Symbole

1.8.1. Abkirzungen

AC : Wechselstrom

AFBF : Acetatfreie Biofiltration

BIC : Bicarbonat

BP : Blutpumpe

BPM : Blutdruckmonitor

LF : Leitfahigkeit

DC : Gleichstrom

HD : Hamodialyse

HDF : Hamodiafiltration

HF : Hamofiltration

OHDF : On-line Hamodiafiltration

OHF : On-line Hamofiltration

SN-KK : SN-Behandlung (Klick-Klack-Methode)
SN-DP : SN-Behandlung (Doppelpumpe)
SV : Magnetventil

TMP : Transmembrandruck

UF : Ultrafiltration

Bedienungsanleitung -14 - HDF/HF
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1.8.2. Symbole

& Die Anweisungen sind strikt einzuhalten.

@ Die Anweisungen sind strikt einzuhalten.

IPX1 Schutz gegen Tropfwasser

Grad des Schutzes vor Elektroschock: Typ B
I. Grad des Schutzes vor Elektroschock: Typ BF

Wechselstrom

~
@ Schutzleiter (Erde)

OFF - AUS (Ausschalten des Dialysegeréates)

ON - EIN (Einschalten des Dialysegerates)
Leere Batterien nicht mit dem normalen Mull entsorgen.

Batterie recyceln

! Potential ausgleichsleitung

HDF/HF -15- Bedienungsanleitung
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1.9. Umweltaspekt

Verwendete Materialien

Metalle

Polymere

Edelstahl
Aluminium
Kupfer
Eisen
Messing

Teflon (PTFE)
Silikonkautschuk (SI)
Polyphenylenether (PPE)
Methylpenten-Polymer (TPX)
Polysulfon (PSU)
Fluorkautschuk

Polypropylen (PP)
Acrylnitrilbutadienstyrol (ABS)
Polyoxymethylen (POM)
Polycarbonat (PC)

Polyimid (PI)

Polyvinylchlorid (PVC)
Polyethersulfon (PES)
Polyethylenterephthalat (PET)
Acrylnitril-Styrol-Acrylat (ASA)
Ungesattigtes Polyester (UP)

Elektronikkomponenten wie Steckkarten.

Kontaktadresse zur Entsorgung von Bauteilen: NIKKISO Medical GmbH

Nikkiso Co. Ltd. oder unser

regionaler Vertreter

Bedienungsanleitung -16 -
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2. Vorbereitung

DBB-05

2.1. Vorbereiten und Fullen der Substitutionsleitung bei HDF/HF-Behandlung

® Wahl der Behandlungsmethode HDF/ HF

Betétigen Sie im Bildschirm
“Vorbereiten” die Taste

IBEHANDL. DATEN| und tippen Sie
anschlieBend auf das Feld rechts neben
IBEHANDLUNG MODE|.

Dadurch wird ein neues Fenster zum
Einstellen der gewlinschten
Behandlungsart geoffnet.

Driucken Sie mindestens 1,5 Sekunden
die Taste der gewlinschten
Behandlungsart (HDF oder HF).

Die Aktivierung der Behandlungsart
wird durch einen Farbwechsel der
betatigten Taste angezeigt.

Wéhlen Sie die ESCl-Taste an, um das
Fenster wieder zu schlielRen.

(Die Eingabe der
Behandlungsparameter, wie
Substitutionsmenge und
Substitutionsrate, ist in Kapitel 3.
beschrieben.)

1.
2.
BEHANDL. 3
DATEN
BEHANDLUNG
MODE H D 4.
SN-
BEHAND. AU
\_/
ESC
| 1ISO-UF
HDF/HF -17 -
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® Einlegen der Substitutionsleitung

@ HINWEIS Um das Pumpensegment auf einfache Weise luftfrei
zu fullen, empfiehlt es sich, das

Substitutionssystem vor dem Einlegen in die
Substitutionspumpe (PUMPE 2) manuell per

CAalininvlivnfs o,

£l A

1. Offnen Sie den Deckel der

Substitutionspumpe (PUMPE 2).

. Legen Sie das Pumpensegment auf der

linken Seite der Substitutionspumpe
(PUMPE 2) ein.

. Drehen Sie den Griff des Rotors im

Uhrzeigersinn nach rechts.

. Legen Sie das Pumpensegment auf der

rechten Seite der Substitutionspumpe
(PUMPE 2) ein.

. Legen Sie nun die Substitutionsleitung

in die Schlauchhalter ein.

. Schlie3en Sie den Zulaufschlauch der

Substitutionsleitung am Sub.-Beutel an
und 6ffnen Sie das Brechsiegel des
Beutels.

. Befestigen Sie die Luftiberwachung an

der Substitutionsleitung unterhalb des
Beutels.

Vor dem Fullen der Substitutionsleitung muf die
ACHTUNG richtige Zusammensetzung der
Substitutionsflissigkeit sichergestellt sein.

Bedienungsanleitung -18 -
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® Fullen der Substitutionsleitung

@ HINWEIS

HDF/HF

VORSICHT

DBB-05

. Zum Fullen der Substitutionsleitung

starten Sie die Substitutionspumpe
(PUMPE 2).

Die Substitutionspumpe (PUMPE 2)
stoppt automatisch, sobald das
voreingestellte Fullvolumen erreicht ist.

. Schlie3en Sie den Zulauf-Anschluf® der

Substitutionsleitung am Blutschlauch-
system an;

o fUr Postdilution
am ven. Schlauchsystem

e flr Pradilution muf3 der
Zulaufanschluf3 an der Kammer
far die Bluteingangsdruckmessung
(vor demDialysator) angeschlossen
werden.

. Offnen Sie anschlieRend die Klemme.

. Starten Sie erneut die

Substitutionspumpe (PUMPE 2) und
stellen Sie den FlUssigkeitsspiegel der
Sub.-Kammer ein.

. Stoppen Sie anschlief3end die

Substitutionspumpe (PUMPE 2) wieder.

Die Substitutionspumpe (PUMPE 2) startet bei
Behandlungsstart automatisch nach Betatigen der
Behandlungs-START}-Taste.

SchlielRen Sie keine Steckverbindung des
Blutschlauchsystems oder der Substitutionsleitung
(HDF/HF) am On-line-Anschluld des Gerates an.

-19 -
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2.2. Voraussetzung fur Behandlungsstart

Folgende Testablaufe missen vor dem
Anschluld eines Patienten unbedingt
erfolgreich abgeschlossen sein:

1. Computer-Test (CPU-Test)
2. DM-Test (Dialysatmonitor-Test)
3. BM-Test (Blutmonitor-Test)

@ HINWEIS Startbedingung fir Start-up-Test
Der Start-up-Test ist abhangig von der
Grundkonfiguration des Gerates und startet

e automatisch nach dem Einschalten oder
e durch Betatigung der Taste START-UP-TEST].

Startbedingung fiir DM-Tests
Automatischer Start nach erfolgtem CPU-Test.

Startbedingung fir BM-Tests

e Blutkreislauf muf3 gefillt sein;

e Fullvorgang der Dialysierfllssigkeitsseite muf3
durchgefuhrt worden sein.

Der Start des BM-Tests erfolgt je nach

Grundeinstellung automatisch oder manuell nach

dem “DIALYSATOR-FULLEN".

Verbinden Sie keine Steckverbindung des
VORSICHT Blutschlauchsystems mit dem
Substitutionsanschlufd des Geréates.

Vor jeder Behandlung muf die
VORSICHT Desinfektionsmittelfreiheit sichergestellt sein.

Bedienungsanleitung - 20 - HDF/HF
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3. Behandlungsdaten

3.1. Eingabe der Behandlungsdaten

@ HINWEIS Vor jedem Behandlungsstart missen die jeweiligen
Behandlungsparameter individuell fir den zu

behandelnden Patienten gepruft werden.
Eine Bestatigung erfolgt durch das Offnen der
Einstelltabelle BEHANDLUNGSDATEN.

@ HINWEIS Alle im Datenspeicher hinterlegten
Behandlungsdaten werden beim Neustart (Start-up-

Test) einer Behandlung bzw. wahrend der

Desinfektion, je nach Grundeinstellung, auf die

N uvivimnAhininvtan scivdiAliannas—s

BEHANDLUNG ) BEHANDLUNG
UF-PROFIL RESTZEIT 4:00 MODE OHDF
ZIEL- - )
CEmCHT 02'00 L SN-BEHAND AUS
UF-RATE L/h
EINSTELL. 0.50
LF-PROFIL SOLL-MENGE L
SUBSTITUT. 00.00
SUBS. L/h DIALYSAT ce
RATE 00.00 TEMP.. 37.0
GESAMT-LF 14 O mS/cm
SUB-SEL BICARB-LF ms/cm
PRA/PORT POST 3.00
HP-RATE
EINSTELL. 1.5
30 mL mL/h  BP1
. AN-
mL/mi
n

HDF/HF -21- Bedienungsanleitung
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3.2. Einstellen der Behandlungsdaten bei HDF/HF-Behandlung

aE§§§FD HINWEIS

Vergewissern Sie sich, dal Sie die gewlinschte
Behandlungsart HDF/HF aktiviert haben.

3.2.1. Auswahl der Daten

BEHANDLUNG .
RESTZEIT 4-00
_

SOLL-MENGE

SUBSTITUT. OOOO L

SUBS.

RATE 00.0 L/h
\_/

Il

IST-
ABNAHME

BEHANDLUNG BEHANDL-

RESTZEIT ENDE

ESC

|| 4:00 || 140

SOLL- UF-RATE
ABNAHME

00.0

SUBSTITU.
ISTMENGE

SUBSTITU. SUBSTITU.

SOLLMENGE RATE

00.0

00. 00.0

L/h

Bedienungsanleitung
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1. Tippen Sie jeweils rechts neben die

Felder

BEHANDLUNG REZEIT]
SOLL-MENGE SUBSTITUT

SUBS. RATE

um die entsprechenden Daten zu
verandern.

U

Auf dem Bildschirm wird ein neues
Fenster zum Verédndern der
Substitutions- Daten gedffnet.

. Uberprufen Sie die Substitutions-Daten

und andern Sie die jeweiligen
Parameter

= [SUBSTITU. RATE]|
oder
= [SUBSTITU. SOLLMENGE|

falls erforderlich.

HDF/HF
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3.2.2. Eingabe von Daten

® Eingabe des Substitutionsvolumens bei bereits vorgegebener Behandlungsdauer

1. Aktivieren Sie das Feld
ISUBSTITU. SOLLMENGE|.

BEHANDLUNG BEHANDL-

RESTZEIT ENDE Auf dem Bildschirm erscheint ein

Zahlenfeld.
| 4:00 | 14:0
2. Geben Sie in das Zahlenfeld die

gewlinschte [SUBSTITU. SOLLMENGE|

ein.
SUBSTITU. SUBSTITU. 3. Bestatigen Sie diese Eingabe durch
SOLLMENGE ~ RATE Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlieBend mit
00.0 der [ESC]-Taste.

Durch die Eingabe der

SUBSTITU. SOLLMENGE] wird die
SUBSTITU. RATE| automatisch durch
00,00L = 08,00L das Gerat berechnet.

{} Beispiel:

Bei Veranderung der

ISUBSTITU. SOLLMENGE]| von 00,00 L
auf 08,00 L errechnet das Gerat
automatisch die neue [SUBSTITU. RATE|
von 02,00 L/h.

BEHANDLUNG BEHANDL-
RESTZEIT ENDE

|| 4:00 || 14:0

SUBSTITU. SUBSTITU.

SOLLMENGE RATE

|| 08.0 || || 02.0 ||
L L/h

HDF/HF -23 - Bedienungsanleitung
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® Eingabe der Substitutionsrate bei bereits vorgegebener Behandlungsdauer

1. Aktivieren Sie das Feld
ISUBSTITUT. RATE|.

BEHANDLUNG BEHANDL- . i i i
RESTZEIT ENDE Auf dem Bildschirm erscheint ein

Zahlenfeld.
| 4:00 | 14:0
2. Geben Sie in das Zahlenfeld die

gewiinschte [SUBSTITU. RATE] ein.

3. Bestétigen Sie diese Eingabe durch

SUBSTITU. SUBSTITU. Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
SOLLMENGE RATE Sie das Zahlenfenster anschlielend mit
| 00.0 | 00 der [ESC|-Taste.
LI. : Durch die Eingabe der

L L/ SUBSTITU. RATE| wird die

SUBSTITU. SOLLMENGE]| automatisch
durch das Gerat berechnet.

00,00L/h =
Beispiel:

{} Bei Verdnderung der

ISUBSTITU. RATE| von 00,00 L/h auf
02,00 L/h errechnet das Gerat
automatisch die neue

ISUBSTITU. SOLLMENGE] von 08,00 L.

BEHANDLUNG BEHANDL-

|| 4:00 || 14:0

SUBSTITU. SUBSTITU.

SOLLMENGE RATE

|| 08.0 || || 02.0 ||
L L/h

Bedienungsanleitung -24 - HDF/HF
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® Eingabe der Behandlungsdauer bei bereits vorgegebenem Substitutionsvolumen

1. Aktivieren Sie das Feld
IBEHANDLUNG RESTZEIT].

BEHANDLUNG
RESTZEIT

BEHANDL- . . . )
ENDE Auf dem Bildschirm erscheint ein

Zahlenfeld.
14:0

2. Geben Sie in das Zahlenfeld die
gewiinschte BEHANDLUNG RESTZEIT]

ein.
SUBSTITU. SUBSTITU. 3. Bestatigen Sie diese Eingabe durch
SOLLMENGE  RATE Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlieRend mit
|| 08.0 |\ || 02.0 |\ der [ESC|Taste.
L L/h Durch die Eingabe der

BEHANDLUNG RESTZEIT| wird die
SUBSTITU. RATE| automatisch durch
4:00 = 5:00 das Gerat berechnet.

{} Beispiel:

Bei Veranderung der

IBEHANDLUNG RESTZEIT| von 4:00 auf
5:00 errechnet das Gerat automatisch
die neue [SUBSTITU. RATE| von 01,60
L/h.

BEHANDLUNG BEHANDL-
RESTZEIT ENDE

|| 5:00 || 15:0

SUBSTITU. SUBSTITU.

SOLLMENGE RATE

|| 08.0 || || 01.6 ||
L L/h

HDF/HF -25- Bedienungsanleitung
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4. Behandlung

4.1. AnschlieRen des Patienten

Bei Verwendung eines Highfluxdialysators, und
ACHTUNG wenn eine niedrige UF-Leistung gewé&hlt wurde,
kann eine teilweise Ruckfiltration auftreten.

Diese Ruckfiltration tritt abhangig von folgendem
auf:

1. Verwendung eines Highfluxdialysators
2. Druckdifferenz zwischen den FlufRkanalen von

@ HINWEIS Um jede Mdglichkeit einer Ruckfiltration
auszuschlief3en, sollte die Untergrenze des TMP-

Alarms auf OmmHg eingestellt werden.

Bei dieser Einstellung ist ein TMP-Alarm bei

niedriger UF-Rate wahrscheinlich. Um solch einen

TMP-Alarm zu vermeiden, sollte nach Rucksprache

mit dem Arzt die UF-Rate in geeigneter Weise

erhoht werden.
Eine andere Moglichkeit ist die Anderung der

I Intarnranza Aac factan TRAD_Alarme

Bedienungsanleitung - 26 - HDF/HF
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4.2. HDF/HF

Vergewissern Sie sich, dal3 folgende

Voraussetzungen zur HDF/HF-

Behandlung erflllt sind:

1. Die gewlnschte Betriebsart HF/HDF
mufld aktiviert sein.

2. Das Pumpensegment in der
Substitutionspumpe (PUMPE 2) muf3
luftfrei eingelegt sein.

3. Die Klemme in der Zulaufleitung zum
Blutschlauchsystem muf3 gedffnet sein.

4. Der Sensor zur Lufterkennung (,,Beutel
leer” Erkennung) muf3 an der
Substitutionsleitung angeschlossen
sein.

@ HINWEIS Die Substitutionspumpe (PUMPE 2) startet nach
Betatigung der Taste [START| zum Behandlungsstart
automatisch.

Achten Sie auf die Meldungen im
ACHTUNG Informationsfenster auf dem Bildschirm!

HDF/HF - 27 - Bedienungsanleitung
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4.3. Bolus-Substitution

1. Tippen Sie wahrend der HDF/HF-

Behandlung auf die BOLUS-SUB.

Taste, um den Ersatzfllssigkeits-Bolus
einzuspritzen.

Auf dem Bildschirm wird ein neues
Fenster SUBST. BOLUS| gedffnet.

2. Bevor der Substitutionsbolus gestartet
wird, prifen Sie die Parameter in dem

SUBST. BOLUS e Fenster SUBST. BOLUS|.

BOLUSMENGE

3. Betatigen Sie die Taste [START STOPP,
um den Substitutionsbolus zu starten.

0.00 Die Substitutionspumpe (PUMPE 2)

startet mit der angezeigten FluRrate

und infundiert die als

SUBSTITU. SUBSTITU. SUBSTITU. |SUBST|TU. SOLLMENGE|

ISTMENGE SOLLMENGE RATE gekennzeichnete Substitutions-Menge.

0 100 100 Wéhrenc_i der BOLUS-Infsusion \_/\_/erd_en

automatisch die Alarmgrenzen fur die
mL mL mL/min vendse Druckiiberwachung gespreizt
um eine Alarmierung zu vermeiden.

L

START
STEPP Zum Unterbrechen oder zum
vorzeitigen Beenden des aktuellen Sub.-

Bolus konnen Sie die Taste |STAR
STOPP| erneut dricken.

Bei Aktivierung des Substitutions-Bolus ist
ACHTUNG besonders auf das BOLUSMENGE] und auf das
Patientengewicht zu achten.

Folgende Werte werden im Fenster [SUBST. BOLUS| angezeigt:

BOLUSMENGE  — Gesamte pgriiies < Zeigt das aktuell
Substitutionsmenge substituierte
0.00 wahrend der 0 Bolusvolumen des z.Zt.
Behandlung laufenden Sub.-Bolus
Folgende Werte kénnen im Fenster BOLUS-SUB.| gedndert werden:
ggff,;gﬁélz < Einstellung der Ziel- otdiihe < Einstellung der
Substitution fur einen Flussrate fur den Sub.-
100 Sub.-Bolus. 100 Bolus.
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4.4. Behandlungsstart

1. Zum Starten der Behandlung betatigen
Sie die Taste BEHAND. START].

BEHAND.
STARJT

Achten Sie auf die Meldungen und
ACHTUNG Aufforderungstexte im Informationsfenster auf dem

Unmittelbar nach dem Behandlungsstart bzw.
ACHTUNG wahrend der Behandlung sind folgende Stellen auf
Dichtigkeit zu prifen:

*Substitutionsleitung bei Beutel-HDF/HF

Undichtigkeit im System kann zu einer
Fehlbilanzierung fuhren.

HDF/HF -29 - Bedienungsanleitung
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5. Aktionen bei Alarmanzeige

5.1. Allgemeine Anzeigen

HDF-BEHANDL. NICHT MOGLICH SENSORABWECHUNG !
Ursache
» Waage liegt auRerhalb des Bereiches.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v’ Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, ist der Service zu informieren.

SOLL-SUBSTITUTION EINGEBEN
Ursache
» Es ist keine Substitutionsmenge eingestellt.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v' Stellen Sie in den Behandlungsdaten die Substitutionsmenge ein.

SUB-RATEN-GRENZE UBERSCHRITTEN GRENZWERTE PRUFEN
Ursache
» Die SubstitutionsfluR3rate hat die maximal zulassige Obergrenze tUberschritten.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v' Behandlungszeit verlangern oder Substitutionsvolumen verringern. Beachten
Sie beim Einstellen der Substitutionsrate, dafl3 der obere Grenzwert nicht
Uberschritten wird, z.B. 4 Liter / h.

SUBSTITUTIONSBEUTEL LEER [LUFTSENSOR (SUB)PRUFEN]
Ursache
> Im Substitutionsbeutel ist keine Losung mehr vorhanden bzw.
Leerbeutelgewicht (vom Techniker einstellbarer Wert) wurde erreicht.
MdOgliche Fehlerbeseitigung
v' Die BP2 stoppt.
v" Neuen Beutel an der Waage anbringen.
v Substitutionszulaufschlauch ggf. wieder mit Losung fullen.
v
v

Bringen Sie den Sensor zur Luftiberwachung am Substitutionszulauf an.
Taste BEUTEL WECHSEL| betatigen. BP2 anschlieBend wieder starten.

SUBSTITUTIONSBEUTEL LEER (SUB-SYSTEM PRUFEN)
Ursache
> Der Luftdetektor (Luftsensor) des Ersatzflissigkeitseingangs ist nicht mit dem
Ersatzflissigkeits-Eingangsschlauch verbunden, oder es wurden Luftblaschen
erkannt.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
Die BP2 stoppt.
Neuen Beutel an der Waage anbringen.
Substitutionszulaufschlauch ggf. wieder mit Lésung fullen.
Bringen Sie den Sensor zur Luftiiberwachung am Substitutionszulauf an.
Uberprifen Sie den Luftdetektor (Luftsensor) des Ersatzfliissigkeitseingangs.
Taste BEUTEL WECHSEL| betétigen. BP2 anschlieBend wieder starten.

ASANENENENEN

SUBSTITUTIONS-RATE AUSSERMALB DES ARBEITSBEREICHES
Ursache
» Die SubstitutionsfluRrate hat den Einstellbereich Uberschritten.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Behandlungszeit verlangern oder Substitutionsvolumen verringern. Beachten
Sie beim Einstellen der Substitutionsrate, dal? der obere Grenzwert nicht
Uberschritten wird, z.B. 4 Liter / h.
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WAAGE (+200g) ALARM LUFT IM SEGMENT/ KLEMME?
WAAGE (-200g) ALARM FLUSSIGKEITSVERLUST?
Ursache

DBB-05

» Das Gewicht des Substitutionsbeutels hat die Alarmgrenze Uberschritten.

Die Waage hat eine Gewichtsabnahme von +/- 200g.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
Uberpriifen Sie das Gewicht des Substitutionsbeutels.
Klemme geotffnet? Leitung luftfrei? Schlauch abgeknickt?
Uberprifen Sie das Patientengewicht.
Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
Wurde Fremdmaterial an der Waage befestigt?
Ist der Sub.- Beutel richtig an der Waage befestigt worden?

NANENENENA

WAAGE ( +600g) ALARM  PATIENTENGEWICHT PRUFEN!
WAAGE (-600g) ALARM  PATIENTENGEWICHT PRUFEN!

Ursache

» Das Gewicht des Substitutionsbeutels hat die Standardbereichsgrenze

Uberschritten.

MdOgliche Fehlerbeseitigung
Uberpriifen Sie das Gewicht des Substitutionsbeutels.
Uberprufen Sie das Patientengewicht.
Uberprifen Sie das Volumen der Substitutionslésung.
Es wurde ein 200g Alarm 3mal mit [STORUNG AUS] bestatigt.
Betatigen Sie im ,Menii Tasten“ die Taste BEUTELWECHSEL und
starten Sie die Blutpumpe 2.
HDF/HF-Behandlung ggf. abbrechen.

LR

AN

5.2. Testanzeigen und Technische Anzeigen

TFB161 WAAGE FEHLER
Ursache
» Der Betrieb der HDF-Waage ist gestort.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.
v' Falls erneut ein Alarm ausgeldst wird, techn. Service informieren.
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6. Wartung mit sicherheitstechnischer Kontrolle

Die Kontrolle ist alle 12 Monate durchzufuhren.

Gerate-Nr.: Invent.-Nr.: Option:
Softwareversion: Betriebsort 1 HDF/HF
Betriebsstunden: Betreiber [
1. Sichtpriifungen und Wartungsmaf3nahmen:
1.1. | Die sicherheitsrelevanten Aufkleber und Aufschriften missen vorhanden und lesbar sein a
1.2. | Der mechanische Zustand muf3 einen sicheren Einsatz zulassen
1.3. | Auswechseln der Wartungsteile laut Wartungsanweisung a
2. Funktionskontrollen:
2.1. | Detektor zur Lufterkennung fur Substitutionslésung Alarmfunktion
Forderrate (1,2 L/h £0,12 L/h) a
2.2. | Substitutionspumpe
Alarm Deckelschalter Q
3. Waage
3.1. | Prifung Nullpunkt Vergleichsmessung bei (Okg*300) a
3.2 | Prifung Steilheit Vergleichsmessung bei (10 kg £300Q) a
4, DM-Test + BM-Test durchgefiihren Q
5. Desinfektion durchgefiihren a
Bemerkungen:
Ort: Datum: Unterschrift:
Bedienungsanleitung -32 - HDF/HF
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Das CE-Zeichen wurde nach den Richtlinien 93/42/EWG
des Européaischen Rates vom 14. Juni 1993 uber
Medizinprodukte erteilt.

Prifgegenstand ist das Dialysegerat DBB-05, nicht die

angegebenen Verbrauchsmaterialien und Einwegartikel.

Diese Gebrauchsanweisung hat Gultigkeit fur Gerate

der Software-Version 1.1X.

Die SW-Version wird auf dem Bildschirm wahrend des

» Start-up“—Test angezeigt.

EC-Reprasentant

so N|KKI1SO Medical GmbH

Brédermannsweg 1, D-22453 Hamburg, Germany
Telefon : +49-40-414629-19
Telefax : +49-40-414629-49

Hersteller

olenNkkiso co., LTD.
MEDICAL EQUIPMENT UNIT

43-2, Ebisu 3-chome, Shibuya-ku, Tokyo 150-8677,
Japan

Telefon : +81-3-3443-3727

Telefax : +81-3-3470-0681

Bedienungsanleitung -2- On-line HDF/HF



Inhaltsverzeichnis ~ On-line HDF/HF

DBB-05

Abschnitt Seite
1. Allgemeine Systembeschreibung 4
1.1. Umgang mit der Bedienungsanleitung 4
1.2. Einfihrung 5
1.3. Bezeichnungen und Funktion der Komponenten 6
Abb. 1: Vorderansicht/Ansicht der linken Seite 6
Abb. 2: Substitutionspumpe 7
1.4. Extrakorporaler Blutkreislauf — On-line HDF/HF 8
1.5. Tastenbeschreibung 11
1.6. Verbrauchsartikel 12
1.7. Technische Daten 12
1.7.1. Zuverwendendes Wasser und Dialysierflissigkeit 12
1.7.2.  Hydraulikteil 13
1.7.3.  Druckiiberwachung (Extrakorporaler Blutkreislauf) 13
1.7.4. On-line HDF/HF 14
1.8. Abkirzungen und Symbole 15
1.8.1.  Abklrzungen 15
1.8.2. Symbole 16
1.9. Umweltaspekt 17
2. Vorbereitung 18
2.1. Vorbereiten und Fllen der Substitutionsleitung
mit HDF-Filter bei On-line HDF/HF-Behandlung 18
2.2. Fullen des Blutkreislaufs mit On-line-Lésung 23
2.3. Voraussetzung fur Behandlungsstart 24
3. Behandlungsdaten 25
3.1. Eingabe der Behandlungsdaten 25
3.2. Einstellen der Behandlungsdaten bei On-line HDF/HF-Behandlung 26
3.2.1. Auswahl der Daten 26
3.2.2. Eingabe von Daten 27
3.2.3.  FluRrate der Dialysierflissigkeit 32
4, Behandlung 33
4.1. Anschliel3en des Patienten 33
4.2. On-line HDF/HF 34
4.3. Bolus-Substitution 36
4.4. Behandlungsstart 37
5. Ablegephase 38
5.1. Blutrickgabe mit On-line-L6sung 38
5.2. Entfernen der On-line HDF/HF-Leitung 39
6. Aktionen bei Alarmanzeige 40
6.1. Allgemeine Anzeigen 40
6.2. Testanzeigen und Technische Anzeigen 40
7.  Wartung mit sicherheitstechnischer Kontrolle 41
On-line HDF/HF -3- Bedienungsanleitung



DBB-05
1. Allgemeine Systembeschreibung

1.1. Umgang mit der Bedienungsanleitung

® Anwendungsbereich der Bedienungsanleitung

Diese Anleitung beschreibt, wie das Hamodialysegerat DBB-05 sachgemal und sicher
zu bedienen ist - sie enthalt keine Angaben darutber, wie die Dialyse am Patienten

durchgefuhrt wird.

Beschrieben stehen die einzelnen Bedienschritte jeweils rechts auf der Seite, die
entsprechenden Abbildungen dazu sind am linken Rand abgedruckt, wie folgt.

Bedienungshinweis

VORSICHT Der Anwender muf die eingegebenen Parameter
immer bestatigen. Das heif3t, der Anwender muf3
jedesmal, wenn Werte eingegeben werden, die
Richtigkeit der eingegebenen Werte bestétigen.
Stimmen die eingegebenen Werte nicht mit den
gewlinschten Werten Uberein, darf unter keinen
Umstanden eine Behandlung gestartet werden.

® Gekennzeichnete Sicherheitshinweise

Die nachfolgend aufgefuhrten Sicherheitshinweise zeigen besondere
VorsichtsmalBnahmen an, die vor Behandlungsbeginn zu ergreifen sind. Sie zeigen u.a.
madgliche Risiken auf, tragen somit zur Betriebssicherheit bei und sollten daher vor
Anwendungsbeginn sorgfaltig gelesen werden.

Hier wird auf unmittelbare Risiken hingewiesen, die
zu SCHWERER KORPERVERLETZUNG fuihren

WARNHINWEIS

Hier wird auf Risiken hingewiesen, die zu SCHWERER

VORSICHT KORPERVERLETZUNG fuihren kénnen.
Hier wird auf Risiken hingewiesen, die
ACHTUNG GERATESCHADEN ODER FALSCHE BEHANDLUNG
BEDEUTEN KONNEN, wenn sie nicht ausgeschlossen
werden.
HINWEIS Hier wird ein Hinweis zur Betriebssicherheit gegeben.

§ > > >
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1.2. Einfuhrung
® Anwendung

Das Online-HDF/HF-System wird eingesetzt, wenn der Arzt fir Patienten mit akuter
oder chronischer Niereninsuffizienz die Online-HDF/HF-Behandlung verordnet hat.

On-line HDF/HF -5- Bedienungsanleitung
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1.3. Bezeichnungen und Funktion der Komponenten

Abb. 1: Vorderansicht/Ansicht der linken Seite

1 Substitutionspumpe

2 Substitutionsanschluf3 ftir On-line Lésung
Zur Durchfihrung einer On-line-HDF/HF-Behandlung wird dieser
Substitutionsanschluf3 durch Linksdrehung der Randelschraube nach dem DM-
Test gedffnet, um die Substitutionsleitung anzuschlieen (Luer-Konnektor).

Bedienungsanleitung -6 - On-line HDF/HF
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Abb. 2 : Substitutionspumpe

| _—

1 Pumpenabdeckung

2 Schlauchhalter
Mit diesem Schlauchhalter wird der Pumpenschlauch fixiert.

3 Rollenlaufer

4 Sensor
Dieser Sensor erkennt, ob der Pumpendeckel geschlossen oder getffnet ist.

On-line HDF/HF -7 - Bedienungsanleitung
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1.4. Extrakorporaler Blutkreislauf — On-line HDF/HF
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A  Externer hydrophober Filter 8 Vendser Blutdruckmonitor
B Interner hydrophober Filter 9 Luftdetektor
1 Arterieller Blutdruckmonitor 10 Schlauchdetektor
2  Arterielle Blutpumpe : PUMPE 1 11 Blut-/Kochsalzdetektor
3  Heparinpumpe 12 Venotse Schlauchklemme
4  Dialysatoreingangsdruck-Kammer 13 Substitutionspumpe : PUMPE 2
5 Dialysatoreingangs-Blutdruckmonitor 14 HDF-Filter
6 Dialysator 15 Substitutionslésungsanschluf3
7 Venose Tropfkammer 16 Dialysierflissigkeitsfilter

Bedienungsanleitung -8- On-line HDF/HF



DBB-05

® Systembeschreibung

Fur die On-line HDF/HF-Dialyse ist das Gerat mit einem On-line HDF/HF-
Zusatzmodul (Option) einschlieBlich Dialysierflissigkeitsfilter und einer
Substitutionspumpe (PUMPE 2) ausgestattet.

Vorgegangen werden kann nach der On-line HDF- oder der On-line HF-Methode.

Die On-line HDF/HF-Behandlung kann fur zwei unterschiedliche Behandlungsformen
konfiguriert werden, die sich jeweils durch die Substitutionszugabestelle (vor oder
nach dem Dialysator) unterscheiden.

Zur “Préadilution” (Substitutionszugabe vor dem Dialysator) muf3 die
Substitutionsleitung mit dem Substitutionsanschluf3 nach der Blutpumpe
(Bluteinlaufseite) verbunden werden.

Zur “Postdilution” (Substitutionszugabe nach dem Dialysator) ist die
Substitutionsleitung mit der vendsen Tropfkammer zu verbinden.

@ HINWEIS Die Einstellung der Behandlungsmethode, Pra-
oder Post-dilution, kann durch den Anwender
durchgefuihrt werden.

Werkseitig wird das Modul vor dem Versand auf
Postdilution eingestellt.

Die fur die On-line HDF/HF-Behandlung bendétigte Substitutionslésung wird im
Gegensatz zur konventionellen HDF/HF- Behandlung aus der im Dialysegerat zur
Verfligung stehenden Dialysierflissigkeit gewonnen, wobei die eingestellte Leitfahigkeit
und Temperatur durch voneinander unabhangige Uberwachungssysteme
kontinuierlich gepruft werden.

Zunachst wird die aufbereitete Dialysierfllssigkeit dem Dialysierflussigkeitsfilter (EF-
01D) zugefuhrt, um durch Adsorption bzw. Filtration Keime, Endotoxine und Pyrogene
zu eliminieren. Nachdem die Dialysierflussigkeit die Membran des
DialysierflUssigkeitsfilters durchstromt hat, wird die vom Anwender eingestellte
Substitutionsmenge mit Hilfe der Substitutionspumpe (PUMPE 2) abgezweigt und tber
einen weiteren HDF-Filter (EFL-015; Einmal-Filter) dem Blutkreislauf als
Substitutionslésung zugefuhrt.

Sollte die physiologische Eigenschaft der Dialysierflissigkeit aul3erhalb der
vorgegebenen Grenzwerte liegen, wird die Flussigkeit im Dialysierflissigkeitsfilter vor
dem Durchstrémen der Membran Uber einen Bypass abgeleitet. Gleichzeitig stoppt die
Substitutionspumpe (PUMPE 2), so dal? weder Substitutionslésung in den
Blutkreislauf noch frisch aufbereitete Dialysierflissigkeit in den Dialysator gelangen
kann.

Die Ultrafiltrations-Rate im Dialysator ergibt sich aus Substitutionsflu3-Rate und dem
eingestellten Gewichtsentzug fur den Patienten. Das bedeutet, daf die vor dem
Dialysator abgezweigte Substitutionsmenge zwangsweise am Dialysator wieder filtriert
wird, da Dialysierflussigkeitsfilter und Dialysator Bestandteil des geschlossenen
Hydraulikteils sind. Die zusatzlich benétigte UF-Menge fir den Patientenentzug wird
durch die UF-Pumpe sichergestellt.

Bei der Festlegung einer On-line HDF/HF-Behandlung ist fur die
Clearanceberechnung zu berucksichtigen, dal3 im Gegensatz zur herkémmlichen
HDF/HF- Therapie der Dialysierflussigkeitsflul3 durch den Dialysator um den
Substitutionsanteil verringert ist, und sich somit der diffusive Anteil reduziert. Der
Diffusionsverlust kann durch eine Erhéhung des Dialysierflussigkeitsflusses um den
Substitutionsanteil wieder kompensiert werden. Um ein Héchstmald an Sicherheit zu
gewahrleisten, wird vor jeder Behandlung ein automatisch ablaufender
Dichtigkeitstest des Dialysierflussigkeitsfilters durchgefthrt. Dabei wird u.a. die
Membran des Filters auf Undichtigkeit und Mikro-Lecks gepruft.

Die maximale Forderrate der Substitutionspumpe (PUMPE 2) ist, abhangig vom
gewahlten Substitutions- Verfahren (Pré- oder Postdilution) und der eingestellten

On-line HDF/HF -9- Bedienungsanleitung
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Blutflu3-Rate, begrenzt, um den durch die Filtration im Dialysator entstehenden
Flussigkeitsentzug im Blut- Compartment des Dialysators zu limitieren.

Bedienungsanleitung -10 - On-line HDF/HF



VORSICHT

On-line HDF/HF

DBB-05

2. Die maximale Betriebzeit des

3. Das Permeat bzw. die Dialysierflussigkeit darf

Folgende Voraussetzungen zur On-line HDF/HF-
Behandlung mussen erfillt sein:

1. Vor jeder On-line HDF/HF Behandlung mufd
eine HeilRreinigung des Gerates mit
Zitronensaure (50%) oder eine chemische
Desinfektion mit Peressigsaure oder Hypochlorit
durchgefuhrt werden.

Die maximale Standzeit des mit Osmosewasser
gefullten Gerates nach einer Desinfektion sollte
12 Stunden nicht Uberschreiten.

Dialysierflussigskeitsfilters von 750
Betriebsstunden darf nicht Uberschritten sein.
(Vor Erreichen der max. Betriebsstunden wird
der Anwender auf den notwendigen Filterwechsel
hingewiesen.)

folgende Grenzwerte nicht Uberschreiten:
» Permeat (nach Umkehr-Osmose)
mikrobiologische Kontamination:
max. 200 KBE/mL
» DialysierflUssigkeit (vor
Dialysierflussigkeitsfilter) mikrobiologische
Kontamination :
max. 2000 KBE/mL
» Endotoxin Kontamination:
max. 0.25 EU/mL

-11- Bedienungsanleitung
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1.5. Tastenbeschreibung

Tastenlubersicht:

STORUNG BYPASS UF UBER- ALARM C-FILTER
AUS PAUSE BRUCKUNG GRENZEN UBERBRU.

HEPARIN 1"'8 POST- FL.-OHDF

VORLAUF ; DILUTION ANPASS. START

mL/h

DIALYS. BEHANDL BEHANDL. C-FILTER STOPP- DIALYSAT
FULLEN START ENDE TAUSCH UHR PROBE
BIC-KAR. BIC-KAR. BIC-KAR. BEHANDL. TMP-0 BIC-KART
FULLEN ENTLEER MANUELL DATEN AUS SW AUS

IPOST-DILUTION|
Durch Dricken dieser Taste kann bei einer HDF/HF-Behandlung die
Behandlungsform “Pré- oder Postdilution” gedndert werden.
Hinweis: Bei Pradilution ist die Verhaltnisiberwachung BP-Rate/SUB-Rate fest auf
100% eingestellt.
Bei Postdilution ist die Verhaltnisiberwachung BP-Rate/SUB-Rate als
individueller Grundwert hinterlegt.

IFL.-OHDF ANPASS)
Bei aktivierter FluRanpassung ist bei einer OHDF-Behandlung der
Dialysierflussigkeitsfluss durch den Dialysator bei einem vorgewahltem Fluf3 von
500mL/min unabhangig von der abgefihrten Substitutionslésung.
Dial.-FluRvorgabe = Dial.-Fluf3 durch den Dialysator.
Bei deaktivierter FluBanpassung wird der Dial.-Fluf3 durch den Dialysator um den

Substitutionsanteil reduziert.

Bedienungsanleitung -12 - On-line HDF/HF



DBB-05

1.6. Verbrauchsartikel

Verwenden Sie nur Verbrauchsartikel, die
ACHTUNG zugelassen sind. Einmalartikel (z.B.
Blutschlauchsysteme, Dialysatoren, Spritzen etc.)
sind nach geltenden Gesetzen und Vorschriften zu
entsorgen.

® On-line HDF/HF-System

Infusionsleitung: EFL-015 mit HDF-Filter

(Einmalartikel)

1.7. Technische Daten

1.7.1. Zu verwendendes Wasser und Dialysierflissigkeit

Das zur Dialyse mit dem DBB-03 verwendete
VORSICHT Wasser muR in einer Umkehrosmoseanlage
entionisiert werden und den vorgeschriebenen
Normen entsprechen. (siehe unten)

® Normen fir Wasser- und Dialysierflisigkeitsqualitat

O)

@

®

®

Nationale US-Norm fur Hamodialysesysteme

ANSI/AAMI RD5R-1992

Kanadischer Normenausschuf3

Grundnorm Nr. 2

Fachnorm Z364.2.1-M1986, September, 1987

DAB 10 VIII. 9

Wasser zur Verdinnung konzentrierten Hamodialysedialysats, 1. Ausgabe, 1992
DIN VDE 0753 Teil 4

® Wasserqualitat

Die Bakterienkontamination darf maximal 200 KBE/mL betragen. (®)
Normales Trinkwasser ist fur die Hamodialyse nicht geeignet. Das Wasser muf} fur die
Hamodialyse in einer geeigneten Anlage vorbehandelt werden. (® und @)

® Dialysierflissigkeitsqualitat

Die Bakterienkontamination darf maximal 2000 KBE/mL betragen. (®)
Die exotherme Belastung darf maximal 0,25 EU/mL betragen. (©,® und ®)

® Untersuchungsergebnisse

Bei einer Probenentnahme ist unbedingt darauf zu achten, dal3 hochste Sterilitat
gewahrleistet ist. Vor jeder Probenentnahme muf3 der Entnahmeport vorschriftsméafig
desinfiziert werden, und die sterile Spritze muf3 nach der Entnahme sofort luftdicht
verschlossen werden. Achten Sie unbedingt auf die vorgeschriebene Lagerung wahrend
des Transportes (Kuhlung) und die maximale Lagerzeit der Probe.

On-line HDF/HF -13- Bedienungsanleitung
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1.7.2. Hydraulikteil

@ HINWEIS Die mit einem (*) gekennzeichnete Alarmgrenzen
sind variabel und kénnen individuell eingestellt

sein.

Weitere Informationen zur Einstellung der

® TMP (Fur die Online-HDF/HF-Behandlung werden die Wert wie folgend gedndert.)

Voraussage-Alarmbereich: Obere Grenze: +50 mmHg*
Untere Grenze: -50 mmHg*

Definition 1 (On-line HDF)

PBi + PBo PDi + PDo
T™MP = |———— | - |———— | + Offset
2 2

Definition 2 (On-line HF)

PBi + PBo
TMP = — | — PDo - Offset
2

PDi = Dialysierflissigkeits-Druck auf der Eingangsseite des
Dialysators

PDo = Dialysierflussigkeits-Druck auf der Ausgangsseite des
Dialysators

PBi = Blutdruck auf der Eingangsseite des Dialysators

PBo Blutdruck auf der Ausgangsseite des Dialysators
Offset fluBabhangige Druckveranderungen

1.7.3. Druckiiberwachung (Extrakorporaler Blutkreislauf)

@ HINWEIS Die mit einem (*) gekennzeichnete Alarmgrenzen
sind variabel und kénnen individuell eingestellt

sein.

Weitere Informationen zur Einstellung der

® Arterieller Blutdruck
(Far die Online-HDF/HF-Behandlung werden die Wert wie folgend geandert.)

Automatischer Alarmbereich:  Obere Grenze: +70 mmHg*
Untere Grenze: —70 mmHg*

® Dialysatoreingangs-Blutdruck
(Far die Online-HDF/HF-Behandlung werden die Wert wie folgend geandert.)

Automatischer Alarmbereich:  Obere Grenze: +70 mmHg*
Untere Grenze: -70 mmHg*

Bedienungsanleitung -14 - On-line HDF/HF
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1.7.4. On-line HDF/HF
® Substitutionspumpe (PUMPE 2)

Bei Verwendung des speziell fir das Gerat hergestellten On-line HDF-Schlauchsystems mit
HDF-Filter.

Einstellbereich: 0,00; 0,10 bis 18,00* L/h (On-line HDF)
0,00; 0,10 bis 30,00* L/h (On-line HF)
FluR3ratengenauigkeit: +10 % des eingestellten Werts

@ HINWEIS Im Betriebsmode On-line HDF/HF wird die zweite
Pumpe als Substitutionspumpe (PUMPE 2)
betrieben, so dal3 ein SN-Blutpumpenbetrieb nicht

® Bolus-Substitution

Einstellbereich: 40 bis 500 mL/min
FluRBratengenauigkeit: +10 % des eingestellten Werts
Bolusmengen: 0 bis 500 mL

Max. Bolusgabe/Zeit: 1000 mL/einmal in der Behandlung
® Riickgabe

Einstellbereich: 40 bis 500 mL/min
FluR3ratengenauigkeit: +10 % des eingestellten Werts
Ruckgabe Mengen: 0 bis 500 mL

Max. Ruckgabe/Zeit: 1000 mL/einmal in der Behandlung

On-line HDF/HF -15- Bedienungsanleitung
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1.8. Abkirzungen und Symbole

1.8.1. Abkirzungen

AC : Wechselstrom

AFBF : Acetatfreie Biofiltration

BIC : Bicarbonat

BP : Blutpumpe

BPM : Blutdruckmonitor

LF : Leitfahigkeit

DC : Gleichstrom

HD : Hamodialyse

HDF : Hamodiafiltration

HF : Hamofiltration

OHDF : On-line Hamodiafiltration

OHF : On-line Hamofiltration

SN-KK : SN-Behandlung (Klick-Klack-Methode)
SN-DP : SN-Behandlung (Doppelpumpe)
SV : Magnetventil

TMP : Transmembrandruck

UF : Ultrafiltration

Bedienungsanleitung -16 - On-line HDF/HF
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1.8.2. Symbole

& Die Anweisungen sind strikt einzuhalten.

@ Die Anweisungen sind strikt einzuhalten.

IPX1 Schutz gegen Tropfwasser

Grad des Schutzes vor Elektroschock: Typ B
I. Grad des Schutzes vor Elektroschock: Typ BF

Wechselstrom

~
@ Schutzleiter (Erde)

OFF - AUS (Ausschalten des Dialysegeréates)

ON - EIN (Einschalten des Dialysegerates)
Leere Batterien nicht mit dem normalen Mull entsorgen.

Batterie recyceln

Ni-MH

Potential ausgleichsleitung

On-line HDF/HF -17 - Bedienungsanleitung
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1.9. Umweltaspekt

Verwendete Materialien

Metalle

Polymere

Edelstahl
Aluminium
Kupfer
Eisen
Messing

Teflon (PTFE)
Silikonkautschuk (SI)
Polyphenylenether (PPE)
Methylpenten-Polymer (TPX)
Polysulfon (PSU)
Fluorkautschuk

Polypropylen (PP)
Acrylnitrilbutadienstyrol (ABS)
Polyoxymethylen (POM)
Polycarbonat (PC)

Polyimid (PI)

Polyvinylchlorid (PVC)
Polyethersulfon (PES)
Polyethylenterephthalat (PET)
Acrylnitril-Styrol-Acrylat (ASA)
Ungesattigtes Polyester (UP)

Elektronikkomponenten wie Steckkarten.

Kontaktadresse zur Entsorgung von Bauteilen: NIKKISO Medical GmbH

Nikkiso Co. Ltd. oder unser

regionaler Vertreter

Bedienungsanleitung -18 -

On-line HDF/HF



2. Vorbereitung

DBB-05

2.1. Vorbereiten und Fullen der Substitutionsleitung mit HDF-Filter
bei On-line HDF/HF-Behandlung

® Wahl der Behandlungsmethode On-line HDF/HF

1. Betatigen Sie im Bildschirm

BEHANDL.
DATEN
BEHANDLUNG
MODE H D
SN-
BEHAND. A U
\/

Il

“Vorbereiten” die Taste

IBEHANDL. DATEN| und tippen Sie
anschlieend auf das Feld rechts neben
IBEHANDLUNG MODE|.

Dadurch wird ein neues Fenster zum
Einstellen der gewlinschten
Behandlungsart geoffnet.

Dricken Sie mindestens 1,5 Sekunden
die Taste der gewlinschten
Behandlungsart (OHDF oder OHF).

Die Aktivierung der Behandlungsart
wird durch einen Farbwechsel der
betatigten Taste angezeigt.

Wihlen Sie die ESC|-Taste an, um das
Fenster wieder zu schlie3en.

(Die Eingabe der
Behandlungsparameter, wie
Substitutionsmenge und
Substitutionsrate, ist in Kapitel 3.
beschrieben.)

HDF

HF

ESC

On-line HDF/HF

-19 -
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® Einlegen der Substitutionsleitung mit HDF-Filter

1. Offnen Sie den Deckel der
Substitutionspumpe (PUMPE 2) und
legen Sie das Pumpensegment auf der
linken Seite der Pumpe ein.

2. Drehen Sie den Griff des Rotors im
Uhrzeigersinn nach rechts.

3. Legen Sie das Pumpensegment auf der
rechten Seite der Substitutionspumpe
(PUMPE 2) ein und schlief3en Sie den
Deckel.

Vor dem Fullen der Substitutionsleitung mit HDF-
ACHTUNG Filter muR die richtige Zusammensetzung der
DialysierflUssigkeit sichergestellt sein.

Bedienungsanleitung - 20 - On-line HDF/HF



® Probenentnahme

ACHTUNG

) (]

On-line HDF/HF

DBB-05

1. Betatigen Sie die Taste

IDIALYSAT PROBE] im Menii [TASTE|.

. SchlieRen Sie eine Spritze ohne Luer-

Lock-Anschluf3 am
Probenentnahmeventil an.

Das Probenentnahmeventil befindet
sich am Dialysator-Einlaufschlauch.

Keine Kanule verwenden !

-21 -

. Entnehmen Sie mit der Spritze eine

Dialysierflussigkeitsprobe.
Nach dem Abziehen der Spritze schlief3t
sich das Ventil selbsttatig.

. Uberprufen Sie die

Dialysierflussigkeitsprobe auf korrekte
Zusammensetzung.

Bedienungsanleitung
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® AnschlieRen der Substitutionsleitung mit HDF-Filter

1. SchlieBen Sie den Zulauf-Anschluf3 der
Substitutionsleitung am Blutschlauch-
system an;

o fUr Postdilution
am ven. Schlauchsystem

e fUr Pradilution mufl3 der
Zulaufanschluf3 an der Kammer
far die Bluteingangsdruckmessung
(vor demDialysator) angeschlossen
werden.

2. Nach AbschlulR des DM-Tests erscheint
folgende Meldung am Bildschirm:

SUB-LEITUNG MIT SUB-ANSCHLUSS VERBINDEN
SYSTEM MIT GEWUNSCHTER SPULMENGE SPULEN
NACH DEM SPULEN KUPPLUNGEN ANSCHLIESSEN
% DANACH [DIALYSATOR FULLEN] DRUCKEN

3. Sobald dieser Hinweis erscheint,
schliel3en Sie die Substitutionsleitung
am SubstitutionsanschlulR des Gerates
an.

Um die Sterilitat der Substitutionsleitung mit Filter
ACHTUNG (EFL-015) zu gewahrleisten, darf das System erst
unmittelbar vor dem Fullen des Systems
ausgepackt und am Gerét angeschlossen werden.

Verbindungsstelle zum Substitutionsanschluf3
grundlich desinfizieren!

Die Verbindung der Substitutions-leitung mit dem
ACHTUNG SubstitutionsanschluRR des Gerétes ist sorgfaltig
durchzuftihren und wahrend der Behandlung auf
Dichtigkeit zu Uberwachen.

Bedienungsanleitung -22 - On-line HDF/HF
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® Fullen der Substitutionsleitung
( ) 1. Zum EntlUften des HDF-Filters

(Einmalfilter) 6ffnen Sie die Klemme am
oberen Ende des Filters.

MNIKKISO

2. Betatigen Sie nun die Taste [PUMPE 2]
zum ,Fullen” des Filters.

3. Sobald der Filter vollstandig gefullt ist,
schlielRen Sie die Klemme des HDF-
Filters.

Beim SchlielRen der Klemme kann die
Substitutionspumpe (PUMPE 2)
kontinuierlich weiterlaufen.

w HINWEIS Durch das SchlieRen der Klemme am oberen Ende
des HDF-Filters wird zwangslaufig
Substitutionslésung (On-line-Lésung) durch die
Filtermembran des HDF-Filters gedriickt und somit
die Verbindungsleitung zum Blutschlauchsystem
gefullt und gesplilt.
Fall- und Spulmenge sind als Grundwerte
hinterlegt, so dal3 die Substitutionspumpe (PUMPE
2) bei Erreichen des vorgegebenen Wertes
automatisch stoppt.

On-line HDF/HF -23 - Bedienungsanleitung
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2.2. Fullen des Blutkreislaufs mit On-line-Lésung

@ HINWEIS

@ HINWEIS

Bedienungsanleitung

Das Fullen und Spulen des Blutschlauchsystems
und des Dialysators kann mit externer
Kochsalzlésung wahrend des DM-Tests
durchgefuhrt werden

oder mit On-line-L6sung, nachdem der DM-Test
abgeschlossen und die Substitutionsleitung mit
HDF-Filter geflllt ist.

Beide Prozesse kénnen sowohl manuell als auch

1. Zum Fullen des Blutkreislaufs mit On-
line-L6sung schlieRen Sie das arterielle
Schlauchsystem (Patientenanschluf3
rot) am 3-Wegehahn des HDF Filters
an.

A) Bei Verwendung des automatischen
Spulprogrammes startet die
Substitutionspumpe (PUMPE 2)
automatisch, sobald Sie die Taste

ARTERIE FULLEN oder

SCHLAUCH FULLEN betéatigt haben.

B) Bei manuellem Fullen des
Blutkreislaufs starten Sie zunachst die
Substitutionspumpe (PUMPE 2) und
fallen anschlieRend den Blutkreislauf.

Achten Sie unbedingt darauf, dal3 die
Substitutionspumpe (PUMPE 2) nach
dem Spulvorgang manuell gestoppt
werden muf3.

Achten Sie unbedingt darauf, dal3 das HD-und
Blutschlauchsystem mit der als Grundwert
hinterlegten Spulmenge komplett gespult wurden,
bevor die Dialysatorkupplungen angeschlossen

CarAas A

-24 - On-line HDF/HF
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2.3. Voraussetzung fur Behandlungsstart

Folgende Testablaufe missen vor dem
Anschlul} eines Patienten unbedingt
erfolgreich abgeschlossen sein:

1. Computer-Test (CPU-Test)
2. DM-Test (Dialysatmonitor-Test)
3. BM-Test (Blutmonitor-Test)

@ HINWEIS Startbedingung fiir Start-up-Test
Der Start-up-Test ist abhangig von der
Grundkonfiguration des Gerates und startet

e automatisch nach dem Einschalten oder
e durch Betatigung der Taste START-UP-TEST].

Startbedingung fiir DM-Tests
Automatischer Start nach erfolgtem CPU-Test.

Startbedingung fir BM-Tests

e Blutkreislauf muf3 gefillt sein;

e Fullvorgang der Dialysierflissigkeitsseite mufl3
durchgefuhrt worden sein.

Der Start des BM-Tests erfolgt je nach

Grundeinstellung automatisch oder manuell nach

dem “DIALYSATOR-FULLEN".

Verbinden Sie keine Steckverbindung des
VORSICHT Blutschlauchsystems mit dem
Substitutionsanschlul’ des Gerates.

Vor jeder Behandlung muf die
VORSICHT Desinfektionsmittelfreiheit sichergestellt sein.

On-line HDF/HF -25- Bedienungsanleitung
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3. Behandlungsdaten

3.1. Eingabe der Behandlungsdaten

@ HINWEIS Vor jedem Behandlungsstart missen die jeweiligen
Behandlungsparameter individuell fir den zu

behandelnden Patienten gepruft werden.
Eine Bestatigung erfolgt durch das Offnen der
Einstelltabelle BEHANDLUNGSDATEN.

@ HINWEIS Alle im Datenspeicher hinterlegten
Behandlungsdaten werden beim Neustart (Start-up-

Test) einer Behandlung bzw. wéahrend der

Desinfektion, je nach Grundeinstellung, auf die

N v vimnAhininvtan scsvdiAaliannas—s

BEHANDLUNG ) BEHANDLUNG
UF-PROFIL RESTZEIT 4:00 MODE OHDF
ZIEL- SN-BEHAND.
GEWICHT 02.00 |* AUS
UF-RATE L/h
EINSTELL. 0.50
LF-PROFIL SOLL-MENGE L
SUBSTITUT. 00.00
SUBS. L/h DIALYSAT ce
RATE 00.00 TEMP.. 37.0
VERHALTNIS o GESAMT-LF mS/cm
(SUB/BP) 30 ’ 14.0
SUB-SEL BICARB-LF mS/cm
PRA/PORT POST 3.00
HP-RATE
EINSTELL. 15
30 mL mL/h  BP1
.. AN_
RUCK
mL/mi
[a]

Bedienungsanleitung - 26 - On-line HDF/HF
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3.2. Einstellen der Behandlungsdaten bei On-line HDF/HF-Behandlung

aEEiE§E:> HINWEIS

3.2.1. Auswahl der Daten

Vergewissern Sie sich, dal3 die Behandlungsart
On-line HDF/HF aktiviert ist.

Die Eingabe der Daten kann durch zwei unterschiedliche Methoden durchgefihrt

werden.

Je nach Prioritat der angewahlten Daten sind Beschrankungen vorgegeben.

Einstellbar sind:

Soll-Substitution, Substitutions-FluR3rate, Verhaltnis (SUB/BP), Behandlung Restzeit

BEHANDLUNG
RESTZEIT

\_/

SOLL-MENGE
SUBSTITUT.

SUBS.
RATE

VERHALTNIS
(SUB/BP)

\_/

ESC

BEHANDL.
ENDE

BEHANDLUNG
RESTZEIT
BOLLUS -
S0 | 4:00 |
0.00 L
IST- SOLL-
ABNAHME ABNAHME

14:0

UF-RATE

00.0

L

VERHATNIS SUBSTITU. SUBSTITU.
(SUB/BP) SOLLMENGE RATE
L/h

1. Tippen Sie jeweils rechts neben die

Felder

BEHANDLUNG RESTZEIT]
SOLL-MENGE SUBSTITUT)
SUBS. RATE
VERHALTNIS (SUB/BP)

LUyl

um die entsprechenden Daten zu
verandern.

Auf dem Bildschirm wird ein neues
Fenster zum Verandern der
Substitutions- Daten getffnet.

2. Zur Aktivierung des gewlinschten
Parameters tippen Sie mindestens 1,5
Sekunden auf das entsprechende Feld.

SUBSTITU.
RATE

VERHATNIS
(SUB/BP)

SUBSTITU.
SOLLMENGE

=)

On-line HDF/HF

- 27 -
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3.2.2. Eingabe von Daten

® Eingabe des Substitutionsvolumens bei bereits vorgegebener Behandlungsdauer

VERHATNIS
(SUB/BP)

BEHANDLUNG BEHANDL.
RESTZEIT ENDE

|| 4:00 || 14:0

SUBSTITU. SUBSTITU.
SOLLMENGE RATE

u 0@ 00.0

%

1. Aktivieren Sie das Feld

[ISUBSTITU. SOLLMENGE|

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld.

. Geben Sie in das Zahlenfeld die

gewiinschte [SUBSTITU. SOLLMENGE|
ein.

. Bestéatigen Sie diese Eingabe durch

Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlieBend mit
der [ESC|-Taste.

Durch die Eingabe der

00,00L => 08,00L

VERHATNIS
(SUB/BP)

<

BEHANDLUNG BEHANDL.
RESTZEIT ENDE

|| 4:00 || 14:0

SOLL- SUBSTITU.
SUBSTITUTION RATE

L/h

Bedienungsanleitung

- 28 -

SUBSTITU. SOLLMENGE] wird die
SUBSTITU. RATE| automatisch durch
das Gerat berechnet.

Beispiel:
Prioritdst = [SUBSTITU. SOLLMENGE]

Bei Veranderung der

ISUBSTITU. SOLLMENGE] von 00,00 L
auf 08,00 L errechnet das Gerat
automatisch die neue [SUBSTITU. RATE]
von 02,00 L/h.

On-line HDF/HF
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® Eingabe der Substitutionsrate bei bereits vorgegebener Behandlungsdauer

VERHATNIS
(SUB/BP)

1.
BEHANDLUNG BEHANDL.
RESTZEIT ENDE
h—]\ 2.
3.
SUBSTITU. SUBSTITU.
SOLLMENGE RATE

%

L

00,00L/h =>

VERHATNIS
(SUB/BP)

S

BEHANDLUNG
RESTZEIT

BEHANDL.
ENDE

14:0

SUBSTITU.
SOLLMENGE

SUBSTITU.
RATE

(] [es0]

%

L

L/h

On-line HDF/HF
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Aktivieren Sie das Feld
ISUBSTITU. RATE|

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenfeld.

Geben Sie in das Zahlenfeld die
gewiinschte [SUBSTITU. RATE ein.

Bestatigen Sie diese Eingabe durch
Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlielBend mit
der [ESC|-Taste.

Durch die Eingabe der

SUBSTITU. RATE| wird die

SUBSTITU. SOLLMENGE] automatisch
durch das Geréat berechnet.

Beispiel:
Prioritdst = [SUBSTITU. RATE]

Bei Veranderung der

ISUBSTITU. RATE| von 00,00 L/h auf
02,00 L/h errechnet das Gerat
automatisch die neue

ISUBSTITU. SOLLMENGE] von 08,00 L.

Bedienungsanleitung
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® Eingabe der Behandlungsdauer bei bereits vorgegebenem Substitutionsvolumen

1. Aktivieren Sie das Feld
IBEHANDLUNG RESTZEIT|.

BEHANDLUNG
RESTZEIT

BEHANDL. . i i i
ENDE Auf dem Bildschirm erscheint ein

Zahlenfeld.
14:0

2. Geben Sie in das Zahlenfeld die
gewiinschte BEHANDLUNG RESTZEIT]|

ein.
VERHATNIS SUBSTITU. SUBSTITU. 3. Bestatigen Sie diese Eingabe durch
(SUB/BP) SOLLMENGE ~ RATE Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
; Sie das Zahlenfenster anschlielRend mit
| - | || 02.0 || der ESC)-Taste.
% L/h Durch die Eingabe der

BEHANDLUNG RESTZEIT wird die
SUBSTITU. RATE| oder die

4:00 = 5:00 SUBSTITU. SOLLMENGE]| automatisch
durch das Gerat berechnet.
Beispiel:

Prioritast = [SUBSTITU. SOLLMENGE]

BEHANDLUNG BEHANDL.

Bei Veranderung der
RESTZEIT ENDE

IBEHANDLUNG RESTZEIT| von 4:00 auf

. . 5:00 errechnet das Gerat automatisch
|| 5:00 |I 14:0 die neue [SUBSTITU. RATE| von 01,60

L/h.

VERHATNIS SUBSTITU. SUBSTITU.
(SUB/BP) SOLLMENGE RATE
L/h

Bedienungsanleitung -30 - On-line HDF/HF
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Beispiel:
Prioritait = [SUBSTITU. RATE|

BEHANDL.
ENDE

14:0

BEHANDLUNG

RESTZEIT . .
Bei Veranderung der

IBEHANDLUNG RESTZERIT] von 4:00
auf 5:00 errechnet das Gerat

automatisch die neue [SUBSTITU.
SOLLMENGE| von 10,00 L.

VERHATNIS SUBSTITU. SUBSTITU.
(SUB/BP) SOLLMENGE RATE
% L L/h
4:00 = 5:00

BEHANDLUNG BEHANDL.
RESTZEIT ENDE

|| 5:00 || 14:0

VERHATNIS SUBSTITU. SUBSTITU.
(SUB/BP) SOLLMENGE RATE

=

%

L/h

On-line HDF/HF -31- Bedienungsanleitung
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® Eingabe von “Verhaltnis SUBSTITUT./BP1”

1. Aktivieren Sie das Feld
VERHALTNIS (SUB/BP)

BEHANDLUNG BEHANDL. . i . i
RESTZEIT ENDE Auf dem Bildschirm erscheint ein

Zahlenfeld.
| 4:00 | 14:0
2. Geben Sie in das Zahlenfeld das

gewiunschte
VERHALTNIS (SUB/BP) ein.
(FluBverhaltnis von Blutfluf? BP1 zu

VERHATNIS SUBSTITU. SUBSTITU. SubstitutionsfluR).
(SUB/BP) SOLLMENGE RATE

3. Bestétigen Sie diese Eingabe durch
—_ Antippen der [SPE-Taste und schlieRen
Sie das Zahlenfenster anschlieBend mit
L/h der [ESC|-Taste.

Beispiel:
30% = 35% Prioritat —

VERHALTNIS (SUB/BP)

Bei Veranderung des

VERHALTNIS (SUB/BP) von 30% auf
35% errechnet das Gerat automatisch
die neue

SUBSTITU. RATE| und die

|| . || ] SUBSTITU. SOLLMENGE]
400 140 = Gesamtvolumen

SUBSTITU. RATE| =
VERHALTNIS (SUB/BP) x BP1

BEHANDLUNG BEHANDL.
RESTZEIT ENDE

i FluBRrate.
VERHATNIS SUBSTITU. SUBSTITU.
(SUB/BP) SOLLMENGE RATE
L L/h
@ HINWEIS Prioritat = Bei VERHALTNIS (SUB/BP) werden die
restlichen Parameterwerte (Sub-Rate und Soll-

Substitution) beim Start der Online-HDF/HF-
Behandlung angezeigt.

Bedienungsanleitung -32 - On-line HDF/HF
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3.2.2. FluB3rate der Dialysierflissigkeit

DIALYSAT
FLUSSRATE

500

mL/m

@ HINWEIS

@ HINWEIS

@ HINWEIS

On-line HDF/HF

1. Aktivieren Sie das Feld von
IDIALYSAT FLUSSRATE|.

Auf dem Bildschirm erscheint ein
Zahlenblock.

2. Geben Sie in den Zahlenblock die
gewlinschte FluRRrate der
Dialysierflussigkeit ein.

3. Bestatigen Sie diese Eingabe durch
Antippen der [SPE-Taste und schlieRen

Sie das Zahlenfenster anschlie3end mit

der [ESC|-Taste.

Das Geréat kann in der Grundkonfiguration so
eingestellt werden, dafl3 sich nach Ablauf des
Spulvorganges fur den Dialysator bis zum
AnschlieRen des Patienten automatisch ein
reduzierter Fluf3 der Dialysierflussigkeit einstellt.

Far die Behandlungsart ,,On-line-HDF bietet das
Gerat die Moglichkeit einer automatischen
FluRanpassung.

Dadurch wird die vorgewéhlte Dial.-Flussrate durch
den Dialysator, unabhangig von der vorher
abgefihrten On-line-Lésung garantiert;
(Konfigurierbar).

Je nach Vorgabe der Grundeinstellung kann das
Gerat auch wahrend der Behandlung mit der Taste
IFLUSSANP EIN| umgeschaltet werden.
(FluBanpassung aktiv oder nicht aktiv)

Um eine manuelle FluBraten&dnderung durchfihren
zu koénnen, darf die Taste FLUSSANP EIN nicht
aktiviert sein.

FLUSSANP
EIN

-33- Bedienungsanleitung
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4. Behandlung

4.1. AnschlieRen des Patienten

Bei Verwendung eines Highfluxdialysators, und
ACHTUNG wenn eine niedrige UF-Leistung gewé&hlt wurde,
kann eine teilweise Ruckfiltration auftreten.

Diese Ruckfiltration tritt abhangig von folgendem
auf:

1. Verwendung eines Highfluxdialysators
2. Druckdifferenz zwischen den FluRBkanalen von
Dialysatseite und Blutseite

@ HINWEIS Um jede Mdglichkeit einer Ruckfiltration
auszuschlief3en, sollte die Untergrenze des TMP-

Alarms auf OmmHg eingestellt werden.

Bei dieser Einstellung ist ein TMP-Alarm bei

niedriger UF-Rate wahrscheinlich. Um solch einen

TMP-Alarm zu vermeiden, sollte nach Rucksprache

mit dem Arzt die UF-Rate in geeigneter Weise

erhoht werden.

Eine andere Moglichkeit ist die Anderung der

I Intarnranza Aac factan TRAD_Alarme
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4.2. On-line HDF/HF

Vergewissern Sie sich, daf folgende
Voraussetzungen zur On-line-HDF/HF-
Behandlung erfullt sind:

1. Die gewlinschte Betriebsart
OHDF/OHF muf3 aktiviert sein.

2. Das Pumpensegment muf} luftfrei in
der Substitutionspumpe (PUMPE 2)
eingelegt sein.

Achten Sie darauf, dalR der AnschluR an das
ACHTUNG Blutschlauchsystem (Postdilution oder Pradilution)
korrekt angeschlossen und die Klemme in der
Zulaufleitung geoffnet ist.

@ HINWEIS Die Substitutionspumpe (PUMPE 2) startet nach
Betatigung der Taste BEHANDL. START| zum

Behandlungsstart automatisch.

Achten Sie wahrend der Anlegephase auf die
ACHTUNG Meldungen im Informationsfenster auf dem
Bildschirm!

On-line HDF/HF -35- Bedienungsanleitung
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@ HINWEIS Die Dialysierflussigkeitsrate durch den Dialysator
in Abhangigkeit von der Substitutionsrate kann auf

2 verschiedene Arten wie folgt berechnet werden
(On-line-HDF):

1. Taste FLUSSANP AUS|
= AUS (passiv)

Bei nicht aktivierter Taste [FLUSSANP AUS|
erfolgt eine konstante Aufbereitung der
Dialysierflussigkeit, unabhangig von der
eingestellten Substitutionsrate.
Das heil3t, die Dialysierflissigkeitsrate durch
den Dialysator ist um die Substitutionsrate
reduziert.

Beispiel:
Angezeigte Dialysierflissigkeitsflussrate —
Substitutionsrate
= DialysierflUssigkeitsrate durch den
Dialysator
[500mL/min] - [50 mL/min] = 450 mL/min

2. Taste [FLUSSANP EIN|
= EIN (aktiv)

Bei aktivierter Taste FLUSSANP EIN| erfolgt eine
Aufbereitung der Dialysierflissigkeit in
Abhangigkeit von der eingestellten
Substitutionsrate.
Das heil3t, die Dialysierflissigkeitsflussrate
durch den Dialysator ist immer konstant, gleich
der angezeigten DialysierflUssigkeitsflussrate
und unabhangig von der Substitutionsrate.

Beispiel fur eine OHDF-Behandlung mit einer
Substitutionsrate von 50 mL/min:
Angezeigte Dialysierflissigkeitsflussrate
= Dialysierfllssigkeitsflussrate durch den
Dialysator

TIENNral Zrainl — ENN rml Zrmin
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4.3. Bolus-Substitution

1. Tippen Sie wahrend der On-line

HDF/HF-Behandlung auf die BOLUS-
Taste, um den Ersatzfliissigkeits-
Bolus einzuspritzen.

Auf dem Bildschirm wird ein neues
Fenster SUBST. BOLUS| gedffnet.

2. Bevor der Substitutionsbolus gestartet
wird, priufen Sie die Parameter in dem

SUBST. BOLUS ec Fenster [SUBST. BOLUS|.

BOLUSMENGE

3. Betétigen Sie die Taste [START STOPP,

um den Substitutionsbolus zu starten.
0.00 Die Substitutionspumpe (PUMPE 2)
startet mit der angezeigten FluRRrate
und infundiert die als

L

SUBSTITU. SUBSTITU. SUBSTITU.
e otV e [SUBSTITU. SOLLMENGE|
gekennzeichnete Substitutions-Menge.
0 100 100 Wahrenq der B_)OLUS-Infsusmn \{\_/erd_en
—— automatisch die Alarmgrenzen fir die
mL mL mL/min vendse Druckiuberwachung gespreizt
um eine Alarmierung zu vermeiden.
START
STEeP Zum Unterbrechen oder zum

vorzeitigen Beenden des aktuellen Sub.-
Bolus kbnnen Sie die Taste |STAR
STOPP| erneut dricken.

Bei Aktivierung des Substitutions-Bolus ist
ACHTUNG besonders auf das BOLUSMENGE] und auf das
Patientengewicht zu achten.

Folgende Werte werden im Fenster SUBST. BOLUS| angezeigt:

BOLUSMENGE =« Gesamte pepdidie < Zeigt das aktuell
Substitutionsmenge substituierte
0.00 wahrend der 0 Bolusvolumen des z.Zt.
Behandlung laufenden Sub.-Bolus
Folgende Werte kénnen im Fenster BOLUS-SUB.| gedndert werden:
ggff,;';,h’@ <= Einstellung der Ziel- ;X?:T'TU' <= Einstellung der
Substitution fur einen Flussrate fur den Sub.-
100 Sub.-Bolus. 100 Bolus.
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4.4. Behandlungsstart

1. Zum Starten der Behandlung betéatigen
Sie die Taste BEHAND. START].

BEHAND.
STARJ

Achten Sie auf die Meldungen und
ACHTUNG Aufforderungstexte im Informationsfenster auf dem

Unmittelbar nach dem Behandlungsstart bzw.
ACHTUNG wahrend der Behandlung sind folgende Stellen auf
Dichtigkeit zu prufen:

*Substitutionsleitung mit HDF-Filter
*DialysierflUssigkeitsfilter

Undichtigkeit im System kann zu einer
Fehlbilanzierung fuhren.
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5. Ablegephase

5.1. Blutriickgabe mit On-line-Lésung

DBB-05

. Nehmen Sie den arteriellen Patienten-

anschluf? ab und schlieRen ihn am 3-
Wegehahn des On-line- Filters an.

. Offnen Sie den 3-Wegehahn des On-

line- Filters.

. Drucken Sie die Taste [PUMPE 2].

. Starten Sie die arterielle Blutpumpe

(PUMPE 1).

Die arterielle Blutpumpe (PUMPE 1)
lauft mit der als Grundwert festgelegten
BlutfluRrate zur Reinfusion des Blutes
und zum Freispllen des
Schlauchsystems mit Dialysator.

Die FluRRrate der 2. Pumpe
[Substitutionspumpe (PUMPE 2)] pal3t
sich automatisch der FluRRrate von
arterielle Blutpumpe (PUMPE 1) an.

Die Pumpen stoppen automatisch,
wenn die als Grundwert abgespeicherte
Ruckgabemenge erreicht ist.

Ein vorzeitiges Stoppen der
Blutpumpen ist jederzeit durch
Dricken der [PUMPE 1]-Taste mdoglich.
AuBerdem kénnen nach Ablauf der
Ruckgabemenge die Pumpen durch
Betatigung der [PUMPE 1]-Taste erneut
gestartet werden.

Entfernen Sie den venésen
Patientenanschluf3.

ACHTUNG

e Da wahrend der ,Ablegephase” die
Alarmgrenzen teilweise getffnet werden, muf3
unbedingt eine visuelle Druckiberwachung

On-line HDF/HF

wahrend der Blutriickgabe durchgefuhrt
werden.

Bei Aktivierung der Rickgabe ist besonders auf
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5.2. Entfernen der On-line HDF/HF-Leitung

1. SchlieR3en Sie die Klemme der Zulauf-
leitung am On-line HDF/HF-System.

2. Entfernen Sie den Luer-Konnektor der
On-line HDF/HF-Leitung vom
Substitutionsanschluf® des Geréates.

3. Desinfizieren Sie den
SubstitutionsanschlufR des Geréates.

4. VerschlielRen Sie den
SubstitutionsanschluR des Gerates mit
dem Schraubverschluf3.

@ HINWEIS Achten Sie auf keimfreie Bedingungen und
beachten Sie, dal3 der Substitutionsanschluf

luftdicht verschlossen ist.
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6. Aktionen bei Alarmanzeige

6.1. Allgemeine Anzeigen

ON-LINE-ANSCHLUSS PRUFEN!
Ursache
» Der Anschlul3 fur die Substitutionslosung ist gedffnet.
Mdgliche Fehlerbeseitigung
v SchlieBen Sie den AnschluB fur die Substitutionslésung oder korrigieren Sie
den Behandlungsmodus.

DIALYSATFILTER AUSTAUSCHEN MAX-ZEIT ERREICHT
Ursache
» Die maximale Betriebszeit [ 750 Std.] des Dialysatfilters ist erreicht.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v" Wechseln Sie den Dialysatfilter aus.

SOLL-SUBSTITUTION EINGEBEN
Ursache
» Es ist keine Substitutionsmenge eingestellt.
Mogliche Fehlerbeseitigung
v' Stellen Sie in den Behandlungsdaten die Substitutionsmenge ein.

6.2. Testanzeigen und Technische Anzeigen

TFD214 DIALYSATFILTER-LECK KUPPL./PROBE-VENTIT

Ursache

» Der Dialysatfilter-Leck-Test wurde nicht bestanden.

Mdgliche Fehlerbeseitigung

v Betatigen Sie die Taste STORUNG AUS|.

v' Prifen Sie die Dialysatkupplungen und den richtigen Sitz auf der Spulbricke.

v' Falls erneut ein Alarm ausgegeben wird, lasst sich die Storung nicht beheben
in Meni Tasten die Taste |C-FILTER UBERBRU.| betétigen.
(Eine OHDF/OHF-Behandlung ist jetzt nicht mehr mdglich.
Eine HD-Behandlung kann funktionieren.

v Informieren Sie den technischen Service.
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7. Wartung mit sicherheitstechnischer Kontrolle

Die Kontrolle ist alle 12 Monate durchzufuhren.

Gerate-Nr.: Invent.-Nr.: Option:
Softwareversion: Betriebsort [ On-line HDF/HF
Betriebsstunden: Betreiber [
1. Sichtpriifungen und Wartungsmaf3nahmen:
1.1. | Die sicherheitsrelevanten Aufkleber und Aufschriften missen vorhanden und lesbar sein a
1.2. | Der mechanische Zustand muf3 einen sicheren Einsatz zulassen
1.3. | Auswechseln der Wartungsteile laut Wartungsanweisung a
2. Funktionskontrollen:
Forderrate (1,2 L/h £0,12 L/h) (W
2.1. | Substitutionspumpe
Alarm Deckelschalter a
3. DM-Test + BM-Test durchgefiihren d
4, Desinfektion durchgefiihren d
Bemerkungen:
Ort: Datum: Unterschrift:
Bedienungsanleitung -42 - On-line HDF/HF
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