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ZuIhrerundIhrerPatienten
Sicherheit
Gebrauchsanweisungbeachten

Jede Handhabung an demGerät setzt die genaue
Kenntnis und Beachtung dieser Gebrauchsanweisung
voraus. Das Gerät ist nur für die beschriebene
Verwendung bestimmt.

Instandhaltung

Das Gerät muß halbjährlich Inspektionen und Wartungen
durch Fachleute unterzogen werden (mit Protokoll).
Instandsetzungen amGerät nur durch Fachleute. Für
den Abschluß eines Service-Vertrags sowie für
Instandsetzungen empfehlen wir den DrägerService.
Bei Instandhaltung nur Original-Dräger-Teile verwenden.
Kapitel "Instandhaltungsintervalle" beachten.

Zubehör

Nur das in der Zubehörliste aufgeführte Zubehör
verwenden.

KeinBetriebinexplosionsgefährdetenBereichen

Das Gerät ist nicht für den Betrieb in
explosionsgefährdeten Bereichen zugelassen.

HaftungfürFunktionbzw.Schäden

Die Haftung für die Funktion des Gerätes geht in jedem
Fall auf den Eigentümer oder Betreiber über, soweit das
Gerät von Personen, die nicht demDrägerService
angehören, unsachgemäß gewartet oder instandgesetzt
wird oder wenn eine Handhabung erfolgt, die nicht der
bestimmungsgemäßen Verwendung entspricht.

Für Schäden, die durch die Nichtbeachtung der
vorstehenden Hinweise eintreten, haftet die Dräger nicht.
Gewährleistungs- und Haftungsbedingungen der
Verkaufs- und Lieferbedingungen der Dräger werden
durch vorstehende Hinweise nicht erweitert.

Dräger Medical AG & Co. KGaA
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Zweckbestimmung

Babylog 2000 – Beatmungsgerät für Früh- und
Neugeborenebis 6 kg Körpergewicht.

Mit integrierterMischerfunktionder Versorgungsgase
Sauerstoff undDruckluft.

FürdieBeatmungsarten:

– KontrollierteBeatmung IPPV

– IntermittierendemandatorischeBeatmung IMV

– Spontanatmung unter positivemAtemwegsdruck
CPAP

MitÜberwachung:

– des Atemwegsdrucks Paw

– der elektrischenVersorgung des Überwachungs-
moduls

– der Gasversorgung

Einsatzbereiche:

– Zur Beatmung undReanimation

– Während des Transports inRettungsfahrzeugenoder
inHubschraubern

– InVerbindungmitdemTransportinkubator 5400 oder
5300

– Während des innerklinischenTransportdes Patienten

Beatmungüberwachen

Während der Beatmung denPatientendurchqualifi-
ziertes medizinisches Personal überwachen.
InspiratorischeSauerstoff-Konzentrationüberwachen,
z. B. mitDräger Oxydig.

Patientenmonitor zur Erkennung einer Apnoebenutzen.

ManuelleBeatmungseinrichtungbereithalten

Ist bei einemerkennbarenFehler amBeatmungsgerät,
z. B. bei Ausfall der Druckgasversorgung, die lebenser-
haltende Funktionnichtmehr gewährleistet, somuß
unverzüglichdieVentilationdes Patientenmit einer unab-
hängigenBeatmungsvorrichtung aufgenommenwerden,
z. B. mit demBaby-Resutator 2000 (Bestell-Liste
Seite 37).

Das Gerät ist nachEG-Richtlinie als aktives Medizin-
produktder Klasse II b klassifiziert.

KeineMobilfunktelefone innerhalbeinerEntfernung
von10MeternzumGerätbenutzen.
Mobilfunktelefone könnendie Funktionelektromedizini-
scher Geräte stören.

Das Grundgerät läßt sichmitdeminder Bestell-Liste
aufgeführtenZubehör kombinieren.

Zweckbestimmung
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Bedienkonzept

Drehschalter zumEinstellender Betriebsart
CPAP/IMV/IPPV
0=AUS

Zwei Drehknöpfe für die ZeiteinstellungenTIN und
TEX/TIMV

Taster fürmanuelle Inspiration

Drehknöpfe zur Einstellung vonPinspund PEEP/CPAP

Analogermechanischer Druckmesser zur kontinuier-
lichenAnzeigedes inspiratorischenund exspiratori-
schenAtemwegsdrucks

Zwei Drehknöpfe zumEinstellender Alarmgrenzen
des Atemwegsdrucks:
links – obereAlarmgrenze
rechts – untereAlarmgrenze

Anzeigen für Beatmungsfrequenz f und
mittlerenDruck Pmean.
Bei CPAP: Frequenzanzeige="– –".

Drehknopf zumEinstellender inspiratorischen
O2-Konzentrationvon21% bis 100%

LEDs
JJJJ Spannungsversorgung

Grün=Betrieb,
Rot=Betriebsspannung-Low-Alarm

Mix Versorgungsdruck
Rot=Gasmangel-Alarm

W Atemwegsdruck-obereAlarmgrenze

w Atemwegsdruck-untereAlarmgrenze

P Fail to Cycle-Alarm
Grün=erkannte Inspirationsphasebei
IMV/IPPV
Rot=nichterkannte Inspirationsphasebei
IMV/IPPV (Fail to cycle-Alarm)

Mit der TasteG kannder Alarmton für 2Minuten
ausgeschaltetwerden.

TasteR zumRücksetzendes Alarms nachBeseiti-
gung der Alarmursache.

Versorgung

GasversorgungmitO2 und Air aus der zentralen
Gasversorgung oder aus FlaschenmitDruckminderer.

ElektrischeVersorgungmitelektrischer Versorgungs-
box1 (mitAkku) oder elektrischer Versorgungsbox2 (mit
AkkuundNetzteil), ggf. mit externer Spannungsversor-
gung.
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Vorbereiten

Babylog2000plazieren

Babylog2000imSchutzgehäuse

q Rutschfest auf eine ebeneUnterlage stellenund
gegenHerunterfallensichern

oder

q mit2 Senkschraubenauf das Fahrgestell (84 09 275)
schrauben

oder

q Schienenbefestigung (84 04 580) links bzw. rechts
amGehäuseanschraubenund aneiner Schiene
einhängen.

Babylog2000ohneSchutzgehäuse

FürmobilenEinsatz imTransportinkubator5300oder5400.

q Indas Intensiv-Modul des Transport-Inkubators
einsetzen.

Vorbereiten
Plazieren
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Exspirationsventil einsetzen

q Steriles Exspirationsventil verwenden.

q Rändelschrauben lösenund Ventilblock vomGerät
abschrauben. Ventilblock um90�nachvornkippen.

q Membran indenVentilblock einlegen. Der Schriftzug
auf derMembranmuß lesbar sein.

q LinkeuntereBohrung amVentilblock auf den
Führungsstift amGehäuseanschluß aufsetzen.
Der Schriftzug "Expiration"muß lesbar sein.

q VentilblockmitMembranandenGehäuseanschluß
drücken. BeideRändelschrauben festdrehen.
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O2-MonitorOxydiganbauen

q Oxydig nachzugehöriger Gebrauchsanweisung
vorbereiten.

q Oxydig-MeßgerätehaltermitKlaueaneiner Schiene,
z. B. amFahrgestell, befestigenund verriegeln.

q Oxydig auf die Laschedes Meßgerätehalters
schieben. Halter so drehen, daß dieMeßwerte gut
ablesbar sind.

q VerschlußkappeamBabylog 2000 abschraubenund
O2-Sensorgehäuseeinschrauben.

q Sensorstecker indie Buchse amOxydig stecken, bis
er hörbar einrastet.

Gasversorgungherstellen

q Air- undO2-Anschlußschlauchander Rückseite des
Babylog 2000 anschrauben*.

BeiVersorgungauseinerzentralenGasversorgung

q Stecker indieWandentnahmestelleneinstecken.

BeiVersorgungausFlaschen

q Air- undO2-AnschlußschlauchamDruckminderer der
entsprechendenFlasche anschließen.

DieDruckgasemüssen staubfrei, ölfrei und trockensein!

* DIN 13254 Beatmungsgeräte 3.3.2:

"Bei O2-Betrieb des Gerätes ist für einenausreichenden

Luftaustauschzusorgen, umeine erhöhteBrandgefahr durch

O2-Volumenkonzentrationenüber 24 Vol.% zuvermeiden!"

D Babylog 2000
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ElektrischeVersorgungherstellen

ElektrischeVersorgung für dieÜberwachungsfunktionen:

InterneVersorgung

– mit integriertem6VAkku
inder elektrischenVersorgungsbox1 (ohneNetzteil)
oder inder elektrischenVersorgungsbox2 (mitNetz-
teil).

Vor demErstbetrieb oder nach längeremNichtgebrauch:

q Akkuca. 10 Stunden ladenbei Umgebungstempera-
turenoberhalb 0 �C.
Netzstecker oder 12/24 VDC Anschlußkabel
einstecken.

Mit voll aufgeladenemAkkukanndas Babylog 2000
ca. 10 Stundenbetriebenwerden.
DieBetriebszeitwird durchKapazitätsreduzierung des
Akkus bei Alterung und bei BetriebmitUmgebungstem-
peraturenunter 0 �C verringert.

ExterneVersorgung

1 mitGleichspannung aus demBordnetz:

– über 12/24 V Eingangsbuchse (max. 30 V Eingangs-
spannung).

q Anschlußkabel 12/24 V DC indie Eingangsbuchse
stecken.

2 mit integriertemNetzteil (bei Gerätenmit elektrischer
Versorgungsbox2):

– DieNetzspannungmußmitdemamTypenschild
angegebenenSpannungsbereich, 100bis 240VAC,
übereinstimmen. Typenschild auf der Unterseite der
elektrischenVersorgungsbox.

q Netzstecker einstecken.

Bei Anschluß beider Versorgungenander elektrischen
Versorgungsbox2 erfolgtdie elektrischeVersorgung aus
demNetz vor der Versorgung aus dem12/24 VDC
Anschlußkabel.

Der Anschluß beider Versorgungen istmöglichund führt
zukeinenStörungen.
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Beatmungsschläucheaufrüsten
Steriles Schlauchsystemverwenden!

q Katheter-Anschlußkrümmer einstecken:

1 in den Konus "Expiration" und

2 in den Konus "Inspiration".

q Beatmungsschläuche aufstecken, Schlauchlängen
beachten.

Y-Stückanschließen
Adapter K, 90�

3 Steriles Y-Stück in die Beatmungsschläuche
schieben.

4 Faltenbalg als Prüflunge mit Katheterstutzen am
Y-Stück anschließen.

Druck-Meßleitunganschließen
Sterile Druck-Meßleitung benutzen.

5 Schlauch (0,3 m) auf die TüllePstecken.

6 Steriles Bakterienfilter aufstecken und so plazieren,
daß kein Kondensat eindringen kann.

q Druck-Meßleitung (1,6 m) auf das Bakterienfilter
stecken und

7 Gummiwinkel auf den Druckabgriff amY-Stück
stecken.

Bei Bedarf den Schlauch entsprechend kürzen.

Anfeuchteranschließen

q Anfeuchter entsprechend der zugehörigen
Gebrauchsanweisung anschließen.
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Checkliste fürBabylog2000
Kenntnis der Gebrauchsanweisungen ist Voraussetzung. Datum__________

Babylog 2000 Nicht Zutreffendes streichen, Ergänzungen eintragen. ________________
Fabrikations-Nr. _________ Unterschrift
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Geräte-Check

Unmittelbar vor jedemEinsatz durchführen.

Eine Kopie der folgenden Checkliste befindet sich beimGerät.

q Die ausgeführten Prüfschritte in der Checkliste amGerät mit Bleistift abhaken,
mit Datumund Unterschrift des Prüfers quittieren.

ÜberprüfungvorjedemEinsatz

* bpm=1/min

Fortsetzung nächste Seite

Was Wie Soll

Atemsystem Exspirationsventil, Tüllen, Schläuche,
Druck-Meßleitung

Vollständig und fester Sitz

Gasversorgung Air- und Sauerstoff-Anschluß-
schlauch an der Rückseite
anschrauben.

Bei Versorgung aus der zentralen
Gasversorgung:

Stecker einstecken.

Bei Versorgung aus Flaschen:

SteckeramDruckmindereranschließen.

Schläuche fest angeschraubt.

Stecker eingesteckt/angeschlossen.

Elektrische Versorgung Elektrische Versorgungsboxmit oder
ohne Netzteil, oder externe Versor-
gung

Drehschalter auf IPPV stellen.

Stecker oder Kabel eingesteckt.
Alle LEDs leuchten für ca. 2 s.
Der Alarmton ertönt für ca. 2 s.
Grüne LED J leuchtet.

Funktionsprüfung

IPPV

Faltenbalg K mit Katheterstutzen
amY-Stück anschließen.

"grüne Punkte" einstellen,
Drehschalter auf IPPV stellen,
Drehknopf W auf 40 mbar stellen,
Drehknopf w auf 15 mbar stellen.

Senkrechte Position amtiefsten
Punkt.

Beatmung imTakt der eingestellten
Inspirations- und Exspirationszeit.
Anzeige Druckmesser:
inspiratorisch (20 �4) mbar
exspiratorisch (2 �1,5) mbar.

Grüne LED P blinkt bei jeder
Inspiration.
Anzeige von Frequenz (30�4)bpm*
undPmean (10�3) mbar.

PEEP Drehknopf PEEP/CPAP auf max.
stellen.

Anzeige Druckmesser:
exspiratorisch (10 �3) mbar.

Vorbereiten
Geräte-Check



Vorbereiten
Geräte-Check
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Was Wie Soll

IMV Drehschalter auf IMV stellen. Beatmung imTaktder eingestellten
Werte.
AnzeigeDruckmesser:
exspiratorisch (12 �3)mbar bleibt
erhalten.

CPAP Drehschalter auf CPAP stellen. AnzeigeDruckmesser:
exspiratorisch (12 �3)mbar bleibt
erhalten.

Man. Inspiration Taste »Man. Inspiration«drücken.

Drehschalter auf IPPV stellen.

Gerät schaltet auf Inspiration.

Überwachung

Atemwegsdruck
obereAlarmgrenze

Pinsp aufmax. stellen.

Pinsp auf grünenPunkt stellen,

TasteR drücken.

Rote LEDWWWW leuchtet,
Alarmtonsetzt ein.
Rote LEDWWWW erlischt,
Alarmtonverstummt.

Atemwegsdruck
untereAlarmgrenze
Fail to cycle Alarm

Konnektor amY-Stückdekonnek-
tieren.

Konnektor amY-Stück konnektieren,

TasteR drücken.

Nachca. 17 Sekunden:

Rote LEDP leuchtet,
Alarmtonsetzt ein.
Rote LEDP erlischt,
Alarmtonverstummt.

O2-Monitor Oxydig Sensorstecker gesteckt

Kalibrierung 21% O2

Sensor aus demAtemsystemheraus-
nehmenund
ca. 2Minutender Umgebungsluft
aussetzen.
Taste»21«und»CAL«für3Sekunden
betätigen.
Sensor wieder indie Inspirations-
leitung einsetzen.

Anzeige21% O2

Fester Sitz

Anfeuchter Füllstand

Netzschalter EIN

Aquadestauf »max«

Anfeuchter eingeschaltet.

Atemgastemperatur-Meßgerät Sensor in Inspirationsseite

Sensorstecker

fester Sitz

gesteckt



Betrieb

1 ErforderlicheSauerstoff-Konzentrationeinstellen.

q MitOxydig überwachen!ZugehörigeGebrauchsan-
weisung beachten.

KontrollierteBeatmungIPPV

2 Drehschalter auf Betriebsart IPPV stellen.

3 Gelbe LEDQ leuchtet.

4 Drehknöpfe auf "grüne Punkte" einstellen,
das Gerätarbeitet nunmitdenParametern:
TIN =0,8 s
TEX =1,2 s
f =30 bpm(Berechnung Seite 15)
I : E =1:1,5 (DiagrammSeite15)
PEEP =2mbar
Pinsp =20mbar

oder

q Beatmungsparameter patientenspezifischeinstellen.

q Patientenkonnektieren.

q Alarmgrenzen für dieDrucküberwachung einstellen,
Seite 17.

BeatmungmitPlateau
Drucklimitierung

5 Drehknopf »Pinsp«nachAnzeige amDruckmesser
einstellen, beginnendmit kleinenWerten, bis das
gewünschte inspiratorischeDruckplateauentsteht.

6 Drehknopf »PEEP/CPAP«einstellen.

BeimBeatmungsmustermit Plateau verhindertdie
Einstellung Pinsp schädigendeDrücke, z. B. wenndie
Compliance kleiner wird.
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BeatmungohnePlateau
Zeitlimitierung

1 Drehknopf »Pinsp«ca. 5mbar über die inspiratorische
Druckspitze einstellen.

2 Drehknopf »PEEP/CPAP«einstellen.

PEEPeinstellen

3 Drehknopf »PEEP/CPAP«nachAnzeige amDruck-
messer auf dengewünschtenWerteinstellen.

BeatmungmitPlateau:
Das wirksameHubvolumenwird reduziert.

4 Gegebenenfalls Pmaxerhöhen.

BeatmungohnePlateau:
Der Atemwegsdruckwird umdenBetrag des
CPAP-Wertes erhöht.

q Pinsp umdiesenBetrag erhöhen.

q OberenGrenzwertdes Atemwegsdrucks nachstellen.

Betrieb
Beatmung ohne Plateau
PEEPeinstellen
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UmrechnungvonTEX/TIN infoderI :E

MitdemFrequenzdiagrammkönnen f und I : E über-
schlägig aus TIN und TEX ermitteltwerden.

Beispiel: TIN = 0,8 s
TEX = 1,2 s
f = 30 bpm
I : E = 1 : 1,5

IntermittierendemandatorischeBeatmung
(IMV)
ZumEntwöhnenvonder Beatmungmit IPPV.

Mischformaus maschineller Beatmung und Spontan-
atmung. DiemaschinellenBeatmungshübe sicherndie
Mindestventilation, dazwischenkannder Patient spontan
atmen.
Das Beatmungsmuster dermaschinellen, mandatori-
schenAtemhübewirktwie bei IPPV: mit und ohne
Plateau. Für die Spontanatmung kanneinpositiver Atem-
wegsdruck appliziertwerden.
Das Gerätappliziert einenkontinuierlichenFlow von
8,5 L/min.

1 Drehschalter auf IMV schalten.

2 AmDrehknopf »TEX/TIMV«ist jetzt die blaueSkala
TIMV gültig.
Exspirationszeit schrittweise verlängern.
Das Inspirationsmuster bleibterhalten.

3 MitdemDrehknopf »PEEP/CPAP«denpositiven
Atemwegsdruck für die Spontanatemphasen
einstellen.

15

Betrieb
Umrechnung von TEX/TINinf oderI :E

Intermittierendemandatorische Beatmung (IMV)

D Babylog 2000
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UmrechnungvonTIMVauf IMV-Frequenz

Die Tabelle ermöglicht eine schnelle Umrechnung von
TIMV auf fIMV und umgekehrt.

für TIN =0,8 s

Spontanatmungunterpositivem
Atemwegsdruck(CPAP)

Das Gerät appliziert einen kontinuierlichen Flow von
8,5 L/min. Mit demExspirationsventil wird ein einstell-
barer endexspiratorischer Druck erzeugt.

1 Drehschalter auf CPAP schalten.

2 Gelbe LED w leuchtet auf.

3 Mit demDrehknopf »PEEP/CPAP«den positiven
Atemwegsdruck einstellen.

q Untere Alarmgrenze einstellen, siehe Seite 17.

4 Der angezeigte Druck Pmean soll mit demeingestellten
PEEP/CPAP übereinstimmen.

Betrieb
Umrechnung von TIMVauf IMV-Frequenz
Spontanatmung unter positivemAtemwegsdruck (CPAP)

16

Paw

t

CPAP

fIMV (bpm) 21 13 10 9 8 7 6 5 4 3 2

TIMV (s) 2 4 5 6 7 8 10 12 15 20 30
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Alarmgrenzen
Alarmgrenzenbei IPPV/IMVeinstellen

UntereAlarmgrenze:

1 Drehknopf ca. 5mbar über denendexspiratorischen
Druckeinstellen.

2 Grüne LEDP blinkt zuBeginn jeder Inspiration=
richtige Einstellung der Alarmgrenze.

ObereAlarmgrenze:

3 Drehknopf ca. 10mbar über das Druckmaximum
Pmaxeinstellen.

AlarmgrenzenbeiCPAPeinstellen

Bei CPAP =0 ist eineÜberwachung der unterenAlarm-
grenzenichtmöglich. Das Gerätwarnt ständig.

q PatientenmonitorzurErkennungeinerApnoe
benutzen!

UntereAlarmgrenze:

4 Drehknopf 2 bis 3mbar unter denendexspiratori-
schenDruckeinstellen.

ObereAlarmgrenze:

5 Drehknopf ca. 10mbar über das DruckmaximumPmax
einstellen.

17

Betrieb
Alarmgrenzen

t

Pmax

Paw

PEEP

obereAlarmgrenze

untereAlarmgrenze

4
9

20

30
mbar

Beispiel:
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ImAlarmfall

q Alarmtonertönt, die leuchtende rote LED kenn-
zeichnetdieAlarmursache.
Siehe "Fehler, Ursache, Abhilfe", Seite 20.

Alarmtonunterdrücken:

1 TasteG drücken.
Der Alarmton ist für ca. 2Minutenabgeschaltet.
Gelbe LED inder Taste leuchtet auf.

WenndieAlarmursache beseitigt ist:

2 TasteR drücken.

Bei FTC-Alarmist "Reset"möglich, auchwenndie
Alarmursachenochnichtbeseitigt ist.
Nacheiner Verzögerungszeitwird erneutAlarm
ausgelöst.

BeiGasmangelAlarm:

q TasteR drücken, der Alarmtonwird abgeschaltet.
Die LED Anzeige erlischterstbei ausreichender
Gasversorgung.

Bei AlarmderelektrischenVersorgung:

q Rote LED J leuchtet.

q Akkunachladen.
Der Akku ist nochca. 1 Stundebetriebsbereit.

Wennder Alarmtonertönt:

– Alle LEDs erlöschen, keineÜberwachungmehr
möglich. Der Alarmtonkannnichtunterdrücktwerden.

Dann:

q ExterneSpannungsversorgung über Netzkabel oder
12 V / 24 VDC Anschlußkabel.

DieÜberwachung ist sofortwieder einsatzbereit.

q Akku laden, sieheSeite 9.

BeiAusfall derelektrischenVersorgung

– BeatmungsfunktiondesBabylog2000bleibt
erhalten.

– AlarmfunktionenundMeßwertanzeigen (Pmean und f)
sind außer Betrieb.

Dann:

q Beatmungsdruckmesser laufend beobachten, umeine
gestörteBeatmung sofort zuerkennen.

Betrieb
ImAlarmfall
BeiAusfallderelektrischenVersorgung
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Inspirationmanuell starten
Möglich bei allen Betriebsarten.

1 Drehknopf »Pinsp«auf "grünen Punkt" stellen
ca. 20 mbar.

2 Drehknopf »TIN«auf "grünen Punkt" oder auf patien-
tenspezifischen Wert einstellen.

3 Taste »Man Insp«kurz drücken.
Nach Ablauf der eingestelltenInspirationszeitTIN

(bei IPPV/IMV) erfolgtdie Exspiration bzw. CPAP.

Für eineverlängerte Inspiration:

3 Taste »Man Insp«für die Zeit der Inspiration gedrückt
halten.

Betriebsende
NachDekonnektiondes Patienten.

4 Drehschalter auf0stellen.

q Schalter der Zusatzgeräte auf0stellen.

q Alle Stecker der elektrischen und pneumatischen
Versorgung ziehen.

Falls der Akku aufgeladen werden soll, elektrische
Versorgung angeschlossen lassen.
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Fehler Ursache Abhilfe

Rote LED JJJJ leuchtet. Spannungsversorgung für Überwa-
chungsfunktionenzuniedrig:

Akkuentladen. Akku laden.

Alarmtonertönt,
alle LEDs erlöschen.

Akkuentladen, keine Restkapazität
vorhanden.

Akku laden, wenn trotzdemAlarmton
ertönt,Akkuauswechseln.
DrägerService inAnspruchnehmen.

Rote LEDMix leuchtet,
Alarmtonertönt.

Versorgungsdruck zuniedrig.

Druckgasschläuche nichtange-
schlossen.

Mischerfunktiongestört.

Prüfen, welches Gas denAlarm
ausgelösthat, Druck größer 3 bar
sicherstellen.

Bei Versorgung aus Flaschen ist eine
Restbetriebszeit vonca. 40 Minuten
gewährleistet. Zur längerenUnter-
drückung des Alarmtons TasteR
drücken.

DrägerService inAnspruchnehmen.

Rote LED WWWW leuchtet,
Alarmtonertönt.

Obere Alarmgrenze Paw über-
schritten:

Druckerhöhung imSchlauchsystem.

Patientatmetgegendas Gerät.

EinstellwertAlarmgrenze prüfen.

Schlauchsystemüberprüfen.

Einstellungender Beatmungspara-
meter prüfenund gegebenenfalls
ändern.

TasteR drücken.

Rote LED wwww leuchtet,
Alarmtonertönt.

Untere Alarmgrenze Paw seit 17 s
bei CPAP unterschritten.

Leckage oder Diskonnektion im
Schlauchsystem.

EinstellwertAlarmgrenze prüfen.

Schlauchsystemauf dichte Verbin-
dung prüfen.

TasteR drücken.

Keine Ausatmung möglich. Kondensat imExspirationsschlauch. Exspirationsschlauchentleeren.

Exspirationsschlauchabgeknickt. Exspirationsschlauchüberprüfen,
freienDurchgang schaffen.

Exspirationsventil blockiert. Membranauf richtigenSitz über-
prüfen.

Rote LED PPPP leuchtet,
Alarmtonertönt.
Fail to cycle-Alarm(FTC)

Paw hatdie untere Alarmgrenze
(FTC-Alarmgrenze) seit 17 s bei
IPPV bzw. seit 40 s bei IMV nicht
durchschritten.

Paw kleiner als untere Alarmgrenze:
Leckage oder Diskonnektion im
Schlauchsystem.

Paw konstantgrößer als untere
Alarmgrenze: Gerätefehler

Einstellwertder Alarmgrenze prüfen.

Schlauchsystemauf dichte Verbin-
dung überprüfen.

TasteR drücken.

DrägerService inAnspruchnehmen.

Fehler,Ursache,Abhilfe
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Pflege

Abrüsten
q Alle Schläuche vondenTüllenabziehen.

q Katheter-Anschlußkrümmer aus denKonenheraus-
ziehen.

q Y-Stückabnehmen.

q Druck-Meßleitung vomY-Stückund vonder Tülle »P«
abziehen.

q Bakterienfilter abziehen.

q O2-SensorgehäuseabschraubenundO2-Sensor
herausnehmen. Sensorstecker aus der Buchseam
Oxydig ziehen. Nachzugehöriger Gebrauchsanwei-
sung reinigen.

AmExspirationsventil:

q BeideRändelschrauben lösen, Ventilblock abnehmen
undMembranherausnehmen.
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Desinfizieren/Reinigen/Sterilisieren

Zur DesinfektionFlächendesinfektionsmittel verwenden.
Aus GründenderMaterialverträglichkeit eignen sich
Präparate auf derWirkstoffbasis von

– Aldehyden
– Alkoholen
– quaternärenAmmoniumverbindungen.

Nichtgeeignet sind

– Phenole
– halogen-abspaltendeVerbindungen
– starke organischeSäuren
– sauerstoff-abspaltendeVerbindungen
– Ethylenoxid-Sterilisation.

Für Anwender inder BundesrepublikDeutschland emp-
fehlenwir grundsätzlichdieVerwendung vonDesinfek-
tionsmitteln, die inder jeweils aktuellenDGHM-Liste ein-
getragensind (DGHM: DeutschenGesellschaft für
HygieneundMikrobiologie).
DieDGHM-Liste (mhp-VerlagGmbH, Wiesbaden) nennt
auchdieWirkstoffbasis jedes Desinfektionsmittels. Für
Länder, indenendieDGHM-Liste nichtbekannt ist, gilt
die Empfehlung der obengenanntenWirkstoffbasen.

GrundgerätBabylog2000,Fahrgestell,Gehäusedes
BakterienfiltersundGas-Anschlußschläuche

q Wischdesinfizieren, z. B. mitBuraton10 F
(Fa. Schülke&Mayr, Norderstedt).
Anwendungsvorschriftendes Herstellers beachten.

q Keine Flüssigkeit ins Innere des Gerätes und des
Bakterienfilters dringen lassen.

ExspirationsventilmitMembran,Beatmungs-
schläuche,Y-Stück,Katheter-Anschluß-
krümmer/Konus,Druck-Meßleitung(ohneBakterien-
filter!)

q Naßthermisch reinigenund desinfizieren
(93 �C/10min) imReinigungs- undDesinfektions-
automatennurmitReinigungsmittel.

ExspirationsventilmitMembran,Beatmungs-
schläuche,Y-Stück,Katheter-Anschluß-
krümmer/Konus,Druck-Meßleitung,Bakterienfilter

q InDampf bei 134 �C sterilisieren.
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VordemerneutenEinsatzamPatienten, jedoch
mindestenshalbjährlich

q Geräteumfang zusammenstellen, wie unter
"Vorbereiten", Seite 7 bis 10 beschrieben.

q Betriebsbereitschaftprüfen.

Betriebsbereitschaftprüfen

Prüflungeanschließen

Die Prüflungebestehtaus demFaltenbalg K zumSimu-
lierender Complianceund einemKatheterstutzen
Größe9.

q Druckmesser auf 0 stellen.

IPPVprüfen

1 Drehschalter auf IPPV stellen.

2 Gelbe LEDQ leuchtet.

3 Drehknöpfe auf grünenPunkt,

4 DrehknopfW auf rechtenAnschlag,

5 DrehknopfQ auf 15mbar.

6 Drehknopf auf 30 Vol.% O2 stellen.

7 Grüne LED J leuchtet,

8 LEDP blinkt zuBeginnder Inspirationgrünauf.

q Der Atemwegsdruckbeträgt ca. 20mbar.
Der endexspiratorischeDruckbeträgt ca. 2mbar.
Das Gerät schaltet abwechselnd von Inspiration auf
Exspiration.
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AnzeigeFrequenzundPmean

1 Anzeige Frequenz ca. 30 bpm.

2 Anzeige Pmean ca. 9mbar.

O2-Konzentration

q Anzeigeder O2-KonzentrationamOxydig:
(30 �6) Vol.% O2.

Manuelle Inspiration

3 Drehknopf »Pinsp«auf rechtenAnschlag drehen.

4 Taste »Man Insp«gedrückthalten.

q Der Atemwegsdruckbeträgt ca. 60mbar.

PEEP/CPAPprüfen

5 Drehknopf »Pinsp«auf grünenPunkt,

6 Drehknopf »PEEP/CPAP«auf rechtenAnschlag
drehen.

q Der endexspiratorischeDruckbeträgt ca. 10mbar.

7 Drehschalter auf IMV stellen,

8 gelbe LEDQ leuchtet.

q Der endexspiratorischeDruckbeträgt ca. 12mbar.
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1 Drehschalter auf CPAP stellen.

2 Gelbe LEDw leuchtet,

3 Drehknopfw auf0mbar stellen.

q Der endexspiratorischeDruckbeträgt ca. 12mbar.

4 Taste »Man Insp«kurz drücken,

q Das Gerät schaltet auf Inspirationum. Der Inspira-
tionsdruckbeträgt ca. 20mbar. Danachwirktwieder
der CPAP-Wert vonca. 10mbar.

1 Drehschalter auf IPPV,

6 gelbe LEDQ leuchtet.

5 Drehknopf »PEEP/CPAP«auf grünenPunktund

3 DrehknopfQ auf 15mbar stellen.

Gasausfallalarmprüfen

q Stecker des O2-Anschlußschlauchs aus derWand-
entnahmestelle ziehen.

7 Rote LED »Mix«leuchtet, der Alarmtonsetzt ein.

q Steckerwieder einstecken.

8 TasteR drücken.

7 Rote LED »Mix«erlischt, der Alarmtonverstummt.

q Stecker des Druckluft-Anschlußschlauchs aus der
Wandentnahmestelle ziehen.

7 Rote LED »Mix«leuchtet, der Alarmtonsetzt ein.

q Steckerwieder einstecken.

8 TasteR drücken.

7 Rote LED »Mix«erlischt, der Alarmtonverstummt.
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Alarmgrenzenprüfen

q Drehknöpfe auf grünenPunkt stellen.

ObereAlarmgrenze:

1 Drehschalter auf IPPV stellen.

2 DrehknopfW auf 30mbar stellen.

3 Drehknopf »Pinsp«auf rechtenAnschlag stellen.

4 Rote LEDW leuchtet, der Alarmtonsetzt ein.

5 TasteG drücken, der Alarmtonverstummt.
Taste erneutdrücken, der Alarmtonertöntwieder.

3 Drehknopf »Pinsp«auf grünenPunkt stellen.

6 TasteR drücken.

4 Rote LEDW erlischt, der Alarmtonverstummt.

UntereAlarmgrenze:

7 Drehknopf »Pinsp«auf linkenAnschlag und

8 DrehknopfQ auf rechtenAnschlag stellen.

9 Nachca. 17 Sekunden leuchtetdie rote LEDP , der
Alarmtonsetzt ein.

7 Drehknopf »Pinsp«auf grünenPunktund

8 DrehknopfQ auf 15mbar stellen.

10 TasteR drücken.

9 Rote LEDP erlischt, der Alarmtonverstummt.

11 Drehschalter auf »CPAP«stellen.

12 Nachca. 17 Sekunden leuchtetdie rote LED w , der
Alarmtonsetzt ein.

11Drehschalter auf »IPPV«stellen.

10 TasteR drücken.

12 Rote LED w erlischt, der Alarmtonverstummt.

q Drehknopf »Pinsp«und »PEEP/CPAP«auf grünen
Punkt stellen.
Alarmgrenzenauf gewünschteWerte einstellen.

10 TasteR drücken.

Babylog2000isteinsatzbereit.
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Instandhaltungsintervalle

Gerätbzw.GeräteteilevorjederInstandhaltungsmaßnahme– auchbeiRücksendungzur
Reparatur– reinigenunddesinfizieren!

Bakterienfilter für Druck-Meßleitung nach20facher Sterilisationaustauschen.

Membrandes Exspirationsventils halbjährlichaustauschen.

O2-Sensorkapsel des Oxydig austauschen, wennkeineKalibrierungmehr
möglich ist. GebrauchsanweisungOxydig beachten.

Geräte-InspektionundWartung* halbjährlichdurchFachleute.

Wiederkehrende halbjährlichdurchFachleute.
sicherheitstechnischeKontrollen

Akku nach2 JahrendurchFachleute austauschen.

Grundüberholung von alle 6 Jahre durchFachleute.
Druckminderern

Folientastatur bei Beschädigung durchdenDrägerService austauschen.

* DefinitionennachDIN 31 051:
Inspektion =Feststellendes Ist-Zustandes
Wartung =Maßnahmenzur Bewahrung des Soll-Zustandes
Instandsetzung =MaßnahmenzurWiederherstellung des Soll-Zustandes
Instandhaltung =Inspektion, Wartung, Instandsetzung
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O2-Sensorkapselwechseln

– vor demerstenBetrieb,

– bei verbrauchtemSensor, wenneineKalibrierung
nichtmehrmöglich ist.

q SchraubkappevomSensorgehäuseabschrauben.

q VerbrauchteO2-Sensorkapsel aus der Bohrung
ziehen.

q NeueKapsel – ringförmige LeiterbahnenzumDeckel
zeigend – indieBohrung einsetzen.

q Schraubkappe fest vonHand einschrauben.

Nach15MinutenEinlaufzeit:

q O2-Sensor kalibrieren, nachzugehöriger Oxydig
Gebrauchsanweisung.

q Alte Kapsel als Sondermüll entsorgen, Seite 28.

O2-SensorkapselundAkkusentsorgen

Akkus undO2-Sensorkapsel

– nicht ins Feuerwerfen, sie könnenexplodieren!

– nichtgewaltsamöffnen, Verätzungsgefahr!

Akkus sind Sonderabfall:

q entsprechend denörtlichenAbfallbeseitigungs-
Vorschriftenentsorgen.

O2-Sensorkapsel wieAkkus entsorgen.

Auskünfte erteilendie örtlichenUmwelt- oder Ordnungs-
ämter sowie geeignete Entsorgungsunternehmen.
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Was istwas

Vorderseite

1 Drehschalter zumEinstellender Betriebsart
CPAP/IMV/IPPV
0=AUS

2 Taster fürmanuelle Inspiration

3 Aufnahme für O2-Sensorgehäuse, mitVerschluß-
kappeverschlossen

4 Anschlußtülle für Druck-Meßleitung

5 Inspirationsanschluß

6 Exspirationsventil

7 TasteR zumRücksetzendes Alarms nachBeseiti-
gung der Alarmursache

8 TasteG schaltetdenAlarmton für 2Minuten
stumm

9 LEDs

LED JJJJ für Spannungsversorgung
Grün=Betrieb
Rot=Betriebsspannung-Low-Alarm

Rote LEDMix leuchtetbei Gasmangel-Alarm

Rote LEDWWWW für Atemwegsdruck-obereAlarm-
grenze

Rote LEDwwww für Atemwegsdruck-untereAlarm-
grenzebei CPAP

LEDPPPP für Fail to cycle-Alarmbei IPPV/IMV
Grün=Inspirationsphasebei IMV/IPPV
Rot=Fail to cycle-Alarm, Inspirationsphasen
werdennichterkannt

10 Drehknopf zumEinstellender inspiratorischen
O2-Konzentrationvon21% bis 100%

11 Anzeige für Beatmungsfrequenz f undmittleren
Druck Pmean
Bei CPAP wird nur Pmeanangezeigt

12 Drehknopf zumEinstellender oberenAlarmgrenze

13 Drehknopf zumEinstellender unterenAlarmgrenze

14 Gelbe LED, leuchtetbei IPPV/IMV

15 Gelbe LED, leuchtetbei CPAP

16 Analogermechanischer Druckmesser zur kontinuier-
lichenAnzeigedes inspiratorischenund exspiratori-
schenAtemwegsdrucks

17 Drehknopf zur Einstellung vonPEEP/CPAP

18 Drehknopf für die ZeiteinstellungenTEX/TIMV;
blaueSkala für IMV, graueSkala für IPPV gültig

19 Drehknopf zur Einstellung vonPinsp

20 Drehknopf für die ZeiteinstellungenTIN
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Rückseite

1 Anschluß für O2 (NIST)

2 Anschluß für Druckluft (NIST)

3 Adapter Druckluft vonNIST auf DIN-Anschluß

4 Adapter O2 vonNIST auf DIN-Anschluß

5 ElektrischeVersorgungsbox

6 Eingangsbuchse12 VDC bis 24 VDC

7 Netzkabelanschluß 110/120 V AC oder 220/240 V
AC, optional
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TechnischeDaten
(entsprechend ISO 5369)

Umgebungsbedingungen

Bei Betrieb:

Temperatur –10 bis 50 �C
Luftdruck 700 bis 1100 hPa
rel. Feuchte 30 bis 90 %, keine Betauung

Bei Lagerung:

Temperatur –20 bis 70 �C
Luftdruck 500 bis 1100 hPa
rel. Feuchte 10 bis 100 %, keine Betauung

Leistungskennwerte

Steuerprinzip
bei IPPV Flowzerhacker, zeitgesteuert
bei IMV kontinuierlicher Flow, zeitgesteuert
bei CPAP kontinuierlicher Flow

Inspirationszeit TI 0,2 s bis 3 s

Exspirationszeit TE

bei IPPV 0,4 s bis 6 s
bei IMV 2 s bis 30 s

Insp. Flow * 8,5 L/min

Leckagekompensation 0,5 L/min

Kontinuierlicher Flow 8,5 L/min

Inspiratorisches Drucklimit Pinsp 10 bis 60 mbar

Pos. endexsp. Druck PEEP 0 bis 12 mbar

Kontinuierl. pos. Atemwegsdruck CPAP 1,5 bis 12 mbar

O2-Mischbereich stufenlos von21 bis 100 Vol.% O2

Mischgenauigkeit
Einstellbereich21 bis 40 Vol.% O2 �6 Vol.% O2
Einstellbereich41 bis 100 Vol.% O2 �7 Vol.% O2

Manuelle Inspiration mit Taste auslösbar und steuerbar

Öffnungsdruck
Sicherheitsventil 70 mbar
Zusatzluftventil –1 mbar

Meßwertanzeigen

Atemwegsdruck Paw, analoge Anzeige –10 bis 80 mbar, Kl. 1,6 nachDIN 16005

Beatmungsdruck Pmean, digitale Anzeige –9 bis 90 mbar �20 % oder �1 mbar
T10...90 30 s

Beatmungsfrequenz f, digitale Anzeige 0 bis 99 bpm(1/min) �10 % oder �1 Digit
T10...90 30 s

Beatmungsfrequenz f >100 bpm Anzeige 99.bpm



Überwachungen

Betriebsspannung Hinweis, wennBetriebsspannung �5,8 V

AlarmwennBetriebsspannung �5,6 V, Überwachung schaltet ab.

Versorgungsgase AlarmwennVersorgungsdruck<2,5 bar O2 und/oder AIR

Atemwegsdruck Paw
untereGrenze 0 bis 20mbar
obereAlarmgrenze 10 bis 70mbar

Betriebskennwerte

ElektrischeVersorgung

InterneVersorgung 6V Akku
Betriebszeit bei voll aufgeladenemAkku ca. 10 h
Ladezeit ca. 10 h

ExterneVersorgung mitGleichspannung aus demBordnetz
Anschluß über 12 VDC bis 24 VDC Eingangsbuchse
max. Eingangsspannung 30VDC

oder über Netzgerät
Eingangsspannungsbereich 100 V bis 240 V AC �10%
Frequenzbereich 47Hzbis 63Hz

Leistungsaufnahme max. 45W

Gerätesicherung T 2H 250V gemäß IEC 127-2/V (2 Stück)

Gasversorgung

BetriebsüberdruckO2 2,7 bis 6 bar
AnschlußgewindeO2 NIST-Körper gemäß EN 739

BetriebsüberdruckAIR 2,7 bis 6 bar
AnschlußgewindeAIR NIST-Körper gemäß EN 739

Max. zulässigeDruckdifferenz zwischen 0,6 bar bei Betriebsdruck<3,3 bar
beidenGasen 2,0 bar bei Betriebsdruck>3,3 bar

Gasverbrauch
bei IPPV ca. 5 bis 6 L/min
bei CPAP/IMV ca. 10 L/min

Schalldruck �60 dB (A)
(entsprechend Freifeldmessung über
reflektierter Ebene)

Schutzklasse I
TypB/Akkubetrieb

Abmessungen (B xH xT)mm
ohneSchutzgehäuse 120 x240 x370
mitSchutzgehäuse 140 x295 x370

Gewichtmit elektrischer Versorgungsbox2 ca. 12 kg
und Schutzgehäuse

ElektromagnetischeVerträglichkeitEMV
Funkentstörung nachEN 55011 und EN 55014
Störfestigkeit gemäßRichtlinie 89/336/EWG
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Funktionsbeschreibung

1 Filter

2 Gasmischer für O2 und AIR

3 Pneumatischer EIN/AUS-Schalter

4 Druckregler

5 Umschaltventil

6 DruckaufnehmerGasmischer

7 Drucküberwachung

8 Druckaufnehmer Beatmungsdruck

9 Dosierung

10 Sicherheitsventil

11 Rückschlagventil

12 Beatmungsdruckmesser

13 PneumatischeZeitsteuerung

14 PneumatischeDrucksteuerung

15 Druckbegrenzungsventil

16 Exspirationsventil

17 Anzeige Frequenz, Mitteldruck, LEDs
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Gasversorgung

Das Babylog 2000 arbeitetbei IPPV als Flowzerhacker, bei IMV/CPAP als Continuous-
Flowgerät.

Die Druckgase Luft und O2 werdenüber die Filter 1 zumGasmischer 2 geführt und dort
gemischt. Das Gasgemisch fließtüber denpneumatischenEIN/AUS-Schalter 3, denDruck-
regler 4, der einenkonstantenSystemdruckerzeugt, das Umschaltventil 5 und die
Dosierung 9 indie Inspirationsleitung zumPatienten.

Die pneumatischeZeitsteuerung 13 steuertdas Umschaltventil 5.
Die pneumatischeDrucksteuerung 14 steuertdas Druckbegrenzungsventil 15 und das
Exspirationsventil 16 an.

Der Druckaufnehmer Gasmischer 6 überwachtdenSystemdruck. Der Druckaufnehmer
Beatmungsdruck8 überwachtdenBeatmungsdruck. Die Signale der Druckaufnehmer
werdenvonder Überwachung 7 verarbeitet.

Bei Ausfall der Gasversorgung kannüber das Rückschlagventil 11 Raumluft angesogen
werden. Das Rückschlagventil 11 verhindert eineRückatmung zur Umgebung.

Das Sicherheitsventil 10 begrenzt imFehlerfall denBeatmungsdruck.

KontrollierteBeatmungIPPV

Inspiration

Das Umschaltventil 5 wird vonder Zeitsteuerung angesteuert und Gas fließtüber dieDosie-
rung 9 und die Inspirationsleitung zumPatienten. Das Exspirationventil 16 wird vonder
pneumatischenDrucksteuerung 14 angesteuert und schließtdie Exspirationsseite bis zum
Endeder Inspiration. Die inspiratorischeDrucklimitierung wird über das Druckbegrenzungs-
ventil 15 geregelt.

Exspiration

Die pneumatische Zeitsteuerung 13 schließtdas Umschaltventil 5; es fließt keinGas zum
Patienten. Die pneumatischeDrucksteuerung 14 entlüftetdenSteuerdruck amExspirations-
ventil 16. Dieses öffnetdas Beatmungssystem. In der Drucksteuerung 14 wird einPEEP-
Steuerdruckgeneriert und erzeugt imBeatmungssystemeinenpositivendexspiratorischen
Druck.

IMV

Das Umschaltventil 5 ist dauernd geöffnet, es fließtdauernd Gas zumPatienten. Die Zeit-
steuerung 13 und die Drucksteuerung 14 steuerndas Exspirationsventil 16 und das Druck-
begrenzungsventil 15 wie bei IPPV an. Während der Exspirationkannder Patient spontan
atmen.

CPAP

Der kontinuierliche Flow fließtüber die Inspirationsleitung, Exspirationsleitung und Exspira-
tionsventil 16. Der vonder Drucksteuerung 14 generierte Steuerdruckwirkt auf das Exspi-
rationsventil 16 und bauteinenkontinuierlichenpositivenAtemwegsdruck imBeatmungs-
systemauf.
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Lfd.Nr. BenennungundBeschreibung Bestell-Nr.

1-5, Babylog 2000 stationär FR 00 080
16-18

2-4,5a, Babylog2000Transport-Inkubator FR 00 082
16-18

1 SchutzgehäuseBabylog 2000 84 11 355

2-4 Babylog 2000 84 11 300

3 Dichtring 2M 10 296

4 Verschlußschraube 84 11 291

5 ElektrischeVersorgungsbox1,
ohneNetzteil 84 11 325

5a ElektrischeVersorgungsbox2,
mitNetzteil 84 11 298

6 Druckluft-Anschlußschlauch, 5m M 29261

7 SatzDichtringe für Druckluft- M 17 721
Anschlußschlauch (Set a3 Stück)

8 Festadapter O2 DIN/NIST M 32 366

9 O2-Anschlußschlauch, 5m M 29253

10 SatzDichtringe für O2-Anschluß- M 17 719
schlauch (Seta3 Stück)

11 Festadapter AIR DIN/NIST M 32 368

Teile-Liste
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Lfd.Nr. BenennungundBeschreibung Bestell-Nr.

12 Anschlußkabel für Transport- 84 11 346
Inkubator

12a Anschlußkabel fürKfz12/24VDC 84 11 345

12b Netzkabel 0,8m 2M 21 220

12c Netzkabel 3m 18 24 481

13-24 ZubehörsetsetBabylog 2000 84 11 352

13-18, ZubehörsetBabylog 2000 84 11 353
19a Transport-Inkubator
20-24

13-15 AnschlußsetDruckmessung 84 11 354

13 Schlauch (4 x2,5) 0,3m 12 05 102

14 Bakterienfilter 84 02 868

15 Anschlußschlauch 84 08 247

16-24 ZubehörsatzBabylog 2000 84 06 010

16 Membrane (Seta5 Stück) 84 03 377

17 Ventilgehäuse Exspirationsventil 84 09 898

18 Schraubemit2 Scheiben 84 03 944
(Seta2 Stück)

Teile-Liste

Fortsetzung nächste Seite



Lfd.Nr. BenennungundBeschreibung Bestell-Nr.

19 Katheterkrümmer 90�, Gr. 9 M 25 567

19a Katheterkrümmer 180�, Gr. 9 84 06 712

20 Schlauch1,2m(Seta2 Stück) 84 04 409

21 Adapter 90� 84 03 077

22 Satz KatheterstutzenK, 84 03 684
Größe1,5 bis 5,5

23 KatheterstutzenGröße9 M 19 347

24 Faltenbalg K 84 03 208

25 Silikonmaske, Größe0 21 21 018

26 Silikonmaske, Größe1 21 21 026

27 Silikonmaske, Größe2 21 21 034

28-30 OxydigmitKabel, Sensorgehäuse 83 04 411
und Sensorkabel

29 SensorgehäuseOxydig 68 50 250

30 Bi O2-Sensorkapsel 68 50 900

31 Batterie, 4 Stück erforderlich 13 35 804

32 O2-Meßgerätehalter für Schiene 2M 17 770

33 Oxydig-Halter für 2M 22 061
Transport-Inkubator

34,35 Fahrgestell 84 09 275

35 Kompaktschiene 2M 85 337

36 Schienenbefestigung, seitlich 84 04 580

37,38 Gelenkarm 84 09 609

38 Schlauchklemme 84 09 841

Teile-Liste
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StationärerEinsatz FürTransport

BenennungundBeschreibung Bestell-Nr. Bestell-Nr.

Grundeinheit

Babylog 2000 für denstationärenEinsatz:
mit Schutzgehäuse, mitNetzteil und Akku FR 00 080

Babylog 2000 für denTransport-Inkubator:
ohneSchutzgehäuse, ohneNetzteil
mitAkku FR 00 081

Babylog 2000 für denTransport-Inkubator:
ohneSchutzgehäuse, mitNetzteil und Akku FR 00 082

ZumBetriebnotwendigesZubehör

ZubehörsetBabylog 2000 84 11 352

ZubehörsetBabylog 2000
für Transport-Inkubator 84 11 353

ZurÜberwachungnotwendigesZubehör

Oxydig, komplett 83 04 411 83 04 411

O2-Meßgerätehalter für Schiene 2M 17 770

Oxydig-Halter für Transport-Inkubator 2M 22 061

Gasversorgung

ZV-O2-Anschlußschlauch; 5m
mitDIN-Anschluß M 29 253

ZV-O2-Anschlußschlauch; 5m
mitNIST-Anschluß (ohneSteckkupplung) M 32 037
mitNIST-Anschluß (mit Steckkupplung) M 34 403

Festadapter O2 DIN/NIST M 32 366 M 32 366

O2-Anschlußschlauch; 0,4m
mitDIN-Anschluß für Transport-Inkubator M 17 582

ZV-AIR-Anschlußschlauch; 5m
mitDIN-Anschluß M 29 561

ZV-AIR-Anschlußschlauch; 5m
mitNIST-Anschluß (ohneSteckkupplung) M 32 039
mitNIST-Anschluß (mit Steckkupplung) M 34 409

Festadapter AIR DIN/NIST M 32 368 M 32 368

AIR-Anschlußschlauch; 0,4m
mitDIN-Anschluß für Transport-Inkubator M 25 653

Bestell-Liste
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StationärerEinsatz FürTransport

BenennungundBeschreibung Bestell-Nr. Bestell-Nr.

ElektrischeVersorgung

Netzkabel 3m 18 24 481 18 24 481

Netzkabel 0,8m 2M 21 220 2M 21 220

Anschlußkabel 12/24 V DC
für Transport-Inkubator 84 11 346
für Kfz 84 11 345

Sonderzubehör

ElektrischeVersorgungsbox1
mitAkku, ohneNetzteil (für Transport-
Inkubator 5400mit eigener Energiebox) 84 11 325

ElektrischeVersorgungsbox2
mitAkkuundNetzteil
(für stationärenEinsatz oder für Transport-
Inkubator 5400 ohneeigeneEnergiebox) 84 11 298 84 11 298

Fahrgestell 84 09 275

Kompaktschiene 2M 85 337

Gelenkarm 84 09 609

Schienenbefestigung, seitlich 84 04 580

Silikon-MaskeGröße0 21 21 018 21 21 018

Silikon-MaskeGröße1 21 21 026 21 21 026

Silikon-MaskeGröße2 21 21 034 21 21 034

Partikelfilter für Beatmung 84 09 716 84 09 716

AnschlußsetPartikelfilter 84 10 230 84 10 230

Baby-Resutator 2000 zurmanuellen 21 20 941
Beatmung,
hierzuPEEP-Ventil 84 07 475
und Schlauch1,8mfür O2-Versorgung 21 05 438

Austausch-Sets zurSterilisation

ZubehörsetBabylog 2000 84 11 352

ZubehörsetBabylog2000fürTransport-
Inkubator 84 11 353

AnschlußsetDruckmessung 84 11 354 84 11 354

Bakterienfilter, 5 Stück 84 11 379 84 11 379



StationärerEinsatz FürTransport

BenennungundBeschreibung Bestell-Nr. Bestell-Nr.

Ersatz- undVerschleißteile

SchutzgehäuseBabylog 2000 84 11 355

Bi O2-Sensorkapsel 68 50 900 68 50 900

O2-Sensorgehäuse 68 50 250 68 50 250

Batterie für Oxydig (4 Stück erforderlich) 13 35 804 13 35 804

Verschlußschraube für O2-Anschluß 84 11 291 84 11 291

Dichtring für Verschlußschraube 2M 10 296 2M 10 296

Katheterkrümmer 90� M 25567

Katheterkrümmer180�fürTransport-Inkubator 84 06 712

9er SetNormkonnektor K
(je 1 StückGr. 1,5 bis 5,5) 84 03 684 84 03 684

MembranAusatemventil (5 Stück) 84 03 377 84 03 377

GehäuseAusatemventil 84 09 898 84 09 898

E-SetBolzen (2 Stück) 84 03 944 84 03 944

Adapter K 84 03 077 84 03 077

Faltenbalg K 84 03 208 84 03 208

KatheterstutzenGröße9 M 19 347 M 19 347

Silikonschlauch; 1,2m(2 Stück) 84 04 409 84 04 409

Anschlußschlauch für Druck-Meßleitung 84 08 247 84 08 247

Silikonschlauch4 x2,5mm; lfd. Meter 12 05 102 12 05 102

SatzDichtringe für O2-Anschlußschlauch
mitDIN-Anschluß M 17 719 M 17 719

SatzDichtringe für AIR-Anschlußschlauch
mitDIN-Anschluß M 17 721 M 17 721

Akku6 V für ElektrischeAnschlußbox 18 39 977 18 39 977

E-SetNIST-Anschluß für O2 M 32 048 M 32 048

E-SetNIST-Anschluß für AIR M 32 301 M 32 301

Schlauchklemme 84 09 841

Bestell-Liste
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BenennungundBeschreibung Bestell-Nr.

AnfeuchtungmitAquapor

Aquapor 220/240 V 84 05 020

SetKlaue 84 03 345

ZumBetrieb notwendiges Zubehör:

Füllbesteck 84 05 031

ZubehörsetBabylog 2000/Aquapor 84 11 471

Temperaturmonitor AWT 01 84 07 501

Austauschteile zur Sterilisation:

ZubehörsetBabylog 2000/Aquapor 84 11 471

Temperatursensor AWT 01 84 05 371

Batterie für AWT 01 (4 Stücknotwendig) 13 35 812

AnfeuchtungmitHME (künstlicheNase)

HME mit1,1mL Totraum 84 11 359

AQUA+N, 2mL Totraum 2M 85 715

BenennungundBeschreibung Bestell-Nr.

AnfeuchtungmitMR730

Anfeuchter GrundeinheitMR 730 84 11 046
220 bis 240 V, deutsch

Befestigungset für Schiene 84 11 074

ZumBetrieb notwendiges Zubehör:

BefeuchterkammerMR 340, incl. 84 11 047
100 Stück Filterpapier

ZubehörsetBabylog 2000/Fisher &Paykel 84 11 472

Doppel-Temperatursensor für 84 11 048
Schlauch1,1m

Einzugdraht1,5mfür Schlauchheizung 84 11 050

Austauschteile zur Sterilisation:

BefeuchterkammerMR 340, incl. 84 11 047
100 Stück Filterpapier

ZubehörsetBabylog 2000/Fisher &Paykel 84 11 472

Ersatz- und Verschleißteile

Doppel-Temperatursensor für 84 11 048
Schlauch1,1m

SilikonschlauchK 1,1mfür 21 65 651
Schlauchheizung

Schlauchheizung 1,1m 84 11 045

Einzugdraht1,5mfür Schlauchheizung 84 11 050

Temperatursensor-Aufnahme 84 11 044

Wendeblatt Fisher &Paykel 84 11 042

Filterpapier für Befeuchterkammer, 84 11 073
100 Stück

Adapter Schlauchheizung 84 11 097

Adapter K 84 03 075



Abkürzung Erklärungen

bpm Breathperminute
entspricht1/min

CPAP Atmungmit kontinuierlichpositivemDruck inden
Atemwegen

DIN 13254 DeutscheNorm"Beatmungsgeräte"

DIN IEC 601 InternationaleNorm"ElektromedizinischeGeräte"

DIN ISO 4135 DeutscheNorm"Anästhesie Vokabular"

DIN VDE 0750 DeutscheNorm"ElektromedizinischeGeräte"

FTC FailToCycle, keineErkennung der Atemphasen

f Frequenz

IMV IntermittentMandatoryVentilation
Intermittierendemaschinelle Beatmung

IPPV IntermittentPositivePressureVentilation
IntermittierendeBeatmungmitpositivemDruck

ISO 5369 InternationaleNormung fürmedizinischeBeatmungs-
geräte – Lungenbeatmung

Paw Atemwegsdruck

PEEP positivendexsp. Druck

Pinsp max. Inspirationsdruck

Pmean mittlerer Druck

TI:TE Verhältnis Insp. Zeit : Exsp. Zeit

TIN Inspirationszeit

TEX Exspirationszeit

DC Gleichstrom

AC Wechselstrom

Gasanschlüsse
NIST nachEN739–NotInterchangeableScrewThreated
DIN nachDIN13252/13254

Erklärungder benutztenAbkürzungen
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Abkürzungen..............................................................41
Alarme........................................................................18
Alarmgrenzen............................................................. 17
Alarmgrenzenprüfen.................................................. 26
Ausfall der elektrischenVersorgung............................18

Beatmungsschläuche
abrüsten................................................................21
aufrüsten...............................................................10

Bedienkonzept............................................................. 5
Bestell-Liste............................................................... 37
Betriebsbereitschaftprüfen.........................................23
Betriebsende..............................................................19

CPAP........................................................................ 16

Desinfizieren/Reinigen/Sterilisieren.............................21
Druck-Meßleitung anschließen....................................10

ElektrischeVersorgung................................................9
Exspirationsventil

einsetzen.................................................................8
reinigen/desinfizieren.......................................21, 22

Fahrgestell...................................................................6
Fehler – Ursache – Abhilfe..........................................20
Frequenztabelle..........................................................15
Funktionsbeschreibung...............................................33

Gasausfallalarm................................................... 18, 25
Gasversorgung............................................................ 8
Geräte-Check............................................................ 11

IMV............................................................................15
Inspirationmanuell starten.......................................... 19
Instandhaltungsintervalle.............................................27
IPPV...........................................................................13

ManuelleBeatmungseinrichtung...................................4

O2-Sensor...................................................................8
O2-Sensorkapsel

wechseln...............................................................28
entsorgen..............................................................28

Oxydig anbauen........................................................... 8

PEEP einstellen..........................................................14
Plateau.......................................................................13

Schutzgehäuse............................................................6
Spontanatmung..........................................................16

TechnischeDaten ..................................................... 31
Teile-Liste...................................................................35
Transport-Inkubator......................................................6

Umrechnungen.................................................... 15, 16

Y-Stück anschließen ................................................. 10

Stichwortverzeichnis

42
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