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So arbeiten Sie mit dieser
Gebrauchsanweisung

In der Kopfzeile — das Thema...
des Hauptkapitels.

Darunter der Titel des Subkapitels — zum schnellen Orientie-
ren und Navigieren.

Auf der Seite...
die Anweisungen zum Gebrauch

in Text-Bild-Kombination. Die Informationen werden direkt in
Handlungen umgesetzt, mit denen der Anwender durch unmit-
telbare Tatigkeit die Anwendung des Gerétes lernt.

Linke Spalte — der Text...

gibt Erklarungen und fiihrt den Anwender mit kurzen Anwei-
sungen in ergonomischer Reihenfolge und unmiBverstandlich
zum Produktnutzen.

Punkte kennzeichnen die Handlungsschritte, Ziffern stellen
bei mehreren Handlungsschritten den Bezug zum Bild und die
Reihenfolge her.

Rechte Spalte - das Bild...

stellt den Bezug zum Text her und die Orientierung zum Gerét.
Im Text erwahnte Elemente werden betont, auf unwesentliches
wird verzichtet.

Bildschirmanzeigen fiihren den Anwender und bestétigen die
Handlungsschritte.

Vorbereiten

Wechselakku laden
@ Umgebungstemperatur 0 bis 35 °C beim Laden einhalten!

Wenn externe elekirische Versorgung vorhanden ist:

1 leuchtet die grine Lampe » 5 « ob das Gerat

ein- oder ausgeschaltet ist. Der Wechselakku wird geladen.
2 Die dreifarbige Lampe » [ « zur Anzeige des Ladezustan-

des vom Wechselakku leuchtet

gelb: wenn der Wechselakku noch geladen wird,

griin: wenn der Wechselakku voll ist,

rot:  wenn kein funktionstiichtiger Wechselakku
eingelegt ist, oder dieser nicht geladen werden
kann, weil z. B. das Geréit auBerhalb des
Temperaturbereiches von O bis 35 °C benutzt wird.

Bei interner Versorgung nur mit Wechselakku sind die Lam-
pen » > «und » - « erloschen.

Zum externen Laden eines Wechselakkus kann die netzspan-
nungsversorgte Akku-Ladestation Oxylog 3000 benutzt
werden, siehe 'BestellListe", Seite 102.

® Lade- und Entladeeigenschaften (z. B. Memory Effekt) des

jeweiligen Akkutyps der technischen Spezifikation des Her-

stellers entnehmen.

Anzeige der Akkukapazitit / Akkubetrieb

3 Im Infofenster rechts in der unteren Zeile zeigt das einge-
schaltete Oxylog 3000 grafisch die aktuelle Kapazitét des
Wechselakkus in 25 %Schritten an:

— beim Laden mit einer externen elektrischen Versorgung,

— beim Entladen wéhrend des Betriebes mit dem Wechsel-
akku.

Beispiel: 75 % geladen

Abhangig von z. B. Alter und Nutzungsgrad des Wechselak-

kus kann die Genauigkeit der Kapazititsanzeige variieren,

siehe "Technische Daten’, Seite 90.

Muss das Gerit andere, wichtigere Meldungen anzeigen, ver-

schwindet die Anzeige zugunsten der wichtigeren Meldungen.

Zusitzliche Alarme weisen auf die Rest-Betriebszeit beim

Betrieb mit dem Wechselakku hin.

Bei Betrieb mit dem Wechselakku reduziert das Gerit die Hel-

ligkeit des Bildschirms, um Strom zu sparen.
Bei Einstellungen erhdht das Geréit die Bildschirmhelligkeit
automatisch fiir 1 Minute auf Maximum
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Zu lhrer und lhrer Patienten Sicherheit

Zu lhrer und lhrer Patienten
Sicherheit

Gebrauchsanweisung beachten

Jede Handhabung an dem Gerit setzt die genaue Kenntnis
und Beachtung dieser Gebrauchsanweisung voraus.

Das Gerét ist nur furr die beschriebene Verwendung bestimmt.

Instandhaltung

Das Gerat muss alle zwei Jahre Inspektionen und Wartungen
durch Fachleute unterzogen werden.

Instandsetzungen am Gerét nur durch Fachleute.

Fiir den Abschluss eines Service-Vertrags sowie fiir Instand-
setzungen empfehlen wir den DragerService.

Bei Instandhaltung nur Original-Drager-Teile verwenden.
Kapitel "Instandhaltungsintervalle" beachten.

Sicherheitstechnische Kontrollen*

Das Gerat regelméBigen sicherheitstechnischen Kontrollen
gemaB Medizinprodukte-Betreiberverordnung (MPBetreibV)
unterziehen, siehe Kapitel "Instandhaltungsintervalle".

Zubehor

Nur das in der Bestell-Liste aufgefiihrte Zubehor verwenden.

Haftung fiir Funktion bzw. Schaden

Die Haftung furr die Funktion des Gerates geht in jedem Fall
auf den Eigentiimer oder Betreiber liber, soweit das Gerat von
Personen, die nicht dem DrégerService angehdren, unsachge-
méaB gewartet oder instandgesetzt wird oder wenn eine Hand-
habung erfolgt, die nicht der bestimmungsgemé&Ben
Verwendung entspricht.

Fiir Schaden, die durch die Nichtbeachtung der vorstehenden
Hinweise eintreten, haftet Drager nicht. Gewahrleistungs- und
Haftungsbedingungen der Verkaufs- und Lieferbedingungen
von Drager werden durch vorstehende Hinweise nicht
erweitert.

Drager Medical AG & Co. KGaA

*

gilt nur fiir die Bundesrepublik Deutschland

Hinweise zum sicheren Gebrauch

Beatmung liberwachen

Gerat unter Aufsicht von qualifiziertem medizinischem
Personal iiberwachen, um im Falle einer Fehlfunktion
umgehend Abhilfe zu schaffen!

Das Gerat nicht verwenden zusammen mit entflamm-
baren Gasen bzw. Narkosemitteln, Brandgefahr!

Keine Mobiltelefone innerhalb einer Entfernung von
10 Metern zum Gerat benutzen.

Mobiltelefone kénnen die Funktion elektromedizinischer
Gerite storen und den Patienten gefahrden!”

Gerat nicht bei der Kernspintomografie (MTR, NMR, NMI)
benutzen!

Die Geratefunktion kann gestort und damit der Patient
geféhrdet werden.

Gerat nicht in Hyperbaro-Kammern benutzen!
Die Gerétefunktion kann gestort und damit der Patient
geféhrdet werden.

Schadstoffe in der Umgebungsluft vermeiden!

Oxylog 3000 beatmet bei O2-Konzentrationen kleiner als
100 Vol.% mit Umgebungsluft.

Schadstoffe wiirden zum Patienten gelangen.

Manuelle Beatmungsvorrichtung bereithalten

Ist bei einem Fehler am Beatmungsgerat, z. B. bei Ausfall der
elektrischen Versorgung oder der Druckgasversorgung, die
lebenserhaltende Funktion nicht mehr gewahrleistet, so ist
unverziiglich die Ventilation des Patienten mit einer anderen
Beatmungsvorrichtung durchzufiihren, z. B. mit einem Hand-
beatmungsbeutel Resutator 2000 - ggf. mit PEEP und/oder
mit einer erhdhten inspiratorischen O2-Konzentration, siehe
Bestell-Liste, Seite 102.

Kein Betrieb in explosionsgefahrdeten Bereichen

Das Gerdt ist nicht fiir den Betrieb in explosionsgefahrdeten
Bereichen zugelassen.

Dréger Medizingeréte erfiillen die Anforderungen an Storfestigkeit

gemaB den produktspezifischen Normen bzw. gemaB

EN 60601-1-2 (IEC 601-1-2). Je nach Bauart des Mobiltelefons und
Anwendungssituation kénnen jedoch in der unmittelbaren Umge-
bung eines Mobiltelefons Feldstarken entstehen, die die Werte der
angegebenen Normen tiberschreiten und deshalb zu Stérungen
fuhren.
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Zweckbestimmung

Zweckbestimmung

Oxylog® 3000 - zeitgesteuertes, volumenkonstantes und
druckkontrolliertes Notfall- und Transportbeatmungsgerit fiir
Patienten ab 50 mL Atemvolumen.

Zur Anwendung der Beatmungsmodi

— IPPV/IPPVAssist
Intermittent Positive Pressure Ventilation
Kontrollierte und assistierte volumenkonstante Beatmung
mit PEEP fiir CPPV.

— SIMV/ASB
Synchronized Intermittent Mandatory Ventilation
Entwohnungsverfahren fiir spontan atmende Patienten mit
einstellbarer Druckunterstiitzung wéahrend der Spontan-
atmung.

— CPAP/ASB
Continuous Positive Airway Pressure
Spontanatmung mit positivem Atemwegsdruck und einstell-
barer Druckunterstiitzung.

— BIPAP/ASB*
Biphasic Positive Airway Pressure
Druckkontrollierte Beatmung kombiniert mit freier Spontan-
atmung wahrend des gesamten Atemzyklus und einstell-
barer Druckunterstiitzung auf CPAP-Niveau.

Sonderformen

— Apnoe-Ventilation
Zum automatischen Umschalten auf volumenkontrollierte
mandatorische Beatmung im Falle einer Apnoe.

— NIV
Nichtinvasive Ventilation zur Maskenbeatmung mit
Leckagekompensation.

Zur O2-Inhalation

- Anwendung mit Inhalationsmaske

Mit Monitoring

— Atemwegsdruck Paw

— exspiratorischen Minutenvolumen MV

— Apnoe

— Hecheliiberwachung: Frequenz hoch Alarm

*

Lizensiertes Warenzeichen

Einsatzbereiche
Mobiler Einsatz in der Notfallmedizin oder bei der Priméarver-
sorgung von Notfallpatienten:

— Wihrend des Transports in Rettungsfahrzeugen oder in
Hubschraubern

— In der Notaufnahme, im Aufwachraum.

Mobiler Einsatz bei Sekundértransporten:

Waihrend Verlegungsfahrten und Verlegungsfliigen

Wihrend der Verlegung von Beatmungspatienten inner-
halb der Klinik.

Diese Gebrauchsanweisung beschreibt den maximalen
Gerateumfang des Oxylog 3000.

Abhéngig von der Geratekonfiguration kann sich der Umfang
um folgende Optionen reduzieren:

— O2-Mischung

— BIPAP

— ASB

— O2-Inhalation

— 100 % O2
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Bedienkonzept

Bedienkonzept

Taste zum Ein- / Ausschalten

1 Zum Einschalten die Taste » O« kurz driicken.

1 Zum Ausschalten die Taste » O « ca. 3 Sekunden gedriickt
halten und

2 die Ausschaltmeldung bestéitigen = Drehknopf driicken.

Bedienelemente fiir die Beatmung

3 Tasten fiir die Wahl der Beatmungsmodi:
- IPPV, SIMV, CPAP,
- BIPAP*
- SIMV/ASB*
- CPAP/ASB*
- BIPAP/ASB*

Das Bedienkonzept beriicksichtigt die unterschiedliche Nut-
zung des Gerétes.

Bei Primarversorgung
startet Oxylog 3000 bei entsprechender Konfiguration im
Beatmungsmodus IPPV mit benutzerkonfigurierten Startwer-
ten fiir I:E (1:1,5 als werkseitige Einstellung) und PEEP
(5 mbar als werkseitige Einstellung).
Die wichtigsten Beatmungsparameter werden mit den Einstell-
lern unter dem Bildschirm eingestellt:
4 - Atemvolumen VT [mL],

- Beatmungsfrequenz Freq. [1/min],

- max. inspiratorischer Druck Pmax [mbar],

- O2-Konzentration 02 [%]

Beim Sekundéartransport
kdnnen bei entsprechender Auswahl differenzierte Beat-
mungsmodi und deren Beatmungsparameter im Bildschirm-
fenster mit dem zentralen Drehknopf eingestellt werden
(z. B. Tinsp, PEEP, A ASB, Pinsp)
5 Parameter auswahlen = Drehknopf drehen

Parameter aktivieren = Drehknopf driicken

Wert einstellen = Drehknopf drehen

Wert bestétigen = Drehknopf driicken

*  BIPAP, SIMV/ASB, CPAP/ASB und BIPAP/ASB sind optionale
Beatmungsmodi.

10
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Beatmungsmodus wahlen

1 Die jeweilige Taste fiir den Beatmungsmodus ca. 3 Sekun-
den gedriickt halten,
oder

1 die Taste fiir den Beatmungsmodus kurz driicken und

2 Dbestatigen, der gewihlte Beatmungsmodus ist wirksam.

3 Der aktuelle Beatmungsmodus wird im Bildschirm in der
oberen linken Ecke angezeigt.
Detaillierte Anweisungen zum Einstellen der Beatmungs-
modi, siehe Seite 32 ff.

Tasten fiir Routine- und Zusatzfunktionen

Haufig benutzte Tasten fiir Routinefunktionen befinden sich
rechts auf der Frontplatte:

4 Taste» & « zum Unterdriicken des akustischen Alarms fiir
2 Minuten.

5 Taste »Alarm Reset« zum Bestétigen oder Riicksetzen von
Meldungen.

6 Taste »Insp. hold« fiir eine manuell ausgeldste Inspiration
und eine Verldngerung der Inspiration.

7 Taste »O2-Inhalat.« (Option) fiir O2-Inhalation oder Taste
»100% 02« (Option) fiir 100 % O2-Dosierung.

Bedienelemente fiir die Bildschirmfunktion

8 Zentraler Drehknopf zum Wahlen und Einstellen im Bild-
schirm.

Tasten zum Bedienen des Bildschirms:
9 Taste »Werte D> « zum Umschalten der Bildschirmseiten
im Fenster "Messwerte", fur die Anzeige von Messwerten.

10 Taste »Kurven “™p « zum Wihlen der Hauptseite, fiir die
Anzeige der Druckkurve oder der Flowkurve.

11 Taste »Einstell. >[> « zum Einblenden und Umschalten der
Bildschirmseiten im Fenster "Einstellungen”, fir die Einstel-
lung weiterer Beatmungsparameter.

12 Taste »Alarme [>D> « zum Einblenden und Umschalten der
Bildschirmseiten im Fenster "Alarme", fiir die Einstellung
und Anzeige der Alarmgrenzen.

Bildschirmseiten in den Fenstern wechseln

N&chste Seite im Fenster "Einstellungen" oder "Alarme"
wahlen:

11 Taste »Einstell. > «

oder

12 Taste »Alarme D> « erneut driicken.

Auf die Druck- oder Flowkurven-Hauptseite wechseln:

10 Taste »Kurven “™r « driicken.

Bedienkonzept
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Bedienkonzept

Struktur der Bildschirmfenster

Fenster fiir Status-Anzeige sowie Alarm-Meldungen
Fenster fiir Messwert-Anzeigen

Fenster fiir Kurven und Messwerte

Fenster fiir Einstellungen und Alarme

O~ ON =

Fenster fiir Infos

Bildschirmfenster "Messwerte"

6 Zeile zur Anzeige aller Messwerte im aktuellen Beatmungs-

modus.

7 Inder oberen Zeile, zwischen Anzeige des Beatmungsmo-
dus und dem Alarmfenster, wird auf eine erfolgreiche Pati-
ententriggerung durch kurzzeitige Anzeige eines
Sternchens hingewiesen.

8 Messwerte :

1. Seite von 5 verfligbaren Seiten.
Auf die nachste Seite wechseln:

® Taste »Werte DD « driicken.
Die Seiten werden fortlaufend angezeigt.

Bildschirmfenster "Einstellungen"

9 Einstellmenii zum Einstellen der erweiterten Beatmungspa-
rameter abhéngig vom gewiinschten Beatmungsmodi:
- Atemzeitverhaltnis »l:E«,

- Inspirationszeit »Tinsp«,

- positiv endexspiratorischer Druck »PEEP«,
- Druckunterstiitzung »A ASB«,

- Inspirationsdruck »Pinspx,

- Empfindlichkeit »Trigger«,

- Plateauzeit »Tplat,

- Druckanstiegszeit »Rampex,

- Nichtinvasive Ventilation »NIV«,

- Helligkeit des Bildschirms

- Frequenz bei Apnoeventilation fApnoe

— Atemvolumen bei Apnoeventilation VTApnoe

10 Einstellung :
1. Seite von 2 verfligbaren Seiten.

® Parameter auswihlen.
Der ausgewahlte Parameter ist mit einem Rahmen markiert.
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® Parameter aktivieren zum Einstellen.

Der aktivierte Parameter erscheint hell auf dunklem Grund.

® Parameter einstellen und bestétigen.
Auf die ndchste Seite wechseln:

® Taste »Einstell. > « driicken.
Die Seiten werden fortlaufend angezeigt.

Bildschirmfenster "Alarme"

1 Einstellmendi fiir Alarmgrenzen und Alarmparameter.

Detaillierte Anweisungen fiir den Gebrauch, siehe "Alarmgren-

zen einstellen", Seite 44.

Alarme :

Erste von zwei Seiten des Meniis.

Auf die nidchste Seite wechseln:

® Taste »Alarme DD « driicken.
Die Seiten werden fortlaufend angezeigt

Druckkurven-Hauptseite

Anzeige der Kurve Paw (t).

Flowkurven-Hauptseite

Anzeige der Kurve Flow (t).

Bedienkonzept
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Bedienkonzept

Auf ndchste Seite wechseln:

1 Taste »Kurven “™p «driicken.
Die Seiten werden fortlaufend angezeigt.

Weitere Bildschirmseiten wahlen:

® Die entsprechenden Tasten driicken.
z.B.

2 Bildschirmseite »Einstell. >0 «

oder

3 »Alarme DD «.

Zuriick auf die Druckkurven- bzw. Flowkurven-Hauptseite:
1 Taste »Kurven “™p «driicken.

Info-Fenster im Bildschirm

Wahrend der Einstellung von f und VT mit den Einstellern
unter dem Bildschirm zeigt das Gerét gleichzeitig die numeri-
schen Werte fiir diese Parameter im Info-Fenster an.

Waihrend der Einstellung eines Beatmungsparameters errech-
net das Gerét die abgeleiteten Parameter und zeigt sie im Info-

Fenster an.

Wird z. B. |:E veréndert, zeigt Oxylog 3000 synchron dazu die
resultierende Anderung der abgeleiteten Parameter "Flow"
und "Tinsp" an.

Wird der PEEP-Druck auf Werte groBer als 10 mbar einge-
stellt, fordert Oxylog 3000 mit einer Meldung im Bildschirm
zum Quittieren auf:

PEEP > 10 mbar?

® Mit Drehknopf bestatigen.

AnschlieBend kénnen hohere PEEP-Driicke eingestellt
werden.

Alle durch Einstellvorginge erzeugten Anzeigen im Info-
Fenster verschwinden nach Ende der Einstellung. Als
Standardanzeige erscheint eine Information zur Kapazitit des
Wechselakkus und zum Gasverbrauch.
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Vorbereiten

Vorbereiten

Wabhlweise kann ein Mehrweg-Beatmungszubehor oder ein
Einweg-Beatmungszubehor benutzt werden, siehe "Bestell-
Liste", Seite 102.

Fur den Transport unter betriebsbereiten Bedingungen steht
das Tragesystem 3000 (Option) zur Verfligung, siehe

Seite 72.

Fir die Platzierung des Oxylog 3000 im Fahrzeug steht der
Fahrzeuggerétehalter 3000 (Option) zur Verfligung, siehe
Seite 74.

Mehrweg-Beatmungszubeh6ér zusammenbauen

® Aufbereitete Teile benutzen!

Beatmungsventil montieren

1 Die Gummischeibe im Geh&use nicht herausnehmen,
nicht beschadigen oder verbiegen, sonst gestorte
Ventilfunktion und Gefahrdung des Patienten.

2 Membran in das Beatmungsventil legen - richtige Einbau-
lage beachten.

3 Deckel aufsetzen und ca. 90° im Uhrzeigersinn drehen =
verriegeln.

4 Flow-Sensor in das Beatmungsventil stecken, Nut als Vor-
zugsstellung beachten.

5 Winkelstiick auf den Flow-Sensor stecken.

® Immer das Winkelstiick verwenden. Wenn das Winkel-
stiick nicht benutzt wird, kann das Geréat falsche Werte
fiir das Minutenvolumen messen.

16
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Bei Verwendung eines Bakterienfilters oder eines HME
(Heat Moisture Exchanger)

® Bakterienfilter oder HME am Winkelstiick anschlieBen.

Bakterienfilter erhohen den Atemwiderstand und das Tot-
raumvolumen des Beatmungszubehors.

Die Funktion der patientennahen Flowmessung ist unabhén-
gig von der Verwendung eines HME.

1 Beatmungsschlauch auf die Tiille des Beatmungsventils
stecken.

® Keine elektrisch leitfadhigen Beatmungsschlauche
benutzen! Gefahrdung von Gerat und Helfer beim
Defibrillieren.

2 Flow-Messschldauche auf die Tillen des Flow-Sensors
stecken - unterschiedliche Durchmesser beachten.

3 Stecker der Flow-Messschlduche am Oxylog 3000 stecken.

® Keinen Druck am Anschluss fiir die Flow-Messung auf-
bauen, der interne Sensor kann zerstort werden!

4 Beatmungsschlauch auf die Tiille am Oxylog 3000 stecken.

Vorbereiten
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Vorbereiten

Einweg-Beatmungszubehor anschlieBen

— alternativ zum Mehrweg-Beatmungszubehor.

Nur das in der Bestell-Liste aufgefiihrte Einweg-Beat-
mungszubehor verwenden. Anderes Einweg-Beatmungs-
zubehor kann eine falsche Messung des
Minutenvolumens und Fehlfunktionen des Gerates
verursachen.

Bei Verwendung des Einweg-Beatmungszubehors ist der
Betriebstemperatur-Bereich des Gerites auf =10 °C bis
50 °C eingeschrankt.

1 Blauen Flow-Messschlauch auf die blaue Tiille stecken,
2 transparenten Flow-Messschlauch auf die andere Tiille
stecken.

® Flow-Messschlauche nicht vertauschen.
Vertauschte Flow-Messschldauche verursachen eine
falsche Volumenmessung.

3 Beatmungsschlauch auf die Tiille am Oxylog 3000 stecken.

Bei Verwendung eines Bakterienfilters oder eines HME
(Heat Moisture Exchanger)

® Bakterienfilter oder HME anschlieBen.

Bakterienfilter erh6hen den Atemwiderstand und das Tot-
raumvolumen des Beatmungszubehors.

Die Funktion der patientennahen Flowmessung ist unabhan-
gig von der Verwendung eines HME.

Beim Wechsel des Beatmungszubehors

Soll an Stelle des Mehrweg-Beatmungszubehdrs das Einweg-

Beatmungszubehdr benutzt werden oder umgekehrt:

® Gerateseitige Messtiillen durch Fachleute wechseln lassen
und

® Geriat konfigurieren, siehe “Customer Service Mode”,
Seite 76.
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Vorbereiten

Elektrische Versorgung herstellen

Oxylog 3000 ist fiir unterschiedliche Spannungsversorgungen
konzipiert:

Interne Versorgung

— mit Wechselakku (spezifizierte Smart Batterie, siehe "Tech-
nische Daten", Seite 88).

Zusétzliche externe Versorgung
Zum erforderlichen Laden des Wechselakkus und zum Verlan-
gern der elektrischen Betriebszeiten mit Wechselakku.

— mit Gleichspannung aus dem Bordnetz {iber
DC/DC-Konverter
oder

— mit AC/DC-Netzgerit.
® Auch bei Betrieb an einer externen Versorgung aus

Sicherheitsgriinden immer einen Wechselakku ein-
bauen!

® Wechselakku geladen halten, Seite 20.

Nur mit geladenem Wechselakku kann das Gerét bei Unter-
brechung der externen elektrischen Versorgung kontinuierlich
beatmen.

Interne Versorgung mit Wechselakku

Wechselakku tauschen
Verwendbare Typen, siehe "Technische Daten", Seite 90.
Auf der Anschluss-Seite:

1 Schraube vom Akkufach-Deckel durch Linksdrehen I6sen,
bis der Deckel gedffnet werden kann.

2 Deckel nach unten klappen,
3 Wechselakku mit der Ausziehlasche vorziehen und heraus- l
nehmen 3
| =
,,,,,,,,,,,, :
Ladezustand des geladenen Wechselakkus priifen: 3 |
® Taste am Wechselakku driicken, LEDs am Wechselakku =) -

zeigen den Ladezustand in Prozent an.

Empfehlung: ]l — oo
® Voll geladenen Wechselakku benutzen. %&;/

3 Geladenen Wechselakku hereindriicken — Steckeran-
schluss unten —

2 Deckel nach oben klappen,

1 Schraube festdrehen.

Beim Tauschen des Wechselakkus bei eingeschaltetem Gerét
und nicht angeschlossener externer elektrischer Versorgung
unterbricht Oxylog 3000 die Beatmung. Spéatestens 3 Sekun-
den nach Stecken eines geladenen Wechselakkus fiihrt es die
Beatmung mit der letzten Einstellung weiter.
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Vorbereiten

Wechselakku laden
® Umgebungstemperatur 0 bis 35 °C beim Laden einhalten!

Wenn externe elektrische Versorgung vorhanden ist:

1 leuchtet die griine Lampe » £ «, unabh&ngig, ob das Gerat
ein- oder ausgeschaltet ist. Der Wechselakku wird geladen.

2 Die dreifarbige Lampe » « zur Anzeige des Ladezustan-

des vom Wechselakku leuchtet:
gelb: wenn der Wechselakku noch geladen wird,
griin: wenn der Wechselakku voll ist,

rot: wenn kein funktionstiichtiger Wechselakku
eingelegt ist, oder dieser nicht geladen werden
kann, weil z. B. das Gerat auBerhalb des
Temperaturbereiches von 0 bis 35 °C benutzt wird.

Bei interner Versung nur mit Wechselakku sind die Lam-
pen » & « und » « erloschen.

Zum externen Laden eines Wechselakkus kann die netzspan-
nungsversorgte Akku-Ladestation Oxylog 3000 benutzt
werden, siehe "Bestell-Liste", Seite 102.

@ Lade- und Entladeeigenschaften (z. B. Memory Effekt) des
jeweiligen Akkutyps der technischen Spezifikation des Her-
stellers entnehmen.

Anzeige der Akkukapazitdat / Akkubetrieb

3 Im Infofenster rechts in der unteren Zeile zeigt das einge-
schaltete Oxylog 3000 grafisch die aktuelle Kapazitdt des
Wechselakkus in 25 %-Schritten an:

— beim Laden mit einer externen elektrischen Versorgung,

— beim Entladen wéhrend des Betriebes mit dem Wechsel-
akku.

Beispiel: 75 % geladen
Abhéngig von z. B. Alter und Nutzungsgrad des Wechselak-

kus kann die Genauigkeit der Kapazitdtsanzeige variieren,
siehe "Technische Daten", Seite 90.

Muss das Gerét andere, wichtigere Meldungen anzeigen, ver-
schwindet die Anzeige zugunsten der wichtigeren Meldungen.

Zusiétzliche Alarme weisen auf die Rest-Betriebszeit beim
Betrieb mit dem Wechselakku hin.

Bei Betrieb mit dem Wechselakku reduziert das Gerét die Hel-
ligkeit des Bildschirms, um Strom zu sparen.

Bei Einstellungen erhht das Gerat die Bildschirmhelligkeit
automatisch fiir 1 Minute auf Maximum.

20

Drager

[
[

o O O O

[
[

Oxylog 3000

[
[

00
O
0 0 00w
\

=¥

of K

e e

IPPY

My = 4.8 Limin 0z =55 %

rnbar Paw

3 bz

Trigger [Lirnin]
PEEF [mbar]
I.E

Tplat  [%%]

3

AL

Gas-erbrauch = 2.4 Limin

02437170

13537170



Externe Versorgung mit DC/DC-Konverter

Zum Anschluss des Oxylog 3000 an Gleichspannungs-Bord-

netze unterschiedlicher Spannungen (12 V, 24V, 28 V DC) ist

die Verwendung des DC/DC-Konverters erforderlich. Die

Spannung des Gleichspannungs-Bordnetzes kann durch ver-

schiedene Entnahmebedingungen Schwankungen unterwor-

fen sein, so dass der zuléssige Bereich der Versorgungs-

spannung des Oxylog 3000 Uber- oder unterschritten wird.

Der DC/DC-Konverter wandelt diese Gleichspannung in eine

konstante Gleichspannung von ca. 19V DC:

® Gerat bei Versorgung aus einer externen Gleichspan-
nungsquelle (z. B. Bordnetz des Fahrzeugs), immer mit
DC/DC-Konverter versorgen, siehe "Bestell-Liste",
Seite 102.

1 DC/DC-Konverter mit dem groBen Stecker an das Gleich-
spannungs-Bordnetz anschlieBen,

2 den kleinen Stecker in die Buchse fiir Gleichspannung des
Oxylog 3000 anschlieBen.

3 Bei Anschluss des Oxylog 3000 an externe elektrische Ver-
sorgung leuchtet die Lampe » I9 « und zeigt die Bereit-
schaft zum Laden des Wechselakkus an.

Externe Versorgung mit Netzgerat

® Nur vorgeschriebenes AC/DC-Netzgerat benutzen, siehe
"Bestell-Liste", Seite 102.

4 Netzstecker in die Netzsteckdose stecken,

5 den Gleichspannungsstecker in die Buchse fiir Gleich-
spannung des Oxylog 3000 stecken.

6 Bei Anschluss des Oxylog 3000 an externe elektrische Ver-
sorgung leuchtet die Lampe » 39 « und zeigt die Bereit-
schaft zum Laden des Wechselakkus an.

Vorbereiten
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Vorbereiten

Gasversorgung herstellen

Vorsicht beim Umgang mit O2:.

® O2-Flaschen vor Umfallen schiitzen und nicht starker
Warme aussetzen, Explosionsgefahr!

® O2-Armaturen wie Flaschenventile, Druckminderer
nicht 6len oder fetten, nicht mit fettigen Handen anfas-
sen, Brandgefahr!

® Flaschenventile nur mit der Hand 6ffnen und schlieBen,
gleichmaBig drehen. Keine Werkzeuge dafiir benutzen.

® Nicht rauchen, kein offenes Feuer. O2 fordert intensiv
jede Verbrennung!

Oxylog 3000 kann wahlweise mit O2 oder Druckluft versorgt
werden.

® Fiir eine korrekte Dosierung die Gasart im Konfigurations-
menii einstellen, siehe "Gasart wihlen", Seite 52.

Bei Versorgung aus einer O2-Flasche

® Nur Druckgasflaschen benutzen, die den nationalen Vor-
schriften entsprechen und zugelassen sind.

® Gefillte O2-Flasche (200 bar) verwenden.

® Druckminderer (fiir Hinterdruck 2,7 bis 6,0 bar, Nenndruck
5 bar) an die O2-Flasche anschrauben.

® Nur Druckminderer mit ausgangsseitigem Abblaseventil
benutzen, das den Hinterdruck im Fehlerfall auf max.
10 bar begrenzt!

1 O2-Druckgasschlauch am Oxylog 3000 anschrauben.
2 0O2-Druckgasschlauch an den Druckminderer anschlieBen.
3 Flaschenventil langsam aufdrehen und ganz &ffnen.

® Keine Dosierventile oder Durchflussmesser in die Gas-
versorgung des Oxylog 3000 einbauen, Gefahr der
gestorten Geratefunktion!

Fir den Transport des Oxylog 3000 unter betriebsbereiten
Bedingungen steht das Tragesystem 3000 (Option) zur
Verfuigung, siehe Seite 72.
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Voraussichtliche pneumatische Betriebszeit des
Oxylog 3000 ermitteln

Beispiel fiir Druckgasvorrat:

Flaschendruck gemessen am Druckmesser des Druckminde-
rers: 200 bar

Fillvolumen der O2-Flasche: 2,5 L
Druckgasvorrat: 2,5 L x 200 bar = ca. 500 L

Beispiel fuir die pneumatische Betriebszeit:
Beatmungsmodus IPPV, Freq. 10 1/min, VT =1L, O2 =100 %
Minutenvolumen = 10 1/minx 1 L =10 L/min

Druckgasvorrat [L]
(MV +0,5*) [L/min]

Betriebzeit =

. . 500 .
Betriebzeit = = ca. 48 Minuten
10,5

Wird Oxylog 3000 mit einer O2-Konzentration kleiner als
100 % O2 benutzt, erhoht sich die pneumatische Betriebszeit,
da dann das Gerét zusatzlich Umgebungsluft ansaugt.

1 Im Infofenster links in der unteren Zeile zeigt Oxylog 3000
die aktuell verbrauchte Gasmenge aus der Hochdruckver-
sorgung in L/min an (Eigenverbrauch des Gerates + MV
des Patienten). Muss das Gerat andere, wichtigere Meldun-
gen anzeigen, verschwindet diese Anzeige zugunsten der
wichtigeren Meldung.

Beispiel:
Gas-Verbrauch = 2.5 L/min

*  Eigenverbrauch des Gerétes: max. 0,5 L/min

Vorbereiten

IPPY
My = 4.7 Limin 02 = 5b %
bR Paw__ |Trigger [Limin]
=0 FEEF [mbar] 3
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Vor

dem Erstbetrieb

Bei Versorgung aus einer zentralen Gasversorgung

1
2

O2-Druckgasschlauch am Oxylog 3000 anschrauben und
den Gasstecker in die O2-Gasentnahmestelle stecken, bis
nach dem zweiten Einrasten die O2-Versorgung sicherge-
stellt ist.

Vor dem Erstbetrieb
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Betriebsbereitschaft priifen

Betriebsbereitschaft priifen

Betriebsbereitschaft priiffen ............. ... ... ... . il 26
Priiflunge anschlieBen ........... i 26
Geratetest durchfiihren ........ ... .. i 26
Fehlermeldungen beim Gerdtetest ............ ..., 30
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Betriebsbereitschaft priifen

Betriebsbereitschaft priifen

— nach jedem Vorbereiten oder Wechsel des
Beatmungszubehors

— spétestens halbjahrlich.

Mit dem bildschirmgefiihrten Test werden folgende
Funktionen geprift:

— Versorgungsgas vorhanden

— Schlauchsystem/Atemventil angeschlossen und in
Ordnung

— Alarmfunktionen in Ordnung

— Beatmungsfunktionen in Ordnung

— Monitorfunktionen in Ordnung.

Oxylog 3000 bricht den Test ab, wenn es einen Fehler erkennt
und zeigt den entsprechenden Fehler an.

Wird die Priifung der Betriebsbereitschaft nicht durchge-
fuihrt, kann dies zu einem Schaden des Patienten fiihren.

Priiflunge anschlieBen

Die Priflunge besteht aus:

1 Maskenkriimmer fiir den Anschluss an das Beatmungs-
ventil.

2 Katheterstutzen Durchmesser 7 mm im Maskenkriimmer -
zum Simulieren des Widerstandes der Atemwege.

3 2 L-Atembeutel 84 03 201 zum Simulieren der Lungen-
Compliance.

Geratetest durchfiihren

Dauer ca. 3 Minuten.

4 Oxylog 3000 einschalten = Taste » O « kurz driicken.
Das Gerit flihrt den Geréate-Einschalttest durch, in der
Anzeige erscheint die Aufforderung zum Eintritt in das Kon-
figurationsmenii oder den Gerétetest:

Driicke Drehknopf fiir Geratetest und Konfiguration
5 mit Drehknopf bestétigen.

26

Drdager

—h

N

04037170

10837170



® Im Hauptmenu »Geréatetest« wahlen und bestétigen.
Der Gerétetest kann jederzeit mit der Taste »Alarm Reset«
abgebrochen werden.

@ Sicherstellen, dass die Gasversorgung angeschlossen ist.

® Sicherstellen, dass die verwendete Gasart (O2 oder Druck-
luft) eingestellt ist und bestétigen.

Wurde versehentlich die falsche Gasart konfiguriert:
® Gerétetest mit Taste »Alarm Reset« abbrechen.

® Gasart in der Konfiguration "Gasart wahlen" korrigieren
und Gerétetest erneut starten.

Betriebsbereitschaft priifen

Urdger

Technik fir das Leben

Saftwareversion 01,00
Selbstbest BT 1

Cidcke Drehknopf flir Gerdtetest und Konfiguration

Auswahl

iaeratetest

Konfiguration und Information

Beatmung

abbruch mit Taste Alarm Reset

Gerdteteskt

i2as anschliessen

abbruch mit Taste &larm Reset

15
abbruch mit Taste alarm Reset
Gerdtetest
(335 -+
iFasart 0z Eestatigen mit 4
15
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Betriebsbereitschaft priifen

® Sicherstellen, dass die Priiflunge angeschlossen ist.

Oxylog 3000 priift eigensténdig, ob eine Priflunge ange-
schlossen wurde. Erkennt das Gerét innerhalb 1 Minute keine
Priiflunge, bricht es den Test ab.

Hat Oxylog 3000 die Priflunge erkannt, setzt es den Test fort.

@ Sicherstellen, dass das konfigurierte Schlauchsystem
angeschlossen ist — entweder:

— das Einweg-Beatmungszubehor (Einweg Set)
oder

— das Mehrweg-Beatmungszubehor (Mehrweg Set),
bestatigen.

® Entsprechendes Set bestitigen, die zweite Seite des
Gerétetests erscheint.

Wurde das Beatmungszubehdr versehentlich falsch
konfiguriert:

® Geratetest mit Taste »Alarm Reset« abbrechen.

® Beatmungszubehor im "Customer Service Mode", "Select
hose type", Seite 78, korrigieren und

® Geréatetest erneut starten.

1 Einsteller unter dem Bildschirm auf die geforderten Werte
einstellen.
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Oxylog 3000 aktiviert der Reihe nach die akustische und opti-
sche Alarmierung und fordert zum Bestétigen des jeweiligen
Signals auf.

® Akustische und optische Alarmierung bestétigen.
Der Geritetest lauft anschlieBend automatisch ab.

Wahrend des automatischen Textablaufs priift das Gerat Flow-

dosierung, Druckaufbau und Alarmierung. Entsprechende
Betriebsgerdusche sind zu héren.

Die Bandanzeige markiert den Ablauf des Tests.

Oxylog 3000 zeigt das Ergebnis an:

@ Bestitigen, das Gerét schaltet in den Auswahl-Bildschirm
zuriick.

Kann der Geritetest nicht erfolgreich abgeschlossen werden:

® Tabelle "Fehlermeldungen beim Gerétetest" zur Hilfe
nehmen, Seite 30.

® Konfiguration tiberprifen, Seite 51 ff.

® Kapitel "Fehler - Ursache - Abhilfe" zu Hilfe nehmen,
Seite 53.

@ sonst DragerService in Anspruch nehmen.

® Oxylog 3000 betriebsbereit zusammenstellen, Seite 16 ff.

@ Elektrische Versorgung und Gasversorgung herstellen,
Seite 19 ff.

Gerit in Betrieb nehmen:

® »Beatmung« wihlen und bestétigen
oder

® Taste »Alarm Reset« driicken.

Betriebsbereitschaft priifen

Gerdtetest

Alarmton Lautsprecher  «
Alarrn LEDs +

alarmkon Sumrmer Bestatigen mit dg

abbruch mit Taste Alarm Reset

Gerdtetest

Tesk Ventilation, Monitaring

und Alarmerkennung lauft!

[ I

abbruch mit Taske alarm Reset

Gerdteteskt

Test Ventilation, Monitaring

und Alarmerkennung erfolgreich!

Bestatigen mit 4

Auswahl

Gerakekest

konfiguration und Informakion

Eeatriung

abbruch mit Taske alarm Reset
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Betriebsbereitschaft priifen

Fehlermeldungen beim Geratetest

Meldung

Ursache

Abhilfe

Keine Kommunikation Steuerung /
Ladeschaltung

Gerat defekt.

Dréager Service in Anspruch nehmen.

System undicht

Leckage im Beatmungszubehor und/
oder der Priiflunge.

Schlduche, Beatmungsventil, Flow-
Sensor und Priiflunge auf Dichtheit
prifen und eventuell ersetzen.

Geréteinterne Undichtheit.

Drager Service in Anspruch nehmen.

Keine Priiflunge angeschlossen

Fehlende Priiflunge oder
groBe Leckage.

Priiflunge anschlieBen.

Schlauche, Beatmungsventil, Flow-
Sensor und Priiflunge auf Dichtheit
prifen und eventuell ersetzen.

Problem Beatmungsventil

Funktion Beatmungsventil ist gestort.

Korrekten Zustand des Beatmungs-
ventiles inklusive der Membrane und
Gummischeibe priifen, eventuell ein
neues Beatmungsventil einbauen oder
ein neues Einweg-Beatmungszubehor
benutzen.

Problem Druckmessung

Das Beatmungszubehor ist nicht korrekt
angeschlossen.

Beatmungszubehor korrekt anschlieBen.

Druckmessung nicht plausibel.

Drager Service in Anspruch nehmen.

Problem PEEP-Ventil

Geréteinterne Undichtheit.

Schlauche, Beatmungsventil, Flow-
Sensor und Priiflunge auf Dichtheit
prifen und eventuell ersetzen.

Gerét defekt.

Drager Service in Anspruch nehmen.

Problem Flowmessung

Flowmessung nicht plausibel.

Flow-Sensor wechseln.
Dréager Service in Anspruch nehmen.
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Betrieb

Betrieb
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NIV - Nichtinvasive Ventilation Maskenbeatmung ........................ 41
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Betrieb

Betrieb

Betriebsbereitschaft priifen, Seite 26.

In Betrieb nehmen

Einschalten
1 Taste » O« kurz driicken.

Oxylog 3000 fiihrt den Geréte-Einschalttest durch.
® Testphase von ca. 5 Sekunden abwarten.

Das Gerét beginnt nach Ablauf der Testphase automatisch die
Beatmung mit der Grundeinstellung.
Werkseitig eingestellte Grundeinstellung:

— Beatmungsmodus IPPV

— Atemzeitverhéltnis I:E = 1:1,5

— positiv endexspiratorischer Druck PEEP = 5 mbar
— Plateauzeit Tplat =0 %

— Trigger = AUS.

Die werkseitig definierte Grundeinstellung kann im

"Customer Service Mode", “Set startup settings”, Seite 77,
geédndert werden.

Wihrend des Selbsttests erscheinen kurzzeitig die Startseite,
in der die Software-Version angezeigt wird und die Aufforde-
rung, das Konfigurationsmenii bzw. den Gerétetest durch
Driicken des Drehknopfes zu aktivieren.

Die Bandanzeige markiert den Ablauf des Selbsttests.

Wird der zentrale Drehknopf nicht gedriickt, erscheint der
Standard-Bildschirm mit Druckkurve und Einstellwerte-
Fenster.

Beatmungsmodus vorbereiten

Beatmungsparameter einstellen
2 Den entsprechenden Einsteller unter dem Bildschirm ver-
stellen oder

3 einen Parameter im Bildschirm wahlen, einstellen und
bestatigen.

Erfolgt innerhalb von 15 Sekunden keine Bestatigung, bleiben
die alten Einstellungen wirksam. Die Hinweismeldung
"I Einstellung nicht bestatigt" weist darauf hin.

Bei Extrem-Einstellungen, die bestétigt werden miissen,
erscheint eine Meldung im Infofenster mit Hinweiston.

Beim Wechsel des Beatmungsmodus lasst das Gerit eine
Voreinstellung fiir den neuen Beatmungsmodus nicht zu.

Zum Aktivieren des Beatmungsmodus

4 Taste fiir den Beatmungsmodus ca. 3 Sekunden gedriickt
halten,
oder

4 Taste fiir den Beatmungsmodus kurz driicken und
bestéatigen.

Der neu gewihlte Beatmungsmodus ist wirksam.
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IPPV, IPPVAssist

IPPV - Intermittent Positive Pressure Ventilation

Volumenkontrollierte Beatmung mit festem mandatorischem
Minutenvolumen MV, eingestellt mit Atemvolumen VT und
Frequenz Freq.

Fir Patienten ohne Spontanatmung, siehe Details Seite 96 ff.

IPPVassist - Intermittent Positive Pressure Ventilation Assisted
Fur Patienten mit partieller Spontanatmung.
Zur Synchronisation mit der Spontanatmung.

Beatmungsmuster einstellen mit den Einstellern unter dem
Bildschirm:

Atemvolumen »VT«

Beatmungsfrequenz »Freq.«
(minimal einstellbare Frequenz: 5 1/min)

Maximaler Atemwegsdruck »Pmax«
— O2-Konzentration »02«.

Im Bildschirm einstellbar:

— Atemzeitverhéltnis »l:E«

— positiv endexspiratorischer Druck »PEEP«

— Plateauzeit »Tplat«, in % von der Inspirationszeit.

Beim Einstellen von Beatmungsfrequenz Freq., Atemvolumen
VT oder dem Atemzeitverhéltnis |:E werden automatisch im
Info-Fenster die abhéngigen Werte Inspirationsflow und
Inspirationszeit Tinsp. angezeigt.

Betrieb

Paw
Plateauzeit
Tplat
— Pplat
-
t
— >
Tinsp Te
1
f
Flow
Insp. Flow
IPPY
My = 3.6 L/min 0z =44 %%
Spiear Pa%  ITrigger [Limin]  AUS
=0 FEEP  [mbar] =
i0 I:E 1:1.5
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Betrieb

IPPV kann mit der Triggerfunktion (IPPVAssist) erweitert
werden:

Trigger (IPPVaAssist)

Zum Synchronisieren mit spontanen Atembemihungen.
Durch Einschalten des Triggers und Einstellen der Trigger-
empfindlichkeit werden die mandatorischen Hiibe mit den
spontanen Atembemiihungen synchronisiert.

Dabei kann die aktuelle Frequenz hoher sein als die einge-
stellte Beatmungsfrequenz Freq.

Der Trigger kann ausgeschaltet werden, wenn keine Synchro-
nisation mit den Spontanatembemiihungen des Patienten
erwiinscht ist.

Ein erfolgreiches Triggern durch den Patienten wird kurzzeitig
mit einem Sternchen (*) in der Mitte der oberen Bildschirm-
zeile angezeigt.

Trigger einschalten/einstellen:

1 Taste »Einstell. > « driicken bis der Parameter Trigger in
der Anzeige erscheint.

® Im Bildschirm die Zeile »Trigger« wahlen und den Wert ein-

stellen und bestatigen.
Kleiner Wert = groBe Empfindlichkeit

Im Bildschirm wird der Beatmungsmodus IPPVAssist ange-
zeigt.

Trigger ausschalten:

® Einen Wert kleiner 3 L/min oder gréBer 15 L/min
einstellen,

® Anzeige AUS bestitigen.

Bei Wechsel von IPPVAssist auf SIMV, BIPAP oder CPAP/ASB
tbernimmt das Geréat den zuletzt wirksamen Triggerwert.
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Bei Herz-Lungen-Wiederbelebung (HLW)

Oxylog 3000 begrenzt den Atemwegsdruck Paw bei dem
eingestellten Pmax-Wert, ohne dass die Inspiration vorzeitig
beendet wird (drucklimitierte, volumeninkonstante Beatmung
bei Erreichen vom Pmax).

Zum Applizieren eines moglichst groBen Minutenvolumens
sollte Pmax auf Maximum gestellt werden.

Alarmgrenzen einstellen, Seite 44.

Betrieb

IPPY I Aberwegsdruck hoch
My = 9.5 L/min 0z =100%: TS
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Betrieb

SImyv, SIMV / ASB*

Synchronized Intermittent Mandatory Ventilation
Assisted Spontaneous Breathing

Festes mandatorisches Minutenvolumen MV eingestellt mit
Atemvolumen VT und Beatmungsfrequenz Freq. Zwischen den
mandatorischen Beatmungshiiben kann der Patient spontan
atmen und so seinen Beitrag zum gesamten Minutenvolumen
leisten. Die Spontanatmung kann mit ASB unterstiitzt werden.

Fur Patienten mit ungentigender Spontanatmung oder fiir
Patienten, die durch schrittweises Reduzieren des mandatori-
schen Anteils am gesamten Minutenvolumen entwdhnt
werden.

Beatmungsmuster einstellen mit den Einstellern unter dem
Bildschirm:

— Atemvolumen »VT«

— Beatmungsfrequenz »Freq.«

— maximaler Atemwegsdruck »Pmax«
— O2-Konzentration »02«.

Im Bildschirm einstellen:

— Inspirationszeit »Tinsp«

— positiv endexspiratorischer Druck »PEEP«

— Empfindlichkeit »Trigger-.

Ein erfolgreiches Triggern durch den Patienten wird kurzzeitig
mit einem Sternchen (*) in der Mitte der oberen Bildschirm-
zeile angezeigt.

Beim Einstellen von Beatmungsfrequenz Freq., Atemvolumen
VT oder Inspirationszeit Tinsp. werden automatisch im Info-
Fenster die abhéngigen Werte von Inspirationsflow und Atem-
zeitverhdltnis |:E angezeigt.

Zusatzliche Funktionen im Bildschirm einstellbar:
— Druckunterstiitzung »A ASB« liber PEEP

— Druckanstiegszeit \-Rampe«
_/ steile Rampe = kurze Druckanstiegszeit
/ flache Rampe = lange Druckanstiegszeit
— Plateauzeit »Tplat«.

Alarmgrenzen einstellen, Seite 44.

*

SIMV / ASB ist optionaler Beatmungsmodus
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BIPAP*, BIPAP / ASB*

Biphasic Positive Airway Pressure

Assisted Spontaneous Breathing

Druckkontrollierte Beatmung kombiniert mit freier Spontanat-
mung wéhrend des gesamten Atemzyklus und einstellbarer
Druckunterstiitzung auf CPAP-Niveau.

Der mandatorische Anteil am gesamten Minutenvolumen MV
wird eingestellt mit Inspirationsdruck Pinsp, PEEP und Beat-
mungsfrequenz Freq.

Fur Patienten ohne Spontanatmung bis zum spontan
atmenden Patienten vor der Extubation. Entwohnung durch
schrittweises Reduzieren des mandatorischen Anteils am
gesamten Minutenvolumen MV und Reduzieren der Druckun-
terstiitzung A ASB.

Details siehe Anhang, Seite 99.

Beatmungsmuster einstellen mit den Einstellern unter dem
Bildschirm:

Beatmungsfrequenz »Freq.«

maximaler Atemwegsdruck »Pmax«
O2-Konzentration »O2«.

im Bildschirm einstellen:

Inspirationszeit »Tinsp«

Inspirationsdruck »Pinsp«

positiv endexspiratorischer Druck »PEEP«

Empfindlichkeit »Trigger«.
Ein erfolgreiches Triggern durch den Patienten wird kurz-

zeitig mit einem Sternchen (*) in der Mitte der oberen Bild-

schirmzeile angezeigt.

Druckanstiegszeit »\Rampe« (wirksam fiir den BIPAP-Hub
und die Druckunterstiitzung »A ASB«).

Zusétzlich fiir BIPAP/ASB im Bildschirm einstellbar:
Druckunterstiitzung »A ASB« iber PEEP.

BIPAP, BIPAP/ASB kann mit dem Anwendungsmodus
NIV - Nicht Invasive Ventilation erweitert werden, siehe
Seite 41:

Alarmgrenzen einstellen, Seite 44.

*  BIPAP und BIPAP / ASB sind optionale Beatmungsmodi

Betrieb
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Betrieb

CPAP, CPAP / ASB*

Continuous Positive Airway Pressure
Assisted Spontaneous Breathing

Fiir Patienten mit ausreichender Spontanatmung.

Spontanatmung auf erhéhtem Druckniveau zum Erhéhen der
funktionalen Residualkapazitdt FRC.

Die Spontanatmung kann mit Druckunterstitzung ASB erwei-
tert werden.

Beatmungsmuster einstellen mit den Einstellern unter dem
Bildschirm:

— Maximaler Atemwegsdruck »Pmax«
— 0O2-Konzentration »O2«.

Im Bildschirm einstellen:
— Positiv endexspiratorischer Druck »PEEP-«.

Zusiatzlich fir CPAP/ASB im Bildschirm einstellbar:

— Empfindlichkeit »Trigger« (zur Synchronisation der sponta-

nen Atembemiihungen).
Ein erfolgreiches Triggern durch den Patienten wird kurz-

zeitig mit einem Sternchen (*) in der Mitte der oberen Bild-

schirmzeile angezeigt.
— Druckunterstiitzung »A ASB« liber PEEP

— Druckanstiegszeit »Rampe« (fiir Druckunterstiitzung
A ASB)

CPAP, CPAP/ASB kann mit den folgenden Anwendungsmodi
erweitert werden:

— Apnoe-Ventilation, siehe Seite 39.
— NIV Nicht Invasive Ventilation, siehe Seite 41

Alarmgrenzen einstellen, Seite 44.

*  CPAP / ASB ist optionaler Beatmungsmodus
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Apnoe-Ventilation

Zum automatischen Umschalten auf volumenkontrollierte
mandatorische Beatmung (SIMV) im Falle einer Apnoe —
wirksam nur im Beatmungsmode CPAP.

Wenn eine Apnoe auftritt, alarmiert und startet das Geréat
gleichzeitig nach der eingestellten Alarmzeit "TApnoe" eine
volumenkontrollierte mandatorische Beatmung mit den Beat-
mungsparametern Frequenz »fApnoe«, Atemvolumen »VTApnoe«
und dem maximalen Atemwegsdruck »Pmax«. Dabei ist das
Atemzeitverhiltnis |:E fest auf 1:1,5 eingestellt. Die Plateauzeit
»Iplat« ist 0. Wahrend der Apnoe-Ventilation kann der Patient
spontan atmen. Die mandatorische Frequenz »fApnoe« bleibt
konstant.

Apnoe-Ventilation einstellen

Am Bildschirm:
1 Taste »Einstell. >D>« driicken, bis Bildschirmseite
erscheint.

Zum Einschalten der Apnoe-Ventilation:

® Fir »TApnoe« einen Wert zwischen 15 und 60 Sekunden
einstellen.

Die fir die Einstellung der Apnoe-Ventilation notwendigen
Parameter fApnoe und VTApnoe werden angezeigt:

® »fApnoe« und »VTApnoe« einstellen.

2 Max. Atemwegsdruck »Pmax« so wéhlen, dass der Druck-
aufbau fiir den volumenkontrollierten Beatmungshub még-
lich ist.

Atemzeitverhiltnis I:E = 1:1,5 und Plateauzeit Tplat = 0 sind
feste Werte wahrend der Apnoe-Ventilation.

Zum Aussschalten der Apnoe-Ventilation:
® »TApnoe« auf AUS stellen.

Betrieb
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Betrieb

Wenn die Apnoe-Ventilation beendet werden soll:
® Taste »Alarm Reset« driicken.

Das Gerat beatmet wieder mit dem urspriinglichen Beat-
mungsmodus und dessen Beatmungsparametern (CPAP).

Die werkseitigen Einstellungen fApnoe = 12 1/min und
VTApnoe = 500 mL kdénnen im “Customer Service Mode” veran-
dert werden, siehe Seite 77.

Die Apnoe-Ventilation ist nur im Beatmungsmodus CPAP
ohne NIV aktivierbar. Bei allen anderen druckkontrollierten
Beatmungsformen ist keine Apnoe-Ventilation vorhanden.

® Die fiir den Patienten notwendige Mindestventilation mit
der unteren Alarmgrenze MV y/ absichern.

Alarmgrenzen einstellen, Seite 44.

40



NIV = Nichtinvasive Ventilation
Maskenbeatmung

NIV kann nur in den druckkontrollierten Beatmungsmodi
BIPAP, BIPAP/ASB, CPAP, CPAP/ASB als Zusatzfunktion
aktiviert werden. Maskenleckagen werden vom Gerat erkannt,
kompensiert und in der Anzeige der Flowkurve und der Mess-
werte VT und MV beriicksichtigt.

Eine Beatmung mit Leckagen ohne aktive NIV-Funktion
fihrt zu einer Verfadlschung der Messwerte VT und MV.

NIV anwenden

Bei Verwendung von Masken erhoht sich der Totraum.
® Angaben des Maskenherstellers beachten!

® Bei einem intubierten Patienten darf nicht auf den
Anwendungsmodus »NIV« geschaltet werden!

® Nach Aussschalten des Anwendungsmodus »NIV« die
Alarmgrenzen iiberpriifen!

® Hohe Atemwegsdriicke vermeiden, Gefahr der
Aspiration!

NIV einschalten

® Taste »Einstell. >« driicken, bis Bildschirmseite
erscheint.

® Zeile »NIV AUS« aktivieren
® »EIN«wihlen und bestatigen
In der oberen Zeile des Bildschirms erscheint der Zusatz NIV.

Oxylog 3000 stellt sich automatisch auf die Erfordernisse der

Maskenbeatmung ein. Leckagen werden automatisch kompen-

siert, ein Leckagealarm ist nicht wirksam.

@ Die fiir den Patienten notwendige Mindestventilation tiber
die Einstellung der unteren Alarmgrenze »MV !/_«
absichern.

Im Anwendungsmodus NIV lasst das Gerét keine Apnoe-
Ventilation zu.

Betrieb
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Betrieb

0O2-Konzentration ohne Option "O2-Mischung"

1 Die O2-Konzentration kann auf 60 % (vergleichbar mit "Air
Mix" am Oxylog 2000) oder 100 % (vergleichbar mit "No Air

Mix" am Oxylog 2000) geschaltet werden. Zwischeneinstel-
lungen sind nicht moglich.

02-Konzentration mit Option "O2-Mischung"
(40 % bis 100 %*)

Die O2-Konzentration kann unabhéngig vom Beatmungs-
modus kontinuierlich zwischen 40 % und 100 % eingestellt
werden. Mit dem im Oxylog 3000 benutzten Ejektor-Prinzip
konnen im haufig benutzten Flow-Bereich von 9 bis 35 L/min
durch Ansaugen von Umgebungsluft niedrigere O2-Konzentra-
tionen bis zu 40 % erzeugt werden.

Sofern Oxylog 3000 Inspirationsflows auBerhalb dieses Berei-
ches liefern muss oder bei hohem mittlerem Atemwegsdruck
Pmean, appliziert das Gerat diese mit einer hheren Konzen-
tration.

Die mittlere, realisierte O2-Konzentration wird im Messwert-
fenster als errechneter Wert aus der Messung von ange-
saugtem Luft-Flow und Gesamtflow angezeigt.

Dieser Anzeigewert ist ein errechneter Wert und basiert
nicht auf einem mit einem O2-Sensor gemessenen Wert
der inspiratorischen O2-Konzentration FiO2 !

Wenn Oxylog 3000 aufgrund der O2-Anzeige erkennt, dass
die eingestellte O2-Konzentration nicht realisiert werden kann,
meldet es "lO2-Einst. nicht realisierbar" und fordert den
Anwender auf, die Einstellung zu korrigieren.

Dann:

® Mit Einsteller »O2« die Einstellung korrigieren.
Nach Einstellen der O2-Konzentration benétigt der angezeigte

Messwert ca. 30 Sekunden zum Einschwingen. Die Anzeige

"lO2-Einst. nicht realisierbar" erscheint zeitverzégert nach dem
Einstellen.

*

Die O2-Mischung ist optional.
In der Basis-Ausfiihrung kann nur zwischen den Werten 60 % und

Drager

O O

00

O O

100 % umgeschaltet werden.

realisierbare

Oz % O2-Konzentration
100 | e -
40
% }
4 9 35 100 Flow L/min
FiO2 = f (Flow)
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Bei Spontanatmung héngt die realisierbare O2-Konzentration
vom Profil des Inspirationsflows ab. Auch bei Anderung des
Inspirationsflow-Profils kann die Anzeige

"lO2-Einst. nicht realisierbar" nach langerer Zeit erscheinen.

Bei toxischer Umgebungsluft:

® den Patienten mit 100 % O2 beatmen, um sicher zu
stellen, dass keine giftigen Bestandteile ins Atemgas
gelangen kdénnen.

® Patient umgehend in atembare Umgebung bringen,
um bei wiedereinsetzender Spontanatmung ein
Ansaugen von toxischer Luft zu vermeiden.

Betrieb
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Betrieb

Alarmgrenzen einstellen

Obere Alarmgrenze fiir Paw
Drucklimitierung mit Pmax

Unabhéngig vom Beatmungsmodus begrenzt und regelt das
Geréat den Atemwegsdruck auf den eingestellten maximalen
Atemwegsdruck Pmax. Pmax ist als gestrichelte Linie in der
Druckkurve sichtbar. Bei Erreichen der gestrichelten Linie
alarmiert Oxylog 3000 mit dem Alarm "!ll Atemwegsdruck
hoch". Ein volumenkontrollierter Hub kann nicht vollstiandig
appliziert werden (volumeninkonstante Beatmung).
1 Den maximalen Atemwegsdruck Pmax am Einsteller
»Pmanx« einstellen.
Bei Erreichen von Pmax begrenzt Oxylog 3000 den Atem-
wegsdruck, die Inspiration wird nicht vorzeitig beendet.

Untere Alarmgrenze fiir Paw

Fir den Atemwegsdruck Paw braucht keine untere Alarm-
grenze eingestellt werden. Oxylog 3000 alarmiert automa-
tisch, wenn es keinen Differenzdruck gréBer 5 mbar zwischen
Inspirations- und Exspirationsdruck erkennt.

Alarmgrenzen fiir MV und fspn einstellen

2 Taste »Alarme DD « driicken.
Anzeige-Beispiel: Bildschirmfenster »Alarme« mit den ein-
stellbaren Alarmgrenzen

v/ = untere Alarmgrenze
_/A = obere Alarmgrenze

Einstellbereich
2 bis 41 L/min
0,5 bis 40 L/min
10 bis 100 1/min

Alarm

My /&
MV y/~
fspn /&

S5IMY . L=l
MY = 4.3 L/min 2z =63 % 1
LB Paw  lauto alarm limits[ set]
sok - - MY /% [Limin] £.5
10 My w/ [Limin] 2.5
0 Fzpn_#® [ 1/min] 10
] E; E = 152

Gas-erbrauch = 2.3 Limin

Beispiel: Obere Alarmgrenze fiir MV einstellen.

® Im Bildschirm die Zeile MV _/I « auswahlen und aktivie-
ren.

® Wert einstellen und bestétigen.

Automatisches Einstellen von Alarmgrenzen

Die Funktion »Auto alarm limits« setzt zum Zeitpunkt der Akti-
vierung die Alarmgrenzen — ausgehend von den aktuellen
Messwerten — auf folgende Werte::

MV /& :Messwert MV +2 L/min

MV y/ :Messwert MV -2 L/min

fspn /A :Messwert Frequenz +5 1/min

Diese automatische Wahl der Alarmgrenzen wird nur einmalig
zum Zeitpunkt der Bestédtigung mit dem Drehknopf durchge-
fiihrt. Die Alarmgrenzen werden auf die aktuellen Messwerte
fiir MV und fspn bezogen.
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Betrieb

Im Alarmfall

1 blinkt die rote Lampe
oder

2 die gelbe Lampe.

3 Im Bildschirm erscheint in der oberen Zeile rechts die
Alarm-Meldung.

Oxylog 3000 bewertet die Alarm-Meldung mit entsprechender Drager Orylog 3000 17
Prioritat, markiert den Text mit Ausrufungszeichen entspre- L D D - §
chend der Prioritdt und erzeugt dafiir unterschiedliche 0 3 OO0 2
Alarmtonfolgen. L
I = Alarm D D

Il = Achtung O O O O @ DD

I =Hinweis o

Alarm

Meldung mit hochster Prioritét.
1 Die rote Lampe blinkt.

Alarm-Meldungen werden mit drei Ausrufungszeichen
markiert und invers dargestellt.

Beispiel:
Oxylog 3000 erzeugt eine Fiinftonfolge, die zweimal ertént
und sich alle 7,5 Sekunden wiederholt.

Achtung

Meldung mit mittlerer Prioritat.
2 Die gelbe Lampe blinkt.

Achtung-Meldungen werden mit zwei Ausrufungszeichen
markiert.

Beispiel: ! kein Akku
Oxylog 3000 erzeugt eine Dreitonfolge, die sich alle
20 Sekunden wiederholt.
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Betrieb

Hinweis
Meldung mit niedriger Prioritét.

1 Die gelbe Lampe leuchtet kontinuierlich.
Hinweis-Meldungen werden mit einem Ausrufungszeichen
markiert.

Beispiel:

! Einstellung nicht bestétigt

Oxylog 3000 erzeugt eine Zweitonfolge, die nur einmal ertont.

® Zum Beheben der Fehler, Liste "Fehler — Ursache -
Abhilfe", Seite 53 ff zu Hilfe nehmen.

Wenn der Fehler beseitigt ist
verstummt der Alarmton.

Behobene Alarm-Meldungen bleiben im Bildschirm und
kdnnen bestétigt werden:

2 Taste »Alarm Reset« driicken.
3 Das Gerit I16scht die Alarm-Meldung im Bildschirm.

Jeder neue Alarm bzw. Hinweis {iberschreibt eine nicht
bestatigte behobene Alarm-Meldung. Sie wird dadurch
geldscht.

Alarmtone unterdriicken

fir max. 2 Minuten:

4 Taste » A « driicken, deren gelbe Lampe leuchtet, alle
Alarmténe werden fiir ca. 2 Minuten unterdriickt.
Nach 2 Minuten gibt das Geréat die Alarmténe wieder frei.

Wenn Alarmtone vor Ablauf der 2 Minuten wieder horbar sein
sollen:

4 Taste » A « erneut driicken, Lampe erlischt.

Bei Gasausfall

kann Oxylog 3000 nicht mehr beatmen und alarmiert mit

dem Alarm »!!! Vordruck tief«.

® Sofort mit unabhangiger Beatmungsvorrichtung
weiterbeatmen, um die Ventilation aufrecht zu erhal-
ten.
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Kurven und Messwerte anzeigen

Auf der Hauptseite

werden die Kurve Atemwegsdruck Paw (t) oder die Kurve
Flow (t) sowie zwei relevante Messwerte angezeigt.

Anzeige der Kurven wechseln
1 Taste »Kurven “™r «driicken.

Beispiel: Kurve Atemwegsdruck Paw (t)

Beispiel: Kurve Flow (t)

Weitere Messwerte anzeigen

2 Taste »Werte D> « driicken, das Gerit zeigt die nichste
Bildschirmseite an.

Folgende Messwert-Paare werden in der werkseitigen Einstel-

lung angezeigt:
1. MV, O2
2.f,VTe

3. PEEP, Pmean
4. Ppeak, Pplat
5. MVspn, fspn

Die Anzeigen sind im Customer Service-Mode,
kundenspezifisch konfigurbar, Seite 79.

Betrieb
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Betrieb

Sonderfunktionen

Manuelle Inspiration / Inspiration Hold

Inspiration Hold bei volumenkontrollierten Hiiben:
Unabhidngig vom Zeitpunkt des Starts kann ein automa-
tischer Beatmungshub bis maximal 156 Sekunden verldngert
werden (in IPPV, IPPVAssist, SIMV, SIMVASB).

oder

Manuelle Inspiration:

Zwischen zwei automatischen Beatmungshiiben kann ein
Beatmungshub manuell gestartet und bis maximal

15 Sekunden gehalten werden.

Das Muster des manuell gestarteten Beatmungshubs
entspricht dem eingestellten Beatmungsmodus.

Bei IPPV, SIMV:
Der volumenkontrollierte Beatmungshub wird bestimmt durch
die Einstellungen »VT« und »Tinsp« bzw. »|:E«.

Bei BIPAP, BIPAP/ASB:
Der druckkontrollierte Beatmungshub wird bestimmt durch
die Einstellung »Pinsp« und »Tinsp«.

Bei CPAP/ASB:
Der druckunterstiitzte Beatmungshub wird bestimmt durch die
Einstellung »A ASB«.

Manuelle Inspiration bzw. Inspiration Hold aktivieren

1 Taste »Insp. hold« fiir die Dauer der gewiinschten Inspira-
tion gedriickt halten.

Entweder verlangert das Gerat einen gerade begonnenen

automatischen Beatmungshub entsprechend oder es startet

einen neuen Beatmungshub und halt ihn maximal
15 Sekunden.

100 % O2 (Option)
Zum Dosieren von 100 % Oz2 fiir 3 Minuten abweichend zum
aktuellen Einstellwert.

2 Taste »100 % O2« kurz driicken, deren LED leuchtet fiir
3 Minuten.

Nach Ablauf der 3 Minuten erzeugt das Gerét wieder den
eingestellten Wert.
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O2-Inhalation (Option)

Die Funktion O2-Inhalation ist kein Beatmungsmodus!
® Nur bei spontan atmenden Patienten anwenden, die
liber eine Maske mit einem konstanten O2-Flow

zwischen O und 15 L/min versorgt werden kénnen.

Im Falle einer Stenose unterbricht das Gerét bei einem Atem-
wegsdruck von 30 mbar fiir 500 ms die Flowdosierung und
baut den Atemwegsdruck auf O mbar ab.

Der Alarm »!Il Atemwegsdruck hoch« ist aktiv.

® Den spontan atmenden Patienten nur liber eine Inhalations-
maske an das Gerét anschlieBen.

zum Aktivieren der O2-Inhalation:

Betrieb

1 Taste »O2-Inhalat.« fiir ca. 3 Sekunden gedriickt halten

oder
1 Taste»O2-Inhalat.« kurz driicken und bestatigen.

2 Die Inhalationsmaske tiber einem Adapter an der Inspira-

tionstiille anschlieBen (siehe Zubehor).

Drdger

3 oEa
Anzeige (Beispiel): »O2-Inhalation«
Die O2-Inhalation ist mit der vorherigen Einstellung wirksam.
3 Mit dem zentralen I?r'ehknopf den gewiinschten O2-Flow 0z-Inhalation
einstellen und bestétigen.
Oz =100% -
15 Flaw  [Limin]
L,rinin
1]
5
1]
152
Gas-Merbrauch = 9.7 Limin
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Betrieb

Kalibrieren / Abgleichen

Das Gerét fuhrt in regelméaBigen Intervallen eine automatische
Kalibration der Druck- und Flowmessungen durch.

Die gespeicherten Kalibrier- / Abgleichwerte bleiben auch bei
abgeschaltetem Gerét erhalten.

Einstellung Display Helligkeit

Unabhéngig vom Beatmungsmodus kénnen die Bildschirm-
Helligkeiten bei Akku- und Netzbetrieb auf der letzten Seite
des Bildschirmfensters "Einstellungen" definiert werden:

— Die Einstellung Helligkeit /& ist aktiv bei Netzbetrieb
und im Akkubetrieb bei Bedienung am Gerét.

— Die Einstellung Helligkeit y/  ist wirksam bei Betrieb mit
Wechselakku.

Betriebsende

Nach der Dekonnektion des Patienten:
Geréat ausschalten:

1 Taste » O« 3 Sekunden gedriickt halten, deren gelbe
Lampe blinkt und anschlieBend stoppt das Gerat die
Beatmung.

2 Die Alarmmeldung
1! Gerdt AUS mit Drehknopf bestédtigen
bestéatigen.

Bei Versorgung aus der O2-Flasche:

® Flaschenventil ganz schlieBen, um eine Gasentnahme
durch geratebedingte Leckagen zu vermeiden.

Bei Versorgung aus der zentralen Versorgung:
® Gasentnahmestecker ziehen.

50
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Konfigurieren und Informationen abrufen

Folgende Einstellungen fiir die Anwendung kénnen tiber
»Konfiguration und Information« vorgenommen werden:

— Sprache wiahlen
— Gasart (O2 oder Druckluft) wahlen

Die unter "Konfiguration" vorgenommenen Einstellungen
bleiben beim Ausschalten des Gerates gespeichert.

Folgende Informationen tber das Gerét sind unter
»Konfiguration und Information« abrufbar:

— Identifikations-Nr. (Gerate-ID)

— Anzeige der gesamten Betriebsstunden (Total Betriebs-
stunden)

— Anzeige der Betriebsstunden seit der letzten Inspektion
und Wartung (Betriebsstunden seit Service)

— Akkutyp und Zustand des Wechselakkus

Konfigurationsparameter einstellen / Information abrufen

1 Oxylog 3000 einschalten = Taste » O « kurz driicken.
Das Gerét flihrt den Geréate-Einschalttest durch, in der
Anzeige erscheint die Aufforderung zum Eintritt in das Kon-
figurationsmenii oder den Geratetest:

Driicke Drehknopf fiir Gerdtetest und Konfiguration
2 bestatigen.

AnschlieBend erscheint das Hauptmenii:
® »Konfiguration und Information« wihlen und bestétigen.

Betrieb

Drager Oxylog 3000

OO
OO

[
[

cooo@C

]
D

N
@-0 00w

oo

=

Auswahl

zerakekest

konfiguration und Information

Beakmung

abbruch mit Taste Alarm Reset
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Betrieb

Sprache wahlen

® Mit Taste »Einstell. > « das Menii »Konfiguration und
Information 1/2« wéahlen.

® Zeile »Sprache« wihlen und aktivieren.

Wahlbar sind folgende Sprachen:

— Deutsch

— Englisch

— US-Englisch

— Franzosisch

— Spanisch

— Schwedisch

— Portugiesisch

— ltalienisch

— Niederlandisch

® Sprache auswihlen und bestétigen.

Die neu gewihlte Sprache ist sofort aktiv.

Gasart wihlen

@ Mit Taste »Einstell. > « das Mentii »Konfiguration und
Information 1/2« wihlen.

® Zeile »Gasart« wihlen und aktivieren.

Wihlbar sind O2 oder Druckluft.

® Gewiinschte Gasart einstellen und bestétigen.

Bei Versorgung mit Druckluft liefert Oxylog 3000 unabhingig
vom O2-Einstellwert eine Konzentration von 21 %. Der
Einsteller »O2« kann aber z. B. auf 40 % eingestellt werden,
damit spart Oxylog 3000 Druckluft, indem es sich zusétzlich
Umgebungsluft ansaugt.

Typ des Wechselakkus anzeigen

@ Mit Taste »Einstell. > « das Mentii »Konfiguration und
Information 2/2« wihlen.

Das Gerat zeigt die Kennwerte des eingelegten Wechsel-
akkus an.

52

Konfiguration
Sprache = Gazart = 2z
Gerate-I0: 11776329
Total Betriebsstunden: 141 h
Betriabsstundan seit Seryice: 141 h

152

Weiter mit Taste Einstell, [ Beenden mit Reset

Konfiguration
Sprache =  Deutsch Fasart =
Gerdte-I0: 1177R329
Total Betriebsstunden: 141 h
Betriebzstunden seit Service: 141 h
152

'Weiter mit Taste Einstell, [ Beenden mit Reset

Information
Akkuhersteller:  ECME MOLI
Akkutyp: LION MEZO2AF
Herstelldaturn: 0301 Ladezyklen: 5
Cresign Kap.: 5400 mah Akt Kap.: B %
2/2

'Weiter mit Taste Einstell, [ Beenden mit Reset
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Fehler — Ursache — Abhilfe

Fehler — Ursache — Abhilfe

Oxyog 3000 teilt die Fehlermeldungen in 3 Dringlichkeitsstu-
fen ein und markiert sie entsprechend mit Ausrufungszeichen:

Il Alarm = Meldung mit héchster Prioritét

Achtung = Meldung mit mittlerer Prioritét
Hinweis = Meldung mit niedriger Prioritat

Die Meldungen sind in alphabetischer Folge aufgefiihrt. Die
Liste soll bei einer Meldung Hilfestellung geben zum Erken-
nen der auslésenden Ursache und deren schneller Beseiti-

gung.

Meldungen im Alarmfenster

Meldung

Ursache

Abhilfe

21 Vol.% Sauerstoff

Das Gerat wurde auf Druckluft einge-
stellt und darf nur mit Druckluft versorgt
werden.

Akku in Betrieb

Aufgrund fehlender ext. Gleichspan-
nung wird Oxylog 3000 aus dem Wech-
selakku versorgt.

Alarm mit der Taste »Alarm Reset«
bestatigen.

aus, oder Diskonnektion.

M Akku leer Die Betriebszeit bei Betrieb mit Wech-  Versorgung iiber Netzspannung, tiber
selakku ist abgelaufen, keine externe ein Gleichspannungs-Bordnetz oder
Gleichspannung angeschlossen. einen geladenen Akku sofort wieder

herstellen.

I Akku tief Aufgrund fehlender externer Gleich- Versorgung tiber Netzspannung, tiber
spannung wird Oxylog 3000 aus dem  ein Gleichspannungs-Bordnetz oder
Wechselakku versorgt. Die noch ver- einen geladenen Akku sofort wieder
bliebene Betriebszeit betrégt nur noch  herstellen.
wenige Minuten (typisch 10 Minuten).

! Apnoe Spontanatmung des Patienten setzt Mit IPPV beatmen.

Schlauchsystem auf dichte Verbindun-
gen priifen.

Flow-Sensor defekt.

Flow-Sensor austauschen.

Apnoe-Ventilation
(nur bei CPAP)

Aufgrund einer erkannten Apnoe hat
das Gerat automatisch auf mandatori-
sche Beatmung umgeschaltet.

(nur im Mode CPAP)

Beatmungsverfahren priifen. Zuriick
zum urspriinglichen Beatmungsmodus:
Taste »Alarm Reset« driicken.

Atemwegsdruck hoch

Die Alarmgrenze Pmax fiir den Atem-
wegsdruck wurde erreicht. Patient
atmet gegen das Gerat, HustenstoB.

Patientenzustand priifen, Beatmungs-
muster priifen, ggf. Alarmgrenzen korri-
gieren.

Beatmungsschlauch abgeknickt, Ste-
nose.

Schlauchsystem, Beatmungsventil,
Tubus priifen.

Atemwegsdruck tief

Keine Druckdifferenz >5 mbar zwischen
Inspiration und Exspiration, oder einge-
stelltes Druckniveau wird nicht erreicht.
Undichtheit am Cuff.

Cuff aufblasen und Dichtheit priifen.

Leckage oder Diskonnektion.

Schlauchsystem auf dichte Verbindung
prifen. Sicherstellen, dass das Beat-
mungsventil korrekt montiert ist.
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Fehler — Ursache — Abhilfe

Meldung

Ursache

Abhilfe

Datenverlust

Technischer Defekt.

DragerService in Anspruch nehmen, da
Geratefunktion nur noch eingeschrankt.

Einstellung nicht bestatigt

Eine im Bildschirm begonnene Parame-
terdnderung wurde nicht bestétigt.

Die Parameteranderung mit dem Dreh-
knopf bestétigen.

Exspirationszeit zu klein

Die aus der Einstellung Freq. und I:E
bzw. Tinsp. resultierende Exspirations-
zeit ist nicht realisierbar.

Freq. oder I:E bzw. Tinsp. &ndern.

Flow nicht realisierbar

Der aus der Einstellung "Atemvolumen
VT pro Zeiteinheit" resultierende Flow
ist nicht realisierbar.

Atemvolumen VT oder Inspirationszeit
Tinsp bzw. Atemzeitverhéltnis I:E
andern.

Frequenz hoch

Patient atmet mit hoher Spontanatem-
frequenz.

Patientenzustand priifen, Beatmungs-
muster prifen, ggf. Alarmgrenze fspn
korrigieren.

Gerat AUS mit Drehknopf bestéatigen

Taste » O« wurde 3 Sekunden
gedriickt.

Zum Ausschalten: bestatigen.

Zum Weiterfiihren der Beatmung:
Taste » O « erneut driicken.

1! Geréatestoérung Technischer Defekt. DragerService in Anspruch nehmen.

! Kein Akku Wechselakku fehlt. Wechselakku einstecken oder Alarm
bestatigen.

!  Kein Akku Wechselakku fehlt. Hinweismeldung, die nach Bestatigung

stdndig angezeigt wird.

Keine Akkuladung

Wechselakku defekt oder ein falscher
Wechselakku eingesteckt. Ein Laden
des Wechselakkus kann nicht durchge-
fiihrt werden.

Wechselakku wechseln.

Akkuladung auBerhalb Temperaturbe-
reich.

Giltigen Temperaturbereich fiir Akkula-
dung bertiicksichtigen.

1! Leckage Das gemessene exspiratorische Atem-  Leckagen im Patientensystem und
(nicht im NIV) volumen VT unterschreitet das inspira-  eventuell am Tubus beseitigen.
torische Atemvolumen um ca. 40 %. Neue Flow-Messschlauche benutzen.
Flow-Sensor defekt. Flow-Sensor austauschen.
Stérung der Geratefunktion DragerService in Anspruch nehmen.
' MV hoch Die obere Alarmgrenze des Minutenvo- Stérung der Gerétefunktion Patienten-
lumens MV wurde uberschritten. zustand priifen, Beatmungsmuster pri-
fen, ggf. Alarmgrenzen korrigieren.
Flow-Sensor defekt. Flow-Sensor austauschen.
Storung der Geratefunktion. DragerService in Anspruch nehmen.
MV tief Die untere Alarmgrenze des Minutenvo- Patientenzustand priifen, Beatmungs-

lumens MV wurde unterschritten.

muster priifen, ggf. Alarmgrenzen korri-
gieren.

Leckage im Atemsystem.

Dichtes Atemsystem herstellen.

Flow-Sensor defekt.

Flow-Sensor austauschen.

Storung der Geratefunktion.

DragerService in Anspruch nehmen.

O2-Einst. nicht realisierbar
(nur bei Option "O2-Mischung")

Die eingestellte O2-Konzentration ist
bei dem aktuellen Flow nicht realisier-
bar.

Inspirationsflow oder O2-Konzentration
(gemaB Messwert) nachstellen.
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Fehler — Ursache — Abhilfe

Meldung

Ursache

Abhilfe

! Selbsttest o.k.

Gerat eingeschaltet und der Selbsttest
wurde erfolgreich beendet.

Meldung kann bestatigt werden oder
wird mit der ndchsten Meldung automa-
tisch geldscht.

Il Stérung Dosiereinheit

Technischer Defekt.

DragerService in Anspruch nehmen, da
Geratefunktion nur noch eingeschrankt.

Il Stérung Druckmessung

Messschlauche zur patientennahen
Flowmessung gestort.

Messschldauche zur patientennahen
Flowmessung korrekt anschlieBen.

Technischer Defekt.

DragerService in Anspruch nehmen, da
Geratefunktion nur noch eingeschrankt.

Il Stérung Flowmessung

Messschlauche zur patientennahen
Flowmessung geknickt, abgefallen
oder undicht.

Messschlauche zur patientennahen
Flowmessung korrekt anschlieBen.

Flowsensor defekt.

Flowsensor tauschen.

Technischer Defekt.

DragerService in Anspruch nehmen, da
Gerétefunktion nur noch eingeschrankt.

Il Stérung Ladefunktion

Technischer Defekt.

DragerService in Anspruch nehmen, da
Geratefunktion nur noch eingeschrankt.

Il Stérung Lautsprecher

Technischer Defekt.

DragerService in Anspruch nehmen, da
Gerétefunktion nur noch eingeschrankt.

Il Taste klemmt

Technischer Defekt.

DragerService in Anspruch nehmen, da
Geratefunktion nur noch eingeschrankt.

I Vordruck tief

Versorgungsdruck <2,7 bar.

Versorgungsdruck gréBer als 2,7 bar
sicherstellen.

Meldungen im Info-Fenster

Bei den quantitativen Angaben handelt es sich um Beispiele

Meldung

Ursache

Erklarung/Abhilfe

I:E=1:1,5
Flow = 15 L/min

f =12 1/min bzw. VT = 800 mL

Verstellung von Tinsp, f oder VT im
Beatmungsmodus SIMV.

f =12 1/min bzw. VT = 800 mL

Verstellung von | / E, f oder VT im

Tinsp=0,7s Beatmungsmodus IPPV, IPPVAssist.
Flow = 35 L/min

I:E=1:1,5 Verstellung von Tinsp oder f im Beat-
Texsp=2s mungsmodus BIPAP.

PEEP > 10 mbar?

PEEP >10 mbar wurde eingestellt und
noch nicht quittiert.

Die gewiinschte Einstellung von PEEP
>10 mbar ist nur nach Bestétigen mit
dem Drehknopf moglich.

Gas-Verbrauch = 10 L/min

Standardanzeige im Info-Fenster fiir den
aktuellen Gasverbrauch.

| Hi

(Kapazitdt des Wechselakkus)

Standardanzeige im Info-Fenster fir die
aktuelle Kapazitat des Wechselakkus.

Pinsp >=PEEP + 3 mbar!!

PEEP+ 3 mbar >Pinsp eingestellt.

Pinsp > PEEP+ 3 mbar einstellen.

PAsSB = 22 mbar

Verstellung von A ASB oder PEEP

Mit PASB wird der Absolutdruck aus
PEEP + A ASB angezeigt.
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Aufbereiten

Aufbereiten

Beatmungsventil, Flowsensor, Winkeltiille und
Beatmungsschlduche des Mehrweg-Beatmungszubehdrs
nach jeder Beatmung aufbereiten.
Einweg-Beatmungszubehor nach jeder Beatmung fachge-
recht entsorgen.

Gerat und Druckgasschlduche bei starker Verschmutzung
aufbereiten.

Mehrweg-Beatmungszubehor auseinander
nehmen

1
2

58

Beatmungsschlauch von der Tiille abziehen.

Stecker der Flow-Messschlduche von den Tiillen abneh-
men.

Druckgasschlauch von Oxylog 3000 abschrauben.

Zum Abziehen den Beatmungsschlauch immer an der
Muffe anfassen und nicht an der Stiitzwendel!

Sonst kann die Stiitzwendel z. B. an der Muffe abgeris-
sen, oder der Schlauch aus der Muffe gerissen werden.
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1 Flow-Sensor vom Beatmungsventil abziehen — nicht ver-
drehen und keine Kréfte auf die Schlauchtiillen aus-
iiben, sonst kann der Flow-Sensor beschadigt werden.

2 Flow-Messschlduche vorsichtig vom Flow-Sensor abziehen
- in Achsrichtung der Schlauchtiillen.

3 Winkelstiick vom Flow-Sensor abziehen.

® Keine Gegenstdnde in das Innere des Flow-Sensors
gelangen lassen.
Nicht mit Druckluft ausblasen. Die Windfahne im
Inneren kann beschadigt werden und Fehlmessungen
verursachen!

4 Beatmungsschlauch vom Beatmungsventil abziehen.

Beatmungsventil demontieren

5 Deckel ca. 90° gegen Uhrzeigersinn drehen = entriegeln,
Deckel abnehmen.

6 Silikonmembrane herausnehmen.

® Beatmungsventil nicht weiter demontieren!

® Keine Gegenstédnde in das Gehause des Beatmungs-
ventils gelangen lassen!
Die Silikonmembrane und die Einzelteile nicht
beschédigen.

® Die Gummischeibe im Geh&duse nicht herausnehmen,
nicht beschadigen oder verbiegen, sonst gestorte
Ventilfunktion und Gefahrdung des Patienten.

Aufbereiten

/

/
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Aufbereiten

Einweg-Beatmungszubehor abnehmen

1 Flow-Messchlauche abziehen.

2 Beatmungsschlauch abziehen.

® Komplettes Einweg-Beatmungszubehor fachgerecht ent-
sorgen.

® Das Einweg-Beatmungszubehor nicht sterilisieren, es
ist nicht thermostabil und kann zerstért werden!

Reinigen und Desinfizieren

Aus Griinden der Materialvertraglichkeit eignen sich Desinfek-
tionsmittel auf der Wirkstoffbasis von:

— Aldehyden
— Alkoholen
— quaterndren Ammoniumverbindungen.

Wegen Schadigung der Materialien, insbesondere des Beat-
mungsventils, des Flow-Sensors und des Winkelstiicks eig-
nen sich keine Priparate auf der Basis von:

— Alkylamin-haltigen Verbindungen

— Phenol-haltigen Verbindungen

— Halogen-abspaltenden Verbindungen

— starken organischen S&uren

— Sauerstoff-abspaltenden Verbindungen.
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Fir Anwender in der Bundesrepublik Deutschland wird die
Verwendung von Desinfektionsmitteln empfohlen, die in der
jeweils aktuellen DGHM-Liste eingetragen sind (DGHM: Deut-
sche Gesellschaft fiir Hygiene und Mikrobiologie).

Folgende Desinfektionsmittel aus der DGHM-Liste werden
empfohlen:

— Dismozon pur

— Incidur

— Sekusept Pulver

Trichlorol

Die DGHM:-Liste (mhp-Verlag, Wiesbaden) nennt auch die
Wirkstoffbasis jedes Desinfektionsmittels. Fiir Lander, in
denen die DGHM-Liste nicht bekannt ist, gilt die Empfehlung
der genannten Wirkstoffbasen.

Wischdesinfizieren
Gerat und Druckgasschlauch:

® Anwendungsvorschriften des Herstellers beachten. Grobe
Verunreinigungen vorher mit einem Einwegtuch
abwischen.

® Keine Fliissigkeiten in das Innere des Gerates und des
Druckgasschlauchs gelangen lassen! Gefahr des
Geratedefekts.

Baddesinfizieren

Demontierte Teile des Beatmungsventils, Flow-Sensor, Beat-
mungsschlauch, Flow-Messschléduche:

® Anwendungsvorschriften des Herstellers beachten.
Teile in der Losung griindlich bewegen.
Nicht mit harter Biirste reinigen!

® Keine Gegenstdnde in das Innere des Beatmungsven-
tils und des Flow-Sensors gelangen lassen!
Gefahr der Fehlfunktion

® Teile gut mit Aquadest spiilen, Riickstédnde von Desin-
fektionsmitteln konnen ein Verkleben der Gummi-
scheibe im Beatmungsventil bewirken!

® AnschlieBend vollstandig trocknen lassen. Bleibt Was-
ser im Beatmungsventil oder in den Flow-Messschlau-
chen, kann die Funktion gestort werden!

Aufbereiten
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Aufbereiten

Mehrweg-Beatmungszubehor sterilisieren

Beatmungsventil, Flowsensor und Winkeltiille trennen. Das
Beatmungsventil demontieren.
Die demontierten Teile des Beatmungsventils, der Flow-Sen-
sor, das Winkelstiick, die Flow-Messschlauche und der Beat-
mungsschlauch
® konnen bei 134 °C entsprechend EN 285 (Sterilisation —
Dampfsterilisation — GroBsterilisation) mindestens
3 Minuten in Heissdampf sterilisiert werden.
Eine Sterilisation liber eine Dauer von 18 Minuten ist zuléssig,
verursacht jedoch eine Verringerung der Gebrauchsdauer des
Zubehdrs.

Nach dem Aufbereiten
® Zusammenbauen, Seite 16.

® Elektrische Versorgung herstellen, Seite 19 und Gasver-
sorgung herstellen, Seite 22.

@ Betriebsbereitschaft priifen, Seite 26.

Gebrauchsdauer des Zubehors beachten

Die Teile des Beatmungsventils, der Flow-Sensor, das Winkel-
stiick, die Flow-Messschlauche und der Beatmungsschlauch
sind bestdndig gegen die empfohlenen Desinfektionsmittel
und thermobestandig bei Sterilisation.

Jede Desinfektion und Sterilisation bedeutet jedoch Ver-
schleiB. Deshalb die Teile nach dem Aufbereiten auf Rissbil-
dung und bleibende Verformung untersuchen.

® Beschéadigte oder verformte Teile austauschen.

Instandhaltungsintervalle

® Durch Fachleute ausfiihren lassen.

® Gerit bzw. Gerateteile vor jeder InstandhaltungsmaB-
nahme desinfizieren und reinigen — auch bei Riicksen-
dungen zu Reparaturzwecken!

Staubfilter nach 2 Jahren austauschen,
entsorgen als Hausmiill

Wechselakku nach 2 Jahren austauschen oder
wenn die Akkubetriebszeit nicht
mehr erreicht wird (Akkubetriebszeit
siehe Seite 90)
entsorgen als Sonderabfall

Gerate-Inspektion alle 2 Jahre

und Wartung

Sicherheitstechnische alle 2 Jahre,

Kontrollen* gemiB §6 MPBetreibV

*

gilt nur in der Bundesrepublik Deutschland
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Akkus

Akkus:
® Nicht ins Feuer werfen, Explosionsgefahr!
® Nicht gewaltsam 6ffnen, Veratzungsgefahr!

Akkus sind Sonderabfall:
® Entsprechend den 6rtlichen Abfallbeseitigungsvorschriften
entsorgen.

Geréat entsorgen

— am Ende der Nutzungsphase.

® Oxylog 3000 nach Ricksprache mit den zusténdigen Ent-
sorgungsunternehmen der fachgerechten Entsorgung zu-
fuihren.

® Die gesetzlichen Vorschriften beachten.

Aufbereiten
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Was ist was

Was ist was

Bedienteil - Standardversion

SIMY
My = 9.9 Lmin 02 =100%
Auto alarm limits

My /% [Limin]
MY ¢/ [Limin] 0.5
Fspn_/® [1/min] 100

1 Bildschirm fuir die anwendungsspezifischen
Bildschirmseiten

2 Taste »Alarme > « zum Einstellen und zur Anzeige der
Alarmgrenzen

3 Taste »Einstell. > « fiir die Einstellung weiterer
Beatmungsparameter im Bildschirm

Taste fiir Beatmungsmodus CPAP

Taste fiir Beatmungsmodus IPPV, IPPVAssist
Taste fur Beatmungsmodus SIMV

Rote und gelbe Lampe als Indikator fiir Alarme

0 N O O b

Taste » 4 « zum Unterdriicken des akustischen Alarms
fiir 2 Minuten

9 Taste »Alarm Reset« zum Bestatigen von Alarm-
Meldungen

10 Taste »Insp. hold« fiir manuelle Inspiration
11 Taste » O« zum EIN/AUS-Schalten des Gerites

12 Anzeigesymbole fiir die elektrische Versorgung
1 Netzversorgung
(3 Ladezustand des internen Wechselakkus

13 Zentraler Drehknopf zum Auswéhlen / Einstellen und
Bestétigen

66

14 Einsteller fiir O2-Konzentration » 02« 60 % oder 100 %,
keine anderen Einstellungen

15 Einsteller fiir den maximalen inspiratorischen
Atemwegsdruck »Pmax«

16 Einsteller fiir Beatmungsfrequenz »Freq.«
17 Einsteller fiir Atemvolumen »VT«

18 Taste »Kurven “™r «zum VergréBern der Kurvendarstel-
lung und zum Umschalten der angezeigten Kurve "Flow"
oder "Paw"

19 Taste »Werte >[> « zur Anzeige von Messwerten

MT-154-2001



Bedienteil mit allen Optionen

[Limin]

PEEP  [mbar]

1 Bildschirm fur die anwendungsspezifischen
Bildschirmseiten

2 Taste »Alarme > « zum Einstellen und zur Anzeige der
Alarmgrenzen

3 Taste »Einstell. > « fir die Einstellung weiterer
Beatmungsparameter im Bildschirm

Taste fiir Beatmungsmodi CPAP, CPAP/ASB*
Taste fiir Beatmungsmodi IPPV, IPPVAssist
Taste flir Beatmungsmodi SIMV, SIMV/ASB*
Taste fuir Beatmungsmodi BIPAP, BIPAP/ASB*
Rote und gelbe Lampe als Indikator fiir Alarme

© 00N O O »

Taste » & « zum Unterdriicken des akustischen Alarms

fuir 2 Minuten

10 Taste »Alarm Reset« zum Bestéatigen von Alarm-
Meldungen

11 Taste »O2-Inhalat.« fiir die Umschaltung auf O2-Inhalation
oder Taste »100 % O2« fiir die Oxygenierung

12 Taste »Insp. hold« fiir manuelle Inspiration

13 Taste » O« zum EIN/AUS-Schalten des Gerites

14 Anzeigesymbole fiir die elektrische Versorgung

1> Netzversorgung
Ladezustand des internen Wechselakkus

*  CPAP/ASB, SIMV/ASB, BIPAP/ASB und O2 % sind optionale
Funktionen

Was ist was

off

5

15 Zentraler Drehknopf zum Auswéhlen / Einstellen und
Bestétigen

16 Einsteller fir O2-Konzentration »02« im Bereich 40 %
bis 100 %*

17 Einsteller fiir den maximalen inspiratorischen
Atemwegsdruck »Pmax«

18 Einsteller fiir Beatmungsfrequenz »Freq.«

19 Einsteller fiir Atemvolumen »VT«

20 Taste »Kurven “™r «zum VergroBern der Kurvendarstel-

lung und zum Umschalten der angezeigten Kurve "Flow"

oder "Paw"
21 Taste »Werte D[ « zur Anzeige von Messwerten

67

MT-155-2001



Was ist was

Seitenansicht rechts

Befestigungsschraube fiir Deckel des Wechselakku-Fachs
Tillen fiir die Flow-Messschlduche

Tiille fur Beatmungsschlauch oder Inhalationsmaske
Anschluss fiir den Druckgasschlauch

Buchse fiir die Gleichspannungs-Versorgung

Fenster fur IrDA-Schnittstelle

O O bh ON =

& Gebrauchsanweisung beachten

Riickansicht

7 Filtereinsatz fir die angesaugte Umgebungsluft
8 Typenschild

68
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Mehrweg-Beatmungszubehor

Beatmungsventil
Beatmungsschlauch
Flow-Messschlauche
Winkelstiick
Flow-Sensor

a b ON =

Einweg-Beatmungszubehor

Beatmungsventil
Beatmungsschlauch
Flow-Messschlduche
Winkelstiick
Flow-Sensor

aO b ON =

Was ist was
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Zubehér

Zubehor
Tragesystem 3000 (Option) .......... ...ttt 72
Fahrzeug-Geréatehalter (Option) .......... ... ... . ... . i it 74
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Tragesystem 3000 (Option)

Tragesystem 3000 (Option)

Zweckbestimmung

Tragesystem 3000 - Transporteinheit fiir Oxylog 3000, Sauer-
stoffflasche, Druckminderer und Beatmungszubehér bei der
Notfallversorgung von Patienten, mit optionaler Auswahl der
Quelle fiir die O2-Versorgung.

Vorbereiten

® Das Tragesystem 3000 an dem gekennzeichneten Gasein-
gang an eine Hochdruckversorgung fuir Sauerstoff mit
einem Druckbereich von 3 bis 6 bar anschlieBen.

® An der gefiillten O2-Flasche das Flaschenventil langsam
aufdrehen.

Funktion priifen

@ Betriebsbereitschaft des Oxylog 3000 bei angeschlosse-
ner Hochdruckversorgung testen.

® Hochdruckversorgung trennen und priifen, ob das
Oxylog 3000 ordnungsgemaB arbeitet.

Anwendung

Flaschenwechsel:

® Den Fillstand der O2-Flasche auf dem Manometer des
Druckminderers priifen. Bei entleerter O2-Flasche beide
Spannhebel zur Flaschenfixierung auf der Riickseite des
Tragesystems entriegeln. Druckminderer durch Losen der
Schraubverbindung abnehmen und O2-Flasche seitlich aus
dem Tragesystem herausziehen. Volle Flasche in der sel-
ben Richtung einfiihren und dabei die Spanngurte hochhal-
ten. Spannhebel nach unten legen und dadurch die
Flasche wieder fixieren. Eine Voreinstellung der Spann-
gurte erfolgt durch Ziehen der Gurte im Spannhebel.

Funktion des O2-Verteilers:

® Bei gleichzeitigem Anschluss von O2-Flasche und Hoch-
druckversorgung bevorzugt der Verteiler die Druckgas-
quelle mit dem hoheren Druck. Die Auswahl der Quelle
findet automatisch statt. Es ist gewéhrleistet, dass die Fla-
sche sich nicht in die Hochdruckversorgung entleeren
kann, wenn das Flaschenventil geoffnet ist.

Anbringen an Normschiene und Rohren:

® Mit der riickseitig am Oxylog 3000 angebrachten Klaue
kann das Tragesystem an unterschiedlichen Schienen-und
Rohrprofilen angebracht werden. Mit einer dafiir vorgese-
henen rechteckigen Aussparung wird das Gerat in die
Normschiene eingehéngt. Dabei ist darauf zu achten, dass
die Klaue vollstandig in die Schiene eingefiihrt wird. Wei-
terhin ist die Anbringung des Gerates an Rohren mit einem
Durchmesser von bis zu 38 mm mdglich.
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Tragesystem 3000 (Option)

Das an einem Rohr oder an eine Schiene angebrachte
Tragesystem ist nur durch das Eigengewicht gesichert.
Insbesondere beim Transport ist darauf zu achten, das
Gerét zusatzlich zu sichern. Durch Erschiitterungen
besteht die Gefahr, dass das Geréat herunterfallt und
Patient oder Anwender schédigt.

Nach dem Gebrauch

® Hochdruckversorgung unterbrechen und Flaschenventil
der O2-Flasche schlieBen.

Technische Daten

Betriebstemperatur -20 °C bis +70 °C
Lagertemperatur -20 °C bis +80 °C
Breite x Hohe x Tiefe 450 x 400 x 240 mm

Gewicht mit max. Ausstattung und
2.0 Liter-Flasche (glasfaserverstarkter

Kunststoff GFK) 14,5 kg
Flaschenlédnge variabel 300 bis 530 mm
Zuldssiges Flaschengewicht 6,1 kg
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Fahrzeug-Gerétehalter (Option)

Fahrzeug-Geratehalter (Option)

Zweckbestimmung

Fahrzeuggeratehalter - Aufnahmeeinheit fiir das Oxylog 3000,
das vom Anwender eingefiihrt, verriegelt und wieder entnom-
men werden kann und um eine horizontale Achse drehbar
gelagert ist. Der Fahrzeuggeratehalter ist fiir die Decken- und
Wandmontage im Fahrzeug vorgesehen.

Vorbereiten

Fahrzeuggeratehalter liber die dafiir vorgesehenen drei
Befestigungsbohrungen mit M5-Durchschraubverbindun-
gen an der Wand des Fahrzeuges sicher montieren.
Zusatzlich Schlauch fiir die Hochdruckversorgung an der
Wand befestigen.

Anwendung

Oxylog 3000 in Fahrzeuggerétehalter einfiihren:

Die Querstange des Fahrzeuggeratehalters in die Ausspa-
rung der Klaue des Oxylog 3000 einhéngen. Gerét um die
Querstange nach hinten schwenken, bis ein Widerstand zu
splren ist. Mit einem kréftigen Andruck auf die untere
Schutzkante des Bedienteiles das Gerat einrasten lassen.
Dabei wird ein deutliches Klacken hérbar.

Oxylog 3000 aus Fahrzeuggeréatehalter entnehmen:

Auf die Riickseite des Oxylog 3000 greifen, den Entriege-
lungshebel vom Fahrzeuggeratehalter mit dem Handballen
beriihren und kraftig nach vorn driicken. Durch eindeutlich
horbares Klacken wird das Gerat entriegelt und schwenkt
nach unten. Das Gerat kann durch Festhalten am Griff aus
dem Fahrzeuggeréatehalter entnommen werden.

Oxylog 3000 im Fahrzeuggeratehalter drehen:
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Gerét an den Gehé&useseiten mit beiden Handen anfassen
und um eine vertikale Achse kraftig drehen. Gerat in belie-
biger Position stehen lassen.
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Service-Modus

Service-Modus

Customer Service Mode

Im Service-Modus fiihrt das Gerat Funktionstests durch, infor-
miert Uber Funktionsstati und lasst Einstellungen konfigurie-

ren.

Die Anzeigesprache im Service-Modus ist englisch und nicht
auf andere Sprachen umschaltbar.

001

002

003

004

005

006
007

008

009
010

011

012

Set startup settings
Select hose type

Set date and time
(Greenwich Mean Time GMT)

Set measured values display window

Enter activation code

Test buttons and potentiometer
Test loudspeaker, buzzer, LEDs and
display

Display accu and supply data

Display actual technical errors

Display error and info logbook
Display settings logbook

Display language text

Im Service-Modus erfolgt keine Beatmung.

Service-Modus einschalten

1,2Einsteller »VT« und »Freq.« an den rechten Anschlag

Starteinstellungen konfigurieren, die werkseitige
Einstellung wieder herstellen

Beatmungszubehor (Einweg oder Mehrweg)
konfigurieren

Datum und Uhrzeit einstellen

Anordnung der Messwerte im Messwert-Fenster
konfigurieren, die werkseitige Einstellung wieder
herstellen

Eingabe Freischaltcode fiir Optionen
Funktionspriifung der Tasten und Einsteller

Funktionspriifung von Lautsprecher, Summer,
LEDs und Bildschirm

Anzeige von Akkudaten und Zustand der
Versorgungspannung

Anzeige von aktiven technischen Fehlern

Logbuch der Kalibrationen und der aufgetretenen
technischen Fehler in zeitlicher Reihenfolge
Logbuch der Betriebsphasen mit Gerate-
einstellungen

Anzeige der Bildschirmtexte in zwei frei wihlbaren
Sprachen

3

76

drehen.

Geriit einschalten = Taste » O « kurz driicken und

gleichzeitig

Taste »Kurven “™r «und

Taste »Werte >D « gedriickt halten, bis das Hauptmenii
»Customer Service Mode« erscheint.

Die Nummer des entsprechenden Test mit dem zentralen
Drehknopf im Hauptmenii einstellen.

Test aktivieren = Drehknopf driicken.

—
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Einstellen im Service-Modus

Mit dem Cursor (Sternchen) die gewiinschte Funktion wahlen.
® Parameter auswihlen = Drehknopf drehen.

® Parameter aktivieren = Drehknopf driicken.

® Wert einstellen = Drehknopf drehen.

® Wert bestitigen = Drehknopf driicken.

Test verlassen
® Zeile »EXIT« wéhlen = Drehknopf drehen und bestatigen.

Die eingestellten Werte bleiben gespeichert und sind bei
jedem Start der Beatmung nach dem Einschalten wieder wirk-
sam.

Set startup settings

Die Voreinstellung der Parameter im Bildschirm nach einem
Gerétestart wird angezeigt und kann konfiguriert werden.

Anzeige (Beispiel):

Auf die zweite Seite schalten:

® Zeile »Page« wihlen, bestitigen und
Drehknopf drehen

Anzeige (Beispiel):

Service-Modus

Customer Serwvice Mode
Testnumber : 1

Set =tartur settinas

Set startur settinas

Mode = IFFL
Trigger = B 1rFm

FEEF = 5 mbar

I:E = 1.8:1.5
Tinsk = 2.8 =
Telat = (5 4

dHSE = H mbar
EampF = STHAHLDARL
Finsk = Z8 mbar
0Z-Flow = 18 1Fm

Set Tactora detault
HERIT Fage 1-2
Set startur =zettinas
Mode = IPFL
Trigger = B 1rFm

FEEF = 3 mbar

I:E = 1.08:1.5
Tinsk = .8 =
TElat = 15 -

dASE = H mbar
Eame = STAHDARD
Finsre = Z8 mbar
0Z-Flow = 18 1Fm
#Set fTactore deftault
ExIT Fagae 1-Z
Set startur settinas
HIUW = 0OFF

TarFn = H =
UTarn = SEHE ml
farn = 12 brFm
MUzprn—-—hiah = 48.8 lFrm
MUzprn—-1ow = B.5 1lFrm
T=rrn—-hiah = 188 brm
Loudhess = 3.4
Brightness-min = 14
Brightness-max = 34
Set Tactora detault
EXIT *Paae 252
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Service-Modus

Wieder werkseitige Einstellung wihlen:
® Zeile »Set factory default« wihlen und bestatigen.

Einstellbereiche:

Parameter Bereich

Tinsp 0.2 bis 10.0 s

ILE 3.0/1.0 bis 1.0/4.0
PEEP 0 bis 20 mbar

A ASB 0 bis 35 mbar
Pinsp 0 bis 55 mbar
Rampe SLOW, STANDARD, FAST
TApnoe O bis30s

Tplat 0 bis 50 %

Trigger 0 bis 15 L/min
MV-high 2,0 bis 41 Ipm
MV-low 0,5 bis 40 Ipm
Frequ.-high 10 bis 100 bpm
Sound 1/4 bis 4/4
Brightness 1/4 bis 4/4

NIV ON, OFF

O2-Flow 0 bis 15 L/min

Select hose type

Das verwendete Beatmungszubehr (Einweg- oder Mehrweg-
Beatmungszubehdr) kann konfiguriert werden.

Eine Anderung des Beatmungszubehdors erfordert auch einen
Wechsel der Anschlusstiillen der Messleitung.

Set data and time

Datum und Uhrzeit kénnen eingestellt werden.

® Aktuelles Datum mit Uhrzeit in den Positionen Year, Month,
Day, Hour und Minute einstellen.

® Mit »Set« Datum und Uhrzeit neu setzen.

78

Select hose tare

Ho=se t9Fre = reusable

*ERIT

Set date and time C(GMT2

Z@A.16. 2881 11:12:41
Year

Mornth

Daa

Hour
Minute

Set

*ERTT
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Set measured values display window

Die Anordnung der Messwertpaare auf den einzelnen Seiten
des Messwert-Fensters kann konfiguriert werden.

Jeder Messwert ist an beliebiger Position frei wahlbar und
wird nur in dieser Position angezeigt.

® Konfiguration mit 1/5 beginnen und fortlaufend bis 5/5
durchfiihren.

Enter activation code

Die Freischaltcodes fiir Optionen kdnnen eingegeben wer-
den. Die freigeschalteten Optionen werden angezeigt.

Test buttons and potentiometer

Auf dem Bildschirm werden schematisch die Bedienelemente
der Frontplatte dargestellt.

Display = Bildschirm

B = Tasten

Zum Priifen die Einsteller unter dem Bildschirm entsprechend
einstellen:

® »VT«auf 500 mL

® »Freq.<auf 20 1/min
® »Pmax«auf 40 mbar
[ ]

»02« auf 40 % (bzw. 60 % wenn die Option "O2-Mischung"
nicht vorhanden ist)

Diese Einstellungen werden am Bildschirm angezeigt.

Zum Priifen der Tasten:

® Die entsprechende Taste kurz driicken.
Der zugeordnete Buchstabe wechselt im Bildschirm von
"B" auf "X".
Hat die Taste eine LED, schaltet das Gerét die LED ein, bei
Tasten ohne LED schaltet das Gerat die gelbe Warn-LED
ein.

® Die Taste » O« nur kurz driicken. Wird sie lénger als
3 Sekunden gedriickt gehalten, schaltet sich das
Gerét aus.

Die Funktion des Drehknopfs ist nicht im Test enthalten.

Service-Modus

Set measured wvalues disrlaw
window
H ML 0z I 1-5
H T UTe i 249
H FEEF MEHHM A
H FEHE FrFlat | 45
H MU=sFn T=Fh T
Set fTactory detfault
*ERIT
Enter actiwvation code
Device-ID: 5354168
Actiwvated: 0Z blender
HSE
EIFAF
INHRBLATION
Hew code @ HBHEEEAEBEEA
Set
*ERIT

Test buttons and Frotentiometer

ﬁ############# E E E

#
E ﬁ Cisrlag ﬁ B B B B
BE H#HHHHHHhHhHhhhhdH B B
T Frea. Fmasx 0z
cHERA =45 H 4 @
[mll [BFm] [mbard [x1 E_
*EAIT
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Service-Modus

Test loudspeaker, buzzer, LEDs and display

Zum Testen des Lautsprechers, des Summers, aller LEDs
sowie des Bildschirms.

Entsprechenden Test wihlen:
® Test starten. Das Gerat prift die jeweilige Funktion.

Zum Test des Bildschirms (Test display):

® Drehknopf drehen, das Gerét zeigt verschiedene Testbil-
der.

Der entsprechende Test bleibt aktiv, bis der Drehknopf erneut
gedriickt wird.

Display accu and supply data

Die Kennwerte des Wechselakkus und der Status der exter-
nen elektrischen Versorgung werden angezeigt.

Anzeige (Beispiel):

Auf die zweite Seite schalten:

® Zeile »Page« wihlen, bestitigen und
Drehknopf drehen

Anzeige (Beispiel):

Display actual technical error

Die aktuellen aktiven technischen Fehler werden mit Feh-
lernummer und Kurzbeschreibung angezeigt.

Anzeige (Beispiel):

80

Test loudsreaker. buzzera
and disrlayg

Test loudsreaker: 111 WA
Test loudsreaker: |1 CRHU
Test loudsreaker ' ADLI
Loudhnes=s = 3-4

Test buzzer

Test LED=

Test disrlayg

Brishthes=s min = 1-4
Brightneszs max = 3I-4
#*ERIT

m—A]
L Lo
A
=TT

LED=

5

Dizsrlay accu and surrlae data

Charaer = UBEA,
=t SUFFly : ok
Hoccocu =tate : char
Hoccocu tare : MEZH
Hccu manutfact @ EOME

Hccocu =s=erialnr.: 48
Hoccocuw chemistra: LIOH
Hoccocu date : Z24.0d8
Hoccou cacle C
Hoccocuw desiancar: S464
Hoccocuw fullcar . S3AE
Hoccocuw actualcar: V4
*EXIT

ux}
o

[iulli]
=Dm
om
—

—

[}

s

33

DD M

>3 =

=
-

Faae

1~z

Disrplay accu and sufF
Hoccouw woltagse : 1z.4
Hoccouw current : 1477
Chara. woltage: 12Z.6
Chara. current: 1588
EXIT

Flg data

Ll

mH
Ll
mH

#Paae Z-Z2

Disrplag actual

H B4 -HEZT

FOTI: FEER unrFrlussed
H Hd-HHZ G

FOTI: UT unrlusased

H B4 -HHEZS

FOTI: FHMAR unFrlussed
H Hd-HEZ9

FOTI: 02 unrlusaed
+EXIT

technical

Errar
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Display error und info logbook

In chronologischer Folge werden aufgetretene technische
Fehler oder besondere Vorkommnisse angezeigt, wie z. B. das

Freischalten einer Software-Option, der durchgefiihrte Geréte-

test, die Gerétekalibration.
Anzeige (Beispiel):

Auf die nichste Seite schalten:
® Zeile »Page« wihlen, bestitigen und Drehknopf drehen.

Display settings logbook

In chronologischer Reihenfolge werden die Betriebsphasen
mit den Geréteeinstellungen und Zeitstempel aufgelistet.

Auf die nachste Seite schalten:
® Zeile »Page« wihlen, bestitigen und Drehknopf drehen.

Display language text

Das Gerét zeigt die Alarm- und Hinweistexte in den gewéhlten
Bildschirm-Sprachen an - je ein Text pro Seite.

Auf eine andere Seite schalten:

® Zeile »Page« wihlen, bestitigen und Drehknopf drehen.

Auf eine andere Sprache schalten:

® Zeile »Language 1« oder »Language 2« wihlen, bestéti-
gen und Drehknopf drehen.

Die Texte kdnnen in folgenden Sprachen angezeigt werden:
— Deutsch

— Englisch

— US-Englisch

— Franzosisch

— Spanisch

— Schwedisch

— Portugiesisch

— ltalienisch

— Niederléandisch

Service-Modus

Disrlag error
I BE-EE8A6E Z1.

loabook
By 35251

and info

18,z881

INFO: Dewice tezt successfull
I BE-BEAA 31 18.z80081 BF:iZ8:36
IHFO: Walw i caTibrated

I BE-HEAHABE 31.108.Z881 @AY EZ7:iS8
INFO: Walwe WE calibrated

I BE-AEAAE Z1.108.Z2881 A7 E7:Z6
IHFO: Walwe W3 calibrated
*ESIT Fage BB1-BAE9
Disrlag =z=ettinas losbook
Fower-0H = Z1.18.Z60881 BF:44:89
Mode = IFPPU

Triga.= 0OFF T = 548 ml
FEEF = 5 mbar Frea.= Z8 brFm
I1:E = 1:1.5 0z = 48 X
Trlat= @8 X Fmax = 38 mbar
MUzFrn-Hlarms= B.2 .. 48 1lrFm
f=srn—Hlarm = 188 brFm
Brightne==s = 1-4 . a4
Loudhe=s= = E-4

EXIT *Page BHEI-BATS

DisFrlayg

L age | E li=zh
L age Z: [ t=ch
L1l Paw hiah

EXIT

Htemweasdruck hoch

langauage text
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Service-Modus

Service-Modus verlassen

® Taste » O« 3 Sekunden gedriickt halten, deren gelbe
Lampe blinkt.

Zum Einschalten der Beatmung:
® Taste » O« kurz driicken.

Zum Abschalten:
® Drehknopf driicken.
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Abkiirzungen

Abkiirzungen

Abkiirzung
ASB

BIPAP

BIPAP/ASB

BTPS

CPAP

CPAP/ASB

EN 794-3

A ASB

fApnoe
Freq.
fspn
IPPV

IPPVAssist

I:E

MV
MVspn
NIV
02

Oz2-Inhalat.

84

Erklarung

Assisted Spontaneous Breathing
Druckunterstitzte Spontanatmung

Biphasic Positive Airway Pressure
Spontanatmung unter kontinuierlich positi-
vem Atemwegsdruck mit zwei unterschiedli-
chen Druckniveaus

Biphasic Positive Airway Pressure

Assisted Spontaneous Breathing
Druckkontrollierte Beatmung kombiniert mit
freier Spontanatmung wahrend des gesam-
ten Atemzyklus und einstellbarer Druckunter-
stiitzung auf CPAP-Niveau

Body Temperatur, Pressure, Saturated
Messwerte bezogen auf Bedingungen der
Patientenlunge, Kérpertemperatur 37 °C,
Umgebungsdruck, wasserdampfgesittigtes
Gas

Compliance (Dehnbarkeit)

Continuous Positive Airway Pressure
Spontanatmung mit kontinuierlich positivem
Druck

Continuous Positive Airway Pressure
Assisted Spontaneous Breathing
Spontanatmung auf erhéhtem Druckniveau

Européische Norm fiir medizinische Beat-
mungsgeréte Teil 3 "Notfall- und Transport-
geréte"

Einstellwert der Druckunterstiitzung ASB -
A ASB tiber PEEP

Beatmungsfrequenz

Frequenz der Apnoe-Ventilation
Beatmungsfrequenz

spontane Atemfrequenz

Intermittent Positive Pressure Ventilation
Intermittierende Beatmung mit positivem
Druck

Assisted Intermittent Positive Pressure
Ventilation

Unterstiitzte Intermittierende Beatmung mit
positivem Druck

Verhiltnis Inspirationszeit:Exspirationszeit
Minutenvolumen

Spontanatemanteil des Minutenvolumen
Nichtinvasive Ventilation — Maskenbeatmung

Einstellwert der inspiratorischen
O2-Konzentration

O2-Inhalation

Abkiirzung
Paw

PEEP
Pinsp

Pmax
Pmean
Ppeak
Pplat
R

Rampe

SIMV

SIMV/ASB

TApnoe

Te

Tinsp
Tplat

VT
VTApnoe
VTe

VTi

100 % O2

Erklarung
Atemwegsdruck
Positiv endexspiratorischer Druck

Einstellwert des oberen Druckniveaus in
BIPAP

Maximaler Atemwegsdruck

Mittlerer Atemwegsdruck

Maximaler Atemwegsdruck
Endinspiratorischer Atemwegsdruck
Resistance (Widerstand)

Einstellwert fiir den zeitlichen Druckanstieg
bei Druckunterstiitzung mit ASB

Synchronized Intermittent Mandatory
Ventilation

Synchronisierte intermittierende mandatori-
sche Beatmung

Synchronized Intermittent Mandatory
Ventilation

Assisted Spontaneous Breathing
Synchronisierte intermittierende mandatori-
sche Beatmung

Die Beatmung kann mit ASB ergénzt werden

Apnoe-Alarmzeit

Exspirationszeit

Einstellwert der Inspirationszeit
Plateauzeit

Einstellwert des Atemvolumens
Atemvolumen der Apnoe-Ventilation
Exsp. Atemvolumen

Insp. Atemvolumen

100 % O2-Dosierung



Symbole

Symbol

Insp.
holg

D>

Alarme

Vg M
#g [

Alarm

LA SE@EE M

@».9 =

é@!

Erklarung

Inspiration manuell starten und halten

Bildschirmfenster "Einstellung" anzeigen

Bildschirmfenster "Alarme" anzeigen

Bildschirmfenster "Messwerte" anzeigen

Umschalten Flow / Druckkurve

akustischen Alarm fiir 2 Minuten
unterdriicken

Alarme bestatigen

Schalter Standby / Betrieb
untere und obere Alarmgrenzen
nur obere Alarmgrenze

nur untere Alarmgrenze

Hinweis-Meldung

Achtung-Meldung

Alarm-Meldung
Gebrauchsanweisung beachten!
Schutzklasse Typ B (body)
Schutzklasse Typ BF (body floating)
Gleichspannungsversorgung
Wechselspannungsversorgung

Ladezustand des Wechselakkus
(Beispiel: halb geladen)

Symbole

85



86



Technische Daten

Technische Daten
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Technische Daten

Technische Daten

Umgebungsbedingungen

Bei Betrieb
Temperatur -20 bis 50 °C")
Luftdruck 570 bis 1200 hPa
rel. Feuchte 5 bis 95 %

Bei Lagerung
Gerat ohne Wechselakku, mit Mehrweg-Beatmungszubehor

Temperatur -40 bis 75 °C
Luftdruck 570 bis 1200 hPa
rel. Feuchte 5 bis 95 %

Einweg-Beatmungszubehdr

Temperatur -20 bis 70 °C
Luftdruck 570 bis 1200 hPa
rel. Feuchte 30 bis 50 %
Wechselakku

Temperatur -20 bis 35 °C
Luftdruck 570 bis 1200 hPa
rel. Feuchte 5 bis 95 %

Einstellwerte

Beatmungsmodi IPPV/IPPVAssist, SIMV, SIMV/ASB
BIPAP, BIPAP/ASB, CPAP, CPAP/ASB
Beatmungsfrequenz Freq. 2 bis 60 1/min =1 1/min (SIMV, BIPAP)

5 bis 60 1/min £1 1/min (IPPV, IPPVAssist)
12 bis 60 1/min =1 1/min bei Apnoe-Ventilation

Atemzeitverhiltnis I:E (IPPV, IPPVAssist) 1:4 bis 3:1
Inspirationszeit Tinsp (SIMV, SIMV/ASB, BIPAP, 0,2 bis 10s
BIPAP/ASB)
Atemvolumen VT 0,05 bis 2,0 L, BTPS?
Genauigkeit +15 % vom Einstellwert oder £25 mL,
der gréBere Wert gilt.
Inspirationsdruck Pinsp PEEP+3 mbar bis 55 mbar®)
O2-Konzentration 40 bis 100 Vol.%*)
Genauigkeit +10 Vol.%
Der Einstellwert ist abhéngig vom Inspirationsﬂows)
Positiv endexspiratorischer Druck PEEP 0 bis 20 mbar +2 mbar, kein negativer Druck
Triggerempfindlichkeit (Flowtrigger) 3 bis 15 L/min

1) bei Verwendung mit Einweg-Beatmungszubehér. -10 bis 50 °C
2) BTPS
Body Temperature, Pressure, Saturated.
Messwerte bezogen auf Bedingungen der Patientenlunge,
Kérpertemperatur 37 °C, Umgebungsdruck, wasserdampfgesittigtes Gas.
3) 1 mbar=100 Pa
) mit Option O2-Mischung
) siehe O2-Konzentration, Seite 42
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Druckunterstiitzung A ASB
Anstiegszeit flir die Druckunterstiitzung

Leistungskennwerte
Steuerprinzip
Max. Inspirationsflow
Gerate-Compliance
mit 1,5 m Beatmungschlauch
mit 3 m Beatmungsschlauch
Inspirationswiderstand
Exspirationswiderstand
Totraum inkl. Flow-Sensor

Zusatzfunktionen
Notluftventil

Sicherheitsventil

Max. zuléssiger Differenzdruck fiir die Flowmessung
Widerstand des Flow-Sensors

Patientenanschluss

Messwertanzeige
Atemwegs-Druckmessung
Bereich
Aufldsung
Genauigkeit
Max. Atemwegsdruck
Pos. endexsp. Druck
Mittlerer Atemwegsdruck
Plateaudruck

Flow-Messung

Minutenvolumen MV
Bereich
Auflésung
Genauigkeit

Atemvolumen VTe
Bereich
Aufldsung
Genauigkeit

1) Bei Betriebsuiberdruck >3,5 bar

Technische Daten

0 bis 35 mbar (relativ zum PEEP) +2 mbar
slow, standard, fast

zeitgesteuert, volumenkonstant, druckkontrolliert
100 L/min")

<1 mL/mbar
<2 mL/mbar
<4 mbar bei 60 L/min
<4 mbar bei 60 L/min

ca. 28 mL (Mehrweg-Beatmungszubehor)
ca. 32,5 mL (Einweg-Beatmungszubehor)

offnet bei Gasmangel das Atemsystem und ermdglicht die
Spontanatmung mit Raumluft

offnet bei ca. 80 mbar das Atemsystem

+4 mbar

3 mbar bei 100 L/min (Mehrweg-Beatmungszubehor)
2,5 mbar bei 100 L/min (Einweg-Beatmungszubehdr)

ISO-Konus 22 mm

0 bis 99 mbar
1 mbar

+2 mbar
Ppeak

PEEP

Pmean

Pplat

0 bis 99 L/min, BTPS
0,1 L/min
+15 % vom Messwert, jedoch mindestens +1 L/min

0 bis 5000 mL, BTPS
1mL
+15 % vom Messwert

Fir Betriebsuberdriicke <3,5 bar reduziert sich der maximale Inspirationsflow auf 80 L/min
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Technische Daten

Frequenz-Messung
Bereich
Aufldsung
Genauigkeit

Kurvendarstellung
Atemwegsdruck Paw (t)
Flow (t)

Uberwachungen

Exspiratorisches Minutenvolumen MV

Alarm obere Alarmgrenze
Einstellbereich

Alarm untere Alarmgrenze
Einstellbereich

Atemwegsdruck Paw

Alarm obere Alarmgrenze
Einstellbereich

Alarm untere Alarmgrenze

Apnoe-Alarmzeit TApnoe
Alarm
Einstellbereich

Betriebskennwerte

Elektrische Versorgung

Elektrischer Netzanschluss
Eingangsspannung Oxylog 3000
Mit DC/DC-Konverter

Stromaufnahme
Mit Akkuladung

Betriebszeit mit geladenem Lithium lonen Wechselakku
ohne Netzversorgung bei "typischer" Beatmung

Betriebszeit mit geladenem Nickel-Metall-Hydrid Wechsel-
akku ohne Netzversorgung bei "typischer" Beatmung

Akkuladung

Wechselakku Typen

90

0 bis 99 /min
1 /min
+1 /min

-10 bis 100 mbar
—-120 bis 120 L/min

wenn die obere Alarmgrenze Uberschritten wurde
41 bis 2 L/min

wenn die untere Alarmgrenze unterschritten wurde
0,5 bis 40 L/min

wenn der Wert "Pmax" iberschritten wurde
20 bis 60 mbar

wenn weniger als 5 mbar Differenzdruck zwischen
inspiratorischer und exspiratorischer Seite vorhanden sind,
oder

wenn das eingestellte Druckniveau nicht erreicht wird

wenn keine Atemaktivitiat erkannt wird
15 bis 60 s, in 1 s-Schritten einstellbar

19V 0,5 VDC
12V /24V/28VDC

max. 3,8 A, typisch 2,1 A
ca. 4 Stunden

ca. 3 Stunden

Das Gerit schaltet die Ladung des Akkus bei Erreichen des
Voll-Zustandes auf Erhaltungsladung um.

Nickel-Metall-Hydrid
Lithium lonen



Technische Daten

Ladezeiten Die angegebenen Ladezeiten beziehen sich auf
vollstdndiges Laden des Wechselakkus nach der Entladung.
Nickel Metall Hydrid Akku ca. 4 Stunden
Lithium lonen Akku ca. 5 Stunden
Zuldssige Umgebungstemperatur bei Akkuladung 0 °C bis 35 °C
Anzeige der Kapazitdt des Wechselakkus in 25 %-Schritten
Genauigkeit der Anzeige der Kapazitét Die angezeigte Kapazitét wird vom Wechselakku selbst

ermittelt. Die Genauigkeit ist von Typ und Hersteller abhéngig
und kann bei haufiger Teilentladung und bei Betrieb unter
extremen Temperaturen ungenau werden. Erst nach vollstén-
diger Entladung und Ladung bei Raumtemperatur 25 °C kon-
ditioniert sich der Wechselakku neu.
Daher sind die Kriterien der Alarm-Meldungen "Il Akku leer"
und "Il Akku tief" aus der Messung der Akkuspannung abge-
leitet. Die zu diesem Zeitpunkt angezeigte Kapazitdt kann von
der realen Kapazitdt des Wechselakkus abweichen.
Lagerzeit Akku Wechselakkus nur auBerhalb des Oxylog 3000 lagern und
spatestens nach 12 Monaten wieder voll laden (z. B. in der
externen Akku-Ladestation Oxylog 3000)

AC/DC-Netzteil
Temperaturbereich -20 °C bis 50 °C
Schutzklasse nach EN 60601 Klasse |
Eingang 100 bis 240 V~/ 50 bis 60 Hz / 1,5 A
Ausgang 19V+05V/21A max3,8A
Interne Sicherung T3,15A
DC/DC-Konverter
Temperaturbereich -20 °C bis 50 °C
Eingang 10bis32VDC/9A
Ausgang 19V+05V/21A max. 38A
Interne Sicherung T10A
Gasversorgung aus einer zentralen Gasversorgung oder
aus einer Druckgasflasche
O2-Betriebsiiberdruck 3 bar -10 % bis 6 bar bei 100 L/min
Versorgungsgas medizinischer Sauerstoff oder medizinische Druckluft
Eingangsanschluss O2 wahlweise:
DIN nach DIN 13252,
oder
NIST" nach EN 739,
oder
DISS? nach CGA V5-1989,
oder

N-F3) 590-116/1987.
Das Gas muss trocken, 6l- und staubfrei sein.
1) NIST = Non Interchangeable Screw Thread Connection (unvertauschbarer Anschluss)

2) DISS = Diameter Index Safety Systems
3) N-F = Franzosische Norm
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Technische Daten

Druckflaschen und Druckminderer
Druckminderer

Gasverbrauch fiir interne Steuerung

Anzeigegenauigkeit Gasverbrauch
Schalldruck
Abmessungen (BxH xT)

Grundgerat

AC/DC-Netzteil

DC/DC-Konverter
Gewicht

Grundgerat mit Wechselakku

AC/DC-Netzteil

DC/DC-Konverter
Elektromagnetische Vertraglichkeit EMV
Flugtauglichkeit (Vibration)

Mechanische Festigkeit

Klassifizierung
gemaB EG-Richtlinie 93/42/EWG Anhang IX

UMDNS-Code
Universal Medical Device Nomenclature System -
Nomenklatur fiir Medizinprodukte

Schnittstelle

Schutzklasse Beatmungszubehor
(Einweg oder Mehrweg)

92

miissen den nationalen Vorschriften entsprechen und zuge-
lassen sein.

miissen ein ausgangsseitiges Abblaseventil haben, das den
Hinterdruck im Fehlerfall auf ca. 10 bar begrenzt.

0,1 bis 0,5 L/min
+0,5 L/min

<45 dB(A) bei typischer Beatmung in 1 m Abstand

285 x 184 x 175 mm (ohne Giriff)
158 x 60 x 117 mm
162 x 42 x 69 mm

ca. 4,9 kg

ca. 0,8 kg

ca. 0,4 kg

gepruft nach EN 60601-1-2 und EN 794-3 (36.101) 10 V/m
gemaB RTCA DO-160D

gemaB MIL STD 810 E

Klasse llb

18 - 098

IrDA Infrarot RS 232-Schnittstelle

Typ BF @ (body floating)



Verwendete Materialien
Gehause Oxylog 3000
Gehause AC/DC-Netzteil
Gehéuse DC/DC-Konverter
Folientastatur Gerat

Mehrweg-Beatmungszubehor
Beatmungsschlauch, Flow-Messschldauche
Gehause Flowsensor, Beatmungsventil
Windfahne im Flow-Sensor
Membranen Beatmungsventil

Einweg-Beatmungszubehor
Beatmungsschlauch
Riickschlagventil
Beatmungsventil
Gehause Flow-Sensor
Folie im Flow-Sensor
Adapter
Patientenanschluss

Display
Technologie
Pixel

sichtbarer Bereich

Technische Daten

Schlagfestes Acryl-Nitril-Butadien-Styrol (ABS)
Schlagfestes Acryl-Nitril-Butadien-Styrol (ABS)
Schlagfestes Acryl-Nitril-Butadien-Styrol (ABS)

Polyesterfolie

Silikongummi
Polysulfon (PSU)
Rostfreier Stahl
Silikongummi

Polyethylen (PE)

K-Resin

Polyethylen (PE)
Polymethylmethacrylat (PMMA)
Polyester

Silikongummi

Polypropylen (PP)

Elektro-Lumineszenz (EL)
240x 128
108 x 56 mm
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Beschreibung

Beschreibung

Beatmungsmodi
Volumenkontrollierte Beatmung
IPPV

Volumenkonstanter mandatorischer Beatmungshub

Das Beatmungsmuster wird festgelegt mit den Einstellwerten
Atemvolumen VT, Frequenz Freq., Atemzeitverhiltnis |:E und
PEEP.

Nach dem Ende der Flowphase bleibt das Exspirationsventil
geschlossen bis zum Ende der Inspirationszeit Tinsp. Diese
Phase, die inspiratorische Pause, ist in der Kurve Paw (t) als
Plateau Pplat zu erkennen.

IPPVAssist

Assistierte Beatmung mit kontinuierlich positivem Atemwegs-
druck.

Der mandatorische Beatmungshub wird gestartet, wenn der
Patient einen Inspirationsflow erzeugt, der mindestens dem
eingestellten Flowtrigger entspricht.

Die aktuelle Beatmungsfrequenz kann bei entsprechender
Triggerung groBer sein als die eingestellte Frequenz.

96

Paw
mit Plateau ohne Plateau
Tplat
Pplat
PEEP
Tinsp Te
1

T=——

Freq.
Flow
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SIMV

Synchronisierte Intermittierende Mandatorische Ventilation
Mischform aus mandatorischer Beatmung und Spontanat-
mung

Bei SIMV kann der Patient in vorgegebenen, regelméssigen
Pausenzeiten spontan atmen, wéhrend in der Zwischenzeit
mandatorische Beatmungshiibe eine Mindestventilation
sichern.

Diese Mindestventilation wird vorgegeben mit den beiden Ein-
stellwerten Atemvolumen VT und Frequenz Freq. und ergibt
sich aus dem Produkt VT x Freq.

Das Beatmungsmuster wird festgelegt mit den Beatmungspa-
rametern Atemvolumen VT, Frequenz Freq. und Inspirationszeit
Tinsp.

Um zu verhindern, dass der mandatorische Beatmungshub
gerade in der spontanen Exspiration appliziert wird, sorgt der
Flowtrigger des Gerates dafiir, dass innerhalb eines "Trigger-
Fensters" der mandatorische Beatmungshub synchronisiert
mit der spontanen Inspiration ausgel&st wird.

Das Trigger-Fenster ist 5 Sekunden lang. Bei Exspirationszei-
ten kleiner als 5 Sekunden erstreckt es sich tiber die gesamte
Exspirationszeit, abziiglich einer minimalen Exspirationszeit
von 500 ms.

Da die Synchronisation des mandatorischen Beatmungs-
hubes die wirksame SIMV-Zeit verkiirzt und somit die wirk-
same Frequenz unerwiinscht erhohen wiirde, verldngert
Oxylog 3000 die nachfolgende Spontanatemzeit um die feh-
lende Zeitdifferenz AT. Eine Uberhhung der SIMV-Frequenz
wird damit vermieden. Der, neben dem Atemvolumen VT, fiir
die Mindestventilation verantwortliche Faktor Freq. bleibt kon-
stant.

In den Spontanatemphasen kann der Patient mit ASB druck-
unterstiitzt werden.

Im Zuge der schrittweisen Entwdhnung kann die Spontan-
atemzeit durch Reduzieren der Beatmungsfrequenz soweit
verlangert werden, dass das gesamte Minutenvolumen mehr
und mehr durch Spontanatmung gedeckt wird.

Beschreibung

unsynchronisierter
Paw Mandatorischer

Beatmungshub Beatmungshub
PEEP N A /
Trigger-|= . -
Fenster | Tinsp  Spontanatemzeit Spontanatemzeit

synchronisierter
mandatorischer

Zyklus-Zeit

eingestellte mandatorisch

1
Fre

+aT

eingestellte mandatorische
Zyklus-Zeit

Freq.
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Beschreibung

ASB

Assisted Spontaneous Breathing

Zur Druckunterstiitzung einer insuffizienten Spontanatmung.
Ahnlich, wie der Anésthesist die wiedereinsetzende Spontan-
atmung des Patienten am Atembeutel fiihlt und manuell unter-
stiitzt, kann das Gerét eine insuffiziente Spontanatmung
unterstiitzen.

Das Gerat libernimmt partiell die Einatemarbeit, der Patient
behilt jedoch die Kontrolle liber die Spontanatmung.

Das CPAP-System liefert dem spontan atmenden Patienten
auch bei geringer Einatembemiihung Atemgas.

Die Druckunterstitzung ASB wird gestartet:

wenn der spontane Inspirationsflow den eingestellten Wert
des Flowtriggers erreicht, oder spatestens wenn das spontan
eingeatmete Volumen 25 mL Ubersteigt.

Das Gerat erzeugt dann einen fiir den Atembedarf des Patien-
ten einstellbaren Druckanstieg bis auf den vorgewahlten ASB-
Druck A ASB (iber PEEP.

Die Zeit fiir den Druckanstieg (»Rampe«) ist in Schritten:

— Bei schnellem Druckanstieg unterstiitzt Oxylog 3000 die
insuffiziente Spontanatmung des Patienten mit hohem Spit-
zenflow.

— Beilangsamem Druckanstieg beginnt Oxylog 3000 weich
mit gleichmé&Bigem Inspirationsflow. Der Patient muss mehr
Atemarbeit leisten, die Atemmuskulatur wird trainiert.

Mit angepasstem zeitlichen Druckanstieg und Druck A PASB

liber PEEP bestimmt der Patient mit seiner Atemaktivitdt den

bendétigten Inspirationsflow.

ASB wird beendet:

— wenn in Phase | der Inspirationsflow auf 0 zurlickgeht, also
wenn der Patient ausatmet oder gegenatmet bzw.

— wenn der Inspirationsflow in Phase Il unter 25 % des zuletzt
gelieferten Inspirationsflow fallt (somit A PASB liber PEEP
erreicht wird)
oder

— spétestens nach 4 Sekunden, wenn die beiden anderen Kri-
terien nicht wirksam wurden.

98

Paw
A
Phase
I Il
A PasB —
iber PEEP
CPAP
— -
Start Inspiration  : Ende Inspiration
Insp.
Flow : ] :
A © max.4s

25 % Insp. Flow
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BIPAP

Biphasic Positive Airway Pressure

Der BIPAP-Beatmungsmodus ist gekennzeichnet als druck-
kontrollierte / zeitgesteuerte Beatmung, bei der der Patient
immer spontan atmen kann. BIPAP wird daher auch oft
beschrieben als zeitgesteuerter Wechsel zwischen zwei
CPAP-Niveaus.

Durch den zeitlich gesteuerten Druckwechsel wird eine kon-
trollierte Beatmung erreicht, die der druckkontrollierten Beat-
mung PCV entspricht. Die M&glichkeit der standigen
Spontanatmung erlaubt jedoch einen flieBenden Ubergang
von kontrollierter Beatmung lber die EntwShnungsphase bis
hin zur vollstandigen Spontanatmung, ohne den Beatmungs-
modus wechseln zu miissen. Zur guten Adaption an das Spon-
tanatemverhalten des Patienten werden sowohl der Wechsel
vom exspiratorischen Druckniveau auf das inspiratorische
Druckniveau als auch der Wechsel vom inspiratorischen
Druckniveau auf das exspiratorische Druckniveau mit der
Spontanatmung des Patienten synchronisiert.

Die Frequenz der Wechsel wird auch bei Synchronisation
durch Trigger-Fenster mit fester zeitlicher Lage konstant gehal-
ten.

Diese Adaption an die Spontanatmung des Patienten fiihrt zu
einem geringeren Bedarf an Sedierung und damit zu einer
schnelleren Riickkehr des Patienten zur Spontanatmung.

Wie bei allen druckgesteuerten Beatmungsmodi wird dem
Patienten nicht ein festes Atemvolumen VT vorgegeben. Das
Atemvolumen resultiert im wesentlichen aus der Druckdiffe-
renz zwischen den Einstellwerten fiir PEEP und Pinsp sowie
der Compliance der Lunge.

Zum Einstellen der erforderlichen Differenz zwischen den bei-
den Druckniveaus wird die Anzeige des exspiratorisch gemes-
senen Atemvolumens VTe benutzt. Ein VergroBern der
Differenz bewirkt einen héheren BIPAP-Beatmungshub.
Anderungen der Lungencompliance und der Atemwege sowie
aktives Gegenatmen des Patienten kdnnen das Atemvolumen
andern. Das ist ein gewiinschter Effekt bei diesem Beat-
mungsmodus.

Im Wissen um das nicht konstante Atemvolumen und damit
auch des Minutenvolumens ist auf eine addquate Einstellung
der Alarmgrenzen fiir das Minutenvolumen zu achten.

Beschreibung

mandatorischer
Paw BIPAP-Hub

\

Pinsp-Rampe

PEEP

Trigger-
Fenster

Spontanatmung

Tinsp

synchronisierter
BIPAP-Hub

/
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Beschreibung

BIPAP anwenden

Das Zeitmuster wird, wie bei SIMV, mit den Parametern der
Grundeinstellung Frequenz Freq. und Inspirationszeit Tinsp
eingestellt. Das untere Druckniveau wird mit dem Parameter
PEEP eingestellt, das obere Druckniveau mit dem Parameter
Pinsp.

Beim Wechsel von IPPV auf BIPAP ist zu beachten, dass
anstelle vom Atemzeitverhiltnis I:E die Inspirationszeit Tinsp
eingestellt wird.

Bei einem Wechsel von SIMV auf BIPAP braucht - unter Bei-
behalten des Zeitmusters - nur die Einstellung Pinsp durchge-
fuhrt werden.

Die Steilheit des Druckanstiegs vom unteren Druckniveau auf
das obere Druckniveau wird mit der Einstellung »Rampex«
bestimmt.

In der Phase des unteren Druckniveaus kann die Spontanat-
mung mit ASB unterstiitzt werden.

Die Steilheit des Druckanstiegs auf den ASB-Druck A PASB
liber PEEP wird ebenfalls durch die Einstellung »Rampex«
bestimmt.

Der Ubergang von der kontrollierten Beatmung iiber die Ent-
wohnphase bis hin zur vollstdndigen Spontanatmung erfolgt
durch schrittweises Reduzieren des Inspirationsdrucks Pinsp
und/oder der Frequenz Freq.
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Funktionsbeschreibung

Beschreibung

Drucksteuerung V6

o
7 =~ 1 Mikroprozessor System
|
|
Y

Gasmischer
Vi-3 s4lb4]
O2/Air F1 DR
AN =
N =

S3 [P4]

o

Die verédnderbaren pneumatischen Stellglieder des
Oxylog 3000 werden mit digitalisierten elektrischen Mess-
signalen vom Mikroprozessorsystem kontrolliert.

Gasversorgung

Das Versorgungsgas O2 (oder im Ausnahmefall Druckluft)
wird am Filter F1 gereinigt und im Druckregler DR auf einen
konstanten Druck geregelt. Nach Bedarf wird tber das Filter
F2 Umgebungsluft angesaugt. Der Versorgungsdruck wird mit
dem Druck-Sensor S3 liberwacht.

Inspiration

Der Gasmischer V1-3 liefert in Abhéngigkeit von Beatmungs-
modus und gewiinschter O2-Konzentration den variablen
Inspirationsflow als Gasgemisch aus dem Versorgungsgas O2
und der angesaugten Umgebungsluft. Das Atemvolumen wird
fuir volumenkontrollierte Atemziige unabhéngig vom Umge-
bungsdruck (Absolutdruck-Sensoren S7 und S9) unter Patien-
tenbedingungen BTPS* dosiert: es wird unter Beriick-
sichtigung des Umgebungsdruckes ein Atemvolumen appli-
ziert, das unter BTPS dem eingestellten Atemvolumen ent-
spricht. Somit dosiert und misst Oxylog 3000 im Betrieb mit
einer Priiflunge etwa 10 % weniger Volumen (trockenes Gas
unter Raumtemperatur).

Exspiration

Die Druckregelung schlieBt mit der Drucksteuerung V6 in der
volumenkontrollierten Inspiration den Inspirationskanal und

*  BTPS
Body Temperature, Pressure, Saturated.
Messwerte bezogen auf Bedingungen der Patientenlunge,
Kérpertemperatur 37 °C, Umgebungsdruck, wasserdampfgesittig-
tes Gas.

regelt in der Exspiration den PEEP- oder bei Erreichen der
Zieldriicke den ASB-, Pinsp- oder Pmax-Druck durch Reduzie-
rung des Druckes im Inspirationsschlauch. Das patientennahe
Beatmungsventil V10 schlieBt, indirekt gesteuert durch V6, in
der Inspiration gegen Atmosphére und steuert in der Exspira-
tion den gewlinschten Patientendruck liber die Druckregelung
im Inspirationsschlauch. Der Messwert des patientennahen
Atemwegsdruck-Sensors S5 dient als Sollwert fiir die Druck-
regelung.

Sicherheit

Im Fehlerfall schlieBt der Gasmischer V1-3 und die Druckrege-
lung V6 6ffnet gegen Atmosphére. Bei Unterdruck 6ffnet das
pneumatische Notluftventil NV (Spontanatmung). Bei Uber-
druck 6ffnet das pneumatische Uberdruckventil SV (einge-
stellt auf etwa 80 mbar).

Monitoring

Der uber S8 patientennah gemessene Flow wird als Differenz-
drucksignal dem internen elektr. Differenzdruck-Sensor S6
zugefihrt. Dieses Signal wird als Flowkurve im Bildschirm dar-
gestellt. Aus dem exspiratorisch gemessenen Flow werden die
Monitoring-Messwerte Atemvolumen, Minutenvolumen und
Frequenz abgeleitet. Das inspiratorische Flowsignal dient der
Erkennung des Flowtriggers. Die Bilanzierung der inspiratori-
schen und exspiratorischen Atemvolumina ermdglicht
Ruickschliisse auf die Systemleckagen (z. B. Leckagealarm,
NIV).

Die patientennahe Atemwegdruckmessung liefert liber S5 die
Atemwegsdriicke fiir die Atemwegdruckkurve im Bildschirm
und fur die abgeleiteten Messwerte PEEP, Ppeak, Pplat,
Pmean. Eine redundante zweite Atemwegsdruckmessung
gerateintern im Inspirationskanal mittels S4 liberwacht die
Plausibilitat der patientennahen Atemwegsdruckmessung.
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Bestell-Liste

Bestell-Liste

Benennung Sach-Nr. Benennung Sach-Nr.
Arbeitsplatz ZV'-O2/Air-Anschluss-Schlauch
Oxylog 3000 oM 86300 mit Winkelstecker fiir ZV und DIN-Anschluss
Lange 1,5 m M 29 285
Grundgerit Lange 3,0 m M 29 245
Oxylog 3000 oM 86955 | [Ldnge50m M 26 265
ZV-O2/Air-Anschluss-Schlauch mit Winkel-
stecker fuir ZV und NIST-Anschluss
Zum Betrieb notwendiges Zubehor
. Lange 1,6 m M 34 410
elektrische Versorgung:
Lange 3,0 m M 34 411
AC/DC-Netzgerat 100-240 V/50-60 Hz 2M 86 730
Lange 5,0 m M 34 412
Verfligbare Netzkabel:
Deutschland und Europa 18 24 481
Danemark 18 44 342
) ) Sonderzubehor
GroBbritannien 18 44 369
) Wandhalter (fiir Tragesystem) 2M 86 725
Australien 18 44 350
] Fahrzeug-Geratehalter 2M 86 900
Schweiz 18 44 377
Wandadapter 2M 86 934
USA 18 41 793
Satz Katheterstutzen "Erwachsene" 84 03 685
DC/DC-Konverter 2M 86 731
Faltenschlauch 84 02 041
Tiille fur O2-Inhalation M 20 101
Akku, Nickel-Metall-Hydrid 2M 86 732 .
Akku-Ladestation Oxylog 3000 2M 86 729
oder
Akku, Lithium lonen 2M 86 733
Beatmungszubehdr Mehrweg bestehend aus: Optionen
Beatmungsschlauch mit Messleitungen, 1,5 m 84 12 068 BIPAP ME 05 056
Beatmungsschlauch mit Messleitungen, 3 m 84 12 913 ASB ME 05 055
Beatmungsventil 84 12001 | |O2Mischer ME 05 054
Flow-Sensor 84 12034| [100% 02 ME 05 053
Winkeltiille 84 12 235 Oz2-Inhalation ME 05 052
Beatmungszubehor Einweg (5er Set): 2M 86 841
Priiflunge 84 03 201
Anschluss-Schlduche:
O2/Air-Anschluss-Schlauch
fir die Verwendung am Druckminderer
Gewinde M 12x 1 und 16 x 1
Lange 1,5 m M 17 616
Lange 3,0 m 2M 86 687
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Benennung Sach-Nr.

Oxylog 3000 Rettungseinheiten
Tragesystem 3000, komplett 2M 86 970

Zur Versorgung des Oxylog 3000 aus der zen-
tralen Versorgung oder einer O2-Flasche tiber
einen O2-Verteiler bestehend aus:

Oxylog 3000

Beatmungsschlauch mit MeBleitungen
Beatmungsventil

Flow-Sensor

Winkelstiick

O2-Flasche 2,5 L

O2-Druckminderer

O2-Verteiler

Zubehortaschen

Bestell-Liste
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Stichwortverzeichnis

Stichwortverzeichnis

100 % O2 ot 48
Abgleichen ........ ... 50
AbkUrzungen . ......... i 84
Achtung ... ... i 45
AirMix o 42
Akkubetrieb . ... ... 20
Akkukapazitdt . ...... .. 20
Alarm . e 45, b4
Alarmfall ... 45
Alarmgrenzeneinstellen .............. ... ... 44
Alarmtone unterdriicken .............. ... oo 46
Apnoe-Ventilation ............ ... 39
ASB 98
Aufbereiten ... ... 58
Baddesinfizieren ........... ... ..o i 61
Bakterienfilter ........ ... 17
Beatmungsmodi ......... . 8
Beatmungsventil ............ ... 59
Bedienkonzept ........ ... 10
Bedienteil - Standardversion .............. ... 66
Bedienteil mit allen Optionen ........................ 67
Beschreibung ........... ... . 96
Betrieb ... ... 32
Betriebsbereitschaft prifen .................... ... 26
Betriebsende ......... ... o 50
Betriebskennwerte ....... ... ... 90
Bildschirmfenster ............. ... oo i 12
Bildschirmfenster "Alarme" ............ ... ... ... ... 13
Bildschirmfenster "Einstellungen" .................... 12
Bildschirmfenster "Messwerte" ...................... 12
Bildschirmfunktion ............ ... oo it 11
BIPAP,BIPAP /ASB . ... ... 37
BTPS 84
CPAP,CPAP /ASB ... . 38
Customer Service Mode ........... ... .ol 76
DC/DC-Konverter ..............o ittt 21
Desinfizieren ......... .. 60
Displayaccu .........ccoiiiiiiiiii i 80
Display actual technical error ........................ 80
Display languagetext ................ocoiiiiiii. 81
Display logbook ....... ... i 81
Druckkurven-Hauptseite ......................... ... 13
Drucklimitierung ....... ... o 44
Einsatzbereiche ....... ... ... ... i 8
Einstellwerte ........ ... i 88
Einweg-Beatmungszubehdr ..................... 18, 69
Elektrische Versorgung .......... ... ... 19
Explosionsgefdhrdete Bereiche ........................ 6
Externe Versorgung ............ i 21
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Fahrzeug-Gerétehalter .................... .. ... L. 74
Fehler - Ursache — Abhilfe .......................... 54
Flowkurven-Hauptseite .....................oooooint. 13
Gasartwahlen ....... ... . i 52
Gasausfall ... ... 46
GasversorgUNg .. ..vvveeiiiiit 22
Haftung ... 6
Herz-Lungen-Wiederbelebung ....................... 35
Hinweis ... oo 46
HME Heat Moisture Exchanger ...................... 17
Hyperbaro-Kammer ......... ... . ... ... it 6
Info-Fenster ........ ... i 14
Informationen ... 51
Insp.hold .. ... 48
Instandhaltung ............ 6
Instandhaltungsintervalle ................. .. ... .. .... 62
Interne Versorgung mit Wechselakku ................. 19
IPPV, IPPVASsist ... ..o 33
Kalibrieren ...... ... 50
Kernspintomografie .............. ... .. o 6
Konfigurieren . ..... ... i 51
Kurven . 47
Leistungskennwerte .......... ... ... ... .. 89
Manuelle Beatmungsvorrichtung ...................... 6
Manuelle Inspiration ............ ..ol 48
Mehrweg-Beatmungszubehor ................... 16, 69
Messwertanzeige .............c.cciiiiiiiiiiiiie.. 89
Messwerte .........oiiiiiii 47
MILSTD8BI10E ... 92
Mobiltelefone ....... ... 6
Netzgerat . ... 21
NIV Nicht Invasive Ventilation ........................ 41
NOo AIrMix ..o 42
O2-nhalation .......... . i 8
O2-Mischung ... 42
Pneumatische Betriebszeit .......................... 23
Primdrrettung ... ... 10
Priflunge . ... .. 26
Reinigen . ... .. 60
Routine- und Zusatzfunktionen ....................... 11
RTCADO-160D ... 92



Schadstoffe ......... ... . 6
Sekundartransport ... 10
Service-Modus ... 76
Service-Modus verlassen ........... ... . .ol 82
Setdataandtime .............iiiiiiiii i 78
Set startup settings ............ ... ..o 77
Sicherer Gebrauch ............ ... .. i 6
Sicherheitstechnische Kontrollen ...................... 6
SIMV 97
SIMV,SIMV/ASB ... 36
Sonderfunktionen ......... .. 48
Sprachewdhlen ............... ... ... ... oL 52
Symbole ... 85
Technische Daten .......... ... . i, 88
Testbuttons ........ ... 79
Testbuzzer ...t 80
Testdisplay .........ccooiiiiii 80
TestLEDS ... 80
Test loudspeaker ............. ...t 80
Test potentiometer ........ ... ... .. i 79
Testsupplydata .............oooiiiiiiiln L 80
Tragesystem 3000 ..........ccoiiiiiiiiiiiiiin, 72
Trigger (IPPVAssist) ............oooooiiiiiiiiiit 34
Uberwachungen .............coovviineinainnineenn.. 90
Umgebungsbedingungen ............. ... ... 88
Verwendungszweck ........... ..o 8
Wandhalter ........ ... ... 102
Wasistwas ..ot 66
Wechselakku ....... ... ... . 52
Wechselakkuladen ............ ... . o i 20
Wechselakku tauschen ......... ... . ... ... ... ..., 19
Winkelstlick ... 16
Wischdesinfizieren ............. ... ... ... . .. 61
Zentrale Gasversorgung . .........oeeeiiiinaaen.. 24
ZUbEhOr . e e e e 6
Zweckbestimmung ........ ..o 8

Stichwortverzeichnis
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Diese Gebrauchsanweisung gilt nur fiir
Oxylog 3000
mit der Fabrikations-Nr.:

Ohne von Dréger eingetragene Fabrika-
tions-Nr. informiert diese Gebrauchsan-
weisung nur unverbindlich!
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