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VIII. Introduktion

Micro I &r en kompakt fullt barbar spirometer som drivs med
dteruppladdningsbara batterier. Den uppfyller kraven fran ATS/ERS
TASK FORCE: STANDARDISATION OF LUNG FUNCTION TESTING
2005 (Standardisering av lungfunktionstestning 2005). Dess
ergonomiska och lattanvanda utformning méjliggér snabba och
enkla diagnostiska spirometrimatningar, inklusive forvantade varden
och automatisk tolkning.

Funktionerna hos Micro I inkluderar:

o Matning av FEV1, FVC(FEV6), FEV1/FVC, FEV1/FEV6, PEF,
FEF25, FEF75 och FEF 25-75

o Fullt konfigurerbar med hjalp av medféljande programvara
o ECCS, Asian eller NHANES III férvantade varden

o Avvikelse frdn normen som procentandel eller Z-score

o NLHEP-, NICE- eller ATS/ERS-tolkning

o Kuvalitetskontroller av spirometrimandvrer

o Jamfodrelse efter bronkodilator

o NLHEP-lage

Spirometern anvander CareFusion Digital Volume-transduktor som
ar en ytterst stabil typ av volymtransduktor som mater utandad luft
direkt vid B.T.P.S (kroppstemperatur och tryck med mattad
vattenanga) varigenom felaktigheter pa grund av
temperaturkorrigeringar undviks. Denna transduktor ar inte kanslig
for kondens och temperatur och darmed kravs inte enskild
kalibrering innan ett test utfors.

CareFusion kan tillhandahalla spirometrar som uppfyller alla
spirometribehov nar det galler diagnostik och évervakning.
Micro II-spirometern ar systerspirometer till Micro I och har
utformats specifikt for évervakning av astma och KOL, antingen
I hemmet eller pa arbetet.



Forpackningens innehall

Micro I forpackas i en praktisk barvaska och levereras med foljande
komponenter (fig.1):
1. Micro I spirometer

2. CareFusion Digital Volume transduktor samt
engdngsmunstycken av kartong och en bruksanvisning.

Universellt nataggregat (36-PSU1017 5V DC 1,2 A)
4. Adapter for munstycke av kartong
USB-/laddningskabel

Fig 1



Kontraindikationer, varningar och
forsiktighetsatgarder

Kontraindikationer: Eftersom spirometri kan vara fysiskt
anstrangande ar det kontraindicerat hos patienter som nyligen haft en
hjartattack. Vidare kan kraftig utandning leda till syncope.

Féljande termer anvénds i denna handbok med nedanstdende innebérd
Var forsiktig: Risk for personskada eller allvarlig skada

Varning! Villkor eller metoder som kan leda till personskada.
Observera: Viktig information foér att undvika skada pa
instrumentet eller for att underlatta anvandning av instrumentet.

f VAR FORSIKTIG: Lds handboken fére anvandning

VARNING: Instrumentet ar inte Iampligt fér anvéandning i narheten av
explosiva eller lattantandliga gaser, lattantandliga narkosblandningar
eller i syrgasrika miljoer.

VAR FORSIKTIG: Munstycken &r avsedda att anvandas pa en patient.
Om de anvands pa flera patienter finns risk for korsinfektion. Upprepad
anvandning kan forsamra materialen och leda till felaktig matning.

VAR FORSIKTIG: Ett lungfilter anvénds fér en enda patient. Om de
anvands pa flera patienter finns risk fér korsinfektion. Upprepad
anvandning kan oka luftmotstandet och leda till felaktig matning.

VAR FORSIKTIG: L3t inte patienten hantera spirometern nir den &r
ansluten till ndtaggregatet for laddning eller till en dator d& enheten
konfigureras.

OBSERVERA: Den produkt som du har koépt ska inte kasseras
som osorterat avfall. Anvand lokala uppsamlingsanlaggningar
mmmm fOr WEEE-avfall for kassering av denna produkt.




Avsedd anvandning

Micro I anvands av lakare och sjukvardspersonal fér diagnos av
astma och KOL hos vuxna och barn éver 3 &r.

Miljo
Folj dessa forsiktighetsdtgarder:
e Undvik att utsatta Micro I for direkt solljus.

e Undvik att anvanda spirometern i dammiga miljoer eller nara
element eller andra varmekallor.

e Forvara inte spirometern pa fuktig plats och utsatt den inte
for extrema temperaturer.

e Rikta inte transduktorhdllaren mot en stark ljuskélla medan
spirometern anvands.

Komma igdng

Vi rekommenderar att Micro I spirometer ar fulladdad fore
anvandning. Nataggregatet tillhandahalls med separata kontakter
for Storbritannien, USA och Europa. Anslut nédvandig kontakt till
nataggregatet och koppla in det i ett vagguttag. Anslut Micro I

till nataggregatet med USB-/laddningskabeln. Laddningssymbolen
kommer att visas pa skarmen.

Ladda i minst 5 timmar fore forsta anvandning.

Avlagsna skyddsfilmen frdn skarmen fére anvéndning.
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Konfiguration

Enheten kan konfigureras fér din region nar den slds pa for forsta
gangen. Detta staller in sprak, ldngd- och viktenheter, datumformat
och uppsattning forvantade varden som motsvarar din region. Detta
kommer ocksa att konfigurera de index som ska visas och huruvida
andel forvantade eller Z-poang kommer att anvandas for att visa
avvikelse fr&n normen. Alla dessa instéllningar kan emellertid
anpassas med anvandning av den medfdljande datorprogramvaran.

SI3 pa enheten med strombrytaren som sitter pa enhetens ovansida.
Fdljande visas:

10:54

g

54,

US4 (MLHEP)
France
Deutschland
Esparia
Porkugal
Mekherland

B T T T

Anvand uppat- eller neddtpilarna for att markera énskat land och
tryck darefter pd ‘Enter’ (). Denna procedur maste endast utféras
nar enheten sl8s pd forsta gangen och valet kommer att sparas for
framtida bruk.

Vi rekommenderar att programvaran anvands for att justera dessa
installningar vid behov. Anslut Micro I till datorn med anvandning av
medféljande USB-kabel. Kér programvaran och sl pd Micro I.
Programvaran kommer att detektera att Micro I ar ansluten.
F6lj anvisningarna pa skarmen for att konfigurera enheten.

11



Micro I PC-programvara

Denna programvara later dig anpassa instéllningarna i din Micro I
spirometer. Efter installation finns omfattande hjalp via hjalpmenyn
nar applikationen anvands.

Systemkrav

Micro I PC-programvaran krédver vissa hdrdvaru- och programvaru-
komponenter fér att kunna fungera korrekt.

Datorkrav

Programvaran kréver en IBM-kompatibel dator med hardvara som
uppfyller eller dverstiger féljande minimikrav.

Processor: 800 MHz eller dver
RAM: 256 MB
Ledigt harddiskutrymme: 50 MB

Video: 800x600, 256 farger. En upplésning om minst 1 280 x 1 024
rekommenderas sa att alla férdelar med flerfénster-granssnittet ska
kunna utnyttjas.

Minst en ledig USB-port. (Ytterligare en USB-port kravs for
USB-aktiverade spirometrar)

Operativsystemkrav

Micro I PC-programvaran fungerar med féljande operativsystem:
Windows XP

Windows Vista 32bit

Windows Vista 64bit

Windows Server 2003

Windows Server 2008

12



Installera Micro I PC-programvara

Kontrollera innan du bérjar att din dator uppfyller minimisystem-
kraven och att anvandaren som installerar programvaran har
administratorsrattigheter.

Stang alla 6ppna program.
Satt in installations-CD:n i datorns CD-Rom-enhet.

Installationsprogrammet startar automatiskt och visar
védlkomstrutan. Klicka pa ‘N&sta’ for att fortsitta. Om
installationsprogrammet inte  O6ppnas  automatiskt, anvand
utforskaren i Windows for att valja CD-enheten manuellt och
darifran dppna filen Micro I PC Software.exe.

Licensvillkoren visas. Las hela dokumentet och férsakra dig om att
du forstdr det till fullo innan du accepterar licensvillkoren. Klicka pa
‘Nasta’ for att fortsatta.

Dialogrutan for val av destination visas och visar var Micro I
PC-programvaran kommer att installeras. Standardplatsen ar:

C:\Program Files\CareFusion\Micro I PC Software
Klicka pa ‘Bladdra fér att andra denna destination.

Klicka p& ‘N&sta’ for att visa dialogrutan V&lj programhanterings-
grupp. Det har blir platsen under Startmenyn dar ikonen fér Micro I
PC-programvaran kommer att placeras. Du kan ange en annan plats
eller anvanda en befintlig plats.

Klicka pd ‘Nasta’ for att visa dialogrutan med féljande installations-
alternativ:

Lagg till ikonen for Micro I PC-programvaran pa skrivbordet.

Klicka pa ‘Nasta’ for att starta kopiering av filerna till ditt system.

13



Na&r filerna kopierats till ditt system far du en bekraftelse som talar
om att Micro I PC-programvaran installerats och att du bor starta
om din dator innan du anvénder programmet. Klicka pa ‘Slutfor’ for
att slutféra installationsprocessen.

Kora Micro I PC-programvara

Anslut Micro I till en USB-port i datorn med anvandning medféljande
kabel. Micro I far strom frén datorns USB-port. Observera att Micro I
kraver en USB-port med hog effekt och att enheten kommer att
stdngas av om den ansluts till en USB-port med 18g effekt och att
den inte kommer att svara pa ndgra tangenttryckningar férrdn den
kopplas ur. USB-portar med lag effekt aterfinns ofta pa tangentbord
och USB-hubbar utan stromtillférsel och de bér inte anvandas.
Nar den ar ansluten till datorn, visar Micro I:

LAt inte patienten hantera spirometern under denna procedur.

14



Kor Micro I PC-programvaran. Den férsta skdarmen visar:

& Micro | PC Software

\9 CareFusion Micro I PC Software @tel - SiEgish -
Device Actions
Change Device Settings
& d 105, alows the user and
re-symc them wih the device,
,:\\ Change Device Dats[Time
\/ et the devices date/time and daylight saving settings
Micro 1 detected
SN 3

Frén denna skdrm kan du antingen dndra enhetsinstéllningarna eller
stélla in den interna klockan i Micro I. Nar alternativen fér andring av

installningar anvands, andras skarmen till:

Change Device Settings

Settings Type
) Custom O Apply Region Defauks
General Settnigs
Lanquage |Engish

Dt Display Format

Dats Display Separstor | Dash ()
Height Unis inches
Wwesght Units [bs
Spirometry Settings
Irterpretation Scheme | MLHER
Predcted Set [nrtanEs - B
PEF Units s
Display Options Fren  [Orc
Oeer  [Orerzs
Veristion Display Type  Percent Predicted

] Hide FEV1/FYC %Predicted
Hide Sart Blow Warning
Show Daly Calbration Check warming

American ( MMIDD/VYVY )

|

£[|<

v
v
=
v
O Fevyrve FEVE [#] FevI/FEVS
[ reFrs [ rerzszs Clev
~
[[] Allow Quick Exam

[¥] Display NLHEP Quality Checks
Use NLHEP Display Rules

Om alternativet ‘Anpassade’ Overst i

skarmen valjs,

funktioner i Micro I anpassas till dina specifika behov.

15
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Anvidndning

Micro I har utformats for att passa flera olika applikationer, frdn det
allra enklaste spirometritest dar endast nagra fa index maste visas
tilll mer komplicerad anvandning dar avvikelse fran norm,
bronkodilatorrespons och tolkning av resultat kravs.

Huvudmenyn visas efter inledande konfiguration och darefter nar
enheten sl3s pa:

10:55 [Eaaa}

Quick, Exarm

Excam with Predicted
Posk BD Exam

Lask Resulks
Setkings

Huvudmeny - oversikt
Snabbundersékning

Anvand denna funktion for att ta en omedelbar spirometrimatning
utan forvantade varden eller tolkning.

Undersdokning med forvantade varden

Denna funktion kraver att patientens demografiska information
anges s3 att forvantade vérden och tolkning kan beraknas och visas.

Undersdkning efter BD

Denna funktion mdéjliggér matning av respons efter bronkodilator.
Responsen mats betrdffande tidigare uppmatt baslinje som erhallits
med alternativen Snabbundersdkning eller Undersékning med
forvantade varden. Den senast registrerade baslinjeundersékningen
lagras automatiskt nar enheten stangs av och kommer att vara
tillgénglig fér bronkodilatorjamférelse nédr enheten slds pa.

16



Senaste resultat

Detta alternativ anvands for att visa resultat fr&n den undersékning
som lagrats senast.

Instdllningar

Detta alternativ l3ter anvandaren justera olika instéllningar,
inklusive datum, tid och sprak samt utféra en kalibreringskontroll.

Snabbundersokning

Nar detta alternativ har valts, visar skarmen:

Micro I kan anvandas direkt med ett MicroGuard-filter eller med
ett kartongmunstycke fér engdngsbruk med hjalp av medfsljande
adapter. Satt in munstycket eller MicroGuard-filtret i spirometerns
munstyckehallare.

Instruera patienten att andas in sa djupt som méjligt, sluta lapparna
runt munstycket samt andas ut s& hart och snabbt som méjligt tills
det inte gar att andas ut mer Iuft.

17



Spirometriresultaten for denna utandning visas sedan tillsammans med
kvalitetskontroll av manévern, baserat pa riktlinjer fran ATS/ERS:

14:50 [aaw}
Current Blow Results

Base Blow1 %Pred
FEV1 3.85L -
Fi'iC 4,551 -
FEYW1/FYC 585% -
PEF S24Lm -

aood Blow

Ytterligare index, om de konfigurerats, samt basta resultat fran en
serie utandningar kan visas om neddtknappen trycks in.

Varje mandver kvalitetskontrolleras for [angsam start, plotsligt slut,
kort utandning, dalig anstrédngning eller hosta i enlighet med
ATS/ERS riktlinjer fran 2005.

Observera att procentandelen av forutsett varde och tolkning inte ar
tillgangliga for alternativet Snabbundersékning.

Tryck pa Enter for att visa:

1113 T

Ease testing
complete?

Main Menu F

Valj Andas ut igen och tryck pa Enter for att upprepa testet.

18



Undersokning med forvantade varden

Nar detta alternativ har valts visas féljande:

0:56 [ss}
Enter Patient Details
Age E
iaender Male
Height: 175cm
Crigin Mot-Specified

Anvand uppat- eller nedatknapparna for att stalla in patientens alder
och tryck darefter p@ Enter. Upprepa for kén, ldngd och etniskt
ursprung. Tryck pa bakatknappen for att ga tillbaka till féregdende
post, om det blir fel. Valt etniskt ursprung anvander en procentuell
minskning av de volymetriska forvantade vardena som skall
appliceras for patienten.

Dessa etniska korrigeringar fér ECCS ar:

Patientgrupp Procentuell
minskning
Kaukasisk 0
Ej angivet 0
Polynesisk 10
Asiatisk 10
Afrokaribisk 13

Om NHANES III forvantade varden anvands kommer det etniska
ursprunget att anvandas i enlighet med NHANES III-ekvationerna.

Tryck pa Enter nar nédvandig korrigering har valts.
Observera att Micro I kan konfigureras for langd i tum.

Tryck pd bakatknappen for att gd tillbaka till fdregdende post, om
det blir fel.
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Nar all patientinformation har angivits, visas foljande skarm och ett
spirometritest kan utforas:

Nar ett test har utforts visas resultaten:

14:51 [saa}
Current Blow Results

Base Blow 1 %aPred
FEV1 3850 106%:
FWiC 4,550 109%
FEV1/FYC 85% 101%:
PEF S24Lfm 113%
Predicted: ECCS

aood Blow

Varje manéver kvalitetskontrolleras for Iangsam start, plétsligt slut,
kort utandning, dalig anstréngning eller hosta i enlighet med
ATS/ERS riktlinjer fr&n 2005. En asterisk ( * ) i slutet av raden anger
ett resultat som ar lagre an den nedre gransen fér normalt resultat.

Nar en sekvens utandningar registreras, anger resultaten och
kvalitetskontrollen den aktuella utandningen, men tolkningen
baseras pa det basta resultatet it sekvensen.
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Anvand nedatpilen for att se ytterligare index, om de konfigurerats,
samt bésta resultat fran en serie utandningar:

10:56 |
Base Summary

Best Blow of 2 %aPred
FEW1 4.15L Q6%

FiC 4.91L 0P
FEY1/FWC 85% 102%
PEF SEAELIMm 96%:
Predicted: ECCS

Ytterligare ett spirometritest kan utféras nar som helst nar
resultaten visas genom att trycka pa Enter-knappen. Om du trycker
pd enterknappen av misstag behdver du bara trycka pa
bakatknappen for att aterga till resultatskarmen.

Micro I kan konfigureras att visa Z-poang i stéllet for procentandel
av forvantade varden, dar data for férvantade vardeuppsattningar

ar tillgangliga:

1457 [aaw}
Current Blow Results

Base Blow1 Fscr
FEV1 3.85L 0.4
Fi'iC 4,551 0.8
FEYW1/FYC 585% 0.1
PEF S24Lm 1.1
Predicted: ECiCS

aood Blow

Z-podng ar antalet standardavvikelser dar resultaten ar hégre
(positivt Z-poang) eller lagre (negativt Z-poang) an det
forvantade vardet.
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Undersokning efter BD

Nar tillfredsstallande baslinjetester har registrerats kan en
undersdkning efter bronkodilator utféras genom valja alternativet
Undersokning efter BD i huvudmenyn. Nar dessa tester utfors
ersatts procentandelen av férutsett varde med procentandelen
forandring fran det basta baslinjeresultatet for varje index:

1455 [aaw}
Current Blow Results

Post Blow 1 %aChi
FEW1 3450 -10%:
Fi'iC 3,881 -15%:
FEYW1/FYC 90% 6%
PEF 4350 m  -17%
Predicted: ECiCS

Possible Cough

Anvand nedatknappen for att visa dvriga index samt basta resultat
som med baslinjeutandningarna.

NLHEP-lage

Detta lage erhdlls med alternativet USA  (NLHEP) i
konfigurationsmenyn nér enheten forst slds pa eller darefter via
alternativet installningar i huvudmenyn. I detta Iage blir funktionen
hos Micro I till fullo 6verensstdammande med kraven i National Lung
Health Education Program.

Endast FEV1, FEV6 samt kvoten FEV1/FEV6 visas och lagras.
Kvalitetskontrollera appliceras pa varje  mandver och ett
kvalitetsbetyg visas for testsessionen:

14:54 [nax}
Base Summary
Base Blow?z %ePred

FEV1 3.8L 103%:
FEVEG 4.6L 104%:
FEY1[FEVG 55%: Q9%
Predicted: MHAMES I1I
MLHEFP QC rade a
Good kest session
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Kvalitetskontroller i NLHEP

For att tolkning ska visas maste en mandver klara en uppsattning
utdkade kvalitetskontroller. Nar patienten har utfért en mandéver av

dalig kvalitet, visas ett av féljande tre meddelanden:

Meddelande Kriterier Rekommenderad
atgard
Tveka inte Bakatextrapolerad volym | Patienten bér bldsa ut
(BEV) mer an 140 ml luften snabbare och
jamnare och utan att
tveka i bérjan av
mandévern
Blas ut Tid till hégsta flode Patienten maste andas
snabbare (PEFT) ar langre &n ut kraftigare i bérjan
120 ms av_mandvern
Bl3s ut Utandningstiden &r Patienten slutade andas
langre mindre an 6 sekunder ut for tidigt. Patienten
eller ackumulerad volym | maste andas ut tills
har inte sjunkit under lungorna ar helt tomma.
100 ml per 0,5 sekunder

Nar en godkan

d mandver har utférts, kom

mer foljande

konsekvenskontroller ocksd att goras for féljande mandvrer

Blds ut med | Toppfléde kan inte Patienten maste géra
mer kraft upprepas. Basta tidigare | sitt basta vid varje
mandvrer dverens- mandover.
stdmmer inte inom
1,0 I/sek och pekar pa
att patienten goér en
ojamn arbetsinsats.
Djupare FEV1 eller FEV6 kan inte | Patienten maste andas
andetag upprepas. Skillnad in tills lungorna ar helt

gentemot basta test
storre an 150 ml

fyllda fére varje
mandover.
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N&r tvd mandvrer inte klarar ndgon av konsekvenskontrollerna,
sparas de basta enskilda resultaten av de tvad (FEV1, FEV6 och PEF
separat).

N&r nagot av ovanstdende meddelanden visas ska du instruera
patienten om hur mandévern kan forbattras samt sjalv visa korrekt
utférande.

NLHEP QC-skala

Kvaliteten for varje session graderas i enlighet med foljande

kriterier:
QC-skala Kriterier
A minst tva godkdnda mandvrer, med de storsta tva
FEV1 motsvarande battre an 100 ml och de storsta
tv8 FEV6 motsvarande béttre &n 100 ml
B minst tva godkdnda mandvrer, med de stérsta tva
FEV1 motsvarande battre an 150 ml
C minst tva godkdnda mandvrer, med de stérsta tva
FEV1 motsvarande battre an 200 ml och 150 ml
D endast en godk&nd mandéver eller tvd med de
storsta tvd FEV1 motsvarande b&ttre an 200 ml
F inga godkéanda mandévrer

NLHEP-tolkning

Tolkning goérs av de basta spirometriresultaten och baseras pa
férvantade varden for forcerad utandningskvot, FEV1/FEV6 och FEV1.
Om luftvagsobstruktion uppticks rapporteras svarighetsgraden i
enlighet med NLHEP:s riktlinjer.
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Stanga av
Sténg av enheten genom att trycka pa strémbrytaren.

Enheten kan kopplas ur frdn natstrémmen genom att koppla ur
laddaren fran végguttaget eller genom att koppla ur USB-kabeln.

Underhall
Batteriskotsel
Micro I drivs av ett uppladdningsbart batteri.

Batterispdnningen 6vervakas och en varning nir enheten slds pa om
batteriet borjar bli urladdat.

Batteristatusikoner

—3 Batteriet n&stan urladdat. Ladda s& snart som méjligt
for att undvika batteriurladdning.

[xmaa} Batteriet helt laddat.

Batteriet kravs inte fér att bevara det interna minnet och lagrade
resultat gar inte férlorade om batteriet blir urladdat.

Ladda batteriet genom att ansluta Micro I till medféljande laddare
och koppla darefter in laddaren i ett lampligt vagguttag. Se till att
dtkomsten till laddaren inte begransas sa att den enkelt kan
avlagsnas.

Micro I visar:

12:51
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L3t inte patienten hantera spirometern under denna procedur.
Laddningsikonen (R=®) visas for att ange att enheten laddas.

Nar laddningsikonen har stangts av (efter upp till 5 timmar) ersatts
den av ikonen for fulladdat batteri. (==} Ta ut nataggregatet ur
vagguttaget och fran enhetens bas. Micro I &r nu redo for barbar
anvandning.

Obs! Micro I kan ocksd laddas frdn en dator med anvandning av
medféljande USB-kabel.

Batteribyte

Alla laddningsbara batterier har en begransad livstid och batteriet
maste bytas ut efter ndgra ar, beroende pa anvandning. Nar
batteriet narmar sig slutet pa sin livstid kommer du att mérka att
farre tester kan utféras mellan laddningar.

Batteriet maste avldgsnas forsiktigt fran apparatens baksida.

Band upp de klammor som finns pa angivna placeringar pa
bakstycket forsiktigt och i den sekvens som visas.
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For att underlatta har den forsta klamman en férdjupning i
apparatens hélje sa att en liten platt skruvmejsel forsiktigt kan foras
in under klamman for att lossa den.

Anvand darefter skruvmejseln for att lossa klammorna 2, 3 och 4.

For slutligen av luckan fran enhetens undersida. Detta lossar i sin tur
kldmmorna 5 och 6

Byt ut batteriet och var noga med att rikta in anslutningen i uttaget
och batteriet i héljet korrekt. Observera att ledningarna fran
batteriet skall komma ut fr@n batteriets ovansida efter installation.

Kassera férbrukat batteri i enlighet med EU:s batteriférordningar.
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Kalibreringskontroll

Micro I har kalibrerats for att lasa i liter vid kroppstemperatur och
tryck med mattad vattendnga (BTPS).

Kalibreringen bor forbli stabil om inte transduktorn skadas fysiskt
och enheten ska inte behdva omkalibreras. For att tillférsakra
korrekt  funktion rekommenderar vi emellertid att en
kalibreringskontroll gérs regelbundet.

For att gbéra detta, valj alternativet kalibreringskontroll i

installningsmenyn. Skarmen visar:

.
=

Anslut en 3 | spruta till Micro I med minimal anvéandning av adaptrar

och injicera sprutvolymen i transduktorn med ett jamnt tryck, utan
att pausa. Nar detta ar klart visar skarmen:

13:37 [sEasp
Crake 11/10/z010
Yalume 3.00
Exp Yolume 3.00
Error 0, 00%:

Godkand kalibreringsnoggrannhet ar +/- 3,5 %. Om noggrannheten
faller utanfor detta intervall kommer bocken att ersattas av ett
kryss. Kontrollera sprutan och anslutningarna for eventuella lackage
och upprepa kontrollen om detta sker. Om Micro I faller utanfér
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kalibreringsintervallet upprepade ganger maste apparaten skickas
tillbaka till CareFusion for service.

Rengoring av transduktorn

Transduktorn behéver inte ndgot regelbundet underhdll eller service.

Om du vill sterilisera eller rengéra transduktorn kan den avlagsnas
pa foljande satt:

I Avlagsna transduktorn genom att foérsiktigt vrida den moturs
och dérefter dra ut den frdn stommen.

2 Transduktorn kan nu sinkas ned i varmt tvalvatten for
rutinmassigt underhall eller i kalla steriliseringslésningar,
t.ex. Perasafe i hogst 10 minuter. (Undvik alkohol- och
kloridldsningar.) Skélj transduktorn i destillerat vatten och
torka den efter rengéring/sterilisering. Perasafe
tillhandahalls av CareFusion i praktiska 81 g plastflaskor,
katalognr. 36-SSC5000A.

3 Montera transduktorn i Micro I igen.

VAR FORSIKTIG: Forsok inte tvatta eller nedsénka spirometern
eller tillbehoéren i vatten eller rengéringsvatska, eftersom det finns
elektroniska komponenter inuti som kommer att skadas permanent.

Service

Se sidan 181 for kontaktuppgifter om apparaten behdver servas
eller repareras.

Det finns inga delar i Micro I som far servas av anvandaren.
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Felsokning

Las i tabellen nedan om det uppstar problem nér du anvander

spirometern:

Problem

Mojlig orsak

Losning

Micro I kan inte slds pa

Batterierna ar
slut

Ladda batterierna

Varje gang instrumentet Det interna Kontakta din
sl&s pa visas tiden batteriet i leverantor.
som 00:00 Micro I ar
defekt
Micro I faller utanfér % nar | Lackage i Kontrollera sprutan

kalibreringskontroll utférs

sprutan eller
anslutningarna

och anslutningarna
for lackage

Elektromagnetisk kompatibilitet (EMC)

Andringar eller modifieringar av Micro I spirometer som inte
uttryckligen godkants av Carefusion kan medféra EMC-problem med
denna eller annan utrustning. Apparaten ar utformad och testad for
att uppfylla tillampliga foreskrifter betraffande EMC och maste
installeras och tas i bruk i enlighet med stoérningar som &verskrider
nivaer som anges i EN 50082-1:1992

VARNING: anvandning av tradlésa telefoner eller annan utrustning

som avger radiofrekvens (RF-utrustning) kan orsaka ovantad eller

negativ funktion
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Sakerhetsbeskrivning enligt IEC60601-1

Typ av skydd mot elchock Klass II

Grad av skydd mot elchock Typ B, applicerad del

Stromanslutning 100-240 VAC, 50/60 Hz

Stromutrustning Adapter och laddningsbart
internt NiMH-batteri.

Batteriets livstid: Cirka 30 timmar med
fulladdat, nytt batteri.

Grad av elektrisk anslutning Utrustningen ar utformad

mellan utrustningen och patienten som icke-elektrisk
anslutning till patienten.

Rorlighetsgrad Kan transporteras

Driftslage Kontinuerligt

OBS! Nar annan utrustning ansluts till enheten ska du alltid se till
att hela kombinationen uppfyller den internationella
sakerhetsstandarden IEC 60601-1 for medicinska elektriska system.
Vid anslutning till en dator med medféljande USB-kabel, maste
datorn vara en SELV begransad stromkalla som uppfyller kraven i
EN60950-1 eller EN60601-1.

VIKTIGT: Anvand endast medféljande natstromsadapter
(36-PSU1017 5V DC 1,2 A) Adaptern innehdller en transformator.
Skar inte av adaptern for att ersatta den med en annan stickkontakt.
Detta skapar en farlig situation.

e Adaptern omvandlar natstrom (100 - 240 Volt) till en saker
spanning (5 V DC).

e L3t inte adaptern bli blot
e Anvand inte en adapter som ar skadad.
e Koppla alltid ur Micro I fore rengdéring

VARNING: Anslut inga apparater som inte har angivits som en del
av systemet.

VARNING: Denna utrustning far inte modifieras.
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OBS! Om ett grenuttag anvénds tillsammans med systemet far
maximal tilldten belastning inte dverskridas. Anslut inte elektrisk
utrustning som inte har tillhandahallits som en del av systemet.

Symboler

W Typ B-utrustning

c € I enlighet med direktiv 93/42/EG
0086

Kasseras i enlighet med WEEE

Las bruksanvisningen
Var forsiktig: Lds medféljande dokument.

Tillverkningsdatum

Tillverkare

Serienummer

Enligt federal (USA) lag far denna apparat endast
séljas av lakare eller pd lakares ordination.
(Receptbelagd)

32k (& BRI

32



Observera: Informationen i denna handbok kan &ndras utan
féregdende meddelande och utgér inte nagot atagande fran
CareFusion UK 232 Ltd. Programvaran far endast anvéndas eller
kopieras i enlighet med villkoren i licensavtalet. Ingen del av denna
handbok far dterges eller 6verforas i ndgon form eller pa ndgot satt,
elektroniskt eller mekaniskt, inklusive fotokopieras eller registreras
for nagot andamal utan foregdende skriftligt medgivande frén
CareFusion UK 232 Ltd.
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Specifikation av Micro I

Matt:
Forcerad utandad volym under en sekund (FEV1)
Forcerad utandad volym under 6 sekunder (FEV6)
Forcerad vital kapacitet (FVC)
Forcerad utandningskvot (FEV1/FEV6)
Forcerad utandningskvot (FEV1/FVC)
Hogsta utandningfléde (PEF),
Medel utandningfléde (FEF25-75)
Utandningsfléde med 75 % av volymen kvar (FEF75)
Utandningsflode med 25 % av volymen kvar (FEF25)

Skarm: 128 x 128 pixel grafisk upplyst
monokrom LCD

Transduktortyp: CareFusion Uni-Directional Digital
Volume

Noggrannhet: Den uppfyller kraven fran ATS/ERS

Stromtillforsel:

Batteriets livstid:

Driftstrom
Laddningsstrom
Dimensioner:
Vikt:

Driftstemperatur:

Luftfuktighet vid drift:

Forvaringstemperatur:

Luftfuktighet vid
forvaring:

Livstid

TASK FORCE: STANDARDISATION
OF LUNG FUNCTION TESTING 2005
(Eur Respir J 2005; 26: 319-338
Table 6)

2 X AA NiMH laddningsbara batterier

Cirka 30 timmar med fulladdat, nytt
batteri.

Mindre én 90 mA

Mindre &n 500 mA

162 X 61 X 30 mm

152 g

10 till +35° C

20 % till 80 % relativ luftfuktighet
-20 till +70° C

30 % till 90 % relativ luftfuktighet

5 ar
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Tillbehor

Kat. nr.

36-PSA1000
36-SST1250
36-SST1000
36-MGF1025
36-MGF1100
36-PSA1200
36-PSA1100

36-SSC5000A

36-VOL2104
36-SM2125

36-MLD1621
36-BAT1043
36-PSU1017

Beskrivning

Engdngsmunstycken - vuxen (500/13da)
Sakerhetsmunstycken - envégs (250/13da)
Sakerhetsmunstycken - envags (500/13da)
Microgard lungfilter (25/1&da)

Microgard lungfilter (100/I3da)
Engangsmunstycken - barn (250/1ada)
Barnadapter

PeraSafe steriliseringspulver 81 g

(ger 5 liter 16sning)

Nasklammor (férpackning med 5 st.)

3 liters kalibreringsspruta

Adapter till munstycke

Batteri (NiMH AA 2,4 V, 1 600 mAh)

5V DC 1,2A (GlobTek WR9QA1200USBNR-G2267)

OBSERVERA: ANVAND ENDAST TILLBEHOR FRAN

CAREFUSION
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CareFusion
Spirometro
diagnostico
Micro 1

Manuale di istruzioni



IX. Introduzione

Il Micro I € uno spirometro diagnostico compatto, azionato con
batteria ricaricabile e completamente portatile. La sua precisione
e conforme ai requisiti della TASK FORCE ATS/ERS:
STANDARDISATION OF LUNG FUNCTION TESTING 2005
(standardizzazione della prova della funzione polmonare).

Il suo design ergonomico e facile da usare consente di eseguire
velocemente e in modo semplice le misurazioni dello spirometro
diagnostico, fra cui i valori teorici e l'interpretazione automatica.

Le caratteristiche del Micro I comprendono:

o Misurazioni FEV1, FVC(FEV6), FEV1/FVC, FEV1/FEV6, PEF,
FEF25, FEF75 e FEF 25-75

o Completamente configurabile tramite il software in dotazione
o Valori teorici ECCS, Asiatica o NHANES III

o Variazione dalla norma come percentuale o Z-score

o Interpretazione ATS/ERS, NLHEP o NICE

o Controlli di qualita della manovra dello spirometro

o Confronto post-broncodilatatore

o Modalita conforme a NLHEP

Lo spirometro impiega il trasduttore di volume digitale CareFusion,
un tipo estremamente stabile di trasduttore di volume, che misura
I’aria espirata direttamente a B.T.P.S. (Temperatura e pressione
corporee con vapore acqueo saturo), evitando quindi le imprecisioni
delle correzioni di temperatura. Questo trasduttore € insensibile agli
effetti di condensa e temperatura ed evita la necessita di una
taratura individuale prima dell’esecuzione di un test.

CareFusion offre spirometri per ogni necessita di spirometria di
monitoraggio e diagnostica. Lo spirometro associato al Micro I, lo
spirometro Micro II, & appositamente progettato per il monitoraggio
di asma e BPCO in ambiente domestico o lavorativo.
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Contenuto della confezione

Il Micro I & confezionato in una comoda custodia per il trasporto ed &
dotato degli elementi seguenti (figura 1):
1. Spirometro Micro I

2. Trasduttore di volume digitale CareFusion unito a boccagli
monouso in cartoncino e manuale di istruzioni.

Gruppo di continuita (36-PSU1017 5V c.c. 1,2 A)
4. Adattatore per boccaglio in cartoncino
Cavo di ricarica/USB

Fig. 1
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Controindicazioni e messaggi di avvertenza e
attenzione

Controindicazioni: la spirometria pud causare un notevole
affaticamento fisico e pertanto & controindicata per i pazienti con
anamnesi di infarto miocardico recente. Inoltre, un’‘espirazione
ampia puo causare una sincope.

I termini seguenti sono utilizzati nel presente manuale come segue:
Attenzione: pericolo di lesioni o danni gravi

Avvertenza: condizioni o procedure che potrebbero causare lesioni
personali.

Nota: informazioni importanti per evitare danni allo strumento o
facilitarne il funzionamento.

f ATTENZIONE: leggere il manuale prima dell’uso.

AVVERTENZA: lo strumento non deve essere utilizzato in presenza di
gas infiammabili o esplosivi, miscele anestetiche infiammabili o
ambienti arricchiti di ossigeno.

ATTENZIONE: i boccagli sono monopaziente. L'uso su pil di un
paziente comporta il rischio di infezione crociata. L'uso ripetuto puo
portare a un degrado dei materiali e la conseguente misurazione
potrebbe non essere corretta.

ATTENZIONE: i filtri polmonari sono monopaziente. L'uso su piu di
un paziente comporta il rischio di infezione crociata. L'uso ripetuto
pud aumentare anche la resistenza all’'aria e la conseguente
misurazione potrebbe non essere corretta.

ATTENZIONE: non permettere al paziente di manipolare lo
spirometro quando € collegato all’alimentazione per la ricarica o a un
PC durante la configurazione dell’unita.

NOTA: il prodotto acquistato non deve essere smaltito con i
rifiuti indifferenziati. Utilizzare le strutture di raccolta RAEE
mmmm OcC2li per lo smaltimento del prodotto.
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Uso previsto

Il Micro I e utilizzato da medici e specialisti per la diagnosi di asma e
BPCO in adulti e bambini di eta superiore ai tre anni.

Ambiente
Osservare le precauzioni seguenti:
e Evitare di esporre il Micro I alla luce diretta del sole.

e Evitare di utilizzare lo spirometro in luoghi polverosi o vicino
a radiatori o dispositivi di riscaldamento.

e Non posizionare lo spirometro in luoghi umidi né esporlo a
temperature estreme.

e Non dirigere il supporto per il trasduttore verso una forte
fonte di luce durante il funzionamento dello spirometro.

Operazioni preliminari

Si consiglia di ricaricare completamente lo spirometro Micro I prima
dell’'uso. L'alimentatore viene fornito con spine diverse per Europa,
Regno Unito e Stati Uniti. Collegare la spina pertinente
all’alimentatore e inserire in una presa di corrente. Collegare il Micro
I all’alimentatore tramite il cavo di ricarica/USB; il simbolo di ricarica
comparira sullo schermo.

Ricaricare completamente per un minimo di cinque ore per il
primo utilizzo.

Rimuovere la pellicola protettiva dallo schermo del display prima
dell’'uso.
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Configurazione

Quando l'unita viene accesa per la prima volta, pud essere
configurata per la propria regione. Questa procedura impostera la
lingua, l'altezza, le unita di peso, il formato della data e i valori
teorici appropriati per la regione di residenza. Inoltre, configurera gli
indici da visualizzare e se la percentuale teorica o lo Z-score devono
essere utilizzati per mostrare la variazione rispetto alla norma. Tutte
queste impostazioni, tuttavia, devono essere personalizzate tramite
il software PC in dotazione.

Accendere 'unita premendo il pulsante di accensione/spegnimento
situato sulla parte superiore del dispositivo. Sara visualizzato quanto
segue:

10:54

g

54,

US4 (MLHEP)
France
Deutschland
Esparia
Porkugal
Mekherland

B T T T

Utilizzare i tasti freccia su e giu per evidenziare il paese desiderato,
quindi premere “Invio” (J). Questa procedura €& richiesta solo
quando l'unita viene accesa per la prima volta; la selezione sara

memorizzata per un uso futuro.

Si consiglia di utilizzare il software PC per regolare tali impostazioni,
se necessario. Collegare il Micro I al computer tramite il cavo USB in
dotazione. Eseguire il software e accendere il Micro I. Il software PC
rilevera che il Micro I & collegato. Seguire le istruzioni su schermo
per configurare I'unita.
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Micro I PC Software

Questo software consente di personalizzare le impostazioni dello
spirometro Micro I. Una volta installato il software, durante |'uso
dell’applicazione & disponibile una guida completa tramite il
menu Guida.

Requisiti del sistema

Per una corretta esecuzione di Micro I PC Software sono necessari
determinati componenti hardware e software.

Requisiti del computer

E richiesto un computer di tipo IBM compatibile dotato di componenti
hardware conformi o superiori ai seguenti requisiti minimi.

Processore: 800 MHz o superiore
RAM: 256 MB
Spazio libero su disco: 50 MB

Video: 800x600, 256 colori. Si consiglia di utilizzare una risoluzione
di almeno 1280x1024 per sfruttare tutti i vantaggi dell’'interfaccia a
piu finestre.

Almeno una porta USB libera (per utilizzare spirometri compatibili
con USB sara necessaria un’ulteriore porta USB).

Requisiti del sistema operativo

Micro I PC Software pud essere eseguito sui seguenti sistemi
operativi:

Windows XP

Windows Vista a 32 bit
Windows Vista a 64 bit
Windows Server 2003

Windows Server 2008
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Installazione di Micro I PC Software

Prima di iniziare verificare che il computer da utilizzare sia conforme
ai requisiti minimi del sistema e che I'utente che esegue
I'installazione del software abbia diritti di amministrazione.

Chiudere tutte le altre applicazioni in esecuzione.
Inserire il CD di installazione nell’'unita CD-ROM.

Il programma di installazione dovrebbe avviarsi automaticamente e
sara visualizzata la finestra di dialogo iniziale. Fare clic su “Next”
(Avanti) per continuare. Se il programma di installazione non si
avvia automaticamente, selezionare manualmente l'unita CD in
Windows Explorer e aprire il file Micro I PC Software.exe.

Verra visualizzato il contratto di licenza. Leggere tutto il documento
e accertarsi di averlo compreso correttamente prima di accettare le
condizioni del contratto. Fare clic su “Next” (Avanti) per continuare.

Sara visualizzata la finestra del percorso di destinazione per
selezionare la directory in cui sara installato Micro I PC Software. Il
percorso predefinito e:

C:\Programmi\CareFusion\Micro I PC Software
Per modificare il percorso scegliere “Browse” (Sfoglia).

Fare clic su “Next” (Avanti) per visualizzare la finestra di selezione
del gruppo di programmi, che consente di selezionare la posizione
dell’icona di avvio di Micro I PC Software nel menu Start. E possibile
immettere una nuova posizione o selezionare una posizione gia
esistente.

Fare clic su “Next” (Avanti) per visualizzare la finestra delle opzioni
di installazione in cui € possibile selezionare la seguente opzione:

Add Micro I PC Software icon to the desktop. (Aggiungere l'icona
Micro I PC Software sul desktop.)
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Fare clic su “"Next” (Avanti) per iniziare a copiare i file sul sistema
in uso.

Una volta completata la copia dei file sul sistema, sara visualizzata
una finestra con la notifica che l'installazione di Micro I PC Software
e stata completata e che & consigliabile riavviare il computer prima
di usare l'applicazione. Fare clic su “Finish” (Fine) per completare la
procedura di installazione.

Esecuzione di Micro I PC Software

Collegare il Micro I a una porta USB del computer tramite il cavo in
dotazione. Il Micro I sara alimentato da tale porta. Si prega di notare
che il Micro I richiede una porta USB ad alta potenza. Se viene
collegato a una porta USB a bassa potenza, il dispositivo si spegnera
automaticamente e non rispondera ad alcuna pressione di tasti
finché non viene scollegato. In genere le porte USB a bassa potenza
si trovano su tastiere e hub USB non alimentati e non devono essere
utilizzate. Mentre e collegato al PC, il Micro I visualizzera quanto
segue:

Non permettere al paziente di manipolare lo spirometro
durante questa procedura.
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Eseguire Micro I PC Software e la prima schermata mostrera:

& Micro | PC Software.

‘a CareFusion Micro I PC Software

@aida ~| W

Italiano ~

it

Dispositivo

Micra I rilevato

Azioni

©
S

@

-

legale sul dispositivo

Modifica impostazioni del dispositiva
Per caricare |e impostazionl attusli del dispositiva, per consentive
allutente di modificarle e di risincronizarle con il dispositivo.

Modifica datajora dispositivo

Per inpostare datafora dispositivi e per attivare/disattivare ora

Da questa schermata & possibile modificare le impostazioni del

dispositivo o regolare l'orologio interno del Micro I. Quando vengono

utilizzate le opzioni di modifica delle impostazioni, la schermata

cambiera in:

Modifica impostazioni del dispositivo

Tipo

@ Persondlizzata ) Applica mpostazioni predefinite regions

ioni generali

Lingua

Englsh

Europea { GG/MM]ARAA L

<

Separatore visualzzazione data
Unita akezza
Uniti peso

Impostazioni della spirometria

n

Schemainterpretazione
Set divalori beorici

Urita PEF

Opzioni i visuazzazians

Metodo di calcolo della varizzione

[ Nascondi % FEVLFVC teorica

Nascondi avvertenza Soffio breve

[ Mostra avvertenza controlo giormaliera taratura

HIBIE
<< <€ €]

nICE
Eccs

\frnir v
FEVL FvC FEVIFVC
PEF [Jreve [ FEVLFEVS

O
O
O
¢ d

Percentuale teorica

Consenti Quick Exam (esame velocs)

[ Mostra controll i

[] utiizza regole di visuslizzazione NLHEP

Cev

qualita HLHEP

[_saka snula

Selezionando

schermata,

tutte

l'opzione

“Custom”

le funzionalita del

(Personalizzata)

Micro I

impostate in base ai propri requisiti specifici.
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Funzionamento

Il Micro I & stato progettato per conformarsi a una gamma di
applicazioni, dal pil semplice test di spirometria, in cui &€ necessario
visualizzare solo alcuni indici, a un funzionamento pit complesso, in
cui sono richieste la deviazione rispetto alla norma, la risposta del
broncodilatatore e l'interpretazione dei risultati.

Il menu principale viene visualizzato dopo la configurazione iniziale
e, successivamente, all’accensione dell’unita:

03:20 010}

Esarne Rapop
Esame Peziente
Esame Past
Llkime risulkato
Impostazioni

Panoramica del menu principale
Quick Exam (esame veloce)

Utilizzare questa funzionalita per una misurazione di spirometria
immediata, senza valori teorici né interpretazione.

Exam with Predicted Values (esame con valori teorici)

Questa funzionalita richiede l'immissione dei dati personali del
paziente, in modo che i valori teorici e l'interpretazione possano
essere calcolati e visualizzati.

Post BD Exam (esame Post BD)

Questa funzionalita consente di misurare la risposta post-
broncodilatatore. La risposta viene misurata rispetto al valore iniziale
misurato in precedenza e ottenuto tramite le opzioni del Quick Exam
(esame veloce) o delllExam with Predicted Values (esame con valori
teorici). L'ultimo esame del valore iniziale registrato viene memorizzato
automaticamente allo spegnimento dell’'unita e sara disponibile per un
confronto post-broncodilatatore quando I'unita viene accesa.
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Last Results (ultimi risultati)

Questa opzione ¢ utilizzata per visualizzare i risultati dell’ultimo

esame memorizzato.
Settings (impostazioni)

Questa opzione consente all’'utente di regolare le varie impostazioni,
fra cui la data, I'ora e la lingua e di eseguire un controllo di taratura.

Quick Exam (esame veloce)

Dopo avere selezionato questa opzione, la schermata cambiera in:

Il Micro I pu0 essere utilizzato direttamente con un filtro MicroGuard
0 un boccaglio monouso in cartoncino con |l'adattatore in dotazione.
Inserire il boccaglio o il filtro MicroGuard nel supporto per il
boccaglio dello spirometro.

Chiedere al paziente di inspirare il piu profondamente possibile,
tenendo la bocca chiusa intorno al boccaglio, e di espirare tutta I'aria
con la maggiore intensita e il piu velocemente possibile.
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I risultati della spirometria per tale soffio verranno visualizzati insieme al
controllo di qualita della manovra in base alle linee guida ATS/ERS:

09:200 )
Risultati ultima prova

Base Soffia 1 YaTeor
FE%1 3851 -
FYC 4,551 -
FEY1/FWC 85%: -
PEF g.74l/s -

E=spirazione buona
Ulteriori indici, se configurati, e i migliori risultati di una sequenza di

soffi possono essere visualizzati premendo il tasto giu.

Ogni manovra viene sottoposta a un controllo di qualita per rilevare
un inizio lento, una fine brusca, un soffio breve, uno sforzo
insoddisfacente o tosse, in base alle linee guida ATS/ERS 2005.

Si prega di notare che le percentuali di valore teorico e di
interpretazione non sono disponibili per |‘opzione Quick Exam

(esame veloce).

Premere Invio per visualizzare:

10:03 [Twnw}

Test Base Completo

Per ripetere il test selezionare “Blow Again” (Soffiare di nuovo) e

premere Invio.
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Exam with Predicted Values (esame con valori
teorici)

Selezionando questa opzione viene visualizzato quanto segue:

03:200 )
Anagrafica Paziente
Etd 5]
Sess0 faschio
Altezza 175cm
Etnia Mon specificaka

Utilizzare i tasti su e giu per regolare l'eta del paziente, quindi
premere Invio. Ripetere per il sesso, l'altezza e la razza. Se viene
commesso un errore, bastera sfiorare il pulsante Indietro per
tornare alla voce precedente. La razza selezionata applica una
caduta di percentuale ai valori teorici volumetrici da applicare al

paziente.

Queste correzioni etniche per ECCS sono le seguenti:

Popolazione Caduta di
percentuale
Caucasica 0
Non specificata 0
Polinesiana 10
Asiatica 10
Afro-caraibica 13

Se vengono impiegati valori teorici NHANES III, |'origine etnica sara

utilizzata in base alle equazioni NHANES III.
Premere Invio dopo avere selezionato la correzione richiesta.

Si prega di notare che il Micro I potrebbe essere configurato in modo

da accettare l'altezza in pollici.
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Se viene commesso un errore, bastera sfiorare il pulsante Indietro
per tornare alla voce precedente.

Quando tutti i dati del paziente sono stati immessi, la schermata
seguente sara Vvisualizzata e potra essere eseguito un test
di spirometria:

Dopo avere eseguito un test, i risultati vengono visualizzati:

09:21 [}
Risultati ultima prova

Base Soffia 1 YaTeor
FE%1 3851 S9%:
FYC 4,551 29%:
FEY1/FWC 85%: 103%:
PEF 8.74s  89%
Tearico: ECCS

E=spirazione buona

Ogni manovra viene sottoposta a un controllo di qualita per rilevare
un inizio lento, una fine brusca, un soffio breve, uno sforzo
insoddisfacente o tosse, in base alle linee guida ATS/ERS 2005.

Un asterisco ( * ) alla fine della riga indica un risultato sotto il limite
inferiore della normalita.

Quando una sequenza di soffi viene registrata, i risultati e il controllo
di qualita si riferiscono al soffio attuale, ma l'interpretazione &
basata sul risultato migliore della sequenza.
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Utilizzare la freccia giu per visualizzare altri indici, se configurati, e i

migliori risultati di una sequenza di soffi:

03:22 oo
Sommario base
Migliar prova di 2 % Teor

FEV1 3.85L 39%
FYiZ 4,551 39%
FEY1/FYC 85%: 103%
PEF 8.74ls  89%
Tearico: ECCS

In ogni momento, durante la visualizzazione dei risultati, & possibile
eseguire un altro test di spirometria sfiorando il tasto Invio. Se il
tasto Invio viene sfiorato accidentalmente, bastera premere il
pulsante Indietro per tornare alla schermata dei risultati.

Il Micro I puo essere configurato per visualizzare lo Z-score, invece
della percentuale dei valori teorici in cui sono disponibili i dati
provenienti da set di valori teorici:

03:41 )
Risultati ultima prova

Base Soffia 1 Z-acr
FE%1 3851 0.4
FyiC 4,551 o.s
FEY1/FWC 85% 0.1
PEF a.74s 1.1
Tearica: ECCS

Espirazione buona
Lo Z-score € il numero di deviazioni standard che indica che i

risultati sono superiori (Z-score positivo) o inferiori (Z-score
negativo) al valore teorico.
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Post BD Exam (esame Post BD)

Dopo avere registrato i test soddisfacenti del valore iniziale, & possibile
eseguire un esame post-broncodilatatore selezionando I'opzione Post BD
Exam (esame Post BD) dal menu principale. Quando questi test vengono
eseguiti, la percentuale del valore teorico viene sostituita dal cambiamento di
percentuale ricavato dal miglior risultato del valore iniziale per ogni indice:

09:22 )
Risultati ultima prova

Post Soffia 1 %Chg
FEY1 4.49L 17%
FYiC 6,131 5%
FEY1/FYC 73%: -14%:
PEF 6.48ls -26%
Teaorico: ECCS

Sfarzo scarso

Utilizzare il tasto giu per visualizzare gli altri indici e i migliori risultati
come con i soffi del valore iniziale.

Modalita NLHEP

Questa modalita operativa si ottiene selezionando I'opzione USA (NLHEP)
dal menu di configurazione quando l'unita viene accesa per la prima
volta o successivamente tramite I'opzione delle impostazioni dal menu
principale. In questa modalita, la funzionalita del Micro I diventa
completamente conforme ai requisiti del National Lung Health Education
Program.

Solo FEV1, FEV6 e il loro rapporto, FEV1/FEV6, vengono visualizzati e
memorizzati, i controlli di qualita vengono applicati a ogni manovra e un
valore di misurazione della qualita per la sessione del test viene

visualizzato:

14:54 [nax}
Base Summary
Base Blow?z %ePred

FEV1 3.8L 103%:
FEVEG 4.6L 104%:
FEY1[FEVG 55%: Q9%
Predicted: MHAMES I1I
MLHEFP QC rade a
Good kest session
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Controlli di qualita NLHEP

Per visualizzare l'interpretazione, una manovra deve passare un set
di controlli di qualita potenziati. Dopo che il paziente ha eseguito
una manovra di qualita insoddisfacente, compare uno dei tre
messaggi seguenti:

Messaggio Criteri Azione consigliata
Don't hesitate Volume di All'inizio della manovra
(Non esitare) estrapolazione il paziente deve

retrograda (BEV) espirare |'aria con
superiore a 150 ml piena potenza, pil

velocemente e in modo
pit uniforme, senza

esitazioni.
Blast out faster Periodo di tempo fino Il paziente deve
(Espirare con al picco di flusso espirare all’inizio della
piena potenza (PEFT) superiore a manovra con piu
e piu 120 ms potenza.

velocemente)

Blow out longer Tempo di espirazione Il paziente ha smesso

(Soffiare piu a inferiore a 6 secondi o | di espirare troppo

lungo) accumulo di volume presto. Il paziente deve
non sceso al di sotto espirare fino a svuotare
di 100 ml per 0,5 completamente i
secondi polmoni.

Dopo l'esecuzione di una manovra accettabile, i seguenti controlli di
uniformita si applicano anche alle manovre successive.

Blast out harder Picco di flusso non Il paziente deve fare un
(Espirare con pit | riproducibile. Le massimo sforzo per
potenza) migliori manovre ogni manovra.

precedenti non
corrispondono nel
limite di 1,0 1l/s, a
indicare che lo sforzo
del paziente non &

uniforme.
Deeper breath FEV1 o FEV6 non Prima di ogni manovra
(Respirare piu riproducibile. il paziente deve inalare
profondamente) Differenza fino a riempire

rispetto al miglior test | completamente i

superiore a 150 ml. polmoni.
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Quando due manovre non superano uno dei controlli di uniformita, il
miglior risultato individuale delle due manovre viene salvato (FEV1,
FEV6 e PEF individualmente).

Quando compare uno dei messaggi precedenti, insegnare al paziente
come migliorare la manovra dimostrando la manovra corretta.

Livelli QC NLHEP

La qualita di ogni sessione € misurata in base ai criteri seguenti:

Livello QC Criteri

A almeno due manovre accettabili, con i due FEV1 piu
grandi che corrispondono a piu di 100 ml e i due
FEV6 piu grandi che corrispondono a piu di 100 ml

B almeno due manovre accettabili, con i due FEV1 piu
grandi che corrispondono a piu di 150 ml

C almeno due manovre accettabili, con i due FEV1 piu
grandi che corrispondono fra 200 ml e 150 ml

D solo una manovra accettabile o due manovre con i
due FEV1 pilu grandi che corrispondono a meno
di 200 ml

F Nessuna manovra accettabile

Interpretazione NLHEP

L'interpretazione viene eseguita sui migliori risultati di spirometria,
in base ai valori teorici per il rapporto espiratorio forzato, FEV1/FEV6
e FEV1. Se viene rilevata un’ostruzione delle vie aeree, il livello di
gravita riportato sara conforme alle linee guida NLHEP.
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Spegnimento
Per spegnere I'unita premere il pulsante di accensione/spegnimento.

Per scollegare l'unita dalla presa di corrente, scollegare il
caricabatterie dalla presa o scollegare il cavo USB.

Manutenzione
Gestione batteria
Il Micro I € alimentato da un pacco batterie ricaricabile.

La tensione della batteria viene monitorata e un messaggio di
avvertenza viene visualizzato all’accensione quando la batteria inizia
a esaurirsi.

Icone di stato della batteria

—F Batteria quasi esaurita. Ricaricare non appena possibile
per evitare di rimanere senza carica.

[rzas} Batteria completamente carica.

Non & necessario che la batteria contenga la memoria interna e i risultati
memorizzati non andranno perduti quando la batteria si esaurisce.

Per ricaricare la batteria collegare il Micro I al caricabatterie in
dotazione e quindi collegare il caricabatterie a una presa a muro
adatta, assicurandosi che l'accesso al caricabatterie non sia limitato,
in modo da poterlo rimuovere agevolmente.

Il Micro I visualizzera quanto segue:

[

12:51
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Non permettere al paziente di manipolare lo spirometro durante
questa procedura.

L'icona di caricamento (E==%) sara visualizzata a indicare che il
dispositivo si sta ricaricando.

Quando licona di caricamento si spegne (fino a 5 ore), sara
sostituita dall'icona di batteria completamente carica ([Eh).
Rimuovere l'adattatore di alimentazione dalla presa a muro e dalla
base dell’'unita. Il Micro I & ora pronto per I'uso in movimento.

Nota: il Micro I pud anche essere caricato dal PC o dal portatile per
mezzo del cavo USB in dotazione.

Sostituzione batteria

La durata di tutte le batterie ricaricabili € limitata e il pacco batterie
dovra essere sostituito dopo qualche anno, a seconda dell’uso.
Quando la durata della batteria sta per terminare, si notera che
meno test possono essere eseguiti tra una ricarica e l'altra.

Per accedere alla batteria, rimuovere con cautela il pannello
posteriore del dispositivo.

Alcuni fermagli sono modellati nel coperchio del pannello posteriore
nelle posizioni indicate e devono essere staccati con cautela nella
sequenza mostrata.

55



Per agevolare questa procedura, il fermaglio 1 ha un incavo
modellato nel corpo del dispositivo, per poter inserire con cautela un
piccolo cacciavite a lama piatta sotto al fermaglio e rilasciarlo.

Dopo averlo rilasciato, eseguire la procedura con il cacciavite intorno
ai fermagli 2, 3 e 4.

Infine, sfilare il coperchio dalla base dell’unita, procedura che
rilascera i fermagli 5 e 6.

Sostituire la batteria prestando particolare attenzione
all’orientazione del connettore nella presa e della batteria stessa
nell’alloggiamento. Notare che gli elettrodi della batteria devono
fuoriuscire dal lato superiore del pacco batterie quando viene
installato.

Sostituire il coperchio del pannello posteriore collegando i fermagli di
sicurezza nell’ordine inverso.

Eliminare la batteria in conformita con le normative dell’UE in
materia di batterie esaurite.
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Controllo taratura

La taratura del Micro I & impostata in modo da leggere in litri alla
temperatura corporea e pressione barometrica sature con vapore
acqueo (BTPS).

La taratura deve rimanere stabile per un tempo indefinito, a meno
che il trasduttore non sia danneggiato fisicamente, e l'unita non
dovrebbe richiedere una nuova taratura. Tuttavia, per garantire il
corretto funzionamento dell’'unita, € consigliabile eseguire un
controllo della taratura periodicamente.

Per eseguire un controllo della taratura, selezionare la relativa
opzione dal menu delle impostazioni. Sara visualizzata la schermata

seguente:

.
==

Collegare una siringa da 3 | al Micro I con il numero minimo di

adattatori e iniettare il volume della siringa nel trasduttore
uniformemente, senza interruzioni. Quando la procedura &
completata, sara visualizzata la schermata seguente:

023 |,
Data 081012011
Yolurme 3.00
Yol Esp. werif 3.00
ERRORE 0, 00%
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La precisione accettabile della taratura € +/- 3,5%. Se la precisione
della taratura non rientra in questa gamma, il segno di spunta sara
sostituito da una croce. In questo caso, controllare la siringa e i
collegamenti per eventuali perdite e ripetere il controllo. Se il Micro I
si trova piu volte al di fuori della gamma di taratura, I’'unita deve
essere restituita a CareFusion per la manutenzione.

Pulizia del trasduttore

Il trasduttore non ha bisogno di operazioni di manutenzione o
riparazione ordinaria.

Per sterilizzare o pulire il trasduttore, € possibile rimuoverlo tramite
la procedura seguente:

I Rimuovere il trasduttore ruotandolo con cautela in senso
antiorario ed estraendolo dal corpo del dispositivo principale.
2 Adesso il trasduttore puo essere immerso in acqua tiepida
con sapone per una pulizia ordinaria o in soluzioni fredde
sterilizzanti, come PeraSafe, per un periodo non superiore a
dieci minuti. Non utilizzare alcool e soluzioni di cloruro. Dopo
la pulizia/sterilizzazione, il trasduttore deve essere
risciacquato in acqua distillata e asciugato. PeraSafe &
disponibile presso CareFusion in comode bottiglie di plastica
da 81 g, n. cat. 36-SSC5000A.
3 Installare di nuovo il trasduttore nel Micro I.
ATTENZIONE: non lavare o immergere lo spirometro o gli accessori
in acqua o liquidi detergenti, poiché contengono componenti
elettronici all'interno che rimarranno danneggiati per sempre.

Riparazioni

In caso di necessita di riparazione o manutenzione dell’unita, fare
riferimento a pagina 181 per le informazioni di contatto.

Il Micro I non contiene parti la cui manutenzione possa essere
eseguita dall’'utente.
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Informazioni sulla risoluzione dei problemi

In caso di problemi durante il funzionamento dello spirometro,
consultare la tabella seguente:

Problema Causa Soluzione
possibile

Il Micro I non puo essere Le batterie sono | Ricaricare le

acceso. scariche. batterie.

Ogni volta che lo strumento | La batteria Rivolgersi al

viene acceso, |'ora indica interna del rivenditore di zona.

00:00. Micro I &
difettosa.

Micro I si trova al di fuori Sono presenti Controllare la

della % durante il controllo perdite nella siringa e i

di taratura. siringa o nei collegamenti per
collegamenti. I'eventuale presenza

di perdite.

Compatibilita elettromagnetica (EMC)

I cambiamenti e le modifiche apportati allo spirometro Micro I non
espressamente approvati da CareFusion possono causare problemi
di compatibilita elettromagnetica con questa o altre apparecchiature.
Il dispositivo & stato progettato e testato in modo da essere
conforme alle norme applicabili riguardo alla compatibilita
elettromagnetica e deve essere installato e messo in servizio
secondo i livelli di interferenza in eccesso specificati nella direttiva
EN 50082-1:1992.

AVVERTENZA: |'utilizzo di telefoni portatili o altra apparecchiatura a
emissione di radiofrequenze (RF) vicino al sistema pud causare un
funzionamento imprevisto o negativo.
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Designazione di sicurezza in base a IEC 60601-1

Tipo di protezione da scosse
elettriche

Grado di protezione da scosse
elettriche

Collegamento all’alimentazione
Apparecchiatura di alimentazione

Durata della batteria:

Grado del collegamento elettrico
tra I'apparecchiatura e il paziente

Grado di mobilita
Modalita di funzionamento

Classe II
Parte applicata di tipo B

100-240 V c.a., 50/60 Hz
Adattatore e batteria NiMH
interna ricaricabile.

circa 30 ore con una
batteria nuova
completamente carica.
L'apparecchiatura &
concepita come
collegamento non elettrico
al paziente.

Trasportabile

Continuo

NOTA: quando si collegano altre apparecchiature all’unita, verificare

sempre che l'intero gruppo sia conforme allo standard internazionale di
sicurezza IEC 60601-1 per i sistemi elettromedicali. Per il collegamento
a un PC per mezzo del cavo USB in dotazione, il PC deve essere una
fonte di alimentazione limitata SELV conforme allo standard EN60950-1
oppure essere conforme allo standard EN60601-1.

IMPORTANTE: usare esclusivamente |'adattatore di alimentazione
in dotazione (36-PSU1017 5V c.c. 1,2 A). L'adattatore & munito di
trasformatore. Non recidere |'adattatore per sostituirlo con un‘altra
spina, in quanto cid provoca una situazione di rischio.

e | 'adattatore trasforma la tensione di alimentazione (100-240 V) in
una tensione di sicurezza (5 V c.c.).

e Accertarsi che |I'adattatore non venga a contatto con liquidi.

e Non usare un adattatore danneggiato.

e Scollegare sempre il Micro I prima della pulizia.

AVVERTENZA: non collegare dispositivi che non siano specificati
quali componenti del sistema.
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AVVERTENZA: non sono consentite modifiche a questa
apparecchiatura.

NOTA: se con il sistema viene usata una presa di corrente multipla
portatile (MPSO, Multiple Portable Socket Outlet), non superare il
carico massimo consentito. Non collegare apparecchiature elettriche
che non siano state fornite in dotazione quali componenti del sistema.

Simboli

Dispositivo tipo B

In conformita con la direttiva 93/42/CEE

Smaltire secondo le disposizioni RAEE

Consultare le istruzioni per I'uso

Attenzione: consultare i documenti allegati

Data di produzione

Produttore

Numero di serie

la legge federale degli Stati Uniti autorizza la vendita di
questo dispositivo esclusivamente su prescrizione
medica (solo su prescrizione medica).

72| (L B R >
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Nota: le informazioni nel presente manuale sono soggette a
modifica senza preavviso e non indicano un impegno da parte di
CareFusion UK 232 Ltd. Il software puo essere utilizzato o copiato
solo in conformita con i termini del relativo accordo. Nessuna parte
del presente manuale pud essere riprodotta o trasmessa, in qualsiasi
forma o tramite qualsiasi mezzo, elettronico o manuale, comprese le
copie e le registrazioni per qualsiasi scopo, senza il permesso per
iscritto di CareFusion UK 232 Ltd.
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Specifiche del Micro I

Misure:

Volume espirato forzato in 1 secondo (FEV1)

Volume espirato forzato in 6 secondi (FEV6)

Capacita vitale forzata (FVC)

Rapporto espiratorio forzato (FEV1/FEV6)

Rapporto espiratorio forzato (FEV1/FVC)

Velocita di flusso picco espiratorio (PEF)

Flusso espiratorio medio (FEF25-75)

Flusso espiratorio al 75% del volume rimanente (FEF75)
Flusso espiratorio al 25% del volume rimanente (FEF25)

Display: display a cristalli liquidi,
monocromatico, illuminazione
posteriore, grafici pixel 128 x 128

Tipo di trasduttore: CareFusion a volume digitale
unidirezionale

Precisione: in base ai requisiti della TASK
FORCE ATS/ERS:
STANDARDISATION OF LUNG
FUNCTION TESTING 2005 (Eur
Respir J 2005; 26: 319-338 Table 6)

Alimentazione: 2 X celle ricaricabili NiMH AA

Durata della batteria: circa 30 ore con una batteria nuova
completamente carica.

Corrente di meno di 90 mA

funzionamento:

Corrente di ricarica: meno di 500 mA

Dimensioni: 162 X 61 X 30 mm

Peso: 152 g

Temperatura di da 10 a +35°C

funzionamento:
Umidita di funzionamento: umidita relativa da 20% a 80%

Temperatura di da-20a +70 °C
conservazione:

Umidita di conservazione: umidita relativa da 30% a 90%
Durata: 5 anni
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Accessori
N. cat.

36-PSA1000
36-SST1250
36-SST1000
36-MGF1025
36-MGF1100
36-PSA1200
36-PSA1100
36-SSC5000A

36-VOL2104
36-SM2125

36-MLD1621
36-BAT1043
36-PSU1017

Descrizione

Boccagli monouso per adulti (confezione da 500)
Boccagli di sicurezza unidirezionali (confezione da 250)
Boccagli di sicurezza unidirezionali (confezione da 500)
Filtro polmonare Microgard (confezione da 25)
Filtro polmonare Microgard (confezione da 100)
Boccagli monouso pediatrici (confezione da 250)
Adattatore pediatrico

Polvere sterilizzante PeraSafe da 81 g

(per una soluzione di un massimo di 5 litri)

Tappi per naso (confezione da 5)

Siringa di taratura da 3 litri

Adattatore per boccaglio

Pacco batterie (NiMH AA 2,4 V, 1600 mAh)

5Vc.c. 1,2 A (GlobTek WR9QA1200USBNR-G2267)

NOTA: UTILIZZARE SOLO ACCESSORI CAREFUSION
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@ CareFusion

Spirometr
diagnostyczny
Micro 1

Instrukcja obstugi



X. Wstep

Urzadzenie Micro I jest niewielkim, zasilanym z akumulatora, w petni
przenoénym spirometrem diagnostycznym. Spetnia on wymagania
okreslone w dokumencie ATS/ERS TASK FORCE: STANDARDISATION
OF LUNG FUNCTION TESTING 2005 (Grupa robocza ATS/ERS:
Standaryzacja badan czynnosciowych ptuc 2005). Ergonomiczna

i przyjazna dla uzytkownika konstrukcja umozliwia szybkie i proste
wykonanie diagnostycznych pomiaréw spirometrycznych, tacznie

z przewidywanymi wartos$ciami i automatyczng interpretacja.

Funkcje urzadzenia Micro I obejmuja:

o pomiar FEV1, FVC(FEV6), FEV1/FVC, FEV1/FEV6, PEF,
FEF25, FEF75 i FEF 25-75;

o mozliwos¢ petnej konfiguracji za pomocg dostarczonego
oprogramowania;

o wartosci przewidywane: ECCS, Azjata lub NHANES III;
o odchylenie od normy jako procent lub Z-score;

o interpretacja NLHEP, NICE lub ATS/ERS;

o kontrole jakosci manewrdw spirometrii;

o poréwnanie po podaniu lekdw rozszerzajacych oskrzela;

o tryb zgodny z NLHEP.

W spirometrze zastosowano cyfrowy przetwornik objetosci firmy
CareFusion, niezwykle trwatg postac przetwornika objetosci, ktory
mierzy wydychane powietrze bezposrednio w warunkach BTPS (Body
Temperature and Pressure with Saturated water vapour —
Temperatura ciata, ci$nienie otoczenia, nasycenie parg wodng),
zapobiegajac w ten sposdb niedoktadnosciom korekt temperatury.
Przetwornik ten jest niewrazliwy na dziatanie kondensacji i
temperatury oraz umozliwia pominiecie indywidualnej kalibracji
przed wykonaniem badania.

Firma CareFusion zapewnia spirometry zaspokajajace wszystkie
potrzeby spirometrii diagnostycznej i monitorujgcej. Spirometr Micro II
jest blizniaczym spirometrem urzadzenia Micro I specjalnie zaprojekto-
wanym w celu monitorowania astmy i POChP w domu lub w pracy.
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Zawartosc zestawu

Urzadzenie Micro I jest zapakowane w wygodny futerat. Sg do niego
dotaczone nastepujace elementy (ryc. 1):
1. Spirometr Micro I

2. Cyfrowy przetwornik objetosci firmy CareFusion z papierowymi
ustnikami jednorazowego uzytku i instrukcjg obstugi

Uniwersalny zasilacz (36-PSU1017 5V DC 1,2 A)
4. Adapter do papierowego ustnika

Kabel zasilajacy USB

Ryc. 1
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Przeciwwskazania, ostrzezenia i przestrogi

Przeciwwskazania: Przeprowadzanie spirometrii moze by¢
wymagajqce fizycznie, dlatego jest ona przeciwwskazana

u pacjentéw po niedawno przebytym zawale miesnia sercowego.
Wykonywanie gtebokich wydechow moze réwniez doprowadzic¢
do omdlenia.

W niniejszej instrukcji uzywane sg nastepujace terminy:
Przestroga: mozliwos$¢ urazu lub powaznego uszkodzenia.
Ostrzezenie: warunki lub czynnosci, ktére moga spowodowac
obrazenia ciata.

Uwaga: wazna informacja majaca na celu unikniecie uszkodzenia
urzadzenia lub ufatwiajaca jego obstuge.

f PRZESTROGA: Przed uzyciem zapoznac sie z instrukcja.

OSTRZEZENIE: Urzadzenie nie nadaje sie do uzytku w obecnoéci gazéw
wybuchowych lub tatwopalnych, palnych mieszanek anestetycznych lub
w $rodowiskach o duzym stopniu wysycenia tlenem.

PRZESTROGA: Ustniki sa przeznaczone do stosowania u jednego
pacjenta. W przypadku uzycia u wiecej niz jednego pacjenta istnieje
ryzyko zakazenia krzyzowego. Wielokrotne uzycie moze spowodowaé
uszkodzenie materiatéw i doprowadzi¢ do nieprawidtowych pomiardw.

PRZESTROGA: Filtry antybakteryjne sa przeznaczone do stosowania
u jednego pacjenta. W przypadku uzycia u wiecej niz jednego pacjenta
istnieje ryzyko zakazenia krzyzowego. Wielokrotne uzycie moze
zwiekszy¢ opor powietrza i doprowadzi¢ do nieprawidtowych pomiaréw.

PRZESTROGA: Nie nalezy zezwalaé pacjentowi na trzymanie
spirometru podtaczonego do zasilacza w celu tadowania lub do
komputera podczas konfiguracji urzadzenia.

UWAGA: Zakupionego produktu nie nalezy wyrzuca¢ do
odpadow niesortowanych. W celu utylizacji niniejszego
produktu nalezy zwréci¢ sie do lokalnych firm zajmujacych
sie gromadzeniem odpaddw zgodnie z dyrektywa WEEE.
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Przeznaczenie

Urzadzenie Micro I jest stosowane przez lekarzy do diagnostyki
astmy i POChP u dorostych i dzieci powyzej 3 roku zycia.

Srodowisko
Nalezy przestrzegac nastepujacych srodkéw ostroznosci:

e Unika¢ wystawiania urzadzenia Micro I na bezposrednie
dziatanie promieni stonecznych.

e Unikac stosowania spirometru w zakurzonym pomieszczeniu
lub w poblizu urzadzen grzewczych czy kaloryferéw.

e Nie przechowywac spirometru w wilgotnym miejscu ani nie
wystawiaé go na dziatanie skrajnych temperatur.

e Nie kierowac uchwytu przetwornika w kierunku silnego
zrédfa Swiatta podczas stosowania spirometru.

Wprowadzenie

Zaleca sie petne natadowanie spirometru Micro I przed uzyciem.
Zasilacz wyposazony jest w oddzielne wtyczki zgodne ze standardami:
brytyjskim, amerykanskim i europejskim. Nalezy podfaczy¢é wymagang
wtyczke do zasilacza, a nastepnie do gniazda sieciowego. Nalezy
podfaczy¢ urzadzenie Micro I do zasilacza za pomocg kabla
zasilajacego USB. Na ekranie pojawi sie symbol tadowania.

W przypadku pierwszego uzycia nalezy w peini natadowac¢
urzadzenie przez co najmniej 5 godzin.

Przed uzyciem zdjac¢ ostone z ekranu.
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Konfiguracja

Przy pierwszym wigczeniu urzadzenia mozna skonfigurowac je dla
danego regionu. Spowoduje to ustawienie jezyka, jednostek wzrostu
i wagi, formatu daty i zestawu przewidywanych wartosci
odpowiednich dla danego regionu. Skonfigurowane zostang réwniez
wyswietlane wskazniki oraz opcja przedstawienia odchylenia od
normy: procent przewidywanej wartosci lub Z-score. Wszystkie te
ustawienia mozna jednak dostosowac za pomocg dostarczonego
oprogramowania PC Software.

Nalezy wigczy¢ urzadzenie, naciskajac przycisk wt./wyt. znajdujacy
sie u gory urzadzenia. Wyswietlony zostanie nastepujacy ekran:

10:54

g

154

LS (MLHEF)
France
Deutschland
Ezparia
Portugal
Metherland

e T T T

Za pomocyg klawiszy strzatek w gére i w dot nalezy podswietli¢
wymagany kraj, a nastepnie nacisng¢ klawisz Enter (Jd). Ta
procedura wymagana jest tylko podczas pierwszego wigczenia
urzadzenia, a wybrana opcja zostanie zachowana na przysztosc.

Zaleca sie wykorzystanie oprogramowania PC Software w celu
dostosowania tych ustawien, jesli to konieczne. Nalezy podtaczy¢
urzadzenie Micro I do komputera za pomoca dostarczonego kabla
USB. Nalezy uruchomic¢ oprogramowanie i wiaczy¢ urzadzenie Micro
I. Oprogramowanie PC Software wykryje, ze urzadzenie Micro I jest
podtaczone. Nalezy  postepowa¢ zgodnie z  instrukcjami

wyswietlonymi na ekranie w celu skonfigurowania urzadzenia.
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Oprogramowanie Micro I PC Software

Oprogramowanie to umozliwia dostosowanie ustawien spirometru
Micro I. Po pomysinym zainstalowaniu aplikacja umozliwia
skorzystanie z wyczerpujacej pomocy dzieki menu Help (Pomoc).

Wymagania systemowe

W celu poprawnego dziatania oprogramowania Micro I PC Software
konieczne jest spetnienie okreslonych wymagan sprzetowych
i programowych.

Wymagania sprzetowe

Komputer zgodny ze sprzetem firmy IBM spetniajacy nastepujace
minimalne wymagania.

Procesor: 800 MHz lub szybszy
Pamie¢ RAM: 256 MB
Wolne miejsce na dysku: 50 MB

Karta graficzna: Rozdzielczos¢ 800x600, 256 kolorow. W celu
skorzystania ze wszystkich zalet interfejsu wielookienkowego zaleca
sie uzywanie rozdzielczosci co najmniej 1280x1024.

Co najmniej jeden wolny port USB (dla spirometrow z funkcja USB
wymagany bedzie dodatkowy port USB).

Wymagania dotyczace systemu operacyjnego

Oprogramowanie Micro I PC Software dziata na nastepujacych
systemach operacyjnych:

Windows XP

Windows Vista (wersja 32-bitowa)
Windows Vista (wersja 64-bitowa)
Windows Server 2003

Windows Server 2008
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Instalowanie oprogramowania Micro I PC Software

Przed rozpoczeciem nalezy upewni¢ sie, ze komputer spetnia
minimalne wymagania systemowe, a uzytkownik instalujacy
oprogramowanie ma uprawnienia Administratora.

Nalezy zamkna¢ wszystkie inne uruchomione aplikacje.
Nalezy wiozy¢ instalacyjny dysk CD do napedu CD-ROM.

Program instalacyjny powinien zosta¢ automatycznie uruchomiony.
W startowym oknie dialogowym nalezy klikng¢ przycisk Next (Dalej),
aby kontynuowac¢. Je$li program instalacyjny nie zostanie
automatycznie uruchomiony, nalezy uzy¢ Eksploratora Windows
i recznie wybra¢ naped CD, a nastepnie otworzy¢ plik o nazwie Micro
I PC Software.exe.

Zostanie wyswietlona umowa licencyjna. Nalezy przeczytaé caty
dokument i przed zaakceptowaniem warunkdéw licencji upewni¢ sie,
ze jest w petni zrozumiaty. Aby kontynuowadé, nalezy klikngé przycisk
Next (Dalej).

Zostanie wyswietlone okno dialogowe wyboru lokalizacji docelowej
z katalogiem, w ktorym zostanie zainstalowane oprogramowanie
Micro I PC Software. Domyslna lokalizacja to:

C:\Program Files\CareFusion\Micro I PC Software
Aby zmieni¢ lokalizacje, nalezy wybrac¢ opcje Browse (Przegladaj).

Aby wyswietli¢ okno dialogowe wyboru grupy menedzera programu,
nalezy klikng¢ przycisk Next (Dalej). Bedzie to lokalizacja w menu
Start, w ktérej znajdowaé sie bedzie ikona uruchomienia
oprogramowania Micro I PC Software. Mozna uzy¢ istniejgcej
lokalizacji lub wprowadzi¢ nowa.

Nalezy klikna¢ przycisk Next (Dalej), aby wyswietli¢ okno dialogowe
opcji instalacji zawierajace nastepujacq opcje:
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Add Micro I PC Software icon to the desktop (Dodaj ikone
oprogramowania Micro I PC Software na pulpicie).

Nalezy klikng¢ przycisk Next (Dalej), aby rozpoczaé kopiowanie
plikow do systemu.

Po zakonczeniu kopiowania plikdw do systemu zostanie wyswietlony
komunikat o pomysinym zainstalowaniu oprogramowania Micro I PC
Software i zalecanym ponownym uruchomieniu komputera przed
rozpoczeciem korzystania z aplikacji. Nalezy klikng¢ przycisk Finish
(Zakoncz), aby zakonczy¢ proces instalacji.

Uruchamianie oprogramowania Micro I PC software

Nalezy podtaczy¢ urzadzenie Micro I do portu USB w komputerze za
pomoca dostarczonego kabla. Urzadzenie Micro I bedzie zasilane
z portu USB komputera. Nalezy pamietaé, ze urzadzenie Micro I
wymaga portu USB o wysokiej mocy, a w przypadku podtaczenia do
portu USB o niskiej mocy urzadzenie wytgczy sie i nie bedzie
reagowato na naciskanie ktéregokolwiek z klawiszy do momentu
odfgczenia. Porty USB o niskiej mocy znajduja sie zwykle na
klawiaturach i koncentratorach USB bez wtasnego zasilania i nie
powinny by¢ uzywane. W urzadzeniu Micro I podtaczonym do
komputera wyswietlone bedzie nastepujace oznaczenie:

Nie nalezy zezwala¢ pacjentowi na trzymanie spirometru
podczas tej procedury.
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Nalezy uruchomi¢ oprogramowanie Micro I PC Software. Zostanie
wyswietlony pierwszy ekran:

& Micro | PC Software

\9 CareFusion Micro I PC Software @sonoc ~ wmPolszczans -

Urzadzenie

“wykryto spirometr Micro I

00 L

Dziatania
Zmier ustawienia urzadzenia

7 Umozinia przekazanie biezacych ustawien urzageenia, wprowadzenie
o nich zmien oraz ich ponowna synchronizacis 2 urzadzeniem.

F Ziet datsjaodsing v waadz=niu
“ | Umozlinia ustawienie daty | godziny oraz przestawienie zegara

urzadzenia na c2as letni.

Ekran ten umozliwia zmiane ustawien urzadzenia lub regulacje

zegara wewnetrznego urzadzenia Micro I. Po kliknieciu opcji zmiany

ustawien pojawi sie nastepujacy ekran:

Zmien ustawienia urzadzenia

Typ ustawien

5]

Ustawienia ogdine

@ Miestandardowe () Zastosuj domyshne ustawienia regionu

Jezvk

Format wyswietlania daty
Separator daty

Jednosthi warostu
Jednosti wagl

Ustawienia spirometrii

g
I

Eurcpsjski { DDJMMIRRRR )
i3]

<

Schemat irterpretaci
Zestaw praewidywanych wartosd

Jednostki PEF

Opcje wyswietlania

Orerzs [CIrerrs CFeresss v
Typ wyéwietlanego odchylenia Procent przewidywartych wartoéc v
[ Wkry) % praewidywanych wartagci FEV LIFYC Zezwalai na s2yblde badanie

Ukryj ostrzezenie o krotkim wydmuchiwaniu powietrza [ WySwiet! kontrole jakose NLHEP
[] Pakaz ostrzezenie o codaienne] kontrol kalibracii [[] Uzyi zasad wyswietlania HLHEP

HICE

= A=
o leg
H Z
<< CAIEANES

imin

<

FYC FEV{FYC
[Clreve [ revirevs

S|
LA

Wybierajac opcje Custom (Niestandardowe) u gory ekranu, mozna

dostosowac¢ wszystkie funkcje urzadzenia Micro I do okreslonych

wymagan.
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Dziatanie

Urzadzenie Micro I =zaprojektowano w celu dostosowania do
szerokiego  zakresu  zastosowan: od najprostszego  testu
spirometrycznego, w przypadku ktérego wyswietlanych jest tylko
kilka wskaznikéw, do bardziej skomplikowanego dziatania,
w przypadku ktérego wymagane sg odchylenie od normy, reakcja na
lek rozszerzajacy oskrzela i wyniki interpretacji.

Menu gtdwne jest wyswietlane po poczatkowej konfiguracji,
a pézniej po wiaczeniu urzadzenia:

Badanie pao lekach
Cistatni wynik,
Istawienia

*
>
>
x

Menu giéwne — opis
Quick Exam (Szybkie badanie)

Ta funkcja stuzy do przeprowadzenia natychmiastowego pomiaru
spirometrycznego bez przewidywanych wartosci czy interpretacji.

Exam with Predicted (Badanie z przewid. wart.)

Ta funkcja wymaga wprowadzenia danych demograficznych pacjenta
w celu obliczenia i wyswietlenia przewidywanych wartosci i interpretacji.

Post BD Exam (Badanie po BD)

Ta funkcja umozliwia zmierzenie reakcji po podaniu lekow
rozszerzajacych oskrzela. Reakcja jest mierzona w odniesieniu do
Exam (Szybkie badanie) lub Exam with Predicted (Badanie z przew.
wart.). Ostatnio zarejestrowane badanie linii bazowej jest
automatycznie zachowywane w przypadku wytgczenia urzadzenia
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i bedzie dostepne po jego wiaczeniu w celu poréwnania reakcji po
podaniu lekéw rozszerzajacych oskrzela.

Last Results (Ostatnie wyniki)
Ta opcja stuzy do wyswietlania wynikéw ostatnio zachowanego badania.
Settings (Ustawienia)

Ta opcja umozliwia uzytkownikowi dostosowywanie réznych ustawien, w
tym daty, godziny i jezyka, oraz wykonanie kontroli kalibracji.

Quick Exam (Szybkie badanie)

Po wybraniu tej opcji ekran zmieni sie na:

Urzadzenie Micro I moze by¢ uzywane bezposrednio z filtrem
MicroGuard lub z papierowym ustnikiem jednorazowego uzytku

z dostarczonym adapterem. Nalezy wtozy¢ ustnik lub filtr MicroGuard
do uchwytu ustnika spirometru.

Nalezy poinstruowac pacjenta, aby wykonat jak najgtebszy wdech,
zamknat usta wokét ustnika i wykonat jak najmocniejszy i najszybszy
wydech, wydmuchujac cate powietrze.
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Wyniki spirometrii dla tego wydmuchiwania zostang nastepnie
wyswietlone razem z kontrolg jakosci manewru na podstawie
wytycznych ATS/ERS:

03:17 [Emmm}
Ostatnie wyniki
Padst Druchaj 1 “przew

FEV1 5,850 -
FyiC 4,551 -
FEV1/FYC 85% -
PEF 8.74/s -

Dabiy wydech

Pozostate wskazniki, jezeli je skonfigurowano, i najlepsze wyniki z serii
wydmuchiwan mozna wyswietli¢, naciskajac klawisz strzatki w dot.

Kazdy manewr jest sprawdzany pod katem jakosci dla powolnego
rozpoczecia, nagtego zakonczenia, niewielkiego wysitku lub kaszlu
zgodnie z wytycznymi ATS/ERS 2005.

Nalezy zwroci¢ uwage, ze dla opcji Quick Exam (Szybkie badanie)
nie sg dostepne procent przewidywanej wartosci i interpretacja.

Nalezy nacisna¢ klawisz Enter, aby wyswietli¢:

1002 [Ewnw}

Koniec badania
podstawowega?

Druchaj powkdrnie
iShdwne menu ¥

W celu powtdrzenia badania nalezy wybra¢ opcje Blow Again
(Dmuchnij ponownie) i nacisng¢ klawisz Enter.
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Exam with Predicted values
(Badanie z przewidywanymi wartosciami)

Po wybraniu tej opcji wyswietlany jest nastepujacy ekran:

03:1% )
Wpisz dane pacjenta

Wiek,

Pted Mezczyena

Wzrosk 175¢cm

Rasa Migokreslone

Nalezy ustawié¢ wiek pacjenta przy uzyciu klawiszy strzatek w goére
i w dot, a nastepnie nacisna¢ klawisz Enter. Nalezy powtdrzy¢ te
czynnos¢ w celu ustawienia ptci, wzrostu i pochodzenia etnicznego.
W przypadku btedu nalezy dotkna¢ klawisza wstecz w celu powrotu
do poprzedniego wpisu. Wybrane pochodzenie etniczne powoduje
zmniejszenie procentu objetosciowych przewidywanych wartosci,
ktére zostang zastosowane dla pacjenta.

Korekcje ECCS ze wzgledu na pochodzenie etniczne sg nastepujace:

Populacja Zmniejszenie
procentu

Caucasian (Rasa biata) 0
Non-Specified 0
(Nieokreslone)

Polynesian (Polinezyjczyk) 10
Asian (Azjata) 10
Afro Caribbean (Afrykanin) 13

Jezeli uzywane sg przewidywane wartosci NHANES III, wtedy
pochodzenie etniczne bedzie stosowane zgodnie z rdwnaniami
NHANES III.

Po wybraniu zadanej korekcji nalezy nacisna¢ klawisz Enter.
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Nalezy pamietaé, ze urzadzenie Micro I mozna skonfigurowac w taki
sposéb, aby przyjmowato wzrost podawany w calach.

W przypadku btedu nalezy dotknac klawisza wstecz w celu powrotu
do poprzedniego wpisu.

Po wpisaniu wszystkich danych pacjenta zostanie wys$wietlony
nastepujacy ekran i bedzie mozna wykonac test spirometryczny:

Po wykonaniu testu s wyswietlane wyniki:

03:15 oo}
Ostatnie wyniki
Padst Druchaj 1 “przew

FE%1 3851 59%:
FyiC 4,551 29%
FEY1/FWC 85% 103%:
PEF a.74ls  89%
Przewidywarny ECCS

Cobry wvdech

Kazdy manewr jest sprawdzany pod katem jakosci dla powolnego
rozpoczecia, nagtego zakonczenia, niewielkiego wysitku lub kaszlu
zgodnie z wytycznymi ATS/ERS 2005. Gwiazdka (*) na koncu linii
oznacza, ze warto$¢ danego wyniku jest nizsza niz dolna granica normy.

W momencie rejestrowania sekwencji wydmuchiwan wyniki
i kontrola jakosci dotyczg aktualnego wydmuchiwania, ale
interpretacja jest oparta na najlepszym wyniku w sekwencji.
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Pozostate wskazniki, jezeli je skonfigurowano, i najlepsze wyniki
z serii wydmuchiwan mozna wyswietli¢, naciskajac klawisz strzatki

w dot:

03:15 oo}
Raport badania
Majlepszy wynik 2 “aprzew

FE%1 3851 59%:
FyiC 4,551 29%
FEY1/FWC 85% 103%:
PEF a.74ls  89%
Przewidywarny ECCS

W trakcie wyswietlania wynikdw mozna kazdej chwili wykonac
kolejny test spirometryczny, naciskajac klawisz Enter. Jesli klawisz
Enter zostanie nacisniety przez przypadek, nalezy nacisng¢ klawisz
wstecz w celu powrotu do ekranu z wynikami.

Urzadzenie Micro I mozna skonfigurowa¢ w taki sposdb, aby
w sytuacji, w ktérej dostepne sq dane z zestawow przewidywanych
wartosci, zamiast procentowych wartosci przewidywanych byt

wyswietlany wskaznik Z-score:

09:40 oo}
Ostatnie wyniki
Padst Drmuchaj 1 Z-acr

FE%1 3851 0.4
FyiC 4,551 0.s
FEV1/FWC 85% 0.1
PEF 8. 74s 1.1
Przewidywarny ECCS

Cobry wvdech
Wskaznik Z-score to liczba odchylen standardowych, o ktére wyniki

sq wieksze (dodatni wskaznik Z-score) lub mniejsze (ujemny
wskaznik Z-score) niz wartos¢ przewidywana.
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Post BD Exam (Badanie po BD)

Po uzyskaniu zadowalajacych wynikéw testu linii bazowej mozna
wykona¢ badanie po podaniu lekéw rozszerzajacych oskrzela, wybierajac
z menu gtéwnego opcje Post BD Exam (Badanie po BD). W przypadku
wykonywania tych testow dla kazdego wskaznika procentowa wartos¢
przewidywana zostaje zastgpiona procentowg zmiang w stosunku do
najlepszego wyniku linii bazowej:

03:13 o)

Ostatnie wyniki
Pa Dmuchaj 1 YaZrnian

FE%1 4,491 17%
FyiC &, 151 30%
FEV1/FWC 73% -14%
PEF 6,43l -26%
Przewidywarny ECCS

Staby wysitek
Nacisniecie klawisza strzatki w dot spowoduje wyswietlenie innych
wskaznikdw i najlepszych wynikow, tak jak w przypadku wydmuchiwan
linii bazowej.

Tryb NLHEP

Ten tryb dziatania mozna wiaczy¢, wybierajac z menu konfiguracji opcje
USA (NLHEP), gdy urzadzenie jest wtaczane po raz pierwszy. Pdzniej
mozna w tym celu wybra¢ odpowiednig opcje w menu gtéwnym. W tym
trybie dziatania urzadzenie Micro I staje sie catkowicie zgodne

z wymaganiami programu National Lung Health Education Program
(Narodowy program edukacji w zakresie zdrowia ptuc).

Wyswietlane i zapisywane sg tylko parametry FEV1, FEV6 i wskaznik
FEV1/FEV6. Dla kazdego manewru sg wykonywane kontrole jakosci.
Wyswietlany jest wynik oceny jakosci dla sesji testu:

14:54 [aaw}
Base Summary
Base Blowz oPred

FEV1 3.8L 103%:
FEYE 4.6L 104%:
FEY1JFENE 85 %: Q9%
Predicted: MHAMES III
MLHEP QC Grade il
GGood kest session

80



Kontrole jakosci NLHEP

Aby mogta zostaé¢ wyswietlona interpretacja, manewr musi przejsc¢

szereg zaawansowanych kontroli

jakosci.

Po wykonaniu przez

pacjenta manewru o niskiej jakosci zostanie wyswietlony jeden

z trzech komunikatéw:

Komunikat Kryteria Zalecane dziatanie

Don’t Objetosc¢ ekstrapolowana | Pacjent powinien

hesitate wstecz (BEV) wieksza wydychac powietrze

(Nie niz 150 ml. szybciej i bardziej

wahaj sie) rownomiernie, bez
wahania na poczatku
manewru.

Blast out Czas do przeptywu Pacjent musi mocniej

faster szczytowego (PEFT) wydychac powietrze na

(Wydmuchuj | dtuzszy niz 120 ms. poczatku manewru.

szybciej)

Blow out Czas wydychania krotszy | Pacjent za szybko

longer niz 6 sekund lub przerwat wydech. Pacjent

(Wydmuchuj | akumulacja objetosci nie | musi wydycha¢ powietrze

dtuzej) spadta ponizej 100 ml az do catkowitego

na 0,5 s.

opréznienia ptuc.

Po wykonaniu
manewrdw zo

zadowalajacego manewru wzgledem kolejnych
stang réwniez zastosowane ponizsze kontrole jakosci.

Blast out Nie mozna odtworzyc¢ Pacjent musi wykazywac
harder przeptywu szczytowego. sie maksymalnym
(Wydmuchuj | Wartosci najlepszych wysitkiem dla kazdego
mocniej) poprzednich manewrdéw manewru.

nie s zgodne co do

1,0 I/s, co oznacza, ze

wysitek ze strony

pacjenta nie jest staty.
Deeper Nie mozna odtworzy¢ Przed kazdym
breath parametru FEV1 lub manewrem pacjent
(Gtebszy FEV6. Roznica musi dokona¢ wdechu
oddech) wzgledem najlepszego az do catkowitego

testu wieksza niz 150 ml.

napetnienia ptuc.
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Jesli dla dwoch manewrdw nie powiedzie sie ktérakolwiek z kontroli
jakosci, wowczas zapisane zostang najlepsze pojedyncze wyniki
z tych dwoch manewrdw (oddzielnie FEV1, FEV6 i PEF).

Po wyswietleniu dowolnego z powyzszych komunikatéw poinstruuj
pacjenta, jak poprawi¢ manewr, i zademonstruj poprawny manewr.

Stopnie w skali NLHEP

Jakos$¢ kazdej sesji jest oceniana na podstawie nastepujacych
kryteridw:

Stopien Kryteria
jakosci

A Co najmniej dwa zadowalajace manewry, przy czym
dwie najwyzsze wartosci parametru FEV1
charakteryzujq sie dopasowaniem lepszym niz do
100 ml i dwie najwyzsze wartosci parametru FEV6
charakteryzujq sie dopasowaniem lepszym niz

do 100 ml.

B Co najmniej dwa zadowalajace manewry, przy czym
dwie najwyzsze wartosci parametru FEV1
charakteryzujq sie dopasowaniem lepszym niz

do 150 ml.

C Co najmniej dwa zadowalajace manewry, przy czym
dwie najwyzsze wartosci parametru FEV1
charakteryzujq sie dopasowaniem od 200 ml

do 150 ml.

D Tylko jeden zadowalajacy manewr lub dwa
manewry o dwdch najwyzszych wartosciach
parametru FEV1 charakteryzujacych sie
dopasowaniem gorszym niz do 200 ml.

F Brak zadowalajgcych manewrdw.

Interpretacja NLHEP

Interpretacja jest wykonywana wzgledem najlepszych wynikéw
spirometrii i jest oparta na przewidywanych wartosciach wskaznika
natezonego wydechu FEV1/FEV6 oraz parametru FEV1. W przypadku
wykrycia niedroznosci drog oddechowych jej stopien jest podawany
zgodnie z wytycznymi NLHEP.
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Wytaczanie

Urzadzenie mozna wylaczy¢, naciskajac przycisk wigczania/
wylgczania.

Urzadzenie mozna odiaczy¢ od sieci przez wyjecie tadowarki
z gniazda elektrycznego lub wyjecie kabla USB.

Konserwacja
Obstuga akumulatora
Urzadzenie Micro I jest zasilane z akumulatora.

Napiecie akumulatora jest monitorowane i w przypadku jego
roztadowywania na przetaczniku zostaje wyswietlone ostrzezenie.

Ikony stanu akumulatora

— Akumulator bliski roztadowania. Natadowaé mozliwie
najszybciej w celu unikniecia roztadowania.

[rzas} Akumulator w petni natadowany.

Akumulator nie jest odpowiedzialny za podtrzymywanie pamieci
wewnetrznej, dlatego w przypadku jego roztadowania nie dojdzie do
utraty zapisanych wynikéw.

W celu natadowania akumulatora podtaczy¢ urzadzenie Micro I do
dostarczonej tadowarki, a nastepnie podiaczy¢ tadowarke
do odpowiedniego gniazda Sciennego, zapewniajac swobodny dostep
do tadowarki umozliwiajacy jej tatwe wyjecie.

W urzadzeniu Micro I zostanie wysSwietlone nastepujace oznaczenie:

o

3

13:51
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Nie nalezy zezwala¢ pacjentowi na trzymanie spirometru podczas tej
procedury.

Zostanie wyswietlona ikona tadowania (k=) wskazujaca, ze
urzadzenie jest w trakcie tadowania.

Ikona fadowania zostanie wytaqczona (po ok. 5 godzinach)
i zastgpiona ikong catkowitego natadowania akumulatora ([Emsk),
Wyja¢ adapter zasilania z gniazda Sciennego i podstawy urzadzenia.
Urzadzenie Micro I moze by¢ teraz uzywane jako przenosne.

Uwaga: Urzadzenie Micro I moze by¢ réwniez f{adowane
z komputera lub laptopa za pomoca dostarczonego kabla USB.

Wymiana akumulatora

Okres uzytkowania wszystkich akumulatoréw jest ograniczony,
dlatego w zaleznosci od intensywnosci uzytkowania co kilka lat
wymagana bedzie wymiana akumulatora. W miare zblizania sie do
konca okresu uzytkowania da sie zauwazy¢, ze miedzy kolejnymi
procesami tadowania mozna wykonywac coraz mniej testéw.

Aby uzyskac¢ dostep do akumulatora, nalezy ostroznie zdjac¢ tylng
obudowe urzadzenia.

Tylna obudowa jest utrzymywana przez zatrzaski znajdujace sie
w oznaczonych miejscach. Nalezy je ostroznie podwazy¢ w kolejnosci
przedstawionej ponizej.
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Aby utatwic to zadanie, w obudowie urzadzenia przy zatrzasku 1
zostato utworzone wgtebienie umozliwiajgce ostrozne wsuniecie pod
zatrzask niewielkiego ptaskiego $rubokretu.

Po zwolnieniu tego zatrzasku nalezy uzy¢ srubokretu do zwolnienia
zatrzaskow 2, 3 i 4.

Nastepnie nalezy zsungé obudowe z dolnej czesci urzadzenia, co
spowoduje zwolnienie zatrzaskéw 5 i 6.

Nalezy wymieni¢ akumulator, zwracajac szczegdlng uwage na
utozenie ztacza w jego gniezdzie oraz utozenie akumulatora

w obudowie. Nalezy pamietac, ze po zamontowaniu przewody
wychodzace z akumulatora powinny wychodzi¢ z jego gérnej strony.

Nalezy ponownie zamontowac tylng obudowe, zamykajac zatrzaski
mocujace w odwrotnej kolejnosci.

Zuzyty akumulator nalezy zutylizowa¢ zgodnie z przepisami
dotyczacymi akumulatoréw obowigzujacymi w UE.
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Kontrola kalibracji

Urzadzenie Micro I jest skalibrowane w taki sposdb, aby prowadzi¢
odczyt w litrach w warunkach BTPS (Body Temperature and Pressure
with Saturated water vapour — Temperatura ciata, cisnienie
otoczenia, nasycenie parg wodna).

Jesli nie dojdzie do fizycznego uszkodzenia przetwornika, kalibracja
powinna pozosta¢ stabilna nieokreslenie dlugo i urzadzenie nie
powinno wymagac¢ ponownej kalibracji. Jednak w celu zapewnienia
prawidtowego dziatania urzadzenia zaleca sie okresowe wykonywanie
kontroli kalibracji.

Aby wykonac¢ kontrole kalibracji, nalezy wybiera¢ opcje kontroli kalibracji
z menu ustawien. Na ekranie zostanie wyswietlony symbol:

.
==

Nalezy podtgczy¢ do urzadzenia Micro I strzykawke o objetosci 3 |,

uzywajac przy tym jak najmniejszej liczby adapterdw, i rbwnomiernie,
bez przerywania wstrzykna¢ do przetwornika objetos¢ strzykawki. Po
zakonczeniu na ekranie zostang wyswietlone nastepujace informacje:

IERE] |,
Data 081012011
Objetosd 3,00
Cbjetose wed, 3.00
Btad 0.00%
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Dopuszczalna doktadnos$¢ kalibracji wynosi +/- 3,5%. Jesli
dokfadnosc kalibracji wykracza poza ten zakres, wéwczas znacznik
potwierdzenia zostanie zastgpiony krzyzykiem. W takiej sytuacji
nalezy sprawdzi¢, czy w strzykawce i potaczeniach nie wystepujg
nieszczelnosci, a nastepnie ponownie przeprowadzi¢ kontrole. Jesli
urzadzenie Micro I wielokrotnie wykracza poza zakres kalibracji,
nalezy zwrdcic¢ je do firmy CareFusion w celu naprawy.

Czyszczenie przetwornika

Przetwornik nie wymaga standardowej konserwacji ani serwisowania.

W celu wysterylizowania lub wyczyszczenia przetwornika mozna go
wyjaé w nastepujacy sposob:

| Wyjac przetwornik, delikatnie obracajac go w kierunku
przeciwnym do ruchu wskazéwek zegara, a nastepnie
wyciggajac z gtdwnej czesci urzadzenia.

2 Przetwornik mozna teraz zanurzy¢ w cieptej wodzie

z mydtem w celu przeprowadzenia standardowego
czyszczenia lub w zimnym roztworze dezynfekujgcym

(np. Perasafe) na maksymalnie 10 minut. Unikac roztwordw
zawierajacych alkohol i chlorki. Po czyszczeniu/sterylizacji
przetwornik wyptuka¢ w wodzie destylowanej, a nastepnie
wysuszyC. Preparat Perasafe mozna naby¢ w firmie
CareFusion. Jest on pakowany w wygodne plastikowe butelki
zawierajgce 81 g proszku (nr kat. 36-SSC5000A).

3 Ponownie zamontowa¢ przetwornik w urzadzeniu Micro L.
PRZESTROGA: Nie nalezy probowac¢ my¢ ani zanurzac¢ spirometru
czy akcesoriéw w wodzie lub ptynie do czyszczenia, poniewaz
wewnatrz znajdujg sie elementy elektroniczne, ktdére zostang trwale
uszkodzone.

Serwisowanie

Jesli urzadzenie wymaga serwisowania lub naprawy, nalezy
skorzystac z informacji kontaktowych podanych na stronie 181.

Urzadzenie Micro I nie zawiera zadnych czesci, ktédre mogtyby byc
serwisowane przez uzytkownika.
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Informacje dotyczace rozwigzywania problemow

W przypadku napotkania problemoéw dotyczacych obstugi spirometru

nalezy zapoznac sie z ponizsza tabelq:

Problem

Prawdopodobna
przyczyna

Rozwiazanie

Nie mozna wiaczyc

Akumulatory sg

Nalezy ponownie

urzadzenia Micro I. roztadowane. natadowacd
akumulatory.
Po kazdym wigczeniu Wewnetrzna Nalezy

urzadzenia jest
wyswietlana

bateria urzadze-
nia Micro I jest

skontaktowac sie
z przedstawicielem

godzina 00:00. wadliwa. handlowym.
Podczas kontroli kalibracji | Wystepujq Nalezy sprawdzi¢
urzadzenie Micro I nieszczelnosci strzykawke
wykracza poza zakres w strzykawce lub | i potaczenia
wartosci procentowych. w potaczeniach. pod katem

nieszczelnosci.

Zgodnos¢ elektromagnetyczna (EMC)

Zmiany lub modyfikacje spirometru Micro I, ktére nie zostaty
wyraznie zatwierdzone przez firme CareFusion, mogg powodowac
zaktdcenia elektromagnetyczne w pracy tego urzadzenia lub innego
sprzetu. Urzadzenie zostato wykonane i przetestowane pod katem
spetniania wymagan odpowiednich przepiséw dotyczacych zgodnosci
elektromagnetycznej przy zakitdceniach przekraczajgcych poziom
okreslony w normie EN 50082-1:1992.

OSTRZEZENIE:
komorkowych lub innego sprzetu emitujacego fale o czestotliwosci

uzywanie w poblizu tego urzadzenia telefondéw

radiowej moze wywotywac nieoczekiwane lub niepozgdane dziatanie.
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Warunki bezpieczenstwa na podstawie normy

IEC 60601-1

Rodzaj ochrony przed porazeniem
pradem elektrycznym

Stopien ochrony przed porazeniem
pradem elektrycznym

Podtaczenie zasilania

Sprzet zasilajacy

Okres uzytkowania akumulatora:

Stopien potaczenia elektrycznego
miedzy sprzetem i pacjentem

Stopien mobilnosci
Tryb pracy

Klasa II

Czes¢ klasy B wchodzaca

w kontakt z ciatem pacjenta
100-240 V AC, 50/60 Hz
Adapter i akumulator
wewnetrzny NiMH nadajacy
sie do ponownego tadowania.
Okoto 30 godzin w przypadku
nowego,

w petni natadowanego
akumulatora.

Sprzet zostat zaprojektowany
jako potaczenie
nieelektryczne z pacjentem.
Przenosny

Ciagty

UWAGA: W przypadku podtaczania innego sprzetu do urzadzenia nalezy
sie zawsze upewnié, ze cata kombinacja jest zgodna z miedzynarodowaq
norma bezpieczenstwa IEC 60601-1 dotyczacq medycznych systemoéw
elektrycznych. W przypadku podtaczania urzadzenia do komputera za
pomoca dostarczonego kabla USB komputer musi zasila¢ limitowanym,
bardzo niskim napieciem bezpiecznym, zgodnie z norma EN60950-1

lub EN60601-1.

WAZNE: Uzywaé wylacznie dostarczonego adaptera sieciowego
(36-PSU1017 5V DC 1,2 A). Adapter zawiera przetwornik. Nie odfaczaé
adaptera w celu zastgpienia go inng wtyczka, poniewaz moze to

spowodowac zagrozenie.

e Adapter przetwarza napiecie sieciowe (100-240 V) do bezpiecznego

napiecia (5 V DC).

¢ Nalezy sie upewni¢, ze adapter nie ulegt zamoczeniu.

e Nie uzywac uszkodzonego adaptera.

e Zawsze odfaczacé urzadzenie Micro I przed czyszczeniem.

OSTRZEZENIE: Nie podtaczaé urzadzen, ktére nie stanowia czesci

systemu.
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OSTRZEZENIE: Nie sg dozwolone zadne modyfikacje tego sprzetu.

UWAGA: Jesli z systemem uzywane jest gniazdo przenosne
wielokrotne, nie nalezy przekracza¢ maksymalnego dopuszczalnego
obcigzenia. Nie podtaczac sprzetu elektrycznego, ktéry nie stanowi
czesci systemu.

Symbole

Urzadzenie typu B

Zgodne z dyrektywg 93/42/EWG

Utylizowac¢ zgodnie z dyrektywg WEEE

Zapoznac sie z instrukcjg uzytkowania

Przestroga: zapoznac sie z dotgczong dokumentacjg

Data produkgji

Producent

Numer seryjny

Prawo federalne USA zezwala na sprzedaz tego
urzadzenia wytacznie lekarzowi lub na zlecenie

@ 12K (L P 1G>

lekarza (Rx only — tylko na recepte).
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Uwaga: Informacje przedstawione w niniejszej instrukcji moga,
zostac zmienione bez powiadomienia i nie sq zobowigzujace
wzgledem firmy CareFusion UK 232 Ltd. Oprogramowanie moze by¢
uzywane i kopiowane wytacznie zgodnie z warunkami dotyczacej go
umowy. Zadna z czesci niniejszej instrukcji nie moze by¢é

w jakimkolwiek celu powielana ani przekazywana w jakiejkolwiek
formie ani w jakikolwiek sposob, elektroniczny ani mechaniczny,
tacznie z kserowaniem i rejestrowaniem, bez pisemnej zgody firmy
CareFusion UK 232 Ltd.
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Parametry techniczne urzadzenia Micro 1

Pomiary:

Natezona objetos¢ wydechowa pierwszosekundowa (FEV1)

Natezona objetos¢ wydechowa w pierwszych 6 sekundach (FEV6)

Natezona pojemnos$c¢ zyciowa (FVC)
Wskaznik natezonego wydechu (FEV1/FEV6)
Wskaznik natezonego wydechu (FEV1/FVC)
Szczytowy przeptyw wydechowy (PEF)

Przeptyw w $rodku natezonego wydechu (FEF25-75)

Przeptyw wydechowy przy 75% pozostatej objetosci (FEF75)

Przeptyw wydechowy przy 25% pozostatej objetosci (FEF25)

Wyswietlacz:

Rodzaj przetwornika:

Doktadnosc¢:

Zasilanie:

Okres uzytkowania
akumulatora:

Robocze natezenie pradu:

Natezenie pradu podczas
tadowania:

Wymiary:
Masa:

Temperatura pracy:

Wilgotnos$¢ podczas pracy:

Temperatura
przechowywania:

Wilgotnosé
przechowywania:

Okres eksploatacji

podéwietlany, monochromatyczny
wyswietlacz graficzny LCD
o rozdzielczosci 128 x 128

jednokierunkowy cyfrowy przetwornik
objetosci firmy CareFusion

zgodnie z wymaganiami okreslonymi
w dokumencie ATS/ERS TASK FORCE:
STANDARDISATION OF LUNG
FUNCTION TESTING 2005 (Eur Respir
J 2005; 26: 319-338 Table 6)

2 akumulatory NiMH AA

Okoto 30 godzin w przypadku nowego,
w petni natadowanego akumulatora.

mniej niz 90 mA

mniej niz 500 mA

162 x 61 x 30 mm

152 g

od 10 do 35°C

od 20% do 80% wilgotnosci wzglednej
od -20 do +70°C

od 30% do 90% wilgotnosci wzglednej

5 lat
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Akcesoria
Nr kat.

36-PSA1000

36-SST1250

36-SST1000

36-MGF1025

36-MGF1100

36-PSA1200

36-PSA1100
36-SSC5000A

36-VOL2104
36-SM2125

36-MLD1621
36-BAT1043
36-PSU1017

Opis

Ustniki jednorazowego uzytku dla dorostych
(500 szt. w opakowaniu)

Ustniki z zaworem jednokierunkowym

(250 szt. w opakowaniu)

Ustniki z zaworem jednokierunkowym

(500 szt. w opakowaniu)

Filtr antybakteryjny Microgard (25 szt. w
opakowaniu)

Filtr antybakteryjny Microgard (100 szt. w
opakowaniu)

Ustniki jednorazowego uzytku dla dzieci

(250 szt. w opakowaniu)

Adapter do ustnikow dla dzieci

Proszek sterylizacyjny PeraSafe 81 g
(umozliwiajacy przygotowanie 5 litrow roztworu)
Zaciski na nos (opakowanie 5 szt.)

Strzykawka kalibracyjna o pojemnosci 3 litrow
Adapter do ustnikow

Akumulator (NiMH AA 2,4 V, 1600 mAh)

5V DC1,2 A (GlobTek WR9QA1200USBNR-G2267)

UWAGA: NALEZY UZYWAC WYLACZNIE AKCESORIOW

FIRMY CAREFUSION
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CareFusion

[narHoCTU4YeCcKmnm
CnUpoMeTp
Micro 1

PykoBOACTBO MO aKCrlyatauuu



XI. BBegeHue

Micro I aBnsieTCst KOMMNAKTHbLIM U MOTHOCTBIO MOPTAaTUBHbLIM ANArHOCTUYECKUM
CMVMPOMETPOM C NMUTaHMEM OT Nepe3apsikaemMor 6atapen. Ero TouHoCTb
cooTBeTcTBYET TpeboBaHuam pabouer rpynnbl ATS/ERS: CTAHOAPTU3ALMA
NErOYHbIX OYHKUMOHAJIbHbBIX TECTOB 2005. Ero aproHoMn4yHas n
ynobHas B UCMOIb30BaHUN KOHCTPYKLMSA MO3BOASIET 6bICTPO M NPOCTO
BbIMOIHATb CMIMPOMETPUYECKNE U3MEPEHMNS, B TOM YMC/IE HA OCHOBE AO/MKHbIX

BE/IMYMH, a TaKXXe C aBTOMATUYECKON UHTeprnpeTauuen.

Micro I obecneumnBaert:

o uamepene FEV1, FVC(FEV6), FEV1/FVC, FEV1/FEV6, PEF, FEF25,
FEF75 u FEF 25-75;

o  MOJIHYH HACTPOViKY C MOMOLLbO MpUiaraeMoro NporpaMMHoOro
obecneyeHuns;

o  pacyeT LOMKHbIX BennumH metogamm ECCS, Asian nnn NHANES I1I;
o  OUEHKY OTKJIOHEHWS OT HOPMbI B MPOLEHTaxX Uau Z-nokasaTene;

o  uHTepnpeTtaumnto no NLHEP, NICE vnu ATS/ERS;

©  KOHTPOJIb KayecTBa CrUPOMETPUYECKMX MAaHEBPOB;

o  CpaBHEHWe C pe3ysibTaTaMu, NoSlyYeHHbIMU NOC/e NMPUMEHEHNS
6poHxoannaTaTopos;

o  pexum coBmectumoctu ¢ NLHEP.

B cnnpomeTpe ncnonb3yetcs umnbpoBon aatumnk obbemMa (Digital Volume
Transducer) komnaHum CareFusion, KOTOpPbI Ype3BblyaiHO CTabuneH 1
n3mepsieT 06beM BblAbIXaeEMOro BO34yxa HEMOCPEACTBEHHO B ycnoBmax BTPS
(TemMnepaTypa Tena, AaBfieHNe U HacbILLeHWe BOASIHbIMU NapamMu), YTo
no3BoNnseT nsbexarb HETOYHOCTEN B CBSA3M C MOMpaBKaMn Ha TeMMNepaTypy.
DTOT AaTuMK HEYYBCTBUTENEH K KOHAEHCALMM 1 TeMnepaType, He TpebyeT

MHﬂMBMﬂyaJ’IbHOVI KaﬂVIGpOBKVI nepea nccnegoBaHmeM.

KomnaHums CareFusion MOXeT NocTaBnsaTb CNMPOMETPbI 415 Ntobbix Lenen
ANArHOCTMYECKOW UM MOHUTOPUHIOBOWN cnvpoMeTpumn. CnmpomeTp Micro 11
asnsaeTrcs mogndukaumen cnupometpa Micro I, cneumanbHo paspaboTaHHOM
0Nt MOHUTOPUPOBAHNSI COCTOSIHMSI 60NbHBLIX acTMol 1 XOBJT noma m

Ha paborTe.
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Coaep>xuMoe yrnakoBKH

CnunpomeTp Micro I ynakoBaH B yao6HbIN byTnsp U nMeet

cneaylowyo komnaektaymo (puc. 1):

1.
2.

cnupomeTp Micro I;

undposoi gatunk obbvema CareFusion ¢ 0oAHOpa30BbIMU
KapTOHHbIMW MYHALITYKaMWN U UHCTPYKLUMEN MO NMPUMEHEHNIO;

YHuBepcanbHoe anekTponutaHme (36-PSU1017, 5B
MOCTOSIHHOro ToKa, 1,2 A)

KapTOHHbII7I aganTtep MyHAWTYKa;

kabenb USB 1 3apaakmn akkymynstopa.

Puc. 1
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MpoTuBONOKa3aHUsA, NpefoCTEPEKEHUS U
npeaynpexaeHus

MpoTtuBonokasaHuA: MOCKONbKY BbINO/HEHME CMUPOMETPUYECKNX NPO6 MOXET
TpeboBaTb PU3NHECKMX YCUNIA, 3TV NPO6bI MPOTUBOMNOKa3aHbl NALMEHTOM,
HeJaBHO nepeHecLUnM MHGapKT M1Mokapaa. MHTEHCUBHOE AbixaHue Takxke MoXeT

npuBecT K 06MOPOKY.

B AaHHOM pyKOBOZCTBE UCMO/b30BaHbl MEPEUNCIIEHHbIE HUXKE TEPMUHDI.
MpeaynpexxaeHue: BO3MOXHOCTb TPaBMbl UM CEPLE3HOMO MOBPEXAEHWS.
MpenocrepekeHne: COCTOSIHNS UIN AENCTBUSI, CNOCOBHbIE MPUBECTU K TPaBMe.
MpumMeuaHue: BaxHas unHdOpMauusi, Mo3Bonsiowas nsbexartb MoBpexaeHUs!

npubopa unu obneryatowas paboTy C HUM.

MPEAYMNPEXAEHWUE: O3HaKOMbTECb c pyKOBOACTBOM nepen
MCMosb30BaHMEM YCTPOMCTBA

MPEAOOCTEPEXXEHWME: Mpubop HenpuroaeH Ans MCMNOJSIb30BaHWUS B MPUCYTCTBUU
B3PbIBOOMACHbIX W NIErKOBOCM/TAMEHSOLLMXCS Fa30B, SIErKOBOCMIaMEHSIOLLMXCS
CMecel aHeCTeTMKOB, a Takxxe B 0boralleHHOM KMCNOoPOoAOM cpeae.

MPEAYMPEXOEHNE: MyHAWTYKM npefHasHadeHbl A1s UCMNOofb30BaHUS TOJSIbKO
OAHUM naumeHToM. B cnyyae ucnonb3oBaHus 6onee 4eMm y OAHOro nauuveHTa
CYLLECTBYEeT PUCK MepeKkpecTHON WHdeKuun. MOBTOPHOE MCMOoNb30BaHNE MOXET
paspyLwnTb MaTepuanbl U MPUBECTU K HEMPABWIbHOMY pe3ysibTaTy U3MepeHus.

MPEAYNPEXOEHWE: JlerouHble ¢hwunbTpbl NpeAHasHayeHbl A8 UCMOoSb30BaHUs
TONbKO OAHWMM MauueHToM. B cnyvae wucnonb3oBaHusi 6onee yem y OAHOrO
nauvMeHTa  CylecTByeT  PUCK  MepeKkpecTHOMn NHDeKUMHN. MosTOpHOE
NCNONb30BaHME MOXET MOBbICUTb COMPOTUB/IEHNE MOTOKY BO34yXa W NMPUBECTU K
HenpaBWIbHOMY pe3y/ibTaTy U3MepeHus.

MPEOYNPEXAEHWE: He no3BonsiTe naumMeHTy KacaTbCs CMMPOMETPa, Koraa OH
NMOAK/MIOYEH K MUCTOYHMKY NUTaHWS Ana 3apsgky wnm K MK gna HacTporiku
npubopa.

MPUMEYAHWE: MNpuobpeTeHHOe BaMu uUspenune He cnepyet

YyTUNN3NPOBaTb BMECTE C HEOTCOPTUPOBAHHBLIMU OTXOAAMMU.

mmmm A8 YTWIM3AUMM 3TOTO W3AENUS B OTXOAbI MOSb3yiTech

MECTHbIMW  MYHKTamMu  cbopa  3/1EKTPOTEXHUYECKUX W
31EKTPOHHbIX U3AENUNA.
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NpeaHa3sHauyeHue

CnupomeTp Micro I npuMeHseTcsd KAMHUUMCTAaMU U MeLULUMHCKUMMU
paboTHMKaMM AN ANArHoCcTukM actMbl U XOBJ1 y B3pOCibIX U AeTeN
CcTapwe 3 nerT.

Okpy>xatoLuiasa cpeaa
Moxxanyincra, cobnopanTte cneayowme Mepbl NPesoCTOPOXHOCTU:
e u3beranTe BO3AENCTBUS MPSIMOro COSTHEYHOIO CBeTa Ha Micro I;

e un3berante NpMMeHeHMs CNMpoMeTpa B MblsIbHON aTMocdepe,
B6/11M3M oborpesaTenen uan paguaTtopos.

® HE XpaHUTE CNUPOMETP BO BJIAXXHOM MECTE, HE nop.Bepral7|Te ero
BO3AENCTBUIO C/TULLKOM BbICOKMX WM HU3KMX TemnepaTyp;

® BO BpeMA pa60TbI CrnMpoMeTpa He HaﬂpaBﬂﬂVITe AepxaTtenb
AaTyMKa Ha CUJIbHbIE NCTOYHUKU CBETA.

Hauyano pa6otbl

Mepen Havyanom paboTbl peKOMeHAYEeTCs MOHOCTbIO 3apsanTb
6aTapeto cnupomeTpa Micro I. BNoKM NUTaHUS OTAENbHO
KOMMJIEKTYIOTCA BUAKamMn ctaHgaptos CoeanHeHHoro KoponescTBa,
CLUA v EBponbl. MoaKNOUMTE HYXHYO BUAKY K 610Ky NUTaHUSA 1
BCTaBbTe ee B PO3eTKYy asieKTpoceTn. Nogkntoumte cnmpomeTp Micro I
K 610Ky NUTaHmMs ¢ NnomoLlblo kKabensa USB v 3apagku akkymynsaTopa.
Ha skpaHe nosBUTCS CMMBOJ 3apsaKu.

Mepea nepBbiM NPpUMEeHEHUEM MOJIHOCTbIO 3apaauTe 6aTapero
Ha NpOTSAX>KEHMUU He MeHee 5 YacoB.

[Mepen NpyMEHEHMEM CHUMUTE 3alUMTHYIO MNEHKY C 3KpaHa AuUcCnses.
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Hactponka

Mocne nepBoro BKAOYEHUS NPUBOP MOXHO HACTPOUTbL AJ1S Ballero
pervoHa. MNpu aToM 6yayT YCTaHOBMEHbI A3bIK, eANHULbI POCTa U
Beca, dopMaT AaTbl U Habop AOSIKHbIX 3HAYEHWNI, COOTBETCTBYOLLME
BalleMy pernoHy. byayT HacTpoeHbl BbIBOANMbIE Ha 3KpaH
napameTpbl, a TakXe NpMMeHeHNe NPoLEHTOB OT AO/HKHOIO 3HaYEeHUS
NV Z-noKasaTens Ana XapakTepUCTUKU OTK/TIOHEHWUI OT HOPMbI.
OfHaKo BCe 3TU HACTPONKN MOTyT 6bITb M3MEHEHbI NMOJSIb30BaTENIEM

C MOMOLLbIO MpUIaraemMoro NporpaMmHoro obecnevexHus ansa K.

BkntounTte npmubop HaxaTuem KHonku on/off B ero BepxHel yacTu.

Ha ancnnen 6yneTt BbiBEAEHO MEHIO:

10:54

g

154

LS (MLHEF)
France
Deutschland
Ezparia
Portugal
Metherland

e T T T

Mcnonb3ys KHOMKWM CO CTpPeSikaMn BBEPX W BHU3, BbIAESIUTE HYXHYIO
CTpaHy U HaxmuTe knasuwy ‘Beoa’ (). 3Ta npouenypa Heobxoauma
TO/IbKO MOC/Ee MEePBOr0 BKJIKOYEHUS YCTPOMCTBa. BblbpaHHOE 3HaudeHue

COXpaHUTCA And LanbHenLWwero UCcnosb30BaHus.

Ecnn  HeobxoAMMO M3MEHWUTb 3TW  HaCTPOMKW, PpeKkoMeHAyeTcs
ncnonb3oBaTb nporpamMMHoe obecnedyenne ansa MK, [lMogkntouuTte
Micro I k MK ¢ nomowbto npunaraemoro kabens USB. 3anyctute
nporpamMMy wun BkA4uTe Micro I. [Mporpamma [MK o6Hapyxut
noakntoyeHne Micro I. BeinonHuTe HacTpoiky npubopa, BbINOSHSASA

BblBOAWMbIE HA 3KPaH MHCTPYKLUUN.
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MporpammMmHoe o6ecneyeHnune Micro I PC Software

3710 nporpamMMHoe obecrneyeHne Mo3BOSISET YCTaHOBUTb HeobxoauMble
HacTporiku cnmpomeTpa Micro 1. lMocne ycnewHoM YCTaHOBKM 3TOro
NPUIOXEHNS MOXHO MOJIb30BaTbCA NOAPOOHONM CMCTEMOM NMOMOLUM Yepe3
MeHo «lTomMoLb>».

CucremHble Tpe6oBaHusa

Ona HopMmanbHoOl paboTbl NporpammHoro obecnevyeHuss Micro I PC
Software Heob6xoAuMbl HeKOTOpble annapaTHble W MpPOrpamMmMHble
KOMMOHEHTBI.

Tpe6oBaHus k MK

TpebyeTtcs IBM-coBMecTuMbIl K ¢ KOMNOHEHTaMM, NapaMeTpbl KOTOPbIX
0TBEYAlOT NEPEYNC/IEHHBIM HUXE MUHUMasbHbIM TpeboBaHMSM.

Mpoueccop: 800 My nnu BblWwe.
OnepaTtunBHasa namatb: 256 MB.
CeoboagHoe mMecTo Ha ancke: 50 Mb.

Bupeokapta: 800x600, 256 uBeToB. PekoMeHAyeTCA TMPUMEHATb
paspeweHne He MeHee 1280x1024, yTo6bl BOCMO/b30BaTbCA BCEMU
npenMyLiecTtBaMm MHOrFOOKOHHOIO MHTepdeica.

He MeHee opgHoro csoboaHoro nopta USB (ans npumeHenus USB-
COBMECTMMbIX CMMPOMETPOB NoTpebyeTcs A0NONHUTENbHbIN nopT USB).

Tpe6oBaHua K onepaLMOHHOi cucteme

Micro I PC Software 6yanet paboTaTb CO cneaylLwmMn onepaLmMoHHbIMU
cUcTeMaMm:

Windows XP;

Windows Vista 32-pa3psgHas;
Windows Vista 64-pa3psigHas;
Windows Server 2003;

Windows Server 2008.
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YcTtaHoBKa nporpaMMHoro o6ecneuenmus Micro I PC Software

MNepea HavanoMm paboTbl y6eauTecb, UTO Baw  KOMMbIOTEP
COOTBETCTBYET  MWHUMANbHbLIM  CUCTEMHbIM  TpeboBaHUSM U
nosib3oBaTeflb, YCTaHaB/MBAKOLWMA MNporpaMMHoe obecrneyeHue,
obnajaeT npaBaMu aAMUHUCTpaTOpa.

3akpoiTe BCce aApyrve paboTatoLme npuIoXKeHus.
BcTaBbTe ycTaHoBOYHbIM CD B anckosoa CD-Rom.

MporpamMMa yCTaHOBKM [AOJIXKHA 3anyCTUTbCS aBToOMaTu4decku. [pu
NosIBJIEHWMM AMANOroBoro okHa ¢ npusetcTeuem wenkHute | Oanbe’
Ans  npoposkeHusa. Ecnn nporpamMMa  yCTaHOBKM HE 3amnycTuTCs
aBTOMaTM4yeckn, C nomowbi npoBogHMka Windows Bbibepute
anckosog CD u oTkpownTe dann ¢ nmeHem Micro I PC Software.exe.

Ha nAaucnnei 6yner BbiBEAEHO JIMLEH3WMOHHOE  COrfalleHue.
Moxxanyicra, NpoyTUTe BECb AOKYMEHT U y6eAuTecb, YTO OH BaM
MOJIHOCTbIO MOHSTEH, Mepen TeM KakK MPUHSATb YCOBUS JIULEH3UN.
WenkHuTte | Oanblue’ ana npoaoskeHus.

Ha skpaH 6yaeT BbiBeAeHO AMANOroBoe OKHO BbibOpa AMpPEKTOpUM, B
KoTopyto 6yaeT ycTtaHOBAeHO npunoxeHune Micro I PC Software. Mo
YMOJTYaHUIO YCTAaHOBKa BbIMOJIHAETCSA B ANPEKTOPUIO

C:\Program Files\CareFusion\Micro I PC Software
[nsa nameHeHust Mecta yCcTtaHOBKM BblibepuTe ‘[lpocMoTpeTs’.

WenkHuTe ‘Oanswe’ ansa BbiBOAa Ha 3KpaH auanora «Bbibop rpynnbl
ancnetyepa nporpamMM». B 3ToM MecTe 6yAeT pacrnosioXeH 3Ha4vyok
3anycka Micro I PC Software B MeHto «llyck». MOXHO BBECTM HOBOE
MEeCTO PacrnosioXXEeHUS UK UCMOb30BaTb CyLIECTBYOLLEE.

WenkHute ‘Oanbwe’ ans BbiBOAA Ha AWCMIIEN AManoroBOro OKHa
cneayrouwlero eapmaHTa:

[ob6aBuTb 3Havok Micro I PC Software Ha pabounii cTon.
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WenkHute ‘Oanbwe’ ansg Havyana kKonupoBaHus dannos B Bawy

cUCTeMy.

Mo okoH4YaHMKM KonMpoBaHusa dalnoB B cuctemy 6yaeTr BbiBEAEHO
coobuleHne o6 ycrnewHon yctaHoBke Micro I PC Software n o ToM,
yTo A0 Hadana paboTbl C 3TUM MNPUIOXKEHUEM pPEKOMEHAYETCS
nepesanyctutb MK. LlenkHute | KoHel' Ans 3aBeplUeHUs npoLecca

YCTaHOBKM.
Pa6oTta c Micro I PC Software

Moakntounte Micro I k nopty USB [K ¢ nomolbio npuiaraeMoro
kabens. Micro I 6yaeTr nonydyaTb 3nekTponuTaHMe OT nopTa USB
Bawero [1K. CneayeTr yuuTtbiBaTb, 41O Micro I TpebyeT Hannuus
BbICOKOTOKOBOro nopta USB. B cnyyae noakawyeHus K
MasioMowHoMy nopty USB 3ToT npubop BLIKIOYUTCS M He byaeTt
pearnMpoBaTb Ha Ha)aTue NbbIX KHOMOK A0 OTKAt4YeHus oT K. He
cneayeTr  Mcnosib3oBaTb  ManoMmowHble USB  nopTbl, 06bIYHO
pPacrosiIoXKeHHbIE Ha KfaBuaTypax unm Henutaemblx USB xabax. MNpu
noakntoyeHmnun K MK Ha akpaHe Micro I nogasuTca cregytollee:

He ponyckaiiTe KOHTakTa nauueHTa CO CMAUPOMETPOM BO
BpeMsi 3TOi npoueaypbl.
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3anyctute Micro I PC software. Ha ancnneri 6yaeT BbiBeaeH nepBbii

3KpaH:

licro | PC Software.

\9 CareFusion Micro I PC Software @ Oorowe - mmPyconi -

YcTpolAcTBo RNebctBin

VSHEHITE HACTOI KM YCTROMCTES

BLIFPYHAET TeKyILe HACTPOFIKK YCTPORCTES, ND3BONAET
0308 TS Wi MEMEHATE W NOETODHO CHAXPOMMSDYST WX ©
yerpoicTaon

77, VswennTs gatyjepens ycTpoiicrea

- s
YETaHaBNNEaeT AATy/ERENA YCTROCTES, BRAMHAET K
BLKNIGHEET NETHES BPEHA Ha YETRORCTES

©.

S

Ofnapy e Micro 1
S !

DTOT 3KpaH NO3BOMISIET M3MEHUTb HAcCTpomku npubopa wnm
YCTAaHOBUTb BpeMs Ha BHYTpeHHUX 4Yacax Micro I. Ecnm ncnonb3lyercs

qJYHKLJ,VIﬂ M3MEHEHNA HACTPOEK, coaepXaHWe aAncnned N3MEHAETCA:

Mame HiHTh HAGTRORKM YCTPORGTEG

Tyn HacTpoex

() HactparBaerbii () MPHMEHHTE PErHOHANGHBIE SHAUEHHA NO YMONHAHHHY

OBuyve HacTpoiu

ek Englsh

WOPHAT OTOBPANEHHA ABTE! Esponeficis { AAIMMIITTT)

PaBENMTEND (0Pl OTORPANEHHS | Kocan uepTa (1)

<

AaTel
EAMHHLbI MSHEPEHHA POCTS =

MICE
ECCS

5
Eaviue Haeperi FEF i -

BaPHSHTbI AHEMNEA FEVL FuC FEVLIFVC
peF [JFeve [ FeEviFEve
[Imerrs [ meres [ MMer Oev

Tun aucnnen Ana oTobpaxeHAn TBOUEHT AOMHHOrD ZHAYEHHA 4

OTKNOHEHH

[] Crpeims nomiHOs sHaqeHhe FEVLIFYC % Pa3DEILMTE BbICTHOS HCCNBADBAHHE

CKPEITE MPeAOCTEPEXEHHE 0 KOPOTKOR NoMEITKe: [[] Nokaskieate korTpom KauecTsa NLHEP

[ NokassieaTe NpeAoCTEpEXEHHE 0 EXEAHEBHOH [ MpHmeriTe NpasHna oToBPAMEHHA AaHHGIX
Kannfposke NLHEP

Copawme | [ gmenms

Mocne Bbibopa ‘NHAvBMAyanbHble’ B BEpXHel 4acTu 3SKpaHa BCe
dyHKUMM Micro I MOXHO HACTpPOUTb C YYETOM BalIMX 0COobbIX

TpeboBaHU.
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Pab6oTa

CnnpomeTtp Micro I paspaboTaH ANna BbINOSIHEHMS MHOTMX 3ajad,
HauynMHass OT MNpPOCTEMWMX CMNUPOMETPUYECKMX  WUCCe0BaHuM,
TpebyoLwmx BbiBOAA Ha ANCMEN NNLWb HECKONbKMX NoKasaTenemn, 4o
6onee CNoOXHbIX Npoueayp, Tpebywmnx yyeta OTKIIOHEHUA OT HOPMbI
M oTBeTa Ha OpoHxoaunaTaTopbl, a TaKXe WHTepnpeTauum
pe3ynbTaToB.

OCHOBHOE MEHK BbIBOAUTCA Ha AUCMIJEA NOCNe Ha4valbHOWN

HaCTPOWKM 1 B AanbHeNLWeM Npu BKIOYEHMM nNpubopa:

09:26 )
DBICTPRIA TECT
NOAHEIA TECT »
nocT B4 Tect »
nocnedHKE pesyYNETaTEl >
HacTpofkK ¥

0630p OCHOBHOIO MEHHIO
BbicTpoe uccnepoBaHue

Mcnonb3syinte 3Ty dyHKLMIO ans HernocpeacTBEHHOIro
CMMPOMETPUYECKOrO0  M3MepeHuss 6e3  MpuMMEHEHUs  AOJDKHbIX
3HaYeHUN UK UHTEepnpeTaumu.

UccnepoBaHue € AO/HKHbIMU 3HAYEHUAMMU

OTa dyHKkumsa TpebyeT BBOAA AeMorpaduueckuMx AaHHbIX MauueHTa
AN pacyeTa M BbiBOAA HA 3KpaH [AO/MKHbIX 3HA4YeHUn U
WHTEepnpeTaumu.

NccnepoBaHue nocne 6poHXoAanNaTaTopoB

OTa dyHKUMA MO3BOJMISIET ONpeaesaTb U3MEHEHUs nocsie BBeAeHUs
6poHX0AMNATAaTOPOB. M3MeHeHne onpeaenseTca Mo OTHOLWEHU K
MCXOHOMY 3HAYEHUID, paHee W3MEpPeHHOMY B pexume «bBbicTpoe
nsMepeHue» unm «MccrenoBaHue C  AO/DKHbIMU - 3HAUYEHUAMU>»,
MocneaHee 3aperncTpMpoBaHHoe ncxoaHoe 3HauyeHune

dBTOMATUYECKN COXPAHAETCA NpU BbIK/TKOYEHUN an6opa n CTaHeT
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OOCTYMHbIM ANs CpaBHEHWUS Mocne BBeAeHUs 6poHX0oAMIaTaTopos,
Koraa npubop 6yaeT BHOBb BK/THOUEH.

MocnepHue pesynbTaTthbl

3Ta DYHKUMA NPUMEHSIETCA ANS NPOCMOTPa pe3yfibTaToB NocieaHero
COXPaHEHHOT0 UCC/IeA0BaAHUS.

HacTtpoiku

OTa ¢dyHKUMS MO03BONSAET MOMb30BATENO YTOUYHATb PasfiMUHbIE
HacTpolikM, B TOM u4ucne pgaTy, BpeMsa W $3blK, a TakKxe
KOHTPONIMpPOBaTb KaMbpPOBKY.

bbicTpoe uccnegosaHune

Mocne Bb|60pa 3TOro BapuaHTa coaep>XaHmne ancnnesa MaMeHAeTCcq:

Micro I MOXXHO NPUMEHATb HENOCPeACTBEHHO C hunbTpoM MicroGard
WAW C OAHOPA30BbIM KapPTOHHbIM MYHALITYKOM U NpuiaraeMbiM
aganTtepoM. BctaBbTe MyHALWTYK Uan dunbTp MicroGard B aepxkaTtesb
MYHALWTYKa CnnpomeTpa.

MonpocuTe naumMeHTa caenaTb Kak MOXHO 6onee rnybokuin B4OX,
MIOTHO OXBAaTUTb ry6aMu MyHALWTYK U cAenaTh Kak MOXHo 6osee
CUNbHbBIN M BBICTPLIN BbIAOX, MOKA BO3A4YX HE NepecTaHeT BbIXOAUTb
N3 Nerkux.
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Ha ancnnen BbiBOASATCS pe3ynbTaTbl CMMPOMETPUN, NOJTYHEHHBIE NMPU
3TOM BbloOXe, BMECTE C OLEHKOW KayecTBa MaHeBpa Ha OCHOBaHWKN

pekomeHaaumii ATS/ERS:

03:26 [Exus}
PE3¥ALT NOCH MAHEBPa
OcH, Beigox 1 Yapacd
FEY1 3.85n -
FiC 4.55n -
FEVLIFYC 85%: -
PEF 8.74njc -

HOPOLWKA NOTOK

Ecnn 310 npeaycMoTpeHo HaCTpOVIKaMI/I, HaXaTnem KriaBuwnm cCo
CTpeﬂKOVI BHM3 MOXXHO BbIBECTU [AOMNOJZIHUTENIbHbIE MOKa3aTean wu

HaMﬂquUMVI pe3ynbTaT U3 CEPUN NOMbITOK.

KayecTBo KaXxgoro MaHeBpa OLEHMBAETCHA C Yy4EeTOM MeasIeHHOro
Ha4ala, pe3KOoro OKoH4aHusa, KOpOTKOIro Bbiaoxa, Hea4o0CTaTO4YHOro

ycunmsa nnm kawns no kputepuam ATS/ERS 2005.

Moxanyicra, y4dyTuTe, 4YTO TMPOLEHTbl OT [AOJIDKHOMO 3Ha4YeHus WU
WHTEpnpeTauns HeaoCTYMNHbl B BapuaHTe «bbicTpoe nccriegosaHme».

HaxmuTte «BBoa» Ans BbiBOAA Ha AUCMIEN:

03:56 [Eww}

OCHOBHOH TECT
ELINOMHEH

OCHOBHOE MEHHD ¥

[Ons noBTOpeHUs uccnenoBaHus Bblbepute «Elle oAUH BbIAOX» U

HaxXMute «BBog>».
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UccnegoBaHue € 4O/IHKHbIMU 3HAYEHUSAMMU

Mpwu BbiGOpE 3TOro BapmMaHTa Ha AUCMNEN BbIBOAUTCA Cneaylollee:

05:26 oy
BEOA A aHHbLIX NauHeH
BospacT E
Man Myne
Pact 175cm
Paca He vkazaHo

YcTaHOBUTE BO3pacT MauMeHTa, UCMOosib3ysl KAaBULIK CO CTpPesikaMu
BBEPX U BHU3, U HaxMuTe «BBoa». Takum e o6pas3oM yCcTaHOBUTE
Nnon, pocT WU pacoByl0 MPUHAANEXHOCTb. B crnyyae owunbkM nNpocTo
HaXMUTe  KnaBuwy  «Hasag», uUTobbl BEPHYTbCA K  BBOAY
npeablaywero napaMmeTpa. BblbpaHHass pacoBasi MpUHAANEXHOCTb
YCTaHaBMMBAET MNPOLEHTHOE CHUXEHME AO0/KHbIX 3HAUYEHU 06bEMOB,

NMPpUMEHAEMbIX ANA AaHHOIMo nauneHTa.

Mo npasunam ECCS BBOAATCS cneayrowme sTHUYECKMe nonpaBKu:

Monynsuusa MpoueHT CHMKeHusn
Benas paca 0
He ykasaHa 0
MonwnHeswniickas 10
A3naTckas 10
Adpo-kapunbckas 13

Ecnu ncnone3ytoTtca fokHble 3HavyeHns NHANES III, To aTHuU4Yeckue
nonpasku onpeaenstTcd no ypasHeHnam NHANES III.

Mocne BbiGOpa HY>XHOM MoNpaBKK HaxMmUTe «BBoa».

Moxxanyncra, yutnute, Yto B HacTponkax Micro I MoryT 6biTb yKasaHbl

OIOVMbl KaK €INHULLbI U3MEPEHUNSA POCTa.
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B cnydae owmnbKmn NMpoCTO HaXMUTE Knasuuy

BEPHYTbCS K BBOAY NpeablayLliero napaMeTpa.

«Hazag», uTobbI

Mocne BBOAa@ BCeX [AaHHbIX MauMeHTa Ha AWUCMIIEA BbIBOAUTCS

cnepywuwmin  sKpaH,

nccnenoBaHMe!

M  MOXHO

BbIMOJTHUTb

crnvpoMeTpuyeckoe

[Mocne BbINOJIHEHUSA UCCNEA0BAaHUA Ha AUCMIEN BbIBOAATCA

pe3ynbTaThbl:

09:25 )
PE3¥NbLT NOCA MAHEEPA
OCH, Beigox 1 “epacd
FEW1 3.85n 9%
FiiC 4.55n 9%
FEV1/FWC 85%  103%
PEF 8.74nfc 89%
AonsHee! EiCCS

HOPOLWKA NOTak

KayecTBo KaXxgoro MaHeBpa OLEHMBAETCHA C Yy4EeTOM MeasSIeHHOro

Ha4ala, pe3KOoro OKoH4aHuns, KOpOTKOIro Bbiaoxa, Hea4o0CTaTO4YHOro

ycmnmsa unm kawns no kputepuam ATS/ERS 2005. 3se3gouka ( * )

B KOHUE CTPOKW YKa3bIBA€T, UTO pE3y/ibTAaT HUXE HUXHEN rpaHuLbI

HOPMbI.

Koraa BbinonHsaeTcs Cepud BblAOX0OB, BbIBOANMbIE PE3YNbTAThbl U

KOHTPOJIb Ka4yecTBa OTHOCHTCS K TeKyLleMY BblAOXY, HO

MHTEPNPETALUNA OCHOBAHaA Ha Ny4YllEM pe3ysibTaTte U3 3TOM cepun.
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Ecnn a10 npeaycMoTpeHo HaCTpOVIKaMI/I, HaXaTunem KnaBun co
CTpenKOVI BHN3 MOX>XHO BbIBECTU AONOJIHUTE/IbHbIE NMOKa3aTen U

HaMﬂquUMVI pe3ynbTaT U3 CEPUN NOMNbITOK:

09:27 )
PE3¥NbLT NOCA MAHEEPA
OCH, Belaox 2 “epacd
FEW1 3.85n 9%
Fi 4.55n 39%
FEV1/FWC 85%  103%
PEF 8.74nfc 89%
JAonkHee: ECCS

FOPOWFA NOTOk
B nto6oli MOMeHT, Koraa pe3ynbTaTbl BbiBEAEHbl Ha AUCMJIEN, MOXHO
BbIMOMIHUTL C/eaytollee CNMPOMETPUYECKOE UCC/1ef0BaHNE nocse
Ha)xaTus knaBuwm «Beoa». B cnyyae HenpeaHaMepeHHOro HaxaTtus
KnaBuwu «BeBoa» NpocTo HaxmuTe kKnaeuwy «Hasan», 4yTobbl

BEPHYTbCA K 3KpaHYy peE3y/1bTaTOB.

Micro I MOXHO HacTpouTb Ha BbIBOA Z-NOKa3aTesns BMeCcTo
MPOLIEHTOB A0/HKHOIO 3HAYEHUsI, eC/IM UMEKOTCA AaHHble U3 Habopa

OOJIKHbIX 3HAYEHU :

03:44 o)
pPE3¥ALT NOCN MAHEEPa
OCH, Beigox 1 Z-5cr
FEV1 3.85n -
FYiZ 4.55n -
FEY1/FYC 85%: -
PEF 8.74n/c -

WOPOLWKA NOTOK

Z-nokasaTe/lb — 3TO KOJIMYeCTBO CTaHAAPTHbIX OTK/IOHEHU, Ha
KOTOpOE MoJTlyYeHHble pe3ysibTaThbl Bbile (MOSIOXUTENbHbIN
Z-nokasaTenb) unu Huxe (oTpuuaTtesibHbii Z-rokasaTesb)

AOJIXXHOIo 3HA4YEHUA.
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UccnepoBaHue nocsie 6poHxoansiaTaTopoB

[Mocne YCnewHbIX NCXOAHbIX nccneaoBaHUM MOXKHO BbIMOAHUTb
nccneaoBaHme nocne NnpuMeHeHna 6pOHXO,EI,VIJ'IaTaT0pOB, Bbl6paB
«MccneposaHue nocne 6pOHXO,E|.VIJ'IaTaT0pOB>> M3 OCHOBHOIoO MEHHO.

|_|pl/l BbIMOJIHEHUWN 3TUX UCCNEAOBaAHUN MPOUEHTbI OTANYNA OT AOJIXKHOIO
3HA4YEHNA 3aMEHATCA NPOLUEHTAMU USMEHEHUA OT HaUNy4yLllero
MCXOAHOIro pesynbTaTa ANA KaXXA0ro nokasartena:

09:27 [y
PE3¥AbLT NOCN MAHEBPa
MacT Belaox 1 U M3M
FEV1 4.49n 17%:
FYiZ 5.13n 35%
FEV1/FWC 73% -14%
PEF f.43nc -26%
AonkHee: ECCS

naboe vcHnme

C noMouWbi KNaBuwn Cco CTpenKOVI BHU3 MOXHO BbIBECTU Apyrue
nokKasaTesi U Hanny4duwmne pesynbTaTbl MCXOAHbIX BblAOXO0B.

Pe>xum NLHEP

DTOT pexum paboTbl ycTaHaBnmealT BbibopoM BapmaHTa USA (NLHEP) B
MEHIK HaCTpOeK Mocsne NepBoro BK/YeHUs Npubopa nnn B AanbHenLem
BbIOOpPOM CTPOKM «HACTpOMKM» OCHOBHOIMO MeH. B aToM pexunme
dyHKLMM Micro I MOIHOCTbIO COOTBETCTBYIOT  TpeboBaHusaM
HaunoHanbHoOM o6pasoBaTenibHOM MNporpaMMbl MO 340POBbK  JIEFKUX
(National Lung Health Education Program).

Ha akpaH BbIBOAATCSA U COXpaHAOTCS 3HavyeHna FEV1, FEV6 n oTHoweHus
FEV1/FEV6, BbINOMHSAETCS KOHTPO/b KayecCTBa KaXAoro MaHeBpa, M Ha
Avcnnen BbIBOAUTCS KaTeropms KayecTsa ceaHca UccneaoBaHus:

14:54 [aaw}
Base Summary
Base Blowz oPred

FEV1 3.8L 103%:
FEYE 4.6L 104%:
FEY1JFENE 85 %: Q9%
Predicted: MHAMES III
MLHEP QC Grade il
GGood kest session
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KoHTponu kayecrsa NLHEP

Ons BbiBOAa Ha AWCINEN WHTeprnpeTaumMu pe3ynbTaToB  KaXAbli
MaHeBp AOJ/IKEH MNpPONTM Habop YCUNEHHbIX KOHTPONEh KayecTsa.
Ecnn maumeHT BbIMOSHUT MaHEBP C HMU3KWM KayeCTBOM, Ha AMCMJIeN

BbIBOAUTCS OA4HO U3 Cneayowmx CoOobLeHnn:

CoobuweHune Kputepun PekoMmeHayeMoe
AenAcTBue
BbiabixanTe O6bem obpaTHoM MaymeHT AoNXKEH
6e3 akcTpanonauum (003) BblAbIXaTb BO34YyX
konebaHuin 6onee 150 mn. 6bicTpee n 6onee
paBHOMepHO, 6e3
KonebaHuii B
Hayasie MaHeBpa.
BbiabixanTe Bpems no nuka o6beMHolM | Bblgox B Havane
bbicTpee ckopoctu (PEFT) 6onee MaHeBpa A0J1XeH 6bITb
120 mc. b6onee pesKkuM.
BblabixanTte Bpems Bblaoxa MeHee [MauneHT ocTaHOBUN
Jonblue 6 CeKyHA UN M3MEHEHME | BblAOX C/IULIKOM paHo.
obbema He ynano Huxe MauneHT fosmKeH
100 mn 3a 0,5 cekyHAbl. BblAbIXaTb A0 MOJIHOIO
M3rHaHus Bo3ayxa
N3 NEerkunx.

Mocne nonyyeHns NpuUeMsIeMbIX pe3yibTaToB MaHeBpPa K CrieayoLlmnMm
MaHeBpaM TakKXe MPUMEHSIOTCS NMePEUYUCTIEHHbIE HMUXE KOHTPOM

NOCTOAHCTBA.
BbiabixanTte 3Ha4yeHne NMKOBOro MauneHT gosxeH
SHEPrnyHee NMOTOKa npunaratb

HEBOCMPON3BOANMO.
HaunnyJwnii npeablaywmii
MaHeBp oT/M4yaeTcs
6onee uem Ha 1,0 n/c,
YTO yKa3blBaET Ha
HeAoCTaToOYHOE ycuane

MaKcMMaJsibHOe ycunue
npu KaxzaoM MaHeBpe.

nayueHTa.

Fny6xe Baox | 3HayeHue FEV1 unn FEV6 | Mepen kaxabiM
HEBOCMNPOU3BOANMO. MaHeBPOM NnaumeHT
OTtnnune OOJKEH BbIMONHUTD

OT Hauay4Llen NonbITKK
npesblwaet 150 mn.

MaKCUMasibHO
MOJIHbIN BAOX.
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Ecnu nobol n3 KputepmeB COOTBETCTBUS He BbINOSHAETCA AN ABYX
MaHeBpOB, COXPaHATCA Haunyylwune oTAenbHble pesynbTaTthl (FEV1,
FEV6 n PEF), naxe ecnv oHW NosyyeHbl B pa3HbiX MaHeBpax.

Ecnn Ha paucnnein BbIBOAUTCS OAHO U3 nepeyvyncneHHblX Bbllle
coobueHnn, HayyunTe nauneHTa, KakK Yyny4ylwnTb BbINOJIHEHNE
MaHeBpa, n CaMun I'IpOﬂ,eMOHCTpVIpyVITe KaK 3TO cAesiaTb NpaBUJIbHO.

KaTteropuu oueHkun kadyecrsa NLHEP

KayecTBO Kaxa0ro ceaHca oueHMBAETCA N0 CNefYyoLWnM KPUTEPUAM:

OuyeHka Kputepumn
KayecTBa
A He MeHee ABYX npuemsieMbiX MAaHEBPOB, B KOTOPbIX

ABa Hanbonblwnx 3HauveHus FEV1 pasnuyatoTcs
MeHee yeM Ha 100 mMa 1 aBa HanboNbLINX 3HAYEHUS
FEV6 pasnunyarTcs MeHee 4yeM Ha 100 ms.

B He MeHee ABYX npuemsieMbiX MAaHEBPOB, B KOTOPbIX
ABa Hanbonblnx 3HayveHus FEV1 pasnuyatoTcs
MeHee yeM Ha 150 mn.

C He MeHee ABYyX nNpueMsieMbIX MAaHEBPOB, B KOTOPbIX
ABa Hambonbwunx 3HayeHus FEV1 pa3snunyatoTcs Ha
150-200 mn.

D TonbKO OAVH MNKW ABa NpUeMeMblX MaHeBpa, B

KOTOpbIX ABa Hanbosnblwmx 3HavyeHus FEV1
passnyarTcsa MeHee yeM Ha 200 mn.

F He 6b1710 HXM OAHOrO NMPUEMSIEMOrO MaHeBpa.

MHTepnpetauna NLHEP

WHTepnpeTaums  BbIMNOAHAETCA MO HawaydlwuM  pesynbTaTtam
CANPOMETPUM C YYETOM JOJ/DKHbIX 3HAYEHWN OTHOLWEHUS 06bLEMOB
dopcupoBaHHoro Bblgoxa FEV1/FEV6 wn FEV1. Mpu obHapyxeHuu
OBCTPYKTUBHbIX HapyLleHWI CTeneHb WX BbIPAXXEHHOCTU OLIeHWBAT
no kputepnam NLHEP.
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BbiksitoueHue
Mpubop BbIKAOYAETCS NPU HaxaTum kKHonku On/Off.

Mpnbop MOXHO OTCOEAMHWUTb OT 3/IEKTPOCETM MNYTEM BbIKIHOUYEHUS
3apsiAHOro yCTPOWCTBA M3 PO3ETKU 3/IEKTPOCETUM WM OTKIHOYEHUS
kabensa USB.

TexHnuyeckoe obcny>xmBaHme
Mpasuna skcnnyaTtauun 6atapen
Micro I nuTaeTcsa oT 6510ka nepesapsixaeMblX baTapen.

HanpsxeHne Ha 6aTapee oTcnexuBaetcd. Koraa 6aTapes
NPUBINXKAETCA K COCTOAHWIO paspsifla, Ha AWUCMIER NpU BKIKOUYEHUN
npubopa BbIBOAWUTCS NPeaoCTEPEXEHNE.

3Ha4YKN MHAMKaATOpa COCTOSIHUSA 6aTapeM

—3 BaTapes nouTM paspsbkeHa. Kak MOXHO ckopee
nepesapsauTe 6atapeto, YTOGbl 3apsif HE KOHUMACS BO
BpeMsl paboThbl.

[rzas} AKKyMynaTopHas 6aTapesi NoJIHOCTbIO 3apsiKeHa.

BHYTpeHHssIS naMaTb He 3aBucuT oT 6artapen. CoxpaHeHHble
pe3ynbTaTbl He 6yAyT NoTepsiHbl Nocse ee paspsaa.

Ons 3apagkm  6atapen nogknwumte Micro I K npunaraemomy
3apsAHOMY YCTPOMCTBY, @ 3aTeM BKJ/HOYUTE €ro B MOAXOASALLYIO
pO3eTKy 3anekTpoceTn. [ocTyn K 3apsAHOMY YCTPOWCTBY He AO0JIKEH
6bITb OrpaHuyeH, YTobbl ero MOXXHO 6b110 Nerko OTKUNTD.

Ha skpaH Micro I 6yaeT BbiBEAEHO:

[

12:51
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He ponyckaiTe KOHTakTa naumeHTa CO CMPOMETPOM BO BpeMs 3TOMN
npoueaypeobl.

Ha paucnnee nossuTca 3Hadok 3apaaky (ka=), coobujaolimini o
3apsake 6atapeun ycTponcTea.

Korga 3Hauyok 3apagku oTkawumTcs (Ha 370 noTpebyeTcs A0
5 yacoB), oH byaeT 3aMeHeH 3HA4KOM MOJHOM 3apsaaku 6atapew.
(E==E}) OTkntoumTe 610K MUTAHUS OT PO3ETKM 3SNEKTPOCeTU U OT
OCHOBaHMsa npubopa. [MMocne 3Toro npubop Micro I roTtoB Kk
NnopTaTMBHOMY MCMOJIb30BaHMIO.

MpuMmeyaHnue: Micro I MOxXHO Takxe 3apsaxaTtb oT [IK wan
MepeHoOCHOro KoMnbloTepa vepes npunaraemoin kabenb USB.

3ameHa 6aTtapem

Cpok cnyx6bl Bcex nepesapsikaeMbix 6atapen orpaHnyeH, n 6aok
6aTapen HyXaaeTca B 3aMeHe Yepes3 HeCKOJ1bKO JIeT B 3aBUCMMOCTU
OT yCNOBMIA aKcnnyaTaunn. Mo Mepe npubamxeHus KoHUa cpoka
cnyx6bl 6aTapen KOMYECTBO UCCIeA0BaHMN MexXay ABYMS
3apsAKaMu 3aMEeTHO YMEeHbLUaeTCcs.

Ons poctyna k 6atapee cnegyeTt OCTOPOXHO CHATb 3a4HIOK0 KPbILWKY
yCTPOWCTBA.

B nonoxeHusax, ykaszaHHbIX Ha pUCYHKe, B 3aiHIOK KPbILWKY
BCTPOEHbI 3allenikn, KoTopble criefAyeT OCTOPOXHO ocBo60anTb B
YKa3aHHOﬁ nocnenoBaTesibHOCTU.




[na obneryeHunst aTol onepauny oKoso 3allenku 1 B kopnyce
YCTPOWCTBa MMeeTca yriybieHne, B KOTOPOE MOXHO OCTOPOXKHO
BCTaBWTb MafIEHbKYIO MIOCKY OTBEPTKY, KOTOPYIO 3aTEM OCTOPOXHO
BBECTU MoJ 3allesky, YTobbl ee 0cBO60AUTD.

Mocne aToro nMpu NOMOLLM TOM e OTBEPTKM ocBoboauTe 3awenkm 2, 3 n 4.

HakoHel, CABUHbTE KPbIWKY B HanpaB/iEHUM HUXHEN YacTn
yCTpPOMNCTBa, 0cBOb6OXAas Takmm ob6pasom 3awenku 5 u 6.

3ameHuTe 6aTapeto, obpawas ocoboe BHUMAHWE Ha PacrofoXeHne
pasbeMa B ee rHesge n camon 6atapeun B Koprnyce yCTpoKiCTBa.
Ob6paTnTe BHMMaHMe Ha To, YTO Npu ycTaHoBke 6noka baTapen
NpoBOAa AOIKHbI BbIXOAUTb M3 €ro BEpXHEeN NoBEPXHOCTH.

YCcTaHOBUTE 3aZHIOK KPbILWKY Ha MECTO, 3aKpeniss 3allesiku B
obpaTHOM nocnenoBaTebHOCTH.

Ypanute nspacxofoBaHHy 6aTapeto B 0TX04bl B COOTBETCTBUM C
npasunamm obpalieHus c 6atapesmu B EC.
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KoHTponb kannbpoBku

CnupomeTtp Micro I oTkanubpoBaH AN BblAadu pe3ynbTaToOB MNpwu
TeMmrnepaTtype Tena, 6apoMeTpuM4yeckOM [AaBf€HUM W  HACbIWEHUN
napamu Boabl (BTPS).

OTa KanubpoBKa [AO/HKHA COXpPaHATb CTabuNbHOCTb B Te4yeHue
HEOrpaHNUYEHHOro BPEMEHW MpPU YCNOBUM OTCYTCTBUS (DU3NYECKOro
noBpeXaeHuUs pAaTunmka, W MNpubop He HyXAaeTcs B MNOBTOPHOM
KannbposkKe. OpaHako ansa obecneyeHus npaBuSIbHOIO
¢dyHKUMOHMpPOBaAHMS Mpubopa Mbl pPEKOMEHAYEM MNEpPUOAUYECKN

BbIMNOJZIHATb KOHTPOJ1b Kan VI6pOBKVI.

Ons  KOHTponsi KanubpoBkM BblbepuTe BapuaHT  «KOHTpoOsib

KanMbpoBKN» B MEHIO HAcTpoek. Ha aucnnei 6yaeT BbIBEAEHO:

.
==

Moakntoumnte K Micro I wnpuy BMEeCTUMMOCTbIO 3 1 C MUHUMalbHbIM

YMUC/IOM nNepexogHblX 371EMEHTOB N BbINYCTUTE BECH o6beM wnpuua
B AAaTYUK paBHOMEPHO U 6e3 octaHoBKu. Mocne 3aBepLlieHnsa Ha

avcnnen byaeTt BbiBEAEHO:

03:28 [sxasp
JaTa 08012011
Obbem 3.00
JBBEM BRIA, 3.00
QLB & 0, 0%,
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Jonyctumas TO4YHOCTb Kanubposkn +/- 3,5%. Ecnm TOYHOCTb
KanmbpoBKWN He yKaAblBaeTCs B 3TU rpaHuLibl, BMECTO «raslouKmn»
NnosiIBUTCA KpecT. B 3Tom cnyyvae ybeantecb B OTCYTCTBUMWN YTEUKMU
B WINpULIE N COEANHEHUAX N NMOBTOPUTE KOHTPOsb. Ecnu Micro I
MHOIOKpaTHO MOKa)eT pe3ysibTaTbl 3a rpaHuLaMm gmanasoHa
KannmbpoBkK, ero cnegyet BepHyTb B koMnaHuto CareFusion

Ans obcnyxunBaHus.

Uncrka gpatumka

[aTumK He HY>KAaeTCsl B perynsipHOM TEXHUYECKOM 06CyXMBaHUU
UNKn yxoae.

Onga ctepunmsaumm nam YNCTKU JaTUMKa ero MOXHO CHATb, Kak
OMUCaHO HMXe.

| [Ansa cHATMS AaTyMKa OCTOPOXXHO MOBEPHUTE ero NpoTuB

4YaCcoBOM CTPEeNKM, a 3aTeM U3BMIEKUTE N3 OCHOBHOMO Kopnyca.

2 Tlocne aToro AaTynK MOXHO MOrpy3nTb B TEMIYIO MbIJIbHYO

BOAY 419 06bIYHOM YMCTKN UM B XONOAHbIN CTEPUIN3YIOLWLNIA
pacTtBop, Hanpumep, Perasafe, He 6onee yeM Ha 10 MUHYT
(cnepyet n3beraTb NPUMEHEHUS CMUPTOB WU PacTBOPOB
X70pnAaoB). Mocne YMCTKM nnu cTtepmnmsaumm gatumk
cnepyeT NpoMbITb B AUCTUIMPOBAHHOM BOAE U BbICYLUUTb.
Perasafe MoxHO nonyunTtb oT KoMnaHumn CareFusion B
yAO06HbIX NnacTMaccoBbixX hylakoHax BMECTMMOCTbto 81 T,
HoMmep no kaTtanory 36-SSC5000A.

3 YcraHoBuTe aatumk obpaTHo B Micro 1.
MPEAYNPEXAOEHWUE: He nbiTaliiTeCb MbITb CMMPOMETP UK
NpUHAANEXHOCTN, NMMB0 NorpyxaTb UX B BOAY WUIN YNCTALLYHO
XMAKOCTb, TaK KaK B HUX €CTb 3/IEKTPOHHbIE KOMMOHEHTbI, KOTOpble
MOryT 6bITb HEO6pPaTMMO NOBPEXAEHbI.

CepBuc

Ecnn Baw npmnbop HyXaaeTcs B CEPBUCE UM PEMOHTE, CM.
KOHTaKTHble AaHHble Ha CcTpaHuue 181.

BHyTpu Micro I HeT yacTeit, Tpebyrowmnx 06Cy)KMBaHUS NONb30BaTENEM.
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NHbopmMmauma o6 yctpaHeHUM Henonagok

Mpn BO3HMKHOBEHMWN HeMonaaok B pabote cnnpomeTpa obpatuTech K
Tabnnue, NpMBEeAEHHON HUXE.

HeucnpaBHoOCTb BoaMorxHas YcTpaHeHue
npuymnHa

Micro I He Bk/tOYaeTcs Pa3spsxeHsbl lMepe3apaante
6atapeu batapeu

Kaxabli pas npu OedexT ObpaTtutechb K

BK/THOUEHUM Npubopa BpeMS | BHYTPEHHEN annepy

oTobpaxaeTtcsa kak 00:00 6aTtapewn Micro I

Mpu KoHTpONEe KanMbpoBKU YTeuka B lMpoBepbTe

Micro I BbIXoauT 3a wnpuue nim Hasmuune yteyek

npenesnbl MPOLEHTHOrO coeIMHEeHnAX B Wnpuue n

AvanasoHa coeuHeHnAX

dnekTpoMarHutHas coeMmectumoctb (OMC)

M3mMeHeHusa nnm moaudukaumm cnupometpa Micro I, odumuymanbHoO He
cornacoBaHHble C kKoMmnaHuen Carefusion, MOrytT crtaTb MNpPUYMHOWN
3N1EKTPOMArHUTHOMW HECOBMECTUMOCTU C AaHHbIM MnpubopoM wunu
Apyrum  obopyaosaHueM. [daHHOe YCTPOMCTBO pa3paboTaHo MU
MCMbITAHO B  COOTBETCTBMW C MPUMEHWUMbIMW  HOPMATUBHbLIMMU
AokyMeHTaMn SMC u AonxkHO ObITb YCTAHOBNEHO W BBEAEHO B
aKcnayaTtauu npu OTCYTCTBMM MOMEX, MpEeBbIWAWNX YPOBEHb,
ycTaHoBneHHbI EN 50082-1:1992.

NMPEAOCTEPEXEHME: wvcnonb3oBaHMe MNOpPTaTUBHbLIX TenedoHOoB
WIN MHOro obopyAoBaHMSA, MU3y4datoLlero B AMana3oHe paanmo4vacTtoT
(PY), B6AM3KM 3TOM CUCTEMbI MOXET Bbi3BaTb HeNpeaBUAEHHbIE WUN
HexenaTtenbHble n3MeHeHnsa B paboTe.
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OnpeneneHne 6e3onacHoOCTH

Tvn 3awWmTbl OT NOPaXkeHus
3J/IEKTPOTOKOM

CTeneHb 3aliuTbl OT NMOPaAXKEHUA
3J/IEKTPOTOKOM

dnekTponutaHue

O6opynoBaHue 3J1eKTpoNUTaHusA
Cpok cny»6bl 6aTtapeun:

CreneHb SJIEKTPUYECKOro KOHTakKTa
o6opyaoBaHUA C NalMeHTOM

CreneHb MO6UNbHOCTH
Pe>xum paboTbl

no IEC 60601-1

Knacc I1I
Pabouas yactb TMNa B

100-240 B nepeMeHHOro
Toka, 50/60 Ny,

AfanTtep v BHYTpPEHHSSA
HUKenb-MeTannornapuaHas
nepesaps>kaeMas
aKkyMmynsaTopHasa 6atapes.
MpumepHo 30 yacos €
NMOSTHOCTbIO 3apPS>KEHHOM
HoBoO H6aTapeei.
KoHcTpykums obopyaoBaHus
He gonyckaeT
3/1EKTPUYECKOro KOHTaKTa C
naunMeHTOM.

MepeHocHoM npnbop
MoCTOSHHbBIV

MPUMEYAHME: npu noakno4veHnn apyroro obopyaosaHus K npubopy
Bcerga obecneunBanite COOTBETCTBME BCErO KOMMIEKCa MeXAyHapoaHOMY
ctaHaapTy 6esonacHocTm IEC 60601-1 ana MEANUMHCKUX SNEKTPUYECKUX
cucrteM. B cnyyae nogkntoderHus k MK yepes npunaraembiii kabenb USB
MK fonxeH MMeTb MCTOYHMK NUTaHus ¢ 6e30nacHbIM HU3KMM
HanpshkeHneM, cooTseTcTBYOWMIM EN60950-1, nnm cootTBeTcTBOBaTh
ctaHgapty EN60601-1.

BAXXHOE 3AMEYAHME: Vicnonb3yiTe TONbKO NpuiaraemMbli 610K
nutaHmsa (36-PSU1017, 5 B nocTtosiHHOro Toka, 1,2 A). OH coaep>XuTt
TpaHcdopmaTop. He nepepesaiTe kabenb 6110Ka NUTaHUA NS 3aMeHbl
BWJIKM, TaK KaK 3TO MOXET CO3J4aTb OMacHYy CUTyauuio.

e Bnok nuTaHua npeobpasyeT HanpsxeHue anekTpocetn (100-240 B) B
6e3onacHoe HanpsxeHne (5 B NoCcTosHHOrO ToKa)

e Y6eanTech, YTo 670K NMUTaHUA He YBNaXHeH
e He ncnonb3ylite NnoBpexaeHHbI 610K NUTaHKS
e Bceraa oTkntoyalite Micro I oT afieKTponuTaHus nepes YMCTKOM

NMPEAOCTEPEXXEHME: He noakntoyaiiTe yCTPONCTBA, HE YKa3aHHble
KakK 4acTu 3TOWN CUCTEMBI.
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NMPEAOCTEPEXXEHME: BHeceHne n3MeHeHu B 3TO o6opyaoBaHue
He paspeLleHo.

MPUMEYAHME: MNpn ncnonb3oBaHUN 3TOM CUCTEMbI C MEPEHOCHbIMU
YOANVHUTENAMWN ANS NOAKIOYEHUS HECKONbKMX NOoTpebutenen He
cnepyeT npeBbllWaTh MakCMMasibHbIN AOMYCTUMbIN YPOBEHb Harpy3Ku.
He noakntoyanTe anekTpuyeckme npubopbl, He NoCTaBAsEMble Kak
4acTn 3TON CUCTEMbI.

0O603HaueHunsn

[ ]
YcTpoiicTtBo Tuna B

c € CooTtBeTcTBYET AnpekTuse 93/42/EEC
0086

YTunusaums no npasunniam, yCTaHOBJIEHHbIM ANA

SJIEKTPOTEXHUHECKUX U SNTEKTPOHHbIX n3nenuin

O6paTnTech K MHCTPYKLUN MO NPUMEHEHUIO

MpeaynpexaeHue: o6paTUTeCh K COMPOBOANTENbHbIM

AOKYMeHTaM

[aTa n3rotosneHus

M3rotoBuTtesnb

CepwuiiHblit HOMep

4| MENEgE

depepanbHbii 3akoH CLUA paspelsaeT npoaaxy 3Toro

np|/|60pa TOJIbKO MO 3aKa3sy Win Ha3Ha4YeHUK Bpaya

(Tonbko No peuenTy)
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MpuMmeuvanue:NHdopmauusa, cogepxalwascs B AJaHHOM PYKOBOACTBE,
MOXeT 6bITb n3MeHeHa 6e3 U3BeLLeHUs 1 He ABNSeTCs
ob6sa3aTtenbcTtBoM KoMnaHmm CareFusion UK 232 Ltd. Mcnonb3oBaHue
W KONMpoBaHMe NporpaMMHoro obecrnevyeHnsi BO3MOXHbl TOSIbKO B
COOTBETCTBMMU C YC/IOBUAMM 3TOMO cornaweHms. Hm ogHa 4yactb 3TOro
pPYKOBOACTBa He MOXET 6bITb BOCNpOM3BeAeHa UK NepesaHa

B ntoboii opmMe nobbiMn cnocobamMm, 3NEKTPOHHbLIMKU NN
MeXaHW4YeCKnUMKM, B TOM ymcie (pOoTOKONMMPOBAHMEM U 3anunCbio AN
nobol uenn, 6e3 NMCbMEHHOro paspelieHmsa komnaHum CareFusion
UK 232 Ltd.
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TexHnuyeckue xapakrtepucTtukum Micro I

U3mepeHusn:

0O61bem dopcmnpoBaHHOro Bblgoxa 3a 1 cekyHay (FEV1).

061beM opcnpoBaHHOro Bbigoxa 3a 6 cekyHa (FEV6).

dopcupoBaHHas Xu3HeHHas eMkocTb nerkux (FVC).

OTHOWweHMe o6beMoB opcrmpoBaHHoro Bbigoxa (FEV1/FEV6).

OTHOWweHne ob6beMa HOpCMpPOBaHHOIO BblAoXa 3a 1 cekyHAay K
cdopcrpoBaHHoOM xn3HeHHon emkoctn (FEV1/FVC).

MukoBas o6beMHasa ckopocTb Bbigoxa (PEF).

Ob6beMHasi CKOpoCTb B cepeanHe dopcrpoBaHHoro Bolaoxa (FEF25-75).

O6beMHas cKopocTb B HOPCMPOBAHHOMO BblAoOXa OCTaBLUMXCS

75 % (FEF75).

Ob6beMHas ckopocTb B HOPCMPOBAHHOMO BblA0OXa OCTaBLUMXCS

25 % (FEF25).

Ovucnneii:

Tvun gaTymka:

TOYHOCTb:

dnekTponuTaHue:

Cpok cny>k6bl 6aTapeun:

Pa6ouuii Tok
Tok 3apaaku
Pa3mepbi:
Bec:

Pa6ouasi TeMneparypa:

Pabouasi BNa>KHOCTb:

Temnepartypa npm
XpaHeHuu:

BnaxHOCTb Npu XpaHEeHUU:

Cpok cny»x6bl

rpadunyeckmnii MOHOXpPOMHbIN XKK
avcnnen c noaceeTkon, 128 x 128
NnuUKCenoB

OZHOHarMpaBJ/iIeHHbIN LMPPOBONA AaTUmK
obbema CareFusion

COOTBETCTBYET TpeboBaHMSAM pabouel
rpynnbl ATS/ERS: STANDARDISATION
OF LUNG FUNCTION TESTING 2005
(Eur Respir J 2005; 26: 319-338,
Tabnuua 6)

2 nepe3apsxaeMbix asieMmeHTa NiMH
pa3mepa AA

MpumepHo 30 Yacos C NOSIHOCTbIO
3apsKeHHOM HoBOM HaTapee.

MeHee 90 MA

MeHee 500 MA

162 X 61 X 30 mm

152 r

oT 10 °C go +35 °C
OTH.BN. 0T 20% A0 80%
oT -20 °C go +70 °C

OTH.BN. oT 30 % 80 90 %
5 net
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MpuHaaneXxHoCTn

Homep no katanory OnucaHue

36-PSA1000 OpHopas3oBble MyHALTYKM 415 B3pOC/bIX (kopobku no 500 wr.)
36-SST1250 OpHocTopoHHMe 6e30omnacHble MyHALWTYKM (Kopobku no 250 wr.)
36-SST1000 OpHocTopoHHMe 6e3omnacHble MyHALWTYKM (Kopobku no 500 wr.)
36-MGF1025 JleroyHble ¢punbTpbl Microgard (kopobku no 25 wr.)
36-MGF1100 Jlero4yHble dpunbTpbl Microgard (kopobku no 100 wr.)
36-PSA1200 OpHopas3oBble MyHALWTYKM ANs AeTein (kopobku no 250 wr.)
36-PSA1100 Apantep Aonsa AeTen
36-SSC5000ACTepunusytolee cpeacTso B nopoluke PeraSafe 81 r

(ans npurotoBneHus 5 nMTpoB pacTeBopa)
36-VOL2104 3axuMbl Ans Hoca (nayku no 5 wrT)
36-SM2125 KanubpoBOYHbINM LUNPUL, BMECTUMOCTbLIO 3 SINTPa
36-MLD1621 ApanTtep MyHALWTYKa
36-BAT1043 Bnok 6atapen (NiMH AA 2,4 B, 1600 MAY)
36-PSU1017 5 B nocrtosiHHOro Toka, 1,2 A

(GlobTek WR9QA1200USBNR-G2267)

NPUMEYAHME: MPUMEHAWUTE NPUHAQJIE)XXHOCTU TOJIbKO
KOMNAHWUN CAREFUSION
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CareFusion

Micro I
=2 &

it




XII. 748

Micro I

=—RNEHEERZERAMEEET, TRAREENME, EXLTEl ATS/
ERS TASK FORCE: STANDARDISATION OF LUNG FUNCTION TESTING
2005] ( 2005 £ ATS/ERS T/Ef: FhINAEAIEIZAEE) RUESR,

HERAtRE NERZEENRER, TREEHEETOIESRENERES
FIFBEE AR ENE R E = RIE

Micro I EFLITINEE:

o H=E
FEV1. FVC(FEV6)., FEV1/FVC. FEV1/FEV6. PEF, FEF25. FE
F75 X FEF 25-75

o {EFREMERRE R B1TERE

o ECCS. Asian 2t NHANES III F&E8HE
o FBENHE Z nHEREIRE(MRE
o NLHEP, NICE & ATS/ERS #I:&

o fEERIETRENMERERA

o (HAXREREREILLE

o NLHEP &&=

fifi;EE5HEFH CareFusion

BAEERR RERFEEEHRBTENREERSS FIEEE
B.T.P.S( HEaf/KZKAM S AENES) TRASMTHMREE LUt RTA
FEXBIE A A RIRRE . [ERGRENEEWENEETR, I B EFERTRIELET
EITEERE,

CareFusion

REHIEEE iR R ST R E R A M A MEZRIER K, Micro 11
Ed Micro I fiEEEBRREIRE R, BEFIRRERF X TSR 2R K
COPD ( EM4HEMR) -
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BEAE

Micro I ¥ FAEERaR SSUTHH(E 1) -

1.  Micro I ffiiEESt

2 CareFusion I AEERERRMZEXTEMRY O FIZR AT,
3. BFARERHLFESS (36-PSU1017 5VDC 1.2A)

4.  TEHARWROECHERR

5 USB/FEEMEHR
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R, BERER

BRIE: ARTIMEEAE TR SIRERAEER, RILAHAHERE O
BENREEA, BETRETEERER.

TIAEEHRAEATF MR

Br: "REERGESERERER.

BE: AERASGENERSITA

IR AREREERSHSRUCERRIRENERES,

f“} R EARTSYHEATM

2% TEERZNZERE. ZRHBEEESYRSSESMIREPER
LR

2R WOEHEERESER. BHESERERER AXBENER,
EEEARTREERIRROME, SR ER-IAIE.,

LR EhERREHERRERER, ERSEREMER BRXREN
Rz, EREREEEAZERMAEN, WERTFEEITAEME.

LR BifEEitRERIESEE T ENEERE B TRERERY,
U iRim B IR EEE R

E IR IR ARTURESEIETEER, FBREEN
WEEE [ESHEBZEBE AL Mo
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FARE

Micro 1 WIERERFREEEMREREEABRAMRBAN 3 HULREMNEIRK
COPD 2ff.

IRIR
FEERLUT TR
o ERIE Micro I ERIGHESTRIM
o BREZEMIRFESINRIRRAEARMIREEEE .
o EVEIMEEIREMRMMS, SHRETESSBENRET,
o EEIREINE S FHHER SR EERERIR.
{2 FARITENE

BB AT Micro [ fiEERTTME, ERHEREFERERIER.
EEREOMERERER, ISFTRAERERDIERMESR L, ARIBATERE,
BiE USB/FEBIERRIG Micro 1 EHEZIERMERR FEFRHGEERE
ERE,

BRERA, BRAEVEFE 5 /MEHETRETER.
AR, A RERERER LT,
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BRUEBALKER, FRIBEFEMEHELETRE. REARLEEHET
EERAES. BelREERM. AKX Y, REHESENERTH
1R, URERERTEAR R 2

SPRRTEREMNRE. BER FrAELREAAEAREME PC Software
#ITHET,

B—THRNKEIRIRT B/RE) REBLNEERE, HEBRRUTAR:

10:54 )
kK
154

LS (MLHEF)
France
Deutschland
Ezparia
Portugal
Metherland

-

e T T T

{FEAM LR TaEERR AEERAITENER, A%EN Enter] (J) #, EFE
EERGHEERNTEMEER, RUGSHEESUMMBZER,

NAEEE, EEHEA PC Software FAEEELERTE, FHAMMHIA USB EiRiF
Micro 1 E#EEIER, BUTEREEE ARBAR Micro 1, PC Software
#HERIZ Micro 1 BiEBfE, BIRERRIBIEERTEE,
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Micro I PC Software

BiEARERe, EARIBET Micro I
fiEE st LAIERE, RiThReEsrbetk, EEAEAEXRFRERI A ER
T REIES 2 MmAIERER,

FAEER

Micro I PC Software FREEFFELIERSFEREITH T REIE ST,
EER

FEMEAE IBM HANMEN, HERUERESBELUTRIEER,
FREEZR: 800 MHz &R

RAM: 256 MB

RIFAREARZER]: 50 MB

#HER: 800x600, 256 &, EEEER 1280x1024
BUERMTE, LIERSEENENEEMEES,

E/F—E® AR USB B, ( B USB
RUMEEET FTE—(E%85180 USB EHEE)

EEXRHER

Micro I PC Software #E A TERZRIF LT
Windows XP

Windows Vista 32bit

Windows Vista 64bit

Windows Server 2003

Windows Server 2008
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%k Micro I PC Software

H#hin A, FEATHERMERERMER HERKRENEREER
R E R,

BRRAEE S TRIE thEfrIFERRE R,
HERESIRIEA CD-Rom Jehkik,

TERAEZETEIHNG), UWEREIEIE AL, LRHRI T—5) #iE,
ERERNXGEBEFNE, BEHFEH  Windows EEMEEFEREE CD
St SREBAIETEA Micro I PC Software.exe HIFEZE,

LEFHSERTRE S, FREAXHALRATIEREPHAR, ARTHER
AR, &I T—2) H8iE,

LR EE RIRGIESEE AR, AWHPERT Micro I PC Software
MR B %k, ARMER:

C:\Program Files\CareFusion\Micro I PC Software
ERHE NS, HEE B

I T—4%) Rl EEEATESRME) HEEAR, ERET Micro I PC
Software
HEIEIRTE! BAts) DHRERTFMGLE, A —EFFESRERBREE,

Bl T—%)1 BErEsUT BN RIEH T
¥ Micro I PC Software BRITEEIEE,
Bl T—% ) B ERE R EIRNRH,

EEHEHNIIRME, RMEEME Micro I PC Software
BERIRE, TEEEENEKEHEERERRER, &l 5Tkl TREERE

o

#1T Micro I PC Software

(FFAREMIAOIEIRIE  Micro 1 EEZIEMSLERY USB  EREE, Micro I
A BERS LR USB ERESBME, 5IE Micro 1 EEEEISERM
USB R, INREEIEES USB
Eige, AEBEEEIERN, EEEERATEREET IR, TES
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FR%E FERAIEE S USB EEE R R ETR USB
£1R%8. EEEETNRF, Micro | 8R:

IR R E LR P R B R
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#H1T Micro I PC Software, HEZEEEEET:

i Micro | PC Software

‘9 CareFusion Micro I PC Software @ W - W -

28 1R

L LSRRGS, AP DTSN S M EERES

@) Fausaums
@ RE RO A F R D TE S R

il Micro 1
i 1
M)
RYSZ Hak [+ 552 =L e - = H
ALEE L SETEEREREHRE Micro
fvd == $ERER L ¥ — = #E
WEREFE, EFASRERTERER BTEESE
FYREEE X
HEXDY
®gEL O ERARFEEHAE
—R&E
=
BEARTAER EXiH ¢ DDfMMpee ) v
BEARTHERR L) 3
L) B v
e
Wil WE Bl
s
i
PEF {1 iz v
BTIETR FEW1 FUC FEVLIFYC
pEF [ rewe [ FevijFEve
Oreres [Orerrs [Jrereszs [Jev
REDTIER MtEHLE b
[ BERRIRHIT FEV fFUc % SRR
FEEFSAEATREE [ 27 nHer B8
O ErBEEERLES [ {#/A NHEP 2T
IR ARi)

BEEERBIRANT BFT) FE, HAMREREAREFRESRFE Micro 1

DIRE.
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BRIE

Micro I
HIEETERSEEIFEEZ B AR RS RAEEENREEMMEERIE
. AT ARSEEEWZEMMIRE. FAXREREREIZNRIELRFENRIERMN
IS TR,

ERVRETH, FEEANEEEREDRERT SRR,

03:24 _
T >
Famisins >
ERALEBIERE
BE >

FIRERBLE

HLERIE

ERL BRI T ENE TS B8, A FTERI S,

SBTEANERIE

ERLTER, EERABEMAOGHEEE, BRI R

EO

{5 BD #AlE

B IAE R LR E A R EREREIRAIRIE. thRERRIERER A
RN BaRE ] s ZEEAECAE] SREEGHERAEHRETH. 7%
EFER, SREHHERATHEESHE ETREERNE, ZEis
AIAREAX R ERREIRLLE,

REBER
LEEERAMMERERFEFRRIERR,
B

EBIEEE, EREFLRREERY. KEMESEANSERE LR
TR
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RERE
RIBULRER, BREEEES:

Micro I AIE$#£E] MicroGuard

JER RS BB RS BEMT M E AR R OB ECFE A, MOk MicroGuard
EREFEAME R OKEE,

BEFEFEFRR—OK, HEEREWAOMNE, ARBRANBLURREE
IFHE, EEFHFERE,
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It RIS EIRE SR EFERAFERERS ATS/ERS

55 RN RENF M EARRI— R
09:23 [Ewnw}
BARRREGE
#1HE Bl 1 TR
FEV1 3.85L -
FyC 4.55L
FEV1/FYC 85%
PEF 5.74L)s

i% A

BEIREA THRENERTESER( HERE) REETRAHRERR,

#R#E ATS/ERS 2005
185!, BEMFRIMEAREETRERD, R ERFREE. FRZTA. FR
EIR. AN RHZERRE,

AR BaEAE FRRAFERTEE 2 L RAERE.

12 Enter] $REER:

10:04 [Twnw}

A E RS

ERERAE, EE BRTR] KRR Enter) 8,
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BRTAMERIE
RIBURIER, HERRUTRE:

03:24 o]
A B
& 25
R &g
s 175cm
A FIE=E

A LR T REARER R R A0F s, AEIRT Enter] 82, SHEILSERAR
R, BERER, NREEHE AFE-TREE REZATHHER, #

EriEE g ERNR AR A £ —Ea R L TR,
# ECCS HIFERMSIE(HINT :

fEik B TRE
=ERA 0
RIGE 0
FIEFEREA 10
M 10
hngEntk B A 13

MRMAT  NHANES 1T FRAINH RIFHZEE  NHANES
FAEAERS R,

ERFLBRIHEIE(E, &I Enter] R,

FROERE, Micro I AITEIGBEE Bl SEHEA SR ELL

InFEFHEE, RFER-—TRERE REZATHEREE,
EWMAEREANE HERUTEE MHETMEERE:
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BIESTRR, FEREETRINT

#R¥E ATS/ERS 2005

1551, SETREFEETRERA
BiR. ANTREZEERE, —1TREMENR (*)

09:24 [Twnw}
BRI

#1HE HIE 1 TR
FE¥1 3850 100%
FYeC 4.55L  109%
FEVI/FYC 85%%  90%

PEF 8.74L)s  TE%
FEA: A31aN
e
Al EIERIATRIS. FEERZER. MR

RN RIENRE TR,

R TEETRER, BREMERASHHZERITR
MFRPRRERRSHA,
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HEREF TEEEERRNELIEE( BERTE) MBEETRPMRERLR,

09:24 [saa}
Z e

BEIRT 2 FEA|
FEY1 850 100%
By 4,550  109%
FEW1/FYC 85%  90%
PEF G.74l)s  TE%
TEA: A5IAN

HRERERER, BIWHRN Enter) B2E{TH—
REFREEREHEREM,

nter] &,

RimEERE, BEIMILZITT E

TEHEATERAEFEME R, Micro I Al EARETR Z

HY, MARBEUHWESLL:
03:42 o]
BLACEER
FTHE BIE 1 T
FEW1 3.85L 7.1
FyiC 4,551 2.4
FEY1/FWC 85 % 0.8
PEF 574Ls 1.1
FR:AI: ASTAN

I EIETE
Z PEERTZEEZEE, AER( Z 28UEM) SERR( Z

SBEH) FRAEHMRER.
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{5/ BD #AIE

ERCH TimERIERRER, AIEERERSEEN /A BD

®AE | BRBTHEAXRERRE®RAE, ETELAER SEEFNE

AR SRR N RERRERMNE 2 LB IR,

A TEERE R AR RARE N AR T SR E RS RS R

NLHEP &5

BRBAERER, #E%

03:25 o]
BIEERER

Bz AR 1 oA
FEY1 4490 17%
FiC 6,130 35%
FEW1/FYC 73%  -14%
PEF 6.48L)s -26%
FEA: fo

838

TEDIRER FIELE

(NLHEP)

BIE, HEERMRNERAPEIRERPEEREEE, AESIHREER

o TELEIEZT, Micro

Education Program ( £EiEZEHFTE) HWEKR,

EERRRERE

HE, RERAEMARSETEDE ANIEETS

o

I HIVIREERENE

FEV1. FEV6

14:54

Base Summary

Base Blowz %Pred
FEV1 3.8L 103%:
FEYE 4.6L 104%:
FEY1JFENE 85 %: Q9%
MHAMES TIT

Predicted:
MLHEP QC Grade
GGood kest session
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FEV1/FEV6
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NLHEP SEIRA

ATETHE TREEQAERE—RIESEREMRERE. EREMNTR
BET SR, MEBETUTEP—EEAR:

il e EaEE

AT ®IMERTE (BEV) |[EREHSHFHELE TRE
K2 150 ml BRIBFHETET R

I SRRERLE R ERE(ERE (PEFT) (fEGRAInR:, RAMREKER AT
HOBSFEIERSE 120 27

HREREZEA | HREETE 6 TR, RRARHETR,
PERERTZAR  EeRE,
& 0.5 # 100 ml
LF

REMEAILUER, RIRARRIF R BN B L T A — B AR

I SRURERZE A 1 RABEIIE(GRE (REIMFP, REMLERRKH
o AIEITHIREITR
e EEL 1.0
L/#UR, REBIPRE
mjjq:_ﬁo

KRR NE | REEERIZAN  |[mEMFRL RELERERE
FEV1 3k RN
FEV6, FEEMS
REERIE(HRIZEER
12 150 ml
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EMRER A BBEE—E—BIHER, PERRTRFRFHIIMERERE
877 ( FEV1, FEV6 1 PEF DRI

HHE ERER—EAS, PEESRENASUETR, 5 BB RN
KBE,

NLHEP QC 24
HEREUTEES SEBIEMN R EE TR
QC %4k B
A ZOERETEZHEREE, EhRXMUHRR FEVL i
100mL, KRR FEV6 8@ 100mL
B ZEVAREREZITFREME, EhRKMMR FEVL EiR
150mL
C ZOEMRETEZHERENE, EPhRKMMAR FEVL ZE|
200ml #0 150mL zfH
D RE—AxSfRETEZMERIE HEhHRKMR FEVL
R 200mL
F RAETEZ TR EE

NLHEP &

BB REMMEIEREHERIIBIEANFRE, FEVI/FEV6 K FEV1
BOTEANEES TR, B{ERIEIRERZE, FERIE NLHEP 155 &G BREREE,
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AR

T B/ PRORBAPARREE,

FBUTERER TRESED USB i, EIAEH B EEE,
BHEE

Micro T SRS BB BARAE.

THEESIER SELERHEREN HEBTESL,

BT
[ @tEsssss. sRriuasess.
D hEREIA

BhREFEETE BHEERER NMREAMFOERTEEX.

5 Micro
EEEBEf T ERAEMITE, ﬁf&ﬂ%ﬁ*%ﬁﬁa)\ﬁiﬁﬂ‘]@&iﬁ?ﬁ@ TE{RRE
IBFfEfmEI T ERS, LFREEREIRERE

Micro 1 SER:

Py

13:51

Y10 B AR R IEITE 5T,
BrREET (M) ZRRREEEERE.
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—BREETER( RZER 5
INE) | EIEEERENEE T MEIR(EE), RERIBEREEERE LIRT
EIRERHESE, Micro I BNAMER(HER,

£ Micro I 1ZE 0] LB {E AR USB
EEEEIER R EIGETRE,
EhEia

AR ERMHENHS AR, RMRBERER BHEEREIRTE
EE#@ AEMMEASHEERE, CERRAERRERMAEERARRE

RN IR B S BRI,
RGN E ERFTRAE, WE/INMMRIRFTRIBR 226 =40,

S—p/

6—»
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AHTEAFEERE F1
BFEMEEHER, AR — IR/ VO EERT, fRR-R

o

Rk RRETREIRD 2. 3 R4 &
RRGREREKERAET, KREFFHS F 6,

BMEMRESVIEEEDRENRIBAR, FIE REFR Eit
BRrEtEhiE E .

AR R AR RIEREREEM,
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BREERE

Micro I Rk, ERRRTVKERSNEEEENMAREN (BTPS)
TRISHEEER AT

PRIFERIBFHIEE BIRECERAFHSEL BREKERFENRE.
BE ATHERKEMERET RMESTETRERD.

BREITIRERA, WEEVRRPEEREREE SEETUT:

==

118 3L BNESER AR RIBCHEEHERE] Micro
I, 51, MEEEINSRRERIEIAERS. HRFEESET:

03:25 [Ewiw}

HER 050172011
e IEETE 3.00
ghfe EETE 3.00
tirFFEEs 0,00%:

AIESNVARERES +/-

3.5%, EWREREEBLEE, BIOmFERIR, BEHRERER, Bh
ASBRREEREERRR, AREHETREST, & Micro 1
EEBERERHE, BIERFEERER CareFusion EITHIE,
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FRERR
BRBREFERMESEE,

HEHERBETRESER EBUTEFRINTERS:
| MRS AR ERE, AU IS LR T U T ER>ER

2 BRAEAHERFEAREEKDETEREE HERASHIEEER
( BnPerasafe) wh, Z/BFFEITEE 10
niE, ( ERAERAERINAEYER, ) WEYRER, FEEEAE
KPEURERERREE, HFEIERZ, CareFusion 12#t7A{EH 81g
HBRBHREERY Perasafe( Cat No. 36-SSC5000A) ,

3 HEREEREHHEEEE] Micro I,

Br:
UIZRKSERREAS R AMEE R ER Y, ESKAIBREENEHE
FrF.

i
BENEETEHEREE, FBMFE181 ARMRHENEEEN,
Micro I fig A ERE T BITHISNNHNEE,
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SRR
MBEEIREIE R FIBERGE ABHTR:

fIRE ARERIRE fRRFE

Micro I £EERARK EMRE AEENMFE
BRGNS, BEEIAREETRA | Micro I i S : ]

00:00 RO ERE jth HIR AR PE AT,
TEHITHREER & FF, Micro I SESEEUEEEA R | AT TEER
HOFERE B A EnE =aaRR
EHEEM (EMC)

3 Micro I B S HBITRIE Carefusion
BAREHL RS R B U R R B AN S (R e EL b S (i IR EMC

flRE, AKBERREHFIAEMASMEE EMC FRE "REEMR EN 50082-
1:1992 REFR R TR FRETRERIRAERA

BE: ARG ARG E R H R IREHER (RF)
REER (R A REE BHENSAFIMELE
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4 IEC 60601-1 MIRLER

EREhEER II 8

ERESER B EUHEEMA

EiREE 100-240 VAC, 50/60Hz

TR ERFESSFIAER A FEE A
(NiMH) ith,

EthES: %ﬁﬁ;‘m}ﬁ@é&xﬂﬁlﬁ% 30
IJ\ Jo

BRiEERE 2N EEESER SR HERR B 2 R EETAE,

TEMESER HIEHE

BEER HE

i BEEEMRHEEEEREER, BRERRRERATSHEERER
ISR SIE4 IEC 60601-1, &AM USB

EEGEEEEN RIEMYERFS EN60950-1 # SELV
PRINEERH S EN60601-1,

EEHIE. (EnFAREMIEREESS (36-PSU1017 5V DC

1.2A), ECiEEsE ¥ Ees. BEREMMIREREREERS BRSEMRER
&5,

o FRIESSTHEEERE( 100-240 R4 #EARLERE (5V DC)

o FBFRECHERS

o FEE A EMECERS

o TEEZHI, FWLT Micro I

B BOEETBRGRMMNEE,

g HoEELRdE.

B ExRHER

MPSO( &R ZIHEEHREE) , BIFRBEBERFMRKER, BEEIERTEE
MRIE SRR
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L

o

:.?ﬂr
2>9-

o
o
o]
o

L&%@M

n
=

0

& 93/42/EEC S

1%H8 WEEE E&

FEZRIEARS

2R FEHREMSE

SLERH

EEEGRAERE, RMEREEMEEREEIRIAE,

( EBETHE)
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IR ATMAEFRIREREREE, BARRITELM, BIFHRE
CareFusion UK 232 Ltd

BIAREE, EReHIERFMERMLEERERREIER, K& CareFusion
UK 232 Ltd.

EME, MIMHF SRR Bt ST, 2
TR R R R RS
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Micro I EfiTiitg

HIEER:
1 WARAFRE (FEV1)
6 FRFAAFRE (FEV6)
FAfiEE (FVC)
FAMEER (FEV1/FEV6)
FAMFRE (FEV1/FVC)
MEEUIEGE (PEF)
R EANF SRR (FEF25-75)
FEER 75% HRIMEEIE (FEF75)
FEER 25% BFRMERIE (FEF25)

Biman: 128 x 128 EXREBEIEM LCD
{EERER. CareFusion EREHLRTE
HEREE 4T ATS/ERS TASK FORCE:

STANDARDISATION OF LUNG
FUNCTION TESTING 2005] ( 2005
£ ATS/ERS

TRHB: FhTIRERIEIREE) BIZEK, (Eur
Respir J 2005; 26:319-338 Table 6)

ERBLESS: 2 R AA AR EE
EithEd: FEMITERAKAER 30 /B,
THER {ERY 90mA
EEER {ERY 500mA

R~t: 162 x 61 x 30mm
EE: 152g
TERE: 10 &) +35° C
THERE: 20% % 80% RH
RERE: -20° C & +70° C
FERE: 30% | 90% RH
=SS 5%
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[

Cat.No.

36-PSA1000
36-SST1250
36-SST1000
36-MGF1025
36-MGF1100
36-PSA1200
36-PSA1100

36-SSC5000A

36-VOL2104
36-SM2125

36-MLD1621
36-BAT1043
36-PSU1017

AREA
BAMZERX®O( & 500 4)
BEmzewa( §& 250 #)
BmZEWwO( & 500 #)
Microgard ffiBigi$sR( 5& 25 #)
Microgard ffiEfiEi$ss( S5 100 #4)
REMNERARO( 55 250 #)
RERER
PeraSafe ;H&#} 81g( mIECRL 5
HER)
SR(FE5H)
3 FHREET SR
wOF R
Eith#A ( $14 AA 2.4V, 1600mAh)
5V DC 1.2A (GlobTek WR9QA1200USBNR-G2267)

5:1%. (& CAREFUSION RyE44
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CareFusion

Micro I
>Nl
=

|

1REFM




XIII. f&j4t

Micro I 2—RUNEEER CHTAIME T, BFEdditfit, 2" Rxefde
ATS/ERS TASK FORCE:STANDARDISATION OF LUNG FUNCTION
TESTING 2005( 2005 £ ATS/ERS

THR4L: FDIREIE ) MIZSR, HUOHFEARIZAN LZM, ik
MERMEINE ( SIEWTHEMBsHIE) fERE.

Micro I BUThAEELER:

o &
FEV1, FVC(FEV6). FEV1/FVC, FEV1/FEV6. PEF, FEF25, FE
F75 #0 FEF 25-75

o FAIERAFMREMHREIHTEEEE

o ECCS. Asian 8t NHANES III fiii[H

o VBN Z W BREhEARRE

o NLHEP, NICE B ATS/ERS #is

o [HENEMESIETERIN

o (FEAXSEY KNI

o NLHEP fratE=
1ZAm= 3 CareFusion
HFREMLRF( —MREEEWNSEMLRR) . £ B.T.P.S( KR,
RS, WAKZES) KETEZNEFHMSE, MM RRERERE,
KAMEREERANMRAEFAFLREREU, ELEFES RINERTHATIAE,
CareFusion
REHIFNE U R B R A 2B E A= R IFER, Micro 11
ffigil 2 Micro I ffig itk =&, Micro 11 & i AT Lm0
COPD( IEMHEMMR) . EERLEEIMYFTIER,
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R
Micro I #fE—MET#HHH/ETE, SEUTHANR( K1)

1.

2
3
4,
5

Micro I ffi= 1l
CareFusion #1¥& =
WAHIR (36-PSU10
W SR ER

USB / FEHLHSE

feREER. —RIEAWIE R ERFA—14,
17 5VDC 1.2A)
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HEE. BEEIE

R BTIHTRMENERTRFERN, Et&LkEDIEENEERM,
ENSICReR S HERK.

AFMPLTAERRENT

TR FIRESIEARUESEHIF

BE: AR TEARENERSURE,

IR TR SRR AR R ENERER.

i

f ER SRR AT

lizd:.

AMEBTERTHREZRZERSE. BRREERS YIRS E SN

IR REME—CBEER. MRATEMESE, WARESBRXEER, E
SERATTRRE DR, SEINETAER,

IR MRS U — B EER, MRRATEAEE, WATRFHRZ
%, BEUERTATRESEZESEEK, MM SEBIIET AR,

IR SRS RREREIH TR AN SIS EE T BT EREEN, Y17
iHBEREME

X

[ ]
TR IHTER IR B VER D IIRAIR, % kB i Hhid
WEEE ( JEIBFEFHRBEE) B HTAE,
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PR
Micro I #IPREEAEFES A i LIRS =% LU L JLERIERF] COPD,
EZ8:
TR T EEE:
o YI74% Micro 1 EFIAXESTHIMA,
o UIPELZDINERHETRHIS/ AR S E R E T
o UI7EMEIRTERRE. RATARMEIIEF,
o UIPTEIRIERGE VTN L AR E B SRR
Al
EIUF Micro I
IR EEMER, IR RN, EXFRREL. HETRIE

EEEWR, RRHEBATZUIREE, A USB/FEHHLHF Micro 1
HEEERR, FRLRNERIEHIRA,

BRERAN, ELER S5 MNINGFREFEHE.
SRR, DT SR BB IR,
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BE

HRERAARLEEN, EREHENRITRE, YENAEELES. 85
FAE AL, BEEATOME, CAEER RAERS, LIREFERTME
HEDHIER Z Mok RGN RE. ARSI ES & MR
PC software #HT5EH,

BT AERIERT/ AR LUTE A E, HRURIT™ER:

10:54 )
Kk
54,

US4 (MLHEP)
France
Deutschland
Esparia
Porkugal
Mekherland

-

B T T T

ERLTECMRHEPATEMERSBR, AER.#X91EE(J), REES
— PRGN TS R, ERMetieFEERSD, HSEER.

INRFBENXLEREIMTHE, BUUFER PC software, {FERMIH USB
A0 Micro 1 EEE &N, BITZBEFHIFE Micro I, 1% PC software
SRNE] Micro 1 B, KIBFR LAMEREERE(LES.
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Micro I PC Software

AR Micro T fEIMIHTREE X NE, BWRERE, ERIZNAEE
Fritf, @il #Bhge YA RE R EmA AT B,

RAEER

BEIFESEIT Micro 1 PC software, &8 B FELERFELBMNEY,
THRHEEER

FE[EAES IBM Wil EH, HEGIUGESRETUTREER,
AbEBER: 800 MHz BiES

RAM: 256 MB

RIFAEELLZE]): 50 MB

RE§: 800x600, 256 &, BNEAEMA 1280x1024 MINDHHR, LUER
AZEN0RmuEInTEe.

EHF—EAR USB 1m0, ( WFER USB Mz, FZE— 1T
USB #xHA)

BRIERSER

Micro I PC Software RIZELLFRVERZ £3ETT:
Windows XP

Windows Vista 32bit

Windows Vista 64bit

Windows Server 2003

Windows Server 2008

157



%% Micro I PC Software

THakEER, IHRREFTEINRRIERAEERR, BRERHHIRA
HEENPIR,

KM EAMIEE B TR R
FRESAHRANEIN SR,

TEERFEBEIES), FURVaHEE, EHRa T — 5 "HadRE, NRETE
BEEEEsES), W& Windows  WEEBBEFAEEANIRESS,
SRIE¥TJF4 N "Micro I PC Software.exe" BI3 4k,

ROAFRRVFRIIL, TR, WRTHRASMAE, AEEEZV
RIS, HulN T —F " IREHRE,

RO RIEFE BIAMIBENEE, 1R Micro I PC Software JFERER
Bk BNRERIER:

C:\Program Files\CareFusion\Micro I PC Software
EEMAOE, kA,

AN T—%", R DR IEFIEFEESRM HIE, XHEE Micro I PC
Software
FIB AN TR R R IGIE, & LU EM A IES ERINEALE,

B T —2" W RRERIEAE, 2 EER & LTI
1% Micro I PC Software KElbriRinZE|£m
BN T =" TR S E HIER T B R S H,

XHEHIEEE, RYYHETR Micro I PC  Software BERiThZ;
BUGEHRBEN, ARBERLNEER, sl siRm iR,

158



i&fT Micro I PC software

{ERAMH A5 Micro T IEEZEFENIM USB w0, Micro I fFMITEHM
USB  IRAZERHIR, iH¥E Micro 1 FEEEZESHHR USB
O, INRIEEFEINE USB 0, XNEHERBEIH, TiEHMEARiHE
e RN, BEEMITERE. SMHEREDIE  USB @O, ZHOEAT
HFITIR USB SR4k8R, IEHEZEITEAN, Micro I fF5R:

P ik B HREE T,
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BT

ERIELFER EE® Micro I WESHEREND, EHRSIELIN,

Micro I PC software I}, BEASELR:

Micro | PC Software

‘9 CareFusion Micro I PC Software

@ HEh) -

[ Lo

e

s

il Micro 1

BfF

L LSRRGS, AP DTSN S M EERES

@) Fausaums
@ RE RO A F R D TE S R

FH

FEAN

FURBEE

BE

® aEL O HREEHIME
—B&E

a2
LRIE
BmgmsR
Bl Bx v
FE FR b
NHWERE
spEnt
R
FEF &1
ETiEm FEVL FVC FEVLIFYC
peF [Jreve [ FeviFEvs
[ reres [ Ferrs [ FeFzsTs ev
REETAY
[ Remmimitet FEV1FIC % ALIFRRIIE

FEENF SHTEE
[ 2B Mg s

[ &7 wrer GRS
] 1R NLHEP ot

PR DB B IE,  BIRHRRIEBAERESITA

DIRE.
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B

Micro I ByihRSERIRT, BRRIATRE L RILNERRI A E
WE, HAIATEEXSEY KRN, ShEEsREMNES REES

AL,

MRBEFTRREUARZEBRITRIEEN, SERERR:

Eiten .
st »
ARmREERE o
T >
FHaghh
HLENITE
(I DB AIZE R T B R R TR S 2
SWBIWHENE
HIBEESRIABE R, LUETHER SRR,
{£MA BD FE

ERALLTRERTINE B EEAXSEY KRR, WEIZRN, AL
B RENERS I ERT SR AENEE, AR, &E
—RICKEINEBRAETRBENRE, SUHBRITERE, ATRZICHEER
XSEY IKHAIRRR N,

RILNELSR
LT ARTF AR SA— RIFFRIIELR,
W

R AR AL RS F B ( SR, INEFNES) LARIHTIRER K
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HRENITE
PRI, RSN

Micro I A[& MicroGuard
I pEEs s RS AR — R AURIEE L & A, HWIE MicroGuard
yEssEAME T HWERE E A,

BT BERKREMRE—OS, RERNRERERERNTFHAESIE,
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RIS AT E I E 45 REFIMRIE ATS/ERS RN THINES ZE SR
W—REER:

09:23 [Ewiw}
BLAMCRER
#THE BIE 1 TR
FE¥1 3.85L -
FYeC 4.55L
FEV1/FYC 85%
PEF 8.74L/s

IEm EHE

AT T AONAERE. R R R AT R E S bR LS A B 4
2,

=ARYE ATS/ERS 2005 R B REFSIEMMERN, U ARERF
HOAEITIE,. BARELE, SR, AATFEEREIER.

THER, WRIEFPENE, WARBITHEE 2 LRI,
O ATE R

10:04 [Ewiw}

EFEHEET

RERIMTIE, WL BF—R", RER LN,
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SRIHENE
UEFRHUIE, &ERINTER:

03:24 [sa}
WA B

i 25

Ea 2

85 175cm

AdE FI5E

AL TECMRHIARBEER, AR HE". RRRMMNRENREEMT
. BEFAR, MRMAFLR, KRERRERIETLRE E—F584F, Frit
B9 AR RTFAEN EE TR ITSE T a2 L.

ECCS HIAFMRIELLABIANT :

EFRAR TiHES®
=YIEPN 0
RIETE 0
RFIEFETA 10
AEIMA 10
nEHLERA 13

MEZRAT NHANES III B9F0HE, REJHEIE NHANES III A=A
AP BRIE,

SRR E IR A,

iER., Micro I B & PAIRILIECE HE T,

MEBHAF R, RERRE"ZHENLREE—SH24E,
WMAFERERIES, [ RUTES, BN SHTRENE :

164



MESEER, 4FRERNT:

09:24 [saa}
[Thiur e t=2 =

tTHE B 1 FEH
FEY1 3,850 100%
By 4,550  109%
FEV1JFWC B5%%  90%
PEF 8.74L)s  TE%
FEA: A31aN

e

SHR#E ATS/ERS 2005 RN & RAFFESIAERUTIERN, LI EREEE
ZIETTIR, FTAAEIE, FFSEENE. BARYERIZEINER, TRUES (*)
FRINEL:RIEFEEEM TR,

MEICR TETAES, RRE LS REE—RESKLERFRERN, B
BRI AR TR ES AR E 4L RS,
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AR TECMR AR SIEN, MRUETTHEVEE, ErIAAERLRE
SHIRELR:

09:24 [Eww}
EA AR

RIELE 2 TR
FE¥1 3,850 100%
FyC 4,550  109%
FEV1/FVC 85%  90%
PEF 8.74Lfs 7E%
FE:A: ASIAN

R RHEE, AR T AR TR ENE, MES/NMMETT
“HENRE, RERREERE R R Y RRR

A% Micro 1 BEE N xR Z

Py, MAREA D HHESIRNIERT, ERITHEBRL:

03:42 o]
BIEERER

$THE HIE 1 T
FEY1 5.85L #.1
FiC 4,551 2.4
FE¥1/FVC 85% -0.8
PEF .74 1.1
FEA: fo

L 18

Z WHRRURSRL IS E 2 1¥4) BUE( 5 Z 1¥5)
SOVIAER,

166



{5 BD {illsE

ST ARAEANEE, ATMEZ ke ER BD

B T AR S & A IERINE. SeRUENES, SaUiiEhie
ER A BEEES BRI MEE

03:25 o]
BIEERER

Bz AR 1 oA
FEY1 4490 17%
FiC 6,130 35%
FEW1/FYC 73%  -14%
PEF 6.48L)s -26%
FEA: fo

838
ERAR T AL D REMIE R U R AT S MRIES R,

NLHEP &5

ALES A A ARRER: ERERAREEN, MEEZRPHES USA
(NLHEP) WO, SEEZEMEAN, MERPBIREEI LR USA
(NLHEP), FEiXFIH#E®T, Micro 1 MIMAERLMAEERERMEELHE L
(National Lung Health Education Program) FJ&IHEXK,

RYERMETE  FEVL, FEV6 #1kbE:, LKk FEV1/FEV6, Ko B R E
SSMEER S TIRERN, B2 B RZNELIEBMIEERITH:

14:54 [nax}
Base Summary
Base Blow?z %ePred

FEV1 3.8L 103%:
FEVEG 4.6L 104%:
FEY1[FEVG 55%: Q9%
Predicted: MHAMES I1I
MLHEFP QC rade a
Good kest session
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NLHEP JEER

AT R, —RESSERIEN —ERb e, IREFNES
HMEFEE, RELFERUT=MERZ—
ER ;3 BiUEHE
TEE | BFyMESFH (BEV) XF 150 ml EE N IR fa kg ZE
SEH, FEEEITIEN
=i,
SHE | KEEEREMMN T 120 ms | EBEWRERESEETIEH]
R | ISR S A
ST | FESINTRE 6 BELRELFS, &L
K—ik HEE NS ARUREKREIE 0.5 SN fich BORR B SR,
FOREIE 100 ml
SER—REWHIESMER, TN 2GRS RITESSHER B T—EE
ESIHNE | FREENEERE, USHAEE | 285 XNTESEEXIE
AL SRIME REIETESIMETMRE, U | &KRHA
BEERANT—H,
EEMIT | TiAEW FEVL 5 FEV6, 5&fE | EEEERIESSNERT,
% MELBEFZE 150 ml LIE W KRERS, %

SITHTER
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MERRESIEDEEE——BERNFREN, REIHRFERRESIE
R FINAE R ( 2 5RT7E FEVL, FEV6 #0 PEF) ,

HILLL ETEERN, 118 SR RS ISR B TSEERIEIE,
NLHEP QC %%
BRI T EIHRIE TSI ALTH Y

QC 73
%
A | EOERREEMTESSE, Hob, WmXR&ES FEV1 MHHEEE
100mL LIA, FRES FEV6 BIHAEERE 100mL LA
B | EVERREHEUTESSE, WRExs FEV1 BIEMAZETE 150mL
AR
C | EVERMREBUTESSE, WXRExE FEVL BIEAEZETE 150mL
Z 200ml Zji)
D | RE—REHRHMTESIE; REEFRREHEHNESE BRXRS
FEV1 ROEARZERBIT 200mL
F | REEERMNESSME

NLHEP #iE
ROEBIERAMSE, FEVI/FEV6 F1 FEV1 BMITE, X SEMENE
FEERUHTHEL, MEAHKEEE REGSBIE  NLHEP RIS RN SE
ETERRE,
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KM

BRI/ AR BRI ER

7 B MHLRIBRIE R ke USB A8 BNRTIT T (X285 LR 2 ] A4
Y

st

Micro I FAFEHIZ 2 i,

R, Rt BERERIN FR LR UREEER,

RS R

— Rt ERNFRER ., RIRFEHLURLERER,

[xax} Rt B TR,

RINERIE R ERERZEMA, HithERNHFRIES RTEEX.

EONHMIER, R Micro 1 EEEREFRLE FEFTUMEASLMER
fREE, LAMARATREIN AT iies, BTk,

Micro I #iE7R:

12:51

LR i B E R E
ERFE AR (M) RTUEREETEH,

FHEIGHER( &S 5 ) &, REFEREMEIER AR, (=)
MEESHREERN X 2R/ E £ Eﬁiﬁi'ﬁﬁﬂ%ﬁc Micro I Lthirf BRI #ET A

¥ EETLMERARE USB HZn@id i EHEE ICAHN N Micro T FEH,
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Bt

AR AR AR AR, WhARRRERFTREULITENR, &
RUERERME, HtBARIEERIRYN, ERAIFE—RUEFEEILT
I TE REUBD o

EEH I, FDIR T EREE.
FREERETFN, EEMEFTR, NRERE LA AR INDHRTT

S—p/
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AT AEHREL, R EH—A/DNEREENE 1
SR, AIR—E/N—FRLTINDHRERZRAOT, FHEATT,

WThR, FRZINRNFE 2. 3 14 SRIET.
REFEEMERESME, MME&RIATT 5 55 6 SR,

B, RINER RIS LA mF Lt it & BT TE,
IR HMEREIFE, SLNMAAE R — R,

THHRIRERER H At SR E L B it
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PRIERK

Micro 1 FREMNERER. KL, MWFKES  (BTPS) &HT, WLUH”
AL R ABH:NE-6i=N

FREN KEMRIFRTE, BRI R YIRS IR, BN T EITER
PR, AL, A THRINEEETIE BUCEEHITIERS,

BIATIERE:, ATMIES AL PRERE L, R ix:

==

FRS/MER ST 3L BUESIRRIEHEE Micro I, HEEEHHRPHIISAE
Frot T ALRRER, WRMEERSE, RREFERLT:

03:25 [Eww}

HEH 0801 /2011
e IEETE 3.00
ghfe EETE 3.00
trEgEEs 0,00%:

AEZHNEREN +/- 3.5%, MEIEREBHEXNERN, ISHREX
SEK, MEEIXFER, WEEIFHFNEENLRERS, AEEHI
TR, BNR Micro I IAZBHARESEM, NFEFZ((EFRE CareFusion
HHTHHE,
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AR
LBBER BB RIHE,

BRI RRBT R TKE, B TS HRFEERE

| AR e A BRI L MER AR AR,
2 EMHLREERRBRARBEKPIHMTEIE SR A MESR( m:
Perasafe) AR 10 8, ( N GRERERARINAIEY
AR, ) EWGEER, NVERRIMKEMEIERE ARET,
CareFusion fZ{tERA{ER 81 TEFHEL Perasafe
JHEW, S4B 36-SSC5000A,
3 EFHEREREA Micro I,
EE:
WAKEEME T SEMYE, REBFENRAKICELRERS, RAENINE
BHFTH, AIREERUK AT

i3
IMREHUESRFTEEERS:, HAFFE181 MR ER.
Micro I RERRA M) Al BIT4HERMZFERE,
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BIEHHRER

BERME IR N, WS ETR:

i AJRERIRE fRRFE

Micro I EEITE R AR R JyH it IE
BIOTRIXEEN, W#RE | Micro I IE

574 00:00 BOPER H th A A E 2R,
HHTRRERIGIT, Micro 1 | JESTEREERERS | K AsEaTssfliEiE,
TFE % SEFIN RSt

R (EMC)

k% Carefusion
B ER SR ER I
EMC Ji7E,

BRFAHLAE, A% %E Micro I

BRI AR

EMC [iil, AMUgRpyicit A4 RFSER

ZNARHE EN 50082-1:1992 MEMTFPIKFIATREFFER,

BL
BN FIBRE

AARRGMHAEAFNSREMAHII (RF) BIBHAIRE T B ERH
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& IEC 60601-1 ERMZR LWt

Bhfil R 2R R I 2%

Rt e R 2 B &5 R4

HRERE 100-240 VAC, 50/60Hz

BEEW ﬁ%ﬁ%nﬁlﬁ&ﬁzﬁmﬁ NiMH

s E%ﬁ%ﬂ@%ﬁ%iﬁé’ﬁa 30
AN,

W& 5 EE 2 ANHESERESESR KH&TESBEIMTHSRIERE,

BhieE FEX

TriE=R HEEAE

S HHEMESEEREEN, IHAAHEERRMIEFEE MRS MNER
Rebr IEC 60601-1, {FHAKMAEY USB 44T i+ BN, THEHLSI
A4S EN60950-1 MIER SELV RIIZRFESHAFE EN60601-1,

BEEEN: HaeE Ak IREALE: (36-PSU1017 5V DC 1.2A),
ERERNELRER, ITVINERLRs, ARIMARMEL EAXNETEE

(A ERTR

o EECRSEFHIRAL( 100-240 {R) HAhZREHIE (5V DC)
o I FITLERR

* i 7MERE NI HER R

o 5% Micro I BIHMTAW:

BL: W 7EEERSIEE AR

BE: HRERGER

F: MPSO( EEXAEHEE) SARGEESERAN, FMEFEIALVIHIRKT G
o UIERSERSIRERIH S B
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IR AFMABTMELE, MABITEM, AFMAHFEK CareFusion
UK 232 Ltd. fEHIARIA, ((RIARIEYMUERERF S ARG, K&
CareFusion UK 232 Ltd. BEVFa], FFLUEA B enEEas sk
EAFER( HFEHM) SHISULE( SFEENIE) AFMERINE,
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Micro I EARHE

TR
1 R ARSI (FEVL)
6 WEAAFESEM (FEV6)
FAifiEE (FVC)
S (FEV1/FEV6)
FRAMESE (FEV1/FVC)
IE(EPFSGRIR (PEF)
S hERRE (FEF25-75)
FIRIHEE N 75% HHES
FIRFHEE N 25% HHES

ERE:

FEIRIRREY:

BE:

IR

F it S
THee
FEFEHLT
Rt

BEE:

TIERE:
THERE:
EFERE:
AT :
{EFARARR

4IL.

1L

& (FEF75)

£ (FEF25)
128 x 128 R HAEE KR LCD
CareFusion H.AFAS(LRE

4 ATS/ERS TASK FORCE:
STANDARDISATION OF LUNG
FUNCTION TESTING 2005

( 2005 % ATS/ERS

TR FhThBENIEbrAE) RIZEK( Eur
Respir J 2005; 26:319-338 %k 6)

2 X AA & NiMH Ferm st

FEIE BT HLAZ K 30 AN,
IMF 90mA

/NVF 500mA

162 X 61 X 30mm

152g

10°C E +35°C

20% ZE 80% FBX/iZE

-20 F +70° C

30% E 90% #EXEE

5%
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EetF
PR

36-PSA1000
36-SST1250
36-SST1000
36-MGF1025
36-MGF1100
36-PSA1200
36-PSA1100

36-SSC5000A

36-VOL2104
36-SM2125

36-MLD1621
36-BAT1043
36-PSU1017

ViR

—RIERAWRIE( & 500 1)
RRRERE( & 250 1)

FRLTewE( 5& 500 1)

MicroGard FERLERR( B& 25 1)
MicroGard MRS EsR( B& 100 1)
—REILEWE( 58 250 1)

LBV SRR

PeraSafe ;H#&E# 81 5 ( AIVLEK 5 FHHER)
gk(BESM

3 FHrEESTER

WIS ERC R

HthZH ( NiMH AA 2.4V, 1600mAh)

5V DC 1.2A (GlobTek WR9QA1200USBNR-G2267)

EEE: {YA{EA CAREFUSION B4
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Customer contact information

UK Customers only

For all Sales Order processing for products, training and spare parts,
Service and Technical Support enquiries, please contact the following:

CareFusion UK 232 Ltd

UK Customer Service & Support
The Crescent

Jays Close

Basingstoke

RG22 4BS

Customer Service Sales Enquiries:
Telephone: Freephone 0800 151 3584
Telephone: 01256 388550

Email: micro.uksales@carefusion.com

Factory Repair and Administration Enquiries:
Telephone: Freephone 0800 151 3585
Email: micro.ukservice@carefusion.com

Technical Support Enquiries:
Telephone: 01256 388551
Email: support.rt.eu@carefusion.com

181



International customers only

For all Sales Order processing for products and Spare parts, Service
and Technical Support enquiries, please contact the following:

Carefusion Germany 234 GmbH
Customer Service & Support International
Leibnizstrasse 7

97204 Hoechberg

Germany

Customer Service Sales Enquiries:
Telephone: 0049 931 4972 670
Email: micro.internationalsales@carefusion.com

Factory Repair and Administration Enquiries:
Telephone: 0049 931 4972 867
Email: support.admin.eu@carefusion.com

Technical Support Enquiries:
Telephone: 0049 931 4972 127
Email: support.rt.eu@carefusion.com
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