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DISPOSABLE 01_‘0MATiK RESUSKi’I‘AT(")R
TEKNIK SARTNAMESI

Entiibe hastalarda ventilasyon destegi saglamalidir.

Giivenilir, tutarli ve kesintisiz ventilasyon saglamalidir.

Havayolu basinglarini algilayarak, basing dongiilii olarak ¢alismalidir.

Pediatrik hastalarda da barotravma yapmadan giivenli sekile kullanilabilmesi amaci ile 120ml
(+10ml) disiik tidal voliimler saglayabilmeli ve bu husus belgelendirilmelidir.

Cihaz iizerinde FIO2 ayarlama portu olmali bu sayede % 50 FIO2 saglanabilmelidir.
Basing gostergesi renk skalasina sahip olmali, glivenli ve riskli basing araliklari

renk skalasi sayesinde takip edilebilmelidir.

Merkezi sistem veya oksijen tiiplerine baglanarak en az 8 litre akis hizinda ¢alismalidir.
Transport sirasinda oksijen tiipiindeki basing diismeleri ve degisikliklerinde glivenli sekilde
calismaya devam etmeli ventilasyon kesintiye ugramamalidir.

Tamami MR uyumlu olmali, MR uyumlu oldugu belgelendirilmelidir.

. Cihazin kullanilmaya baglanmasi sonrasinda, hastanin klinigi, Saturasyon. ETCO2 ve Kan gazi

degerleri olumsuz etkilenmemelidir.

. PIP(peakinspiratorypressure) Degeri 10-45 CmH20 arahiginda ayarlanabilmelidir.
. Resuskitator ile beraber, oksijene giris hortumu ve hasta baglanti hatti olmali pargalar birbirleri ile

tam uyumlu olmali kolayca birbirinden ayrilmamahdir.

. PIP (peakinspiratorypressure) ve Frekans oranlari istenen degere giivenli bir sekilde ayarlanabilmeli.

ayarlama sirasinda ventilasyon kesintiye ugramamali, cihaz basing degisikligi durumlarinda
kesinlikle durmamahdir.

Hastanemizde bulunan mevcut oksijen manometreleri ve oksijen tiipleri ile uyumlu olarak
calismalidir.

Cihazin basing gostergesi 10 ile 60 cmH20 araligindaki basinglar1 gosterebilmelidir.

Tiim ventilasyon ayarlamalari sirasinda ve sonrasinda Hastanin Ventilasyonu kesinlikle kesintiye
ugramamali ve ayarlanan basing oranlar1 bozulmamalidir.
PEEP/PIP(PozitiveEndExpiratoryPressure/ peakinspiratorypressure ) Orani: 1/5 olmalidir.
Basing degerleri cihazin basing ayarlama gubugu ile ayarlanabilmeli ve basing gostergesindeki deger
ile uyumlu olmahdir.

Inspirasyon ve Ekspirasyon direnci 3+1 cm H20 /L/saniye olmalidir.

Cihazda Barotravma ihtimalini engellemek i¢in giivenlik valfi olmalidir.

Giivenlik valfi, Yiiksek PIP(peakinspiratorypressure) gerektiren hastalar i¢in yiiksek PIP
saglanabilmesi amaci ile 50 cmH20 dan 6nce devreye girmemelidir.

2. Sistemin pargalari birbiri ile uyumlu olmali kolayca ¢tkmamali ve ayrilmamahdir.
3. Klinikte denenerek uygunluk verilecektir.
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