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CAE Healthcare

Instrukcja obstugi i oprogramowania symulatora METIman’
JEST TO UMOWA PRAWNA. NALEZY UWAZNIE PRZECZYTAC NINIEJSZY DOKUMENT.

Oprogramowanie, do ktérego uzytkownik ma zamiar uzyskac dostep jest udostepniane w zwigzku z zakupem od firmy

CAE Healthcare Produktu przez podmiot prawny bedacy pracodawca uzytkownika lub ktérego uzytkownik reprezentuje
(,Licencjobiorca” lub,Uzytkownik”). Zakup niniejszego produktu podlega ogélnym warunkom i postanowieniom dotyczacym
opieki zdrowotnej firmy CAE Healthcare (w skrécie, OWPDOZ") i tej umowy licencyjnej z uzytkownikiem korcowym (zwanej w
dalszej czesci, Licencja”).

Niniejsza Licencja zarzadza przydzieleniem licencji na oprogramowanie, sam kod przedmiotowy, osadzone lub dotaczone

w pakiecie do Produktu lub wymagane do obstugi Produktu zgodnie z zaistniatg sytuacja (,Oprogramowanie”) oraz cata
powiazang dokumentacje i informacje dotyczace Produktu (,Dane”) dostarczane przez firme CAE Healthcare oddzielnie lub
razem z Produktem, ktére to elementy zgodnie z informacjami podanymi w OWPDOZ sg przekazywane w ramach licencji, a nie
sprzedawane.

Wymagane jest zaakceptowanie tych warunkéw i postanowierh umowy bez jakichkolwiek zmian zawartych tutaj warunkéw,
postanowien i informacji.

W zwiazku z tym nalezy uwaznie przeczytac¢ warunki niniejszej Licencji.

W razie wyrazenia zgody na te warunki, postanowienia oraz inne klauzule w catosci, nalezy klikna¢ ponizszy przycisk
+AKCEPTUJ” (ACCEPT).

W razie nie wyrazenia zgody na te warunki, postanowienia oraz inne klauzule w catosci, bez jakichkolwiek modyfikacji, nalezy
klikna¢ ponizszy przycisk,ODRZUC” (DECLINE), co oznacza zakaz dostepu do Oprogramowania i Danych.

1. DEFINICJE | INTERPRETACJA
1.1 Wstep stanowi integralng czes¢ niniejszej Licenciji.
1.2 Zdefiniowane w tym wstepie terminy rozpoczynajace sie od wielkiej litery maja znaczenie wskazane we wstepie. Przy

kazdym uzyciu w niniejszej Licencji nastepujace terminy maja ponizsze znaczenie:

(a) ,Poufne informacje” to wszelkie informacje techniczne bedace w posiadaniu lub nalezace do firmy CAE Healthcare i
powiazane z Produktem, w tym bez zadnych ograniczen, wszystkie Dane, Oprogramowanie, tajemnice handlowe, know-how,
procesy, metody, probki, sktadniki, analizy, kompilacje, instrukcje oraz inne informacje lub dokumenty przygotowane przez
firme CAE Healthcare, podmioty zalezne lub spétki i/lub ich przedstawicieli, pracownikéw, cztonkéw zarzadu lub doradcéw,
ktore zawieraja lub w jakikolwiek inny sposéb pochodzg od lub odzwierciedlajg jakiekolwiek poufne informacje firmy CAE
Healthcare, niezaleznie od tego czy podlegaja ochronie wiasnosci intelektualnej lub zostaty wyraznie oznaczone jako poufne
albo opatentowane, co ujawniono w jakikolwiek sposéb: pisemnie, ustnie, elektronicznie lub w innej formie.

(b) ,Przeznaczenie” oznacza wykorzystanie Oprogramowania i Danych wytacznie do obstugi i konserwacji Produktu oraz
wykorzystanie Produktu wytgcznie jako narzedzia edukacyjnego.

2. LICENCJA

2.1 Z uwzglednieniem umowy Licencjobiorcy i zachowaniem zgodnosci z warunkami i postanowieniami zawartymi
w OWPDOZ oraz w niniejszej Licencji, firma CAE Healthcare nadaje Licencjobiorcy, a Licencjobiorca akceptuje, osobista,
niewytaczng, nietransferowalna licencje na wykorzystywanie Oprogramowania i Danych wytgcznie razem z Produktem i
komputerem, na ktérym wyswietlana jest ta Licencja.

2.2 Za wyjatkiem w zakresie nadanym na mocy niniejszej Licencji, firma CAE Healthcare nie udziela bezposrednich
ani dorozumianych praw na mocy patentéw, praw autorskich, znakéw towarowych, know-how lub innych praw wtasnosci
intelektualnej. Bez ograniczenia powyzszego Licencjobiorca nie uzyskuje zadnych praw do wiasnosci firmy CAE Healthcare
lub jakiejkolwiek jej czesci poprzez implikacje, estoppel lub w jakikolwiek inny sposéb. Tytut do oraz petne prawo wtasnosci
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wszelkich tajemnic handlowych oraz wszelkich innych praw wiasnosci intelektualnej powigzanych z Produktem i jego
komponentami pozostaje przy firmie CAE Healthcare i, jezeli dotyczy, jej dostawcach. W celu wyjasnienia, Licencjobiorca zgadza
sie, ze kod zrédtowy Oprogramowania stanowi tajemnice handlowa firmy CAE Healthcare i wytacznie firma CAE Healthcare
bedzie mie¢ prawo do modyfikacji, konserwacji, ulepszania lub w jakikolwiek inny sposéb zmieniania Oprogramowania.

23 Bez ograniczenia powyzszego lub jakichkolwiek innych warunkéw tej Licencji, Licencjobiorca musi dopilnowag,
aby wszystkie osoby upowaznione do dostepu do Produktu, ktére moga by¢ wytacznie pracownikami, przedstawicielami,
personelem medycznym i studentami (,Upowaznieni uzytkownicy”) Licencjobiorcy nie:

(a) kopiowaty (za wyjatkiem normalnego procesu tworzenia kopii zapasowych i przywracania systemu w razie awarii,

o ile taka kopia bedzie uwzglednia¢ prawa autorskie firmy CAE Healthcare oraz wszelkie inne opatentowane uwagi wskazane
w Oprogramowaniu i Danych), nie tworzyty kopii typu ghost, eksportowaty ani nie tworzyty zadnych dziet pochodnych w
stosunku do Produktu lub jakiejkolwiek jego czesci, nie podtaczaty Produktu do sieci bez uzyskania wczesniej pisemnej zgody
firmy CAE Healthcare ani nie udostepniaty Produktu do jednoczesnego uzytku;

(b) sprzedawaty, prébowaty sprzedawac czy przetransferowac (za wyjatkiem sytuacji zgodnych z OWPDOZ),
podlicencjonowad, obcigza¢ Oprogramowanie lub Dane;

() modyfikowaty Produktu w jakikolwiek sposéb, nie taczyly go z innymi programami ani nie odtwarzaty kodu
zrédtowego, dekompilowaty czy deasemblowaty Oprogramowania ani w inny sposéb prébowaty tworzy¢ lub wyprowadzac
kod zrédtowy powigzany z Oprogramowaniem;

(d) zamazywaty ani nie usuwaty jakichkolwiek informacji o ochronie prawem autorskim czy patentami;

(e) uzywaty Produktu bez Klucza, jezeli takowy zostat dostarczony razem z Produktem, lub prébowaty opracowac
jakikolwiek sposdb lub technologieg, ktéra umozliwitaby Licencjobiorcy poming¢ stosowanie Klucza do uzywania Produktu;

(f) pozwalaty osobom innym od Upowaznionych uzytkownikéw uzyskiwa¢ dostep do lub uzywa¢ Produktu;

(9) uwzgledniaty Produktu, w catosci lub czesciowo, w jakimkolwiek produkcie lub ustudze, ktérg Licencjobiorca
udostepnia stronom trzecim, na zasadach komercyjnych lub nie.

24 Niezaleznie od innych postanowien zawartych w niniejszej Licencji, w zadnym wypadku Licencjobiorca nie moze
wykorzystywac Produktu ani/lub Poufnych informacji do umozliwienia, wspierania lub w jakikolwiek sposéb pomagania
Licencjobiorcy lub stronie trzeciej w opracowaniu jakiegokolwiek produktu, oprogramowania czy ustugi konkurencyjnej do
produktow firmy CAE Healthcare.

25 Licencjobiorca zgadza sie udostepnic firmie CAE Healthcare, jej przedstawicielom i pracownikom, w dowolnym czasie
podczas normalnych godzin pracy Licencjobiorcy i przy zachowaniu rozsgdnego terminu wczeéniejszego powiadomienia,
dostep do siedziby Licencjobiorcy w celu upewnienia sie, ze Produkt jest wykorzystywany zawsze zgodnie z warunkami i
postanowieniami niniejszej Licencji.

2.6 Firma CAE Healthcare zastrzega sobie prawo do osadzenia w Produkcie mechanizmu zabezpieczenia
oprogramowania w celu monitorowania wykorzystania Produktu do weryfikacji zgodnosci Licencjobiorcy z tg Umowa oraz do
kontrolowania dostepu do Oprogramowania poprzez: a) sprzetowa blokade i/lub b) oprogramowanie zarzadzania licencja i/lub
¢) klucz uwierzytelnienia licencji (zbiorczo zwane ,Kluczem”).

2.7 Niektdre Produkty moga dawac Licencjobiorcy mozliwos¢ zapisywania i powielania obrazéw tworzonych przez takie
Produkty (,Prace”) podczas ich dziatania. W tym zakresie Licencjobiorca niniejszym uznaje, ze catos¢ praw, tytutdw i korzysci
zwigzanych z takimi Pracami pozostaje wytaczng whasnoscia firmy CAE Healthcare. Licencjobiorca nie moze w zaden sposoéb
modyfikowac takich Prac ani usuwac czy zmieniac informacji Swiadczacych o przynaleznosci do firmy CAE Healthcare. Jednakze
Licencjobiorca ma prawo do tworzenia i powielania takich Prac wytgcznie do niekomercyjnych celéw edukacyjnych.
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3. OPINIE ZWROTNE

Licencjobiorca zgadza sie czasami przekazywac firmie CAE Healthcare komentarze, sugestie, dane, informacje lub opinie
zwrotne (,Opinie zwrotne”) dotyczace Produktu. Licencjobiorca uznaje i zgadza sie, ze takie Opinie zwrotne moga by¢ dowolnie
wykorzystywane przez firme CAE Healthcare, wedtug wtasnego uznania, do celéw projektowych, rozwojowych, poprawiania,
marketingu i komercjalizacji swoich produktéw i ustug, bez zadnych ograniczen zwigzanych z poufnoscia czy prawami do
wiasnosci intelektualne;.

4. OKRES TRWANIA | ROZWIAZANIE UMOWY

4.1 Niniejsza Licencja zaczyna obowigzywac z dniem zaakceptowania przez Licencjobiorce i bedzie obowigzywac az do
rozwigzania zgodnie z ponizszymi postanowieniami.

4.2 Niniejsza Licencja ulega natychmiastowemu rozwigzaniu w przypadku rozwigzania OWPDOZ.

43 Firma CAE Healthcare moze rozwigza¢ niniejsza Licencje z efektem natychmiastowym po pisemnym powiadomieniu,
jezeli Licencjobiorca:

(a) nie bedzie przestrzega¢ warunkéw i postanowien niniejszej Licencji;

(b) zakonczy lub zawiesi dziatalnos¢; dokona zobowigzan na rzecz wierzycieli lub jezeli jakakolwiek strona rozpocznie
podobne postepowanie majace na celu deklaracje upadtosci lub niewyptacalnosci albo likwidacje, reorganizacje, podziat,
dostosowanie, ochrone, uzyskanie pomocy lub konsolidacje dlugéw na mocy jakichkolwiek praw dotyczacych upadtosci,
niewyptacalnosci, reorganizacji lub pomocy dla dtuznikéw albo poszukujacych postanowienia sadowego zabezpieczajacego
przed egzekucja roszczen lub ustanowienia nadzorcy majatkowego, syndyka lub innego przedstawiciela catosci masy
upadtosciowej lub czesci wrasnosci.

44 Po rozwigzaniu niniejszej Licencji Licencjobiorca zgadza sie natychmiast przerwac wykorzystywanie Poufnych
informacji oraz Produktu i zwrdéci¢ je do firmy CAE Healthcare wraz ze wszelkimi kopiami, podsumowaniami lub wyciggami i
skojarzonymi ptytami CD ROM, DVD, kluczami, kluczami sprzetowymi lub innymi urzadzeniami zazadanymi przez firme CAE
Healthcare. Na zyczenie firmy CAE Healthcare Licencjobiorca bezzwtocznie wyda pisemny certyfikat podpisany przez wyzszego
urzednika Licencjobiorcy zawierajacy potwierdzenie, ze takie przedmioty zwrécono firmie CAE Healthcare lub zniszczono
zgodnie z zaleceniami firmy CAE Healthcare.

4.5 Ponizsze postanowienia beda w petni obowigzywac niezaleznie od rozwigzania niniejszej Licencji: obowigzki
Licencjobiorcy opisane w Sekgji 2 (Licencja), 5 (Klauzula niejawnosci); oraz wszelkie inne klauzule, ktére na mocy swojej natury i
kontekstu obowigzujg po rozwigzaniu umowy.

5. KLAUZULA NIEJAWNOSCI

5.1 Licencjobiorca zgadza sie utrzymac w tajemnicy niniejsza Licencje oraz wszystkie Poufne informacje uzyskane w
zwiazku z nig i ujawnic je wytacznie a) Upowaznionym uzytkownikom jedynie zgodnie z Przeznaczeniemi o ile taki dostep

do Produktu zawsze spetnia wymagania opisanych tutaj warunkéw i postanowien dotyczacych stosowania Produktu, lub b)

w razie koniecznosci zwiazanej z przepisami prawa i wytacznie w zakresie wymaganym i ograniczonym danym celem przy
wczesniejszym powiadomieniu firmy CAE Healthcare, aby mogta ustali¢ odpowiednie remedium zapobiegajace ujawnieniu lub
alternatywnie wyrazi¢ zgode na warunki takiego ujawnienia.

52 Zobowiazanie do zachowania poufnosci, wykorzystywania i nieujawniania omawiane w niniejszej Sekcji 5 nie bedzie
miato zastosowania w przypadku informacji, ktore: (i) sg lub stang sie publicznie znane bez winy Licencjobiorcy; (ii) znajdowaty
sie juz w prawowitym posiadaniu Licencjobiorcy przed uzyskaniem ich od firmy CAE Healthcare; (iii) zostaly opracowane
niezaleznie przez Licencjobiorce, o ile nie byty, w catosci lub czesciowo, powigzane z Produktem; i (iv) zostaty pozyskane przez
Licencjobiorce w dobrej wierze i na bazie bez zachowania poufnosci i bez ograniczenia wykorzystywania od strony trzeciej,
ktdra uzyskata i ujawnita takie informacje zgodnie z prawem. Jednakze Poufne informacje nie podlegaja powyzszym wyjatkom
gtéwnie z tego powodu, ze ich elementy moga wystepowac oddzielnie lub tacznie z informacjami ogdéInymi w obrebie domeny
publiczne;j.
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53 Licencjobiorca zgadza sie odpowiadac za wdrozenie postanowien niniejszej Sekcji 5 oraz podjecie stosownych
czynnosci, prawnych lub innej natury, w zakresie wymaganym, aby wymusi¢ spetnienie podanych tutaj warunkoéw i
postanowien przez osoby majace dostep do Poufnych informacji (facznie ze wszystkimi czynnosciami, ktére Licencjobiorca by
podjat w celu ochrony wtasnych tajemnic handlowych oraz poufnych informacji z przynajmniej rownomierng starannoscia).
Licencjobiorca bedzie odpowiadac i zabezpieczy, broni¢ oraz zwolni z odpowiedzialnosci firme CAE Healthcare za
niewywigzanie sie z warunkow umowy przez takie osoby.

6. NIENAPRAWIALNE SZKODY

6.1 Licencjobiorca uznaje, ze Oprogramowanie i Dane stanowig specjalne, nienaprawialne zasoby stanowigce wielka
wartos¢ dla firmy CAE Healthcare i ze ztamanie w jakikolwiek sposéb zobowigzan Licencjobiorcy opisanych w Sekcji 2 (Umowa
licencyjna) i 5 (Klauzula o niejawnosci) niniejszej Umowy spowodowatoby powazne i nienaprawialne szkody firmie CAE
Healthcare, ktérych wystarczajagce skompensowanie mogtoby nie by¢ mozliwe. W sytuacji naruszenia przez Licencjobiorce
jakichkolwiek takich postanowien Licencjobiorca zgadza sie na poddanie nakazowi sgdowemu uniemozliwiajgcemu
jakiekolwiek dalsze tamanie takich postanowien bez derogowania innych zado$c¢uczynien, ktére moga sie naleze¢ firmie CAE
Healthcare w sytuacji takiego naruszenia.

7. GWARANCJA, OGRANICZENIE ODPOWIEDZIALNOSCI

7.1 WYLACZNE GWARANCJE UDZIELANE PRZEZ FIRME CAE HEALTHCARE SA OGRANICZONE DO GWARANCIJI
WYMIENIONYCH W OWPDOZ. WSZELKIE UDZIELONE GWARANCJE SA OSOBISTE | NIETRANSFEROWALNE.

7.2 ODPOWIEDZIALNOSC FIRMY CAE HEALTHCARE W ZADNYM WYPADKU NIE PRZEKROCZY ODPOWIEDZIALNOSCI
WSKAZANEJ W OWPDOZ. JAKAKOLWIEK ODPOWIEDZIALNOSC BEDZIE POWIAZANA WYEACZNIE Z BEZPOSREDNIMI SZKODAMI
I NIE PRZEKROCZY W SPOSOB SKUMULOWANY KWOTY ZAPLACONEJ PRZEZ LICENCJOBIORCE ZA PRODUKT.

8. OBOWIAZUJACE PRAWO

8.1 Niniejsza Umowa podlega realizacji i interpretacji zgodnie z prawem stanu Floryda (USA) bez wzgledu na sprzecznos¢
przepiséw prawa. We wszystkich przypadkach Strony bezposrednio wykluczaja i odrzucajg zastosowanie konwencji ONZ
dotyczacej uméw handlowych o miedzynarodowej sprzedazy towaréw (1980 r., Wiederiska Konwencja Handlowa) z
poprawkami.

8.2 Wytaczna areng rozstrzygania wszelkich sporéw powstatych w zwigzku z ta Umowa bedzie sad o odpowiedniej
jurysdykdji z siedzibg na terenie stanu Floryda, USA. Kazda strona niniejszym zrzeka sie praw, ktére mogta mie¢, a ktére mogty
uniemozliwiac taka droge rozstrzygania sporéw. KAZDA STRONA NINIEJSZEJ UMOWY NIEODWOLALNIE ZRZEKA SIE W PEENYM
ZAKRESIE DOPUSZCZALNYM ODPOWIEDNIM PRAWEM WSZYSTKICH PRAW DO ROZPRAWY SADOWEJ Z UDZIALEM LAWY
PRZYSIEGLYCH W ZWIAZKU Z KWESTIAMI ZWIAZANYMI Z TA UMOWA.

83 Niezaleznie od powyzszych postanowien, jezeli ktéras ze stron bedzie potrzebowa¢ nakazu sgdowego w celu ochrony
zobowigzania do zachowania poufnosci lub praw wtasnosci intelektualnej, strona ta bedzie upowazniona do dazenia do
uzyskania zado$¢uczynienia przed kompetentnym sagdem/organem dowolnej jurysdykcji.

9. POSTANOWIENIA ROZNE

9.1 Rzad Stanéw Zjednoczonych: Jezeli Licencjobiorca jest Rzad Stanéw Zjednoczonych (zwany w dalszej czesci,Rzadem
USA") lub jakikolwiek organ albo agencja Rzadu USA, Oprogramowanie i Dane beda uznawane odpowiednio za ,komercyjne
oprogramowanie komputerowe” i, dokumentacje komercyjnego oprogramowania komputerowego” zgodnie z przepisami
DFAR sekcja 227.7202 i FAR sekcja 12.212 b), w miare stosownosci. Wszelkie wykorzystywanie, modyfikacja, powielanie,
ujawnianie, uzywanie, przedstawianie lub prezentowanie Oprogramowania i/lub Danych przez Rzad USA lub jego organy albo
agencje bedzie odbywac sie wytacznie zgodnie z warunkami niniejszej Licencji oraz OWPDOZ. Wszystkie dane techniczne
udostepniane przez firme CAE Healthcare z Produktem, ktére nie podlegaja powyzszym postanowieniom sg uznawane za,dane
techniczne - pozycje komercyjne”), zgodnie z przepisami DFAR sekcja 252.227.7015(a).

9.2 Poprawka. Niniejsza Licencje moga modyfikowac wytgcznie odpowiednio upowaznieni przedstawiciele firmy CAE
Healthcare.
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9.3 Brak zrzeczenia sie praw: niepowodzenie firmy CAE Healthcare w wyegzekwowaniu w dowolnym momencie
dowolnego z postanowien niniejszej Licencji lub wymogu przestrzegania przez Licencjobiorce dowolnego wymogu z
postanowien niniejszej Licencji nie bedzie stanowic zrzeczenia sie praw naleznych na mocy danych postanowien, ani w
zaden sposob nie bedzie wptywad na waznosc tej Licencji czy jakiejkolwiek jej czesci lub prawa firmy CAE Healthcare od tego
momentu do egzekwowania danego postanowienia.

9.4 Brak innych beneficjentéw. Zadne ze stwierdzen niniejszej Umowy nie bedzie interpretowane jako tworzenie czy
nadawanie jakichkolwiek praw stronom trzecim lub innym osobom niz strony niniejszej Umowy.

9.5 Uwagi: uwagi lub komunikacja dotyczaca niniejszej Umowy musza by¢ przedstawiane na pismie i dostarczane do
adresata zgodnie z postanowieniami OWPDOZ.

9.6 Wstep/nagtéwki. Wstep stanowi integralng czes¢ niniejszej Umowy. Podziat tej Umowy na klauzule, artykuty, sekcje,
podsekcje oraz inne podpodziaty i wstawianie nagtéwkow przeprowadzono wytacznie w celu zapewnienia wygody odniesienia
i nie wptywa to na konstrukcje czy interpretacje niniejszej Umowy.

9.7 Zasada rozdzielnosci. Jezeli jakiekolwiek, jedno lub wiecej, postanowienie niniejszej Licencji stanie sie niewazne,
sprzeczne z prawem lub niemozliwe do wyegzekwowania, nie wptynie to w zaden sposéb na waznos¢, zgodnosé z prawem i
obowiazywanie pozostatych postanowien niniejszej Umowy.

9.8 Cesja i sukcesja. Licencjobiorca nie moze scedowac ani przekazac niniejszej Umowy w catosci czy czesciowo,
bezposrednio czy metodami prawnymi bez uzyskania uprzedniej pisemnej zgody firmy CAE Healthcare. Firma CAE Healthcare
moze scedowac niniejsza Umowe w catosci lub czesciowo i/lub wszystkie zwigzane z nig prawa i obowigzki na dowolng strone
wytaczna decyzja firmy CAE Healthcare. Niniejsza Umowa pozostaje wigzaca i uzyskuje moc prawnga dla korzysci obu stron oraz
ich odpowiednich nastepcéw i cesjonariuszy. Wszystkie préby cesji niniejszej Umowy lub nadanej niniejszym licencji, ktére nie
beda zgodne z postanowieniami tej sekcji nie beda obowiazywac.

9.9 Catos¢ umowy. Niniejsza Licencja stanowi calg umowe pomiedzy stronami w odniesieniu do tematyki tutaj
poruszonej i zastepuje wszystkie pozostate umowy, pisemne lub ustne, dotyczace tej tematyki.

9.10 Jezyk. Strony deklaruja wyrazenie zyczenia i niniejszym potwierdzaja wyrazone zyczenie, aby ta Umowa licencyjna
i powigzane umowy oraz dokumenty byty przygotowane w jezyku angielskim, a wszelkie powiadomienia, listy oraz inna
korespondencja pomiedzy stronami dotyczaca tej tematyki byta prowadzona wytacznie po angielsku.

Koniec Licencji
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Parametry techniczne symulatora METIman

Wymiary

Manekin/symulator 188 cm x 66 cm x 28 cm (74 cale wys. x 26 cali szer. x 11 cali gteb.)
Waga

Manekin/symulator 45,36 kg (100 funtéw)

Wymagania dotyczace srodowiska

Zakres temperatur otoczenia:
Manekin/symulator
Dziafanie: od 4° Cdo 40° C (od 40° F do 104° F)
Przechowywanie: 0d 4°Cdo 50 °C (od 40° F do 122°F)

Wilgotnos¢ wzgledna: od 0% do 90%, bez skraplania

Zasilanie
Manekin/symulator
Wejscie sieciowe: 90-240V AC, 50/60 Hz
Zuzycie: 70 W nominalnie

Baterie wewnetrzne: 18,5V litowo-jonowe, akumulatorowe

Czas dziatania: 4 godzin (typowy)
Komunikacja
Sie¢ symulatora
Przewodowa: 10/100 Ethernet lub
Bezprzewodowa: IEEE 802.11¢g

Bezprzewodowe potqczenie gtosowe

0Od 537 MHz do 819 MHz (zaleznie od kraju)

Elektroterapia
Defibrylacja: od 20 do 360 dzuli (monofazowo, dwufazowo)
Stymulacja: od 20 mA do 180 mA
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Pouczenia/ostrzezenia

Przed przystapieniem do korzystania z systemu METIman nalezy przeczytac i zrozumiec niniejsze
pouczenia i ostrzezenia.

STOSOWANIE TEGO URZADZENIA W SPOSOB NIEOKRESLONY W INSTRUKCJI MOZE
USZKODZIC WBUDOWANE ZABEZPIECZENIA.

Bezpieczenstwo uzytkownika lezy w jego rekach. Nalezy pamietac o przestrzeganiu instrukgji
dotyczacych prawidtowej konfiguracji, demontazu i wykorzystywania systemu METIman.

ZAGROZENIE PORAZENIEM PRADEM

Bezpieczenstwo elektryczne

+ Niniejszy produkt trzeba podtaczy¢ do odpowiednio uziemionego gniazdka elektrycznego. Nalezy
wdrozy¢ odpowiednie srodki bezpieczenistwa, aby upewnic sie, ze nie dojdzie do nieprawidtowego
dziatania uziemienia czy ustawienia biegunéw.

« Nie wolno umieszcza¢ tyzek defibrylatora na lub w poblizu elektrod EKG pacjenta. Kontakt tyzek
defibrylatora i elektrod moze spowodowac obrazenia ciata uzytkownika i uszkodzenie urzadzenia.

+ Nalezy zawsze uzywac dostarczonych przewodéw zasilajacych. Nie wolno stosowac zamiennikow.
« Do pracy symulatora na zasilaniu sieciowym nalezy zawsze uzywac dostarczonego zasilacza.
+ System musi pracowac na zasilaniu zrédtem o nastepujacych parametrach:

- 115V AC, 50/60 Hz (cykli na sekunde) (przyktadowo dotyczy Ameryki Pétnocnej, Japonii)
- 230V AC, 50/60 Hz (cykli na sekunde) (przyktadowo dotyczy Europy)

+ Nie wolno dopuscic¢ do przeptywu nadmiaru ptynéw na czesci elektryczne lub do ich wnetrza.

+ Nie wolno préobowa¢ demontowac symulatora czy serwisowa¢ ktéregokolwiek z komponentéw
elektrycznych za wyjatkiem zresetowania wytacznika automatycznego.
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Ogodlne ostrzezenia dotyczace uzytkowania
Uktad elektryczny

+ System musi pracowac na zasilaniu zrédtem o nastepujacych parametrach: 115V AC, 50/60 Hz
(cykli na sekunde) (przyktadowo dotyczy Ameryki Pétnocnej, Japonii) i 230V AC, 50/60 Hz (cykli na
sekunde) (przyktadowo dotyczy Europy)

+ Nie wolno uzywac systemu METIman na deszczu. Na manekinie nalezy stosowac¢ wode wytacznie
zgodnie z obstugiwanymi procedurami klinicznymi opisanymi w tej instrukgji.

+ Nie wolno dopusci¢ do przeptywu nadmiaru ptynéw na czesci elektryczne lub do ich wnetrza.

Uktad generowania CO,

+ Nalezy zawsze uwazac przy korzystaniu z urzadzen pracujacych pod wysokim cisnieniem.
« Nie wolno demontowac ani modyfikowac regulatora.

- Butle z CO, nalezy przechowywa¢ w suchym miejscu, w temperaturze od 0 do 40° C (od 32 do
104° F). Nie wolno wystawiac butli z CO, na temperature przekraczajacg 60° C (140° F) poniewaz
moze dojs¢ do rozerwania.

- Nigdy nie nalezy kierowac butli z CO, w strone twarzy lub innych oséb.
- Nalezy uzywac wytacznie butli z CO, zgodnych ze specyfikacjq firmy CAE Healthcare.
+ Podczas odtaczania butli od zespotu regulatora nalezy nosi¢ rekawice i okulary ochronne.

Uktad krwawienia i wydzielania

« NIE WOLNO modyfikowac zbiornika ani zadnego komponentu.

+ Nalezy ZAWSZE chroni¢ oczy, skére i odziez przed przypadkowym wystawieniem na dziatanie
czynnikéw zewnetrznych.

« NIGDY nie nalezy przekracza¢ 35 przesunie¢ podczas podwyzszania cisnienia w zbiorniku.

+ Nalezy ZAWSZE przeczytac i przestrzegad instrukgcji tworzenia ptynéw urazowych (np. krwi). Nie
wolno NIGDY wypetnia¢ zbiornika wiecej niz 6 litrami (1,6 galona) ptynu.

+ Po uzyciu trzeba ZAWSZE zredukowac ci$nienie i oczysci¢ zbiornik. NIE WOLNO przechowywac¢
ptynéw w zbiorniku.

« Nalezy ZAWSZE zredukowac ci$nienie w zbiorniku przed serwisowaniem. NIGDY nie nalezy
transportowac zbiornika wypetnionego ani w stanie podwyzszonego cisnienia czy pozostawiac
takiego zbiornika bez nadzoru.
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Manekin

+ Nie wolno demontowac fabrycznie zmontowanych elementéw manekina.

+ Nie wolno czysci¢ manekina chemicznymi rozpuszczalnikami. Nalezy uzywac tylko roztworu wody z
mydtem.

« Aby uniknac ztozenia manekina i nastepczych obrazen ciata uzytkownikéw, nalezy zawsze upewnic
sie, ze roztozono go na stabilnej i wytrzymatej powierzchni robocze;j.

+ Symulatora METIman nalezy uzywac¢ w temperaturze otoczenia ponizej 40° C (104° F).

« Nie wolno wprowadzac¢ ciat obcych do drog oddechowych - za wyjatkiem niewielkich ilosci
zatwierdzonych srodkéw smarujacych. Wolno wykonywac wytacznie obstugiwane przez system
zabiegi inwazyjne opisane w stosownych rozdziatach instrukcji obstugi.

Nie wolno podnosi¢ manekina za koriczyny - nalezy podtrzymac¢ gtowe i dzwiga¢ za tors. Do
podnoszenia i przemieszczania symulatora METIman moze okazac sie konieczna pomoc drugiej osoby.

Ostrzezenie dotyczace lateksu

Symulatory firmy CAE Healthcare zawierajg lateks. Lateks moze ulec odstonieciu podczas wykonywania
okreslonych zabiegdéw konserwacyjnych. Uzytkownicy z nadwrazliwoscig na lateks musza podja¢
stosowne srodki ostroznosci przy dotykaniu symulatora podczas wykonywania takich zabiegow.
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Bateria

Ostrzezenia ogodlne

W symulatorze METIman zastosowano baterie litowo-jonowe. Z bateriami litowo-jonowymi

wigza sie specjalne wymagania dotyczace obstugi, ktérych przestrzeganie jest niezbedne, aby

unikna¢ niebezpiecznych sytuaciji.

« Polimerowa baterie litowo-jonowa nalezy przechowywaé wewnatrz
pomieszczen i z dala od ognia i wysokich temperatur.

+ Nie wolno przechowywac baterii razem ze spinkami do wioséw,
monetami, Srubami czy podobnymi przedmiotami.

+ Nie wolno podgrzewac baterii.
« Nie wolno wrzucac¢ baterii do ognia.
+ Nie wolno uzywac czy pozostawiac baterii w poblizu ognia lub ptomieni.

+ Nie wolno uzywac baterii w samochodzie, gdzie temperatura moze
przekroczyc¢ 80° C (176° F). Nie wolno réwniez tadowac baterii w takich
warunkach.

+ Nie wolno zwiera¢ bieguna dodatniego (+) i ujemnego (-) z innymi
metalami.

+ Nie wolno wktada¢ baterii do urzadzenia z biegunem dodatnim (+) i
ujemnym (-) w nieprawidtowej pozycji.

- Nie wolno uderzac¢ baterii.

« Baterii nie wolno depta¢, rzuca¢, upuszczac czy poddawac silnym
wstrzagsom.

+ Nie wolno demontowac ani modyfikowac baterii.
+ Nie wolno bezposrednio lutowa¢ baterii.

« Nie wolno uzywac¢ uszkodzonej lub znieksztatconej baterii.
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Dodatkowe ostrzezenia
« tadowanie baterii nalezy przerwa, jezeli po okre$lonym czasie nie
nastapito zakonczenie tadowania.

« W razie wykrycia wycieku lub wyczucia nieprzyjemnego zapachu baterii
nie wolno uzywac i nalezy trzymac jg z dala od ognia i ptomieni.

« W razie wycieku ptynu z baterii na skére lub ubranie, takie miejsce nalezy
natychmiast doktadnie umy¢ biezaca woda.

« W razie kontaktu oczu z ptynem wyciekajacym z baterii, nie wolno trzec¢

oczu. Oczy nalezy natychmiast przeptuka¢ czysta wodg i skontaktowac
sie z lekarzem.

« Jezeli czas pracy na zasilaniu bateryjnym ulegnie znaczagcemu skréceniu,
zbliza sie koniec zywotnosci baterii. Baterie nalezy wymienia¢ na
doktadnie taki sam model o identycznych parametrach.

« Baterie nalezy wyja¢ z urzadzenia natychmiast po zakoriczeniu jej okresu
eksploatacji.

« Przed wyrzuceniem baterii nalezy potaczy¢ biegun dodatni (+) i ujemny
(-) tasma winylowa, aby unikna¢ zwarcia.

« W przypadku nieuzywania baterii przez dtuzszy czas nalezy wyja¢ ja z
urzadzenia i schowac w miejscu o niskiej wilgotnosci i temperaturze.

« Baterie nalezy zawsze przechowywaé w miejscu z dala od natadowanych
elektrostatycznie przedmiotéw lub materiatéw.

« Baterie mozna uzywac w zakresie nastepujacego przedziatu temperatur.
Nie wolno przekraczac¢ granic tego przedziatu:

Przedziat temperatur tadowania: 0° C (32° F) do 45" C(113° F)

Xi
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Wymagania systemowe

Nie korzystajac z komputera TouchPro udostepnionego przez firme CAE Healthcare, nalezy
pamietac o uzyciu komputera z funkcja tagcznosci bezprzewodowej. Oprogramowanie
TouchPro mozna obstugiwac za pomocg komputera z systemem operacyjnym Macintosh” lub
Microsoft Windows'.

Minimalne wymagania pozwalajgce uruchomi¢ oprogramowanie TouchPro na komputerze:
System operacyjny Macintosh®

« Mac OS X w wersji przynajmniej 10.5.8
« Safari” 5.x.x lub Firefox” w wersji przynajmniej 10 ESR
« Adobe Flash Player” w wersji przynajmniej 10.1.x.x
« Adobe Reader 9.x (lub nowsza wersja)
System operacyjny Windows®

« XP Service Pack 2, Vista lub Windows 7

- Firefox” w wersji przynajmniej 10 ESR, Internet Explorer” w wersji przynajmniej 8 lub
Safari w wersji przynajmniej 5.x.x

« Adobe Flash Player” w wersji przynajmniej 10.1.x.x
« Adobe Reader 9.x (lub nowsza wersja)
Hardware (system Windows i Macintosh)

« Procesor Intel Core Duo taktowany zegarem o czestotliwosci przynajmniej 2,0 GHz
* Przynajmniej 2 GB pamieci DDR3 RAM

« 8 GB dostepnego miejsca na twardym dysku

« Ekran o rozdzielczosci przynajmniej 1024x768

+USB 2.0

- Karta tgcznosci bezprzewodowej 802.11b/g/n Ethernet

« Karta sieciowa 100BASE-T Ethernet

Macintosh, Quicktime i Safari to zastrzezone znaki towarowe firmy Apple Inc. Windows Media i Internet
Explorer to zastrzezone znaki towarowe firmy Microsoft w Stanach Zjednoczonych i/lub innych krajach.
Firefox to zastrzezony znak towarowy fundacji Mozilla. Adobe” Flash Player to znak towarowy firmy Adobe
Systems Inc.

Xii

muse



e 4

CAE Healthcare Spis tresci

Spis tresci

Licencja/prawa autorskie .........cccceeeeceesnesnssnssnssnsssnssnssssnnsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssans |

Parametry techniczne symulatora METIMaN........cccccceeuisnnsnnsnnsnnsnnsnnssnsnsnsnsnsnsnssnsanse vi
PoOUCZENIA/OSTIZEZENIA ..vvererresresresressssrissnsansssssnssnssnsssssassnsnsssssnssnsnssnsnssnsnsossossossons vii
Wymagania SYSTEMOWE ....c.cceveerresresncssnssnsssnssasssnsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssossassssssases Xii

WProWadzenie ..ccucevreesecsresancsresncssnssnssanssnsssnsnsssnsssssssssssssnssasssssssssssssnsssassanssassanssassans |

Symulator METIman 1
Przeglad sprzetu 2
WyPO0SaZenie SLANAAIAOWE ...........cvuuerererereriseriiesiiesissesisseesse e ssssessssesssssssssssssssssssssssssssssessssessssees 2
WYPOSAZENIE AOUATKOWE .......vovvererrerrrissrisesisssseessesssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnnes 3
Standardowe wyposazenie symulatora METIman 4
Bezprzewodowy symulator Catego Ciata ............vevveervererienriirnssissieessisssisssssssssssssssssssssssssssssssssssenns 4
tadowarka baterii i ZEWNELIZNY ZASHACZ .........vveeevererrrrerireeiiesiieeiiseesisessisesisssise s s sssssssssessssesses 4
Stacja robocza instruktora (Iaptop IUD taDIET) ........vveevveerreeriereriierescise s sesssessnsesnes 4
Butle z (0, (wytacznie wersja Prehospital)...... coovvvvvvevvvvvvsvssssssssssssssssssssssissssssssssssssssssssssssssssnns 4
ZESTAW INWENTATZOWY <..ovvvuvverresereseciseisesssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssessssssssssssssssssssssssssssssssnes 5
MIKFOTON DEZPIZEWOUOWY ....vvovvveereieerreesseiisesisessisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssessens 6
Bezprzewodowe t3Cze GHOSOWE (WVL).......cvueveeerreerrererseessiessissssesssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssenns 6
ZDi0rNiK WYPOINIANIA UFAZOW........oveerreererereriseriiesiiesiisesissesssessssesssssssssessssssssssssssssssssasssssssssessssessssens 7
Opcjonalne wyposazenie symulatora METIman 7
Zamienna bateria litowa Symulatora METIMAN ..........evueeieeeennerinecisecise e siesessessesisssssssessssessssesessens 7
Zestaw zewnetrznego Zrodfa SPrezonego POWIETIZA ...........uevveerverreessrssssssssssssssssesssssssssssssssssssssssnes 7
Zestaw zewngtrznego Z10Ma (0, ........ coccvvvvvvvvrrrssssssssssssssssissssssssssssssssssssssss s 8

Xiii



Spis tresci

:
ﬂMEI'Iman

SPEZATKA POWIELIZA .....vveveererereseetsestses s ssssssss st st ssss s s bbb s s s sss bbb s s s bbb snnaas 8
Bezdotykowe kable SZKOIENIOWE ............uereveerveerriesieseriesssiss s sessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssens 9
Aplikacje i kursy szkoleniowe zwigzane z symulatorami METIMAN........ .oeveervnnerennrienerissrernenerseninne. 10
Aplikacje szkoleniowe zwigzane z symulatorami METIMAN..........ovvveervevsenserermsserssssssssssssissssssssssssssssssssns 10
Kursy szkoleniowe zwigzane z symulatorami METIMAN........ cccowvvvermevvesnsrvissssiisssssesssssssssssssssssssssssssssssssens 10
ZEStAW Z NAIZEAZIAMI...v..rvvorveaerreerseesseesseesseessssessssss s sssssssssssssssssssssssssss st sss st sssssssssnsssnsssnns 10
METIVISION ¢ttt sssse s sass s s s sssse s ssssessssessssesssssssssssas n
METEEX oottt eeissse e sisse e ssssssssssse bbb bbb bbb bbb n
ZBSTAW TN .ottt sb s bbb bbb bbb 12
Konfiguracja symulatora METIMAN ........ccccciiuiinnisnsnssnssnssnssnssnssnssassasssssassassssssssssons 13
Przed rozpoczeciem konfiguragji 14
Krok 1: Ustawienie symulatora METIman w obszarze roboczym.......... .15
Krok 2: Podtaczenie podudzia do symulatora METIman 16
Krok 3: Wiaczenie zasilania symulatora METIman.......... .18
Krok 4: Wiaczenie stacji roboczej instruktora 19
Krok 5: Podtaczenie do sieci symulatora METIman - opcja laptopa stacji roboczej
instruktora (Macintosh) ........ 20
Krok 5: Podtaczenie do sieci symulatora METIman - opcja tabletu stacji roboczej instruktora
(Microsoft Windows) 22
Opcjonalnie: Podtaczenie sondy Sp0, 23
Opcjonalnie: Podtaczenie zewnetrznego zrodta powietrza 24
Opcjonalnie: Instalacja butli z CO, (wytacznie wersja Prehospital)...... 25
StOSOWANIE DULTT ZCO, v 25
Sktadanie reguIAtOra C0,..........ovvvrrrsssivvsisrssrssssiissssssssssssissssssssss s 25
Wktadanie butli z CO, (wyfacznie wersja PreROSPItal)..........ccccccccvvvvvvvvvvvvsnsssssssssssssssiissssssssssssssns 26
Opcjonalnie: Odtaczenie ramion 28

Xiv

muse



e 4

CAE Healthcare Spis tresci
Opcjonalnie: Przygotowanie uktadu krwawienia 30
Korzystanie ze zbiornika Wypetniania UraZOW...........c..evveerveerresssesssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 30

Podfaczenie butelki przelewowej do zespotu zbiornika wypetniania Urazow ............coccovevevereereveennes 31
Uzywanie zbiornika Wypemiania Urazow...............ceeeurvennerennsienssssnsssessssssssssssssssssessssssssssssssssssssssses 31
Krok 1: Nalanie plynu do zbiornika Wypetniania UrGZOW...............ewvvcrmevvensmereeissssiesssssissssssesssssssssssssssssssssnns 31
Krok 2: Podtqczenie ztqcza zbiornika wypetniania urazow do Symul@rora................eeeeeeeverevermereverssseresessernnns 32

Krok 3: Podwyzszenie cisnienia w zbiorniku wypetniania urazow i wypetnienie

WOUAOWANEGO ZDIOITIKA KIWivvrrvvernrvveresrvesesivirsssevessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssanes 32
Krok 4: Uwolnienie cisnienia ze zbiornika WypetianiaQl UTGZOW ...............vveeevvverserrvesssssisesssisssssssssssssssssssssnns 33

Krok 5: Odfqczenie przewodu tqczqcego zbiornika wypetniania urazow od symulatora.................oveveeersesevenn. 33
Przygotowanie do PrzeChOWYWANIA .........vvuerverrresressssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsses 33
Krok 1: Oczyszczenie symulatora i ukfGAU PIYNOWEGO .........eevvvvermeveeernsrrissssressssiisssssssssssssssssssssssssssssssssnns 33

Krok 2: Czyszczenie zbiornika WYPEHUANIA UIGZOW ...........cvvveeeveveressvesnsssisssssisssssisssssssssssssssssssssssssssssssssnns 33

Krok 3: Przechowywanie zbiornika Wypetniania UrGZOW ..............ovecovmeveensmevvessssiisssssesssssssssssssssssssssssssssnns 33
Opcjonalnie: Podtaczenie komputera TouchPro™ do sieci bezprzewodowe;j 34
Krok 1: Konfiguracja symulatora METIMAN...........cc.ceerveriemeeiesnssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnenes 34
Krok 2: Uzyskanie adresu IP symulatora METIMAN ........c.ooevvervennernnsieresienssiessissesssssssssssssssssssssnsses 34
Krok 3: Konfigurowanie ustawien sieciowych komputera TOUChPIO ..........ovvveereeemrrvennrreressiesnnsesnns 35

Krok 4 — Opcja nr 1: Dotaczenie do sieci symulatora METIman za pomocg komputera
z systemem operacyjnyM MAGNTOSH ........covurveereeereieneissssses s sssssssssssssssssssans 36

Krok 4 — Opcja nr 2: Dotaczenie do sieci symulatora METIman za pomoca komputera
zsystemem OperacyjIYM WINAOWS .........cvueerverreerreesesesessssssssssssssssessssssssssssssesssssssssssssssssssessssssssses 38

Krok 5: Dostep do oprogramowania z poziomu komputera TOUChPIO...........ovvuerveereeerrenerienriesesreennes 40

Uzywanie OprogramoWania.......ceceseessesssssssssssssssssssssssssnsssssnssnssnssssssssassnsssssssssssssssssss &1

Uruchamianie aplikacji 4

Strona domowa 44

XV



Spis tresci

2
ﬂMEI'Iman

Panel wyboru SCE 45
Biblioteka SCE..... 46
Drukowanie SCE 47
Ekran Uruchom (Run) 48
Korzystanie Z monitora StanU PAGENTA ..........ccuueeeeeeerureremeesrerssensessseeissesssessessessssssssssssessssssssssssssnes 49
REJESITY ZAAIZEN ...v.vevverrerreesseessees st sssss st st sttt s s sssssssssssss s sss st ssssssssnnes 50
Dodawanie SCENAIUSZA A0 SCE .........cvuumeeeemereincriiereiecesiereiseessssesssssesssssesssssessssesssssessssssessssneees 51

WidOKi fIZJOIOGICZNE. ...uvvvveereereeeerriesiisessees st sssssssssssss s s st ssssssssse st sssssssnssssssssens 51
UStaWiIanie PATAMEIIOW .......ccuuevverresseesisesssesssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 53
Uzywanie palety stanéw pacjenta do ustawiania parametow..............eveveeevevermssevesmssssessssssnns 53

Uzywanie widokdw fizjologicznych do ustawiania par@metrOw ................emevvvvesssmssssssssssssssesnes 55
WYKONYWANIE INTEIWENGi 1evvverrverrressieesssesseessssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 56
UZYWANIE PAIBLY IBKOW ...coeverrveererevssesrissssiisssssisssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 56

UZyWanie Palety INTEIWENG ...........ewvvverervversssesesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnssssssnssssssnns 58
ZMI@NTANIE fAZ SCENAMUSZA ...vvvvvvverrerevesseeesssseeesissesssssssesssssssssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssesssssssssees 60
Zmienianie faz scenariusza z poziomu eKranu SCenariusz (SCeNArI0)........wvvveerervveservverssseresnsens 60

Zmienianie faz scenariusza z poziomu eKranu Urichom (RUN)...........eeevveeeeevveverrrresessrresessrreseserrone 62

(ZAS SCE oottt es bbb b bbb 63
ZAMYKANMIE SCE...vvvevrviereerieeiiseseiesiisssesss i sssssssssesssssssssssssssssssss st sssssssssessssassssesssssssssesssssesssssssnes 63
ZAIZYMYWANIE SCE ..ottt s ssse st st s ssss st s s ssssssssssssssssnnes 63
LAPISYWANIE PAGENTA ....vvvvrererrrerererriseisesisesssesssessssesssesssesssesssessssesssesssesssessssesssssssessssssssssssssssesssessseses 64
RESELOWANIE PACIENTA.......vveerverreeereeriesississssssssess st ssssssssesssess st ssssssssssss st sssssssssssbsssssssssssssssssssnssnes 66
MONTEOT TEKOW ..veereeeeceeiceie e ssse s ssssssss s sebsssss s s nss s 67
Tworzenie i edytowanie SCE 68
TWOTZENIE SCE...ooreeeeieeiceiieeeiet s sess e sess bbb bbbt 68

Xvi

muse



e 4

CAE Healthcare Spis tresci
Tworzenie profilu i linii bazoWej PAGENTA .........ccvvervverrrerrressiesise s s s ssessssanns 70
ZArZQUZANIE ZAWAITOSCIG c.vvvvrvvrerresereesnrersessssesssssssesssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 71
KONAIGUIAGTA SCE ..covvvveoverseieceisiiss et sssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssons 72

Ekran Konfiguracja stanu pacjenta (Condition Setup) i tworzenie szybkich odnosnikow.................ceevvverrevenen. 72
Konfiguracja KOMPULEIT TOUCHPIO .........v.veeeerveveesssssssssssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 73
EKIAN SEANU PAGENTA.....vovvvererereerreirsessrvsesssisssssisssssasssssssssssssssnsens .74
The Scenario Designer (Projektant scenariuszy) 75
Przycisk SCENAMUSZ (SCENAMIO) ..v..vvvevvenrrvenrieesiiessessseessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnses 76
Widoki projektanta scenariuszy (SCenario DESIGNET) .......cc.vvvveveeerreeriensesesesisensssssesssssssessssessssesssnes 77
TWOIZENIE NOWEGO SCENATIUSZA ..vvvvvvrvesresreseresnesssessssessessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssess 79
Modyfikowanie faz SCENAIIUSZA .......vvvverrersveerssssseesessssssssssssssssssssssssssesnes 79
Dodawanie parametrOW [ INEEIWENi............wvvvrmrrvveessersinssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssens 80
DOAAWANIE PIZE[SC .vvvvvrrsvvererrriresrrisssssinsssssissssssissssssssssssssssssssssssssssnns 82
DEKIGIAG ELSE .....oooeeeeeerreisnssresesssisssssisssssisssssssssssssssnsens .84
USUWGANIE FAZ SCONGAITUSZY covvvvvvvvrssvevessssssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 85
USUWANIE PATAMELTOW [ PIZEJSC.....vvvervvesvvessseissrrssssissssissssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssanes 86
OPIOZNIANIC KOSZA c.v..vvovveververerssrresssresssssssssssssssssssssssassssassssssssnns 87
LODISYWANIE SCONAIIUSZA covvvvvvvrrrvveervessssesssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssses 88
Zapisywanie faz w bibliotece faz SCENAIIUSZA........vvvvveevrvvvverssnsssrsesssssssresnns .89

Narzedzia adminiStracyjne........cccececeesensnnssnsnnsnnsnssnssncsnssnsssssssssssnssssssssssssssssssssssssesss 90

Historia 9
Zarzadzanie systemem 91
ZArZQ0ZaANIE ZAWAITOSEIG cvvvvvvvererverereerrresrsesessssesissssssessssssssssssssesssssssssesssssssssssssssessssssssssssssassssassssasssnes 91
ADIKAGE SZKOIENIOWE........cooseveerevssves s sssassssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnnns 92

WYAAIZENIA SCE ..o sssssisssssissssssisssssssssssssssns 93

Xvii



Spis tresci ﬂMEI'Iman

PAGENCI BAZOWic..vvvorrvverresrrisessrisnsssisssssisssssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 94
SCONALIUSZE .covvoveveeeerireceerissesseerissessessissesssssissessessasssssssassssessannssesens 95
KONTA UZYTKOWNIKOW ....vvvvveecverieciiesiisessissssesssessssessssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssessssssssssssssnees 9%
TWOIZENIE UZYTKOWIIKG ... seeesevveriimsssesssssessiisssssssssssssssssnsssssssssssenes 97
EAYLOWANIE UZYTKOWIIKG «...vvvoorvvveesvversesrrisssssissssssisssssssssssssessssssssssssssssssssssssssnnns 98
USUWGAIIE UZYEKOWNIKG ..o eviisssssssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnes 98
GIUPY vvrrerersesiesesesisssissssssessse s s sssse s st s b bbb sk bbb bbbt 99
SYSEOM UDIAWNICHT ... sisssssssssssssssessssssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssns 100
TWOIZENIE NOWEJ GIUDY .oorvvervveesvesesirsesiessseisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnnes 101
USUWGNIE GIUDY c.vvvvorevveerrissssriissssiissssiisssssissssssissssssissssssssssssssssssssssssssnssses 101
KONSEIWAGA «..covvvveercireeseiiesise sttt ss e sisssssessse s s s sssbsssssse st ssssssssesssesssesssssssessssasssesssesss 102
USTAWIENIA SYSTEIMU.....vvvvurrersreesrisserissesssessse s sissessssessssessssessssesssssssssssssssessssessssessssessssesssssssssssnss 103
KONAGUIAGA SYSTEMU oo srisessrisssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 103
ZOIZGUAZANIE AANYM..cvvvrreeerrevrveirsssssesseriiiiissssssssssssssissssssssssssssssssnssssssssssseens 103
LiCONGIA NA PIOAUKE ......vvvorvvererseeresseesessrisssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnnns 104
REJESTE DICUAOWY ..o ssssssssssesssssssssssssssssssssssssassssns 104
LOKANZAGIA .vveeoveveervveesrrsessesssseisssssisssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 104
Profil konta 105
INFOrMACIE O PIOMIIU covvvvvvreeecreeriee et s sttt ss s sbssnssssssssssssssns 105
UIUDIONE SCE....oveeereeiceiicericeeisecerieeeiscessseesssssssssssessssssssssessssesssssssssssesssssessssssesssssessssssessens 106
PIEfErenCie dOt. [BKOW ........oeuvvereeereiesieerseeesisssisssisssissssssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 107
PIEFErENGE PIOTIIU ....vvvveeeeeeerectee sttt s s s s s st 108

Uzywanie TOUCKPIO .....cccvcrrcsresnnsnnsnsssssnnssnsassssssssanssssssssssssssssssssssssssassassassassassnssssses 109

Dostep do oprogramowania TouchPro 109
Modyfikowanie ekranu TouchPro m
ZIENIANIE UKKAAU ..ot sss s ss e ss s ss s sb bbb ssssessssesses m

Xviii

muse



= 4

CAE Healthcare Spis tresci
Wybieranie wstepnie SkonfiGUIOWANEGO UKIAAU ..............veeevvvvermerrevesesseiesessisisssssssssssssssassssssssns 112
Zmienianie wySwietlania wykresu krzywej lub ekranu numerycznego ..................cveevereessrerenne. 113
DOAAWANIE CKITANU KIZYWE.c.cvoreeosvvreserrsssiirsssrissssissssisssssssssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 114
Dodawanie eKranu NUMEIYCZNEQO ............cvvrvvermevvemersesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssens 115
Przesuwanie ekranu wykresu Krzywej Iub NUMEIYZNEQGO............vvereeveerneveerssreissssiissssisssssissssesnns 116
ZADISYWANIE UKKAGU........voorvveesvveeesresssrisesesssssssssssssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnes 17
Dzwieki 118
12-odprowadzeniowe EKG...... 119
Cykliczna zmiana NIMB i reczne NIBP 120
Pacjenci 122
Konfigurowanie oprogramowania TouchPro 123
Imiana jezyka oprogramowania TouchPro 124
Zamykanie oprogramowania TouchPro 124

Uzywanie symulatora METIMaN..........ccccevuiiniinninnsnnsnnsnnsnnsnnsnnssnssnsnnssnsssssssnssasnsnssnss 125

Uktad neurologiczny 126
DQZY cvtrreerirrirsssisssese sttt SRRt 127
Drgawki (CONVUISIONS) ..vuuveeereerrernriensiessiessesssssissssssssssssessssssssssssssssssssssssssssssessssessssssssssssssssssssssenss 127
Blokada NErwOWO-MIESIIOWA ......vvuerveerieerresssisssissssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 127
TOMPEIATUIA CAfA ....ooveeeee st a bbb s s saens 127
TEMPEIATUIA KIWi covoovvveorveriiessiessiessiessies sttt sssssssss st sss st ss s s sss s s s ss s ssssnssssnssns 127
Wydzieliny z gtowy (wytacznie wersja Prehospital) .........occeeeveeeceenereenseienserinssiisesissssissesisssssssessssenses 128

Uktad oddechowy 129
DIOGi 0AARCNOWE.......... e sissesssssssssssss st ss s ssssssbssesssssssssessenes 130

OBIZEK JEZYKA c.c.vvsvveervveresessrrsnsssrsssssissssssisssssssssssssssssssssssssssanns w132
Obrzek tylnej Sciany gardta (wytqcznie wersja PreROSpital) ............veeevveeresreeennne 132
Realistyczne gdrne drogi oddechowe (wytqcznie wersja PreROSPItal) ...........oevvvereeevesererernsssrersssssisssssisnnes 133

Xix



Spis tresci

2
ﬂMEI'Iman

Kurcz krtani (wytqcznie Wersja PIEROSPHAL) ...........cceveeeeceeeersecererinsesseriinsesssesissessesssasesssssssnsessessssnsseens 134
Zeby z wytamywalnymi siekaczami (wytqcznie wersja PreROSPItal) .........eevveeevvvesmrrvesnsseesmsssissssssessssssennns 134
Wydzieliny z drég oddechowych (wytgcznie Wersja NUISING).........vvvecvnervenmeveesssseisssssiesssssissssssssssssssssnses 135
Krikotyrotomia................. . 136
Wymiana tasmy krikotyrotomii et st 136
Ponowne uszczelnienie bIony PO PIZEBICHU...........cwvvveeevevermerrverssssvissssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnses 137
PRUCA ..t 137
Odbarczenie igtq (Wytqcznie Wersja PreROSPILAl).............vrmevvvemereersnsssisssssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesnns 139
Niedroznosc oskrzela (wytqcznie Wersja PreNOSPILal)...........ceveeermesevesmesvesssseesssssssssssssiessssssssssssssssssssssssses 139
(ZESTOSE WENEYIAG)l...vvrrvvveerrvveersriressrisnsssissssssissssssisssssssssssesnns .. 140
Pulsoksymetria RPN .. 140
Wydychanie CO, (wytqcznie Wersja PrEROSPILAl)...........oovvssevvvvrsssisvssrsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssinns 140
Wentylacja dodatnim cisnieniem 1 OSSO OTRRTROSRROOON 140
Rozdecie zotqdka (wytqcznie Wersja PrEROSPILL) ...........cvevvvermerevesnsrevesmssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnses 141
Drenaz klatki piersiowej: METIMAN PrEROSPILAI .........vvveeevveereriissssiiessssvisssssinssssssssssssssssssssssssssssssssssnssses 141
Drenaz klatki pierSiowej: METIMAN NUISING.........cwvvvemervvermesesesssssesssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsss 143
Uktad sercowo-naczyniowy 144
Tetno: METIMAN PreROSPItal .........cvveeeveeerieesieessisessissssissseessisssssss s ssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssens 146
TetnO: METIMAN NUISING w.vovvvreerieeesieeesiesesssesesssesssssssssssssssssssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssans 147
CISTUENIE KIWI +..rvvvreerceeseeiise e sesse b ses b bs bbbt 148
Skurczowe i rozkurczowe cisnienie krwi et e 148
Nieinwazyjny POMIGr GSTIEIIA KIWi..........veeevvveresevesssssessessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssses 148
(ZESTOSC AKC)i SEICA ...vvvvrerervrerrrsrereseesesessses s ssssssss st s s ssssssss s s s s s bbb s s st s s s s s s st s s s s 152
EKG z piecioma 0dprowadzeniami ............ccuueevveerveeriessssesnssesssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssens 152
Interwencje/terapia SerCOWO-NACZYNIOWA .......cvurerverereesseresenesensssesssessssessssessssssssssessssesssssssssessssesssnes 153
UCISK KIGEKT PIEISIOWES c.vvvorvvvererrversessrissssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnses 154
DEADIYIAGA [ KATTIOWEIS]A .. sesssiiissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 154

XX



e 4

CAE Healthcare Spis tresci

SEYIMUIAGI ..o ererseseressssses s ssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssses 155

Cewnik podobojczykowy (wytgcznie Wersja NUFSING) ........ccueuveerereemeeernesmnerisenssesissessssesessessssessssenes 156

[NIEKCJA AOMIESIIOWA <..ovvrvereverrresrrissrisseissssssesssssssssssssssssssssssss e ssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 156

WKHUGE QOZYINE.....ooveereeeecereesecietise i sbsesise s sesssse bbb b sbs b ss s sssesins 156

PHYNY Rt 158

KONAIGUIAGA KTWOTOKU .o sseinsssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsnes 159

KONTIOIA KIWOTOKU «....vvovrveverrriesssceseserrsiissssesseeesssisssessssessssasssnsessssssssssssnssssssssssssnnmsssssssssssssnns 159

NAKEGAANE OPASKI UCISKOWES <.v....evevvevseeseriviiiisssssesserveiiiisssssssssssssissssssssssssssssassssssseses 160

Utrata Krwi (FIUIA LOSS BIOOG) ......uec.ceevveeerecesevrrriisssesseserssriiessssssssssssssissmsssssssssssassnnnssese 160

Utrata 050Cza (FIUid LOSS PIASMA) ........vueoreeeeeveereiisssseceeserriiiisssssssssesssiissssssssssssssassnsssssese 160

Uktad zotadkowo-jelitowy 161
Odzywianie przez zgtebnik zotadkowo-jelitowy, ptukanie zotadka i odsysanie zawartosci

20fgdka (Wykgcznie Wersja NUISING)........cveuureeuereemeeuneiessesissesisesessessssessssesssssssssesssssssssssssssesssssssssesses 161

Odzywianie przez zgtebnik Zotqdkowo-jelitowy (wytqcznie wersja NUISING).........vveereevveserevennnn. 161

Ptukanie Zotqdka (wytqcznie Wersja NUISING).........cevvvvereeveveensesssssensssssssssssssssssessssssssssssnenes 161

Odsysanie zawartosci Zotqdka (Wytqcznie Wersja NUFSING) .........vvveervverereeesmsssessesssessssssessssssssssssssssssssssssses 162

Uktad moczowo-ptciowy 163

Cewnikowanie UKIAdU MOCZOWEGOD...........vvurverrrererirsriisesisesiesessssssesssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssnes 163

SYMUIACIA WYPHYWU IMOCZU «.cvvvvvvrerereeeresireeissesissesisessssessssessssesssssssssessssesssssssssessssessssessssessssessssenes 164

Zmiana genitaliow SYMUIATOTA ........cvuevveerveeriereerissssesssesssssssssssss s sssssessssssssssssssssssssssssssssssssssesees 165

Dzwieki 166

MOWR. oottt sss s bbb bbb bbb 166

OUGIOSY .cvvvreerrvvvesessrevisssssssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnss 166

KOMUNIKALY GIOSOWE.....veonvvverrreveessevesssseiisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 168

BezprzewodoWe PrZeSYHANIE GHOSU ...........ecvevvvveensmsssrsesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnenes 170

Bezprzewodowe 1GCZe GHOSOWE (WVL).......veevveorerrevsnssrvsnsseissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 170

DZWIKI GATGHOWE «......eovvrrrrrressesssts et ssssssss st st s ssss st sssss s ssssssss st s s sssssssssssnsssnsssnsssnssns 17

Xxi



Spis tresci ﬂMEI'Iman

SZMEIY OUUCCNOWE. ...ttt ssssssisss s ss e b b ssss st sssssssssssssssssssassssens 172

TONY SEICA cevvveveereresesesesesssis et ssse bbbt s bbbttt s st snnb s 173
SZMEIY JRIIEOWE c.vvvvereverreserisseise st sisesissessssessssessssssssss s ssssssssssssssssessesssssssssesssssssssssssssssssssssens 174
Utrzymanie i KONSErWaGa ......cccccueuennsnssnnsnnsnnsnssnnsnsssnssssssssssssssssssssssssssssssssasssssassass 175
Programy gwarancyjne na symulator METIman 176
INFOrMACIE OGOINE.....eervereiererereiee ettt st s s b ss s ss s st 176
Urzadzenia NiODJETE UMOWG .....cuuurveurierrieeiiecisiissisesisssissesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssessenss 176

Jak skontaktowac sie z dziatem obstugi Klenta..............oevverervernrrernsrinseisssisesisesssessessssisessssesssssssees 177

OKIBS UMOWY ..vvvererierecrereiesesesesssessssessssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssssssssessssassssessssssssssssssssssssassssens 178
0graniczenia dOtYCZACE UMOWY .......vuervvenrreueesesessssssssssssssnsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssessssssssssssssnes 178
Autoryzacja Zwrotu ProdUKEU (RMA)........ccueevemevererinerineeisesissessssssssessssesssssssssssssssssssessssssssssssssesses 178
Wsparcie aktualizacji oprogramowania systemu 179
Struktura cenowa 179
(ZAS I MATETIATY c..ovorveoereie st s st s bbbt s s ens s s 179
Demontaz 180
Krok 1: Zatrzymanie wszystkich uruchomionych SCE ... 180

Krok 2: Oczyszczenie symulatora i uktadu pyNOWEGO ..........veereerreeeeerieserisssisesissesisesesessssessense 180

Krok 3: Wytgczenie Oprogramowania .........c...eeveerveneesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 180

Krok 4: Wylgczenie zasilania SymMUIATOra .............evvuureeneresereserieesisssssessessesessssssessssssssssssssssssssssenss 181
Porady konserwacyjne 181
0g0Ina pielegnacja SYMUIATOTA...........ccvueereuerreeriiserieesrissssissssssssessessssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssens 181
PIZECNOWYWANIE ....ooooeeeereesies ittt ss s bbb s ss st 181
Pielegnacja urzadzen eleKtronicZnyCh..........vveeeeneeenerineriseisesiisesiisessisssess s sisssssssssssssssssessenes 182
Kontrola drdg 0ddeChOWYCH .........oouvveerveerreessiessiesess s sssss s ssssss s s ssssssssssssssesssnns 182
WYMIANA DALEHI ..ot sss s sss s ss s ss st ss s s ssssessssenses 182

Xxii



2
HMEI'Iman

LAAOWANIE DATEMI c..ovveeeeeeeiecieeeiieceiie et sssse s sss s ssssssssesssssees 184
Odprowadzanie SKroplin Z SYMUIATONA ..........cc.uerveevuensieserieesiesessesssesessesssssssssssssssssssssssssssssssssssnees 185

(zyszczenie symulatora i wbudowanego uktadu krwawienia 186
Czyszczenie zbiornika wypetniania urazow ..187
(ZySZZeNie fIITA INIOWEGO ....oovvrvernerverrrreresiisesiessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssessssssssssssssssssnns 188
Rozwiazywanie problemdw zwigzanych ze zbiornikiem wypetniania urazow.............cc.coevvervrveenreene. 189

Oprdznianie i ptukanie zbiornika cewnikow do drenazu klatki piersiowej..........coceeeveeerrerrersrersreennne. 190

Prukanie linii dOZYINYCH ......oevveereeerreessiesissssessisssisesssessssssssssssssssssssssssssssssssssss st ssssssssssssssssssnns 190

Oprdznianie zbiornika ukfadu MOCZOWO-PIGOWEGO.........uurverreerrirrrireriieeisseiseeissesiesesissesseessesenes 190

Oprdznianie przewoddw wydzielin zwigzanych z glowa (wytacznie wersja Prehospital)..................... 190

Oprdznianie zbiornika wydzielin z drdg oddechowych (wytacznie wersja NUrsing) ............ceeveerevvennce 190

Ptukanie cewnika podobojczykowego (wytgcznie wersja NUISING) ........eevveeerveereerersesssesessesssssnseenns 190

Obstuga butli z CO, 191
Wyjmowanie butli 2 (0, Z1EGUIALOMA .........vvvereessiivrsvsssssssssisssssssssssssissssssssss s 191

Wazne informacje dotyczace DUl ............evvveerveeeriersriessssiessisssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssnes 192

Powigzane POUCZENIA/OSTRZEZENIA.........cccccvvveeeeessessseeveeeesssssssssssssesesssssssssssssessssssssssssssessssssssnes 192

BUHAZ (0o 192

2eSPOF 1OGUIGLOA (0, oo 192

UZY WA UIZGUAZENIA c.vvvooevvvverersveressssseivissssssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssses 192

Wytyczne dotyczace warunkow programowania symulatora METIman ..........ccceceeueee 193
Dodatek A — Opisy parametrow systemu MUiSe .......ccceeeseesessssassssssnssnsssssnssnssnsnsonsonses A1
Dodatek B — bezprzewodowe 1gcze glOSOWE .........cueueiuriuienncsnnenncsnnsnsnnsnnsnsnecncsnsannnes B-1

xxiii mﬁse



2
HMEﬂman

muse



-

CAE Healthcare Wprowadzenie

Wprowadzenie

Symulatory METIman Nursing i Prehospital udostepniajg moc najnowoczesniejszych technologii
symulacyjnych firmy CAE Healthcare w pofaczeniu z doktadnie tym, czego potrzebujesz. Pielegniarki
stworzyty symulator METIman Nursing, aby uczy¢ podstaw opieki pielegniarskiej, natomiast symulator
METIman Prehospital stworzyli lekarze dla lekarzy. Oba symulatory s tainsze od konkurencyjnych
rozwigzan, proste w obstudze i maja wszystkie potrzebne funkcje, bez zbednych opdji.

METIman

METIman to w petni bezprzewodowe urzadzenie z wbudowanymi uktadami ptynowymi,
pneumatycznymi i elektrycznymi. Sa to symulatory wytrzymate na rzeczywiste srodowisko nauczania
wewnatrz i na zewnatrz budynkéw. Symulatory METIman wyposazono we wszechstronne funkcje
kliniczne i opcje zaprojektowane specjalnie dla pracownikéw ratownictwa medycznego i pielegniarek.

Symulator mozna umiesci¢ na standardowym stole operacyjnym, na tézku oddziatu intensywnej opieki
medycznej, na ziemi lub nawet w pojezdzie (w przypadku symulacji wypadku). Symulator METIman
mozna réwniez ustawi¢ w pozycji siedzacej prosto.

Ponadto symulator METIman wyposazono w funkcje kontrolne, sercowo-naczyniowe, rozrodczo-
ptciowe i urazowe znane klientom firmy CAE Healthcare oraz sonda palcowa SpO,, ptyny wewnetrzne,
dwustronny nieinwazyjny pomiar cisnienia oraz dostep dozylny. Bezprzewodowe i bezkablowe
symulatory METIman przenosza nauczanie symulacyjne na nowy i ekscytujacy poziom realizmu.
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Przeglad sprzetu

Symulator METIman jest przeznaczony do stosowania we wszystkich srodowiskach nauczania.
Standardowe funkcje symulatora METIman mozna tatwo zintegrowac ze srodowiskiem laboratoryjnym
lub lokalizacjami zdalnymi.

Wyposazenie standardowe

Symulator METIman jest dostarczany ze wszystkimi urzadzeniami niezbednymi do stworzenia
edukacyjnego centrum symulacyjnego.

Standardowe wyposazenie

Symulator METIman

tadowarka baterii i zewnetrzny zasilacz

Stacja robocza instruktora (laptop lub tablet)

Butle z CO, (wytacznie wersja Prehospital)

Zestaw inwentarzowy

Mikrofon bezprzewodowy lub bezprzewodowe tacze gtosowe

Zbiornik wypetniania urazéw

UWAGA: Podobnie jak w przypadku kazdej przesytki nalezy sprawdzi¢ otrzymane wyposazenie z
dotaczona faktura firmy CAE Healthcare, aby upewni¢ sig, ze odebrano wszystkie komponenty.
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Wyposazenie dodatkowe

Dostepne sg dodatkowe elementy wyposazenia, ktére spetnig specjalne wymagania klientow.
Przyktadowo takie opcje jak sprezarka powietrza, METIVision i METI FX umozliwiajg instruktorom
tworzenie rzeczywistych scenariuszy w prawdziwych lokalizacjach.

Wyposazenie opcjonalne

Zamienna bateria litowa symulatora METIman

Zestaw zewnetrznego zrédta sprezonego powietrza

Zestaw zewnetrznego zrodta CO,

Sprezarka powietrza

Bezdotykowe kable szkoleniowe

Aplikacje i kursy szkoleniowe zwigzane z symulatorami METIman

Zestaw z narzedziami

METIVision

METI FX

Zestaw ran

W razie jakichkolwiek pytan lub zapotrzebowania na wyposazenie dodatkowe, nalezy zadzwoni¢ do
dziatu obstugi klienta firmy CAE Healthcare (866-462-7920).
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Standardowe wyposazenie symulatora METIman

Symulator METIman jest dostarczany ze standardowym wyposazeniem, ktdre zapewnia uczniom i
instruktorom mozliwo$¢ tworzenia nieskonczonej liczby sytuacji klinicznych. Razem z symulatorem
METIman dostarczany jest ponizszy sprzet.

Bezprzewodowy symulator catego ciata

Wszystkie interwencje kliniczne i badania pacjenta sa odtwarzane na manekinie METIman, ktéry
reprezentuje pacjenta - cztowieka. Symulator METIman mierzy 188 cm (6 stop, 2 cale) i wazy 45,36 kg
(100 funtéw), a jego wszystkie funkcje w petni dziatajg w pozycji lezacej na plecach, na boku, na brzuchu
i w pozycji siedzacej. Symulator oferuje takie funkcje, jak nawracanie i odwracanie ramienia; odgtosy
oddechowe, akcji serca i szmery jelitowe;tetno wyczuwalne w badaniu palpacyjnym;gtos pacjenta; oraz
funkcje uktadu moczowo-ptciowego.

tadowarka baterii i zewnetrzny zasilacz

Baterie symulatora faduje sie za pomocg dostarczonej tadowarki baterii.

Stacja robocza instruktora (laptop lub tablet)

Stacja robocza instruktora to komputer z zainstalowanym oprogramowaniem Miise uzywanym jako
gtéwne centrum sterowania symulacja.

Instruktorzy kontrolujg sesje symulacji z poziomu stacji roboczej za pomoca SCE, ktére spetniaja cele
nauczania.

Standardowa konfiguracja symulatora METIman obejmuje wybor laptopa stacji roboczej instruktora lub
wstrzasoodpornego tableta stacji roboczej instruktora.

Butle z CO, (wytacznie wersja Prehospital)

Z symulatorem METIman dostarczane s cztery butle CO, zasilajagce wbudowang funkcje wydechu CO.,.
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Zestaw inwentarzowy
Symulator iStan jest dostarczany z wieloma akcesoriami i cze$ciami zamiennymi.

Zestaw inwentarzowy zawiera:

« Zestaw rozruchowy symulatora iStan (schemat szybkiego uruchomienia i mapa konfiguracji)
« Akcesoria zlogo iStan

« Strzykawka do wypetniania

« Rolka (1,2 m; 4 stopy) tasmy VHB i rolka czerwonej tasmy o szerokosci 5 cm (do krikotyrotomii)
+ Skora do krikotyrotomii

« Zestaw adaptera cisnienia krwi

+ Smar silikonowy

+ Rurka cewnika do drenazu klatki piersiowej

« Stupki EKG

« Elektrody elektrostymulacji/ defibrylacji

«  Odprowadzanie skroplin

« Przewody faczace ran

- Sonda SpO,

. Zenskie genitalia

+ Mini adapter VGA
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Mikrofon bezprzewodowy

Bezprzewodowy odbiornik pozwala uzytkownikowi komunikowac sie ze studentami za posrednictwem
symulatora przy uzyciu mikrofonu. Do nadajnika podtgczono na zacisku mikrofon, ktéry mozna
przenies¢ na pasek.

Mikrofon bezprzewodowy

Mikrofon dziata na zasilaniu bateryjnym i ma wytacznik zasilania w gérnej czedci, umozliwiajacy wiaczanie i
wylaczanie.

Bezprzewodowe tacze glosowe (WVL)

Bezprzewodowe facze gtosowe zastepuje funkcje bezprzewodowego mikrofonu w niektérych
symulatorach METIman i jest dostarczane w oddzielnym opakowaniu. Dalsze informacje dotyczqce tej
funkcji opisano w Dodatku B — Bezprzewodowe tqcze gfosowe na stronie B-1.
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Zbiornik wypetniania urazéw

Ptyny przeptywaja do symulatora ze zbiornika wypetniania urazéw. Dostarczany jest jeden zbiornik i
mozna go wypetni¢ woda destylowana zmieszang z czerwonym barwnikiem spozywczym, aby stworzy¢
symulowanga krew.

Rozmontowany
zbiornik wypetniania
urazow

Zmontowany
zbiornik wypetniania
urazow

Zbiornik wypetniania urazéw (rozmontowany i zmontowany)

Zbiornik ten nalezy wyczysci¢ po kazdym uzyciu.

Opcjonalne wyposazenie symulatora METIman

Wyposazenie dodatkowe umozliwia dostosowanie symulatora METIman do konkretnych potrzeb
najrézniejszych srodowisk edukacyjnych.

Zamienna bateria litowa symulatora METIman

W warunkach normalnej eksploatacji zestaw baterii powinien wystarczy¢ na dwa lata.

Zestaw zewnetrznego zrodta sprezonego powietrza

Zestaw zewnetrznego zrédia sprezonego powietrza daje uzytkownikowi mozliwos¢ podfaczenia
symulatora METIman do sprezarki firmy CAE Healthcare, zbiornika lub sciennego systemu powietrznego
przy uzyciu wezy i ztaczek zestawu. Przy podfaczaniu symulatora do $ciennego systemu powietrznego
zestaw nalezy podtaczy¢ do adaptera sciennego klienta.




Wprowadzenie HMEI'Iman

Zestaw zewnetrznego Zrodta sprezonego powietrza

Wewnetrzna pompa jest automatycznie wytgczana po wykryciu podtagczenia zewnetrznego zrédta
sprezonego powietrza.

Zestaw zewnetrznego sprezonego powietrza sktada sie z elastycznego weza o dtugosci 9 m (30 stép)
podtaczonego do wstepnie ustawionego regulatora powietrza, ztagczki dla sprezarek powietrza i
przejsciowek dla zbiornikéw i $ciennych systemédw powietrznych.

Zestaw zewngtrznego zrédta CO,

Zestaw zewnetrznego Zrédta CO, daje uzytkownikowi mozliwos¢ podtaczenia symulatora METIman do
zewnetrznego Zrédta CO, (30-120 psi). Zestaw zewnetrznego zrédta CO, sktada sie z elastycznego weza
o dtugosci 9 m (30 stép) podiaczonego do wstepnie ustawionego regulatora powietrza i przejsciowki dla
ztacza zbiornika lub $ciennego systemu powietrznego.

Sprezarka powietrza

Cicho dziatajaca sprezarka powietrza (nr kat. produktu AIR-003) jest dostepna do stosowania w tym
samym pomieszczeniu. W sytuacjach, gdzie sprezarka znajduje sie w miejscu oddzielonym od symulatora
(jak przyktadowo magazyn), dostepna jest alternatywna sprezarka powietrza (nr kat. produktu AIR-002).

- b= 1
b i '— [~

Obie sprezarki powietrza pracujg na zasilaniu sieciowym i sg dostarczane z regulatorem oraz wezem
powietrznym z odpowiednig ztgczka.

Dostepna jest réwniez wersja 220 V AC/50 Hz cichej sprezarki powietrza instalowanej w pomieszczeniu
eksploatacji symulatora (nr kat. produktu AIR-004).
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Bezdotykowe kable szkoleniowe

Bezdotykowe kable szkoleniowe mozna podtaczy¢ do wiekszosci popularnych defibrylatoréw i
elektrostymulatorow kardiologicznych zamiast jednorazowych wkfadek elektrod.

Pomyslnie przeprowadzona dekompresja jest sygnalizowana odgtosem uchodzacego powietrza. Kazdy
zestaw przewodow zawiera stupki fgczace z defibrylatorem lub lokalizacjami elektrod symulatora
METIman.

Physio-Control (Medtronic, Inc.)

(nr kat. produktu ACC-005)

(nr kat. produktu ACC-006)

(nr kat. produktu ACC-007)
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Aplikacje i kursy szkoleniowe zwigzane z symulatorami METIman

Aplikacje szkoleniowe zwiqzane z symulatorami METIman

Aplikacje szkoleniowe firmy CAE Healthcare usprawniajg wykorzystywanie symulatora przez
udostepnienie wstepnie zaprogramowanych scenariuszy oraz odpowiadajacej dokumentagji
pomocniczej (tzn. cele kursu, uwagi dla instruktora), ktére to elementy mozna tatwo zintegrowac z
planem lekgji, konkretnym programem nauczania lub programem edukacyjnym.

Aplikacja szkoleniowa EMS 1 (EDU-047)
Aplikacja szkoleniowa do opieki pielegniarskiej nad dorostymi (EDU-071)
Kursy szkoleniowe zwigzane z symulatorami METIman

Podstawowe i zaawansowane kursy szkoleniowe dotyczace obstugi symulatora METIman oferuja
stuchaczom na wszystkich poziomach zaawansowania szczegétowe instrukcje dotyczace konfiguracji,
obstugi, tworzenia scenariuszy i konserwacji symulatora METIman.

Podstawowy kurs obstugi symulatora (METIman Basic) udostepnia stuchaczom przeglad systemu i jego
komponentéw oraz wprowadzenie do tworzenia pacjentéw i scenariuszy.

METIman Basic — dwa dni na terenie zaktadu firmy CAE Healthcare (TRN-018)
METIman Basic On-Site — dwa dni na terenie zaktadu ustalonego przez klienta (TRN-020)

Zaawansowany kurs obstugi symulatora (METIman Advanced) rozszerza koncepcje wprowadzone we
wstepnym podstawowym kursie obstugi symulatora. Po krétkim przypomnieniu informacji z kursu
podstawowego wiekszo$¢ dwudniowego kursu to przekazanie stuchaczom umiejetnosci projektowania
pacjentéw i scenariuszy, ktére mozna wykorzystywac natychmiast po zakoriczeniu kursu.

METIman Advanced - dwa dni na terenie zaktfadu firmy CAE Healthcare (TRN-019)
METIman Advanced On-Site — dwa dni na terenie zaktadu ustalonego przez klienta (TRN-021)
Zestaw z narzedziami

Aby uproscic¢ czesto wykonywane regulacje i naprawy okresowe, firma CAE Healthcare stworzyta zestaw
zawierajacy narzedzia wybrane do pracy z symulatorem (numer kat. produktu TOL-001).

Zestaw z narzedziami

10
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METIVision

METIVision to w petni zintegrowany dzwiekowo-wizualny system zarzadzajacy synchronizowany danymi
w czasie rzeczywistym i przeznaczony do stosowania z symulatorami firmy CAE Healthcare. METIVision
to jedyne dostepne rozwigzanie, ktére ma mozliwos¢ nie tylko przechwytywania i przechowywania
danych symulacji, ale réwniez wysyfania i analizowania symulacyjnych ¢wicze medycznych przy

uzyciu symulatoréw firmy CAE Healthcare. METIVision w potaczeniu z rejestrami danych fizjologicznych,
rejestrami zdarzen, rejestrami farmakologicznymi i danymi monitorowania pacjenta oferuje petny obraz
¢wiczen symulacyjnych, ktéry mozna wykorzysta¢ podczas odprawy, oceny i analizy (nr kat. produktu
MTV-001).

Konsola METIVision

METI FX

Firma CAE Healthcare przenosi realizm na kolejny poziom z METI FX, ktory jest realistycznym zestawem
zaawansowanych symulacji odlewéw ran i efektéw specjalnych. METI FX zawiera niezwykle realistycznie
wygladajace rany, ktére doktadnie odtwarzajg miesnie, tkanki i warstwe podskérnej tkanki ttuszczowej i
odzwierciedlaja prawdziwa nature fizyczna rany oraz jej leczenia. Ponadto METI FX jest dostarczany wraz
z narzedziami edukacyjnymi firmy CAE Healthcare — zestawem kart z opisem leczenia wyjasniajacych
zabiegi i cele nauczania w scenariuszach cywilnych i wojskowych (nr kat. produktu MFX-100).

Symulacja METI FX

n
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Zestaw ran

Ten zestaw zawiera materiaty niezbedne do tworzenia ran symulatora METIman (nr kat. produktu

MODS-999).

Zestaw ran

Mozna réwniez oddzielnie zamowi¢ zestaw ran.

12
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CAE Healthcare

Konfiguracja symulatora METIman

Na kolejnych stronach przedstawiono informacje pomocne w montazu i konfiguracji symulatora
METIman. Ponizej przedstawiono liste czynnosci wymaganych do przygotowania symulatora METIman

do dziatania.

Ustawienie symulatora METIman w obszarze roboczym

Podtaczenie podudzia do symulatora METIman

Wiaczenie zasilania symulatora METIman

Wiaczenie stacji roboczej instruktora

Podtaczenie symulatora METIman do sieci

13
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Konfiguracja

Przed rozpoczeciem konfiguracji

Prawidtowe dziatanie symulatora METIman wymaga prawidtowej konfiguracji. Przed skonfigurowaniem
systemu nalezy uwzglednié nastepujace podstawowe wytyczne:
Trzeba koniecznie zrozumie¢ pouczenia i ostrzezenia opisane w czesci, Wstep” niniejszej instrukgji
obstugi.

« Opisane czynnosci nalezy wykonywac w kolejnosci w jakiej je opisano.

« Wszystkie czynnosci nalezy wykonywac po kolei.

« Nie wolno wiaczac zasilania zadnego komponentu przed dojsciem do odpowiedniej instrukcji w

tekscie.
- Nalezy ZACHOWAC wszystkie oryginalne materiaty pakunkowe, facznie z PUDELKAMI - elementy
przeznaczone do naprawy gwarancyjnej lub pogwarancyjnej trzeba przesytac¢ do firmy CAE

Healthcare w oryginalnym opakowaniu.
Przy pierwszym rozpakowaniu symulatora METIman nalezy ostroznie uzy¢ noza do tapet do rozciecia
opakowania w sposéb chronigcy opakowanie i sam produkt.

Mapa konfiguracji dotaczona do urzadzenia opisuje te same czynnosci w skrocie.
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Krok 1: Ustawienie symulatora METIman w obszarze
roboczym

Wybra¢ obszar roboczy z wystarczajaca iloscia wolnego miejsca na pomieszczenie catego
wyposazenia i zapewnienie tatwego dostepu do symulatora. Aby zagwarantowaé mozliwos$¢
ruchu i ustawiania komponentéw wokét symulatora, zaleca sie zapewnié obszar roboczy o
powierzchni przynajmniej 3 na 4 metry (10 na 12 stép).

Pozycjonowanie symulatora METIman

Symulator METIman oraz laptop lub tablet stacji roboczej instruktora moze dziata¢ na zasilaniu
bateryjnym, co umozliwia prace bezprzewodowa.

W $rodowisku laboratoryjnym nalezy dopilnowa¢ instalacji wielowtyczkowego gniazdka
zasilania sieciowego, aby méc natadowac baterie symulatora i niezbednych komponentéw.

Przed potozeniem symulatora na powierzchni nalezy upewnic sie, ze jej nosnos¢ dopuszcza
ciezar 90 kg (200 funtow).

NIGDY nie wolno podnosi¢ symulatora za KONCZYNY. Przy podnoszeniu nalezy zawsze
podpierac tors i glowe symulatora.

15
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Krok 2: Podtaczenie podudzia do symulatora METIman

UWAGA: Przy obstugiwaniu kabli czujnikéw i rurek tetna nalezy zachowad szczeg6lng ostroznosc.
NIGDY nie wolno pozwoli¢, aby nogi zwisaty z powierzchni bez zatozenia na miejsce sworznia
zabezpieczajacegoW przeciwnym wypadku moze dojs¢ do powaznego uszkodzenia kabli czujnikéw i

rurek tetna.

Konfiguracja

a. Wyjmij sworzen zabezpieczajacy z jego pozycji w kolanach obu ndg.

Wyjmowanie sworznia zabezpieczajgcego

b. Ustaw konczyny dolne w prawidtowej pozycji, pozostawiajac wystarczajaco duzo miejsca na
manipulowanie ztgczami.

¢. Dopasuji podtacz oznaczone kolorami przewody do trzech biatych ztaczy przewodéw obu
nog.

%

Podtqczanie przewodow

d. Dopasuj i podfacz oznaczone kolorami przewody do trzech czarnych ztaczy elektrycznych.
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Podtqczanie przewodow elektrycznych

e. Ostroznie wprowadz kable i przewody w otwér w podudziu.
f. Ustaw w jednej linii otwory w kolanach i wprowadz na miejsce sworzen zabezpieczajacy.

g. Nakrec nakretke na sworzen zabezpieczajacy, przytrzymujac go w miejscu.

Mocowanie sworznia zabezpieczajgcego

17
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Krok 3: Wiaczenie zasilania symulatora METIman

a. Odnajdz przycisk Wt./Wyt. (ON/OFF) pod skora zakrywajaca lewe biodro symulatora
METIman.

Przycisk W/
Wyt. (ON/OFF)

Przycisk Wt./Wyt. (ON/OFF) symulatora METIman

b. Nacisnij i przytrzymaj przycisk Wt./Wyt. (ON/OFF) przez jedng sekunde. Lampka zasilania
bedzie miga¢, wskazujac stan zajetosci systemu. Po okresie okoto jednej minuty lampka
przestanie migac i bedzie $wieci¢ $wiattem statym, wskazujgc stan gotowosci.

UWAGA: Symulator METIman moze dziata¢ bez przerwy przez okoto cztery godziny bez koniecznosci
tadowania baterii.
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Krok 4: Wiaczenie stacji roboczej instruktora

a.

Ustaw laptop lub tablet stacji roboczej instruktora w poblizu symulatora METIman w
dogodnej lokalizacji.

Upewnij sie, ze w petni natadowano baterie stacji roboczej instruktora lub podtacz zasilacz
sieciowy do stacji roboczej i gniazdka sieciowego zabezpieczonego przed przepieciami.

Wiacz stacje roboczg instruktora.
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Krok 5: Podtaczenie do sieci symulatora METIman - opcja
laptopa stacji roboczej instruktora (Macintosh)

a. Kliknij ikone AirPort w prawym gérnym rogu ekranu.

| Y O M <> 4 = Frilz37Pm Q |

Klikniecie ikony AirPort

b. Jezeli nie wtaczono karty AirPort, wybierz polecenie Wiacz AirPort (Turn AirPort On).

4) = Fril2:38PM Q|

.'u_. II.I:u'

Turn AirPort On

Open Network Preferences...

Aktywacja karty AirPort

c. Wybierz sie¢ (np. MMPXXX lub MMNXXX, gdzie XXX to numer symulatora).

4) (= Frilz:39pPM Q

AlrPort: Or

Turn AirPort Off

MM N

|
hpsetup

Join Other Network...
Create Network...
Open Network Preferences...

Wybieranie sieci
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Pojawi sie okno dialogowe AirPort.

The network “MMPXXX" requires a WPA
"  password.
Password:
"1 Show password
'zr Remember this network
( cancel ) ( Ok )
Okno dialogowe AirPort

d. Wprowadz hasto metiadmin w polu Hasto (Password).

e. Kliknij przycisk OK.

- The network “MMPXXX" requires a WPA
— password.

Password: l-u--u--.u--l

[ 1Show password
H Remember this network

"_-Cancel?l f Ok I}
i}

Podtqczanie do sieci symulatora METIman

Mozna teraz uruchomic aplikacje Muse.
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Krok 5: Podtaczenie do sieci symulatora METIman - opcja
tabletu stacji roboczej instruktora (Microsoft Windows)

Po wtaczeniu zasilania symulatora METIman i stacji roboczej instruktora nastapi automatyczne
nawigzanie potaczenia bezprzewodowego, a po otwarciu przegladarki Internet Explorer nastapi
uruchomienie aplikacji Muse. Jezeli nie dojdzie do automatycznego potaczenia urzadzen, nalezy

wykonad nastepujace czynnosci:
1. Dotknij ikony Sie¢ bezprzewodowa na pasku zadan.
2. Wybierz sie¢ bezprzewodowg symulatora METIman (np. MMPXXX lub MMNXXX, gdzie XXXX
to numer seryjny urzadzenia). Hasto do sieci to metiadmin (rozr6zniana jest wielkos¢ liter).
3. Kliknij przycisk Potacz (Connect).

Nawigzano pofgczenie bezprzewodowe. Mozna teraz uruchomi¢ aplikacje Miise za pomoca
przegladarki Internet Explorer.
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Opcjonalnie: Podtaczenie sondy SpO,

Podtaczyc sonde SpO, i przymocowac jg do palca symulatora METIman.
a. Odnajdz na lewym biodrze symulatora METIman port oznaczony stowami SpO,,.
b. Podtacz sonde SpO, do portu SpO,.

c. Nat6z sonde SpO, na palec symulatora METIman.

Podfaczona
sonda SpO,

Podtqczona sonda SpO,

Aby méc wyswietla¢ dane pulsoksymetryczne w aplikacji TouchPro, trzeba podtaczy¢ sonde.
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Opcjonalnie: Podtaczenie zewnetrznego zrédta powietrza

Dzieki zestawowi zewnetrznego zrédta powietrza mozna ustawi¢ symulator METIman na prace w
oparciu o zewnetrzne zrédto powietrza, a nie wewnetrzna sprezarke. Waz powietrza mozna w dowolnym
momencie podtaczy¢ do/odtaczy¢ od symulatora METIman. Po wykryciu cisnienia zewnetrznego

zrédta powietrza nastepuje automatyczne wytaczenie wewnetrznej pompy symulatora METIman. Aby
ponownie zamieni¢ symulator METIman w urzadzenie mobilne, wystarczy odtagczy¢ waz.

Opcjonalny zestaw zewnetrznego zrodta sprezonego powietrza sktada sie z elastycznego weza o
dtugosci 9 m (30 stop) podtgczonego do wstepnie ustawionego regulatora powietrza, zlgczki dla
sprezarek powietrza i przejsciéwek dla zbiornikéw i sciennych systeméw powietrznych.

Aby podtaczy¢ waz powietrza:

1. Podtacz zestaw zewnetrznego zrodta sprezonego powietrza do sprezarki firmy CAE
Healthcare za pomoca szybkozigczki podtgczonej do regulatora(inne Zroédta sprezonego
powietrza maja wtasne przejscidowki;nalezy odnalez¢ przejsciowke uzywanego zrédta
sprezonego powietrza).

2. Podtacz drugi koniec zestawu zewnetrznego Zrodta sprezonego powietrza do portu
oznaczonego jako EXTERNAL AIR (Zewnetrzne zrédto powietrza) na lewym barku.

Port oznaczony )
stowami
ZEWNETRZNE
POWIETRZE
(EXTERNAL AIR)

J

Lewy bark symulatora METIman Prehospital

Port oznaczony
stowami
ZEWNETRZNE
POWIETRZE
(EXTERNAL AIR)

Lewy bark symulatora METIman Nursing
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Opcjonalnie: Instalacja butli z CO, (wytacznie wersja
Prehospital)

Niektore SCE obejmujg symulacje wydechu CO,. Ponizej przedstawiono instrukcje bezpiecznego
podtaczenia butli z CO, do symulatora.

OSTRZEZENIE: Przy uzywaniu butli z CO, nalezy zachowac szczeg6lng ostroznosc i uzywac srodkéw
ochrony oczu.

Nalezy przeczytac ze zrozumieniem wszystkie wazne pouczenia i ostrzezenia dotyczace odtgczania butli
oraz czynnosci zabezpieczajacych, ktore trzeba wykona¢ przy obstudze butli z CO,.

Stosowanie butli z CO,
- Butle z CO, nalezy przechowywac¢ w suchym miejscu, w temperaturze od 0 do 40° C
(od 32 do 104°F).

- Nie wolno wystawiac butli z CO, na temperature przekraczajaca 60° C (140° F), poniewaz moze
dojs¢ do rozerwania.

« Nie wolno kierowac butli z CO, w strone twarzy lub innych 0séb znajdujacych sie w poblizu.
- Nalezy uzywac wyfacznie butli z CO, zgodnych ze specyfikacja firmy CAE Healthcare.

« Nie wolno odfaczac¢ nieopréznionej butli od podstawy regulatora. Koniec butli zostaje przektuty
w momencie nakrecenia na podstawe regulatora.

- Nie wolno transportowac urzadzenia z butlg z CO, podtaczong do zespotu regulatora.

Sktadanie regulatora CO,

« Nalezy zawsze uwazac przy korzystaniu z urzadzen pracujacych pod wysokim ci$nieniem.
+ Nie wolno demontowac ani modyfikowac regulatora.
« W razie zamoczenia regulatora nalezy go catkowicie wysuszy¢.

+ Przerwac eksploatacje urzadzenia w razie wystapienia wycieku lub widocznych uszkodzen.
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Wktadanie butli z CO, (wytacznie wersja Prehospital)
Aby wtozyc butle z CO,;:
a. Podnies skore klatki piersiowej na poziomie pasa i podnie$ wktadke brzuszna.

b. Wyjmij zawleczke na poziomie prawej linii Srodkowej symulatora i odtgcz niebieski
przewdd CO,,.

Wyjecie zawleczki

c. Wyjmij regulator z symulatora.

d. Pewnie trzymajac regulator, powoli wkre¢ na niego butle z CO,, az do oporu. Ostatni obrét
przebije zatyczke butli z CO,, co jest niezbedne do prawidtowego dziatania uktadu.

Wiozy¢ butle z

CO, na regulator

Podtqczanie butliz CO,

PRZESTROGA: Nie wolno odkrecac butli po jej nakreceniu na zespét regulatora az do opréznienia jej
zawartosci i redukgji cisnienia.

PRZESTROGA: Odkrecenie butli przed jej opréznieniem skutkuje nagtym uwolnieniem catego gazu pod
wysokim cisnieniem i mozliwoscia rozprysniecia ciektego CO2. Na niechronionej skorze moga wystapic
odmrozenia.
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e. Wiéz butle z CO,, regulator i weze z powrotem do wnetrza symulatora. Przymocuj ten

zespot do tacy za pomoca zawleczki. Prawidtowo zmontowany zespot zawiera butle z CO,

skierowang do dotu, w strone tytu symulatora.

Wiozy¢ butle
z CO,, regulator i
weze z powrotem
do wnetrza
symulatora

Wktadanie butli, regulatora i wezy

f. Podtacz niebieski waz CO, do zfacza regulatora.

g. Ostroznie wt6z na miejsce wkiadke brzusznga i zaciggnij z powrotem skére symulatora.

Po umieszczeniu butli i requlatora na miejscu mozna mierzy¢ poziom CO, za pomoca jednorazowego

detektora ETCO, podczas wentylacji z dodatnim cisnieniem.

Bazujac na wynikach ze srodowiska szkoleniowego, butla z CO, moze wystarczyc na okres od 10 (szybka
wentylacja) do 25 minut.

Nalezy zapozna¢ sie z waznymi przestrogami i instrukcjami dotyczqcymi odtqczania, transportu i utylizacji

butli z CO, opisanymi w czesci ,Utrzymanie i konserwacja’.

27



Konfiguracja ﬂMEI'Imaﬁ

Opcjonalnie: Odtagczenie ramion

Ramiona symulatora METIman mozna odfgczy¢, aby spetni¢ wymagania okreslonych scenariuszy
urazowych.

Aby odtaczy¢ ramiona symulatora METIman:

1. Wykred i wyjmij sworzen zabezpieczajacy z tokcia.

Wyjmowanie sworznia zabezpieczajqcego

2. Ostroznie rozdziel przedramie od ramienia.

3. Obracajac, roztacz cztery (biate) ztacza przewodow.

Rozlqczanie przewodow

28
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4. Sci$nij, aby roztaczy¢ trzy (czarne) ztgcza przewoddw elektrycznych.

Rozlqczanie potqczen elektrycznych

5. Ostroznie schowaj luzne ztgcza w obrebie ramienia.

UWAGA: Podczas ponownego podtaczania ramion nalezy dopilnowa¢ dopasowania przewodéw i ztaczy
elektrycznych przy uzyciu oznaczen kolorami.
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Opcjonalnie: Przygotowanie uktadu krwawienia

Z uktadem wydzielniczym nalezy uzywa¢ WYLACZNIE wody destylowanej lub wody destylowanej z
barwnikiem spozywczym.

Do stworzenia symulowanej krwi nalezy zastosowa¢ mieszanine maksymalnie 29 ml (1 uncja)
czerwonego barwnika spozywczego i 3,8 | (1 galon) wody destylowanej. Mieszanine krwi nalezy

utworzy¢ wczesniej w oddzielnym pojemniku z woda destylowana.

UWAGA: Im wyzsza zawartos¢ barwnika spozywczego, tym wieksza mozliwos¢ pozostawienia plam.

Korzystanie ze zbiornika wypetniania urazow

Zbiornika wypetniania urazéw uzywa sie do wypetniania wbudowanego zbiornika krwi.

POUCZENIA i OSTRZEZENIA

Nalezy przestrzegac wszystkich instrukcji dotyczacych korzystania ze
zbiornika wypetniania urazéw. Szczegdlng uwage nalezy zwrécié na
nastepujace pouczenia i ostrzezenia:

Nalezy ZAWSZE przeczytac i przestrzegac instrukcji tworzenia
ptynéw urazowych (np. krwi).

Nalezy ZAWSZE chronic¢ oczy, skore i odziez przed przypadkowym
wystawieniem na dziatanie czynnikéw zewnetrznych.

Po uzyciu trzeba ZAWSZE zredukowac cisnienie i oczyscic zbiornik.

Nalezy ZAWSZE zredukowac ci$nienie w zbiorniku przed
serwisowaniem.

NIE WOLNO modyfikowac zbiornika ani zadnego komponentu.
NIE WOLNO przechowywac ptyndéw w zbiorniku.

NIGDY nie nalezy transportowac zbiornika wypetnionego ani w
stanie podwyzszonego cisnienia.

NIGDY nie nalezy pozostawiac zbiornika z podwyzszonym
cisnieniem bez nadzoru.

Nie wolno NIGDY wypetniac zbiornika wiecej niz 6 litrami (1,6
galona) ptynu.

NIGDY nie nalezy przekraczac 35 przesunie¢ podczas podwyzszania
ci$nienia w zbiorniku.
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Podtaczenie butelki przelewowej do zespotu zbiornika wypetniania urazéw

Butelki przelewowej uzywa sie do gromadzenia nadmiaru ptynu powstajacego podczas wypetniania
zbiornika wbudowanego w symulator METIman.

Aby podtaczy¢ butelke przelewowa do zespotu zbiornika wypetniania urazéw:

1. Podtgcz przezroczysty przewdd zbiornika wypetniania urazéw do ztgcza zakretki butelki.

Podtaczy¢

przezroczysty
przewéd do ztacza
zakretki butelki

Podtqczenie przewodu tqczqcego zbiornika wypetniania urazéw do butelki przelewowej

2. Przymocuj butelke do zbiornika za pomoca zatgczonego karabinczyka.

Karabinczyk )

Karabinczyk

Uzywanie zbiornika wypetniania urazow

Nalezy uwazac i doktadnie wykona¢ ponizsze czynnosci, aby zagwarantowac prawidtowa eksploatacje i
konserwacje symulatora METIman oraz urzadzert obwodowych.

Krok 1: Nalanie ptynu do zbiornika wypetniania urazéw

Nala¢ zadang ilos¢ ptynu do zbiornika wypetniania urazéw, uwazajac aby NIE przekroczy¢ objetosci 6
litrow (1,6 galona) ptynu.

UWAGA: Zbiornik w prawym udzie miesci 1,5 litra ptynéw i jest przeznaczony na krew.

Trzy (3) litry symulowanej krwi to wystarczajaca ilo$¢ do dwukrotnego wypetnienia zbiornika w prawym
udzie. llos¢ krwi wykorzystywana podczas sesji szkoleniowej zalezy od danego pacjenta, symulowanych
ran oraz doswiadczenia osoby uczacej sie.
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Krok 2: Podtqczenie ztqcza zbiornika wypetniania urazéw do symulatora

a. Zlokalizuj jasnobrazowy port oznaczony stowem Wypetnianie (FILL) i biaty port
Odpowietrzenie (VENT).

b. Podtacz przewody zbiornika wypetniania urazéw oznaczone stowem Wypetnianie (FILL)
(oznaczony jasnobrazowa etykieta) i Odpowietrzenie (VENT) (oznaczony biatg etykieta) do
odpowiadajacych portéw symulatora

Aby urzadzenie dziatato prawidtowo, trzeba podtaczy¢ oba przewody.

Krok 3: Podwyzszenie cisnienia w zbiorniku wypetniania urazéw i wypetnienie
wbudowanego zbiornika krwi

Do podwyzszenia ci$nienia w zbiorniku wypetniania urazéw uzywa sie zintegrowanej pompy reczne;j.

OSTRZEZENIE: Aby unikna¢ uderzenia wyrzuconym zespotem pompy i nastepczych obrazen ciata,
podczas pompowania lub obluzowywania pompy NIGDY nie nalezy nachyla¢ twarzy nad gérna
powierzchnig zbiornika ani ustawiac jakiejkolwiek czesci ciata bezposrednio nad zbiornikiem.

Aby uzy¢ pompy i wypetnic zbiornik:

a. Odblokuj raczke pompy, obracajac ja przeciwnie do kierunku ruchu wskazéwek zegara
(uwazaj, aby nie wyciggna¢ pompy ze zbiornika).

b. Przesun raczke pompy w gére i w dét od 25 do 35 razy, aby przepompowac 2 litry
symulowanej krwi do wbudowanego zbiornika krwi. NIGDY nie wolno przekroczy¢ 35
przesunie¢ podczas podwyzszania cisnienia w zbiorniku.

c. Zablokuj ragczke pompy z powrotem w zespole pompy, obracajac ja w kierunku zgodnym z
ruchem wskazowek zegara.

d. Obserwuj butelke przelewowa w zespole zbiornika. Kiedy w tej butelce zacznie pojawiac sie
ptyn, zakonczono wypetnianie wbudowanego zbiornika krwi (wypetnienie wbudowanego
zbiornika krwi trwa zazwyczaj od 3 do 5 minut).
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Krok 4: Uwolnienie cisnienia ze zbiornika wypetniania urazéw

Natychmiast spusci¢ cisnienie ze zbiornika, obracajac zotte pokretto redukgji cisnienia w kierunku
zgodnym z ruchem wskazéwek zegara i przytrzymujac je az do usuniecia catosci cisnienia.

Jezeli po uzyciu pokretta nie dojdzie do redukgji cisnienia:
a. Zakryj gérng czes¢ zbiornika i rgczke pompy Sciereczka.

b. Silnie dociskajac raczke pompy, powoli obréc jg w kierunku przeciwnym do ruchu
wskazowek zegara.

NIGDY nie wolno pozostawiac zbiornika z podwyzszonym cisnieniem bez nadzoru.

Krok 5: Odtqczenie przewodu tqczqcego zbiornika wypetniania urazéw od
symulatora

Odfaczy¢ przewdd faczacy zbiornika wypetniania urazéw od symulatora i schowac zespot w
odpowiednim miejscu do wykorzystania w przysztosci.

Po uzyciu trzeba ZAWSZE zredukowac cisnienie i oczyscic zbiornik.

Przygotowanie do przechowywania

Po wypetnieniu i uzyciu zbiornika wypetniania urazéw oraz zbiornika krwi symulatora trzeba oczysci¢
oba zbiorniki przed przeniesieniem do magazynu.

Krok 1: Oczyszczenie symulatora i uktadu ptynowego

Po zakonczeniu symulacji i odtgczeniu zbiornika wypetniania urazéw nalezy usungé ptyny i oczyscic¢
symulator (patrz czes¢,,Czyszczenie symulatora i wbudowanego uktadu upustowego” w rozdziale
LUtrzymanie i konserwacja” niniejszej instrukcji obstugi).

Krok 2: Czyszczenie zbiornika wypetniania urazéw

Przed schowaniem zbiornika wypetniania ran w magazynie nalezy upewnic sie, ze urzadzenie jest czyste
(patrz czes¢,Czyszczenie zbiornika wypetniania urazéw” w rozdziale ,Utrzymanie i konserwacja” niniejszej
instrukcji obstugi).

Krok 3: Przechowywanie zbiornika wypetniania urazéw

Po oczyszczeniu zespot zbiornika wypetniania ran nalezy bezpiecznie schowa¢ w magazynie do
wykorzystania w przysztosci.

a. Umozliw wysuszenie wnetrza zbiornika, odfaczajac zespét pompy. NIE pozostawiaj jednak
zespotu pompy wyjetym z butelki poniewaz kurz moze skazi¢ uktad.

b. Luzno owin przewdd faczacy zbiornika wypetniania urazéw wokét szyjki zbiornika, aby go
zabezpieczyc.

¢. Przechowuj wszystkie komponenty w czystym i suchym miejscu.
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Opcjonalnie: Podtaczenie komputera TouchPro do sieci
bezprzewodowej

Komputer TouchPro firmy CAE Healthcare wstepnie skonfigurowano do stosowania z symulatorem
METIman. W przypadku korzystania z wlasnego komputera TouchPro nalezy skorzysta¢ z ponizszych
instrukcji, aby podtaczy¢ komputer do sieci symulatora METIman.

Oprogramowanie TouchPro mozna wykorzystywac¢ na maksymalnie dwdch dodatkowych
komputerach. Dodatkowe komputery musza spetnia¢ wymagania dotyczace parametréw technicznych
oprogramowania TouchPro opisane w czesci Parametry techniczne oprogramowania Muse i TouchPro
niniejszej instrukcji obstugi (strona Xll). Aby korzystac¢ z oprogramowania TouchPro na komputerze
TouchPro, nalezy wykona¢ ponizsze czynnosci.

Krok 1: Konfiguracja symulatora METIman

Trzeba wtaczy¢ zasilanie symulatora METIman i skonfigurowac go oraz wtaczy¢ stacje robocza
instruktora i podtaczy¢ jg do sieci symulatora METIman. Jezeli wykonano catg procedure konfiguracji,
mozna przejs¢ do punktu 2.

Krok 2: Uzyskanie adresu IP symulatora METIman

Adres IP METIman jest taki sam, jak adres IP uzywany do uzyskania dostepu do oprogramowania Miise
na stacji roboczej instruktora. Mozna go znalez¢ w pasku adresu przegladarki internetowej na ekranie
startowym oprogramowania Muse.

Adres IP
symulatora
METIman

Mise  TouchPro

Ekran startowy oprogramowania Miise

WAZNE: Adres IP kazdego symulatora jest inny.

UWAGA: Jezeli pasek adresu sie nie pojawia, nalezy sprawdzi¢ ustawienia wyswietlania przegladarki.
W przegladarce Safari nalezy przejs¢ do menu Widok (View) i wybrac¢ polecenie Pokaz pasek narzedzi
(Show Toolbar).
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Krok 3: Konfigurowanie ustawien sieciowych komputera TouchPro

Otworzy¢ ekrany ustawien protokotu TCP/IP uzywanego systemu operacyjnego. Jezeli nie wiadomo
jak to zrobi¢, nalezy skontaktowac sie z administratorem sieci lub dziatem obstugi klientéw firmy CAE
Healthcare (1-866-462-7920), aby uzyska¢ pomoc dotyczaca tej czynnosci.

= AirPort

AirPort  TCP/IP DNS  WINS  AppleTalk 802.1X

Configure IPv4: | Manually +

IPv4 Address: 192,168 XXX . XXX

Subnet Mask: 255.255.255.0

Router:

Configure IPv6: | Automatically )

Ekran sieci TCP/IP - Macintosh

Internet Protocol Version 4 (TCP/TPv4) Properties @

General

You can get IP settings assigned automatically if your netwaork supports
this capability. Otherwise, you need to ask your network administrator
for the appropriate IP settings.

() Obtain an IP address automatically

(@) Use the following IP address::

IP address: 192 . 168 . 2000, 00
Subnet mask: 255 . 255 .255.0
Default gateway:

Ekran Wtasciwosci protokoftu internetowego wersja 4 (TCP/IPv4) - Windows

Nalezy wprowadzi¢ niepowtarzalny adres IP w polu Adres IP lub Adres IPv4 i maske podsieci w polu
Maska podsieci.

Niepowtarzalny adres IP musi pasowa¢ do adresu IP uzyskanego w kroku 2 za wyjatkiem liczb po trzeciej
i ostatniej kropce. Ta liczba moze by¢ dowolna liczba z przedziatu pomiedzy 2 i 254, ALE musi sie réznic
od ostatniej liczby adresu IP uzyskanego w kroku 2 (adres IP symulatora METIman) i adresu IP stacji
roboczej instruktora oraz innych komputeréw w sieci. Adresy IP dwdch komputeréw nigdy nie moga by¢
takie same (dotyczy to réwniez adresu IP stacji roboczej instruktora).

Niepowtarzalny adres IP: 192.168 XXX.XXX
Maska podsieci: 255.255.255.0
Router/Brama: (nie wypetnia¢)

Przyklad: Jezeli adres IP posiadanego symulatora METIman to 192.168.206.5, a adres IP stacji roboczej
instruktora dla symulatora METIman to 192.168.206.10, komputerowi TouchPro mozna przypisac adres
IP 192.168.206.20.
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Krok 4 - Opcja nr 1: Dotaczenie do sieci symulatora METIman za pomoca
komputera z systemem operacyjnym Macintosh

a. Kliknijikone AirPort w prawym gérnym rogu ekranu.

| * @E‘C?! 4) = Fri12:37PM Q |

Klikniecie ikony AirPort

b. Jezeli nie wigczono karty AirPort, wybierz polecenie Wiacz AirPort (Turn AirPort On).

4) = Frilz:38PM Q |

Turn AirPort On

Dpen Metwork Preferences...

Wybranie polecenia Wiqcz AirPort (Turn AirPort On)

¢. Wybierz sie¢ - np. w przypadku symulatora METIman Prehospital nalezy wybraé sie¢
MMPXXX (gdzie XXX to numer seryjny symulatora).
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43 (= Fril2:3o9pm Q

AlrFort. Ot

Turn AirPort Off

MM MK

|
hpsetup

Wybranie
sieci

Join Other Network...
Create Metwork. ..
Open Network Preferences...

Wybieranie sieci symulatora METIman

Pojawi sie okno dialogowe AirPort.

., The network “MMPXXX " requires a WPA
="  password.

Password:

1 Show password
@ Remember this network

(Cancel\_l r OK \1

Okno dialogowe AirPort

d. Wprowadz hasto metiadmin w polu Hasto (Password).

e. Kliknij przycisk OK.

- The network “MMPXXX" requires a WPA
~g password.

Password: [:_-_ -------- -| 53]
[ 1Show password Klikng¢ OK )
E Remember this network

':- Cancel :‘I OK

i

Podtqczanie do sieci symulatora METIman

Podtaczono komputer do sieci symulatora METIman. Mozna teraz przej$¢ do kroku 5.
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Krok 4 - Opcja nr 2: Dotaczenie do sieci symulatora METIman za pomoca
komputera z systemem operacyjnym Windows

a. Kliknij ikone sieci bezprzewodowej w prawym dolnym rogu ekranu.

Klikniecie ikony sieci bezprzewodowej

b. Kliknij polecenie Potacz z sieciq (Connect to a Network).

Mot Connected

.' ¥ Wireless nebworks are available,
L=

Connect to,a network
MNetwork and ﬁr?aring Center

Klikniecie polecenia Potqcz z sieciq

Pojawi sie okno dialogowe Potaczenie z siecia.
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c. Wybierz sie¢, np. w przypadku symulatora METIman Prehospital nalezy wybrac¢ sie¢
MMPXXX (gdzie XXX to numer seryjny symulatora).

=~
&) % Connectto a network
Select a network to connect to Wybran|e
Show [Al - slecli
ﬁ. MMPOGC Unsecured network e
o il
S Unsecured network
tﬁ' MMNXK M
- -
Set up @ connection or network
Open Network and Sharing Center
Connect Cancel

Wybieranie sieci symulatora METIman

d. W razie wyswietlenia monitu o wprowadzenie hasta wprowadz tekst metiadmin

e. Kliknij przycisk Potacz (Connect).

| (|
e "‘:" Connect to a network
Select a network to connect to
Show [Al = )
_Eé. MMPXE Unsecured network ﬂﬂﬁ
_ig. MMNXXK Unsecured network CLl

Klikniecie przycisku
\_ Potacz (Connect)

Set up a connection or network
Open Metwork and Sharing Center

Podtqczanie do sieci symulatora METIman

Podtaczono komputer do sieci symulatora METIman. Mozna teraz przej$¢ do kroku 5.

39



Konfiguracja HMEI'Iman

Krok 5: Dostep do oprogramowania z poziomu komputera TouchPro
a. Uruchom przegladarke (np. Safari’) na komputerze TouchPro.

b. Wprowadz adres IP uzyskany w punkcie 2 do paska adresu przegladarki. Pojawi sie ekran
startowy oprogramowania Muse.

muse’

Ekran startowy oprogramowania Miise

Mozna teraz uruchomi¢ oprogramowanie TouchPro.

OPCJONALNIE: Z poziomu przegladarki internetowej mozna utworzy¢ na komputerze TouchPro
zaktadke, utatwiajaca dostep do oprogramowania Mise lub TouchPro. Informacje dotyczace tworzenia
zaktadek opisano w pomocy do uzywanej przegladarki internetowej.

WAZNE: Stacja robocza instruktora MUSI pozostawa¢ wigczona i podtaczona do sieci symulatora
METIman, aby komputer TouchPro dziatat.

“ muse
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Uzywanie oprogramowania

Oprogramowanie Miise uzywane z symulatorem METIman to sieciowa aplikacja, ktéra moze
komunikowac sie bezposrednio z symulatorem. Za pomoca oprogramowania uzytkownicy moga
uruchamia¢ wydarzenia SCE, tworzy¢ scenariusze i wydarzenia SCE, importowac i eksportowac dane
oraz wykonywac funkcje administracyjne.

UWAGA: Aby zapewni¢ optymalne dziatanie oprogramowania Mise, podczas pracy aplikacji Mise nie
moga dziata¢ inne aplikacje.

WAZNE: W danym momencie mozna uzywac tylko jednego okna aplikacji Miise i/lub karty na jedna
stacje roboczg instruktora, na jeden symulator.

WAZNE: NIE wolno uzywa¢ narzedzi nawigacyjnych przegladarki podczas korzystania z aplikacji Miise.

Uruchamianie aplikacji

Oprogramowanie Miise mozna uruchomic¢ po wigczeniu zasilania symulatora METIman i podtaczeniu
stacji roboczej instruktora do sieci symulatora METIman.

Aby uruchomi¢ oprogramowanie:

1. Uruchom przegladarke internetowg (np. Safari, Internet Explorer), uzywajac laptopa lub
tabletu stacji roboczej instruktora.

UWAGA: W przypadku uzywania komputera innego od dostarczonego trzeba go
skonfigurowac pod katem sieci symulatora METIman (instrukcje dotyczace korzystania z
innego komputera sg takie same, jak instrukcje dotyczace podtaczania komputera TouchPro
do sieci bezprzewodowej opisane na stronie 34).

Pojawi sie ekran startowy oprogramowania Mise.

C lkona Miise
Use N TouchiPro

Ekran startowy oprogramowania Miise
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2. Wybierz opcje Miise. Pojawi sie ekran logowania.

G User Guide

Ekran logowania

UWAGA: Mozna pobra¢ angielska wersje instrukcji obstugi symulatora METIman, klikajac
odnosnik Podrecznik uzytkownika (User Guide) w lewym dolnym rogu ekranu. Aby pobra¢
instrukcje obstugi w innym jezyku, nalezy odwiedzi¢ witryne www.caehealthcare.comi
klikng¢ odnosnik Pomoc techniczna (Support).

Aby zmieni¢ jezyk interfejsu oprogramowania Mise, nalezy klikng¢ znajdujaca sie w lewym
dolnym rogu ikone Jezyk (Language) w ksztatcie kuli ziemskiej.
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3. Aby zacza¢ korzystac¢ z oprogramowania, nalezy wprowadzi¢ nazwe uzytkownika - admin i
hasto — admin w odpowiednich polach.

muse’
Wprowadzi¢ admin i .
admin w odpowiednich
polach. e
@ Login

Wprowadzanie nazwy uzytkownika i hasta

Po zalogowaniu domyslnie otwiera sie strona domowa.
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Strona domowa

Z poziomu strony domowej mozna uruchamia¢, tworzy¢, wyszukiwac i edytowac SCE.

Strone domowa mozna otworzyc¢ klikajac przycisk Strona domowa w prawym gérnym rogu kazdego
ekranu oprogramowania Muse.

Przyciski Drukuj SCE
(Print SCE) i Dodaj do
ulubionych (Add to
Favorites)

Przycisk Strona domowa

0 Healthy Adult Male

ﬂ Stan D. Ardman IT
-
Age 33 years old

Male
70.0 kg
Stan D. Ardman 11

5
Healthy Adult Female

| Morma L Female |

Healthy Adult Male
|_stan D. Ardman 11 |

Panel
podsumowania SCE

al Experience (SCE) is to provide facilitators with a baseline to run simulations "on the fly" eras a
own SCEs. Since everything is normal this SCE can also be used to orient learners to the
nt.

adult male whe is being seen for his annual physical. This SCE is designed to allow the instructor
d predefined conditions, mead g 2N1ons or to Set parameters as needed.

Panel wyboru
SCE

the teens and SpO2 in the upper 90s
prt sounds are normal. Breath sounds

Wybrane
SCE

As a Healthy Adult Male, the patient demonstrateg
on room air. The patient's cardiac rhythm is model g
are clear in all lung fields. Bowel sounds are norma,

Learning Objectives

Performs a focused histery and physical assessment

Przycisk
Uruchom
(Run)

Scenarios

Przyciski Otwoérz
biblioteke (Open Library) i
Nowe SCE (New SCE)

Przycisk
Przegladaj
(Review)

| foemewsce.

| A, openusrary |

Strona domowa

“ muse
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Panel wyboru SCE

Symulowane doswiadczenia kliniczne (SCE, ang. Simulated Clinical Experience) to narzedzia
procesowe pozwalajace wyktadowcy prowadzi¢ strategie nauczania przy uzyciu symulacji. Kazde
narzedzie procesowe zapewnia wszechstronny nadzor i poglad na cate ¢wiczenie nauczania i wymaga
minimalnych dodatkowych nakfadéw czasowych na wykorzystanie. Kazde SCE sktada sie z pacjenta i
maksymalnie czterech (4) scenariuszy.

Dostepne SCE sg widoczne w obrebie panelu wyboru SCE. Aby wybra¢ SCE, nalezy je kliknag¢.

Pole Szukaj ) A x
(Search) All Aktualnie )

Gallbladder Attack uruchomione SCE
| Stan D. Ardman IT (2010-03-04 13:01:22) T

-
Healthy Adult Female

| Norma L. Female (" Zablokowane SCE )

3
Healthy Adult Male
L| stan b. Ardman 11 1—'

C Podstawowe SCE

| h Open Library ‘ | J“‘.',. New SCE...

Panel wyboru SCE

Panel wyboru SCE zawiera cztery karty umozliwiajgce dostep do SCE: Uruchomiono (Running Now),
Ostatnie (Recent), Ulubione (Favorites) i Wszystkie (All).

» Uruchomiono (Running Now) — wyswietlenie listy aktualnie uruchomionych SCE; ta opcja jest
dostepna tylko, jezeli uruchomiono przynajmniej jedno SCE;

« Ostatnie (Recent) - wyswietlenie listy wszystkich niedawno uruchomionych lub edytowanych SCE;

 Ulubione (Favorites) — wyswietlenie listy wszystkich SCE wybranych jako ulubione. Aby doda¢
ulubione SCE do profilu, nalezy klikna¢ przycisk Dodaj do ulubionych (Add to Favorites) na
gorze ekranu domowego dowolnego SCE. Ulubionymi mozna zarzadza¢ za posrednictwem czesci
Profil konta (Account Profile) oprogramowania.

» Wszystkie (All) — wyswietlenie listy wszystkich dostepnych SCE ze wszystkich dostepnych
aplikacji szkoleniowych
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Aby wyswietli¢ wiecej zainstalowanych SCE, nalezy klikna¢ przyciski strzatek. Wybrane SCE pojawia sie w
obrebie panelu podsumowania SCE.

Aby wyszuka¢ zainstalowane SCE, nalezy wpisa¢ cze$¢ nazwy SCE w polu Szukaj (Search) i klikng¢
przycisk Szukaj (Search).

Aby uruchomic SCE, nalezy klikng¢ polecenie Uruchom (Run).

Biblioteka SCE

Dostep do wiekszej liczby SCE z biblioteki mozna uzyskac klikajac przycisk Otwérz biblioteke (Open
Library) w dolnej czesci panelu wyboru SCE. Pojawi sie biblioteka SCE zawierajaca liste wszystkich
dostepnych aplikacji szkoleniowych.

Aby uzyskac¢ dostep do SCE dla danej aplikacji szkoleniowej, nalezy kliknag¢ zadana aplikacje. Pojawi sie
spis SCE dla danej aplikacji szkoleniowej.

Nalezy klikna¢ nazwe otwieranego wydarzenia SCE.
Aby wyswietli¢ wszystkie SCE stworzone przez uzytkownikéw, nalezy klikng¢ ikone SCE.
Aby zamkna¢ biblioteke SCE, nalezy klikng¢ polecenie Zamknij biblioteke (Close Library).

'+ Learning Modules

I SCEs

Basic Assessment of the Hip
SCE stworzone przez Replacement Patient
uzytkownika Chest Tube Insertion and General Care
Gallbladder Attack

| hclosel.ihrarv | ‘ f‘.. New SCE...
)

Biblioteka SCE
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Drukowanie SCE
Aby wydrukowac SCE:

1.

Z poziomu strony domowej wybierz SCE do wydrukowania.

Pojawi sie panel podsumowania SCE.

W obrebie panelu podsumowania SCE kliknij przycisk Drukuj SCE (Print SCE).
W nowym oknie przegladarki pojawi sie plik PDF z wybranym SCE.

Zapisz plik PDF na ptycie CD lub dysku Flash, aby wydrukowa¢ go na innym komputerze,
LUB

Aby wydrukowac z poziomu stacji roboczej instruktora, popros administratora sieci o pomoc
w podfaczeniu drukarki. Jezeli stacje robocza instruktora podtgczono do bezprzewodowej
drukarki, przed rozpoczeciem drukowania trzeba ja odtgczy¢ od sieci symulatora i podtaczy¢
do sieci, w ktérej znajduje sie drukarka. Po wydrukowaniu stacje roboczg instruktora trzeba
odtaczy¢ od sieci drukarki i ponownie podtgczy¢ do sieci symulatora.

Po zakoriczeniu zapisywania lub drukowania pliku PDF nalezy zamkna¢ zawierajace go okno
przegladarki, aby powréci¢ do oprogramowania Muse.
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Ekran Uruchom (Run)

Ekran Uruchom (Run) jest wyswietlany podczas wykonywania SCE. Z poziomu ekranu Uruchom
(Run) uzytkownicy moga zarzadza¢ SCE, wyswietla¢ stan fizjologiczny i zdarzenia oraz wykonywac
obejscia oraz interwencje.

Aby uzyskac¢ dostep do ekranu uruchamiania, nalezy klikna¢ przycisk Uruchom (Run) z poziomu
ekranu domowego.

| lp Ruﬂk_l

Klikniecie przycisku Uruchom (Run)

Pojawi sie ekran Uruchom (Run).

- ﬂ Healthy Adult Male 00:01:47 ~ h
’ ¥ D >
i 4 Stap D. Ardman 11 Sermrnn ) Q O stop

[ amyhn |

D sewp |

ECGI
NaZWa SCE ) ] Swollen Tongue Not Swollen p
[ \( .
, . Laryngospasm L J off 1‘,’: T : \‘
Komorki —_ I [\‘_)
Wyéwietlania | ot Bronchial occlusion [ Jon
, Respiratory Rate Modeled \ \
para metrow "t i\
sPO2 Modeled
. .o . | \
ﬁZJOIOg” pacjenta NMB Modeled \ Palety \
Tidal Volume Modeled \ .
" ) 1 \ Stany pacjenta
Add Scenario Intrapleural Vol: Left 0 1 { ey .
o Intrapleural Vol: Right 0 \ }‘ ‘ /“ (Condltlon)/ Lekl
e 5 SR ¥ (Medication)
00:01:25 | Verapaml 25 mp IV Chest Tube Flow: Right 50 | |ntel’Weane
04 e\ (Intervention) )
| ;:5“;: I Non-Rebreather Mask
(" Widok fizjologiczny )
About UserGuide Support 1 SCFponing \ Z Patient (%) Medication Monitor meti admin

Ekran Uruchom (Run)
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Korzystanie z monitora stanu pacjenta

Na ekranie Uruchom (Run) dostepne sa komorki wyswietlajace stan fizjologiczny pacjenta. Komérki
ekranu stanu pacjenta mozna zmieni¢, dostosowujac je do potrzeb uzytkownika. Dostepnych jest szes¢
réznych paneli wyswietlania. Dwa panele wyswietlajg ekrany krzywych.

| B mMute all | | I setup

117/78

mmHg

Komorki ekranu stanu pacjenta
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Aby zmieni¢ komdrke ekranu stanu pacjenta, nalezy kliknag¢ odpowiedni element. Pojawi sie lista

dostepnych parametrow.

HR

RR

BP

PAP
CvVP
MAFP
Spo2
EtCO2
VT
PCWP
TBlood
TRectal
TBody
TAxial
C.0.
Pa02
PaCo2
PAOZ
PACOZ2
PvO2

Numeric Widget Options

X

Aby uzyska¢ dostep
do menu w celu zmiany
wyswietlania, nalezy klikng¢
dowolny widzet

Zmienianie komorek ekranu stanu pacjenta

Nalezy wybra¢ zagdany parametr z wyswietlonej listy, co spowoduje zmiane komérek odzwierciedlajaca

nowy wybor.

Rejestr zdarzen

W trakcie SCE wszystkie operacje oprogramowania wykrywane przez symulator lub wprowadzane
recznie (np. wirtualna defibrylacja) sa zapisywane w rejestrze zdarzen wyswietlanym na ekranie.
Informacje w rejestrze zdarzen stanowia zapis czasu i rodzaju zdarzenia. Rejestry zdarzerh mozna réwniez

eksportowac.
Oo:o0: 10 Scenario ‘Mild
Hypertenslon' started
00:00:00 SCE was started
Rejestry zdarzen
50

muse



P

CAE Healthcare Uzywanie oprogramowania

Dodawanie scenariusza do SCE

SCE obejmuja scenariusze zawierajgce wstepnie zaprogramowane stany fizjologiczne. Do SCE mozna
dodac¢ kolejne scenariusze, aby podkresli¢ stan fizjologiczny danego scenariusza. Aby doda¢ scenariusz
do uruchomionego SCE, nalezy klikng¢ przycisk Dodaj scenariusz (Add Scenario) na ekranie Uruchom
(Run).

4 Aby dodac
scenariusz do SCE,
Scenarios o Addscenario | nalezy klikna¢ przycisk
Dodaj scenariusz
Przycisk Dodaj scenariusz (Add Scenario) (Add Scenario)
Scenarios @
Name: Last Modified:
Anaphylaxis 2010-02-23 10:57:32
Hezrt Failurs vith Pulmonary Edema 2010-02-23 16:33:25
Sevars Young Asthmatic 2010-02-23 14:30:08
Subdural Hematoma 2010-02-23 15:51:06
aas | @&  ax

Okno dialogowe Wybieranie scenariusza

Widoki fizjologiczne

Z poziomu ekranu Uruchom (Run) uzytkownicy moga wybraé jeden z pieciu r6znych widokéw
reprezentatywnych dla ré6znych funkgcji i uktadéw organizmu:

Neurologiczne (Neurological)

Uktad oddechowy

Uktad sercowo-naczyniowy (Cardiovascular)

Ptyny (Fluids)

Dzwieki (Sounds)
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Aby uzyskac dostep do danego widoku, nalezy klikng¢ odpowiedni narzad, ikone lub przycisk.

« Aby odtworzy¢ komunikat gtosowy, nalezy klikng¢ dymek Mowa (Speech).

 Aby wyswietli¢ widok Neurologiczne, nalezy klikngé mézg.

« Aby wyswietli¢ widok Uktad oddechowy, nalezy kliknag¢ ptuca.

« Aby wyswietli¢ widok Uktad sercowo-naczyniowy, nalezy klikna¢ serce.

« Aby wyswietli¢ widok Ptyny, nalezy kliknac¢ krople krwi.

+ Aby wyswietli¢ ekran DZzwieki (Sounds), nalezy klikng¢ przycisk Dzwieki (Sounds).
[

C Dymek }\‘\;\ - ] D
Mozg
aU.

Serce
o
| \\©

o ). ©®

7\

( Pluco

y I
® /o ‘

| B Kropla
® R4 M o \( krwi '

Przycisk

Dzwieki i =
(Sounds) M) Sounds
Widoki fizjologiczne

Z poziomu kazdego widoku mozna ustala¢ wartos¢ réznych parametréw i zarzadzac nimi.
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Ustawianie parametrow

Wartosci parametréw mozna ustawiac¢ lub zmienia¢ przy uruchomionym SCE na jeden z dwdch
sposobdéw: za pomocg palety Stany pacjenta (Conditions) lub wybierajac parametr z jednego
widokoéw fizjologicznych ekranu Uruchom (Run).

Uzywanie palety standw pacjenta do ustawiania parametréow

Za pomoca palety Stany pacjenta (Conditions) mozna wdraza¢ w zycie stany pacjenta na jeden
z dwoch sposoboéw: szybkim odnosnikiem lub za posrednictwem catego menu Stany pacjenta
(Conditions). Szybkie odnosniki to wstepnie skonfigurowane stany udostepniane w palecie
Stany pacjenta (Conditions) do szybkiego uzycia. Szybkie odnosniki mozna réwniez utworzy¢
dla palet Leki (Medications) i Interwencje (Interventions).

Aby ustawi¢ parametry za pomoca szybkich odno$nikéw palety Stany pacjenta (Conditions),
nalezy klikng¢ zadany odnosnik. Nastgpi zastosowanie danego stanu pacjenta i zastosowanie
nowej wartosci w obszarze fizjologii pacjenta.

@ Conditions .

- Przycisk
Apnea Stany pacjenta
(Conditions)

BP: Hypertension

Szybkie BP: Hypotension
odnosniki Heart Rate: Bradycardla

Heart Rate: Tachycardia

N

Fatient Stability

Menu Stany pacjenta (Conditions)

UWAGA: Szybkie odnosniki trzeba dodawac¢ podczas tworzenia lub edytowania SCE.
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Aby zastosowac stan pacjenta, ktérego nie skonfigurowano wstepnie na palecie Stany pacjenta
(Conditions), nalezy klikna¢ przycisk Stany pacjenta (Conditions). Stany pacjenta organizuje system, a
wszystkie dostepne stany pacjenta moga by¢ wymienione poprzez wybranie pozycji WSZYSTKIE STANY
PACJENTA (ALL CONDITIONS).

O Close @

ALL CONDITIONS
Cardiovascular
Hemorrhage
Neurologic
Respiratory

Menu Stany pacjenta (Conditions)

Nalezy nawigowaniem przejs¢ przez menu i po odnalezieniu zagdanego stanu pacjenta klikng¢ jego
nazwe na liscie.

( ALL CONDITIONS @

Acidosis

Alkalosis

Apnea

BP: Hypertension
BP: Hypotension
Bradypnea

Cardiac Tamponade
Chest Wall Dynamics
CO2: Hypercapnea
COZ2: Hypocapnea
Desaturation

Heart Rate: Bradycardia
Heart Rate: Tachycardia
Hemorrhage: Blood
Hemorrhage: Plasma
Ito E Ratio

ICP Elevation
Intrapleural Velume
Patient Stability
Tachypnea
Temperature Blood

T L Do

Wybieranie stanu pacjenta

Nastgpi zastosowanie danego stanu pacjenta i wyswietlenie go w obszarze fizjologii pacjenta.

UWAGA: Nie wszystkie stany pacjenta wptywaja na fizjologie pacjenta.
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Uzywanie widokow fizjologicznych do ustawiania parametrow

Zlokalizowac zgdany parametr z poziomu odpowiedniego widoku fizjologicznego. Nalezy wybrac
parametr i ustawi¢ nowa wartos¢. Nastapi zmiana danego parametru i zastosowanie nowej wartosci w

obrebie fizjologii pacjenta.

Parametry sa powigzane ze zmiennymi kontrolkami, takimi jak suwaki, przetgczniki i menu. Na ponizszej
ilustracji przedstawiono parametr Czestos¢ akcji serca (Heart Rate). W ramach parametru Czestos¢

akgcji serca (Heart Rate) dostepne sa przetaczniki umozliwiajace przejscie pomiedzy opcjg Modelowana
(Modeled) i Pomin (Override) oraz sekundami (Seconds) i minutami (Minutes). Dostepny jest rowniez
suwak umozliwiajgcy ustalenie liczby uderzen na minute oraz pole, gdzie mozna wprowadzi¢ liczbowa

wartos¢ uderzen serca na minute.

Biood Pressure

Cardiac Rhythm

Arterial Catheter

Cantral Venous Catheter

PA Catheter

PA BaBoon

Dot

Pacing Current

Pacing Rate

Pacing Capture Threshold

Cold Fiuld Inject

Modeled

~

Przestawic przetgcznik z
pozycji Pomin (Override) do
Modelowane (Modeled), aby
powrdci¢ do oryginalnej fazy/

~N

Przeciggna¢ suwak,
aby ustawic wartos¢

W sounas

Ustawianie wartosci parametru z poziomu widoku fizjologicznego
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Po ustawieniu parametru jego wartos¢ zostaje odzwierciedlona w fizjologii pacjenta.

Wykonywanie interwengji

Interwencja w obrebie oprogramowania Miise to podanie leku lub zabieg medyczny podczas
uruchomionego SCE. Interwencje stosuje sie za posrednictwem palet Leki (Medications) i Interwencje
(Interventions) lub interakcji z symulatorem.

Uzywanie palety lekow

Leki mozna podawac za posrednictwem palety Leki (Medications) na dwa sposoby: za pomoca
szybkiego odnosnika lub przy uzyciu menu Leki (Medications). Szybkie odnosniki to wstepnie
skonfigurowane leki udostepniane w obrebie palety Leki (Medications) do szybkiego zastosowania.
Szybkie odnosniki mozna rowniez utworzy¢ dla palet Stany pacjenta (Conditions) i Interwencje
(Interventions).

Aby ustawi¢ parametry za pomoca szybkich odnosnikéw palety Leki (Medications), nalezy klikng¢
zadany szybki odnosnik. Nastapi zastosowanie danego leku i odzwierciedlenie nowej wartosci w
obrebie fizjologii pacjenta (jezeli dotyczy).

UWAGA: Nie wszystkie leki wptywaja na fizjologie pacjenta, ale wszystkie sg rejestrowane.

|
@Mdmm“ ( Przycisk Leki )

g | LR (Medications)
Asplirin
Atropine
Szybkle \ BiCarbonate
odnosniki y Dobutamine
Dopamine

Epinephring 1:10,000

- Lidocalne

Paleta Leki (Medications)

UWAGA: Szybkie odnosniki trzeba dodawac podczas tworzenia lub edytowania SCE.
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Aby zastosowac lek, ktérego nie skonfigurowano wstepnie na palecie Leki (Medications), nalezy klikng¢
przycisk Leki (Medications). Leki zgrupowano wedtug rodzaju, a wszystkie dostepne leki wymieniono
przy pozycji WSZYSTKIE LEKI (ALL MEDICATIONS).

@ Close

ALL MEDICATIONS
ACLS

Adsorbent
Analgesic
Antagonists
Anti-hypoglycemic
Cardiovascular
Diuretic

Histamine blocker
Hypnotics
Narcotics
Neuromuscular Blockers
NSAID

Respiratory
Toxicology

Menu Leki (Medications)

Nalezy nawigowaniem przej$¢ przez menu i po odnalezieniu zgdanego leku klikng¢ jego nazwe na liscie.

(& ALL MEDICATIONS

Acetaminophen
Activated Charcoal
Adenosine
Albuterol
Alfentanil
Amiodarone
Aspirin
Atracurium
Atropine
Atrovent
BiCarbonate
Bretylium

Wybieranie leku

Nastapi zastosowanie danego leku i odzwierciedlenie nowej wartosci w obrebie fizjologii pacjenta (jezeli

dotyczy).

UWAGA: Nie wszystkie leki wplywaja na fizjologie pacjenta, ale wszystkie sg rejestrowane.
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Uzywanie palety interwencji

Interwencje mozna wykonywac i/lub podawac za pomoca palety Interwencje (Interventions) na dwa
sposoby: za posrednictwem szybkiego odnosnika lub petnego menu Interwencje (Interventions).
Szybkie odnosniki to wstepnie skonfigurowane interwencje udostepniane w obrebie palety
Interwencje (Interventions) do szybkiego zastosowania. Szybkie odnosniki mozna réwniez utworzy¢
dla palet Stany pacjenta (Conditions) i Leki (Medications).

Aby zastosowac interwencje za pomoca szybkich odnosnikéw palety Interwencje (Interventions),
nalezy klikna¢ zadany szybki odnosnik. Nastapi zastosowanie danej interwencji i zastosowanie nowej
wartosci w obszarze fizjologii pacjenta.

@ Interventions K
Przycisk
Bag Valve Mask Interwencje
Szybkie Lrystallolds (Interventions)
odnosniki Intubated

Masal Cannula

Non-Rebreather Mask

Paleta Interwencje (Interventions)

UWAGA: Szybkie odnosniki trzeba dodawa¢ podczas tworzenia lub edytowania SCE.
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Aby zastosowac interwencje, ktorej nie skonfigurowano wstepnie na palecie Interwencje
(Interventions), nalezy klikna¢ przycisk Interwencje (Interventions). Interwencje zgrupowano wedtug
rodzaju, a wszystkie dostepne interwencje moga by¢ wymienione przez wybranie pozycji WSZYSTKIE
INTERWENCJE (ALL INTERVENTIONS).

{ Close

ALL INTERVENTIONS
Electrical Therapy
Fluids

Invasive Procedures
Oxygen

®

Menu Interwencje (Interventions)

Nalezy nawigowaniem przej$¢ przez menu i po odnalezieniu zadanej interwencji klikna¢ jej nazwe na

liscie.

() ALL INTERVENTIONS

Bag Valve Mask

Cardioversion Biphasic
Cardioversion Monophasic
Chest Tube Flow Rate

Colloids

Crystalloids

Face Mask S

Fraction of Inspired Oxygen (FiO2)
Intubated

Nasal Cannula

Needle Decompression
Non-Rebreather Mask

Pacing Current

Pacing Rate

Pacing Threshold

Positive End Expiratory Pressure
PRBC

Whole Blood

®

Wybieranie interwencji

Nastgpi zastosowanie danej interwencji i zastosowanie nowej wartosci w obszarze fizjologii pacjenta.
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Zmienianie faz scenariusza

Uzytkownicy moga zmieniac fazy scenariuszy zgodnie z potrzebami z poziomu ekranu Uruchom (Run).
Faze scenariusza mozna zmienic z poziomu ekranu Scenariusz (Scenario) lub ekranu Uruchom (Run).

Zmienianie faz scenariusza z poziomu ekranu Scenariusz (Scenario)
Aby zmienic faze scenariusza z poziomu ekranu Scenariusz (Scenario):
1. W obrebie ekranu Uruchom (Run) kliknij zadany wczytany scenariusz.

Pojawi sie menu podreczne Zarzadzanie scenariuszami (Scenario Management).

e Add Scenario
Convulsions
Angina with Cardlac Arrest
Initial Prasentation Show Scenario

+ Initial Presentation

00:00:02 Scenario "Ar il -

Cardlac Arre Myocardial Ischemia

ca lentricular Tachveardia

00:00:00 SCE vas sta Pulsatile Ventricular Tachycardia
Death

Successful Resuscitation

Play

Pause

Close

Menu podreczne Zarzqdzanie scenariuszami (Scenario Management)
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2. Wybierz polecenie Pokaz scenariusz (Show Scenario) z poziomu menu podrecznego Scenariusz
(Scenario).

Pojawi sie ekran Scenariusz (Scenario) zawierajacy dany scenariusz.

@ Q b Collapse All || Wi Expand All | _""" 7000000 gl Przycisk Przejdz do fazy
- scenariusza (Jump to State)
B Initial Pres: { Wybrana faza )
scenariusza
4 Aby wyswietli¢ ) tyoc . _

ekran Scenariusz
(Scenario), nalezy ( Fazy >
klikng¢ scenariusz i
wybrac opcje Pokaz
scenariusz (Show
Scenario)

. J —

Ekran Scenariusz (Scenario)

U gory tego ekranu wida¢ Czas scenariusza (Scenario Time) i Czas fazy scenariusza (State time).
Ponadto uzytkownicy moga rowniez wstrzymywac i kontynuowa¢ odtwarzanie scenariusza,
klikajac przyciski Wstrzymaj (Pause) i Odtworz (Play) w menu podrecznym Zarzadzanie
scenariuszami (Scenario Management), ktore jest dostepne po lewej stronie ekranu.

UWAGA: Wstrzymanie scenariusza NIE powoduje wstrzymania SCE.
3. Kliknij przycisk Przejdz do fazy scenariusza (Jump to State).
”_ Kliknij przycisk Przejdz do
fazy scenariusza (Jump to State)

Przycisk Przejdz do fazy scenariusza (Jump to State)

Pojawi sie menu Przejdz do fazy scenariusza (Jump to State), gdzie pojawig sie dostepne fazy
scenariusza.

4. Wybierz zadana faze scenariusza.
Podswietlono przejscia scenariusza do wybranej fazy oraz samga faze.

UWAGA: Petny widok mozna uzyskac poprzez podwdjne klikniecie na faze scenariusza.
Aby powréci¢ do ekranu Uruchom (Run), nalezy klikna¢ przycisk Zamknij okno (Close Window).

by

Przycisk Zamknij okno (Close Window)
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Zmienianie faz scenariusza z poziomu ekranu Uruchom (Run)

Faze scenariusza mozna réwniez zmieni¢ z poziomu ekranu Uruchom (Run).

Aby zmieni¢ faze scenariusza z poziomu ekranu Uruchom (Run):

1. Kliknij Zadany scenariusz. Pojawi sie menu podreczne Zarzadzanie scenariuszem (Scenario
Management), gdzie dostepna jest lista wszystkich faz scenariusza.

Angina with Cardiac Arrest
Initial Fresentation

00:00:02 scen “A]

00:00:00 SCE vas sta

4 Add Scenario

Convulsions

Show Scenario

ial Presentation
Myocardial Ischemia
Pulsatile Ventricular Tachycardia
Death

Successful Resuscitation

Play

Pause

Close

Fazy
scenariusza

Menu podreczne Zarzqdzanie scenariuszami (Scenario Management)

Scenariusz mozna wstrzymac lub kontynuowag, klikajac przyciski Wstrzymaj (Pause) i

Odtwérz (Play) w menu.

2. Wybierz zadanga faze scenariusza. Nastgpi przejscie scenariusza do wybranej fazy.
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Czas SCE

Pasek O$ czasu (Timeline) oraz przyciski Odtworz (Play), Wstrzymaj (Pause), Przewijanie do przodu
(Fast-Forward) i Zresetuj (Reset) znajdujg sie u géry ekranu Uruchom (Run).

— 00:01:29  (3) @ ®

Pasek Os czasu (Timeline)

Za pomoca przycisku Odtwoérz (Play) mozna uruchomié czas SCE, jezeli go wstrzymano.
Przycisk Wstrzymaj (Pause) pozwala wstrzymac czas SCE.
Przycisk Przewijanie do przodu (Fast-Forward) przyspiesza czas SCE.

Pasek OsS czasu (Timeline) przedstawia czas, jaki uptynat oraz utworzone zaktadki. Zaktadek uzywa sie
do tworzenia punktéw na osi czasu SCE, do ktérych uzytkownicy moga tatwo powréci¢. Aby utworzy¢
zakfadke, nalezy klikng¢ element Zaktadka (Bookmark).

Przycisk Zaktadka
(Bookmark) Zakadki
Boak 00:04:14

Zaktadki

Wychodzenie z SCE

Aby wyjs¢ z SCE i powrdci¢ do strony domowej, nalezy klikna¢ przycisk Powrét (Return).

e

[ 4
Return

Przycisk Powrdt (Return)

Zatrzymywanie SCE

Aby zatrzymad symulacje, wyjs¢ z SCE i powrdci¢ do strony domowej, nalezy klikngé przycisk Powroét

(Return).
‘e

Stop

Przycisk Zatrzymaj (Stop)

WAZNE: Nie mozna uruchomi¢ kolejnego SCE az do zatrzymania biezacego.
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Zapisywanie pacjenta
Jezeli potrzebny jest wielokrotnie uzywany dodatkowy pacjent o innej fizjologii, nalezy zapisa¢ pacjenta.
Aby zapisa¢ pacjenta:

1. Z poziomu ekranu domowego wybierz SCE zawierajgce pacjenta o takiej samej ptci, jak
tworzony pacjent.

2. W obrebie ekranu Uruchom (Run) zastosuj zadane stany pacjenta i ustaw niezbedne

parametry.
3. Po zakonczeniu kliknij przycisk Pacjent (Patient) zlokalizowany u dotu ekranu Uruchom
(Run).
[
Patient B

Klikniecie przycisku Pacjent (Patient)

Pojawi sie menu Pacjent (Patient).

4. Kliknij przycisk Zapisz (Save).

Patient

Klikniecie przycisku Zapisz (Save) w menu podrecznym Pacjent (Patient)

Pojawi sie okno dialogowe Zapisz kopie pacjenta (Save a copy of the Patient)

Save a copy of the Patient

Saves this patient's current physiologic state.

(SO R N R E T L N [iormia L. Female copy

Okno dialogowe Zapisz kopie pacjenta (Save a copy of the Patient)
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5. Wprowadz nazwe nowego pacjenta w polu Wprowadz nazwe nowego pacjenta (Enter the
new patient name) okna dialogowego Zapisz kopie pacjenta (Save a copy of the Patient).

r

Save a copy of the Patient
Saves this patient's current physiclogic state.

Enter the new patient name: [EENENIEITE)

Wprowadzanie nazwy pacjenta

6. Kliknij przycisk Zapisz (Save). Nowy pacjent bedzie teraz dostepny w palecie Pacjenci
(Patients).

= Name:  StanD. Ardman 11 ame 3 ame:  Stephanie Upchurch
Age: 33 yearsold e: 33 years o ¥ o Sayenrmd
- Sender:  Male = ender:  Female
o) o B Genger: + 72 ender:  Female
" Welght:  70.0 kg [ - cight:  66.0 kg
| / W [ create

Pacjent w palecie Pacjenci (Patients)
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Resetowanie pacjenta

Zresetowanie przywraca ustawienia pacjenta do oryginalnego stanu fizjologicznego powigzanego z
poczatkiem SCE. Jednakze nie ma to wptywu na czas SCE. Ponadto zresetowanie pojawia sie w rejestrze

zdarzen.

UWAGA: W momencie zresetowania pacjenta nastepuje usuniecie ustawien podstawowych fizjologii
pacjenta.

Aby zresetowa¢ pacjenta:

1. Przy uruchomionym SCE kliknij przycisk Pacjent (Patient) zlokalizowany u dotu ekranu

Uruchom (Run).
- " |
Patlent

L

Klikniecie przycisku Pacjent (Patient)

Pojawi sie menu Pacjent (Patient).

2. Kliknij polecenie Zresetuj (Reset).

Patient

Klikniecie przycisku Zresetuj (Reset) w menu podrecznym Pacjent (Patient)

Pojawi sie okno ostrzegawcze Resetowanie pacjenta (Reset the Patient) z informacjg o
przywroceniu fizjologii pacjenta do stanu z momentu wczytania oraz o wstrzymaniu
wszystkich uruchomionych scenariuszy.

Reset the Patient

This will reset the patient to the physiology at load time

and pause all currently running scenarios.

Okno dialogowe Resetowanie pacjenta (Reset the Patient)

3. Kliknij polecenie Zresetuj (Reset). Nastapi przywrdcenie ustawien pacjenta do oryginalnego
stanu fizjologicznego powigzanego z poczatkiem SCE.
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Monitor lekéw (Medication Monitor)

Monitor lekédw (Medication Monitor) $ledzi leki podawane w infuzjach. Aby uaktywni¢ Monitor lekéw
(Medication Monitor), nalezy klikna¢ opcje Monitor lekow (Medication Monitor) w prawym dolnym
rogu ekranu Uruchom (Run).
.|
@ ra'le:llcal_t'_iun Maonitor
sy

Wybor Monitora lekéw (Medication Monitor)

Monitor lekéw (Medication Monitor) pojawi sie jako przesuwalna ramka na ekranie Uruchom (Run).

@ Medication Monitor

lidecaine 0.0032 mg/kg (@

Monitor lekow (Medication Monitor)

Liczba wyswietlana w Monitorze lekéw (Medication Monitor) obok wymienionego leku to
znormalizowane stezenie dla miejsca efektorowego.

W momencie zresetowania leku z poziomu Monitora lekéw (Medication Monitor) za pomoca przycisku
Zresetuj (Reset) nastepuje usuniecie danego leku z modelu fizjologicznego i Monitora lekéw
(Medication Monitor).

Przy ciagtej infuzji podana ilos¢ jest zerowana, ale infuzja dalej trwa. Aby zupetnie przerwac infuzje,
nalezy to zrobi¢ z poziomu Biblioteki lekow (Medications Library).
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Tworzenie i edytowanie SCE

Tworzenie i edytowanie SCE to bardzo podobne procesy. Po utworzeniu SCE czynnosci wymagane do
edycji sg takie same.

Aby utworzy¢ nowe SCE, nalezy uzy¢ przycisku Nowe SCE (New SCE).

| f-b MNew SCE... |
1

Przycisk Nowe SCE (New SCE)

Aby edytowac istniejgce SCE, nalezy uzy¢ przycisku Przegladaj (Review).

| l | Review |

Przycisk Przeglqdaj (Review)

Minimalne wymagania dotyczace tworzenia nowego SCE obejmuja wybranie pacjenta, nazwanie SCE
i zapisanie go. Po utworzeniu nowego SCE mozna kontynuowac tworzenie SCE lub uzy¢ przycisku
Przegladaj (Review), aby p6zniej go poddac edycji.

Aby edytowac istniejace SCE, nalezy uzy¢ przycisku Przegladaj (Review).
Tworzenie SCE

Tworzenie SCE zaczyna sie od nazwania SCE i okreslenia profilu pacjenta.
Aby nazwa¢ nowe SCE:

1. Na ekranie domowym kliknij przycisk Nowe SCE (New SCE).

| f-b MNew SCE... |
1

Przycisk Nowe SCE (New SCE)

Pojawi sie paleta Pacjenci (Patients).

2. Wybierz pacjenta z palety i kliknij przycisk Stwoérz (Create).

= L Name: Stan D. Ardman II K . K B
- Age: 33 years old Kliknij przycisk Stwoérz
v Gender:  Male (Create), aby rozpocza¢

1 A Weight:  70.0 kg .
tworzenie SCE
f.'. Create
L - ] J

Wybieranie pacjenta
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Pojawi sie edytor SCE z oknem dialogowym Wprowadz nazwe SCE (Enter a name for
the SCE).

muse

rrrrr

nnnnnnn

Okno dialogowe

Wprowadz nazwe
- SCE (Enter a name

“““““““““ for the SCE)

Ekran edytora SCE

3. Wprowadz nazwe SCE.

WAZNE: Nazwa SCE nie moze zawiera¢ wiecej niz 80 znakéw. Ponadto nazwa pliku SCE NIE
moze zawiera¢ zadnych znakéw specjalnych, takich jak /\:* 7< > %" | "

4. Kliknij przycisk Zapisz (Save). Po zapisaniu wydarzenia SCE mozna je w dowolnej chwili
edytowac i przeglada¢, w tym podczas tworzenia profilu pacjenta i zawartosci, ustalania
ustawien i programowania scenariuszy.

69



)
ﬂMEI'Iman

Uzywanie oprogramowania

Tworzenie profilu i podstawy pacjenta

Aby utworzyc¢ profil pacjenta:
1. W obrebie edytora SCE, w polu Profil (Profile) kliknij przycisk Edytuj (Edit).

2. Wypetniajac odpowiednie pola, ustaw imie i nazwisko pacjenta, wiek, ptec i ciezar ciafa.

Stan D. Ardman IT (T

Stan D. Ardman II

Ustawianie imienia i nazwiska, pici oraz ciezaru ciata pacjenta i zmienianie obrazu pacjenta

3. Kliknij przycisk Zmien obraz (Change Picture), aby zmieni¢ obraz pacjenta.
4. Kliknij przycisk Zapisz (Save).

WAZNE: W zadnym polu nalezagcym do profilu pacjenta nie moga wystepowac znaki
specjalne, takie jak /\ :* 2< > %" | "

Aby ustawi¢ podstawe pacjenta:
1. W edytorze SCE kliknij element Podstawa (Baseline). Pojawi sie ekran Podstawa pacjenta
(Patient Baseline).

Patient Baseline

K

1o
) Modeled /
A | ! |
Temperature: Body 36.5 o/ [ °
Ternperature: Blood a7
L) / (d
- O ° -
| {
oN/ }‘ [ ]
|
(X J

| Mpsounas |

Ekran Podstawa pacjenta (Patient Baseline)

2. Ustaw linie bazowa (podstawe) pacjenta, konfigurujagc odpowiednie parametry.
3. Kliknij przycisk Zapisz (Save).
Przy rozpoczeciu SCE odbedzie sie prezentacja pacjenta z wykorzystaniem tych ustawien.
Po nadaniu nazwy SCE i ustaleniu profilu pacjenta mozna wprowadzi¢ zawartos¢ SCE i skonfigurowac ja

za pomocg edytora SCE.
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Zarzadzanie zawartoscia (Content Management)

Zawartos¢ SCE wprowadza sie klikajac przyciski Prezentacja (Overview), Informacje (Background),
Przygotowanie (Preparation) i Uwagi (Notes) w pasku nagtéwka Zarzadzanie zawartoscia (Content
Management) edytora SCE.

Content Management

Overview

Background

Preparation

Motes

Przyciski zarzqdzania zawartosciq

Na kazdym ekranie mozna wprowadzi¢ inne informacje. Aby uzyskaé dostep do edytora tekstu
sformatowanego umozliwiajagcego wprowadzanie danych, nalezy klikng¢ przycisk Edytuj (Edit) danej
sekcji edytora SCE.

WAZNE: Tekst mozna kopiowac i wkleja¢ do pél wytacznie z programéw Notatnik lub TextEdit.

Edytor wzbogaconego tekstu

Po wprowadzeniu wszystkich danych w dostepnych polach nalezy klikng¢ przycisk Zapisz (Save).
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Konfiguracja SCE (SCE Configuration)

Stany pacjenta, oprogramowanie TouchPro i ekran stanu pacjenta (Patient Status Display) mozna
skonfigurowag, klikajac przyciski w pasku nagtéwka Konfiguracja SCE (SCE Configuration) edytora SCE.

SCE Conflguration

Condition Setup

TouchPro Setup

Patient Status Display

Przyciski konfiguracji SCE

Ekran Konfiguracja stanu pacjenta (Condition Setup) i tworzenie szybkich tqczy

Aby uzyska¢ dostep do ekranu Konfiguracja stanu pacjenta (Condition Setup), nalezy klikna¢ przycisk
Konfiguracja stanu pacjenta (Condition Setup). Z poziomu ekranu Konfiguracja stanu pacjenta
(Conditions Setup) mozna wstepnie skonfigurowac stany pacjenta, leki i interwencje dla danego SCE,

tworzac szybkie odnosniki.

Na ekranie Konfiguracja stanu pacjenta (Condition Setup) dostepne sg przyciski Stany pacjenta
(Conditions), Leki (Medications) i Interwencje (Interventions). Aby przejs¢ pomiedzy dostepnymi
stanami pacjenta i interwencjami, nalezy uzy¢ przyciskow Stany pacjenta (Conditions), Leki
(Medications) i Interwencje (Interventions).

@ @ Medications @ Interventions

Select a category Quick Links
ALL CONDITIONS
Cardiovascular
Hemorrhage
Neurologic -
Respiratory

Ekran Konfiguracja stanu pacjenta (Condition Setup)

Aby utworzy¢ szybki odnosnik, nalezy przeciagnac i upusci¢ zadane elementy na liste szybkich

odnosnikéw. Ta czynnosé spowoduje réwniez ich dodanie do SCE.
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Konfiguracja oprogramowania TouchPro

Oprogramowanie TouchPro to dodatkowa funkcja oprogramowania Miise. Aby wstepnie skonfigurowac
oprogramowanie TouchPro do stosowania razem z oprogramowaniem Muse, nalezy klikngé opcje
Konfiguracja TouchPro (TouchPro Setup) pod nagtéwkiem Konfiguracja SCE (SCE Configuration) w
edytorze SCE.

Pojawi sie ekran Wstepnie wybrany uktad TouchPro (TouchPro Pre-selected Layout).

TouchPro Pre-selected Layout

EMS-ED-Telemetry L off
ICU-Arterial Line Only L off
ICU-OR NO CVP = off
ICU-OR — off
Saturation-Pulse — off

Ekran Konfiguracja TouchPro (TouchPro Setup)

Z poziomu ekranu Wstepnie wybrany uktad TouchPro (TouchPro Pre-selected Layout) mozna
udostepni¢ w oprogramowaniu TouchPro dla konkretnego SCE nastepujgce wstepnie zdefiniowane
uktady:

Saturacja — Tetno (Saturation-Pulse)

OIOM-sala operacyjna, bez OCZ (ICU-OR No CVP)

OlOM-sala operacyjna (ICU-OR)

OlOM-tylko linia tetnicza (ICU-Arterial Line Only)

EMS-ED-Telemetria (EMS-ED-Telemetry)

Aby uaktywni¢ zadany uktad, nalezy przestawic przetacznik do pozycji Wi. (On). Aby zdezaktywowac
dany ukfad, nalezy przestawi¢ przetagcznik do pozycji Wyt. (Off). Mozna wybra¢ dowolng liczbe uktadéw.
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Ekran stanu pacjenta (Patient Status Display)

Aby skonfigurowac ekran stanu pacjenta wyswietlany na ekranie Uruchom (Run), nalezy klikng¢ opcje
Ekran stanu pacjenta (Patient Status Display) pod nagtéwkiem Konfiguracja SCE (SCE Configuration)

w edytorze SCE.

Pojawi sie ekran stanu pacjenta (Patient Status Display).

Ekran stanu pacjenta (Patient Status Display)

Aby wstepnie skonfigurowad Ekran stanu pacjenta dla danego SCE, nalezy przeciggna¢ i upusci¢ zadane
komorki wykresowe, numeryczne lub objetosciowe widoczne na ekranie monitora stanu pacjenta do
dostepnego panelu wyswietlania.

Przeciagnij i upusé
krzywa na dostepny
panel wyswietlania

Przypisywanie krzywej

UWAGA: Krzywe zajmujg dwa panele wyswietlania.

Po umieszczeniu nalezy kliknag¢ dang komorke, aby przypisac jej konkretny parametr fizjologiczny.
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Projektant scenariuszy

Projektant scenariuszy to narzedzie umozliwiajace tworzenie lub edytowanie nowych scenariuszy.

Aby otworzy¢ projektanta scenariuszy z poziomu ekranu Edytor SCE (SCE Editor), nalezy klikna¢ przycisk
Dodaj scenariusz (Add Scenario) umieszczony pod nagtéwkiem Wstepnie zatadowane scenariusze
(Preloaded Scenarios).

Kliknij przycisk
Scenarios ok Add Scenario Dodaj scenariusz
(Add Scenario)

Klikniecie przycisku Dodaj scenariusz (Add Scenario)

Pojawi sie okno dialogowe Wybor scenariusza (Choose Scenario).

Scenarios @
Name: Last Modified:
Anzphylaxis 2010-02-23 10:57:32
Heart Failure with Pulmonary Edema 2010-02-23 16:33:25
Severe Young Asthmatic 2010-02-23 14:30:08
Subdural Hematoma 2010-02-23 15:51:06

| had New | & Q%

Okno dialogowe Wybdr scenariusza (Choose Scenario)

Aby wybrac z listy zapisany scenariusz, nalezy go zaznaczy¢ i klikng¢ polecenie Dodaj (Add). Scenariusz
pojawi sie pod nagtéwkiem Wstepnie zatadowane scenariusze (Preloaded Scenarios). Nalezy woéwczas
klikng¢ dany scenariusz, aby otworzy¢ go w projektancie scenariuszy.

Aby wyszukac scenariusz, nalezy wprowadzi¢ zadane stowo kluczowe w polu Szukaj (Search).

Aby utworzy¢ scenariusz od podstaw, nalezy klikng¢ przycisk Nowy (New). Pojawi sie projektant
scenariuszy.

WAZNE: Nazwa nowego scenariusza NIE moze zawiera¢ wiecej niz 128 znakéw. Ponadto nazwa
scenariusza NIE moze zawierac zadnych znakéw specjalnych, takich jak /\:* 2< > %" |“
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Po dokonaniu wyboru pojawi sie projektant scenariuszy.

muse’ Untitled Scenario 3

LA oo | ) commprean i Expana

ALL CONDITIONS

ca ular

Przycisk
Scenariusz
(Scenario)

Respiratory
Interventions

Stany pacjenta
(Conditions)

Przyciski
Widoku (View)

Obszar roboczy

Projektant scenariuszy

Przycisk Scenariusz (Scenario)

Po kliknieciu przycisku Scenariusz (Scenario) pojawi sie menu rozwijane Scenariusz (Scenario), za
pomoca ktérego mozna zapisywac scenariusze i puste fazy oraz zmienia¢ i usuwac wybrane fazy
scenariusza.

| A scenari | |C,_|] [_]

Menu rozwijane Scenariusz (Scenario)

WAZNE: Nazwa nowego scenariusza NIE moze zawiera¢ wiecej niz 128 znakéw. Nazwa fazy scenariusza
NIE moze zawierac wiecej niz 127 znakdw. Ponadto nazwa pliku i fazy scenariusza NIE moze zawiera¢
zadnych znakéw specjalnych, takich jak /\ :* 7< > %" | "
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Widoki projektanta scenariuszy

Projektant scenariuszy ma dwa dostepne widoki: graficzny i liniowy. Widok graficzny pozwala
rozrysowac fazy scenariusza. Widok liniowy transformuje fazy scenariusza do formatu wierszowego.

Widok graficzny mozna uaktywnic klikajac przycisk Widok graficzny (Graphical View).

Fazy scenariusza mozna rozwina¢ i wyswietli¢ razem ze wszystkimi sktadnikami poprzez dwukrotne
klikniecie (patrz ponizszy przyktad).

A a i
Mild Hypertension un <,\)

Przycisk Widok
. . | I
graficzny (Graphical View) prp—

Cardiovascular

k_ ). Collapse All

3 Hemorrhage
Paramet Nots Custom Variabl
aaaaaaa ) Motes 4 Custom Varlable Neurologic

BP: Hypertension Mila

Respiratory
Create Interventions

Hypotension Worsens = Hypotension Improves = J
' parametars [ | notes o Custom variable & | parame: ters ) Notes ok Custom vaniable
Patient Stability Reset
Create

Create

U —

Widok graficzny
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Widok liniowy mozna uaktywni¢ klikajac ikone Widok liniowy (Line Item View).

Fazy scenariusza mozna rozwina¢ i wyswietli¢ razem ze wszystkimi sktadnikami poprzez dwukrotne

klikniecie (patrz ponizszy przyktad).

Mild Hypertension

Przycisk Widok
liniowy (Line Item
View)

BP: Hypertension
Conditions

BP: Hypertension Mild
Transitions
1F Time In State Greater Than 360 secs

GOTO  Hypotension Worsens

¥ Verapamil == 25 mg/kg

GOTO  Hypotension Improves

Hypotension Improves

| # parameters |v| [
Conditions

Patient stability Reset

Transitions Create

Hypotension Worsens

| # parameters |v| [l
Coneitions

BP: Hypertension Severe

Transitions Create

| I

O cardiovascular

BP: Hypertension
BP: Hypotension
Cardiac Tamponade
Heart Rate: Bradycardia
Heart Rate: Tachycardia
Patient Stability

Ventricular Failure: Both
Ventricular Failure: Left

Ventricular Failure: Right

] state ubrary

Widok liniowy
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Tworzenie nowego scenariusza

Przy rozpoczynaniu tworzenia nowego scenariusza obszar roboczy jest pusty. Fazy scenariusza mozna
utworzy¢, przeciagajac i upuszczajac w obrebie obszaru roboczego stany pacjenta, leki i interwencje z
ich odpowiednich menu zlokalizowanych z prawej strony okna projektanta scenariuszy.

A sonen | GE)| by corsent | expana

© cardiovascular

BP: Hypertension

BP: Hypotension

BP: Hypejtension

Cardiac Tamponade

Aby utworzy¢ faze
scenariusza, nalezy
przeciggnac i upuscic
stan pacjenta do
obszaru roboczego

Heart Rate: Bradycardia
Heart Rate: Tachycardia
Patient Stability

Ventricular Failure: Both
Ventricular Failure: Left

Ventricular Failure: Right

Przeciqganie i upuszczanie stanu pacjenta do obszaru roboczego

Nowa, pusta faze mozna dodag, klikajac przycisk Scenariusz (Scenario). Po kliknieciu tego przycisku
pojawi sie menu rozwijane Scenariusz (Scenario). Po kliknieciu opcji Nowa faza (New State) w obrebie
obszaru roboczego pojawi sie nowa faza scenariusza.

UWAGA: Nazwa fazy scenariusza NIE moze zawiera¢ wiecej niz 127 znakéw. Ponadto nazwa pliku i fazy
scenariusza NIE moze zawiera¢ zadnych znakéw specjalnych, takich jak /\:* ?2< > %" |“

Modyfikowanie faz scenariusza

Po umieszczeniu fazy scenariusza w obrebie obszaru roboczego mozna przystapic¢ do jej modyfikowania.
Mozna dodac¢ parametry, przejscia i uwagi. Kazda faza scenariusza moze zawiera¢ wiele parametrow i
przejs¢. Aby zmieni¢ nazwe fazy scenariusza, nalezy klikng¢ jej nazwe.

Przycisk Zwin

BP: Hypertension - .
fazg scenariusza

‘ | Parameters |_j Notes & Custom Varlable

BP: Hypertension Mild (Collapse State)
Eyes: Blink Speed Fast

Temperature: Body 38.0°C

Respiratory Rate 33 breaths/min

Create
IF Time In State > 360 secs

GOTO Hypotension Worsens

iF Verapamll == 25 mg/kg

GOTO  Hypotension Improves

ELSE

Faza scenariusza

Aby zminimalizowac faze scenariusza, nalezy klikna¢ przycisk Zwin faze scenariusza (Collapse State).

Aby rozwing¢ zwinietg faze scenariusza, nalezy ja klikng¢ dwukrotnie.
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Dodawanie parametrow i interwencji
Dodatkowe parametry i interwencje mozna skonfigurowac na dwa sposoby.

Dodatkowe parametry mozna przeciggnac¢ z poziomu menu Stany pacjenta (Conditions) i upusci¢ w
obrebie obszaru roboczego lub faz scenariusza.

Mild Hypertension

A sore || GBS comrme |1 oomnam

BP: Hy|

Przeciggnij stan
pacjenta do fazy
scenariusza

Dodawanie stanu pacjenta

Mozna réwniez klikng¢ przycisk Parametry (Parameters) w obrebie modyfikowanej fazy.

BP: Hypertension -

PrZyCISk ] Parameters i MNotes & Custom varlable
Parametry BP: Hypertension Mild
(Pa rameters) Eyes: Blink Speed Fast
[ ure: Body 38.0 °C
Respiratory Rate 33 breaths/min

Create
IF Time In State > 360 secs

GOTO  Hypotenslon Warsens

IF Verapamll == 25 mg/kg

GOTO  Hypotension Improves

ELSE

Przycisk Parametry (Parameters)
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Pojawi sie ekran Kontrola pacjenta (Patient Control).

mise

nnnnnnn

=

ccccc

Temperature:

pppppp

Ekran Kontrola pacjenta (Patient Control)

Nalezy klikna¢ narzady, aby zmieni¢ widoki i méc wybrac zadany parametr. Po wybraniu parametru
pojawi sie on w obrebie panelu Kontrola pacjenta (Patient Control).

Mozna doda¢ dowolng liczbe potrzebnych parametréw. Dodawane parametry pojawiajg sie po kolei
w obrebie danej fazy scenariusza. Nalezy uporzadkowac je zgodnie z potrzebami, uzywajac metody
przeciggania i upuszczania. Aby zapisac i wyjs¢ z ekranu Kontrola pacjenta (Patient Control), nalezy
klikna¢ polecenie Zakoniczono (Complete) albo przycisk Anuluj (Cancel), aby opuscic¢ ten ekran bez
zapisywania.

UWAGA: W przypadku konfliktu fizjologii dowolnych parametréw oprogramowanie Miise bedzie
odzwierciedla¢ fizjologie ostatnio wprowadzonego parametru.
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Dodawanie przejs¢
Aby dodac przejscie, trzeba posiadac oryginalng faze scenariusza oraz faze bedaca wynikiem przejscia.
Aby dodac przejicie:

1. Kliknij przycisk Utwérz (Create) w obrebie oryginalnej fazy scenariusza.

BP: Hypertension -
i Farameters =] notes & Custom Variable
BP: Hypertension Mild
Temperature Body Severe Hypothermla
Eyes: Blink Speead Fast
Respiratory Rate 33 breaths/min
Create
Tworzenie przejscia

Pojawi sie menu ze wszystkimi dostepnymi zmiennymi przejscia.

| Close |

Assessment
Intervention
Medications
Physiclogy
Scenario
Vitals

Menu przejs¢

2. Wybierz zadang zmienng z menu. Jezeli przyktadowo pozadane jest podanie leku, wybierz
opcje Leki (Medications), a nastepnie zaznacz na liscie zadany lek. Po wybraniu leku pojawi
sie okno dialogowe z prosba o wybranie odpowiedniej dawki i zmienne;j.

| verapamil |

Verapamil

is Equal To
R |

Ustawianie dawki i zmiennej leku

3. Po wybraniu dawki i zmiennej kliknij polecenie Akceptuj (Accept).
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4. Kliknij strzatke IDZ DO (GO TO), aby podtaczy¢ przejscie. Pojawi sie menu ze wszystkimi
dostepnymi fazami scenariusza. Wybierz z menu faze docelowa.

Hypotension Worsens
i Parameters [} notes & Custom variable

BP: Hypertension Severs

Create

v

BP: Hypertension

# | parameters 5] motes

BP: Hypertension

Temperature Body

Eyes: Blink Speed

Respiratory Rate

1F
GoTo

verapamll Equal To 0.25 mg/kg

4 Custom Variable

ELSE

milg
Severe Hypothermia
Fast

33 breaths/min

Create

Wybierz z menu
docelowa faze
scenariusza

P: Hypertension
tension Worsens

Strzatka
IDZDO
(GO TO)

Hypotension Improves
& pamameters  [) nores &b Custom vanable

Patient Stability Reset

Create

Gazy krwi zylnej

Pojawi sie pomaranczowa linia fgczaca przejscie z fazg scenariusza.

Hypotension Worsens
& Parameters || notes ok Custom variable

BP: Hypertension Severe

Create

BP: Hypertension =

B | parameters 5] Notes 4 Custom Variable

BP: Hypertension Mild

Temperature Body
Eyes: Blink Speed Fast

Respiratory Rate

1
GoTo

Severe Hypothermla

S przejscie

Verapamil Equal To 0.25 markg

Pomaranczowa linia
wskazuje potaczone

Hypotension Improves
ELSE

Hypotension Improves -
0 | parsmaters [ ] Motes o Custom Variable

Patient Stabliity Reset

Create

Potqczone przejscie

5. Aby dodac wiele przejs¢ do danej fazy, nalezy wykonac te same czynnosci.
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Deklaracja ELSE

Deklaracji ELSE uzywa sie do automatycznego przejscia do danej fazy scenariusza, kiedy nie wystapi
zadne z pozostatych zaprogramowanych przejsc.

Przed okresleniem deklaracji ELSE trzeba utworzy¢ przynajmniej jedng inng faze scenariusza.

Aby dodac¢ deklaracje ELSE, nalezy klikng¢ element ELSE w obrebie oryginalnej fazy scenariusza. Pojawi
sie menu ze wszystkimi dostepnymi fazami scenariusza.

Wybierz faze

——— scenariusza z menu
SR ELSE
.

Hypotension Worsens = None

Hypotension Improves =
ters  [) Notes o Custom Variable
Patlentstabity ) Reset

Menu ELSE

Klikna¢ zadang faze scenariusza. Pojawi sie czarna linia taczaca deklaracje ELSE z faza scenariusza.

Czarna linia taczaca + o
wskazuje potaczona
deklaracje ELSE

Hypotension Worsens. =
Parameters [} Notes  d Custom variable
BP: Hypertension

Hypotension Improves -

ggggg

vy

Potqczona deklaracja ELSE
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Usuwanie faz scenariusza

Aby usuna¢ faze scenariusza w widoku graficznym, nalezy ja przeciggna¢ na kosz.

BP: Hypertension
i Parameters || Notes
BP: Hypertension
Temperature Body
Eyes: Blink Speed

Respiratory Rate

1F verapamil Equal To 0.25 mg/kg

GOTO  Hypotension Impraves

ELSE

+
Hypotension Worsens

‘ Parameters | | Notes & Custom vanable

Przeciagnij i upusc =
faze do kosza

o Custom Varable
Mild
Severe Hypothermia
Fast

33 breaths/min

Hypotension Improves =
i Parameters [ .| motes & cCustom variabie
Patient Stability Reser

Usuwanie fazy scenariusza w widoku graficznym

W widoku liniowym réwniez nalezy ja przeciggna¢ na kosz.

BP: Hypertension
Conditions

Temperature Body

Respiratory Rate
Transitions

1 verapamil Equal To 0.25 mg/kg

GOTO  Hypotension Improves

ELSE  Hypotension worsens

| & Paramaters |v| =

BP: Hypertension [

Eyes: Blink Speed Fast

Severe Hypothermia

33 breaths/min

Create

Hypotension Worsens
Conditions
BP: Hypertension

Transitions

~\
\

| & Parameters |v| =

Severe

Create

Przeciagnij i upusc

+

&

| & parameters |v|
faze do kosza

heess v

Usuwanie fazy scenariusza w widoku liniowym

Usuniete fazy scenariusza pozostajg w koszu az do wylogowania z oprogramowania lub opréznienia

kosza.
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Usuwanie parametrow i przejs¢

Z poziomu aktywnej fazy scenariusza nalezy przeciggna¢ zadany parametr lub przejscie na kosz.

BP: Hypertension

i | Parameters [ | Wotes <k Custom Variable
BP: Hypertension Mild
Temperature Body
Eyes: Blink Speed Fast

Respiratory Rate 33 preaths/min

Create

1F verapamil Equal To 0.25 mo/kg
GOTO  Hypatension Improves

Severe Hypothermla

+
Hypotension Worsens =
& | parameters  [C] notes  dk Custom Variable
BP: Hypertension Severe
P Hpertansion Przeciagnij i upusc =
parametr do kosza
Usuwanie parametru
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Oproznianie kosza

Klikng¢ kosz z poziomu ekranu projektanta scenariuszy. Pojawi sie spis wszystkich elementéw

umieszczonych w koszu.

Temperature: Body

Temperature Body
Transition1

Transition2

l U Empty Trash J

Zawartosc kosza

Aby opréznic¢ kosz, nalezy klikng¢ przycisk Opréznij kosz (Empty Trash). Aby nie skasowac
wymienionych elementoéw, nalezy je przeciagnac z powrotem do obszaru roboczego scenariusza, co
spowoduje ich usuniecie z kosza.

Wylogowanie z oprogramowania automatycznie opréznia kosz.

UWAGA: Nie mozna odzyska¢ elementéw skasowanych poprzez opréznienie kosza.
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Zapisywanie scenariusza

Scenariusz mozna zapisa¢ w dowolnym momencie podczas jego tworzenia lub modyfikowania.
Aby zapisac scenariusz, nalezy klikngc¢ przycisk Scenariusz (Scenario) w celu wyswietlenia menu
rozwijanego Scenariusz (Scenario).

Aby zapisa¢ najnowsza wersje zmodyfikowanego scenariusza, nalezy klikna¢ przycisk Zapisz (Save).

Aby zapisac¢ nowy scenariusz, nalezy klikna¢ polecenie Zapisz jako (Save As). Po kliknieciu przycisku
Zapisz (Save) podczas zapisywania nowego scenariusza wyswietlane sg te same monity.

Aby zapisac¢ zmieniony scenariusz jako nowy, nalezy klikna¢ polecenie Zapisz jako (Save As).

[
! scenario | |.:_,“:]

Menu rozwijane Scenariusz (Scenario)

Po kliknieciu przycisku Zapisz jako (Save As) pojawi sie okno dialogowe Zapisywanie scenariusza
(Save Scenario).

Wprowadzi¢ nazwe
scenariusza w polu Wprowadz
nazwe scenariusza (Enter
scenario name)

Okno dialogowe Zapisywanie scenariusza (Save Scenario)

Wprowadzi¢ nazwe scenariusza w polu Wprowadz nazwe scenariusza (Enter scenario name) i klikna¢
polecenie Zapisz (Save).

WAZNE: Nazwa nowego scenariusza NIE moze zawiera¢ wiecej niz 128 znakéw. Ponadto nazwa
scenariusza NIE moze zawiera¢ zadnych znakéw specjalnych, takich jak /\:* 7< > %" | "
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Zapisywanie faz w bibliotece faz scenariusza

Uzytkownicy moga zapisywac fazy w bibliotece faz scenariusza (State Library) celem wykorzystania ich

w przysztosci.

Aby zapisac faze scenariusza, nalezy przeciagnac ja na przycisk Biblioteka faz scenariusza

(State Library).

W] Expand All

BP: Hypertension =
& | Farameters (] Notes B Custom variable
BP: Hypertension Borgerine
Eyes: Blink Speed Fast
Temperature: Body 38.07°C

Respiratory Rate 23 breaths/min

Create

I verapamil Equal To 240 mg/kg

GOTO

ELSE

BP: Hypertension

Przeciggnij fazy
scenariusza na przycisk
Biblioteka faz
scenariusza (State
Library), aby je zapisa¢

u “I
ALL CONDITIONS
Cardiovascular

Hemorrhage
Neurologic
Respiratory
Interventions

[_H_] State Library

Zapisana faza scenariusza

Dana faza scenariusza zostaje zapisana w bibliotece i pojawia sie w obrebie panelu Biblioteka faz

scenariusza (State Library).

BP: Hypertension

Zapisana faza
scenariusza

| @cu-luu-u-—-rv

]

Zapisana faza scenariusza

Aby zamknga¢ biblioteke faz scenariusza (State Library), nalezy klikng¢ polecenie Biblioteka stanéw

pacjenta (Conditions library).
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Narzedzia administracyjne

Oprogramowanie Miise wyposazono w narzedzia administracyjne pozwalajace uzytkownikom zarzadzac
rejestrami, zapisang zawartoscia i ustawieniami systemowymi. Dostep do narzedzi administracyjnych
mozna uzyskac za posrednictwem przyciskdw narzedzi administracyjnych zlokalizowanych w obrebie
ekranu domowego.

( Przycisk
Zarzadzanie
Przycisk Systen?e'm (Sy.stem
Historia (History) Administration)
|

Przycisk Profil konta
Przyciski narzedzi administracyjnych\k (Account Profile)

Przycisk Historia (History) umozliwia wyswietlanie i zarzadzanie rejestrami sesji symulacyjnych.

Przycisk Zarzadzanie systemem (System Administration) umozliwia zarzadzanie zapisang zawartoscia,
kontami uzytkownikéw, grupami i ustawieniami systemowymi.

Przycisk Profil konta (Account Profile) pozwala zarzadzad i ustalac preferencje aktywnego konta.

Historia (History)

Z poziomu ekranu Historia (History) mozna wyswietlac i eksportowac rejestry sesji symulacyjnych
wykonywanych SCE. W kazdej sesji symulacyjnej (Simulation Session) podany jest czas rozpoczecia (Start
Time), tytut SCE oraz imie i nazwisko pacjenta. Ponadto mozna przeanalizowac i pobrac rejestry danych
fizjologicznych (Physiological Data) i zdarzert symulacyjnych (Simulation Events).

Start Time SCE Patient Simulation Events Physlological Data

2009-12-10 14:57:18 Chest Tube Insertien and General Justin
Care Cavanaugh

20059-12-10 12:47:59 Chest Tube Insertion and General  Justin
Care Cavanaugh

2009-12-10 12:23:42 Chest Tube Insertion and General  Justin
Care Cavanaugh

2009-12-10 09:28:19 Chest Tube Insertien and General  Justin
Care Cavanaugh

Ekran Historia (History)

Po kliknieciu tacza Zdarzenia symulacyjne (Simulation Events) sesji symulacyjnej mozna wyswietli¢
caty rejestr danej symulacji oraz wszystkie zdarzenia, ktére miaty miejsce podczas danego SCE.

Po kliknieciu tacza Dane fizjologiczne (Physiological Data) sesji symulacyjnej mozna wyswietli¢
wszystkie dane fizjologiczne, jakie miaty miejsce podczas danego SCE.

Na ekranach Zdarzenia symulacyjne (Simulation Events) i Dane fizjologiczne (Physiological Data)
dostepny jest przycisk Eksportuj (Export), ktéry umozliwia wyeksportowanie danych do pliku w
formacie CSV, ktéry mozna zapisac na dysku zewnetrznym.
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Zarzadzanie systemem

Z poziomu ekranu Zarzadzanie systemem (System Administration) mozna kontrolowac i otwiera¢ opcje
Zarzadzanie zawartoscia (Content Management), Konta uzytkownika (User Accounts), Grupy (Groups) i
Ustawienia systemowe (System Settings).

Aby otworzy¢ ekran Zarzadzanie systemem (System Administration), nalezy klikng¢ przycisk
Zarzadzanie systemem (System Administration) na ekranie domowym.

Przycisk Zarzqdzanie systemem (System Administration)

Zarzadzanie zawartoscia (Content Management)

Z poziomu ekranu Zarzadzanie zawartoscia (Content Management) mozna zarzadzac aplikacjami
szkoleniowymi, SCE, pacjentami, scenariuszami i stanami pacjenta.

Aby otworzy¢ ekran Zarzagdzanie zawartoscig (Content Management), nalezy klikng¢ element
Zarzadzanie zawartoscia (Content Management) na ekranie Zarzadzanie systemem (System
Administration).

[ Content Management | User Accounts | Groups | Maintenance | System Settings ]

Przycisk Zarzqdzanie zawartosciq (Content Management)
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Aplikacje szkoleniowe

Aby otworzy¢ ekran Aplikacje szkoleniowe (Learning Applications), nalezy klikng¢ przycisk Moduty
szkoleniowe (Learning Modules) na ekranie Zarzadzanie zawartoscig (Content Management).

Learning Modules
Base SCEs Healthy Adult Female
& Norma L. Female
e 26 years old
=

| Female

Kliknij przycisk cafig
Moduty szkoleniowe

(Learning Modules) aby ety Adult Male

otworzy¢ ekran Aplikacje g #tan b Araman1

szkoleniowe (Learning )

Applications) &

33 years old

Przycisk
Zainstaluj modut
szkoleniowy (Install
Learning Module) [instal earaing Modue |

Ekran Aplikacje szkoleniowe

Pojawia sie ekran Aplikacje szkoleniowe ze spisem wszystkich dostepnych aplikacji szkoleniowych firmy
CAE Healthcare oraz towarzyszacych im SCE.

Ponadto z poziomu tego ekranu mozna réwniez zainstalowa¢ dodatkowe aplikacje szkoleniowe.
Aby zainstalowac aplikacje szkoleniowa:

1. Kliknij przycisk Zainstaluj modut szkoleniowy (Install Learning Module). Pojawi sie okno
dialogowe Wybierz plik do zatadowania (Select file to upload).

2. Odnajdz plik odpowiedniej aplikacji szkoleniowej na dysku CD. Te pliki maja rozszerzenie sce.
3. Zaznacz plik i kliknij polecenie Wybierz (Select).

4. Odswiez ekran, klikajac przycisk Strona domowa (Home) w oprogramowaniu Mise, a
nastepnie wykonaj powyzsze czynnosci, aby otworzy¢ ekran Aplikacje szkoleniowe. Dana
aplikacja szkoleniowa pojawi sie na ekranie Aplikacje szkoleniowe i bedzie dostepna do
uzytku.
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Wydarzenia SCE

Aby otworzy¢ ekran SCE, nalezy klikng¢ przycisk SCE (SCEs) na ekranie Zarzadzanie zawartosciag (Content
Management). Wszystkie utworzone przez uzytkownika SCE pojawiaja sie w obrebie panelu SCE (SCEs).

Learning Modules
Gallbladder Attack

&

Stan D. Ardman LI

Kliknij przycisk SCE i
(SCEs), aby otworzy¢
ekran SCE (SCEs)

(Stan D. Ardman 11)

Q, Review = Copy 3¢ pelete Export

Przycisk
Importuj SCE
(Import SCE)

| ImportsScE |

Ekran SCE (SCEs)

Z poziomu ekranu SCE (SCEs) mozna importowac i eksportowac utworzone SCE.
UWAGA: NIE MOZNA eksportowa¢ SCE zakupionych od firmy CAE Healthcare.

Aby zaimportowac SCE z urzadzenia zewnetrznego jako plik sce, nalezy klikng¢ polecenie Importuj SCE
(Import SCE). Aby wyeksportowac SCE na urzadzenie zewnetrzne, nalezy klikng¢ polecenie Eksportuj
(Export).
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Pacjenci podstawowi

Na ekranie Zarzadzanie zawartoscig (Content Management) nalezy klikna¢ opcje Pacjenci podstawowi
(Base Patients), aby uzyskac dostep do ekranu Pacjenci podstawowi (Base Patients). Wszyscy pacjenci
sg wyswietlani w obrebie panelu Pacjenci (Patients).

Content Management User Accounts Maintenance System Settings

Learning Modules
Stan D. Ardman I

SCEs 33 years old
1 Male

. 70.0 kg
Base Patients
—

Scenarios

Norma L. Female

33 years old

Kliknij przycisk Pacjenci
podstawowi (Base Patients),
aby otworzy¢ ekran Pacjenci

podstawowi (Base Patients)

Female
70.0 kg

Tom Doyle
33 years old
Male

70.0 kg

Przycisk
Importuj pacjenta
(Import Patient)

Medication Response:

| Import Patient |

Ekran Pacjenci podstawowi (Base Patients)

Z poziomu ekranu Pacjenci podstawowi (Base Patients) mozna zmienia¢ nazwe, analizowa¢, usuwag,
importowac i eksportowac utworzonych pacjentéw, klikajagc odpowiednie przyciski. Zablokowanych
pacjentéw mozna wytgcznie analizowaé z poziomu tego ekranu.

Aby zaimportowac plik pacjenta z urzadzenia zewnetrznego, nalezy klikna¢ polecenie Importuj

pacjenta (Import Patient). Aby wyeksportowac plik pacjenta na urzadzenie zewnetrzne (np. dysk
twardy stacji roboczej instruktora lub przenosny dysk USB), nalezy klikng¢ polecenie Eksportuj (Export).
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Scenariusze

Aby otworzy¢ ekran Scenariusze (Scenarios), nalezy klikna¢ przycisk Scenariusze (Scenarios) na ekranie
Zarzadzanie zawartoscia (Content Management). Wszystkie scenariusze widoczne sg w obrebie panelu
Scenariusze (Scenarios).

Learning Modules

Asthmatic with Pneumothrorax

SCEs Last Updated: 2010-03-04 13:22:30 / Rename O Review 3¢ Delete Export

A Gallbladder pain
Base Patients

Lsst Updated: 2010-03-04 13:19:05 / Rename  Q Review

Last Updated: 2010-03-04 13:19:36 / Rename O Review 3¢ Delete Export

Kliknij Scenariusze
(Scenarios), aby otworzy¢
ekran Scenariusze (Scenarios)

20:20 / Rename O Review  §¢ Delete Export

136103 /" Rename Q Review

Przycisk Utwoérz
nowy scenariusz
(Create New
Scenario)

Przycisk Importuj
scenariusz
(Import Scenario)

4 Create New Scenario |

| 1mport scenario |

Ekran Scenariusze (Scenarios)

Z poziomu ekranu Scenariusze (Scenarios) mozna zmienia¢ nazwe, analizowac, usuwag, importowac i
eksportowac utworzone scenariusze. Zablokowane scenariusze mozna wytacznie analizowac z poziomu
tego ekranu. Mozna réwniez tworzy¢ nowe scenariusze, uzywajac w tym celu przycisku Utwérz nowy
scenariusz (Create New Scenario).

Stworzone przez uzytkownika scenariusze mozna poddawac operacji zmiany nazwy, analizowad i
usuwac z ekranu Scenariusze (Scenarios) poprzez klikniecie odpowiednich przyciskéw w obrebie danego
scenariusza.

Aby zaimportowac plik scenariusza z urzadzenia zewnetrznego, nalezy klikna¢ polecenie Importuj
(Import). Aby wyeksportowac plik scenariusza na urzadzenie zewnetrzne, nalezy klikngé¢ polecenie
Eksportuj (Export).
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Konta uzytkownikéw (User Accounts)

Z poziomu ekranu Konta uzytkownikéw (User Accounts) mozna tworzy¢, edytowac i usuwac

uzytkownikéw. Aby otworzy¢ ekran Konta uzytkownikéw (User Accounts), nalezy klikna¢ element Konta

uzytkownikow (User Accounts) na ekranie Zarzadzanie systemem (System Administration).

Content Management |

user Accounts

aaaaa

Group:  Administrators

Privileges

System Management

rrrrrrrrrrr gement

System settings.

Kliknij Konta
uzytkownikéw
(User Accounts), aby
otworzy¢ ekran Konta
uzytkownikéw (User

Accounts)

Ekran Konta uzytkownikoéw (User Accounts)
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Tworzenie uzytkownika
Aby utworzy¢ nowego uzytkownika:

1. Kliknij przycisk Nowy (New) w obrebie panelu Uzytkownicy (Users). Na ekranie pojawi sie
panel Dane uzytkownika (User Data) razem z monitem o wprowadzenie informacji danego
uzytkownika.

First Name User 1D

metl muser

Last Mame Emall

user muser@metl.com

Fassword Confirm Password
Group Privileges
Administrators System Management
Educators User Management
Deactivated Users Content Management

| Cancel | | Create |

Tworzenie nowego uzytkownika

2. Wprowadz dane osobowe uzytkownika.
Imie (First name)
Nazwisko (Last Name)
Adres e-mail
Hasto (Password) — nalezy wybrac hasto, ktérego nie mozna tatwo odgadnac
Potwierdz hasto
UWAGA: Po wprowadzeniu imienia i nazwiska nastepuje automatyczne wygenerowanie
sugerowanego identyfikatora uzytkownika. Mozna jednak wprowadzi¢ inny identyfikator.

3. Przypisz uzytkownika do grupy, klikajgc nazwe grupy w obrebie panelu Grupy (Groups).
Mozna réwniez stworzy¢ nowe grupy. Przy stosowaniu defibrylatora recznego EKG mozna
monitorowac za posrednictwem elektrod defibrylatora.

4. Kliknij polecenie Utwoérz (Create).
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Edytowanie uzytkownika

Uzytkownika nalezy edytowac w razie koniecznosci wprowadzenia zmian w zakresie danego konta
uzytkownika.

Aby zmieni¢ informacje lub uprawnienia uzytkownika:

1. Z poziomu panelu Uzytkownicy (Users) wybierz zadanego uzytkownika.

2. Kliknij przycisk Edytuj (Edit). W obrebie panelu Dane uzytkownika (User Data) pojawig sie
szczegdtowe informacje danego uzytkownika.

3. Wprowadz wymagane zmiany i kliknij przycisk Zapisz (Save).

Usuwanie uzytkownika
Niepotrzebnych uzytkownikéw nalezy usuwac.
Tchawica (Trachea), lewe i prawe oskrzele gtéwne

1. Z poziomu panelu Uzytkownicy (Users) wybierz usuwanego uzytkownika.
2. Kliknij polecenie Usun (Delete).

3. Pojawi sie okno ostrzegawcze Usuwanie uzytkownika (User Deletion) z informacjg o
przepisaniu zawartosci utworzonej przez usuwanego uzytkownika do biezacego konta oraz
prosba o potwierdzenie zamiaru usuniecia uzytkownika.

-
User Deletion

Any content created by this user will be reassigned to your

account. Are you sure you want to delete this user?

Okno ostrzegawcze Usuwanie uzytkownika (User Deletion)

4. Kliknij odpowiedz Tak (Yes).

Nastgpi usuniecie uzytkownika i powigzanych z nim danych. Jednakze wszystkie SCE,
scenariusze i utworzeni pacjenci zostang przypisani do konta, ktére dokonato usuniecia.
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Grupy

Uzytkownikéw przypisuje sie do grup w celu zdefiniowania uprawnien dostepu. Aby otworzy¢ ekran
Grupy (Groups), nalezy klikng¢ element Grupy (Groups) na ekranie Zarzadzanie systemem (System
Administration).

Content Management User Accounts. Groups Maintenance System Settings

Kliknij Grupy (Groups),
. - aby otworzy¢ ekran Grupy
Admi:i;trator's ’ (GI’OUpS)

Educators

Deactivated Users

Ekran Grupy (Groups)

Z poziomu ekranu Grupy (Groups) mozna tworzy¢ nowe grupy, usuwac grupy i przypisywac uprawnienia
grupom.

W obrebie panelu Grupy (Groups) domyslnie widoczne sg trzy grupy.
Administratorzy (Administrators)
Nauczyciele (Educators)

Uzytkownicy zdezaktywowani (Deactivated Users)

Wszystkim domys$lnym grupom przypisano stosowne uprawnienia.
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System uprawnien
W oprogramowaniu Miise wykorzystywane sg trzy rézne poziomy uprawnien:

Zarzadzanie systemem (System Management)
Zarzadzanie uzytkownikami (User Management)
Zarzadzanie zawartoscia (Content Management)

Zarzadzanie uzytkownikami (User Management) i Zarzadzanie zawartoscia (Content Management)
mozna przypisac niezaleznie lub potaczy¢. Uprawnienie Zarzadzanie systemem (System Management)
zawiera wszystkie uprawnienia.

Zarzadzanie systemem (System Management)

Uzytkownicy z uprawnieniem Zarzadzanie systemem (System Management) majg dostep do wszystkich
funkcji oprogramowania Mise, w tym do wymienionych ponizej funkcji powigzanych z uprawnieniami
Zarzadzanie uzytkownikami (User Management) i Zarzadzanie zawartoscia (Content Management).
Uzytkownicy z uprawnieniem Zarzadzanie systemem (System Management) maja takze dostep do
przegladania ustawien systemowych, robienia kopii zapasowych i przywracania danych oraz do
aktualizowania oprogramowania.

Zarzadzanie uzytkownikami (User Management)

Uzytkownicy z uprawnieniem Zarzadzanie uzytkownikami (User Management) mogg zarzadzac
wszystkimi uzytkownikami i grupami.

Zarzadzanie zawartoscig (Content Management)

Uzytkownicy z uprawnieniem Zarzadzanie zawartoscig (Content Management) moga tworzy¢ i
zarzadzaé wszystkimi SCE.

WAZNE: Uzytkownicy z uprawnieniami Zarzadzanie systemem (System Management) i Zarzadzanie
uzytkownikami (User Management) moga USUWAC pozostatych uzytkownikéw, tacznie z domysinym
kontem administratora. Po usunieciu nie mozna odzyskac tego konta. Nalezy dopilnowa¢, aby
uzytkownicy z uprawnieniami Zarzadzanie systemem (System Management) i Zarzadzanie
uzytkownikami (User Management) nie skasowali domysinego konta administratora.

100

muse



P

CAE Healthcare

Uzywanie oprogramowania

Tworzenie nowej grupy

Aby mie¢ alternatywe w stosunku do wstepnie skonfigurowanych grup, mozna utworzy¢ nowa grupe.

Aby utworzy¢ nowa grupe:

1.

4,
5.

Na ekranie Grupy (Groups) kliknij przycisk Nowa (New).

Pojawi sie pole Nazwa grupy (Group Name).

Wprowadz nazwe grupy w polu Nazwa grupy (Group Name).
Kliknij polecenie Utwoérz grupe (Create Group).

Nowa grupa pojawi sie w obrebie panelu Grupy (Groups) ekranu Grupy (Groups). Mozna
teraz wybrac¢ uprawnienia.

Wybierz uprawnienia przypisywane danej grupie.

Kliknij przycisk Zapisz (Save).

Usuwanie grupy

Niepotrzebne grupy mozna usunga¢. Po usunieciu grupy wszyscy przypisani do niej uzytkownicy zostajg
domyslnie przypisani do grupy zdezaktywowanych uzytkownikow.

Nakfadanie opaski uciskowej

1.
2.

Na ekranie Grupy (Groups) kliknij grupe, ktéra ma zosta¢ usunieta.

Kliknij polecenie Usun (Delete). Pojawi sie okno ostrzegawcze Usuwanie grupy (Group
Deletion) z prosba o potwierdzenie kontynuowania.

Kliknij odpowiedz Tak (Yes). Dana grupa zostanie usunieta.

101



Uzywanie oprogramowania

2
ﬂMEﬂman

Konserwacja

Z poziomu ekranu Konserwacja (Maintenance) mozna wyptukaé ptyny z symulatora METIman. Dalsze

instrukcje dotyczace ptukania symulatora opisano w czesci Utrzymanie i konserwacja.

Content Management

Bleeding System Flush

|_Fush system |

N

System Settings.

Aby otworzy¢
ekran Konserwacja
(Maintenance), nalezy
klikna¢ przycisk
Konserwacja
(Maintenance)

Ekran Konserwacja (Maintenance)
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Ustawienia systemu (System Settings)

Z poziomu ekranu Ustawienia systemu (System Settings) mozna wyswietla¢ informacje o systemie,
wykonywac kopie zapasowa i przywracac dane, zarzadzaé licencjami na produkt, wyswietlac rejestr
btedow i zmieniac jezyk oprogramowania Miise.

Aby otworzy¢ ekran Ustawienia systemu (System Settings), nalezy klikng¢ element Ustawienia
systemu (System Settings) na ekranie Zarzadzanie systemem (System Administration).

Content Management

Kliknij Ustawienia
systemu (System
Settings), aby otworzy¢
ekran Ustawienia systemu
(System Settings)

System Configuration

182.93 GB available (61% free)
Thu Dec 6 17:14:00 GMT-0500 2012

Disk Space:

System Time:

Data Management

{ Back Up Data J{ Restore Data

Product Licensing

License Manager

Error Log

| ViewErrorlog | | Export |

Localization

Change Language

Ekran Ustawienia systemu (System Settings)

Konfiguracja systemu (System Configuration)

Pod nagtéwkiem Konfiguracja systemu (System Configuration) wyswietlane sg informacje Miejsce na
dysku (Disk Space) i Czas systemowy (System Time).

Zarzqdzanie danymi (Data Management)

Za pomoca funkcji Zarzadzanie danymi (Data Management) mozna wykonywac kopie zapasowe danych
na zewnetrznym urzadzeniu. Mozna rowniez przywracac kopie zapasowe danych.

Tworzenie kopii zapasowej danych
Kopie zapasowe nalezy wykonywa¢, aby chronic¢ i przechowywad zawartos¢ oraz dane uzytkownikow.
Aby wykonac¢ kopie zapasowa danych:

1. Na ekranie Ustawienia systemu (System Settings) kliknij przycisk Kopia zapasowa danych
(Back Up Data).

Pojawi sie okno dialogowe Zapisz (Save).

2. Wybierz lokalizacje docelowa kopii zapasowej danych.

3. Kliknij przycisk Zapisz (Save).
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Przywracanie danych

Dane nalezy przywréci¢ w sytuacji, kiedy konieczne jest zastapienie danych biezacych. Przywrécenie
danych przywraca wytacznie stan z ostatniej kopii zapasowej i NIE powoduje scalenia danych kopii
zapasowej z biezagcymi danymi.
Aby przywréci¢ dane kopii zapasowej:
1. Na ekranie Ustawienia systemu (System Settings) kliknij przycisk Przywro6¢ dane (Restore
Data).

2. Pojawi sie okno ostrzegawcze Przywracanie systemu (System Restore) z informacja, ze
przywrécenie danych spowoduje skasowanie wszystkich biezacych danych oraz z prosba o
potwierdzenie kontynuowania.

3. Kliknij odpowiedz Tak (Yes).
Pojawi sie okno dialogowe wyboru pliku.
4. Zlokalizuj odpowiedni plik i wybierz go, aby przywréci¢ dane.

5. Kliknij przycisk Wybierz (Select). Nastapi przywrécenie danych.
Licencja na produkt

Aby wyswietli¢ informacje dotyczace licencji powigzanych z symulatorem albo wprowadzi¢ klucz
licencyjny w celu aktywacji oprogramowania, nalezy kliknag¢ element Licencja produktu (Product

Licensing).

Rejestr btedéw (Error Log)

Dla technikéw dostepny jest rejestr bteddw, ktérego uzywa sie podczas diagnozowania
oprogramowania Muse.

Lokalizacja (Localization)

Aby zmieni¢ jezyk interfejsu oprogramowania Miise, nalezy klikng¢ polecenie Zmien jezyk (Change
Language), wybrac jezyk i klikng¢ przycisk OK lub Akceptuj (Accept).

UWAGA: Za posrednictwem oprogramowania dostepna jest tylko angielska wersja instrukcji obstugi,
niezaleznie od jezyka wybranego w oprogramowaniu Mise. Aby pobrac¢ instrukcje obstugi w innym
jezyku, nalezy odwiedzi¢ witryne www.caehealthcare.com i klikng¢ odnosnik Pomoc techniczna
(Support).
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Profil konta

Z poziomu ekranu Profil konta (Account Profile) mozna wyswietla¢, aktualizowad i resetowac informacje
osobistego profilu. Z poziomu ekranu Profil konta (Account Profile) mozna réwniez wyswietlac¢ i
dodawac ulubione SCE.

Przycisk Profil konta (Account Profile) pozwala uzyska¢ dostep do funkcji profilu konta.

e

Przycisk Profil konta (Account Profile)

Informacje o profilu

Aby otworzy¢ ekran Informacje o profilu (Profile Information), nalezy klikng¢ przycisk Informacje o
profilu (Profile Information) na ekranie Profil konta (Account Profile). Z poziomu tego ekranu mozna
zmieni¢ informacje wiasnego profilu i zresetowac hasto.

meti admin

Profile Information

Email: admin@meti.com

1D:

First Name:
Profile Information Last Name:
———

admin

meti

admin

admin@meti.com

Favorite SCEs
10

admin

Kliknij Informacje
o profilu (Profile
Information), aby
otworzy¢ ekran
Informacje o profilu
(Profile Information)

Password Reset

New Password:

Confirm Password:

Ekran Informacje o profilu (Profile Information)

Aby zmieni¢ informacje o profilu, nalezy wprowadzi¢ nowe informacje w odpowiednich polach i klikng¢
polecenie Aktualizuj profil (Update Profile).

Aby zresetowac hasto, nalezy wprowadzi¢ nowe hasto w polu Nowe hasto (New Password) i ponownie
w polu Potwierdz hasto (Confirm Password). Po zakornczeniu nalezy klikng¢ polecenie Zmien hasto
(Change Password).

105



. . . ¥
Uzywanie oprogramowania ﬂMEI'Iman

Ulubione SCE (Favorite SCEs)

Aby otworzy¢ ekran Ulubione SCE (Favorite SCEs), nalezy klikng¢ przycisk Ulubione SCE (Favorite SCEs)
na ekranie Profil konta (Account Profile). W obrebie panelu Ulubione SCE (Favorite SCEs) pojawig sie
wszystkie ulubione SCE zalogowanego uzytkownika.

meti admin

Email: admin@meti.com Favorite SCEs

ID: admin

Angina with Cardiac Arrest x Remove

Food Polsoning

Profile Information

Medication Preferences

Profile Preferences

Kliknij Ulubione SCE
(Favorite SCEs), aby

otworzy¢ ekran Ulubione
SCE (Favorite SCEs).

Przycisk
Dodaj ulubione
(Add Favorites)

| # Add Favorites |

Ekran Ulubione SCE (Favorite SCEs)

Aby doda¢ SCE do panelu Ulubione SCE (Favorite SCEs), nalezy klikng¢ polecenie Dodaj ulubione
(Add Favorites). Pojawi sie biblioteka SCE (SCE Library). Po wybraniu zadanego SCE pojawi sie on
automatycznie w obrebie panelu Ulubione SCE (Favorite SCEs).
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Preferencje lekow (Medication Preferences)

Na ekranie Preferencje lekéw (Medication Preferences) dostepnego z poziomu ekranu Profil
konta (Account Profile) mozna importowac pliki niestandardowych reakcji na leki utworzone w
oprogramowaniu Pharmacology Editor.

meti admin

Medication Responses

Email: admin@meti.com

ID:  admin

Patient Group Medication Responses

Adult

Profile Information

Favorite SCEs

Medication Preferencey

Prnf/e Preferences

Kliknij Preferencje lekéw (Medication
Preferences), aby otworzy¢ ekran Preferencje
lekow (Medication Preferences)

Ekran Preferencje lekow (Medication Preferences)
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Preferencje profilu (Profile Preferences)

Na ekranie Preferencje profilu (Profile Preferences) mozna zmieni¢ rozmiar czcionki.

meti admin

Email: admin@meti.con{k Profile Preferences

1ID:  admin

Font Size:  |p normal

Profile Information
Favorite SCEs

Medication Preferences

w Kliknij Preferencje profilu (Profile

Preferences), aby otworzy¢ ekran
Preferencje profilu (Profile Preferences)

Ekran Preferencje profilu (Profile Preferences)
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Uzywanie oprogramowania TouchPro

Za pomocg oprogramowania TouchPro mozna wyswietla¢ fizjologie pacjenta.

Tego oprogramowania mozna uzywac na stacji roboczej instruktora albo na innym komputerze, o ile
podfaczono go do sieci bezprzewodowej symulatora METIman.

Dostep do oprogramowania TouchPro

Podobnie jak w przypadku oprogramowania Mise, oprogramowanie TouchPro jest kompatybilne z
komputerami o ekranie dotykowym.

Aby mdc uruchomi¢ oprogramowanie TouchPro, trzeba podtaczy¢ stacje robocza instruktora do sieci
symulatora METIman.

Aby méc wyswietli¢ dane fizjologiczne w oprogramowaniu TouchPro, SCE musi
dziata¢ w oprogramowaniu Miise. Oprogramowanie TouchPro moze wyswietla¢ dane
pochodzace tylko od jednego pacjenta na raz.

1. Uzywajac stacji roboczej instruktora z uruchomionym oprogramowaniem Mise, otwdrz
nowa karte w przegladarce internetowej i przejdZ do strony domowej przegladarki.

Pojawi sie ekran startowy oprogramowania Mise.

B TouchPro-

Patient Monitor

muse

Ekran startowy oprogramowania Miise

2. Wybierz ikone TouchPro.
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Po uruchomieniu oprogramowania TouchPro pojawi sie monitor symulowanego pacjenta.

Ekran oprogramowania TouchPro

UWAGA: W przypadku uzywania oprogramowania TouchPro na komputerze innym niz stacja robocza
instruktora, taki komputer trzeba podtaczy¢ do sieci symulatora METIman. Instrukcje dotyczqce
podtqczania komputera z oprogramowaniem TouchPro do sieci symulatora METIman opisano na stronie 34.
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Uzywanie oprogramowania

Modyfikowanie ekranu oprogramowania TouchPro

Mozna dostosowac ukfad krzywych i danych numerycznych widocznych na ekranie oprogramowania
TouchPro.

Zmienianie ukfadu

Oprogramowanie TouchPro umozliwia wyswietlanie maksymalnie szesciu krzywych i czterech
dodatkowych odczytéw numerycznych.

Dostepnych jest pie¢ wstepnie skonfigurowanych uktadow:

EMS-ED-Telemetria (EMS-ED-Telemetry) — wstepnie skonfigurowany ekran krzywych i odczyt
odprowadzenia Il EKG oraz odczyty numeryczne SpO, oraz nieinwazyjnego pomiaru cisnienia
krwi.

OlOM-sala operacyjna, tylko linia tetnicza (ICU-OR Arterial Line Only) — wstepnie
skonfigurowany ekran krzywych i odczyty numeryczne odprowadzenia Il i V EKG, CTK (ci$nienia
tetniczego krwi), pletyzmografu oraz odczyt numeryczny temperatury krwi.

OlOM-sala operacyjna, bez OCZ (ICU-OR No CVP) - wstepnie skonfigurowany wykres i
odczyty numeryczne odprowadzenia Il i V EKG, CTK (ci$nienia tetniczego krwi), PAP (cisnienia w
tetnicy ptucnej) i pletyzmografu oraz odczyty numeryczne nieinwazyjnego pomiaru ci$nienia
krwi, pojemnosci minutowej serca mierzonej metoda termodylucji, temperatury krwi i ciata.

OIOM-sala operacyjna (ICU-OR) - wstepnie skonfigurowany wykres i odczyty numeryczne
odprowadzenia Il i V EKG, CTK (ci$nienia tetniczego krwi), PAP (ci$nienia w tetnicy ptucnej), OCZ
(osrodkowego cisnienia zylnego) i pletyzmografu oraz odczyty numeryczne nieinwazyjnego
pomiaru cisnienia krwi, pojemnosci minutowej serca mierzonej metoda termodylucji,
temperatury krwi i ciata.

Saturacja - Tetno (Saturation-Pulse) - wstepnie skonfigurowane odczyty numeryczne SpO,
i tetna.
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Wybieranie wstepnie skonfigurowanego uktadu

Aby wybrac wstepnie skonfigurowany uktad, nalezy kliknag¢ opcje Ustawienia (Settings), wybrac ukfad z
panelu Uktady (Layouts) i klikng¢ przycisk Zamknij ustawienia (Close Settings).

Layouts

ICU-Arterial Line Only

EMS_EQ-Telemetry

( Wybierz uktad z cve
p

anelu Uktady (Layouts)

n-Pulse

l 0 Save As...

'F] TouchPro ®

v

l ((" Audio Setup

l NIEP Cycling

I l Patients

I F About

l @ Configure

I G Language Selection

l q) Shutdown

Przycisk
Zamknij
ustawienia
(Close Settings)

Menu Ustawienia (Settings)

UWAGA: Aby wstepnie skonfigurowane uktady byty dostepne w obrebie panelu Uktady (Layouts),
trzeba je wczedniej uaktywni¢ w konfiguracji oprogramowania Miise TouchPro (Mise TouchPro Setup)
dla aktualnie uruchomionego SCE. Dalsze informacje opisano w czesci Konfiguracja oprogramowania

TouchPro na stronie 73.
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Zmienianie wyswietlania ekranu krzywych lub ekranu numerycznego
Wyswietlanie wykreséw i wartosci numerycznych mozna dostosowac do potrzeb uzytkownika.
Aby zmieni¢ wyswietlanie krzywych lub wartosci numerycznej:

1. Kliknij obiekt przeznaczony do modyfikacji.

Pojawi sie menu Wybér parametru na wykresie (Wave Vital Selection) lub Wybor wartosci

numerycznej (Numeric Vital Selection) z listg wszystkich dostepnych wykreséw lub wartosci
numerycznych.

Wave Vital Selection

ECGI
ECGII
ECG II
ECG V1
ECG V2
ECG V3
ECG v4
ECG V5
ECG V6
ECG avL
ECG avR
ECG aVvF
ABP

PAP

cvp
Pleth
Capnogram
Blank

Set Alarm Set Color
L it

Menu Wybor parametru na wykresie (Wave Vital Selection)

2. Wybierz zagdany wykres lub wartos¢ numeryczna.

Wybrany element pojawi sie na ekranie.

Z poziomu menu Wybér parametru na wykresie (Wave Vital Selection) mozna zmieni¢ alarm, kolor
i skale wykresu, uzywajac odpowiednio przyciskéw Ustaw alarm (Set Alarm), Ustaw kolor (Set Color)
i Ustaw skale (Set Scale). Z poziomu menu Wybdr wartosci numerycznej (Numeric Vital Selection)
mozna réwniez ustawic kolor i alarm wartosci numerycznej, uzywajac odpowiednio przycisku Ustaw
kolor (Set Color) i Ustaw alarm (Set Alarm).
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Dodawanie ekranu krzywej

Oprogramowanie TouchPro umozliwia wyswietlanie maksymalnie szesciu ekranéw krzywych i czterech
dodatkowych odczytéw numerycznych.

Zeby doda¢ ekran krzywych:

1. Kliknij przycisk Ustawienia (Settings) w prawym dolnym rogu ekranu TouchPro.

=T

Przycisk Ustawienia (Settings)

Pojawi sie menu Ustawienia (Settings) i przyciski Dodaj ekran krzywych i Usun ekran
krzywych.

2. Kliknij przycisk z symbolem plus w miejscu, nad ktérym chcesz umiesci¢ pusty ekran
krzywych.

Pojawi sie pusty ekran krzywych.

I Touchero

Layouts 1]

¥ [cu-Arterial Line Only

Przyciski Dodaj
lub Usun Ekrany
krzywych

£ EMS-ED-Telemetry
£ ICU-OR NO CVP
£ ICU-orR

£ Saturation-Pulse

-y

B

| ((bl Audio Setup
‘ NIBP Cycling

r Puste pole
k ekranu krzywyc

5. T

>

| @ Language Selection

| (p Shutdown

Dodawanie pustego ekranu krzywych
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3. Kliknij puste pole ekranu krzywych.

Pojawi sie menu Wybér parametru na wykresie (Wave Vital Selection).

Wave Vital Selection b 4

ECGI
ECG II
ECG III
ECG V1
ECG V2
ECG V3
ECG V4
ECG V5
ECG V6
ECG aVL
ECG aVR
ECG aVF
ABP

PAP

CVP
Pleth
Capnogram
Blank

Set Alarm I Set Color Il Set Scale |

l

Menu Wybor parametru na wykresie (Wave Vital Selection)

4. Wybierz zadany ekran krzywych z menu Wyboér parametru na wykresie (Wave Vital Selection).

Wybrany element pojawi sie na ekranie.

Dodawanie ekranu numerycznego

Oprogramowanie TouchPro zawiera cztery pola ekranu numerycznego. Wszystkie cztery pola ekranu
numerycznego znajdujg sie w jednym rzedzie, pod polami wyswietlania wykresow.

Jezeli wyswietlanych jest mniej niz cztery odczyty, pozostate pola s puste.
Aby doda¢ wartos¢ numeryczna do pustego pola:

1. Kliknij puste pole wys$wietlania wartosci numerycznych.

Kliknij puste pole wyswietlania
wartosci numerycznych

Klikniecie pustego pola wyswietlania wartosci numerycznych
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Przesuwanie wykresow i wartosci numerycznych

Numeric Vital Selection

ABP
TAxial
TBlood
TBody
CVP
CiD.
EtCO2
HR
IcpP
MAP
NIBP
PaC02
PACO2
Pa0n2
PAOZ2
PCWP
PAP
Pulse

Set Color

I

X

J

2. Wybierz zagdang wartos¢ numeryczna.

Nowa wartos¢ numeryczna pojawi sie na ekranie.

Pojawi sie menu Wybér wartosci numerycznej (Numeric Vital Selection).

Menu Wybdr wartosci numerycznej (Numeric Vital Selection)

Ekrany krzywych i wartosci numeryczne mozna przesuwaé w obrebie ekranu, aby dostosowac ich
lokalizacje do preferencji uzytkownika.

Aby przesuna¢ ekran krzywych lub warto$¢ numeryczng, nalezy klikngé¢ zadany element i przeciagna¢ do

zadanej lokalizacji.

Przesuwanie ekranu krzywych

Przeciaggnij ekran
krzywych i upus¢ gow
pozadanym miejscu.
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Zapisywanie uktadu
Po skonfigurowaniu zgdanego uktadu mozna go zapisac i wykorzysta¢ ponownie.
Aby zapisa¢ ukfad:
1. Upewnij sie, ze ekrany krzywych i wartosci numeryczne znajduja sie na swoich miejscach.
2. Kliknij przycisk Ustawienia (Settings).
Pojawi sie menu Ustawienia (Settings).
3. Kliknij przycisk Zapisz jako (Save As).

Pojawi sie okno Zapisz uktad (Save Layout).

4. Wprowadz nazwe uktadu w polu Nazwa uktadu (Layout Name) okna Zapisz uktad
(Save Layout).

Layout Name: New Layout

Cancel Save...
Wprowadz

N ) G O | s | ) B B nazwe uktadu w
= . ” " . . ’ ) : polu Nazwa uktadu
(Layout Name).
caps lock z x c v b n m del

.7123 space { return J

Wprowadzanie nazwy uktadu

5. Kliknij przycisk Zapisz (Save).
6. Kliknij przycisk Zamknij (Close), aby zamkna¢ menu Ustawienia (Settings).

Zapisane uktady mozna usung¢ z menu Ustawienia (Settings) poprzez przeciggniecie ich do kosza.

UWAGA: Po zapisaniu uktadu bedzie on dostepny do uzycia wyfacznie z biezagcym SCE. Aby umozliwic¢
uzywanie uktadu z innymi SCE, nalezy go uaktywnic z poziomu panelu Konfiguracja TouchPro (TouchPro
Setup) dla zadanego SCE. Dalsze informacje opisano w czesci Konfiguracja oprogramowania TouchPro
na stronie 73.
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Dzwieki (Sounds)

Wszystkie dzwieki mozna wyciszy¢, klikajac przycisk Wycisz (Mute).

Przycisk Wycisz (Mute)

Aby skonfigurowa¢ dzwieki oprogramowania TouchPro, nalezy klikng¢ opcje Konfiguracja dzwieku
(Audio Setup) w menu Ustawienia (Settings).

Audio Setup
Auto
Pleth (Sp02}
ECG

Art

Menu Konfiguracja dzwieku (Audio Setup)

Z poziomu okna Konfiguracja dzwieku (Audio Setup) nalezy wybrac¢ opcje uzywang jako dzwiek tetna. Po
wybraniu ekranu krzywych nastapi automatyczne zamkniecie okna Konfiguracja dzwieku (Audio Setup).

Klikniecie przycisku Wycisz (Mute) w oknie Konfiguracja dZzwieku (Audio Setup) pozwala wyciszy¢
wszystkie alarmy. Ponowne klikniecie przycisku Wycisz (Mute) przywrdci oryginalny stan alarméw.
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12-odprowadzeniowe EKG

Aby wyswietli¢ raport z 12-odprowadzeniowego EKG, nalezy klikna¢ przycisk 12-odprowadzeniowe
EKG (12-Lead ECG) zlokalizowany u dotu ekranu oprogramowania TouchPro.

-

Przycisk 12-odprowadzeniowe EKG (12-Lead ECG)

Pojawi sie raport.

ssssssssssssssssssss

Raport 12-odprowadzeniowego EKG

Raport mozna wydrukowac lub zapisa¢, klikajac przycisk Drukuj (Print) zlokalizowany w prawym
dolnym rogu raportu 12-odprowadzeniowego EKG. W celu zamkniecia raportu nalezy klikna¢ przycisk
Close (Zamknij).

WAZNE: Przed zapisaniem raportu jako pliku PDF lub wydrukowaniem go na drukarce sieciowej trzeba
dostosowac ustawienia wstepne drukowania. Nalezy ustawi¢ pozioma orientacje strony oraz 0,635 cm

(0,25-calowe) marginesy ze wszystkich stron. Te ustawienia sg rézne dla réznych lokalizacji i systemoéw

operacyjnych (Macintosh, Windows).

Aby zapisac raport jako plik PDF na stacji roboczej instruktora z systemem operacyjnym Macintosh:
1. Na ekranie raportu 12-odprowadzeniowego EKG kliknij przycisk Drukuj (Print) zlokalizowany
w prawym dolnym rogu raportu.
2. Wybierz opcje Zapisz jako PDF (Save As PDF).
3. Raport zostanie zapisany jako plik PDF na stacji roboczej instruktora z systemem
operacyjnym Macintosh.
Aby utworzy¢ nowego uzytkownika:
1. Na ekranie raportu 12-odprowadzeniowego EKG kliknij przycisk Drukuj (Print) zlokalizowany
w prawym dolnym rogu raportu.
2. Pojawi sie okno dialogowe Drukowanie (Print).
3. Zmenu rozwijanego wybierz opcje Microsoft XPS Document Writer.
4. Raport zostanie zapisany na stacji roboczej instruktora z systemem operacyjnym Windows.
Aby dodac przejscie, trzeba posiadac oryginalng faze scenariusza oraz faze bedaca wynikiem przejscia.
1. Na ekranie raportu 12-odprowadzeniowego EKG kliknij przycisk Drukuj (Print) zlokalizowany
w prawym dolnym rogu raportu.

119



. . . ¥
Uzywanie oprogramowania ﬂMEI'Iman

2. Wybierz odpowiednig drukarke sieciowa.

UWAGA: Aby pojawita sie opcja drukarki sieciowej, trzeba jg wczesniej skonfigurowac.
3. Kliknij przycisk Drukuj (Print).
4. Nastgpi wydrukowanie raportu na wyznaczonej drukarce sieciowej.

Cykliczna zmiana NIBP i reczny NIBP

Kiedy wyswietlany jest wynik nieinwazyjnego pomiaru cisnienia krwi (NPCK, ang. non-invasive blood
pressure — NIBP), te wartos¢ mozna aktualizowac w okreslonych odstepach przy uzyciu funkgji cyklicznej
zmiany NIBP (NIBP Cycling) lub mozna tez natychmiast wyswietli¢ biezgca wartos¢ NIBP za pomoca
przycisku Reczne NIBP (Manual NIBP).

Aby ustawi¢ aktualizowanie NIBP pacjenta w regularnych odstepach czasu, nalezy wybraé opcje
Cykliczna zmiana NIBP (NIBP Cycling) z poziomu menu Ustawienia (Settings). Pojawi sie menu
Cykliczna zmiana NIBP (NIBP Cycling). Z menu Cykliczna zmiana NIBP (NIBP Cycling) nalezy wybra¢
zadany odstep czasu aktualizacji i klikng¢ przycisk Start.

NIBP Cycling
1.0 min

2.0 mins

3.0 mins

5.0 mins
10.0 mins
15.0 mins
30.0 mins

60.0 mins

Custom Cycling...

Menu Cykliczna zmiana NIBP (NIBP Cycling)

Dostepna jest réwniez opcja niestandardowej cyklicznej aktualizacji.
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Aby wyswietli¢ aktualng wartos¢ NIBP pacjenta, nalezy klikng¢ przycisk Reczne NIBP
(Manual NIBP).

Przycisk
Reczne NIBP
(Manual NIBP)

Przycisk Reczne NIBP (Manual NIBP)

Pojawi sie biezgca warto$¢ NIBP.

UWAGA: Funkcji Reczne NIBP (Manual NIBP) mozna uzywa¢ w dowolnym momencie podczas cyklicznej
aktualizacji. Jednakze jej uzycie powoduje wytgczenie automatycznej cyklicznej aktualizacje.
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Pacjenci

Aby wyswietli¢ dostepnych pacjentéw, nalezy klikng¢ przycisk Ustawienia (Settings) w prawym dolnym
rogu ekranu TouchPro, aby uzyska¢ dostep do menu Ustawienia (Settings). W menu Ustawienia (Settings)
nalezy klikng¢ opcje Pacjenci (Patients), aby wyswietli¢ biezacego pacjenta.

fi Ppatients X

Stan D. Ardman

Dostepni pacjenci

UWAGA: Po podtaczeniu do symulatora oprogramowanie TouchPro wyswietla wytgcznie aktywnego
pacjenta.
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Konfigurowanie oprogramowania TouchPro

Z poziomu panelu Konfiguracja (Configure) mozna skonfigurowac kolor tta, czas wyciszenia alarmu oraz
jezyk interfejsu oprogramowania TouchPro.

Aby uzyskac dostep do panelu Konfiguracja (Configure):

1. Kliknij przycisk Ustawienia (Settings) w prawym dolnym rogu ekranu TouchPro.
2. Kliknij przycisk Konfiguracja (Configure) w menu Ustawienia (Settings).

3. W obrebie panelu Konfiguracja (Configure) ustaw kolor tta i czas wstrzymania alarmu.
Background Color Q Przycisk
Wyjdz

H ENE ™

Alarm Suspension Time

20 secs
1 min

2 mins
5 mins

Indefinite

Panel Konfiguracja (Configure)

4. Po zakonczeniu nalezy kliknag¢ przycisk Wyjdz (Exit), aby wyjs¢ z panelu Konfiguracja

(Configure).
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Zmiana jezyka oprogramowania TouchPro
Aby zmieni¢ jezyk oprogramowania TouchPro:

1. Kliknij przycisk Ustawienia (Settings) w prawym dolnym rogu ekranu TouchPro.
2. Kliknij przycisk Wybor jezyka (Language Selection) w menu Ustawienia (Settings).
3. Wybierz jezyk z panelu Wybér jezyka (Language Selection).

Language Selection

English US

French (France)
Espancl (Spain)
Chinese (Traditional)
Chinese (Simplifiad)
Folish

Russian

Korean

l Cancel Jl Accept J

Panel Wybér jezyka (Language Selection)
Kliknij przycisk Akceptuj (Accept).

Wychodzenie z oprogramowania TouchPro
Aby wyj$¢ z oprogramowania TouchPro

1. Kliknij przycisk Ustawienia (Settings) w prawym dolnym rogu ekranu TouchPro.

2. W menu Ustawienia (Settings) kliknij przycisk Zamkniecie (Shutdown). Pojawi sie
komunikat ostrzegawczy z pytaniem, czy zamkng¢ program.

3. Kliknij odpowiedZ Zamkniecie (Shutdown).
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Uzywanie symulatora METIman

Po skonfigurowaniu symulatora METIman (patrz czes¢,Konfiguracja”) i uruchomieniu oprogramowania
(patrz cze$¢,Uzywanie oprogramowania”) symulator jest gotowy do interwencji studentéw.

Funkcje symulatora METIman podzielono na nastepujace czesci: Neurologiczne (Neurological),

Uktad oddechowy (Respiratory), Uktad sercowo-naczyniowy (Cardiovascular), Uktad pokarmowy
(Gastrointestinal) i Uktad moczowo-ptciowy (Genitourinary).

’

- ﬂ Healthy Adult Male
Return &8 Stan D. Ardman It

00:00:42

00 b

Baakmark

| fowean | | [dsewp |

Swollen Tongue

Alrway Occluder | off |
—

Not Suellen

(1) condions

Apnea
BF: Hypertension
BP: Hypotension

Heart Rate: Bradycardia

Laryngospasm | ore
o= Heart Rate: Tachycardla
HR BP || off Needie Decompression | o i Fatient stablliry
71 117/77 || off Bronchial occlusion L Jon -1
opm " ) {
Respiratory Rate Modeled R -
\ () Medications
RR SPoz (et Acetaminophen
11 98 NMB Modeled | Albuterol
} Amliodarone
orimin
Tidal Volume Modeled “ Atropine
Atmovent
Intrapleural Vol: Left 0 - .
Epinephrine 1:1,000
# Add scenario T 3 Epinephrine 1:10,000
Furosemide
Chest Tube Flow: Laft 50 / {
00:00:00 | SCE vas started ! @) tonerventions
‘Chest Tube Flow: Right 50 ,‘
| Bag valve Mask
L\ Crystalloids
Intubated
| Nasal Cannula
h— e Non-Rebreather Mask
| Mpsounas |
E——
B About User Guide Support 1 SCE running Patient () Medication Monitor I &R meti admin

Ekran Uruchom (Run)
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2
HMETIman

Neurologiczne (Neurological)

Z poziomu widoku Ocena neurologiczna (Neurological Assessment) mozna kontrolowac nastepujace
funkcje kliniczne: mrugajace oczy, Zrenice reagujace na $wiatto, drgawki, blok nerwowo-miesniowy,
temperatura krwi i ciata oraz mowa.

Aby przejs¢ do widoku neurologicznego, nalezy klikng¢ médzg postaci ludzkiej na ekranie Uruchom

(Run).
1
(" Klikna¢ mézg,
Reactive Reactive p aby uzyskac’
A [ i | \ dostep do widoku
EanIng EanIng al Neurolo |czne
| Closed | H | Closed | _Wl_ \ g
Slow | Normal | Fast -‘—
r Co u off 1
Parametry 5 = ./ : (%
Neurologiczne | odeled I/ N !
(Neurological f
mperature: Body 36.5 {
Parameters)
ure: Blood 37
U - | | LN
i
¥ [
l ‘B Sounds J
Widok neurologiczny
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Oczy

Za posrednictwem oprogramowania mozna sterowac $rednica zrenic, reaktywnoscia Zzrenic, mruganiem
i szybkosciag mrugania oczu symulatora.

Aby ustali¢ reaktywnos$¢ kazdego oka, nalezy kliknag¢ odpowiednie menu rozwijane Reagujace
(Reactive): Reagujace (Reactive), Niereagujace (Non-Reactive), Zwezone (Pinpoint) lub Rozszerzone
(Blown).

Opcja Automatycznie (Auto) wtgcza automatyczne mruganie oczami, kiedy pacjent jest przytomny.
Opcja Zamkniete (Closed) umozliwia zamkniecie oczu. Opcja Mruganie (Blinking) umozliwia
wymuszenie otwarcia i mrugania oczu niezaleznie od stanu przytomnosci pacjenta. Te funkcje
mozna kontrolowa¢ oddzielnie dla obu oczu.

Szybkos$¢ mrugania mozna ustawic¢ za pomocg opcji Wolno (Slow), Normalnie (Normal)
i Szybko (Fast).

Drgawki (Convulsions)

Po wiaczeniu stosownej funkcji w oprogramowaniu symulator METIman symuluje drgawki. Aby wiaczy¢
funkcje Drgawki (Convulsions), nalezy klikna¢ przetacznik Drgawki (Convulsions). Funkcja Drgawki
(Convulsions) zostaje wtgczona po wyswietleniu opcji Wi. (On). Aby wytaczyc¢ funkcje drgawek, nalezy
ponownie klikng¢ przetacznik. Funkcja zostaje wytgczona po wyswietleniu opcji Wyk. (Off).

Blokada nerwowo-miesniowa, BNM (Neuromuscular Blockade, NMB)

Aby recznie dostosowa¢ blokade nerwowo-miesniowg (BNM: Ustaw (NMB: Set), nalezy klikng¢ opcje
BNM (NMB). Pojawi sie suwak BNM (NMB). Nalezy ustawi¢ odsetek, przeciggajac strzatke do géry lub do
dotu. Aby wyjs¢ i zapisa¢ zmiany, nalezy klikna¢ przycisk Akceptuj (Accept).

Temperatura ciata

Temperature ciata pacjenta mozna kontrolowac za posrednictwem opcji Temperatura: ciato
(Temperature: Body). Pojawi sie suwak Temperatura ciata (Body Temperature). Ustawi¢ temperature
ciafa, przeciaggajac strzatke do géry lub do dotu. Aby wyjsc¢ i zapisa¢ zmiany, nalezy klikng¢ przycisk
Akceptuj (Accept).

Temperatura krwi

Temperaturg krwi pacjenta mozna recznie sterowac klikajagc na Temperatura: krew (Temperature:
Blood). Pojawi sie suwak Temperatura krwi (Blood Temperature). Ustawi¢ temperature, przeciggajac
strzatke do gory lub do dotu. Aby wyjs¢ i zapisa¢ zmiany, nalezy klikna¢ przycisk Akceptuj (Accept).
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Wydzieliny z glowy (wytacznie wersja Prehospital)

Wydzieliny oczu, nosa i ust podlegaja recznej kontroli oraz sile grawitacji.

UWAGA: Na kazde uzywane miejsce wymagane jest zastosowanie worka kropléwkowego.
Aby uzy¢ funkcji wydzielin z gtowy:

1. Uzywajac strzykawki 60 ml napetnic¢ przewédd zadanych wydzielin, wstrzykujac ptyn do portu
oznaczonego stowami NOS (NOSE), USTA (MOUTH) lub OCZY (EYES) zlokalizowanego na
lewym barku symulatora METIman dopéki ptyn nie zacznie wyptywaé z miejsc wydzielania.

2. Ustaw stojak kroplowkowy w poblizu symulatora.

3. Wypetnij worek kropléwkowy klinicznie stosownym ptynem. Nalezy uzywa¢ wyfacznie wody
destylowanej, w razie potrzeby z barwnikiem spozywczym.

4. Powie$ worek na stojaku kropléwkowym.

5. Upewnij sie, czy zamknieto zacisk rolkowy i wprowadz kolec kropléwkowy w worek
kroplowkowy.

6. Podtacz worek kropléwkowy do symulatora, podtaczajac koniec zestawu przewodow
do portu oznaczonego stowami NOS (NOSE), USTA (MOUTH) lub OCZY (EYES)
zlokalizowanego na lewym barku symulatora(powtérzy¢ te czynnos$¢ dla wszystkich
potrzebnych miejsc).

Porty oznaczone
stowami NOS (NOSE),
USTA (MOUTH) i
OCZY (EYES)

Lewy bark symulatora METIman Prehospital

7. Otworz zacisk, umozliwiajgc przeptyw ptynu do symulatora.

8. Utrzymaj podtaczenie worka kropléwkowego. Recznie dostosuj natezenie przeptywu,
uzywajac zacisku rolkowego.

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest pdzniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptyndw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja’.
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Uktad oddechowy

Uktad oddechowy symulatora METIman Prehospital sktada sie z drég oddechowych, funkg;ji
spontanicznego oddychania oraz wentylacji. Symulator METIman Nursing umozliwia fizyczng
prezentacje ré6znych objawoéw klinicznych (szmeréw oddechowych, ruchéw klatki piersiowej, droznosci
drég oddechowych). Seria gtosnikéw wewnatrz symulatora moze generowac szeroki wachlarz
szmeréw oddechowych i odgtoséw gardtowych wykorzystywanych podczas diagnozowania stanéw
chorobowych. Aby uzyskac dostep do parametréw ukfadu oddechowego symulatora METIman,
nalezy klikna¢ ptuco postaci ludzkiej na ekranie Uruchom (Run). Na ekranie Uruchom (Run) pojawia sie
parametry oddechowe.

1
Klikna¢ ptuco, aby uzyskac
P— e dostep do widoku Ukfad
Rl gectiasr ) oddechowy
[E— Lo
- off Needle Decompression ] off
Parametry Bronchial Occlusion [ off I . ’:’
oddechowe [ Hodeled / A
(Respiratory SRS / A ‘-"
Parameters) Modeled ny '
3 Modeled \
Intrapleural Vol: Left ] - | .
Intrapleural vol: Right [i]
Chest Tube Flow: Left 50 / ;I
| Chest Tube Flow: Right 50 § -
.
2 e
| W) sounds J

Widok uktadu oddechowego
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Drogi oddechowe

Uzytkownik ma mozliwos¢ fizycznej prezentacji réznych objawoéw klinicznych (szmeréw oddechowych,
ruchéw klatki piersiowej, droznosci drog oddechowych). Seria gtosnikéw wewnatrz symulatora moze
generowac szeroki wachlarz szmeréw oddechowych i odgtoséw gardtowych wykorzystywanych podczas
diagnozowania stanéw chorobowych.

Anatomicznie realistyczne gérne drogi oddechowe symulatora METIman Prehospital daja mozliwos¢
wykonywania intubacji oraz innych interwencji zwigzanych z drogami oddechowymi. Ponadto drogi
oddechowe symulatora METIman Prehospital zaprojektowano pod katem stworzenia trudnych
warunkéw anatomicznych, ktére pozwola studentom nauczy¢ sie najlepszych technik stosowanych
podczas sytuacji klinicznych u prawdziwych pacjentéw. Drogi oddechowe najlepiej wizualizowa¢ przy
wykonywaniu rekoczynu Sellicka (wykonywanego podczas procedury intubacji).
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Drogi oddechowe symulatora METIman Nursing maja zdolnos¢ do produkcji wydzielin, ktére mozna
odsysac.

Funkcje drég oddechowych

Sterowanie Sterowanie reczne
za pomoca
oprogramowania

Niewymagane. Niewymagane.

Niewymagane. Niewymagane.

Instruktor wprowadza w | Niewymagane.
zycie podanie tlenu.

WIDOK: Uktad
oddechowy
(Respiratory)

Niewymagane. Niewymagane.

Niewymagane. Patrz Wytamywalne zeby

WIDOK: Uktad Niewymagane.
oddechowy
(Respiratory)

WIDOK: Uktad Niewymagane.
oddechowy
(Respiratory)

WIDOK: Uktad Niewymagane.
oddechowy
(Respiratory)

Niewymagane. Patrz Krikotyrotomia,
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Obrzek jezyka (Swollen Tongue)

Funkcje obrzeku jezyka wigcza sie z poziomu widoku Ukfad oddechowy (Respiratory) poprzez
przestawienie przetacznika Obrzek jezyka (Swollen Tongue) na opcje Obrzek (Swollen).

Obrzek tylnej sciany gardta (wytqcznie wersja Prehospital)

Mozna uaktywnic obrzek tylnej sciany czesci ustnej gardfa (niedroznosc tylnej czesci drég oddechowych),
zastaniajac widok krtani i uniemozliwiajac intubacje, przy utrzymaniu mozliwosci wentylacji ptuc
pacjenta za pomocg maski i utworzeniu scenariusza,brak mozliwosci intubacji z zachowana mozliwosciag
wentylacji”. Aby uaktywnic te funkcje, nalezy klikna¢ przetacznik Niedroznosé drég oddechowych
(Airway Occluder).
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Realistyczne gérne drogi oddechowe (wytqcznie wersja Prehospital)

Goérne drogi oddechowe symulatora METIman Prehospital zaprojektowano w sposéb umozliwiajacy
intubacje i laryngoskopii. Intubacje przez usta i przez nos mozna wykonywac przy uzyciu réznych
urzadzen intubacyjnych, facznie z maskami krtaniowymi (3), rurkami wewnatrztchawiczymi (od

6,5 do 7,5 mm), maskami nosowo-gardtowymi (30 mm) i maskami ustno-gardtowymi (90 mm).

Intubacja

Symulator wykrywa i odpowiednio reaguje na intubacje prawego oskrzela. W takiej sytuacji nastepuje
zapisanie zdarzenia w dzienniku zdarzen.

Intubacja nieprawidtowo zakonczona w przetyku powoduje rozdecie zotadka.

WAZNE

Nieprawidtowe wprowadzanie narzedzi do drég
oddechowych (np. rurki intubacyjnej) moze spowodowac
ich uszkodzenie. Aby chroni¢ drogi oddechowe,
narzedzia nalezy przed wprowadzeniem nasmarowacd
udostepnionym silikonem w sprayu.

Rurki mozna smarowac¢ WYLACZNIE dostarczonym
SILIKONEM W SPREJU. NIGDY nie wolno uzywac srodkéw
smarujacych na bazie wody, poniewaz moga powodowac
uszkodzenia resztkowe.
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Kurcz krtani (Laryngospasm) (wytqcznie wersja Prehospital)

Sitownik kurczu krtani zamyka struny gtosowe pacjenta i uniemozliwia wentylacje oraz intubacje. Aby
uaktywnic te funkcje, nalezy klikng¢ przetacznik Kurcz krtani (Laryngospasm).

Zeby z wytamywalnymi siekaczami (wyltqcznie wersja Prehospital)

Symulator METIman Prehospital wyposazono w wytamywalne zeby, ktdrych przednie siekacze moga
ulec wytamaniu przy nieprawidtowym stosowaniu laryngoskopu.

Zeby przywigzano do goérnej protezy linkg zabezpieczajaca, co zapobiega ich spadkowi w doét drég
oddechowych lub ich zagubieniu podczas przechowywania.

muse



= 4

CAE Healthcare Uzywanie symulatora METIman

Wydzieliny a drég oddechowych (wytqcznie wersja Nursing)

Symulator METIman Nursing umozliwia odsysanie ptynéw z drég oddechowych za pomoca ssaka
recznego. Przed kazdym kolejnym uzyciem nalezy upewnic sie, ze usunieto cato$¢ ptynéw z
poprzedniego uzycia, aby zapobiec przepetnieniu zbiornika.

Odsysanie poprzez tracheostomie

Aby skorzystac z funkcji wydzielin w drogach oddechowych, nalezy wstrzykna¢ do 40 ml klinicznie

odpowiednio zabarwionego ptynu do portu WYPELNIANIE DROG ODDECHOWYCH (AIRWAY FILL) na
lewym barku symulatora METIman Nursing.

Port
WYPELNIANIE DROG
ODDECHOWYCH
(AIRWAY FILL)

Lewy bark symulatora METIman Nursing

Tchawica jest teraz przygotowana do odsysania. Stosujac prawidtowa technike kliniczng, wprowadzi¢
cewnik do odsysania (14 Fr) az do wyczucia oporu na poziomie rozdwojenia. Zacza¢ wyciggac cewnik i
wigczy¢ ssanie. Ptyny mozna odsysac na odlegtosci okoto 4 cm dystalnie do rozdwojenia.

UWAGA: Nalezy uzywac wylacznie wody destylowanej, w razie potrzeby z barwnikiem spozywczym.

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest p6zZniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptyndw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja’.
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Krikotyrotomia

Symulator METIman umozliwia wykonywanie krikotyrotomii (konikotomii). Przed wykonaniem
krikotyrotomii igtowej trzeba wyjac¢ zatyczke krikotyrotomi, a otwdr zakry¢ 6 cm (2,25 cala) czerwonej
tasmy z udostepnionej rolki.

Aby wykona¢ symulowana krikotyrotomie igtowa:

1. Przed rozpoczeciem sesji symulacji rozpyl silikonowy srodek smarujacy w rurce ustno-
gardtowej. Aby zapobiec uszkodzeniu symulatora, nalezy rozpyli¢ silikonowy srodek
smarujacy do drég oddechowych.

2. Zlokalizuj symulowany stozek sprezysty krtani zakryty tasma pod skéra szyi.

3. Przestrzegajac standardowych technik klinicznych, palpacyjnie znajdz przestrzerh miesnia
pierscienno-tarczowego.

4. Przektuj tg przestrzen przez skdre na szyi symulatora pacjenta i wktuj sie w tasmowy ,stozek
sprezysty”. To naktucie dochodzi az do ,tchawicy”, symulujgc zabieg kliniczny.

5. Po kazdym zabiegu krikotyrotomii igtowej trzeba wymieni¢ tasme symulujaca stozek
sprezysty krtani.

UWAGA: Elementy zastepcze sg dostepne w zestawie inwentarzowym.

UWAGA: Podczas wentylacji za posrednictwem chirurgicznie utworzonych drég oddechowych trzeba
wytaczy¢ funkcje kurczu krtani, gdyz w przeciwnym wypadku nie bedzie wida¢ ruchéw klatki piersiowej.

UWAGA: Po zakonczeniu uzywania funkgcji krikotyrotomii nalezy zatozy¢ na miejsce zatyczke
krikotyrotomii.

Wymiana tasmy krikotyrotomii

Usun w catosci starg, przektuta tasme z chrzastki pierscieniowatej i oczys¢ pozostatosci kleju z
powierzchni za pomoca alkoholu (dobrym rozwigzaniem jest uzycie gazikéw do dezynfekgji). Pozostaw
do wyschniecia.

Odetnij okoto 6 cm (2,25 cala) dwustronnej tasmy z dostarczonej rolki.

Ostroznie zdejmij tylng warstwe papierowg i delikatnie rozciggnij odstonietg strone samoprzylepna tasmy
nad otworem w obrebie chrzgstki pierscieniowatej i w strone dalszego korica chrzastki. Uzyj nieklejacej
warstwy papierowej, aby docisna¢ tasme do chrzastki pierscieniowate;j.

Odetnij od 7 do 8 cm (od 2,5 do 3 cali) czerwonej tasmy i natéz ja na chrzastke pierscieniowata oraz
poprzednia tasme.
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Ponowne uszczelnienie bfony po przebiciu

Aby ponownie uszczelni¢ chrzastke pierscieniowata, nalezy nanies¢ niewielki element
czerwonej tasmy na przebity obszar. Ta czynno$¢ mozna powtdrzy¢ niewielka liczbe razy, ale
kiedy liczba warstw utrudnia krikotyrotomie, trzeba usunac catos¢ istniejgcej tasmy i zamienié
na nowa.

Ptuca (Pulmonary)

Symulator METIman wykorzystuje modele fizyczne i matematyczne do uzyskania niezwykle
doktadnej symulacji wentylacji. Klatka piersiowa symulatora METIman unosi sie i opada,
nasladujac ruchy przy wdechu i wydechu. Ptuca symulatora METIman Prehospital rowniez
reagujq realistycznie na intubacje oraz stany patofizjologiczne.

Pluca (Pulmonary)

Sterowanie za pomoca | Sterowanie
oprogramowania reczne

Niewymagane, ale istnieje Niewymagane.
mozliwos¢ konfiguracji

WIDOK: Uktad oddechowy
(Respiratory)

Niewymagane. Wiozono na
miejsce butle z
CO,

Niewymagane, ale istnieje Niewymagane.
mozliwos¢ konfiguracji

WIDOK: Uktad oddechowy
(Respiratory)

STEROWANIE: Objetosé
wewnatrzoptucnowa
(Intrapleural Volume)
(ptuco lewe (Left) lub ptuco
prawe (Right))

Niewymagane. Niewymagane.

Niewymagane, ale istnieje Niewymagane.
mozliwos¢ konfiguracji

WIDOK: Dzwieki (Sounds)

WIDOK: Uktad oddechowy | Niewymagane.
(Respiratory)
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Pluca (Pulmonary)

Niewymagane, ale istnieje Podtaczono
mozliwos¢ konfiguracji sonde SpO,.

Niewymagane, ale istnieje Niewymagane.
mozliwo$¢ konfiguracji

Niewymagane, ale istnieje Niewymagane.
mozliwos¢ konfiguracji

Instruktor musi dostosowa¢ | Patrz Konfiguracja
ilos¢ fizjologicznie odbarczania igtq.
wystepujacego powietrza
wewnatrzoptucnowego.

WIDOK: Uktad oddechowy
(Respiratory)

STEROWANIE:

Odbarczenie igta (Needle
Decompression), Objetos¢
wewnatrzoptucnowa:
ptuco lewe (Intrapleural
Vol: Left), Objetos¢
wewnatrzoptucnowa:
pluco prawe (Intrapleural
Vol: Right)
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Odbarczenie iglq (Needle Decompression) (wytqcznie wersja Prehospital)

Odbarczanie igta mozna wykonywacé obustronnie przy uzyciu niewielkiego otworu zlokalizowanego na
poziomie linii sSrodkowoobojczykowej drugiej przestrzeni miedzyzebrowej i igty w rozmiarze 14 G.

Aby witaczy¢ funkcje Odbarczenie iglg (Needle Decompression), nalezy uaktywnic przetgcznik
odpowiedniej strony. Z widoku Uktad oddechowy (Respiratory) przestawi¢ przetagcznik Odbarczenie
igla (Needle Decompression) do pozycji Wi. (On).

off Needle Decompression off

Przetqcznik odbarczania iglq (Needle Decompression)

Odbarczenie igtq (Needle Decompression)

Po wprowadzeniu igty w druga przestrzeh miedzyzebrowa na poziomie linii sSrodkowoobojczykowej
nastepuje uwolnienie powietrza, jezeli wystepuje objeto$¢ wewnatrzoptucnowa.

Odbarczanie igtg i cewnik do drenazu klatki piersiowej

Przy uzywaniu systemu METIman Prehospital mozna jednocze$nie wtaczy¢ funkcje Odbarczenie
igta (Needle Decompression) i Cewnik do drenazu klatki piersiowej (Chest Tube). Przy jednoczesnym
uzywaniu obu funkgji nastepuje redukcja objetosci wewnatrzoptucnowe;.

Niedroznos¢ oskrzela (Bronchial Occlusion) (wytqcznie wersja Prehospital)

Po uaktywnieniu niedroznosci oskrzela podczas spontanicznej czynnosci oddechowej i wentylacji

z dodatnim cisnieniem mozna zaobserwowac jednostronne ruchy klatki piersiowej. Aby wytgczy¢
przeptyw powietrza do oskrzela, tworzac niedroznos¢ oskrzela, trzeba uaktywnic przetacznik dla
odpowiedniej strony. Z widoku Uktad oddechowy (Respiratory) przestawié¢ przetacznik Niedroznos¢
oskrzela (Bronchial Occlusion) do pozycji Wk. (On).

off Bronchial Occlusion off

Przetqcznik Niedroznos¢ oskrzela (Bronchial Occlusion)
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Czestosc¢ wentylacji (Respiratory Rate)

Aby recznie dostosowac czesto$¢ wentylacji (liczbe oddechéw na minute), z poziomu widoku Uktad
oddechowy (Respiratory) nalezy klikna¢ opcje Czestos¢ wentylacji (Respiratory Rate). Pojawi sie
suwak Czestos¢ wentylacji (Respiratory Rate). Ustawic czesto$¢ wentylacji, przeciagajac strzatke do gory
lub do dotu. Aby wyjs¢ i zapisa¢ zmiany, nalezy klikng¢ przycisk Akceptuj (Accept). Przetgcznik zmieni
kolor na pomaranczowy, wskazujac wprowadzenie zmiany. Aby powréci¢ do zaprogramowanego
modelu fizjologicznego, nalezy klikna¢ przetacznik i przestawic przetagcznik Pomin (Override) do pozyc;ji
Modelowane (Modeled).

Respiratory Rate Modeled

Parametr Czestos¢ wentylacji (Respiratory Rate)
Pulsoksymetria

Aby recznie dostosowac wartosc¢ procentowg SpO,, nalezy klikng¢ opcje SpO, w widoku Uktad
oddechowy (Respiratory). Pojawi sig suwak SpO,. Ustawi¢ czestos¢ wentylacji, przeciagajqc strzatke do
gory lub do dotu. Aby wyjsc i zapisa¢ zmiany, nalezy klikna¢ przycisk Akceptuj (Accept). Przetacznik
zmieni kolor na pomaranczowy, wskazujac wprowadzenie zmiany. Aby powrdci¢ do zaprogramowanego
modelu fizjologicznego, nalezy klikna¢ przetacznik i przestawic przetgcznik Pomin (Override) do pozyc;ji
Modelowane (Modeled).

SPO2 Modeled

Parametr Sp02

Sonda SpO, jest zintegrowana z komputerem TouchPro (wyposazenie dodatkowe) i modelem
fizjologicznym. Ztacze sondy SpO, znajduje sie po lewej stronie symulatora. Aby méc wyswietlac dane
pulsoksymetryczne, trzeba podtaczy¢ sonde SpO,

Wydychanie CO, (wytqcznie wersja Prehospital)

Symulator wydycha dwutlenek wegla (CO,) podczas wentylacji z dodatnim cisnieniem. Dwutlenek
wegla jest dostarczany z przenosnej butli lub Zrédta zewnetrznego.

UWAGA: Aby uzywac CO, ze zrodta zewnetrznego, trzeba nabyc¢ opcjonalny zestaw regulatora.

Aby uzywac funkcji wydychania CO,, nalezy podfaczy¢ butle z CO, do gniazda butli z CO, albo podfaczyc¢
zewnetrzne zrédto do prawego barku symulatora. Po tej czynnosci symulator METIman Prehospital
rozpocznie wydychanie gazowego dwutlenku wegla (CO,). Po podtaczeniu butli z CO, gazu wystarczy na
okoto 15 minut oddychania symulatora.

Wentylacja dodatnim cisnieniem

Przy zastosowaniu wentylacji dodatnim cisnieniem symulator automatycznie wykrywa ten proces, a
model fizjologiczny uwzgledni podang objetos¢.
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Rozdecie zotqdka (wytqcznie wersja Prehospital)

W przypadku intubacji do przetyku lub nadmiernie agresywnej wentylacji za posrednictwem worka
ambu moze dojs¢ do rozdecia zofadka. Rozdecie zotagdka mozna zniwelowad, uciskajac brzuch.

Drenaz klatki piersiowej: METIman Prehospital

Symulator METIman Prehospital umozliwia symulowanie drenazu klatki piersiowej przy uzyciu cewnika.
Miejsca zatozenia cewnika do drenazu klatki piersiowej znajduja sie po obu stronach klatki piersiowej,
na poziomie piatej przestrzeni miedzyzebrowej. Nalezy stosowac wytacznie cewnik do drenazu klatki
piersiowej w rozmiarze 28 Fr. Przed kazdym kolejnym uzyciem nalezy upewnic sig, ze usunieto catos¢
ptynéw z poprzedniego uzycia, aby zapobiec przepetnieniu zbiornika. Instrukcje dotyczqce usuwania
plynéw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja’.

Aby symulowac ciagty drenaz klatki piersiowej:

1.

8.

9.

Wprowadz rurke wypetniania symulatora METIman w miejsce podtgczania cewnika do
drenazu klatki piersiowe;j.

Ustaw stojak kropléwkowy w poblizu symulatora.

Wypetnij worek kropléwkowy klinicznie stosownym ptynem. Nalezy uzywa¢ wytacznie wody
destylowanej, w razie potrzeby z barwnikiem spozywczym.

Powies worek na stojaku kroplowkowym.

Upewnij sie, czy zamknieto zacisk rolkowy i wprowadz kolec kropléwkowy w worek
kropléwkowy.

Podtacz worek kropléwkowy do symulatora, podtaczajac koniec zestawu przewodoéw do
portu oznaczonego stowami CEWNIK DRENAZU KLATKI PIERSIOWEJ (CHEST TUBE)
(LEWA STRONA (LEFT) lub PRAWA STRONA (RIGHT)) zlokalizowanego na prawym barku
symulatora.

IV DRAIN

Porty cewnika
do drenazu klatki
piersiowej

& CHEST CHEST
. TUBE LEFT TUBE RIGHT

Prawy bark symulatora METIman

Otworz zacisk, umozliwiajac przeptyw ptynu do symulatora do pojawienia sie ptynu w rurce
wypetniania symulatora METIman.

Odfacz rurke wypetniania symulatora METIman po pojawieniu sie w niej ptynu. Symulator
jest teraz przygotowany do zatozenia cewnika do drenazu klatki piersiowej.

Utrzymaj podtaczenie worka kropléwkowego i recznie dostosuj natezenie przeptywu,
uzywajac zacisku rolkowego.
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Aby ptyn wyptywat, trzeba do oporu wprowadzi¢ cewnik do drenazu klatki piersiowe;.

Zaktadanie cewnika do drenazu klatki piersiowej

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest pdzniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptyndw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja”.

Przy uzyciu funkcji drenazu klatki piersiowej za pomoca cewnika w symulatorze METIman Prehospital
symulator automatycznie wykrywa zatozenie cewnika i tworzy odpowiedni wpis w dzienniku.

Jezeli do symulowania prawidtowego zaktadania cewnika klatki piersiowej w symulatorze METIman
Prehospital wymagana jest niewielka ilo$¢ ptynu, mozna wypetni¢ wewnetrzny zbiornik.

Aby wprowadzi¢ niewielkga ilo$¢ ptynu do zbiornika cewnika do drenazu klatki piersiowej:

1. Wprowadz rurke wypetniania symulatora METIman w miejsce podtaczania cewnika do
drenazu klatki piersiowe;.

2. Uzywajac strzykawki 60 ml wypetnionej klinicznie odpowiednim ptynem, wstrzyknac jej
zawarto$¢ do portu oznaczonego stowami CEWNIK DRENAZU KLATKI PIERSIOWE)J
(CHEST TUBE) (STRONA LEWA (LEFT) lub STRONA PRAWA (RIGHT)) dopdki ptyn nie
pojawi sie w rurce do wypetniania symulatora METIman. Nalezy uzywa¢ wytacznie wody
destylowanej, w razie potrzeby z barwnikiem spozywczym.

3. Odtacz rurke do wypetniania symulatora METIman.

4. Wstrzyknij pozostatg zawartosc¢ strzykawki do portu oznaczonego stowami CEWNIK DO
DRENAZU KLATKI PIERSIOWEJ (CHEST TUBE).

5. Wyjmij strzykawke.

Cewnik do drenazu klatki piersiowej i dekompresja igta

Funkcje cewnika do drenazu klatki piersiowej oraz odbarczenia igta mozna wigczy¢ jednoczesnie
na symulatorze METIman Prehospital. Przy jednoczesnym uzywaniu obu funkgji nastepuje redukcja
objetosci wewnatrzoptucnowe;j.
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Drenaz klatki piersiowej: METIman Nursing

Symulator METIman Nursing umozliwia symulowanie drenazu klatki piersiowej przy uzyciu cewnika.
Miejsca zatozenia cewnika do drenazu klatki piersiowej znajdujg sie po obu stronach klatki piersiowej,
na poziomie piatej przestrzeni miedzyzebrowej. Nalezy stosowac wytgcznie cewnik do drenazu klatki
piersiowej w rozmiarze 28 Fr. Przed kazdym kolejnym uzyciem nalezy upewnic sie, ze usunieto catos¢
ptynéw z poprzedniego uzycia, aby zapobiec przepetnieniu zbiornika. Instrukcje dotyczqce usuwania
plyndw opisano w czesci,,Utrzymanie i konserwacja”.

Aby symulowac ciagly drenaz klatki piersiowej:

1. Wprowad?z rurke wypetniania symulatora METIman w miejsce podtaczania cewnika do
drenazu klatki piersiowe;j.

2. Ustaw stojak kroplowkowy w poblizu symulatora.

3. Wypetnij worek kropléwkowy klinicznie stosownym ptynem. Nalezy uzywaé wytgcznie wody
destylowanej, w razie potrzeby z barwnikiem spozywczym.

4. Powie$ worek na stojaku kropléwkowym.

5. Upewnij sie, czy zamknieto zacisk rolkowy i wprowadz kolec kropléwkowy w worek
kropléowkowy.

6. Podtacz worek kropléwkowy do symulatora, podtaczajac koniec zestawu przewodéw do
portu oznaczonego stowami CEWNIK DRENAZU KLATKI PIERSIOWEJ (CHEST TUBE)
(LEWA STRONA (LEFT) lub PRAWA STRONA (RIGHT)) zlokalizowanego na prawym barku
symulatora.

Porty cewnika
do drenazu klatki
piersiowej

Prawy bark symulatora METIman

7. Otworz zacisk, umozliwiajac przeptyw ptynu do symulatora do pojawienia sie ptynu w rurce
wypetniania symulatora METIman.
8. Odtacz rurke wypetniania symulatora METIman po pojawieniu sie w niej ptynu. Symulator
jest teraz przygotowany do zatozenia cewnika do drenazu klatki piersiowe;j.
9. Utrzymaj podtaczenie worka kropléwkowego i recznie dostosuj natezenie przeptywu,
uzywajac zacisku rolkowego.
Aby ptyn wyptywat, trzeba do oporu wprowadzi¢ cewnik do drenazu klatki piersiowe;.

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest pézniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptyndw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja”.
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Uktad sercowo-naczyniowy (Cardiovascular)

Dzieki uktadowi sercowo-naczyniowemu symulatora METIman mozna generowac objawy kliniczne
powigzane z aktywnoscia serca, facznie z tetnem wyczuwalnym w badaniu palpacyjnym, tonami serca i
aktywnoscia elektryczng serca.

Uklad sercowo-naczyniowy (Cardiovascular)

Sterowanie Sterowanie
Za pomoca reczne
oprogramowania

Niewymagane; mozna | Niewymagane.
wybra¢ konkretny
odgtos serca.

WIDOK: Uktad
sercowo-naczyniowy
(Cardiovascular)

Niewymagane; mozna | Mozna

wybrac konkretny wykorzystywac

rytm serca. monitor EKG.

Niewymagane, ale Niewymagane.

istnieje mozliwos¢

regulagji.

Niewymagane, ale Niewymagane.

istnieje mozliwos¢

regulacji.

WIDOK: Dostepne we

wszystkich widokach

ekranu Uruchom

(Run)

Niewymagane. Uzycie
zmodyfikowanego

mankietu pomiaru
cisnienia krwi.
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Aby uzyskac dostep do parametréow uktadu sercowo-naczyniowego symulatora METIman, nalezy
klikng¢ serce postaci ludzkiej na ekranie Uruchom (Run). Funkcje uktadu sercowo-naczyniowego
pojawia sie na ekranie Uruchom (Run).

[ Blocd prassure i Klikng¢ serce, aby uzyska¢ dostep do
paScas CREE widoku Uktad sercowo-naczyniowy
Cardiac Rhythm & Modeled
Arterial Catheter b Peripheral ...
nous Catheter P Intrathorac.
Parametry
P Pulmonary...
sercowo-
naczyniowe | "
Pacing Current o
Pacing Rate BO &
Pacing Capture Threshold SIS

_Cnlﬂ Fluid Inject

[ .-r‘

SO o

[ ‘B Sounds J

Widok uktadu sercowo-naczyniowego (wersja Prehospital)
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Tetno: METIman Prehospital
Symulator METIman Prehospital ma 14 aktywowanych dotykiem miejsc badania tetna.

« Tetnica szyjna (2)

« Tetnica ramienna (2)

« Tetnica promieniowa (2)

» Tetnica udowa (2)

« Tetnica podkolanowa (2)

« Tetnica piszczelowa tylna (2)

- Tetnica grzbietowa stopy (2)
UWAGA: Tetno na tetnicy grzbietowej stopy i tetnicy piszczelowej tylnej podlega wspolnej kontroli.
Tetno na lewej i prawej tetnicy szyjnej rowniez podlega wspdlnej kontroli.

Tetno jest widoczne i mozna je kontrolowa¢ z dowolnego widoku fizjologicznego. Aby wytaczy¢ tetno,
nalezy klikna¢ lokalizacje tetnicy w obrebie postaci cztowieka. Aby wigczy¢ tetno, nalezy ponownie
klikna¢ lokalizacje danej tetnicy.

Uaktywnione
tetno

O Zdezaktywowane
tetno

Tetno: Symulator METIman Prehospital — aktywne i nieaktywne miejsca badania tetna
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Tetno: METIman Nursing

Symulator METIman Nursing ma 14 aktywowanych dotykiem miejsc badania tetna.

« Tetnica szyjna (2)

- Tetnica ramienna (2)

« Tetnica promieniowa (2)

« Tetnica udowa (2)

« Tetnica podkolanowa (2)
« Tetnica piszczelowa tylna (2)

« Tetnica grzbietowa stopy (2)

UWAGA: Tetno na lewej i prawej tetnicy szyjnej podlega wspdlnej kontroli.

Tetnem mozna zarzgdza¢ wytgcznie z poziomu widoku Ukfad sercowo-naczyniowy. Domysinie wtaczone
s tetna na wszystkich tetnicach, o ile nie zmienity tego ustawienia SCE. Aby wytaczy¢ tetno, nalezy
klikng¢ lokalizacje tetnicy w obrebie postaci cztowieka. Aby wiaczy¢ tetno, nalezy ponownie klikngé

lokalizacje danej tetnicy.

[

f
[

.

¥
§

Ll L= S &k,

(O} sounds

Uaktywnione
tetno

\% (

Zdezaktywowane
tetno

Tetno: Symulator METIman Nursing — aktywne i nieaktywne miejsca badania tetna
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Cisnienie krwi (Blood Pressure)

Symulator METIman obstuguje nieinwazyjne pomiary ci$nienia krwi, a odczyty ci$nienia skurczowego
i rozkurczowego mozna uzyskiwac za posrednictwem oprogramowania. Ponadto mozna uzywac
oprogramowania do manipulowania tymi warto$ciami.

Skurczowe i rozkurczowe cisnienie krwi
Aby recznie dostosowac skurczowe i/lub rozkurczowe ciénienie krwi:

1. Z poziomu widoku Uktad sercowo-naczyniowy kliknij parametr zagdanego cisnienia krwi.
2. Ustaw wartos¢ cisnienia, przeciggajac strzatke do géry lub do dotu.

3. Aby wyjs¢ i zapisa¢ zmiany, nalezy klikna¢ przycisk Akceptuj (Accept). Przetacznik zmieni
kolor na pomaranczowy, wskazujac wprowadzenie zmiany.

4. Aby powréci¢ do zaprogramowanego modelu fizjologicznego, nalezy klikna¢ przetacznik i
przestawi¢ przetagcznik Pomin (Override) do pozycji Modelowane (Modeled).

Nieinwazyjny pomiar cisnienia krwi

Cisnienie krwi mozna recznie mierzy¢ na obu rekach. Mozna stosowac techniki nieinwazyjnego
monitorowania cisnienia krwi (NIBP) przez natozenie standardowego mankietu zmodyfikowanego o
zlaczke T i przejscidowki.

Aby zmodyfikowac standardowy mankiet pomiaru cisnienia krwi:

1. Odetnij przewdéd mankietu pomiaru ci$nienia krwi w odlegtosci okoto 9 cm od mankietu.

2. Wprowadz haczykowato zakonczone ztacza przewodu w odciete konce przewoddw
mankietu pomiaru cis$nienia krwi.
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3. Przymocuj ztacza przewoddéw opaskami kablowymi.

Zlqcze podtlqczone do przewodu

4. Przymocuj adapter cisnienia krwi do zfaczy.

Przymocowany adapter mankietu pomiaru cisnienia krwi
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Aby uzyskac¢ odczyt ci$nienia krwi, nalezy podtaczy¢ przedtuzacz od ztacza T adaptera mankietu ci$nienia
krwi do dowolnego z portéw oznaczonych stowem NPCK, NIEINWAZYJNY POMIAR CISNIENIA KRWI
(NIBP) na lewym lub prawym barku symulatora METIman.

Port NPCK Z
LEWEJ STRONY
(NIBP LEFT)

Lewy bark symulatora METIman Prehospital

Port NPCK Z
LEWEJ STRONY
(NIBP LEFT)

Lewy bark symulatora METIman Nursing

Port NPCK Z
PRAWEJ STRONY

(NIBP RIGHT)

Prawy bark symulatora METIman
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Podtaczy¢ przedtuzacz ze ztaczem T do przewodu.

Wykona¢ nieinwazyjny odczyt cisnienia krwi za pomoca techniki przeptywu powrotnego.

Podtqczony mankiet pomiaru cisnienia krwi

Przy odpowiednim cisnieniu w mankiecie dochodzi do wygenerowania dzwiekéw Korotkowa i
znikniecia tetna na tetnicy promieniowe;j.
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Czestos¢ akcji serca (Heart Rate)

Aby recznie dostosowac czestos¢ akgji serca, z poziomu widoku Uktad sercowo-naczyniowy nalezy
klikna¢ opcje Czestosc akcji serca (Heart Rate). Ustawic czestos¢ wentylacji, przeciagajac strzatke do
gory lub do dotu.

Aby wyjs¢ i zapisa¢ zmiany, nalezy klikna¢ przycisk Akceptuj (Accept). Przetacznik zmieni kolor na
pomaranczowy, wskazujac wprowadzenie zmiany.

Aby powréci¢ do zaprogramowanego modelu fizjologicznego, nalezy klikna¢ przetgcznik i przestawi¢
przetacznik Pomin (Override) do pozycji Modelowane (Modeled).

EKG z piecioma odprowadzeniami

W symulatorze METIman z odpowiednich pozycji emitowany jest sygnat EKG z 5 odprowadzeniami do
wyswietlenia na standardowym monitorze. Na klatce piersiowej symulatora METIman dostepne jest
miejsce kontaktu na kazdy z pieciu kabli.

Miejsca
podtaczenia
EKG z piecioma
odprowadzeniami

Miejsca podtqczenia kabli EKG z 5 odprowadzeniami

Symulator generuje EKG prawidtowego rytmu zatokowego oraz wielu réznych nieprawidtowosci, takich
jak niedokrwienie miesnia sercowego, tachykardia i bradykardia zatokowa, migotanie komor i asystolia.
Odpowiedz hemodynamiczna na niemiarowos¢ akgji serca jest fizjologicznie poprawna. Kardiologiczny
balans tlenu i niedokrwienie mieénia sercowego automatycznie wptywa na rytm serca, skutkujac
realistyczng i automatyczng odpowiedzig rytmu akgji serca na hipoksemie. Instruktor moze kontrolowa¢
stopien wptywu lub go w catosci pomingd.
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Interwencje/terapie w obrebie uktadu sercowo-naczyniowego

Symulator METIman moze symulowac ucisniecia klatki piersiowej i trzy rodzaje terapii elektrycznych:
defibrylacje, kardiowersje i stymulacje.

Realistyczne zabiegi w obrebie uktadu sercowo-naczyniowego

Sterowanie Sterowanie
Za pomoca reczne
oprogramowania

Niewymagane, ale Niewymagane.
istnieje mozliwos¢

regulacji.

Instruktor musi Niewymagane.

kontrolowac reakcje
na interwencje
kliniczne.

WIDOK: Uktad
sercowo-naczyniowy
(Cardiovascular)

Instruktor moze Informacje
symulowac dotyczqce
defibrylacje uzywajac | lokalizacji
palety Interwencje elektrod
(Interventions). defibrylatora i
instrukcje opisano

WIDOK: Uktad W ponizszej czesci

Sercowo-naczyniowy | pefibrylacja.

(Cardiovascular)

Niewymagane. Informacje
dotyczqce
lokalizacji tarcz
rozrusznika serca i
instrukcje opisano
W ponizszej czesci
stymulacja.
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Ucisniecia klatki piersiowej

Symulator METIman obstuguje standardowe techniki recznego uciskania klatki piersiowej. Symulator
METIman moze wykrywac ucisniecia, a fizjologia symulatora odpowiednio reaguje.

Defibrylacja i kardiowersja

Symulator METIman mozna poddawac recznej defibrylacji i kardiowersji. Ponadto defibrylacje i
kardiowersje mozna wykonywac wirtualnie za posrednictwem oprogramowania.

Symulator METIman bezpiecznie pochtfania energie uwalniang przez reczne i automatyczne
defibrylatory. W celu pozytywnego wzmocnienia nauczania i unikniecia negatywnego przeniesienia
szkolenia nalezy stosowac standardowy poziom energii defibrylacji.

Miejsca defibrylacji )

Miejsca defibrylacji

Jednakze stosowanie defibrylatora do celéw szkoleniowych stwarza zagrozenie operacyjne rbwnowazne
wykorzystywaniu defibrylatora u zywego pacjenta. W zwigzku z tym TRZEBA PRZESTRZEGAC
WSZYSTKICH SRODKOW OSTROZNOSCI dotyczacych stosowania defibrylatora, jakby symulator byt
zywym pacjentem. W celu uzyskania dalszych informacji nalezy zapoznac sie z instrukcja obstugi
konkretnego defibrylatora.
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Nalezy zwréci¢ uwage na nastepujace pouczenia:

Defibrylacje powinno sie wykonywaé wytacznie przy uzyciu elektrod defibrylacyjnych. W razie
wykonywania defibrylacji przy natozonych elektrodach EKG, podczas aplikacji wstrzasu na
pozostatych ztagczach moze wystepowac wysokie napiecie. Moze to spowodowac uszkodzenie
obwodoéw EKG.

» Aby zapobiec przegrzewaniu, NIE WOLNO aplikowac wiecej niz trzech (3) wytadowan

defibrylacyjnych po kolei (maksymalnie 200 J przy defibrylacji dwufazowej). NIE wolno
przekroczy¢ przecietnie dwoch (2) wytadowac defibrylatora na minute podczas sesji
szkoleniowe;j.

Nalezy unika¢ duzej liczby nastepujacych po sobie wytadowan. Przyktadowo 20 lub 25
wytadowan bez okresu regeneracji moze spowodowac uszkodzenie systemu.

NIE WOLNO pozwoli¢, aby symulator stykat sie podczas defibrylacji z elektrycznie przewodzacymi
powierzchniami lub przedmiotami. Podczas defibrylacji nalezy unika¢ atmosfery podtrzymujacej
ptomienie, jak przyktadowo z zawartoscig duzej ilosci tlenu.

+ Nalezy zawsze utrzymywac klatke piersiowa symulatora w stanie suchym. Nalezy zachowa¢

szczeg6lng ostroznos¢ przy uzywaniu uktadu moczowego lub funkgji drenazu klatki piersiowej.

Aby zapobiec wzerom elektrod na skérze klatki piersiowej, NIE wolno na nie nakfadac zelu
przewodzacego lub przewodzacych elektrod defibrylacyjnych przeznaczonych do stosowania z
pacjentami.

NIE WOLNO uzywac widocznie uszkodzonych ztagczy czy przewodow.

+ NIE WOLNO rozlewa¢ ptynéw na zaden z podzespotéw wewnatrz torsu symulatora. Moze to

spowodowac uszkodzenie systemu i moze stwarzac rowniez zagrozenie dla bezpieczenstwa
operatora.

Przy stosowaniu defibrylatora recznego EKG mozna monitorowac za posrednictwem elektrod
defibrylatora. Wysokonapieciowe migotanie komor i czestoskurcz komorowy o wysokiej
czestotliwosci jest automatycznie rozpoznawana jako rytm podlegajacy aplikacji wstrzasu
defibrylacyjnego.

Podczas kazdej defibrylacji symulator METIman automatycznie rejestruje ilos¢ uwolnionej energii
oraz godzine wykonania defibrylacji. Odpowiedz symulowanego pacjenta na defibrylacje zalezy
od skryptu scenariusza lub interwencji instruktora. W zwigzku z tym kardiowersja nie zalezy
automatycznie od modeli fizjologicznych.

+ Minimalny fadunek elektryczny rozpoznawany przez obwody symulatora to 20 J.

Symulator ma dwie przednie elektrody defibrylacji na klatce piersiowej, ktére mozna w razie
potrzeby odkreci¢, pozostawiajac gwintowane ztacza, do ktérych mozna przytozy¢ tyzki
(elektrody).

Mozna uzywac defibrylatoréw dwufazowych z elektrodami lub pofgczeniami bezdotykowymi.

Stymulacja

Stymulacje mozna wykonywac wirtualnie, wybierajac odpowiednig interwencje z palety Interwencje
(Interventions). Do przednich stykéw symulatora mozna podiaczy¢ standardowy przezklatkowy

rozrusz

nik serca. Symulator automatycznie wykrywa i reaguje na sygnaty stymulacji (od 20 do 200 mA,

w odstepach co 10).
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Cewnik podobojczykowy (wytacznie wersja Nursing)

Funkcja cewnika podobojczykowego umozliwia ¢wiczenie zabiegéw mycia i opatrywania. Przy uzywaniu
funkcji cewnika podobojczykowego mozna podac we wlewie do 50 ml wody destylowane;.

>

Cewnik podobojczykowy

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest pdzniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptyndw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja’.

Iniekcja domiesniowa

Symulator METIman umozliwia podawanie iniekcji domigsniowych w miesierh naramienny. Miejsca do
iniekcji znajduja sie na obu ramionach symulatora METIman. Nalezy stosowac wyfacznie igty w rozmiarze
0od 20do 22 G.

Iniekcja domiesniowa
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Kaniulacja dozylna

Zyly przeznaczone do kaniulacji dozylnej znajduja sie na grzbiecie dtoni, przedramion i w obszarze zgiecia
tokciowego obu rak. Nalezy stosowac wytacznie igly w rozmiarze od 20 do 22 G. Aby méc symulowad
realistyczne cofanie ptynu, przed uzyciem trzeba wypetni¢ caty uktad. Przed kazdym kolejnym uzyciem
nalezy upewnic sie, ze usunieto catos¢ ptyndéw z poprzedniego uzycia, aby zapobiec przepetnieniu
zbiornika. Instrukcje dotyczqce usuwania ptyndw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja”

Kaniulacja dozylna

Aby wypetnic porty dostepu dozylnego, nalezy podtaczy¢ strzykawke 60 ml wypetniong wodg
destylowang (zabarwiona w razie potrzeby klinicznie odpowiednim barwnikiem spozywczym) do
portu oznaczonego stowami WYPELNIANIE DOZYLNE (IV FILL) umieszczonego na prawym barku
symulatora METIman i nastepnie silnie wstrzykna¢ cate 60 ml. Ta czynnos¢ napetni uktad ramienny i
przygotuje go do obstugi funkcji cofania i naktuwania zyt.

OSTRZEZENIE: Jezeli w nasadce igty NIE pojawia sie symulowana krew, NIE wolno wstrzykiwac¢
ptynu i nalezy natychmiast wyciggnac igte. Nalezy powtérzy¢ etapy przygotowywania i dopilnowacé
prawidtowej iniekgji igtowej do wnetrza symulowanej zyty.

4 Porty

WYPELNIANIE
DOZYLNE (IVFILL) i
ODPROWADZANIE

ZAWARTOSCI

KROPLOWEK (IV
\_ DRAIN)

Prawy bark symulatora METIman

Ptyny i leki mozna podawac¢ dozylnie. Mozna podac w przyblizeniu 50 ml ptynéw. Aby moéc podawac
wieksze objetosci ptynow, nalezy podtaczy¢ pusty worek kropléwkowy lub inny pojemnik do portu

oznaczonego stowami ODPROWADZANIE ZAWARTOSCI KROPLOWEK (IV DRAIN) umieszczonego na

prawym barku symulatora METIman.

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest pézZniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptynéw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja”.
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Ptyny (Fluids)

Symulator METIman moze krwawi¢ jednoczesnie z dwdch miejsc (ptyn pochodzi z wewnetrznego
zbiornika). Mozna symulowac krwawienie tetnicze i zylne.

Menu przejs¢

Opcja Tetniczy (Arterial) generuje pulsujacy przeptyw zalezny od akgji serca pacjenta i z jednym z trzech

regulowanych przez uzytkownika natezen przeptywu.

Natezenie przeptywu zalezy od rozmiaru wybranego krwawigcego naczynia i cisnienia krwi. Ponadto
symulator wyposazono w funkcje automatycznego wykrywania srodkéw kontroli krwotoku (np.
natozenie opaski uciskowej lub przycisniecie bezposrednie).

Krwawienie skutkuje automatyczna utratg krwi z modeli fizjologicznych z nastepczymi zmianami w
zakresie hemodynamiki. Utrata krwi wystepuje z szybkoscia zalezng od rozmiaru rany i sredniego
ci$nienia tetniczego.

Przed rozpoczeciem korzystania z funkcji krwawienia nalezy zakonczy¢ konfiguracje.

Aby wtaczy¢ funkcje krwawienia, nalezy klikng¢ krople krwi na ekranie Uruchom (Run). Pojawi sie widok
Ptyny (Fluids).

- Fluld Loss Blood

Fluld Loss Plasma

l/:
Parametry llold Infusion \%\‘

krwawienia [rstatieid intusion 1 .
(Bleeding  }ecintusion b

parameters) wle Blood Infusion
i
off § \
off -"FI / ‘(/
- [

Bleeding: Upper

nl

|~ Bleading: Lower

-
[ V()

f| Q Klikna¢ krople
Lo L] krwi, aby uzyskac
| Wsowes [ dostep do widoku

Krwawienie
k (Bleeding)

Widok Ptyny (Fluids)

Symulowanga krew TRZEBA usuna¢ z symulatora po kazdym uzyciu. Nieusuniecie symulowanej krwi z
symulatora moze spowodowac uniewaznienie gwarangji. Instrukcje dotyczqce czyszczenia symulatora po
uzyciu funkcji krwawienia oraz usuwania ptyndéw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja”.
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Konfiguracja krwotoku

Uzytkownik ustala rodzaj i lokalizacje form krwawienia podczas lekcji. Opcjonalny zestaw ran zawiera
stosownie uformowane rany postrzatowe, ztamane i wystajace kosci, rany amputacyjne i rany brzucha
oraz stosowne elementy teatralne.

Aby zmniejszy¢ mozliwos$¢ plamienia, obszar krwawienia nalezy pokry¢ cienka warstwa wazeliny.
Uzywanie jednego z odlewoéw ran z zestawu ran:

1. Przymocuj rane do symulatora, uzywajac do tego celu zintegrowanych paskéw.

2. Podtacz przewdd dotykowy do jednego z portéw odlewdw zlokalizowanych na prawym
barku symulatora METIman (GORNY ODLEW RANY (UPPER MOULAGE) lub prawym
biodrze (DOLNY ODLEW RANY (LOWER MOULAGE)).

Port
GORNE ODLEWY
(UPPER MOULAGE)

Prawy bark symulatora METIman

Port
DOLNE ODLEWY
(LOWER MOULAGE)

Prawe biodro symulatora METIman

3. Uaktywnij opcje Krwawienie: géra (Bleeding: Upper) lub Krwawienie: d6t (Bleeding:
Lower) w obrebie widoku Ptyny (Fluids) oprogramowania Mise zgodnie z potrzebami.

Kontrola krwotoku

W przypadku zastosowania srodkéw kontroli krwawienia (np. kleszczykéw hemostatycznych, opaski
uciskowej) taka czynnosc¢ zostaje wykryta i zarejestrowana, a fizjologia symulatora ulega stosownym
zZmianom.
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Naktadanie opaski uciskowej
Wyptyw krwi mozna zatrzymac, uzywajac opaski uciskowe;j.

Przewdd taczacy rany zawiera 46 cm (18-calowy) odcinek miekkiego przewodu, ktéry umozliwia
zastosowanie opaski uciskowej do zatrzymania przeptywu krwi.

Aby zapewni¢ maksymalny realizm, symulator powinno sie ubra¢ w odziez, ktérg mozna poszarpac,
dostosowujac ja do demonstrowanego rodzaju obrazen ciata. Odlewy ran i przewdd faczacy rany nalezy
ukry¢ pod odziezg ofiary i odstonic tylko rany.

Naktadanie opaski uciskowej

Utrata krwi (Fluid Loss Blood)

Utrate krwi pacjenta mozna recznie kontrolowac za posrednictwem parametru Utrata krwi (Fluid Loss
Blood) z poziomu widoku Ptynu (Fluids). Pojawi sie suwak Utrata krwi (Fluid Loss Blood). Ustawic ilo$¢
straconej krwi, przeciagajac strzatke do gory lub do dotu. Aby wyjs¢ i zapisa¢ zmiany, nalezy klikng¢
przycisk Akceptuj (Accept).

Utrata osocza (Fluid Loss Plasma)

Utrate osocza pacjenta mozna recznie kontrolowac za posrednictwem parametru Utrata osocza (Fluid
Loss Plasma) z poziomu widoku Ptynu (Fluids). Pojawi sie suwak Utrata osocza (Fluid Loss Plasma).
Ustawic ilo$¢ straconego osocza, przeciaggajac strzatke do gory lub do dotu. Aby wyjsé i zapisac zmiany,
nalezy klikna¢ przycisk Akceptuj (Accept).
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Uktad zotadkowo-jelitowy

Symulator METIman generuje realistyczne szmery jelitowe. Ponadto symulator METIman Nursing
umozliwia wykonywanie zabiegéw ptukania zotagdka, odzywiania przez zgtebnik i odsysania tresci
zotadkowe;.

Odzywianie przez zgtebnik zotadkowo-jelitowy, ptukanie zotadka i odsysanie
zawartosci zotadka (wytacznie wersja Nursing)

Symulator METIman Nursing wyposazono w zbiornik zotagdkowy, ktéry umozliwia wykonywanie
symulacji odzywiania przez zgtebnik, ptukania zotadka i odsysania tresci zotagdkowej. Przed kazdym
uzyciem nalezy upewnic sig, ze zupetnie oprézniono zbiornik. Zbiornik nalezy wypetni¢ 60 ml ptynu
przed przystgpieniem do zabiegu odsysania tresci zotgdkowej (dalsze informacje zawiera czesc¢
Odsysanie tresci zotgdkowej na stronie 162). Do przygotowanego w ten sposéb zbiornika zotagdkowego
mozna doda¢ maksymalnie 100 ml ptynu.

Odzywianie przez zgtebnik (wytqcznie wersja Nursing)
Aby przystapi¢ do odzywiania przez zgtebnik, nalezy upewni¢ sie, ze zbiornik jest pusty i nala¢ ptynu
zgodnie z procedurg przy uzyciu sondy nosowo-zotgdkowej w rozmiarze 14 Fr.

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest pézniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptynéw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja”.

UWAGA: Jezeli wymagana jest dodatkowa sztywnos¢ sondy nosowo-zotadkowej przy wprowadzaniu,
sonde nalezy schtodzi¢ lodem.
Ptukanie zotqdka (wytqcznie wersja Nursing)

Aby przystapi¢ do ptukania zotadka, nalezy upewnic sie, ze zbiornik jest pusty i nala¢ ptynu zgodnie
ze standardowg procedurg przy uzyciu sondy nosowo-zotadkowej w rozmiarze 14 Fr. Ptyny mozna
nastepnie usung¢ zgodnie z prawidtowa procedura kliniczna.

Ptukanie zotqdka

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest pézZniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptynéw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja”.

UWAGA: Jezeli wymagana jest dodatkowa sztywnos¢ sondy nosowo-zotadkowej przy wprowadzaniu,
sonde nalezy schtodzi¢ lodem.
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Odsysanie zawartosci zotqdka (wytqgcznie wersja Nursing)

Aby moc odessac tre$¢ zotadkowa, trzeba najpierw wypetni¢ zbiornik. Aby wypetnié¢ zbiornik zotadkowo-
jelitowy, nalezy podtaczy¢ wypetniong woda destylowang 60 ml strzykawke z zestawem przedtuzaczy

i ztagczem typu Luer Lock (dostarczong w zestawie) i wstrzykna¢ jej zawartos¢ do portu WYPELNIANIE
ZOLADKA (GASTRIC FILL) na lewym barku symulatora.

Port WYPELNIANIE
ZOLADKA
(GASTRIC FILL)

Lewy bark symulatora METIman Nursing

Ptyny mozna nastepnie usuna¢ za pomoca sondy zotadkowej w rozmiarze 14 Fr zgodnie z prawidtowa
procedura kliniczna.

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest pdzniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptynéw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja”.
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Uktad moczowo-ptciowy

Symulator METIman mozna skonfigurowac¢ do stosowania meskich lub Zzenskich genitaliéw, ktére mozna
cewnikowac w standardowy sposéb. Uktad moczowo-ptciowy umozliwia réwniez wydzielanie moczu.

Cewnikowanie uktadu moczowego

Symulator nalezy cewnikowa¢ przy uzyciu standardowego cewnika moczowego w rozmiarze 16 Fr.
nasmarowanego silikonem w sprayu.

Cewnikowanie uktadu moczowego

Dostep do pecherza i symulowanego moczu mozna uzyskac bezposrednio poprzez cewke moczowa.
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Symulowanie wydalania moczu

Symulator METIman umozliwia cewnikowanie i symulacje wydalania moczu. Przed kazdym kolejnym
uzyciem nalezy upewnic sig, ze usunieto catos¢ ptyndw z poprzedniego uzycia, aby zapobiec
przepetnieniu zbiornika. Instrukcje dotyczqce usuwania ptyndw opisano w czesci ,Utrzymanie i
konserwacja”.

Aby symulowac ciagte wydalanie moczu:

1. Ustaw stojak kropléwkowy w poblizu symulatora.

2. Wypetnij worek kropléwkowy klinicznie stosownym ptynem. Nalezy uzywa¢ wylgcznie wody
destylowanej, w razie potrzeby z barwnikiem spozywczym.

3. Powie$ worek na stojaku kropléwkowym.

4. Upewnij sie, czy zamknieto zacisk rolkowy i wprowadz kolec kropléwkowy w worek
kroplowkowy.

5. Podtacz worek kropléwkowy do symulatora, podtaczajac koniec zestawu przewodoéw do
portu oznaczonego stowami UKLAD MOCZOWO-PLCIOWY (GU) zlokalizowanego na
lewym barku symulatora

Port UKLAD
MOCZOWO-
PLCIOWY (GU)

Lewy bark symulatora METIman Prehospital

Port UKLAD
MOCZOWO-
PLCIOWY (GU)

Lewy bark symulatora METIman Nursing
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6.

Otworz zacisk, umozliwiajac przeptyw ptynu do symulatora. Wewnatrz symulatora znajduje
sie wypetniany ptynem zbiornik.

Utrzymaj podtaczenie worka kropléwkowego. Recznie dostosuj natezenie przeptywu,
uzywajac zacisku rolkowego.

Symulator nalezy cewnikowac przy uzyciu standardowego cewnika moczowego w
standardowym rozmiarze 16 Fr. nasmarowanego silikonem w sprayu. Aby ptyn wyptywat,
trzeba do oporu wprowadzi¢ cewnik moczowy.

UWAGA: Przy uzywaniu symulowanych ptynéw bardzo wazne jest p6zniejsze oczyszczenie. Instrukcje
dotyczqce usuwania ptyndw opisano w czesci ,Utrzymanie i konserwacja”.

Jezeli do symulowania prawidtowego zaktadania cewnika moczowego w lokalizacji polowej wymagana
jest niewielka ilos¢ ptynu, mozna wypetni¢ wewnetrzny zbiornik. Aby wypetnic zbiornik ukfadu
moczowo-ptciowego, nalezy podtaczy¢ wypetniong woda destylowang strzykawke 60 ml z zestawem
przedtuzaczy i ztaczem typu dostarczong w zestawie (Luer Lock) i wstrzyknac jej zawartos$¢ do portu
UKLAD MOCZOWO-PLCIOWY (GU) na lewym barku symulatora.

Zmiana genitaliow symulatora

Symulator METIman jest dostarczany z meskimi i zeriskimi genitaliami.

Aby wymieni¢ genitalia:

1.
2.

Odczep potaczenie rzepowe Velcro utrzymujgce genitalia na miejscu.

Obluzuj i odtgcz ztgcze cewki moczowej. To potgczenie moze by¢ trudne do odtgczenia przy
pierwszym wyjmowaniu genitaliow.

Wyciagnij genitalia.

Podtacz rurke cewki moczowej do ztacza cewki moczowe;j.

5. PrzytwierdZ zadane genitalia, uzywajac do tego celu pofaczenia rzepowego Velcro.
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Dzwieki (Sounds)

Dostepna jest szeroka gama symulowanych odgtoséw zwiekszajacych realizm symulacji. Aby mdc
generowac dzwieki, trzeba wczedniej uruchomic¢ pacjenta na symulatorze METIman.

Mowa

W symulacjach mozna wykorzystywac komunikaty gtosowe za pomoca opcji Odgtosy (Vocal Sounds)
i Komunikaty gtosowe (Speech Sounds) oprogramowania lub zewnetrznego mikrofonu.

Odgtosy (Vocal Sounds)

Dostepne sg rézne programowalne odgtosy. Odgtosy sa generowane gtosem meskim lub zeriskim w
zaleznosci od ptci aktywnego pacjenta.

0dgtosy (Vocal Sounds)

Brak (None)

Styszalne swisty (Audible Wheezing)
Placz (Crying)

Krztuszenie (Gagging)

Ciezki oddech (Gasping)

Jeczenie (Groaning)

Dtugi gtosny kaszel (Long Loud Cough)
Dtugi cichy kaszel (Long Soft Cough)
Mamrotanie (Mumbling)
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Aby wybra¢ dzwiek z menu rozwijanego Odgtosy (Vocal Sounds), nalezy klikng¢ przycisk Dzwieki

(Sounds) na ekranie Uruchom (Run). Pojawi sie panel DZzwieki (Sounds).

Klikna¢ opcje Odgtosy (Vocal Sounds) i wybrac zadany rodzaj dzwieku z wyswietlonego menu
rozwijanego Odgtosy (Vocal Sounds). Odgtosy sg odtwarzane w sposoéb ciggty po wybraniu i emitowane
natychmiast po wybraniu z menu rozwijanego Odgtosy (Vocal Sounds). Aby przerwac¢ odtwarzanie

Bowel Sounds

Breath Sounds

Heart Sounds (o

Crying

Gagging
Throat Sounds Gasping
Groaning

Long Loud Cough
Vocal Sounds Leng Soft Cough
Wheezing

Mumbling

Menu Odgtosy (Vocal Sounds)

jednego z odgtoséw, nalezy wybrac z listy pozycje Brak (None).
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ﬂMEﬂman

Komunikaty gtosowe (Speech Sounds)

Symulator moze wygtasza¢ gtosem meskim lub zefiskim komunikaty, ktore wskazuja poziom bélu od
0do 10, zwroty oraz r6zne inne wypowiedzi. W przeciwienstwie do odgtoséw, komunikaty gtosowe sa

odtwarzane tylko raz.

Komunikaty gtosowe (Speech Sounds)

Glosny kaszel (Loud cough)

Cichy kaszel (Soft cough)

Krotki gtosny kaszel (Short Loud Cough)
Krotki cichy kaszel (Short Soft Cough)
Krzyk (Scream)

Chrzakniecie (Grunt)

~Tak” (Yes)

»~Nie” (No)

»Czasami” (Sometimes)

~Ata"” (Ouch)

»Boli mnie noga” (My leg hurts)

»Boli mnie brzuch” (My belly hurts)
»Mam dusznosci” (My chest is tight)

~Nie moge oddychac” (I can’t breathe)
~At, to boli” (Ow, that hurts)

Liczby od,,0” do,,10” — klasyfikacja bélu
»Ostry” (Sharp)

»Ci$nienie” (Pressure)

»~Boli” (Aching)

~Tepy” (Dull)

~Rozrywajacy” (Stabbing)

168

muse



= 4

CAE Healthcare Uzywanie symulatora METIman

Aby odtworzy¢ komunikat gtosowy, nalezy klikng¢ dymek Mowa (Speech). Pojawi sie lista dostepnych
komunikatéw gtosowych.

_ Loud cough

Soft cough

Short Loud Cough
Short Soft Cough
Scream

Grunt

"Yes'

No'
'Sometimes’

'Quch’ / \a

Sl Bt Enl e / b |[

M 'My leg hurts’ ]
en_u 'My belly hurts’ \
Komunikaty "My chest is tight'
gtosowe (Speech "I can't breathe' L

Sounds) 'Ow, that hurts'

'Zero' | |
'One’ /
'Two'

'Three'
'Four'

'Five'
'Six'
'Seven' Wil Gl
‘Eight* | Mpsounds |
‘Nine'

Menu Komunikaty gtosowe (Speech Sounds)

Wybra¢ zadany komunikat. Nastgpi odtworzenie komunikatu i znikniecie listy.

Aby powtdrzy¢ ostatnio odtwarzany komunikat, klikng¢ przycisk Odtwarzaj (Play) w dymku Mowa
(Speech).
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Bezprzewodowe przesytanie gtosu.

Oprécz wstepnie zaprogramowanych komunikatéw gtosowych mozna przesyta¢ dowolne odpowiedzi,
nadajac je za posrednictwem bezprzewodowego mikrofonu i odtwarzajac poprzez gtosniki.

Mikrofon bezprzewodowy

Gtosnos¢ mikrofonu mozna dostosowac na samym mikrofonie, uzywajac do tego celu regulacji
gtosnosci.

Bezprzewodowe tqcze gtosowe (WVL)

Jezeli do symulatora METIman dotgczono pakiet bezprzewodowego tacza gtosowego, nalezy zapoznac
sie z dodatkiem B — Bezprzewodowe fqcze gtosowe na stronie B-1, aby pozna¢ dodatkowe instrukcje.
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Dzwieki gardtowe (Throat Sounds)

Za pomoca oprogramowania mozna uaktywni¢ generowanie $wistéw krtaniowych. Dzwieki gardtowe
mozna dostosowag, klikajac przycisk Dzwieki (Sounds) na ekranie Uruchom (Run). Po wyswietleniu
panelu Dzwieki (Sounds) nalezy wybra¢ opcje Odgtosy gardiowe (Throat Sounds).

Bowel Sounds

Breath Sounds

Heart Sounds None None

! ' ' ' ' Stridor

Throat Sounds

Vocal Sounds

Menu Dzwieki gardtowe (Throat Sounds)

Aby zmieni¢ rodzaj dzwieku, nalezy kliknag¢ menu rozwijane Dzwieki gardtowe (Throat Sounds).
Klikna¢ i przeciggna¢ suwak, aby dostosowac gtosnosc.
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Szmery oddechowe (Breath Sounds)

Szmery oddechowe sg synchronizowane niezaleznie z wentylacjg lewego i prawego ptuca. Czternascie
gtosnikéw (osiem z przodu i szes¢ z tytu) generuje szmery oddechowe, ktére mozna wystuchiwac w
badaniu ostuchowym. Mozna niezaleznie ustawi¢ kazdy z czterech kwadrantéw torsu na generowanie
konkretnego szmeru oddechowego.

Szmery oddechowe (Breath Sounds)

Prawidtowe (Normal)

Trzeszczenia (Crackles)
Sciszone (Diminished)
Bulgotanie (Gurgling)

Tarcie optucnej (Pleural Rub)

Furczenia (Rhonchi)
Swisty (Wheezing)

Aby zmienié rodzaj dzwieku, nalezy klikna¢ dowolne menu rozwijane Szmery oddechowe (Breath
Sounds) kontrolujace jeden z czterech kwadrantéw. Klikna¢ i przeciggna¢ suwak danej lokalizacji, aby
dostosowac gtosnosc.

Aby moc generowad dzwieki, trzeba wczesniej uruchomic pacjenta na symulatorze METIman.
Domyslnie stysze¢ mozna prawidtowe (Normal) szmery oddechowe.

Szmery oddechowe mozna dostosowac, klikajac przycisk Dzwieki (Sounds) na ekranie Uruchom (Run).
Po wyswietleniu panelu Dzwieki (Sounds) nalezy wybra¢ opcje Szmery oddechowe (Breath Sounds).

Bowel Sounds
All Breath Sounds

Breath Sounds 0 0 ! | [l Crackles
A Diminished

Breath Left Upper Sounds [ Gurgling

Rhonchi
I Wheezing

Breath Left Lower Sounds Breath Right Lower Sounds
Vocal Sounds I I

Throat Sounds

Menu Szmery oddechowe (Breath Sounds)
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Tony serca (Heart Sounds)

Tony serca sg generowane przez cztery gtosniki i s zsynchronizowane z cyklem akgji serca. szybkim
odnosnikiem lub za posrednictwem catego menu Stany pacjenta (Conditions).

Domyslnie generowane sg prawidtowe (Normal) tony serca. Dostepne sg nastepujace dzwieki:

Tony serca (Heart Sounds)

Prawidlowe S1-S2 (Normal S1-S2)

S3

S4

$3iS4(S3 and S4)

Woczesny szmer skurczowy (Early Systolic Murmur)

Szmery Srédskurczowe (Mid Systolic Murmur)

Szmer p6znoskurczowy (Late Systolic Murmur)
Szmer pansystoliczny (Pan Systolic Murmur)
Szmer p6znorozkurczowy (Late Diastolic Murmur)

Tony serca mozna dostosowad, klikajac przycisk Dzwieki (Sounds) na ekranie Uruchom (Run). Po
wyswietleniu panelu Dzwieki (Sounds) nalezy wybra¢ opcje Tony serca (Heart Sounds).

Bowel Sounds

Breath Sounds

Heart Sounds

Normal
53

54
Throat Sounds S3and 54

Early Systolic Murmur
Mid Systolic Murmur
Vocal Sounds Late Systolic Murmur
Pan Systolic Murmur
Late Diastolic Murmur

Menu Tony serca (Heart Sounds)

Aby zmieni¢ rodzaj dzwieku, nalezy kliknag¢ menu rozwijane Tony serca (Heart Sounds). Klikna¢ i
przeciagna¢ suwak, aby dostosowac gtosnosc.
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Szmery jelitowe (Bowel Sounds)

Studenci moga w badaniu ostuchowym ostuchac szmery jelitowe we wszystkich czterech kwadrantach
jelitowych: prawym goérnym, lewym gérnym, prawym dolnym i lewym dolnym. Dzwieki mozna
ustawic¢ niezaleznie dla kazdego regionu anatomicznego. Dostepne opcje to Prawidtowe (Normal),
Hipoaktywne (Hypoactive), Hiperaktywne (Hyperactive) i Brak (None) (brak szmeréw jelitowych).

Bowel Sounds

Normal

Breath Sounds ! ! L L l Hypoactive
Hyperactive

None

Heart Sounds normal

Throat Sounds
LLQ Bowel Sounds RLQ Bowel Sounds

S
Vocal Sounds ! ! U u ' i i } " '

Menu Szmery jelitowe (Bowel Sounds)

Szmery jelitowe mozna dostosowa, klikajac przycisk Dzwieki (Sounds) na ekranie Uruchom (Run). Po
wyswietleniu panelu Dzwieki (Sounds) nalezy wybra¢ opcje Szmery jelitowe (Bowel Sounds).

Aby zmieni¢ rodzaj dzwieku, nalezy klikng¢ dowolne menu rozwijane Szmery jelitowe (Bowel Sounds)
kontrolujace jeden z czterech kwadrantow.

Klikna¢ i przeciagna¢ suwak danej lokalizacji, aby dostosowac gtosnosc.

Domyslnie generowane sg prawidtowe szmery jelitowe.
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Utrzymanie i konserwacja

Konserwacja symulatora METIman wymaga dbatosci o elementy elektroniczne i mechaniczne. Zawsze
przy montazu lub demontazu symulatora METIman nalezy dopilnowa¢ prawidtowej obstugi wszystkich
elementéw i prawidtowego przekazywania elementéw do magazynu lub ich wyjmowania z magazynu.
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Programy gwarancyjne na symulator METIman

Informacje ogélne

Symulatory pacjenta firmy CAE Healthcare dostarczane s z gwarancjg producenta na okres jednego
roku (ktdra nie obejmuje baterii ani elementow eksploatacyjnych). Wszystkie gwarancje rozpoczynaja
sie od daty przesytki lub instalacji przez firme CAE Healthcare. Jednoroczng gwarancje mozna rozszerzy¢
do Gwarancji rozszerzonej, ktéra obejmuje konserwacje planowa i zapobiegawcza. Aby zapobiec
przestojom w pracy urzadzenia i opéznieniom po wygasnieciu gwarancji, zacheca sie klientéw do
podpisania umowy o rozszerzeniu serwisu na okres kolejnych lat.

Urzadzenia nieobjete umowa

W razie koniecznosci naprawy urzadzen juz nieobjetych gwarancja zastosowanie ma plan serwisowy
Czas i materiaty (patrz czes$¢,Czas i materiaty”).

W celu objecia ochrona gwarancyjna urzadzenia, ktérego gwarancja sie skonczyta, firma CAE Healthcare
zastrzega sobie prawo do zlecenia sprawdzenia symulatora pacjenta przez technika autoryzowanego
przez firme CAE Healthcare, na koszt klienta. W razie potrzeby urzadzenie trzeba bedzie naprawic na
koszt klienta przed objeciem go umowa gwarancyjna.

Wynikajace z ogledzin naprawy zostang opisane pod postacig wymaganego czasu i materiatéw.

muse



P

CAE Healthcare Utrzymanie i konserwacja

Jak skontaktowac¢ sie z dziatem obstugi klienta

Siedziba gtéwna dziatu obstugi klienta firmy CAE Healthcare - Stany Zjednoczone i Ameryka
Ltacinska

Od poniedziatku do pigtku od godziny 7 rano do 18 wieczorem czasu wschodniego

Bezpfatny numer telefonu +1 (866) 462-7920

Goraca linia czynna 24 godziny na dobe +1(941) 342-5605

Faks +1(941) 342-5600

Adres e-mail: customerservice@caehealthcare.com
Adres URL strony WWW: www.caehealthcare.com

Dzial obstugi klienta firmy CAE Healthcare - Kanada

Od poniedziatku do pigtku od godziny 8 rano do 17 wieczorem czasu wschodniego
Bezptatny numer telefonu +1(877) 223-6273

Adres e-mail: can.service@caehealthcare.com

Dziat obstugi klienta firmy CAE Healthcare - Europa, Bliski Wschéd i Afryka (EMEA)
Od poniedziatku do pigtku od godziny 8 rano do 17 wieczorem czasu srodkowoeuropejskiego (CET)

Numer telefonu: +49 (0) 6131 4950354
Faks +49 (0) 6131 4950351
Adres e-mail: international.service@caehealthcare.com

Dziat obstugi klienta firmy CAE Healthcare - Wielka Brytania i Irlandia

Od poniedziatku do pigtku od godziny 9 rano do 17 wieczorem czasu GMT
Numer telefonu +44 (0)800-917-1851

Adres e-mail: uk.service@caehealthcare.com

Zasadniczo godziny pracy nie obejmuja dni $wigtecznych i wolnych od pracy.
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Okres umowy

Umowy gwarancyjne na ogét nie sa dostepne na okres krotszy niz jeden rok. Jednakze mozna podpisaé
wieloletnie umowy gwarancyjne na okres nawet do trzech dodatkowych lat. W przypadku podpisania
wieloletnich umoéw gwarancyjnych dostepne sa upusty.

Ograniczenia dotyczace umowy

Jedynym zadosc¢uczynieniem w przypadku uszkodzenia symulatora pacjenta jest naprawa lub wymiana
takiego wadliwego produktu.

Firma CAE Healthcare ma petng swobode w wyborze zados$¢uczynienia lub potgczenia zados¢uczynien.
Firma CAE Healthcare bedzie mie¢ rozsadny okres czasu po ustaleniu wystgpienia wady materiatowej na
naprawe lub wymiane wadliwego produktu. Zastepczy materiat wydawany przez firme CAE Healthcare
zostanie wyprodukowany przy uzyciu czesci nowych i/lub regenerowanych. Umowa gwarancyjna

firmy CAE Healthcare dotyczy naprawionych lub wymienionych materiatéw dla zréwnowazenia
odnosnego okresu oryginalnej gwarangji lub dziewiec¢dziesieciu dni od daty wystania naprawionego lub
wymienionego materiatu, w zaleznosci od tego, ktéry z okreséw bedzie dtuzszy. Firma CAE Healthcare
udziela 30-dniowej gwarancji na WYKONASTWO lub zréwnowazenie odnosnego okresu oryginalnej
gwarancji, w zaleznosci od tego, ktéry z okreséw bedzie dtuzszy.

Firma CAE Healthcare nie bedzie odpowiadac na mocy niniejszej gwarancji za jakiekolwiek przypadkowe
lub wynikte szkody lub powstate w wyniku nieautoryzowanych napraw lub modyfikacji albo préby
wprowadzenia takowych, lub uszkodzenia produktu albo jego jakiejkolwiek czesci w wyniku wypadku,
nieprawidtowego wykorzystywania lub stosowania niezgodnie z przeznaczeniem. Niniejsza gwarancja
nie obejmuje normalnego zuzywania w toku eksploatacji, zaplamienia, odbarwienia lub innych
kosmetycznych nieprawidtowosci, ktére w zaden sposdb nie wptywajg negatywnie na dziatanie
produktu. Wszelkie uszkodzenia lub wadliwe dziatanie wynikajace z instalacji oprogramowania lub
sprzetu nieautoryzowanego przez firme CAE Healthcare podlegajg naprawom planu serwisowego Czas i
materiaty (patrz czes¢,Czas i materiaty”).

Gwarancja firmy CAE Healthcare nie obejmuje produktéw odebranych w nieprawidtowym opakowaniu,
zmodyfikowanych lub fizycznie uszkodzonych. W momencie odbioru produktéw nastapi ich
sprawdzenie.

Przepisy niektérych stanéw USA nie dopuszczajg wykluczenia ani ograniczenia odpowiedzialnosci za
przypadkowe lub wynikajace szkody, zatem powyzsze ograniczenia moga nie dotyczy¢ danego klienta.
Na mocy niniejszej gwarancji uzytkownikowi przystuguja okreélone prawa; ponadto uzytkownikowi
moga przystugiwac jeszcze inne prawa w zaleznosci od danego kraju.

Autoryzacja zwrotu produktu (RMA, ang. Return Material Authorization)

Przed zwrotem produktu bezposrednio do firmy CAE Healthcare nalezy skontaktowac sie z firma w celu
uzyskania numeru RMA. W razie stwierdzenia mozliwosci usterki produktu klient otrzyma numer RMA
oraz instrukcje dotyczace zwrotu produktu. Produkt zwrécony bez autoryzacji, np. bez przypisanego
numeru RMA, zostanie odestany na koszt klienta. Autoryzowane przesytki nalezy optacic i przesta¢ pod
adres podany razem z numerem RMA. Oryginalne opakowanie i materiaty pakunkowe nalezy zachowac
do wykorzystania przy odsytaniu produktu. Aby uzyska¢ numer RMA, nalezy skontaktowac sie z dziatem
obstugi klienta.
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Wsparcie aktualizacji oprogramowania systemu

Klienci z wazng umowa gwarancyjna sg upowaznieni do otrzymywania aktualizacji wczesniej nabytych
aplikacji. Uzytkownik odpowiada za instalacje oprogramowania systemu.

Wsparcie aktualizacji oprogramowania systemu obejmuje aktualizacje podstawowego oprogramowania
oraz nabytych modutéw opcjonalnych.

**Nie dotyczy to powaznych modernizacji lub usprawnien technologicznych.**
Struktura cenowa

Czas i materiaty

W przypadku systemdw nieobjetych biezacg umowag, serwis bedzie udostepniany na podstawie
struktury Czas i materiaty:

W zaktadzie W miejscu

RRE producenta eksploatacji

Obowiazujaca stawka
Pomoc techniczna Zgodnie Zwycenq w robocza ﬁrmy.C{-\E
momencie naprawy Healthcare, minimum cztery

roboczogodziny

Zgodnie z wycena w Zgodnie z wycena w
momencie naprawy momencie naprawy

Materiat

Zgodnie z wyceng firmy CAE
Koszty dojazdu Nie dotyczy Healthcare przy petnym
obtozeniu plus honorarium

Gtowny okres pomocy technicznej w miejscu eksploatacji (czas lokalny klienta):

+ Od poniedziatku do pigtku, od 8rano do 17wieczorem (zgodnie ze strefg czasowa klienta)
+ Z wytgczeniem $wiat i dni wolnych od pracy
« Pomoc techniczna poza gtéwnym okresem jest wyceniona wedtug stawki premium
(roboczogodzina x 1,5)
Aby zaplanowa¢ pomoc w miejscu eksploatacji, wymagane jest powiadomienie z przynajmniej 48-
godzinnym wyprzedzeniem. Pilna pomoc techniczna w miejscu eksploatacji przy wyprzedzeniu
krétszym niz 48-godzinne zostanie wyceniona wedtug stawki premium.

Czas spedzony w miejscu eksploatacji to czas od pojawienia sie w lokalizacji klienta, do wyjazdu.
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Demontaz

Po kazdym uzyciu symulator METIman nalezy prawidtowo rozmontowad i umiesci¢ w bezpiecznym
miejscu do przechowywania. Aby zagwarantowac utrzymanie dobrego stanu roboczego symulatora
METIman, nalezy wykona¢ ponizsze procedury demontazu zalecane przez firme CAE Healthcare. Szacuje
sie, ze wykonanie tych procedur powinno zaja¢ mniej niz 30 minut.

Zatrzymanie wszystkich uruchomionych SCE.

Oczyszczenie symulatora i uktadu ptynowego

Wytaczenie oprogramowania

Wytaczenie zasilania symulatora

Krok 1: Zatrzymanie wszystkich uruchomionych SCE.

Zatrzymac wszystkie uruchomione SCE za pomocg przycisku Stop w prawym gérnym rogu ekranu
oprogramowania Muse dla kazdego SCE.

Krok 2: Oczyszczenie symulatora i uktadu ptynowego

Szczegdtowe instrukcje opisano na kolejnych stronach, w czesci,,Porady konserwacyjne”.

Krok 3: Wytaczenie oprogramowania
Aby wytaczy¢ oprogramowanie Muse:

1. Kliknij nazwe konta w prawym dolnym rogu ekranu. Pojawi sie okno dialogowe Wyjscie/
Zamkniecie (Logout/Shutdown).

2. Kliknij przycisk Wyjscie (Logout), aby wyjsc¢ z aplikacji, lub przycisk Zamkniecie (Shutdown),
aby wyfaczy¢ komputer.

Aby wytaczy¢ oprogramowanie TouchPro (opcjonalnie):
1. Kliknij przycisk Ustawienia (Settings) w prawym dolnym rogu ekranu TouchPro.

2. W menu Ustawienia (Settings) kliknij przycisk Zamkniecie (Shutdown). Pojawi sie komunikat
ostrzegawczy z pytaniem, czy zamkna¢ program.

3. Kliknij odpowiedz Zamkniecie (Shutdown).
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Krok 4: Wytaczenie zasilania symulatora

1. Ostroznie odciagnij skére na lewym biodrze symulatora METIman i wcisnij i przytrzymaj
wylacznik zasilania przez dwie sekundy. Lampka na przycisku zacznie miga¢, wskazujac trwajacy
proces wytaczania. Po okoto 30 sekundach lampka zgasnie, sygnalizujac zakoriczenie procesu
wyfaczania. Jezeli po prawidtowym wykonaniu powyzszych czynnosci symulator sie nie wytaczy,
nalezy wcisnac€ i przytrzymac przycisk zasilania przez pie¢ sekund, aby wymusi¢ wytaczenie
systemu.

2. Ostroznie odtoz skére na miejsce.

Porady konserwacyjne

Prosta pielegnacja i konserwacja pomaga utrzymac¢ dobry stan roboczy symulatora METIman. Wiele
probleméw wynika z niewystarczajacej lub nieodpowiedniej konserwacji. Przy kazdym uzyciu
symulatora nalezy doktadnie sprawdzi¢ wiele elementéw systemu. Nieprzestrzeganie tych zalecen moze
prowadzi¢ do uszkodzen nieobjetych gwarancja.

Ogodlna pielegnacja symulatora

Unika¢ stosowania przyboréw do pisania i ostrych przedmiotéw w poblizu symulatora pacjenta, aby
zapobiec nieestetycznym oznaczeniom na skoérze lub jej rozdarciom.

Przed wtozeniem nalezy nasmarowac silikonem w sprayu (NIE smarem na bazie wody) rurki ustno-
gardtowe, cewniki moczowe i cewniki do drenazu klatki piersiowe;j.

tagodny detergent i ciepta woda pozwolg usuna¢ wiekszos¢ znakéw i plam. Delikatnie przetrzeé
zabrudzony obszar miekka $ciereczka. NIE WOLNO stosowa¢ SCIERNYCH mydet lub $ciereczek.

Przed uzyciem jakiegokolwiek odlewu firma CAE Healthcare zaleca pokry¢ skére symulatora bardzo
cienka warstwa wazeliny, a nastepnie delikatnie obsypa¢ jg zasypka dla dzieci. Utatwi to pézniejsze
czyszczenie skory.

W razie skorzystania z ktéregokolwiek z uktadéw ptynowych symulatora METIman nalezy je przeptuka¢
w sposob opisany na kolejnych stronach. Nieprzeptukanie uktadéw moze spowodowa¢ uszkodzenie
symulatora.

Przechowywanie

Przy zwyktym stosowaniu procedura demontazu symulatora METIman i ogélnego oczyszczenia
wystarcza do przygotowania symulatora do przechowywania.

Ponadto nalezy przestrzegac¢ nastepujacych instrukgji:

« Temperatura przechowywania nie powinna przekracza¢ 50° C (122° F) ani spa$¢ ponizej 5° C (41°F).

« W przypadku korzystania z opakowania o miekkich bokach symulator musi spoczywac na
ptaskiej powierzchni.

+ Symulatora NIE WOLNO przechowywa¢ ani transportowac z uktadami wypetnionymi ptynami.
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Pielegnacja urzadzen elektronicznych

Aktualizacje oprogramowania firmy CAE Healthcare nalezy instalowac jak najszybciej po ich
udostepnieniu.

Kontrola drog oddechowych

Symulator METIman wyposazono w anatomicznie doktadne drogi oddechowe, ktére umozliwiajg
¢wiczenie trudnych technik zabezpieczania drég oddechowych. Podczas nieprawidtowego lub
agresywnego wykonywania tych technik moze dojs$¢ do uszkodzenia gérnych drég oddechowych.

Poniewaz moze dojs¢ do uszkodzenia, zaleca sie okresowo wzrokowo kontrolowa¢ stan drég
oddechowych. Drogi oddechowe nalezy sprawdza¢ wzrokowo przy uzyciu latarki lub laryngoskopu.
Spowodowane intubacja rozdarcia w obrebie gérnych drég oddechowych moga by¢ widoczne,
natomiast perforacje dolnego odcinka tchawicy wynikajace z zastosowania takich technik jak wentylacja
strumieniowa moga nie by¢ dobrze widoczne.

W razie dostrzezenia uszkodzen drég oddechowych, niewielkie przeciecia lub rozdarcia mozna naprawi¢
klejem silikonowym. Jednakze aby trwale naprawic¢ uszkodzony symulator, nalezy skontaktowac sie z
dziatem obstugi klienta firmy CAE Healthcare.

Wymiana baterii

Po okoto czterech godzinach eksploatacji baterie symulatora trzeba wyja¢ i natadowa¢ lub wymieni¢ na
natadowana.

OSTRZEZENIE: Podczas pracy z bateriami symulatora METIman nalezy przestrzega¢ wszystkich
pouczen i ostrzezen.

Aby wymieni¢ baterie:

1. Rozepnij suwak skéry na klatce piersiowej.

Rozpinanie suwaka skory na klatce piersiowej.
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2. Podnie$ wktadke brzuszna.

Podnoszenie wktadki brzusznej

3. Wyjmij wspornik brzuszny.

Wyjmij wspornik
brzuszny

Wyjmowanie wspornika brzusznego

4, Odepnij pasek Velcro baterii.

Odepnij pasek
Velcro baterii

Odpinanie rzepowego paska baterii
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5. Odtacz klemy baterii.

Odfacz klemy
A baterii

Wyjmij §
roztadowanga baterie
4R

Wyjmowanie baterii

7. W16z natadowang baterie i przymocuj jg paskiem rzepowym.

8. Podtacz klemy baterii i zamontuj na miejscu wspornik brzuszny, dopilnowujac pewnego
osadzenia obu koncéw w szczelinach.

9. Odtéz na miejsce wktadke brzuszna i skére klatki piersiowej.
tadowanie baterii
Baterie nalezy natadowac po okoto czterech godzinach eksploatacji.

Aby natadowa¢ baterie, nalezy jg odtaczy¢ i wyjacé z symulatora, a nastepnie podtaczy¢ do dostarczonej
zewnetrznej fadowarki.

OSTRZEZENIE: Podczas pracy z bateriami symulatora METIman nalezy przestrzega¢
wszystkich pouczen i ostrzezen.
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tadowanie trwa okoto cztery godziny.

WAZNE: Nie wolno fadowa¢ baterii podtaczonej do symulatora METIman.

Odprowadzanie skroplin z symulatora
W ramach planu regularnej konserwacji zapobiegawczej nalezy odprowadza¢ skropliny z symulatora.

W zaleznosci od warunkéw otoczenia, wewnatrz przewodoéw i zbiornikéw sprezonego powietrza
wewnatrz symulatora moze skraplac sie wilgo¢. Zaleca sie odprowadza¢ nagromadzony ptyn co 40
godzin eksploatacji. W warunkach wysokiej wilgotnosci, na zewnatrz pomieszczen nalezy czesciej
odprowadzac skropliny.

Aby odprowadzi¢ skropliny z systemu:

1. Odnajdz waz odprowadzania skroplin dotaczony do zestawu inwentarzowego.

Waqz odprowadzania skroplin

2. Umies¢ waz i mate wiaderko w poblizu symulatora.

w

Odnajdz na lewym barku symulatora METIman port oznaczony stowami ZEWNETRZNE
POWIETRZE (EXTERNAL AIR).

Z pomoca drugiej osoby ustaw symulator METIman w pozycji lezacej na wznak.
Wiacz zasilanie symulatora METIman. NIE uruchamiaj oprogramowania Mise.
Odczekaj 60 sekund, aby wewnetrzna sprezarka wypetnita uktad.

Wytacz zasilanie symulatora METIman.

Z pomocy drugiej osoby podnies lewg noge pod katem 45 stopni.

v o N O Uk

Umies¢ przewodowy koniec weza odprowadzania skroplin w matym wiaderku i podtacz
tacznik do ztacza spustowego symulatora. Nastapi nagte spuszczenie cisnienia do wiaderka.
Z takim powietrzem usuwana jest wilgo¢ zalegajgca w uktadzie.

10. Odtacz waz odprowadzania skroplin od symulatora.
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Czyszczenie symulatora i wbudowanego ukfadu upustowego

UWAGA: Podczas operacji czyszczenia i ptukania zaleca sie korzysta¢ z matego wiaderka do zbierania
zuzytej wody.

Instrukcja czyszczenia i konserwacji symulatora oraz wbudowanego uktadu upustowego:

1.
2.

10.

11.

12.
13.

14.
15.

16.

Zdejmij i oczy$¢ dotykowe symulatory ran.

Podfacz bezowe ztgcze wypetniania (Fill) od zbiornika wypetniania urazéw do biodra, ale nie
otwieraj biatego ztgcza odpowietrzania (Vent).

Przekre¢ zotte pokretto regulujace ci$nienie w kierunku zgodnym z ruchem wskazéwek
zegara lub obluzuj wieko wypetniania, aby odpowietrzy¢ zbiornik podczas tego procesu
drenowania.

Po odpowiednim podtaczeniu przewodoéw tgczacych rany, wtéz oba korice przewodéw do
wiaderka na zuzyta wode.

Na ekranie gtdwnym oprogramowania Mise kliknij przycisk Zarzadzanie systemem
(System Administration) w prawym gérnym rogu ekranu.

Na ekranie Konserwacja (Maintenance) kliknij polecenie Przeptucz uktad (Flush System).
Rozpocznie sie odprowadzanie ptynu.

Sprawdz, czy z obu kanatéw wyptywa staty strumien ptynu pod odpowiednio wysokim
cisnieniem.

Kiedy ptyn przestanie wyptywac z dowolnego przewodu taczacego rany, odtacz zbiornik
wypetniania od symulatora.

Kiedy ptyn przestanie wyptywac z dolnego przewodu taczacego rany, odtacz przewéd od
symulatora.

Kiedy ptyn przestanie wyptywac z gérnego przewodu tgczacego rany, odtacz przewodd od
symulatora.

Kliknij przycisk Wykonano (Done) na ekranie Obstuga (Maintenance). Zakonczono
odprowadzanie ptynéw.

Opréznij wiaderko na zuzyta wode.

Wyptucz zbiornik wypetniania urazéw i napetnij go w przyblizeniu 1 litrem czystej wody
destylowanej.

Wpompuj ten ptyn do symulatora.

Powtarzaj czynnosci opisane w punktach od 3 do 7 i od 9 do 15 dopdki ptyn wyptywajacy z
symulatora nie bedzie przejrzysty.

Oproznij zbiornik wypetniania i osusz recznikiem przewody faczace rany przed ich
schowaniem.

UWAGA: Koncowe ptukanie trwa na ogét od dwéch do trzech minut.

Raz na miesigc zaleca sie przeptukac system mieszaning sktadajaca sie w 50% z wody
destylowanej i w 50% z biatego octu, aby zminimalizowa¢ nagromadzenie mineratéw i
glonéw. Nalezy zawsze wykona¢ kroki opisane w procedurze Ptukanie symulatora, aby
usungc pozostatosci octu.
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Czyszczenie zbiornika wypetniania ran

Aby wydtuzy¢ okres eksploatacji zespotu zbiornika wypetniania urazéw, zbiornik i ztgcza nalezy po
kazdym uzyciu umy¢ i przeptukac czysta wodga destylowana.

UWAGA: Podczas operacji czyszczenia i ptukania zaleca sie korzysta¢ z matego wiaderka do zbierania
zuzytej wody.

NIE wolno przechowywa¢ ptyndw w zbiorniku wypetniania urazéw. W razie przechowywania w zbiorniku
mieszanin symulowanej krwi moze dojs¢ do zatkania uktadu po ich wyschnieciu, co moze spowodowac
uszkodzenie uszczelek, filtrow oraz innych elementow.

1. Wyjmij i przeptucz butelke przelewowa.

2. Wyjmij i przeptucz zesp6t pompy.

3. Przeptucz zbiornik, usuwajac wszelkie slady symulowanej krwi.
4

. Wlej 480 ml (16 uncji) wody destylowanej do zbiornika i zamontuj ponownie zespét pompy.
(butelka przelewowa ma pojemnos¢ 480 ml (16 uncji)).

5. Umies¢ wieczko butelki przelewowej z podfgczonym przewodem tagczacym do wiaderka na
zuzyta wode.

6. Potacz ztagcza wypetniania (niebieskie) i odpowietrzania (z6tte) na drugim korcu przewodu
taczacego.

7. 25razy przepompuj zawartosc¢ zbiornika, upewniajac sie, ze zuzyta woda wyptywa do
wiaderka.

8. Catkowicie opréznij zbiornik (dopdki cisnienie pozostatego powietrza nie usunie catosci
ptynu z przewodéw).

9. Ponownie zat6z wieczko na buteleczce przelewowej i wtéz jg z powrotem do zespotu
zbiornika.

10. Wymontuj zespét pompy i wylej pozostaty ptyn ze zbiornika. Nastepnie ponownie zamontuj
pompe.

11. Odtacz od siebie ztgcza wypetniania i odpowietrzania, a nastepnie owin przewdd taczacy
zbiornika urazéw wokét szyjki zbiornika.

Przed wykonaniem czynnosci konserwacyjnych nalezy zawsze obnizy¢ ci$nienie w zbiorniku, usunaé
ptyn urazowy i wyczysci¢ zbiornik. Zespét pompy moze wymagac okresowego smarowania. Jezeli pompa
przestanie generowac cisnienie, zacznie wydawac gtosne odgtosy lub wystapia trudnosci w jej obracaniu,
nalezy skontaktowac sie z dziatem obstugi klienta firmy CAE Healthcare w celu uzyskania szczegétowych
informacji.
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Czyszczenie filtra liniowego

Aby oczyscic filtr liniowy:

1.

Chwy¢ oba konce filtra liniowego i obré¢ go w kierunku przeciwnym do ruchu wskazéwek
zegara.

Rozciagnij konce filtra w przeciwlegte strony, aby je rozdzielic.

3. Zdejmij niebieski stozek filtra z obudowy. NIE wolno demontowac¢ czarnej gumowej

uszczelki.

Uzywajac 60 ml strzykawki z woda destylowana, wstrzyknij ptyn od zewnatrz niebieskiego
stozka filtra do wewnatrz, usuwajac wszystkie resztki.

5. Czynnos¢ te powtarzaj az do usuniecia wszelkich resztek.

Ponownie zmontuj filtr liniowy, upewniajac sie, ze czarna uszczelka znajduje sie na swoim
miejscu u podstawy niebieskiego stozka filtra.

Filtr liniowy
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Rozwiagzywanie problemoéw ze zbiornikiem wypetniania urazéw

Przed przystapieniem do czynnosci naprawczych nalezy ZAWSZE obnizy¢ ci$nienie w zbiorniku, usuna¢
caty ptyn urazowy i wyczysci¢ zbiornik.

Problem Przyczyna Rozwigzanie

Wyja¢ waz ze zbiornika i ponownie
podfaczy¢ przewdd syfonowy.

(1) Doktadnie wyczyscic uszczelke
lub podktadke typu o-ring
cylindra pompy i otaczajacy
obszar, a nastepnie nasmarowac
pompe lub uszczelke cienka
warstwg smaru silikonowego.

(2) Skontaktowac sie z firmag CAE
Healthcare w celu zlecenia ustugi
serwisowej.

(3) Obracajac zawor, ustawic¢ go w
pozycji,uszczelnione”

(1) Przepompowac od 25 do 35 razy,
aby uzyskac najlepsze wyniki.

(2) Oczyscic filtr.

(3) Ponownie podtaczyc ztacze
przelewowe.

(4) Zbiornik wypetniania urazowego
pracuje optymalnie po
wypetnieniu 3,6 litrami
(1 galonem) ptynu. W razie
stosowania wiekszych objetosci
ptynu moze by¢ konieczne
wykonanie dodatkowych
przepompowan do
przetransportowania ptynu
do symulatora.
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Oproznianie i ptukanie zbiornika cewnikéw do drenazu klatki piersiowej

Usuniecie ptynéw ze zbiornika cewnikéw do drenazu klatki piersiowej i uktadu tych cewnikédw wymaga
wykonania tych samych czynnosci.

Aby opréznic zbiornik cewnikéw do drenazu klatki piersiowej lub przeptukac uktad tych cewnikoéw,
nalezy przygotowac cewnik do drenazu klatki piersiowej i zbiornik na wyptywajacy ptyn. Uzywajac

strzykawki, powoli wstrzykiwaé powietrze przez odpowiedni port oznaczony stowami CEWNIK DO
DRENAZU KLATKI PIERSIOWEJ (CHEST TUBE) dop6ki przez cewnik drenazu klatki piersiowej nie
zacznie przeptywaé samo powietrze.

Ptukanie linii dozylnych
Aby przeptukac linie dozylne:

1. Podtacz pusty worek kropléwkowy do portu oznaczonego stowami IV DRAIN
(Odprowadzanie zawartosci kroplowek).

2. Uzywajac strzykawki, powoli wstrzykuj powietrze przez port oznaczony stowami IV FILL
(Wypetnianie przewodoéw kropléwkowych). Ptyn zacznie wyptywac z portu oznaczonego
stowami IV DRAIN (Odprowadzanie zawartosci kropléwek).

3. Kontynuuj wstrzykiwanie powietrza az do catkowitego opréznienia ukfadu.
Oproéznianie zbiornika uktadu moczowo-ptciowego

Aby opréznic zbiornik uktadu moczowo-ptciowego, nalezy zatozy¢ cewnik i podstawié zbiornik na
wyptywajacy ptyn. Uzywajac strzykawki, powoli wstrzykiwaé powietrze przez port oznaczony stowami
GU (Uktad moczowo-ptciowy) dopoki przez cewnik nie zacznie przeptywaé samo powietrze.
Oproéznianie przewodoéw wydzielin zwigzanych z gtlowa (wytacznie wersja
Prehospital)

Aby usuna¢ ptyn z przewoddéw wydzielin zwigzanych z gtowa, nalezy podtaczy¢ strzykawke do portu
oznaczonego stowem NOS (NOSE) i podcisnieniem usung¢ ptyny az do opréznienia uktadu. Powtdrzy¢
te procedure dla portéw oznaczonych stowem USTA (MOUTH) i OCZY (EYES).

Oproéznianie zbiornika wydzielin z drog oddechowych (wytacznie wersja
Nursing)

Aby opréznic¢ zbiornik wydzielin z droég oddechowych, nalezy podtaczy¢ strzykawke 60 ml do portu
oznaczonego stowami WYPELNIANIE DROG ODDECHOWYCH (AIRWAY FILL) i podci$nieniem usungé
ptyny az do oprdznienia.

Ptukanie cewnika podobojczykowego (wytacznie wersja Nursing)

Cewnik podobojczykowy nalezy ptukac tylko wtedy, kiedy jest zatozony na miejscu.

Aby przeptukac cewnik podobojczykowy:
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1. Podtacz zewnetrzny dren do portu oznaczonego stowami | ODPROWADZANIE
ZAWARTOSCI KROPLOWEK (IV DRAIN) i podstaw zbiornik na wyptywajacy ptyn.

2. Uzywajac strzykawki, powoli wstrzykuj powietrze przez port oznaczony stowami
WYPELNIANIE PRZEWODOW KROPLOWKOWYCH (IV FILL). Ptyn zacznie wyptywac z
portu oznaczonego stowami ODPROWADZANIE ZAWARTOSCI KROPLOWEK (IV DRAIN).

3. Kontynuuj wstrzykiwanie powietrza az do catkowitego opréznienia ukfadu.
4. Uzywajac tej samej strzykawki, wstrzykuj powietrze do cewnika podobojczykowego az do
oproznienia.
Obstuga butli z CO, (wytacznie wersja Prehospital)

Nalezy zachowac ostroznos¢ przy obstudze butli z CO,. Nalezy przeczytac i przestrzega¢ wszystkich
odpowiednich pouczen i ostrzezen.

Wyjmowanie butli z CO, z regulatora

W ponizszych instrukcjach zawarto opis bezpiecznego wyjmowania butli z CO, z zespotu regulatora w
celu wymiany lub transportu.

PRZESTROGA: W razie watpliwosci odnosnie tego, czy butla z CO, jest pusta, trzeba zatozy¢ $rodki
ochrony oczu i rak, aby zabezpieczy¢ sie przed uwolnieniem mrozacego gazu lub ptynu.

1. Wymontuj zespot regulatora CO, z symulatora.

2. Pewnie trzymajac zespét regulatora, powoli wykrec butle z CO, z regulatora. Z boku
regulatora znajduje sie maty otwor spustowy, przez ktéry moze wyciekac pozostata
objetos¢ CO,. W takiej sytuacji nie dojdzie do uszkodzenia systemu, ale wigze sie to z
hatasem, a wyciekajacy CO, moze zamrozi¢ powierzchnig butli i spowodowa¢ odmrozenia
niezabezpieczonej skory.

3. Kontynuuj wykrecanie butli az do jej uwolnienia od catego zespotu.
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Wazne informacje dotyczace butli

16-gramowe butle z CO, i gwintowang szyjka sq dostepne w wigkszosci sklepow ze sprzetem
sportowym - najczesciej wykorzystuje sie je do napetniania opon rowerowych. Zaleca sie naby¢ butle
marki Leland (nr kat. 82122Z7), ktére mozna réwniez naby¢ w firmie CAE Healthcare.

Przektute butle uznaje sie za puste. W butli po wykorzystaniu nie ma zadnych pozostatosci. Do produkgji
butli wykorzystano stal niskoweglowa, ktéra rdzewieje po wyrzuceniu na sktadowisko odpadéw.

Jezeli w spotecznosci wymagany jest recykling, butle nalezy wyrzucac razem z normalnymi odpadami
domowymi podlegajacymi recyklingowi.

Butle z CO, sg uznawane przez amerykariskie Ministerstwo transportu za materiaty nalezace do grupy
,Other Regulated Materials - Domestic” (ORM-D, ang. Inne materiaty podlegajace rozporzadzeniu -
domowe). Pojemniki w transporcie naziemnym trzeba wyraznie oznakowac ta etykieta. Butle z CO, s3
uznawane za niebezpieczny materiat w przypadku transportu powietrznego, wiec majg zastosowanie
inne przepisy. Nalezy skontaktowac sie z przewoznikiem w celu dalszych szczegétowych informacji i
instrukcji.

Powigzane POUCZENIA/OSTRZEZENIA
Butlaz CO,

Butle z CO, nalezy przechowywac w suchym miejscu, w temperaturze od 0 do 40° C
(od 32 do 104°F).

Nie wolno wystawiac butli z CO, na temperature przekraczajacg 60° C (140° F), poniewaz moze
dojs¢ do rozerwania.

Nie wolno kierowa¢ butli z CO, w strong twarzy ani innych os6b znajdujacych sie w poblizu.

Nalezy uzywac wyfacznie butli z CO, zgodnych ze specyfikacjq firmy CAE Healthcare.
Zesp6t regulatora CO,

« Nalezy zawsze uwazac przy korzystaniu z urzadzen pracujgcych pod wysokim cisnieniem.
+ Nie wolno demontowac ani modyfikowac regulatora.

« W razie zamoczenia regulatora nalezy go catkowicie wysuszy¢.

« Przerwac eksploatacje urzadzenia w razie wystapienia wycieku lub widocznych uszkodzen.

Stosowanie urzqdzenia
« Podczas nakrecania butli na podstawe regulatora dochodzi do przektucia podstawy butli,
dlatego nie wolno jej odkreca¢ az do zupetnego opréznienia.

« Odkrecenie butli przed jej opréznieniem skutkuje nagtym uwolnieniem catego gazu pod
wysokim cisnieniem i mozliwoscia rozprysniecia ciektego CO,. Na niechronionej skorze moga
wystapi¢ odmrozenia.

+ Podczas odfgczania butli od zespotu regulatora nalezy nosi¢ rekawice i okulary ochronne.

- Przed transportem symulatora nalezy odtaczyc butle z CO, od zespotu regulatora.

muse



] Wytyczne dotyczace warunkéw programowania
CAE Healthcare symulatora METIman

Wytyczne dotyczace warunkéw programowania
symulatora METIman

Ta karta ma pomoc w wyborze w programie Miise warunkéw pozwalajacych uzyskac
zadany poziom parametréw zyciowych w obrebie zaprogramowanych stanow. W kazdym
stanie nalezy zaprogramowac wszystkie cztery stany pacjenta (w ponizszej kolejnosci).

+ Uktad oddechowy: desaturacja (Respiratory: Desaturation)
« Uktad sercowo-naczyniowy: cisnienie krwi (Cardiovascular: Blood Pressure)
+ Uktad sercowo-naczyniowy: akcja serca (Cardiovascular: Heart Rate)

« Uktad oddechowy: czestos¢ wentylacji (Respiratory: Respiratory Rate)

Podstawg dziatania oprogramowania Mise jest ludzka fizjologia. Przy stosowaniu

wielu stanéw pacjenta (przyktadowo desaturacja + nadcisnienie + tachykardia +
tachypnoe) parametry sg kompensacyjnie zmieniane w wyniku dziatania fizjologicznych
mechanizmoéw regulujacych, takich jak odruch z baroreceptoréw i kontroli nad wentylacja.
Aby ustawi¢ zadany parametr zyciowy, nalezy wybra¢ poziom jednego stanu pacjenta i

wartos¢ wiekszg lub mniejszg, skutkujgca osiggnieciem zadanego efektu fizjologicznego.

Uktad oddechowy: desaturacja (Respiratory: Desaturation)

Desaturacja Wartos¢ SpO,

Reset 98%
GOrny zakres 90 96-97%
Srodkowy zakres 90 94-96%
Dolny zakres 90 91-93%
GOrny zakres 80 87-90%
Srodkowy zakres 80 84-86%
Dolny zakres 80 80-83%
Gorny zakres 70 77-80%
Srodkowy zakres 70 74-77%
Dolny zakres 70 69-71%
Ponizej 70 <69%
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Uktad sercowo-naczyniowy: ci$nienie krwi (Cardiovascular: Blood Pressure)

Nadcisnienie (Hypertension)

Niedocisnienie (Hypotension)

Reset ok.110/70 Reset ok.110/70
Podwyzszone ok. 120/80 Obnizone ok. 100/70
(Increased) (Decreased)

Pod granica normy ok. 130/80 Pod granicg normy ok. 100/60
(Pre-Borderline) (Pre-Borderline)

Na granicy normy ok. 140/90 Na granicy normy ok. 90/50
(Borderline) (Borderline)

tagodne (Mild) ok. 150/90 tagodne (Mild) ok. 80/40
Umiarkowane ok. 160/100 Umiarkowane ok. 70/40
(Moderate) (Moderate)

Powazne (Severe) ok. 170/100 Powazne (Severe) ok. 60/30
Gtebokie (Profound) ok.190/110 Gtebokie (Profound) ok.50/30
Ekstremalne ok. 220/120 Ekstremalne ok. 40/30
(Extreme) (Extreme)
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Wytyczne dotyczace warunkéw programowania
symulatora METIman

Uktad sercowo-naczyniowy: akcja serca (Cardiovascular: Heart Rate)

Tachykardia (Tachycardia)

Bradykardia (Bradycardia)

Reset ok.70 Reset ok.70

Podwyzszone Gorny zakres 70 Obnizone Srodkowy

(Increased) (Decreased) zakres 60

Uniesione ok. 80 Pod granica normy Dolny zakres 60

(Elevated) (Pre-Borderline)

Pod granica normy ok. 90 Na granicy normy Srodkowy

(Pre-Borderline) (Borderline) zakres 50

Na granicy normy ok. 100 Posrednie Dolny zakres 50

(Borderline) (Intermediate)

Posrednie ok. 110 tagodne (Mild) Gorny zakres 40

(Intermediate)

tagodne (Mild) ok. 120 Umiarkowane Srodkowy
(Moderate) zakres 40

Umiarkowane ok. 130 Powazne (Severe) Dolny zakres 40

(Moderate)

Powazne (Severe) ok. 140 Ekstremalne Srod kowy
(Extreme) zakres 30

Supra ok. 150 Faza ostra (Acute) Dolny zakres 30

Gtebokie (Profound) ok. 160

Ekstremalne ok. 170

(Extreme)

Faza ostra (Acute) Gorny zakres 170
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Uktad oddechowy: czestos¢ wentylacji (Respiratory: Respiratory Rate)

Tachypnoe (Tachypnea) Bradypnoe (Bradypnea)

Reset 1 Reset 11

Podwyzszone 15 Podwyzszone 10

(Increased) (Increased)

Uniesione 18 Posrednie 9

(Elevated) (Intermediate)

Na granicy normy 20 tagodne (Mild) 7

(Borderline)

Posrednie 22 Umiarkowane 6

(Intermediate) (Moderate)

tagodne (Mild) 25 Powazne (Severe) 5

Umiarkowane 28 Gtebokie 3

(Moderate) (Profound)

Powazne (Severe) 31 Ekstremalne 2
(Extreme)

Gtebokie (Profound) 33

Ekstremalne 36

(Extreme)
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Dodatek A — Opisy parametréw programu
Miuse

Oprogramowanie Miise wykorzystuje parametry kontrolujgce funkcje fizjologiczne symulatora METIman.
Parametry pogrupowano wedtug kategorii: neurologiczne (Neurological), oddechowe (Respiratory),
sercowo-naczyniowe (Cardiovascular), ptyny (Fluids) i dzwieki (Sounds). Ponizej przedstawiono zwiezty
opis kazdego parametru.

W opisie kazdego parametru podano domysine ustawienia dla pacjentéw Stan D. Ardman Il
(Standardowy mezczyzna) i Norma L. Female (Zdrowa kobieta) oraz przedziaty, jezeli sa dostepne, dla
wszystkich pacjentéw.

Neurologiczne (Neurological)

Symulator METIman moze symulowacé wiele r6znych neurologicznych wskaznikéw klinicznych, takich jak
reakcje oczu czy drgawki.

Parametry Neurologiczne (Neurological
Parameters)

Oczy: Srednica zZrenicy (Eyes: Pupil Size)

Oczy: szybkos¢ mrugania (Eyes: Blink Speed)

Drgawki (Convulsions)

Cis$nienie wewnatrzczaszkowe (ICP)
BNM (NMB)

Temperatura: ciata (Temperature: Body)

Temperatura: krwi (Temperature: Blood)

Oczy

Obie gatki oczne maja reagujace Zrenice i mrugajace oraz zamykajace sie powieki.
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Dodatek A — Opisy parametrow HMEI'Iman

Oczy: $rednica zrenicy (Eyes: Pupil Diameter)

Tych parametréw uzywa sie do sterowania srednicg zrenicy gatek ocznych. Obie gatki oczne maja
reagujace zrenice i mrugajace powieki.

Aktualnie dostepne sa cztery opcje uzywane do sterowania srednicg zrenicy obu gatek ocznych:
Reagujace (Reactive), Niereagujace (Non-Reactive), Zwezone (Pinpoint) lub Rozszerzone (Blown).

Po wybraniu opcji Reagujace (Reactive) Zrenice zmieniaja ksztalt, reagujac na swiatto. Po ustawieniu
opcji Reagujace (Reactive) dla Zrenic w obu gatkach ocznych, obie Zrenice odruchowo reaguja na
Swiatto.

Za pomoca opcji Niereagujace (Non-Reactive), Zwezone (Pinpoint) i Rozszerzone (Blown) mozna
ustawi¢ zadana srednice jednej lub obu Zrenic. Opcja Niereagujace (Non-Reactive) pozwala ustawic
normalng srednice Zrenic, opcja Zwezone (Pinpoint) — Zrenice zwezone, a opcja Rozszerzone (Blown) -
Zrenice szerokie.

Ustawienie domysine: Reagujace (Reactive)
Oczy: mrugajace (Eyes: Blinking)

W trybie Automatycznie (Auto) powieki normalnie mrugaja w nastepujacych warunkach: wentylacja
minutowa jest wieksza niz 1500 ml, SpO, wieksze niz 70% a blokada nerwowo-migsniowa (BNM, ang.
NMB od neuromuscular blockade) wynosi mniej niz 30%.

Opcje Mrugajace (Blinking) i Zamkniete (Closed) pozwalaja ustawi¢ mruganie lub zamkniecie jednego
lub obu oczu i obejscie automatycznych reakgji.

Ustawienie domyslne: Automatycznie (Auto)

Opcje Wolno (Slow), Prawidtowe (Normal) i Szybko (Fast) kontrolujg czestotliwo$¢ mrugania powiek.
Na chwile obecnga czestotliwosci mrugania nie powigzano z modelami fizjologicznymi. Jednakze reakcje
mozna programowac w czasie rzeczywistym lub wykonywac na podstawie skryptu utworzonego za
pomoca aplikacji Scenario Designer (Projektant scenariuszy).

Ustawienie domysine: Prawidtowe (Normal)
Drgawki (Convulsions)

Parametru Drgawki (Convulsions) uzywa sie do symulowania wystapienia drgawek. Dostepna jest opcja
Wk (ON) i Wyt. (OFF).

Ustawienie domysine: Wyt. (Off)
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Cisnienie wewnatrzczaszkowe (Intracranial Pressure, ICP)

Parametru ICP uzywa sie do ustawiania cisnienia wewnatrzczaszkowego wyswietlanego jako wartos¢
numeryczna na monitorze TouchPro. Wartoscig bazowg jest 8 mmHg. Modele fizjologiczne nie maja
wptywu na wartos$¢ tego parametru.

Ustawienie domysine: 8 mmHg

Przedziat: 0,0 mmHg - 65,0 mmHg

Blokada nerwowo-miesniowa, BNM (Neuromuscular Blockade, NMB)

Stopien BNM zalezy od modeli farmakokinetycznych i farmakodynamicznych bazujacych na
podanych srodkach blokady nerwowo-miesniowej oraz czasu ich wstrzykniecia. Jednakze w pewnych
zastosowaniach edukacyjnych instruktor moze chcie¢ ustawic ustalony stopien blokady nerwowo-
miesniowej, ktéry pozostanie stabilny przez nieokreélony czas. Mozna to uzyskac za pomoca
parametru BNM (NMB). Domysine ustawienie przekazuje modelom farmakologicznym instrukcje
ustalenia poziomu blokady nerwowo-miesniowej na podstawie podanych lekéw i ich wtasciwosci
farmakologicznych.

Dodatnia warto$¢ numeryczna tego parametru oznacza ustawienie poziomu BNM na takim poziomie.
Przyktadowo wartos¢ 80% BNM powoduje ustawienie poziomu BNM na 80% niezaleznie od obecnosci
(lub braku) lekéw blokady nerwowo-miesniowej. Jezeli chodzi o objawy kliniczne, nastgpi zauwazalne
zredukowanie spontanicznej objetosci oddechowe;.

Ustawienie domysine: Modelowane (Modeled)

Przedziat: 0% - 100%

Temperatura: ciata (Temperature: Body)

Za pomoca tego parametru mozna ustawi¢ temperature mierzong na powierzchni ciata i wyswietli¢ ja na
ekranie stanu pacjenta oraz w oprogramowaniu TouchPro.

Temperatury ciata nie powigzano z modelami fizjologicznymi. Jednakze zmiany mozna dokonywac w
czasie rzeczywistym lub wykonywac na podstawie skryptu utworzonego za pomoca aplikacji Scenario
Designer (Projektant scenariuszy).

Ustawienie domyslne: 36,5° C

Przedziat: 32,0°C-42,0°C
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Temperatura: krwi (Temperature: Blood)

Za pomoca parametru Temperatura: krwi (Temperature: Blood) mozna ustawi¢ temperature krwi
tetniczej. Temperature krwi tetniczej mozna nastepnie wyswietla¢ na ekranie stanu pacjenta oraz w
oprogramowaniu TouchPro. Nalezy zauwazy¢, ze zmiany temperatury krwi tetniczej moga zmieniac
ksztatt standardowej krzywej dysocjacji oksyhemoglobiny. W miare podwyzszania temperatury lub
obnizania pH nastepuje zwiekszenie ilosci tlenu uwalnianego z hemoglobiny i obnizenie saturagji
pacjenta. Prawdziwe jest rowniez odwrotne stwierdzenie.

Ustawienie domysine: 37° C

Przedziat: 32,0°C-42,0°C

Parametry oddechowe (Respiratory Parameters)

Parametry oddechowe (Respiratory Parameters)

Obrzek jezyka (Swollen Tongue)

Niedroznos¢ drog oddechowych (Airway Occluder) (wytacznie wersja Prehospital)

Kurcz krtani (Laryngospasm) (wytacznie wersja Prehospital)

Odbarczenie igta (Needle Decompression) (Lewa (Left) and Prawa (Right)) (wylacznie wersja Prehospital)

Niedroznosc¢ oskrzela (Bronchial Occlusion)

Czestos¢ wentylacji (Respiratory Rate)
SpO,

BNM (NMB)

Objetos¢ oddechowa (Tidal Volume)

Objetos¢ wewnatrzoptucnowa: ptuco lewe (Intrapleural Volume: Left)
Objetos¢ wewnatrzoptucnowa: ptuco prawe (Intrapleural Volume: Right)

Przeptyw cewnika do drenazu klatki piersiowej: lewy (Chest Tube Flow: Left)
Przeptyw cewnika do drenazu klatki piersiowej: prawy (Chest Tube Flow: Right)
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Obrzek jezyka (Swollen Tongue)

Ten parametr stuzy do wygenerowania obrzeku jezyka. Moze wystepowac Obrzek (Swollen) lub Brak
obrzeku (Not Swollen) jezyka. Za pomoca opcji Brak obrzeku (Not Swollen) mozna przywrécic
prawidtowy stan anatomiczny jezyka.

Ustawienie domyslne: Brak obrzeku (Not Swollen)

Opcje: Brak obrzeku (Not Swollen), Obrzek (Swollen)
Niedroznos$¢ drog oddechowych (Airway Occluder) (wytacznie wersja
Prehospital)

Za pomoca parametru Niedroznos¢ drég oddechowych (Airway Occluder) mozna uaktywnic¢ obrzek
tylnej czesci ustnej gardta, zastaniajac widok krtani i uniemozliwiajac intubacje, przy utrzymaniu
mozliwosci wentylacji ptuc pacjenta za pomoca maski i utworzeniu scenariusza,brak mozliwosci
intubacji z zachowang mozliwosciag wentylacji”.

Ustawienie domysine: Wyt. (Off)
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Kurcz krtani (Laryngospasm) (wytacznie wersja Prehospital)

Parametru Kurcz krtani (Laryngospasm) uzywa sie do symulowania kurczu krtani. Sitownik kurczu
krtani zamyka struny gtosowe pacjenta i uniemozliwia wentylacje oraz intubacje. Przy aktywacgji

z parametrem Niedroznos¢ drog oddechowych (Airway Occluder) nastepuje wygenerowanie
scenariusza kryzysowego ,brak mozliwosci wentylacji i intubacji”.

Ustawienie domysline: Wyt. (Off)

Odbarczenie igltg (Needle Decompression) (Lewa (Left) and Prawa (Right))
(wytacznie wersja Prehospital)

Parametru Odbarczenie igltg (Needle Decompression) uzywa sie do aktywacji elementu sprzetowego
do Odbarczania igta znajdujacego sie w symulatorze, co pozwala odbarczy¢ odme optucnowa
symulatora. Pomyslnie przeprowadzona dekompresja jest sygnalizowana odgtosem uchodzacego
powietrza. Odprowadzona objetos¢ jest automatycznie odejmowana od objetosci ustawionej przy
uzyciu ustawienia Objetos¢ wewnatrzoptucnowa (Intrapleural Volume).

Ustawienie domyslne: Wyt. (Off)

Niedroznosc¢ oskrzela (Bronchial Occlusion)

Uaktywnienie parametru Niedroznos¢ oskrzela (Bronchial Occlusion) powoduje catkowita
niedroznos¢ lewego lub prawego oskrzela, symulujac niedroznos¢ dolnych drég oddechowych
(przyktadowo spowodowana czopem sluzowym). Nieprawidtowa intubacja powoduje niedroznos¢
oskrzela gtéwnego, uniemozliwiajgc wentylacje ptuc. Jednakze nie dochodzi do indywidualnej
niedroznosci prawego i lewego oskrzela.

Ustawienie domysine: Wyt. (Off)

Czestosc wentylacji (Respiratory Rate)

Parametru Czestos¢ wentylacji (Respiratory Rate) uzywa sie do ustawienia zadanej liczby oddechow
na minute. Po ustawieniu wartosci tego parametru stezenie dwutlenku wegla i tlenu we krwi tetniczej
przestaje mie¢ wptyw na wynikowg czestos¢ wentylacji, ale nadal wptywa na inne komponenty modeli
fizjologicznych. Pacjent dalej oddycha z ustawiong liczbg oddechéw na minute, niezaleznie od stezenia
dwutlenku wegla lub tlenu w krwi tetniczej.

W razie przyktadowego ustawienia 10 oddechéw na minute, czestos¢ wentylacji utrzymuje sie na tym
poziomie 10 oddechéw na minute niezaleznie od poziomu stezenia dwutlenku wegla lub tlenu w krwi
tetniczej. W takich sytuacjach pacjent moze odpowiada¢ na poziom stezenia dwutlenku wegla lub tlenu
we krwi tetniczej wytacznie przez regulacje parametru Objetos¢ oddechowa (Tidal Volume).

Ustawienie domysine: Modelowane (Modeled)

Przedziat: od 4 do 40 oddechéw na minute
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SpO

Parametru SpO, uzywa sie do obchodzenia normalnego krazenia ptucnego i ustalenia statej wartosci
numerycznej SpO,, niezaleznej od iloéci podawanego tlenu. Przywrdcenie opcji Modelowane
(Modeled) przywraca warto$¢ parametru SpO, pod kontrole modeli fizjologicznych.

2

Ustawienie domysine: Modelowane (Modeled)

Przedziat: 0% - 100%

Blokada nerwowo-miesniowa, BNM (Neuromuscular Blockade, NMB)

Stopien BNM jest automatycznie ustalany przez modele farmakokinetyczne i farmakodynamiczne
dziatajgce w oparciu o podane srodki blokady nerwowo-miesniowej oraz czas ich podania. Jednakze
w pewnych zastosowaniach edukacyjnych instruktor moze chcie¢ ustawic ustalony stopien blokady
nerwowo-miesniowej, ktdry pozostanie stabilny przez nieokreslony czas. Mozna to uzyskac za pomoca
parametru BNM (NMB). Domyslna wartos¢ przekazuje modelom farmakologicznym instrukcje
ustalenia poziomu blokady nerwowo-migsniowej na podstawie podanych lekéw i ich wtasciwosci
farmakologicznych.

Dodatnia wartos¢ numeryczna tego parametru oznacza ustawienie stopnia BNM na takim poziomie.
Przyktadowo warto$¢ 80% BNM powoduje ustawienie poziomu BNM na 80% niezaleznie od obecnosci
(lub braku) lekéw blokady nerwowo-miesniowej. Jezeli chodzi o objawy kliniczne, nastgpi zauwazalne
zredukowanie spontanicznej objetosci oddechowe;.

Ustawienie domysine: Modelowane (Modeled)

Przedziat: 0% - 100%

Objetos¢ oddechowa (Tidal Volume)

Parametru Objetos¢ oddechowa (Tidal Volume) uzywa sie do ustawienia zagdanej wartosci objetosci
oddechowej. Po ustawieniu wartosci numerycznej tego parametru stezenie dwutlenku wegla i tlenu we
krwi tetniczej przestaje mie¢ wptyw na objetos¢ oddechowa, ale nadal wptywa na inne komponenty
modeli fizjologicznych.

W razie przyktadowego ustawienia wartosci 600 ml objetosci oddechowej w symulatorze dorostego
pacjenta, objetos¢ oddechowa bedzie utrzymywana na statym (ustawionym) poziomie 600 ml nawet
w przypadku spadku stezenia tlenu w krwi tetniczej. W takich sytuacjach pacjent moze odpowiadac na
poziom stezenia dwutlenku wegla lub tlenu w krwi tetniczej wylgcznie poprzez dostosowanie czestosci
wentylacji.

Ustawienie domysine: Modelowane (Modeled)

Przedziat: 0-2500 ml
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Objetos¢ wewnatrzoptucnowa: ptuco lewe i prawe (Intrapleural Volume: Left
and Right)

Parametry Objetos¢ wewnatrzoptucnowa (Intrapleural Vol) umozliwiajag gromadzenie sie ptynu
w przestrzeni wewnatrzoptucnowej, jak przyktadowo w przypadku odmy optucnowej, wysieku
optucnowego czy krwiaka optucne;j.

W celu symulacji odmy optucnowej nalezy ustawié parametr Objetos¢ wewnatrzoptucnowa
(Intrapleural Vol) na wartos$¢ wiekszg od 0 ml. Wartosci wieksze od 1500 ml w znacznym stopniu
zmniejszajg objeto$¢ odpowiadajgcego ptuca. Po odpowiedniej stronie nastepuje automatyczne
$ciszenie szmeréw oddechowych w wyniku obnizonej wentylacji danego ptuca.

Ustawienie domysine: 0
Przedziat: 0-2500 ml

Przeptyw cewnika do drenazu klatki piersiowej: lewy i prawy (Chest Tube Flow:
Left and Right)

Parametru Przeptyw cewnika do drenazu klatki piersiowej (Chest Tube Flow) uzywa sie z funkcja
cewnika do drenazu klatki piersiowej symulatora. Parametr Przeptyw cewnika do drenazu klatki
piersiowej (Chest Tube Flow) okresla predko$¢ usuwania ptynu z symulowanej przestrzeni optucnowej
za posrednictwem uktadu cewnika do drenazu klatki piersiowej. W miare drenowania poprzez cewnik
odprowadzana objetos¢ jest automatycznie odejmowana od ustawionej objetosci w parametrze
Objetos¢ wewnatrzoptucnowa (Intrapleural Volume).

Ustawienie domysine: 50 ml na minute

Przedziat: od 0 do 50 ml na minute

Para metry sercowo-naczyn iowe

Parametry sercowo-naczyniowe

Cisnienie krwi (Blood Pressure)

Czestosc¢ akgji serca (Heart Rate)
Rytm serca (Cardiac Rhythm)
Cewnik tetniczy (Arterial Catheter)

Centralny cewnik zylny (Central Venous Catheter)

Cewnik aorty ptucnej (PA Catheter)

Balonik cewnika aorty ptucnej (PA Balloon)
Defib
Prad stymulacji (Pacing Current)

Tempo stymulacji (Pacing Rate)

Prog stymulacji serca (Pacing Capture Threshold)

Iniekcja zimnego ptynu (Cold Fluid Inject)
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Cisnienie krwi (Blood Pressure)

Parametru Cisnienie krwi (Blood Pressure) uzywa sie do obejscia fizjologicznego modelowania
cisnienia krwi. Mozna ustawic state wartosci numeryczne skurczowego i rozkurczowego cisnienia krwi,
ktére nie bedzie sie zmieniac¢ niezaleznie od wykonywanych zabiegéw. Przywrécenie opcji Modelowane
(Modeled) przywraca warto$¢ cisnienia krwi pod kontrole modeli fizjologicznych.

Ustawienie domyslne: Modelowane (Modeled)
Przedziat: Skurczowe: 20-200 mmHg

Rozkurczowe 10-200 mmHg

Czestosc akcji serca (Heart Rate)

Parametru Czestos$c akcji serca (Heart Rate) uzywa sie do ustawienia zadanej (statej) liczby uderzen
serca na minute. Po ustawieniu statej wartosci numerycznej czestosci akcji serca, podawane leki czy
zmiany objetosci wewnatrznaczyniowej przestang wptywacd na czestos¢ akcji serca, ale nadal bedg
wptywaty na inne komponenty modeli fizjologicznych. Za pomoca tego parametru mozna ustawi¢
konkretng, statg liczbe uderzen serca na minute.

Ustawienie domysine: Modelowane (Modeled)

Przedziat: od 30 do 220 uderzen na minute
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Rytm serca (Cardiac Rhythm)

Parametru Rytm serca (Cardiac Rhythm) uzywa sie do zmiany wyswietlanego na ekranie stanu
pacjenta, w oprogramowaniu TouchPro lub na monitorze fizjologicznym zasadniczego rytmu serca
pacjenta. Aby zmienic rytm serca, nalezy kliknag¢ parametr Rytm serca (Cardiac Rhythm) i wybra¢
zadany rytm z wyswietlonej listy. Jezeli na liscie za dang opcja rytmu akcji serca wyswietlana jest liczba,
dane ustawienie powoduje nadpisanie czestosci akgji serca do wyswietlanej wartosci.

Ustawienie domysine: Modelowane (Modeled)

Opcje: Aktywnosc¢ elektryczna bez tetna (Pulseless Electrical Activity)

Asystolia (Asystole)

Blok AV drugiego stopnia Mobitz | (AV Block, Second-Degree — Mobitz I)
Blok AV drugiego stopnia Mobitz Il (AV Block, Second-Degree — Mobitz II)
Blok AV pierwszego stopnia (AV Block, First-Degree)

Blok AV trzeciego stopnia (AV Block, Third-Degree)

Blok peczka Hissa: odnoga lewa (Bundle Branch Block: Left)

Blok peczka Hissa: odnoga lewa z PVC 25% (Bundle Branch Block, Left with PVC 25%)
Blok peczka Hissa: odnoga prawa (Bundle Branch Block: Right)

Blok tréjpeczkowy (Trifascicular Block)

Bradykardia zatokowa (Sinus Bradycardia)

Bradykardia zatokowa: tetno 40 (Sinus Bradycardia: HR 40)

Czestoskurcz komorowy (Ventricular Tachycardia)

Czestoskurcz komorowy: bez tetna (Ventricular Tachycardia: Pulseless)
Czestoskurcz komorowy: bez tetna HR 151 (Ventricular tachycardia: Pulseless HR 151)
Czestoskurcz komorowy: tetno 151 (Ventricular Tachycardia: HR 151)
Czestoskurcz typu Torsade de Pointes

Hiperkalcemia (Hypercalcemia)

Hiperkalemia (Hyperkalemia)

Hipertrofia, dwukomorowa (Hypertrophy, Biventricular)

Hipertrofia, komora lewa (Hypertrophy, Left Ventricular)

Hipertrofia, komora prawa (Hypertrophy, Right Ventricular)
Hipokalcemia (Hypocalcemia)

Hipokalemia (Hypokalemia)

Hipotermia (Hypothermia)

Migotanie komor: niskonapieciowe (Ventricular Fibrillation: Fine)
Migotanie komor: wysokonapieciowe (Ventricular Fibrillation: Coarse)
Migotanie przedsionkéw (Atrial Fibrillation)

Migotanie przedsionkéw: tetno 120 (Atrial Fibrillation: HR 120)
Migotanie przedsionkéw: tetno 80 (Atrial Fibrillation: HR 80)
Modelowane (Modeled)
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Napadowy czestoskurcz weztowy (Paroxysmal Junctional Tachycardia)

Napadowy czestoskurcz weztowy: tetno 130 (Paroxysmal Junctional Tachycardia: HR 130)
Niedokrwienie m. sercowego: tagodne (Myocardial Ischemia: Mild)

Niedokrwienie m. sercowego: powazne (Myocardial Ischemia: Severe)

Niedokrwienie m. sercowego: umiarkowane (Myocardial Ischemia: Moderate)

Niedokrwienie m. sercowego: umiarkowane z 10% PVC (Myocardial Ischemia:
Moderate with PVC 10%)

Niepetny blok prawej odnogi peczka Hissa (Bundle Branch Block, Incomplete Right)
Powiekszenie przedsionka lewego (Atrial Enlargement, Left)

Powiekszenie przedsionka prawego (Atrial Enlargement, Right)

Przedwczesny skurcz komorowy 10% (Premature Ventricular Contraction 10%)
Przedwczesny skurcz komorowy 25 % (Premature Ventricular Contraction 25%)
Przedwczesny skurcz przedsionkowy (Premature Atrial Contraction)

Rytm weztowy (Junctional)

Rytm weztowy: tetno 50 (Junctional: HR 50)

Tachykardia przedsionkowa (Atrial Tachycardia)

Tachykardia zatokowa (Sinus Tachycardia)

Tachykardia zatokowa: tetno 120 (Sinus Tachycardia: HR 120)

Trzepotanie przedsionkéw z przewodzeniem 2:1 AV
(Atrial Flutter with 2:1 AV Conduction)

Trzepotanie przedsionkéw: tetno 150 (Atrial Flutter: HR 150)
Wydtuzenie QT (Long QT Syndrome)

Zapalenie osierdzia (Pericarditis)

Zatoka (Sinus)

Zawat m. serca z LBBB (Myocardial Infarction with LBBB)

Zawat m. serca: boczny (Myocardial Infarction, Lateral)

Zawat m. serca: dolny (Myocardial Infarction, Inferior)

Zawat m. serca: przedni (Myocardial Infarction, Anterior)

Zawat m. serca: przednioboczny (Myocardial Infarction, Anterolateral)
Zawat m. serca: przegrodowy (Myocardial Infarction, Septal)

Zawat m. serca: tylny (Myocardial Infarction, Posterior)

Zespot Wellensa

Zespot WPW, szlak lewy boczny (WPW Syndrome, Left Lateral Pathway)
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Cewnik tetniczy (Arterial Catheter)

Za pomoca tego parametru mozna ustawic cisnienie tetnicze wyswietlane na ekranie stanu pacjenta
lub w oprogramowaniu TouchPro. Niepulsujacy sygnat zerowy jest emitowany po wybraniu pozycji
Atmosfera (Atmosphere) i mozna go uzywac do symulacji zerowania przetwornika cisnieniowego. Tej
opcji mozna uzy¢, aby w razie potrzeby usunac wyswietlanie krzywej cisnienia tetniczego. Opcja Lewa
komora (Left Ventricle) jest przydatna do symulacji zabiegéw cewnikowania serca lub demonstracji
lewokomorowego cisnienia koncoworozkurczowego i jego zaleznosci z niedroznoscia tetnicy ptucnej
(cisnieniem zaklinowania) oraz osrodkowym cisnieniem zylnym.

Ustawienie domyslne: Tetnica obwodowa (Peripheral Artery)

Opcje: Atmosfera (Atmosphere)
Lewa komora (Left Ventricle)
Tetnica obwodowa (Peripheral Artery)

Centralny cewnik zylny (Central Venous Catheter)

Za pomoca tego parametru mozna ustawic cisnienie zylne wyswietlane na ekranie stanu pacjenta lub w
oprogramowaniu TouchPro. Niepulsujacy sygnat zerowy jest emitowany po wybraniu pozycji Atmosfera
(Atmosphere) i mozna go uzywac do symulacji zerowania przetwornika cisnieniowego. Tej opcji mozna
rowniez uzy¢, aby w razie potrzeby usuna¢ wyswietlanie krzywej osrodkowego cisnienia zylnego
(przyktadowo na poczatku SCE z,,niemonitorowanym” pacjentem).

Ustawienie domyslne: Zyta piersiowa wewnetrzna (Intrathoracic Vein)

Opcje: Atmosfera (Atmosphere)
Zyka piersiowa wewnetrzna (Intrathoracic Vein)
Zyta poza klatka piersiowg (Extrathoracic Vein)

Cewnik aorty ptucnej (PA Catheter)

Za pomoca tego parametru mozna ustawic cisnienie w tetnicy ptucnej wyswietlane na ekranie

stanu pacjenta lub w oprogramowaniu TouchPro. Niepulsujacy sygnat zerowy jest emitowany po
wybraniu pozycji Atmosfera (Atmosphere) i mozna go uzywac do symulacji zerowania przetwornika
cisnieniowego. Tej opcji mozna réwniez uzy¢, aby w razie potrzeby wytaczy¢ wyswietlanie krzywej
cisnienia w tetnicy ptucnej (przyktadowo na poczatku SCE z,,niemonitorowanym” pacjentem). Cewnik
tetnicy ptucnej mozna wprowadzi¢ na miejsce, sekwencyjnie przechodzac poprzez elementy prawe;j
czesci serca. Mozna to réwniez wykonywac na podstawie skryptu utworzonego za pomoca aplikacji
Scenario Designer (Projektant scenariuszy).

Ustawienie domyslne: Tetnica ptucna (Pulmonary Artery)

Opcje: Atmosfera (Atmosphere)
Prawa komora (Right Ventricle)
Prawy przedsionek (Right Atrium)
Tetnica ptucna (Pulmonary Artery)
Zyta piersiowa wewnetrzna (Intrathoracic Vein)
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Balonik cewnika aorty ptucnej (PA Balloon)

Wypetnienie balonika cewnika tetnicy ptucnej jest symulowane poprzez uzycie opcji Nadmuchany
(Inflated) parametru Balonik cewnika tetnicy ptucnej (PA Balloon). Nastepnie na ekranie stanu
pacjenta oraz w oprogramowaniu TouchPro pojawi sie odpowiednia krzywa niedroznosci tetnicy ptucnej
(zaklinowania).

Ustawienie domysine: Oprézniony (Deflated)

Opcje: Nadmuchany (Inflated)
Oproézniony (Deflated)

Defibrylacja (Defib)

Parametru Defibrylacja (Defib) uzywa sie do symulowania wytadowania okreslonej energii za
posrednictwem zewnetrznego defibrylatora serca. Uzycie tego parametru skutkuje charakterystycznym
zatamkiem w EKG i powrotem do rytmu sprzed defibrylacji. Uzycie opcji Defib nie ma bezposredniego
wptywu na uktad bodzco-przewodzacy serca. W zwigzku z tym synchronizowanga kardiowersje mozna
wykonaé w czasie rzeczywistym lub na podstawie skryptu utworzonego za pomoca aplikacji Scenario
Designer (Projektant scenariuszy).

Ustawienie domysine: 0 dzuli

Przedziat: 0-360 dzuli

Prad stymulacji (Pacing Current)

Parametru Prad stymulacji (Pacing Current) uzywa sie do symulowania wytadowania pradu o
okre$lonym natezeniu za posrednictwem zewnetrznego rozrusznika serca. Uzycie tego parametru
skutkuje charakterystycznym sygnatem elektrostymulacji na EKG, kiedy natezenie elektrostymulacji ma
wartos¢ réwna lub przekraczajaca prég stymulacji serca. Patrz réwniez cze$¢ Prog stymulacji serca
(Pacing Capture Threshold).

Ustawienie domysine: 0 mA

Przedziat: 0-200 mA

Tempo stymulacji (Pacing Rate)

Parametr Tempo stymulacji (Pacing Rate) odpowiada za czestos¢ akgji serca (w uderzeniach na minute),
kiedy natezenie pradu stymulacji ma wartos$¢ réwna lub przekraczajgca prog stymulacji serca. Patrz
réwniez czes¢ Prad stymulacji (Pacing Current) i Prég stymulacji serca (Pacing Capture Threshold).

Ustawienie domysine: 80 uderzen na minute

Przedziat: od 0 do 119 uderzen na minute
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Prog stymulacji serca (Pacing Capture Threshold)

Parametr Prég stymulacji serca (Pacing Capture Threshold) ustala minimalne natezenie pradu
stymulacji wymagane do stymulacji serca za posrednictwem zewnetrznego rozrusznika. Patrz réwniez
cze$¢ Prad stymulacji (Pacing Current). Nalezy klikng¢ nazwe otwieranego wydarzenia SCE.

Ustawienie domysine: 50 mA

Przedziat: 0-119 mA

Iniekcja zimnego ptynu (Cold Fluid Inject)

Parametru Iniekcja zimnego ptynu (Cold Fluid Inject) uzywa sie do symulowania wstrzykniecia 10
ml mrozonego roztworu soli fizjologicznej do cewnika w tetnicy ptucnej. Nastepnie na ekranie stanu
pacjenta oraz w oprogramowaniu TouchPro pojawi sie odpowiednia krzywa termodylucji i pomiar
pojemnosci minutowej serca.
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Tetno

W ponizszych tabelach przedstawiono wartosci domysine i przedziaty tetna oraz deficytow tetna dla
symulatorow METIman Prehospital (pomoc przedlekarska) i METIman Nursing (opieka pielegniarska).

METIman Prehospital

Tetno Ustawienie domysine Przedziat
Lewa tetnica szyjna (Left Carotid) Wi. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica szyjna (Right Carotid) Wi. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy szyjnej (Carotid Deficit) 60 0-300
Lewa tetnica ramienna (Left Brachial) Wi. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica ramienna (Right Brachial) Wi. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy ramiennej (Brachial Deficit) 80 0-300
Lewa tetnica promieniowa (Left Radial) Wk (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica promieniowa (Right Radial) Wi. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy promieniowej (Radial Deficit) 20 0-300
Lewa tetnica udowa (Left Femoral) Wi. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica udowa (Right Femoral) Wk (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy udowej (Femoral Deficit) 70 0-300
Lewa tetnica podkolanowa (Left Popliteal) Wi. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica podkolanowa (Right Popliteal) Wi. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy podkolanowej (Popliteal Deficit) 80 0-300
Lewa tetnica grzbietowa stopy/lewa tetnica piszczelowa Wk (On) Nie dotyczy
tylna (Left Dorsalis Pedis/Left Posterior Tibial)
Prawa tetnica grzbietowa stopy/prawa tetnica piszczelowa Wk (On) Nie dotyczy
tylna (Right Dorsalis Pedis/Right Posterior Tibial)
Deficyt na tetnicy grzbietowej stopy/tetnicy piszczelowej 80 0-300
tylnej (Dorsalis Pedis/Posterior Tibial Deficit)




-
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METIman Nursing
Tetno Ustawienie domysine Przedziat
Lewa tetnica szyjna (Left Carotid) Wi. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica szyjna (Right Carotid) Wi. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy szyjnej (Carotid Deficit) 60 0-300
Lewa tetnica ramienna (Left Brachial) Wi. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica ramienna (Right Brachial) Wi. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy ramiennej (Brachial Deficit) 80 0-300
Lewa tetnica promieniowa (Left Radial) Wi. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica promieniowa (Right Radial) Wi. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy promieniowej (Radial Deficit) 90 0-300
Lewa tetnica udowa (Left Femoral) Wi. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica udowa (Right Femoral) Wi (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy udowej (Femoral Deficit) 70 0-300
Lewa tetnica podkolanowa (Left Popliteal) Wk. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica podkolanowa (Right Popliteal) Wi. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy podkolanowej (Popliteal Deficit) 80 0-300
Lewa tetnica grzbietowa stopy (Left Dorsalis Pedis) Wi. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica grzbietowa stopy (Right Dorsalis Pedis) Wk. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy grzbietowej stopy (Dorsalis Pedis Deficit) 80 0-300
Lewa tetnica piszczelowa tylna (Left Posterior Tibial) Wk. (On) Nie dotyczy
Prawa tetnica piszczelowa tylna (Right Posterior Tibial) Wi. (On) Nie dotyczy
Deficyt na tetnicy piszczelowej tylnej (Posterior Tibial Deficit) 80 0-300

Domyslnie wigczone sa tetna na wszystkich tetnicach, o ile nie zmienity tego ustawienia SCE. Aby
wytgczyc tetno, nalezy klikna¢ lokalizacje tetnicy w obrebie postaci cztowieka. Aby wiaczy¢ tetno, nalezy
ponownie klikng¢ lokalizacje danej tetnicy. Aby dostosowac deficyt tetna, nalezy klikng¢ i przytrzymac

lokalizacje tetnicy.
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Ptyny

Ikona kropli krwi umozliwia kontrole nad iloscig ptyndw tracong przez pacjenta lub podawang
pacjentowi. Mozna wprowadzi¢ ilos¢ ptynéw, jaka pacjent ma straci¢ lub ilos¢ podawanych ptynéw

tacznie z czasem infuzji/utraty.
Parametry ptynéw

Utrata krwi (Fluid Loss Blood)

Utrata osocza (Fluid Loss Plasma)

Infuzja koloidu (Colloid Infusion)

Infuzja krystaloidu (Crystalloid Infusion)
Infuzja ME (PRBC Infusion)
Infuzja krwi pelnej (Whole Blood Infusion)

Krwawienie: gorne (Bleeding: Upper)

Krwawienie: dolne (Bleeding: Lower)

Utrata krwi (Fluid Loss Blood)

Parametr Utrata krwi (Fluid Loss Blood) odzwierciedla zmniejszenie objetosci krwi petnej. Utrata krwi
powoduje proporcjonalne obnizenie objetosci erytrocytéw i osocza zgodnie z biezacym hematokrytem.

Przedziat: 0-4000 ml

Utrata osocza (Fluid Loss Plasma)

Parametr Utrata osocza (Fluid Loss Plasma) odzwierciedla zmniejszenie objetosci osocza. Utrata
osocza powoduje obnizenie objetosci osocza bez zmiany objetosci erytrocytéw. Ta opcja dotyczy
zbiorczo utrat wszystkich ptynéw, tacznie z utrata ptyndw przez parowanie, ptynu srédkomoérkowego,
poprzez jelita i ptynu przestrzeni trzecie;j.

Przedziat: 0-4000 ml

Infuzja koloidu (Colloid Infusion)

Uzycie opcji Infuzja koloidu (Colloid Infusion) odzwierciedla dodatek do objetosci osocza bez zmiany
objetosci erytrocytéw. Koloidy obejmuja ptynowe roztwory zmodyfikowanej skrobi zelatynowanej,
dekstranu i alouminy ludzkie;j.

Przedziat: 0-4000 ml
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Infuzja krystaloidu (Crystalloid Infusion)

Uzycie opcji Infuzja krystaloidu (Crystalloid Infusion) odzwierciedla dodatek do objetosci osocza bez
zmiany objetosci erytrocytéw. Termin krystaloidy” dotyczy wszystkich roztwordéw soli uzywanych przy
infuzjach (takich jak roztworu prawidtowej soli fizjologicznej, dekstrozy w wodzie i mleczanu Ringera).

Przedziat: 0-4000 ml

Infuzja ME (PRBC Infusion)

Pakiety koncentratu krwinek czerwonych to preparat sktadajacy sie w 70% z erytrocytéw i w 30% z
ptynnego osocza. Czesto podaje sie je w ostrej niedokrwistosci, aby przywrdci¢ wystarczajacy poziom
hemoglobiny i erytrocytéw bez przecigzania uktadu naczyniowego nadmierng iloscia ptynéw.

Przedziat: 0-4000 ml

Infuzja krwi petnej (Whole Blood Infusion)

Termin krew petna” dotyczy krwi, ktérej nie rozdzielono na czesci skladowe. Jest to preparat sktadajacy
sie w 40% z erytrocytéw i w 60% z ptynnego osocza.

Przedziat: 0-4000 ml

Krwawienie: gorne (Bleeding: Upper)

Parametru Krwawienie: gorne (Bleeding: Upper) uzywa sie do aktywacji miejsca krwawienia.
Ustawienie domysine: Wyt. (Off)

Krwawienie: dolne (Bleeding: Lower)

Parametru Krwawienie: dolne (Bleeding: Lower) uzywa sie do aktywacji miejsca krwawienia.

Ustawienie domysine: Wyt. (Off)
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Dzwieki (Sounds)
Dostepna jest szeroka gama symulowanych odgtoséw zwiekszajgcych realizm symulacji.

Szmery jelitowe (Bowel Sounds)

Szmery jelitowe (Bowel
Sounds)

Prawidtowe (Normal)

Hipoaktywne (Hypoactive)

Hiperaktywne (Hyperactive)
Brak (None)

Za pomoca tego parametru mozna wybrac opcje Prawidtowe (Normal), Hipoaktywne
(Hypoactive), Hiperaktywne (Hyperactive) i brak szmeréw jelitowych (opcja Brak (None)). W obrebie
kazdego obszaru anatomicznego mozna wybra¢ niezaleznie rodzaj i gtosnos¢ szmerdéw jelitowych.

Lokalizacje szmerow jelitowych (Bowel Sounds Locations)

Wszystkie szmery jelitowe (All Bowel Sounds)

Szmery jelitowe - gérna lewa ¢wiartka (LUQ Bowel Sounds)

Szmery jelitowe - prawa gorna ¢wiartka (RUQ Bowel Sounds)

Szmery jelitowe - dolna lewa ¢wiartka (LLQ Bowel Sounds)

Szmery jelitowe - prawa gorna ¢wiartka (RLQ Bowel Sounds)

Aby ustawiac szmery jelitowe jednoczesnie we wszystkich obszarach anatomicznych, nalezy wybrac
opcje Wszystkie szmery jelitowe (All Bowel Sounds) oraz zadany dzwiek.

Ustawienie domysine: Prawidtowe (Normal)

UWAGA: Do regulacji amplitudy dzwiekdédw mozna uzywac suwaka sterowania gto$noscia pod kazdym
obszarem.
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Szmery oddechowe (Breath Sounds)

Za pomoca tego parametru mozna wybraé prawidtowe i nieprawidtowe szmery oddechowe. Szmery
oddechowe s3 synchronizowane niezaleznie z wentylacjg lewego i prawego ptuca. W obrebie kazdego
obszaru anatomicznego mozna wybrac niezaleznie rodzaj i gtosnos¢ szmeréw oddechowych.

Lokalizacje szmerow oddechowych (Breath Sounds Locations)

Wszystkie szmery oddechowe (All Breath Sounds)

Szmery oddechowe w lewej gornej czesci (Breath Left Upper Sounds)

Szmery oddechowe w prawej gornej czesci (Breath Right Upper Sounds)

Szmery oddechowe w lewej dolnej czesci (Breath Left Lower Sounds)

Szmery oddechowe w prawej dolnej czesci (Breath Right Lower Sounds)

Szmery oddechowe (Breath
Sounds)

Prawidlowe (Normal)

Trzeszczenia (Crackles)

Sciszone (Diminished)

Bulgotanie (Gurgling)

Zenskie genitalia

Furczenia (Rhonchi)

Swisty (Wheezing)

Aby ustawia¢ szmery oddechowe jednocze$nie we wszystkich obszarach anatomicznych, nalezy wybra¢
opcje Wszystkie szmery oddechowe (All Breath Sounds) oraz zagdany dZzwiek.

Ustawienie domysine: Prawidtowe (Normal)

UWAGA: Do regulacji amplitudy dzwiekdédw mozna uzywaé suwaka sterowania gto$noscia pod kazdym
obszarem.
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Tony serca (Heart Sounds)

Za pomoca tego parametru mozna wybra¢ prawidtowe i nieprawidtowe tony serca. Tony serca sg
zsynchronizowane z cyklem akgcji serca.

Tony serca (Heart Sounds)

Prawidlowe (Normal)
S3

S4

S3i54 (S3 and S4)

Wczesny szmer skurczowy (Early Systolic Murmur)

Szmery sréodskurczowe (Mid Systolic Murmur)

Szmer péznoskurczowy (Late Systolic Murmur)

Szmer pansystoliczny (Pan Systolic Murmur)

Szmer péznorozkurczowy (Late Diastolic Murmur)

Ustawienie domyslne: Prawidtowe (Normal)

UWAGA: Do regulacji amplitudy dzwiekédw mozna uzywac suwaka sterowania gto$noscia.
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Komunikaty gtosowe (Speech Sounds)

Symulator moze wygtasza¢ gtosem meskim lub zeriskim (w zaleznosci od ptci aktywnego pacjenta)
komunikaty, ktore wskazuja poziom bélu od 0 do 10, zwroty oraz rézne inne wypowiedzi. W
przeciwienstwie do odgtoséw, komunikaty gtosowe sg odtwarzane tylko raz.

Komunikaty gtosowe (Speech Sounds)

Glosny kaszel (Loud cough)

Cichy kaszel (Soft cough)

Krotki gtosny kaszel (Short Loud Cough)
Krotki cichy kaszel (Short Soft Cough)
Krzyk (Scream)

Chrzakniecie (Grunt)
~Tak” (Yes)

»Nie” (No)

»Czasami” (Sometimes)
~AlR"” (Ouch)
»10,9,8,7,6.."

»Boli mnie noga” (My leg hurts)

»Boli mnie brzuch” (My belly hurts)

»Mam dusznosci” (My chest is tight)

»Nie moge oddychac” (I can’t breathe)
»Al, to boli” (Ow, that hurts)

Liczby od,,0 "do,, 10" - klasyfikacja bolu
»Ostry” (Sharp)

»Cisnienie” (Pressure)

»Boli” (Aching)

»Tepy” (Dull)

~Rozrywajacy” (Stabbing)

Aby odtworzy¢ komunikat gtosowy, nalezy klikna¢ dymek Mowa (Speech). Pojawi sie lista dostepnych
komunikatéw gtosowych.

Wybra¢ zagdany komunikat. Nastgpi jednorazowe odtworzenie komunikatu i znikniecie listy.

Aby powtérzy¢ ostatnio odtwarzany komunikat, klikng¢ przycisk Odtwarzaj (Play) w dymku Mowa
(Speech)..
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Dzwieki gardtowe (Throat Sounds)

Opcje Swist krtaniowy (Stridor) symulatora mozna uaktywni¢ za pomoca parametru Dzwieki
gardiowe (Throat Sounds). Swist krtaniowy jest synchronizowany z wentylacja obu ptuc.

Ustawienie domysine: Brak (None)

UWAGA: Do regulacji amplitudy dzwiekdédw mozna uzywac suwaka sterowania gtosnoscia.
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Odgtosy (Vocal Sounds)

Nalezy wybra¢ zagdany odgtos do wygenerowania przez symulator. Odgtosy sa natychmiast odtwarzane
w petli ciagtej az do wybrania opcji Brak (None).

Dostepne sa rézne programowalne odgtosy. Odgtosy sa generowane gtosem meskim lub zenskim w
zaleznosci od ptci aktywnego pacjenta.

Odgtosy (Vocal Sounds)

Brak (None)
Placz (Crying)

Krztuszenie (Gagging)

Ciezki oddech (Gasping)

Jeczenie (Groaning)

Dtugi gtosny kaszel (Long Loud Cough)

Dtugi cichy kaszel (Long Soft Cough)

Swisty (Wheezing)

Mamrotanie (Mumbling)

Aby wybrac dzwiek z menu rozwijanego Odgtosy (Vocal Sounds), nalezy klikng¢ przycisk Dzwieki
(Sounds) na ekranie Uruchom (Run). Pojawi sie panel Dzwieki (Sounds).

Klikng¢ opcje Odgtosy (Vocal Sounds) i wybra¢ zadany rodzaj dzwieku z wyswietlonego menu
rozwijanego Odgtosy (Vocal Sounds).

Ustawienie domysine: Brak (None)

UWAGA: Do regulacji amplitudy dzwiekédw mozna uzywac suwaka sterowania gto$noscia.
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Dodatek B — bezprzewodowe tacze gtosowe

Informacje przedstawione w tej czesci maja pomoc w przygotowaniu urzadzen bezprzewodowych faczy
gtosowych (WVL, ang. Wireless Voice Link) do stosowania z symulatorami METIman.

Zawartosc zestawu

Pakiet WVL zawiera nastepujace elementy:
Stuchawka bezprzewodowego facza gtosowego (1)
Wolnostojacy mikrofon Olympus ME52W (1)
Baterie alkaliczne w rozmiarze ,AAA” (2)

Skrécona instrukcja obstugi (1)

Jak to dziata

Bezprzewodowe facze gtosowe WVL to para urzadzen radiowych pracujacych w nielicencjonowanym
przedziale czestotliwosci radiowych 2,4 GHz. Stuchawka bezprzewodowo komunikuje sie ze stacja
bazowa zlokalizowang wewnatrz symulatora. Stacja bazowa przetwarza zdigitalizowany strumien
informacji przesytany z mikrofonu stuchawki i przekazuje go do wyjscia stuchawki i liniowego. Gtosniki w
obrebie gtowy symulatora generuja dzwieki.

Aby w niewielkich odlegtosciach mogto pracowac wiele par urzagdzen WVL, kazdemu urzadzeniu

WVL przypisano dwa robocze kanaty RF. Kanaty RF dzielg spektrum 2,400 - 2,4835 GHz na 80
pojedynczych czestotliwosci, co zapobiega zaktbceniom powodowanym przez poszczegélne urzadzenia
bezprzewodowego facza gtosowego.

Z powodu natury nielicencjonowanego pasma 2,4 GHz w tym przedziale moga pracowac réwniez inne
urzadzenia takie, jak facza WiFi, kuchenki mikrofalowe, czy moduty Bluetooth®. Aby w zwigzku z tym
unikna¢ zaktécen, do redundantnego przesyfania informacji strumienia gtosowego wykorzystuje sie dwa
kanaty. W przypadku zaktécen na jednym kanale, mozna uzy¢ drugiego kanatu do ekstrakcji strumienia
audio.

Do prawidtowej pracy stuchawke i stacje bazowa nalezy ustawi¢ na taka sama czestotliwos¢ (uzywajac
przetacznikéw DIP znajdujacych sie na urzadzeniach). W razie zbyt duzych zaktécen oprogramowanie
wewnetrzne urzadzen WVL ma mozliwo$¢ automatycznej zmiany kanatéw w celu unikniecia przerw w
transmisji danych. Ten proces odbywa sie jednoczesnie w stuchawce i stacji bazowej bez koniecznosci
interwencji ze strony uzytkownika. Urzadzenia powracaja do oryginalnej czestotliwosci ustawionej
przetacznikami DIP po ponownym uruchomieniu obu urzadzen za pomoca wiacznika zasilania.

Zalecenia dotyczace obstugi

Aby uzyskac najlepsza jakos¢ dzwieku urzadzen WVL, nalezy stosowac sie do nastepujacych zalecen:
Nie wolno rozdziela¢ pary urzadzen WVL wiecej niz dwiema $cianami.
Aby uzyskac najlepsza jakos¢ dzwieku, nalezy uzywac kanatéw od 0 do 11.
Kanatéw od 12 do 31 nalezy uzywac, jezeli w okolicy uzywanych jest wiecej niz 12 symulatoréw.
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Urzadzenia WVL

Pare urzadzen WVL tworza dwa unikatowe produkty: stuchawka i stacja bazowa. Stacja bazowa znajduje
sie wewnatrz symulatora, a zasilang bateriami stuchawke przenosi uzytkownik. Stuchawka przesyta gtos
z mikrofonu do odbiornika stacji bazowej, gdzie nastepuje przekazanie sygnatu do gtosnikow w gtowie

symulatora. Urzadzenia mozna rozpoznac po obudowach.

Obudowa stuchawki czesciowo zakrywa antene.

Rysunek 1: Stuchawka WVL

Antena stacji bazowej jest prawie catkowicie odstonieta.

Rysunek 2: Stacja bazowa WVL
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Cechy fizyczne

W goérnej czesci urzadzen WVL znajdujg sie nastepujace elementy:
« Gniazdo stuchawki: uzywane do podtaczenia stuchawek lub mikrofonu ze stuchawkami
kompatybilnego ze standardem telefonu iPhone

« Gniazdo mikrofonu: uzywane do podtgczenia wolnostojacego mikrofonu

« Czerwona lampka zasilania: miganiem wskazuje wiaczenie zasilania urzadzenia. Statym
Swieceniem wskazuje nacisniecie przycisku Wycisz (Mute).

« Zielona lampka potaczenia: miganiem wskazuje potaczenie na czestotliwosci radiowej (RF)
pomiedzy stuchawka i stacjg bazowa.

. Czerwona )
qnlazdo lampka zasilania Zielona Iam.pka
mikrofonu potaczenia
N f
Gniazdo g) Dy I I O
stuchawki 7B

Rysunek 3: Widok urzqdzenia WVL od przodu
Z boku urzadzen WVL znajduja sie nastepujace elementy:

« Komora baterii: miesci dwie baterie typu AAA i przetacznik DIP.

« Gniazdo zasilania pradem statym: mozliwos¢ podtaczenia Zrédta zasilania 5V DC/ 0,2 A.

« Wiacznik/Wytacznik: pozwala wiaczy¢ i wytaczy¢ zasilanie stuchawki WVL.

« Gniazdo wyjscia liniowego: umozliwia podtaczenie urzadzenia WVL do wzmacniacza dzwieku
symulatora.

 Pokretto regulacji glosnosci/wyciszenia: steruje wzmocnieniem i wyciszeniem mikrofonu
stuchawki. Patrz czes$¢ Specjalne ustawienia stuchawki na stronie B-9

Wyjscie
liniowe

Komora
baterii

\
A \
\ [ Y
/ @ Lﬁ@ -¥ + 4 Pokretto wyciszenia/ poziomu
& L[ [JIllo out - gto$nosci (stuchawka)
i ( Pokretto wyciszenia/ poziomu
Zasilanie Wigcznik/ \ gtosnosci (stacja bazowa)
pradem statym Wytacznik

Rysunek 4: Widok z boku urzqdzenia WVL

(ON/OFF)

Pokretto gtosnosci/wyciszenia na stuchawce WVL steruje gtosnoscig lub wycisza mikrofon. Patrz czes¢
Specjalne ustawienia stuchawki na stronie B-9.

Pokretto na stacji bazowej WVL steruje gtosnoscig gtosnikow wewnatrz symulatora. Przesuniecie
pokretta w strone symbolu plus zwieksza poziom gto$nosci. Przesuniecie pokretta w strone symbolu
minus zmniejsza poziom gtos$nosci lub wartos¢ parametru. Nacisniecie sSrodkowej czesci pokretta
gtosnosci stuchawki pozwala wyciszy¢ mikrofon.
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Przygotowanie stacji bazowej symulatora

Przy korzystaniu ze stacji bazowej symulatora nalezy dopilnowa¢ wyjecia baterii i podfgczenia
nastepujacych elementéw:

Przewdd zasilania
Przewdd wyjscia liniowego

Ztycze szeregowe

Przetacznik DIP znajduje sie w komorze baterii stacji bazowej (Rysunek 5: Ustawienia przetgcznika DIP).

Ustawienia
przetacznika DIP

Rysunek 5: Ustawienia przetqcznika DIP

Ztgcze szeregowe znajduje sie z boku stacji bazowej (Rysunek 6: Ztgcze szeregowe stacji bazowej).

Ztacze
szeregowe

Rysunek 6: Ztqcze szeregowe stacji bazowej
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Stacja bazowa powinna by¢ dostarczana w petni podfaczona i zainstalowana wewnatrz symulatora
METIman.

Stacja bazowa
podtaczona i

zainstalowana wewnatrz

symulatora METIman

-y g {
o y
A R g e 4 y e A
0 A
i y £ 4 nl?

Rysunek 7: Stacja bazowa wewngqtrz symulatora METIman

Aby przygotowac stacje bazowa:

1. Ustaw przetacznik DIP nr 6 i 7 w potozeniu Wyt. (OFF) i nr 8 w potozeniu Wi (ON).

2. Wylacz i wiacz zasilanie za pomoca wyfacznika zasilania na zewnatrz stacji bazowej, aby
dopilnowac zastosowania zmian przetacznika DIP.

3. Ustaw wylacznik zasilania na zewnatrz stacji bazowej w pozycji Wk (ON).

ON

BETE

Rysunek 8: Ustawienia przetqcznika DIP stacji bazowej

UWAGA: Poniewaz stacja bazowa jest zasilana poprzez symulator, wtgcznik zasilania na zewnatrz

stacji bazowej musi zawsze by¢ w pozycji Wt. (ON). Tego wiacznika uzywa sie do od$wiezania ustawien
przetacznika DIP. W celu od$wiezenia ustawien przetgcznika DIP nie nalezy wytgczac i ponownie wigczac
symulatora.
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Przygotowanie stuchawki do uzycia

Aby przygotowac stuchawke do uzycia:

1. Wt6z dwie baterie typu AAA do komory baterii.
2. Ustaw przetgcznik DIP nr 6 i 7 stuchawki w potozeniu Wyt. (OFF), a nr 8 w potozeniu Wt. (ON).

3. Wytacz i wiacz zasilanie za pomoca wytacznika zasilania, aby dopilnowac zastosowania
zmian przefacznika DIP.

Rysunek 9: Ustawienia przetqcznika DIP stuchawki

Pozycje od 6 do 8 przetacznika DIP dotyczg ustawien stuchawki i stacji bazowej, pozycji od 1 do 5 uzywa
sie do ustawiania kanatu czestotliwosci komunikacji radiowej pomiedzy stuchawka i stacjg bazowa.

Wybieranie kanatu czestotliwosci radiowej

Mozna na dwa sposoby konfigurowaé rozmieszczenie kanatéw komunikacji na czestotliwosci radiowe;j
(RF, ang. Radio Frequency). Pierwsza metoda redukuje interferencje pomiedzy kanatami, ale pozwala na
jednoczesna prace tylko 12 kanatéw w jednym obszarze. Druga metoda zwieksza liczbe jednoczesnie
wykorzystywanych kanatéw do 20. Jednakze ta metoda zmniejsza odpornos¢ na szumy pomiedzy
kanatami.

Wszystkie pary urzadzen WVL w tej samej lokalizacji muszg wykorzystywac grupe 1 lub 2 kanatéw

RF (RF Channel Group 1 2), a uzywane kanaty muszg naleze¢ do tej samej grupy. Ustawienie
przetgcznika DIP ustala poczatkowe czestotliwosci komunikacji wykorzystywane przez pare urzadzen
WVL przy pierwszym wigczeniu stacji bazowej i stuchawki. W razie zbyt duzych zaktécen na poziomie
poczatkowego kanatu para urzadzern WVL automatycznie zmienia czestotliwosc¢ i kontynuuje dziatanie.
Para urzadzen WVL automatycznie powtarza ten proces zgodnie z potrzebami i zmienia czestotliwos¢ w
przypadku zbyt duzego natezenia zaktocen.

Wiele par urzadzen WVL moze wykorzystywac te sama poczatkowa czestotliwos¢. Jednakze ustawienie
réznych poczatkowych czestotliwosci pozwala parom urzadzen WVL szybko odnalez¢ stabilng
czestotliwo$¢ robocza.

Jezeli przyktadowo w tej samej lokalizacji pracuje 12 lub mniejsza liczba symulatoréw, nalezy ustawié
wszystkie pary urzadzen WVL na korzystanie z kanatu 0 grupy 1 kanatéw RF. Aby ustawi¢ niepowtarzalne
poczatkowe czestotliwosci RF, nalezy przypisac kazdej parze WVL wtasny kanat RF przy wykorzystaniu
ustawien kanatéw od 0 do 11.
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Jezeli w tej samej lokalizacji pracuje od 13 do 20 symulatoréw, nalezy ustawi¢ wszystkie pary urzadzen
WVL na korzystanie z kanatu 12 grupy 2 kanatéw RF. Aby ustawi¢ niepowtarzalne poczatkowe
czestotliwosci RF, nalezy przypisac¢ kazdej parze WVL wtasny kanat RF przy wykorzystaniu ustawien
kanatéw od 12 do 31.

RF Channel Group 1 RF Channel Group 2
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Rysunek 10: Metody wyboru kanatu RF

Petng liste czestotliwosci poczatkowych skojarzonych z kanatami RF zawiera cze$¢ Poczgtkowe
czestotliwosci robocze kanatu RF na stronie B-12.
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Witaczanie pary urzadzen WVL
Aby wiaczy¢ pare urzadzeh WVL:

Wiacz stacje bazowa, wtaczajac zasilanie symulatora. Wytacznik zasilania stacji bazowej domyslnie
znajduje sie w pozycji wiaczenia.

Wiacz stuchawke, ustawiajac wytacznik zasilania w pozycji Wi (ON).

Po wiaczeniu urzadzen miga czerwona lampka zasilania. Po wtgczeniu obu urzadzen i nawigzaniu
komunikacji co sekunde miga zielona lampka pofaczenia.

Jezeli zielona lampka potaczenia nie miga, nalezy sprawdzi¢ czy ustawiono ten sam kanat RF w obu
urzadzeniach. Patrz cze$¢ Wybieranie kanatu czestotliwosci radiowej na stronie B-6. W razie zmiany
ustawien przetacznika DIP nalezy wytaczy¢ i z powrotem wiaczy¢ stuchawke i stacje bazowa w celu
zastosowania zmian.

Korzystanie z telefonu iPhone/wolnostojacego mikrofonu

Pozycja 6 przetgcznika DIP stuchawki odpowiada za wtgczenie wejscia mikrofonu telefonu iPhone

lub wolnostojacego mikrofonu. Po ustawieniu przetacznika DIP nr 6 w potozeniu Wyt (OFF) gniazdo
wolnostojgcego mikrofonu zostaje wtaczone dla wolnostojgcego mikrofonu dostarczanego przez firme
CAE Healthcare.

Rysunek 11: Stuchawka i mikrofon dostarczany przez f