Filtry oddechowe g COVIDIEN




SpIs tresci

I Filtracja a zakazenia krzyzowe

Filtry mechaniczne z plisowanga wktadka filtrujaca
Filtry elektrostatyczne
Jakos¢ w petnym zakresie

Filtry mechaniczne - linia filtréw Sterivent™
Konfiguracje linii filtréw Sterivent™

Filtry elektrostatyczne - linia filtrow Barrierbac™
Konfiguracje linii filtrow Barrierbac™

Spirobac-filtr do czynnosciowych
badan pulmonologicznych

Filtry Spirobac do badan pulmonologicznych
Akcesoria Spirobac

Filtr do linii monitorujacych
Nawilzanie - potrzeba ciepta i wilgoci
Wymienniki HME DAR™ i filtry-wymienniki HME

Linia filtréw z wymiennikami ciepta i wilgoci
Konfiguracje linii filtréw HME Hygro

Wymienniki ciepta bez funkgji filtracyjnej,
dla doskonatego nawilzania
Konfiguracje HME bez funkgiji filtracji

Indeks i piSmiennictwo

Indeks - wedtug nr. referencyjnych

Pismiennictwo

N o uwu W

o]

11
12

13

14
15

16

17
19

20
22

25
26

27

28



}

p—_ L L




Filtracja a zakazenia krzyzowe

Filtracja a zakazenia krzyzowe

Filtracja odgrywa wazng role w zmniejszaniu ryzyka zakazen krzyzowych i ochronie drég oddechowych
pacjentéw podczas wentylacji mechanicznej w czasie znieczulenia i intensywnej terapii.

U mechanicznie wentylowanych pacjentéw powietrze omija gorne drogi oddechowe, dlatego tez, w prze-
ciwienstwie do normalnego oddychania, gazy wdechowe nie podlegaja filtracji przed dotarciem do pluc.

Poniewaz obwody oddechowe moga by¢ stosowane u wigcej niz jednego pacjenta, nalezy zapobiega¢
przechodzeniu z jednej osoby na inng ewentualnych drobnoustrojow, zawartych w kropelkach aerozolu,
czy w wydzielinie z gérnych drég oddechowych'.

Zaleca si¢ wigc podiaczanie do tréjnika ,,Y”, lub dystalnie do ramienia wydechowego, wysokowydaj-
nych filtréw oddechowych, ktore stworza bariere zatrzymujacg bakterie, wirusy i wydzieliny pacjenta,
zapobiegajac zakazeniom krzyzowym pomiedzy pacjentami, personelem i sprzetem. Filtry oddechowe
powinny by¢ takze stosowane jako mechanizm zabezpieczajacy laznie wodne podgrzewanych syste-
mow nawilzania.

Filtry oddechowe Covidien DAR™ moga by wyposazone w MECHANICZNA (zwang takze plisowang
hydrofobowa) lub ELEKTROSTATYCZNA membrane filtrujacg. Obydwa rodzaje wkladoéw filtrujg-
cych wykazaly swa skuteczno$¢ w zakresie ochrony przed zakazeniami krzyzowymi?>?.

Protokoty badan skutecznosci filtracyjnej wzgledem bakterii i wiruséw moga si¢ réznié, co wpltywa na
wyniki tych badan. Przy poréwnywaniu skutecznosci filtracyjnej nalezy postugiwac sie danymi okre-
$lajacymi skutecznosc filtracji NaCl, zgodnie z norma ISO 23328-1.




Filtracja a zakazenia krzyzowe

Filtry mechaniczne z plisowana wktadka filtrujaca

MECHANIZM DZIAtANIA

Wewnatrz szczelnej obudowy filtra mechanicznego znajduje si¢ membra-
na wykonana z tkaniny z wiékna szklanego. Wasciwosci tego tworzywa
czynia je doskonalym medium filtrujgcym. Mikrowlokna tworzg gesty,
losowy splot, ktérego pory, cho¢ nieregularne, cechujg sie bardzo matg
$rednia wielkoscia i s3 w stanie bardzo skutecznie wychwytywa¢ wszel-
kie czastki. Niewielka $rednica poréw wymusza zastosowanie duzej po-
wierzchni filtracyjnej dla uzyskania niskiego oporu przeptywu wdecho-
wego i wydechowego oraz matego wysitku oddechowego. Membrana
jest plisowana, by ograniczy¢ pojemno$¢ wewnetrzng obudowy.

ZALETY HYDROFOBOWOSCI

Przenoszenie drobnoustrojéw droga powietrzng jest jedng z drég roz-
siewu zakazen; druga stanowig zakazenia krzyzowe przenoszone po-
przez plyny. Dzieki swej hydrofobowosci, filtry mechaniczne Covidien
DAR"™ z plisowang wkladka filtrujaca dowiodly szczegdlnie wysokiej
skutecznosci w zakresie zapobiegania pasazowi ptynéw, co oznacza, ze
zmniejszajg ryzyko skazenia urzadzenia wydzielinami pacjenta lub in-
nymi ptynami.

W szeregu badan®>*® wykazano, ze plyny w postaci plwociny czy kon-
densatu moga by¢ przepychane przez filtry oddechowe po przylozeniu
dostatecznego ciénienia i ze taka penetracja plynéw ma miejsce przy
istotnie nizszych cisnieniach w przypadku filtréw elektrostatycznych,
w pordéwnaniu do plisowanych filtréw mechanicznych.

Te wyniki wskazuja, ze stosowanie plisowanych filtréw mechanicznych
jest szczegolnie korzystne przy korzystaniu ze sprzetu do znieczulen lub
intensywnej terapii podczas leczenia pacjentéw z potwierdzonymi za-
kazeniami lub podejrzeniem zakazenia®, lubgdy stosowany jest uklad

znieczulania z recyrkulacja, ze wzgledu na obecno$¢ kondensatu.
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Filtracja a zakazenia krzyzowe

Filtry elektrostatyczne

Filtry elektrostatyczne zapewniajg wysoka skuteczno$¢ filtracyjng wzgledem drobnoustrojow, przy ni-
skim oporze przeplywu. Membrana filtrujagca wykonana jest z hydrofobowego nietkanego tworzywa
polipropylenowego, wykazujacego staly tadunek elektryczny indukowany podczas produkcji.

Mechanizm filtracji elektrostatycznej mozna poréwna¢ do dzialania magnesow, ktdre przyciagaja sie
przeciwnymi biegunami.

Kazde widkno jest spolaryzowane elektrycznie — po jednej jego stro-
niegromadza si¢ tadunki dodatnie (+), po drugiej zas ujemne (-).
Dzigki temu, bakterie i wirusy sg przyciagane do przeciwnie naladowa-
nych stron wiokien i wychwytywane wewnatrz membrany filtrujace;.

Male i lekko zaokraglone, filtry elektrostatyczne Covidien DAR™ s3 fatwe w obstudze i minimalizuja
ucisk lub site skrecajaca dzialajace na pacjenta.




Filtracja a zakazenia krzyzowe

Jakos¢ w petnym zakresie

Dazenie do celu, jakim jest poprawa wynikéw leczenia i zapewnienie wygody i bezpieczenstwa pacjen-
tom, kazalo przeprowadzi¢ Covidien DAR™ poszerzone badania petnejgamy filtréw mechanicznych
i elektrostatycznych oraz filtrow HME. Wszystkie produkty sa testowane indywidualnie podczas pro-
dukcji w celu upewnienia si¢ o ich integralno$ci. W uznanych miedzynarodowych osrodkach badaw-
czych wykonano badania wydajnosci za pomoca monodyspersyjnych aerozoli bakterii i wiruséw, jak
réwniez badanie obcigzajace chlorkiem sodu.

NORMY
Wszystkie filtry przebadano na zgodnos¢ z biezaco obowigzujacymi wydaniami nastepujacych norm
przemystowych:

EN ISO 23328-1. Filtry do ukladéw oddechowych stosowane w anestezji i do sztucznego oddychania -
Czes¢ 1: Metoda oceny skutecznosci filtracji z uzyciem roztworu soli.

EN ISO 23328-2. Filtry do ukladéw oddechowych stosowane w anestezji i do sztucznego oddychania —
Czgéc¢ 2: Aspekty nie dotyczace filtracji.

EN ISO 9360-1. Urzadzenia do anestezji i oddychania. Wymienniki ciepta i wilgoci (HME) do nawil-
zania gazow oddechowych dla ludzi. Cz¢s¢ 1: HME stosowane przy minimalnej objetosci oddechowej
250 ml.

EN ISO 9360-2. Urzadzenia do anestezji i oddychania. Wymienniki ciepta i wilgoci (HME) do nawil-
zania gazéw oddechowych dla ludzi. Czes¢ 2: HME stosowane u pacjentéw z tracheostomia, majacych
minimalng objeto$¢ oddechowa minimum 250 ml.

ISO 594-1. Laczniki stozkowe o zbieznosci 6 procent (luer) do strzykawek, igiet i niektérych innych
wyrobéw medycznych — Czes$¢ 1: Wymagania ogolne.

ISO 594-2. Laczniki stozkowe o zbieznosci 6 procent (luer) do strzykawek, igiet i niektérych innych
wyrobow medycznych - Cze$¢ 2: Polaczenia blokowane.

Wszystkie wyroby oznaczone sg znakiem CE na zgodnos¢ z dyrektywa Komisji Europejskiej MDD 93/42/
EEC i wytwarzane sa w zakladzie, w ktérym wdrozono system utrzymania jako$ci zgodny z miedzyna-
rodowymi wymogami jakosci zarzadzania i normami zapewnienia jako$ci ISO 13485 i MDD 93/42/EEC.
Zaklady produkcyjne podlegaja regularnym inspekcjom prowadzonym przez amerykanska FDA (na
zgodno$¢ z US GMP) oraz TUV Product Service, wystepujacym zaréwno jako Jednostka Notyfikowa-
na MDD nr 0123 oraz Jednostka Certyfikujaca System Jako$ci.

JALOWOSC

Filtry, HME i FHME Covidien DAR dostgpne s3 w postaci jalowej i wyjalawiane sg tlenkiem etylenu.
Caly cykl wyjalawiania walidowany jest zgodnie z norma ISO 11135-1. Jalowo$¢ jest badana i zapewnia-
nia zgodnie z aktualnie obowiazujaca wersja farmakopei europejskiej i amerykanskiej oraz EN 556-1.
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Filtry mechaniczne - linia filtréw Sterivent”

Linia filtréw Sterivent sktada si¢ z pelnego wachlarza produktéw przygotowanych do réznych zastosowan
w anestezji i intensywnej terapii. Poza ochrong pacjenta i personelu przed zakazeniami krzyzowymi, sys-
tematyczne stosowanie filtrow oddechowych moze dawac oszczednosci kosztow zwigzanych z ochrong
sprzetu respiracyjnego i wydluzeniem okresu eksploatacji obwodéw oddechowych. ¢

STERIVENT
Doskonaly filtr do ochrony respiratora, zar6wno w intensywnej terapii, jak i anestezji. Zalecane stosowanie
na ramieniu wdechowym i wydechowym respiratora.

Filtr Sterivent zostal przebadany wzgledem wiruséw zapalenia watroby typu C’, Mycobacterium tuberculo-
sis® i alergenow lateksu naturalnego®.

STERIVENT S
Lekki i nieduzy, moze by¢ stosowany do ochrony pacjenta lub respiratora w anestezji i intensywnej terapii.
Filtr Sterivent S zostal przebadany wzgledem wiruséw zapalenia watroby typu C'°i HIV-1'.

STERIVENT MINI

Przeznaczony do krotkotrwalych znieczulen, wykazuje podobnie wysoka skuteczno$¢ i niewielkie roz-
miary. Jego zmniejszona objetos¢ wewnetrzna czyni go doskonatym wyborem w wiekszosci zastosowan
pediatrycznych i przy podtaczaniu do tréjnika ,,Y” u dorostych. Filtr Sterivent Mini zostat z powodzeniem
przebadany wzgledem takich patogenéw, jak HCV'2, HIV-1" i Mycobacterium tuberculosis™, a takze pod
katem skutecznosci filtracyjnej wzgledem alergenéw lateksu naturalnego® i bialek prionowych'.

Linia filtréw Sterivent wykazuje gtéwnie wlasciwosci filtrujace. Przy prowadzeniu wentylacji mechanicznej

zaleca si¢ jego uzupelnienie jednym z urzadzen dysponujacych odpowiednia wydajnoscig nawilzania. ,, Wyni-
ki badan klinicznych wskazujg, ze urzgdzenia podajgcegazy o wilgotnosci >30mgH 0/l cechujq sig nizszym

ryzykiem zatkania rurki intubacyjnej, nawet przy dtugotrwatym uzyciu”.

STERIVENT STERIVENT S STERIVENT MINI

Zakres objetosci oddech. 300-1500 ml 200—1500 ml 150—1200ml

Skuteczno$c filtracyjna wzgledem NaCl”” | = 99,978% >99,747% >99,512%

Skutecznosc filtracyjna wzgledem bakterii | > 99,9999%" >99,9999%" >99,9999% "

Skutecznosc filtracyjna wzgledem wiruséw | > 99,9999%% >99,9999%?' >99,999%%

Opor przeptywu* 0,5cmH,0 przy 15 1/min
0,8cmH.0 przy 301/min 0,8cmH,0 przy 301/min 1,2cm H,0 przy 301/min
2cmH,0przy 601/min 1,9cmH,0 przy 60 1/min 2,7cmH,0 przy 60 1/min
3,6cmH.0 przy 901/min 3,2cmH,0 przy 901/min 4,5cmH.0 przy 901/min

Utrata wilgotnosci

13 mg H,0/1 przy Vt 500 mI*

15mg H,0/1 przy Vt 500 ml*®

17 mg H,0/1 przy Vt 500 mI*

Wydajnos¢ nawilzania®

23 mg H,0/1 przy Vt 500 ml

21mg H,0/1 przy Vt 500 ml

16 mg H.0/1 przy Vt 500 ml

Objetos¢ wewnetrzna®

92ml

66 ml

42ml

Masa*

479

399

249

* Badania whasne, Mirandola (rézne, w okr. 2006—2008).

Powyzsze dane odpowiadaja wartosciom $rednim




Filtracja a zakazenia krzyzowe

Konfiguracje linii filtréw Sterivent™

Dostepne takze z przymocowanymi zatyczkami zlacza kapnografii, dla wickszego bezpieczenstwa. Zatycz-
ki przymocowane sa do zlaczy luer-lock w celu zapobiezenia ich zgubieniu w czasie uzywania filtra.

Produkty nie zawieraja lateksu.
Pakowane pojedynczo, jalowe, w pudetkach po 25 szt.

Przedstawiono jedynie wybrane pozycje z wachlarza filtrow linii Covidien DAR™ Sterivent.

22M/15F

]

|

22F/15M 22F

351/5410 351/5856 bez ztacza kapnografii 351/5835 ztacznikiem regulowanym

351/5410TC z przymocowang zatyczka

Sterivent S Sterivent S

22M/15F 22M/15F

AL

22F/15M

7-16cm

22F/15M D] HHHHH

351/5878 351/5848 ztacznikiem regulowanym

351/5878TC z przymocowana zatyczka
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Sterivent Mini Sterivent Mini Sterivent Mini

22M/15F
22M/15F
22F/15M
22F/15M
22F/15M
351/5979 351/5980 ztacznikiem regulowanym 351/5984 ze ztaczem katowym
351/5979TC z przymocowana zatyczka 351/5980TC z przymocowana zatyczka 351/5984TC z przymocowana zatyczka
22M/15F 22M/15F
15M
22F/15M [ﬁﬂ:’ 22F/15M
22M/15F
15M cm15 15F
351/5987 ze ztaczem katowym i facznikiem z PCW 351/5994 z regulowanym facznikiem
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Filtry elektrostatyczne - linia filtréw Barrierbac”

Kiedy potrzebny jest prosty i wydajny filtr, efektywnym kosztowo rozwiazaniem jest wybodr jednego z filtrow
elektrostatycznych linii Barrierbac. Filtry Barrierbac, Barrierbac S i Barrierbaby réznia si¢ jedynie wielkoscia;
ich zaokraglony ksztalt ufatwia prace, zas niewielka masa minimalizuje ucisk i skrecanie oddzialujace na dro-
gi oddechowe pacjenta, po zatozeniu ich przy tréjniku. Stanowia doskonaly wybér do krétkich znieczulen,
kiedy nie jest konieczne stosowanie HME.

BARRIERBAC
Wysoka skutecznos¢ filtracyjna w polaczeniu z niskim oporem przeptywu czynig go akceptowalnym do
ochrony respiratora, zardwno przy znieczuleniach, jak i intensywnej terapii.

BARRIERBAC S

Lekko$¢ i mata objetos¢ pozwala stosowacd go zaréwno u dorostych, jak i dzieci jako skuteczng ochrone przy
krétkotrwatych znieczuleniach. Dostepny jest takze Barrierbac S-A ze zintegrowanym zlaczem katowym 90°.
Barrierbac S zostal przebadany na skutecznos¢ wzgledem wirusa zapalenia watroby typu C*.

BARRIERBABY

Przeznaczony specjalnie do krétkotrwatych znieczulen, stanowi skuteczne rozwigzanie dla pacjentéw z po-
jemnoscig oddechowa 30-100ml, likwidujac ryzyko zakazen krzyzowych i umozliwiajac zastosowanie pro-
stego systemu respiracyjnego.

Linia filtréw Barrierbac wykazuje gtéwnie wlasciwosci filtrujace. Przy prowadzeniu wentylacji mechanicz-
nej zaleca si¢ jego uzupelnienie jednym z urzadzen dysponujacych odpowiednig wydajnoscia nawilzania.
~Wyniki badan klinicznych wskazujg, ze urzgdzenia podajgcegazy o wilgotnosci >30mgH O/1 cechujg sie
nizszym ryzykiem zatkania rurki intubacyjnej, nawet przy dtugotrwalym uzyciu”.

BARRIERBAC BARRIERBAC S BARRIERBAC S-A BARRIERBABY

Zakres objetosci oddech. | 300-1500ml 150-1200ml 150-1200 ml 30-100ml
Skutecznosé filtracyj

utecznosciiracylna - 99 5929 >97,100% >97,100% >94,409%*
wzgledem NaCl'”
Skutecznos¢ filtracyj

UiecznOSCIIacyIna 1 999999962 >99,0999%"8 >99,99999%"8 >99,9999%25
wzgledem bakterii
Skutecznos¢ filtracyj

utecznOSCIIracylna - 999999426 >99,09992 > 99,0999 >99,09%

wzgledem wiruséw

Opdr przeptywu*

0,3cmH,0 przy 2,51/min

0,6cmH,0 przy 51/min

0,6cmH,0 przy 301/min

0,8cmH,0 przy 301/min

0,9cmH,0 przy 301/min

0,9cmH,0 przy 7,51/min

1,5cmH,0 przy 601/min

2,1cmH,0 przy 601/min

2,3cmH,0 przy 601/min

1,3cmH,0 przy 101/min

2,6cmH,0 przy 901/min

3,7cmH,0 przy 901/min

4,3cmH,0 przy 901/min

2,2cmH,0 przy 151/min

Utrata wilgotnosci*

17 mgH,0/I przy Vt 500 ml

18 mgH,0/I przy Vt 500 ml

18 mgH,0/I przy Vt 500 ml

Wydajnos¢ nawilzania %

16 mgH,0/I przy Vt 500 ml

9mgH,0/I przy Vt 500 ml

9mgH,0/I przy Vt 500 ml

Objeto$¢ wewnetrzna*

99 ml

36ml

44ml

1ml

Masa*

35¢g

199

21g

89

* Badania wtasne, Mirandola (r6zne, w okr. 2006—-2008).
Powyzsze dane odpowiadajg warto$ciom srednim



Konfiguracje linii filtréw Barrierbac”

Dostepne takze z przymocowany-
mi zatyczkami zlacza kapnografii
dla zwiekszenia bezpieczenstwa.

Produkty nie zawierajg lateksu.

Pakowane pojedynczo, jalowe,
w pudetkach po 25 szt.

Przedstawiono jedynie wybrane
pozycje z wachlarza filtréw
Covidien DAR™ linii Barrierbac.

Barrierbac

Filtracja a zakazenia krzyzowe

Barrierbac

22M/15F

I —
[ ]
I 1
[ ]

T T

22F

350/5865 bez ztacza kapnografii

22M/15F
[ 1
[ ]
I 1
[ |
1 1]
22F/15M
350/5422
350//5422TC z przymocowana zatyczka

22M/15F

22M/15F

(L N
Il
I I

A\N Vi

22F/15M

22M/15F

350/5845

22F/15M

350/5882 ztacznikiem regulowanym z zatyczka

350/5879TC z przymocowana zatyczka

350/5845TC z przymocowana zatyczka

< 22M/15F

e ANER
|l |

( ]
j:l\\//

22F/15M

350/5420 ze zdejmowalnym ziaczem katowym 90°

Barrierbac S-A

22M/15F

l/// N
[
I |

U

22F/15M

350519006

Barrierbaby

22M/15F

22F/15M

350/19003

350/5420TC z przymocowana zatyczka

350S19006TC z przymocowana zatyczka
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Filtry Spirobac
i filtry linii monitorujgcych




Filtr SPIROBAC zostal opracowany w celu umozliwienia ochrony pacjentéw i sprzetu podczas wykonywa-

nia czynno$ciowych badan ptuc.

Moze on zmniejsza¢ ryzyko zakazen krzyzowych poprzez ochrone przed wdychaniem drobnoustrojow

znajdujacych sie w powietrzu wydechowym wezesniej badanych pacjentéw?.

W mysl wspélnych wymagan European Respiratory Society i American Thoracic Society®, opornosc fil-

tra SPIROBAC jest mniejsza niz limit maksymalny réwny 1,5cmH,O/I/s przy przeplywie 0-141/s i nie

wplywa negatywnie na wyniki badania.

Anatomiczny, owalny ksztalt filtra zapewnia maksymalny komfort pacjenta, a co za tym idzie, wiarygodne

wyniki badania.

Liczne dostgpne akcesoria umozliwiaja stosowanie filtra SPSIROBAC z szerokim wachlarzem urzadzen dia-

gnostycznych, przy wykorzystaniu réznych metod spirometrycznych.

SPIROBAC

Nr REF

500P30022

Metoda filtracji

Elektrostatyczna

Skutecznos¢ filtracyjna wzgle-
dem bakterii®

>99,9%

Skutecznosc filtracyjna wzgle-
dem wiruséw?'

>99,2%

Opdr przeptywu* 0,6cmH,0/I/s przy 51/s
0,9cmH,0/I/s przy 81/s
1,1cmH,0/I/s przy 1211/s
1,3cmH,0/I/s przy 141/s

Objeto$¢ wewnetrzna* 56ml

Masa* 149

* Badania wtasne, Mirandola (2005).

Pakowane pojedynczo w pudetkach po 25 szt.

Powyzsze dane odpowiadajg wartosciom Srednim




Nr REF Opakowania

500P30021 Ustnik owalny 25 szt. w pud.
500P30010 Rura gtadka 60 cm, 33F-33F 5 szt. w pud.
500P30580 ﬁg;ﬁ?ﬂk silikonowy do kalibracji strzykawki, 28+30F, wielokrotnego 152t w pud.
Przejsciowki do sprzetu do badan czynnosciowych ptuc
Ztacze Spirobac Ztacze urzadzenia

RO01 33F 22F 10 szt. w pud.
R002 33F 25F 10 szt. w pud.
R003 33F 26F 10 szt. w pud.
R004 33F 27F 10 szt. w pud.
R005 33F 27.5F 10 szt. w pud.
R006 33F 28F 10 szt. w pud.
R007 33F 28.5F 10 szt. w pud.
R008 33F 29F 10 szt. w pud.
R009 33F 29F/33M katowe 10 szt. w pud.
RO10 33F 30F 10 szt. w pud.
RO11 33F 30.5F 10 szt. w pud.
RO12 33F 31F 10 szt. w pud.
RO13 33F 32F 10 szt. w pud.
RO14 33F 33F 10 szt. w pud.
RO15 33F 34F 10 szt. w pud.
RO16 33F 35F 10 szt. w pud.
RO17 33F 40F 10 szt. w pud.
RO18 33F 44F 10 szt. w pud.
RO19 33F 45F 10 szt. w pud.
R020 33F 22M 10 szt. w pud.
R021 33F 24M 10 szt. w pud.
R022 33F 27M 10 szt. w pud.
R023 33F 28M 10 szt. w pud.
R024 33F 29.5M 10 szt. w pud.
R025 33F 30M 10 szt. w pud.
RO26 33F 30.5M 10 szt. w pud.
R027 33F 31M 10 szt. w pud.
R028 33F 32M 10 szt. w pud.
R029 33F 33.5M 10 szt. w pud.

SPIROBAC i jego akcesoria dostarczane sg w postaci czyste;j.

Produkty nie zawieraja lateksu.



Filtr do linii monitorujacych chroni przed ryzykiem skazenia pacjenta i sprzetu. Dziala jako dwukierunkowy filtr
bakteryjny przy nastepujacych gazowych liniach pomiarowych:

. liniach monitorowania ci$nienia

. liniach taczacych czujniki - przetwornik przeptywu

. liniach pobierania prébek do analizatoréw gazowych (tlenu i halogenowcowych pochodnych weglowodoréw)
. liniach zasilajacych nebulizatory.

Produkty nie zawieraja lateksu.

Filtr do linii monitorujacych

Metoda filtracji Elektrostatyczna
Skutecznos¢ filtracyjna wzgle- o
dem bakterii?s =99,99%
Skut ¢ filtracyj le-
u ec?nos’c racyjna wzgle +99,99%
dem wirusow?
Opdr przeptywu* 0,17cmH,0 przy 11/min

0,3cmH,0 przy 21/min

0,6cmH,0 przy 31/min

1,4cmH,0 przy 51/min

4,4cmH,0 przy 101/min

9,2cmH,0 przy 151/min

Objetos¢ wewnetrzna* 7,5ml
Masa* 109
Ztycza* 7mm O.D.

* Badania wtasne, Mirandola (2009)

Powyzsze dane odpowiadaja wartosciom srednim

Nr REF ‘ ‘ Opakowania

35055807 Filtr do linii monitorujacych — pakowany pojedynczo, jatowy 25 szt. w pud.

350P5807 Filtr do linii monitorujacych — pakowany pojedynczo, czysty 25 szt. w pud.

350/5957 Filtr do linii monitorujacych — opak. zbiorcze, czysty 50 szt. w pud.

291/7492 Filtr monitorujacy z linig z PCW dt. 15cm, $redn. 3,7 x6,Tmm 25 szt. w pud.

291/7499 Filtr monitorujacy z linig z PCW dt. 15 cm, Sredn. 3,7 x6,1mm, z me- 25 szt. w pud.
skim ztaczem luer

Dostepne dodatkowe zestawy filtréw do linii monitorujacych




Nawilzanie - potrzeba
ciepta i wilgoci




Nawilzanie — potrzeba ciepta i wilgoci

Nawilzanie — potrzeba ciepta i wilgoci

Intubacja powoduje omijanie przez powietrze wdechowe gérnych drég oddechowych, nie dochodzi
wiec w nich do ogrzewania i nawilzania wdychanego gazu. W ciagu dziesieciu minut zaczyna si¢ wzrost
lepkosci blony $luzowej i utrata ciepla. Dluzej trwajaca intubacja moze spowodowa¢ powazne powi-
ktania.

Pasywne wymienniki ciepla i wilgoci (HME) zast¢puja naturalne nawilzanie powietrza w gérnych dro-
gach oddechowych poprzez wychwyt ciepla i wilgoci traconych z powietrzem wydechowym. Podczas
oddychania cieplo i wilgo¢ wychwytywane przez HME ogrzewaja i nawilzaja powietrze wdechowe.

Ze wzgledu na zdolnos$¢ utrzymywania przez wymienniki ciepta i wilgoci fizjologicznie pozadanych
wlasciwosci powietrza wdechowego przez dtugi czas u wentylowanych mechanicznie pacjentéw >, ich
stosowanie jest zalecane podczas anestezji, w intensywnej terapii i opiece po zalozeniu rurki trache-
ostomijne;.

W polaczeniu z urzadzeniem do filtracji mechanicznej lub elektrostatycznej, HME pomagaja chronic¢
pacjenta i sprzet przed skazeniem mikrobiologicznym, dajac realng mozliwo$¢ ograniczenia kosztéw
zwigzanych z czesta dekontaminacja systemow respiracyjnych i respiratoréw do znieczulen lub inten-
sywnej terapii»>>°.

Dostepne dowody z badan klinicznych wskazuja, Ze w aspekcie zapobiegania zapaleniu pluc zwigzane-
mu z wentylacja mechaniczng, nie mozna przedstawi¢ zalecen dotyczacych preferencji stosowania HME
lub nawilzaczy z podgrzewaniem. W szeregu badan ***** pokazano, ze poprzez zapobieganie kondensacji
w rurach obwoddéw oddechowych, wymienniki ciepta i wilgoci ograniczaja pracochfonno$¢ zwigzang z ob-
stuga obwodéw oddechowych i obcigzenie pracownikéw, zmniejszajac zarazem ryzyko przenoszenia za-
kazen i przyczyniajac sie do istotnej redukcji kosztow. Autorzy tych badan**3*3 wskazuja w zwigzku z tym,
ze HME powinny by¢ rozwigzaniem z wyboru w zakresie ogdlnej polityki zwalczania zakazen szpitalnych,
stosowanymi u pacjentéw, u ktérych nie wystepuja przeciwwskazania.

POTENCJALNE POWIKLANIA
NIEDOSTATECZNEGO NAWILZANIA

. Zwezenia i zatkanie rurki intubacyjnej

. Uposledzenie funkgji sluzéwki i mecha-
nizmu rzeskowego

Typowe parametry suchych, nie- T
ogrzanych gazéw medycznych

Temp. 20°C,
wilgotno$¢ 1mgH,0/I

POTENCJALNE POWIKEANIA . Niedodma
NADMIERNEGO NAWILZANIA . Zwiekszona czestos¢ pooperacyjnych
- Zwiekszenie ryzyka zakazen szpitalnych powiktan ptucnych

- Zwiekszone wydzielanie sluzéwki

- Zwiekszenie zapotrzebowania na odsysanie

- Zmniejszenie $wiatfa i zatkanie rurki
intubacyjnej

. Skraplanie pary wodnej mogace pro-
wadzi¢ do zatkania drég oddechowych
i niedodmy

. Zaburzenia mechaniki ptuc powoduja-
ce niedotlenienie

Temperatura i wilgotnos¢
w strefie saturacji izotermicznej
(152)

Temp. 37°C,
wilgotnos¢
44mgH,0/I
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MECHANIZM DZIAtANIA WYMIENNIKOW CIEPLA | WILGOCI

Podczas wydechu cieplo i wilgo¢ z wydychanego powietrza sg wy-
chwytywane przez wklad celulozowy HME.

Membrana filtracyjna zapobiega skazeniu srodowiska zewnetrznego
i sprzetu.

Podczas wdechu wychwycone cieplo i wilgo¢ sa zwracane pacjentowi

wraz z powietrzem wdechowym.

Membrana filtracyjna zapobiega przedostaniu si¢ drobnoustrojow
do drég oddechowych pacjenta, a wiec zakazeniu krzyzowemu.

Wymienniki HME DAR™ i filtry-wymienniki HME

Coviden DAR byt pierwszym producentem, ktéry wprowadzit wysokowydajne filtry HME (FHME) Hy-
grobac, faczace wydajnos¢ nawilzenia z elektrostatyczng membrana filtracyjna.

Od czasu wprowadzenia tego pierwszego, innowacyjnego wyrobu, Covidien opracowat seri¢ najnowocze-
$niejszych produktéw w dziedzinie techniki wymiany ciepta i wilgoci. Waznym aspektem zwigzanym z li-
nig produktéw Covidien DAR jest dywersyfikacja modeli HME i FHME, umozliwiajaca ich dopasowanie
do wymogéw uzytkownika koncowego.

Wszystkie produkty zostaly opracowane z mysla o zaspokojeniu specyficznych potrzeb anestezji, inten-
sywnej terapii i opieki domowe;j.
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Linia filtréw z wymiennikami ciepta i wilgoci

Filtry HME Covidien DAR dostepne sg z plisowanymi wkladkami mechanicznymi lub elektrostatycznymi,
co pozwala na wybranie produktu najlepiej dopasowanego do konkretnych potrzeb. Ktérykolwiek produkt
DAR wybierzesz, masz pewno$¢ najwyzej klasy nawilzania i ochrony przed zakazeniami krzyzowymi Two-
jego personelu i Twoich pacjentow.

MECHANICZNE FILTRY HME

HYGROSTER™

Doskonaly do stosowania w intensywnej terapii, faczy skuteczne nawilzanie z wysoka hydrofobowoscia
i poziomem filtracji, jaki moze zapewni¢ wylacznie plisowana wkladka mechaniczna. Filtry Hygroster zo-
staly przebadane wzgledem wirusa zapalenia watroby typu C*, HIV-1*" i Mycobacterium tuberculosis®.

HYGROSTER MINI

Niewielki filtr HME z plisowang wkladka mechaniczna, taczy skuteczna filtracje mechaniczng i elektrosta-
tyczng z doskonatym nawilzaniem i malg przestrzenia martwa. Doskonaly do stosowania zaréwno w in-
tensywnej terapii, jak i anestezji. W niezaleznym badaniu laboratoryjnym filtr Hygroster Mini wykazat
skutecznosc filtracyjng wzgledem Mycobacterium tuberculosis™.

HYGROSTER HYGROSTER MINI

Metoda filtracji Mechaniczna Mechaniczna
Zakres objetosci oddech. 300-1500ml 200-1500ml
Skutecznosc filtracyjna wzgl. NaCl | =99,764%'" >99,992%*
Skut $¢ filtracyj le-

utecznost MAYINAWIE™ | > 99,999906 >99,999%"
dem bakterii
Skut $¢ filtracyj le-

utecznosc filtracyjna wzgle -+ 99,9999%* > 99,999

dem wiruséw

Opor przeptywu*

0,6cmH,0 przy 151/min

1,1cmH,0 przy 301/min

1,1cmH,0 przy 301/min*

2,5cmH,0 przy 601/min*

2,4cmH,0 przy 601/min*

4,2cmH,0 przy 901/min

4,2cmH,0 przy 901/min*

Utrata wilgotnosci

6mgH,0/I przy Vt 500 ml*’

6mgH,0/I przy Vt 500 mI*

Wydajnos¢ nawilzania

34mgH,0/I przy Vt 500 m|?

32mgH,0/I przy Vt 500 mI*

Objetos¢ wewnetrzna*

96 ml

66 ml

Masa*

49¢g

369

* Badania wtasne, Mirandola (r6zne, 2005-2008).

Powyzsze dane odpowiadajg wartosciom srednim
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ELEKTROSTATYCZNE FILTRY Z WYMIENNIKAMI CIEPLA | WILGOCI

HYGROBAC"

Skuteczna filtracja elektrostatyczna, wysokowydajne nawilzanie i niski opdr przeptywu pozwalaja na stoso-
wanie w wiekszo$ci technik wentylacji mechanicznej u dorostych.

Filtr Hygrobac zostat przebadany pod katem skutecznosci przeciwko wirusowi Hepatitis C*.

HYGROBAC S

Przeznaczony do stosowania w rutynowych interwencjach anestezjologicznych, HYGROBAC § jest obecnie fil-
trem HME z wyboru we wszystkich zastosowaniach, zaréwno u doroslych, jak i dzieci, dzigki swym kompakto-
wym rozmiarom bez ograniczenia skutecznosci filtracyjnej i wydajnosci nawilzania. Dostepny jest tez w wersji ka-
towej o0 nazwie HYGROBAC S-A. Filtr Hygrobac S zostat przebadany pod katem skutecznosci przeciwko wirusom

Hepatitis C*, HIV-1* i Mycobacterium tuberculosis®.

HYGROBOY"/HYGROBABY"
Optymalna wielkos¢ do zastosowan u dzieci i niemowlat; proste i skuteczne rozwigzanie dla pacjentéw poddawa-
nych krétkotrwalej intubagji.
HYGROBAC HYGROBAC S HYGROBAC S-A HYGROBOY HYGROBABY
Metoda filtracji Elektrostatyczna Elektrostatyczna Elektrostatyczna Elektrostatyczna Elektrostatyczna
Zakres obj. oddech. 300-1500ml 150-1200ml 150-1200ml 75-300ml 30-100ml
Skut: $¢ filtracyj-
UIeCENOSCIIA™ | 99,623% >97,416% >97,416% >96,263% >94,186%
na wzgledem NaCl"’
Skutecznosc filtracyj-
| 299,9999%%° >99,9998%'® >99,9998%'® >99,999%"' >99,999%?2
na wzgledem bakterii
Skutecznos¢
filtracyjna wzgledem | >99,998%* >99,999%% >99,999%* >99,99%> >99,99%%
wirusow
Opor przeptywu* 0,3cmH,0 przy 2,5|/min
1ecmH,0 przy 301/min 1,2cmH,0 przy 30/min | 1,2cmH, 0 przy 30/min | 1,4cmH,0przy 10/min | 0,6cmH,0 przy 51/min
21ecmH,0 przy 60I/min | 2,7cmH,0przy 601/min | 29cmH,0przy 601/min | 3cmH,0 przy 151/min 1emH,0 przy 7,51/min
3,7cmH,0 przy 90I/min | 4,8cmH,0przy 90I/min | 52cmH,0przy 90I/min | 4,7cmH,0przy 20//min | 1,5cmH,0 przy 10//min
2,5cmH,0 przy 151/min
) . 6mgH.0O/I 6mgH.O/I 6mgH. O/l 6mgH.O/I .
Utrat Igotnos 2 2 ? 2 Nie dot
rata wilgotnosd przy Vt 500 ml* przy Vt 500 mI*® przy Vt 500 ml* przy Vt 75 ml* te dotyczy
8mgH,0/I przy )
Nie dot
V£ 250 mi* e cotyczy
Wydajnos¢ 33mgH,0/1 33mgH,0/l 33mgH,0/l 31mgH,0/1 28mgH,0/1
nawilzania? przy Vt 500ml przy Vt 500ml przy Vt 500ml przy Vt 250ml przy Vt50ml
Objetos¢ wewn* 93ml 5Tml 61ml 29ml 10ml
Masa* 489 289 299 219 99

* Badania wtasne, Mirandola (rézne, w okr. 2006—2008).

Powyzsze dane odpowiadajg wartosciom srednim
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Konfiguracje linii filtrow HME Hygro

Dostepne réwniez z przymocowang zatyczka zlacza kapnografii dla wigkszego bezpie-

czenstwa.
Produkty nie zawierajg lateksu.

Pakowane pojedynczo, jatowe, po 25 szt. w pudetku.

Ponizej prezentujemy jedynie wybor z oferty filtréw Hygro Covidien DAR™.

Hygroster™ Hygroster Hygroster

22M/15F

22M/15F

il

22F/15M 22M/15F

- 354/5833 ztacznikiem podwajnie obrotowym z PCW. 354/5900 ze ztaczem katowym

354/5876TC z przymocowana zatyczka 354/5900TC z przymocowana zatyczka

22M/15F 22M/15F
@ 22F/15M
22F |
i
Y,

22F/15M

22F/15M

354/5902 ztacznikiem regulowanym 354519028 354519029 z tacznikiem podwajnie obrotowym

354519028TC z przymocowana zatyczka



pychk2
Highlight
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Hygrobac™ Hygrobac Hygrobac

22M/15F

22M/15F

V

22M/15F 22F/15M
7-16cm
22F
22F/15M
352/5805 352/5811 ztacznikiem z PCW. 352/5836 z tacznikiem regulowanym

352/5805TC z przymocowana zatyczka

Hygrobac S Hygrobac S Hygrobac S

22M/15F 22M/15F 22M/15F

20F
22F/15M | | g"

7-16cm

22F

22F/15M

- 352/5844 352/5855 ztacznikiem regulowanym

352/5877TC z przymocowana zatyczka

Hygrobac S Hygrobac S Hygrobac S

L(‘ 22M/15F

22F/15M 22F/15M
( ) 22M/15F 22M/15F
22F/15M
352/5867 ze zdejmowalnym ztaczem katowym 90° 352/5881 ztacznikiem z PCW 352/5893 zacznikiem regulowanym i katowym

ztaczem podwojnie obrotowym

352/5867TC z przymocowana zatyczka



pychk2
Highlight
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Hygrobac S Hygrobac S-A

22M/15F

e

22M/15F

22F/15M

352/5978 352/5996

352/5996TC z przymocowana zatyczka

Hygroboy™ Hygroboy Hygroboy

22M/15F 22M/15F <

22M/15F

22F/15M
cm5 po
15M
. 22F/15M
22F/15M 22M/15F
355/5430 355/5814 ztacznikiem z PCW. 355/5884 ze zlaczem katowym

355/5430TC z przymocowana zatyczka

Hygrobaby™ Hygrobaby Hygrobaby
15F

22M
22M/15F
IR
15M 15M
15M
355/5427 355/5860 ze ztaczem katowym 355/5916 z przejsciowka 22M
355/5427TC z przymocowana zatyczka
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Wymienniki ciepta bez funkgcji filtracyjnej,
dla doskonatego nawilzania

Linia tatwych w uzyciu wymiennikéw HME, stosowanych gdy filtracja nie jest wymagana.

TRACHEOLIFE™ Il

Przeznaczony dla spontanicznie oddychajacych pacjentéw z tracheostomia. Zintegrowane ztacze tlenu

umozliwia podgrzewanie i nawilzanie dodatkowego tlenu.

HYGROLIFE™ Il

Niewielkie rozmiary i wysoka wydajno$é¢ HME czynia go doskonalym do stosowania u dorostych

i dzieci w anestezji, intensywnej terapii i opiece domowe;.

FLEXLIFE"

Niewielka masa i efektywnos¢ kosztowa wktadu HME z pianki o otwartych porach, do znieczulen i in-
tensywnej terapii. Wbudowany tacznik o regulowanej dltugosci i objetosci wewnetrzne;.

TRACHEOLIFEII

| HYGROLIFEN

/

| FLEXLIFE

Zakres objetosci oddech.

Masa ciata > 15 kg

100-1000ml

200-1000 ml

Opor przeptywu

0,8cmH,0 przy 301/min

0,9¢cmH,0 przy 301/min

0,4cmH,0 przy 301/min

1,8cmH,0 przy 601/min

2,2cmH,0 przy 601/min

1,2cmH,0 przy 601/min

3,2cmH,0 przy 901/min

4cmH,0 przy 901/min

2cmH,0 przy 901/min

Utrata wilgotnosci

11mgH,0/I przy Vt 500 ml

7mgH,0/I przy Vt 500 ml

6mgH,0/I przy Vt 500 ml

Wydajnos¢ nawilzania

28,5mgH,0/I przy Vt 500 ml

30mgH,0/I przy Vt 500 ml

31,5mgH,0/I przy Vt 500 ml

Objeto$¢ wewnetrzna

16ml

29ml

60 ml sprezona/ 75 ml rozprezona

Masa

859

22g

129

Badania wiasne, Mirandola (r6zne, w okr. 2006-2008).

Powyzsze dane odpowiadajg wartosciom srednim
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Konfiguracje HME bez funkgcji filtrac;ji

HME Hygrolife™ II jest dostepny z przymocowang zatyczka zlacza kapnografii, dla zwigkszenia bez-
pieczenstwa.

Produkty nie zawierajg lateksu.
Pakowane pojedynczo, jalowe, w pudetkach po 25.

Przedstawiono jedynie wybrane pozycje z wachlarza wymiennikéw HME Covidien DAR™

Tracheolife™ Il Tracheolife Il

353/19004 353/5921 z przewodem tlenowym 200cm

22M/15F

< 22F/15M 22F

W i

C 7 ‘ 15F

22F/15M

353519007 353/5426 ztacznikiem zPCW 353P5908

353519007TC z przymocowana zatyczka




Indeks —wedtug numerdw referencyjnych

Nr REF Strona Nr REF Strona
351/5410 9 R021 15
351/5410TC 9 R022 15
351/5878 9 R023 15
351/5878TC 9 R024 15
351/5856 9 R025 15
351/5848 9 R026 15
351/5835 9 R027 15
351/5979 10 R028 15
351/5979TC 10 R029 15
351/5987 10 35055807 16
351/5980 10 350P5807 16
351/5980TC 10 350/5957 16
351/5994 10 291/7492 16
351/5984 10 291/7499 16
351/5984TC 10 354/5876 22
350/5879 12 354/5876TC 22
350/5879TC 12 354/5902 22
350/5420 12 354/5833 22
350/5420TC 12 354519028 22
350/5422 12 354519028TC 22
350//5422TC 12 354/5900 22
350/5845 12 354/5900TC 22
350/5845TC 12 354519029 22
350519006 12 352/5805 23
350519006TC 12 352/5805TC 23
350/5865 12 352/5877 23
350/5882 12 352/5877TC 23
350/19003 12 352/5867 23
500P30022 14 352/5867TC 23
500P30021 15 352/5811 23
500P30010 15 352/5844 23
500P30580 15 352/5881 23
R0OO1 15 352/5836 23
R002 15 352/5855 23
R003 15 352/5893 23
R004 15 352/5978 24
R005 15 355/5430 24
R006 15 355/5430TC 24
R007 15 355/5427 24
R008 15 355/5427TC 24
R009 15 352/5996 24
RO10 15 352/5996TC 24
RO11 15 355/5814 24
RO12 15 355/5860 24
RO13 15 355/5884 24
RO14 15 355/5916 24
RO15 15 353/19004 26
RO16 15 353519007 26
RO17 15 353519007TC 26
RO18 15 353/5921 26
RO19 15 353/5426 26
R020 15 353P5908 26
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