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Avis

Ce manuel est conqi pour vous aider amieux comprendre le fonctionnement et la maintenance
du produit. Nous vous rappelons que le produit doit &re utilis€en stricte conformité&avec ce
manuel. Toute utilisation non conforme ace manuel risque d'entramer un dysfonctionnement ou
un accident pour lequel la soci@€EDAN INSTRUMENTS, INC. (ci-aprés nommé& EDAN) ne
pourrait &re tenue pour responsable.

EDAN est propriéaire des droits d'auteur relatifs ace manuel. Sans consentement pré&lable é&rit
de la part dEDAN, le contenu de ce manuel ne doit en aucun cas &re photocopi€ reproduit ou
traduit dans d'autres langues.

Ce manuel contient des données proté&yées par la loi sur les droits d'auteur, notamment, mais sans
s'y limiter, des informations confidentielles de nature technique ou relatives aux brevets ;
I'utilisateur ne doit en aucun cas divulguer de telles informations aquelque tierce partie non
concernée que ce soit.

L'utilisateur doit comprendre qu'aucun @&ément de ce manuel ne lui octroie, explicitement ou
implicitement, ni droit ni licence concernant I'utilisation de toute propri&é intellectuelle
appartenant aEDAN.

EDAN se réserve le droit de modifier ce manuel, de le mettre &jour et de fournir des explications
s'y rapportant.

Responsabilité du fabricant

EDAN n'assume de responsabilité pour les éentuels effets sur la seurité la fiabilitéet les
performances de I'é&juipement que si :

les opéations d'assemblage, extensions, ré&justements, modifications ou réparations sont
effectués par des personnes autorisées par EDAN ;

I'installation &ectrique de la salle concernée est en conformité&avec les normes nationales ;
I'instrument est utilis&éconformément aux instructions d'utilisation.

EDAN fournira sur demande des schémnas de circuits, des listes de composants, des descriptions,
des instructions d'éalonnage ou d'autres informations qui pourront aider le service de
maintenance areéparer les pieses des &juipements considéés par EDAN comme &ant réparables
par ce service.



Termes utilisés dans ce manuel

Le présent guide vise afournir les concepts-clé en matiere de pré&autions de sé&urité
AVERTISSEMENT

Le terme AVERTISSEMENT vous prévient que certaines actions ou situations pourraient
entramer des blessures graves, voire mortelles.

ATTENTION

Le terme ATTENTION prévient que certaines actions ou situations pourraient entramer des
dommages au niveau de I'éuipement, produire des réultats inexacts ou invalider une procé&lure.

REMARQUE

Une REMARQUE fournit des informations utiles concernant une fonction ou une procé&lure.
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Chapitre 1 Utilisation prévue et consignes de sécurité

1.1 Utilisation prévue/lndications d'utilisation

Le moniteur est destiné ala surveillance, au stockage, al'enregistrement, au rappel et &ala
géné&ation d'alarmes pour diffé&ents paraméres physiologiques chez les patients adultes,
péliatriques et néonataux. Le moniteur est conql pour &re utilis€épar des professionnels de la
santédUment formés, en environnement hospitalier.

Les parametres surveillés sont les suivants : PNI, SpO,, FP (fré&uence du pouls), TEMP. rapide/
TEMP infrarouge.

Le moniteur n'est pas conqi pour &re utilisédans un environnement d'IRM. Le module TEMP
n'est pas conql pour @re utilisésur les nouveau-nés.

1.2 Consignes de sécurité

En vertu de la réglementation américaine (U.S.A), la vente de ce produit n'est autorisée
gue sur prescription médicale.

AVERTISSEMENT
1 Avant utilisation, I'équipement, le cable patient, les capteurs, etc. doivent étre verifiés.

L'équipement doit étre remplacé s'il s'avere défectueux ou en cas de signes de
vieillissement pouvant compromettre la sécurité ou les performances de I'appareil.

2 Les équipements technigues médicaux tels que ces moniteurs/systemes de
surveillance ne doivent étre utilisés que par des personnes ayant recu une formation
adéquate sur l'utilisation de tels équipements et étant capables de mettre en pratique
leur formation de maniere adéquate.

3 RISQUE D'EXPLOSION : n'utilisez pas cet appareil dans une atmosphére inflammable,
c'est-a-dire dans un lieu ou des gaz anesthésiques ou autres produits risquent d'étre
concentrés.

4 RISQUE D'ELECTROCUTION : pour éviter tout RISQUE de décharge électrique,
cet appareil doit étre raccordé uniquement a une ALIMENTATION SECTEUR avec
terre de protection. N'adaptez jamais la fiche tripolaire du moniteur a une prise
bi-polaire.

5 Veillez a ne pas entrer en contact avec le patient, la table ou le moniteur lors d'une
défibrillation.

6 L'utilisation simultanée d'un stimulateur cardiague ou d'un autre égquipement connecté
au patient peut entrainer un risque de sécurité.
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AVERTISSEMENT
Le branchement de tout équipement électrique médical doit étre effectué avec le plus

grand soin. De nombreuses parties du corps humain et de nombreux circuits
d'appareils sont conducteurs d'électricité, comme par exemple le patient, les
connecteurs ou les transducteurs. Il est trés important que ces parties/piéces
conductrices n'entrent pas en contact avec d'autres piéces conductrices mises a la
terre lorsque ces derniéres sont connectées sur I'entrée patient isolée de I'appareil.
Un tel contact raccorderait l'isolation du patient et annulerait ainsi la protection fournie
par l'entrée isolée. Plus particulierement, aucun contact ne doit exister entre
I'électrode neutre et la terre.

Les champs magnétiques et électriques peuvent provoquer des interférences génant
le fonctionnement correct de I'appareil. Par conséquent, il convient de s'assurer que
les appareils externes situés a proximité du moniteur sont conformes aux exigences
CEM applicables. Les équipements a rayons X et les appareils a IRM représentent
une source potentielle d'interférences car ils peuvent émettre des niveaux plus élevés
de rayonnements électromagnétiques.

Acheminez tous les cables avec précaution afin d'éviter tout risque d'enchevétrement,
d'apnée ou d'interférences électriques. Lorsque l'appareil est monté sur le patient, il
convient de prendre les mesures de précaution nécessaires pour empécher qu'il ne
tombe sur le patient.

10 Les périphérigues connectés au moniteur doivent étre équipés d'une liaison

11

12

équipotentielle.

Ne comptez pas uniquement sur le systeme d'alarme sonore pour la surveillance des
patients. Le réglage du volume sonore a un niveau faible ou la désactivation de
l'alarme lors de la surveillance du patient peut constituer un risque pour le patient.
N'oubliez pas que la méthode la plus fiable pour surveiller le patient est celle
combinant une surveillance personnelle rapprochée et une utilisation correcte de
I'équipement de surveillance.

Les équipements accessoires connectés aux interfaces analogique et numérique doivent
étre certifies conformes aux normes CEI/EN (ex. CEI/EN 60950 pour les équipements
de traitement des données et CEI/EN 60601-1 pour les équipements médicaux). En
outre, toutes les configurations doivent étre en conformité avec la version en vigueur de
la norme CEI/EN 60601-1. En conséquence, toute personne connectant un équipement
supplémentaire au connecteur d'entrée ou de sortie du signal afin de configurer un
systeme médical doit s'assurer que ce systeme est en conformité avec les exigences de
la version en vigueur de la norme sur les systemes CEI/EN 60601-1. En cas de doute,
consultez notre service technique ou votre distributeur local.

13 Seuls le cable patient et les autres accessoires fournis par EDAN peuvent étre utilisés.

Dans le cas contraire, les performances et la protection contre les chocs électriques
ne pourront étre garanties, au risque de blesser le patient. Avant utilisation, vérifiez
que I'emballage des accessoires jetables n'est pas endommagé. Si c'est le cas, ne les
utilisez pas.
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AVERTISSEMENT

Lors de communications avec d'autres équipements, un test de courant de fuite doit
étre effectué par un personnel d'ingénierie biomédicale avant toute utilisation sur des
patients.

Si plusieurs instruments sont reliés au patient, la somme des courants de fuite ne doit
pas dépasser les limites indiquées ; sinon, il existe un risque d'électrocution.

En mode Moniteur, lorsque la surveillance est en cours, le moniteur sera arrété si
l'alimentation électrique est éteinte et qu'aucune batterie n'est disponible pour le
mode Veille. Les parametres définis par l'utilisateur peuvent étre enregistrés, tandis
que les parameétres non définis par I'utilisateur restent inchangés. En d'autres termes,
les derniers parametres utilisés seront récupérés une fois l'alimentation rétablie. En
mode Visite ou Contrble rapide, le type de patient sera restauré sur Adulte par défaut,
le moniteur reviendra a I'état Aucun patient et les autres parameétres apres la mise
hors tension seront les mémes que ceux en mode Moniteur.

En cas de détection d'une fuite ou d'une odeur inhabituelle, assurez-vous de
I'absence de feu a proximité.

L'appareil et les accessoires doivent étre éliminés conformément aux réglementations
locales apres leur durée de vie utile. lls peuvent également étre rapportés au
revendeur ou au fabricant afin d'étre recyclés ou mis au rebut de maniere adéquate.
Les batteries constituent des déchets dangereux. Ne les jetez PAS avec les ordures
ménageres. Lorsqu'elles sont usagées, déposez les batteries dans un point de
collecte prévu pour le recyclage des batteries. Pour plus d'informations sur le
recyclage de ce produit ou des batteries, contactez votre municipalité ou le revendeur
aupres duquel vous avez acheté ledit produit.

L'emballage doit étre mis au rebut conformément aux réglementations locales ou de
I'ndpital en raison des risques de contamination de I'environnement qu'il représente.
Placez I'emballage hors de la portée des enfants.

Cet équipement n'est pas prévu pour une utilisation a domicile.

N'effectuez aucune opération de révision ou de maintenance du moniteur ou de tout
accessoire en cours d'utilisation, c'est-a-dire en contact avec le patient.

Le coupleur ou la prise secteur sert de systéeme d'isolement de l'alimentation
électrique secteur. Placez le moniteur dans un endroit ou l'opérateur peut facilement
déconnecter l'appareil.

L'assemblage et les modifications du moniteur durant la durée de vie réelle doivent
étre évalués conformément aux exigences de la norme CEI 60601-1.

Les moniteurs sont incompatibles avec la RM. Les moniteurs ne sont pas congus
pour étre utilisés dans un environnement d'IRM.

Seules les batteries recommandées peuvent étre utilisées sur le moniteur.
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AVERTISSEMENT

26 En mode Moniteur, si vous n'utilisez pas la fonction de stockage des données, toutes
les données mesurées (y compris les données de tendances, les revues de données,
les événements d'alarme, etc.) sont effacées lorsque le moniteur s'éteint ou lorsque le
moniteur est mis hors tension au cours de la surveillance.

27 Le systéme ne doit pas étre connecté a des multiprises ou a des cordons d'extension
supplémentaires.

28 Seuls les éléments identifiés comme faisant partie du systeme ou comme étant
compatibles avec le systeme peuvent étre connectés au systeme.

29 Le branchement de tout accessoire (par exemple, une imprimante externe) ou un
autre dispositif (par exemple, un ordinateur) a ce moniteur en fait un systeme médical.
Dans ce cas, des mesures de sécurité supplémentaires doivent étre prises lors de
l'installation du systeme, et le systéme devra fournir les éléments suivants :

a) au sein de l'environnement patient, un niveau de sécurité comparable a celui
proposé par un appareil électromédical répondant a la norme CEI/EN 60601-1 ;

b) en dehors de l'environnement patient, le niveau de sécurité approprié pour les
équipements électriques non médicaux et répondant a d'autres normes de sécurité
CEl ou ISO.

30 Le matériel électrigue médical doit étre installé et mis en service conformément aux
informations relatives a la CEM fournies dans ce manuel d'utilisation.

~

31 Les appareils portables et mobiles de communications a radiofréquence peuvent
affecter le bon fonctionnement des équipements électrigues a usage meédical.
Reportez-vous aux distances de séparation recommandées indiquées dans ce
manuel d'utilisation.

32 L'utilisation d'accessoires autres que ceux spécifiés peut provoquer une
augmentation des émissions électromagnétiques ou une diminution de l'immunité
électromagnétique de I'équipement de surveillance.

BN

33 Le moniteur ne doit pas étre utilisé a proximité d'autres dispositifs ni empilé sur
d'autres appareils. Si une telle utilisation s'avere nécessaire, vérifiez qu'il peut
fonctionner normalement dans la configuration requise avant de commencer la
surveillance des patients.

34 Ne pas toucher simultanément le patient et les piéces accessibles des équipements
électriques a usage médical ou non médical situés dans I'environnement du patient,
telles que le connecteur USB, le connecteur VGA ou d'autres connecteurs d'entrée ou
de sortie du signal.

35 RISQUE D'ELECTROCUTION - Ne pas brancher d'équipement électrique non fourni
avec le systeme aux multiprises d'alimentation du systeme.
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AVERTISSEMENT

36 RISQUE D'ELECTROCUTION - Ne pas brancher d'équipement électrique fourni avec
le systeme a la prise murale lorsque I'équipement non médical a été concu pour étre
alimenté par une multiprise équipée d'un transformateur d'isolation.

37 Le fonctionnement de I'équipement au-dela du signal physiologique spécifié ou de la
définition opérationnelle peut entrainer des résultats impreécis.

38 L'appareil a la capacité de fournir une protection contre les brQlures en cas
d'utilisation avec un appareil chirurgical HF. L'appareil a la capacité de fournir une
protection contre les effets de la décharge d'un défibrillateur. Utilisez uniguement des
accessoires approuves par EDAN.

39 Lorsque le moniteur est utilisé avec un appareil chirurgical HF, le transducteur et les
cables doivent étre tenus a distance des connexions conductrices reliées a I'appareil
HF. Ceci permet de protéger le patient contre les brdlures.

40 Pour éviter que le moniteur ne soit endommagé pendant la défibrillation et afin de
garantir I'exactitude des mesures, et pour le protéger du bruit et autres interférences,
utilisez uniqguement les accessoires indiqués par EDAN.

41 Aucune modification de cet équipement n'est permise sans l'autorisation du fabricant.
Si cet équipement est modifié, une inspection appropriée et des tests adéquats
devront étre effectués afin d'en assurer un fonctionnement en toute sécurité.

42 Les décisions cliniques prises sur la base des résultats de l'appareil sont laissées a la
discrétion du fournisseur.

43 Le moniteur est équipé d'une connectivité Wi-Fi permettant de recevoir I'énergie
électromagnétique RF. Par conséquent, tout autre équipement en conformité avec les
exigences en matiére de rayonnement CISPR peut également interférer avec la
communication sans fil et risquer de l'interrompre.

44 Si le systeme de mise a la terre est instable, utilisez les batteries pour I'alimentation.

45 L'équipement réseau sans fil contient un radiateur RF pouvant interférer avec d'autres
équipements médicaux, notamment les dispositifs implantés sur les patients. Veillez a
effectuer le test de compatibilité électromagnétique avant l'installation et chaque fois
gu'un nouvel équipement médical est ajouté dans la zone de couverture du réseau
sans fil.

46 Les appareils de communication RF portables (y compris les périphériques tels que les
cables d'antenne et les antennes externes) ne doivent pas étre utilisés a moins de 30 cm
(12 pouces) des éléments du moniteur, y compris des cables spécifiés par le fabricant.
Dans le cas contraire, les performances de cet équipement pourraient se dégrader.

47 Le moniteur peut étre utilisé en présence d'un dispositif d'électrochirurgie. Lorsque le
moniteur est utilisé avec un appareil chirurgical HF, I'utilisateur (médecin ou infirmiere)
doit garantir la sécurité du patient.

48 La fonction Réseau doit étre appliquée dans un environnement réseau Sécurisé.
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ATTENTION

Interférences électromagnétiques - Assurez-vous que l'environnement dans lequel le
moniteur patient est installé n'est pas soumis a des interférences électromagnétiques
importantes, telles que celles produites par des émetteurs radioélectriques, des
téléphones mobiles, des micro-ondes, etc.

Maintenez l'environnement de l'appareil en bon état de propreté. Evitez toute
vibration. Tenez l'appareil a I'écart de tout médicament corrosif, de toute zone
poussiéreuse, de températures élevees et d'un environnement humide.

N'immergez pas les transducteurs dans du liquide. Lors de l'utilisation de solutions,
utilisez des lingettes stériles afin d'éviter de verser du liquide directement sur le
transducteur.

Ne stérilisez pas le moniteur, I'enregistreur ou tout accessoire a l'autoclave ou a
l'aide d'un gaz.

L'appareil et les accessoires réutilisables peuvent étre renvoyés au fabricant pour
étre recyclés ou pour une mise au rebut adéquate aprés leur durée de vie utile.

Les éléments jetables sont congus pour un usage unique. Toute réutilisation peut
entrainer une dégradation des performances ou une contamination.

Lorsqu'une batterie atteint sa durée de vie, retirez-la immédiatement du moniteur.

Pour garantir la sécurité du patient, utilisez exclusivement les piéces et accessoires
fabriqués ou recommandés par EDAN.

Avant de brancher le moniteur sur l'alimentation secteur, vérifiez que la tension et la
fréquence d'alimentation correspondent aux exigences indiquées sur l'étiquette de
I'appareil ou dans ce manuel d'utilisation.

Protégez l'appareil contre tout dommage mécanique causé par des chutes, des
impacts et des vibrations.

Ne touchez pas I'écran tactile avec un objet pointu.

Un environnement ventilé est nécessaire pour l'installation du moniteur. Ne bloquez
pas la grille de ventilation située a l'arriere de l'appareil.

Le dispositif doit étre connecté a la terre pour éviter toute interférence du signal.

Pour éviter toute lésion oculaire, ne regardez pas les LED supplémentaires
directement ou sur une période prolongée.

Une mauvaise connexion peut étre causée par un branchement et un
déebranchement fréquents du cordon d'alimentation. Vérifiez le cordon d'alimentation
régulierement et remplacez-la si nécessaire.

Pensez a protéger la confidentialité des informations et des données affichées a
I'écran.
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REMARQUE :

1

Il faut placer I'appareil dans un endroit ou l'opérateur peut facilement voir I'écran et
accéder aux commandes.

Le moniteur ne peut étre utilisé que sur un patient a la fois.

En cas d’humidité ou si du liquide est renversé sur le moniteur, veuillez contacter le
service technique EDAN.

Ce moniteur n'est pas un appareil destiné au traitement des patients.

Les images et interfaces reproduites dans ce manuel sont fournies uniguement a titre
de référence.

Une maintenance préventive réguliere doit étre effectuée tous les deux ans. Les
conditions requises spécifiques a votre pays relévent de votre responsabilité.

Le moniteur peut étre incompatible avec certains modeles de clé USB. Utilisez les
clés USB recommandées par EDAN.

Si une mesure est en dehors de la plage, est incorrecte ou en I'absence de valeur de
mesure, le symbole -?- s'affiche.

1.3 Explication des symboles apparaissant sur le moniteur

1 ] hll' PIECE APPLIQUEE DE TYPEBF DE PROTECTION
CONTRE LES EFFETS DE LA DEFIBRILLATION

2 k PIECE APPLIQUEE DE TYPE BF

3 A Attention

Incompatible avec la RM : tenir adistance des é&juipements
d'imagerie par ré&sonance magnéique (IRM)

5 %r Mise ala terre &uipotentielle

6 O/@ Interrupteur d'alimentation
7 SN NUMERO DE SERIE

8 % Port réseau
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9 Connexion USB (Universal Serial Bus - bus s€&ie universel)
10 c €0123 Marquage CE
- REPRESENTANT AUTORISE DANS LA COMMUNAUTE
11 EUROPEENNE
12 ﬁl Date de fabrication
13 N FABRICANT
14 P/N Ré&é&ence
15 % <9 Symbole géné&al de r&upé&ation/recyclage
16 E Méhode de mise au rebut
—
17 I:[i_] Instructions d'utilisation
@ Se reporter au manuel d'utilisation
18 (Arriére-plan : bleu ; symbole : blanc)
f Avertissement
19 (Arriere-plan : jaune ; symbole et contour : noir)
IPX1 Protection contre les infiltrations IPX1 (protection contre les
20 chutes verticales de gouttes d'eau)
Attention : En vertu de la rélementation amé&icaine (U.S.A.), la
21 Rx Only < ( )

vente de ce produit n'est autorisée que sur prescription mé&licale.
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22 (((i))) Rayonnement éectromagné&ique non ionisant
23 G—) Sortie/Appel Infirmiée
24 184 Batterie rechargeable
25 D Vé&ification de la batterie
REMARQUE :

Le manuel d'utilisation est imprimé en noir et blanc.
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Chapitre 2 Installation
REMARQUE :

1 Les installations et les parameétres du moniteur doivent étre configurés par le
personnel hospitalier agréé.

2 Afin de vous assurer que le moniteur fonctionne correctement, veuillez lire le manuel
d'utilisation et suivre la procédure indiquée avant d'utiliser le moniteur.

2.1 Inspection initiale

Avant le dévallage, véifiez I'emballage et assurez-vous de l'absence de signes de mauvais
traitement ou de dommages. Si I'emballage d'expétition est endommagé contactez le transporteur
pour obtenir un d&lommagement ainsi qu'un nouvel emballage.

Ouvrez I'emballage avec preéeaution et sortez-en le moniteur et les accessoires. Vé&ifiez que le
contenu est complet et que les options et les accessoires appropriés ont &élivrés.

Pour toute question, veuillez contacter votre fournisseur local.

2.2 Montage du moniteur

Si tout est normal, placez le moniteur sur une surface plane et de niveau, sur un chariot ou sur un
mur. Pour en savoir plus sur l'installation du chariot ou du moniteur en montage mural, veuillez
vous reporter &la rubrique Guide d'installation du chariot ou Instructions d'assemblage du
support de montage.

AVERTISSEMENT

1 Le support d'installation murale peut étre fixé sur un mur en béton.

2 Lacharge admissible du support de montage mural et du chariot est respectivement
de 7,5 kg et 11 kg. Un dépassement de la charge admissible risquerait de provoquer
la panne du support et d'entrainer la chute du dispositif.

2.3 Connexion du céable d'alimentation
La procé&lure de connexion de I'alimentation secteur est indiquée ci-apreés :

1 Assurez-vous que lI'alimentation secteur est conforme aux spe&eifications suivantes : 100-240 V~,
50 Hz/60 Hz

2 Connectez le cordon dalimentation fourni avec le moniteur. Branchez le cordon
d'alimentation sur le connecteur du moniteur. Connectez l'autre extrémité& du cordon
d'alimentation aune prise @ectrique relié ala terre.

REMARQUE :

1 Connectez le cable dalimentation a la prise prévue spécifiquement pour une
utilisation en milieu hospitalier.

2 Utilisez uniquement le cable d'alimentation fourni par EDAN.

-10 -
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2.4 Vérification du moniteur

Assurez-vous que les accessoires de mesure et les cdbles ne sont pas endommagés. Allumez
ensuite le moniteur, vé&ifiez s'il dénarre normalement. Vé&ifiez que tous les ténoins d'alarme
s'allument et que l'alarme sonore est audible lorsque I'on allume le moniteur. Veuillez vous
reporter au chapitre Test des alarmes.

AVERTISSEMENT

En cas de signe de dommage, ou si le moniteur affiche des messages d'erreur, ne
l'utilisez pas sur un patient. Contactez immédiatement le service client.

REMARQUE :

1 Vérifiez toutes les fonctions du moniteur et assurez-vous que I'état du moniteur est
correct.

2 Si des batteries rechargeables sont fournies, chargez-les apres chaque utilisation de
I'appareil afin de garantir une puissance électrique suffisante.

3 Aprés une longue utilisation continue, veuillez redémarrer le moniteur afin de lui
garantir des performances constantes et une longue durée de vie.

2.5 Connexion du capteur au patient
Connectez tous les capteurs néeessaires entre le moniteur et le patient.
REMARQUE :

Pour plus d'informations sur la réalisation d'une connexion correcte, reportez-vous aux
chapitres correspondants.

2.6 Verification de I'enregistreur

Si votre moniteur est éuipéd'un enregistreur, ouvrez le volet de I'enregistreur afin de vé&ifier si
le papier est correctement install&dans son compartiment. S'il n'y a pas de papier, reportez-vous
au Chapitre Enregistrement pour plus de dé&sails.

2.7 Réglage de la date et de I'heure

Pour r&gler la date et I'heure :

1. Séectionnez Menu > Config. Systame > Date/heure.

2. Ajustez le format d'affichage de la date en fonction des habitudes de I'utilisateur.

3. R@&lez I'anné, le mois, le jour, les minutes et les secondes.

-11 -
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2.8 Remise du moniteur

Si vous remettez le moniteur aux utilisateurs finaux directement aprés sa configuration,
assurez-vous qu'il est en éat de fonctionnement normal et que I'utilisateur peut conna’ire I'éat.

Les utilisateurs doivent avoir &é formé& correctement al'utilisation du moniteur avant toute
surveillance d'un patient. Pour ce faire, ils doivent avoir acces et lire la documentation suivante
fournie avec le moniteur :

® Manuel dutilisation (le pré&ent document) - contenant toutes les instructions relatives au
fonctionnement de I'appareil.

@ Carte de ré&ence rapide - pour des rappels rapides en cours d'utilisation.

-12 -
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Chapitre 3 Fonctionnement de base

Ce manuel d'utilisation deerit la totalitédes options et des fonctions existantes. Il se peut que
votre moniteur ne dispose pas de toutes ces options ; elles ne sont pas disponibles dans toutes
zones géngraphiques. Votre moniteur dispose de possibilités de configuration importantes. Ce
que vous voyez al'&ran, la fagon dont les menus apparaissent, etc. dépend de la fagon dont
I'appareil a &épersonnalisépour votre éablissement hospitalier ; votre configuration peut ne pas
correspondre exactement ace qui est indiquéici.

Vous pouvez fréguemment utiliser les fonctions de suivi :

+  Surveillance de la SpO; (reportez-vous au chapitre Surveillance SpO, pour plus d'informations).
+  Surveillance du pouls (FP) (reportez-vous au chapitre Surveillance FP pour plus d'informations).
¢ Surveillance de la PNI (reportez-vous au chapitre Surveillance PNI pour plus d'informations).

¢ Surveillance de la TEMP (reportez-vous au chapitre Surveillance TEMP pour plus d'informations).

¢ Alarme (reportez-vous au chapitre Alarmes pour plus d'informations).
3.1 Géneralités
3.1.1 Vue de face

Interface "o \
SpO; B EENE ‘
Interface

PNI

Enregistreur thermique Module TEMP. rapide
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Module
TEMP
infrarouge

T 3

6 7 8 9 10 11

Témoin Lorsqu'une alarme se déslenche, le ténoin d'alarme s'allume ou
d'alarme/Voyant  clignote. La couleur du voyant repréente le niveau de I'alarme ;

du mode Veille Le témoin lumineux s'allume pour indiquer I'&at de veille.

Indicateur de Lorsque le moniteur est allumé& le témoin est vert.

marche/arré&

Interrupteur Une fois que le moniteur est connecté al'alimentation secteur,
d'alimentation appuyez sur cette touche pour allumer le moniteur. Lorsque le

moniteur est allumé& appuyez sur cette touche pendant plus de
3 secondes pour éeindre le moniteur.

Témoin Lorsque le moniteur est connecté a l'alimentation secteur, le
d'alimentation témoin est vert.

secteur

Témoin de Pour plus d'informations, reportez-vous & la section Témoin
batterie d'alimentation par batterie.

Haut-parleur Pour signaux d'alarme, tonalitédu pouls, etc.
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Lancer/Arré&er la
mesure PNI

Appuyez sur ce bouton pour gonfler le brassard et lancer une
mesure de la pression art&ielle. Pendant la mesure, appuyez sur
cette touche pour arr&er la mesure.

Admettre/Créer
un nouveau
patient

Admettre ou crér un nouveau patient effacera les donnees de
I'interface principale.

e En mode Moniteur, appuyez sur ce bouton pour admettre un
nouveau patient.

e En mode Visite, appuyez sur ce bouton pour créer un
nouveau patient.

e En mode Contrde rapide, appuyez sur ce bouton pour
admettre un nouveau patient. Le numé&o de sé&ie sera
automatiquement incrémentéde un et les autres parameéres
seront laissés vides par défaut.

Dans toutes les interfaces (al'exception de l'interface principale),
appuyer sur ce bouton permet uniquement de fermer la fenére
active et de revenir &l'interface principale.

Changer de type
de patient

Dans l'interface principale, appuyez sur cette touche pour afficher
la fen@re de sdéection du type de patient. La configuration
appropriée sera mise ajour apres la séection.

Dans les autres interfaces, appuyez sur cette touche pour fermer la
fené&@re active et revenir al'interface principale.

10

Menu

Appuyez sur ce bouton pour ouvrir le menu principal.

Lorsque le menu principal est ouvert, appuyez sur ce bouton pour
revenir al'interface principale.

11

Sdecteur

L'utilisateur peut faire tourner le séecteur dans le sens horaire ou
anti-horaire. Cette opé&ation permet de dé&aler I'dénent mis en
surbrillance vers le haut, vers le bas, vers la gauche ou vers la
droite afin de sdéectionner I'dément voulu. Lorsque vous utilisez
le sé@ecteur, sa rotation permet de mettre en surbrillance et le fait
d'appuyer dessus permet de séectionner I'é@ément.
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3.1.2 Vue arriere

3 o va ®

: mInm g 6
4 | iy ¥ (- 7
[ 8
5 -_— |9 i
1 Poigné de transport/Compartiment &accessoires
2 Volet du compartiment batterie
3 Borne de mise ala terre éguipotentielle. Si le moniteur est utilisé
avec d'autres p&iphé&iques, connectez cette borne afin d'@iminer
les diffé&ences de potentiel a la terre entre les difféents
p&iphé&iques.
4 Entré d'alimentation secteur
5 Loguet de séuritédu céble d'alimentation. Permet d'empé&her le
cordon d'alimentation de se déacher.
6 Interface OTG/Port pour signaux d'appel infirmiére.

e Interface OTG: permet de connecter le moniteur a
l'ordinateur via la ligne de données. Les donnés du
moniteur peuvent &re transmises al'ordinateur.

e Port pour signaux d'appel infirmiére : permet de connecter le
moniteur au systeme d'appel infirmiege de I'hdpital. Les
dé&lenchements d'alarme s'effectuent via le systé@me d'appel
infirmiere, s'il a @éé&configurépour cela.

7 Interface USB. Elles permettent de connecter un p&iphé&ique

USB.
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8 Interface ré&eau. Elle permet de connecter le moniteur ala
centrale de surveillance (également appelé& MFM-CMS) par le
biais du céble réeau standard.

9 Piles

3.1.3 Vues latérales

Cd&égauche
1
2
3
Cdaeédroit
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1 Fenére de lecteur de code-barres int&gré&
2 Dissipateur de chaleur
3 Interface integré (avec évent antipoussiere

pour la PNI sur le cGégauche).

4 Interface PNI
5 Interface SpO;
6 Interface de communication TEMP

REMARQUE :

Pour éviter de bloquer et de perturber la mesure de la PNI, l'utilisateur peut ouvrir le
couvercle de l'interface intégrée et nettoyer régulierement I'évent antipoussiére (ne pas
utiliser de coton-tige humide pour nettoyer I'évent). Si la mesure de la PNI est toujours
perturbée apres le nettoyage, veuillez contacter le service technique EDAN.

3.2 Fonctionnement et navigation

Tout ce dont vous avez besoin pour faire fonctionner le moniteur figure al'é&ran. Les ééments
s'affichant al'&ran sont interactifs en quasi-totalité Figurent notamment al'é&ran les données de
mesure, les tracés, les touches &ran, les champs d'information, les champs d'alarmes et les menus.
La configurabilitédu moniteur vous permet d'accé&ler aun méne dénent de plusieurs fagns.
Par exemple, vous pouvez acc&ler aun éément par le menu de configuration al'é&ran, par une
touche sur I'appareil ou par une touche de raccourci. Le Manuel d'utilisation déerit toujours la
fagn d'accé&ler aux ééments par un menu al'é&ran. Vous pouvez cependant utiliser la méhode
qui vous convient le mieux
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Zone d'informations Zone des alarmes physiologiques

patient Zone des alarmes techniques

Zone des données de parametres

Zone d'informations géné&ales
(A gauche se trouvent les informations sur le fonctionnement et &droite les
symboles. De gauche &droite : éat de stockage des donnees, disque flash USB,
lien dectronique, réseau Wi-Fi, &at de la batterie, réseau c&lé& date & heure)

Zone des touches permanentes & des touches de raccourci

w Adulte

Manuel

7289

PI: 8 FP-Sp02

99 b0

Heure

01-06-2000 00:16:39

01-06-2000 00:16:37

Surveillance

= a = =

RéI?_Alm Sil. Alarm.

8 9 10 11 12 131415 16 17 18 19
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1 Numeéo de lit

2 Nom du patient et ID

3 Type de patient (cliqguez sur cette zone pour afficher/modifier les
informations patient)

4 Zone des alarmes physiologiques (cliquez sur cette zone pour ouvrir la
fen&re Rappel)

5 Zone des alarmes techniques (cliquez sur cette zone pour ouvrir la fen&re

des alarmes techniques)

6 Valeur de mesure

7 Tracé de parametre

8 Touche Rénit. alarme

9 Faites défiler vers la gauche pour afficher plus de touches de raccourci
10 Zone des touches de raccourci

11 Témoin d'é&at de stockage du dispositif de stockage

12 Symbole du dispositif de stockage amovible du disque flash USB

13 Symbole de connexion du lien &ectronique

14 Symbole du ré&eau Wi-Fi

15 Symbole d'état de la batterie

16 Symbole du réseau cablé

17 Faites défiler vers la droite pour afficher plus de touches de raccourci
18 Date et heure

19 Menu

20 Symbole de la position de mesure RESP

IcGnes de l'interface et leurs significations :

En mode Moniteur : Alarme moyenne/basse

En mode Moniteur : Icéne d'alarme haute

En mode Moniteur : Signal d'alarme sonore désactivé

En mode Moniteur : Mise en pause de I'alarme sonore

En mode Moniteur : Alarme de paramétres deésactives
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Alarme PNI SYS dé&actives

Alarme PNl MAP dé&activé

Alarme PNI DIA dé&activé

Type de patient : ADU

Type de patient : PED

Type de patient : NEO

Mesure de la TEMP orale en mode ADU

Mesure de la TEMP axillaire en

llayfcifer| o [=x[=a-[e[g[=] | [

mode ADU Pour les
dispositifs
dotés du

Mesure de la TEMP rectale en mode ADU | module
TEMP T2A ou
F3000

Mesure de la TEMP orale en mode PED uniquement.

Mesure de la TEMP axillaire en

mode PED

Mesure de la TEMP rectale en mode PED
Pour les
dispositifs

Mesure de la TEMP auriculaire dotés du
module TEMP

infrarouge TH
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3.2.1 Utilisation des touches

Le moniteur dispose de quatre types de touches diffé&ents. Si le son des touches est active le
moniteur énet un son normal lorsque I'op&ation est valide.

3.2.1.1 Touches permanentes

Une touche permanente est une touche graphique qui reste al'éran tout le temps afin de vous
fournir un acces rapide aux fonctions.

Heat Menu : affiche le menu de configuration principal
R&init. Alm Rénit.Alm : rénitialise I'alarme en mode Moniteur uniquement

Nouveau Patient : cré un nouveau patient en mode Contrde rapide uniquement

m Séec. pat. : séectionne un patient en mode Visite uniqguement

3.2.1.2 Touches de raccourci

Les touches de raccourci sont des touches graphiques configurables, situées dans la partie
infé&ieure de I'&ran principal. Elles fournissent un acces rapide aux fonctions. La séection des
touches de raccourci disponibles sur votre moniteur dépend de la configuration de votre moniteur
et des options que vous avez achetés. Séectionnez Menu > Config. Biomélicale > Raccourci
pour faire votre choix et configurer.

En mode Moniteur, les touches affichés sont les suivantes : Sil. Alarm., Admission, Rappel,
Mesure PNI, Gé&é&alité, Mode Veille, Enreg., Lecteur de code-barres, Mode nuit et Score.

En mode Visite, les touches affichées sont les suivantes : Rappel, MOY. PNI, Mesure PNI,
Généalités, Mode Veille, Lecteur de code-barres et Score.

En mode Contrde rapide, les touches affichés sont les suivantes : Enreg., Rappel, MOY. PNI,
Mesure PNI, Géné&alités, Mode Veille, Lecteur de code-barres et Score.

Alarme sonore en
pause/désactives

ﬁm Admission Rapide d'un patient
Mesure PNI

Accéd&ler al'interface Score

Réglage géné&al Mode Veille

Imprimer le dossier Mesure moyenne de la PNI

el
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Rappel (en mode Moniteur ou
Contrde rapide)

Mode nuit
-
Rappel (en mode Visite)

Lecteur de code-barres

Séectionnez cet dément a
I'aide du séecteur pour activer
le fonctionnement de I'é&ran
tactile.

B OR

3.2.1.3 Touches non programmables

Une touche non programmable est une touche physique sur I'appareil de surveillance, comme la
touche menu principal du panneau avant. Pour plus d'informations, reportez-vous al'illustration
de la section Face avant.

3.2.1.4 Touches contextuelles

Les touches contextuelles sont des touches graphiques liées ades t&hes, qui apparaissent
automatiquement al'é&ran lorsque cela est né&essaire. Par exemple, la touche contextuelle de
confirmation appara® uniquement lorsque vous devez confirmer un changement.

3.3 Mode de fonctionnement
3.3.1 Mode Démo

Pour faire passer le mode de fonctionnement en mode Démno, veuillez effectuer la procélure
suivante :

Sdectionnez Menu > Fonction Commune, puis séectionnez Mode Démo dans l'interface
contextuelle et saisissez le mot de passe 3045.

Pour quitter le Mode Démo, séectionnez Menu > Fonction commune > Mode Démo.

AVERTISSEMENT

Le Mode Démo est congu a des fins de démonstration uniqguement. Vous ne devez pas
passer en Mode Démo pendant une surveillance. En Mode Démo, toutes les informations
stockées sur les tendances sont supprimées de la mémoire du moniteur.

-23-



Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

3.3.2 Mode veille

B Vous pouvez recourir &l'une des mé&hodes suivantes pour activer le mode veille.

1. Mise en veille manuelle : appuyez sur la touche de raccourci directement sur I'é&ran ou
sdéectionnez Menu > Fonct. Communes > Veille.

2 : Mise en veille automatique : En mode Contrde rapide ou Visite, si aucune mesure, alarme ou
opé&dation n'est en cours, le moniteur peut passer automatiquement en mode Veille sans aucune
opéation dans l'intervalle de temps sp&ifié Séectionnez Menu > Config Systéne > Géné&alité& >
Veille automatique pour choisir la durée entre 1 min, 2 min, 5 min, 10 min, 30 min, 1 heure ou
fermer. 30 min est le ré&lage par défaut. En mode Moniteur, le réglage permanent est Arré&.

B  En mode veille ;

1. Sélectionnez Menu > Config Systame > Voyant du mode Veille pour choisir Marche ou
Arré&. Le témoin lumineux s'allume ou non en fonction de votre choix.

2. Le moniteur arr&e la surveillance et la mesure. Les données de surveillance enregistrées
avant la mise en mode Veille seront stockeées.

3. Le moniteur ne répondra pas atoutes les alarmes et atous les messages, al'exception de
I'alarme de Batterie Faible.

4. L'é@at d'alarme sonore en pause s'interrompt. Les éats de désactivation des alarmes sonores,
de ré@nitialisation des alarmes et de verrouillage des alarmes ne sont pas influencés.

5. L'enregistrement continu en temps reéel sarr@e imméliatement et d'autres t&hes
d'enregistrement s'arr&ent une fois I'enregistrement en cours terminé

6. MFM-CMS ne met pas ajour les donnés de surveillance et affiche le mode veille du
moniteur. Si la connexion au réseau n'est pas active, le moniteur enverra une demande de
connexion.

B Le moniteur quitte le mode veille dans l'une des situations suivantes :

1. L'utilisateur clique n'importe ouisur I'é&ran ou appuie sur n'importe quelle touche.
2. L'alarme de Batterie Faible se deélenche.

3. MFM-CMS ou la passerelle transmet I'ordre de quitter au moniteur.

Apres @re sorti du mode Veille, le moniteur reprend la surveillance, notamment la surveillance
des paraméires, le stockage et le d&lenchement des alarmes ; les utilisateurs doivent appuyer sur
la touche Enreg. pour red@marrer I'enregistrement.

REMARQUE :

Le moniteur ne peut pas passer en mode veille lors de I'exportation de données.
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3.3.3 Mode Nuit

Pour passer en Mode nuit, vous pouvez :

*
® sdéectionner la touche de raccourci sur I'éran principal, ou
® sdectionner Menu > Fonction Commune > Mode nuit.
REMARQUE :

En mode nuit, le son des touches et du pouls est coupé ; le volume des alarmes et la
luminosité de I'écran sont a leur minimum ; les réglages du volume sonore des touches,
de la FP, des alarmes, ainsi que de la luminosité de I'écran sont indisponibles.

3.3.4 Autres modes

Sdectionnez Menu > Config Systéme > Mode pour choisir le mode Surveillance (&jalement
appelé mode Moniteur dans ce manuel), le mode Contrde rapide ou le Mode Visite des
patients (&alement appelémode Visite dans ce manuel). Puis, le mode de travail séectionné
s'affiche dans la partie gauche de la zone d'informations géné&ales. Veuillez vous reporter aux
chapitres Gestion des patients et Rappel pour plus d'informations sur ces 3 modes.

REMARQUE :
1. Les données d'historique de chaque mode s'affichent uniguement dans le mode
correspondant.

2. Dans ces 3 modes, chaque élément de réglage est respectivement indépendant, a
I'exception de la configuration de la langue et du réseau. Par exemple, en mode
Moniteur, le parametre PNI est sélectionné dans Config. des param., mais ce
parameétre n'est pas affecté et reste inchangé lorsque le moniteur passe en mode
Contréle rapide ou Visite.

3.4 Modification des réglages du moniteur

3.4.1 Réglage de la luminosité de I'écran

Pour modifier la luminositéde I'é&ran, séectionnez Menu > Config Systéme > Géné&alités et
choisissez le réglage appropri€ pour la luminosité de I'é&ran. 10 correspond ala luminosité
maximale et 1 ala luminositéminimale.

3.4.2 Réglage du volume sonore

3.4.2.1 Réglage du volume sonore des touches

Le volume sonore des touches correspond au son que vous entendez lorsque vous séectionnez un
champ sur I'é&ran du moniteur ou lorsque vous tournez le sé@ecteur.

Pour réler le volume sonore des touches, séectionnez Menu > Config Systene > Gené&alités,
puis séectionnez le réglage appropriépour le volume des touches : vous avez le choix entre
six niveaux, ou le niveau cing représente le volume maximal et le niveau z&o indique que le
volume est désactivé
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3.4.2.2 Réglage du volume sonore des alarmes

Pour modifier le volume sonore des alarmes, séectionnez Menu > Config. Systéme >
Géné&alités et sdectionnez le réglage souhaitépour la fonction Volume Alarme : vous avez le
choix entre cing niveaux, ou le niveau cing repréente le volume maximal et le niveau un
repréente le volume minimal. Le volume d'alarme ne peut pas &re dé&activeé

3.4.2.3 Réglage du volume de l'alerte

En mode Moniteur ou Contrde rapide, pour modifier le volume de l'alerte, s&ectionnez Menu >
Config. Systame > Géné&alités et choisissez le ré&jlage souhaitépour la fonction Volume de
I"alerte : vous avez le choix entre six niveaux, oule niveau cing repré&ente le volume maximal et
le niveau z&o indique que le volume est désactive

3.5 Vérification des informations du moniteur

Pour véifier les informations du moniteur, séectionnez Menu > Fonct. Communes >
Informations sur le dispositif. Parmi les informations du moniteur figurent Config, A propos et
Réseau.

Config : configuration prise en charge par le moniteur (Wi-Fi, Connex céblé&, dispositif USB,
code-barres, etc.). Les configurations actives sont signalées par le symbole V.

A propos : version du logiciel, numéo de s&ie, nom du dispositif, etc.

Ré&eau : Type réseau, IP Moniteur, IP Serveur (comme le MFM-CMS), etc.

3.6 Surveillance en réseau

Votre moniteur peut &re connectéau réseau céoléet au réseau sans fil. Si le moniteur est mis en
réseau, un symbole de réseau s'affiche al'éran.
REMARQUE :

1 Veuillez noter que certaines fonctions du réseau peuvent étre restreintes aux
moniteurs en réseau sans fil et ne pas étre accessibles pour les moniteurs connectés
a un réseau cablé.

2 Lors de la sélection du mode IP dynamique, veuillez vérifier I'adresse IP du systéme
MFM-CMS.

3.7 Parameéetres communs

Sdectionnez Menu > Config. Biomé&licale, puis saisissez le mot de passe adéjuat ABC dans
I'interface qui s'affiche.

Les paraméres communs sont les suivants : Unitéde Soins, Nom du dispositif, Langue, Appel
Infirmiee, Mode de scanner interne, Gestion du scanner, Config. du code-barres, Formater
support stock. interne, etc.
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AVERTISSEMENT

Le fait de modifier la date et I'heure aura une influence sur le stockage des données de
tendance.

REMARQUE :

Pour valider le changement de langue, veuillez redémarrer le moniteur.

3.8 Désactivation de I'écran tactile

L'utilisateur peut désactiver le fonctionnement de I'éran tactile en appuyant sur la touche

permanente MRS et en la maintenant enfoncée pendant trois secondes. Le message Ecran

Verrouillé et le symbole ™8 saffichent au bas de I'&ran. Pour activer I'éran tactile,

séectionnez et maintenez de nouveau la touche de menu IS pendant trois secondes.

3.9 Utilisation du lecteur de codes-barres

Pour accéler au menu de ré&ylage du lecteur de codes-barres, séectionnez Menu > Config.
Biomeédicale. Aprés avoir saisi le mot de passe ABC requis, séectionnez Commun > Config. du
code-barres. L'utilisateur peut ensuite définir I'ID, le nom, le préom, etc.

Si le scanner interne est configuré(veuillez contacter le personnel de maintenance EDAN pour
I'activation), l'utilisateur peut choisir Manuel ou Auto pour le Mode de scanner interne dans
Config. Biomédicale pour lire le code.

L'utilisateur peut &jalement consulter les informations importantes sur le scanner dans Gestion
du scanner.

Si le scanner est connectépour la premiee fois, le moniteur affiche un message de confirmation
pour demander al'utilisateur si le nouveau p&iph&ique USB doit &re ajoutéen tant que scanner.
Réondez Oui pour l'ajouter en tant que scanner, répondez Non pour l'ajouter en tant que
p&iph&ique USB. Veuillez vous reporter au chapitre Accessoires pour plus d'informations sur le
scanner recommandé

REMARQUE :

Le code de début et de fin doit &tre défini avant d'utiliser le lecteur pour mettre a jour les
données du patient. Dans le cas contraire, le code-barres ne peut pas étre reconnu
normalement. Apres avoir défini le code de début et de fin, l'utilisateur doit également
définir un code Homme et un code Femme pour distinguer le sexe du patient.

3.10 Utilisation du clavier et de la souris

Un clavier et une souris peuvent &re connecté& au moniteur via l'interface USB. La souris est
utilisé& pour le contr@e du curseur et le clavier pour la saisie.
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Chapitre 4 Alarmes

Les informations concernant les alarmes s‘appliquent ici &tous les appareils. Les informations
concernant les alarmes speeifiques aune mesure sont abordés dans les sections traitant des
mesures individuelles.

AVERTISSEMENT

Il existe un risque potentiel si différents réglages d'alarme prédéfinis sont utilisés pour les
mémes équipements ou pour des équipements similaires dans une seule zone, par
exemple dans une unité de soins intensifs ou dans un bloc opératoire de chirurgie
cardiovasculaire.

4.1 Catégories d'alarmes
® En mode Moniteur :

Le moniteur émet deux types d'alarme: physiologique et technique. Le moniteur produit
&jalement des invites.

® En mode Visite ou Contrde rapide :

Le moniteur émet des alarmes relatives aux signes vitaux (ex. SpO,, pas de Pouls, Dé&atur.
SpOy,) et fournit des informations d'alerte (veuillez vous reporter au chapitre Configuration des
alertes pour plus d'informations) au lieu d'alarmes physiologiques. La zone de paraméetres affiche
le symbole d'alarme désactives.

Batterie faible est considé&€ comme une alarme technique de niveau bas. Certaines alarmes
techniques sont utilisés en tant que messages.

4.1.1 Alarmes physiologiques

Si un ou plusieurs paramétres physiologiques du patient actuellement surveill&édépassent la limite
d'alarme pré&léinie, le moniteur délenche une alarme. Cette alarme est dite physiologique. Pour
obtenir des informations déaillées sur ces alarmes, reportez-vous ala section Informations sur les
alarmes physiologiques.

4.1.2 Alarmes techniques

Si un ou plusieurs éats techniques du systéme sont anormaux, le moniteur délenche une alarme.
Cette alarme est de type alarme technique. Les alarmes techniques ne peuvent pas &re
dé&activéss. Pour obtenir des informations déaillés sur les alarmes, reportez-vous ala section
Informations sur les alarmes techniques.

4.1.3 Messages

Le moniteur peut donner une indication sous forme de caractéres sur le processus de surveillance
ou sur d'autres fonctions. Ces indications sous forme de caractées sont appelés des messages.
Pour obtenir des informations déaillés sur les alarmes, reportez-vous ala section Messages.
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4.2 Niveaux d'alarmes

En termes de gravit& les niveaux d'alarmes de l'appareil peuvent &re classifi&s en trois
catégories : alarmes de niveau éevé€ alarmes de niveau moyen et alarmes de niveau bas.

1. Alarmes de niveau devé

Une alarme de niveau éevéavertit intensivement l'op&ateur d'une condition d'alarme de
haute prioritéqui exige une réonse immé&liate de I'op&ateur. L'absence de réponse ala
cause de la condition d'alarme est susceptible d'entramer le dé&e ou des blessures
irréversibles chez le patient.

2. Alarmes de niveau moyen

Une alarme de niveau moyen avertit I'op&ateur d'une condition d'alarme de prioritémoyenne
qui neéeessite une réponse rapide de l'opé&ateur. L'absence de réponse ala cause de la
condition d'alarme est susceptible d'entramer des blessures réversibles chez le patient.

3. Alarmes de niveau bas

Une alarme de niveau bas signale al'op&ateur une condition d'alarme de faible prioritéqui
exige une réction. Le ddai de réonse aune condition d'alarme de faible priorit€peut &re
supé&ieur acelui d'une condition d'alarme de priorit€ moyenne. L'absence de réponse ala
cause de la condition d'alarme est susceptible d'entramer une gée ou des blessures mineures
réversibles chez le patient.

Les alarmes de niveau éevé&moyen/bas sont indiquées par le systéne au moyen des diffé&ents
indicateurs suivants :

Standard

Niveau d'alarme | Message

Le mode est de type "DO-DO-DO------ DO-DO,

DO-DO-DO------ DO-DO", de&lenché toutes les 8-10 secondes. Le
Haut témoin d'alarme clignote en rouge, aune fré&uence de 1,4 Hz~2,8 Hz.
Le message d'alarme clignote avec un arriee-plan rouge et le
symbole *** s'affiche dans la zone des alarmes.

Le mode est de type "DO-DO-DO", dé&lenché toutes les
23-25 secondes. Le témoin d'alarme clignote en jaune, aune fr&juence
de 0,4 Hz~0,8 Hz. Le message d'alarme clignote avec un arriee-plan
jaune et le symbole ** s'affiche dans la zone des alarmes.

Moyen

Le mode est de type "DO-", de&lenché toutes les 28-30 secondes.
Lorsqu'une alarme physiologique se de&slenche, le témoin d'alarme est
Bas jaune fixe. En revanche, lorsqu'une alarme technique se de&slenche, le
témoin d'alarme est bleu fixe. Le message d'alarme clignote avec un
arriere-plan jaune et le symbole * s'affiche dans la zone des alarmes.

La plage sonore pour des signaux d'alarme audibles standard s'éend de 45 a85 dB.

Lorsque des alarmes de niveaux diffé&ents se déelenchent en méme temps, la tonalitéet le té&moin
d'alarme indiquent le niveau le plus &evé et les messages d'alarme s'affichent tour atour.

-29 -



Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

La zone des paramétres offre deux méhodes de clignotement pour deéslencher les alarmes : le
flash du fond et le flash du texte. L'utilisateur peut cliquer sur la zone de parameres
correspondante pour accéler au menu de configuration du paramére > Alarme > Effet Visuel :

1. Flash Du Texte : le texte clignote aune fréjuence de 1 Hz.

2. Clignotement Pbox : le fond clignote aune fré&juence de 1 Hz.

AVERTISSEMENT

1 Ne comptez pas uniqguement sur le systeme d'alarme sonore pour la surveillance des
patients. Le réglage du volume d'alarme a un niveau faible ou la désactivation de
I'alarme lors de la surveillance peut constituer un danger pour la patiente. N'oubliez
pas que la méthode la plus fiable pour surveiller le patient est celle combinant une
surveillance personnelle rapprochée et une utilisation correcte de I'équipement de
surveillance.

2 Assurez-vous que le volume est correctement configuré. Lorsque la pression sonore
de l'alarme est équivalente ou inférieure a celle du bruit ambiant, I'opérateur peut
avoir du mal a distinguer l'alarme sonore.

4.3 Contrbole des alarmes

4.3.1 Réglage des alarmes de parametres

En mode Moniteur, les ré&jlages d'alarme des paraméres, notamment de commutateur,
d'enregistrement, de niveau et de limite d'alarme sont disponibles dans le menu de réglage
d'alarme correspondant de chaque paramére. Cliquez sur la zone du paramétre correspondante
pour accéler au menu de configuration du paramétre > Alarme pour ouvrir le menu affiché
ci-dessous et ré&gler tous les paraméres d'alarme. Puis, cliquez sur Duré Enr. pour ré&yler la
duré d'enregistrement du trac&de I'alarme. VVous avez le choix entre 8 s, 16 s et 32 s.

Lorsque l'alarme est désactivés, l'iche d'alarme déactivee - s'affiche dans la zone
d'affichage des paramétres correspondante.
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Configuration du SpO2 X

Fléche vers le haut Fonction | Alarme | Couleur

ou vers le bas pour

augmenter o p \wm basse Limite haute Alarme Enreg. Criticité

réduire la limite & A = | - |
PNI 5YS

d'alarme %\V 160, y||Marc| Y [|Arré| ¥ |IMoy.[ ¥
PNID 50 ;90 ¢Marc ¥ ||Arré | ¥ [|Moy.| ¥

Réglage de la valeur A A — N — —

de limite d'alarme ~ ~~ | ™MoY 607 y[110  y|Marc| V [|arré | ¥ [|moy.| V]

inférieure ke |50 120 §|Marc| Y]|Arre | ¥]|mMoy.| ¥

A A ™ - [ ™

Réglage de la valeur / EMP 36.0 §(39.0 y|Marc[V]|Arre| V¥ |Moy.| V|

de limite d'alarme A A o | N - o |

supérieure Spo2 90 ¥[100  y|Marc| ¥ ||Arré| ¥ ||Moy.| V|
P 50 §(120 g|Marc| ¥]|arre| ¥ |imoy.| ¥
Effet Visuel Clignotement Texte v
Durée Enr. 16 s v

Surveillance ¢ 1% 01-06-2000 00:17

N /% —4 @

Réinit.Alm Sil. Alarm. Rappel Enreg.

AVERTISSEMENT

1 Lorsque l'alarme est désactivée (Arrét), le moniteur n'affiche aucun message
d'alarme méme si une alarme se déclenche. Afin d'éviter de mettre en danger la vie
du patient, I'utilisateur doit utiliser cette fonction avec la plus grande précaution.

2 Avant de procéder a la surveillance, assurez-vous que les configurations des limites
d'alarme sont adaptées a votre patient.
3 Si vous définissez des limites d'alarme sur des valeurs extrémes, vous risquez de

compromettre l'efficacité du systéme d'alarme. Il est recommandé d'utiliser les
parametres par défaut.

4.3.2 Mise en pause des alarmes sonores

En mode Moniteur, vous pouvez désactiver temporairement les alarmes sonores en appuyant sur

la touche de raccourci

Vous pouvez r&gler le temps de pause de I'alarme comme vous le souhaitez. Le temps de pause
de l'alarme par défaut est de 120 s.

1. Séectionnez Menu > Config. Biomélicale, puis saisissez le mot de passe ABC requis.

2. Séectionnez Alarme et r&glez le parameére Duré Pause Audio sur 60 s, 120 s ou 180 s.
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Lorsque les alarmes sont mises en pause :
€ L'alarme sonore est arr@&ée et aucune alarme ne retentit.

€ Les indications visuelles de I'alarme s'affichent toujours.

€ Le moniteur affiche I'icéne de mise en pause de I'alarme sonore .
€ Le moniteur affiche le temps de pause restant, expriméen secondes, sur fond rouge.

Lorsque le temps de pause de l'alarme expire, I'éat de pause de l'alarme sonore prend
automatiquement fin et l'alarme retentit. Vous pouvez éjalement quitter I'é@at de pause de

I'alarme en appuyant sur la touche de raccourci
REMARQUE :

Si une nouvelle alarme se produit pendant que l'alarme sonore est en état de pause, la
nouvelle alarme ne retentit pas.

4.3.3 Désactivation des alarmes sonores

En mode Moniteur, réglez le paramére Durée Pause Audio sur Permanente et appuyez sur la

touche de raccourci Le moniteur affiche alors le message suivant: Confirmer
I'activation de la fonction de mise en sourdine de I'alarme ? Cliquez sur Oui. Le moniteur
passe alors en éat de désactivation des alarmes sonores. Cliquez sur Non, le moniteur conserve
alors son éat actuel.

e L'alarme sonore est arr&é et aucune alarme ne retentit.

e Les indications visuelles de I'alarme s'affichent toujours.

Mémorisez le signal : le symbole de désactivation des alarmes sonores - et le message
Alarme sonore désactiveée sur fond rouge apparaissent selon un intervalle de 2 s pendant I'éat de
désactivation des alarmes sonores.

Lorsque vous appuyez sur la touche de raccourci une nouvelle fois, vous pouvez

ré&ctiver l'alarme sonore.
REMARQUE :

Si une nouvelle alarme se produit pendant que l'alarme sonore est en état d'arrét, la
nouvelle alarme ne retentira pas.
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4.3.4 Reéinitialisation des alarmes
N
En mode Moniteur, séectionnez la touche de raccourci 'Reéinit.Alm: directement &l'éran. Lorsque
I'alarme est rénitialise :
€ Aucune alarme ne retentit jusqu'ace qu'une nouvelle alarme se deéelenche.
€ Allinstar des alarmes actives, les indications visuelles de I'alarme restent affichées.

€ Toutes les alarmes de verrouillage sont effacés. Si la condition d'alarme n'est plus préente,
toutes les indications d'alarme s'interrompent et I'alarme est r@nitialiseés.

€ Cela n'a aucune influence sur la configuration de I'alarme physiologique arr&ee, la mise en
pause de lI'alarme sonore et I'&at de désactivation de I'alarme sonore.

REMARQUE :

Si une nouvelle alarme se produit pendant que l'alarme sonore est réinitialisée, la
nouvelle alarme retentira.

4.4 Verrouillage des alarmes

En mode Moniteur, pour configurer le réglage de verrouillage des alarmes, séectionnez Menu >
Entretien > Config. Biomélicale > Alarme, puis séectionnez Alarme Acquittée, qui peut &re
défini sur Marche ou Arr&. Lorsqu'il est défini sur Arr&, les indications d'alarme s'arr&ent
lorsque la condition d'alarme prend fin. Lorsqu'il est défini sur Marche, les indications d'alarme
visuelle et sonore sont toujours affichés apres la fin de la condition d'alarme ; dans le mé&ne
temps, I'heure de l'alarme s'affiche &jalement pour l'alarme verrouillé& atitre de réfé&ence.
L'indication dure jusqu'ace que vous validiez I'alarme.

Vous pouvez utiliser la touche permanente ReéinitAlm de I'&ran pour acquitter l'alarme
verrouillé.

4.5 Alarme de capteur SpO, debranché

En mode Moniteur, l'utilisateur peut séectionner Menu > Config. Biomélicale > Alarme pour
regler le niveau dalarme du Capt. SpO, débranchésur Haut, Moy. ou Bas. Il est défini par
défaut sur Basse.

En mode Visite ou Contrde rapide, l'alarme agit comme un message et l'utilisateur ne peut pas
choisir le niveau.

-33-



Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

4.6 Alarmes de déconnexion du réseau

Pour configurer les alarmes de déonnexion du réeau, séectionnez Menu > Config.
Biomé&licale > Réseau et choisissez I'option Déon. alarme qui peut &re réglés sur Activee ou
Désactives. L'alarme est désactivés par défaut.

REMARQUE :

1. Lorsque le moniteur est connecté au systeme de surveillance central, vous devez
définir Décon. alarme sur Marche.

2. Si une alarme de déconnexion survient au cours d'un état de mise en pause de
l'alarme sonore ou de désactivation de I'alarme sonore, le moniteur émet une alarme
sonore et indigue les informations de déconnexion du réseau. Au cours de [|'état de
déconnexion du réseau, l'activation de la fonction de mise en pause de l'alarme
sonore ou de désactivation de l'alarme sonore peut désactiver le signal d'alarme
sonore de l'alarme de déconnexion.

4.7 Suppression de tous les événements d'alarme

Sédectionnez Menu > Config. Biométlicale > Alarme > Eff. Journal Alarmes.

AVERTISSEMENT

Les événements d'alarme supprimés ne peuvent pas étre récupérés. Faites preuve de
prudence lorsque vous utilisez cette fonction.

4.8 Test des alarmes

Lorsque vous allumez le moniteur, un test automatique dénarre avec deux tonalité "Di". Vous
devez véifier que le témoin d'alarme s'allume (il s'allume tout &tour en rouge, en jaune et en bleu
pendant le démarrage) et que vous entendez une seule tonalité(la mé&ne que celle de I'alarme
sonore de niveau bas). Cela indique que les té@moins d'alarme visuels et sonores fonctionnent
correctement. Pour effectuer des tests plus poussé sur les alarmes de mesures individuelles,
effectuez les mesures sur vous-méme ou bien utilisez un simulateur. Définissez les limites
d'alarme, puis vé&ifiez que le comportement ad&juat est observé

REMARQUE :

Le moniteur redémarre dans les 3 secondes suite a I'échec de l'auto-test.
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Chapitre 5 Informations sur les alarmes

5.1 Informations sur les alarmes physiologiques

AVERTISSEMENT

Au cours de la surveillance, les alarmes physiologiques Pas de pouls SpO; et Limite
désaturation SpO, sont préréglées pour étre activées et ne peuvent pas étre

désactivées.

Message Cause Niveau d'alarme

SpOg
La valeur de la mesure SpO, est sup&ieure ala limite | Séectionnable

SpO; haute , .. it
d'alarme supé&ieure. par l'utilisateur
La valeur de la mesure SpO; est infé&ieure ala limite | S&ectionnable

SpO; basse , . it
d'alarme inf&ieure. par l'utilisateur
Le signal du site de mesure est trop faible en raison de

Pas de pouls facteurs environnementaux et d'un apport sanguin Haut

SpO; insuffisant, le moniteur ne peut donc pas déecter le
signal de pouls.

Limite e N

. . La valeur de la mesure SpO, est infé&ieure ala valeur
désaturation Haut

SpO;

Limite désat. Spo..

FP
FP haute La valeur de la mesure FP est sup&ieure ala limite | S&ectionnable
d'alarme supé&ieure. par l'utilisateur
La valeur de la mesure FP est inf&ieure ala limite | S&ectionnable
FP basse ) . ers
d'alarme inf&ieure. par l'utilisateur
PNI
La valeur de la mesure SYS est sup€&ieure ala limite | S&ectionnable
SYS haute ) L. o
d'alarme sup&ieure. par l'utilisateur
La valeur de la mesure SYS est infé&ieure ala limite | Séectionnable
SYS basse ) e o
d'alarme inf&ieure. par l'utilisateur
La valeur de la mesure DIA est sup&ieure ala limite | S&ectionnable
DIA haute ) .. o
d'alarme supé&ieure. par l'utilisateur
La valeur de la mesure DIA est inf&ieure ala limite | S@ectionnable
DIA basse ) e o
d'alarme inf&ieure. par l'utilisateur
La valeur de la mesure MAP est sup&ieure ala limite | S&ectionnable
MAP haute

d'alarme sup&ieure.

par l'utilisateur
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Message Cause Niveau d'alarme
La valeur de la mesure MAP est infé&ieure ala limite | S8ectionnable

MAP basse ) L. o
d'alarme inf&ieure. par l'utilisateur

TEMP

TEMP Haute I_'a valeur de Ja mesure TEMP est sup&ieure ala limite Séecl:tlf)r)nable
d'alarme sup&ieure. par l'utilisateur
La valeur de la mesure TEMP est infé&ieure ala limite | S@ectionnable

TEMP basse ) s . -
d'alarme inf&ieure. par l'utilisateur

5.2 Informations sur les alarmes techniques

Niveau Action a
Message Cause \
d'alarme entreprendre
SpO;
Assurez-vous que le
capteur est bien
connectéau doigt
Il se peut que le capteur ou Ane autre partie
Capteur SpO, SpO, soit d&onnectédu | Séectionnable P
. . it du corps du patient.
Dévranché site de mesure du par l'utilisateur
i Assurez-vous que le
patient. .
moniteur et les
cdbles sont bien
connectes.
Dysfonctionnement du Remplacez le

Err. capteur SpO;, capteur SpO, ou du Bas capteur SpO; ou le
céole prolongateur. céble prolongateur.
Le capteur SpO; n'est
P P2 Assurez-vous que le
pas correctement .
. , moniteur et le
connectéou n'est pas capteur sont bien
Pas de capteur SpO, connectédu tout au Bas b .
: connectes,
moniteur, ou la
. , . reconnectez le
connexion n'est pas bien
capteur.

serree.
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Niveau Action a
Message Cause .
d'alarme entreprendre
Haute Arré&ez d'utiliser la
(en mode fonction de mesure
Moniteur) du module SpO,, et
Echec du module SpO, avertissez
EchecCommunicat.SpO, | ou é&hec de Basse l'ingénieur
communication (en mode biomédical ou le
Contrde personnel du service
rapide ou d'assistance du
Visite) fabricant.
Reconnectez le
capteur de SpO; et
changez de site de
_ mesure. Si le
o Le signal de pouls est probléme persiste,
Déection SpO, Basse trop faible ou la Bas veuillez avertir
(EDAN SpO,) perfusion du site de lingénieur
mesure est trop basse. biomédical ou le
personnel du service
aprés-vente du
fabricant.
Il'y a une interfé&ence
avec les signaux de Veifiez I'éat du
mesure de la valeur patient, &vitez tout
Bruit SpO; SpO, due ades . mo_uvement du
mouvements du patient, | Bas patient et
(EDAN SpO2) al'&lairage ambiant, assurez-vous que le
aux interfé&ences cdole est bien
dectriques ou aun connecté
autre facteur.
Réluisez les
. . interfé&ences de la
Interfé&ences lumié&re La lumiére ambiante lumiére ambiante et
SpO: autour du capteur est Bas

(EDAN SpO5)

trop forte.

&viter d'exposer le
capteur aune
lumiere forte.
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Message

Cause

Niveau
d'alarme

Action a
entreprendre

PNI

EchecCommunicat.NIBP

Echec du module PNI ou
&hec de communication

Haute
(en mode
Moniteur)

Basse
(en mode
Contrde
rapide ou
Visite)

Arré&ez ['utilisation
de la fonction de
mesure du module
PNI et avertissez
l'ingénieur
biomélical ou le
personnel du service
apres-vente du
fabricant.

Fuite PNI
(PNI EDAN)

Fuite au niveau de la
pompe, de la valve, du
brassard ou du tube PNI.

Bas

Veéifiez que les
connexions sont
bien effectuées et
assurez-vous du bon
positionnement du
brassard.

Si le probléme
persiste, avertissez
l'ingéieur
biomédical ou le
personnel du
service aprés-vente
du fabricant.

Surpression PNI

La pression a déasséla
limite sup€&ieure de
seuritéspe&ifiee.

Bas

Pression init. haute PNI

La pression initiale de la
mesure est trop devee.

Bas

Refaites la mesure.
Si le probléme
persiste, arr&ez la
fonction de mesure
du module PNI et
avertissez
l'ingenieur
biomédical ou le
personnel du
service aprés-vente
du fabricant.

-38 -




Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

Niveau Action a
Message Cause .
d'alarme entreprendre
Avertissez
La pression a dépasséla l'ingéieur
Pression PNI aux. seconde limite de Haut biomédlical ou le
excessive seuritételle personnel du
qu'indiques. service apreés-vente
du fabricant.
La durée de mesure a Refaites la mesure
Temps DéasséPNI dépassél'intervalle de Bas ou utilisez une autre
temps speifié meéthode de mesure.
Si le probléme
persiste, cessez
d'utiliser la fonction
de mesure du
Erreur du capteur ou modgle PNl et
Erreur Autotest PNI L. Bas avertissez
autre erreur maté&ielle L
l'ingénieur
biomélical ou le
personnel du
service aprés-vente
du fabricant.
Le type de brassard Véifi(_az la catégorie
S du patient et
Err type brassard PNI utiliséne correspond pas | Bas
ala cat&orie du patient. change,z Ie’brassard
le cas &hént.
Véifiez que
I'adaptateur pour
La pression voies a&iennes
atmosphé&ique ou la n'est pas obstruéet
Erreur pression systéme | pression du systéme est Bas que le capteur de
PNI anormale. La valve est pression fonctionne
obstrué : é&hec du correctement. Si le
dégonflage. probléme persiste,
contactez votre
service technique.
Déaut Systame PN La PNI n'est pas Haut Contactez votre

Galonnee.

service technique.
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Niveau Action &
Message Cause .
d'alarme entreprendre
Utilisez d'autres
Le brassard n'est pas méhodes pour
Signal Faible PNI assez serréou le pouls Bas P :
. . mesurer la pression
du patient est trop faible. ..
art&ielle.
Il se peut que la pression Utilisez d'autres
. arté&ielle du patient soit s
Echell PNI Dépass. P Haut methodes pour .
en dehors de la plage de mesurer la pression
mesure. artexielle.
Le brassard n'est pas Positionnez le
. correctement serréou
Brassard PNI Desserré , Bas brassard de fagn
aucun brassard n'est -
; adeguate.
branché
Le bruit du signal est
. Assurez-vous que le
trop important ou le .
, , L patient sous
Interfé&ences PNI pouls n'est pas regulier Bas .
i surveillance ne
en raison des boUGE Das
mouvements du patient. ge pas.
TEMP T2A
Haute Arré&ez l'utilisation
(en mode de la fonction de
Moniteur) mesure du module
Echec du module TEMP TEMP et avertissez
Echec Com. TEMP ou &hec de Basse l'ingénieur
communication (en mode biomélical ou le
Cor.1trde personnel du service
rapide ou aprés-vente du
Visite) fabricant.
L a valeur TEMP Mettez le capteur
a valeur esten dans le support de
TEMP Hors Limite Moyen
dehors de la plage de 4 capteur, sortez-le et
355Tadz T refaites la mesure.
Connectez le
Le capteur de TEMP capteur au moniteur
Pas de capt. TEMP. n'est pas connecté au | Bas P ’

module TEMP.

et refaites la
mesure.
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Niveau Action a
Message Cause .
d'alarme entreprendre
La tempé&ature du Mettez le capteur
TEMP ambiante devé capteur est supé&ieure a| Bas dans le support de
+40 °C capteur, et refaites
la mesure lorsque la
La tempé&ature du tempé&ature
TEMP ambiante basse capteur est infé&ieure a| Bas ambiante redevient
+10 °C normale.
Veuillez changer la
Le systame ne parvient sonde ou contacter
Capteur absent pas aidentifier la sonde | Moyen le service
connecte. aprés-vente du
fabricant.
Veuillez attendre
; o que la tempé&ature
La tempé&ature d'origine de la sonde diminue
TEMP Capteur devée du capteur est > +33°C | Bas avant de
et < +40 °C. commencer la
mesure.
Arré&ez |'utilisation
de la fonction de
mesure du module
s A TEMP et avertissez
Déaut Chauff. Sonde E”e“'f de  I'd@ment Moyen l'ingénieur
thermique. AP
biomedical ou le
personnel du service
aprés-vente du
fabricant.
Connectez le
Temp - ARRET La sonde est Bas capteur au patient,
CAPTEUR deésonnectee du patient. et refaites la
mesure.
La sonde utilisé n'est Ré&ylez correctement
. pas cohé&ente avec la la position de
Erreur site mesure o Moyen
position de mesure mesure sur le
réglé sur le moniteur. moniteur.
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Niveau Action &
Message Cause .
d'alarme entreprendre
TEMP TH
Veéifiez l'intagrité
La valeur TEMP est en Sgr:gep?stgrtgnv?)zs
Limite Temp dépassé& dehors de la plage de Moyen qu'ellé est propre et
34°Caa22°C. procé&lez aune
nouvelle mesure.
TEMP F3000
Erreur systeme lors de la
Erreur TEMP E1 y_ . Moyen
synchronisation.
Erreur systame lors de
Erreur TEMP E2 I'é@alonnage de la Moyen
thermistance du patient.
Erreur systame lors de
I'é@alonnage de la
. . M n . .
Erreur TEMP E3 thermistance de I'@ément | )¢ Arréez I'utilisation
thermique. de la fonction de
mesure du module
. TEMP et avertissez
Erreur de séjuence du
Erreur TEMP E4 systeme. < Moyen l'ingénieur
biomé&lical ou le
personnel du service
Erreur de I'@ément apres-vente du
La thermistance du
patient en mode
Erreur TEMP P2 Moniteur est instable ou Bas
hors limites.
La thermistance de
Erreur TEMP P3 I'@ément thermique en Bas

mode Moniteur est
instable ou hors limites.
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Niveau Action &
Message Cause .
d'alarme entreprendre
La thermistance du
Erreur TEMP P4 ane_nF en mo_de de Bas
pré&vision est instable ou
hors limites.
La thermistance de
Erreur TEMP P5 I'éément thermique en Bas

mode de prévision est
instable ou hors limites.

Arré&ez |'utilisation
de la fonction de
mesure du module
TEMP et avertissez
I'ingénieur
biomélical ou le
personnel du service

Impossible de aprés-vente du
Erreur TEMP P6 preéehauffer I'embout de Bas fabricant.
la sonde.
REMARQUE :

Les mesures
affichées a I'écran
ne sont pas fiables
lorsque le
moniteur indique
Erreur Temp PO6.

Haute Arréez I'utilisation
(en mode de la fonction de
Moniteur) mesure du module

Echec du module TEMP TEMP et avertissez

Echec Com. TEMP ou &hec de Basse l'ingénieur

communication (en mode biomélical ou le
Contrde personnel du service
rapide ou aprés-vente du
Visite) fabricant.

Installez la sonde
dans sa gaine,
sortez-la et refaites
la mesure.

La valeur TEMP est en
Limite Temp dépassee dehors de la plage Moyen
+30 °C a~ +43 °C.
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Niveau Action a

Message Cause .

d'alarme entreprendre
Connectez
Erreur de configuration correctement la

Pas de capt. TEMP. de la sonde (ou aucune Bas sonde et le

sonde connectee). moniteur, puis
refaites la mesure.
La sonde utilisé n'est Ré&glez correctement

Erreur site mesure pas _c_ohéente avec la Moyen la position de
position de mesure mesure sur le
réglé sur le moniteur. moniteur.

TEMP Capteur devé La tempé&sature d'origine Veuillez attendre
du capteur est > +33 °C que la temperature
et < +40 °C. Bas de la sonde diminue

avant de
commencer la
mesure.

Autres

Haute
(en mode
Moniteur)
o Changez la batterie
Batterie faible Batterie faible Basse ou rechargez-la.
(en mode
Contrde
rapide ou
Visite)
L"enregistreur manque L'enregistreur manque 5 Remettez du papier
de papier de papier as dans I'enregistreur.
Avertissez le
L'utilisateur a appuyé personnel du service
sur le bouton ENREG apres-vente du

Enr. non paraméré alors que le moniteur ne | Bas fabricant afin qu'il
dispose pas d'un installe et qu'il
enregistreur. configure

I'enregistreur.
Supprimez des

Espace stockage Il reste mo_ins de_: 10 Mo dpnnée:s_ sur le _

d'espace disponible sur Bas dispositif amovible

insuffisant

le dispositif amovible.

ou utilisez-en un
autre.
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Message

Cause

Niveau
d'alarme

Action a
entreprendre

Dispositif stock. lecture
seule

Le dispositif amovible
est en lecture seule.

Bas

Réparez le dispositif
amovible ou
remplacez-le.

Dé&onnex. ré&eau

Dans le systame
d'alarme distribué le
réeau du moniteur est
dé&onnecté

Bas

1) Vé&ifiez que le
céble réseau est bien
branché

2) Véifiez si le
CMS est sous
tension.

3) Vé&ifiez que
I'adresse IP du

moniteur de chevet
et du CMS sont sur
le mé&ne segment de
réseau.

5.3 Messages

Message

Cause

Recherche Pouls SpO,

Le module SpO, est en train d'analyser le signal du patient
et recherche le pouls pour calculer la saturation, lorsque le
capteur est connectéau patient.

Bruit SpO,

Il y a une interfé&ence avec les signaux de mesure de la
valeur SpO, due & des mouvements du patient, a
I'é&lairage ambiant, aux interfé&ences @ectriques ou aun
autre facteur. (SpO, Nellcor)

Mesure manuelle

En mode de mesure manuelle

Mesure Continue

En mode de mesure en continu

Mesure Automatique

En mode de mesure automatique

Mesure moyenne

En mode de mesure moyenne

Mesure Annulé

Appuyez sur le bouton de lancement/d'arr& de la mesure
PNI pour arr&er la mesure.

Etalonnage En Cours

Pendant le calibrage

Etalonnage Annulé

L'é@alonnage est terminé

Test Fuite En Cours

Le test de fuite est en cours.
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Message

Cause

Test Fuite Annulé

Fin du test pneumatique

Rénitialisation

Le module PNI est en cours de ré@nitialisation.

Veuillez Dé@narrer

Le module PNI est inactif.

Fait

La mesure de la PNI est terminée.

Temps mesure expire

Aucun réultat de mesure alors que le module est al'éat
Prévision depuis 30 s.

En cours de chauffage...

L 'utilisateur sort le capteur de son support et TEMP est en
cours de chauffage

Préchauffage terminé

Le moniteur affiche ce message une fois le capteur sorti
de son support et lorsque le préehauffage est terminé

Pré&vision terminé

Une fois la mesure de la valeur prévue terminé&, le
résultat et un message s'affichent dans I'interface.

Echec notation. Saisie
incompléete.

Dans l'interface Systéme de score d'avertissement, les
parametres ne sont pas compléement saisis.

Aucun module WIFI déec.

Aucun module Wi-Fi n'est dé&ecté

Fin pré&vision rapide

La mesure de prévision rapide est terminee.

Posit. sonde sur empl. mesure

La sonde n'est pas positionné sur le site de mesure.

5.4 Plage réglable des limites d'alarme

Les limites d'alarme SpO, sont réertoriées de la fagn suivante : unité&(%)

ALM HA

ALM BA

SpO,

100

20

Les limites de désaturation de la SpO, sont réertori€es de la fagn suivante : unité&(%)

Limite désat.
SpO;

Plage ré&lable : 20 % ~ 99 %, par incrénent de

1%

Adresse : Config. Biomé&licale >Alarme >

Limite déat. SpO,

Les limites d'alarme FP sont répertoriées de la fagon suivante : unité(bpm)

ALM HA

ALM BA

PR

300

30
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Les limites d'alarme PNI sont répertoriéss de la fagn suivante : unité(mmHg, kPa, 1 mmHg =
0,133 kPa)

Module EDAN :

Type de patient ALM HA ALM BA

ADU SYS 270 40
DIA 215 1,0
MAP 235 20
FP (PNI) 240 40

PED SYS 230 40
DIA 180 10
MAP 195 20
FP (PNI) 240 40

NEO SYS 135 40
DIA 100 1,0
MAP 110 20
FP (PNI) 240 40

Module SunTech :

Type de patient ALM HA ALM BA

ADU SYS 260 40
DIA 200 20
MAP 220 26
FP (PNI) 220 30

PED SYS 230 40
DIA 160 20
MAP 183 26
FP (PNI) 220 30

NEO SYS 130 40
DIA 100 20
MAP 110 26
FP (PNI) 220 30

Les limites d'alarme TEMP sont répertoriees de la fagn suivante :

Type de ALM HA ALM BA Incrément
patient

ADU/PED +42 °C (+107,6 °F) +35,5 °C (+95,9 °F) | +0,1 € (32,2 °F)
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Chapitre 6 Gestion des patients
6.1 Mode Moniteur

Le mode Moniteur est utilis€pour la surveillance et la gestion d'un seul patient.

6.1.1 Admission d'un patient

Le moniteur affiche les donné&s physiologiques et les mémorise dans les tendances dés lors qu'un
patient est connecté Ceci vous permet de surveiller un patient qui n'a pas encore &é&admis. Il est
cependant important d'effectuer I'inscription des patients de maniée adegjuate afin que vous
puissiez identifier votre patient sur les enregistrements, les rapports, ainsi que sur les dispositifs
en réseau.

Lors de linscription, vous devez saisir les donnés dont le moniteur a besoin pour un
fonctionnement preeis et sr. Par exemple, la configuration de la caté&jorie du patient dé&ermine
I'algorithme que le moniteur va utiliser pour traiter certaines mesures et effectuer certains calculs,
déermine les limites de sé&uritéqui s'appliquent acertaines mesures, et déermine les plages des
limites d'alarmes.

Pour admettre (inscrire) un patient, veuillez procéler de la maniere suivante :

1. Séectionnez Menu > Gestion des patients > Nouveau Patient ou appuyez sur la touche non
programmable Admit/Create new patient (Admettre/Cré&r un nouveau patient) sur le panneau
avant. Un message s'affiche pour demander al'utilisateur de confirmer la mise &jour du
patient.

2. Cliquez sur Non pour annuler cette opé&ation ; cliquez sur Oui pour afficher la fen&re Info
Patient.

3. Saisissez les informations relatives au patient :

® |D : entrez le numéo du dossier médical du patient.

® Nom : entrez le nom du patient (nom de famille).

® Prénom : entrez le prénom du patient.

® N-<lit: peut comprendre jusqu'a8 chiffres. Vous pouvez saisir des caractéres en chinois
et en frana@is, des chiffres et des caractées sp&iaux.

® Dr. : entrez le nom du médecin traitant du patient.

® Genre : Homme, Femme et S/O.

® Type : choisissez le type de patient, Adulte, Enfant ou Néonat.

® TypeSang:S/O, A B,ABetO.

® Date Naissance : entrez la date de naissance du patient.

® Date d'admission : entrez la date d'admission du patient.

® Taille : entrez la taille du patient.

® Poids : Entrez le poids du patient.

® Unitéhauteur : cm ou pouce

® Unitépoids : kg ou Ib.
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REMARQUE :

La création d'un nouveau patient (admission ou admission par code-barres) et la mise a

jour du patient effacera les données historiques du moniteur associées a ce patient.

6.1.1.1 Catégorie du patient

La configuration de la catéorie du patient déermine l'algorithme que le moniteur va utiliser pour
traiter certaines mesures et effectuer certains calculs, les limites de sé&uritéqui s'appliquent a

certaines mesures, et les plages des limites d'alarmes.

AVERTISSEMENT

Si vous changez la catégorie du patient, vous risquez de modifier la configuration
appropriée (comme les limites d'alarme). Vérifiez toujours les limites d'alarme afin de

vous assurer qu'elles sont adaptées au patient concerné.

6.1.2 Admission rapide

Si vous n'avez ni le temps ni les informations néessaires pour admettre compléement un patient,
vous pouvez utiliser la fonction Admission Rapide pour admettre rapidement un patient et saisir
le reste des informations patient par la suite. Pour admettre rapidement un patient, veuillez

procé&ler de la maniée suivante :

Sdectionnez la touche de raccourci directement al'&ran, ou

Sdectionnez Menu > Gestion des patients > Admission Rapide. Un message s'affiche afin
de demander al'utilisateur de confirmer la mise ajour des données du patient.

Cliquez sur Non pour annuler cette opé&ation ; cliquez sur Oui pour continuer et afficher la
fen&re Admission Rapide.

Configurez les champs Type selon le réglage correct, puis cliquez sur Oui pour terminer
I'admission rapide du patient. Si vous voulez abandonner I'op&ation, cliquez sur Non.

6.1.3 Admission a l'aide d'un code-barres

Le code-barres se base sur I'lD du patient. Pour admettre un patient al'aide d'un code-barres :

® Dans linterface de cré&tion d'un nouveau patient, les informations patient issues du

code-barres sont directement mises &jour sur l'interface. Vous pouvez saisir les informations
appropriees et cliquer sur Confirmer pour terminer.

Dans les autres interfaces, si le moniteur est connect€au serveur réeau et si la Requé&e
ADT (dans Config. Biométlicale) est éalement réglée sur Marche, le moniteur recherchera
automatiguement les informations patient depuis le serveur via I'ID et mettra &ajour les
informations sur l'interface de cré&tion d'un nouveau patient, sur laquelle les ééments sont
grisé&s et ne peuvent pas @re modifi&s (al'exception de N<lit). L'utilisateur doit ensuite
cliquer sur Confirmer pour terminer lI'opé&ation. Si le serveur ré&eau n'est pas connecté le
moniteur ne peut pas rechercher d'informations patient &partir du serveur. Il mettra ajour les
informations patient sur l'interface de cré&tion d'un nouveau patient en fonction des
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informations du code-barres. L'utilisateur peut ensuite saisir les informations appropriéss et
cliquer sur Confirmer pour terminer l'op€&sation.

6.1.4 Modification des informations patient

Pour modifier les informations patient aprés I'admission du patient, séectionnez Menu >Gestion
des patients > Info. Patient, et effectuez les modifications requises sur l'interface contextuelle.

6.2 Mode Visite

Le mode Visite est utilisépour la mesure des parametres et pour la gestion des donnéss de
plusieurs patients (1 000 patients maximum simultanément).

6.2.1 Gestion des patients

Sdectionnez Menu > Gestion des patients pour accéler ala fen&re Gestion des patients otles
informations patient sont affichées, y compris la valeur N <lit, le nom, le type de patient et I'ID. Si
le moniteur est hors tension, la liste d'informations sera stockee.

L'utilisateur peut également créer, importer et supprimer des patients dans cette fen&re, ou
cliquer sur la ligne d'un patient pour modifier les informations patient.

6.2.1.1 Création d'un nouveau patient

Pour créer un nouveau patient, vous pouvez :

1.
2.

Séectionner Menu > Gestion des patients > Nouveau Patient, ou

Appuyer sur la touche non programmable Admit/Create new patient (Admettre/Créer un
nouveau patient) située sur le panneau avant, ou

Utiliser la touche permanente Séec. pat., puis cliquer sur I'icée + dans la fenére
contextuelle, ou

Scanner le code-barres du patient &al'aide de la touche de raccourci lecteur de codes-barres.
Le code-barres se base sur I'ID du patient.

1) Dans l'interface de crétion d'un nouveau patient, scannez le code-barres :

Le moniteur mettra &jour les informations patient en fonction de I'ID identifié Dans
cette interface, I'utilisateur peut saisir les informations approprié&s.

2) Dans les autres interfaces, scannez le code-barres :

a)

b)

Si les informations patient issues de I'ID ont &é& stockées dans le moniteur
auparavant, ces informations patient seront recherchées apartir du moniteur et mises
ajour en tant que patient actuel devant &re mesuré La mesure peut &re commencee
sans effectuer l'op&ation Sdec. pat.

Si les informations patient issues de I'ID n'ont pas éé&stockéss dans le moniteur
auparavant :

Si le moniteur est connectéau serveur réseau et si la Requé&e ADT (dans Config.
Biometicale) est é&jalement re&lé sur Marche, le moniteur recherchera
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automatiquement les informations patient depuis le serveur via I'ID et mettra &jour
les informations sur l'interface de cré&tion d'un nouveau patient, sur laquelle les
éénents sont griseés et ne peuvent pas &re modifiés (al'exception de N<lit). Si le
serveur réseau n'est pas connecté& le moniteur ne peut pas rechercher d'informations
patient apartir du serveur. Il mettra &jour les informations patient sur I'interface de
crétion d'un nouveau patient en fonction des informations du code-barres.

Aprés avoir saisi et confirmeéles informations patient dans I'interface de cré&tion d'un nouveau
patient, l'utilisateur doit séectionner Séec. pat. pour effectuer la mesure. Lorsque le nombre total
de patients dans le moniteur dépasse la limite de 1 000, le moniteur affiche un message. Les
patients cré&s peuvent &re visualisés dans Gestion des patients.

6.2.1.2 Importation d'un patient

Sdectionnez Gestion des patients > Importer pour accéler ala fen&re dimportation des
patients, puis séectionnez Source. Vous avez le choix entre : Disque flash USB et Ré&eau. Le
patient exportépeut &re visualis€dans Gestion des patients.

Si vous choisissez Disque flash USB, avant I'importation, veuillez configurer le fichier de
données importé&au format CSV et le renommer de la fagn suivante : ImporterListePatient.csv

Si vous souhaitez modifier les informations patient dans le fichier, vous pouvez opter pour les
meéhodes suivantes :

+ Sous Excel : le format des informations patient doit &re 'N °lit + préom + nom + type de
patient + ID". Le type de patient doit &re sous forme de chiffre : 1 pour Adulte, 2 pour Enfant
et 3 pour Nouveau-né 23 Wang Xiaoming 1 12345.

+ Sous OneNote : le format des informations patient doit &re ‘N “lit + préom + nom + type de
patient + ID'. Chaque éément doit occuper une cellule du tableau. Le type de patient doit &re
sous forme de chiffre : 1 pour Adulte, 2 pour Enfant et 3 pour Nouveau-né La virgule en
Francais doit également &re conservee (ex. 23, Wang, Xiaoming, 1, 12345).

REMARQUE :

1 Dans la liste patients du fichier de données CSV, le prénom, le nom et I'ID ne doivent
pas dépasser 63 bits chacun.

2 Lors du processus d'importation, le moniteur importera les informations patient qui
répondent a ces exigences. En cas d'informations patient erronées, un message
s'affichera. Les informations patient erronées doivent étre modifiées et réimportées.

Tous les patients aimporter seront listé& dans une nouvelle fen&re. S@ectionnez les patients que
vous souhaitez et cliquez sur Importer.

Pendant I'importation, si le nombre total de patients dans le moniteur dépasse la limite supéieure
(1 000 patients), une boie de confirmation s'affiche. S@ectionnez OK pour accé&ler ala fen&re
Gestion des patients, effacez une partie des patients existants, puis retournez ala fen&re
d'importation des patients pour relancer I'importation. Séectionnez NON pour revenir ala fen&re
Importer un patient, effacez une partie des patients aimporter puis relancez I'importation.

Si la valeur N <lit du patient est en conflit, le moniteur affichera un message de confirmation pour
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demander al'utilisateur s'il souhaite mettre ajour la valeur N<lit en conflit. Séectionnez OK
pour remplacer les informations patient actuelles dont la valeur N <lit est en conflit. Séectionnez
Tout pour remplacer les informations de tous les patients dont la valeur N<lit est en conflit.
Sdectionnez NON pour empé&her le remplacement des informations patient actuelles et
poursuivre l'importation. Séectionnez Pas tous les patients pour empé&her le remplacement de
tous les patients dont la valeur N<lit est en conflit. S@ectionnez Annuler ou fermez ce menu
pour mettre fin al'opé&ation.

6.2.1.3 Suppression d'un patient

Sdectionnez Gestion des patient > Effacer, puis choisissez les patients que vous souhaitez
effacer ou séectionnez directement Page ou Tout > Effacer.

Cette opé&ation permet seulement de supprimer les informations patient dans la fen&re Gestion
des patients mais n'efface pas les données historiques du patient.

Si parmi les patients séectionnés figure le patient qui est en train d'&re mesur& un message de
confirmation s'affiche : 'Souhaitez-vous vraiment supprimer le patient actuellement
mesuré?'. Séectionnez Oui pour effacer et le moniteur reviendra & lI'é@at Aucun patient.
Séectionnez Non pour arré&er et le moniteur reviendra ala fen&re Supprimer le patient.

6.2.2 Choix du patient pour la mesure

Choisissez le patient pour la mesure et les informations patient s'afficheront dans l'interface
principale. Ces informations patient sont les mé&nes que celles de la fen@re Gestion des patients.

Cliquez sur la touche permanente Séec. pat. w iﬁi pour accéder ala fen&re de sdéection des
patients :

e La valeur N<lit, le nom, la duré de la mesure et I'éat de la mesure de tous les patients
s'affichent dans la fen&re. Le cercle prés de la valeur N<lit indique I'éat de la mesure gréae
aune couleur. La couleur verte signifie que le patient mesuréa une valeur de mesure normale
et I'absence de couleur signifie que le patient mesuré&a une valeur de mesure invalide ou que
le patient n'a pas &€émesuré

e Pour choisir le patient pour la mesure actuelle, cliquez sur un patient et les informations
patient s'afficheront dans l'interface principale.

e Cliquez sur l'icGne + pour crésr un nouveau patient qui s'affichera laoutise trouve l'icéne +, et
dont les informations sont synchronisés avec la fené&re Gestion des patients.

e Nouv. visite pat. : lorsqu'une nouvelle visite patient est néeessaire, appuyez sur cette touche
pour actualiser les éats de mesure et les durées de mesures de tous les patients. L'éat de
mesure reviendra al'éat 'non mesuré Si l'utilisateur définit le Déai sur Courant dans la
fen&re Rappel, les donné&s de mesure actuelles seront effacées.

Si le moniteur est redémarré il reviendra al'éat Aucun patient dans l'interface principale et il
conservera I'éat de mesure pr&élent dans l'interface Séec. pat.
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6.2.3 Dossier relatif a la visite des patients

6.2.3.1 Tableau des données d'origine

Le tableau des données d'origine d'un patient s'affiche en bas de I'interface principale. Il est stable
et ne peut pas @re masqué Si les données affichés dépassent 20 groupes, les données les plus
anciennes sont remplacees par les plus réeentes. Les données d'origine correspondant au dossier
ne peuvent pas &re supprimees.

Dans ce tableau, pour le module TEMP. rapide, seules les donnés de mesure en mode
Prévision/Prévision rapide seront mises ajour. Les données SpO, seront mises &jour de I'une des
fagns suivantes :

e En fonction de l'intervalle de temps : Cliquez sur la zone des paramétres de la SpO, pour
accéler au menu de configuration des paramétres de la SpO, > Intervalle de stock. du SpO,,
puis choisissez 30's, 1 min, 2 min ou 5min . 30 s est le ré&jlage par défaut. Le moniteur
stockera les données d'origine de la SpO, ou les donné&s ponctuelles de la SpO;
conformément al'intervalle séectionné

e En fonction des donnés ponctuelles : lorsque la valeur TEMP ou la valeur PNI est obtenue.

6.2.3.2 Confirmation du dossier relatif a la visite des patients
® Choisir un dossier relatif ala visite des patients

Sdection manuelle : dans le tableau des données d'origine, cliquez sur le triangle inverségris et
choisissez donné&s comme paramétre du dossier. Ou dans la zone du tableau des donnéss
d'origine, choisissez une valeur de paramére comme dossier.

Sdection automatique : le dossier déend de la derniée mesure valide par défaut.
® Généer un dossier relatif ala visite des patients

Généation manuelle : en cliquant sur Enregistr. dans le tableau des donné&s d'origine.
L'utilisateur peut de nouveau choisir les donnés d'origine et recliquer sur Enregistr. pour
géné&er un nouveau dossier relatif ala visite des patients, et le dossier le plus ancien sera
remplacé

Gé&éation automatique : si l'utilisateur n'a pas cliquésur Enregistr. pour géné&er le dossier, ce
dernier sera géné&éautomatiqguement des que la valeur du paramétre dans le tableau des donnés
originales sera mis ajour.

La durée de la mesure du dossier relatif ala visite du patient dépend du dernier paramétre de la
durés de mesure du dossier.

REMARQUE :

Pour chaque patient admis (c'est-a-dire que le moniteur n'a pas admis ou n'est pas passé
au deuxieme patient), le moniteur ne stockera qu'un dossier et le plus ancien sera
remplacé par le plus récent.

6.3 Mode Contréle rapide

Le mode Contrde rapide est utilisépour les mesures ponctuelles et pour la gestion des donnees
ponctuelles de plusieurs patients.
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6.3.1 Admission d'un patient

Vous pouvez admettre un patient de plusieurs fagns. Si le moniteur est connectéau serveur
réseau, les informations patient peuvent &re synchronisées avec le serveur réeau apres
I'admission.

1. Séectionnez Menu > Gestion des patients et cliquez sur Nouveau patient pour acc&ler ala
fen&re des nouveaux patients.

2. Appuyez sur la touche permanente Nouveau patient ou appuyez sur la touche non
programmable Admit/Create new patient (Admettre/Crér un nouveau patient). Le moniteur
mettra automatiquement fin &la procélure d'admission du nouveau patient (le numé&o de
sé&ie sera automatiqguement incrénentéde un et les autres ééments de ré&glage seront laissés
vides par défaut).

Scanner le code-barres du patient &al'aide de la touche de raccourci lecteur de codes-barres.

® Dans l'interface de crétion d'un nouveau patient, l'utilisateur peut scanner le code-barres
gr&e au lecteur. Les informations patient sont directement mises ajour sur cette interface en
fonction des informations du code-barres. L'utilisateur doit ensuite les Confirmer.

® Dans les autres interfaces, le n©de sé&ie sera automatiquement incrénentéde un et les
informations patient seront directement mises ajour sur l'interface principale en fonction des
informations du code-barres.

6.3.2 Modification des informations patient

Sdectionnez Gestion des patients > Info Patient ou cliquez directement sur la zone
d'informations patient dans I'interface principale pour consulter ou modifier les informations d'un
patient (le n°de s&ie n'est pas modifiable).

Si le moniteur est éeint et redémarré les informations patient seront restaurés par défaut,
c'est-adire que le type de patient sera ré&lésur Adulte et les autres champs seront laissés vides.

6.4 Recherche d'informations patient via le réseau (ADT)

Dans l'interface de crétion d'un nouveau patient, si le moniteur est connectéau serveur réseau et
si la Requé&e ADT (dans Config. Biomédicale) est &alement re&glée sur Marche, le moniteur
peut rechercher des informations patient apartir du serveur en saisissant I'ID ou en scannant le
code-barres. En mode Contrde rapide, les informations patient peuvent &re recherchées
uniquement en saisissant I'lD.

En mode Visite, appuyez sur la touche non programmable Admit/Create new patient
(Admettre/Cré&r un nouveau patient) sur le panneau avant pour accéler al'interface Nouveau
patient. En mode Moniteur ou en mode Contrde rapide, séectionnez Menu > Gestion des
patients > Nouveau Patient pour accé&ler alinterface Nouveau patient . Saisissez I'ID ou
scannez le code-barres puis cliquez sur le symbole de la loupe pour afficher les informations
patient. Les informations patient peuvent &re mises ajour sur le moniteur.

Pour plus d'informations sur le lecteur de code-barres et la recherche d'informations patient,
veuillez vous reporter aux chapitres 6.1.3, 6.2.1.1 et 6.3.1.
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REMARQUE :

1

Si les informations patient recherchées a partir du serveur réseau sont modifiées sur
le serveur réseau, le moniteur peut mettre a jour le contenu modifié en conséquence
uniquement lorsqu'il est en mode Moniteur et si les parameétres appropriés du
serveur réseau ont également été définis sur Marche. Si les informations patient sont
modifiées sur le moniteur uniguement en mode Moniteur, le contenu modifié peut
étre mis a jour sur le serveur réseau.

Lorsque le moniteur est connecté a la passerelle et en cas de conflit, veuillez modifier la
valeur N° lit (si le moniteur est en mode Moniteur) ou le dernier numéro de I'lP local ou du
numéro de réseau du moniteur (si le moniteur est en mode Visite ou Contrdle rapide).

Lorsque le moniteur est sur l'interface de clavier a I'écran, scanner le code-barres
permet uniquement de saisir des informations. Apres avoir saisi les informations,
l'utilisateur peut terminer la création du nouveau patient conformément a la
procédure habituelle.

6.5 Centrale de survelillance

Le moniteur peut &re connectéaune centrale de surveillance uniquement en mode Moniteur. Via
le réseau :

1.

Le moniteur envoie les informations patient, les données de surveillance ou de mesure en
temps reel ala centrale de surveillance.

Les informations de surveillance en temps ré&l s'affichent sur la centrale de surveillance de la
méme fagn que sur le moniteur, et la centrale de surveillance peut effectuer un contrde
bilaté&al. Par exemple : modification des informations patient, admission d'un patient, sortie
d'un patient, etc.

Pour de plus amples informations, reportez-vous au Manuel d'utilisation de la centrale de
surveillance MFM-CMS.

Le moniteur prend en charge le protocole HL 7.

REMARQUE :

1

Lorsque vous connectez le moniteur a la centrale de surveillance, utilisez un
systéme cablé plutét qu'un réseau sans fil, en raison du risque d'interférence
ESU/réseau sans fil (risquant d'entrainer une panne réseau).

Assurez-vous que la connexion réseau entre le moniteur et la centrale de
surveillance est en bon état quand la fonction de synchronisation temporelle sur le
moniteur est active (le paramétre par défaut est Arrét. Chemin de configuration :
Config. Systeme > Date/heure > Tps Synch.). Si le parametre est activé, le
moniteur acceptera la synchronisation depuis le MFM-CMS.

La fonction de synchronisation horaire peut ne pas étre disponible sur toutes les
versions logicielles du systtme MFM-CMS. Consultez notre service technique ou
votre distributeur local pour plus d'informations.
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Chapitre 7 Interface utilisateur

Le changement de certains réglages peut préenter des risques. En consé&juence, seules les
personnes autorisés peuvent effectuer ces modifications. Aprés avoir modifié les reéglages,
veuillez en avertir I'op&ateur.

7.1 Réglage du style de l'interface

L'utilisateur peut configurer I'interface en fonction des besoins, tels que : Paramétres devant &re
surveillés.

7.2 Sélection des parametres d'affichage

L'utilisateur peut séectionner les paramétres d'affichage en fonction des exigences en matiee de
surveillance et de mesure.

Cliguez sur Menu > Config. des param. pour séectionner les paraméres requis apartir de
I'interface contextuelle.

Quittez le menu. Les paramétres sont automatiquement ajustés al'éran.

7.3 Modification de la couleur des paramétres et des tracés

L'utilisateur peut définir la couleur d'affichage des paramétres et des tracé& asa convenance.
Cliquez sur la zone de paramétre correspondante pour accé&ler au menu de configuration des
paramétres > ChoixCouleur pour modifier les couleurs des paramétres et des tracés.

7.4 Configuration utilisateur

Les utilisateurs peuvent enregistrer la configuration du moniteur en cours d'utilisation, ou encore
supprimer ou renommer la configuration utilisateur enregistrée. Trois ééments de configuration
utilisateur peuvent &re enregistré& sur le moniteur. L'utilisateur peut séectionner I'éément

souhaité La configuration portant un point (@) est la configuration actuelle.

Pour enregistrer la configuration utilisateur, procé&lez comme suit :
1. Sdectionnez Menu > Config. par déaut > Config. Utilisateur.

2. Cliquez sur Sauvegarder puis saisissez un nom de fichier de configuration et confirmez-le.
Un message s‘affiche apres I'opé&ation.

Pour supprimer la configuration utilisateur, procé&lez comme suit :
1. Sdectionnez Menu > Config. par déaut > Config. Utilisateur.

2. Séectionnez le fichier de configuration a supprimer de la liste, cliquez sur Effacé et
confirmez l'op&ation. Un message s'affiche aprés I'opé&ation.
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Pour renommer la configuration utilisateur, procé&lez comme suit :
1. Sdectionnez Menu > Config. par déaut > Config. Utilisateur.
2. Dans la liste, s@ectionnez un fichier de configuration arenommer et cliquez sur Renom.

3. Saisissez un nom pour le fichier de configuration et confirmez cette opé&sation.

7.5 Configuration par défaut

Pour déinir la configuration par défaut, s&ectionnez Menu > Config. par défaut. Dans le menu
Déaut, les utilisateurs peuvent choisir une configuration d'usine (adulte, enfant ou néonatale) en
fonction de la cateégorie de patient. Les utilisateurs peuvent éjalement choisir une configuration
utilisateur enregistrée dans le moniteur si elle est disponible. Pour plus d'informations sur la
configuration utilisateur, reportez-vous ala section Configuration utilisateur.

Pour veé:ifier la configuration actuellement utilisé, s&ectionnez Menu > Config. par défaut. La

configuration portant un point (®) est la configuration actuelle. Si aucune configuration ne

pré&ente un point, cela signifie que la configuration actuellement utilisé& ne se trouve pas parmi
les configurations réertoriés ace niveau.
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Chapitre 8 Surveillance SpO,

8.1 Généralités

Le paramére SpO, se base sur l'absorption de la lumiée rouge et infrarouge par l'oxygene
sanguin pulséau moyen d'un capteur de doigt et d'un module de mesure de la SpO,. La mesure
d'un pléhysmogramme de SpO, est utilis& pour déerminer la saturation en oxygéne de
I'nénoglobine dans le sang arté&iel. Le paramétre SpO, peut €galement fournir une fréguence de
pouls (FP) et un tracéde pléhysmogramme (PLETH).

8.2 Informations de sécurité concernant le parameétre SpO,

AVERTISSEMENT

1 Nutilisez pas un capteur de SpO, si son emballage est endommageé, et renvoyez-le
au revendeur.

2 Si le capteur de SpO; ne fonctionne pas correctement, veuillez le reconnecter ou le
remplacer par un nouveau capteur.

3 Une surveillance continue et prolongée augmente les risques de modification
inattendue de I'état de la peau, comme par exemple sensibilité anormale, rubescence
(rougeur de la peau), cloques, putrescence, etc. Des examens plus fréquents peuvent
s'avérer nécessaires pour certains patients.

4 Positionnement correct du capteur : Si un capteur est trop lache, il peut compromettre
l'alignement optique ou tomber. S'il est trop serré, par exemple, si le site d'application
est trop grand ou s'agrandit suite a un cedéme, une pression excessive peut étre
exercée. Cela peut provoquer une congestion veineuse distale sur le site
d'application, provoquant un cedéme interstitiel, une hypoxie et une mauvaise
irrigation tissulaire. Des irritations ou des lacérations cutanées peuvent apparaitre
lorsque le capteur est fixé au méme endroit pendant trop longtemps. Pour éviter ces
irritations et lacérations cutanées, examinez de temps en temps le site d'application et
modifiez régulierement I'emplacement du capteur.

5 N'utilisez avec le moniteur que des capteurs et des prolongateurs de cable autorisés
par EDAN. Les autres capteurs ou prolongateurs de cable risquent d'entrainer un
fonctionnement incorrect du moniteur et/ou des blessures mineures.

6 Des niveaux élevés d'oxygene peuvent prédisposer un nouveau-né prématuré a une
fibroplasie rétrolentale. Si ceci doit étre pris en compte, NE réglez PAS la limite
d'alarme haute a 100 %, car cela revient a désactiver la limite d'alarme supérieure.

7 En cas d'arythmie grave, la fréquence du pouls mesurée par SpO; peut différer de la
frequence cardiaque de I'ECG, mais cela ne signifie pas que la valeur FP (SpO,) est
inexacte.
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REMARQUE :

1 Evitez de positionner le capteur sur des membres portant un cathéter artériel, ou un
dispositif d'injection intraveineuse.

2 Sile patient présente une tendance a la désoxygénation, analysez les échantillons de
sang a l'aide d'un co-oxymeétre de laboratoire afin de bien comprendre I'état du patient.

3 Le tracé SpO; n'est pas directement proportionnel au volume du pouls.
4 L'appareil est étalonné pour afficher la saturation fonctionnelle en oxygene.

5 L'utilisation d'un testeur ou d'un simulateur fonctionnel pour évaluer la précision de la
SpO, n'est pas possible.

6 Le matériel avec lequel le patient ou toute autre personne peut entrer en contact doit
étre conforme a la norme EN ISO 10993-1:20009.

8.3 Mesure de la SpO,

1. Séectionnez le réglage de la catégorie de patient adé&juat (adulte, enfant ou néonat), car ce
reglage est utilisépour I'optimisation du calcul de la SpO, et des valeurs numé&iques du pouls.

2. Au cours de la mesure, assurez-vous que le site d'application :
— présente un flux pulsatile, id&@lement avec une bonne perfusion circulatoire ;

—n'a pas changéd'&aisseur, ce qui entramerait un mauvais positionnement du capteur.

Procédure de mesure
1. Allumez le moniteur.
2. Fixez le capteur sur le site appropriédu doigt du patient.

3. Branchez le connecteur de la rallonge de céble du capteur sur la prise SpO..

Montage du capteur

AVERTISSEMENT

Inspectez le site d'application toutes les deux ou trois heures afin de vous assurer que la
gualité de la peau et l'alignement optique sont corrects. Si la qualité de la peau a changé,
positionnez le capteur sur un autre site. Changez de site d'application au moins toutes les
guatre heures. Pour les nouveau-nés, changez le site de mesure toutes les 20 minutes.
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REMARQUE :

1

Les colorants injectés, tels que le bleu de méthyléne, ou les dyshémoglobines
intravasculaires, telles que la méthémoglobine et la carboxyhémoglobine, peuvent
donner lieu & des mesures inexactes.

Inspectez le capteur afin de vous assurer que I'émetteur et le récepteur de lumiere
sont alignés et qu'il n'y a aucun espace entre le capteur et le doigt. Toute la lumiére
émise par I'émetteur doit traverser les tissus du patient. Le cable du capteur doit se
trouver sur le dos de la main.

Nettoyez le site d'application et retirez toutes les substances éventuellement
présentes, comme du vernis a ongles. La température du site de mesure ne doit pas
étre trop basse.

8.4 Limites de mesure

Certaines pathologies du patient peuvent affecter les mesures et provoquer une perte du signal de
pouls.

Des mesures impreeises peuvent notamment @re géé&és par :

I'application incorrecte du capteur ;

une lumié&e ambiante forte, par exemple : lampes chirurgicales (en particulier celles posseslant
une source lumineuse au xéon), lampes a bilirubine, lampes fluorescentes, lampes a
infrarouge et lumie&re directe du soleil ;

le fait de ne pas recouvrir le capteur avec un maté&iau opaque ades niveaux éevé de
lumiée ambiante ;

des hémoglobines dysfonctionnelles ;

une mauvaise perfusion p&iphé&ique ;

des mouvements excessifs ou violents du patient ;

des pulsations veineuses ;

des colorants intravasculaires, tels que le vert d'indocyanine ou le bleu de méhyléne ;

des agents colorants appliqués en externe (vernis aongles, teintures, crémes aux pigments) ;
la défibrillation ;

le positionnement du capteur sur une extrénité portant un brassard de tensiomérie, un
cathéer art&iel ou une ligne intravasculaire ;

une interf@ence dectromagnéique ;

une perfusion faible.
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La perte du signal de pouls peut se produire pour les raisons suivantes :

e un capteur trop serré&;

e un brassard de tensiométrie gonflésur la méne extré@nitéque le brassard muni du capteur ;
e une occlusion art&ielle &proximitédu capteur ;

e une mauvaise perfusion p&iphé&ique.

REMARQUE :
1 Pour éviter les interférences de la lumiére ambiante, assurez-vous que le capteur est
correctement appliqué et recouvrez le site du capteur avec un matériau opaque.

2 Des capteurs de SpO, adjacents peuvent interférer les uns avec les autres (par
exemple, en cas de plusieurs mesures de la SpO; sur le méme patient). Assurez-vous
de recouvrir le capteur avec un tissu opaque afin de réduire les interférences croisées.

3 Déplacez le capteur vers un site moins actif et maintenez le patient immobile, dans la
mesure du possible.

4 Pour le module SpO, Nellcor, l'algorithme augmente automatiquement la quantité de
données nécessaire pour mesurer la SpO; et la FP en fonction des conditions de
mesure. Dans des conditions de mesure normales, I'établissement d'une moyenne
dure 6 a 7 secondes. Dans d'autres conditions, telles que celles provoquées par une
perfusion faible, une interférence (par exemple, une interférence externe, comme la
lumiere ambiante ou un mouvement du patient), ou une combinaison des deux,
l'algorithme augmente automatiquement la quantité de données nécessaire au-dela de
7 secondes. Si I'établissement d'une moyenne dynamique dure plus de 20 secondes,
I'eécran affiche le message "RecherchePouls SpO,", et la SpO, et la FP continuent
d'étre mises a jour toutes les secondes. La quantité de données requise continue
d'augmenter au fur et a mesure que ces conditions se prolongent. Si la durée
nécessaire pour établir une moyenne dynamique atteint 40 secondes, I'écran affiche le
message d'alarme de niveau élevé "SpO, PAS DE POULS" pour indiquer une perte de
pouls.

8.5 Evaluation de la validité d'une mesure SpO,

Vous pouvez vé&ifier la qualitédu tracéPLETH et la stabilitédes valeurs SpO, pour déerminer si
le capteur fonctionne correctement et si les mesures SpO, sont correctes. Utilisez toujours ces
deux indications simultan@nent pour évaluer la validitéd'une mesure SpO..

En géné&al, la qualitédu tracéPLETH de SpO, reflee la qualitédes signaux lumineux obtenus
par le capteur. Un tracéde qualité méliocre indique une diminution de la qualitédu signal.
D'autre part, la stabilitédes valeurs SpO, reflée éalement la qualitédu signal. Contrairement
aux mesures SpO, variables causees par des facteurs physiologiques, les mesures SpO, instables
résultent de signaux reqis par le capteur avec des interféences. Les probléenes mentionné
ci-dessus peuvent &re provoqués par un mouvement de la patiente, un mauvais positionnement
du capteur ou une déaillance du capteur. Pour obtenir des valeurs SpO, correctes, essayez de
limiter les mouvements de la patiente, ve&ifiez le positionnement du capteur, utilisez un autre site
de mesure ou remplacez le capteur.

-061-



Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

REMARQUE :

1 La précision de la SpO, a été validée dans le cadre d'études menées sur I'homme

basées sur I'analyse d'un échantillon de sang artériel de référence réalisée a l'aide
d'un CO-oxymetre. Les mesures de la SpO, sont réparties de maniére statistique et
seuls deux tiers environ des mesures seront comprises dans la gamme de précision
indiquée, par rapport aux mesures effectuées avec le CO-oxymétre. La population
volontaire ayant pris part aux études était composée d'hommes et de femmes en
bonne santé, agés entre 19 et 37 ans (pour le module SpO, EDAN), et entre 18 et
50 ans (pour le module SpO, Nellcor), avec diverses pigmentations cutanées. Notez
gue la population étudiée était composée d'adultes sains ou malades pour l'utilisation
prévue aupres de la population visée.

La précision de la frequence du pouls est obtenue par la comparaison avec la
fréquence du pouls artériel généré par un simulateur d'oxygéne artériel (ainsi qu'un
simulateur de pouls électronique).

Lors de la surveillance, si les valeurs du moniteur different considérablement par
rapport a I'état physiologique du patient, cela signifie que le signal est peut étre
perturbé, ce qui a pour conséquence des mesures erronées. Dans ce cas, l'artefact
peut présenter une valeur similaire, ce qui empéche le moniteur d'émettre une
alarme. Afin de garantir la fiabilité de la surveillance, il est nécessaire de vérifier
régulierement si le capteur est correctement positionné et si la qualité du signal est
bonne.

8.6 Délai de déclenchement de I'alarme SpO.,

Il existe un déai entre la survenue d'un &éement physiologique au niveau du site de mesure et
le délenchement de I'alarme correspondante sur le moniteur. Ce déai est basé sur deux
composantes :

1.

Le temps entre la survenue de I'ééement physiologique et le moment ouicet & éement est
repré&entépar les valeurs numéiques affichés. Ce déai déend du temps de traitement de
I'algorithme et du réglage de la sensibilité Plus la sensibilitéconfiguré est faible, plus le
temps né&essaire pour que les valeurs numé&iques refléent I'ééement physiologique est
long.

Le temps entre le déassement de la limite d'alarme et I'indication de I'alarme sur le moniteur.
Ce ddai combine le ddai de de&lenchement d'alarme configuréet le ddai géné&al du
systéme.

8.7 Indice de perfusion (IP)*

* Applicable uniguement au module de SpO, EDAN.

L'IP est une valeur numé&ique qui indique le niveau de perfusion. Elle reflée le niveau de
perfusion au niveau du site de surveillance.
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Comme la mesure de SpO, est basé sur la pulsation engendreée par le flux sanguin dans le
vaisseau, I'lP est liés al'intensitédu pouls. Vous pouvez &jalement utiliser I'lP comme indicateur
de la qualitédu signal lors d'une mesure de SpO,.

La valeur IP est comprise entre 0 et 10. Plus la valeur est grande, meilleures sont la perfusion et
la qualitédu signal. Le niveau de perfusion et la qualitédu signal sont &leur maximum lorsque la
valeur atteint 10. Lorsque I'IP est infé&ieure &2, cela indique une perfusion faible et une mauvaise
qualitédu signal au niveau du site de surveillance ; vous devez repositionner le capteur ou trouver
un meilleur site.

La valeur de I'lP s'affichera dans la zone des paramétres SpO..

8.8 Réglage de la tonalite

Si la modulation de la tonalitéest activee, le paramétre FP énet une tonalitéplus basse lorsque la
SpO; baisse. Dans le menu Re&glage SpO,, séectionnez la tonalitéde basculement entre Marche
et Arré&. Plus la valeur de la SpO; est faible, plus la fréguence de la tonalitél'est &alement.

8.9 Réglage de la sensibilité

Les diffé&ents réglages de sensibilitécorrespondent &ades fré&uences d'actualisation diffé&entes.
Haut indique que la fréguence d'actualisation de la SpO; est &evée. Pour modifier la sensibilité
procélez comme suit :

1 Séectionnez le menu Ré&glage SpO..

2 Sdectionnez Sensibilitédans l'interface et sé&ectionnez la sensibilitésouhaité& dans la liste
dé&oulante.

8.10 Mesure simultanée de la SpO, et de la PNI

Lors de la mesure simultané de la SpO, et de la PNI sur le mé&ne membre, l'utilisateur peut

accéler aConfiguration du SpO, > Simul. PNI et choisir Marche ou Arré&. t1~t2 correspond &
la durée de la mesure simultané de la SpO; et de la PNI. t1 et t2 renvoient respectivement au

début et ala fin (dé&yonflage du brassard terminé de la mesure de la PNI.

Lorsque le paramétre de mesure simultané de la SpO; et de la PNI est ré&ylésur Marche :
e Lazone d'informations géné&ales affiche Simul. PNI ;

e Pendant t1~t2 : en mode Moniteur, il n'y a aucune alarme physiologique de la SpO; et de la
FP (quand la FP est issue de la SpO,). En mode Visite ou Contrde rapide, il n'y a aucune
information d'alerte sur la SpO, et la FP (quand la FP est issue de la SpOy) ;

e Avanttletaprést2,ilya desalarmes physiologiques/des informations d'alerte de la SpO; et
delaFP;

e Celan'influencera aucune autre fonction du moniteur.
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8.11 Gestion des alarmes SatSeconds*

* Applicable uniquement au module de SpO, Nellcor. * Non applicable au systéme
MFM-CMS.

8.11.1 Description de la technologie SatSeconds

Dans le cadre de la gestion classique des alarmes, les limites d'alarme sup€&ieures et inf&ieures
sont définies pour la surveillance de la saturation en oxygeéne. Au cours de la surveillance, dés
qu'une limite d'alarme est dépassée, mé&ne d'un seul point de pourcentage, une alarme se
de&lenche immédiatement. Lorsque le niveau de SpO; fluctue aproximitéd'une limite d'alarme,
I'alarme se deéelenche achaque fois que la limite est dépassee. Tant d'alarmes arépéition peuvent
ére géantes.

Avec la technique SatSeconds, les limites d'alarme de SpO, supéieures et infé&ieures sont
définies de la mé&ne mani&e que la gestion des alarmes classique. Cependant, vous pouvez
&alement définir une limite SatSeconds qui permet de continuer de surveiller la SpO, au-dessous
de la limite d'alarme infé&ieure sé@ectionné& et au-dessus de la limite d'alarme sup€&ieure définie,
pendant une p&iode de temps, sans qu'une alarme ne se dé&lenche.

La méhode de calcul est la suivante :

Le nombre de points de pourcentage au-delaou en deGade la limite dalarme de SpO, est
multipliépar le nombre de secondes pendant lequel le niveau de SpO, reste en dehors de cette
limite. Ceci peut &re indiquésous la forme d'une &juation :

Points xSecondes = SatSeconds

ou:

Points = points de pourcentage de la mesure SpO, au-del&ou en decade la limite
Secondes = nombre de secondes pendant lequel la SpO; est hors limite

Le temps de réponse de I'alarme, en supposant que la limite SatSeconds est réglée sur 50 et que la
limite d'alarme infé&ieure est r&glé& sur 90, est déerit et illustréci-dessous.

Dans cet exemple, le niveau de SpO, descend &88 (2 points en dessous de la limite) et y reste
pendant une pé&iode de 2 secondes (2 points < 2 secondes =4 SatSeconds). La SpO, chute
ensuite 286 pendant 3 secondes, puis &84 pendant 6 secondes. Les valeurs SatSeconds qui en
résultent sont indiqués ci-dessous :

SpO, Secondes SatSeconds
2 X 2 = 4
4 X 3 = 12
6 X 6 = 36
Ré&ultat SatSeconds total = 52

Apres environ 10,7 secondes, une alarme SatSeconds se de&lenchera car la limite de
50 SatSeconds a éedépasses. Voir la fleshe (1) dans la figure suivante.
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90

88 .......... .
SpO2 :

86

84 et B0 SatSeconds

T_ (point de déclenchement
de I'alarme)
| T T 1 T

| [
0123 456 7 8 9 10 11
SECONDES

Délai de déclenchement de l'alarme avec SatSeconds

Les niveaux de saturation peuvent fluctuer au lieu de rester stables pendant une pé&iode de
plusieurs secondes. Souvent, la SpO, du patient fluctue au-del&et en decade la limite d'alarme,
en réntegrant la plage sans alarme plusieurs fois. Au cours de telles fluctuations, le moniteur
intégyre le nombre de points SpO,, ala fois positifs et négatifs, jusqu'ace que la limite SatSeconds
soit atteinte ou que la SpO, du patient revienne dans la plage normale et y reste.

8.11.2 "Filet de sécurité" SatSeconds

Le "filet de séurité SatSeconds concerne les patients dont la saturation fait des excursions
fréguentes au-delaou en decade la limite de SpO, mais n'y reste pas suffisamment longtemps
pour que la limite SatSeconds soit atteinte. Ainsi, si en 60 secondes, au moins trois dépassements
de limite d'alarme de SpO; se produisent, une alarme se dé&lenche méne si la limite SatSeconds
n'a pas ée&atteinte.

8.11.3 Réglage de la durée SatSeconds

Vous pouvez réler SatSeconds sur Arré& ou la durée sur 10, 25, 50 et 100. Pour configurer les
réglages SatSeconds, accé&lez au menu Ré&jlage SpO, et séectionnez le ré&jlage SatSeconds
souhaitédans la liste SatSeconds.
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Chapitre 9 Surveillance FP

9.1 Généralités

La valeur numé&ique du pouls correspond au nombre de pulsations art&ielles dues alactivité
mécanique du cceur en battements par minute (bpm). Vous pouvez obtenir le pouls a partir de
n'importe quel signal de SpO, mesuré&ou de n'importe quelle PNI mesurée.

9.2 Source FP

La source FP peut &re issue de la SpO, ou de la PNI, et elle n'est pas séectionnable. SpO, est la
source privilgyiee si la FP issue de la SpO, est valable. Si FP est activee et si la SpO, et la PNI
sont désactiveées, la zone de parameétre de la FP affiche Aucune source.

9.3 Réglage du volume du parametre FP

Séectionnez Fonction dans le menu Ré&lage Pouls, puis choisissez le rélage appropriépour le
volume FP : cing barres repré&entent le volume maximal et une barre le volume minimal. Si
aucune barre n'est séectionné, le volume FP est déactivé La fré&uence de battement a une
corrdation positive avec la valeur mesurée.
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Chapitre 10 Surveillance PNI

10.1 Généralités

Le moniteur utilise la mé&hode oscillomérique pour mesurer la PNI. Elle peut &re utilisé chez
I'adulte, en pédliatrie et en nénatalogie. 1l est &alement conqi pour &re utiliséchez les femmes
enceintes, y compris dans les cas de préé&lampsie.

Les appareils de mesure oscillomérique permettent de mesurer I'amplitude des changements de
pression dans le brassard occlusif quand le brassard se dégonfle apartir d'une pression sup€&ieure
ala pression systolique. L'amplitude augmente soudainement lorsque le pouls arrive &passer a
travers l'occlusion de l'artée. Quand la pression du brassard baisse encore, I'amplitude des
pulsations augmente, atteint un maximum (qui correspond approximativement &la pression
moyenne), puis diminue.

Les mesures de pression artéielle obtenues avec cet appareil sont conformes ala norme améicaine
relative aux sphygmomanometres @ectroniques ou automatiques (ANSI/AAMI/ISO 81060-2:2013)
en termes d'erreur moyenne et d'&art-type.

10.2 Informations de sécurité relatives au parametre PNI

AVERTISSEMENT

1 Ne mesurez pas la PNI des patients atteints de drépanocytose ou d'une maladie
provoguant ou susceptible de provoquer des Iésions cutanées.

2 Ne mesurez pas la PNI sur le bras qui est situé du méme c6té qu'une mastectomie.

3 En raison des risques d'hématomes au niveau du membre portant le brassard chez
les patients présentant des troubles séveres de la coagulation, évaluez I'état clinique
du patient avant de décider de le soumettre a des mesures fréquentes de la pression
artérielle.

4 Ne placez pas le brassard sur un membre porteur d'un dispositif d'injection ou d'un
cathéter intraveineux, au risque d'endommager les tissus se trouvant a proximité du
cathéter si l'injection est ralentie ou bloquée pendant le gonflage du brassard.

5 N'attachez pas le brassard a un membre utilisé pour des perfusions intraveineuses
car le gonflage du brassard peut bloguer la perfusion et potentiellement blesser le
patient.

6 Ne placez pas le brassard sur un membre présentant un accés ou une thérapie
intravasculaire ou un shunt artérioveineux (AV). Cela pourrait provoquer des
blessures chez le patient.

7 Assurez-vous que le type de patient correct est sélectionné avant d'effectuer des
mesures. N'appliquez pas le niveau d'inflation le plus élevé, les limites de surpression
et la durée de mesure prévus pour un adulte lorsque vous effectuez des mesures sur
un nouveau-né. Si vous n'utilisez pas le mode néonatal chez un nouveau-né, cela
peut bloquer le flux sanguin et potentiellement blesser le patient.
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AVERTISSEMENT

Assurez-vous que la canalisation d'air entre le brassard de tensiométrie et le moniteur
n'est ni bloquée ni enchevétrée.

La mesure de la pression artérielle peut entrainer un dysfonctionnement temporaire
des autres dispositifs de surveillance médicale placés sur le méme membre.

10 Les mesures de la PNI peuvent étre affectées par le site de mesure, la position du

patient, une activité physique ou I'état physiologique du patient.

11 Une pression continue du brassard en raison d'une tubulure de connexion entortillée

peut bloquer le flux sanguin et provoquer des blessures chez le patient.

12 La vérification de I'étalonnage s'applique uniquement aux adultes et ne peut pas étre

utilisée dans un intervalle de mesure automatique. La mesure en continu ne peut pas
non plus étre utilisée dans l'intervalle de mesure automatique.

REMARQUE :

1

Il est suggéré a I'utilisateur de ne pas entamer de mesure de PNI lorsque le témoin de
batterie faible s'affiche, car le moniteur risquerait de s'éteindre automatiquement.

Si vous renversez un liquide sur I'appareil ou ses accessoires, en particulier s'ily a un
risque que le liquide atteigne l'intérieur de la tubulure ou du dispositif de mesure,
contactez votre personnel de maintenance.

Une utilisation continue du mode de mesure automatique au cours de brefs
intervalles peut géner le patient. La mesure en continu ou la mesure automatique en
mode néonatal ou pédiatrique peut entrainer des lésions tissulaires ou une ischémie
chez le patient.

La mesure de la PNI peut étre affectée par les extrémes de température, d’humidité et
d'altitude.

La valeur de mesure de la PNI doit étre expliquée par des professionnels qualifiés.

La fréquence de pouls basée sur la mesure de la PNI peut différer de la fréquence
cardiaque en fonction de la courbe ECG. La PNI mesure le nombre de pulsations
périphériques et la fréquence cardiaque est mesurée grace au signal électrique du
cceur. Une différence se produit lorsque les signaux électriques du cceur n'entrainent
pas de pulsation au niveau des vaisseaux sanguins périphériques ou lorsque la
perfusion périphérique du patient est mauvaise.
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10.3 Limites de mesure

Les mesures ne sont pas rélisables si les extr@nes de la fré&uence du pouls sont infé&ieurs a
40 bpm ou supé&ieurs &240 bpm, ou si le patient est placé sous cceur-poumon artificiel.

Il se peut que la mesure soit inexacte ou impossible dans les situations suivantes :
® Une pulsation réyuliée de la pression art&ielle est difficilement déectable.
® |e patient présente une arythmie cardiaque.

® |Le patient est animé&de mouvements excessifs et continus tels que des tremblements ou des
convulsions.

Le patient présente des changements rapides de pression artéielle.

Le flux cardiaque pé&iphé&ique du patient est reluit en raison d'un éat de choc ou d'une
hypothermie sévéeres.

® Le patient est obeése, les oscillations provenant de l'artée sont attéuées par une épaisse
couche de tissu graisseux entourant le membre.

® | e patient présente un membre cedémateux.

10.4 Méthodes de mesure

La PNI peut &re mesurée selon quatre modes :

® Manuel : mesure ala demande ; Le mode Manuel est le paramére par défaut en mode Visite
et Contrde rapide.

® Auto: mesures répéées en continu (intervalle ré&lable entre 1 et 480 minutes) ; Apres le
début de la premiée mesure manuelle, le moniteur mesure automatiquement la PNI en
fonction de l'intervalle pré&léini. Le mode Auto est uniquement utiliséen mode Moniteur.

® Continu : mesures conséutives pendant cing minutes avec des intervalles de 5 secondes,
puis passage en mode Manuel ou Auto.

® Moyenne : intervalle moyen rélable entre 1 et 5 minutes. La mesure débdutera en fonction
des intervalles moyens (possibilitéde choisir entre 3 et 5 fois), puis fournira une valeur
moyenne. Le mode Moyenne est uniquement utilis€éen mode Visite ou Contrde rapide. Une
fois la mesure moyenne terminée, le moniteur passe en mode Manuel.

Pour modifier les fonctions Mode Mesure, Intervalle, Intervalle moyen de mesure et Duréss
moy. de mesure, séectionnez R&jlage PNI > Fonction.

AVERTISSEMENT

La mesure de la pression artérielle non invasive en mode Auto peut étre associée a un
purpura, une ischémie ou une neuropathie au niveau du membre porteur du brassard.
Lorsqu'une patiente est mise sous surveillance, examinez fréquemment l'extrémité du
membre afin de vérifier que sa couleur, sa température et sa sensibilité sont normales. Si
une anomalie est observée, arrétez les mesures de la pression artérielle.
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10.5 Procédures de mesure

Pour obtenir des mesures preeises, les é&apes de fonctionnement suivantes doivent é&re
respectéss :

1.

*

*

V é&ifiez la position du patient dans des conditions d'utilisation normale, notamment :
Position confortable assise ou allongee, les jambes dé&roiséss ;
Pieds aplat sur le sol ;

Dos et bras maintenus ;
Que le milieu du brassard se trouve au niveau de l'oreillette droite du ceur.

Branchez le tuyau d'air et allumez le moniteur. Appliquez le brassard de tensiomérie sur le
bras du patient, et observez les instructions ci-apres. Assurez-vous que le brassard est
compléement degonflé

Utilisez une taille de brassard approprié au patient (pour plus d'informations sur le choix de
la taille du brassard, veuillez vous reporter ala section Accessoires PNI), et assurez-vous que
le symbole "®" se trouve au-dessus de l'artere. Assurez-vous que le brassard ne serre pas
excessivement le membre. Un serrage excessif peut provoquer une déoloration ou une
&entuelle ischémie des membres.

Utilisation du brassard

Véifiez que le type de patient appropri€é a bien &é séectionné Cliquer sur la zone
d'informations patient ou appuyer sur la touche non programmable Switch Patient Type
(Modifier type de patient) permet de modifier le Type de patient.

Sdectionnez un mode de mesure dans le menu Re&glage PNI. Pour plus de déails,
reportez-vous ala section Messages liés au fonctionnement.

Appuyez sur le bouton du panneau avant de I'appareil pour lancer une mesure.

Attendez jusqu'ala prise de la premi&e mesure.
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REMARQUE :

1

La largeur du brassard doit représenter environ 40 % de la circonférence du membre
ou les 2/3 de la longueur de la partie supérieure du bras. La partie gonflable du
brassard doit avoir une longueur suffisante pour entourer 80 a 100 % du membre. Un
brassard de taille inadéquate peut produire des résultats erronés. En cas de probleme
de taille de brassard, utilisez un brassard de taille adéquate afin d'éviter les erreurs.

Si une mesure de PNI est douteuse, répétez la mesure. Si vous étes toujours
incertain du résultat, utilisez une autre méthode pour mesurer la pression artérielle.
Veérifiez que le brassard est correctement connecté. Les fuites d'air peuvent entrainer
une erreur de mesure.

Sélectionnez la taille appropriée de brassard. Un brassard d'une taille inappropriée
peut entrainer des mesures incorrectes.

Evitez de projeter du liquide dans le brassard. Si cela se produit, faites sécher
entierement le brassard.

La zone des parametres PNI peut afficher en temps réel la valeur de la pression du
brassard jusqu'a afficher la valeur SYS.

La zone des parametres PNI conserve la valeur mesurée pendant 30 minutes. Si
aucune mesure n'est prise, la zone affichera une valeur invalide au bout de
30 minutes.

10.5.1 Messages liés au fonctionnement

1.

Mesure manuelle

Accélez au menu Rélage PNI > Fonction et configurez la fonction Mode Mesure sur Manuel.

Appuyez sur le bouton du panneau avant pour lancer une mesure manuelle. Pendant la
mesure, appuyez sur ce bouton atout moment pour arr&er la mesure.

2.

Mesure automatique

Accélez au menu Rélage PNI > Fonction, configurez la fonction Mode Mesure sur Auto,

séectionnez l'intervalle de temps souhait€& puis appuyez sur le bouton sur le panneau avant.
Pendant la mesure :

Si la mesure a é&houéou si le moniteur reqit I'ordre d'interrompre la mesure, celle-ci sera arréee.
La mesure suivante sera rélisée aprés l'intervalle de temps. Si les alarmes Surpression PNI ou
Déaut valve Surpression se deéelenchent, I'ensemble des mesures sarr&ent. Une intervention
manuelle est néeessaire pour commencer une nouvelle mesure automatique.

Au cours de l'intervalle, si I'intervalle est modifi€ apres la fin du compte arebours de I'intervalle,
le moniteur redémarre automatiquement la mesure.

Au cours de l'intervalle, si l'utilisateur lance la mesure manuellement, la prochaine mesure
automatique démarrera apres la fin du compte arebours qui commence apartir de la derniere
mesure manuelle. Pendant I'intervalle, si l'utilisateur effectue une mesure en continu, l'ensemble
de la mesure se terminera sur la base d'une mesure en continu.
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3. Mesure en continu

Accélez au menu Reéglage PNI. Cliquez sur Continu pour lancer une mesure en continu. La
mesure en continu durera 5 minutes.

4. Mesure MOY.

Accélez au menu Réglage PNI > Fonction, configurez les fonctions Intervalle moyen de mesure
et Duré&s moy. de mesure puis cliquez sur MOY. PNI ; ou cliquez sur la touche de raccourci MOY.

A pour démarrer directement la mesure. Pendant la mesure :

e Les valeurs invalides ne seront pas utilisées pour calculer la moyenne. En cas de valeur invalide
pour chaque mesure, la moyenne sera erronee.

e Lorsque I'ensemble de la mesure sera terminé le son DU... retentira. A ce moment, une valeur
moyenne finale peut s‘afficher. Pendant ce temps, les informations d'alerte et les alarmes
techniques de la derniée mesure seront effacees et les informations d'alerte peuvent fonctionner
normalement. La valeur de chague mesure et la valeur moyenne finale seront stockées dans les
dossiers relatifs aux visites des patients/le tableau de tendance ponctuelle avec l'icGwe * pour
indiquer la valeur moyenne ;

e Dans l'intervalle speifi€ si l'intervalle et la durée ont ééde nouveau modifiés, I'ensemble de la
mesure moyenne sera interrompu et les durées de mesure seront réablies &z€&o ;

e D'autres opéations, telles que la modification du type de patient, le passage au mode Déno ou
au mode Veille, etc. sont susceptibles d'interrompre la mesure. Pendant ce temps, l'interface des
parametres sera mise ajour ;

e Alafin de la derniée mesure, si l'utilisateur appuie sur la touche de mesure de la PNI avant que
le moniteur n'affiche la valeur moyenne et @énette le son DU..., un nouveau cycle de mesure
moyenne dénarrera avec le message MOY. PNI-1 (n) et la valeur moyenne de la PNI du
dernier cycle ne s'affichera pas. Le N de MOY. PNI-1 (n) renvoie aux durés MOY. speeifiées.

5. Arré& de la mesure

Pendant une mesure, appuyez sur le bouton du panneau avant, an'importe quel moment,
pour arré&er la mesure.

REMARQUE :

1 En mode Auto ou Moyenne, lorsqu'une mesure est en cours, appuyer sur le bouton

"::‘y permet d'interrompre la mesure actuelle mais ne met pas fin a 'ensemble de
la mesure. A la fin du compte a rebours, le moniteur réalise la mesure de la PNI.
Lorsque la mesure est dans l'intervalle, appuyer sur ce bouton "5’&
lancer la mesure en avance.

permet de

2 Pour mettre fin & la mesure moyenne, cliquez sur la touche de raccourci mesure MOY.
ou sur Arrét dans le menu Réglage PNI.
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10.5.2 Correction de la mesure si le membre n'est pas situé au niveau
du coeur

Pour corriger la mesure ala valeur affiché dans le cas oule membre n'est pas situ€au niveau du
caeeur .

Ajoutez 0,75 mmHg (0,10 kPa) pour chaque Deluisez 0,75 mmHg (0,10 kPa) pour chaque
centimetre de diffé&ence de niveau en plus, ou | centimékre de diffé&ence de niveau en moins, ou

Ajoutez 1,9 mmHg (0,25 kPa) pour chaque Déluisez 1,9 mmHg (0,25 kPa) pour chaque
pouce de diffé&ence de niveau en plus pouce de diffé&ence de niveau en moins

10.6 Fenétre de revue de la PNI

En mode Moniteur, cliquez sur I'icGie en forme de triangle en bas de l'interface principale pour
afficher/masquer la fenére de revue de la PNI.

10.7 Réinitialisation du parametre PNI
Disponible pour le module EDAN uniquement.

Lorsque la pression ne fonctionne pas correctement et que le syst@me ne parvient pas afournir un
message correspondant au probléme rencontré séectionnez RAZ dans le menu Config.
Biomédicale > PNI pour activer la procélure d'autotest et restaurer le fonctionnement normal du
systéme.

10.8 Etalonnage du parametre PNI

L'utilisateur ne peut pas éalonner la PNI. Les capteurs de pression du brassard doivent &re
veifiés et &alonné, si né&essaire, au moins tous les deux ans par un professionnel de
maintenance qualifié Pour de plus amples informations, reportez-vous au manuel d'entretien.

10.9 Test de fuite

Le test de fuite permet de déecter I'é@anché&téal'air de la pompe, de la valve et de la trachée PNI.
En cas de fuite, le systéme affichera la fuite PNI. La déection d'une fuite PNI doit &re ré&lisée au
moins une fois tous les deux ans ou si vous pensez que la mesure est erronee.

AVERTISSEMENT

Ce test de fuite, outre le fait qu'il soit spécifié dans la norme EN 1060-1, permet de
déterminer simplement si des fuites d'air existent dans le circuit PNI. Si a la fin du test le
systeme affiche un message indiquant que le circuit PNI présente des fuites, contactez le
fabricant pour que l'appareil soit répare.
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Procédure de test de fuite
1. Raccordez fermement le brassard ala prise de l'orifice pour I'air PNI.

2. Enroulez le brassard autour d'un cylindre de taille appropriés ; ne I'enroulez pas autour des
membres.

3. Assurez-vous que le type de patient a ééréglésur Adulte.
4. Allez sur Menu > Config. Biomélicale.

5. Sdectionnez Test de fuite dans PNI. Le message Test Fuite En Cours s'affiche, indiquant
que le systame a démarréle test de fuite.

Pour le module EDAN :

Le systéne remplit automatiquement le circuit d'air jusqu'aenviron 180 mmHg. Au bout de 20 a
40 secondes, en cas de déection d'une fuite, le syst@me ouvre automatiquement la vanne de
dégonflage pour mettre fin au test de fuite et indique Fuite PNI. En I'absence de fuite lorsque le
circuit d'air est gonfléjusqu'a 180 mmHg, le systéne effectue un déyonflage jusqu'aenviron
40 mmHg et passe ensuite ala seconde phase du test de fuite. Au bout de 20 &40 secondes, le
systame ouvre automatiquement la vanne de dégonflage et indique le ré&ultat du test.

Pour le module SunTech :
REMARQUE :

Lors de I'application de pressions élevées, veillez particulierement a augmenter la pression
a un débit qui n'entrainera pas d'erreurs de surpression indésirable (300 mmHg).

Gonflez manuellement le circuit d'air jusqu'aenviron 250 mmHg. Démarrez le minuteur et
attendez 60 secondes que le circuit d'air atteigne son point d'éuilibre de pression. Une fois le
ddai d'attente €oulé& enregistrez le niveau de pression pneumatique (P1) et attendez 60 secondes
supplénentaires avant d'enregistrer de nouveau le niveau de pression pneumatique (P2). Le
circuit de seeuritédu module ne permet le maintien d'une pression sup€&ieure 210 mmHg dans le
circuit d'air que pendant 180 secondes. Lorsque ce déai de séuritélimite est dépass€ les vannes
s'ouvrent afin de rel&her la pression. Soustrayez P2 de P1 et vous obtiendrez le débit de fuite par
minute.

6. Si le message d'alarme Fuite PNI s‘affiche, il indique que le circuit d'air peut pré&enter des
fuites d'air. Dans ce cas, l'utilisateur doit vé&ifier qu'aucune connexion n'est desserrée. Aprés
avoir véifiéque les connexions sont bien serrées, vous devez refaire le test de fuite. Si le
message d'&hec s'affiche encore, contactez le fabricant pour faire ré&arer I'appareil.

Cylindre
Moniteur

PNI

@

Schéma du test de fuite du circuit d'air pour la fonction PNI

|
|
Tuyau ]

|
}
: Brassard
I
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10.10 Réglage de la valeur de gonflage

Pour changer la valeur de gonflage :

1. Séectionnez R&lage PNI > Fonction > Valeur Gonflage ;

2. Choisissez Auto ou d'autres valeurs de gonflage dans la liste dé&oulante.

+ Si vous choisissez dautres valeurs de gonflage, la valeur pré&léinie par les utilisateurs
sera adopté comme valeur de gonflage pour les mesures de pression arté&ielle.

+ Si vous choisissez Auto, la valeur par défaut sera adopté comme valeur de gonflage pour
les mesures de pression art&ielle.

10.11 Mesure de la FP

Sdectionnez Réglage PNI > Fonction, et réglez FP sur Marche ou Arré&.
e Lazone de paramétres PNI affiche la valeur FP de la PNI ;

e Le moniteur n'enregistrera pas la valeur FP de la PNI ;

e Le tableau de revue de la PNI affichera la FP, contrairement aux autres tableaux de revue.

10.12 Enregistrement automatique de la PNI

En mode Moniteur, le moniteur prend en charge I'enregistrement de la PNI pour chaque mesure
valide. Sé@ectionnez Menu > Config Systéme > Enregistreur > Enreg. dé&l. PNI et choisissez
Marche. Le paramétre par défaut est Arr&.
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Chapitre 11 Surveillance TEMP

11.1 TEMP. rapide avec le module T2A

11.1.1 Introduction

L'iM3, quand il est dotédu module T2A, permet de relever la tempé&ature en mode Prévision ou
Moniteur. En mode Prévision, le moniteur mesure la tempé&ature orale/axillaire/rectale sur une
p&iode courte. Il calcule et obtient les résultats de mesure. En mode Moniteur, il peut surveiller
le patient pendant 10 min. Le capteur oral/axillaire et le capteur rectal correspondent & la
configuration standard.

Le moniteur est capable de mesurer la tempé&ature uniquement pour les patients adultes et
péliatriques. Si l'utilisateur mesure la tempéature d'un nouveau-n€& le moniteur n'affiche aucun
résultat.

Ré&ilisation d'une mesure de la tempé&ature

*
*

*

*
*

Sédectionnez le capteur appropriéen fonction de la position de mesure et du type de patient.

Appliquez le capteur sur le site choisi. Nous vous conseillons d'utiliser une protection en
caoutchouc sur le capteur.

Assurez-vous que les rélages d'alarme (marche ou arr&, limite d'alarme supé&ieure ou
infé&ieure) sont appropriés au patient et au type de mesure de la tempé&ature.

Dans le menu, séectionnez la position de menu correcte.

Allumez le moniteur.

La tempé&ature corporelle met 5 min pour se stabiliser.

1

AVERTISSEMENT

Pour garantir une exactitude optimale des mesures, vérifiez toujours que le mode et
les limites d'alarme adéquats sont sélectionnés. Une modification de la position de la
mesure risque d'entrainer un changement de la limite d'alarme.

Vérifiez la fonction de détection de défaillances des cables de sonde avant de
commencer la phase de surveillance. Débranchez le céble de la sonde de
température de sa prise. L'écran affiche alors le message d'erreur SONDE TEMP
DECONN et une alarme sonore se déclenche.

Prenez la sonde TEMP et le cable avec précaution. Lorsque ces éléments ne sont
pas utilisés, vous devez enrouler la sonde et le cable sans serrer. Une forte traction
sur le fil se trouvant a l'intérieur du céable risquerait d'entrainer des dommages
mécaniques au niveau de la sonde et du cable.

La vérification du module de température doit étre effectuée a la frequence imposée
par les procédures en vigueur dans votre établissement hospitalier. Pour étalonner la
mesure de la température, veuillez contacter le fabricant.
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AVERTISSEMENT

5 Les actions du patient peuvent compromettre l'exactitude des lectures de la
température orale. L'ingestion de liquides chauds ou froids, le fait de manger, de
macher un chewing-gum ou un bonbon a la menthe, de se brosser les dents, de
fumer ou d'étre treés actif peut affecter les lectures de température jusqu'a 20 minutes
apres la fin de l'activité.

6 Ne prenez pas la température axillaire a travers les vétements du patient. Il est
nécessaire que la protection de la sonde soit en contact direct avec la peau.

7 Le fait de mordre lI'extrémité du capteur pendant la prise de température risque de
'endommager.

8 Utilisez des protections de sonde de TEMP jetables recommandées par EDAN afin
de limiter les contaminations croisées entre patients. L'utilisation d'une autre
protection de sonde risque d'entrainer des erreurs de mesure de la température ou de
conduire a des lectures inexactes.

9 La mesure de la température n'est pas adaptée a une utilisation lors de la
défibrillation.

10 En mode de surveillance, aucune alarme physiologique n'est disponible.

REMARQUE :

Le matériel avec lequel le patient ou toute autre personne peut entrer en contact doit étre
conforme a la norme EN ISO 10993-1:2009.

11.1.2 Procédure de mesure

Assurez-vous que le capteur est bien installé L'icée indiquant la position de mesure clignote
dans la zone du paramétre TEMP, sur l'interface principale. Si néeessaire, modifiez les fonctions
MODE MESURE et SITE (position de mesure) dans le menu.

Prenez le capteur situésur le support. Une fois le pr&hauffage terminé& il émet un bip et affiche
le message PRECHAUFFAGE TERMINE dans la zone d'informations.

Chargez une protection de capteur en insé&ant le capteur dans une protection. Appuyez
fermement sur la poigné& du capteur. La poigné du capteur se déplace I&gé&ement et permet
d'appliquer la protection.

En tenant la poign& du capteur entre votre pouce et deux autres doigts, insé&ez-la dans la
position de mesure.
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Pour mesurer la TEMP orale, placez I'extrémitédu capteur sous la langue du patient, d'un cGéde
la bouche, de maniere aatteindre sa poche sublinguale arriere. Demandez au patient de resserrer
les leévres autour du capteur.

Poche sublinguale

Figure 11-1 Position de mesure dans la bouche

Pour mesurer la TEMP orale, ne prenez pas la tempé&ature axillaire atravers les v&ements du
patient.

Le moniteur passe en mode PREVOIR, "— — —" s'affiche dans la zone de paraméres de la
tempé&ature. Une fois la mesure de la valeur pré/ue terminée, le résultat de mesure s'affiche et le
message FIN DE MESURE s'affiche dans l'interface.

Si la mesure de la valeur préue se termine sans probléme, le moniteur passe en mode
MONITEUR au bout de 30 secondes. Autrement, le moniteur passe en mode MONITEUR
immédiatement apres la mesure de la valeur préue. Le mode Moniteur dure 10 min, puis le
moniteur passe en mode attente. "— —— s'affiche dans la zone du paramére TEMP dans
I'interface. Replacez le capteur sur le support.

Si né&eessaire, effectuez anouveau la mesure en suivant la procélure ci-dessus.
REMARQUE :

1. Aprés une mesure, l'utilisateur doit replacer le capteur sur le support pour capteur,
puis I'en ressortir pour effectuer une nouvelle mesure.

2. La température corporelle du site de référence est la méme que la température du
site de mesure.

Le moniteur peut passer du mode PREVOIR au mode MONITEUR, mais il ne peut pas passer
du mode MONITEUR au mode PREVOIR.
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11.1.3 Réglage de la température pour le module T2A
Accé&lez aREGLAGE TEMP pour configurer les é@éments suivants :

*
*

MODE MESURE : Ddinissez le mode de mesure sur PREVOIR ou MONITEUR.

SITE : Relez la position de mesure sur ORALE, AXILLAIRE ou RECTALE. Vous
pouvez utiliser le capteur axillaire pour mesurer la tempé&ature orale/axillaire, et le capteur
rectal pour mesurer la tempé&ature rectale.

Assurez-vous que la fonction SITE est correctement paramérée avant de retirer la sonde de sa
gaine. Apres avoir retiréla sonde de sa gaine, vé&ifiez que le MODE MESURE est configuré
correctement.

11.2 TEMP. rapide avec le module F3000

11.2.1 Introduction

L'iM3 dotédu module F3000 mesure les tempé&atures du patient par voie orale, axillaire ou
rectale.

Le moniteur est capable de mesurer la tempé&ature uniquement pour les patients adultes et
pe&diatriques. Si l'utilisateur mesure la tempé&ature d'un nouveau-n€ le moniteur n'affiche aucun
resultat.

La compatibilitédectromagné&ique de ce p&iph&ique a éévé&ifié par un essai conforménent
aux exigences de la norme EN60601-1-2 : 2007.

AVERTISSEMENT

N'utilisez pas cet appareil prés d'anesthésiques inflammables. Non adapté a une
utilisation en présence d'un mélange d'anesthésiques inflammables et d4air,
d'oxygene ou de protoxyde d'azote.

N'utilisez pas ce thermomeétre sans installer d'abord une nouvelle protection de
sonde.

Ne réutilisez pas les protections de sonde jetables.

Avec ce thermometre, utilisez uniqguement les protections de sonde fournies par le
fabricant. L'utilisation de toute autre protection de sonde produira des résultats
erronés dans les relevés de température.

Le thermomeétre et les protections de sonde ne sont pas stériles. N'utilisez pas ce
thermomeétre sur des tissus abrasés.

Pour limiter la contamination croisée, utilisez uniquement des dispositifs bleus pour
prise de température orale et axillaire.

Utilisez uniquement des dispositifs rouges pour la prise de température rectale.

-79 -



Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

AVERTISSEMENT

8 Seéchez soigneusement tous les contacts électriques de la sonde et du thermometre
apres lavage, ou l'appareil peut ne pas fonctionner correctement.

9 Pour le réétalonnage, ainsi que pour les contréles de maintenance ou d'intégrité,
adressez-vous a un technicien biomédical ou renvoyez I'appareil au fabricant.

10 N'ouvrez pas le module F3000. Aucune piéce n'est réparable par ['utilisateur.
L'ouverture du module peut affecter I'étalonnage et annule la garantie.

11 L'élimination des protections de sonde usagées doit étre effectuée en conformité
avec les pratiques médicales actuelles ou les réglementations locales relatives a la
mise au rebut des déchets infectieux et des déchets médicaux biologiques.

12 La fréquence et les modes de nettoyage doivent étre cohérents avec la politique
institutionnelle pour le nettoyage des dispositifs non stériles.

13 Le module F3000 n'est pas destiné aux nouveau-nes.

14 En mode de surveillance du module TEMP, aucune alarme physiologique n'est
disponible.

15 La vérification du module de température doit étre effectuée a la fréquence imposée
par les procédures en vigueur dans votre établissement hospitalier. Pour étalonner la
mesure de la température, veuillez contacter le fabricant.

REMARQUE :

1. Le matériel avec lequel le patient ou toute autre personne peut entrer en contact doit

étre conforme a la norme EN ISO 10993:20009.
2. Méme si cet appareil a été concu pour minimiser les effets des interférences

électromagnétiques, il engendre de I'énergie de fréquence radio. Si le périphérique
n'‘est pas utilisé conformément aux instructions, I'appareil pourrait provoquer des
interférences avec d'autres équipements fonctionnant dans son voisinage. Si le
périphérique provoque des interférences, les mesures suivantes peuvent étre prises
pour essayer de corriger ces interférences :

» Réorientez ou relocalisez I'appareil de réception.

» Augmentez la séparation entre les dispositifs.

» Consultez un représentant du service clientéle.

3.

La vérification du module de température doit étre effectuée a la fréquence imposée
par les procédures en vigueur dans votre établissement hospitalier. Pour étalonner la
mesure de la température, veuillez contacter le fabricant.

La température corporelle du site de référence est la méme que la température du
site de mesure.
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11.2.2 Protections de sonde — Application & retrait

1. Ouvrez la boie de protections de sonde en soulevant l'attache sur le coin supé&ieur et en
tirant pour retirer le panneau sup&ieur.

2. Insé&ez la boie de protections de sonde dans le haut de la chambre d'isolement.
REMARQUE :

Pour aider a la lutte contre les infections, n'intervertissez jamais les boitiers de
commutation entre les chambres d'isolement bleues et rouges. Par ailleurs,
n'intervertissez jamais les sondes entres les chambres d'isolement bleues et rouges.
Gardez les couleurs semblables ensemble.

3. Retirez la sonde de sa gaine. Cela active automatiquement le thermoméetre.

4. Pour permettre al'utilisateur de se rappeler d'appliquer ou de retirer une protection de sonde,
une ic@ne de sonde avec une protection de sonde clignotante s'affiche lorsque la sonde est
retiré de sa gaine et aprés une mesure de la tempé&sature.

5. Insé&ez l'extré@nitéde la sonde dans une protection de la boie. Poussez fermement la poignée
jusgu'ace que vous sentiez que la protection se "clipse" en place.

6. Effectuez les mesures de tempéature appropriees (orale, axillaire ou rectale).

7. Ejectez la protection utilisée dans un conteneur pour déehets biologiques en appuyant sur
bouton du haut.

8. Retirez, jetez et remplacez la bo'ie lorsqu'elle est vide.

11.2.3 Modification des chambres d'isolement et des sondes
REMARQUE :

1 Pour aider a la lutte contre les infections, utilisez uniquement la sonde bleue et la
chambre d'isolement bleue pour prendre la température par voie orale et axillaire. La
sonde rouge et la chambre d'isolement rouge doivent étre utilisées uniquement pour
la prise de la température rectale.

2 Ne fixez pas de sonde rouge sur une chambre d'isolement bleue ou vice-versa.
1. Pour retirer ou remplacer toute chambre d'isolement/tout assemblage de sonde, saisissez la
chambre d'isolement de chaque cGé& comme sur I'illustration.

2. Pincez l'inté&ieur pour libé&er les attaches et faites glisser la chambre d'isolement pour
I'extraire.

3. Pour la remplacer, alignez le doigt sur la gaine de la sonde avec l'ouverture sur le haut de
l'unité

4. Faites glisser la chambre d'isolement vers le bas jusqu'ace que le cGés'enclenche et que
vous entendiez un "clic".

5. Lasonde se connecte automatiquement au thermomere.

6. Pour changer les sondes, retirez la chambre d'isolement comme deéerit pr&&lemment.
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7. Saisissez les c@é du connecteur en forme de L d'une main, puis al'aide de l'autre main,
tirez vers l'arriere le loguet maintenant I'extrémitédu connecteur en forme de L.

8. Une fois le loquet enlevé faites glisser le connecteur en forme de L hors de la chambre
d'isolement.

9. Pour le remplacer, alignez correctement le haut du connecteur en forme de L sur le logement
situéal'arriere de la chambre d'isolement.

10. Faites ensuite glisser le connecteur ver le haut dans le logement en appuyant fermement sur
la partie infé&ieure du connecteur jusqu'ace qu'elle s'enclenche avec un "clic".

11.2.4 Mode de mesure
Mode de prévision

Lorsque lI'option MODE MESURE est définie sur PREVOIR, le moniteur fonctionne en mode
de prévision pour fournir des mesures de tempé&ature rapides et preeises.

Mode de prévision rapide

Lorsque MODE MESURE est r&glésur PREV. RAPIDE, le moniteur fonctionne en mode de
pré&vision rapide, asavoir un mode de mesure de prévision oral &aborépour des mesures rapides
de tempé&ature.

Le mode de prévision rapide permet aux mélecins d'identifier rapidement les patients qui
pré&entent des tempé&atures corporelles "normales”. Si la tempé&ature corporelle d'un patient est
en dehors de la plage "normale”, le moniteur passe automatiquement en mode de prévision
standard pour fournir une mesure plus preéeise.

Le mode Pré&vision rapide n'est pas disponible en mode Temp. basse.

Mode Surveillance

Lorsque l'option MODE MESURE est définie sur MONITEUR, le moniteur effectue une
mesure de tempé&ature en continu pendant 10 minutes maximum. Uniquement en mode mesure,
'MONITEUR' peut s'afficher dans la zone du paraméire TEMP.

En outre, dans les exemples suivants, le moniteur passe automatiquement en mode Moniteur et
effectue une mesure de tempé&ature pendant 5 minutes maximum jusqu'ace que la tempé&ature se
stabilise :

1. Lorsque le moniteur fonctionne en mode de prévision, aucun site de mesure n'est déectéou
la tempé&ature ne se stabilise pas.

2. Lorsque le moniteur fonctionne en mode de prévision ou en mode de prévision rapide, la
tempé&ature ambiante est sup&ieure a35 <.
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Mode Temp. basse Mode

Le mode Temp. basse est utilis€dans les applications ot les tempé&atures corporelles peuvent
ére inf&ieures ala normale, notamment pour les patients ayant ré&emment subi une intervention
chirurgicale.

La preéision et la duré des mesures en mode Temp. basse sont €juivalentes aux mesures de
prévision standard dans les parties du corps concernées.

11.2.5 Procédure de mesure

Prise de température orale et axillaire
1. Assurez-vous que la chambre d'isolement bleue/l'unitéde sonde sont jointes.

2. Retirez la sonde et appliquez une protection. Le thermometre s'allume automatiquement et
un bip se fait entendre lorsque le préehauffage de la sonde est terminé

3. Pour les tempé@atures orales, ins&ez I'extrénitéde la sonde profond@nent dans la cavité
sublinguale ac&eédu frein de la langue (pli vertical de tissu au milieu de la langue), d'un
caeéou de l'autre, vers l'arriere de la bouche.

REMARQUE :

Vous pouvez obtenir des relevés de température corporelle précis dans l'une de ces
deux "poches de chaleur”, comme le montre lillustration. Les températures prises a
d'autres emplacements de la bouche donneront des résultats erronés.

Poches de chaleur
4. Labouche du patient doit &re FERMEE.
5. Maintenez solidement la sonde en place jusqu'ace que la tempé&ature s'affiche.

6. Pour les tempé&atures axillaires, demandez au patient de lever le bras, puis placez lI'extrémité
de la sonde sous l'aisselle. Appuyez avec présaution pour assurer un bon contact. Pour les
tempé&atures les plus preeises, la pointe de la sonde doit &re placé directement contre la
peau du patient.

7. Demande au patient d'abaisser le bras et de rester aussi immobile que possible. Tenez la
sonde parallée au bras, comme le montre I'illustration.
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10.

Si vous entendez trois bips courts, cela signifie que I'appareil a basculéen mode Surveillance
pour cette tempé&ature uniquement.

Deux bips sont énis lorsque la mesure est terminée et que la tempé&ature finale est affichée.

Ejectez la protection utilisé dans conteneur adéehets biologiques en appuyant sur le bouton
du haut.

Prise de la température rectale

1. Véifiez que la chambre d'isolement/la sonde rouge sont jointes.

2. Retirez la sonde et appliquez une protection. Le thermomeétre s'allume automatiquement et
un bip se fait entendre lorsque le préehauffage de la sonde est terminé

3. Appliquez du lubrifiant si néessaire.

4. Insé&ez la sonde dans le rectum du patient. Pour assurer un bon contact avec les tissus,
inclinez I&&ement la sonde apreés insertion.*

5. La profondeur d'insertion recommandé est de 1/2" &3/4" (12 mm ~ 19 mm) pour les adultes
et de 1/4" &1/2" (6 mm ~ 13 mm) pour les enfants.

6. Si vous entendez trois bips courts, cela signifie que I'appareil a basculéen mode Surveillance
pour cette tempé&ature uniquement.

7. Deux bips sont énis lorsque la mesure est terminée et que la tempé&ature finale est affichée.

8. Ejectez la protection utilisé dans conteneur adéehets biologiques en appuyant sur le bouton
du haut.

REMARQUE :

1 Un mouvement de la sonde pendant une mesure peut affecter la capacité du
thermometre a mesurer la température du site et peut allonger le temps requis pour
obtenir une lecture.

2 Sivous n'entendez pas de bip 10 secondes apres le retrait de la sonde de sa gaine

et le début de la mesure de température en mode Prévision ou Prévision rapide,
vérifiez la connexion physique du module F3000.
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11.2.6 Réglage de la température pour le module F3000

Dans la fen@&re REGLAGE TEMP, les paramétres suivants sont disponibles :

MODE MESURE : Ré&ylez le mode de mesure sur PREVISION, PREVISION RAPIDE ou
MONITEUR.

SITE : Réylez la position de mesure sur ORALE, AXILLAIRE ou RECTALE.
Mode Temp. basse : activez/désactivez le mode Temp. basse en le ré&ylant sur Marche/Arr&.

REMARQUE :
1 Le mode PREVISION RAPIDE est destiné a la mesure orale uniguement.

2 Le mode Temp. basse peut étre réglé sur MARCHE uniquement lorsque le mode
de mesure est réglé sur PREVOIR.

3 Assurez-vous que tous les parametres de réglage TEMP sont appropriés avant de
retirer la sonde de sa gaine. Si vous modifiez les paramétres immédiatement apres
une mesure, les nouveaux parametres sont activés pour la mesure suivante.

11.3 Température infrarouge avec le module TH

11.3.1 Introduction

Le M3, lorsqu'il est doté du module TH (thermoméetre auriculaire a infrarouge), reléve la
tempé&ature au niveau de l'oreille.

Schéma du thermometre auriculaire ainfrarouge :
Protection de

Bouton de Ejecteur de
Capuchon lecture protection de sonde Lentille
sonde
Chaine
principale
Sonde
~_Détecteur de
- N— protection de
Bouton de sonde
marche/ LCD
mémoire
(ON/MEM)
~
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AVERTISSEMENT
Le thermomeétre auriculaire a infrarouge n'est pas destiné aux nouveau-nés.

Utilisez uniquement les protections de sonde jetables fournies ou recommandées
par EDAN. L'utilisation de protections de sonde d'autres fabricants, la réutilisation de
protections de sonde jetables ou l'absence de protections de sonde risquent
d'engendrer des imprécisions et/ou des erreurs au niveau des mesures de
température.

Conservez les protections de sonde hors de portée des enfants.

Ne réutilisez pas les protections de sonde jetables.

Ce thermometre convertit la température de l'oreille pour afficher son "équivalent
oral" (selon les résultats de I'évaluation clinique pour obtenir la valeur de décalage).
Le thermomeétre est ajusté de maniére a afficher la température orale équivalente.
Mode oral = Mode auriculaire + 0,30°°C.

o o1 A~ WD

10

11

ATTENTION

Pour garantir la précision des mesures, veillez a ce que le hublot de la sonde soit
toujours propre, sec et en bon état. Pour le protéger, conservez systématiquement
le thermomeétre dans son étui lors du transport ou quand vous ne l'utilisez pas.

Une installation correcte de la protection de sonde garantit la précision des mesures.
Ne stérilisez pas en autoclave.

La sonde ne doit pas étre immergée dans du liquide.

Maintenez lI'appareil au sec et a I'abri de tout liquide et de la lumiére directe du soleil.

Le thermomeétre n'est pas étanche. Ne l'immergez pas et ne versez aucun liquide
dessus. En cas de contact avec du liquide, séchez le thermomeétre a I'air chaud.
Vérifiez ensuite son bon fonctionnement et sa précision.

Le maintien en main prolongé du thermometre risque d'entrainer un relevé de
température ambiante plus élevé et abaisser les mesures de la température
corporelle par rapport a la normale.

Pour plus d'informations concernant I'utilisation du thermometre auriculaire a
infrarouge, reportez-vous aux instructions accompagnant le thermometre.

En cas de chute, controlez le thermomeétre afin d'identifier d'éventuels dommages.
Si vous ne pouvez pas vous assurer de son bon état, retournez I'appareil complet a
votre revendeur local a des fins de recalibration.

Le moniteur, lorsgu'il est équipé du module TH, ne doit étre utilisé avec aucun autre
appareil électrochirurgical, tel qu'un bistouri électrique.

La vérification du module de température doit étre effectuée a la fréequence imposée
par les procédures en vigueur dans votre établissement hospitalier. Pour étalonner
la mesure de la température, veuillez contacter le fabricant.
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REMARQUE :

Le matériel avec lequel le patient ou toute autre personne peut entrer en contact doit étre
conforme a la norme EN ISO 10993-1:2009.

11.3.2 Procédure de mesure

1. Alignez le centre de la sonde avec le centre de la protection de sonde. Veillez abien
positionner la face adhé&sive de la protection vers le haut.

2. Inséez la sonde dans la protection disposée sur le chargeur, jusqu'ace que la protection se
clipse en position.

REMARQUE :

Une mauvaise installation de la protection de sonde entraine l'affichage de l'icone |>
sur I'écran LCD du thermométre et vous ne serez pas en mesure de prendre la
température au niveau de l'oreille (quatre bips retentissent et aucun relevé n'apparait sur
I'écran LCD lors des mesures).

3. Appuyez sur le bouton de marche/ménoire (ON/MEM) du thermomeéire. L'icéne ?
s'affiche sur I'é&ran LCD du thermomeétre et deux bips retentissent.

4. Tirez doucement l'oreille vers l'arriére pour tendre le conduit auditif, puis insé&ez la sonde
dans le conduit, en la dirigeant bien vers la membrane du tympan afin d'obtenir un relevéle
plus preeis possible.

REMARQUE :

Pour les enfants de plus de deux ans et les adultes, tirez l'oreille vers l'arriere, légérement
vers le haut, comme illustré ci-dessous :
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Appuyez sur le bouton de lecture "Scan" pendant une seconde, jusqu'al'é@nission d'un long
bip indiquant la fin de la mesure. Les ré&ultats s'affichent alors sur I'é&ran du moniteur.

Avant de procéler aune autre mesure, attendez que toutes les icénes aient cesséde clignoter
et que deux bips aient retenti.

AVERTISSEMENT

Remplacez la protection de sonde aprés chaque utilisation afin de garantir des relevés
précis et d'éviter toute contamination croisée.

REMARQUE :

1

10

Le thermomeétre s'arrétera automatiquement au bout d'une minute d'inactivité afin de
préserver la durée de vie de la pile.

L'appareil doit demeurer a une température ambiante stable pendant 30 minutes
avant utilisation.

Avant de procéder a une mesure, veillez a rester dans un environnement stable
pendant 5 minutes et évitez tout effort physique ou bain dans les 30 minutes
précédant I'utilisation de I'appareil.

Il est conseillé d'effectuer trois mesures au niveau de la méme oreille. Si les trois
mesures sont différentes, retenez la plus élevée d'entre elles.

N'oubliez pas de comparer la mesure obtenue a la température normale du patient.

b

Il n'existe aucune restriction d'dge ou de sexe a lutilisation du thermométre
auriculaire a infrarouge.

Les données enregistrées dans le thermometre correspondent aux dernieres
données de mesure relevées avant la mise hors tension de l'appareil.

Répétabilité clinique : 0,12 °C (1 ~ 5 ans) ; 0,10 °C (> 5 ans).

Le thermometre auriculaire a infrarouge affichera également des messages d'erreur
sur son écran. Pour plus d'informations sur ces messages, reportez-vous aux
instructions d'utilisation du thermomeétre.

Si le thermomeétre auriculaire a infrarouge déclenche régulierement des alarmes de
type ERR (erreur), si la carte isolée se trouvant a lintérieur du boitier du
thermomeétre ne fonctionne pas correctement ou si la température ambiante fluctue,
le moniteur supprimera les valeurs de mesure affichées a I'écran pour éviter tout

probleme de fonctionnement.
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11.3.3 Remplacement de la pile
L'appareil est fourni avec une pile au lithium de type CR2032x1.
Pour remplacer la pile, procé&lez comme suit :

1. Ouvrez le compartiment de la pile en insé&ant un objet pointu dans le trou d'&ingle du
couvercle, tout en faisant glisser le couvercle avec votre pouce afin de le retirer.

\/!

%

2. Maintenez le thermometre et Gez la pile al'aide d'un petit tournevis.

3. Insé&ez la nouvelle pile sous I'ergot méallique se trouvant sur le cGégauche @ et appuyez
sur le c@édroit @) de la pile jusqu'ace qu'elle se clipse en place.

AVERTISSEMENT

1 Maintenez la pile hors de portée des enfants.
2 Veillez a ce que le pdle positif (+) soit dirigé vers le haut et le pole négatif (-) vers le
bas.
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Chapitre 12 Revue (en mode Moniteur)

En mode Moniteur, le moniteur fournit des donnéss de tendances correspondant a120 heures de
surveillance des paramétres et permet d'enregistrer 1 200 mesures PNI, 200 & énements d'alarme,
etc. Ce chapitre contient des instructions déaillés pour rappeler toutes les donnees.

12.1 Revue du graphique de tendances
m Laderniee tendance sur 1 heure s'affiche toutes les 1 ou 5 secondes.
m Laderniee tendance sur 120 heures s'affiche toutes les 1, 5 ou 10 minutes.

Pour revoir le graphique de tendance, appuyez sur la touche de raccourci Revue sur I'é&ran ou
séectionnez Menu > Revue > Tend. Graph. L'interface du graphique de tendance s'affiche.

Dans le graphique de tendance, I'axe Y repré&sente la valeur de mesure et I'axe X le temps.

12.1.1 Sélection du graphique de tendance d'un paramétre spécifique

Le moniteur peut rappeler le graphique de tendance des diffé&ents paramétres. Pour modifier le
graphique de tendance actuel, séectionnez Menu > Revue > Tend Graph, puis séectionnez le
nom d'un parametre obligatoire dans la liste contextuelle.

12.1.2 Réglage de I'échelle de tendance

Vous pouvez utiliser la fonction Zoom sur l'interface de rappel de graphique de tendance pour
régler I'é&helle de tendance. Lorsque vous ajustez I'é&helle de tendance sur l'interface de rappel de
graphique de tendance, vous modifiez &alement I'é&helle de tendance des paramétres concerné
pour I'&ran de tendance affich&sur I'éran principal.

12.1.3 Réglage de l'intervalle

Le moniteur peut prendre en charge cing types d'intervalle. Pour définir un intervalle approprié
sé@ectionnez Menu > Revue > Tend Graph. Une interface s'affiche. Séectionnez Intervalle
dans l'interface pour afficher la liste et séectionnez un intervalle appropri€parmi les options
proposées : 1s,5s, 1 min, 5min et 10 min.

REMARQUE :

Veuillez sélectionner un intervalle d'1 s si les données PNI complétes doivent s'afficher
sur I'écran.

12.1.4 Défilement de I'écran vers la gauche et la droite

Compte tenu de la limite de taille de I'éran, il est impossible d'afficher tous les graphiques de
tendance dans I'é&ran actif. L'utilisateur peut faire déiler manuellement I'&ran pour afficher les
tendances de mesure qui ne figurent pas dans la vue active en appuyant sur les symboles et

M du graphique de tendance.
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12.2 Revue du tableau de tendance

Pour revoir le tableau de tendance, appuyez sur la touche de raccourci Revue sur I'é&ran ou
séectionnez Menu > Revue > Tend. Num. L'interface du tableau de tendance s'affiche.

12.2.1 Reéglage de l'intervalle

Le moniteur peut prendre en charge onze types d'intervalle. Pour définir un intervalle approprié
sdéectionnez Menu > Revue > Tend Table. Une interface s'affiche. Séectionnez Intervalle dans
I'interface pour afficher la liste et séectionnez un intervalle appropri€ parmi les options
proposees : 1s,5s,30s, 1 min, 3 min, 5 min, 10 min, 15 min, 30 min, 60 min et PNI.

12.2.2 Navigation dans I'écran

Compte tenu de la limite de taille de I'é&ran, il est impossible d'afficher tous les tableaux de
tendance dans I'éran actif. L'utilisateur peut faire défiler manuellement I'é&ran vers la gauche, la
droite, le haut ou le bas pour afficher les tableaux de tendance de mesure qui ne figurent pas dans

la vue active en appuyant sur les symboles M et P du graphique de tendance.

12.3 Revue des mesures PNI

Pour revoir les données de mesure PNI, appuyez sur la touche de raccourci Revue sur I'é&ran ou
sé@ectionnez Menu > Revue > PNI ou cliquez sur la fen&re de revue de la PNI en bas de
I'interface principale pour que la fen&re Revue PNI s'affiche.

12.3.1 Navigation dans I'écran

Compte tenu de la limite de taille de I'é&ran, il est impossible d'afficher toutes les donnés de
mesure dans I'éran actif. L'utilisateur peut faire défiler manuellement I'é&ran vers le haut et le
bas pour visualiser les données de mesure qui ne figurent pas dans la vue active en appuyant sur

les symboles ¥ ct & de linterface Revue PNI.

12.4 Rappel des alarmes

Pour rappeler I'évéement d'alarme, cliquez sur la touche de raccourci Rappel sur I'&ran ou
séectionnez Menu > Rappel > Alarme lorsque la fen&re Rev Alarme s‘affiche.

REMARQUE :

Le moniteur peut stocker 200 événements d'alarme au maximum. Dés que le stockage
d'événements d'alarme est plein, I'événement d'alarme le plus ancien est remplacé par le
plus récent.
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12.4.1 Navigation dans I'écran

Compte tenu de la limite de taille de I'&ran, il est impossible d'afficher tous les éé&ements
d'alarme dans I'éran actif. L'utilisateur peut faire déiler manuellement I'é&ran vers le haut et le
bas pour afficher les ééements d'alarme qui ne figurent pas dans la vue active en appuyant sur

les symboles ¥ ct & de linterface Rev Alarme.

12.4.2 Sélection d'un événement d'alarme pour un parametre
spécifique
Le moniteur peut rappeler I'évéement d'alarme de paramétres spe&ifiques. Pour afficher

I'é&éement dalarme du paramére spe&ifique, séectionnez Menu > Revue > Alarme et
choisissez Evénement pour séectionner le nom du paramétre neéessaire dans la liste déoulante.

12.4.3 Définition de l'indice temporel

L'utilisateur peut définir I'neure de fin du rappel des alarmes en séectionnant I'option IndxHeure
de l'interface de rappel des alarmes.

Si l'utilisateur s@ectionne Heure Courant dans l'interface contextuelle, les &éements d'alarme
qui se produisent avant I'heure actuelle s'affichent dans l'interface de rappel des é&éements
d'alarme.

Si l'utilisateur sé&ectionne Choix User, il peut définir I'heure de rappel en définissant la zone
d'heure affiché dans l'interface. Les é&éements d'alarme qui se produisent avant I'option Choix
User s'affichent dans l'interface de rappel des & éements d'alarme.

12.5 Vérification des alarmes techniques

Cliquez sur la zone des alarmes techniques pour consulter les alarmes techniques. Les alarmes
techniques qui se sont dé&elenchées plus t& et n'existent plus ne peuvent pas &re ve&ifiés.

12.6 Marqueur d'événement

Le marqueur d'é&éement permet de relever les é&éements en lien avec le patient ou
susceptibles d'avoir une influence sur la surveillance des paraméres, tels que I'administration ou
I'injection de mé&licaments, ou tout autre type de traitement. Il existe quatre types de marqueurs
d'é&eénement : evt A, evt N, evt C et evt D.

Séectionnez Menu > Fonct. Communes > Marqueur Evt pour consulter les marqueurs
d'éé&ement. Vous pouvez &alement consulter les marqueurs d'ééement dans les fen&re
suivantes : Tend. Graph., Tend. Num. et Rev Alarme.
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Chapitre 13 Revue (en mode Visite ou Controle rapide)

13.1 Gestion des dossiers relatifs aux visites des patients

Séectionnez Menu > Revue, ou cliquez directement sur la touches de raccourci Revue pour
accéler ala fen&re de gestion des dossiers relatifs aux visites des patients.

e Ddinissez la fonction D@&ai pour afficher les dossiers d'une p&iode donné. Le dossier
Courant s'affiche par défaut.

e Cliquez sur Tout pour afficher tous les dossiers d'une p&iode donnée. Toute valeur anormale
appara® en rouge. Séectionnez Alerte pour afficher les valeurs anormales d'une pé&iode
donnés. Tout est le reglage par défaut qui sera ré&abli si l'utilisateur quitte et revient sur cette
fenére.

e Les dossiers peuvent @re classés par N<lit ou par Temps. Le classement en fonction du
temps est le réglage par défaut qui sera ré&abli si I'utilisateur quitte et revient sur cette fen&re.

e Té&e&harger, Enreg., Exporter ou Effacer permettent le té&éhargement, I'impression,
I'exportation ou la suppression du ou des dossier(s) séectionn&s) par l'utilisateur (sans les
donnés d'origine). Veuillez vous reporter aux chapitres T@é&hargement des données vers le
serveur réeau et Exportation des donnés stockés dans le dispositif de stockage interne
pour plus d'informations sur le t&éhargement et I'exportation.

e Si un dossier relatif aux visites des patients a &é& enregistrédans l'interface principale,
cliquez sur le symbole situéadroite du dossier dans la fen&re Revue pour que le moniteur
acceade al'interface des données d'origine. Si ce n'est pas le cas, la boie de dialogue suivante
s'affichera : 'Le dossier actuel relatif ala visite des patients n'a pas ééenregistréet ne
peut pas &@re modifié Souhaitez-vous I'enregistrer ?* Cliquez sur Non pour fermer la
boie de dialogue ou sur Oui pour enregistrer ce dossier et pour que le moniteur accéle a
I'interface des données d'origine.

Sur la fen@re des données d'origine, l'utilisateur peut consulter les donnés d'origine
correspondantes (20 groupes au maximum), y compris les informations patient, la valeur des
paramétres et ledit dossier. L'utilisateur peut &alement cliquer sur Enreg. pour imprimer les
donnéss d'origine de cette fené&re, ou modifier le dossier et cliquer sur Enreg. pour terminer.

REMARQUE :

Pour chaque patient admis (c'est-a-dire que le moniteur n'a pas admis ou n'est pas passé
au deuxieme patient), lorsque l'utilisateur enregistre le dossier en cliqguant sur Enreg.
dans la boite de dialogue qui s'affiche avant d'accéder a la fenétre des données d'origine
ou dans linterface principale, le dossier actuel dans la fenétre Revue ne se générera
pas automatiquement.

Si le moniteur est mis hors tension, les données de paraméires et les donnés d'origine dans
I'interface principale seront supprimees et les dossiers relatifs aux visites des patients seront stockés.
1 MB d'espace peut stocker au moins 100 groupes de dossiers, y compris les informations patient et
20 dossiers originaux.

-03 -



Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

13.2 Revue des données ponctuelles

Sédectionnez Menu > Revue ou appuyez directement sur la touche de raccourci Revue pour
acceler ala fené@re Revue.

e Cliquez sur le bouton Page pour changer de page.

e Ddinissez la fonction Ddai pour afficher les données ponctuelles d'une p&iode donnée. Les
donnéss ponctuelles valides des 12 heures pr&é&lant les données ponctuelles valides les plus
reeentes s'afficheront pat défaut.

e Cliquez sur Tout pour afficher toutes les données ponctuelles d'une p&iode donnés. Toute
valeur anormale appara® en rouge. S&ectionnez Alerte pour afficher les valeurs anormales
d'une pé&iode donné. Tout est le ré&lage par défaut qui sera ré&abli si I'utilisateur quitte et
revient sur cette fenére.

e Té&e&harger, Enreg., Exporter ou Effacer permettent le té&éhargement, I'impression,
I'exportation ou la suppression de toutes les données ponctuelles d'une pé&iode donnée.
L'utilisateur peut choisir les donnés patient manuellement et les t@é&harger si besoin, y
compris les donnés qui ont é&é& téeé&hargés. Veuillez vous reporter aux chapitres
Tée&hargement des données vers le serveur réseau et Exportation des données stockees dans
le dispositif de stockage interne pour plus d'informations sur le téé&hargement et
I'exportation.

Les données ponctuelles peuvent &re transmises par la passerelle HL7 et t@eéhargees sur le
serveur réeau. Elles peuvent &jalement &re t@é&hargés en temps reel lorsque chaque donneée
ponctuelle valable est terminée, si le moniteur est en ré&eau et est connectéau serveur réseau.

13.3 Tableau de tendance des données ponctuelles

Le tableau de tendance des données ponctuelles se situe en bas de l'interface principale. La
premiee ligne correspond aux données les plus ré&entes. Cliquez sur le triangle en bas pour
afficher/masquer le tableau de tendance.

Si le moniteur est mis hors tension, les données de paramétres et les données de tendance de
I'interface principale seront supprimeées. L'utilisateur peut afficher les donnés historiques dans le
menu Revue. 1 Mo d'espace permet de stocker au moins 1 000 groupes de données ponctuelles.
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Chapitre 14 Enregistrement

Un enregistreur matriciel thermique est utilis€pour le moniteur. 1l prend en charge un grand
nombre de types d'enregistrement et génee des informations patient, des données de mesure, des
traceés de rappel des données, etc.

. ﬁ ,

5 O 6

1 Témoin d'enregistrement

Touche d'alimentation en papier : appuyez sur cette touche pour
démarrer ou arr@er l'alimentation en papier d'enregistrement
sans rien €rire sur le papier

Sortie de papier

Volet de I'enregistreur
Interface PNI
Interface SpO,

o O A W

14.1 Performances de I'enregistreur

B L'enregistrement du tracéest impriméaune vitesse de 12,5 mm/s, 25 mm/s ou 50 mm/s. Le
reglage par défaut est 25 mml/s.

Papier pour impression de 49-50 mm de large.
Enregistrer un tracéde SpO ; le réglage par défaut est désactiveé

L'heure et le tracéd'enregistrement en temps reel peuvent &re séectionnés par I'utilisateur.

L'intervalle d'enregistrement automatique est déini par l'utilisateur et le trac€est conforme a
I'enregistrement en temps reel.
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REMARQUE :

Il est déconseillé a l'utilisateur d'utiliser I'enregistreur lorsque la batterie est déchargée,
faute de quoi le moniteur risquerait de s'éteindre automatiquement.

14.2 Demarrer et arréter I'enregistrement

Le moniteur fournit diffé&ents types d'enregistrement. Vous pouvez dénarrer I'enregistrement en
suivant la procélure ci-dessous :

Type d’enregistrement

Description/Procédure

Enregistrement continu
en temps reel

En mode Moniteur, allez sur Menu > Config. Systeme >
Enregistreur, séectionnez Continu dans Duré& Enr. R-T, et
appuyez sur la touche de raccourci Enreg. pour démarrer ou
arré&er I'enregistrement.

Enregistrement en temps
rezl de 8 secondes

En mode Moniteur, sdectionnez 8s dans Dur& Enr. R-T,
configurez la fonction Intervalle Enr. tel que souhait& puis
appuyez sur la touche de raccourci Enreg. pour démarrer
I'enregistrement. Appuyez anouveau sur cette touche pour arr&er
I'enregistrement. Sinon, le moniteur arr&e automatiquement
I'enregistrement lorsque la duré d'enregistrement R-T est
terminé. Le temps d'exé&ution pour chaque onde est de
8 secondes. L'intervalle d'enregistrement peut &re défini comme
suit : Arr&, 10 min, 20 min, 30 min, 40 min, 50 min, 1 h, 2 h,
3h,4h.

Enregistrement du
graphique de tendance

En mode Moniteur, séectionnez Menu > Revue >Tend. Graph.,
puis cliquez sur Enreg. dans la fen&re Tend. Graph. pour
démarrer l'enregistrement. Appuyez sur la touche de raccourci
Enreg. pour arr&er I'enregistrement.

Enregistrement du
tableau de tendance

En mode Moniteur, s&ectionnez Menu > Revue >Tend. Num.,
cliqguez sur Enreg. dans la fen&@re Tend. Num. pour démarrer
I'enregistrement. Appuyez sur la touche de raccourci Enreg. pour
arr&er l'enregistrement.

Enregistrement de rappel
des mesures PNI

En mode Moniteur, séectionnez Menu > Revue > PNI, puis
cliquez sur Enreg. dans la fen&re Revue PNI pour démarrer
I'enregistrement. Appuyez sur la touche de raccourci Enreg. pour
arr&er l'enregistrement.

Enregistrement d'un
rappel des alarmes

Sdectionnez Menu > Revue > Alarme, choisissez une alarme et
cliquez sur Enreg. dans la fen&re Rev Alarme pour commencer
I'enregistrement. Appuyez sur la touche de raccourci Enreg. pour
arr&er l'enregistrement.
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Type d’enregistrement | Description/Procélure

Enregistrement manuel | En mode Contrde rapide, appuyez sur la touche de raccourci
Enreg. dans l'interface principale pour imprimer la valeur de
mesure et les informations patient actuelles ;

En mode Contrde rapide ou Visite, cliquez sur Enreg. ou appuyez
sur la touche de raccourci Enreg. pour imprimer les données
ponctuelles ou le dossier relatif & la visite des patients
correspondants.

Appuyer de nouveau sur la touches de raccourci Enreg. permet
d'arr&er I'enregistrement.

Enregistrement Le mode Moniteur prend en charge l'enregistrement deelenché
de&lenché automatiqguement par la PNIL Pour plus dinformations,
automatiquement par la | reportez-vous ala section Enregistrement automatique de la PNI

PNI

Pour arr&@er manuellement I'enregistrement, cliquez anouveau sur Enreg. dans les fen&res
connexes.

L'enregistreur cesse d'enregistrer dans les situations suivantes :

® Lat&he d'enregistrement est terminée.

® |l n'y a pas de papier dans I'enregistreur.

® Un dysfonctionnement interrompt le fonctionnement correct de I'enregistreur.
REMARQUE :

Vous pouvez également utiliser la touche de raccourci Enreg. pour démarrer ou arréter
manuellement I'enregistrement.

14.3 Opérations de l'enregistreur et messages d'état

14.3.1 Papier requis pour I'enregistreur

Seul le papier d'impression thermosensible standard peut &re utilis€ Autrement, I'enregistreur
risquerait de ne pas fonctionner, la qualité d'impression pourrait &re meéliocre et la t&e
d'impression thermosensible pourrait &re endommage.

14.3.2 Fonctionnement correct

m Lors du fonctionnement de I'enregistreur, le papier d'impression sort de maniee ré&uliee.
Ne tirez pas sur le papier pour le faire sortir de force sous peine d'endommager I'enregistreur.

m N'utilisez pas I'enregistreur sans papier d'impression.
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14.3.3 Absence de papier

Lorsque I'alarme Pasdepapierimpriman s‘affiche, I'enregistreur ne peut pas démarrer. Ins&ez
correctement le papier d'impression.

14.3.4 Remplacement du papier

1. Sortez la partie sup&ieure de lI'arc du boTier de I'enregistreur pour libé&er le botier, comme
indiquésur la figure ci-dessous.

2. Insé&ez un nouveau rouleau de papier dans la cassette de papier, cGe&impression vers le haut.
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3. Assurez-vous que le papier est bien positionnéet que les marges sont libres.

4. Sortez environ 2 cm de papier et fermez le boiier de I'enregistreur.
REMARQUE :

Insérez le papier avec précaution. Evitez d'endommager la téte d'impression
thermosensible. En dehors de l'insertion du papier et du dépannage, ne laissez pas le
capot de I'enregistreur ouvert.

14.3.5 Elimination d'un blocage papier

Lorsque l'enregistreur émet des bruits inhabituels ou fonctionne incorrectement, vous devez
ouvrir le boTier de I'enregistreur pour vous assurer gu'il n'y a pas de blocage papier. Retirez le
blocage papier de la maniére suivante :

m  Coupez le papier d'impression au bord d'alimentation.
m  Ouvrez le boTier de I'enregistreur.
m  Rénsé&ez le papier.

REMARQUE :

1. Sile moniteur n'est pas équipé d'un enregistreur, il indique Enregistreur Non Réglé
apres avoir appuyé sur le bouton d'enregistrement.

2. Ne touchez pas la téte d'impression thermosensible lors d'un enregistrement continu.
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Chapitre 15 Autres fonctions
15.1 Appel infirmiere

Le moniteur comporte un port d'appel infirmiée connectéau systéne d'appel infirmiee par le
biais du céble correspondant. Sé&ectionnez Menu > Config. Biomé&licale > Commun > Appel
Infirmiére puis choisissez Marche ou Arré& (par défaut).

Appel Infirmiée et OTG s'excluent mutuellement. Ainsi, lorsque Appel Infirmiere est réglésur
Arr&, la fonction OTC est réglée sur Marche.

REMARQUE :

Avant d'utiliser la fonction Appel infirmiere, vérifiez qu'elle fonctionne correctement.

15.2 Wi-Fi

Les modules Wi-Fi sont disponibles en option pour &re configuré dans les moniteurs. VVous
devez &jalement configurer les paramétres du moniteur en suivant les éapes ci-dessous avant de
connecter le moniteur &un réseau sans fil :

1. Sdectionnez Menu > Config. Biomélicale et saisissez le mot de passe ABC.
2. Dans le menu Config. Biomé&licale, s@ectionnez Ré&eau.

3. Dans le menu Réeau, séectionnez Wi-Fi dans la liste Type réeau. Cliquez ensuite sur
Config pour ouvrir la fen&re Config. Wi-Fi. Les ré&eaux disponibles sont indiqués dans
cette fenére.

Si l'utilisateur souhaite se connecter aun autre réseau Wi-Fi lorsqu'il est dgaconnectéaun
réseau Wi-Fi, cliquer sur le ré&eau Wi-Fi souhaitédans la fen&re Config. Wi-Fi permet
uniquement de déonnecter le moniteur du réseau pré&élent. L'utilisateur doit cliquer a
nouveau pour se connecter au réeau Wi-Fi souhaité

4. Choisissez un réseau dans la fené@re. Si un mot de passe est né&essaire, vous serez invitéa
saisir le mot de passe de ce réeau.

Si le moniteur est correctement connectéau réeau séectionné€ le message Connectés'affiche, et
I'adresse IP locale du moniteur est indiqué dans la fen&re Config. Wi-Fi. En outre, un symbole
indiquant I'&at du réseau s'affiche en bas de I'é&ran principal. La signification des symboles d'&at
du réseau est expliqués ci-dessous :

Intensitédu signal Wi-Fi : Niveau 4

Intensitédu signal Wi-Fi : Niveau 3
Intensitédu signal Wi-Fi : Niveau 2

Intensitédu signal Wi-Fi : Niveau 1
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REMARQUE :

1 N'oubliez pas que certaines fonctions réseau des moniteurs peuvent étre limitées sur
les réseaux sans fil par rapport aux réseaux cablés.

2 L'obstacle peut interférer avec la transmission des données et méme entrainer une
perte de données.

3 Sile moniteur ne parvient pas a se connecter a un réseau sans fil ou si aucun réseau
sans fil disponible ne figure dans la fenétre Réseau, modifiez la valeur de Type
réseau en la passant de Wi-Fi a Connex cablée puis de nouveau a Wi-Fi. Réessayez
ensuite de vous connecter a un réseau sans fil.

4 Utilisez le dispositif sans fil recommandé par EDAN pour éviter toute situation
exceptionnelle, telle que des déconnexions fréquentes du réseau sur le moniteur.

5 Le pilote sans fil est compatible avec les canaux 1-11 uniqguement.

6 Lorsque le signal d'intensité est de niveau 2 ou moins, il peut étre instable et la
transmission du signal peut étre affectée.

15.3 Fonction lien électronique

Le moniteur peut transmettre les données via le lien dectronique s'il est configuréavec le module
de lien @ectronique.

Pour activer ou désactiver la fonction, séectionnez Config. Biomé&licale > saisissez le mot de
passe ABC > sdectionnez Ré&eau > r&lez le Lien &ectronique sur Marche ou Arr& (par
défaut). Lorsque le moniteur est normalement connecté au dispositif de communication, le
symbole du lien éectronique connectés'affiche dans la zone d'informations géné&ales. Sinon, le
symbole du lien éectronique dé&onnecté s'affiche. Lorsque le lien &ectronique est reéglé sur
Arré&, aucun symbole relatif au lien &ectronigue ne s'affiche.

B Configuration du Nom du lien &ectronique

Lorsque le lien &ectronique est activé le Nom du lien ectronique du moniteur peut &re défini.
La configuration du Nom du lien éectronique sur les moniteurs de mé&me modée doit respecter
certaines regles. Le nom ne peut pas contenir plus de 20 caractées. Par exemple : le nom du lien
éectronique de I'iM3 est par défaut "VS_3_XXXX".

B Configuration du code d'appariement

Vous devez obtenir une autorisation de connexion (ex. code d'appariement) lorsque vous vous
connectez pour la premiee fois. Sé@ectionnez Config. Biomé&licale > Ré&eau > Clédu lien
dectronique pour définir le code d'appariement qui peut contenir jusqu'a6 chiffres. Le code
d'appariement par défaut est 1234. Une fois la connexion &ablie, le symbole du lien éectronique
connecté s'affiche dans la zone d'informations géné&ales. Les donné&s peuvent alors &re
transmises au dispositif de communication.

B Transmission des données. Parmi les données prises en charge figurent : les informations
patient, les donnéess des paramétres de mesure.
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1. Le moniteur transmet automatiquement les donnés en temps reel au dispositif de
communication lorsque chagque mesure est terminés. Parmi les données transmises figurent :

Les donnés de mesure en continu : donnés SpO,, déai de transmission ;

Les données des mesures ponctuelles : PNI, SpO,, TEMP (donnés de prévision TEMP. rapide et
TEMP infrarouge) et ddai de transmission.

2. Le moniteur répond ala demande de transmission des données du dispositif de communication.
Parmi les données transmises figurent :

Les donnees affichés dans l'interface active : PNI, SpO,, TEMP (données de pré&ision TEMP.
rapide et TEMP infrarouge) et déai de transmission.

3. Transmission des donnees par lot. Parmi les données transmises figurent :

Les dossiers relatifs aux visites des patients stocké dans le moniteur : PNI, SpO,, TEMP
(données de pré&rision TEMP. rapide et TEMP infrarouge) et ddai de transmission. Tous les
dossiers relatifs aux visites des patients qui n‘ont pas &étransmis dans l'interface des dossiers
relatifs aux visites des patients seront transmis par défaut. L'utilisateur peut &jalement
séectionner les données selon ses besoins.

Données de tendance ponctuelles : donnéss de tendance ponctuelles et duré de transmission.

Aprés la transmission par lots, l'utilisateur peut accéler séparément & l'interface "Tous les
dossiers” pour vé&ifier le réultat de transmission des dossiers et al'interface "Revue” pour
vé&ifier le réultat de transmission des données de tendance ponctuelles. Toutes les donnés qui
ont éétransmises avec succes sont signalées.

REMARQUE :

1 La version du lien électronique prise en charge est la version BLE4.0, qui fonctionne
sur 3 systemes d'exploitation : iOS, Android et Windows.

2 Lorsque le moniteur est mis hors tension ou en mode veille, le lien électronique est
automatiqguement déconnecté et devra étre reconnecté la prochaine fois.

15.4 Téléchargement des données vers le serveur réseau

Les dossiers relatifs aux visites des patients et les donné&s ponctuelles peuvent &re té&hargés
vers le serveur ré&eau.

Tde&hargement manuel : Cliquez sur Menu > Revue > T@e&harger ou cliquez directement sur
la touche de raccourci puis séectionnez les informations souhaités et tdéhargez les dossiers
relatifs aux visites des patients et les données ponctuelles. Le résultat du tééhargement
s'affichera dans une fen&re contextuelle et dans la fen&re Revue, un symbole apparaira prés des
donnés qui ont &éétééchargées avec succes.

Tde&hargement automatique : dans Config. Biomélicale > Ré&eau > Téé&hargement temps
reel, si le paramétre est sur Marche, lorsque le moniteur est en ré&eau et est éalement connecté
au serveur réseau, il t@&hargera le dossier qui a &éenregistrépar I'utilisateur ou les données de
mesure ponctuelles en temps ré&l vers le serveur ré&eau en temps ré&l. Le réultat du
té@e&hargement s'affichera dans la zone d'informations géné&ales de l'interface principale et un
symbole apparaira pres des données qui ont @éétéeshargees avec succes.
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15.5 Stockage des données sur un dispositif de stockage

15.5.1 Données stockées sur le dispositif de stockage

En mode Moniteur, les données patient contiennent au maximum les informations suivantes :

Informations du patient ID, nom, date de naissance, date d'admission, sexe, type, taille,
poids, groupe sanguin, mé&lecin, N “lit, unitéde soins

Graphique de tendance et 240 heures

tableau de tendance

Rappel des mesures PNI 1200 jeux

Rappel des alarmes 200 jeux

REMARQUE :

Lorsque le temps de stockage des données patient uniques atteint 240 heures, le
moniteur crée un nouveau dossier pour permettre le stockage continu des données.

En mode Visite, les données de stockage contiennent au maximum les informations suivantes :

Doss. visit. ID, nom, type de patient, N “lit, doss. visit. | Jusqu'a800 000 jeux

pat. pat. et dossier original

SpO; Heure de démarrage du stockage, valeur Jusqu'a20 jeux pour un seul

SpO,, valeur FP patient

PNI SYS, DIA, MAP, FP, duré de mesure Jusqu'a20 jeux pour un seul
patient

TEMP Valeur TEMP, durée de mesure Jusqu'a20 jeux pour un seul
patient

En mode Contrde rapide, les donnés de stockage contiennent au maximum les informations
suivantes :

16 millions de jeux de données ponctuelles pour plusieurs patients.

Lorsque les données atteignent le maximum, vous pouvez choisir de Continuer le stockage (par
défaut) ou d'Arré&er le stockage en séectionnant Menu > Config. Systéme > Stockage > Si
espace stockage est plein.

Si vous choisissez de Continuer le stockage, dés que les donné&s sont pleines, les données les
plus anciennes sont remplacées par les plus réentes.

Si vous choisissez d'Arré&er le stockage, le moniteur cesse de stocker des données et les donnéss
les plus r&entes ne peuvent pas &re stockees lorsque les donneées atteignent le maximum.
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15.5.2 Sélection d'un dispositif de stockage

Pour configurer le dispositif de stockage, séectionnez Menu > Config. Systéme > Stockage >
Dispositif stockage et choisissez le support de stockage souhaitédans la liste contextuelle.

En mode Visite ou Contrde rapide, le dispositif de stockage est réglésur Dispositif stock. interne.

En mode Moniteur, les options Dispositif stock. interne (par défaut) et Dispositif amovible
peuvent &re séectionnéss. Si Dispositif amovible est s&ectionné& le stockage des donnees sera
opé&ationnel une fois que l'utilisateur aura saisi le mot de passe ABC.

Lorsque vous choisissez Dispositif stock. interne comme support de stockage, s'il est configuré
le nom du dispositif de stockage deviendra automatiquement Dispositif stock. interne. Vous
pouvez séectionner le dispositif amovible opéationnel parmi les dispositifs connecté&s en
séectionnant Menu > Config. Systé@me > Stockage > Dispositif stockage et en choisissant le
nom du dispositif dans la liste.

Une fois que vous avez configuréle dispositif de stockage appropri€ cliquez sur Sortie. Si le
dispositif de stockage commence le stockage des données, le moniteur sera indiqué par le

symbole =!. S'il n'y a pas assez d'espace sur le dispositif de stockage ou si le dispositif de
stockage est en lecture seule/endommagé le symbole = saffiche.

Le moniteur cesse d'enregistrer les donnés sur le dispositif de stockage dans les cas suivants :

® |l n'yapas assez d'espace sur le dispositif de stockage pour enregistrer des données.

® | e dispositif amovible est en lecture seule.

® Le moniteur est éeint.
[

Le bloc d'alimentation est &eint.

ATTENTION

1 Tous les dispositifs amovibles ne sont pas compatibles avec le moniteur. Utilisez les
dispositifs amovibles recommandés par EDAN.

2 N'activez pas la lecture seule du dispositif amovible lorsque celui-ci est inséré dans
le moniteur.

3 Il est recommandé de formater la clé USB au format FAT sur un ordinateur avant de
['utiliser.

15.5.3 Rappel des données enregistrées sur un dispositif de stockage
En mode Moniteur :

Pour revoir les données stockés sur le dispositif de stockage, séectionnez Menu > Revue >
Historique patient. Vous pouvez choisir de rappeler le dispositif de stockage comme vous le
souhaitez dans la liste contextuelle. Choisissez un patient dans la liste pour revoir les donné&s
telles que les informations patient, le graphique de tendance, le tableau de tendance, les mesures
PNI, les &énements d'arythmie, les &&ements d'alarme et le tracé
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Si Dispositif stock. interne est s@ectionn€ cliquez sur Exporter les données pour exporter
toutes les donneées patient. Choisir les données d'un patient dans la liste Historique du patient,
puis cliquer sur Exp. données actu. permet d'exporter les donnéss de ce patient.

En mode Visite ou Contrde rapide :

Veuillez vous reporter au chapitre Gestion des dossiers relatifs aux visites des patients ou Revue
des données ponctuelles pour plus d'informations sur la revue des données.

15.5.4 Suppression des données stockées sur un dispositif de stockage
En mode Moniteur :

Pour supprimer les donnés d'un patient, choisissez le patient dans la liste aprés avoir séectionné
Menu > Revue > Historique patient, puis cliquez sur Supp. donné&s dans le menu Revue.
Vous devez ensuite confirmer la suppression des données.

Pour supprimer des données de tous les patients, séectionnez Menu > Revue > Historique
patient, puis cliquez sur Supp. ttes données dans le menu Consult. histor. Patient. VVous devez
ensuite confirmer.

En mode Visite ou Contrde rapide :

Veuillez vous reporter au chapitre Gestion des dossiers relatifs aux visites des patients ou Revue
des donnés ponctuelles pour plus d'informations sur la revue des données.

15.5.5 Exportation des données stockées sur un dispositif de stockage
interne

B En mode Moniteur, pour exporter les données d'un patient du dispositif de stockage interne
vers le dispositif amovible :

Choisissez le patient dans la liste aprés avoir séectionnéMenu > Revue > Historique patient,
puis cliquez sur Exp. données actu. dans le menu Revue, et saisissez le mot de passe de
confirmation ABC.

Pour exporter les donné&s de tous les patients, séectionnez Menu > Revue > Historique du
patient, cliquez sur Exporter Tout puis saisissez le mot de passe de confirmation ABC.

Si le moniteur est connectéaun PC via l'interface OTG, vous pouvez copier les donnéss stockeéss
sur le dispositif de stockage interne via le PC.

REMARQUE :

En mode Moniteur, les données situées dans le dispositif de stockage interne ne sont
pas cryptées. Pensez a protéger la confidentialité des informations.

B En mode Visite ou Contrde rapide, le mot de passe ABC est néeessaire pour exporter les
dossiers relatifs aux visites des patients/les données ponctuelles d'une p&iode donné vers le
dispositif amovible et vers le dispositif de stockage interne. Si aucun dispositif amovible n'est
utilis€ les données seront directement exportées vers le dispositif de stockage interne et
I'utilisateur pourra les copier via l'interface OTG.
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Sdectionnez Menu > Revue > Exporter et confirmez I'op&ation si néessaire.

En mode Visite et Contrde rapide, le nom des fichiers de donnés CSV exportés doivent observer
respectivement le format suivant : "XXX-Dossier-Patient' et "XXX-Revue-Ponctuelle.csv', ouXXX
renvoie al'heure de I'exportation.

15.5.6 Ejection d'un dispositif amovible

Avant de débrancher un dispositif amovible du moniteur, vous devez séectionner Menu >
Config. Systane > Stockage > Dispositif amovible, puis cliquer sur Ejecter pour désinstaller le
dispositif amovible. Dans ce menu, vous pouvez &jalement vé&ifier la capacitérestante sur le
dispositif de stockage.

ATTENTION

Ne retirez pas le dispositif amovible sans l'avoir éjecté lors de l'enregistrement des
données au risque de I'endommager.

15.5.7 Enregistrement des données par un enregistreur
En mode Moniteur :

Pour enregistrer les données, séectionnez Menu > Revue > Historique du patient > choisissez
les données d'un patient dans la fen&re Historique du patient > Revue > choisissez les données
que vous souhaitez revoir > Enreg.

Parmi les données enregistréss figurent : Tend. Graph., Tend. Num., Revue PNI et Rev Alarme.
En mode Visite ou Contrde rapide :

Veuillez vous reporter au chapitre Gestion des dossiers relatifs aux visites des patients ou Revue
des données ponctuelles pour plus d'informations sur la revue des données.

15.5.8 Formatage du dispositif de stockage interne

Pour formater le dispositif de stockage interne, séectionnez Menu > Config. Biomé&licale >
Commun > Formater support stock. interne. VVous devez ensuite confirmer.

REMARQUE :

1 Deées que le dispositif de stockage interne est formaté, toutes les données seront
effacées.

2 Vous n'avez pas besoin de redémarrer le moniteur aprés le formatage. Le dispositif
de stockage interne peut étre identifié et chargé automatiquement.

3 Sile formatage a échoué, essayez de nouveau. Redémarrez le moniteur et relancez
le formatage, ou contactez le service technique du fabricant si le formatage échoue a
plusieurs reprises.
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15.6 Systéme de score d'avertissement

Vous pouvez utiliser le systéme de score d'avertissement pour obtenir un score basésur la valeur
de mesure ou la valeur d'entrée de chaque paramére vital. En fonction du score calcul& une liste
d'actions comportant les recommandations appropriées s'affiche. Le syst@me de score
d'avertissement comprend les systames EWS, NEWS et MEWS, qui s'excluent mutuellement. En
d'autres termes, un seul de ces systames peut &re utiliséala fois. Veuillez contactez le personnel
de maintenance EDAN pour l'activation.

15.6.1 Interface du score d'avertissement
L'interface comprend les sous-interfaces EWS, NEWS et MEWS.

Pour accé&ler al'interface : 1. A l'aide des touches de raccourci. Cliquez sur Config. Biométlicale >
Raccourci puis séectionnez Score. Puis cliquez sur la touche de Score d'avertissement ; 2. A
I'aide du menu. Cliquez sur Menu > Score.

Pour quitter I'interface : 1. A l'aide des touches de raccourci. Cliquez sur la touche de raccourci
Score ; 2. A l'aide du menu. Cliquez sur le bouton X en haut &droite de l'interface.

Avant de quitter l'interface, si la Mé&hode choisie est Calculateur du score, le moniteur peut non
seulement quitter cette interface mais éalement cette fonction. Si la Mé&hode choisie est Score
automatique, le moniteur peut uniquement quitter I'interface mais pas la fonction.

La regle ci-dessus s'applique &jalement au basculement entre les sous-interfaces. (Par exemple, si
la Méhode choisie est Score automatique, la sous-interface bascule de EWS aNEWS, mais la
fonction EWS est toujours en cours de fonctionnement.)

REMARQUE :

Les opérations telles que la mise hors tension, la mise a jour du patient et la mise en
mode Veille ou en mode Démo arrétera le Score d'avertissement actif et le moniteur
quittera cette fonction.

15.6.2 Méthode du score d'avertissement

La méhode du score d'avertissement comprend le calculateur du score (par défaut) et le score
automatique. Si Calculateur du score est séectionné I'utilisateur doit saisir manuellement les
informations telles que FC/FP, TEMP, Conscience, etc. puis cliquer sur Dénarrer. Le moniteur
calculera et affichera le résultat du score.

REMARQUE :

Si certaines des informations ci-dessus ne sont pas complétement saisies, le moniteur
affiche le message d'information suivant : Echec notation. Saisie incompléte.
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15.6.3 Criteres du score d'avertissement

Dans l'interface EWS, séectionnez Criteres pour veifier les critées de notation comme indiqué

ci-dessous :
Valeur
3 2 1 0 1 2 3
FC (bpm) <40 41~50 51~100 | 101~110 | 111~129 | > 130
SYS (mmHg) <70 | 71~80 81~100 101~199 >200
RESP (rpm) <8 9~20 21~24 | 25~29 | =30
TEMP (C) <35 35,1~36,0 | 36,1~37,9 | 38~38,9 >39
SpO; (%) <86 | 86~91 92~93 > 94
Conscience NC A \% P U

Dans l'interface NEWS, sdectionnez Critéres pour véifier les critées de notation comme

indiquéci-dessous :

Valeur
3 2 1 0 1 2 3

RESP (rpm) <8 9~11 12~20 21~24 >25

SpO; (%) <91 [ 92~93 94~95 >96

<35,
TEMP (<C) 0 35,1~36,0 | 36,1~38,0 | 38,1~39,0 | >39,1
SYS (mmHg) <90 |[91~100 | 101~110 | 111~219 > 220

FC (bpm) <40 41~50 51~90 91~110 |111~130| >131
Conscience A V/P/U

Oxygene Oui Auc.

Dans l'interface MEWS, séectionnez Critées pour véifier les critéres de notation comme

indiquéci-dessous :

Valeur
3 2 1 0 1 2 3
FC (bpm) <40 41~50 51~100 | 101~110 | 111~129 | >130
SYS (mmHg) | <70 | 71~80 | 81~100 | 101~109 > 200
RESP (rpm) <9 9~14 15~20 21~29 | >30
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TEMP (°C) <35,0 35,0~38,4 >385
Conscience A V P U
Age <50 50~70 >70

Voici les ré&ultats affiché selon le degréde conscience :

Conscience Ré&ultat affiché
Sobre A
Ré&iction ala voix V
Ré&ction ala douleur P
Sans réction U

15.6.4 Résultat du score d'avertissement

Les ré&ultats du score d'avertissement incluent la valeur du paramétre, la valeur du score, le temps
et le niveau de gravité Voici les valeurs dé&erminant le niveau de graviteé:

EWS

Niveau de
gravité

Couleur

Rappels sur le score d*avertissement

EWS =0~2

/

Blanc cassé

Veuillez surveiller attentivement les signes
vitaux du patient.

EWS =3

Bas

Verte

Veuillez informer le personnel médical que
I'observation et la vé&ification doivent é&re
effectuées toutes les heures. Ou appelez le
medecin pour prendre les mesures appropriees,
si néeessaire.

EWS = 4~5

Moyen

Orange

Veuillez informer le personnel mélical que
I'observation et la vé&ification doivent é&re
effectués toutes les 20 & 60 minutes. Ou
appelez le mélecin pour prendre les mesures
appropriees, si néessaire.

EWS>6

Haut

Rouge

Veuillez informer le personnel mé&lical et
I'éjuipe d'urgence qu'une consultation doit &re
ralisé toutes les 10 minutes. Surveillez
attentivement la gazomérie et lancez le plan
d'urgence.

-109 -




Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

Niveau de

NEWS 2 Couleur Rappels sur le score d*avertissement
gravité
L'observation et la vé&ification doivent é&re
_ | effectués au moins toutes les 12 heures.
NEWS =0 / Blanc cassé . . i .
Surveillez attentivement les signes vitaux du
patient.
L'observation et la vé&ification doivent é&re
effectuées au moins toutes les 4 a6 heures. Ou
NEWS = 1~4 Bas Verte veuillez  augmenter la  fré&uence de
surveillance ou intensifier les soins prodigués
par une infirmiére, si né&essaire.
NEWS =5-6 L'observation et la vé&ification doivent &re
effectuées au moins toutes les heures. Ou
Va'e}”d“ Moyen Orange iy
score d'un seul appelez le méilecin pour prendre les mesures
paramétre = appropriees, si neéessaire.
3 points
Veuillez informer le personnel mé&lical qu'une
_ | véification doit @&re effectu& de toute
NEWS >7 Haut Blanc cassé . . .
urgence. Ou proc&lez aune surveillance en
USI, en cas d'urgence et si cela est néeessaire.
MEWS N'Veal.J O,Ie Couleur Rappels sur le score d'avertissement
gravité
Si les signes vitaux sont stables et que la vie du
MEWS<5 Non urgent | Blanc cassé | patient n'est pas en danger, une prise en charge
normale est recommandé.
: Surveillez attentivement les signes vitaux du
MEWS=5 Observation Verte . . . .
patient et administrez le traitement approprié
Averti L'éat du patient est jugé urgent et peut
5<MEWS<9 S;ﬁ]ré:ft- Orange empirer. Surveillez attentivement le patient et
administrez le traitement en temps opportun.
L'é@at du patient est critique. Une intervention
MEWS>9 Critique Rouge d'urgence ainsi que [l'administration d'un

traitement sont recommandéss.
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15.6.5 Tableau de tendance du score d'avertissement

Le tableau de tendance préente le score du patient surveillépendant une pé&iode donné ; il
indique la date et I'heure d'acquisition du score, les paramétres et la valeur du score, ainsi que le
score MEWS. Pour véifier le tableau de tendance, cliquez sur le bouton Tend. Num. dans
I'interface du score d'avertissement. EWS, NEWS et MEWS peuvent respectivement prendre en
charge au moins 1 200 groupes de tendance.

15.7 Configuration des alertes

En mode Visite ou Contrde rapide, le moniteur énet des alarmes relatives aux signes vitaux
(telles que SpO,, pas de Pouls, Dé&atur. SpO,). Si les paramétres physiologiques du patient
actuellement surveillédépassent la limite pr&linie, le moniteur fournira une information d'alerte
au lieu d'une alarme physiologique.

Accélez au menu de configuration correspondant pour définir la limite d'alarme et d'alerte.
L'alerte peut &re indiquee par le systame de diffé&entes manieres :

¢ Lazone des paramétres offre deux mé&hodes de clignotement pour dé&lencher les alarmes : le
flash du fond et le flash du texte. L'utilisateur peut choisir une méhode dans Mé&hode
d'alerte.

¢ Unson DU permet de signaler l'alerte.

+ Le tableau de stockage des paramétres (y compris le tableau dans l'interface principale et le
tableau dans la fen&@re de gestion des donnéss) a un repée rouge pour indiquer la valeur
d'alarme.

¢+ La zone dinformations des alertes affiche des messages sur un fond bleu. (la zone
d'informations des alertes est la zone des alarmes physiologiques en mode Moniteur.)

REMARQUE :
1 Pour le module TEMP, l'alerte TEMP peut uniquement étre utilisée en mode
Prévision ou TEMP. rapide et en mode TEMP infrarouge.

2 En général, I'écran affiche la valeur d'alerte SYS. Lorsque plusieurs valeurs sont
anormales, la valeur d'alerte s'affiche dans I'ordre suivant : SYS, DIA et MAP.

3 Lorsque l'alerte est désactivée, le moniteur n'affiche aucun message méme si une
alerte se déclenche. Afin d'éviter de mettre en danger la vie du patient, l'utilisateur
doit utiliser cette fonction avec la plus grande précaution.

4 Avant de procéder a la surveillance, assurez-vous que les configurations des limites
sont adaptées a votre patient.

5 Sivous définissez des limites sur des valeurs extrémes, vous risquez de compromettre
l'efficacité du systeme d'alerte. Il est recommandé d'utiliser les parametres par défaut.
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Chapitre 16 Utilisation de la batterie

Ce moniteur peut &re alimentépar batterie, ce qui garantit son fonctionnement ininterrompu
(méme en cas d'interruption de l'alimentation secteur). La batterie se recharge achaque fois que
le moniteur est connectéal’alimentation secteur. Pendant la surveillance, si I'alimentation CA est
interrompue, le moniteur reste aliment&par la batterie interne. Si le moniteur est alimenté par
batterie, il s'é@eint automatiquement avant que la batterie ne soit totalement éuisee.

16.1 Informations de sécurité concernant la batterie

AVERTISSEMENT

1 Avant d'utiliser la batterie au lithium-ion rechargeable (la "batterie" dans le présent
manuel), lisez attentivement le manuel d'utilisation et les consignes de sécurité.

2 La durée de vie de la batterie dépend de la fréquence et de la durée d'utilisation. La
durée de vie de la batterie est d'environ trois ans, sous réserve qu'elle soit
correctement entretenue et entreposée. Cette durée de vie peut étre raccourcie en
cas d'utilisation inappropriée.

3 Des vérifications périodiques de la performance de la batterie sont nécessaires.
Remplacez la batterie si nécessaire.

4 Ne branchez pas les bornes positive (+) et négative (-) sur des objets métalliques et
ne placez pas la batterie au contact d'un objet métallique, au risque de causer un
court-circuit.

5 Ne débranchez pas la batterie en cours de fonctionnement.
6 Ne chauffez pas la batterie et ne la jetez pas au feu.

7 N'utilisez pas la batterie et ne la laissez pas a proximité d'un feu ou dans un endroit
ou la température est supérieure a 60 °C.

8 N'immergez pas, ne jetez pas et ne mouillez pas la batterie dans/avec de I'eau douce
ou de I'eau de mer.

9 Ne détruisez pas la batterie : vous ne devez pas percer la batterie avec un objet
pointu, comme une aiguille, la frapper avec un marteau, marcher dessus, la jeter pour
causer un choc important, la démonter ou la modifier.

10 Utilisez la batterie uniqguement avec le moniteur. Ne soudez pas directement le cable
et la borne de la batterie.

11 Sidu liquide qui s'échappe de la batterie pénetre dans vos yeux, ne vous frottez pas
les yeux. Lavez-les avec de I'eau propre et consultez immédiatement un médecin. Si
du liguide qui s'échappe de la batterie éclabousse votre peau ou vos vétements,
lavez-les immédiatement avec de l'eau fraiche.

12 Eloignez immédiatement la batterie du feu en cas de fuite ou si une odeur inhabituelle
est percue.
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AVERTISSEMENT

13 Cessez d'utiliser la batterie si une chaleur, une odeur, une décoloration, une
déformation ou une condition anormale est détectée lors de I'utilisation, de la charge
ou du stockage. Conservez la batterie loin du moniteur.

14 N'utilisez pas une batterie trés abimée ou déformée.

15 Si le moniteur est alimenté par batterie, ne remplacez pas la batterie pendant la
surveillance de patients. En effet, cela mettrait le moniteur hors tension, ce qui
risquerait de compromettre la santé du patient.

16 N'insérez pas la batterie dans le moniteur avec les signes (+) et (-) dans le mauvais
sens.

17 En cas de température ambiante élevée, le moniteur émet de une alarme Défaut
Batterie. Afin d'éviter d'endommager la batterie, veuillez retirer la batterie pour la
refroidir puis rechargez-la.

16.2 Témoin d'alimentation par batterie

Le témoin Batterie du panneau avant du moniteur s'allume en vert lorsque la batterie du moniteur
est chargee et en jaune lorsqu'elle est en cours de charge. Le té@moin est &eint lorsque le moniteur
n'est pas sous tension ou lorsqu'il ne re@it aucune alimentation secteur.

16.3 Etat de la batterie sur I'écran principal

Les symboles d'é&at de la batterie indiquent I'é@at de chaque batterie déecté et I'alimentation par
batterie combinée restante,

T Batterie restante : 100 %

ax il Batterie restante : 75 %
. .| Batterie restante : 50 %
. 3 Batterie restante : 25 %

: 1 Les batteries sont presque deehargees et doivent &re rechargés immediatement.

‘ﬂ: Aucune batterie n'a &€installée.
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16.4 Verification des performances de la batterie

Il est possible que les performances des batteries rechargeables se dégradent avec le temps. La
maintenance des batteries selon les indications du présent manuel permet de ralentir ce processus.

1. Deé&onnectez le patient du moniteur et arr&ez totalement la surveillance et la mesure.
2. Mettez le moniteur sous tension et chargez la batterie pendant plus de 6 heures en continu.

3. De&onnectez le moniteur de l'alimentation secteur et laissez-le en marche jusqu'ace que la
batterie soit totalement dé&hargée et que le moniteur s'éeigne.

4. Laduree de fonctionnement de la batterie reflée les performances de celle-ci.

Si la durée de fonctionnement est inf&ieure, de maniere flagrante, ala duree speifié, remplacez
la batterie ou contactez I'é&juipe de maintenance.

16.5 Remplacement de la batterie

Pour installer ou remplacer la batterie, suivez la procédure ci-dessous :

'S B

A E@] ——— Batterie

Li-ion Battery 11.1V

- J

Poussez le loquet de la batterie vers la droite comme indiqué
Retirez la batterie.

Insé&ez la nouvelle batterie dans le compartiment des batteries.

M w0 Do

Fermer le loquet de la batterie.

16.6 Recyclage de la batterie

Lorsque la batterie ne conserve pas de charge, elle doit &re remplacee. Retirez la batterie usagee
du moniteur et proc&lez ason recyclage dans les regles.

AVERTISSEMENT

Ne démontez pas les batteries, ne les jetez pas au feu, ne court-circuitez pas les
batteries. Cela risquerait de provoquer une surchauffe, une explosion ou une fuite,
entrainant des blessures.
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16.7 Entretien de la batterie
Pour maintenir la durée de vie d'une batterie, il convient de la conditionner réuliéement.

Retirez les batteries du moniteur si elles ne sont pas utilisées pendant une p&iode prolongee. En
outre, rechargez les batteries au moins tous les six mois lorsqu'elles sont stockées.

De&hargez compleement la batterie une fois par mois.
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Chapitre 17 Entretien et nettoyage

Utilisez uniquement les substances approuvées par EDAN et effectuez ces opé&ations
conforménent aux méhodes présentés dans ce chapitre. La garantie ne couvre pas les
dommages provoqueés par l'utilisation de substances ou de mé&hodes non approuves.

EDAN Instruments a valideé les instructions de nettoyage et de dé&sinfection incluses dans ce
manuel d'utilisation. Il est de la responsabilitédu professionnel de santéde s'assurer que les
instructions sont suivies afin de garantir un nettoyage et une désinfection corrects.

17.1 Indications générales

Maintenez le moniteur, les cébles et les accessoires exempts de poussieres et de saletés. Pour
empé&her que le dispositif soit endommagé suivez la proc&lure ci-dessous :

® N'utilisez que les substances de nettoyage et les dé&infectants recommandés indiqués dans ce
manuel. D'autres substances peuvent endommager I'éuipement (et ne sont pas couverts par
la garantie), ré&luire la duré de service du produit ou entramer des risques pour la sé&urité

Diluez toujours les produits conformé@ment aux instructions du fabricant.

Sauf indication contraire, n'immergez pas les pieses de I'éuipement ou les accessoires dans
du liquide.

Ne versez pas de liquide dans le systame.
Veillez &ce qu'aucun liquide ne pénétre dans le boTier.

N'utilisez jamais de maté&iau abrasif (comme de la laine d'acier ou du polisseur d'argenterie).

Inspectez le moniteur et les accessoires réuitilisables aprés les avoir nettoyés et désinfectés.

ATTENTION

Si vous renversez du liquide sur I'équipement, la batterie ou les accessoires, ou s'ils sont
immergés par accident dans du liquide, contactez I'équipe de maintenance ou le
technicien de maintenance EDAN.

17.2 Nettoyage

Si l'appareil ou les accessoires ont &&en contact avec le patient, un nettoyage et une déinfection
sont nésessaires apres chaque utilisation. S'il n'y a eu aucun contact avec le patient et qu'il n'y a
pas de contamination visible, alors un nettoyage et une déinfection quotidiens suffisent.

Les agents de nettoyage validés pour le nettoyage du moniteur et des accessoires reautilisables
sont les suivants :

® Détergent neutre presque doux
® Ethanol (75 %)
® |sopropanol (70 %)
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Les agents de nettoyage doivent &re appliqués et essuyés al‘aide d'un chiffon (ou d'une serviette
en papier) propre, doux et non abrasif.

17.2.1 Nettoyage du moniteur

AVERTISSEMENT

Avant de procéder au nettoyage du moniteur, assurez-vous que le moniteur est hors
tension et déconnecté de I'alimentation secteur.

Pour nettoyer la surface du moniteur, procé&lez comme suit :
1. Mettez le moniteur hors tension et déranchez-le de I'alimentation secteur.

2. Essuyez soigneusement toute la surface exté&ieure de I'é&uipement, y compris I'éeran, al'aide
d'un chiffon doux, humidifié avec la solution de nettoyage, jusqu'a ce que tous les
contaminants visibles aient disparu.

3. Essuyez ensuite la solution de nettoyage avec un chiffon (ou une serviette) propre, humidifié
avec de I'eau du robinet pour &iminer tout résidu laissépar I'agent de nettoyage.

4. Seé&hez le moniteur dans un endroit a&é&et frais.

17.2.2 Nettoyage des accessoires réutilisables

17.2.2.1 Nettoyage du brassard de tensiométrie
Nettoyage du brassard :
1. Enlevez la poche aair avant le nettoyage.

2. Lavez le brassard ala main avec la solution de nettoyage ; nettoyez la poche &aair avec un
chiffon doux, humidifiéavec la solution de nettoyage jusqu'ace qu'il ne reste plus aucun
contaminant visible.

3. Rincez le brassard. Aprés le nettoyage, essuyez la solution de nettoyage avec un chiffon (ou
une serviette) propre, humidifiéavec de I'eau du robinet pour &iminer tout résidu laissépar
I'agent de nettoyage.

4. Essuyez avec un chiffon sec pour retirer I'humiditérésiduelle.

5. Se&hez soigneusement le brassard al'air apres le nettoyage.

Remplacement de la poche aair :

Apres le nettoyage, replacez la poche &air dans le brassard en suivant les &apes ci-dessous :

1. Roulez la poche dans le sens de la longueur et insé&ez-la dans I'ouverture situé al'une des
extrénités du brassard.

2. Acheminez le tube situéal'inté&ieur du brassard et faites-le sortir par le petit orifice situ€au
sommet du brassard.

3. Ajustez la poche jusqu'ace qu'elle soit bien positionnee.
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17.2.2.2 Nettoyage du capteur de SpO.,

1. Nettoyez les surfaces du capteur et du céble al'aide d'un chiffon doux, humidifiéavec la
solution de nettoyage, jusqu'ace que tous les contaminants visibles aient disparu.

2. Nettoyez la zone du capteur en contact avec le patient &al'aide d'un coton-tige imbib&de
solution de nettoyage jusqu'ace qu'il ne reste plus aucun contaminant visible.

3. Essuyez ensuite la solution de nettoyage avec un chiffon (ou une serviette) propre, humidifié
avec de I'eau du robinet pour &iminer tout résidu laissépar I'agent de nettoyage.

4. Essuyez avec un chiffon sec pour retirer I'numiditéré&iduelle.

5. Laissez le capteur s&her alair.

17.2.2.3 Nettoyage de la sonde TEMP/TEMP. rapide

1. Nettoyez le capteur/la sonde &l'aide d'un chiffon doux, humidifiéavec la solution de
nettoyage, jusqu'ace que tous les contaminants visibles aient disparu.

2. Essuyez ensuite la solution de nettoyage avec un chiffon (ou une serviette) propre, humidifié
avec de I'eau du robinet pour diminer tout résidu laissépar I'agent de nettoyage.

3. Essuyez avec un chiffon sec pour retirer I'numiditérésiduelle.

4. Laissez la sonde s&her al'air.

17.3 Désinfection

Pour les dispositifs ou les accessoires qui ont &é&en contact avec la surface des muqueuses, une
dé&sinfection approfondie doit &re ré&lisé ; pour tous les autres accessoires, une désinfection de
faible niveau suffit. Nettoyez le moniteur et les accessoires reuitilisables avant qu'ils soient
dé&infectés. Les désinfectants validés pour le nettoyage du moniteur et des accessoires
raitilisables sont les suivants :

® Ethanol (75 %)
® Isopropanol (70 %)

Si I'é&hanol ou l'isopropanol est utilis€ala fois pour le nettoyage et la déinfection, alors il est
nésessaire d'utiliser un nouveau chiffon pour I'é@ape de désinfection.

AVERTISSEMENT

Le moniteur et les accessoires réutilisables doivent étre désinfectés pour empécher toute
infection croisée entre les patients.

17.3.1 Désinfection du moniteur

AVERTISSEMENT

Avant de procéder a la désinfection du moniteur, assurez-vous que le moniteur est hors
tension et déconnecté de I'alimentation secteur.
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Pour de&sinfecter le moniteur, procé&lez comme suit :

1.
2.

Mettez le moniteur hors tension et déranchez-le de l'alimentation secteur.

Nettoyez I'é&ran al'aide d'un chiffon doux, propre et Igg&ement humidifiéavec la solution
désinfectante.

Nettoyez la surface ext&ieure de I'é@uipement en utilisant un chiffon doux et humidifiéavec
la solution dé&infectante.

Essuyez ensuite la solution de désinfection avec un chiffon sec, si néessaire.

Laissez sé&her le moniteur pendant au moins 30 minutes dans un endroit aééet frais.

17.3.2 Désinfection des accessoires réutilisables

17.3.2.1 Désinfection du brassard de tensiométrie

D&infection du brassard :

1.
2.

3.

Enlevez la poche aair avant la désinfection.

Nettoyez le brassard et la poche aair al'aide d'un chiffon doux humidifiéavec la solution
désinfectante.

Laissez le brassard et la poche aair s&her al'air pendant au moins 30 minutes.

Remplacement de la poche aair :

Apreés la déinfection, replacez la poche aair dans le brassard. Reportez-vous ala section 16.2.2.1
pour plus d'informations.

REMARQUE :

L'utilisation prolongée d'un désinfectant peut entrainer la décoloration du brassard.

17.3.2.2 Désinfection du capteur de SpO,

1.

Nettoyez les surfaces du capteur et du céole al'aide d'un chiffon doux humidifiéavec la
solution désinfectante.

Nettoyez la zone du capteur en contact avec le patient &al'aide d'un coton-tige imbibéde
solution désinfectante.

Essuyez ensuite la solution de dé&infection avec un chiffon sec.

Laissez le capteur sé&her al'air libre pendant au moins 30 minutes.
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17.3.2.3 Désinfection du capteur de TEMP

Pour les capteurs TEMP, désinfectez-les comme suit en utilisant de I'@&hanol ou de I'isopropanol
uniquement :

1. Nettoyez le capteur al'aide d'un chiffon doux humidifiéavec la solution désinfectante
(éhanol ou isopropanol).

2. Essuyez ensuite la solution de déinfection avec un chiffon sec.

3. Laissez le capteur sé&her al‘air.

17.4 Nettoyage et désinfection des autres accessoires

Pour le nettoyage et la désinfection des autres accessoires, reportez-vous aux instructions fournies
avec ces accessoires. Si les accessoires ne sont pas accompagné d'instructions, consultez le
pré&ent manuel pour connaire les méhodes de nettoyage et de déinfection du moniteur.
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Chapitre 18 Maintenance

AVERTISSEMENT

1 Tout manquement, de la part de I'hdpital ou de I'établissement responsable faisant
usage de cet équipement, a mettre en ceuvre un programme de maintenance
satisfaisant peut entrainer une défaillance excessive de I'équipement et présenter des
risques potentiels pour la santé.

2 Si vous décelez un probléme avec l'un des équipements, contactez I'équipe de
maintenance ou tout revendeur agréé.

18.1 Inspection

La vé&ification globale du moniteur, y compris la véification de sé&urité doit &re effectué
uniquement par du personnel qualifi& tous les 24 mois et apres chaque réparation.

Elénents avé&ifier :

Conformité&aux exigences de la condition d'environnement et de I'alimentation éectrique.

Dommage au niveau du cdble d'alimentation éectrique et conformitéaux exigences de
I'isolation.

Dommages au niveau du dispositif et des accessoires.

Présence des accessoires speifiés.

Fonctionnement correct du systéme d'alarme.

Fonctionnement correct de I'enregistreur et conformit&aux exigences du papier.
Performances de la batterie.

Fonctionnement correct de toutes les fonctions.

Conformité&aux exigences de la résistance de terre et du courant de fuite.

Si vous constatez des dommages ou des anomalies, n'utilisez pas le moniteur et contactez le
service client local.
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18.2 Taches de maintenance et planification des tests

La maintenance doit &re effectué au moins une fois tous les deux ans, ou selon les intervalles
preeonisés par la rélementation locale. Les t&hes ci-dessous sont ré&ervées exclusivement aux
professionnels de maintenance qualifié&s EDAN. Contactez le fournisseur de maintenance qualifié
EDAN si le moniteur doit subir un test de seeuritéou de performances. Nettoyez et dé&infectez
I'éuipement pour le dé&ontaminer avant toute procé&lure de test ou de maintenance.

Planification de la maintenance et
des tests

Freguence

Contrdes de s&urité Tests
séectionnés en fonction de la
norme CEI 60601-1

Au moins une fois tous les deux ans, ou lorsque cela est
neéessaire, apres une réoaration faisant intervenir le
retrait ou le remplacement de I'alimentation, ou en cas de
chute du moniteur.

V &ifiez toutes les fonctions de
surveillance et les fonctions de
mesure

Au moins une fois tous les deux ans, ou en fonction des
besoins.

-122 -




Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

Chapitre 19 Garantie et assistance

19.1 Garantie

EDAN garantit que les produits EDAN ré&ondent aux speifications d'utilisation des produits et
seront exempts de vices matéiels et de vices de fagn pendant la p&iode de garantie.

La garantie n'est pas valide dans les cas suivants :

a) Dommage caus€par une manipulation sans présaution lors de I'expéition.
b) Dommage conséeutif caus€par une utilisation ou une maintenance inappropriee.

c) Dommage causépar une modification ou une réparation effectué par une personne non
agré® par EDAN.

d) Dommages causés par des accidents.
e) Remplacement ou retrait de I'é@iquette de numéo de s&ie et de I'éiquette du fabricant.

Si un produit couvert par cette garantie est jugédéectueux en raison d'un défaut matéiel, de
fabrication ou au niveau des composants, et que la ré&lamation au titre de la garantie est effectuée
pendant la p&iode de garantie, EDAN réparera ou remplacera gratuitement, asa discréion, les
pieges défectueuses. EDAN ne fournira pas d'appareil de remplacement pendant la réparation du
produit défectueux.

19.2 Coordonnées

Pour toute question sur la maintenance, les caractéistiques techniques ou un dysfonctionnement
du matéiel, contactez le distributeur local.

Vous pouvez €alement envoyer un courrier éectronique au service technique EDAN al'adresse
suivante : support@edan.com.cn.
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Chapitre 20 Accessoires

Vous pouvez commander des accessoires auprés du fournisseur EDAN sur le site
www.edan.com.cn ou consulter le repréentant EDAN local pour plus d'informations.

AVERTISSEMENT

1 Ne réutilisez jamais des capteurs, des accessoires, etc. jetables, & usage unique ou
devant étre utilisés sur un seul patient. La réutilisation peut compromettre les
fonctionnalités du dispositif et les performances du systeme, et entrainer un danger
potentiel.

2 Utilisez uniguement des accessoires approuves par EDAN. L'utilisation d'accessoires
non approuves par EDAN peut compromettre les fonctionnalités du dispositif et les
performances du systéme, et entrainer un danger potentiel. Il n'est pas recommandé
d'utiliser des accessoires fournis par EDAN avec des moniteurs patient d'autres
fabricants.

REMARQUE :

Les transducteurs et les capteurs ont une durée de vie limitée. Reportez-vous a
I'étiquetage de I'emballage.

Il est possible que les cébles ci-dessous ne soient pas disponibles dans tous les pays.
Assurez-vous de leur disponibilitéauprés du fournisseur EDAN local.

20.1 Accessoires SpO,

Ré&é&ence Accessoires

Pour le module EDAN

02.01.210120 Capteur de SpO; réutilisable, adulte, SH1 (DB9)
02.01.210673 Bracelet de SpO,, nouveau-né& SH3

02.01.210122 Capteur de SpO,, adulte, &embout en silicone souple, SH4
02.01.210121 Capteur de SpO,, enfant, aembout en silicone souple, SH5
02.57.225000 Capteur de SpOy, clip d'oreille, adulte/enfant, 1 m, réutilisable, SH6
01.57.471068 Cé&le d'extension SpO, a7 broches

01.57.471235 Capteur de SpO,, adulte, jetable, SHD-A

01.57.471236 Capteur de SpO,, enfant, jetable, SHD-P

01.57.471237 Capteur de SpO,, nourrisson, jetable, SHD-I
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Ré&é&ence Accessoires

01.57.471238 Capteur de SpO,, nouveau-né€ jetable, SHD-N
01.57.471746 Capteur de SpO,, adulte, jetable, EDAN 2, SDH-A
01.57.471747 Capteur de SpO,, enfant, jetable, EDAN 2, SHD-P
01.57.471748 Capteur de SpO,, nourrisson, jetable, EDAN 2, SHD-I
01.57.471749 Capteur de SpO,, nouveau-né€ jetable, EDAN 2, SHD-N

Pour le module Nellc

or

01.15.30043 Capteur de SpO, Nellcor, adulte, rautilisable (DS-100 A OxiMax)
Capteur de SpO; reautilisable Nellcor, adulte/nouveau-né

01.15.40096 (OXI-A/N OxiMax)
Céable prolongateur SpO, Nellcor (compatible avec le module SpO,

01.57.471069 OXI-Max Nellcor et le capteur Nellcor)

01.57.040436 Capteur frontal Nellcor, adulte/enfant, > 10 kg, MAX-FAST

01.57 040437 Ca[_)teu_r a bande enroulante Nellcor, enfant/nourrisson, 3 kg-40 kg,
main/pied, OXI-P/I

01.57.040438 Capteur multisite Nellcor, > 1 kg, main, D-YS

01.57.040440 Capteur auto-collant Nellcor, adulte, > 30 kg, main, MAX-A/MAX-AL
Capteur auto-collant Nellcor, nouveau-né&adulte <3 kg ou > 40 kg,

01.57.040441 pied. MAX-N

01.57.040442 Capteur auto-collant Nellcor, nourrisson; 3 kg - 20 kg, pied, MAX-I

01.57.040445 Capteur auto-collant Nellcor, enfant; 10 kg - 50 kg, main, MAX-P

20.2 Accessoires de PNI

R&&ence

Accessoires

Pour le module EDA

N

01.57.471326

Brassard PNI, E5, nourrisson, 10 &l15 cm, réitilisable

01.57.471327 Brassard PNI, E6, petit enfant, 13 &17 cm, reautilisable
01.57.471328 Brassard PNI, E7, enfant, 16 &21,5 cm, réuitilisable
01.57.471329 Brassard PNI, E8, adulte de petite taille, 20,5 &28 cm, rautilisable
01.57.471330 Brassard PNI, E9, adulte, 27 a35 cm, réutilisable
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Ré&é&ence Accessoires

01.57.471331 Brassard PNI, E10, adulte de grande taille, 34 &43 cm, réutilisable
01.59.473007 Tubulure PNI, 3,0 m, ®7,2 mm*®3,6 mm, TPU 85 A
01.57.471323 Brassard PNI, nouveau-né 10 a&15 cm, réuitilisable

01.57.471324 Brassard PNI, nouveau-né 6 all cm, réitilisable

01.57.471157 Brassard PNI, nénatal n°1, 3-6 cm, jetable

01.57.471158 Brassard PNI, nénatal n=2, 4-8cm, jetable

01.57.471159 Brassard PNI, nénatal n=3, 6-11cm, jetable

01.57.471160 Brassard PNI, nénatal n°4, 7-13cm, jetable

01.57.471161 Brassard PNI, nénatal n=5, 8-15cm, jetable

Pour le module SunTech

01.57.471157 Brassard PNI, nénatal n=1, 3 cm - 6 cm, jetable
01.57.471158 Brassard PNI, nénatal n=2, 4 cm - 8 cm, jetable
01.57.471159 Brassard PNI, nénatal n°3, 6 cm - 11 cm, jetable
01.57.471160 Brassard PNI, nénatal n=4, 7 cm - 13 cm, jetable
01.57.471161 Brassard PNI, nénatal n=5, 8 cm - 15 cm, jetable
01.57.471494 Brassard APC, enfant (vert), plage : 12 cm - 19 cm
01.57.471495 Brassard APC, adulte de petite taille (bleu roi), plage : 17 cm - 25 cm
01.57.471496 Brassard APC, adulte (bleu marine), plage : 23 cm - 33 cm
01.57 471497 Elras;aﬂg\z& adulte de grande taille (bordeaux), plage :
01.57.000974 Brassard OPC, enfant, plage : 12 cm - 19 cm

01.57.000976 Brassard OPC, adulte de petite taille, plage : 17 cm - 25 cm
01.57.000977 Brassard OPC, adulte, plage : 23 cm - 33 cm

01.57.000978 Brassard OPC, adulte de grande taille, plage : 31 cm - 40 cm
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20.3 Accessoires de TEMP

Ré&é&ence

AcCcessoires

TEMP (pour module T2A)

02.01.110131

Sonde orale/axillaire

02.01.110130

Sonde rectale

01.57.471871

Protections de sonde

TEMP (pour module TH)

01.13.036415

Céble de communication de thermometre auriculaire ainfrarouge

01.57.208057 Thermometre auriculaire ainfrarouge
01.57.208058 Protection de sonde
01.57.208059 Chargeur de protection de sonde

TEMP (pour module F3000)

01.57.471312 Sonde orale Filac 3000, 1,2 m
01.57.471313 Sonde orale Filac 3000, 2,7 m
01.22.066159 Chambre d'isolation orale Filac 3000
01.57.471314 Sonde rectale Filac 3000, 1,2 m
01.57.471315 Sonde rectale Filac 3000, 2,7 m
01.22.066160 Chambre d'isolation rectale Filac 3000
01.57.471316 Protections de sonde Filac 3000
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20.4 Autres accessoires

Ré&é&ence Accessoires
02.21.064365 Batterie au lithium-ion rechargeable/TWSLB-012
01.57.78035 Papier pour enregistreur

01.18.052245

Disque Flash USB Netac (U208, 4G, USB2.0)

02.01.210633 Assemblage enregistreur port sé&ie/parallée Unicode

01.23.068023 Lecteur de code-barres lin&ire

02.04.241690 Kit d'assemblage du bras de montage pour moniteur patient (M3/iM50)
02.04.101976 Panier de support de bobine (partie inf&ieure)

83.60.261069 Chariot M3/iM50

83.60.261116 Chariot M3/iM50

02.04.243472 Kit d'assemblage du bras de montage pour moniteur patient (M3/iM50)
02.04.241699 Kit d'assemblage du bras de montage pour moniteur patient (M3/iM50)

01.13.037122

Cale d'alimentation, longueur 1,8 m, norme am&icaine, qualitémeicale

01.13.036638

Céble d'alimentation, longueur 1,8 m, VDE

01.13.114214

Coble de terre

01.17.052452

Carte mémnoire SD (8 Go, classe 4)

01.13.036099

Coble d'alimentation, Australie

01.13.036389

Céble d'alimentation, norme anglaise

01.13.036550

Céble d'alimentation, Argentine

01.13.036551

Céble d'alimentation, Argentine

01.13.036641

Céble d'alimentation, norme anglaise

01.13.036750

Cdble d'alimentation, Brésil

01.13.036751

Céble d'alimentation, Argentine

01.13.036752

Céble d'alimentation, Argentine

01.13.036754

Céble d'alimentation, Afrique du Sud

01.13.036756

Cdble d'alimentation, Isra&
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R&a&ence Accessoires

01.13.036759 Cdble d'alimentation, Inde

21.13.036630 Coble d'alimentation, Thalande
REMARQUE :

Le nom de la piéce peut varier en fonction du contexte, mais le numéro de référence
reste le méme.
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A Caracteéristiques du produit
REMARQUE :

Les performances de I'équipement doté d'une marque vc sont considérées comme étant
des performances essentielles.

A.1 Classification

Type anti-choc ectrique Equipement de classe | et éjuipement alimenté par une
batterie interne

Niveau anti-choc éectrique SpO,, PNI: TEMP : BF

Protection contre les infiltrations | IPX1

Avec le module TEMP T2A, TH ou F3000 : Equipement
ordinaire (&uipement fermémais non éanche)

Méhode de | Pour plus dinformations, reportez-vous au chapitre
désinfection/st&ilisation Entretien et nettoyage.

Systame de fonctionnement Equipement &fonctionnement continu

Conforme aux normes CEI 60601-1: 2005+A1:2012 ; CEIl 60601-1-2: 2014 ;

EN 60601-1: 2006+A1:2013 ; EN 60601-1-2: 2015 ;
CEIl 60601-2-49: 2011

A.2 Caractéristiques physiques

A.2.1 Dimensions et poids

Dimensions | (159#1) mm (L) %< (262%1) mm (H) %<(166%1) mm (P)

Poids < 2,5 kg (configuration standard, sans les accessoires)

A.2.2 Configuration de fonctionnement

Produit Configuration standard Configuration facultative

® SpO, EDAN, PNIEDAN ; ® Spo, Nellcor, PNI Suntech, TEMP.

® Ecran, batterie, interface pour ré&eau rapide T2A, Quick TEMP F3000,
) cdblé interface USB, interface appel TEMP auriculaire TH ;
IM3 infirmiére/OTG, interface

® \Wi-Fi, enregistreur, &ran tactile,
lecteur de code-barres, lien
dectronique.

d'alimentation, borne de mise ala
terre &juipotentielle,
MEWS/EWS/NEWS.
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A.2.3 Environnement de fonctionnement

Le moniteur peut ne pas réondre aux caract&istiques de performances mentionnés dans le
pré&ent document s'il est stock€ou utiliséhors des plages de tempé&ature et d'humiditéspe&ifiess.

Lorsque le moniteur et les produits connexes ont des besoins diffé&ents en matiee
d'environnement, la plage de fonctionnement doit &re commune al'ensemble des produits.

Tempé&ature
Fonctionnement +0 °C a+40 °C (32 F ~ 104 ¥F)
Avec TEMP : +10 °C ~ +40 °C (50 F ~104 F)
Transport et stockage -20°C at55°C (-4 F~ 131 F)
Avec le module TEMP TH : -20 °C ~ +50 °C (-4 F ~122 F)
Humidité
Fonctionnement 15 % RH ~ 95 % RH (sans condensation)
Transport et stockage 15 % RH ~ 95 % RH (sans condensation)
Altitude
Fonctionnement 86 kPa ~ 106 kPa
Transport et stockage 70 kPa ~ 106 kPa
Alimentation éectrique 100-240 V~,50 Hz/60 Hz
Courant : 0,7 A-0,35 A ; Fusible : T2.5AH, 250 V.c.a

A.2.4 Affichage

Ecran Messages

Ecran d'affichage : 8 pouces Une DEL de mise sous/hors tension, verte
TFT couleur avec prise en
charge de I'é&ran tactile

Ré&solution ;: 800x600

Une DEL de charge de la batterie, jaune/verte
Une DEL d'alimentation secteur, verte

Une DEL d'alarme, rouge/jaune/bleue

A.2.5 Caractéristiques de la batterie

Nombre 1
Type de batterie Batterie lithium
Capacite > 2 400 mAh
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défaut unique

Configuration standard, a25 +2 °C, avec une ou plusieurs
batteries entieeement chargées, mode de mesure continue de
la SpO, et de mesure automatique de la PNI aintervalles de
15 minutes, enregistrement aintervalles de 10 minutes

Autonomie

>3,5h

Temps de charge

< 14 heures, &a25 <T £2 °C ; le moniteur est sous tension ou
en mode veille

Temps de charge rapide

< 3 heures, lorsque le moniteur est hors tension

A.2.6 Enregistreur

Largeur de I'enregistrement

49 mm a50 mm

Vitesse de défilement du
papier

12,5 mm/s, 25 mm/s, 50 mm/s

Tracé

1

Types d'enregistrement

Enregistrement continu en temps resl
Enregistrement en temps reéel de 8 secondes
Enregistrement manuel

Enregistrement de I'alarme physiologique
Enregistrement du graphique de tendance
Enregistrement du tableau de tendance
Enregistrement de rappel des mesures PNI
Enregistrement d'un rappel des alarmes

Enregistrement déslench&automatiquement par la PNI

A.2.7 Stockage de données

Mode Moniteur

Revue du graphique/tableau de
tendance

1 heure, résolution de 1 s par d&aut
120 h, résolution de 1 min par d&aut

Donnés d'alarme/é&éement de | Jusqu'a200 jeux
surveillance
Revue des mesures PNI 1 200 jeux

1 GB d'espace supplémentaire pour le stockage des données : > 400 h

Avec tous les paraméres activés, un intervalle de stockage de 1s, une courbe SpO; et un
&eéement d'alarme se produisant toutes les 10 s.
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Mode Visite
Doss. visit. pat. Jusqu'a800 000 jeux
SpO; Jusqu'a20 jeux pour un seul patient
PNI Jusqu'az0 jeux pour un seul patient
TEMP Jusqu'a20 jeux pour un seul patient
1 GB d'espace pour le stockage des donnéss: > 100 000 jeux d'enregistrements d'arrondi.
Jusqu'aB00 000 jeux de dossiers pris en charge (un dossier comprend 20 dossiers d'origine).

Mode Contrde rapide

Les donneées de stockage contiennent au maximum 16 millions de jeux de données ponctuelles
pour plusieurs patients.

A.3 PNI
Conforme ala norme CEI 80601-2-30: 20009.
Module EDAN
Technique Oscillomérie
Mode Manuel, Auto, Continu, Moyenne

Intervalle de mesure en mode 1/2/3/4/5/10/15/30/60/90/120/180/240/360/480
Auto (unité&: minutes)

Continu 5 min, avec un intervalle de 5 s

Type de mesure SYS, DIA, MAP, FP

Mesure moyenne Intervalle (unité: minute) 1/2/3/4/5
Nombre de fois 3/5

YcPlage de mesures
Y¢Mode adulte SYS : 40 &270 mmHg

DIA : 10 &215 mmHg

MAP : 20 a235 mmHg
Y<Mode enfant SYS : 40 &230 mmHg

DIA : 10 a180 mmHg

MAP : 20 a195 mmHg
¢ Mode néonatal SYS : 40 a135 mmHg

DIA : 10 &a100 mmHg

MAP : 20 a110 mmHg
¢ Type d'alarme SYS, DIA, MAP
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yePlage de mesure de pression 0 &300 mmHg
brassard

Résolution de la pression 1 mmHg

Y Erreur moyenne maximale +5 mmHg

Y Ecart type maximal 8 mmHg
P&iode de mesure maximale

Adulte/Pé&dliatrique 120's

Nénatal 90s

Pé&iode de mesure type

20 s &35 s (en fonction de la perturbation de la FC/du
mouvement)

Double protection contre la surpression du canal indéendant

Adulte (297 +£3) mmHg
Pé&liatrique (245 £3) mmHg
Népnatal (147 £3) mmHg
PR

YcPlage de mesures

40 bpm &240 bpm

YPr&ision

+3 bpm ou £3,5 %, la valeur la plus éeveé prévalant

Pression pré&élant le gonflage

Mode adulte

Déaut : 160 mmHg
Plage : 80/100/120/140/150/160/180/200/220/240 mmHg

Mode pé&liatrique

Déaut : 140 mmHg
Plage : 80/100/120/140/150/160/180/200 mmHg

Mode nédnatal

Déaut : 100 mmHg
Plage : 60/70/80/100/120 mmHg

Module SunTech

Méhode

Oscillomérique

Mode

Manuel, Auto, Continu, Moyenne

Intervalle de mesure en mode Auto | 1/2/3/4/5/10/15/30/60/90/120/180/240/360/480

(unité: minute)

Continu

5 min, avec un intervalle de 5 s

Mesure moyenne

Intervalle (unité&: minute) 1/2/3/4/5

Nombre de fois 3/5
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FP

YcPlage de mesures

30 bpm &220 bpm

YePreéeision

+3 bpm ou £2 %, la valeur la plus evee prévalant

Y Type de mesure

SYS, DIA, MAP, FP

YcPlage de mesures

¢ Mode adulte SYS : 40 2260 mmHg
DIA : 20 &200 mmHg
MAP : 26 &220 mmHg

¢ Mode enfant SYS : 40 2230 mmHg

DIA : 20 &160 mmHg
MAP : 26 a183 mmHg

Y¢Mode néonatal

SYS : 40 al130 mmHg
DIA : 20 &100 mmHg
MAP : 26 a110 mmHg

¢ Type d'alarme SYS, DIA, MAP
Résolution de la pression 1 mmHg

Y Erreur moyenne maximale +5 mmHg
v Ecart-type maximal 8 mmHg
P&iode de mesure maximale

Adulte 130 s
Pd&liatrique 90s
Néonatal 75s
Protection contre la surpression

Adulte/Pe&diatrique <300 mmHg
Néonatal <150 mmHg

Pression pré&élant le gonflage

Mode adulte

120 mmHg, 140 mmHg, 150 mmHg, 160 mmHg,
180 mmHg, 200 mmHg, 220 mmHg, 240 mmHg,
260 mmHg, 280 mmHg
Par déaut : 160 mmHg
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Mode péliatrique

80 mmHg, 100 mmHg, 120 mmHg, 140 mmHg,
150 mmHg, 160 mmHg, 180 mmHg, 200 mmHg,
220 mmHg, 250 mmHg

Par défaut : 120 mmHg

Mode nénatal

60 mmHg, 70 mmHg, 80 mmHg, 90 mmHg, 100 mmHg,
120 mmHg, 140 mmHg
Par défaut : 90 mmHg

Conforme ala norme ISO 80601-2-61 : 2011.
Module EDAN
Plage de mesures 0% al100 %
Ré&olution 1%
YcPé&iode de mise ajour des 1s

donnés

Y¢Preéeision

Y Adulte/P&liatrique

+2 % (70 % &100 % de SpO,)

Non déini (0 &69 % de SpO,)

YeNénatal

+3 % (70 % &100 % de SpOy)

Non déini (0 &69 % de SpO,)

Intervalle de stock. SpO,

En mode Visite ou Contrde rapide

30 s (par défaut), 1 min, 2 min, 5 min

Fréguence du pouls

Plage de mesures

25 bpm &300 bpm

YcPlage réglable des limites
d'alarme

30 bpm &300 bpm

Ré&olution 1 bpm
YePre&eision +2 bpm
Capteur

Lumie&re rouge (660 £3) nm
Lumiere infrarouge (905 £10) nm
Energie lumineuse énise <15mwW

IP

Plage de mesures

0-10, la valeur de I'lP non valide est 0.

Ré&olution

1
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Module Nellcor

Plage de mesures 1% al100 %
Ré&olution 1%
YcP&iode de mise ajour des données 1s

MAX-A, MAX-AL, MAX-N, MAX-P,

0f ~ 0
MAX-1, MAX-FAST £2 (70 % ~ 100 % SpO2)

HPIEISion | b vs (nourrisson Zadulte), DS-100A,

0f ~ 0
OXI-A/N (adulte), OXI-P/1 +3 (70 % ~ 100 % SpOy)

Si le capteur est utilisésur un nouveau-nétel qu'indiqué la preeision sera plus
importante que pour un adulte (1).

Intervalle de | En mode Visite ou Contrde rapide
stock. SpO2 | 30 s (par défaut), 1 min, 2 min, 5 min

Fré&juence du pouls

Plage de mesures 20 bpm a300 bpm

Ré&olution 1 bpm

YePre&eision + 3 bpm (20 bpm &250 bpm)

Capteur Longueur de tracé&: environ 660 nm et 900 nm
Energie lumineuse énise : < 15 mW

REMARQUE :

Les informations sur la plage de longueurs d'onde peuvent étre particulierement utiles
pour les médecins (par exemple, en cas de thérapie photodynamique).

A5 TEMP

Conforme ala norme 1SO 80601-2-56 : 2009.
Module T2A :

Mode Moniteur : 25 °C ~ 45 °C
Y Plage de mesures
Mode Pré&vision : 35,5 °C ~ 42 °C

Tempé&ature de fonctionnement 10°C~40°C
Transport et stockage -20°C ~55°C
Type de capteur Oral / axillaire / rectal
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v Plage ré&glable des limites d'alarme

355°Cad2°C

Ré&olution

0,1°C

YePreéeision

Mode Moniteur : 0,1 °C (25 °C ~ 45 °C)

Temps de réponse

<60s

D@&ai de mise ajour 1s~2s
Temps de pré&hauffage <10s
D@ai de pré&vision <30s

Etalonnage

Intervalle d'autotest : <5 min

Mode de mesure

Mode direct / Mode ajusté

Temps de réponse transitoire <30s

Biais clinique (-0,2 a&-0,4) °C
Limites de concordance 0.49

Stabilité 0,14 °C
REMARQUE :

Le mode direct fait référence au mode moniteur, tandis que le mode ajusté fait référence

au mode de prévision.

Module TH :

Y% Plage de mesures 34°C~422°C
Tempé&ature de fonctionnement 10°C~40°C
Transport et stockage -20°C ~50°C
yePlage réglable des limites d'alarme 355°C~42°C
Ré&olution 0,1°C

Temps de réponse 1s

Mode de mesure

Mode ajusté

Preeision clinique

+0,2 °C (0,4 F) (35,5 °C ~ 42 °C) (95 F ~ 107,6 F)

+0,3 °C (0,5 F) (en dehors de la plage mentionnee
ci-dessus)

Pr&ision de laboratoire

10,2 °C

-138 -




Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

Module F3000 :

Y< Plage de mesures 30°C~43°C
Plage de mesure de prévision 35°C~43°C
PI 3/isi

age de mesure de pré&vision en mode 339C ~ 43 T
Temp. basse
Tempé&ature de fonctionnement 10°C~40°C
Transport et stockage -20°C ~55°C

Type de capteur

Oral / axillaire / rectal

YcPlage réglable des limites d'alarme

355°C a42°C

Ré&olution

0,1°C

YcPr&ision

Mode Moniteur et mode Prévision : £0,1 °C

Mode Prévision rapide : +0,3 °C

Duré de mesure type
(aprés insertion dans le site de mesure)

Orale (mode Prévision rapide) : (3 ~ 5) secondes
(tempé&atures sans fiévre) ; (8 ~ 10) secondes
(tempé&atures avec fiévre)

Orale (mode Prévision) : 6~ 10s

Axillaire: 8~ 12s

Rectale : 10~ 14 s

Mode de surveillance (tous les sites) : 60~ 120 s

Mode de mesure

Mode direct / Mode ajusté

Temps de réponse transitoire

< 30 s en mode Moniteur

Biais clinique (-0,2 &-0,4) °C
Limites de concordance 0.49

Stabilité 0,14°C
REMARQUE :

Le mode direct fait référence au mode moniteur, tandis que le mode ajusté fait référence

au mode de prévision et au mode de prévision rapide.
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A.6 Plage réglable des limites d'alerte

SpO; 20 % al100 %
FP 30 bpm &300 bpm
PNI mmHg (1 mmHg = 0,133 kPa)
PNI EDAN
Type de patient Limite supé&ieure Limite infé&ieure
ADU SYS 270 40
DIA 215 10
MAP 235 20
PED SYS 230 40
DIA 180 10
MAP 195 20
NEO SYS 135 40
DIA 100 10
MAP 110 20
PNI SunTech
Type de patient Limite sup€éieure Limite infé&ieure
ADU SYS 260 40
DIA 200 20
MAP 220 26
PED SYS 230 40
DIA 160 20
MAP 183 26
NEO SYS 130 40
DIA 100 20
MAP 110 26
TEMP
Type de patient Limite sup€&ieure Limite infé&ieure
ADU/PED +42 °C (+107,6 °F) +35,5 °C (+95,9 °F)
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A.7 Wi-Fi

IEEE

802.11 b/g/n

Bande de fré&juence

Bande ISM 2,4 GHz

Modulation

OFDM avec BPSK, QPSK, 16-QAM et 64-QAM
802.11 B avec CCK et DSSS

Puissance d'énission type
(2 dBm)

17 dBm pour 802.11 b DSSS
17 dBm pour 802.11 b CCK
15 dBm pour 802.11 g/n OFDM

A.8 Lien électronique

Freéguence de transmission

2 402 MHz ~ 2 480 MHz

Bande de fréguence

2 402 MHz ~ 2 480 MHz

Modulation

FHSS, GFSK, DPSK, DQPSK

Puissance de transmission

>0dBm

A.9 Interfaces

A.9.1 Appel Infirmiére

Mode de transfert

Tension de sortie

Alimentation éectrique

3,14V ~ 3,46 V, 8 mA max.

Signal d'interface

Alimentation 3,3 V et tracéPWM

Type d'interfé&ence Micro USB
A.9.2 Interfaces USB
Nombre d'interfaces USB Standard : 1

Mode de transfert

Interface HOST, protocole USB 1.0/2.0

Alimentation éectrique

5Vce 5 %, 500 mA max.

Type d'interfé&ence

Port de type USB A
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A.9.3 Interfaces OTG

Nombre d'interfaces USB

Standard : 1

Mode de transfert

Interface USB OTG, protocole USB 1.0/2.0

Alimentation &ectrique

Sortie : 5 Vce =5 %, 500 mA max.
Entrée : 5 Vce +£5 %, 100 mA max.

Type d'interfé&ence

Port micro USB

A.9.4 Interface réseau

Largeur de bande

10 Mbit/s

Type d'interfé&ence

Interface ré&eau RJ-45 standard
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B Informations concernant la CEM

- Directives et déclaration du fabricant

B.1 Emissions électromagnétiques

Directives et dé&laration du fabricant - Emissions dectromagné&iques

tel environnement.

L'iM3 est conql pour &re utilisédans I'environnement dectromagnéique spe&ifiéci-dessous.
Il incombe &l'acquéeur ou al'utilisateur de I'iM3 de s'assurer que celui-ci est utilis€dans un

Test des @missions Conformité | Environnement éectromagnétique - Directives
Emissions RF L'iM3 utilise une énergie ahaute fréuence pour
CISPR 11 son fonctlonneme[]t. |r.1terne unlquem‘ent. . Par

Groupe 1 consé&gyuent, leurs @nissions RF sont trés faibles
P et ne sont pas susceptibles de provoquer une
interfé&ence avec les appareils éectroniques se
trouvant aproximité
Emissions RF L'iM3 peut @&re utilisé dans tous les
CISPR 11 Classe A éablissements autres que domestiques et que
_ ceux directement reli& aux réeaux publics
Emlssm_nS d'alimentation basse tension pour les b&iments a
harmoniques Classe A usage domestique.
CEI/EN 61000-3-2
Fluctuations de
ten3|0n/F||Cker Conforme
CEI/EN 61000-3-3

REMARQUE :

Les caractéristigues d'EMISSION de I''M3 en font un outil adapté pour une utilisation
dans les zones industrielles et les hopitaux (CISPR 11 classe A). S'il est utilisé dans un
environnement résidentiel (pour lequel la norme CISPR 11 classe B doit normalement
étre appliquée), M3 peut ne pas offrir une protection adéquate des services de
communication par radiofréquence. L'utilisateur peut avoir besoin de prendre des
mesures d'atténuation, comme le repositionnement ou la réorientation de I'équipement.

- 143 -




Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

B.2 Immunité électromagnétique

Directives et dé&laration du fabricant - Immunitédectromagnéique

L'iM3 est conqi pour &re utilisédans I'environnement dectromagné&ique spe&ifiéci-dessous.
Il incombe al'acquéeur ou al'utilisateur de I'iM3 de s'assurer que celui-ci est utilisédans un

tel environnement.

Test d'immunité

Niveau de test
IEC/EN 60601

Niveau de
conformité

Environnement
dectromagnéique -
Directives

Deéharges
éectrostatiques
(DES)

CEI/EN 61000-4-2

+ 8 kV au contact

+ 15 kV al'air

+ 8 kV au contact

+ 15 kV al‘air

Les sols doivent
pré&enter un rev&ement
en bois, en béon ou en
carreaux de c&amique.
Si les sols sont
recouverts de mat&iaux
synthé&iques, I'humidité
relative doit &re de

30 % au moins.

Transitoires
éectriques
rapides/en salves

CEI/EN 61000-4-4

+2 kV pour les lignes
d'alimentation &ectrique

+2 kV pour les
lignes
d'alimentation
dectrique

La qualitéde
I'alimentation secteur
doit &re celle d'un
environnement
commercial ou
hospitalier type.

Surtension
CEI/EN 61000-4-5

+1 kV de ligne aligne

+2 kV de la ligne ala
terre

+1 kV de ligne &
ligne

+2 kV de la ligne
ala terre

La qualitéde
I'alimentation secteur
doit &re celle d'un
environnement
commercial ou
hospitalier type.

Fréguence
d'alimentation

(50/60Hz)
Champ magnéique
CEI/EN 61000-4-8

30 A/m

30 A/m

Les champs
magnéiques de la
fréguence
d'alimentation doivent
se maintenir &des
niveaux caracte&istiques
d'un site courant
fonctionnant au sein
d'un environnement
commercial ou
hospitalier type.
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Chutes de tension,
bréves interruptions
et variations de
tension sur les
lignes d'entrée de
I'alimentation
éectrique

CEI/EN 61000-4-11

0% UT ;0,5 cycle
aon< 45<90< 135%
180< 225< 270°¢t 315°

0% UT ; 1cycle

et

70 % UT ; 25/30 cycles
Monophasé: a0

0% UT;
250/300 cycles)

0% U+; 0,5 cycle
an< 45<90<
135< 180< 225<
270°et 315°

0% Ut ; 1cycle
et

70 % U+ ;

25/30 cycles
Monophasé: a0

0% Ur:
250/300 cycles

La qualitéde
I'alimentation secteur
doit &re celle d'un
environnement
commercial ou
hospitalier type. Si le
fonctionnement de
I'iIM3 ne doit pas &re
interrompu en cas
coupure de courant, il
est recommandéde
I'alimenter par onduleur
ou batterie.

REMARQUE : Ut correspond ala tension secteur c.a. avant I'application du niveau de test.

B.3 Immunité électromagnétique

Directives et dé&laration du fabricant - Immunitédectromagnéique

L'iM3 est conqi pour &re utilisédans I'environnement ectromagnéique spe&ifiéci-dessous. Il
incombe al'acquéreur ou al'utilisateur de 1''/M3 de s'assurer que celui-ci est utilisédans un tel

environnement.

Test Niveau de test Niveau de | Environnement éectromagnéique -
d'immunité IEC/EN 60601 conformité Directives

Les équipements de communications
RF portables et mobiles ne doivent
@re utilisé&s aproximitéd'aucun
composant de I''/M3 (cébles compris) &
une distance inf&ieure acelle
recommandee, calculé apartir de
I'&uation applicable ala fré&juence de
I'énetteur.
Distance de séparation
recommandée

RF conduite | 3 Vet 3 Ve, d = 1,2v/P 150 KHz &80 MHz

CEI/EN 61000 150 kHz &80 MHz 150 kHz a

-4-6 6 Veff® dans des 80 MHz

bandes ISM entre 6 Veff® dans
RF rayonnee 0,15 MHz et des bandes
80 MHz ISM entre
CEI/EN 61000 0.15 MHz et
-4-3 80 MHz d = 1,2V/P 80 4800 MHz
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3V/m 3V/m d = 2,3vP 800 MHz &2,7 GHz
80 MHz é2,7 GHZ 80 MHz é2,7 D=6 /E Les bandes
GHz

d'éuipement de communication RF
sans fil (les éuipements de

Voir tableau 1 En communication RF portables incluant
conformité | des p&iphé&iques tels que les céoles
avec le d'antenne et les antennes externes)
tableau 1 doivent &re utilisés aune distance

d'un moins 30 cm (12 pouces) de
n'importe quelle partie de I'M3, y
compris les céoles sp&ifiés par le
fabricant).

OUP est la puissance de sortie
maximale nominale de I'@netteur en
watts (W) selon les informations
données par le fabricant, et d la
distance de séaration recommandé
en mekres (m).

Les intensité de champ des
énetteurs RF fixes, déerminées par
une &ude dectromagnéicque du site?,
doivent &re infé&ieures au niveau de
conformitédans chaque plage de
fréuence”.

Des interfé&ences peuvent se produire
aproximitéd'un éuipement marqué
du symbole suivant :

@)

REMARQUE 1: &80 MHz et 800 MHz, la plage de fréguences la plus éevé s'applique.

REMARQUE 2 : ces directives ne s'appliquent pas forcément atoutes les situations. La
propagation dectromagnéique dépend de l'absorption et de la rélexion des structures, des
objets et des personnes.

4 Les intensités des champs énis par les éjuipements fixes, tels que les énetteurs des

stations de base de radiotééphones (portables/sans fil) et les radios mobiles terrestres, les
radioamateurs, les énissions de radio FM et AM et les @nissions de TV ne peuvent pas
@re déerminées avec preeision. Afin d'éaluer I'environnement @ectromagnéique dGaux
énetteurs RF fixes, une éude @ectromagnéique du site doit &re envisagee. Si l'intensité
de champ mesuré sur le site d'utilisation de I''M3 dépasse le niveau de conformitéRF
applicable indiquéci-dessus, il est recommandéde surveiller le fonctionnement de 1'iM3
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pour s'assurer qu'il est correct. Si des anomalies sont constatees, des mesures
supplénentaires pourront s'avéer né&essaires, comme la rérientation ou le déplacement
de I'iM3.

champ doivent &re infé&ieures &3 V/m.

Au-delade la plage de fré&uence comprise entre 150 kHz et 80 MHz, les intensités de

c Les bandes ISM (industrielles, scientifiques et méicales) entre 0,15 MHz et 80 MHz sont
de 6,765 MHz &6,795 MHz ; de 13,553 MHz a13,567 MHz ; de 26,957 MHz &27,283 MHz ;
et de 40,66 MHz 240,70 MHz. Les bandes de radio amateur comprises entre 0,15 MHz et
80 MHz sont de 1,8 MHz et 2,0 MHz, de 3,5 MHz &4,0 MHz, de 5,3 MHz a5,4 MHz, de
7MHz a7,3 MHz, de 10,1 MHz 210,15 MHz de 14 MHz a14,2 MHz, de 18,07 MHz a
18,17 MHz, de 21,0 MHz &21,4 MHz, de 24,89 MHz &24,99 MHz, de 28,0 MHz &29,7 MHz
et de 50,0 MHz &54,0 MHz.

Tableau 1 Caracté&ristiques des tests d'IMMUNITE DU PORT DU BOITIER a

I'é&uipement de communication RF sans fil

Fréjuence | Bande? Service? Modulation® | Puissance | Distance | Niveau de
de test (MHz2) maximale (m) test
(MH2z) (W) d'immunité

(VIm)
385 380-390 TETRA 400 | Modulation 1,8 0,3 27
de
l'impulsion
18 Hz
450 430-470 GMRS 460, FM© 2 0,3 28
FRS 460 +5 kHz
d'éart
Sinusodale
de 1 kHz
710 704-787 Bande LTE Modulation 0,2 0,3 9
745 13, 17 par
=80 impulsion
217 Hz
810 800-960 | GSM 800/900, | Modulation 2 0,3 28
TETRA 800, de
370 iDEN 820, | l'impulsion
CDMA 850, 18 Hz
930 Bande LTE 5
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1720 1 700- GSM 1800 ; Modulation 2 0,3 28
1990 CDMA 1900 ; par
1845 GSM 1900 ; | impulsion ®
DECT ; Bande 217 Hz
LTE 1, 3, 4,
1970 25 : UMTS
2 450 2 400- Bluetooth, Modulation 2 0,3 28
2570 WLAN, par
802.11 b/g/n, | impulsion ®
RFID 2450, 217 Hz
Bande LTE 7
5240 5 100- WLAN 802.11 | Modulation 0,2 0,3 9
5500 5800 a/n par
5785 impulsion
217 Hz

REMARQUE Si cela s'avere né&essaire pour atteindre le NIVEAU D'ESSAI D'IMMUNITE, la
distance entre I'antenne de transmission et 'TEQUIPEMENT ME ou le SYSTEME ME
peut &re ré&luite al m. La distance d'essai de 1 m est autorisée par la norme
CEIl 61000-4-3.

a) Pour certains services, seules les fréguences de liaison montante sont incluses.

b) La porteuse doit &re modulé al'aide d'un signal d'onde carré en rapport cyclique de 50 %.
¢) Une modulation par impulsion de 50 % &18 Hz peut &re utilisée comme solution alternative
ala modulation FM car, mé@ne si elle n'est pas repré&entative de la modulation réelle, ceci
constituerait le pire des cas.

B.4 Distances de séparation recommandées

Distances de séparation recommandé&s entre

I'é&uipement de communication RF portable et mobile et I'iM3

L'iM3 est conq pour &re utilis€dans un environnement &ectromagné&ique dans lequel les
perturbations RF rayonnées sont contrdées. Le client ou l'utilisateur de I''M3 peut contribuer &
prévenir les perturbations éectromagnéiques en maintenant une distance minimale entre les
dispositifs radioéectriques (transmetteurs) portables ou mobiles et I'iM3 conformément aux
recommandations ci-dessous, en fonction de la puissance de sortie maximale de I'éuipement de
té&ommunication.

Puissance de sortie | Distance de séaration en fonction de la fréjuence de I'émetteur (m)
maximale 150 kHz &80 MHz 80 2800 MHz 800 MHz 22,7 GHz
nominale de
|"émetteur d =12VP d =1,2VP d =2,3VP
(W)
0,01 0,12 0,12 0,23
0.1 0,38 0,38 0,73

- 148 -




Manuel d'utilisation du moniteur de signes vitaux

1 1,2 1,2 2,3
10 3,8 3,8 7.3
100 12 12 23

Dans le cas des @émetteurs dont la puissance de sortie maximale nominale n'est pas répertoriee
ici, la distance de séparation recommandé (d) en métres (m) peut &re déerminé al'aide de
I'éuation applicable ala fré&uence de I'@netteur, oUP est la puissance de sortie maximale
nominale de I'@netteur en watts (W) telle qu'indiqué par le fabricant de I'énetteur.
REMARQUE 1 A 80 et 800 MHz, la distance de séaration pour la plage de fré&uences la
plus éeve s'applique.

REMARQUE 2 Ces directives ne s'appliquent pas forcément atoutes les situations. La
propagation éectromagnéique dépend de I'absorption et de la réflexion des structures, des
objets et des personnes.
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C Parametres par défaut

Cette annexe déerit les paraméres par défaut importants du moniteur, tel qu'il est fourni ala
sortie d'usine.

Remarque : Si le moniteur a && commandé avec une preéonfiguration correspondant avos
besoins, les paramétres lors de I'expédition difféent de ceux indiqués dans cette annexe.

C.1 Parameétres par défaut des informations patient

Paramétres des informations patient

Type de patient Adulte

C.2 Parametres par défaut des alarmes

Parameétres d'alarme

Pause de l'alarme 120 s

Verrouillage de l'alarme Arr&

C.3 Parametres par défaut SpO,

Paramétres SpO, ADU PED NEO
Commutateur d'alarme Marche

Enregistrement de I'alarme | Arr&

Niveau d'alarme Moyen

Limite d'alarme supé&ieure | 100 100 95
Limite d'alarme inf&ieure | 90 90 88
Mesure simultanés Arr&

PNI/SpO,

Tonalité Marche

Sensibilité Moyen

SatSeconds (module Arr&

Nellcor)

Balayage 12,5 mm/s

Commutateur d'alerte Marche

Limite d'alerte sup&ieure | 100 100 95
Limite d'alerte infé&ieure | 90 90 88
Limite déat. SpO, La valeur par défaut est 80 %
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C.4 Parametres par défaut FP

Paramétres FP ADU PED NEO
Source FP SpO,
Commutateur d'alarme Marche

Enregistrement de lI'alarme | Arr&

Niveau d'alarme Moyen

Limite d'alarme supé&ieure | 120 160 200
Limite d'alarme inf&ieure | 50 75 100
Volume du pouls 3

Source d'alarme SpO; ou PNI

C.5 Parametres par défaut PNI

Paramétres PNI ADU PED NEO
Commutateur d'alarme Marche

Enregistrement de I'alarme | Arré&

Niveau d'alarme Moyen

Limite d'alarme sup&ieure | 160 120 90
(SYS)

Limite d'alarme infé&ieure | 90 70 40
(SYS)

Limite d'alarme supé&ieure | 110 90 70
(MAP)

Limite d'alarme infé&ieure | 60 50 30
(MAP)

Limite d'alarme sup€&ieure | 90 70 60
(DIA)

Limite d'alarme infé&ieure | 50 40 20
(DIA)

Module EDAN

Valeur du gonflage 160 140 100
Module SunTech

Valeur du gonflage 160 140 90
Unité mmHg
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Intervalle 1 minute
Intervalle (moyenne) 1 minute
Durés de la mesure 3
(moyenne)
Interrupteur FP Marche
Enregistrement Arr&
automatique
Commutateur d'alerte Marche
Limite d'alerte sup€&ieure | 160 120 90
(SYS)
Limite d'alerte infé&ieure 90 70 40
(SYS)
Limite d'alerte sup€&ieure | 110 90 70
(MAP)
Limite d'alerte infé&ieure 60 50 30
(MAP)
Limite d'alerte sup&ieure | 90 70 60
(DIA)
Limite d'alerte infé&ieure 50 40 20
(DIA)
C.6 Parametres par défaut TEMP
Paraméres TEMP ADU PED
Commutateur d'alarme Marche
Enregistrement de l'alarme | Arr&
Niveau d'alarme Moyen
Mode de mesure Pré&vision
Position de mesure Orale ou rectale
Mode Temp. basse Mode | Arr&
Limite d'alarme supéieure | 39,0 39,0
Limite d'alarme infé&ieure | 36,0 36,0
Commutateur d'alerte Marche
Limite d'alerte sup&ieure | 39,0 39,0
Limite d'alerte infé&ieure 36,0 36,0
Unité °C
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D Abréviations

Abré&iation Description

Adu Adulte

ART Pression arté&ielle

BTPS Pression et tempéature corporelles, saturées

CA Courant alternatif

CcC Courant continu

CEE Communautééonomique européenne

CEl Commission éectrotechnique internationale

CEM Compatibilitééectromagnéique

CISPR Comitéinternational spe€eial des perturbations
radio@ectrotechniques

CMS Centrale de surveillance

COHb Carboxyhémnoglobine

DEL Diode @ectroluminescente

Delta T Diffé&ence de tempé&ature

Dia Diastolique

ESV Extrasystole ventriculaire

FC Fréguence cardiaque

FR Fréguence respiratoire

Hb Hémoglobine

HbCO Hémoglobine monoxyde de carbone

IC Indice cardiaque

ID Identification

IEEE Institut des Ingénieurs en Electronique et Electricité

IEM Interfé&ences &ectromagné&iques

IRM Imagerie par ré&onance magné&ique

LCD Ecran acristaux liquides

MAP Pression art&ielle moyenne

MDD Directive relative aux dispositifs me&dicaux

MetHb Meé&heémoglobine

N/A Non applicable
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Né Néonatal

0O, Oxygene

PAD Pression auriculaire droite

P&l Pé&liatrique

Pléh Pléhysmogramme

PNI Pression art&ielle non invasive
PR Freéguence du pouls

R Droit

RA Bras droit

RHb Hémoglobine ré&luite

RL Jambe droite

Sev Sé&oflurane

SpO, Saturation pulsé en oxygéne
SYS Pression systolique

TA Tension art&ielle

B Tempéature du sang

TEMP Tempé&ature

UEC Unitédectrochirurgicale

USB Universal Serial Bus (Bus sé&ie universel)
usl Unitéde soins intensifs
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