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Przeznaczenie

Symulator SimMan ALS jest realistycznym, interaktywnym symulatorem szkoleniowym
umozliwiajacym symulacje szerokiej gamy sytuacji wymagajacych zaawansowanych
umiejetnosci zwiazanych z ratowaniem Zycia w nagtych wypadkach w warunkach
przedszpitalnych. Jest bezprzewodowy, pracuje w sieci WiFi i jest wyposazony

w elastyczne rozwigzanie kontrolne (urzadzenie SimPad PLUS lub program Laerdal
Learning Application (LLEAP)), wybierane w zaleznosci od potrzeb szkoleniowych.
Symulator reaguje na interwencje kliniczng i sterowanie instruktora, a takze odpowiada
zgodnie z zaprogramowanymi wstepnie scenariuszami, umozliwiajac skuteczny trening
umiejetnosci diagnostycznych i postepowania z pacjentem.

Dzieki funkgji spontanicznego oddechu, mozliwosci kontroli drég oddechowych, symulacji
mowy, odgtoséw, EKG oraz szeregowi innych cech klinicznych, symulator SimMan ALS jest
w petni funkcjonalnym symulatorem zdarzert w warunkach przedszpitalnych.

A Ostrzezenie

Ze wzgledu na brak moZliwosci prawidfowej dezynfekgji drég oddechowych, na symulatorze nie
nalezy wykonywac nastepujqcych czynnosci:

*  Wentylacja usta-usta/usta-maska

*  Whrowadzanie sztucznych wymiocin w celu wykonania odsysania

Informacje na temat podfaczenia do SimPad PLUS lub LLEAP mozna znalez¢
w Podreczniku szybkiej konfiguragji.

Przed uzyciem nalezy przeczyta¢ dotaczong broszure Wazne informacje o produkcie.

Aby poznac zasady i warunki gwarancji, patrz Globalna gwarancja firmy Laerdal. Wiecej
informacji mozna znalez¢ na stronie www.laerdal.com.
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Informacje ogdlne

Mikrofon Mikrofon

Odma optucnowa Konikotomia

Obszar ShockLink Ramie do pomiaru

cisnienia krwi

Dren klatki piersiowej Obszar ShockLink

Port IV

Panel gtéwny

Piszczel z dostepem
doszpikowym

@® Tetno
® Ztacza EKG
@ Closniki

® Znaczniki RFID SonoSim



Informacje ogdlne

Whiadka do wkiuc
domiesniowych




Informacje o systemie SimMan ALS

Funkcje drdg oddechowych

UtoZenie glowy do zasymulowania otwarcia drég oddechowych (odgiecie gtowy ku tytowi,

wyluksowanie zuchwy)

Cwiczenie wentylacji za pomoca worka samorozprezalnego
Rozpoznanie oddychania spontanicznego (widoczne unoszenie si¢ klatki piersiowej)
Rozpoznanie jednostronnego unoszenia sie klatki piersiowe;

Przeprowadzenie intubacji rurka dotchawicza (ET)

Wizualizacja intubacji do prawego odgatezienia

Korzystanie z urzadzeri nadgtosniowych, takich jak maska krtaniowa (LMA), rurka
krtaniowa (LT) i Combitube

Zakfadanie rurki ustno-gardtowej (OPA) i rurki nosowo-gardtowej (NPA)
Rozpoznanie obrzeku jezyka

Rozpoznanie sinicy (powiazane z SPO,)

Kaniulacja donosowa

Wykonanie (obustronnie) odbarczenia poprzez naktucie jamy optucnowe;
Wykonanie (obustronnego) drenazu klatki piersiowej

Wykonanie konikopunkgji i konikotomii

Rozpoznanie rozdecia zotadka

Wykonanie manewru Sellicka

Ostuchiwanie ptuc (przdd/tyt)

Wytamanie zebdw przez niewtasciwa technike intubacji z uzyciem laryngoskopu

@ Funkcje serca

Wykonanie recznego uciskania klatki piersiowej wg najnowszych zalecers ILCOR
Wykorzystanie obszernej biblioteki EKG

Wykonanie defibrylacji z uzyciem technologii ShockLink (mostek/koniuszek)
Przeprowadzenie zewngtrznej stymulagji

Ostuchiwanie odgtoséw Korotkowa

@ Funkcje ukfadu krazenia

Ostuchiwanie tondw serca (przéd)

Korzystanie z aplikacji Patient Monitor z prezentacjg rytmdw serca - EKG 3, 5-cio
i 12 -sto odprowadzeniowe

Obserwacja SPO, poprzez symulowany monitor

Obserwacja cisnienia krwi poprzez symulowany monitor

Ostuchiwanie cisnienia krwi poprzez mankiet pomiarowy

Badanie palpacyjne skurczowego cisnienia krwi poprzez mankiet pomiarowy
Obserwacja czestosci akgji serca poprzez symulowany monitor

Badanie palpacyjne tetna na lewej tetnicy promieniowej, na tetnicy szyjnej
(obustronnie) i udowej (obustronnie)

Funkcje naczyniowe

Korzystanie z dostepu dozylnego z portem w prawym dole przedtokciowym
Dostep doszpikowy przez lewa piszczel
Podawanie iniekcji domiesniowych w prawy miesiert posladkowy wielki
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Uzytkowanie

Ustawienie powiek

Powieki mozna ustawic recznie w nastepujacych pozycjach:

Zamkniete



Uzytkowanie

Wymiana zZrenic

Symulator SimMan ALS dostarczany jest z zestawem normalnych Zrenic umieszczonym w glowie
manekina. VW osobnym pudetku znajduija sie 3 zestawy plastikowych wymiennych Zrenic
(normalne, zwezone i rozszerzone) przeznaczone do symulacji innych stanéw pacjenta.




Uzytkowanie

Wymiana gérnych zebdw

Symulator pacjenta SimMan ALS standardowo wyposazony jest w zestaw miekkiego
uzebienia gérnego. W celu zwiekszenia realizmu szkolenia w zakresie wykonywania
intubacji miekkie zeby mozna wymienic¢ na zestaw zebdw twardych.




Uzytkowanie

Udraznianie drég oddechowych

Drogi oddechowe maja prawidtowy anatomicznie ksztatt az do oskrzeli i poddaja sie
nastepujacym dziataniom uczestnika szkolenia:

*  Odchylenie gtowy/uniesienie podbrédka

*  Odciagniecie zuchwy z jej wyluksowaniem

*  Ucisk i manipulacja chrzastka pierscieniowata

*  Symulacja odsysania (ustnego i nosowo-gardtowego)

Jesli wiaczona jest funkcja zapadania sie jezyka, wymagane jest otwarcie drég oddechowych
poprzez odchylenie glowy.
Po wiaczeniu symulator zacznie oddychac spontanicznie.

Sztuczne oddychanie na symulatorze SimMan ALS mozna przeprowadzi¢ za pomoca
nastepujacych metod:

*  Wentylacja przy pomocy worka samorozprezalnego

*  Intubacja ustno-tchawicza

*  Intubacja nosowo-tchawicza

e Intubacja przez tchawice

Zalecane rozmiary rurek:

*  Combitube ET (odpowiedni jest maty rozmiar dla dorostego)
e Maski krtaniowe: rozmiar 4 i 5

*  Rurki intubacyjne: rozmiar 7,5-8,5

Uwagi

*  Nie nalezy rozpyla¢ lubrykantu bezposrednio w drogach oddechowych.

»  Stosowanie mniejszych rozmiaréw rurek pozwoli zmniejszy¢ zuZycie mechaniczne drég
oddechowych symulatora.

*  Niewfasciwe umieszczenie spowoduje podanie powietrza przez przetyk, co spowoduje
rozdecie zolqdka.
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Uzytkowanie

Iniekcje domigsniowe

Symulowane leki mozna podawac poprzez iniekcje domiesniowe w prawy miesier
posladkowy wielki.

Uwaga
Symulowane leki mogq by¢ podawane zgodnie z lokalnym protokotem. Podczas szkolenia nalezy
przestrzega¢ wszystkich srodkéw ostroznosci i zachowania bezpieczeristwa.




Uzytkowanie

Dostep doszpikowy przez piszczel

Dostep doszpikowy (IO) za pomoca igly mozna uzyskad przez lewa piszczel. Wkiadki 10O
mozna naktuwad wielokrotnie, zanim konieczna bedzie wymiana.







Uzytkowanie

Kaniulacja dozylna

Do prawego ramienia z dostepem dozylnym domysinie dotaczony jest cewnik amerykariski (4A).
Mozna go wymieni¢ na cewnik w standardzie miedzynarodowym (4B) z dodatkowym portem.

Przeptukac ramig z dostepem dozylnym przed kazda sesja, aby zapobiec cofaniu sie ptynu.
Do systemu dostepu naczyniowego nalezy wstrzykiwad ciagtym strumieniem oczyszczong
wode. Znaczne poruszanie symulatorem pacjenta moze spowodowac utworzenie sie
kieszeni powietrznych w systemie dostepu naczyniowego i w rezultacie koniecznos¢
przeprowadzenia dodatkowego przeptukiwania.

Uwagi

*  Podajqc symulowane leki przez ramie z dostepem dozylnym, nie nalezy stosowac sity.

*  Aby zapobiec zatkaniu sie systemu dostepu naczyniowego, do symulagji podawania lekéw drogq
dozylnq nalezy stosowac wytqcznie wode oczyszczonq (destylowanq lub dejonizowanq).

Wymiana portéw dozylnych




Uzytkowanie

Cewnikowanie pecherza moczowego

SimMan ALS jest wyposazony w genitalia neutralne ptciowo. Mozna je zastapi¢ genitaliami
meskimi lub Zeriskimi w celu symulacji cewnikowania.




Uzytkowanie

Umiejetnosci zwiazane z czynnoscia serca

Gdy symulator SimMan ALS jest stosowany z urzadzeniem SimPad lub komputerem
z aplikacja LLEAP, wyposazony jest w bogata biblioteke rytméw EKG. Patrz SimPad PLUS
oraz pliki pomocy aplikacji LLEAP.

Defibrylacja — SimMan ALS i ShockLink

Symulator SimMan ALS wyposazony jest w ShockLink. ShockLink umozliwia potaczenie
ze zwyklym defibrylatorem, dzieki czemu mozliwe jest przeprowadzenie nastepujacych
procedur:

*  Defibrylacja

*  Kardiowersja synchroniczna

*  Stymulacja zewnetrzna z pobudzeniem lub bez pobudzenia

Skéra tutowia symulatora pacjenta wyposazona jest w wewnetrzne elektrody ShockLink
koniuszka i mostka. Wiecej informacji na temat podtaczania i stosowania ShockLink mozna
znalez¢ w Podreczniku uzytkownika ShockLink.

Uwaga
Symulacje defibrylacji na symulatorze SimMan ALS mozna przeprowadzaé wylqcznie za pomocq
ShockLink.

QCPR i SimMan ALS

e Zgodnos¢ z najnowszymi wytycznymi ILCOR z 2015 roku

*  Ucisniecia generuja wyczuwalne tetno, wykres pomiardw cisnienia krwi i artefakty EKG
*  Realistyczna gtebokos¢ ucisniec i opdr klatki piersiowej

*  Wykrywanie glebokosci, zwolnienia i czgstotliwosci ucisniec

*  QCPR jest monitorowane i uzupetnione komentarzem za pomoca aplikacji LLEAP



Uzytkowanie

@® Tetno

® Zfacza EKG

@® Znaczniki RFID SonoSim

Obszar ShockLink

Obszar ShockLink



Uzytkowanie

Laerdal-SonoSim

SimMan ALS jest przygotowany do pracy z uftradzwiekami i jest wyposazony w skére tutowia
3G ze znacznikami do ultrasonografii Live Scan (LS) stosowanymi wraz z rozwigzaniem
Laerdal-SonoSim Uttrasound Solution (sprzedawanym osobno). Do symulatora dofaczone

sa dwa dodatkowe znaczniki pachwinowe LS, ktére nalezy mocowac w pachwinach.

Wiecej informacji w Podreczniku uzytkownika rozwiazania Laerdal-SonoSim Ultrasound Solution

Zamocowac znaczniki pachwinowe LS




Uzytkowanie

Ramie do pomiaru cisnienia krwi

Symulator dostarczany jest z przymocowanym lewym ramieniem do pomiaru cisnienia
krwi, a maksymalny zakres rotacji wynosi ok. 220°. Specjalnie przystosowany mankiet
do pomiaru cisnienia krwi stuzy do pomiaru recznego poprzez ostuchiwanie dzwiekéw
Korotkowa.

Uwaga
Nalezy korzysta¢ wytqcznie z mankietéw do pomiaru cisnienia krwi sprzedawanych
z symulatorem SimMan ALS.

A Uwaga

Nie nalezy nadmiernie obraca¢ lewego ramienia do pomiaru cisnienia krwi, aby uniknq¢ jego
uszkodzenia.
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Uzytkowanie

Tony serca, szmery oddechowe i dZwigki z gtosni

SimMan ALS emituje tony serca, szmery oddechowe i dzwigki z gtosni zalezne od
stosowanego scenariusza i kontrolowane przez instruktora.

Uwaga
Pefne informacje na temat ostuchiwania szmeréw oddechowych i tondw serca, funkcji mowy oraz
ich obstugi podano w instrukgji uzytkowania urzqdzenia SimPad PLUS oraz w plikach pomocy

aplikagji LLEAP

@ Punkty ostuchiwania z gtosnikami emitujacymi szmery ptucne
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Uzytkowanie

Oddech spontaniczny i zamykanie drog oddechowych

Symulator SimMan ALS wyposazony jest w funkcje spontanicznego oddechu (widocznego
unoszenia si¢ i opadania klatki piersiowej) ze zmienng czestoscia oddechowa.

Lewe i prawe ptuco mozna zamkna¢ niezaleznie od siebie lub réwnoczesnie w celu
wytworzenia czesciowej lub catkowitej niedroznosci drég oddechowych.

Uwaga
Pefne informacje na temat oddychania i funkgji blokady drég oddechowych oraz ich obstugi

podano w instrukgji uzytkowania urzqdzenia SimPad PLUS oraz w plikach pomocy aplikagji
LLEAP.

Odbarczenie odmy preznej

Odbarczenie odmy preznej poprzez nakfucie jamy optucnowej moze byc¢ przeprowadzone
obustronnie na linii Srodkowo-obojczykowej, w drugiej przestrzeni miedzyzebrowej.
Pecherze do symulacji odmy optucnowej mozna nakiuwac +/-10 razy. Cisnienie wewnatrz
pecherza spadnie pod wptywem wielokrotnego naktuwania. Do odbarczenia odmy prezne;
zalecana jest igta w rozmiarze 22 (lub mniejszym).

Uwagi

e Uzycie igiet o mniejszych rozmiarach wydtuza zywotnos¢ skéry klatki piersiowej i pecherza.

*  Po wielokrotnym odbarczeniu odmy preznej pecherze mogq wymagac wymiany. Nalezy
je wymienic, jesli nie mozna wyczuc pod skérq, Ze pecherz jest napetniony lub nie jest
styszalne ujscie powietrza po przektuciu.

* W rozdziale Czynnosci konserwacyjne mozna znalez¢ informacje na temat wymiany
pecherzy.
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Uzytkowanie

Podfaczanie dodatkowego akumulatora zewnetrznego

Jesli zachodzi taka potrzeba, mozliwe jest podtaczenie zewnetrznego, dodatkowego
akumulatora w celu wydtuzenia czasu pracy przy dtugotrwatej symulacji.
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Czynnosci konserwacyjne

Btona pierscienno-gtosowa / skora szyi

Po wytworzeniu sztucznej drogi oddechowej przez btone pierscienno-glosowa nalezy
wymieni¢ przedziurawiong tasme przed rozpoczeciem nowe;j sesji symulacji.

Uwagi

*  Wymieni¢ skére szyi, gdy zachodzi taka potrzeba.

*  Jesli uzywany fragment skéry szyi jest w dobrym stanie, nalezy przeciqgnqc skére w taki
sposob, aby dzieki nowemu ufoZeniu nowy fragment pokryt blone pierscienno-glosowq.

*  Nalezy upewnic sie, Ze tasma catkowicie zakrywa otwér i przylega do niego, aby zapobiec
nieszczelnosci podczas wentylowania symulatora pacjenta.

e
i

Nl "N
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Czynnosci konserwacyjne

Drenaz klatki piersiowej

lezy wymieni¢ po kazdym uzyciu.

ej modutu do drenazu klatki piersiowej na

Powtoke optucn
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Czynnosci konserwacyjne

Ramig z dostgpem dozylnym

Po wykonaniu wstrzykniecia donaczyniowego, przed przechowywaniem nalezy za pomoca
strzykawki usuna¢ pozostatosci ptynu z przewoddw/elementdw ramienia z dostepem dozylnym.

\

O

o5
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Czynnosci konserwacyjne

Wymiana pecherzy do symulacji odmy prezne;

~~
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Czynnosci konserwacyjne

N—

Uwaga

Nalezy uwaza¢, aby podczas zamykania plyty klatki piersiowej nie scisnqc¢ niewielkiej rurki.
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Czynnosci konserwacyjne

Wymiana workdéw do symulacji unoszenia klatki piersiowe;

Jesli worki do symulacji unoszenia klatki piersiowej przeciekaja lub sa uszkodzone, nalezy je
wymienic.
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Czynnosci konserwacyjne




Czynnosci konserwacyjne

Wyjecie ptuca

alezy wymienic.

dzie do wycieku, worki ptucne n

j

sli do

Je







ptuca

Wymiana







Czynnosci konserwacyjne

Zdejmowanie skory tutowia
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Czynnosci konserwacyjne
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Czynnosci konserwacyjne

Wymiana skéry tutowia
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Czynnosci konserwacyjne
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Czyszczenie

Czyszczenie symulatora

Czysci¢ fagodnym mydtem i woda; symulatora ani jego czesci nie nalezy zanurzac
w ptynach myjacych ani wodzie.

Uzywac tylko na czystych powierzchniach. Unika¢ markerdw z koricowka filcowa,
pidr wiecznych, acetonu, jodu lub innych produktéw plamiacych. Unika¢ umieszczania
symulatora na jakimkolwiek zadrukowanym lub zapisanym tuszem papierze.

W celu zapewnienia dtugotrwatej eksploatacji symulator nalezy czysci¢ po kazdej sesji
szkoleniowej oraz regularnie poddawac ogdlnym przegladom.

Moduty i pozostate czesci nalezy opréznic z cieczy i wysuszy< na powietrzu przed
przechowywaniem. W razie potrzeby nalezy je réwniez zdezynfekowac. Po uzyciu

podktadek do iniekgji (stosowac wytacznie wode), nagromadzona wode nalezy
wycisnac.
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Kompatybilnos¢ oprogramowania

Oprogramowanie kompatybilne z symulatorem SimMan ALS

Sterowanie symulatorem SimMan ALS odbywa sie za pomoca aplikacji Laerdal Learning
Application (LLEAP) oraz urzadzenia SimPad PLUS.

LLEAP

LLEAP to aplikacja obstugiwana przez instruktora, stuzaca do uruchamiania, sterowania

i monitorowania sesji symulacji. Program LLEAP moze by¢ obstugiwany w trybie
automatycznym lub recznym. Tryb automatyczny stosowany jest w przypadku scenariuszy
wstepnie zaprogramowanych, zas tryb reczny umozliwia instruktorowi petng reczna
kontrole nad przebiegiem sesji. Prowadzenie symulacji z wykorzystaniem trybu recznego
wymaga fachowej wiedzy medycznej, pozwalajacej zbudowac klinicznie realistyczne
symulacje.

SimPad PLUS

SimPad PLUS to bezprzewodowy zestaw do przeprowadzania szkoleniowej symulagji
medycznej, w tym podsumowania, z réznymi ustawieniami uzytkownika.

Dwa tryby kierowania symulacja: automatyczny i reczny pozwala dostosowac symulacje
o ustawieniach niestandardowych do specyficznych potrzeb.

Oprogramowanie do symulagji

Po nabyciu odpowiednich licencji uzytkownik ma dostep do licznych aplikacji komputerowych
utatwiajacych symulacje. W celu uruchomienia symulacji nalezy wiaczy<¢ aplikacje LLEAP
(Laerdal Learning Application) z poziomu aplikacji Laerdal Simulation Home na komputerze
instruktora.

Laerdal Simulation Home

Laerdal Simulation Home to aplikacja, za pomoca ktérej mozna wyszukac i uruchomic
program LLEAP oraz inne programy firmy Laerdal zwiazane z symulacja pacjenta. Z jej
poziomu mozna takze otworzy¢ pliki pomocy. Aplikacja Laerdal Simulation Home znajduje
sie w folderze Laerdal Medical w menu Start systemu Windows (Windows 7). Mozna ja

tez wiaczy¢ ze skrétu na pulpicie w systemie Windows 8.
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Aplikacje

Tylko LLEAP:

Voice Conference Application (VCA)

Program VCA odpowiada za przesytanie wszystkich dzwiekdw z glosni stosowanych
podczas symulacji. Umozliwia instruktorowi komunikacje za posrednictwem symulatora

w trakcie sesji. VCA moze stuzy¢ takze do porozumiewania si¢ z pozostatymi instruktorami
w sieci i tworzenia odrebnych kanatdw, za posrednictwem ktérych porozumiewac sie
beda mogli wyfacznie cztonkowie zespotu.

LLEAP i SimPad PLUS:

Patient Monitor

Patient Monitor to aplikacja emulujaca typowy szpitalny monitor pacjenta. Stanowi konsole
uczestnika symulacji. Zaréwno instruktor, jak i uczestnicy symulacji moga ja konfigurowac
oraz sterowac za pomoca menu dotykowego monitora.

Session Viewer, SimView Server i SimView Mobile

Session Viewer, SimView Server oraz SimView Mobile to aplikacje, ktére w trakcie
symulagji rejestruja materiaty wideo i zrzuty ekranu monitora pacjenta. Zapewniaja takze
interfejs umozliwiajacy przeprowadzenie podsumowania sesji. Po zakoriczeniu sesji pliki
dziennika wygenerowane przez program LLEAP i za pomoca SimPad PLUS sa przesytane
do aplikacji Session Viewer, SimView Server i SimView Mobile oraz taczone z plikami
wideo w celu przeprowadzenia podsumowania.

Inne aplikacje

Nastepujace aplikacje dostepne sa w pofaczeniu z sesja symulacji:

e License Manager do obstugi licencji programdw.

e Simulator Firmware & Network Wizard do aktualizacji oprogramowania firmware
symulatora i rozwiazywania problemdw z siecia.

*  SimDesigner do konfiguracji wstepnie zaprogramowanych scenariuszy uzytkownika.
Aplikacja moze byc takze stosowana do analizy i wydruku graficznej ilustracji
scenariusza. Instalacja aplikacji SimDesigner jest wymagana do konwersji starszych
plikéw aplikacji instruktora do formatéw obstugiwanych przez program LLEAP.

*  Network Selector (wybdr sieci) w aplikacji Laerdal Simulation Home pomaga
uzytkownikom podtaczy¢ LLEAP i Patient Monitor do sieci bezprzewodowej,

a nawet przydzielac sie¢ (Windows Hosted Network).

¢ Theme Editor umozliwia tworzenie tematéw do Systemu SimPad podczas

korzystania z trybu recznego.

Petny przeglad aplikacji i wiasciwych plikéw Pomocy mozna uzyska¢ po uruchomieniu
aplikacji LLEAP Home.

Do pobrania z Internetu

Ze strony www.laerdal.com mozna pobrac najnowszy Podrecznik uzytkownika,
oprogramowanie oraz instrukcje rozwiazywania problemdw.
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