System Infant Flowe
SiPAP

Podnosi wentylacje
nieinwazyjna
noworodka na nowy
poziom

» Klinicznie potwierdzona skutecznoS¢ ochrony ptuc
e Tryby BiPhasic i nCPAP

e Intuicyjna obstuga

¢ Zintegrowane alarmy

¢ Zintegrowane monitorowanie pacjenta

» Wykrywanie bezdechu i niskiej czestosci oddechowej
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Postep w nieinwazyjnej terapii

Skuteczno$¢ systemu Infant Flow SiPAP potwierdzono w badaniach klinicznych w
leczeniu tysiecy pacjentow na catym Swiecie. Potgczenie z opatentowang
technologig generatora, dedykowang specjalnie dla niemowlat Infant Flow SiPAP
zapewnia kompletne rozwigzanie nieinwazyjnego wsparcia wentylacji.

Klinicznie sprawdzona technologia :

e Zmniejsza czas wentylacji i niepowodzen ekstubacji
» Poprawia utlenowanie i wentylacje w trybie BiPhasic
o Zabezpiecza bezdech w leczeniu wczesniakow

o Maksymalnie stabilizuje ci$nienie przy najmniejszej pracy oddechowej

Zaawansowane nieinwazyjne metody leczenia zapewniajq:

¢ Tryby nCPAP, BiPhasic i BiPhasic tr *
» Brzuszny czujnik do wykrywania bezdechu i synchronizacji pacjenta w BiPhasic tr

» Wykrywanie bezdechu oraz matej czestosci oddechowej

Bezpieczenstwo i wszechstronnos¢:

e Zasilanie akumulatorowe do dwaéch godzin pracy
» Proste sterowanie przez ekran dotykowy przysSpiesza prace
e Zintegrowane monitorowanie utatwia ocene pacjenta

 Zintegrowane systemy alarmowe zabezpieczajg pacjenta

* BiPhasic tr tylko z SiPAP Comprehensive




Ochrona delikatnych ptuc

nCPAP jest statym, stabilnym, pojedynczym iy LT
dodatnim cisnieniem w drégach oddechowych Ten tryb zapewnia wzrost w czasie cisnienia 7ol ,
niemowlat. nNCPAP utatwia przywrocenie powyzej ciénienia bazowego CPAP. Maty \ f
funkcjonalnej resztkowej pojemnosci i korekty ' ' ;

hipoksemii. nCPAP jest skutecznym sposobem ;(rar?:ilz-rsr?; WrZE;SStOC(;Zr;;?é:NO 2€v°t3 ;EEHB?Ohasic ' ) o
zapewnienia nieinwazyjnego wspomagania Jsza pracg a. ry P

spontanicznie oddechu noworodka poprzez maski Wykeeanolpeprane HtiCueranlaiit e laciky

poréwnaniu z CPAP.
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Przeptyw wdechowy Przeptyw wydechowy

BiPhasic tr

Jest nieinwazyjng nosowg zsynchronizowang
przerywana wentylacjg z dodatnim ci$nieniem -
(NIPPV), ktéra pozwala lekarzom na wsparcie ‘
oddechu bez intubacji. Zapobiega to ]
mozliwosci powiktan z tym zwigzanych.
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Przeplyw welechowy Zaawansowane monitorowanie

Przeptyw, ktéry zapewnia sterownik Infant Flow"
SiPAP" jest przyspieszany przez podwdjne dysze
wtryskowe zespotu Infant Floty' Generator. Kiedy
pacjent podejmuje spontaniczny wysitek wdechowy.

Infant Flow Generator przeksztatca energie o -‘.-

kinetyczng przeptywu na cisnienia. tym samym gt " =ieh P i) L
zmniejszajac prace oddechowa pacjenta. 5 4 2. 8 7 5 4 8
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Przeptyw wydechowy 0 30 “
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Kiedy pacjent podejmuje spontaniczny wysitek “ Taw ™ Raw e “ B e Tap w Pt e Lo
wydechowy. wytwarza on nacisk na interfejs nosowy 1587 03 N 187 7 03 30
zespotu Infant Floty™ Generator. Powoduje to .
przetgczenie przeptywu na gataz wydechowa. Przez ool Ratel '.—' Tl Reet 3 [0 L

caty czas utrzymane jest stabilne cisnienie NCPAP. Po

zakonczeniu wysitku wydechowego. przetacznik

przeptywu natychmiast przechodzi z powrotem w ELGED ERITET Ekran graficzny
potozenie wdechu.
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