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Giriş 
Astral cihazı hem ventilasyona bağımlı hem bağımlı olmayan hastalarda mekanik ventilasyon sağlar-. 
Valf veya kaçak devresi yoluyla basınç ve hacim ventilasyonu iletir ve spesifik kullanım vakalarını 
desteklemek üzere çeşitli aksesuarlarla uyumludur. 

Bu kılavuzdaki bilgiler hem Astral 100 hem Astral 150 cihazları için geçerlidir. Bilgi bu cihazlardan 
sadece biri için geçerli olduğunda o cihaz belirtilecektir. 

Not: Bazı özellikler cihazınızda bulunmayabilir. 

Bu Kullanıcı Kılavuzu bir hasta veya bakıcı kullanıcı içindir ve Klinik Kılavuzda sağlanan tüm bilgileri 
içermez. 

 UYARI 

Astral cihazını kullanmadan önce tüm el kitabını okuyun. 

Astral cihazını sadece doktor veya sağlık bakımı sağlayıcısı tarafından belirtildiği şekilde 
kullanın. 

Astral cihazını sadece bu el kitabında tanımlandığı şekilde kullanım amacı için kullanın. Bu el 
kitabında bulunan öneriler yazan doktor tarafından verilen talimatın yerini almaz. 

Astral cihazını bu kılavuzla sağlanan talimata göre kurun ve konfigüre edin.  
 

 

Kullanım endikasyonları 
Astral 100/150 cihazı mekanik ventilasyon gerektiren 5 kg üzerinde ağırlığa sahip hastalarda sürekli 
veya aralıklı ventilasyon desteği sağlar. Astral cihazının hem invaziv hem noninvaziv ventilasyon için 
evde, kurumda/hastanede ve taşınabilir uygulamalarda kullanılması amaçlanmıştır. 

 DİKKAT 

Astral cihazının bir acil nakil ventilatörü olarak kullanılması amaçlanmamıştır. 
 
 

Kontrendikasyonlar 
Astral cihazı aşağıdaki önceden mevcut durumların bulunduğu hastalarda kontrendikedir: 

pnömotoraks veya pnömomediasten 

özellikle intravasküler hacim deplesyonuyla ilişkiliyse patolojik olarak düşük kan basıncı 

serebrospinal sıvı sızıntısı, yakın zamanlı kraniyal cerrahi veya travma 

şiddetli büllöz akciğer hastalığı 

dehidratasyon. 
 

 UYARI 

Bir invaziv arayüz kullanılırken OtoEPAP kontrendikedir. 
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Advers etkiler 
Olağandışı göğüs ağrısı, şiddetli başağrısı veya artmış nefes darlığını doktorunuza bildirin. Aşağıdaki 
yan etkiler cihaz kullanımı sırasında ortaya çıkabilir. 

burun, ağız veya boğaz kuruması 

burun kanaması 

Şişkinlik 

kulak veya sinüs rahatsızlığı 

göz tahrişi 

cilt döküntüleri. 
 

Genel uyarılar ve dikkat edilecek noktalar 
Aşağıdakiler genel uyarılar ve dikkat edilecek noktalardır. Daha fazla spesifik uyarı, dikkat edilecek 
noktalar ve notlar el kitabındaki ilgili talimat yanında belirir. 

Bir uyarı sizi olası bir yaralanma konusunda uyarır. 

 UYARI 
Cihazın performansında herhangi bir anlaşılmayan değişiklik fark ederseniz, olağandışı veya 
kaba sesler çıkarıyorsa, cihaz veya güç kaynağı düşürülmüş veya yanlış kullanılmışsa 
kullanımı kesin ve sağlık bakımı sağlayıcınızla irtibat kurun. 

Ventilatöre bağımlı hastalar için daima bir yedek ventilatör, manuel resüsitatör veya benzeri 
cihaz gibi alternatif ventilasyon ekipmanını hazır bulundurun. Aksi halde hasta yaralanması 
veya ölüm oluşabilir. 

Astral cihazı bir doktorun gözetimi altında vasıflı ve eğitimli personel tarafından kullanılması 
amaçlanmış, sınırlandırılmış bir tıbbi cihazdır. Kritik bakım/yoğun bakım ünitesi 
ortamlarında klinik gözetim gereklidir. 

Ventilatöre bağımlı hastalar vasıflı personel veya yeterince eğitilmiş bakıcılar tarafından 
sürekli olarak izlenmelidir. Bu personel ve bakıcılar bir ventilatör alarmı veya arızası 
durumunda gerekli düzeltici eylemi yapabilmelidir. 

Dahili bataryanın birincil güç kaynağı görevi görmesi amaçlanmamıştır. Sadece diğer 
kaynaklar yoksa veya güç kaynaklarını değiştirirken olduğu gibi gerektiğinde kısa süreler 
boyunca kullanılmalıdır. 

Astral cihazının hastanın güvenliğinden sorumlu bir kişinin yeterli gözetimi olmadan fiziksel, 
duyusal veya zihinsel kapasitesi azalmış kişilerce (çocuklar dahil) kullanılması 
amaçlanmamıştır. 

Astral cihazının hastanın güvenliğinden sorumlu bir kişi tarafından cihazın çalışmasıyla ilgili 
yeterli talimat verilmedikçe hastalar tarafından kullanılması amaçlanmamıştır. 

Astral cihazı bir MRG veya diyatermi cihazının yakınında kullanılmamalıdır. 

Ventilasyon ve alarmların etkinliğini herhangi bir ventilasyon veya alarm ayarı değişikliği, 
devre konfigürasyonunda herhangi bir değişiklik veya ortak tedavide (örn. nebülizasyon, 
oksijen akışı) herhangi bir değişiklik sonrasında dahil olmak üzere doğrulanmalıdır. 
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Astral cihazı ve AC Güç Kaynağı çalışma sırasında ısınabilir. Olası cilt hasarını önlemek için 
Astral cihazı veya AC Güç Kaynağını uzun süreler hastayla doğrudan temas halinde 
bırakmayın. 

Cihaz tipik olarak hem ventilatöre bağımlı hem bağımsız hastalarla ilişkili tedaviler 
sağlayabilir. Ventilasyon modu, devre tipi ve alarm stratejileri her hastanın gereksinimi 
klinik olarak değerlendirildikten sonra seçilmelidir. 

Cihaz 3000 m üzerinde bir rakımda veya 0–40 °C sıcaklık aralığı dışında kullanılmamalıdır. 
Cihazı bu koşullar dışında kullanmak hastanın zarar görmesi veya ölümüyle 
sonuçlanabilecek şekilde cihaz performansını etkileyebilir. 

 
 

 
Bir dikkat edilecek nokta cihazın güvenli ve etkin kullanımı için özel önlemleri açıklar. 

 DİKKAT 
Cihaz tamirleri ve servisi sadece yetkili bir ResMed servis temsilcisi tarafından yapılmalıdır. 

Cihaz tarafından solunum için üretilen hava akışının sıcaklığı oda sıcaklığından  
6 ºC 'ye kadar daha yüksek olabilir. Oda sıcaklığı 35 ºC'den sıcaksa dikkatli olunmalıdır. 

Cihazı aşırı güce, düşürmeye veya sallamaya maruz bırakmayın. 

Tozlu ortamlar cihaz performansını etkileyebilir. 

Astral cihazı, ürün güvenlik sistemleri (Electronic Article Surveillance, EAS) yakınında 
enterferansa maruz kalabilir. Astral cihazını EAS'den en az 20 cm uzakta bulundurun. 

 
 

 
Bir not özel ürün özelliklerini size bildirir. 

Notlar: 
 

Astral cihazıyla ilgili sorunların bildirimi ve yardım için sağlık bakımı sağlayıcınız veya yetkili ResMed 
temsilcisiyle irtibat kurun. 
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Astral cihazı 
Aşağıdaki görüntüler Astral cihazının bileşenlerini tanımlar. 

 

 

 Tanımlama 

1 Adaptör portu 
Tek uzantılı adaptör, tek uzantılı kaçak adaptörü veya çift uzantılı adaptör yerleştirilebilir (sadece Astral 150). 

2 Sap 

3 İnspiratuar port (hastaya) 
Basınçlı havanın hastaya hasta devresi yoluyla iletilmesi için bir çıkış sağlar. Astral 150 üzerinde FiO2 sensörü dahildir. 
Astral100 üzerinde FiO2 sensörü isteğe bağlı bir aksesuardır. 

4 Ethernet konektörü (sadece servis kullanımı) 
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 Tanımlama 

5 USB konektörü (ResScan'e indirme ve onaylı aksesuarların bağlanması için) 

6 Mini USB konektörü (RCM veya RCMH bağlantısı için) 

7 DC güç girişi 

8 Cihaz açma/kapama düğmesi 

9 SpO2 Sensörü konektörü 

10 Uzak alarm beş pinli konektörü 

11 Düşük akış oksijen girişi (30 L/dk'ye kadar) 

12 Hava girişi (hipoalerjenik filtre ile komple) 

 

Astral cihazı arayüzü 
Astral cihazının arayüzü aşağıdaki görüntüde tanımlanan birkaç farklı özellik içerir. 

 

 Açıklama 

1 Dokunmatik ekran 

2 Güç kaynağı göstergeleri 

 AC (ana şebeke güç besleme) 

 DC (harici batarya veya araba aksesuar adaptörü veya RPSII) 

 Dahili batarya 
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 Açıklama 

3 Tedavi açık/kapalı göstergesi 

 
Cihaz hazır 

Cihaz açıldığında ama ventilasyon yapmadığında sabit yeşil görüntü. 

 
Cihaz ventilasyon yapıyor 

Cihaz ventilasyon yaptığında ve Ventilasyon LED ayarı 'AÇIK' olduğunda mavi yanıp söner. 
Aksi halde ' KAPALI ' durumdadır. 

 

4 Alarm sessiz/sıfırla düğmesi 

alarm tetiklendiğinde yanar ve ses sessiz hale getirildiğinde yanıp söner. 

5 Alarm çubuğu 

  Kırmızı yanıp sönüyor Yüksek öncelikli alarm 

   Sarı yanıp sönüyor Orta öncelikli alarm 

   Sabit sarı Düşük öncelikli alarm 
 

 
 

Dokunmatik ekran 
Astral cihazı ile ana etkileşim yöntemi dokunmatik ekran aracılığıyladır. Dokunmatik ekran üzerindeki 
görüntü, gerçekleştirilmekte olan işleve göre değişir. 
 

 
 

 
Açıklama 

1 Klinik mod erişim düğmesi 

 
 Kilitli Kilitsiz 

 

2 Manuel nefes düğmesi 

 sadece etkinleştirilmişse gösterilir 
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Açıklama 

3 Bilgi çubuğu 

4 Dahili batarya göstergesi 

 

     

5 Dokunmatik ekranı kilitle düğmesi 

6 Menü çubuğu 

7 Alt çubuk 

8 Ventilasyonu Başlat/Durdur düğmesi 

9 Ana ekran 

10 Alt menüler 

11 Basınç çubuğu 
 
 

Not: Klinisyen talimat vermedikçe Klinik moda  erişmeyin. 
 

Bilgi çubuğu 
Bilgi çubuğu dokunmatik ekranın üstünde gösterilir. Bilgi çubuğu cihazın çalışma durumunu hasta tipi, 
mevcut devre konfigürasyonu, programlar, bilgi mesajları, ventilasyon durumu, alarmlar ve güç durumu 
dahil olmak üzere gösterir. 

 

 Tanımlama 

 
Hasta tipi – Yetişkin 

 
Hasta tipi – Pediatrik  

 

Devre tipi – Bilinçli kaçaklı tek uzantı 

 

Devre tipi – Ekspirasyon valfli tek uzantı 

 

Devre tipi – Çift uzantı 

 

Devre tipi – Ağızlık  

P1:GÜNDÜZ 

(A)CV 

Program numarası ve program adı 

Ventilasyon modu 

 
Aynı anda çok sayıda alarm aktiftir. En yüksek öncelikli aktif alarm önce gösterilir.  
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 Tanımlama 

Mesaj 
penceresi 

Alarmları veya bilgiyi gösterir. Yukarıdaki görüntü cihazı Bekleme durumunda gösterir. (Cihaz açıldığında ama 
ventilasyon yapmadığında gösterilir). Tarih ve zaman cihaz ventilasyon yaparken ve aktif alarm yoksa gösterilir. 

Bilgi mesajları mavi metinle gösterilir. Cihaz İkaz tonu ayarı Açık durumdaysa yeni bilgi mesajlarında tek bir bip 
ile uyarılacaksınız. 

 

Menü çubuğu 
Menü çubuğu Astral cihazındaki dört ana menüye erişim sağlar. 

 
Monitörler menüsü 

Dalgaformu veya izleme formatlarında basınç, akış, kaçak, tidal hacim, senkronizasyon ve oksimetri dahil 
olmak üzere gerçek zamanlı hasta verileri görün. 

 

Kurulum menüsü 

Ventilasyon tedavisi veya cihaz ayarlarını konfigüre edin ve görün ve verileri içe/dışa aktarın. 

 

Alarmlar menüsü 

Alarm ses yüksekliği dahil alarmları konfigüre edin ve görün. 

 
Bilgi özeti menüsü 

Tedavi istatistikleri, kullanım saatleri, olaylar, hatırlatma ve cihaz bilgisini görün. 
 

 
 

Alt çubuk 
Alt çubuk cihaz işlevine göre değişir. 

Ventilasyonu durdurmak veya başlatmak veya işlevleri Uygulamak veya İptal Etmek için düğmeler 
gösterebilir. 

 

 
 

Ana ekran 
Ana ekran izleme verileri, ventilasyon ve cihaz kontrollerini gösterir. Her işleve çeşitli menüler ve 
sekmelerle erişilir. 
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Basınç çubuğu 
Basınç çubuğu Astral cihazı ventilasyon yaparken gerçek zamanlı tedavi verilerini gösterir. 

Hasta basıncı bir çubuk grafik olarak gösterilir. Tepe inspiratuar basınç bir sayısal değer ve bir işaret 

olarak gösterilir. Spontan tetikleme ve döngüleme  ve  ile gösterilir. 

Aşağıdaki örnek hasta spontan olarak nefes alırken Basınç çubuğunu gösterir. 

 

 Açıklama 

1 Tepe inspiratuar basınç (PIP) değeri 

2  Spontan döngülenmiş nefes işareti—hasta tarafından döngülenmiş nefese işaret 
eder 

3 Tepe inspiratuar basınç işareti 

4 Mevcut basınç  

5 Pozitif son ekspiratuar basınç (PEEP) ayarı 

6  Spontan tetiklenen nefes işareti—hasta tarafından tetiklenmiş nefese işaret eder 
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Astral cihazını kullanma 

 UYARI 

Cihaz etrafındaki bölgenin kuru, temiz ve çarşaflar ve giysiler veya hava girişini önleyebilecek 
diğer nesneler serbest olduğundan emin olun. Soğutma ventlerini bloke etmek cihazın aşırı 
ısınmasına neden olabilir. Hava girişini bloke etmek hastanın yaralanmasına neden olabilir. 
 

 

 DİKKAT 
Ventilatörün olası hasarını önlemek için daima standında sabitleyin veya düz, stabil bir 
yüzeye yerleştirin. Hareketli durumlarda, Astral cihazının mobilite çantası içinde 
bulunduğundan emin olun. 

Dışarıda kullanılırsa cihazın suya karşı korunmasını sağlayın. 
 

 
 

Astral cihazını ilk kez kullanma 
Astral cihazını ilk kez kullanırken, ResMed önce bir işlevsel test yapmanızı önerir. Bir işlevsel test 
tedaviye başlamadan önce cihazın çalışmak için uygun durumda olduğundan emin olunmasını sağlar. 
Herhangi bir sorunu gidermek konusunda size yardımcı olmak için bilgiler Sorun Giderme (bakınız sayfa 
65) bölümünde mevcuttur. 

 DİKKAT 

Aşağıdaki kontrollerden herhangi biri başarısız olursa, yardım için Sağlık Bakımı sağlayıcınız 
veya ResMed ile irtibat kurun. 

 
Bir işlevsel test yapmak için: 

1. Cihazı cihaz arkasındaki güç anahtarına basarak kapatın. 

2. Cihaz ve aksesuarlarının durumunu kontrol edin.  

Cihaz ve tüm aksesuarları inceleyin. Hasarlı bileşenler kullanılmamalıdır. 

3. Hasta devresi kurulumunu kontrol edin. 

Hasta devresinin (cihaz ve sağlanan aksesuarlar) bütünlüğünü ve tüm bağlantıların sağlam 
olduğunu kontrol edin. 

4. Cihazı açın ve alarmları test edin. 

 UYARI 

Bir alarm duyulmazsa ventilatörü kullanmayın. 

 
Cihazı açmak için cihaz arkasındaki güç anahtarına basın. Alarmın iki test bipi çıkardığını ve alarm 
sinyali ve alarm sessiz/sıfırla düğmesi L’D'lerinin yanıp söndüğünü kontrol edin. Hasta Ana Ekranı 
gösterildiğinde cihaz kullanıma hazırdır.  

5. Cihazı cihaz dahili bataryadan güç alacak şekilde ana şebeke ve harici bataryadan (kullanılıyorsa) 
ayırın. Batarya Kullanımı alarmının gösterildiğini ve batarya L’D'inin açık olduğunu kontrol edin. 

Not: Dahili bataryanın şarj durumu fazla düşükse bir alarm oluşur. Sorun giderme (bakınız sayfa 65) 
bölümüne başvurun. 
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6. Harici bataryayı (kullanılıyorsa) tekrar bağlayın ve DC güç kaynağı L’D'inin yandığını kontrol edin. 
Harici DC Gücü Kullanımı alarmı gösterilir ve Alarm L’D'i yanar.  

7. Cihazı ana şebekeye tekrar bağlayın. 

8. Nabız oksimetre sensörünü (kullanılıyorsa) kontrol edin. 

Aksesuarları kurulum tanımlarına göre takın. Monitoring (İzleme) menüsünden İzleme ekranına 
gidin. SpO2 ve nabız değerlerinin gösterildiğini kontrol edin. 

9. Oksijen bağlantısını (kullanılıyorsa) kontrol edin. Hortumlarda hasar veya kaçak açısından kontrol 
edin. Oksijen silindirlerinin kalan kapasitesini kontrol edin. 

10. Devre Öğrenme yapın. 
 

Cihazın gücünü açma 
Astral cihazını açmak için cihazın arkasındaki yeşil güç açma/kapama düğmesine basmanız yeterlidir. 
Cihaz, ana ekranda gösterildiği gibi bir sistem kontrolü yapar. 

Sistem kontrolü tamamlandığında Hasta Ana ekranı ve aktif program gösterilir. 
 

Not: Aktif programda konfigüre edilen ayarlar ventilasyon başladığında kullanılır. 
 

 
 

Faydalı ipucu! 

Hasta Ana sayfasında birden fazla program görüntülenirse aktif program turuncu vurgulanacaktır. Ek 
bilgi için Programlar (bakınız sayfa 19)’a başvurun. 

Astral cihazının gücünü açmak konusunda bilgi için Güç bölümüne başvurun. 
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Cihazın gücünü kapatma 
Astral cihazının gücü sadece ventilasyon durdurulduğunda kapatılabilir. 

AC gücünü kesmek cihazı kapatmaz. Cihaz, dahili bataryadan beslenmeye devam eder. 

Cihazın kapatılması manuel olarak yapılmalı ve cihazı uzunca bir süre AC gücü kesilmiş olarak 
bırakmadan önce gerçekleştirilmelidir. Aksi halde, batarya boşalabilir ve alarmlar aktive edilebilir. 

Cihazın gücünü kapatmak için cihazın arkasındaki yeşil açma/kapama düğmesine basın ve ekrandaki 
talimatı izleyin. Cihazın gücünün tamamen kesilmiş olduğunu garanti etmek için ekrana dokunun. 

Not: Cihaz harici şebeke gücüne bağlı kaldığında dahili batarya şarj olmaya devam eder. 
 

Geliştirilmiş erişim özelliği 
Astral cihazı size daha kolay kullanılabilirlik ve erişilebilirlik sağlamak üzere bir gelişmiş erişim özelliğine 
('Büyük düğmeler' modu) sahiptir. 'Büyük düğmeler' modu ventilasyonu başlatmak ve durdurmak ve 
ayrıca alarmları sessiz hale getirmek için kullanılabilir. 

 UYARI 

İstemeden alarm sessizleştirme veya sıfırlamayı önlemek için hastayı cihaz ekranıyla temas eder 
durumda bırakmayın. 
 

 

 
 

'Büyük düğmeler' modunu etkinleştirmek için: 

1. Ana menüden Kurulum  kısmına basın. Kurulum menüsü görüntülenir. 

2. Cihaz Konfig. menüsünden Hasta Erişimi sekmesini seçin. 
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3. Büyük düğmeler kaydırıcısını Açık durumuna getirin. 

 
Geliştirilmiş erişim özelliğiniz artık etkindir. 

 
Bu özellik etkinken ‘Büyük düğmeler’ modu ile standart durum arasında geçiş yapmak mümkündür. Alt 
çubukta sol köşede Ana Sayfa düğmesini seçmeniz yeterlidir. 

Ekranınız standart düğme büyüklüğüne döner ve Ana Sayfa simgesinin yerini Büyük düğmeler sim 

gesi  alır. 

'Büyük düğmeler' moduna dönmek için alt çubuktan Büyük düğmeler simgesini seçmeniz yeterlidir. 

 
Not: Gelişmiş erişim özelliği etkinken ekranınız ekran kilitlendikten sonra (iki dakika inaktif kaldıktan 
sonra) 'Büyük düğmeler' moduna döner. 
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Ventilasyonu başlatma ve durdurma 
Klinisyeniniz tedaviniz için bir veya birkaç ventilasyon programını ayarlamıştır. Birden fazla program 
ayarlanmışsa hangi programı ne zaman ve nasıl kullanılacağı hakkında klinisyeninizin sağladığı talimatı 
izleyin. 
 

Not: Cihazı ilk kez kullanıyorsanız, ResMed ventilasyonu başlatmadan önce bir işlevsel test yapmanızı 
önerir. Astral cihazını ilk kez kullanma (bakınız sayfa 10) bölümüne başvurun. 
 

Ventilasyonu başlatmak için: 

1. Cihazın arkasındaki yeşil açma/kapama düğmesine basın (güç zaten açık değilse). 

2.  kısmına basın. Ventilasyon başlar.  

3. Gerekirse oksijen ekleyin. 
 

Ventilasyonu durdurmak için: 

Ventilasyon istendiği zaman ve her ekrandan durdurulabilir. 

1. Oksijen bağlıysa, oksijeni kapatın. 

2.  kısmına basıp basılı tutun. 

3. Komut verildiğinde  kısmını serbest bırakın. 

4. Doğrula kısmına basın. Ventilasyon durdurulur. 
 

Dokunmatik ekranı kilitleme ve kilidini açma 
Dokunmatik ekran kilidi istendiği zaman açılabilir. 

Dokunmatik ekranı manuel olarak kilitlemek için Bilgi çubuğundan  kısmına basın. Dokunmatik 
ekran kilitlendiğinde düğme turuncu vurgulanır. 

Dokunmatik ekranın kilidini açmak 

Ekranın herhangi bir yerine dokunun ve ekrandaki komutları izleyin. 
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Menülerde navigasyon 
Astral cihazının Menü çubuğu yoluyla erişilebilen dört menüsü vardır. Her menü ayrıca çeşitli alt 
menülere bölünmüştür. 
 

Monitörler menüsü  
Monitörler menüsü gerçek zamanlı ventilasyon verilerini görmenizi mümkün kılar ve üç alt menüden 
oluşur: 

Dalga formları 

İzleme 

Trendler 
 

Dalga formları  

Dalga formları ekranı bir grafik içinde son 15 saniyelik hasta havayolu basıncını ve akışını gösterir. 
Grafik gerçek zamanlı olarak güncellenir ve dikey eksen gerektiğinde amplitüd değişikliklerini dikkate 
almak üzere otomatik olarak ölçeklenir. 

 
 

 Tanımlama 

1  Spontan tetik nefes işareti—hasta tarafından tetiklenmiş nefese işaret eder. 

2 Grafikte açıklık—mevcut pozisyona işaret eder ve soldan sağa hareket eder. 
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İzleme ekranı 

İzleme ekranı tüm ölçülen parametreleri sayısal şekilde gösterir. 

 
 

Faydalı ipucu! 

Bakım sağlayıcınız zaman zaman bu ekrana erişip değerleri bildirmenizi isteyebilir. 
 
 

 
Trendler ekranı 

Trendler ekranı aşağıdaki parametrelerin her biri için 5. ve 95. persantil değerleri ve ayrıca son 30 gün 
için medyanı gösterir. 

Kaçak 

Dakika ventilasyonu 

Tepe inspiratuar basınç 

Tidal hacim 

Solunum hızı 

İnspiratuar süre 

SpO2 

Nabız hızı 

FiO2 

Alveoler ventilasyon. 
 

 
 

Bilgi, çubuk grafikler olarak her ekranda iki grafikle gösterilir. 

Grafikler içinde gezinmek için yukarı ve aşağı kaydırma oklarını kullanın. 
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Kurulum menüsü  
Kurulum menüsü dört farklı alt menü gösterir: 

Devre—devreyi görmek için 

Ayarlar—ventilasyon modunu görüp Manuel Nefes ve İç Çekme Nefesi ekranlarına erişmek için 

USB—hasta verilerini kaydetme ve ayarları içe/dışa aktarma için 

Cihaz Konfig.—cihaz konfigürasyonunu değiştirmek için. 

 
 

Faydalı ipucu! 

Tedavi ve alarm ayarları Hasta modunda 'salt okunur' olarak görülebilir (yani Klinik mod kilitli  

olarak  ). 
 
 

Alarmlar menüsü  
Alarmlar menüsü her alarmın tetiklenmesi için ayrı eşikleri gösterir. Gerçek zamanlı değerler üst ve alt 
eşikler arasında gösterilir. 
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Bilgi menüsü  
Bilgi menüsü üç alt menüden oluşur: 

Olaylar—gerçekleşmiş olan tüm kaydedilen olay aktivitesi gösterilir. Spesifik alarmlar, ayarlar veya 
sistem olaylarının dağılımı da görülebilir. 

Cihaz—fiili cihaz hakkında bilgi gösterilir, örn. Model ve Seri numaraları, Yazılım versiyonu ve 
Sonraki servis gerekme tarihi. 

Batarya—dahili ve bağlı olduğunda harici bataryaların şarj durumu hakkında kombine toplam 
batarya şarjı dahil bilgi. 

 
 

Cihaz ayarları 
Konfigüre edilebilir ayarlar aşağıdaki tabloda tanımlanmıştır. 

Cihaz ayarı Tanımlama 

İkaz Sesi İkaz seslerini açık veya kapalı olarak ayarlar. 

Varsayılan: Açık 

Alarm Ses Yüksekliği Alarm sisteminin ses yüksekliği seviyesini ayarlar. 

Ayarlar 1, 2, 3, 4 veya 5 şeklindedir. 

Varsayılan: 3 

Oto kapatma 15 dakika inaktif kaldıktan sonra cihazın gücünü otomatik olarak kapatır. 

Koşullar: Cihaz Ventilasyon bekleme modundadır (ventilasyon yapmıyor), Dahili batarya veya bir Harici 
bataryadan güç almaktadır ve aktif alarm yoktur. 

Varsayılan: Açık 

Ekran Parlaklığı Ekranın parlaklığını Oto durumundan beş farklı parlaklık seviyesi seçimiyle ayarlar. 

Varsayılan: Oto 

Arka ışık zaman aşımı Ekran arka ışığının ekrana iki dakika veya daha fazla dokunulmadıysa ve aktif bir alarm yoksa 
kapanmasını (siyaha dönmesini) mümkün kılar. 

‘Kapalı’ durumuna getirmek ekran arka ışığının sürekli olarak açık kalması anlamına gelir. 

Varsayılan: Açık 

Ekran Döndür Ekranın mevcut oryantasyonunu çevirir. 

Cihaz Vent LED Ventilasyon aktif LED'inin durumunu ventilasyon sırasında Açık veya Kapalı olarak ayarlar. 

Varsayılan: Açık 



 Astral cihazını kullanma 
 

 Türkçe 19 
 

Cihaz ayarı Tanımlama 

Tarih Mevcut tarihin gün, ay ve yılını ayarlamayı mümkün kılar. 

Zaman Mevcut zamanın saat ve dakikalarını ayarlamayı mümkün kılar. 

Dil Mevcut dil listesinden seçilmek üzere cihazın mevcut dilini ayarlar. 
 
 
 
 
 
 

Cihaz ayarlarını ayarlama 
Ayarlanabilir cihaz ayarlarına Kurulum menüsünden erişin ve Cihaz Konfig. öğesini seçin. 

 
Mevcut aktif seçimler turuncu olarak vurgulanır. 

Ayarları değiştirmek için mevcut seçeneklerden başkasını seçmeniz yeterlidir. Revize ayar turuncu 
vurgulanır. 
 

Programlar 
Astral cihazındaki programlar klinisyeniniz tarafından size alternatif tedavi seçenekleri sağlamak üzere 
konfigüre edilebilir. Örneğin bir klinisyen uyuma veya gündüz kullanım için programları ayarlayabilir 
veya egzersiz veya fizyoterapi sırasında kullanım için ayarlayabilir. Programlar farklı devre, ventilasyon 
ve alarm ayarlarına izin verir. 

Astral cihazı standart bir aktif programla gelir. Klinisyeniniz üç adete kadar ek program konfigüre 
edebilir (kullanılabilirse). 

Doktorunuz tarafından herhangi bir ek program kurulmuşsa Hasta ana ekranından kullanım için 
seçilebilirler. Astral cihazı ventilasyon iletirken programlar arasında değişiklik yapabilirsiniz. Programlar 
arasında değişiklik yapma klinisyeninizin konfigüre ettiği gibi ventilasyon ve alarm ayarlarının 
değişmesine neden olur. 
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Programlar arasında geçiş yapmak için: 

1. Hasta ana ekranından kullanmak istediğiniz programı seçin. Program ayarlarının bir özeti 
görüntülenir. 

 
2. Değişikliğe devam etmek için Doğrula kısmına basın. Seçilen program aktif hale gelir ve turuncu 

vurgulanır. 

 
Not: Farklı devre tipli bir programa geçmek için ventilasyonu durdurmanız gerekecektir. Devre ve 
programı değiştirdiğinizde ventilasyonu tekrar başlatabilirsiniz. 
 

Faydalı ipucu! 

Birden fazla program ayarlanmışsa hangi programı ne zaman ve nasıl kullanılacağı hakkında 
klinisyeninizin sağladığı talimatı izleyin. 
 
 

Manuel Nefes özelliği 
Klinisyeniniz Manuel Nefes özelliğini etkinleştirmiş olabilir. Bu özellik normalden büyük bir nefesin 
iletilmesini mümkün kılar. 

Bir manuel nefes iletmek için  kısmına basın. 
 

İç Çekme Nefesi özelliği 
Klinisyeniniz İç Çekme Nefesi özelliğini etkinleştirmiş olabilir. Bu özellik düzenli aralıklarla daha büyük 
bir 'iç çekme' nefesi iletir. 

Konfigüre edilmişse Astral cihazı İç Çekme Nefesi öncesinde bir İç Çekme İkazı için bip sesi çıkarır. 
 



  
Hasta devrelerini kurma 
 

 Türkçe 21 
 

İç Çekme İkazını açmak veya kapatmak için: 

1. Kurulum menüsünden Ayarlar öğesini seçin. 

2. İç Çekme İkazını açık veya kapalı olarak ayarlayın. 

3. Değişikliğe devam etmek için Uygula kısmına basın. 
 

Astral cihazıyla seyahat 

 UYARI 

Astral cihazı Taşıma Çantasındayken çalıştırılmamalıdır. Seyahat sırasında ventilasyon için 
Mobilite Çantası veya SlimFit Mobilite çantasını kullanın. 

 
Astral cihazıyla seyahat sırasında: 

Astral cihazı kullanılmadığında, zarar görmesini önlemek için cihaz daima taşıma çantasına 
yerleştirilmelidir.  

Taşıma Çantası sadece kabin içi bagaj şeklindedir. Taşıma Çantası Astral cihazını eğer bagaja 
gönderilirse korumaz. 

Güvenlik istasyonlarında rahatlığınız için Astral taşıma çantasında kullanıcı kılavuzunun basılı bir 
kopyasını bulundurmanın güvenlik personelinin cihazı anlamasına yardımcı olmak ve onlara 
aşağıdaki ifadeyi göstermek açısından faydası olabilir. 

ResMed, Astral cihazının tüm hava seyahati fazları için Federal Havacılık İdaresi (FAA) 
gerekliliklerini (RTCA/DO-160, bölüm 21, kategori M) karşıladığını doğrular. 

Güç yönetimi ipuçları için bakınız Güç Yönetimi (bakınız sayfa 42). 
 

Hasta devrelerini kurma 
Devre seçenekleri 
Astral cihazı ayrı hasta gereksinimlerine uyacak şekilde çeşitli devreleri (cihaz ve aksesuarlar birlikte 
kurulu) destekler. Cihaz değiştirilebilir devre adaptörleri kullanır. 

Aşağıdaki tablo farklı hasta tipleri için uygun devreler ve ayarlar seçilmesine yardımcı olabilir: 

Tidal hacim aralığı Önerilen hasta tipi ayarları Uygun devre çapları 

50 mL - 300 mL Pediatrik 10 mm, 15 mm veya 22 mm 

> 300 mL Yetişkin 15 mm veya 22 mm 
 

 UYARI 
Ekshalasyon hacimlerinin doğrudan ölçümü için çift uzantılı bir devre kullanın. Bu 
konfigürasyonda ekspiratuar hacim bağımsız ölçüm için ventilatöre geri gönderilir. (Sadece 
Astral 150) 

Astral cihazı ekspiratuar valfli tek uzantılı bir devre ile kullanıldığında ekshalasyon 
hacimlerinin izlenmesini desteklemez. 

Hasta devresi hareketi sınırlamamak veya bir boğulma riski oluşturmamak üzere 
düzenlenmelidir. 

ISO 5356-1 ve ISO 5367 dahil sadece ilgili güvenlik standartlarına uyan devre bileşenleri 
kullanın. 
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 DİKKAT 

Pediatrik kullanım için hasta devresi tipinin çocuğa oturduğundan ve çocukla kullanıma uygun 
olduğundan emin olun. Kilosu 23 kg altında ve normalde 300 mL tidal hacim altını gerektiren 
hastalar için bir pediatrik hasta tipi kullanın. 

 
 

Üç devre adaptörü vardır: 

 
 Adaptör  

 
Şununla kullanım için: 

1 Tek uzantılı kaçak 

 

Ağızlık devresi veya bilinçli kaçaklı tek uzantılı devre 

2 Tek uzantılı  

 

Ekspirasyon valfli tek uzantılı devre (ekspirasyon valfi devreye entegredir) 

3 Çift uzantılı  
(sadece Astral 
150) 

 

Çift uzantılı devre (ekspirasyon valfi adaptöre entegredir) VEYA ağızlık devresi veya 
bilinçli kaçaklı tek uzantılı devre 

Herhangi bir devre değiştirilmesinden sonra bir Devre Öğrenme yapılması gerekir. Astral, Devre Öğrenme tamamlandığı 
sürece doğru tedavi sağlar. Daha fazla bilgi için Devre Öğrenme (bakınız sayfa 29) kısmına başvurun. 
 
 

 UYARI 

Hasta ekshalasyon gaz hacminin ölçümü kaçaktan etkilenebilir. 
 

 

Faydalı ipucu! 

Sadece klinisyeninizin talimat verdiği şekilde adaptörler ve devreleri kullanın. 
 
 



  
Hasta devrelerini kurma 
 

 Türkçe 23 
 

Devre adaptörünün takılması 
Hasta devresini bağlamadan önce gerekli devre tipine spesifik adaptör takılmalıdır. 

Adaptörü yerleştirmek için: 

1. Cihaz ters çevirin ve yumuşak bir yüzeye koyun (LCD ekranı korumak için). 

2. Çıkar düğmesine basın ve tutun. Kapağı kendinize doğru dışarıya çekin. 

3. Adaptörü soketten çıkarın. 

4. Yeni adaptörü sokete sıkıca oturduğundan emin olarak yerleştirin. 

5. Muhafaza kapağını yerleştirip cihaz ve kapak üzerindeki kanalların hizalandığından emin olun. 
Kapağı sürgü kilitleninceye kadar yerine kaydırın. 

 

    

 

   
 

 
 

Bilinçli kaçaklı tek uzantılı devre takılması 
Bir bilinçli kaçak ResMed Kaçak Valfi veya entegre maske venti kullanılarak hat içinde sağlanabilir. 

Bilinçli kaçaklı bir devre kullanırken hasta solunum akışının hesaplanması ResMed'in otomatik kaçak 
yönetimi özelliği Vsync ile kuvvetlendirilir. Vsync teknolojisi cihazın hasta solunum akışı ve tidal 
hacmini bilinçsiz bir kaçak varlığında hesaplamasını mümkün kılar. 

 UYARI 
Düşük basınçlarda maske ventillerinden akış tüm ekshalasyonla verilen gazları gidermek için 
yeterli olmayabilir ve bilinçli kaçaklı tek uzantılı bir devre kullanıldığında bir miktar tekrar 
solunum oluşabilir. 

Maskedeki veya ResMed Kaçak Valfindeki ventil deliklerinin tıkanmamış olmasını sağlayın. 
Ventil delikleri etrafındaki bölgenin çarşaflar, giysiler ve diğer nesnelerden serbest olduğunu 
ve ventil deliklerinin hastaya doğru yönlendirilmiş olmadığından emin olun. 
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Bilinçli kaçaklı tek uzantılı devre bağlamak için: 

1. Cihazın tek uzantılı kaçak adaptörüyle donatıldığını kontrol edin. Aksi halde adaptörü değiştirin. 

Not: Astral 150 bilinçli kaçaklı bir tek uzantılı devreyi de çift uzantılı adaptör kullanarak 
destekleyebilir.  

2. İnspiratuar uzantıyı inspiratuar portuna takın. 

3. Varsa bir gerekli devre aksesuarını (örn. nemlendirici veya filtre) takın. 

4. Devre tipini seçin ve Devre Öğrenme yapın. 

5. Bir ventilsiz maske veya trakeostomi konektörü kullanılıyorsa, hava hortumunun serbest ucuna, 
Kaçak Valfinin hastaya mümkün olduğunca yakın olduğundan emin olarak bir ResMed Kaçak Valfi 
takın. 

6. Hasta arayüzünü (örn. maske) Kaçak valfine veya hava hortumunun serbest ucuna uygun olduğu 
şekilde takın ve Astral cihazında maske tipi ayarını ayarlayın. 
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İnvaziv kullanım için tek uzantılı devre takılması 

 DİKKAT 

ResMed Kaçak Valfini solunum devresinde daima oklar ve sembol Astral cihazından hastaya 
hava akışı yönünü gösterecek şekilde kurun. 

 
İnvaziv ventilasyon için hastanın üst solunum sistemi suni bir havayolu cihazı ile atlandığından (örneğin 
endotrakeal veya trakeostomi tüpü) inspiratuar gazın nemlendirilmesi akciğer yaralanmasını önlemek 
için gereklidir. 
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Ekspirasyon valfli tek uzantılı devrenin takılması 
Doğru ve hızlı bağlantıyı mümkün kılmak üzere bir Astral Hızlı Bağlantılı Tek Uzantılı Devresi kullanın. 
Entegre proksimal basınç sensörü ve ekspirasyon valfi kontrol hattıyla bu özel aksesuar özellikle Astral 
ventilatörleriyle kullanım için tasarlanmıştır. 
 

Bir ekspirasyon valfli Astral ‘Hızlı Bağlantılı’ Tek Uzantılı Devreyi bağlamak için: 

1. Cihazın tek uzantı adaptörüyle donatıldığını kontrol edin (aksi halde adaptörü değiştirin). 

2. Hava tüpünü cihazın inspiratuar portuna takın. 

3. Astral hızlı bağlantı devresini cihazdaki tek uzantı adaptörüne takın (aşağıdaki şemaya bakınız). 

4. Varsa bir gerekli devre aksesuarını (örn. nemlendirici veya filtre) takın. 

5. Devre tipini seçin ve Devre Öğrenme yapın. 

6. Hasta arayüzünü (örn. maske) pnömatik valf üzerindeki konektöre takın. 
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Astral ürününe standart tek uzantılı valfli bir devre bağlamak için: 

1. Proksimal basınç hattını Astral cihazının tek uzantılı adaptörünün üst konektörüne bağlayın. 

2. PEEP kontrol hattını Astral cihazının tek uzantılı adaptörünün alt konektörüne bağlayın. 

3. Hava hortumunu cihazın inspiratuar porta takın. 

4. Varsa bir gerekli devre aksesuarını (örn. nemlendirici veya filtre) takın. 

5. Devre tipini seçin ve Devre Öğrenme yapın. 

6. Hasta arayüzünü (örn. maske) pnömatik valf üzerindeki konektöre takın. 
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Bir çift uzantılı devre takma (sadece Astral 150) 
Astral cihazı çift uzantılı devre adaptörü içinden akan ekshalasyon havasını ölçer. Bu durum hastanın 
ekshalasyon tidal hacminin doğru şekilde ölçülmesi ve izlenmesini mümkün kılar. 
 

Bir çift uzantılı devreyi takmak için: 

1. Cihaza çift uzantılı adaptörün takıldığından emin olun (aksi halde adaptörü değiştirin). 

2. Hava hortumunun uçlarını cihazdaki inspirasyon ve adaptör portlarına takın. 

3. Varsa bir gerekli devre aksesuarını (örn. nemlendirici veya filtre) takın. 

4. Devre tipini seçin ve Devre Öğrenme yapın. 

5. Hava hortumunun ucuna bir hasta arayüzü (örn. maske) takın. 
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Bir ağızlık devresinin bağlanması 
Ağızlık devresi bilinçli kaçak veya ekspiratuar valf olmayan tek uzantılı bir devredir. Devrenin devre 
içine sürekli ekshalasyonu desteklemesi amaçlanmamıştır. Devre içine sürekli ekshalasyonu tercih 
eden hastalar için bilinçli kaçak veya ekspiratuar valfli bir devre düşünülebilir. 

Bir ağızlık devresini takmak için: 

1. Cihazın tek uzantılı bir kaçak adaptörüyle donatıldığını kontrol edin. Aksi halde adaptörü değiştirin. 

Not: Astral 150 de bir çift uzantılı adaptör kullanarak ağızlık devresini destekleyebilir. 

2. İnspiratuar uzantıyı inspiratuar portuna takın. 

3. Varsa gerekli devre aksesuarlarını (örn. filtre) takın. 

4. Devre tipini seçin ve Devre Öğrenme yapın. 

5. Hasta arayüzünü (örn. Ağızlık) hava hortumunun serbest ucuna uygun olduğu şekilde takın. 
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Devre Öğrenme 
Çok çeşitli devre konfigürasyonları ve aksesuarlarını desteklemek için Astral cihazı devrenin özelliklerini 
belirlemek üzere bir Devre Öğrenme işlevi sağlar. Devre Öğrenme işlevselliğinin bir parçası olarak 
Astral bir cihaz otomatik testi ve FiO2 sensörünün (kuruluysa) kalibrasyonunu yapar. 

 DİKKAT 

Optimum ve doğru performans sağlamak için her devre konfigürasyonu değişikliğinde ve üç 
ayda birden az olmamak üzere düzenli aralıklarla Devre Öğrenme işlevinin yapılması önerilir. 

 
Devre Öğrenme yapmadan önce hasta arayüzlerini bağlamayın. Hasta arayüzleri tek devrenin 
ekspiratuar valfi veya ekshalasyon portu veya çift uzantılı devrenin 'Y' parçasından sonra yerleştirilen 
herhangi bir bileşeni (örn. HMEF, kateter montaj kısmı, maske, trakeostomi tüpü) içerebilir. 
 

Devre Öğrenme yapma: 

1. Kurulum ana menüsünden Devre alt menüsünü seçin. 

2. Başlat kısmına basın ve ekrandaki komutları izleyin. 

 
Not: Tetikleme tipi bir Çift devre seçildiğinde basınç tabanlı tetik eşiği ve akım tabanlı tetik 
eşiğinden hangisinin kullanıldığını ayarlar. 

Komutlar sizi aşağıdakiler dahil bir dizi adımda yönlendirir: 

- Hasta arayüzü hasta bağlantı portundan ayrılmış olduğunda Astral cihazı inspiratuar yolun 
empedansını karakterize eder. 

- Hasta bağlantı portu mühürlenmiş olduğunda Astral cihazı toplam devre esnekliğini ve sonra 
ekspiratuar yolun empedansını karakterize eder. 

Bu adımları tamamladıktan sonra bir test sonuçu ekranı gösterilir. Bu Sonuçlar ekranına daha sonra 
Devre kurulumu ekranında Sonuçlar düğmesini kullanarak erişebilirsiniz. 
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Devre Öğrenme işleminin sonuçlarını bildirmek için aşağıdaki simgeler kullanılır: 

Devre Öğrenme Sonuçları 

Simge Tanımlama 

 Devre Öğrenme tamamlandı 

 Devre Öğrenme test edilmedi. Varsayılan devre özellikleri uygulanacak. Kontrol ve izleme doğruluğu karşılanmamış 
olabilir. Daha fazla ilerlemeden önce ventilasyonun ve alarmların etkin olduğunu kontrol edin. 

 
Devre Öğrenme tamamlandı. Devre direnci yüksek. Cihaz öğrenilmiş devre özelliklerini kullanacak. Kontrol ve 
izleme doğruluğu karşılanmamış olabilir.  

Klinisyeniniz cihazınızı bu devre testi sonucuyla konfigüre ettiyse klinisyeninizin talimatına göre devam 
edebilirsiniz. Ancak bu sonucu ilk görmenizse bu devre konfigürasyonunu kullanmanın sizin için güvenli olup 
olmadığını klinisyeninize sorun.  

 Devre Öğrenme işlemi başarılamadı. Varsayılan devre özellikleri uygulanacak.  

Aşağıda Devre Öğrenme sorununu çözmek için genel adımlar vardır. Hata kodu için önerilen eylemler açısından 
Devre Öğrenme Sorun Giderme (bakınız sayfa 69) kısmına başvurun. 
1. Devre ve proksimal hatları bağlantı ayrılması veya aşırı kaçak için inceleyin. 
2. Devrenin doğru bağlandığını ve seçilen devre tipiyle eşleştiğini kontrol edin. 
3. Seçilen devre tipi için doğru devre adaptörünün kurulu olduğunu kontrol edin. 
4. Modül, mavi membran ve sensörün tümüyle içeri itildiğini ve muhafazayla hizalı olarak oturduğunu kontrol 

edin. 

Kontrol ve izlemenin doğruluğu azalacaktır. Daha fazla ilerlemeden önce ventilasyonun ve alarmların etkin 
olduğunu kontrol edin. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Cihaz Testi Sonuçları 

Simge Tanımlama 

 Cihaz Testi başarılı. 

 Cihaz Testi yapılmadı. Bu durum sadece yeni bir tedavi programı kurulurken oluşur. 

 Cihaz Testi başarılamadı. Devre Öğrenme yapılamaz.  

Aşağıda Devre Öğrenme sorununu çözmek için genel adımlar vardır. Hata kodu için önerilen eylemler açısından 
Devre Öğrenme Sorun Giderme (bakınız sayfa 69) kısmına başvurun. 
1. Hava girişini yabancı cisimler için inceleyin. 
2. Hava filtresini inceleyin ve gerekirse değiştirin. Ek talimat için Temizlik ve bakım (bakınız sayfa 63) kısmına 

başvurun. 
3. Ekspiratuar modülü çıkarın ve modül ve mavi membranı herhangi bir yabancı cisim açısından inceleyin. 
4. Modülü yerine sıkıca oturmasını sağlayarak tekrar kurun. 
5. Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. Problem devam ederse hata kodu için önerilen eylemler açısından Devre 

Öğrenme Sorun Giderme (bakınız sayfa 69) kısmına başvurun. 

Ventilasyona devam etmeyi tercih ederseniz kontrol ve izlemenin doğruluğu azalacaktır. Daha fazla ilerlemeden 
önce ventilasyonun ve alarmların etkin olduğunu kontrol edin. 
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Oksijen (FiO2) Sensörü Sonuçları 

Simge Tanımlama 

 Oksijen sensörü kalibrasyonu başarılı. 

 Oksijen sensörü test edilmemiş veya kurulmamış.  
1. Cihazınız bir oksijen sensörü olmadan sağlanmışsa bu mesajı dikkate almayın ve tedaviye devam edin.  
2. Mümkünse oksijen sensörünün Oksijen sensörünü değiştirme içinde tanımlandığı şekilde sıkıca tutturulmuş 

olduğunu kontrol edin. 
3. Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. Oksijen sensörü halen saptanmazsa cihazı yetkili bir ResMed Servis Merkezi 

tarafından servis için geri gönderin. 

 Oksijen sensörü kalibrasyonu başarılamadı.  

Aşağıda oksijen sensörü kalibrasyonu sorununu çözmek için genel adımlar vardır. Hata kodu için önerilen eylemler 
açısından Devre Öğrenme Sorun Giderme (bakınız sayfa 69) kısmına başvurun. 
1. Mümkünse oksijen sensörünü Oksijen sensörünü değiştirme içinde tanımlandığı şekilde değiştirin. 
2. Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. Problem devam ederse cihazı yetkili ResMed Servis Merkezi tarafından servis 

için geri gönderin. 

Ventilasyona devam etmeyi tercih ederseniz FiO2 alarmları devre dışı bırakılacaktır. FiO2 izlemek için alternatif bir 
yöntem gereklidir. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ekspiratuar Akım sensörü Sonuçları 

Simge Tanımlama 

 Ekspiratuar akım sensörü kalibrasyonu başarılı. 

 Ekspiratuar akım sensörü test edilmemiş veya kurulmamış.  

 Ekspiratuar akım sensörü kalibrasyonu başarılamadı.  

Aşağıda ekspiratuar akım sensörü kalibrasyonu sorununu çözmek için genel adımlar vardır. Hata kodu için önerilen 
eylemler açısından Devre Öğrenme Sorun Giderme (bakınız sayfa 69) kısmına başvurun. 
1. Adaptör, mühür ve ekspiratuar akım sensörünü çıkarın. 
2. Modül, mühür ve akım sensörünü herhangi bir yabancı cisim için inceleyin. 
3. Modül ve akım sensörünü yerine sıkıca oturmasını sağlayarak tekrar kurun. 
4. Mümkünse ekspiratuar akım sensörünü Ekspiratuar akım sensörünü değiştirme içinde tanımlandığı şekilde 

değiştirin. 
5. Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. Problem devam ederse cihazı yetkili ResMed Servis Merkezi tarafından servis 

için geri gönderin. 

Ventilasyona devam etmeyi tercih ederseniz Vte ve MVe alarmlarının etkin olduğunu kontrol edin. 
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Aksesuarlar 
Aksesuarların tam listesi için www.resmed.com adresinde Products (Ürünler) sayfasında Ventilation 
accessories (Ventilasyon aksesuarları) kısmına bakınız. İnternet erişiminiz yoksa, lütfen ResMed 
temsilciniz ile irtibata geçiniz. 
 

 UYARI 

Herhangi bir aksesuarı kullanmadan önce daima beraberindeki Kullanıcı Kılavuzunu okuyun. 
 
 

Faydalı ipucu! 

Sadece klinisyeninizin talimat verdiği şekilde aksesuarları kullanın. Aksesuarları üreticinin talimatına 
göre değiştirin. 
 
 

Güç aksesuarları 

 UYARI 
Astral cihazı sadece ResMed tarafından önerilen aksesuarlarla kullanılmalıdır. Başka 
aksesuarların bağlanması hastanın yaralanması veya cihazın hasar görmesiyle 
sonuçlanabilir. 

Astral cihazını bataryadan güç alan bir tekerlekli sandalyenin bataryasına bağlamak 
performansı etkileyebilir ve hastaya zarar verebilir. 

 
Astral cihazı şu şekilde çeşitli aksesuarlara bağlanabilir: 

Astral Harici Batarya 

ResMed Power Station II 

Astral DC adaptörü 

ResMed Remote Alarm II (Uzaktan Alarm II) 

Nabız Oksimetresi. 
 

İsteğe bağlı aksesuarlar 
Astral cihazı şu şekilde çeşitli isteğe bağlı aksesuarlarla kullanılabilir: 

Astral Mobilite Çantası 

Astral SlimFit Mobilite Çantası 

ResMed Evde Bakım Standı 

Astral Masa Standı 

Aerogen® nebülizör 

ResMed Bağlantı Modülü (RCM) 

ResMed Hastane için Bağlantı Modülü (RCMH). 

Not: Bazı aksesuarlar tüm bölgelerde bulunmayabilir. 
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Hasta devresi aksesuarlarının takılması 

 UYARI 
Devre bileşenleri eklemek veya çıkarmak ventilasyon performansını olumsuz etkileyebilir. 
ResMed aksesuar veya bileşenin hasta devresine her eklenmesinde veya çıkarılmasında 
Devre öğrenme yapılmasını önerir. Devre konfigürasyonu değiştirilmişse Kesinti Alarmının 
doğru çalışma açısından kontrol edilmesi gerekir. 

Elektriksel olarak iletken veya anti-statik hava hortumu kullanmayın. 
 
 
 
 
 
 

Bir nemlendirici takılması 
Bir nemlendirici veya HME'nin Astral cihazıyla kullanılması önerilir. 

 UYARI 
İnvaziv ventilasyon için hastanın üst solunum sistemi suni bir havayolu cihazı ile 
atlandığından (örneğin endotrakeal veya trakeostomi tüpü) inspiratuar gazın 
nemlendirilmesi akciğer yaralanmasını önlemek için gereklidir. 

Nemlendiriciyi daima cihazın ve hastanın seviyesinin altında düz bir yüzeye maske ve 
hortumun suyla dolmasını önlemek amacıyla yerleştirin. 

ISO 8185 de dahil olmak üzere sadece ilgili güvenlik standartlarına uygun nemlendiricileri 
kullanın ve nemlendiriciyi üreticinin talimatına uygun olarak kurun. 

Su yoğuşması ve/veya nemlendiriciden sıçrama açısından hava hortumunu izleyin. 
Devredeki suyun hastaya aktarılmasını engellemek için uygun bir önlem alın (örn., su 
tutucu). 

 

Noninvaziv ventilasyon açısından, burun, boğaz veya ağız kuruluğu yaşayan hastalarda inspirasyon 
gazının nemlendirilmesi daha sonra tahrişi ve rahatsızlığı önler. 

 DİKKAT 

Nemlendiriciyi taşımadan önce su çanağının boş ve tamamen kuru olduğundan emin olun. 
 

Hasta devresine bir nemlendirici takmak için: 

1. Cihaz üzerindeki inspiratuar porta bir hava hortumu takın. 

2. Hava hortumunun diğer ucunu nemlendiricinin giriş portuna takın. 

3. Hasta devresini nemlendirici üzerindeki çıkış portuna takın. 

Aşağıdaki şekil nemlendiricinin bir çift uzantılı devreyle uygun kullanımını göstermektedir. 
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Çift uzantılı devreli, ısıtılmış nemlendirme işlemi kullanılırken eğer hava çiy noktasının altına 
soğutulursa ekspiratuar akış sensöründe yoğuşma oluşabilir. Yoğuşma, hasta devresinde de oluşabilir 
ve yüksek nem ayarlarında ve düşük ortam sıcaklıklarında oluşması daha çok muhtemeldir. 

Ekspiratuar akış sensöründe oluşan yoğuşma, ekspiratuar akış ölçümünde kayba neden olabilir ve 
tedaviyi olumsuz etkileyebilir (yani otomatik tetikleme, artmış PEEP ve kaçak alarmının aktivasyonu). 

Ekspiratuar akış sensöründeki yoğuşmayı önlemek için yoğuşmanın nasıl önleneceğine ilişkin 
nemlendiricinin üreticisinin talimatına daima uyun ve hasta devresinde yoğuşma olup olmadığını 
düzenli olarak kontrol edin. 

Doğru tedaviyi garanti etmek için Astral'in Devre Öğrenme işlevi su kabını doldurmadan önce 
gerçekleştirilmelidir. 
 

Isı Nem Değiştirici (HME) Takılması 
HME'ler hastanın ekshalasyon gazlarından dahili bir membran yoluyla ısı ve nemi tutan pasif 
nemlendirme sistemleridir. Aktif nemlendirme işlemi ile birlikte HME kullanılmamalıdır. Bir HME 
entegre valfli tek uzantılı devresi veya çift uzantılı devresi olan Astral cihazıyla kullanılabilir. 

 UYARI 

ISO 9360-1 ve ISO 9360-2 dahil sadece ilgili güvenlik standartlarına uyan Isı Nem Değiştiriciler 
kullanın. 
 

 
 

 
HME'yi devre hasta ucu ile hasta arayüzü arasına koyun. 

 
Devre Öğrenme yapmadan önce hasta arayüzlerini bağlamayın. Hasta arayüzleri tek devrenin 
ekspiratuar valfi veya ekshalasyon portu veya çift uzantılı devrenin 'Y' parçasından sonra yerleştirilen 
herhangi bir bileşeni (örn. HMEF, kateter montaj kısmı, maske, trakeostomi tüpü) içerebilir. 
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Bir antibakteriyel filtre takılması 

 UYARI 
Antibakteriyel filtre ve ekspiratuar valfi özellikle nebülizasyon veya nemlendirme sırasında 
nem veya diğer kontaminanların bulguları açısından düzenli olarak kontrol edin. Bunu 
yapmamak artmış solunum sistemi direncine ve/veya ekspirasyon gaz ölçümünde hatalara 
yol açabilir. 

ISO 23328-1 ve ISO 23328-2 dahil sadece ilgili güvenlik standartlarına uyan antibakteriyel 
filtreler kullanın. 

 

 DİKKAT 

Antibakteriyel filtre üreticinin spesifikasyonlarına göre kullanılmalı ve değiştirilmelidir 
 

Bir antibakteriyel filtre takmak için: 

1. Antibakteriyel filtreyi cihazın inspiratuar portuna takın. 

2. Hava hortumunu filtrenin diğer tarafına takın. 

3. Devre Öğrenme işlevini yapın. 

4. Hasta arayüzünü hava hortumunun serbest ucuna takın. 

 

 UYARI 
Çapraz kontaminasyon riskini önlemek için cihaz çok sayıda hastada kullanılacaksa bir 
antibakteriyel filtre zorunludur. 

Ekspiratuar modül, dahili antibakteriyel filtre, ekspiratuar akım sensörü ve mavi membran, 
dışarı verilen gazlarla temas eder, fakat inspiratuar yolun bir parçasını oluşturmaz. 
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Ek oksijen eklenmesi 
Klinisyeniniz oksijen yazabilir. 

Astral cihazı 30 L/dk değerine kadar ek oksijen seviyeleriyle uyumlu olacak şekilde tasarlanmıştır. 

Sabit ek oksijen akışı hızında inhalasyon oksijen konsantrasyonu Ventilasyon modu ve ayarları, hasta 
solunum paterni, maske seçimi ve kaçak oranına göre değişir.  
 

 

 UYARI 
Sadece tıbbi sınıf oksijen kaynakları kullanın. 

Oksijen kaynağı açmadan önce cihazın ventilasyon yaptığından daima emin olun. 

Oksijen akışı cihaz ventilasyon yapmadığında oksijenin cihaz muhafazası içinde birikmemesi 
için kapatılmalıdır. Açıklama: Oksijen birikmesi yangın riski oluşturur. Bu durum çoğu 
ventilatör için gereklidir. 

Oksijen tutuşmayı destekler. Sigara içerken veya açık bir alev varlığında oksijen 
kullanılmamalıdır. Oksijeni sadece iyi havalandırılmış odalarda kullanın. 

Ek oksijenin cihazın arkasında Astral'in oksijen girişine eklenmesi gerekir. Oksijeni başka bir 
yere örneğin solunum sistemine bir yan port yoluyla veya maskeden eklemek tedavi/izleme 
doğruluğunu ve tetiklemeyi bozma ve alarmları (örn. Yüksek Kaçak alarmı, Ventilsiz maske 
alarmı) bozma potansiyeline sahiptir. 

Hasta devresi ve oksijen kaynağı herhangi bir tutuşma kaynağından minimum 2 m uzaklıkta 
tutulmalıdır. 

Ek oksijeni entegre FiO2 sensörü ve alarmlarını kullanarak izleyin veya harici bir  
ISO 80601-2-55 uyumlu harici bir O2 monitörü kullanın. 

Astral ürününü mobilite çantasında kullanırken 6 L/dk üzerinde ek oksijen eklemeyin. 

Astral helioks, nitrik oksit veya anestezi gazlarıyla kullanılmak üzere tasarlanmamıştır. 

Astral cihazını yan tarafı üstünde konumlandırmayın çünkü FiO2 izleme doğruluğunu 
etkileyebilir. 
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Ek oksijen eklemek için: 

1. Cihazın arkasındaki düşük akış oksijen girişinin kilidini kilitleme klipsini yukarı iterek açın. 

2. Oksijen besleme hortumunun bir ucunu oksijen portu konektörüne yerleştirin. Hortum otomatik 
olarak yerine kilitlenir. 

3. Oksijen besleme hortumunun diğer ucunu oksijen kaynağına takın. 

4. Ventilasyonu başlatın 

5. Oksijeni açın ve yazılan akış hızı veya FiO2 seviyesine ayarlayın (oksijen kaynağında). 

  
 

Bir oksijen şişesinden ek oksijen eklenebilir ama iletilen oksijenin 30 L/dk değerinde veya altında 
kalmasını sağlamak üzere bir akış regülatörü yerleştirilmelidir. 
 

Cihazdan ek oksijeni çıkarmadan önce Oksijen kaynağının kapatılmış olduğundan emin olun. 

Ek oksijeni çıkarmak için: 

1. Cihazın arkasındaki düşük akış oksijen girişinin kilidini kilitleme klipsini yukarı iterek açın. 

2. Oksijen portu konektörünü düşük akış oksijen girişinden çıkarın. 

  
 

İletilen oksijeni izleme 
FiO2 sensörü Astral 150 üzerinde standart bir kısım ve Astral 100 üzerinde isteğe bağlı bir aksesuardır. 
Sensör, inspiratuar uzantı yoluyla devreye iletilen oksijen yüzdesi ortalamasını ölçer. 

FiO2 monitörünü kullanmadan önce sensörü kalibre etmek için bir Devre Öğrenme yapılması gerekir. 
Kalibrasyonu düzenli aralıklarla en azından üç ayda bir tekrarlayın.  

Not: FiO2 sensörü ölçümlerinin tüm güç kaynağı göstergeleri kapalıyken veya cihaz kapalı durumdan 
açıldıktan sonra belirtilen doğruluğu karşılaması 30 dakikaya kadar sürebilir. 

FiO2 sensörü performansı bağıl nem, sensör üzerinde yoğuşma veya bilinmeyen gaz karışımlarından 
olumsuz etkilenebilir. 
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 UYARI 

Astral cihazını yan tarafı üstünde konumlandırmayın çünkü FiO2 izleme doğruluğunu 
etkileyebilir. 
 

Bir nebülizör takılması 
Gerekirse Astral cihazıyla birlikte bir nebülizör kullanılabilir. ResMed, Aerogen® nebülizör ürünlerini 
önerir—bunlar ventilatör parametrelerini değiştirmeden veya ventilasyonu kesmeden standart 
ventilatör devreleri ve mekanik ventilatörlerle hat içinde kullanılmak üzere tasarlanmıştır. 

 UYARI 
Cihazı korumak için daima Astral cihazının hem inspiratuar portuna hem de ekspiratuar 
girişine antibakteriyel filtreler bağlayın. 

Antibakteriyel filtre ve ekspiratuar valfi özellikle nebülizasyon veya nemlendirme sırasında 
nem veya diğer kontaminanların bulguları açısından düzenli olarak kontrol edin. Bunu 
yapmamak artmış solunum sistemi direncine ve/veya ekspirasyon gaz ölçümünde hatalara 
yol açabilir. 

Nebulizörü yalnızca cihaz ventilasyon yaparken çalıştırın. Ventilasyonun durdurulması 
halinde, nebulizörü kapatın. 

Bir gaz jet nebülizörü kullanılması ventilatör doğruluğunu etkileyebilir. Hastayı izleyin ve gaz 
jet nebülizörü tarafından verilen gaz hacmini uygun olduğu şekilde kompanze edin. 

Nebulizör kullanımıyla ilgili tüm ayrıntılar için, ilgili cihazla birlikte verilen Kullanıcı 
Kılavuzuna bakın. 

 

 
 

 
Nebülizör ünitesini bir T parçasıyla hastadan önce solunum devresinin inspirasyon valfine bağlayın. 
Aerogen nebülizör modellerinden biri (yani, Aeroneb Solo ve Aeroneb Pro) kullanılıyorsa, Astral 
cihazının arkasındaki USB konektörü veya Aerogen USB AC/DC adaptöründen güç alabilir. 

 

 
 

Yukarıda resmedilen: Aeroneb® Solo in-line. 

Kullanma talimatının tam metni için lütfen Aeroneb Solo System Kullanma Kılavuzuna başvurun. 
 



Aksesuarlar 
 

40 
 

Diğer aksesuarların takılması 
 

Nabız oksimetresinin takılması 

 UYARI 

Sadece uyumlu NONIN™ parmak nabız sensörleri kullanın*. 

Nabız oksimetresi sensörleri hastanın basınçtan zarar görmesiyle sonuçlanabileceğinden 
uzun süreler boyunca aşırı basınçta kullanılmamalıdır. 

Nabız oksimetresi sensörü ve kablosunun Astral ile uyumluluk açısından doğrulanması 
gerekir yoksa hasta zarar görebilir. 

 

 DİKKAT 

Nabız oksimetresi performansını bozabilecek veya ölçüm doğruluğunu etkileyebilecek faktörler 
arasında şunlar vardır: aşırı çevre ışığı, aşırı hareket, elektromanyetik enterferans, kan akışını 
sınırlayıcılar (arteriyel kateterler, kan basıncı manşonları, infüzyon hatları, vs.), sensörde nem, 
uygun olmayan bir şekilde uygulanmım sensör, yanlım sensör tipi, zayıf nabız kalitesi, venöz 
pulsasyonlar, anemi veya düşük hemoglobin konsantrasyonları, cardiogreen veya diğer 
intravasküler boyalar, karboksihemoglobin, methemoglobin, disfonksiyonel hemoglobin, suni 
tırnaklar ya da oje veya kalp seviyesinde olmayan bir sensör. 

 
Nabız oksimetreyi takmak için: 

1. Parmak nabız sensörünün fişini nabız oksimetrenin fişine takın. 

2. Nabız oksimetre fişini cihazın arkasındaki SpO2 (nabız oksimetre) konektörüne takın.  

 
*Lütfen doğrulanmış uyumluluğu olan oksimetre aksesuarlarının parça numaraları için 
www.resmed.com adresinde Products (Ürünler) sayfasında Ventilasyon aksesuarlarına başvurun. Bu 
aksesuarların nasıl kullanılacağı konusunda bilgi için bu aksesuarlarla gelen kullanıcı kılavuzuna 
başvurun. 
 

Nabız oksimetresini taktıktan sonra Bilgi çubuğunda kısa süre için bir mesaj gösterilir. Gerçek zamanlı 
SpO2 ve Nabız ölçümleri İzleme menüsünden görülebilir. 
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Notlar:  

SpO2 sensöründen değerler 4 kalp atımının ortalaması olarak verilir. 

Sağlanan SpO2 sensörü fonksiyonel oksijen satürasyonunun görüntülenmesi için kalibre edilmiştir. 

Nabız oksimetresi devre dışı bırakılmışsa veya sinyali 10 saniyeden uzun süre bozulmuşsa veya 
ayrılmışsa bir SpO2 izleme yok alarmı aktif hale gelecektir. 

 
 

Bir uzak alarm takılması 
ResMed Uzak Alarm (Remote Alarm II) Astral cihazlarıyla kullanılmak üzere tasarlanmıştır. Uzak Alarm 
(Remote Alarm II) anında ilgilenmenizi gerektiren bir alarm konusunda sizi uyarır. Astral cihazında bir 
alarm tetiklendiğinde sesli ve görsel bir alarm tetikler. Uzak Alarm (Remote Alarm II) kullanımının tam 
talimatı için o cihazla gelen Kullanıcı Kılavuzuna bakınız. 

Uzak Alarmı (Remote Alarm II) Astral cihazına takmak için: 

1. Alarm kablosunun bir ucunu uzak alarm üzerindeki giriş konektörüne (3 pinli) takın. 

2. Diğer ucu Astral cihazının arkasında bulunan çıkış konektörüne (5 pinli) takın.  

 

 DİKKAT 

Kabloyu çıkarmak için konektörü sıkıca çekin. Bükmeyin. 
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Güç yönetimi 
Faydalı ipuçları! 

Ventilatörü her mümkün olduğunda ana şebeke gücüne bağlayın. Batarya arızası durumunda 
ventilasyonu sürdürmek için hemen ana şebeke gücüne bağlayın.  

Ventilatöre bağlı hastalar için harici bir güç kaynağı (Astral Harici Batarya veya RPSII) daima 
kullanılabilir olmalıdır.  

Ana şebeke gücünün bulunmadığı veya kesildiği durumlar dahil olmak üzere mobil durumlarda bir 
harici güç kaynağı (Astral Harici Batarya veya RPSII) kullanılmalıdır. Mobil kullanım için sadece 
dahili bataryaya güvenmeyin.  

Mobil durumlarda kullanılırken harici bataryanın yeterince şarj olmuş olmasını sağlayın. 

 UYARI 

Elektrik çarpmasından kaçının. Cihazı, güç kaynağını veya güç kablosunu suya batırmayın.  

Güç kablosu ve fişinin iyi durumda olduğundan ve ekipmanın hasarlı olmadığından emin 
olun. 

Güç kablosunu sıcak yüzeylerden uzak tutun. 

Patlama tehlikesi—yanıcı anestezikler varlığında kullanmayın. 

 
Astral cihazı farklı güç kaynaklarıyla kullanılabilir:  

Ana şebeke gücü  

Astral Harici Batarya 

Harici DC güç kaynağı (örn. araba 12V güç çıkışı) 

ResMed Power Station II 

Dahili batarya 

Güç beslemeleri ve kaynakları hakkında bilgi için Teknik Spesifikasyonlar (bakınız sayfa 74) kısmına 
bakınız. 
 



 Aksesuarlar 
 

 Türkçe 43 
 

Ana şebeke gücüne bağlama 

 UYARI 

Güç kablosunun bir takılma veya boğulma tehlikesi oluşturmamasını sağlayın. 

 
Ana şebekeye bağlamak için: 

1. Sağlanan ResMed harici güç kaynağı ünitesinin DC fişini Astral cihazının arkasına takın. 

2. Güç kablosunu ResMed güç kaynağı ünitesine takmadan önce güç kablosu konektörünün ucunun 
güç kaynağı ünitesinin giriş soketiyle doğru şekilde hizalanmasını sağlayın. 

3. Güç kablosunun diğer ucunu güç çıkışına takın. 

 
Not: Güç kablosu bir itme-çekme kilitleme konektörüyle donatılmıştır. Çıkarmak için güç kablosu 
muhafazasını tutun ve konektörü cihazdan yavaşça çekin. Dış muhafazayı bükmeyin ve kabloyu 
çekmeyin. 
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Astral Harici Bataryayı Bağlama 
Astral Harici Batarya, Astral serisi ventilatörlerle kullanılmak üzere özel olarak tasarlanmıştır. Tipik bir 
kullanımda Astral ventilatörlerine sekiz saatlik güç sağlaması amaçlanmıştır. 

Astral Harici Bataryanın kullanımıyla ilgili tam ayrıntılı bilgi için Harici Batarya kullanıcı kılavuzuna 
başvurun.  

 
 

Harici Batarya Kullanımı 

Astral cihazına tam şarjlı bir Harici Bataryanın bağlanması tipik bir kullanım sırasında 8 saat güç 
sağlayabilir. Astral cihazına tipik kullanım sırasında 8 saat ilave güç daha sağlamak için ikinci bir tam 
şarjlı Harici Batarya bağlanabilir. Astral cihazına maksimum iki harici batarya bağlanabilir. 

Astral cihazına Harici Batarya bağlandıktan sonra kullanıcı arayüzündeki DC ana şebeke göstergesi 
yanar. 
 

 UYARI 
İkiden fazla harici batarya bağlamaya çalışmayın. Astral cihazında bataryaya özgü mesajlar 
ve alarmlar herhangi bir ilave ünite için çalışmayacaktır. 

Düşük bir olasılık da olsa, harici bataryada bir sorun oluşması durumunda, Astral bir alarm 
çalar ve kullanıcıya cihazın dahili batarya ile çalıştığını bildirir. Ventilasyon devam eder, 
ancak kullanıcıların mümkün olan en kısa sürede alternatif bir harici güç kaynağına (örn., AC 
gücü veya diğer bir harici batarya) bağlanması gerekir. 

 
Harici Batarya ile ilgili alarmlar ve mesajlar zaman zaman ortaya çıkabilir. Tüm mesaj bilgileri Astral 
kullanıcı arayüzünde görüntülenir ve işitilebilir bir sinyal buna eşlik eder. Daha fazla bilgi için Alarmlar 
Sorun Giderme (bakınız sayfa 66) kısmına bakın. 
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Bir ResMed Power Station (RPSII) ürününe bağlanma 
RPSII, Astral cihazına tipik kullanım sırasında sekiz saat güç sağlar. Kullanmak için RPSII güç kablosunu 
cihazdaki DC giriş portuna bağlayın. 

 DİKKAT 

Astral cihazı bir RPSII ile kullanılırken dahili batarya şarj olmaz. 

RPSII ve harici bataryayı birlikte kullanmayın. 

 

 
 

Bir harici DC güç kaynağına bağlama 

 DİKKAT 
Bir araba yardımcı adaptörü kullanırken arabayı cihazın DC adaptörünün fişini takmadan 
önce çalıştırın. 

Harici DC güç kaynağı 11V altına düşerse Astral dahili bataryaya geçer. 

Cihaz, DC adaptörüne bağlıyken kapatıldığında harici DC güç kaynağından güç almaya 
devam edecektir. 

 

DC güce bağlamak için: 

1. Harici DC güç kaynağı ünitesinin DC fişini cihazın arkasına takın. 

2. Güç kablosunun diğer ucunu güç çıkışına takın. 
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Dahili batarya kullanımı 
Astral cihazıyla dahili bir batarya sağlanmıştır. Ana şebeke kesildiğinde ve cihaza harici bir batarya bağlı 
olmadığında sürekli bir güç kaynağı sağlar. Astral, güç kaynağı olarak dahili bataryayı kullanmaya 
başladığında Dahili batarya kullanılmakta alarmı ve dahili batarya güç kaynağı göstergesiyle size 
haber verilir.  

Dahili batarya tipik koşullar altında yaklaşık sekiz saat çalışır. Ventilasyon sırasında alarmlar kullanıcıyı 
bir zayıf batarya durumu konusunda uyarır. Bekleme sırasında herhangi bir alarm verilmez. Kullanıcı 
batarya durumunu düzenli olarak kontrol etmelidir. 

 UYARI 
Astral cihazını bir yedek ventilatör olarak kullanırken dahili batarya düzeyinin düzenli olarak 
kontrol edildiğinden emin olun. 

Batarya eskidikçe mevcut kapasite azalır. Kalan batarya kapasitesi düşük olduğunda, dahili 
bataryaya primer güç kaynağı olarak güvenmeyin. 

Dahili batarya iki yılda bir veya tam şarj olduğunda kullanım süresinde fark edilebilir bir 
azalma olduğunda değiştirilmelidir. 

Dahili bataryanın birincil güç kaynağı görevi görmesi amaçlanmamıştır. Sadece diğer 
kaynaklar yoksa veya güç kaynaklarını değiştirirken olduğu gibi gerektiğinde kısa süreler 
boyunca kullanılmalıdır. 

 

 DİKKAT 

Bataryanın kalan kapasitesi düşük olduğunda AC ana şebeke gücüne geri dönün. 

Dahili batarya çevre sıcaklığı 35 °C veya üzerine ulaştığında şarj olmayı durdurabilir. Bu 
durum bir Güç hatası/Şarj olmuyor alarm mesajıyla gösterecektir. 

Dahili batarya eğer cihaz uzun bir süre saklamada kalacaksa biter. Saklama sırasında dahili 
bataryanın altı ayda bir tekrar şarj edilmesini sağlayın. 

Astral cihazını uzun süreler 50 °C üzerinde sıcaklıklarda saklamak batarya eskimesini 
hızlandırır. Bu batarya veya cihazını güvenliğini etkilemez. 

 

Ana şebeke gücüne bağlıyken dahili batarya cihaz çalışırken veya bekleme durumundayken şarj olmaya 
devam eder. 

Dahili bataryanın beklenen çalışma süresi hakkında daha fazla bilgi için Teknik Spesifikasyonlar kısmına 
bakınız. 
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Batarya çalışma süresi 
Dahili batarya Astral cihazına kronik ev ventilatöre bağımlı hasta için tipik olan koşullar altında sekiz saat 
boyunca güç verir. 

Dahili batarya çalışma süresi şunlar tarafından belirlenir: 

yüzde şarj 

çevresel durumlar (hava sıcaklığı ve rakım gibi) 

bataryanın durumu ve yaşı 

cihaz ayarları 

hasta devresi kurulumu ve bilinçsiz kaçak  

Dahili batarya iki yılda bir veya tam şarj olduğunda kullanım süresinde fark edilebilir bir azalma 
olduğunda değiştirilmelidir. 

Saklama ve tekrar şarj etme 
Dahili batarya kullanılmıyorsa, altı ayda bir deşarj edilip tekrar şarj edilmelidir. 

Bitmiş durumdan dahili bataryayı tam olarak tekrar şarj etmek yaklaşık dört saat sürer; ancak bu durum 
çevre koşullarına ve cihazın çalışma durumuna göre değişebilir.  

Dahili bataryayı uzun süre saklamaya hazırlamak için: 

1. Batarya şarj düzeyinin %50 ile 100 arasında olduğunu kontrol edin. Değilse, cihazı saklama 
öncesinde en az %50'ye şarj edin. 

2. Güç kablosunu Astral ürününden çıkarın. 

3. Cihazı kapatın. 
 

Dahili bataryayı tekrar şarj etmek için: 

1. Cihazı ana şebeke gücüne bağlayın. 

2. Bilgi çubuğunda yanıp sönen bir batarya şarj gösterge sembolüyle gösterildiği şekilde şarj işlemi 
başlar 

Notlar: 

Tamamen bitmiş bir bataryayı şarj ederken normalde batarya kapasitesini %0'dan %1'e arttırmak 
30 dakikaya kadar sürebilir. 

Cihaz çalıştırma sıcaklık aralığı dışında saklanmışsa bir alarm mesajı (Güç arızası / Şarj yok) 
belirebilir. Cihazı kullanmaya devam edebilirsiniz ama alarm 2 saatten uzun sürerse bataryanın 
değiştirilmesi gerekebilir. 
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Cihaz güç kaynağı göstergeleri 
Sistem ve batarya şarj seviyeleri hakkındaki bilgilere iki şekilde erişilebilir: 

1. Batarya Göstergesi 

Tüm bağlı bataryaların kapasitesi, Astral arayüzündeki Bilgi çubuğunda bulunan Çalışma Süresi 
göstergesine eklenecektir. (Bu işlem birkaç dakika sürebilir). Toplam, Astral dahili bataryası artı bir 
veya iki harici bataryanın toplamıdır. 

Normal çalıştırma koşullarında ventilatörde şu bilgiler görüntülenir: 

- Ventilasyon bekleme modunda veya ana şebekeye bağlıyken toplam sistemin yüzde olarak şarj 
durumu.  

- Tedavi uygularken tahmini kalan çalışma süresi. 

Ekran Tanımlama 

 

Harici veya dahili batarya kullanımda olduğunda ama cihaz ventilasyon yapmadığında batarya şarj 
düzeyi görüntülenir. Batarya yüzdesi sisteme bağlı tüm bataryaların bir ortalamasıdır. Ayrı batarya 
kapasiteleri hakkında tüm ayrıntılar Batarya bilgi sayfasında gözden geçirilebilir.  

 

Harici veya dahili batarya ventilasyon sırasında kullanımda olduğunda kalan kullanım mevcut çalışma 
koşullarına göre tahmin edilir. Toplam, sisteme bağlı tüm bataryaların toplamı olacaktır. 

 

Harici veya dahili batarya şarj olurken batarya şarj olma sembolü ve şarj olan yüzde görüntülenir. 

Not: Batarya gösterge hesaplamalarına sadece Astral harici ve dahili bataryaları dahil edilir. RPSII batarya seviyeleri 
gösterilmez. 
 

2. Batarya bilgisi 

Batarya bilgisine Bilgi menüsünde Batarya alt menüsünden erişilebilir. Bu menünün iki sekmesi 
vardır: 

- Şarj—toplam sistem şarjının yanı sıra, sistem tarafından halihazırda tespit edilen tüm bataryalar 
için mevcut şarj seviyesi (%0-100) görüntülenir. 

- Bakım—halen sistem tarafından saptanan herhangi bir batarya için tam şarj kapasitesi ve şarj 
döngüsü sayımını gösterir. 

 
 
Dahili bataryanın ve varsa bağlı herhangi bir harici bataryanın şarj düzeyini düzenli olarak kontrol 
edin. Herhangi bir bataryayı 400 şarj döngüsünde değiştirmek önerilir. 
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Astral Taşıma Çantası 
Astral cihazı kullanılmadığında cihazın zarar görmesini önlemek için daima Taşıma Çantasına 
konmalıdır. 

 UYARI 

Astral cihazı Taşıma Çantası içindeyken çalıştırılmamalıdır. Seyahat sırasında ventilasyon 
yapmak için Astral Mobilite çantasını veya Astral SlimFit Mobilite çantasını kullanın. 

 
Taşıma Çantasını kullanmak için 

1. Cihazı Taşıma Çantasına yerleştirmeden önce şunları çıkarın: 

- cihazın arkasından güç bağlantısı 

- tüm hasta devresi bileşenleri 

- Uzak Alarm (Remote Alarm) ve oksimetre dahil tüm aksesuarlar 

- USB Belleği. 

2. Astral cihazını Taşıma Çantasına sapın üstte ve ekranın çantanın basılı görüntüsüne doğru 
olduğundan emin olarak dikkatle yerleştirin. 

3. Astral cihazını Velcro bandı kullanarak yerine sabitleyin. (En sağlam pozisyonu sağlamak için Velcro 
bandı sap içinden geçirip tutturun.) 

4. Güç Kaynağı ünitesi ve varsa ağır bileşenleri yandaki fermuarlı cebe yerleştirin. 

5. Taşıma Çantasını kaldırmadan önce tüm fermuarların tamamen kapalı ve cihazın sağlam 
durduğundan emin olun. 

 DİKKAT 

Çantanın iç ön kısmındaki fermuarlı cebe herhangi bir ağır veya büyük nesne koymayın. Bu 
durum LCD Dokunmatik ekranın zarar görmesine neden olabilir. 
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Alarmlar 
Astral cihazı hasta güvenliğini sağlamak üzere dikkatinizi gerektiren durumlar konusunda sizi uyarmak 
için alarmlar aktive eder. Bir alarm aktive edildiğinde Astral cihazı hem sesli hem görsel uyarılar sağlar 
ve Bilgi çubuğunun Alarm ekranında bir alarm mesajı gösterir. 
 

Alarm sisteminin (örn. aşırı basınç koruması ve sistem alarmları) bir parçası olarak Astral otomatik bir 
tekrar başlama yapabilir. Otomatik bir tekrar başlama sistemleri kontrol eder ve alarmın doğru 
çalışmasını sağlar. 
 

Aktivasyon durumu karşılanır karşılanmaz Astral cihazı gecikme olmaksızın hem sesli hem görsel 
ikazlar sağlar. 
 

 
 

 
Gösterge Açıklama  

1 Alarm ekranı En yüksek öncelikli aktif alarm veya henüz sıfırlanmamış son alarm için alarm 
mesajı gösterir. 

Ek alarm bilgisi için Alarm ekranına basın. 

Bazı durumlar çoklu alarmlara neden olabilir.  çoklu aktif alarmlar 
olduğuna işaret eder. Tüm alarmları görmek ve uygun tepki göstermek için 

görüntülendiğinde kısmına basın. Alarmlar öncelik sırasına göre 
görüntülenir. 

2 Aktif Alarmlar ekranı Aktif alarmların tam setini gösterir. Hasta modunda bir alarmın aktive olmasının 
ardından otomatik olarak görüntülenir. 

3 Bilgi menüsü Bazı alarmlar otomatik olarak silinir. Alarm geçmişini görmek için bilgi menüsü 
yoluyla alarm günlüğüne bakın. 
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Gösterge Açıklama  

4 Alarm sessiz/sıfırla düğmesi Durum: 
ışık yok – aktif alarm yok 
sabit ışık – aktif alarm(lar) 
yanıp sönen ışık – alarm sessiz açık. 

Bu düğme şunları yapmanızı mümkün kılar: 
sesli ikazı sessiz hale getirme 
halen gösterilen alarmı sıfırlama (izin verilirse). 

5 Alarm çubuğu Alarm ekranındaki alarmın önceliğine işaret eder. 
 
 

Alarm önceliği 
Alarmlar alarm durumunun şiddeti ve aciliyetine göre relatif önceliğe göre sınıflandırılır (yüksek, orta ve 
düşük). Tüm alarmlara tepki göster. Yüksek öncelikli alarmlar için anında cevap gereklidir. 

Alarm önceliği 
 

Alarm çubuğu Duyulabilir ikaz 

Yüksek  Kırmızı yanıp sönen ışık 5 saniyede bir 10 bip 

Orta  Sarı yanıp sönen ışık 15 saniyede bir 3 bip 

Düşük  Sarı sürekli 25 saniyede bir 2 bip 
 

 

 

Faydalı ipucu! 

En yaygın alarmlar hakkında öneriler için, Alarmların Sorunlarını Giderme  bölümüne başvurun. 
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Aşağıdaki alarm listesi öncelik dâhilinde önem derecesine göre sıralanmıştır. 

Yüksek öncelikli alarmlar Orta öncelikli alarmlar Düşük öncelikli alarmlar 

Tam güç kesintisi* 

Yüksek basınç koruma 

Devre bağlı değil 

Düşük Basınç 

Engelleme 

Yüksek Basınç 

Apne 

Düşük MVe 

Düşük Mvi 

Yüksek MVi 

Yüksek MVe 

Düşük Vte 

Yüksek Vte 

Düşük Vti 

Yüksek Vti 

Düşük Soln. hızı 

Yüksek Soln. hızı 

Yüksek kaçak 

Ventilasyon durdu 

Düşük SpO2 

Yüksek SpO2 

Düşük FiO2 

Yüksek FiO2 

Ventsz mask/Tekr sol 

Yanlış devre adaptörü 

Kritik zayıf batarya 

Hatalı devre takılı 

Güvenlik sıfırlama tamam 

Batarya çalışmıyor 

Yüksek basınç 

Düşük PEEP 

Yüksek PEEP 

Düşük nabız hızı 

Yüksek nabız hızı 

Cihaz fazla ısınıyor 

Basınç hattı ayrıldı 

Son otomatik test başarısız 

Akış sensörü kalibre değil 

SpO2 izleme yok 

FiO2 izleme yok 

Dahili batarya bozuk 

Zayıf dahili batarya 

Devre hatası  

 

Dahili batarya kullanılmakta 

Batarya 1 arızası 

Batarya 2 arızası 

Güç hatası/Şarj olmuyor 

PEEP üfleyici arızası 

 

*Bir Tam güç kesintisi alarmı sırasında hiçbir LED yanıp sönmez. 
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Aktif alarmları görme 

 Alarm ekranında çok sayıda aktif alarm olduğuna işaret eder. Çok sayıda alarm aynı anda aktif 
olabilse de Alarm ekranı sadece en yüksek öncelikli alarmı gösterir. Aktif alarmların tam seti aktif 
alarmlar ekranında gösterilir. 

En yüksek öncelikli alarm silindiğinde Alarm ekranında sonraki en yüksek öncelikli alarm gösterilir. 
 

 
 

Aktif alarmları görmek için: 

1. Herhangi bir ekrandan Bilgi çubuğunda Alarm ekranına basın. Aktif alarmlar ekranı görüntülenir. Bu 
ekran relatif öncelikleri sırasıyla halen aktif alarmların tam listesini içerir.  

2. Aktif alarmlar ekranını kapatıp önceki ekrana dönmek için TAMAM kısmına basın. 
 

Alarmları sessiz hale getirme 
Astral cihazındaki duyulabilir ikazı iki dakikalık bir süre için geçici olarak sessiz hale getirebilirsiniz. 
Alarm ekranı ve Alarm çubuğu alarmı normalde olduğu gibi göstermeye devam eder. İki dakikadan 
sonra alarm durumu halen mevcutsa sesli ikaz tekrar duyulur. 

Ayrıca olmasını beklediğiniz alarmları 'önceden susturmak' için Alarm Sessiz kısmına önceden 
kullanabilirsiniz. Bu durum aspirasyon işlemleri sırasında veya hastayı ventilatörden kısa bir dönem 
ayırmayı planlıyorsanız faydalı olabilir. 
 

Aktif bir alarmda sesli ikazı susturmak için: 

 tuşuna basın. 

Alarm iki dakika süreyle susturulur. Bu süre içinde, Bilgi çubuğunda  görüntülenir ve  
yanıp söner. 

Not: Alarm Sessiz süresi içinde Alarmı sustur/sıfırla düğmesine tekrar basıldığında, görüntülenen alarm 
sıfırlanır. Alarmların sıfırlanması (bakınız sayfa 54) bölümüne başvurun. 
 

Aktive olmadan önce alarmları sessiz hale getirmek için: 

1.  kısmına basın. Alarm sessiz iki dakika boyunca aktiftir. Bu dönemde, Bilgi çubuğunda 

 gösterilir ve  yanıp söner. 

2. Alarm sessizi iptal etmek için yanıp sönen  kısmına tekrar basın. 
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Faydalı ipucu! 

Sesli ikazın volümünü ayarlayabilirsiniz. Bilgi için, Cihaz ayarları bölümüne başvurun. Tüm ayarlardan 
sonra, belli bir mesafeden alarmı hala işitebildiğinizden emin olun. 
 
 

Alarmları sıfırlama 
Bir alarmın sıfırlanması o alarmı Alarm ekranı ve Aktif alarmlar ekranından kaldırır ve görsel ve sesli 
ikazları kapatır. Aktif bir alarm ancak alarma neden olan durumla ilgilenildikten sonra sıfırlanmalıdır. 
Alarm durumu düzeltilmediyse alarm tekrar aktive olacaktır. 

Astral cihazı alarmı o alarmı tetikleyen durum düzeltildikten sonra otomatik olarak silebilir. Bir alarm 
silindiğinde artık Aktif alarmlar ekranında görülmez ve sesli ve görsel ikazlar durur. 

Bir alarm silindiğinde veya manuel olarak sıfırlandığında Alarm ekranı sonra bundan sonraki en yüksek 
öncelikli aktif alarmı gösterir. 
 

Bazı alarmlar manuel olarak sıfırlanamaz. Bu alarmlar için alarmın nedenini gidermelisiniz. Alarmı 
düzeltmek ekranı otomatik olarak temizler. 
 

Gösterilen aktif alarmı sıfırlamak için: 

1. Alarmı sessiz hale getirmek için  kısmına basın. Düğme yanar ve yanıp söner. 

2. Alarmı sıfırlamak için  kısmına tekrar basın. Alarm mesajı Alarm ekranından kaldırılır. 
Ayrıca Aktif alarmlar ekranından silinir. 

Not: Bu işlemi eğer sıfırlama işlemini yaparken tüm Aktif alarmları görmek istiyorsanız Aktif alarmlar 
ekranı açık olarak yapabilirsiniz. 
 

Tüm aktif alarmları sıfırlamak için: 

1. Bilgi çubuğunda Alarm ekranına basın. Aktif alarmlar ekranı görüntülenir. 

 
2. Çok sayıda alarmı sıfırlamak için Hepsini sıfırla kısmına basın. Sadece sıfırlanabilen alarmlar 

sıfırlanacaktır. Kalan herhangi bir alarm, kullanıcının girişimi ve düzeltmesini gerektirecektir. 

3. Kalan alarmları çözümlemek için gereken her eylemi tamamlayın. 

4. Aktif alarmlar ekranını kapatıp önceki ekrana dönmek için TAMAM kısmına basın. 
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Alarm ses yüksekliğinin ayarlanması 
Astral cihazının ses yüksekliği bir ile beş arasında ayarlanabilir (beş en yüksek seviye, üç ise varsayılan 
ayardır). Klinisyeniniz minimum bir ses yüksekliği ön ayarı yapmıştır. Ayarlanan minimumun altındaki 
tüm ayarlar gri renklendirilir ve kullanım dışı bırakılır. 

 UYARI 

Alarm ses yüksekliği ayrı alarmlar için bağımsız olarak ayarlanamaz. Alarm ses yüksekliğini 
ayarlamak alarm öncelik seviyesine bakılmaksızın tüm alarmların ses yüksekliğini 
değiştirecektir. 

Alarm ses yüksekliği ayarlanırken, hastanın alarmı gürültülü ortamlar veya mobilite 
çantalarının içi dâhil çeşitli ortamlarda yaşayabileceği, ortam gürültü düzeyinin üzerindeki 
seviyelerde işitilebilmesini sağlayın. 

 
 

 

Aşağıdaki örnekte Klinisyeniniz varsayılan alarm ses yüksekliğini üç olarak tutmuştur. Bu durum '1' ve 
'2' ses yüksekliği seçeneklerinin devre dışı olduğu ve alarm Ses Yüksekliği seviyelerini '3' ile '5' 
arasında arttırıp azaltmakta serbest olduğunuz anlamına gelir. Ancak Klinisyeniniz minimum ses 
yüksekliği seviyesini '1' olarak ayarlasaydı tüm ses yüksekliği seçenekleri seçilebilecekti. 
 

 
 

Alarm sesi çıkarıcılar ve göstergelerini test etmek. 
Alarmın amaçlandığı şekilde çalacağını doğrulamak için alarmı düzenli olarak test edin. 

Astral cihazı iki alarm ses çıkarıcısı içerir. Bir alarm durumu sırasında her iki ses çıkarıcı paralel olarak 
çalışır. Her ses çıkarıcının doğru çalışmasını doğrulamak için Alarm testi işlevini düzenli olarak test 
edin. Bu test sırasında her ses çıkarıcı ayrı olarak ve sırayla çalıştırılacaktır. 

Alarm sesi çıkarıcılar ve göstergelerini test etmek için. 

1.  kısmına basın. Alarmlar ekranı görüntülenir. 

2.  kısmına basın. Alarm ses yüksekliği ekranı görüntülenir. 
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3. Alarmı test etmek için Test kısmına basın. Alarm iki kez bip sesi çıkarır ve doğru çalıştığını 
belirtmek üzere LED yanıp söner. Alarmın iki kez bip sesi çıkardığını doğrulayın. Alarm çubuğunun 
kırmızı ve sonra sarı yanıp söndüğünü doğrulayın. Sessiz düğmesinin yanıp söndüğünü doğrulayın. 

 UYARI 

Bir alarm duyulmazsa ventilatörü kullanmayın. 
 

 DİKKAT 

Sadece bir bip sesi duyulursa veya Alarm çubuğu kırmızı ve sonra sarı yanıp sönmezse cihazı 
servis için geri gönderin. 
 

 
 

Uzak Alarmı (Remote Alarm) Test Etme 
Uzak Alarm (Remote Alarm) ventilatörde bir alarm tetiklendiğinde duyulabilir ve görsel bir sinyal 
oluşturur. 

 DİKKAT 

İlk kullanımdan önce ve her batarya değişiminden sonra bir Uzak Alarm testi yapılmalıdır. 
Alarmı tesisin politikasına göre düzenli olarak test edin. Bağımlı hastalar için günlük temelde 
test gerçekleştirin. 
 

 
 

 
Uzak alarmı test etmek için, Uzak Alarm (Remote Alarm) üzerinde  kısmına basın. 

Şunlar oluşur: 

Alarm LED'i yanar ve alarm sesi duyulur. 

Ayarlı ses yüksekliğine karşılık gelen LED yanar. 

Eğer alarm cihaza bağlı değilse, Bağlantı Ayırma LED'i yanıp söner ve bağlıysa sürekli olarak yanar. 

Batarya seviyesine karşılık gelen batarya seviyesi LED'i yanar. Batarya ömrü düşükse sarı LED 
veya batarya ömrü iyiyse yeşil LED. (Batarya ömrü düşükse bataryayı değiştirin). 

İkinci bir Uzak Alarm (Remote Alarm) bağlıysa ikinci Uzak Alarm da çalar. 
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Alarmları Test Etme 

 UYARI 

Hasta ventilatöre bağlıyken alarm testleri yapmayın. 

 
Bu bölüm kullanıcının sık görülen Astral alarmlarını tetikleyebilen durumları anlaması için işlevsel 
testleri tanımlar. Tedavi alarm limitlerinin etkinliği klinisyeniniz tarafından değerlendirilmelidir. 

Not: Bazı alarm testi işlemlerinde birden fazla alarm tetiklenecektir. Aktif alarmların tümünü görmek 
için Aktif alarmları görme (bakınız sayfa 53) içinde tanımlandığı şekilde Alarm gösterme düğmesine 
basın. 
 

 DİKKAT 

Alarm testleri tamamlandığında Astral cihazının orijinal durumuna tekrar getirilmesini ve dahili 
bataryanın şarj olmasını sağlayın. 
 

Alarm Test işlemi 

Düşük Basınç 1. Hasta arayüzünü devreden ayırın. 
2. Ventilasyonu başlatın. 

Düşük Vte 
(Sadece bilinçli kaçaklı devreleri olan Çift 
uzantı ve Tek uzantı üzerinde mümkündür) 

1. Hasta arayüzünü devreden ayırın. 
2. Ventilasyonu başlatın. 

Engelleme 1. Hasta arayüzünü devreden ayırın. 
2. Ventilasyonu başlatın. 
3. Devre çıkışını engelleyin. 

Yüksek kaçak 
(Sadece bilinçli kaçaklı devreleri olan Çift 
uzantı ve Tek uzantı üzerinde mümkündür) 

1. Hasta arayüzünü devreden ayırın. 
2. Ventilasyonu başlatın. 

Düşük FiO2 
(Sadece tedavi ek oksijen kullanımı için 
konfigüre edilmişse test edilebilir) 

1. Ek oksijeni kapatın. 
2. Ventilasyonu başlatın. 

Yüksek FiO2 
(Sadece tedavi ek oksijen kullanımı için 
konfigüre edilmişse test edilebilir) 

1. Ek oksijeni daha yüksek akış hızına ayarlayın. 
2. Ventilasyonu başlatın. 

Dahili batarya kullanılmakta 1. Astral cihazının harici bir güç kaynağına bağlandığından emin olun. 
2. Astral cihazını açın. 
3. Güç kablosunu ayırın. 

Zayıf batarya 

Kritik zayıf dahili batarya 

1. Astral cihazının gücünün açık olduğundan ve dahili batarya ile 
çalıştığından emin olun. 

2. Kurulum menüsüne gidin ve Cihaz Konfig seçin. Oto güç 
kapatma ve Arka ışık süre bitimi ayarlarını kapatın. Bakınız Cihaz 
ayarlarını ayarlama (bakınız sayfa 19). 

3. Dahili bataryanın bitmesini bekleyin. Bunun tam şarj olmuş bir dahili 
bataryadan 10 saat sürmesi beklenir. 
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Güç alarmları 
 

 DİKKAT 

Bir Kritik zayıf batarya veya Batarya yok/arıza alarmı olduğunda veriler kaydedilemez. Bu 
alarmlar aktifken yapılan program seçimleri cihaz tekrar başlatılırsa kaybedilebilir. Ventilasyon 
verileri ve alarmların kaydedilmesi durdurulur. 
 

 

Alarm Şu durumda aktive olur 

Zayıf dahili batarya Dahili batarya gücünde yaklaşık 20 dakika ventilasyon süresi kalmıştır. 

Kritik zayıf batarya Dahili batarya gücünde yaklaşık 10 dakika ventilasyon süresi kalmıştır. 

Gücün tümüyle 
kesilmesi 

Dahili bataryanın arızası veya dahili batarya çıkarılmışken harici gücün kaybedilmesi nedeniyle güç 
tamamen kesilmiştir.  

Güç bağlantısı kesildi Güç kaynağı harici kaynaktan dahili bataryaya değiştirilir. 

Dahili batarya 
kullanılmakta 

Astral cihazı açılmıştır ve batarya gücü kullanmaktadır. 

Batarya çalışmıyor Dahili batarya arızalıdır veya çıkarılmıştır. 

Dahili batarya bozuk Dahili batarya bozulmuştur ve geri kalan süre durumunu güvenilir bir biçimde sunmayabilir.  
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Devre kesintisinin ve dekanülasyonun tespit edilmesi 
Bir devre bileşeninin istenmeyen şekilde bağlantısının kesilmesi veya bir kanülün kazara çıkarılması 
bağımlı hasta için tehlikeye yol açar. Astral, Kesinti Alarmı ile birlikte kullanıldıklarında devre kesintisini 
(dekanülasyon dahil olmak üzere) güvenilir bir şekilde saptayabilen çeşitli alarmlarla donatılmıştır. 

Optimum alarm aşağıdaki tabloda gösterildiği gibi tedavi hedefi ve devre tipine bağlı olabilir. 
 

Ancak, Astral özel olarak bu amaç için klinisyeniniz tarafından konfigüre edilebilen bir dizi alarm 
sağlamaktadır. 
 

 UYARI 

Alarm ayarları devre, ventilasyon ayarları veya birlikte verilen tedavideki herhangi bir 
değişikliğe duyarlıdır. Bu değişikliklerin herhangi biri yapıldıktan sonra alarmın etkinliğini test 
edin. 
 
 

 DİKKAT 

Alarmlar, devre kesintisi ve dekanülasyon tespitini sağlayacak şekilde konfigüre ve test 
edilmelidir. Ventilatörde ve kanülde devre kesintisinin test edilmesini ve çok sayıda alarmın 
konfigüre ve test edilmesini öneririz. Alternatif olarak bağımsız izleme kullanılabilir. 
 
 

 
Devre kesintisini tespit etmek amacıyla kullanılan en uygun alarmlar aşağıdaki tabloda verilmiştir. 

 Basınç hedefi modları Hacim hedefi modları 

Kaçaklı tek Ayrılma alarmı 
Düşük basınç alarmı 

Düşük Vte alarmı 
Düşük MVe alarmı 

Apne alarmı 
Kaçak alarmı 
SpO2 alarmı 

Uygulanamaz 

Valfli tek Ayrılma alarmı 
Düşük basınç alarmı 
Düşük PEEP alarmı 
Yüksek Vti alarmı 

Yüksek MVi alarmı 
Apne alarmı 
SpO2 alarmı 

 Ayrılma alarmı 
Düşük basınç alarmı 
Düşük PEEP alarmı 

Apne alarmı 
SpO2 alarmı 

 

Valfli çift Ayrılma alarmı 
Düşük basınç alarmı 

Düşük Vte alarmı 
Düşük MVe alarmı 

Apne alarmı 
Kaçak alarmı 
SpO2 alarmı 
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 Basınç hedefi modları Hacim hedefi modları 

Ağızlık Ayrılma alarmı 
Düşük basınç alarmı 

Yüksek Vti alarmı 
Yüksek MVi alarmı 

Apne alarmı 
SpO2 alarmı 

Ayrılma alarmı 
Düşük basınç alarmı 

Apne alarmı 
SpO2 alarmı 

 

Astral Bağlantı Kesildi Alarmı 
Astral Bağlantı Kesildi Alarmı tedavi sırasında bağlantı kesintisini tespit etmek için devre direncini 
sürekli ölçer.  Cihaz klinisyeniniz tarafından önceden ayarlanan alarm Aktivasyon Süresinden daha 
uzun süren bir bağlantı kesintisi tespit ettiğinde, Bağlantı Kesildi Alarmı devreye girer. Bağlantı kesintisi 
bu süre içinde çözümlenirse, Alarm Aktivasyon Süresi sıfırlanır. 

 
Bağlantı Kesildi Alarmının Ayarlanması 
Klinisyeniniz Bağlantı Kesildi Alarmını ihtiyaçlarınıza uygun şekilde ayarlayabilir. Klinisyeniniz: 

1. Alarm Aktivasyon Süresini (bağlantının kesilmesinden sonra alarmın devreye girmesi için geçecek 
süre [saniye olarak]) ayarlayabilir 

2. Bağlantı Kesintisi Toleransını (alarmın devreye girmesi için gereken bağlantı kesintisi derecesi) 
ayarlayabilir 

3. Bağlantı Kesildi Alarmını  Açabilir/Kapatabilir. 
 

 
Not: Bağlantı Kesildi Alarmı varsayılan ayarı Açık şeklindedir. 
 

Bağlantı Kesildi Alarmını test etmek için: 

Hastayı ventilatöre bağlamadan önce şu adımlar uygulanmalıdır. 

1. Arayüz dâhil hasta devresinin tüm bileşenlerini bağlayın (trakeostomi söz konusu olduğunda bir 
test kanülü kullanılmalıdır). 

2. Ventilasyonu uygun tedavi ayarları, devre konfigürasyonu ve ek oksijen ile (gerekirse) başlatın. 

3. Alarm Aktivasyon Süresinin ardından ölçülen bağlantı kesintisi değerinin kırmızı renge döndüğünü 
ve Bağlantı Kesildi Alarmının devreye girdiğini kontrol edin. 

Not: Bağlantı Kesildi Alarmı çalmazsa, alarm parametrelerinin klinisyeniniz tarafından ayarlanması 
gerekebilir. 
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Faydalı ipucu! 

Kanülün yerinden çıkması, cihazın tespit edeceği en zor bağlantı kesintisi olabilir. Kanülün yerinden 
çıktığının tespit edildiğinden emin olmak için, bir test kanülü kullanarak Bağlantı Kesildi Alarmını test 
edin. Klinisyeniniz bunun için size yardımcı olabilir. 
 

Veri yönetimi süreci 
Astral cihazından verilerin izlenmesi ResScan™ hasta yönetimi yazılımında görülebilir. Veriler cihazdan 
ResScan'e bir USB belleği kullanılarak aktarılır. ResScan'e indirildikten sonra, veriler tedavi sonuçları ve 
uyumu kolayca izlemek üzere birkaç rapor formatında görülebilir. 
 

ResMed USB'yi Astral cihazına takmak için: 

Bir USB belleğii cihaz arkasındaki USB konektöre takın. Bir USB'nin takılı olduğunu göstermek üzere 

Bilgi çubuğunda  sembolü gösterilir. 

 
USB belleğini çıkarmak için aktarma tamamlandığında USB konektöründen dışarı çekmeniz yeterlidir. 
O anda veri aktarılıyor idiyse Bilgi çubuğundaki bir mesaj sizi başarısız bir transfer konusunda uyarır. 
 

 UYARI 

Veri iletişim portlarına sadece ResMed tarafından özellikle tasarlanmış ve önerilen cihazları 
takın. Başka cihazları takmak hastanın yaralanmasına veya Astral cihazının zarar görmesine 
neden olabilir. 
 
 

Veri aktarmak için: 

1. Ayarlar menüsünde USB alt menüsünden Hasta Verileri seçin. 

2. Kaydet >kısmına basın. Aktarma tamamlandığında bir durum mesajı görüntülenir. 
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3. Mesajı okuduğunuzu onaylamak ve başka aktarmaları etkinleştirmek için Sil ]kısmına basın. 

4. USB belleği Astral cihazından çıkarın. 

5. ResScan'in kurulu olduğu bilgisayarda USB belleğini USB portuna takın. 

6. ResScan Kullanıcı Kılavuzu içinde belirtilen indirme işlemini izleyin. 
 

Temizlik ve bakım 
Bu bölümde tanımlanan temizlik ve bakım düzenli olarak yapılmalıdır. 

Bu cihazların bakımı ve idamesi konusunda ayrıntılı talimat için hasta arayüzü, nemlendirici ve 
kullanımdaki diğer aksesuarların kullanıcı kılavuzlarına başvurun. 

 UYARI 
Mekanik ventilasyonla tedavi edilen bir hasta enfeksiyon riskleri açısından yüksek ölçüde 
duyarlıdır. Kirli veya kontamine ekipman olası bir enfeksiyon kaynağıdır. Astral cihazı ve 
aksesuarlarını düzenli olarak temizleyin.  

Cihazı temizlikten önce daima kapatıp fişini çekin ve fişini tekrar takmadan kuru olduğundan 
emin olun. 

Cihazı, nabız oksimetresini veya güç kablosunu suya batırmayın. 
 

 
 

 DİKKAT 

Astral cihazının sadece dış yüzeylerini temizleyin. 
 

Gerektiğinde cihazın dış yüzeylerini onaylanmış yumuşak bir temizlik solüsyonuyla nemli bir bez 
kullanarak silin. 

Tüm devre bileşenleri için temizlik ve bakım açısından üreticinin önerilerini izleyin. 
 

Haftalık 
1. Devre adaptörün durumunu nem veya kontaminan girmesi için inceleyin. Gerektiği şekilde 

değiştirin. 

2. Alarm ses çıkarıcılarını test edin; Alarm test çıkarıcılarını test etme (bakınız sayfa 55) kısmına 
başvurun. 

 

Faydalı ipucu! 

Devre adaptörünü çıkarma ve değiştirme konusunda bilgi için Devre adaptörünün takılması (bakınız 
sayfa 23) kısmına bakınız. 
 
 

Aylık 
1. Hava filtresinin durumunu inceleyin ve toz veya kirle bloke olup olmadığını kontrol edin. Normal 

kullanımla hava filtresinin altı ayda bir değiştirilmesi gereklidir (veya tozlu bir ortamda daha sık). 

2. Dahili bataryanın şarj seviyesini şu şekilde kontrol edin: 

- harici gücü kesip cihazı minimum 10 dakika dahili bataryayla çalıştırarak. 

- kalan batarya kapasitesini gözden geçirerek, Dahili bataryayı kullanma (bakınız sayfa 46) 
bölümüne başvurma. 

- test tamamlandıktan sonra harici gücü tekrar sağlayarak. 
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Hava filtresini çıkarmak ve değiştirmek için 

1. Hava filtresi kapağını saat yönünün tersine yönde çevirerek kilidini açın. 

2. Hava filtresi kapağını cihazdan çekerek çıkarın.  

3. Hava filtresini kapaktan çekip atın. 

4. Kapağa yeni bir filtre takın. 

5. Hava filtresi ve kapağı tekrar cihaza yerleştirin. 

6. Yerine sabitlemek için saat yönünde çevirin. 
 

Servis verme 

 UYARI 

İnceleme ve tamir sadece yetkili bir temsilci tarafından yapılmalıdır. Cihazı asla kendiniz tamir 
etmeye veya servis vermeye kalkışmamalısınız. Aksi halde Astral cihazınızın garantisi geçersiz 
kalabilir, Astral cihazı zarar görebilir veya olası yaralanma ya da ölüm oluşabilir.  
 

Not: Astral cihazının orijinal ambalajını yetkili bir ResMed Servis Merkezine/Merkezinden sevkıyat 
sırasında kullanılmak üzere tutun. 
 

 UYARI 
Çapraz kontaminasyon riskini önlemek için cihaz çok sayıda hastada kullanılacaksa 
inspiratuar porta yerleştirilen bir antibakteriyel filtre zorunludur çünkü bazı hata 
durumlarında ekspirasyonla verilen gaz inspiratuar porttan geri döndürülebilir. 

Ekspiratuar modül, dahili antibakteriyel filtre, ekspiratuar akım sensörü ve mavi membran, 
dışarı verilen gazlarla temas eder, fakat inspiratuar yolun bir parçasını oluşturmaz.  

 

Hava filtresini değiştirme 
Hava filtresinin durumunu inceleyin ve toz veya kirle bloke olup olmadığını kontrol edin. Normal 
kullanımla hava filtresinin altı ayda bir değiştirilmesi gereklidir (veya tozlu bir ortamda daha sık). 

 DİKKAT 

Hava filtresini yıkamayın. Hava filtresi yıkanamaz veya tekrar kullanılamaz. 

 
Hava filtresini çıkarmak ve değiştirmek için 

Hava filtresini değiştirmeden önce cihazı kapatın ve ana şebeke ve/veya harici batarya bağlantısını 
kesin. 

1. Hava filtresi kapağını saat yönünün tersine yönde çevirerek kilidini açın. 

2. Hava filtresi kapağını cihazdan çekerek çıkarın.  

3. Hava filtresini kapaktan çekip atın. 

4. Kapağa yeni bir filtre takın. 

5. Hava filtresi ve kapağı tekrar cihaza yerleştirin. 

6. Yerine sabitlemek için saat yönünde çevirin. 
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Bakım Çizelgesi 
Astral cihazı aşağıdaki çizelgeye göre yetkili bir ResMed Servis Merkezi tarafından servis görmelidir. 
Astral cihazının ResMed tarafından sağlanan talimatla uyumlu olarak çalıştırılması ve bakımının 
yapılması şartıyla güvenli ve güvenilir şekilde çalışması amaçlanmıştır. Tüm elektrikli cihazlarla olduğu 
gibi herhangi bir düzensizlik ortaya çıkarsa dikkatli olmalı ve cihazı yetkili ResMed Servis Merkezinize 
inceletmelisiniz. 

Düzenli servis ile bir Astral cihazının beklenen servis ömrü 8 yıldır. 

İlk kullanım tarihinden sonra servis çizelgesi: 
 

Önerilen servis aralığı Yapan Talimat 

Altı ayda bir Astral kullanımı konusunda eğitimli 
personel  

Hava filtresinin değiştirilmesi (kirlenirse 
daha erken değiştirin). 

Kullanıldıysa Tek veya Çift uzantılı devre 
adaptörlerinin değiştirilmesi 

İki yıl Vasıflı teknisyen İki yıllık Koruyucu bakım. Dahili 
bataryanın ve yerleştirildiyse FiO2 
sensörünün değiştirilmesi. 

35.000 saat Vasıflı teknisyen Pnömatik blok Koruyucu Bakımı. 
 

Faydalı ipucu! 

Servis Hatırlatmaları etkinleştirilmişse iki yıllık koruyucu bakım zamanı çok yaklaştığında cihazda bir 
duyuru alacaksınız. 
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Dahili Batarya 
Dahili bataryanın beklenen ömrü iki yıldır. Dahili batarya iki yılda bir veya tam şarj olduğunda kullanım 
süresinde fark edilebilir bir azalma olduğunda değiştirilmelidir. Saklama sırasında dahili bataryanın altı 
ayda bir tekrar şarj edilmesini sağlayın. 

Faydalı ipucu! 

Servis Hatırlatmaları etkinleştirilmişse batarya kullanım süresinde ölçülebilir bir azalma olduğunda 
cihazda bir duyuru alacaksınız. 
 
 
 
 
 
 

Cihaz bilgisi 
Sonraki koruyucu bakımın zamanına işaret eden Sonraki servis gerekme tarihi dahil cihaz 

bilgisi kısmına basılıp Cihaz seçilerek bulunabilir. 

 
 

Sorun Giderme 
Bir problem varsa aşağıdaki önerileri deneyin. Problem çözülemezse bakım sağlayıcınız veya ResMed 
ile irtibat kurun. 
 

Alarm sorun giderme 
Bir alarmın çalmasının en sık nedeni sistemin uygun şekilde kurulmamış olması veya Devre 
Öğrenmenin her program için doğru şekilde yapılmamış olmasıdır. 

Notlar: 
 

Aşağıda liste halinde verilen alarm eylemleri hastanın tedavisi için uygun alarm ayarlarının 
bulunmasını temel alır. Ayarlanabilir bir alarm aktive edildiğinde alarm ayarlarını tekrar doğrulayın. 

 

Alarm günlüğü ve alarm ayarları cihazın gücü kapatıldığında ve bir güç kaybı durumunda devam 
ettirilir. 

 

Alarm tekrar tekrar aktive olursa kullanımı kesin, bir yedek ventilatöre geçin ve cihazı servis için 
geri gönderin. 

 

Alarm günlüğü saklama kapasitesine ulaşırsa günlüğe yeni verilerin yazılmasını mümkün kılmak üzere 
en eski veriler atılacaktır. 
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Alarm mesajı Eylem 

Apne 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devre ve proksimal hatları kaçak açısından inceleyin. Devre Öğrenme yapın. 

Batarya 1 arızası Batarya bağlantılarını kontrol edin. Problem devam ederse Harici Batarya 1 yerine yeni 
harici batarya koyun. 

Batarya 2 arızası Batarya bağlantılarını kontrol edin. Problem devam ederse Harici Batarya 2 yerine yeni 
harici batarya koyun. 

Batarya Çalışmıyor 1. Cihaz aşırı sıcaklıklarda saklanmışsa cihazın oda sıcaklığına dönmesini bekleyin. 
2. Cihaz uzun süreler saklanmışsa batarya deşarj olmuş olabilir. Ana şebekeye 

bağlayın.  
3. Alarm devam ederse cihazı servis için geri gönderin. 

Devre hatası 1. Devrede su olmadığını kontrol edin. 
2. Devre Öğrenme yapın. 
3. Alarm devam ederse, devreyi değiştirin. 

Kritik zayıf batarya Astral cihazını ana şebeke AC gücüne bağlayın ve bataryanın tekrar şarj olmasını 
bekleyin. 

Cihaz fazla ısınması 1. Cihazı daha soğuk bir konuma taşıyın. 
2. Hava girişini yabancı cisimler için inceleyin. 
3. Hava giriş filtresini inceleyin. Gerekirse, hava giriş filtresini değiştirin. 
4. Soğutma fanı girişi ve çıkışını yabancı cisimler için inceleyin. 
5. Astral ürününü mobilite çantasından çıkarın. 
6. Devreyi tıkanıklık açısından kontrol edin. 
7. Devre Öğrenme yapın. 

Ayrılma alarmı 1. Hastanın durumunu ve hava yolunu kontrol edin. 
2. Devre ve proksimal hatları ayrılma veya aşırı kaçak açısından inceleyin. 
3. Devre Öğrenme yapın.  

Akım sensörü hatası Ekspiratuar akım sensörünü değiştirin. 

Akım sensörü kalibre değil Devre Öğrenme yapın. 

Yüksek FiO2 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Oksijen kaynağını kontrol edin ve ayarlayın. 
3. Oksijen sensörünü tekrar kalibre etmek için bir Devre Öğrenme yapın. 

Yüksek Kaçak 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devreyi, ekspiratuar valfi ve proksimal hatları kaçak açısından inceleyin. 

Kullanımda olduğunda, maske etrafında kaçaklar açısından kontrol edin. 
3. Ventilli tedavi kullanılırken maske tipi ayarını kontrol edin. 
4. Devre Öğrenme yapın. 

Yüksek MVe 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Ekspiratuar valfi inceleyin. Gerekirse, ekspiratuar valfi değiştirin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 

Yüksek MVi 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devre ve ekspiratuar modülü kaçaklar açısından inceleyin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 
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Yüksek PEEP 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devre ve ekspiratuar valfi tıkanıklık açısından inceleyin. Kullanımda olduğunda, 

proksimal hatları tıkanıklıklar açısından kontrol edin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 

Yüksek basınç 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devreyi tıkanıklık açısından inceleyin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 

Yüksek basınç koruma Donanım basınç güvenlik limiti aşılmıştır. Problem tekrarlarsa cihazı servis için geri 
gönderin. 

Yüksek Nabız Hızı Hastanın durumunu kontrol edin. 

Yüksek Soln Hızı 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devre Öğrenme yapın. 

Yüksek SpO2 Hastanın durumunu kontrol edin. 

Yüksek Vte 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Ekspiratuar valfi inceleyin. Gerekirse, ekspiratuar valfi değiştirin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 

Yüksek Vti 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devre ve ekspiratuar modülü kaçaklar açısından inceleyin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 

Yanlış devre adaptörü 1. Seçilen devre tipi için doğru devre adaptörünün kurulu olduğunu kontrol edin. 
2. Devre Öğrenme yapın. 

Hatalı devre takılı 1. Devrenin doğru bağlandığını ve seçilen devre tipiyle eşleştiğini kontrol edin. 
2. Devre, ekspiratuar valf ve proksimal hatları inceleyin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 

Dahili batarya bozuk 1. Astral cihazını ana şebeke AC gücüne bağlayın. 
2. Dahili bataryanın değiştirilmesi için cihazı servise gönderin.  

Dahili batarya çalıştırma süresi göstergesi artık doğru olmayabileceği için güvenilir 
değildir. 

Son otomatik test başarısız 1. Devre Öğrenme yapın. 
2. Problem devam ederse cihazı servis için geri gönderin. 

Zayıf dahili batarya Astral ürününü ana şebeke AC gücüne bataryanın tekrar şarj olmasını sağlamak üzere 
bağlayın. 

Düşük FiO2 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Kaçak kontrolü yapın. 
3. Oksijen kaynağını ve cihaza bağlantıları kontrol edin. 
4. Oksijen sensörünü tekrar kalibre etmek için bir Devre Öğrenme yapın. 

Düşük MVe 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devre ve ekspiratuar valfi tıkanıklık veya kaçaklar açısından inceleyin.  
3. Devre Öğrenme yapın. 

Düşük MVi 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devreyi tıkanıklık açısından inceleyin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 
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Alarm mesajı Eylem 

Düşük PEEP 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devre ve ekspiratuar valfi tıkanıklık veya kaçaklar açısından inceleyin. Kullanımda 

olduğunda, proksimal hatları tıkanıklıklar açısından kontrol edin.  
3. Devre Öğrenme yapın. 

Düşük basınç 1. Tüm devre bağlantılarını ve özellikle hasta arayüzü ve proksimal algılama hattını 
kontrol edin. 

2. Devre ve ekspirasyon valfi hasar ve sekresyonlar açısından inceleyin.  
3. Devre Öğrenme yapın. 

Düşük Nabız Hızı Hastanın durumunu kontrol edin. 

Düşük SpO2 Hastanın durumunu kontrol edin. 

Düşük Vte 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devre ve ekspiratuar valfi tıkanıklık veya kaçaklar açısından inceleyin.  
3. Devre Öğrenme yapın. 

Düşük Vti 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devreyi tıkanıklık açısından inceleyin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 

FiO2 izleme yok Oksijen sensörünü kalibre etmek için bir Devre Öğrenme yapın. 

SpO2 izleme yok 1. Hastanın parmağına ve Astral ürününe SpO2 bağlantısını kontrol edin. 
2. Alarm devam ederse, başka bir SpO2 oksimetresi veya parmak sensörü kullanın. 

Ventsz mask/Tekr sol Ventilli devre için: 
1. Maske ventlerinin açık ve tıkanmamış olduğunu kontrol edin. 
2. Maske tipi ayarını kontrol edin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 

Ağızlık devresi için: 

Arayüzün bir ağızlık olduğunu ve hastanın sürekli olarak devre içine ekshalasyon 
yapmadığını kontrol edin. 

Engelleme 1. Hastanın durumu ve hava yolunu kontrol edin. 
2. Devre ve ekspiratuar valfi engelleme açısından inceleyin. Kullanımda olduğunda, 

proksimal hatlarda bükülmeler açısından kontrol edin. 
3. Devrede su olmadığını kontrol edin. 
4. Devre Öğrenme yapın. 

PEEP üfleyici arızası 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Yedek bir ventilatöre geçin ve cihazı servis için geri gönderin. 

Basınç Hattı ayrıldı 1. Proksimal algılama hattının bağlantısını kontrol edin. 
2. Devreyi su için kontrol edin. 
3. Devre Öğrenme yapın. 

Güç arızası / şarj yok 1. Cihaz ile harici batarya arasındaki tüm bağlantıları kontrol edin.  
2. Ana şebeke bağlantısını kontrol edin (varsa). Sorun devam ederse ResMed Servis 

Merkeziniz ile temas kurun. 

Güvenlik sıfırlaması tamamlandı Cihaz bir hata saptadı ve sıfırlandı. 
1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Alarm devam ederse, yedek ventilatöre geçin ve cihazı servis için geri gönderin. 
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Güvenlik sistemi hatası 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Hastayı alternatif bir ventilasyon yoluna geçirin. 
3. Cihazı servis için geri gönderin. 

Sistem hatası 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Devre Öğrenme yapın. 
3. Problem devam ederse veya cihaz bir otomatik testten geçemezse cihazı servis için 

geri gönderin. 

Gücün tümüyle kesilmesi 1. Hastanın durumunu kontrol edin. 
2. Cihazı AC ana şebeke gücüne bağlayın. 
3. Dahili ve harici (varsa) bataryanın şarj düzeyini kontrol edin. 

Tam güç kesilmesi alarmı ancak cihaz AC ana şebeke kaynağına bağlanarak 
susturulabilir. 

Dahili batarya kullanılmakta Dahili batarya ile çalışmanın amaçlandığını doğrulayın veya harici gücü tekrar sağlayın. 

Harici güç kullanmayı amaçlıyorsanız: 
1. Ana şebeke veya batarya, güç besleme paketi ve cihaz arasındaki güç kablosu 

bağlantısını kontrol edin. 
2. Harici bir batarya kullanıyorsanız, harici batarya şarj seviyesini kontrol edin ve 

boşsa değiştirin/şarj edin. 
3. Ana şebeke AC kullanıyorsanız, besleme çıkışını kontrol edin. 
4. Problem devam ederse, alternatif bir harici besleme tipi deneyin (yani Ana Şebeke 

AC, Ana Şebeke DC veya Harici Batarya). 

Ventilasyon durdu Ventilasyonu durdurmanın uygun olduğunu doğrulayın. 
 
 
 
 
 
 

Devre Öğrenme sorun giderme 
Hata kodu Eylem 

001 Donanım hatası saptandı. Yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

104, 105 Devre Öğrenmenin ilk adımı sırasında Astral cihazının hava giriş filtresi ve inspiratuar 
portunda engelleme olmadığını ve devrenin inspiratuar porta bağlı olmadığını kontrol 
edin.  

Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. Problem devam ederse yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat 
kurun. 

106 Donanım hatası saptandı. Yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

113 1. Devre Öğrenme sırasında ek oksijen eklenmediğini kontrol edin. 
2. Devre Öğrenmenin ilk adımı sırasında Astral cihazının hava giriş filtresi ve 

inspiratuar portunda engelleme olmadığını ve devrenin inspiratuar porta bağlı 
olmadığını kontrol edin.  

Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. Problem devam ederse yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat 
kurun. 
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Hata kodu Eylem 

121 Cihaz Testi doğru devre adaptörünü saptayamaz. 

Ekspiratuar valfli tek uzantılı:  
1. Valf kontrol hattı ve proksimal basınç hattının tek uzantılı adaptöre doğru şekilde 

bağlandığını kontrol edin. Ek bilgi için Ekspiratuar valfli tek uzantılı devrenin 
takılması kısmına başvurun.  

2. Tek uzantılı devre adaptörünün sıkıca yerleştirildiğini ve adaptör kapağının doğru 
kurulduğunu kontrol edin. Daha fazla bilgi için Devre adaptörünün takılması (bakınız 
sayfa 23) kısmına başvurun.  

Çift uzantılı:  
1. Çift uzantılı devre adaptörünün sıkıca yerleştirildiğini ve adaptör kapağının doğru 

kurulduğunu kontrol edin. Daha fazla bilgi için Devre adaptörünün takılması (bakınız 
sayfa 23) kısmına başvurun.  

Bilinçli kaçaklı tek uzantı:  
1. Tek uzantılı kaçak adaptörünün sıkıca yerleştirildiğini ve adaptör kapağının doğru 

kurulduğunu kontrol edin. Daha fazla bilgi için Devre adaptörünün takılması (bakınız 
sayfa 23) kısmına başvurun.  

Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. Problem devam ederse yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat 
kurun. 

122 Donanım hatası saptandı. Yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

123 Hava Giriş Filtresi saptanmadı. 

Hava giriş filtresinin temiz, kuru ve doğru kurulduğunu kontrol edin. Gerekirse değiştirin. 
Hava filtresini değiştirme kısmına başvurun. 

Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. Problem devam ederse yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat 
kurun. 

124 Tüm filtreler ve devrelerin inspiratuar porttan ayrıldığından emin olun. Devre Öğrenmeyi 
tekrarlayın. Problem devam ederse yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

125 Donanım hatası saptandı. Yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

204 Devre öğrenilemedi. 
1. Test tamamlanıncaya kadar devrenin hareket ettirilmemesini sağlayın.  
2. Devre ve takılı aksesuarları blokajlar açısından kontrol edin. 
3. Devrede herhangi bir keskin eğilme veya bükülme olmamasını ve hasta ucunun 

bloke olmamasını sağlayın.  
4. Nemlendirme kullanılıyorsa nemlendirici kabının aşırı dolu olmamasını sağlayın. 
5. Ekrandaki talimatı dikkatle izleyin:  

adım 2 sırasında devre bloke olmamalıdır 
adım 3 sırasında devre tamamen bloke olmalıdır. 

Problem devam ederse klinisyeniniz veya yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 
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Hata kodu Eylem 

205 Ölçülen devre direnci bu cihaz için güvenli çalışma sınırlarını aşıyor. 
1. Devre ve takılı aksesuarları blokajlar açısından kontrol edin. 
2. Devrede herhangi bir keskin eğilme veya bükülme olmamasını ve hasta ucunun 

bloke olmamasını sağlayın.  
3. Nemlendirme kullanılıyorsa nemlendirici kabının aşırı dolu olmamasını sağlayın. 
4. Ekrandaki talimatı dikkatle izleyin:  

adım 2 sırasında devre bloke olmamalıdır 
adım 3 sırasında devre tamamen bloke olmalıdır. 

Problem devam ederse klinisyeniniz veya yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

206 Donanım hatası saptandı. Yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

303 Oksijen sensörü kalibre edilemedi. 
1. Devre Öğrenme sırasında ek oksijen eklenmediğini kontrol edin. 
2. Devre Öğrenmeyi tekrarlayın.  

Problem devam ederse yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

404, 405, 406 Donanım hatası saptandı. Yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

409 Devre Öğrenme devreden aşırı kaçak nedeniyle tamamlanamadı. 
1. Devre Öğrenmenin üçüncü adımı sırasında devrenin tamamen bloke olduğunu 

kontrol edin.  
2. Devrenin doğru kurulduğunu ve devrede kaçak olmadığını kontrol edin. 
3. Devre adaptörünün sıkıca yerleştirildiğini kontrol edin. 
4. Bu devre Astral cihazıyla uyumlu olmayabilir. Başka bir devre deneyin. 

Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. Problem devam ederse yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat 
kurun. 

415 Donanım hatası saptandı. Yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

420 Ölçülen devre esnekliği bu cihaz için güvenli çalışma sınırlarını aşıyor. 

Devre Öğrenmenin üçüncü adımı sırasında devrenin doğru kurulduğunu ve tamamen 
bloke olduğunu kontrol edin. 

Problem devam ederse klinisyeniniz veya yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

426 Donanım hatası saptandı. Yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

504 Devre öğrenilemedi. 
1. Test tamamlanıncaya kadar devrenin hareket ettirilmemesini sağlayın.  
2. Devre ve takılı aksesuarları blokajlar açısından kontrol edin. 
3. Devrede herhangi bir keskin eğilme veya bükülme olmamasını ve hasta ucunun 

bloke olmamasını sağlayın.  
4. Nemlendirme kullanılıyorsa nemlendirici kabının aşırı dolu olmamasını sağlayın. 
5. Ekrandaki talimatı dikkatle izleyin:  

adım 2 sırasında devre bloke olmamalıdır 
adım 3 sırasında devre tamamen bloke olmalıdır. 

Problem devam ederse klinisyeniniz veya yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 
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Hata kodu Eylem 

505 Ölçülen devre direnci bu cihaz için güvenli çalışma sınırlarını aşıyor. 
1. Devre ve takılı aksesuarları blokajlar açısından kontrol edin. 
2. Devrede herhangi bir keskin eğilme veya bükülme olmamasını ve hasta ucunun 

bloke olmamasını sağlayın.  
3. Nemlendirme kullanılıyorsa nemlendirici kabının aşırı dolu olmamasını sağlayın. 
4. Ekrandaki talimatı dikkatle izleyin:  

adım 2 sırasında devre bloke olmamalıdır 
adım 3 sırasında devre tamamen bloke olmalıdır. 

Problem devam ederse klinisyeniniz veya yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

506, 512 Donanım hatası saptandı. Yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 

600 Ekspiratuar Akım sensörü kalibre edilemedi. 
1. Devre adaptörünün temiz, kuru ve sıkıca yerleştirilmiş olduğunu kontrol edin.  

Adaptör ıslaksa suyu gidermek için adaptörü çıkarıp iyice sallamak etkili 
olabilir. Adaptörü tekrar sıkıca yerleştirin ve Devre Öğrenmeyi tekrarlayın. 
Adaptör temiz değilse değiştirilmesi gerekecektir. 

2. Küçük çaplı bir pediatrik solunum devresi kullanılıyorsa, ekspiratuar adaptör 
portunda bir antibakteriyel filtre veya 22 mm adaptör kullanmayı düşünün. 

3. Devre Öğrenmeyi tekrarlayın ve test tamamlanıncaya kadar devrenin hareket 
ettirilmemesini sağlayın. 

Problem devam ederse yetkili bir Servis Merkeziyle irtibat kurun. 
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Genel sorun giderme 
Sorun Eylem 

Devrede yoğuşma oluşuyor Yoğuşma yüksek nem ayarları ve düşük ortam sıcaklıkları nedeniyle oluşabilir. 
Nemlendirici ayarlarını üreticinin talimatına göre ayarlayın. 

Dokunmatik ekran hasarlı veya 
cevap vermiyor 

Astral cihazının gücünü normal şekilde kapatamıyorsanız aşağıdaki zorla kapatma 
işlemini izleyin: 
1. Herhangi bir harici güç kaynağını (örn. AC ana şebeke veya harici batarya) ayırın. 
2. Yeşil açık/kapalı düğmesine ve alarm sessiz/sıfırla düğmesine basıp en az 10 

saniye basılı tutun. 10 saniyeden sonra alarm çubuğu sarı yanıp söner. 
3. Her iki düğmeyi bırakın. Astral gücü sonra kapanacaktır. 
4. Astral cihazının gücü açık/kapalı düğmesine tekrar basılmasıyla açılabilir ve 

amaçlandığı şekilde kullanılabilir. 

Veriler Astral'den USB'ye 
kaydedilemedi veya USB cihaz 
tarafından algılanamadı. 

1. USB belleği çıkarıp, tekrar takın. 
2. Yeni bir USB bellek kullanın. 
3. AC veya harici DC güç kaynağı bağlantısını kesin, Astral cihazını kapatıp açarak 

yeniden başlatın. 
4. USB belleğinizi tekrar formatlayın. Halihazırda USB'ye kaydedilmiş tüm verilerin 

yitirileceğini unutmayın.  

Devre Öğrenme işlemi başarılamadı Devre Öğren başarısız olur ve Devre Öğren sonuç sayfasının üst kısmında bir uyarı 
mesajı görüntülenirse şunları deneyin: 
1. Devreyi kaçak açısından kontrol edin. 
2. Modül, mavi membran ve sensörün tamamen içeri basılı ve muhafaza ile hizalı 

olduğunu kontrol edin. 
3. Direnci azaltmak için devreyi düz tutun. 

Not: Astral cihazı, devre direncini ve uyumluluğu telafi edeceğinden dikkat mesajı veren 
bir devrenin kullanılması kabul edilebilir. 

Akım Sensörü başarısız 
(Sadece Astral 150) 

Akım Sensörü başarısız olursa ve Devre Öğrenme sonuçları sayfasının altında bir mesaj 
belirirse şunları deneyin: 
1. Devreyi Kaçak için kontrol edin. 
2. Ekspiratuar valf, mavi membran ve sensörün tümüyle içeri itildiğini ve muhafazayla 

hizalı olarak oturduğunu kontrol edin. 
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Teknik spesifikasyonlar 
Çalışma basıncı aralığı Valfli tek uzantı veya valfli çift uzantı: 3 – 50 hPa 

Bilinçli kaçaklı tek uzantı: 2 - 50 hPa 
CPAP: 3 – 20 hPa 
Maksimum çalışma basıncı limiti: 10 – 80* hPa 
*Tüm cihaz çeşitleri için geçerli değildir 
Basınç alarmı limiti aşılırsa zorlamalı döngüleme oluşur. 

Çalışma tidal hacim aralığı (hacim kontrol 
modları) 

Yetişkin hasta tipi: 100 - 2500 mL 
Pediatrik hasta tipi: 50 - 300 mL* 

Belirtilen izleme ve kontrol doğruluğu için 
devre direnci ve esneklik aralığı** 

Pediatrik hasta ayarı: 
Devre direnci aralığı (bilinçli kaçaklı devre): 0 – 8 hPa, 60 L/dk'da 
Devre direnci aralığı (valfli devre): 0 – 20 hPa, 60 L/dk'da 
Devre direnci aralığı (ağızlık devresi): 0 – 5 hPa, 60 L/dk'da 
Devre esneklik aralığı: 0 – 4 mL/hPa 

Yetişkin hasta ayarı: 
Devre direnci aralığı (bilinçli kaçaklı devre): 0 – 20 hPa, 120 L/dk'da 
Devre direnci aralığı (valfli devre): 0 – 35 hPa, 120 L/dk'da 
Devre direnci aralığı (ağızlık devresi): 0 – 15 hPa, 120 L/dk'da 
Devre esneklik aralığı: 0 – 4 mL/hPa 

Tek hata altında solunum direnci*** Pediatrik devre 
İnspirasyon: 2,2 hPa (15 L/dk ile), 5,3 hPa (30 L/dk ile) 
Ekspirasyon: 2,4 hPa (15 L/dk ile), 5,0 hPa (30 L/dk ile) 
Yetişkin devresi 
İnspirasyon: 5,7 hPa (30 L/dk ile), 8,3 hPa (60 L/dk ile) 
Ekspirasyon: 4,2 hPa (30 L/dk ile), 6,2 hPa (60 L/dk ile) 

Maksimum akış 220 L/dk 

İnspiratuar tetikleme (nominal) özellikleri İnspiratuar tetikleme hasta akışı tetik ayarını geçtiğinde oluşur. 
Valfli çift uzantı (akım tetikleme): 0,5 - 15,0 L/dk 
Valfli tek uzantı veya valfli çift uzantı: 1,6 - 10,0 L/dk (beş adımda)**** 
Bilinçli kaçaklı tek uzantı: 2,5 - 15,0 L/dk (beş adımda) 
Ağızlık (sadece tüp) devresi: 2,0 - 4,0 L/dk (dört adımda) 

Ekspiratuar döngü (nominal) özellikleri Döngü, inspiratuar akış ayarlı tepe inspiratuar akış yüzdesine düştüğünde olur. 
%5 - 90  

Ses basıncı düzeyi ISO 80601-2-72:2015 uyarınca ölçüldüğü şekliyle 35 ± 3 dBA 

Ses gücü düzeyi ISO 80601-2-72:2015 uyarınca ölçüldüğü şekliyle 43 ± 3 dBA 

Alarm ses yüksekliği aralığı IEC 60601-1-8:2012 uyarınca ölçüldüğü şekliyle 56 - 85 dBA (beş adımda) 

Veri saklama 7 gün yüksek çözünürlüklü hava yolu basıncı, solunum akışı ve iletilen hacim (25 
Hz hızında örneklenmiş olarak). 
7 gün solunumla ilgili tedavi verileri (1 Hz hızında örneklenmiş olarak). 
Program başına 365 gün istatistiksel veriler. 

Boyutlar (U x G x Y) 285 mm x 215 mm x 93 mm 
Ekran görüntüsü büyüklüğü: 150 mm x 90 mm 

Ağırlık 3,2 kg 

İnspiratuar port / çift uzantı adaptörü 22 mm konik, ISO 5356-1:2004 uyumlu  
Anestezik & Solunum Ekipmanı – Konik Konektörler 
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Basınç ölçümü Dahili monte basınç transduserleri 

Akış ölçümü Dahili monte akış transduserleri 

Güç kaynağı AC 100–240V, 50–60Hz, 90 W 3,75 A sürekli, 120 W / 5A tepe 
110V/400 Hz 

Harici DC Güç Kaynağı 12 - 24V DC 90 W, 7,5 A / 3,75 A 

Dahili Batarya Lityum iyon batarya, 14,4 V, 6,6 Ah, 95 Wh  
Çalışma saatleri (standart durum): Normal koşullar altında yeni bataryayla 8 saat 
Test koşulları: Yetişkin, (A)CV modu, Vt = 800 mL, PEEP = 5 cmH2O,  
Hız = 20 nefes/dk, Ti = 1,0 sn. Tüm diğer parametreler varsayılan ayarlarında 
kalır. 
Çalışma saatleri (en kötü durum) > Şu koşullar altında 4 saat çalışma süresi: 
Test koşulları: Yetişkin, ventsiz, PACV modu, Çift uzantılı devre, Basınç Yardım = 
30 cmH2O, PEEP = 20 cmH2O Hız:20 nefes/dk,  
Ti: 1,0 sn, Yükselme Süresi = Min, Güvenlik Vt = Kapalı, Tetik = Kapalı. Tüm diğer 
parametreler varsayılan ayarlarında kalır. 
Toplam ömür: dahili bataryayla 3000 saate kadar normal çalışma  
Not: Süre, farklı ayarlar ve çevresel koşullarla değişebilir. 

Muhafaza konstrüksiyonu Alev geciktirici tasarım termoplastik 

Çevresel koşullar  Çalışma sıcaklığı: 0 °C - 40 °C  
Şarj sıcaklığı: 5 °C - 35 °C  

Çalışma nemi: %5 ila %93 yoğunlaşmasız 

Saklama ve nakil sıcaklığı: -25 °C - 70 °C, 24 saate kadar için 
Saklama ve nakil sıcaklığı: -20 °C - 50 °C, 24 saatten fazla için 
Not: Astral cihazını uzun süreler 50 °C üzerinde sıcaklıklarda saklamak batarya 
eskimesini hızlandırabilir. Bu durum batarya veya cihazın güvenliğini etkilemez. 
Dahili batarya kullanımı  (bakınız sayfa 46)kısmına başvurun. 

Saklama ve nakil nemi: %5 ila %93 yoğunlaşmasız 
Cihazın minimum uzun dönemli sıcaklıkta saklandıktan sonra 20 °C çevre 
sıcaklığında bir hastada kullanıma hazır hale gelmesi 40 dakika* sürer.  
*Cihazın harici AC güce bağlı olduğunu varsayar. 
Cihazın maksimum uzun dönemli sıcaklıkta saklandıktan sonra 20 °C çevre 
sıcaklığında bir hastada kullanıma hazır hale gelmesi 60 dakika sürer. 
Hava basıncı: 1100 hPa - 700 hPa 
Rakım: 3000 m 
Not: Performans 800 hPa  altında veya 2000 m üzerinde rakımlarda sınırlı 
olabilir. 
IP22 (Parmak büyüklüğünde nesnelere karşı korunmuştur. Belirtilen 
oryantasyondan 15 dereceye kadar eğildiğinde damlayan suya karşı 
korunmuştur.), düz bir yüzeye yatay olarak yerleştirildiğinde veya sap yukarı 
olarak dikey yerleştirildiğinde. 
IP21 (Parmak büyüklüğünde nesnelere karşı ve dikey düşen suya karşı 
korunmuştur.), bir masa standına yerleştirildiğinde veya ResMed Evde Bakım 
Standı ile kullanıldığında veya RCM veya RCMH’ye takılı olduğunda. 

Oksijen ölçümü Dahili monte oksijen sensörü. 
25 °C'de 1.000.000 % saat 
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Elektromanyetik uyumluluk Ürün, acil tıbbi servis ortamında ve ev ve mesleki sağlık bakımı ortamlarında 
tıbbi ekipman için IEC 60601-1-2 uyarınca tüm geçerli elektromanyetik uyumluluk 
(EMC) gerekliliklerine uygundur. 
Cihaz, mobil iletişim cihazlarından en az bir metre uzakta tutulması önerilir. 

Daha fazla ayrıntı için "Kılavuz ve üreticinin beyanı – elektromanyetik 
emisyonlar ve bağışıklık" (bakınız sayfa 78) kısmına bakınız. 

Uçakta kullanım Federal Havacılık İdaresinin (Federal Aviation Administration) (FAA) 
RTCA/DO-160 gerekliliklerini karşılayan tıbbi taşınabilir elektronik cihazlar 
(M-PED) tüm hava seyahati fazları sırasında havayolu şirketinin ek testi veya 
onayına gerek olmadan kullanılabilir. 
ResMed Astral'in tüm hava seyahati fazları için Federal Havacılık İdaresi (FAA) 
gerekliliklerini (RTCA/DO-160, bölüm 21, kategori M) karşıladığını doğrular. 
Dahili batarya için IATA sınıflandırması: UN 3481 – Ekipmanda bulunan Lityum 
İyon bataryalar. 

Otomotiv kullanım Ürün ISO 16750-2 "Kara Taşıtları - Elektrikli ve Elektronik Ekipman için Çevresel 
Koşullar ve Test - Kısım 2: Elektriksel Yükler" - 2. Edisyon 2006, Testler 4.2, 
4.3.1.2, 4.3.2, 4.4, 4.6.1 ve 4.6.2 ile uyumludur. İşlevsel durum sınıflandırması 
Sınıf A olacaktır. 
Ürün ISO7637-2 "Kara Taşıtları - Kondüksiyon ve Kuplaj ile Elektriksel Parazit - 
Kısım 2 Sadece Besleme Hatları Boyunca Elektriksel Geçici Kondüksiyon" - 2. 
Edisyon 2004, Bölüm 4.4 Geçici Bağışıklık Testi ile uyumludur. İşlevsel durum 
sınıflandırması test seviyesi III'e kadar Sınıf A ve test seviyesi IV'e kadar Sınıf C 
olacaktır. 

Veri bağlantısı Astral cihazının üç veri bağlantı portu vardır (USB konektörü, mini USB konektörü 
ve Ethernet portu). Sadece USB ve mini USB konektörleri müşteri kullanımı 
içindir. 
USB konektörü ResMed USB belleği ile uyumludur. 

Önerilen hasta devresi bileşenleri ve 
uyumlu aksesuarlar 

Bakınız www.resmed.com/astral/circuits. 

IEC 60601-1 sınıflandırmaları Sınıf II çift yalıtım 
Tip BF 
Sürekli çalışma 
Oksijenle kullanıma uygundur. 

Uygulanan kısımlar Hasta arayüzü (Maske, endotrakeal tüp, trakeostomi tüpü veya ağızlık). 
Oksimetre. 

Amaçlanan operatör Hasta, bakıcı veya klinisyen Astral cihazını kullanması amaçlanmış bir kişidir. 
Bazı işlevler ve ayarlar sadece klinisyen tarafından (Klinik Modunda) 
ayarlanabilir. Hasta modunda bu işlevlerin kullanımı devre dışı bırakılmış / 
kilitlenmiştir 

Kullanıcı konumu Cihaz kol mesafesinde çalıştırılmak üzere tasarlanmıştır. Bir kullanıcı görüş 
hattını ekrana dik bir düzlemden 30 derecelik açıyla konumlandırmalıdır. 
Astral cihazı IEC60601-1:2005 okunabilirlik gereklilikleriyle uyumludur. 

Yazılım sürümü uyumluluğu Cihaz yazılım versiyonunuz hakkında bilgi için ResMed temsilcinizle irtibat kurun. 

Bu cihaz bir yanıcı anestezik karışım varlığında kullanıma uygun değildir. 
 

*Uluslararası ventilatör standardı Pediatrik hasta tipinin 300 mL altında alan bir hastada kullanılmasının amaçlandığını 
belirtirken Astral 'Vt'nin solunum devresindeki kaçağı kompanse edecek şekilde ayarlandığı durumlar için 'Vt' ayar 
parametresinin 500 mL'ye kadar ayarlanmasına izin verir. 
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 UYARI 

ResMed, pediatrik tidal hacim kullanımı için üst sınır olarak 500 ml'yi önermez ama klinisyenler 
kendi klinik belirlemeleri temelinde bu üst sınırı seçebilir. 

 

** Belirtilen doğrulukları elde etmek için başarılı bir Devre Öğrenme yapılmalıdır. 
*** Limitler cihaz kapanmasına neden olacak şekilde tek hata altında cihaz ve devre empedansının toplamıdır. 
**** Ayrı konfigürasyonlar daha duyarlı olabilir. 
Oksijen hücrelerinin ömrü, kullanılan oksijen %'si ile çarpılan kullanılan saat olarak tanımlanır. Örneğin, %1.000.000 saat 
oksijen hücresi, %50 FiO2'de 20.000 saat (20.000 x 50 = 1.000.000) veya %25 FiO2 'de 40.000 saat (40.000 x 25 = 1.000.000) 
dayanır. Astral'ın oksijen hücresi, %40 FiO2'de 25.000 saat (1041 gün) dayanır. 
 
Pnömatik akış yolu 

 
 

 
 

 UYARI 

Eğer ventilatör çıkışı ve çift uzantılı adaptör ekshalasyon portuna antibakteriyel filtreler 
yerleştirilmemişse normal veya tek hata durumlarında tüm pnömatik akış yolu vücut sıvıları 
veya ekspirasyon gazlarıyla kontamine hale gelebilir.  
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Kılavuz ve Üreticinin Beyanı Elektromanyetik Emisyonlar ve 
Bağışıklığı 
Tıbbi elektrikli ekipman EMC açısından özel önlemler gerektirir ve bu belgedeki EMC bilgisine göre 
kurulup hizmete sokulması gerekir. 
Bu beyan şu anda şu ResMed cihazları için geçerlidir: 

Astral™ Serisi Ventilatörler. 
 

Kılavuz ve üreticinin beyanı—elektromanyetik emisyonlar 
Bu cihazların aşağıda belirtilen elektromanyetik ortamda kullanılması amaçlanmıştır. Cihazın müşterisi 
veya kullanıcısı cihazın böyle bir ortamda kullanılmasını sağlamalıdır. 

Emisyon testi Uyum Elektromanyetik ortam—kılavuz 

RF emisyonları CISPR 11 Grup 1 Cihaz sadece dahili işlevi için RF enerjisi kullanır. Bu 
nedenle RF emisyonları çok düşüktür ve yakındaki 
elektronik ekipmanda herhangi bir enterferans 
oluşturması beklenmez. 

RF emisyonları CISPR 11 
USB adaptörü ile veya olmadan 
Oksimetre adaptörü ile veya olmadan 

Sınıf B Bu cihaz mesken amaçlı tesisleri besleyen kamusal 
düşük voltajlı ağa doğrudan bağlı olanlar ve mesken 
amaçlı binalar dahil tüm tesislerde kullanıma 
uygundur. 

Harmonik Emisyonlar  
IEC 61000-3-2 
belirtilen aksesuarlarla veya olmadan 

Sınıf A  

Voltaj Oynamaları/Titreme Emisyonları 
IEC 61000-3-3 
belirtilen aksesuarlarla veya olmadan 

Uyumlu  

 

 UYARI 
Cihaz başka ekipmanla yan yana veya üst üste kullanılmamalıdır. Yan yana veya üst üste 
kullanım gerekliyse cihaz kullanılacağı konfigürasyonda normal çalışmayı doğrulamak üzere 
gözlenmelidir. 

Cihaz için belirtilenler dışında aksesuarların kullanılması önerilmez. Bunlar cihazda artmış 
emisyonlara veya azalmış bağışıklığa neden olabilir. 

Tıbbi elektrikli ekipmana bağlı ek ekipman ilgili IEC veya ISO standartlarına uymalıdır 
(örneğin veri işleme ekipmanı için IEC 60950). Ayrıca tüm konfigürasyonlar tıbbi elektrikli 
sistemler için gerekliliklere uymalıdır (bakınız IEC 60601-1-1 veya 3. Ed. IEC 60601-1 madde 
16, sırasıyla). Tıbbi elektrikli ekipmana ek ekipman bağlayan herkes bir tıbbi sistem 
konfigüre eder ve bu nedenle sistemin tıbbi elektrikli sistemlerin gerekliliklerine uymasından 
sorumludur. Yerel kanunların yukarıda belirtilen gerekliliklere göre öncelik taşıdığı konusu 
hatırlatılır. Şüphe durumunda yerel temsilciniz veya teknik servis bölümünüzle irtibat kurun. 

Taşınabilir RF iletişim ekipmanı (anten kabloları ve harici antenler gibi çevre aygıtlar dahil) 
cihazın üreticinin belirlediği kablolar dahil hiçbir kısmına 30 cm'den daha yakın 
kullanılmamalıdır. Aksi halde bu ekipmanın performansında bozulma olabilir. 
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Kılavuz ve üreticinin beyanı – elektromanyetik bağışıklık 
Bu cihazların aşağıda belirtilen elektromanyetik ortamda kullanılması amaçlanmıştır. Cihazın müşterisi 
veya kullanıcısı cihazın böyle bir ortamda kullanılmasını sağlamalıdır. 

Bağışıklık testi IEC 60601-1-2 test 
seviyesi, 4. Ed. 

Uyum seviyesi Elektromanyetik ortam—kılavuz 

Elektrostatik 
deşarj (ESD) 
IEC 61000-4-2 

±8 kV temas 
±15 kV hava 

±8 kV temas 
±15 kV hava 

Yerler tahta, beton veya karo seramik olmalıdır. 
Yerler sentetik materyalle kaplıysa bağıl nem en 
az %30 olmalıdır. 

Elektriksel hızlı 
geçiş/patlama 
IEC 61000-4-4 

±2 kV güç besleme 
hatları için 
±1 kV giriş/çıkış 
hatları için 

±2 kV güç besleme 
hatları için 
±1 kV giriş/çıkış 
hatları için 

Ana şebeke güç kalitesi tipik bir ticari veya hastane 
ortamınınki gibi olmalıdır. 

Kabarma  
IEC 61000-4-5 

±1 kV diferansiyel 
mod 
±2 kV ortak mod 

±1 kV diferansiyel mod 
±2 kV ortak mod 

Ana şebeke güç kalitesi tipik bir ticari veya hastane 
ortamınınki gibi olmalıdır. 

Güç kaynağı 
besleme 
hatlarında voltaj 
düşmeleri, kısa 
kesintiler ve 
voltaj 
oynamaları 
IEC 61000-4-11 

<5% Ut (>Ut'de >%95 
düşme) 0,5 döngü 
için 
%40 Ut (Ut'de %60 
düşme) 5 döngü için 
%70 Ut (Ut'de %30 
düşme) 25 döngü için 
<5% Ut (>Ut'de> %95 
düşme) 5 sn için 

<12V (>240 V'da >%95 
düşme) 0,5 döngü için 
96 V (240 V'da %60 
düşme) 5 döngü için 
168 V (240 V'da %30 
düşme) 25 döngü için 
<12V (>240 V'da >%95 
düşme) 5 sn için 

Ana şebeke güç kalitesi tipik bir ticari veya hastane 
ortamınınki gibi olmalıdır. 
Cihazın kullanıcısı ana şebeke güç kesilmesi 
sırasında devam eden çalışma gerektiriyorsa cihazın 
kesintisiz bir güç kaynağından güç alması önerilir. 
Dahili batarya sekiz saat yedek güç sağlar. 

Güç frekansı 
(50/60 Hz) 
manyetik alanı 
IEC 61000-4-8 

30 A/m 30 A/m Güç frekansı manyetik alanları tipik bir ticari veya 
hastane ortamındaki tipik bir konum için karakteristik 
seviyelerde olmalıdır. 

Yaşam desteği 
için iletilen RF 
IEC 61000-4-6 

3 Vrms 
ISM bantları dışında 
10 Vrms 
ISM bantları içinde 

10 Vrms 
150 kHz - 80 MHz 

Taşınabilir ve mobil RF iletişim ekipmanı kablolar 
dahil cihazın hiçbir kısmına verici frekansı için geçerli 
denklemle hesaplanan önerilen ayırma mesafesinden 
daha yakın kullanılmamalıdır. Aşağıdaki ayırma 
mesafesi tablosuna bakın. 
d = 0,35 √P, ISM bantları dışında 
d = 1,2 √P, ISM bantları içinde 

Saçılan RF 
IEC 61000-4-3 

10 V/m 
80 MHz - 2,5 GHz 
Ev ortamı için 

10 V/m 
80 MHz - 2,5 GHz 

Yaşam destek ekipmanı için önerilen ayırma 
mesafesi 
d = 1,2 √P 80 MHz - 800 MHz 
d = 2,3 √P 800 MHz - 2,5 GHz 
Burada (P) verici üreticisine göre vericinin watt (W) 
cinsinden maksimum çıkış gücü derecesi ve d metre 
(m) cinsinden önerilen ayırma mesafesidir. Bir 
elektromanyetik saha taramasıyla belirlendiği şekilde 
sabit RF vericilerinden alan güçleri,a her frekans 
aralığında uyum seviyesinden düşük olmalıdır.b 
Aşağıdaki sembolle işaretli ekipman çevresinde 

enterferans oluşabilir:  
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a Telsiz (cep/kablosuz) telefonlar ve kara telsizleri, amatör telsiz, AM ve FM radyo yayını ve TV yayını için baz istasyonlar gibi 
sabit vericilerin alan güçleri teorik olarak doğrulukla öngörülemez. Sabit RF vericileri nedeniyle elektromanyetik ortamı 
değerlendirmek üzere bir elektromanyetik alan taraması yapılması düşünülmelidir. Cihazın kullanıldığı konumdaki ölçülen alan 
gücü yukarıdaki geçerli RF uyum seviyesini geçerse cihaz normal çalışmanın doğrulanması için gözlenmelidir. Anormal 
performans gözlenirse cihazın yerini veya yönünü değiştirmek gibi ek önlemler gerekebilir. 
b 150 kHz - 80 MHz frekans aralığında alan güçleri 10 V/m altında olmalıdır. 

Notlar: 

Ut, test seviyesinin uygulanmasından önceki AC ana şebeke voltajıdır. 

80 MHz ve 800 MHz ile üst frekans aralığı geçerlidir. 

Bu kılavuz ilkeler tüm durumlarda geçerli olmayabilir. Elektromanyetik propagasyon yapılar, 
nesneler ve kişilerden emilim ve yansımadan etkilenir. 

ISM bantları: 6,765 - 6,795 MHz, 13,533-13,567 MHz, 26,957 – 27,283 MHz ve 40,66 – 40,70 MHz 
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Taşınabilir ve mobil RF iletişim ekipmanı ve yaşam destek cihazı arasında 
önerilen ayırma mesafeleri 
Bu cihazların saçılan RF bozukluklarının kontrol edildiği bir ortamda kullanılması amaçlanmıştır. Cihazın 
müşterisi veya kullanıcısı taşınabilir ve mobil RF iletişim ekipmanı (vericiler) ile cihaz arasında iletişim 
ekipmanının maksimum çıkış gücüne göre aşağıda önerildiği şekilde minimum bir mesafeyi devam 
ettirerek elektromanyetik enterferansı önlemeye yardımcı olabilir. 

 
Vericini anma 
maksimum çıkış 
gücü (W) 

 
Verici frekansına göre ayırma mesafesi (m) 

 

150 kHz - 80 MHz 
ISM bantları 
dışında 
d = 0,35 √P 

150 kHz - 80 MHz 
ISM bantları içinde 
d = 1,2 √P 

80 MHz - 800 MHz 
 
d = 1,2 √P 

800 MHz - 2,5 GHz 
 
d = 2,3 √P 

0,01 0,1 0,1 0,1 0,2 

0,1 0,1 0,4 0,4 0,7 

1 0,4 1,2 1,2 2.3 
10 1,1 3,8 3,8 7,3 

100 3,5 12,0 12,0 23,0 

 
Yukarıdaki listede bulunmayan bir maksimum çıkış gücüne sahip vericiler için metre (m) olarak önerilen 
ayırma mesafesi d, P'nin verici üreticisine göre watt (W) cinsinden vericinin maksimum çıkış gücü 
derecesi olduğu verici frekansı için geçerli denklem kullanılarak belirlenebilir. 

Notlar: 

80 MHz ve 800 MHz ile üst frekans aralığı için ayırma mesafesi geçerlidir. 

Bu kılavuz ilkeler tüm durumlarda geçerli olmayabilir. Elektromanyetik yayılım yapılar, nesneler ve 
kişilerden emilim ve yansımadan etkilenir. 

 

Elektromanyetik bozuklukların olası etkisi 
Elektromanyetik bozukluklar nedeniyle aşağıdaki klinik işlevlerin kaybı veya bozulması hasta 
güvenliğinin azalmasına neden olabilir: 

Ventilasyon kontrolü doğruluğu 

Havayolu basıncı, ekspirasyon hacmi ve FiO2'nin izlenmesinin doğruluğu 

Tedavi alarmları. 

Bu bozukluğun saptanması şu cihaz davranışıyla gözlenebilir: 

Düzensiz ventilasyon iletimi 

İzlenen parametrelerde hızlı oynamalar 

Tedavi veya teknik alarmların (örneğin Sistem Hatası veya Batarya iletişim kaybı alarmları) yanlış 
aktivasyonu 
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Semboller 
Aşağıdaki semboller ürün veya ambalajında görülebilir. 

 Uyarı veya Dikkat Edilecek Noktaya İşaret Eder 

 Kullanma talimatını izleyin 

 Parti kodu 

 Katalog numarası 

 Seri numarası 

 Nem Sınırlaması 

 Sıcaklık Sınırlaması 

 Dik tutun 

 Kuru tutun 

 Kırılabilir, dikkatli kullanın 

 Geri dönüştürülebilir 

 Hasarlıysa yangın 

 Üretici 

 Avrupa Yetkili Temsilcisi 

 CE Etiketleme, EC direktifi 93/42/EEC uyarınca 

 Kanada Standartları Derneği 

 Sadece reçeteyle satılır (A.B.D. Federal 
kanunlarına göre bu cihaz sadece doktor tarafından veya 
emriyle satılabilir. 

 Cihaz ağırlığı 

 Parmak büyüklüğünde nesnelere karşı 
korunmuştur. Belirtilen oryantasyondan 15 dereceye kadar 
eğildiğinde damlayan suya karşı korumalıdır. 

 Lityum İyon batarya 

 BF tipi uygulanan kısım 

 Sınıf II ekipman 

 8 yıllık Çin çevresel koruma kullanım dönemi 

 Avrupa RoHS 

 Açma/Kapama 

 Güç fişi 

 Oksimetre konektörü 

 Ventilasyon göstergesi 

 Alternatif akım 

 Doğrudan akım 

 Batarya 

 Alarm Sessiz / Sıfırla (Ses Duraklatma) 

 Oksijen besleme girişi konektörü 

 Harici ekspiratuar valf kontrol hattı konektörü 

 Solunum basıncı ölçüm hattı için konektör 

 Ekspiratuar Konektör (Hastadan) 

 İnspiratuar Konektör (Hastaya) 

 USB konektörü 

 Ethernet konektörü 

 Remote Alarm (Uzak Alarm) bağlantısı 

 Uzak Alarm (Remote Alarm) Test düğmesi 

 MR güvensiz (bir MRG cihazının çevresinde kullanmayın). 

 Çevre bilgisi 
Bu cihaz ayrıştırılmamış belediye atığı olarak değil, ayrı atılmalıdır. Cihazınızı atmak için bölgenizde 
mevcut uygun toplama, tekrar kullanma ve geri dönüştürme sistemlerini kullanmalısınız. Bu toplama, 
tekrar kullanma ve geri dönüştürme sistemlerinin kullanılması tehlikeli maddelerin çevreye zarar 
vermesini önlemek ve doğal kaynaklar üzerinde baskı oluşmasını azaltmak üzere tasarlanmıştır. 

Bu atma sistemleri hakkında bilgiye gereksinimiz olursa lütfen yerel atık idarenizle irtibat kurun. 
Üzerinde çarpı işareti olan çöp tenekesi sembolü sizi bu atma sistemlerini kullanmaya davet eder. 
ResMed cihazınızın toplanması ve atılması hakkında bilgi gereksiniminiz varsa lütfen ResMed ofisiniz 
veya yerel distribütörünüzle irtibat kurun veya www.resmed.com/environment adresine gidin. 
 



 Teknik spesifikasyonlar 
 

 Türkçe 83 
 

Standartlara uyum 
Astral şu standartlara uyar: 

IEC 60601-1 Tıbbi Elektrikli Ekipman - Temel Güvenlik ve Elzem Performans için Genel Gereklilikler 

IEC 60601-1-2 Tıbbi elektrikli ekipman- Kısım 1-2: Temel güvenlik ve elzem performans için genel 
gereklilikler - Kollateral standart: Elektromanyetik uyumluluk - Gereklilikler ve test 

IEC 60601-1-8 Tıbbi elektrikli ekipman ve tıbbi elektrikli sistemlerde alarm sistemleri için genel 
gereklilikler, test ve kılavuz 

IEC 60601-1-11 Tıbbi elektrikli ekipman- Kısım 1-11: Temel güvenlik ve elzem performans için 
genel gereklilikler - Kollateral standart: Evde sağlık bakımı ortamında kullanılan tıbbi elektrikli 
ekipman ve tıbbi elektrikli sistemler için gereklilikler 

ISO 80601-2-72 Tıbbi elektrikli ekipman- Kısım 2-72: Ventilatöre bağımlı hastalar için ev sağlık 
bakımı ortamı ventilatörlerinin temel güvenlik ve elzem performansı için belirli gereklilikler 

 

Eğitim ve destek 
Eğitim ve destek materyalleri için lütfen ResMed temsilcinizle irtibat kurun. 
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Sınırlı garanti 
ResMed Ltd (bundan böyle 'ResMed'), ResMed ürününüz satın aldığınız tarihten itibaren aşağıda 
belirtilen süre boyunca malzeme ve işçilik hatalarından ari olacağını garanti etmektedir. 

Ürün Garanti süresi 

Maske sistemleri (maske çerçevesi, yastık, başlık ve tüp dahil) – tek kullanımlık 
cihazlar hariç 
Aksesuarlar– tek kullanımlık cihazlar hariç 
Esnek tipte parmak nabız sensörleri 
Nemlendirici su hazneleri 

90 gün 

ResMed dahili ve harici batarya sistemleriyle kullanım için bataryalar 6 ay 

Klips tipte parmak nabız sensörleri 
CPAP ve çift aşamalı cihaz veri modülleri 
Oksimetreler ve CPAP ile çift aşamalı cihaz oksimetre adaptörleri 
Nemlendiriciler ve temizlenebilir nemlendirici su hazneleri 
Titrasyon kontrol cihazları 

1 yıl 

CPAP, çift aşamalı ve ventilasyon cihazları (harici güç kaynağı birimleri dahil) 
Batarya aksesuarları  
Taşınabilir diyagnostik/tarama cihazları 

2 yıl 

 
Bu garanti sadece ilk müşteri için geçerlidir. Transfer edilemez. 
Ürün, normal kullanım koşulları altında arızalanırsa, ResMed, tercih hakkı ResMed'e ait olacak şekilde 
arızalı ürünü veya herhangi bir parçasını tamir edebilir veya değiştirebilir.  
İşbu Sınırlı Garanti şunları kapsamamaktadır: a) yanlış kullanım, suistimal, üründe tadilat veya değişiklik 
yapılmasından kaynaklanan herhangi bir hasar; b) ResMed tarafından açıkça ilgili onarımları yapmaya 
yetkili olduğu belirtilmemiş olan herhangi bir servis tarafından gerçekleştirilen onarımlar; c) sigara, pipo, 
puro veya diğer tütün ürünlerinden kaynaklanan herhangi bir hasar veya kirlilik; ve d) bir elektronik 
cihaz üzerine veya içine su dökülmesi nedeniyle oluşan herhangi bir hasar. 
Garanti, ürünün ilk satın alınan bölgenin dışına satılması veya yeniden satılması ile geçersiz hale gelir. 
Arızalı ürünlere ilişkin garanti talepleri, ilk müşteri tarafından satın alma noktasına bildirilmelidir. 
İşbu garanti, her türlü zımni ticari elverişlilik veya belirli bir amaç için uygunluk garantisi dahil olmak 
üzere, diğer tüm açık veya zımni garantilerin yerini almaktadır. Bazı bölgeler veya ülkelerde, zımni 
garantinin ne kadar süre ile geçerli olduğu konusunda herhangi bir kısıtlamaya izin verilmediğinden 
yukarıdaki sınırlama sizin için geçerli olmayabilir. 
ResMed, herhangi bir ResMed ürününün satılması, kurulması veya kullanılması sonucu ortaya çıkan 
arızi veya dolaylı hasarlardan sorumlu değildir. Bazı bölgeler veya ülkelerde, arızi veya dolaylı hasarların 
hariç tutulması veya sınırlanmasına izin verilmediğinden yukarıdaki sınırlama sizin için geçerli 
olmayabilir.  
İşbu garanti size belirli yasal haklar vermekte olup, bölgeden bölgeye değişiklik gösteren diğer başka 
haklara sahip olabilirsiniz. Garanti haklarınız ile ilgili daha ayrıntılı bilgi edinmek için, yerel ResMed 
satıcınıza veya ResMed ofisine başvurunuz. 
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Ek A: Tanımlar 
 

Ventilasyon ayarları tanımları 
Mevcut ayarlar ventilasyon modu seçimine göre değişir. Her mod mevcut ayarların ayrıntılarını verir. 

Ayar Tanım 

Apne Tanımı Apne Tanımı bir apnenin saptanması için gecikmesi gereken nefes tipini ayarlar. 

Apne Aralığı 
(Tapne) 

Apne Aralığı (Tapne) bir apnenin saptanması için gerekli olan nefessiz veya spontan 
nefessiz dönemi ayarlar. 

Apne Cevabı Apne Cevabı ventilatörün bir apne saptandığında davranışını ayarlar. 

Devre Tipi Devre Tipi Çift uzantılı devre, ekspiratuar valfli Tek uzantılı devre veya bilinçli kaçaklı 
Tek uzantılı devreden hangisinin kullanıldığını ayarlar. 

CPAP Sürekli Pozitif Havayolu Basıncı (CPAP) bir spontan nefes boyunca devam ettirilen 
basıncı ayarlar. 

Döngü Döngü (Ekspiratuar Tetik olarak da bilinir) bir nefes içinde ekspirasyon başlangıcının 
saptandığı eşiği ayarlar. 

EPAP Ekspiratuar Pozitif Havayolu Basıncı (EPAP) hastaya ekspirasyon sırasında iletilecek 
basıncı ayarlar. 

Akış şekli Zorunlu kontrollü hacim nefeslerinin iletilmesi için hedef akış dalgaformunu ayarlar. 

İnspiratuar süre seçeneği 
(İnsp. Süre Seçeneği) 

İnspiratuar süre seçeneği (İnsp Süresi Seçeneği) hacim kontrollü nefesleri konfigüre 
etmek için İnspiratuar Süre (Ti) veya Tepe İnspiratuar Akıştan (PIF) hangisinin 
kullanıldığını ayarlar. 

Arayüz tipi İnvaziv, maske vey ağızlık 

Aralık İç çekme aralığı iç çekme nefesleri arasındaki dönemi ayarlar. 

IPAP İnspiratuar Pozitif Havayolu Basıncı (IPAP) hastaya inspirasyon sırasında iletilecek 
basıncı ayarlar.  

Büyüklük  Büyüklük iletilen manuel veya iç çekme nefesinin büyüklüğünü normal ventilasyon 
nefesinin büyüklüğüne relatif olarak ayarlar. Manuel veya iç çekme nefeslerinin 
konfigürasyonu için ayrı büyüklük ayarları kullanılabilir. 

Manuel Nefes Manuel Nefes bir manuel nefesin iletilme için kullanılıp kullanılamayacağını ayarlar. 

Maske Tipi Maske Tipi, devre tipi kaçaklı tek olduğunda kullanılan maske veya hat içi vent tipini 
ayarlar. 

Maks. EPAP Maksimum Ekspiratuar Pozitif Havayolu Basıncı (Maks. EPAP), üst hava yolu açıklığını 
muhafaza etmek için ekspirasyon sırasında hastaya iletilecek maksimum basıncı 
ayarlar. 

Maks PS Maksimum Basınç Desteği (Maks PS), maksimum basınç desteğini Hedef Va elde 
etmek üzere izin verilen EPAP üzerine ayarlar. 

Min EPAP Minimum Ekspiratuar Pozitif Basınç (Min EPAP) üst havayolu açıklığını sürdürmek 
üzere ekspirasyon sırasında hastaya iletilmesine izin verilen minimum basıncı ayarlar. 

Min EPAP herhangi bir alt havayolu bozukluğunu tedavi etmek üzere ayarlanmalıdır. 

Min PS Minimum Basınç Desteği (Min PS), minimum basınç desteğini Hedef Va (iVAPS) elde 
etmek üzere izin verilen EPAP üzerine ayarlar. 
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Ayar Tanım 

P kontrol Basınç kontrol (P kontrol) basınç destekli nefesler için inspirasyon sırasında iletilmek 
üzere basınç desteğini PEEP üzerine ayarlar. 

P kontrol maks Maksimum izin verilen basınç kontrolü (P kontrol maks), maksimum basınç kontrolünü 
hedef güvenlik hacmi elde etmek üzere izin verilen PEEP üzerine ayarlar. 

Hasta tipi Yetişkin veya Pediatrik arasından seçin. Bu ayar ventilasyon ayarları için kullanılabilen 
varsayılan değerler ve aralıkları konfigüre eder ve Devre Öğrenme içinde uygulanan 
devre direnci kabul kriterlerini belirler. 

PEEP Pozitif Son Ekspiratuar Basınç (PEEP) ekshalasyon sırasında devam ettirilen basıncı 
ayarlar. 

PIF Tepe İnspiratuar Akış (PIF) hacim kontrollü nefesler için maksimum iletilen akışı 
ayarlar. 

PS Basınç destekli nefesler (spontan nefesler) için inspirasyon sırasında iletilmek üzere 
basınç desteğini PEEP üzerine ayarlar. 

PS Maks Maksimum izin verilen Basınç Desteği (PS Maks), maksimum basınç desteğini hedef 
güvenlik tidal hacmi elde etmek üzere izin verilen PEEP üzerine ayarlar. 

Ht Boy Hasta Boyu (Ht Boy) hastanın anatomik ölü boşluğunu ve İdeal Vücut Ağırlığını tahmin 
etmek için kullanılır. 

Soln hızı Solunum hızı (Soln. hızı) ventilatör tarafından hastaya iletilecek dakikada nefes 
sayısını (nefes/dk) ayarlar. Ölçülen solunum hızı hasta tetiklenen nefesler nedeniyle 
daha yüksek olabilir. 

Yükselme Süresi Yükselme süresi basınç kontrollü nefesler için ventilatörün inspiratuar basınca 
ulaşması için süreyi ayarlar. 

Güvenlik Vt Güvenlik tidal hacmi her ventilatör tarafından iletilen nefes için hedef minimum tidal 
hacmi (Vt) ayarlar. 
 

İç Çekme İkazı İç çekme ikazı ventilatörün bir iç çekme nefesi iletimi öncesinde tek bir bip verip 
vermeyeceğini ayarlar. 

İç Çekme Nefesi İç Çekme Nefesi iç çekme aralığında büyütülmüş bir nefesin (bir iç çekme nefesi) 
iletilip iletilmeyeceğini ayarlar. 

Hedef Ht Hızı Hedef Hasta Hızı (Hedef Ht Hızı) iVAPS akıllı destek solunum Hızı (iBR) için üst sınırı 
ayarlar. 

Hedef Va Hedef Alveoler Dakikada Ventilasyon (Hedef Va) iVAPS için servo ventilasyon hedefini 
ayarlar. 

Ti İnspiratuar süre (Ti) bir nefesin inspiratuar fazın süresini ayarlar. 

Ti Maks Maksimum inspiratuar süre (Ti Maks) bir nefesin inspiratuar fazın maksimum süresini 
ayarlar. 

Ti Min Minimum İnspiratuar Süre (Ti Min) bir nefesin inspiratuar fazın minimum süresini 
ayarlar. 

Tetikleme Ventilatörün üzerinde yeni bir nefes tetiklediği tetik eşiğini ayarlar.  

Tetik ekshalasyon başlangıcından sonra ilk 300 msn boyunca blokedir. 

Tetikleme Tipi Tetikleme tipi bir çift devre seçildiğinde basınç tabanlı tetik eşiği mi akış tabanlı tetik 
eşiği mi kullanıldığını ayarlar. 

Vt Tidal Hacim (Vt) hastaya zorunlu kontrollü bir hacim nefesinde mL olarak iletilecek gaz 
hacmini ayarlar. 
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Ölçülen ve hesaplanan parametre tanımları 
Aşağıdaki ölçülen ve hesaplanan parametreler konfigürasyon sırasında veya ventilasyon sırasında 
gösterilir. Her Ventilasyon modu gösterilen parametrelerin ayrıntılarını verir. 

Parametre Tanım 

FiO2 Devreye iletilen Oksijen yüzdesi ortalaması 

I:E I:E inspiratuar sürenin ekspiratuar süreye oranıdır. 

Ölçülen I:E oranı ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir.  

Beklenen I:E oranı hesaplanır ve Soln hızı ayarı Kapalı olarak ayarlanmamışsa ayarlar 
ekranlarında gösterilir. 

Kaçak Kaçak ortalama bilinçsiz kaçaktır. Çift uzantılı devreler için bir yüzde olarak ve bilinçli 
kaçaklı Tek uzantılı devreler için akış olarak bildirilir. 

Ölçülen kaçak ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

MV Dakika Ventilasyonu (MV), son sekiz soluk boyunca ortalaması alınmış ekspire tidal 
hacim ve Hedef Hasta Hızının (Hedef Ht Hızı) ürünüdür. 

MV, iVAPS konfigürasyonu sırasında hesaplanan bir parametre olarak görüntülenir. 

MVe Ekspiratuar Dakika Hacmi (MVe) son sekiz nefes üzerinden ortalanmış olarak solunum 
hızı ve ekspiratuar tidal hacminin çarpımıdır.  

Ölçülen MVe ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

MVi İnspiratuar Dakika Hacmi (MVi) son sekiz nefes üzerinden ortalanmış olarak solunum 
hızı ve inspiratuar tidal hacminin çarpımıdır.  

Ölçülen MVi ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

Basınç Basınç, hasta portunda ölçüldüğü haliyle hastanın mevcut hava yolu basıncıdır. 

Ölçülen Basınç ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

PEEP Son ekspiratuar basınç (PEEP) son ekspirasyon sonundan 50 ms önce ölçülen hava yolu 
basıncıdır. 

Ölçülen PEEP ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

Pmean Son nefes sırasında hastanın ortalama hava yolu basıncı. 

% Spont döngü % Spont döngü son 20 nefes üzerinden spontan olarak tetiklenen nefeslerin 
yüzdesidir. 

% Spont tetik % Spont tetik son 20 nefes üzerinden spontan olarak tetiklenen nefeslerin yüzdesidir. 

Ölçülen %Spont Tetik ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

PIF Tepe İnspiratuar Akış (PIF) son inspirasyon sırasında ulaşılan maksimum akıştır. 

Ölçülen PIF ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

Beklenen PIF hacim kontrollü nefesler için hesaplanıp İnspiratuar Faz Süresi Seçeneği 
Ti olarak ayarlandığında ayarlar ekranlarında gösterilir. 

PIP Tepe İnspiratuar Basınç (PIP) son inspirasyon sırasında ulaşılan maksimum hava yolu 
basıncıdır. 

Ölçülen PIP ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

Nabız hızı Ölçülen Nabız hızı (nabız) bir nabız oksimetresi kullanıldığında izlenen bir parametre 
olarak gösterilir. 
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Parametre Tanım 

Soln hızı Solunum hızı (Soln hızı) son sekiz nefes üzerinden ortalanmış olarak dakikada nefes 
sayısıdır. 

Ölçülen Soln hızı ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

RSBI Hızlı Yüzeysel Solunum İndeksi (RSBI) solunum hızının Tidal Hacme bölünmesiyle 
hesaplanır. 

Ölçülen RSBI ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

SpO2 Ölçülen fonksiyonel Oksijen Satürasyonu (SpO2) bir nabız oksimetresi kullanıldığında 
izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

Te Ekspiratuar süre Te son ekspiratuar fazın saniye olarak süresidir. 

Ti İnspiratuar süre Ti son inspiratuar fazın saniye olarak süresidir. 

Ölçülen Ti ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

Beklenen Ti hacim kontrollü nefesler için hesaplanıp İnspiratuar Faz Süresi Seçeneği 
PIF olarak ayarlandığında ayarlar ekranlarında gösterilir. 

Va Alveoler Dakikada Ventilasyon (Va) (Tidal Hacim - Ölü boşluk) x Soln. Hızı ile 
hesaplanır. 

Ölçülen Va ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

Vte Ekspiratuar Tidal Hacmi (VTe) son nefes sırasında ekspirasyonla verilen hacimdir. 

Ölçülen Vte ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

Vti İnspiratuar Tidal Hacim (VTi) son nefes sırasında inspirasyonla alınan hacimdir. 

Ölçülen VTi ventilasyon sırasında izlenen bir parametre olarak gösterilir. 

Ortalama Vt Ortalama Tidal Hacim (Ortalama Vt) ventilasyonun son beş dakikası boyunca 
ekspirasyonla verilen ortalama hacimdir. 

Ortalama Vt iVAPS konfigürasyonu sırasında bir hesaplama parametresi olarak 
gösterilir. 

Ortalama Vt/kg Kg başına Ortalama Tidal Hacim (Ortalama Vt/kg) Ortalama Vt'nin İdeal Vücut 
Ağırlığına bölünmüş halidir. 

Ortalama Vt iVAPS konfigürasyonu sırasında bir hesaplama parametresi olarak 
gösterilir. 
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