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Ce document contient de I’information appartenant & Fresenius Medical Care Renal Therapies Group,
LLC et a ses sociétés affiliées (« Fresenius Medical Care »). Le contenu ne peut étre divulgué a des tiers,
copié ni reproduit, en totalité ou en partie, sous quelque forme que ce soit, sans I’autorisation écrite
préalable de Fresenius Medical Care.

Fresenius Medical Care, le logo triangle, 2008, 2008K@home, le logo @ home, Combiset, Twister,
NaturaLyte, GranuFlo, DIASAFE et PURISTERIL sont des marques de commerce de Fresenius Medical
Care Holdings, Inc., et/ou de ses sociétés affiliées. Citrasate est une marque déposée d’Advanced Renal
Technologies, Inc. aux Etats-Unis et sont utilisées sous licence d’Advanced Renal Technologies, Inc.
Toutes les autres marques de commerce appartiennent a leurs propriétaires respectifs.

Attention : En vertu des lois fédérales américaines, cet appareil ne peut étre vendu que par un médecin
ou sur I’ordonnance d’un médecin. La fréquence, la durée et les paramétres de traitement doivent étre
déterminés par le médecin prescripteur.

Remarque : Les fonctionnalités de I’appareil ne sont pas toutes disponibles dans toutes les régions.

L’appareil d’hémodialyse 2008K est fabriqué par :
Fresenius USA, Inc.

4040 Nelson Ave.

Concord, CA 94520

Vous pourrez trouver de I'information technique relative (entre autres) a I’installation, a I’entretien
préventif et a I’étalonnage dans le document 2008K Technician’s Manual (Manuel du technicien du
2008K), P/N 490049.

Contactez le service d’assistance technique de Fresenius Medical Care pour les bulletins de service
applicables. Pour accéder au répertoire des pieces de rechange de I’appareil d’hémodialyse 2008K ou
obtenir d’autres précisions, rendez-vous sur notre site Web www.fmcna.com

Indications d’utilisation : I’utilisation de I’appareil d’hémodialyse 2008K est indiquée pour le traitement
aigu et chronique par dialyse.
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A propos de ce manuel...
A propos de ce manuel...

L’Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de I’utilisateur a pour objet de former le
personnel soignant qualifié au fonctionnement, a 1’utilisation et a I’entretien de 1’appareil
d’hémodialyse 2008K. Il ne s’agit pas d’un guide d’administration de I’hémodialyse,
traitement médical qui ne doit avoir lieu que sous la supervision d’un médecin autorisé.

Le manuel est structuré de maniére a guider pas a pas le personnel soignant lors de
I’installation, du fonctionnement et du nettoyage de 1’appareil d’hémodialyse 2008K en
utilisation quotidienne. Il commence par un survol des principaux composants et de leur place
dans I’appareil. Ensuite, il guide I’utilisateur tout au long du processus de préparation
quotidienne. Une fois ’appareil prét a ’utilisation, le guide explique pas a pas la saisie des
parametres de traitement spécifiques au patient. Vient ensuite une présentation de la fonction
des divers écrans, permettant de surveiller le traitement, suivie des instructions sur la manicre
de terminer le traitement et de nettoyer 1’appareil. Le manuel comprend enfin un guide de
diagnostic et des sections sur I’entretien et les fonctions optionnelles de 1’appareil.

Le manuel de I’utilisateur de I’appareil d’hémodialyse 2008K est structuré de la maniére
suivante :

e Préface

La préface identifie I’audience cible et décrit comment le manuel est structuré.
Elle traite de divers aspects de I’exécution de I’hémodialyse et de la responsabilité
attachée a I’appareil et indique comment communiquer avec Fresenius USA, Inc.

e Chapitre 1—Apercu

L’apercu présente I’appareil d’hémodialyse 2008K, ses caractéristiques, ses fonctions
et, au moyen d’images et de descriptions, comment celles-ci sont organisées dans
’appareil.

e Chapitre 2—Préparation quotidienne de I’appareil

Ce chapitre présente les méthodes recommandées de préparation quotidienne de
I’appareil d’hémodialyse 2008K en vue d’une hémodialyse quotidienne standard.

e Chapitre 3—Réglage des parametres de traitement

Dans ce chapitre, on décrit comment saisir les données de traitement et guide
’utilisateur d’un écran de traitement a 1’autre pour y saisir les paramétres de traitement
spécifiques au patient dans 1’ordre recommandé. Le chapitre explique également la
marche a suivre pour commencer le traitement de dialyse.

e Chapitre 4— Monitorage et exécution du traitement

Ce chapitre présente les différents écrans utilisés pour surveiller le traitement de
dialyse. Il explique les caractéristiques de chaque écran et I’information affichée.
Viennent d’abord les écrans donnant un apergu général du déroulement du traitement,
suivis par les écrans d’une portée plus étroite fournissant des données plus précises et
détaillées. Le chapitre se termine par une description de la méthode recommandée pour
terminer le traitement.
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e Chapitre 5—Désinfection et entretien

Ce chapitre contient les recommandations relatives aux processus de nettoyage et de
désinfection prescrits, ainsi que les méthodes d’entretien incombant a 1’utilisateur.

e Chapitre 6—Alarmes et guide de diagnostic

Ce chapitre présente les messages d’alarme et constitue pour 1’utilisateur un guide de
référence rapide a consulter pour identifier rapidement les causes des avertissements et
des alarmes et les manicres d’y remédier.

e Annexes

Le manuel comporte en outre un certain nombre d’annexes portant sur les traitements
d’hémodialyse optionnels, tel que I’hémodialyse avec aiguille unique. Il contient
¢galement des renseignements sur la préparation, I’adaptation, I’entreposage et les
spécifications de I’appareil d’hémodialyse 2008K.

¢  Glossaire
Le manuel comprend aussi un glossaire des termes utilisés
e Index

Enfin, un index aide I’utilisateur a retrouver les renseignements cherchés

Connaissances préalables

L’utilisateur de 1’appareil d’hémodialyse 2008K doit avoir recu la formation lui permettant
d’administrer un traitement d’hémodialyse sous la direction d’un médecin. L’utilisateur doit
en outre :

e Connaitre la méthodologie de I’hémodialyse et la physiologie pertinente;
e Connaitre et appliquer avec compétence les techniques d’asepsie;
e S’étre parfaitement familiarisé avec le contenu du présent manuel;

e Avoir recu une formation adéquate le qualifiant pour faire fonctionner I’appareil et
savoir distinguer un fonctionnement anormal.

8 Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B



A propos de ce manuel...

Lectures suggérées

Les documents suivants contiennent de I’information relative a I’appareil d’hémodialyse
2008K :

2008K Technicians Manual (Manuel du technicien de I’appareil d’hémodialyse 2008K;
P/N 490049)

2008K Calibration Procedures manual (Manuel des méthodes d’étalonnage de
I’appareil d’hémodialyse 2008K; P/N 507296)

2008K Preventive Maintenance Procedures Manual (Manuel des méthodes de
maintenance préventive de I’appareil d’hémodialyse 2008K; P/N 507297)

2008K/K? Troubleshooting Guide (Guide de dépannage des appareils d’hémodialyse
2008K/K?; P/N 507298)

2008K/K@home/K2 Spare Parts Manual (Répertoire des pieces de rechange des
appareils d’hémodialyse 2008K/K@home/K2; P/N 490124)

2008K Installation Checklist (Liste de vérification de 1’installation de 1’appareil
d’hémodialyse 2008K; P/N 490051)

2008K Installation Checklist Instructions (Instructions relatives a la liste de vérification
de I’installation de I’appareil d’hémodialyse 2008K; P/N 507300)

Pour les bulletins d’information du service sur le terrain, vous pouvez consulter le site
Web de Fresenius Medical Care North America (FMCNA) : www.FMCNA.com pour
obtenir ces documents ou contacter votre centre d’hémodialyse de référence pour
obtenir plus d’information.

On peut se procurer des commentaires concernant 1’augmentation attendue de la
recirculation du sang dans le circuit extracorporel durant le traitement avec aiguille
unique quand on utilise les ensembles d’administration, dialyseurs, cathéters et aiguilles
a fistule recommandés.
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Références

10

Symbole

Description

A

Avertissement! Ce symbole identifie des situations ou des actions qui
pourraient entrainer des lésions corporelles, voire la mort. Les messages
d’avertissement présentés tout au long du manuel sont accompagnés de ce
symbole.

VNN

Risque de choc électrique : Ce symbole avertit d'un risque de choc
électrique intense di a l'utilisation ou a la manipulation incorrecte de l'appareil.

Risque de substances corrosives : Un message d’avertissement
indiquant une substance corrosive se rapporte a un risque de blessure ou
d’'une panne de la machine occasionné par I'utilisation inappropriée ou la
mauvaise manipulation de I'équipement.

Danger associé a une surface, un liquide ou des vapeurs chaudes :
Un message d’avertissement indiquant une surface, un liquide ou des
vapeurs chaudes, se rapporte au risque de blessure occasionné par
I'utilisation inappropriée ou la mauvaise utilisation de I'équipement.

Attention : Ce symbole identifie des situations ou des actions qui
pourraient endommager I'appareil.

Action obligatoire : Commande décrivant I'action exigée pour maintenir
la sécurité.

Remarque : Ce symbole indique un conseil ou une recommandation
concernant certaines pratiques ou méthodes.

Ne pas réutiliser

]
-

MARCHE : Ce symbole, placé au-dessus des commutateurs, a l'arriére
de I'appareil, indique que le commutateur correspondant est a la position
de MARCHE.

(0]
—

O—

ARRET : Ce symbole, placé au-dessous des commutateurs, a I'arriére
de 'appareil, indique que le commutateur correspondant est a la position
d’ARRET.

Degré de protection contre les chocs électriques : Type B

Degré de protection contre les chocs électriques : Type CF — Brassard
pour la prise de la tension artérielle seulement

MR Unsafe (non compatible avec la résonance magnétique) : Elément
présentant des risques inacceptables pour le patient, le personnel médical
ou d’autres personnes au sein de I'environnement de RM (résonance
magnétique).

0@ e>O 0RO

Prise de terre avec protection
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Symbole Description

Prise de terre
! Equipotentialité

Nom Description

Bouton Fait référence a une zone sensible a la pression, située dans les écrans de
traitement, servant a saisir les parameétres de traitement.

Panneau de Le panneau de commande est situé dans le tiers supérieur de I'appareil; il

commande contient I'écran tactile et les touches de commande du traitement.

Touche Une touche est un coussinet surélevé sensible a la pression, situé sur le
panneau de commande a I'extérieur de I'écran de traitement et sert a saisir
une valeur, a faire une sélection ou a lancer une action ou un processus.

Ecran Représentation graphique dans I'écran tactile. Il y a huit écrans principaux,
chacun accessible a partir des autres.

Sous-écran Ecran plus petit ouvert & partir d’'un écran principal. Les sous-écrans ne
sont pas accessibles depuis tous les écrans principaux.

Ecran tactile Zone située dans la partie moyenne de la console de commande, ou
s’affichent les écrans de traitement.
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A propos de I’hémodialyse...

Indications

L’hémodialyse est un traitement prescrit par un médecin aux patients atteints d’insuffisance
rénale aigu€ ou chronique, lorsqu’un traitement conservateur est jugé inadéquat.
Le traitement peut étre intermittent ou continu.

Contre-indications

Il n’y a pas de contre-indication absolue a I’hémodialyse, mais le passage du sang d’un
patient dans un circuit extracorporel peut nécessiter I’administration d’un anticoagulant pour
I’empécher de coaguler. En outre, les paramétres de dialyse doivent étre optimisé€s pour éviter
que le patient éprouve des malaises. Les patients prennent souvent des médicaments prescrits
par leur médecin. Or, une partie de ces médicaments peut étre extraite du sang par la dialyse,
diminuant ainsi leur effet thérapeutique. 1l arrive aussi que, chez les patients atteints
d’insuffisance rénale, les médicaments soient excrétés moins rapidement que prévue et que
leur concentration sanguine en soit accrue. Le médecin prescripteur doit donc déterminer
quelle est la posologie appropriée des médicaments pour obtenir 1’effet thérapeutique désiré.

Effets secondaires de I’lhémodialyse

La dialyse peut parfois causer une hypovolémie ou une hypervolémie, une hypertension
artérielle ou une hypotension artérielle, avec les symptomes associés, les maux de téte, les
nausées, les crampes ou d’autres effets musculaires désagréables. Les patients peuvent aussi
présenter une hyperthermie ou une hypothermie, des démangeaisons, de 1’anxiété, des
convulsions, des crises ou d’autres symptomes neurologiques associés a la « démence des
dialysés ». Ces symptdmes semblent se produire lorsque le volume sanguin ou I’équilibre
¢électrolytique du patient ne sont pas maintenus dans des limites acceptables. Des
complications plus dangereuses, hémorragie, embolie gazeuse, ou hémolyse, peuvent se
traduire par des atteintes graves, voire entrainer la mort du patient. Le médecin prescripteur
doit comprendre que la prescription d’une dose insuffisante de bicarbonate peut contribuer a
I’apparition d’une acidose métabolique, alors qu’une dose excessive de bicarbonate peut
entrainer la survenue d’une alcalose métabolique. Les deux états sont nocifs pour le patient et
augmentent le risque de mortalité. Une surveillance appropriée de tous les aspects de la
dialyse peut prévenir ou contrdler les réactions ou complications physiologiques.

Il peut se produire des réactions pyrogenes entrainant des 1ésions chez le patient. On
consideére en général que ces réactions peuvent étre maitrisées en maintenant la solution du
dialysat dans les limites chimiques et bactériologiques (pour plus d’information, reportez-
vous a Qualité de I’eau a la page 239, dans la section « Spécifications de ’appareil
d’hémodialyse 2008K »). La non-observance de ces normes concernant 1’eau peut aussi
mener a des effets toxiques cumulatifs. La non-observance des normes concernant 1’eau peut
aussi mener a des effets toxiques cumulatifs.

11 est indispensable de mettre sur pied un programme régulier de désinfection et de
vérification du systéme de traitement de I’eau, de la tuyauterie, des conduites d’arrivée d’eau,
des filtres et des contenants de concentré ou du systéme d’alimentation en concentré de
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I’appareil d’hémodialyse et de s’y conformer. Un tel programme peut varier d’un
¢tablissement a un autre.

La contamination du circuit sanguin extracorporel, ou 1’utilisation de méthodes inadéquates
de réutilisation des dialyseurs peut également entrainer des infections ou des réactions
pyrogenes.

Des réactions allergiques aux désinfectants chimiques peuvent se produire en cas de non-
respect des instructions destinées a éliminer les résidus de désinfectant ou a maintenir leur
concentration a un niveau acceptable. On utilise des désinfectants chimiques pour désinfecter
le dialyseur, 1’appareil d’hémodialyse et les systémes de distribution et de traitement de 1’eau.

Les branchements de tubulures de sang doivent étre faits de maniére aseptique.

Veillez a ce que toutes les tubulures et tous les branchements de conduites soient sécuritaires
et étroitement surveillés, de maniére a éviter toute perte de sang ou entrée de 1’air dans le
circuit sanguin extracorporel, ainsi que les erreurs dans le systeme de contrdle de
’ultrafiltration. Le patient peut avoir besoin d’une transfusion sanguine ou d’une autre
intervention médicale pour prévenir, le cas échéant, des troubles cardiaques ou respiratoires.

La tension artérielle et 1’état général du patient doivent étre surveillés attentivement au cours
de la dialyse, pour pouvoir prendre des mesures de correction ou de traitement appropriées.
11 est particulieérement important de surveiller le taux de potassium sérique du patient, pour
prévenir la dysrythmie cardiaque, et le temps de coagulation, pour empécher les troubles de
coagulation.

Ces instructions portent sur I’appareil d’hémodialyse 2008K. L’ appareil ne doit étre utilisé
que conformément a celles-ci. Avant de se servir de 1’appareil, les utilisateurs doivent étre
parfaitement formés a son utilisation et doivent avoir Iu le manuel dans sa totalité, y compris
les annexes. Une utilisation ou un entretien inadéquats de 1’appareil peuvent se traduire par de
graves atteintes, pouvant causer la mort du patient.

Module du tensiométre — Contre-indications

La liste ci-dessous énumeére les contre-indications, généralement acceptées, associées a
I’utilisation d’un appareil de mesure automatique de la tension artérielle avec minuterie
utilisant la méthode oscillométrique :

e Utilisation d’un appareil ceeur-poumon
e Problémes de circulation périphérique
e Arythmie sévere

e Extrasystoles

e Convulsions

e Spasmes

e Tremblements

e Tachycardie

L’utilisation d’un brassard de dimension incorrecte pour la mesure de la tension artérielle
peut se traduire par des mesures erronées.

Cette liste n’est fournie qu’a titre indicatif. Il incombe au médecin traitant de déterminer si
I’utilisation d’un instrument médical sur un patient particulier est pertinente ou non.
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La présente section contient des avertissements généraux relatifs a ’utilisation et a I’entretien
de I’appareil d’hémodialyse 2008K. Il ne s’agit ici que d’un sommaire incomplet, d’autres
messages d’avertissement associés a des sujets pertinents étant présentés dans diverses
sections de ce manuel.

Eau

Avertissement! Effectuez le raccordement d’arrivée d’eau conformément aux spécifications
de I’appareil. Pour obtenir plus de précisions, reportez-vous a I’Annexe B, « Spécifications
de I’appareil d’hémodialyse 2008K ». La concentration ionique et la qualité bactériologique
adéquates du dialysat ne sont généralement obtenues qu’en utilisant de 1’eau traitée
répondant aux normes de qualité de I’eau (pour plus d’information, reportez-vous a Qualité
de I’eau et Qualité du dialysat a la page 239, dans la section « Spécifications de I’appareil
d’hémodialyse 2008K »). Il faut veiller a se conformer a toutes les spécifications. La source
d’eau doit étre vérifiée périodiquement, de maniére a déceler toute variation dans la qualité
et la composition de 1’eau qui pourrait avoir des effets indésirables pour le patient ou pour
I’appareil d’hémodialyse. Une attention particuliére doit étre portée a la présence de
substances chimiques, tels 1’aluminium, le chlore et les chloramines, qui peuvent causer des
complications chez les patients dialysés.

Avertissement! Conformez-vous a tous les réglements locaux concernant I’isolement des
dispositifs dans I’alimentation d’eau, contre tout refoulement d’eau usagée. Il doit y avoir
une coupure antiretour entre le tuyau de vidange de ’appareil et la conduite d’évacuation.

Concentrés

Avertissement! Les concentrés d’acide et de bicarbonate spécifiques, y compris les taux de
bicarbonate, de sodium et d’autres électrolytes, doivent étre prescrits par un médecin.

Avertissement! Il existe de nombreux types de concentrés pour les appareils
d’hémodialyse. Les concentrés contiennent des quantités variées de dextrose, de potassium,
de calcium, de sodium, de chlore, de magnésium et d’autres éléments. La plupart des
concentrés sont en deux parties, une solution d’acide et une solution de bicarbonate, qui sont
diluées dans 1’appareil avec de I’eau. Méme dans le sous-groupe des concentrés de
bicarbonate, il y a au moins quatre méthodes de mélange des solutions. Chacune de ces
méthodes nécessite un étalonnage et des réglages particuliers. Certaines ne sont pas
compatibles. Il est essentiel que les types de bicarbonate et d’acide soient adaptés I'un a
I’autre. Veillez a utiliser des solutions, étiquettes et réglages compatibles. Les réglages
comprennent |’étalonnage de I’appareil, des adaptateurs spéciaux pour certains types de
concentrés, le réglage adéquat pour le concentré choisi et I’étiquetage. L’ utilisation de
solutions non adaptées et un étalonnage non conforme pourraient produire un dialysat
incorrect et des 1ésions graves pouvant entrainer la mort du patient. Vérifiez la composition,
la conductivité et le pH en cas de changement de type de concentré.
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Avertissement! Le concentré d’acide, le concentré de bicarbonate et 1’eau doivent étre de
qualité appropriée pour garantir I’innocuité et les performances du dialysat final (pour plus
d’information, reportez-vous a Qualité du concentré a la page 239, dans la section

« Spécifications de I’appareil d’hémodialyse 2008K »).

Avertissement! Le raccordement a un systéme central d’alimentation en acide ou en
bicarbonate nécessite 1’installation de certaines piéces mécaniques. Pour obtenir plus de
précisions, communiquez avec Fresenius USA, Inc.

Avertissement! Les concentrés d’acide et de bicarbonate congus pour d’autres appareils
d’hémodialyse ne produisent un dialysat approprié que si 1’appareil est étalonné en vue de
leur utilisation. La sélection des types de concentré ne doit étre faite que par une personne
qualifiée et autorisée. L’appareil d’hémodialyse 2008K peut étre programmé pour divers
types de concentrés. Reportez-vous au Tableau 33 a I’Annexe B pour vous assurer de la
compatibilité des concentrés et des configurations.

Avertissement! Les concentrés d’acide constituent I’un des composants du mélange du bain
de dialyse. Ces produits acides contiennent des substances chimiques qui, aprés avoir été
mélangé, aboutissent a la formation d’acétate (et de citrate dans certains produits) dans le
dialysat. (Veuillez vous reporter a I’étiquetage du concentré pour connaitre les quantités
précises d’acétate/citrate.) Aprés diffusion a travers la membrane du dialyseur, I’acétate (et
le citrate le cas échéant) est métabolisé par le foie en bicarbonate sérique et s’ajoute au
bicarbonate sérique résultant séparément de la diffusion du bicarbonate du dialysat a travers
la membrane du dialyseur. Pendant la dialyse, la dynamique de diffusion et des gradients de
concentrations empéche la concentration de bicarbonate sérique de dépasser la concentration
de bicarbonate du dialysat. La concentration de bicarbonate du dialysat correspond au
réglage « bicarbonate » de I’appareil de dialyse, c’est-a-dire a la dose de bicarbonate
prescrite par le médecin. Sur les appareils d’hémodialyse de série 2008, la dose de
bicarbonate peut étre réglée a une valeur comprise entre 20 et 40 milliéquivalents par litre
(mEgq/l) mais elle peut étre configurée différemment sur d’autres appareils.

A la fin de la séance de dialyse, I’acétate (et le citrate le cas échéant) qui n’a pas encore été
métabolis¢ peut rester dans le sang et sera transformé en bicarbonate sérique apres 1’arrét de
la diffusion, sans possibilité¢ de diffusion en dehors du sang. Le métabolisme post-dialyse de
I’acétate (et du citrate le cas échéant) est donc susceptible d’augmenter briévement la
concentration de bicarbonate sérique au-dela de la concentration de bicarbonate prescrite
pour le dialysat. Lors de la prescription de la dose de bicarbonate, les médecins doivent
prendre en considération cette possibilité.

La prescription d’une dose insuffisante de bicarbonate peut contribuer a I’apparition d’une
acidose métabolique, alors qu’une dose excessive de bicarbonate peut entrainer la survenue
d’une alcalose métabolique. Les deux états sont nocifs pour le patient et augmentent le
risque de mortalité.

Avertissement! La composition sera incorrecte si le connecteur du concentré d’acide n’est
pas raccordé au concentré d’acide approprié ou si le connecteur du concentré de bicarbonate
n’est pas raccordé au concentré de bicarbonate approprié. Les concentrés d’acide et de
bicarbonate utilisés doivent correspondre a ceux qui sont indiqués a I’écran Dialysat. Un
dialysat incorrect peut causer des Iésions, voire la mort du patient. Fresenius USA, Inc.
recommande d’utiliser les contenants de concentré fournis avec 1’appareil. Ces contenants,
de formes et de dimensions différentes, permettent de réduire les risques d’erreur en
assortissant les concentrés d’acide et de bicarbonate.
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Avertissement! L’utilisateur doit toujours vérifier la conductivité et le pH approximatif du
dialysat au moyen d’un dispositif indépendant avant de commencer le traitement et chaque
fois qu’il y a changement de concentrés en cours de traitement.

Avertissement! L’utilisation d’un concentré d’acide a rapport de mélange de 1:44 dans tout
appareil générateur de dialysat a dosage volumétrique de 1:34 peut produire une solution de
dialysat ayant une conductivité normale, mais dépourvue de tampon physiologique. Il se
peut qu’une telle situation ne déclenche pas de message d’alarme. L utilisation de cette
solution de dialysat non conforme peut provoquer des 1ésions, voire la mort du patient.

Avertissement! L appareil doit étre étiqueté pour indiquer le type de concentré de la
configuration. Vérifiez la composition (soit les taux de Na, Cl, K, Ca, Mg, HCOs) et le pH
de la solution de dialysat une fois I’appareil installé ou aprés qu’il a été réglé pour différents
types de concentré. Vérifiez la conductivité et le pH approximatif de la solution de dialysat
au moyen d’un dispositif indépendant avant de commencer la dialyse. Une conductivité ou
un pH incorrects peuvent provoquer des 1ésions ou la mort du patient.

Appareil

Avertissement! Tout manquement aux directives du fabricant concernant I’installation,
I’utilisation et I’entretien de cet appareil peut provoquer des 1ésions, voire la mort du patient.

Avertissement! N’utilisez pas de dispositifs émetteurs de rayonnement électromagnétique
intense, comme les téléphones portables, les dispositifs radio portatifs (émetteurs-récepteurs
portatifs, etc.), les émetteurs-récepteurs radio et autres systémes similaires, & proximité de
votre appareil d’hémodialyse, car il pourrait en résulter un mauvais fonctionnement.

Les téléphones cellulaires et dispositifs raccordés a un WiFi peuvent étre autorisés sous
certaines conditions. Toutefois, en cas d’interférence (par exemple, erreurs de mesure de
pression qui disparaissent quand vous ¢éliminez la source du signal), il est recommandé
d’¢loigner le téléphone cellulaire d’au moins 3 métres (10 pieds) de 1’appareil
d’hémodialyse 2008K lorsque vous passez ou recevez des appels téléphoniques. Si un
appareil raccordé a un WiFi (par exemple, ordinateur portable, tablette, t€léphone
intelligent) est a I’origine de I’interférence, il est recommand¢ d’utiliser cet appareil a au
moins 1,20 m (4 pieds) de I’appareil d’hémodialyse 2008K.

Pour obtenir plus de détails sur la distance de séparation recommandée, veuillez vous
reporter a la déclaration CEM du fabricant a la page 246.

Avertissement! Vous ne devez jamais entreprendre 1’entretien lorsqu’un patient est relié a
’appareil. Si possible, sortez I’appareil de la salle de traitement pour effectuer 1’entretien.
Apposez une étiquette sur 1’appareil pour s’assurer qu’il ne sera pas remis en service par
inadvertance avant que I’entretien soit terminé. Désinfectez 1’appareil et vérifiez le pH et la
conductivité du dialysat avant de remettre 1’appareil en service clinique. Il faut toujours
tester 1’appareil aprés avoir effectué 1’entretien.

Avertissement! L’alimentation électrique doit é&tre monophasée, a trois conducteurs, avec
une prise de type « hopital » et un disjoncteur différentiel (120 V, 60 Hz). La polarité et
I’intégrité de la mise a la terre doivent étre vérifiées initialement et maintenues par la suite.
A défaut d’effectuer ces vérifications, ’utilisateur ou le patient pourraient subir un choc
¢lectrique ou des briilures. L appareil doit étre branché directement dans la prise électrique;
les rallonges et les barres d’alimentation multiprises sont interdites.
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Avertissement! Risque de choc électrique. N’enlevez pas les couvercles. L’entretien doit
&tre assuré par un personnel qualifié. Remplacez les fusibles par des fusibles de méme type
et de méme calibre uniquement.

Avertissement! Veillez a ne pas installer la pile de 9 volts a I’envers dans 1’appareil. Une
telle erreur endommagerait 1’alarme de panne d’alimentation.

> PBPPbPb

Avertissement! Le bon fonctionnement de 1’appareil doit étre vérifié avant de commencer
un traitement. Une anomalie non identifiée ou une défaillance d’alarme peuvent exposer le
patient a un grave danger pour la santé. Les limites d’alarme associées a la mesure des
pressions artérielle, veineuse et transmembranaire sont fixées automatiquement avec un
retard pour permettre la stabilisation de la pression. Les limites d’alarme relatives a la
température et a la conductivité sont calculées en fonction de la composition du dialysat et
peuvent étre 1égérement ajustées par 1’utilisateur. Ces valeurs doivent étre maintenues dans
des limites physiologiques sécuritaires, telles que spécifiées par le médecin prescripteur.

Avertissement! Des filtres protecteurs devraient étre utilisés entre les capteurs et chaque
tubulure de capteur de pression du circuit sanguin extracorporel, pour empécher les filtres
protecteurs intérieurs d’étre mouillés. Les filtres mouillés doivent étre remplacés pour éviter
les erreurs de mesure de pression. Si les filtres protecteurs extérieur et intérieur sont
contaminés par du sang, il faut absolument les remplacer et désinfecter ou remplacer le
capteur de pression et les pieces associées.

Avertissement! Risque d’explosion si I’appareil est utilisé en présence d’anesthésiques
inflammables.

> BB B PPk

Avertissement! Installez un filtre protecteur neuf stérile sur toutes les connexions d’air,
entre les piéges a bulles et les ports des capteurs de pression de 1’appareil. Ceci empéchera
la contamination de 1’appareil et filtrera I’air qui pénétre dans les chambres par les tubulures
de capteur. Si le filtre protecteur se mouille et bloque la circulation d’air, remplacez-le et
débloquez la tubulure de capteur.

Avertissement! L’appareil est compatible avec un certain nombre de tubulures veineuses.
Le module du détecteur d’air doit étre étalonné en fonction du modele de tubulure veineuse
utilisée. Assurez-vous également que le clamp veineux peut clamper complétement le
mode¢le de tubulure utilisé par votre établissement.

Avertissement! Confiez les réglages internes du tensiométre a un technicien de service
qualifié pour éviter toute blessure corporelle ou dommage matériel.

Avertissement! Vérifiez les tubulures pour déceler les fuites une fois le traitement
commenceé. Les acces doivent rester visibles pour faciliter la surveillance et étre vérifiés
périodiquement. Des fuites aux raccords de tubulures de sang ou le délogement de ’aiguille
peuvent provoquer une perte excessive de sang, des 1ésions graves et la mort. Les alarmes de
I’appareil ne se déclenchent pas obligatoirement dans toutes les situations de fuite de sang.

Avertissement! Le trajet du dialysat est un systéme fluidique fermé. Arrétez
immédiatement 1’utilisation si une fuite de liquide est détectée. Ne tentez pas d’administrer
ou de continuer un traitement par dialyse avec un appareil présentant une fuite de liquide,
car il pourrait en résulter une élimination excessive de liquide chez le patient, aboutissant a
un état grave ou a la mort. Les fuites de systéme peuvent aussi s’accompagner d’un risque
de dérapage et de chute. Nettoyez les fuites immédiatement.
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Attention : Il peut se produire des fuites dans le systéme. Le fonctionnement de 1’appareil
sans surveillance (par exemple, durant un cycle de désinfection la nuit) peut se traduire par
un débordement de liquide et causer des dégats matériels. Nettoyez les fuites

immédiatement.

Attention : Attention de ne pas faire basculer 1’appareil en passant sur des surfaces inégales.
Poussez I’appareil a mi-hauteur pour le déplacer.

Attention : Ne comprimez pas le brassard du tensiometre lors du dégonflage. Une
compression du brassard peut endommager le module interne de tension artérielle de

’appareil.

Remarque : La salle utilisée pour la dialyse doit étre équipée d’un détecteur de fumée
correctement installé. Suivez les instructions du fabricant. Testez 1’alarme conformément
aux instructions du fabricant. Remplacez la pile au moment précisé.

Remarque : Vous devez vous conformer a toutes les réglementations environnementales en
vigueur relatives a I’élimination des déchets et de 1’appareil. Communiquez avec votre
centre d’hémodialyse pour obtenir plus d’information. Avant de mettre I’appareil au rebut,
¢liminez tous les risques possibles d’infection par des pathogénes a diffusion hématogéne en

désinfectant I’appareil de manicre appropriée.

Remarque : La température de la tubulure de sang et la durométrie de la tubulure
interférent sur la capacité d’amorcage de la tubulure/du systéme de pompe a sang durant
I’installation. Par conséquent, une tubulure froide risque de ne pas s’amorcer aussi

facilement que lorsqu’elle est chaude.

Fresenius Medical Care fabrique des tubulures de sang pour les appareils d’hémodialyse
modele 2008K et ne peut garantir les performances des tubulures de sang non fabriquées par
ses soins; le choix de ces tubulures reléve de la responsabilité du médecin prescripteur.

Remarque : Les matiéres suivantes entrent en contact avec I’eau purifiée, le dialysat ou

le concentré de dialysat :

Dyflor (PVDF)

Terpolymére d’éthyléne propyléne (EPDM)
Foraflon (PVDF)

Verre

Lupolen (PE)

Makrolon (PC)

Polyéthersulfone (PES)

Polyphényléne, oxyde de (PPO)
Polyphényléne, oxyde de 20 % de fibre de
verre (PPO-GF20)

Polypropyléne (PP)

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur

Polypropyléene, 20 % de fibre de verre (PP-
GF20)

Radel 10 et 20 % de fibre de verre (PES)
Acier inoxydable (types 300 et 316)
Silicium (Si)

Téflon (PTFE)

Thermocomp (PES)

Titane — TiAl 4 V6

Ultem (PEI)

Ultradur+ (PBT)

Victrex (PEEK)

Chlorure de polyvinyle (PVC)
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patient ou branché a proximité n’ait de courants de fuite sup€rieur a la limite maximum pour
les pieces appliquées de type CF, 10 pA C.C. ou 50 pA C.C. en « défaut primaire ». Le non-
respect de ces précautions peut se traduire par des lésions graves, voire mortelles.

f Risque d’électrocution : Assurez-vous qu’aucun dispositif électrique conducteur relié¢ au

Entretien

Le montage, I’installation, le réglage et la réparation de 1’appareil ne doivent étre effectués
que par des personnes autorisées par le directeur médical de 1’établissement ou par Fresenius
USA, Inc.

Des questions?

Pour obtenir plus de précisions concernant le fonctionnement, la réparation, les pieces ou
I’entretien de ’appareil d’hémodialyse 2008K, veuillez communiquer avec :

Fresenius USA, Inc. (800) 227-2572

A Dattention du service technique
4040 Nelson Avenue

Concord, CA 94520
www.FMCNA.com
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Chapitre 1

Apercu

L’appareil d’hémodialyse 2008K est cong¢u pour I’administration d’hémodialyse dans les
hopitaux, les cliniques de dialyse et a domicile avec un opérateur qualifié autre que le patient.
11 peut étre utilisé chez les patients atteints d’insuffisance rénale aigué ou chronique.

Fonctionnement de I'appareil d’hémodialyse 2008K

L’appareil d’hémodialyse 2008K est congu pour administrer le traitement d’hémodialyse en
contrélant et en surveillant le circuit du dialysat et le circuit sanguin extracorporel.

Dans le circuit sanguin extracorporel, le sang circule continuellement du patient au dialyseur,
ou sont filtrées les toxines par passage a travers une membrane semi-perméable, avant de
retourner au patient. Pendant ce processus, la pression artérielle, la pression veineuse, ainsi
que la présence d’air et de sang, dans le circuit extracorporel, sont constamment surveillées.
L’appareil d’hémodialyse 2008K permet également I’administration continue d’héparine tout
au long du traitement.

Dans le circuit de dialysat, les concentrés de dialysat sont mélangés avec de I’eau purifiée,
chauffés, dégazés et envoyés vers le dialyseur. Les chambres d’équilibrage assurent
1I’équilibre volumétrique des débits de dialysat entrant et sortant du dialyseur, afin de
maitriser I’ultrafiltration.

Organisation de I’appareil d’hémodialyse 2008K

20

L’appareil d’hémodialyse 2008K est con¢u de maniere a procurer un rendement fonctionnel.
L’arriére de ’appareil abrite les connexions d’eau, de vidange et d’¢lectricité. Placés a
I’arriere de I’appareil, les canalisations d’eau et le cordon d’alimentation électrique ne
risquent pas de géner lors du traitement.

L’avant de I’appareil comporte toutes les commandes auxquelles 1’utilisateur doit accéder
pendant I’hémodialyse. Il comporte trois sections principales. La partie supérieure comprend
le panneau de commande et abrite 1’ordinateur qui exécute le programme associé au
traitement. La partiec médiane contient les modules chargés d’assurer, en toute sécurité,

la circulation du sang vers 1’entrée et la sortie du dialyseur. La partie inférieure de ’appareil
d’hémodialyse 2008K concerne principalement le dialysat. C’est 1a que les concentrés
composant le dialysat sont mélangés et envoyés au dialyseur.

Les pages suivantes présentent les vues avant et arriere de I’appareil d’hémodialyse 2008K,

ainsi qu’une bréve description des caractéristiques. Il est important de vous familiariser avec
I’emplacement et le role de ces caractéristiques.
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Figure 1 — Appareil d’hémodialyse 2008K — Vue avant
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Figure 2 — Appareil d’hémodialyse 2008 K — Vue arriere
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Le panneau de commande

Le panneau de commande (reportez-vous a la Figure 3) est situé dans la partie supérieure
avant de ’appareil d’hémodialyse 2008K et est doté de blocs de commande qui permettent a
I’utilisateur de commander les fonctions de ’appareil. Dans la partie moyenne du panneau de
commande, 1’écran tactile sert a afficher une variété d’écrans relatifs au traitement que
I’utilisateur utilise pour régler les paramétres du traitement et surveiller le traitement.

L’écran tactile permet de régler les parameétres de traitement et de surveiller le traitement et
1’état du patient au cours de la dialyse. L utilisateur peut accéder aux divers écrans de
traitement et régler les parametres de traitement en choisissant des zones identifiées (boutons)
spécifiques de 1’écran. La plupart des valeurs numériques et des parameétres sélectionnés a
1I’écran tactile doivent alors étre confirmés en appuyant sur la touche CONFIRMER sur

le panneau de commande. Cette fonctionnalité a ét€ congue pour empécher toute modification
des paramétres de traitement en cas de heurt accidentel de 1’écran tactile.

FRESENIUS 2008K
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Figure 3 — Composantes du panneau de commande
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Touches du panneau de commande

Dans le panneau de commande, les touches correspondant a des fonctions liées sont
regroupées en sections. Le panneau de commande est composé de quatre sections (reportez-
vous a la Figure 3). Ces sections sont décrites dans les pages qui suivent, avec les fonctions
des touches qui leur sont associées.

Attention : Appuyez sur les touches et sur I’écran tactile avec un doigt. N’utilisez pas
d’objet pour appuyer sur les touches ou sur I’écran tactile, car cela peut les endommager ou
causer une défaillance prématurée.

Section des fonctions générales

FRESENIUS 2008K

M/A

Nouveau Tx

Silence Dialyse/Reprise

©

Figure 4 — Section des fonctions générales
Le panneau des fonctions générales comporte quatre touches relatives a la mise en marche et
I’arrét de 1’appareil, ainsi qu’aux situations d’alarmes de tout traitement de dialyse. Le

tableau suivant décrit chaque touche et sa fonction.

Tableau 1 — Touches de la section des fonctions générales

Touche Fonction
M/A Appuyez sur la touche M/A pour mettre I'appareil en marche. Appuyez
-— sur la touche pendant une seconde pour 'arréter. Si du sang est détecté,

I'appareil s’arréte en déclenchant un signal d’alarme sonore.
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Touche Fonction
Silence La touche Silence annule un signal d’alarme sonore pendant deux
— minutes ou jusqu’a ce qu’une autre alarme survienne.
La touche Nouveau Tx (nouveau traitement) efface les données relatives
Nouveau Tx

au traitement en cours et fait passer les données du sommaire courant
vers le sommaire antérieur a I'écran « Tendances ».

Appuyez sur CONFIRMER pour terminer I'action. Pour annuler, appuyez
sur la touche Quitter.

Dialyse/Reprise

La touche Dialyse/Reprise annule les alarmes. Appuyez de nouveau sur
la touche pendant une seconde pour régler de nouvelles pressions
artérielle et veineuse.

Section de I'affichage du traitement

Dialyse en attente

‘rm-mm [1105

[9:00 100/70 53 |

Pression Pression
[ 300 [ 500

UF

190, 3000]_ '
UF Tempiratire

"

Figure 5 — Section de I’affichage du traitement

La section de I’affichage du traitement permet d’accéder a tous les parametres du traitement
et de les régler. Elle est organisée en trois parties : I’écran d’affichage du traitement, les
onglets des écrans et les touches de saisie des données (reportez-vous a la Figure 6). L’écran
d’affichage du traitement est une zone permettant de visualiser divers écrans relatifs au
traitement. Les onglets, boutons situés au bas de I’écran, permettent d’accéder aux divers
écrans de traitement. Les touches de saisie des données, en bas de la section de 1’affichage du
traitement, permettent de saisir les valeurs des paramétres du traitement ou d’effectuer des
sélections a I’intérieur de I’écran du traitement.
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La « barre d’état » est située dans le haut a gauche de chaque écran de traitement. Pendant
I’utilisation normale, elle affiche le mode de fonctionnement de 1’appareil — Dialyse. En
situation d’alarme, elle affiche un message d’information. Elle peut aussi inviter I’ utilisateur
a exécuter une action spécifique lors de la saisie des paramétres de traitement.

La « boite de dialogue » se trouve a droite de la barre d’état. Pendant un traitement normal,
cette boite affiche I’heure courante, I’heure de la derniére mesure de la tension artérielle,
et la tension artérielle et le pouls du patient & ce moment.

Si I’utilisateur tente de saisir un paramétre de traitement qui est en dehors des limites
acceptables, la boite de dialogue affiche un message d’information.

Boite de dialogue

Barre d'état > Dialyse en attente |r5ap 10070
Pression Pression UF visée Débit dialysat

artérielle veineuse PTM

[“160,, | 360, [190., 3000  800]..
EO 0:56.. | 37.0].

Ecran Débit UF Conductivité
daffichage o B 400|,, | 14.0]..
— Attente UF refirée Temps restant
m 12650[, | 0:56],,
0 Profil UF Profil Na+

280 A0 |

Test &
Options.

v

Onglets

Tendances Dialysat

o Tension
Héparine -
artérielle

Touches de saisie <

des données .

- WO

Figure 6 — Panneau de commande — Section d’affichage du traitement
Figure 2 — Touches de I’affichage du traitement
Touche Fonction
Affichage des données courantes du traitement, y compris le temps de
Dialy=e dialyse restant, les données relatives a I'ultrafiltration, les pressions
artérielle, veineuse et transmembranaire et les données relatives au
dialysat.
Affichage des graphiques montrant I'efficacité de la dialyse (Kt/V), les
Tendances profils Na+ et UF et la tension artérielle du patient au cours du traitement.

Présente les données sommaires de progression du traitement du patient.

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B




Chapitre 1—Apercu

Touche

Fonction

Diatysat

Affichage et choix du type de concentré d’acide et de bicarbonate, des
concentrations de bicarbonate, de sodium et d’électrolytes et des réglages
de conductivité.

Test &
Options

Affichage des options et des résultats des tests de pression, d’alarme et
Diasafe, ainsi que des options de traitement pour patients sous dialyse a
aiguille unique ou pédiatriques, dialyseurs a haut flux, numéros d’identité
des patients et échantillonnage de dialysat.

Héparine

Affichage des options d’administration graduelle de I'héparine tout au long
du traitement ou en bolus.

Kty
AF

Affichage d’estimation de l'efficacité du traitement en fonction de la
clairance réelle du dialyseur.
Egalement affichage des messages et données du débit de I'accés.

BT
BT

Affichage des données relatives a la température du sang artériel et
veineux pour les appareils dotés du moniteur de température sanguine
(BTM). Pour obtenir plus de précisions, reportez-vous au manuel Blood
Temperature Monitor Operating Instructions (Directives d’utilisation du
moniteur de température du sang; P/N 470164).

Affichage des données et tendances du volume de sang relatif pour les
appareils dotés du moniteur de volume du sang (BVM). Pour obtenir plus
de précisions, reportez-vous au manuel Blood Volume Monitor Operating
Instructions (Directives d’utilisation du moniteur de volume du sang;

P/N 490041).

Tension
artériela

Affichage de tous les résultats des mesures de pouls et de tension
artérielle effectuées au cours du traitement. Les limites d’alarme de
tension artérielle, la pression de gonflage du brassard et la fréquence des
mesures de tension artérielle sont programmées a partir de cet écran.

Saisie des valeurs numériques des paramétres des options de traitement,
tels que les débits, les durées, les objectifs et les volumes d’ultrafiltration.

Les touches fléchées (A/V) sont utilisées pour faire défiler une liste de
parameétres ou pour augmenter ou diminuer la valeur des paramétres
affichés. Le défilement des valeurs est accéléré par une pression continue
sur ces touches.

CONFIRMER Enregistrement de paramétres de traitement saisis ou confirmation d’une
action amorcée a I'écran tactile. La touche CONFIRMER constitue une
caractéristique de sécurité pour empécher toute modification accidentelle
des paramétres de traitement.

Quitter

La touche Quitter annule la saisie en cours et rétablit la valeur antérieure
du paramétre avant d’appuyer sur la touche CONFIRMER.

Des renseignements propres a chacun des écrans de traitement sont présentés au chapitre 3,
« Réglage des paramétres de traitement » et au chapitre 4, « Monitorage du traitement ».
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Section du circuit sanguin
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Figure 7 — Section du circuit sanguin

La section du circuit sanguin contient des touches et des voyants lumineux d’avertissement
qui sont directement li¢s a la transmission et la surveillance du sang du patient. Ces touches
sont entourées en rouge dans le panneau de commande.

Tableau 3 — Touches de la section du circuit sanguin

Touche

Fonction

Suppression

O

Maintien du fonctionnement de la pompe a sang pendant trois
minutes en cas d’alarme de fuite de sang. La lumiére jaune
Suppression s’allume alors.

ou

En absence d’alarme de fuite de sang, une pression sur la touche
Suppression pendant une seconde déclenche I'élargissement de
300 mmHg des limites d’alarme veineuse et artérielle, ainsi que
I'ouverture totale des limites d’alarme de PTM pendant 30 secondes.
La lumiére de la touche Suppression ne s’allume pas.

Avertissement! Durant une annulation d’alarme,
le détecteur de fuite de sang est inactif. Surveillez

le traitement
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Touche Fonction
La touche Amorcer est utilisée pour 'amorgage du circuit sanguin
Amorcer extracorporel. En appuyant sur cette touche, on maintient le

-

fonctionnement de la pompe a sang lors de la détection d’'air dans le
piege a bulles veineux soit en présence d’'une alarme du détecteur
d’air (p. ex. durant l'installation initiale, lorsque la tubulure de sang
est vide). La pompe continue de fonctionner :

pendant deux minutes, ou

jusqu’a ce qu’un niveau suffisant de liquide soit pergu par les
capteurs ultrasoniques du module du détecteur d’air, ou

jusqu’a ce que le volume fixé en Mode de Service soit atteint.

La touche TA M/A déclenche une mesure manuelle non programmée

TA de la tension artérielle quand le brassard est dégonflé ou dégonfle
M#"’* instantanément le brassard gonfié.
Remarque : Certaines versions de tensiomeétre requieérent
O un délai de 30 secondes entre les mesures de tension
artérielle.
, La touche Héparine M/A permet d’activer ou d’arréter le pousse-
Heparine héparine. Lorsque le pousse-héparine est activé, le voyant lumineux
M/A triangulaire vert s’allume. Il clignote lorsque le pousse-héparine est
Y interrompu.

O

En cas de fuite de sang ou de détection d’air dans le circuit sanguin extracorporel, les voyants
lumineux d’avertissement relatifs au sang s’allument et sont accompagnés d’un signal sonore.
Pour des descriptions et des instructions plus détaillées concernant les actions permettant de
remédier aux problémes, reportez-vous au chapitre 6, « Alarmes et guide de diagnostic ».

Tableau 4 — Voyants lumineux d’avertissement de la section du circuit sanguin

Voyant lumineux

Situation

Détecteur Le niveau de liquide est descendu sous les capteurs dans le piége
d’air a bulles veineux.

L]

mineure Une fuite de sang mineure a été détectée par le détecteur de sang.
Fuite Une quantité de sang supérieure a 0,45 ml/min a été détectée dans

le dialysat par le détecteur de fuite de sang.

de sang

—
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Section des commandes du dialysat

15
138

Figure 8 — Section des commandes du dialysat
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Dérivation
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La section des commandes du dialysat contient les touches nécessaires a la mise en marche et

a ’arrét du débit du dialysat, du Profil Na+ et de 'ultrafiltration.
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Tableau 5 — Touches de la section des commandes du dialysat

Touche Fonction
Débit dialysat La touche Débit dialysat M/A met en marche et arréte le débit du
M/A dialysat. Le débit est arrété lorsque le voyant lumineux triangulaire
jaune est allumé de fagon constante ou clignote. Le voyant n’est pas
D allumé lorsque le débit est activé.
Na+ La touche Na+ M/A active le programme du systéme de variation du
M/A taux de sodium. Lorsque le Profil Na+ est activé, le voyant lumineux
L 4 triangulaire vert s’allume. Il clignote lorsque le programme Profil Na+
est interrompu. Si I'option Profil Na+ est réglée a « No » (Non) en
D Mode de Service, le systéme n’est pas disponible.
UF La touche UF M/A permet d’activer ou d’arréter la pompe
M/A d’ultrafiltration. Le voyant vert s’allume pendant I'ultrafiltration.
 J Il clignote lorsque I'ultrafiltration est interrompue.

Remarque : Quand la pompe d'ultrafiltration est arrétée,
il N’y a pas d'ultrafiltration « minimum ».

Le voyant Dérivation indique la mise en dérivation du dialysat, car
les limites autorisées de température ou de conductivité ont été
dépassées ou le volet de dérivation est ouvert.

Dérivation

Modules

Les modules associés a I’appareil d’hémodialyse 2008K sont placés immédiatement au-
dessous du panneau de commande. Les modules de Piege a bulles artériel, de Pompe a sang,
de Pousse-héparine et de détecteur d’air participent tous a la circulation du sang du patient, a
travers le dialyseur, puis retour au patient. Les lignes rouges sur les modules sont les guides
des tubulures de sang artérielles (du patient au dialyseur); les lignes bleues sont les guides des
tubulures de sang veineuses (du dialyseur au patient).

Par I’ajout de modules ou la réorganisation des modules existants, on peut configurer
I’appareil pour 1’utilisation avec piége a bulles artériel avant ou aprés la pompe a sang ou
pour la dialyse a aiguille unique (requérant deux pompes a sang).

Les configurations privilégiées, illustrées aux Figure 21 et Figure 22 a la page 48, peuvent
simplifier la disposition des tubulures de sang et minimiser le risque de pliures.

En outre, le module de tensiométre interne est expliqué a la page 37.
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Module du piege a bulles artériel

Le module du piége a bulles artériel est constitué¢ d’un panneau comportant des lignes guides
pour I’installation de tubulures de sang et d’un support pour le piege a bulles artériel.

Le bouton utilisé pour augmenter le niveau de sang dans le piége a bulles artériel est placé
sur le module de pompe a sang.

Support de
. piége a bulles
Guides de artériel
tubulure

Figure 9 — Module du piége a bulles artériel

Module de la pompe a sang

La pompe a sang retire le sang du patient, I’améne jusqu’au dialyseur et le retourne au patient
en suivant un circuit fermé. Pour cela, le segment pompe de la tubulure de sang est inséré
dans le corps de pompe en suivant un guide circulaire. Lorsque le rotor de pompe tourne, des
paires de galets compriment le segment pompe, poussant le sang vers le circuit extracorporel.
La vitesse de la pompe peut étre réglée a 1’aide des touches fléchées situées sur la pompe a
sang. On peut arréter la pompe a sang en appuyant sur la touche Start/Stop (marche-arrét) ou
en ouvrant la porte de la pompe a sang. Lorsque la porte est ouverte, le diametre du segment
pompe de la tubulure apparait dans la fenétre d’affichage.

En appuyant sur la seule touche fléchée A du module de la pompe a sang, on actionne une

petite pompe qui fait remonter le niveau dans le piége a bulles artériel. Cette touche A (de

remplissage) permet uniquement de faire remonter le niveau de liquide dans la chambre; on
ne peut pas ’utiliser pour faire baisser le niveau. De cette maniére, on évite d’introduire de
I’air dans la circulation du sang.
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Avertissement! La touche de remplissage A du module de la pompe a sang ne peut étre
utilisée que pour augmenter le niveau dans le pieége a bulles artériel. N’ appuyez pas trop
longtemps sur la touche de remplissage pour éviter de mouiller le filtre protecteur du capteur
de pression. Mouillé, le filtre protecteur doit étre remplacé pour éviter des mesures de
pression erronées.

Remarque : La pompe comporte une manivelle auxiliaire, située a ’arriére de I’appareil,
qui permet de retourner le sang au patient en cas de panne de courant.

© B

Remarque : Les modules de 1’appareil d’hémodialyse 2008K et les circuits hydrauliques
internes impliquent des liquides : des fuites accidentelles sont donc possibles. De telles
fuites peuvent rendre les surfaces glissantes et provoquer des chutes; elles peuvent aussi
endommager les revétements de sol et autres surfaces. Pour limiter les dommages en cas de
fuite, 1’appareil doit étre placé sur une surface résistante aux déversements. Nettoyez les
fuites immédiatement.

Touche
Start/Stop \ o - Touches de réglage
(marche-arrét) \D |El| @/7 de débit de la pompe
Fenétre / .
d’affichage P ul

” [———— Touche de
remplissage
Port de
pression
artérielle
Ressort de
| retenue de
la tubulure
Rotor de
la pompe a sang

Etriers gauche
et droit

Figure 10 — Module de la pompe a sang

Le tableau suivant décrit les caractéristiques de fonctionnement de la pompe a sang.
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Tableau 6 — Les caractéristiques de la pompe a sang

CARACTERISTIQUE

FONCTION

Touche Start/Stop
(marche-arrét)

Met en marche et arréte la pompe a sang. L’'ouverture de
la porte entraine également I'arrét de la pompe.

Part (Port de pression
artérielle)

Permet de mesurer la pression artérielle par une tubulure
reliée au piege a bulles artériel. Un filtre protecteur isole le
circuit sanguin du capteur de pression.

Touche de remplissage

En appuyant sur la touche A (touche de remplissage sur le
module de la pompe a sang), on fait remonter le niveau de
liquide dans le piege a bulles artériel.

Fenétre d’affichage

Affiche le débit sanguin, par incrément de 5 ml/min, pendant le
fonctionnement de la pompe. L’ouverture de la porte permet
d’afficher le diamétre en mm du segment pompe de la
tubulure.

Touches de réglage du
débit de la pompe

Les touches fléchées vers le haut (A) et vers le bas (V)
permettent d’'augmenter ou de diminuer le débit de la pompe.
Quand la porte est ouverte, appuyez simultanément sur les
2 touches V¥ et A, puis sur 'une (V) ou 'autre (A) pour
choisir le diamétre du segment pompe.

Dispositif de retenue

de tubulure

Un dispositif a ressort maintient le segment pompe de
la tubulure en place.
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Module du pousse-héparine

Le pousse-héparine permet d’injecter de 1’héparine dans le circuit sanguin, graduellement
durant tout le traitement et/ou sous forme de bolus. Il comporte un pousse-seringue
compatible avec une variété de seringues offertes sur le marché. Le pousse-seringue
fonctionne en association avec I’écran « Héparine », ou sont saisis les paramétres tels que
la grosseur et le type de la seringue, le débit et la durée de perfusion et la dose du bolus
d’héparine a injecter.

Si I’héparine est injectée a la main (en appuyant sur le verrou du chariot du pousse-seringue
et en faisant coulisser celui-ci), la dose n’est pas comptée dans la quantité affichée et elle doit
étre ajoutée a la quantité totale d’héparine. Il n’est pas recommandé de manceuvrer le pousse-
seringue a la main pour administrer de I’héparine.

/ Seringue

Pattes de [
blocage \\

du corps

Logement
des (11|
ailettes = ! J
/ Piston de

A seringue

Chariot 17 9
\
-

Loquet —|
du chariot

Figure 11 — Module du pousse-héparine (avec seringue)
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Module du détecteur d’air

Le module du détecteur d’air permet de surveiller le niveau de liquide dans le piege a bulles
veineux. Ce dernier est installé a I’intérieur de son support et la tubulure retournant au patient
est passée dans le clamp veineux situé juste en dessous. A ’intérieur du support du piége a
bulles, un dispositif ultrasonique surveille la présence d’air dans le piége. Lorsque le niveau
de sang est trop bas et que de I’air est détecté, I’appareil déclenche 1’alarme, la pompe a sang
s’arréte et le clamp bloque la tubulure veineuse.

Un détecteur optique situé sous le clamp veineux détermine s’il y a du sang (qui est opaque)
ou non dans la tubulure veineuse. Lorsque les tuyaux de dialysat sont reliés au dispositif de
dérivation, que le volet de dérivation est fermé et qu’aucune présence de sang n’est détectée,
I’alarme sonore est complétement désactivée.

On trouve ¢galement un port de pression a I’avant du module. La petite tubulure du capteur
sortant du piege a bulles est reliée au port du capteur de pression. La pression du c6té veineux
du circuit sanguin est mesurée par le capteur de pression installé a I’intérieur du module et

la pression est affichée a 1’écran principal « Dialyse ».

@ Port de
@ pression
-

Ven,

Level v

AN
AN
N
/ |_—~ Verrou de la porte

Support du
piége a bulles
veineux

o=

™. Touches de
remplissage
et de vidange

/

Capteur du -
détecteur d’air

3 Clamp veineux
Détecteur

optique \

Porte du détecteur
optique (ouverture par
rotation vers la droite)

Figure 12 — Module du détecteur d’air
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Tableau 7 — Caractéristiques du module du détecteur d’air

CARACTERISTIQUE | FONCTION

Port de pression Permet de mesurer la pression veineuse par une tubulure

veineuse (Pven.) reliée au piege a bulles veineux. Un filtre protecteur isole le
circuit sanguin du capteur de pression.

Support du piege a Soutient le piege a bulles dans 'alignement du détecteur

bulles veineux ultrasonique d’air. Le verrouillage de la porte maintient le piége
en place.

Touches de remplissage | | es touches de remplissage (A) et de vidange (V) situées sur
et de vidange le détecteur d’air, permettent d’augmenter ou de diminuer le
niveau de liquide dans le piége a bulles.

Détecteur optique Maintient en place la tubulure veineuse retournant au patient et
abrite le clamp veineux et le détecteur optique. Le détecteur
optique peut faire la distinction entre un liquide opaque (le
sang) et un liquide transparent, p. ex. une solution saline.

Clamp veineux En situation d’alarme relative au sang, le clamp bloque
automatiquement la tubulure veineuse retournant au patient.

Tubulures de sang

L’appareil d’hémodialyse 2008K peut utiliser une variété de configurations de tubulures de
sang. Les modules (piége a bulles artériel, pompe a sang, détecteur d’air et pousse-héparine)
peuvent étre organisés de diverses manicres sur 1’appareil d’hémodialyse pour permettre le
monitorage de la pression en amont ou en aval de la pompe artérielle. L’appareil accepte la
plupart des tubulures de sang standard dotées d’un segment pompe de diamétre interne
compris entre 2 et 10 mm. Pour la dialyse a aiguille unique, on doit ajouter a 1’appareil une
pompe a sang supplémentaire pour dialyse a aiguille unique, avec une tubulure artérielle
spéciale dotée de deux segments pompe et d’une chambre d’expansion.

Module du tensiomeétre

Le tensiométre se trouve a I’intérieur, la tubulure de pression reliée au brassard sort a I’arric¢re
de I’appareil. Le module permet de mesurer automatiquement la tension artérielle du patient a
intervalles préalablement définis, d’enregistrer les tensions systolique et diastolique,

la tension artérielle moyenne et le pouls, puis d’afficher les résultats sous forme graphique
aux écrans « Tension artérielle » et « Tendances ». Les brassards sont offerts dans un éventail
complet de tailles, de maniére a convenir aussi bien aux nouveau-nés qu’aux adultes de toutes
tailles. Le brassard pour adultes livré avec 1’appareil d’hémodialyse 2008K est de taille
ordinaire et convient a des adultes dont le bras a une circonférence de 25 a 35 centimeétres.
Un brassard de grande taille (pour la cuisse) est également offert en option.
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Le trajet du dialysat

38

L’appareil d’hémodialyse 2008K est un générateur de dialysat pourvu de trois systémes de
dosage, qui constitue le dialysat en mélangeant trois composants de sources différentes.

Le dialysat est ensuite envoy¢ au dialyseur pour le traitement. Les trois principaux composants
du dialysat sont I’eau purifiée (Ol), le concentré d’acide et le concentré de bicarbonate. Apres
chauffage et dégazage de I’eau, celle-ci est mélangée aux concentrés. Le dialysat ainsi formé est
filtré avec le filtre Diasafe Plus (reportez-vous a la page 206). Le dialysat ultra-pur est pompé
dans les tuyaux de dialysat jusqu’aux ports situés sur le co6té du dialyseur. Pendant ce temps, le
sang est pompé dans les tubulures de sang connectées a chaque extrémité du dialyseur. Le sang
et le dialysat se rencontrent dans le dialyseur mais n’entrent jamais en contact mutuellement.
Le dialysat extrait les déchets de la circulation sanguine du patient et les €limine vers le tuyau
de vidange. La chambre d’équilibrage assure 1’équilibre volumétrique entre le débit de dialysat
entrant et le débit sortant du dialyseur pour garantir I’ultrafiltration. L ultrafiltration (UF) est le
processus permettant d’éliminer 1’exces de liquide pendant le traitement. Le liquide éliminé est
appelé UF retirée et sa valeur est affichée sur I’écran « Dialyse » de 1’appareil.

La section Dialysat

La section Dialysat contient des connecteurs pour les concentrés d’acide et de bicarbonate.

Bloarbonate

Fluid Sample

@ @ ® @

URrafitrate Ox

Connecteu Pipette de Connecteur bleu Port
rouge concentré de bicarbonate d’échantillonnage
d’acide de liquide

Figure 13 — Section Dialysat
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Tableau 8 — Caractéristiques de la section Dialysat

CARACTERISTIQUE | FONCTION

Connecteurs rouge Les connecteurs de concentrés aspirent I'acide et le bicarbonate de leur
(acide) et bleu contenant d’alimentation respectif. Les connecteurs de concentrés doivent
(bicarbonate) étre retirés de I'appareil et raccordés avec un déclic sur les pipettes des

contenants de concentrés d’acide et de bicarbonate. Lorsque le
raccordement est fait correctement, le connecteur rouge est raccordé au
concentré d’acide et le connecteur bleu, au concentré de bicarbonate.

Pipette de concentré La pipette se fixe sur le dessus du contenant de concentré. Les connecteurs
d’acide et de bicarbonate se fixent par un déclic sur leur pipette respective
afin que I'appareil puisse aspirer les concentrés des contenants.

Port d’échantillonnage Le port d’échantillonnage de liquide permet de tester la pompe d’UF.
de liquide

Le dispositif de dérivation

Le dispositif de dérivation est situé sur le coté droit de I’appareil d’hémodialyse 2008K.
Il relie entre eux les tuyaux de dialysat lorsque ceux-ci y sont connectgs.

L ]
\f .
/\ Y
A
Volet de Dialyseur Dispositif de Indicateur de débit du

dérivation Connecteurs rapides dérivation dialysat du tuyau
d’alimentation du dialyseur

Figure 14 — Dispositif de dérivation, indicateur de débit du dialysat et connecteurs
du dialyseur
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Le volet de dérivation se reléve pour montrer les connecteurs rapides de différentes couleurs.
Poussez les connecteurs rapides sur les ports du dispositif de dérivation et du dialyseur pour
les enclencher. Une fois le branchement effectué, tirez sur les connecteurs pour s’assurer
qu’ils sont bien fixés. Pour le débranchement, faites glisser la bague métallique sur le
connecteur rapide pour libérer la connexion (reportez-vous a la Figure 15 ci-dessous).

Figure 15 — Retrait des connecteurs rapides du dialyseur

Les connecteurs du dialyseur sont reliés au dialyseur durant la dialyse ou au dispositif de
dérivation durant les cycles de ringage. Veillez a ce que les couleurs correspondent, rouge
avec rouge et bleu avec bleu.

Le tuyau d’alimentation bleu du dialyseur comporte un indicateur de débit du dialysat.

Un flotteur mobile permet a I'utilisateur de détecter le débit du dialysat dans les tuyaux et
dans le dialyseur. Le flotteur ne bouge pas quand I’appareil est en mode de dérivation.

Si le volet est soulevé pendant la dialyse, le mode de dérivation est manuellement enclenché.

Dialyseur

L’appareil d’hémodialyse 2008K est compatible avec les dialyseurs sur le marché qui sont
dotés des connexions standard de dialysat (ISO 8637).
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Potence a solutés et porte-dialyseur

—
Poignée de la
' potence a solutés
N
Porte- Supports de Articulation Coude Bouton de Attache de la
dialyseur tubulures de sang pivotante déverrouillage du loquet potence a solutés

Figure 16 — La potence a solutés et le porte-dialyseur
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Tableau 9 — Caractéristiques de la potence a solutés et du porte-dialyseur

CARACTERISTIQUE

FONCTION

Potence a solutés

La potence a solutés est située sur la droite de 'appareil
d’hémodialyse 2008K. Cette tige permet de suspendre
différentes poches de médicaments et solutions pouvant étre
nécessaires pendant un traitement.

La poignée en haut de la tige permet de régler sa hauteur.
Utilisez la poignée pour faire glisser I'extrémité supérieure de
la potence a solutés vers le haut ou vers le bas. Lachez la
poignée pour verrouiller la potence a solutés a sa nouvelle
hauteur.

Porte-dialyseur

Le porte-dialyseur maintient le dialyseur en place pendant
votre traitement. L’extrémité du porte-dialyseur pivote pour se
refermer autour du dialyseur. Une rotation du porte-dialyseur
est possible au niveau de Il'articulation pivotante du bras de
support. Il est ainsi possible d’actionner facilement le dialyseur
dans son support pendant la préparation du traitement et les
méthodes finales.

L’autre extrémité du bras de support est attachée a la potence
a solutés lorsque le bras est déplié. Pour faire monter ou
descendre le bras le long de la potence a solutés, faites glisser
le bouton de déverrouillage du loquet vers la potence a solutés
et repliez le bras vers le haut au niveau du coude. L’attache du
bras sur la potence a solutés se dégage alors et le bras peut
étre déplaceé librement. Pour refixer le bras sur la potence a
solutés, il suffit de le déplier a nouveau au niveau du coude.

Le porte-dialyseur comporte également des supports de
tubulures de sang comme les brides de guidage des modules
de l'appareil. Installez les tubulures de sang dans ces supports
pour les maintenir visibles et dégagées de tout entortillement.

Voyant d’état (balise tricolore)

Le voyant d’état (balise tricolore) est un élément optionnel permettant au personnel soignant
de déterminer a distance 1’état opérationnel de I’appareil (état normal, état d’avertissement et
¢tat d’alarme). Le voyant d’état est une colonne qui se fixe au sommet de la potence a solutés
et qui comporte trois couleurs. Chaque couleur (rouge, vert ou jaune) correspond a un état
particulier de fonctionnement. Le personnel soignant peut ainsi surveiller a distance le
fonctionnement de chaque appareil d’hémodialyse 2008K en utilisation. Il y a plusieurs
significations possibles pour les couleurs, décrites a la rubrique « Options de traitement
disponibles (logiciel ou matériel) et paramétres par défaut » page 233.
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Déplacement de I'appareil

La base de I’appareil d’hémodialyse 2008K est dotée de roulettes pour faciliter son
déplacement. Avant de déplacer 1’appareil, il convient de s’assurer que la potence a solutés
est bien fixée au niveau de la partie inférieure du montage.

Pour faire rouler I’appareil, les roulettes doivent étre débloquées. Le levier de verrouillage
des roulettes est situé a la base de 1’appareil d’hémodialyse 2008K, sur la droite. Pour
déverrouiller les roulettes pour déplacer I’appareil, appuyez sur la partie avant de la pédale.
Pour verrouiller & nouveau les roulettes, appuyez sur la partie arriére de la pédale.

V) V)

@ =
\ () \ \ )

Roulettes déverrouillées Roulettes verrouillées

Figure 17 — Le levier de verrouillage des roulettes

f Avertissement! Risque de bascule. Ne poussez pas sur 1’appareil et ne vous appuyez pas

dessus si les roues ne sont pas déverrouillées.

Avertissement! Attention de ne pas faire basculer 1’appareil en passant sur des surfaces
inégales. Poussez 1’appareil a mi-hauteur pour le déplacer.
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Déplacement sur une surface plane
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Figure 18 — Déplacement de ’appareil d’hémodialyse 2008K
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Préparation quotidienne de I'appareil

Ce chapitre présente a I’utilisateur qualifié les marches a suivre recommandées pour
préparer chaque jour I’appareil d’hémodialyse 2008K en vue d’un traitement
d’hémodialyse ordinaire.

En outre, ce chapitre traite des taches a effectuer initialement, avant de brancher le patient au
circuit sanguin extracorporel. Ces taches, qui ne sont pas particuliéres au patient, sont
divisées en trois catégories :

Mise en marche de I’appareil d’hémodialyse 2008K
La préparation du circuit sanguin extracorporel

L’exécution des tests de pression et des alarmes

Point de départ

Voici une liste des conditions qui devraient exister une fois 1’appareil d’hémodialyse 2008K
installé par un technicien de service qualifié. Avant d’entreprendre le processus de
préparation, inspectez visuellement 1’appareil pour vérifier les points suivants :

v

v

v
v

Le tuyau d’alimentation en eau est raccordé a la prise d’eau et le robinet d’eau
est ouvert.

Le tuyau de vidange de 1’appareil est raccordé a une conduite d’évacuation avec une
coupure antiretour.

Le cordon d’alimentation électrique est branché dans une prise murale GFI avec mise a
la terre et le commutateur marche-arrét de 1’appareil, situé a I’arriére, est a la position
de marche (I).

Le disjoncteur marche-arrét du réchauffeur est a la position de marche (I).

Le connecteur rouge d’acide/acétate est inséré dans le port rouge de ringage
d’acide/acétate.

Le connecteur bleu de bicarbonate est inséré dans le port bleu de ringage
de bicarbonate.

Les tubulures d’alimentation (connecteur bleu) et de sortie (connecteur rouge) du
dialyseur sont raccordées aux ports de méme couleur du volet de dérivation de dialysat.

L’appareil a été récemment désinfecté et rincé et est prét a I’emploi.

La manivelle auxiliaire de la pompe a sang est disponible.

Si ’appareil présente des conditions non conformes a cette liste, assurez-vous de les corriger
avant de continuer le processus de préparation quotidienne.

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B 45



Chapitre 2—Préparation quotidienne de 1’appareil

Préparation de ’hémodialyse

46

Pour préparer I’appareil d’hémodialyse 2008K en vue d’un traitement :

1. Appuyez sur la touche M/A du panneau de commande. Le voyant vert situé au-dessus de
la touche s’allume et I’écran « Sélectionner programme » (reportez-vous a la Figure 19)
s’affiche au bout d’environ une minute.

Remarque : Si I’appareil contient du désinfectant ou si le bouton Ringage est le seul
accessible a I’écran « Sélectionner programme », vous devez procéder a un cycle de
ringage complet avant de pouvoir utiliser la machine. Appuyez sur le bouton Rincage pour
lancer le cycle de ringage. Une fois le cycle de ringage terminé, procédez a un test de
détection de désinfectant résiduel selon les lignes directrices en vigueur dans
1’établissement.

Remarque : Pendant I’initialisation de I’appareil, le message « CONFIRMER pour mode
service » s’affiche pendant quelques secondes. Si la touche CONFIRMER est actionnée
pendant le message, I’appareil ouvre le menu d’étalonnage en Mode de Service, au lieu de
I’écran « Sélectionner programme ».

Tension artérielle | 8:54

Sélectionner programme 550 10070 53

Traitement Nettoyage/Désinfection

DIALYSE | CRRT | Ringage chaleur

Désinfect\or‘

Chimicuies’

Détartrage
fingage

Chimigie
contact

Carte fonctionelle Actuater

Yersion de logiciel

Désinfection chaleur 1300 NOV 18

() Frazenius Medical Care 1999 - 2011

Figure 19 — Ecran « Sélectionner programme »

2. Insérez le connecteur (rouge) de concentré d’acide dans un systéme centralisé
d’alimentation en acide ou dans un contenant suffisamment plein de concentré d’acide
pour un traitement complet. Si un concentré d’acétate est utilisé, insérez le connecteur
rouge dans une alimentation en acétate.

Attention : Assurez-vous qu’il y a suffisamment de concentré dans le contenant pour
toute la durée du traitement. Si le contenant se vide complétement durant le traitement,
un « bouchon d’air » risque de se former dans le circuit, causant des problémes

de conductivité.
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3. Sil’appareil est préparé en vue d’une dialyse normale, appuyez sur le bouton Dialyse de
I’écran tactile. Le moniteur affiche alors 1’écran « Dialysat » (reportez-vous a la Figure 20).

4. Le type de concentré, affiché au haut de 1’écran, doit correspondre au type de concentré
prescrit et les concentrés d’acide et de bicarbonate ou d’acétate reliés a I’appareil doivent
correspondre au type sélectionné. Si le type de concentré affiché est incorrect,
sélectionnez de nouveau le type de concentré voulu. Pour modifier la sélection du
concentré, reportez-vous au chapitre « Sélection d’un type de concentré
d’acide/bicarbonate », page 71.

. Tension artérielle
Dialyse en attente 550 10070 53
Sélection du —
concentré Concent%ﬂﬂ-o 45x A | ﬁ‘"dj;ﬁ';a“i
acide courant
Composition du dialysat Limites de conductivité

ot s '"S"c“

Na+ de base 14.1 Pos_itign
Ce 2.0 mtat 1 3 7 des limites
Cat++ 2.5 | mEqs1 mEa /1
Mg+ 1.0|megn Bicarbonate 131

N 0 Largeur
C » U|mEq/I des limites
Dex, 100 | mgsal 3 3 mEq/l
Profil Na+
Dialyse Tendances Jesii @ Héparine iy L Vi
¥ Options P AF B artérielle

Figure 20 — Ecran Dialysat

Remarque : Si I’appareil est réglé pour I’utilisation avec Citrasate®, un compteur
« Citrate » est affiché dans la liste de composition du dialysat (carte fonctionnelle logicielle
version 3.36 ou ultérieure).

5. Lorsque le concentré voulu est affiché, vérifiez que « Na+ de base » et « Bicarbonate »

ont les valeurs prescrites et appuyez sur la touche CONFIRMER, puis touchez 1’onglet
Dialyse.

6. Insérez le connecteur (bleu) de concentré de bicarbonate dans un systéme centralisé
d’alimentation en bicarbonate ou dans un contenant suffisamment plein de concentré de
bicarbonate pour un traitement complet. Assurez-vous qu’il y a suffisamment de
concentré dans le contenant pour toute la durée du traitement.
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La préparation du circuit sanguin extracorporel

Guidez-vous sur la Figure 21 ou la Figure 22, selon la configuration de votre appareil, pour
raccorder la tubulure artérielle et la tubulure veineuse. Les lignes rouges sur I’appareil
indiquent le trajet de la tubulure artérielle (du patient au dialyseur). Les lignes bleues sur
’appareil indiquent le trajet des tubulures veineuses (du dialyseur au patient). Veillez a
utiliser une technique aseptique pour toutes les connexions de tubulures de sang.

Remarque : Pour préparer 1’appareil d’hémodialyse 2008K en vue d’une dialyse a aiguille
unique, reportez-vous a « Dialyse a aiguille unique » a ’annexe A.

AU DIALYSEUR
+

—> W, -<—
PATIENT ) \DE DIALYSEUR
-

Figure 21 — Tracé du circuit sanguin avec piége a bulles artériel avant la pompe

AU DIALYSEUR
—

U -
_) \DE DIALYSEUR

Figure 22 — Tracé du circuit sanguin avec piége a bulles artériel aprés la pompe
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Branchement du circuit sanguin extracorporel

Pour les directives suivantes, reportez-vous a la Figure 10 — Module de la pompe a sang »,
page 33 concernant les noms des différents éléments de la pompe a sang et a la Figure 12 —
Module du détecteur d’air, page 36 pour la désignation des divers éléments de ces modules.

Branchement des tubulures de sang :

Avertissement! Suivez les régles d’asepsie.

Remarque : Les instructions générales suivantes concernent un dialyseur neuf. La méthode
utilisée doit étre conforme aux instructions du fabricant du dialyseur.

Installation de la tubulure artérielle
1. Fermez le clamp du port d’injection de médicaments.
2. Engagez le piege a bulles artériel dans son support.

3. Raccordez la tubulure du capteur artériel au port de pression artérielle par I’intermédiaire
d’un filtre protecteur et vérifiez que la tubulure de capteur est déclampée.

Avertissement! Des filtres protecteurs doivent étre utilisés entre les capteurs et chaque
tubulure de capteur de pression du circuit sanguin extracorporel, pour éviter de mouiller les
capteurs. Les filtres mouillés doivent &tre remplacés pour éviter les erreurs de mesure de
pression. Si les filtres protecteurs extérieur et intérieur sont contaminés par du sang, il faut
absolument les remplacer et désinfecter ou remplacer le capteur de pression et les pieces
associées.

4. Ouvrez la porte de la pompe a sang.

Avertissement! Examinez le fonctionnement du rotor de la pompe a sang (brides de
guidage non pliées, mouvements libres des galets et de la manivelle). Des brides de guidage
pliées ou détachées peuvent endommager les tubulures de sang. Remplacez le rotor au
besoin. Reportez-vous a la page 134 pour le schéma du rotor.

> B ek

5. Programmez au besoin le diamétre du segment pompe de la pompe a sang.
e Appuyez simultanément sur les touches de réglage du débit (A et ¥) du module de
la pompe a sang : la valeur affichée clignote.
e Appuyez sur I’une ou I’autre touche de réglage du débit (A ou V) du module de la
pompe a sang jusqu’a ce que le diamétre du segment pompe utilisé soit affiché.
6. Insérez le segment pompe :
a. Appuyez en continu sur la touche Start/Stop (marche-arrét) du module de la pompe
a sang de maniére a aligner le rotor pour I’insertion du segment.
b. Saisissez le segment pompe et, en appuyant avec les pouces, engagez-le en arriére de
I’étrier de gauche, en poussant contre le dispositif de retenue vers I’intérieur. Veillez
a ce que I’extrémité du segment soit dégagée de 1’étrier.
Avertissement! Assurez-vous que le collet rigide du segment pompe est placé sous le bas
A de I’étrier. Cela réduit le risque de torsion du segment pompe durant le fonctionnement de
la pompe.

c. Appuyez en continu sur la touche Start/Stop (marche-arrét). Le rotor tourne jusqu’a
la position de 5 heures et s’arréte. Relachez la pression sur le dispositif de retenue et
relachez le segment. Le début du segment pompe devrait alors étre retenu entre
I’¢étrier de gauche et le dispositif de retenue.
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A Avertissement! Pour éviter tout risque de blessure, tenez vos doigts a 1’écart du rotor
H en rotation.

d. Appuyez de nouveau sur la touche Start/Stop (marche-arrét). Le rotor fait un tour
complet pour positionner automatiquement le reste du segment dans le corps de la
pompe. Apres le chargement, ce qui reste du segment pompe devrait se trouver du
coté droit de la pompe.

e. Une fois le segment pompe en place a I’intérieur, dans le guide du corps de pompe,
jusqu’a I’étrier de droite, relachez la touche Start/Stop (marche-arrét).

f. Saisissez ’extrémité du segment pompe et, en appuyant avec les pouces, de la
maniére décrite a 1’étape b, engagez-le en arriére de 1’étrier de droite.

g. Relachez le dispositif de retenue de tubulure et fermez la porte de la pompe. Assurez-
vous que le segment pompe n’est pas plié et que ses deux extrémités ressortent sous
les étriers.

7. Insérez le reste de la tubulure artérielle dans les brides placées le long des lignes rouges
illustrées sur les modules.

8. Placez de maniere aseptique 1’extrémité patient de la tubulure artérielle dans la bride du
seau d’amorcage. Insérez I’extrémité dialyseur de la tubulure artérielle dans la bride de
support du dialyseur.

A Avertissement! Ne laissez pas les extrémités de la tubulure entrer en contact avec le liquide
H du seau pour éviter la contamination.

Installation de la tubulure veineuse
1. Fermez le clamp du port d’injection de médicaments.

2. Ouvrez la porte de détecteur d’air et insérez le piege a bulles veineux dans son support
avec le filtre sous les tétes de capteur. Fermez et verrouillez la porte.

Avertissement! Le détecteur d’air doit étre étalonné en fonction du modéle de tubulure
veineuse utilisé.

Avertissement! Si le piége a bulles veineux est muni d’un filtre, celui-ci doit étre placé sous
les tétes du capteur ultrasonique du support de picge a bulles.

3. Raccordez la tubulure du capteur de pression veineuse au port de pression. N’oubliez pas
de mettre un filtre protecteur entre la tubulure et le port. Vérifiez que la tubulure de
capteur est déclampée.

f Avertissement! Des filtres protecteurs doivent étre utilisés entre les capteurs et chaque

tubulure de capteur de pression du circuit sanguin extracorporel, pour éviter de mouiller les
capteurs. Les filtres mouillés doivent étre remplacés pour éviter les erreurs de mesure de
pression. Si les filtres protecteurs extérieur et intérieur sont contaminés par du sang, il faut
absolument les remplacer et désinfecter ou remplacer le capteur de pression et les piéces
associées.

4. Insérez le reste de la tubulure veineuse dans les brides placées le long des lignes bleues
illustrées sur les modules (attendez pour insérer la tubulure dans le clamp veineux).

5. Engagez I’extrémité dialyseur de la tubulure veineuse dans la bride de support du
dialyseur.

6. Placez de maniére aseptique 1’extrémité patient de la tubulure veineuse dans la bride du
seau d’amorcage.
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A Avertissement! Ne laissez pas les extrémités de la tubulure entrer en contact avec le liquide
H du seau pour éviter la contamination.

Installation du dialyseur
1. Installez le dialyseur dans son support, port artériel vers le haut.

Amorcgage du circuit sanguin

L’appareil d’hémodialyse 2008K permet d’amorcer le circuit sanguin de deux manicres
différentes : le mode d’amorgage ordinaire et le mode d’amorgage par quantité prédéterminée.
Le mode d’amorgage ordinaire permet a 1’utilisateur d’amorcer le circuit sanguin en contrélant
manuellement le débit de solution saline. Le mode d’amorcage par quantité prédéterminée est
une option de I’appareil programmée en Mode de Service, qui limite la quantité de solution
saline d’amorcage a une valeur fixée. Suivez la méthode adoptée lors de la mise en service de
votre appareil. Conformez-vous au protocole de votre service d’hémodialyse ou suivez les
directives du fabricant du dialyseur pour I’amorgage et le rincage.

Mode d’amorgage ordinaire

1. Raccordez I’extrémité dialyseur de la tubulure artérielle au port artériel du dialyseur.
Faites tourner le dialyseur, port artériel vers le bas.

2. Raccordez I’extrémité dialyseur de la tubulure veineuse au port veineux du dialyseur.

3. Insérez la tubulure veineuse dans le clamp veineux et dans le détecteur optique. Fermez
la porte du détecteur optique.

' Avertissement! La tubulure sous le piége a bulles veineux doit étre insérée dans le clamp
4 veineux et le détecteur optique.

4. Suspendez un sac de solution saline et raccordez-le au moyen d’une tubulure
d’administration, si ce n’est pas déja fait, au port de solution saline sur la tubulure
artérielle. Perforez le sac de solution saline de maniére aseptique.

5. Amorcez par gravité I’extrémité patient de la tubulure artérielle sous le « T » avec de
la solution saline. Une fois I’amorgage terminé, clampez 1’extrémité patient de
la tubulure artérielle.

6. Sile pousse-héparine doit étre utilisé, raccordez la seringue d’héparine, amorcez
la tubulure d’héparine avec de I’héparine et installez la seringue d’héparine dans le
pousse-héparine. Si le pousse-héparine n’est pas utilisé, clampez la tubulure d’héparine.
7. Appuyez sur la touche Amorcer du panneau de commande pour arréter la pompe a sang.
8. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) de la pompe a sang et lancez la pompe a
sang a un débit de 150 ml/min. Ajustez le débit en appuyant sur les touches fléchées A

(vers le haut) ou ¥ (vers le bas).

9. Remplissez le piége a bulles artériel jusqu’a un niveau acceptable au moyen de la touche
de remplissage A du module de la pompe a sang. Clampez la tubulure de capteur de
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pression artérielle et débranchez la tubulure du port de pression artérielle, de maniére que
le port soit ouvert sur 1I’atmosphére.

Avertissement! La touche de remplissage A du module de la pompe a sang ne peut étre
utilisée que pour augmenter le niveau dans le piege a bulles artériel. N appuyez pas trop
longtemps sur la touche de remplissage pour éviter de mouiller le filtre protecteur du
capteur de pression. Mouillé, le filtre protecteur doit étre remplacé pour éviter des mesures
de pression erronées.

10. Lancez la pompe a sang pour faire circuler la solution saline dans le circuit, jusqu’a ce
qu’un niveau de liquide soit détecté dans le piége a bulles veineux. La pompe a sang
s’arréte quand le détecteur d’air détecte un niveau de liquide acceptable.

11. Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise au panneau de commande pour relancer la pompe
a sang et continuer a faire circuler la solution saline dans le circuit sanguin,
conformément a la méthode de ringage du dialyseur adoptée par votre service de dialyse.

12. Une fois que la quantité voulue de solution saline est passée dans le circuit, appuyez sur
la touche Start/Stop (marche-arrét) de la pompe a sang pour arréter la pompe.

13. Clampez I’extrémité patient de la tubulure veineuse.

14. Ajustez les niveaux de liquide dans les piéges a bulles en appuyant sur les touches de
remplissage et de vidange (A ou V) appropriées. Clampez la tubulure de capteur de
pression veineuse et débranchez la tubulure de capteur du port pour mettre le port a la
pression atmosphérique.

15. De maniére aseptique, raccordez I’extrémité patient de la tubulure artérielle a I’extrémité
patient de la tubulure veineuse, en utilisant une piece de recirculation stérile. Déclampez
les deux tubulures.

16. Augmentez le débit de la pompe a sang entre 350 et 400 ml/min. Appuyez sur la touche
Start/Stop (marche-arrét) de la pompe a sang pour démarrer la pompe et commencer la
recirculation. Le cas échéant, appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler toute
alarme déclenchée.

17. Assurez-vous qu’il n’y ait pas de bulles d’air dans le circuit extracorporel.

Remarque : Les tuyaux de dialysat devront étre raccordés au moment opportun durant
I’amorgage, conformément a la méthode adoptée dans votre service de dialyse et aux
directives du fabricant. Si le débit de dialysat automatique « 1.5x » ou « 2x » (Auto Flow)
est sélectionné, assurez-vous que le débit correspond au moins au débit minimal requis.

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B



Chapitre 2—Préparation quotidienne de 1’appareil

Mode d’amorgage par quantité prédéterminée (Volume d’amorgage)

1. Raccordez I’extrémité dialyseur de la tubulure artérielle au port artériel du dialyseur.
Faites tourner le dialyseur, port artériel vers le bas.

2. Raccordez I’extrémité dialyseur de la tubulure veineuse au port veineux du dialyseur.

3. Suspendez un sac de solution saline et raccordez-le au moyen d’une tubulure
d’administration, si ce n’est pas déja fait, au port de solution saline sur la tubulure
artérielle. Perforez le sac de solution saline de maniére aseptique.

4. Amorcez par gravité I’extrémité patient de la tubulure artérielle sous le « T » avec de la
solution saline. Une fois ’amorcage terminé, clampez I’extrémité patient de la tubulure
artérielle.

5. Si le pousse-héparine doit étre utilisé, raccordez la seringue d’héparine, amorcez
la tubulure d’héparine avec de I’héparine et installez la seringue d’héparine dans le
pousse-héparine. Si le pousse-héparine n’est pas utilisé, clampez la tubulure d’héparine.

6. Appuyez sur la touche Amorcer du panneau de commande.

7. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) de la pompe a sang et lancez la pompe a
sang a un débit d’environ 150 -200 ml/min. Ajustez le débit en appuyant sur les touches
fléchées A (vers le haut) ou ¥ (vers le bas).

8. Remplissez le piege a bulles artériel jusqu’a un niveau acceptable au moyen de la touche
de remplissage A du module de la pompe a sang. Clampez la tubulure de capteur de
pression artérielle et débranchez la tubulure du port de pression artérielle, de maniére que
le port soit ouvert sur 1I’atmosphére.

utilisée que pour augmenter le niveau dans le piege a bulles artériel. N’appuyez pas trop
longtemps sur la touche de remplissage pour éviter de mouiller le filtre protecteur du
capteur de pression. Mouillé, le filtre protecteur doit étre remplacé pour éviter des mesures de
pression erronées.

f Avertissement! La touche de remplissage A du module de la pompe a sang ne peut étre

9. Lapompe a sang démarrera et continuera de fonctionner jusqu’a ce que la quantité
prédéterminée de solution saline soit épuisée. Quand la pompe a sang s’arréte, clampez
I’extrémité patient de la tubulure veineuse.

10. Insérez la tubulure veineuse dans le clamp veineux et dans le détecteur optique du
module du détecteur d’air. Fermez la porte du détecteur optique.

' Avertissement! La tubulure sous le piége a bulles veineux doit étre insérée dans le clamp
4 veineux et le détecteur optique.

11. Ajustez les niveaux de liquide des piéges a bulles en appuyant sur les touches de
remplissage et de vidange appropriées. Clampez la tubulure de capteur de pression
veineuse et débranchez la tubulure de capteur du port pour mettre le port a la pression
atmosphérique.
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12. De maniére aseptique, raccordez I’extrémité patient de la tubulure artérielle a I’extrémité
patient de la tubulure veineuse, en utilisant une piéce de recirculation stérile. Déclampez
les deux tubulures.

13. Augmentez le débit de la pompe a sang entre 350 et 400 ml/min. Appuyez sur la touche
Start/Stop (marche-arrét) de la pompe a sang pour démarrer la pompe et commencer la
recirculation. Le cas échéant, appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler toute
alarme déclenchée.

14. Assurez-vous qu’il n’y ait pas de bulles d’air dans le circuit extracorporel.

Remarque : Les tuyaux de dialysat devront étre raccordés au moment opportun durant
I’amorgage, conformément a la méthode adoptée dans votre service de dialyse et aux
directives du fabricant. Si le débit de dialysat automatique « 1.5x » ou « 2x » (Auto Flow)
est sélectionné, assurez-vous que le débit correspond au moins au débit minimal requis.
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Tests de vérification de I’appareil d’hémodialyse 2008K

Avant de débuter un traitement, 1’appareil doit étre soumis a des tests de pression et d’alarme
pour s’assurer de son bon fonctionnement. Pour lancer la fonction de tests, appuyez sur le
bouton Tous les tests a I’écran « Test & Options ». L appareil d’hémodialyse 2008K peut
&tre configuré, en activant la fonction Force test (Test obligatoire), de manicre a rendre cette
fonction obligatoire et automatique. Dans ce cas, le test démarrera automatiquement.

Pour exécuter la séquence des tests,

e Les tuyaux de dialysat doivent étre raccordés a leurs ports de dérivation et le volet de
dérivation doit étre fermé.

e [’appareil doit étre dans un état sans alarme, en laissant suffisamment de temps au
dialysat pour atteindre la conductivité et la température voulues. Il faut environ cing
minutes pour que le dialysat soit stabilisé aprés la confirmation du concentré a 1’écran
« Dialysat » (reportez-vous a la Figure 20 a la page 47).

o Les tubulures artérielle et veineuse des capteurs de pression doivent étre clampées et
débranchées des ports, de maniére a laisser les ports ouverts a la pression atmosphérique.

e Les fonctions « Ultrafiltration » et « Profil Na+ » doivent étre désactivées.

2008K fonctionne correctement. Il faut que 1’appareil réussisse le test de maintien de

é Avertissement! 11 est essentiel que le systéme de balancement de I’appareil d’hémodialyse
la pression avant chaque traitement, surtout avec un dialyseur a haut flux.
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Exécution des tests de pression et d’alarme :

1) A tout écran,
touchez I'onglet
Test & Options

9:00 100/70 53

2) A Il'écran « Tests &
Options » choisissez
Tous les tests

SR et ¢ g
LI |
e s

LI L
I |
I |
I |
I |
I |
I |
I |
I |
I |
I |

3) Appuyez sur
CONFIRMER

Figure 23 — Lancement des tests automatiques

56 Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B



Chapitre 2—Préparation quotidienne de 1’appareil

Séquence de tests

La séquence de tests automatisée se déroule en deux parties distinctes : le test d’alarme et le test
de maintien de la pression. Vous pouvez lancer le test de maintien de la pression, le test
d’alarme ou les deux tests en touchant le bouton correspondant a 1’écran « Test & Options » et
en appuyant sur la touche CONFIRMER. Toutefois, aprés une mise hors tension prolongée,
seul le bouton Tous les tests est actif.

Les tests individuels sont identifiés a 1’écran « Test & Options ». Si un test a échoué, un « x »
rouge est placé dans la case d’échec située a droite du nom du test.

Le test d’alarme comprend neuf tests individuels qui vérifient I’intégrité des limites d’alarme
réglables du systéme. Le test d’alarme et le test de pression devraient étre exécutés par
I’utilisateur avant chaque traitement.

Le test de maintien de la pression hydraulique (MPH) comprend deux tests distincts menés
séquentiellement. Le test de maintien de la pression vérifie I’intégrité de la pression dans le
circuit hydraulique soumis aux pressions produites durant le fonctionnement normal de
I’appareil. Ce test doit étre effectué avant tout traitement a haut flux.

Une fois tous les tests effectués avec succes, le message « Test terminé » est affiché dans la
barre d’état. Pour effacer le message, 1’utilisateur doit appuyer une fois sur la touche
Dialyse/Reprise. Les parametres de traitement spécifiques au patient (non reliés a I’UF)
peuvent étre saisis a tout moment durant le test.

Une alarme sonore retentit uniquement en cas d’échec d’un test. Dans ce cas, une fois tous les
tests terminés, le message « TOUS LES TESTS ECHOUES », « TEST D’ALARME
ECHOUE » ou « TEST HYDRAULIQUE ECHOUE », selon la nature de 1’échec, est affiché
sur la barre d’état. Un « x » rouge apparait dans la case d’échec correspondant a chaque test
échoué. Le coté droit de 1’écran donne plus de renseignements sur 1’échec. Une description
des messages relatifs aux tests est présentée au Chapitre 6 du manuel, « Guide de

diagnostic ». Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise une fois pour arréter une alarme sonore
et appuyez une deuxiéme fois pour effacer les renseignements sur 1’échec, a droite de I’écran.
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Tension artérielle

Tests
Tous les Test Test Test
tests hydrauliqus]  d'alarme Diazafe
Dernier test | ™ e e | — |___,'__
"™ o Emec 0K Eoler - Echec * press. art. sécurité sup.

Détecteur dair - Echec * press. art. sécurité inf.

DG - Echec * press. art. limite sup.

Pression négative
Pression positive

[]
[]
Arterielle [ 5 oo
T ] - Echec * press. art. limite inf.
PTI []
Ple []
Détecteur optigque ]
Température ]
Conductivite ]
[]
[]

Dialyse Tendances Diatysat Héparine

Kt BT Tension
AF B4 artérielle

Figure 24 — Ecran des échecs de test

Avertissement! Aprés la sélection d’un bouton de test et la confirmation, I’appareil émet un
« bip ». Pour tester le systéme sonore, assurez-vous qu’un son est effectivement émis. Si
I’appareil échoue a ce test ou a un test de pression, d’alarme ou Diasafe, sans qu’on puisse
en corriger la cause, ou si I’appareil échoue a des tests subséquents, il ne doit pas étre utilisé
pour un traitement. Mettez 1’appareil hors service et faites-le inspecter par un technicien de
service qualifié pour corriger le probléme.

L’appareil d’hémodialyse 2008K peut étre programmé de maniére a effectuer des autotests de
maintien de la pression pendant le traitement. Ces tests ont lieu automatiquement toutes les

12 minutes et vérifient 1’ intégrité du circuit hydraulique. En cas d’échec, une alarme sonore
retentit et un message d’avertissement apparait sur la barre d’état. Pour obtenir plus de
précisions, reportez-vous a « Autotest de maintien de la pression hydraulique », a la page 123.

Si I’appareil est muni d’une valve de test Diasafe a déclenchement automatique, vous pouvez
lancer ce test a partir de cet écran. La date et le résultat du dernier test sont affichés.
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Recirculation et étape finale d’installation
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A

1. Faites tourner le dialyseur, port artériel vers le haut.

2. Vérifiez la conductivité et le pH du dialysat et mesurez le désinfectant résiduel avant le
raccordement des tuyaux de dialysat au dialyseur.

Avertissement! Vérifiez toujours la conductivité et le pH approximatif du dialysat par des
méthodes indépendantes (conductivimeétre, pH-métre ou papier indicateur de pH, selon le
cas) avant d’entreprendre la dialyse. Assurez-vous que la conductivité est raisonnablement
proche de la valeur théorique de la conductivité (CDT) et que le pH est compris entre 6,9 et
7,6. Si ce n’est pas le cas, ne commencez pas la dialyse.

3. Raccordez les tuyaux du dialysat au dialyseur en faisant correspondre la couleur du
connecteur rapide a la couleur du raccord de la tubulure. Lorsque le branchement est
effectué correctement, le connecteur rouge de la tubulure artérielle et le connecteur rapide
rouge du tuyau de dialysat sont branchés aux ports correspondants de la partie supérieure
du dialyseur. Il en résulte un débit a contre-courant dans le dialyseur (le sang circule de
haut en bas et le dialysat de bas en haut) pour maximiser la clairance.

4. Tirez sur les connecteurs du dialyseur pour vous assurer qu’ils sont fermement fixés
au dialyseur.

Remarque : Tous les connecteurs du dialyseur doivent étre fixés fermement pour éviter
I’entrée d’air dans le circuit du dialysat ou empécher que du dialysat s’échappe du dialyseur.

5. Raccordez les tubulures artérielle et veineuse des capteurs de pression a leurs ports
respectifs. Déclampez-les.

6. Lorsque le compartiment de dialysat est rempli, faites tourner le dialyseur, le port artériel
vers le bas.

7. Apres avoir amorcé le circuit sanguin extracorporel, appuyez sur la touche
Dialyse/Reprise pour annuler toutes les alarmes. Réglez le débit de la pompe a sang
entre 350 et 400 ml/min et mettez la pompe a sang en marche pour commencer la
recirculation de la solution saline dans le circuit.

8. Appuyez sur la touche de vidange W (vers le bas) du détecteur d’air pour réduire le niveau
dans le piege a bulles. Vérifiez que la pompe a sang s’arréte et que le clamp veineux se ferme.

Avertissement! Le systéme de détection de niveau doit étre testé par mesure de précaution et
pour identifier toute défaillance potentielle. Si I’appareil échoue a ce test, mettez-le hors service.

A

9. Appuyez sur la touche de remplissage A (vers le haut) du détecteur d’air pour faire
remonter le niveau de liquide dans le piége a bulles jusqu’a un niveau acceptable.

10. Vérifiez que la tubulure de sang n’est pas pliée, en particulier entre la pompe a sang
et le dialyseur.

Avertissement! Des tubulures pliées peuvent causer une hémolyse du sang.
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Avertissement! Si le dialyseur utilisé a été entreposé dans un désinfectant liquide comme le
formaldéhyde ou Puristeril 340, testez la solution saline de recirculation afin d’y détecter des
traces de désinfectant résiduel, conformément a la méthode adoptée dans votre service de
dialyse ou aux instructions du fabricant. Vous devez aussi utiliser des techniques de ringage
spéciales pour assurer la réduction de la concentration de désinfectant et son maintien a un
niveau appropri€. Le directeur médical du service de dialyse est responsable de ces méthodes
de rincage. Celles-ci doivent comprendre une mesure de la concentration de désinfectant
résiduel et des techniques appropriées pour éviter un « rebond » de désinfectant. L’arrét du
débit de dialysat dans le cas d’un dialyseur réutilisé peut se traduire par un rebond (une
remontée) de la concentration de désinfectant chimique a un niveau inacceptable.

11. Remplacez le sac de solution saline par un sac de solution saline fraiche au besoin.

Avertissement! Vérifiez la conductivité et le pH approximatif de la solution de dialysat au
moyen d’un dispositif indépendant.

60

12. Assurez-vous que le débit du dialysat est normal en observant les oscillations du flotteur
de I’indicateur externe placé sur le tuyau d’alimentation en dialysat. Le flotteur devrait
plonger quatre fois en environ 15 secondes pour un débit de 500 ml/min ou quatre fois en
10 secondes pour un débit de 800 ml/min.

13. Ouvrez le volet de dérivation et assurez-vous que 1’appareil passe en mode de dérivation.
En mode de dérivation, un signal d’alarme sonore peut se déclencher, le voyant de
dérivation du panneau de commande doit s’allumer et le flotteur de 1’indicateur de débit
sur le tuyau d’alimentation du dialyseur devrait plonger et rester au bas du cylindre.

Remarque : L appareil d’hémodialyse 2008K peut étre programmé (en Mode de Service)
de maniére a ne déclencher les signaux d’alarme sonores que lorsque le détecteur optique
pergoit du sang. Si cette option n’est pas choisie, un signal sonore retentit lorsque le volet de
dérivation est ouvert.
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Chapitre 3

Réglage des paramétres de traitement

Le chapitre présente au spécialiste des soins aux patients la marche a suivre pour saisir les
parameétres de traitement propres au patient. Avant de saisir les parameétres de traitement,
il faut avoir terminé les étapes de préparation de 1’appareil, présentées au chapitre 2.

Avant de saisir les paramétres, assurez-vous que :
V' les tests d’alarme et de maintien de la pression ont réussi.
v' la température, le PH et la conductivité du dialysat sont appropriées.

v' le dialysat a été testé et ne présente aucune trace de résidus de désinfectant.

Avertissement! 11 est indispensable que ces conditions soient satisfaites avant de relier
I’appareil a un patient et de régler les parametres de traitement.

Avertissement! Les valeurs apparaissant dans les figures du manuel ne sont données qu’a

titre d’exemple. Les paramétres saisis doivent étre ceux prescrits par le médecin du patient.
La saisie de parametres incorrects pourrait se traduire par des atteintes graves ou mortelles.

Ordre recommandé d’ouverture des écrans

La saisie des paramétres de traitement spécifiques a un patient suppose 1’utilisation de quatre

des huit écrans principaux de I’écran tactile. Le tableau ci-dessous indique dans quel ordre
ouvrir ces écrans et quels sont les réglages des parametres dans chacun d’eux.

e [’écran Dialysat—permet d’accéder aux taux de sodium et de bicarbonate et affiche la

concentration des constituants du dialysat, tels que prescrits par le médecin.

e L’écran Dialyse—permet d’accéder aux paramétres UF et Profil Na+, au débit, a la
température et a la conductivité du dialysat et, ensuite, de commencer le traitement.

o [’écran Test & Options—permet d’activer les paramétres nécessaires au traitement des

patients pédiatriques, a I’exécution d’une dialyse a aiguille unique ou a I’utilisation de

dialyseurs a haut flux. Le cas échéant, le nom du patient est également saisi a cet écran.

e L’écran Héparine—permet de saisir les parameétres d’administration d’héparine.

e L’écran Kt/V AF—permet de saisir les paramétres d’affichage du Kt/V et de mesurer

du débit de ’acces.

e [’écran BTM/BVM—Ie cas échéant, permet de saisir les paramétres de monitorage de

la température et du volume sanguin.

e [’écran Tension artérielle—permet de fixer la pression de gonflage et la fréquence des

prises automatiques du pouls et de la tension artérielle.
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Fonction Nouveau traitement

Lorsque I’appareil d’hémodialyse 2008K est mis en marche pour I’utilisation quotidienne (apres
une mise hors tension prolongée), tous les parameétres reviennent a leurs valeurs par défaut. Vous
pouvez aussi revenir aux valeurs par défaut en appuyant sur la touche Nouveau Tx (Nouveau
Traitement) en Mode de Dialyse. Cette touche permet a I’utilisateur de ramener tous les
parametres de traitement a leurs valeurs par défaut sans avoir a éteindre I’appareil. Cette fonction
doit étre utilisée pour toute préparation de I’appareil d’hémodialyse 2008K pour les traitements
ultérieurs au premier.

Apres avoir appuy¢ sur la touche Nouveau Tx ou aprés une période de mise hors tension
prolongée :

e toutes les données relatives au traitement (tension artérielle, Kt/V) sont effacées
et les données du sommaire courant sont déplacées vers le sommaire antérieur
a I’écran « Tendances ».

e le compte a rebours (temps restant de la dialyse) est remis a zéro.
e tous les parametres relatifs a I’administration d’héparine sont remis a zéro.
e le Profil Na+ est réglé a « Aucun ».
e les paramétres relatifs a I’ultrafiltration sont ramenés aux valeurs suivantes :
Profil UF est mis a « Aucun ».
UF retirée est mis a zéro.
UF visée = 3000
Durée UF = 3:00
Débit UF = 1000
e [’écran « Dialysat » est affiché et il faut confirmer le concentré.

Activation de I’option Nouveau traitement :

FRESENIUS 2008K

. — Détecteur Fuite Débit djalysat
Dialyse en attente [t 55 dar  desmg WA
i e tmm e out aun []
= 460, [ 260.., [190., 3000, | 800|..
[ | 300 [ 500 iﬂu Dure UF Tenpécabics mineure Dérivation
i E 0:56].. | 37.0/.
® i DU conctvs )
Nouveau Tx d = _ 400'.,. i Amorcer  Suppression sz
1) Appuyez sur > O O D
Nouveau Tx .
M/A
N
TA Héparine
Silence Dialyse/Reprise M‘A M/A

2) Appuyez sur
CONFIRMER

@ O O

Figure 25 — Touche Nouveau Tx
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Chapitre 3—Réglage des paramétres de traitement

Saisie d’un parameétre de traitement

L’appareil 2008K permet de saisir rapidement et facilement les paramétres de traitement. Toutes les
données modifiables relatives au traitement sont affichées dans des boutons rectangulaires jaunes des
écrans de traitement. Pour modifier un parameétre a partir d’un écran, mettez le paramétre a changer en
surbrillance en touchant le bouton correspondant de 1’écran tactile. Le bouton choisi prend alors une
couleur jaune plus vive. Saisissez la nouvelle valeur a I’aide des chiffres du pavé numérique ou des
touches A / V¥ (vers le haut ou vers le bas) situées sous I’écran du panneau de commande. Apreés avoir
saisi la nouvelle valeur, appuyez sur la touche CONFIRMER pour I’enregistrer dans la mémoire de
I’appareil d’hémodialyse 2008K. L’exemple suivant illustre ce processus.

Saisie d’un paramétre de traitement :

Tension artérielle 1105

Dialyse en attente 5.0 100/70 5| 1) Commencez par
Prte_ss_i?ln Pression o UF visée Débit dial sélectionner un bouton de
arterielle yelneuse b1 H
(160, [ 260 [ 190 4—‘F i paramétre de traitement.
1_60 iy 2_60 il 1922”0"”9 3000 " 800 ™ Nous utiliserons le paramétre
o o Durée UF Températre | JF visée A titre d’exemple
| | 0:56 i 37.0 -| La couleur de fond devient
| ’ Débit UF Conductivits jaune plus vif.
B 400].. | 14.0]..
— Attente UF refirée Temps restant
= 2650, | 0:56|._
[ | 0 Profil UF Profil Na+
|| 80
;| Q 2) Utilisez les touches
I ’ Test & . Kt BTM Tension numériques ou fléchées
Dialyse Tendances Dialysat TpiEne Heéparine AF | BYH | artérial du clavier pour saisir

la valeur désirée.

3) Apres avoir
saisi la valeur,
appuyez sur
CONFIRMER
pour enregistrer
la valeur.

En cas de saisie d’'une valeur incorrecte, appuyez
sur Quitter pour remettre le paramétre a sa valeur
initiale (Cette manceuvre ne fonctionne qu’avant
d’appuyer sur CONFIRMER).

Figure 26 — Saisie des paramétres
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Chapitre 3—Réglage des paramétres de traitement

Un utilisateur peut tenter de saisir des données non valides. En voici quelques exemples :

e Tenter de saisir une durée de 1:80. Le format est « heure:minutes ». Les nombres de
minutes supérieurs a 59 ne sont pas valides.

e Tenter de saisir une durée de 0:62. Tant qu’on ne choisit pas la touche CONFIRMER
ou un autre bouton de paramétre, cette durée reste acceptable parce que 1’utilisateur
peut avoir I’intention de saisir 6:20, qui est valide.

e Tenter de saisir une valeur inférieure ou supérieure a la limite permise pour un
paramétre. Par exemple, une valeur de sodium supérieure a 155 mEq/l n’est pas permise

et n’est donc pas valide.

Si vous utilisez les touches A / ¥ (haut/bas) pour saisir une valeur, le défilement se termine
a la limite supérieure ou inférieure permise. Si vous saisissez une durée non valide,

la valeur erronée et un message demandant d’appuyer sur la touche Quitter sont affichés
dans la boite de dialogue. Si vous saisissez un autre parameétre non valide (autre qu’une
durée), la valeur la plus basse ou la plus haute permise est affichée, accompagnée d’un

message dans la boite de dialogue.

. Tension artérielle 11:05
Dialyse en attente 500 10070 %
Pression Pression UF visée Débit dialysat ‘
artérielle veinause PTM |
| -160],., | 260/, | 190... 3000 - 4) Vous pouvez saisir les
1300 | 500 520 Durée UF valeurs pour tous les
boutons (en mettant chacun
0:56 i en surbrillance et en
— 0 — ' saisissant la valeur au pavé
|| Debit UF numérique) a tour de role, et
0 — 400 appuyer ensuite sur la
e touche CONFIRMER pour
— Aftente UF_retirde les enregistrer
— 2650 | simultanément.
L Profil UF Profil Na+
|| -280 || .80
N |
Tendances Dialyzat TES.'*& Heparine Ly | L | Terjsion
Options AF By artérielle

Figure 27 — Saisie des paramétres (suite)

Parameétres a I’écran Dialysat

L’écran « Dialysat » est affiché automatiquement au démarrage. Il apparait également lorsque
vous appuyez sur le bouton Dialysat ou le bouton Conductivité a I’écran « Dialyse ».

64

L’écran « Dialysat » affiche les concentrations de sodium (Na") de base, de bicarbonate et de
divers autres constituants. La conductivité théorique (CDT)—Ia conductivité du dialysat
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basée sur ces concentrations—est affichée a gauche de 1’écran. La conductivité réelle du
dialysat est affichée a droite, au-dessus du diagramme a barres de conductivité.

Vous accédez a la plupart des paramétres relatifs au dialysat ou aux alarmes associées au dialysat
a partir de I’écran « Dialysat ». A moins d’avis contraire, saisissez ou modifiez une valeur reliée
au dialysat en suivant les directives de la rubrique « Saisie d’un parametre », a la page 63.

Que faire a partir de cet écran...
Saisissez les paramétres de dialysat prescrits, dont :
e le type de concentré
e le taux de Na' de base
e le taux de bicarbonate

e le profil Na+

Réglez les valeurs d’alarme pour :
e J’alerte relative au restant d’acide ou de bicarbonate

e [’emplacement et la largeur de la fourchette d’alarme de conductivité

Avertissement! Le concentré spécifique et les réglages relatifs au sodium et au bicarbonate
doivent étre prescrits par un médecin.

Remarque : Si ’appareil est réglé pour I'utilisation avec Citrasate®, un compteur
« Citrate » est affich¢ dans la liste de composition du dialysat (carte fonctionnelle logicielle
version 3.36 ou ultérieure).
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I . | =+ z Aol
Nom duconcentre | Djalyse en attente |type deconcentre 7553
d’acide N d’acide
|
Conductivité Concentré | | 2251-0 a5x A Ac'iﬁiﬁ';mtl
théorique (CDT) du
Dialysat final aux
valeurs du Na* de Composition du dialysat Limites de_conductivité
base et du x @W Conductivité réelle
bicarbonate affichées | @ | 13.6]nssn —
MNa+ de base —14.1 Position
0 2.0 ntas 1 1 . des limites
Cars 2.5 nqut ™ Fourchette
Profil électrolytique g+ 1. 0| mEqs Bicarbon| d'alarme Laraewr
du concentré Ac. 40| ntast 33 130 o e
sélectionné selon les Dex. 100 naral mEq/1 —
valeurs du Na+ de / Profil Na+
base et du
bicarbonate affichées Echelle de
I conductivité =
Dia Tend Test & Héoari Kt/ BT Tension
el EHEEE= Cptions Eparne AF By artérielle

Figure 28 — Ecran Dialysat

Le tableau suivant décrit les caractéristiques programmables par 1’utilisateur a partir de
I’écran « Dialysat ».

Tableau 10 — Boutons de I’écran Dialysat

140

Bouton Fonction
Concentré—En choisissant ce bouton, on ouvre un sous-écran qui permet de
Concentré sélectionner un concentré d’acide dans un menu déroulant. Reportez-vous a la
« Figure 30 — Saisie des données de concentré », a la page 72.
MNa+ de base | Na* de base—C’est le sodium de base prescrit qui parviendra au dialyseur

dans le Dialysat final (aprés dosage volumétrique et réaction des concentrés
acide et bicarbonate). En choisissant ce bouton et en utilisant les touches
flechées A ou V¥ (haut/bas) au pavé numérique, on peut établir le taux du Na+
de base du dialysat en milliéquivalents par litre (mEg/l). Le taux de certains
autres constituants change quand on ajuste ce parametre (reportez-vous a

« Tableau 11 », a la page 68, pour obtenir plus de renseignements).

Bicarkonate

38

Bicarbonate—C’est le bicarbonate prescrit qui parviendra au dialyseur dans le
dialysat final (aprés dosage volumétrique et réaction des concentrés acide et
bicarbonate). En choisissant ce bouton et en utilisant les touches fléchées A
ou V¥ (haut/bas) au pavé numérique, on peut changer le taux de bicarbonate
du dialysat en milliéquivalents par litre (mEqg/l). Le taux de certains autres
constituants change quand on ajuste ce paramétre (reportez-vous a

« Tableau 12 », a la page 69, pour obtenir plus de renseignements).

66
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Chapitre 3—Réglage des paramétres de traitement

Bouton Fonction
: : Acide/bicarb Alerte—En choisissant ce bouton, on ouvre un sous-écran avec
Acide/hicark rontion d'avertir utl , 20¢ ) \
Alerte option d’avertir I'utilisateur lorsqu’il ne res‘te que % de concentré dans I'un
ou l'autre des contenants. Reportez-vous a « Réglage de I'alerte

Acide/Bicarbonate », a la page 73.

Position des limites—En choisissant ce bouton et en utilisant les touches

PDS.mFm flechées A ou V¥ (haut/bas) au pavé numérique, I'utilisateur peut déplacer
des limites la fourchette d’alarme vers le haut ou vers le bas en incréments de 0,1 mS/cm.
La fourchette peut étre déplacée de 0,5 mS/cm au-dessus ou au-dessous de
la conductivité théorique du type de concentré sélectionné, sans dépasser
la limite supérieure de 16,0 mS/cm (maximum) et inférieure de 12,5 mS/cm
(minimum). Pour obtenir plus de précisions, reportez-vous a « Limites de
conductivité », a la page 74.
Largeur ‘ Largeur des limites—En choisissant ce bouton et en utilisant les touches
= flechées A ou ¥ (haut/bas) au pavé numérique, on peut modifier la largeur
des limites de la fourchette d’alarme de 0,7 a 1,1 mS/cm. Pour obtenir plus de précisions,

reportez-vous a « Limites de conductivité », a la page 74.

Profil Ma+ | Profil Na+—Ce bouton, qui apparait aussi & I'écran « Dialyse », permet
d’ouvrir le sous-écran « Profil Na+ ». Pour obtenir plus de précisions, reportez-

vous a « Systeme des profils Na+ », a la page 86. Ce bouton n’est pas affiché
si 'option « Profil Na+ » est réglée a « No » (Non) en Mode de Service.
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Composition du dialysat final

Le dialysat final contient du sodium et du bicarbonate et les constituants mineurs du dialysat
présentés a 1’écran « Dialysat ». L’appareil d’hémodialyse 2008K maintient le sodium et le
bicarbonate du dialysat aux niveaux prescrits en utilisant un systéme de dosage volumétrique.
La conductivité du dialysat est affichée et elle est utilisée pour surveiller, mais non contrdler,
la composition du Dialysat final.

Les constituants du dialysat dépendent des choix de sodium et de bicarbonate; ils changent si
I’un ou ’autre, sodium ou bicarbonate, change. Lorsque 1’utilisateur modifie le bicarbonate
prescrit (fixé au bouton Bicarbonate), le courant acide change aussi pour maintenir constant
le niveau de sodium dans le Dialysat final prescrit. De méme, si I'utilisateur modifie le niveau
de sodium prescrit (fixé au bouton Base Na+), le courant de bicarbonate change aussi pour
maintenir constant le niveau de bicarbonate dans le Dialysat final.

Les constituants électrolytiques mineurs, potassium, calcium et magnésium, font partie du
courant acide et changent par rapport aux valeurs nominales lorsque le bicarbonate ou le
sodium changent. Pour les concentrés de marque NaturaLyte, GranuFlo, et Citrasate®,

le Tableau 11 fournit des exemples de la manicre dont le potassium, le calcium et le
magnésium sont altérés lorsque le sodium prescrit est changé, d’abord de 137 mEq/1
(nominal) a la limite la plus basse de 130 mEq/1, puis jusqu’a la limite la plus haute de
155 mEq/l. Ces changements dans la composition du dialysat permettent de maintenir
constant le niveau de bicarbonate dans le Dialysat final prescrit.

Tableau 11 — Plages de dialysat final en mEq/l, avec bicarbonate constant a 33 mEq/1

NaturaLyte 2251-0 avec 4 mEq/l d’acétate

SOd“"P Sodium | Bicarbonate | Potassium Calcium Magnésium | Acétate | Dextrose
prescrit
137 mEq/l 137 33 2,0 2.5 1,0 4,0 100
valeur nominale
130 mEq/] 130 33 1,9 23 0,9 3,7 93
valeur minimum
155 mEq/l 155 33 23 2,9 12 47 117

valeur maximum

GranuFlo 2251-3B avec 8 mEq/l d’acétate (4 mEq/l d’acide acétique + 4 mEq/l d’acétate de sodium)

SOdlulP Sodium | Bicarbonate | Potassium Calcium Magnésium | Acétate | Dextrose
prescrit
137 mEq/l 137 33 2,0 2,5 1,0 8,0 100
valeur nominale
130 mEq/] 130 33 1,9 23 0,9 7,5 93
valeur minimum
155 mEq/l 155 33 23 2,9 12 9.4 117

valeur maximum
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Citrasate® 2251-CA avec 2,7 mEq/l d’acétate (2,4 mEq/l de citrate + 0,3 mEq/l d’acétate)

gggsl:::: Sodium | Bicarbonate | Potassium | Calcium | Magnésium | Citrate | Acétate | Dextrose

137 mEq/l 137 34 2,0 2,5 1,0 2.4 03 100
valeur nominale

130 mEq/l 130 34 1,9 23 0,9 22 0,2 93
valeur minimum

155 mEq/l 155 34 24 2.9 12 2.8 03 118
valeur maximum

Le Tableau 12 ci-dessous fournit des exemples de la maniére dont les mémes constituants
sont affectés lorsque le bicarbonate du Dialysat final prescrit change, d’abord de la valeur
nominale de 33 mEq/1 (34 mEq/] pour Citrasate®), a la valeur minimum de 20 mEq/1, puis
jusqu’a la valeur maximum de 40 mEq/l. Ces changements dans la composition du dialysat
maintiennent constant le niveau du sodium dans le Dialysat final prescrit.

Tableau 12 — Plages de dialysat final en mEq/l avec le sodium constant a2 137 mEq/1

NaturaLyte 2251-0 avec 4 mEq/l d’acétate

Blcarboqate Sodium | Bicarbonate | Potassium Calcium | Magnésium | Acétate | Dextrose
prescrit
33 mEq/l 137 33 2,0 2.5 1,0 4,0 100
valeur nominale
20 mEq/l 137 20 23 2.8 1,1 45 113
valeur minimum
40 mEq/l 137 40 1,9 23 0.9 3,7 93

valeur maximum

GranuFlo 2251-3B avec 8 mEq/l d’acétate (4 mEq/l d’acide acétique + 4 mEq/l d’acétate de sodium)

Bl;izls’:lf;?te Sodium | Bicarbonate | Potassium Calcium | Magnésium | Acétate | Dextrose
33 mEq/l 137 33 2,0 2.5 1,0 8,0 100
valeur nominale
20 mEq/l 137 20 23 2.8 1,1 9,0 113
valeur minimum
40 mEq/l 137 40 1,9 23 0.9 7.5 93

valeur maximum

Citrasate® 2251-CA avec 2,7 mEq/l d’acétate (2,4 mEq/l de citrate + 0,3 mEq/l d’acétate)
Bl;?_zls);::te Sodium | Bicarbonate | Potassium | Calcium | Magnésium | Citrate | Acétate | Dextrose
34 mEq/l 137 34 2,0 2,5 1,0 24 03 100
valeur nominale

20 mEq/l 137 20 23 28 11 2.8 03 114
valeur minimum

40 mEq/l 137 40 1,9 2,4 0,9 23 0,2 94
valeur maximum
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Le tableau suivant montre toute I’étendue de ces changements des électrolytes constituants
dans la composition du Dialysat final avec le sodium (Na+ de base) a 137 mEq/l et le
bicarbonate post-réaction a 33 mEq/l (34 mEq/] pour Citrasate®), 20 mEq/l et 40 mEq/1.

Tableau 13 — Exemple de plages de composition du dialysat a I’écran « Dialysat » avec
le sodium constant a 137 mEq/1

(o | o] | R | e | |

NaturaLyte GranuFlo Citrasate®
Valeur nominale de bicarbonate Valeur nominale de bicarbonate Valeur nominale de bicarbonate
| Dialyse en attente  [5roio;moso-||| Dialyse en attente (Soo-toio<o-||| Dialyse en attente  [oo-roro 5o
Composition du Salysat Lindtos do conductivity Compeosition du diatysat Limétes do conductivith Composition & diabysat Uimétes do conductivith
@ [ 13.5/m0m T (136 — @l [ 13.5 e R (135 w| @t [ 137 o e b 137 . w|
. mm | Rl . mx| 9 s W 1t
Gare | 2. )ews ﬂ""‘ F Cove | 2.5 wnn 137 vt F Cove | 2.5 wn 137 w1 F
Moges | 1.0 et Barbonate - Mges | 1.0 wan Barbonate | Mg+ ;.:-m Bcarbonste |
fhes [l O EE fhem 3y, v A shes . 0o EE
Pmlfllln Profil Mas Profil Mas
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Chapitre 3—Réglage des paramétres de traitement

Sélection d’un type de concentré d’acide/bicarbonate

Les types de concentrés d’acide/bicarbonate sont programmés dans la mémoire de
I’ordinateur de 1’appareil d’hémodialyse 2008K. Si le dialysat prescrit pour le patient actuel
différe de celui prescrit pour le patient précédent ou si I’appareil est neuf ou a été réétalonné,
on doit saisir un nouveau type de concentré d’acide/bicarbonate correspondant au dialysat
prescrit par le médecin.

Saisie du type de concentré d’acide/bicarbonate :

Dialyse en attente

Tension artérielle

| 9:00 100/70 53 |

1) A I'écran

« Dialysat », appuyez
sur Concentré.

Le sous-écran des
concentrés s’ouvre.

= .
Pl oncentre

| 2251-0 45x A |

Composition du dialysat

a7 mS.fcm

ma.fem

Acidebicarl
Alerte

Limites de conductivité

Na+ de base 141 Position
ke 2. 0| ntan 1 3 7 des limites.
Ca++ 2. 5| mEqs e
Mg+ 1. O meqs Bicarbonate L
1 31 ar_ge_ur
Ac. 4. 0| meas 3 3 des limites.
Dese. 100 | mg.di mEq/|
Profil Na+
: : Test & o Kt BTN Tensi
Dighy=e Tendances Dighysat O:tsi'ons Heparine AF | BYM | arig;::”r;
Figure 29 — Saisie du type de concentré d’acide et de bicarbonate
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. Tension artérielle 14:53
Dialyse en attente [9:00 100770 53

1) Le profil des électrolytes :

contenus dans le concentré mis

en surbrillance s'affiche dans 45x_a |

cette colonne. Sélectionner concentré

Utiliser les FLECHES pour faire defiler

Remarque : SiI'appareil est . o010 5% a

réglé pour I'utilisation avec Hox [ 100] oy 12313 5% A

Citrasate®, un compteur G 7 0wt 1301-4 45x A

« Citrate » est affiché dansla K [ 2 5/mm 22015 45x 4

liste de composition du dialysat. Mot | 1.0]ntar Paftn x4

Ac. 4.0 méq 2252-0 45 &

2) Mettez en surbrillance le type v P | 100w
de concentré désiré dans la liste /
avec les touches fléchées A ou N
V¥ (haut/bas) du pavé numérique. —’ N\ _
On peut aussi choisir des Dialyse Tendances Dialy=at g;i;i Héparine Kg’éu" | E\Tfrl\\ﬂfl | Jﬁziz{;
formulations d’acétate comme
option de traitement.

3) Quand le type de concentré désiré est en
surbrillance, appuyez sur la touche CONFIRMER du
panneau de commande pour I'enregistrer et retourner

a I'écran « Dialysat ».

Remarque : Vérifiez que les concentrés
d’acide/bicarbonate raccordés a I'appareil
correspondent a ceux sélectionnés au menu Concentré.

\ooo

4) Saisissez les valeurs de Na+ de
base et de Bicarbonate prescrites
comme indiqué dans « Réglage des
parameétres de traitement ».

. ; . Tension artérielle 16:38
Remarque : Le bouton Bicarbonate Qlalyse en attente | 900 10077053 |

affiche la concentration de bicarbonate
disponible dans le dialysat final
(bicarbonate post-réaction, c’est-a-dire | ...\ [2251-0 5% 4 | Acidefbicartl
aprés mélange proportionné des Alerte
concentrés d’acide et de bicarbonate).

omposition du dialysat Limites de conductivité

ot - ”5"‘”

Na+ de base 14.1 Position
: des limites
K. 2. 0| mEqsI —
’ ’ ’ 1 37 mEq-I
Bicarbonate
131

Ca++ 2.5 | mEg/1
Mg+ 1. 0| mEga Largeur

Ac 4. 0|meqA des limites
m Ciooms 33, —
Profil Na+
Dialyse Tendances Uil Heparine iy L Ve
¥ Options P AF BWI arterielle

Figure 30 — Saisie des données de concentré
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Réglage de I’alerte Acide/Bicarbonate

L’option de I’alerte Acide/Bicarbonate émet un signal sonore lorsque 1’un ou I’autre des
contenants de concentré ne contient plus que 20 % de la quantité initiale. En plus du signal
sonore, un message d’avertissement, tel que « Alerte peu d’acide », « Alerte peu de
bicarbonate » ou « Alerte peu d’acétate », est affiché sur la barre d’état. Ce signal permet a
I’utilisateur de maintenir une quantité suffisante de concentré au cours du traitement.
Saisissez la nouvelle quantité dans cet écran lorsque les contenants sont remplis de nouveau.

Dialyse en attente

Tension artérielle 16:38/

| 9:00 100/70 53

Concentré |2251-0 45x A ‘

Composition du dialysat

@ [ 13.6]nsvem
Na+ de base

K+ 2.0Q|meqa1 | 1 37

Cat+ 2. 5| megat el

Wg++ 1. 0| meg1 Bicarbonate

Ac 4. 0| mEqs1

Dex. 100| masai mEa/l
Diglysat Mo A
debit O

1) A I'écran « Dialysat »,
choisissez Acide/bicarb

Acide/bica
Alerte

Limites de conductivité

Alerte. Le sous-écran
« Acide/Bicarb Alerte »

Test &
Options

Dialyse | Tendances Dighysat

| Héparine

s’ouvre.
| e
R
Profil Na+
[ G|
. Tension artérielle 15:.03
| Dialyse en atiente 590 10070 53

2) Choisissez Acide. Au pavé numérique, saisissez la
quantité réelle, en litres, de concentré dans le contenant.

le contenant.

3) Choisissez Bicarbonate. Au pavé numérique,
saisissez la quantité réelle, en litres, de concentré dans

Remarque : Siun
systéme central
d’alimentation en
acide ou en
bicarbonate est utilisé,
saisissez zéro pour
désactiver I'alerte de
ce concentré.

Diahyse

5) Appuyez sur CONFIRMER
C> pour enregistrer les réglages.

4) Appuyez sur Alerte jusqu’a .
ce qu’un X apparaisse dans la
case M (marche).

Tendanices

Yolume
contenu

cide

Bicarbonate

MoA
X O

Test &

piime Hepatine

Dialysat

Kt/ BTM Tension
BV artérielle

1 1

6) Choisissez Dialysat pour fermer le sous-
écran « Acide/bicarb Alerte ». La quantité
saisie pour chaque concentré est décomptée
a mesure de son utilisation.

i

Figure 31 — Réglage des alertes acide et de bicarbonate
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Conductivité

La conductivité théorique du dialysat (CDT) représente la conductivité probable du concentré
choisi en fonction des taux de Na+ et de bicarbonate saisis. Elle est affichée au-dessus des
constituants ¢lectrolytiques, dans la partie gauche de I’écran « Dialysat » (reportez-vous a la
Figure 28, a la page 66). La conductivité réelle du Dialysat final est affichée au-dessus du
diagramme a barres de conductivité, dans la partie droite de 1’écran « Dialysat ». Elle est
représentée par une barre horizontale dans le diagramme de conductivité. La barre est verte
lorsque la conductivité se situe entre les limites établies et devient rouge lorsque la conductivité
réelle est en dehors des limites. Une fois les deux sources d’alimentation de concentré
raccordées a 1’appareil, on doit obtenir une valeur exacte et stable de la conductivité dans les
cing minutes environ apres la confirmation du concentré a 1’écran « Dialysat ».

Limites de conductivité

Lorsque I'utilisateur modifie les réglages du sodium ou du bicarbonate, la CDT (conductivité
théorique) change. Les limites d’alarme sont fixées autour de la CDT. La fourchette d’alarme
de conductivité est I’espace compris entre les limites d’alarme supérieure et inférieure. Ces
limites sont illustrées par des barres horizontales jaunes dans le diagramme. Elles sont
établies par défaut a 0,5 mS/cm au-dessus et au-dessous de la conductivité théorique.
L’alarme se déclenche lorsque la conductivité réelle est supérieure ou inférieure a ces limites.
On peut déplacer la fourchette d’alarme de 0,5 mS/cm autour de la position par défaut au
moyen du bouton Position des limites (et en utilisant le pavé numérique) et on peut I’élargir
ou la réduire, au moyen du bouton Largeur des limites (et en utilisant le pavé numérique).
La largeur de la fourchette d’alarme peut étre d’un minimum de 0,6 mS/cm a un maximum
de 1,0 ms/cm, a I’intérieur de la plage de réglages de 12,5 4 16,0 mS/cm

Exemples de réglage de la fourchette d’alarme de conductivité :

- Tension artérielle
Concentré | [ 2251-0 4By & | A‘iiﬁgﬁﬁaﬂ
Composition du dialysat Limites de conductivité
@l [ 13.6]msm o e 138 1) Sélectionnez Position
a+ de base 14.1 Position I 4
" w W dom e gles limites pour acceéder
D a la fourchette d’alarme.

mEg/|

Limites d’alarme supérieure
et inférieure
TEX | TGO uT mEq#|

Largeur
(2t des limites

Profil Na+ 2) Pour la déplacer vers
le haut, appuyez sur la
N touche fléchée A (vers
— — _ le haut). Pour la déplacer
AF | BYM J/arﬁ’”l vers le bas, appuyez sur
la touche fléchée ¥
(vers le bas).

s

Test &
Optiens

Diglyse Tendances Heparine

3) Appuyez sur
CONFIRMER pour
enregistrer le nouveau
réglage d’alarme.

Figure 32 — Changement des limites de conductivité
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. Tension artérielle
Concentre | [ 2251-0 45x A | A‘iiﬁéﬁi;artl
Composition du dialysat Limites de conductivité
@r | 13.6]mssn [13.8)..
Na+ de base 14.1 Pasition
v [ aal T a=~=l : des limites
G++ | | Fourchette d’alarme de 1) Sélectionnez Largeur
Mg++ | | conductivité Lergeur des limites pour accéder a
A, O 33 131 des limites la fourchette d’alarme.
Dex. 100 | mgsdi “_Imsqfl
Profil Na+
urau i
2) Pour augmenter la distance
— entre les limites supérieure et
_ inférieure, appuyez sur la touche
Dialyse Tendances ges_,t& Héparine Kty o Ter)sTmn fléchée A (vers le haut). Pour la
ptions AF BV arteriglle | L 7,
diminuer, appuyez sur la touche
flechée ¥ (vers le bas);

3) Appuyez sur
CONFIRMER pour
enregistrer le nouveau
réglage d’alarme.

Figure 33 — Changement de la largeur de la fourchette de conductivité

méthodes indépendantes (conductivimeétre, pH-métre ou papier indicateur de pH, selon le
cas) avant d’entreprendre la dialyse. Assurez-vous que le pH est compris entre 6,9 et 7,6 et
que la conductivité est raisonnablement proche de la valeur théorique de la conductivité
(CDT). Si ce n’est pas le cas, ne commencez pas la dialyse.

@ Avertissement! Vérifiez toujours la conductivité et le pH approximatif du dialysat par des
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Parametres a I’écran principal « Dialyse »

®

76

Apres avoir entré les données a I’écran « Dialysat », on peut saisir les paramétres de durée du
traitement, d’ultrafiltration et de taux de sodium a 1’écran principal « Dialyse ». Cet écran
permet également de visualiser et de suivre la progression du traitement une fois celui-ci
commencé (reportez-vous a « Monitorage a I’écran principal « Dialyse » », a la page 103).

A moins d’avis contraire, saisissez ou modifiez une valeur reliée au dialysat en suivant les
directives de la rubrique « Saisie d’un paramétre », a la page 63.

Remarque : L’appareil d’hémodialyse 2008K utilise des signaux visuels et des alarmes
sonores pour avertir 1’utilisateur de problémes potentiels. Dans toute situation d’alarme,
vérifiez 1’état physiologique du patient pour déterminer s’il a changé. Assurez-vous que
I’accés vasculaire du patient est bien visible et que toutes les connexions du circuit sanguin
extracorporel sont étanches et visibles tout au long du processus. Il incombe au personnel du
service de dialyse d’administrer un traitement de dialyse siir et efficace. Documentez toute
situation inhabituelle.

Dialyse en attente

Tension artérielle

11:05

| 9:00 100/70 53

Prteggi-.iin Pression S UF visée Débit dialysat
artérielle yeineuse
(160, [ 260],., [ 190, 3000, 800]....
300 200 30 Durée UF Température
B 0 0:56/. | 37.0.
[ | Débit UF Conductivité
! E 400 mlih 14'0 mS.em
— Attente UF retirée Temps restant
- 2650|, | 0:56|,.
[ 0 Profil UF Profil Na+
|| -280 || 80
mm | T
Dialy<e Tendances Dialy<at g:;';i Heparine KK;J | E\T’m | ;ﬁg;g{;

Figure 34 — Ecran principal « Dialyse »
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Chapitre 3—Réglage des paramétres de traitement

Que faire a partir de cet écran...

Saisissez les parameétres de traitement prescrits :

e UF visée

e Durée UF

e Vérifiez le Débit UF (calculé a partir d’UF visée et de Durée UF)

e Débit dialysat

e Température du dialysat

e Temps restant (optionnel : le temps restant de dialyse se transfére de la Durée UF
si la valeur de UF retirée est zéro lorsque 'ultrafiltration est activée)

e Démarrez ou suspendez le décompte de temps

e Le cas échéant, ouvrez le sous-écran approprié pour établir les paramétres de traitement

relatifs au :
Profil UF
Profil Na+

Le tableau suivant décrit les boutons de données accessibles a 1’écran principal « Dialyse ».

Tableau 14 — Boutons de I’écran principal « Dialyse »

7

0:56

Bouton Fonction

UF visée Le bouton UF visée permet de saisir la quantité de liquide (en ml) &
retirer pendant toute la durée du traitement. Il est également accessible

3000 a partir du sous-écran « Profil UF » si un profil doit étre utilisé pour faire

varier le débit d'ultrafiltration pendant le traitement. Si UF visée est
réglé a zéro, Durée UF passe également a zéro; Débit UF peut alors
étre réglé indépendamment de Durée UF et UF visée.

Durée UF Le bouton Durée UF permet de saisir la durée de traitement pendant

laquelle l'ultrafiltration s’effectue, en heures et minutes (h:min). Cette
durée est généralement égale a la durée du traitement et sa valeur est
alors automatiquement affichée au bouton Temps restant. Le bouton
Durée UF tient le décompte, dés que le traitement commence, et
indique le temps encore requis pour l'ultrafiltration visée. L’utilisateur
peut, en tout temps, augmenter ou diminuer cette durée. Tout
changement de la valeur de Durée UF ou d’'UF visée modifie celle de
Débit UF en conséquence, sauf lorsque la valeur de UF visée est
réglée a zéro. Si vous ajustez la valeur de Débit UF, celle de Durée UF
est calculée automatiquement sans modifier UF visée. Pour effectuer
une dialyse séquentielle (SEQ), reportez-vous a « Dialyse
séquentielle », a la page 84. Toute alarme relative au sang interrompt
le décompte.

Débit UF

400

Le bouton Débit UF affiche, par incréments de 10 ml/h, la quantité
horaire de liquide a retirer du patient (ultrafiltration). Généralement,
cette valeur n’est pas saisie, mais elle est calculée automatiquement a
partir des valeurs d’UF visée et de Durée UF. Tout changement manuel
de la valeur de Débit UF modifie automatiquement celle de Durée UF.
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Bouton

Fonction

UF retirée

2650

Le bouton UF retirée affiche en ml la quantité totale de liquide retirée
par ultrafiltration. Le compteur affiche cette valeur en incréments de
1ml

Avertissement! La valeur d’'UF retirée doit étre remise a
zéro avant de débuter le traitement. Sinon, la quantité
affichée sera utilisée dans le calcul de I'ultrafiltration,
résultant en un retrait de liquide erroné.

Débit dialysat

800

g

Le bouton Débit dialysat permet de saisir le débit prescrit de dialysat en
ml/min. 1l est affiché en ml/min et peut varier de 0 a 800, en incréments
de 100 ml/min. Si le débit est réglé a zéro pour une dialyse séquentielle,
le bouton affiche « SEQ ». Pour obtenir plus de renseignements sur la
dialyse séquentielle, reportez-vous la page 84.

Selon la sélection en Mode de Service, on peut choisir le débit
automatique (Auto Flow) « 1.5x » ou « 2x » par défilement vers le haut
au-dela de 800. Dans ce cas, le débit du dialysat est réglé
automatiquement a 2 fois environ le débit sanguin, entre 500 et

800 ml/min, en incréments de 100 ml/min. Si on choisit et confirme

« 2x », le débit de dialysat est affiché avec la lettre « a » avant le débit,
par exemple « a500 ».

peut compromettre la clairance du dialyseur et diminuer
I'efficacité de la dialyse. Si le débit automatique améne un
débit de dialysat inférieur au débit prescrit, le débit de dialysat
peut étre manuellement réglé a la valeur voulue.

f Avertissement! Le fait de fixer un débit de dialysat trop bas

Température

37.

5

Le bouton Température permet de fixer la température voulue pour le
dialysat (en degrés Celsius). Une fois la valeur confirmée, le bouton
affiche la température réelle. Les températures programmables sont
comprises entre 35 °C et 39 °C. Une alarme se déclenche lorsque la
température s’écarte de plus 2 °C (en plus ou en moins) de la valeur
fixée. Si le débit de dialysat est sur « SEQ », la température affiche

« S/O » (sans objet), puisqu’il N’y a pas de débit de dialysat.

Conductivité

14.

3

Le bouton Conductivité affiche la conductivité réelle. Appuyez sur ce
bouton pour ouvrir I'écran « Dialysat ».

Temps restant

0:56

Au début du traitement, le bouton Temps restant (de dialyse) affiche
automatiquement la valeur saisie au bouton Durée UF si la valeur UF
retirée est encore a zéro. On peut changer la valeur au bouton Temps
restant s’il est nécessaire de changer la durée de la dialyse. Une
alarme relative au dialysat ou au sang arréte le décompte.

-
=
=]
=

il UF

k

Le bouton Profil UF ouvre le sous-écran « Profil UF » a partir duquel il
est possible de choisir un taux variable d’ultrafiltration. Le bouton
illustre le profil choisi. Pour obtenir plus de détails, reportez-vous a

« Programmation d’un profil d’ultrafiltration », a la page 80.

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur

P/N 490042-02 Rév B



Chapitre 3—Réglage des paramétres de traitement

Bouton

Fonction

Profil Na+

Le bouton Profil Na+ ouvre le sous-écran « Profil Na+ » a partir duquel
I'utilisateur peut choisir le profil de variation du sodium durant le
traitement. Pour obtenir plus de précisions, reportez-vous a « Systeme
des profils Na+ », a la page 86. Ce bouton n’est pas affiché si I'option
« Profil Na+ » est réglée a « No » (Non) en Mode de Service.

Attente

Dialyse

Le bouton Dialyse/Attente permet de débuter la dialyse ou de la
mettre en attente, aprés confirmation. La partie verte du cadran indique
le temps écoulé du traitement. Plus le traitement progresse, plus cette
partie verte s’étend. Le cercle est complétement vert lorsque le Temps
restant de dialyse est égal a zéro. Durant le traitement, le bouton
affiche « Dialyse ».

Si on appuie sur ce bouton et on appuie sur la touche Confirmer, on
suspend la dialyse et le bouton affiche « Attente ». Lorsque la dialyse
est en attente, les comptes a rebours de Temps restant, de Durée UF,
de Durée perfusion (héparine) et de Durée profil Na+ s’arrétent. La
pompe d’ultrafiltration et le pousse-héparine s’arrétent aussi. Les
voyants lumineux appropriés clignotent. En utilisant de nouveau le
bouton Dialyse/Attente, on remet en marche ces fonctions, a moins
qu’on ne les ait mises hors service au moyen des touches M/A
correspondantes au panneau de commande.

La premiere fois que le bouton Dialyse/Attente est mis sur Dialyse, la
valeur de UF retirée est mise a zéro, la pompe d’ultrafiltration, le
pousse-héparine et les programmes de profil Na+ et UF sont lancés et
une mesure de la tension artérielle a lieu, le cas échéant.

Tableau 15 — Touche de commande de profil Na et d’UF

Touche Fonction
Na+ La touche Na+ M/A active le programme du systéme de variation du
M/A taux de sodium. Elle est située sur le cété droit du panneau de
v commande, au-dessus de la touche UF M/A. Lorsque le Profil Na+ est

activé, le voyant lumineux vert s’allume.

Il clignote lorsque le programme Profil Na+ est interrompu. A l'interruption,
la valeur de Na reste au niveau en cours sans changement. Le
programme reprend lorsque le bouton Dialyse/Attente est activé.

Si vous appuyez sur la touche Na+ M/A pour désactiver le programme
Profil Na pendant la dialyse, le sodium revient a valeur de base et

le programme ne reprend pas avec I'activation du bouton
Dialyse/Attente.

Si la mesure de la clairance est activée, I'appareil recherche une
conductivité stable. Si le Profil Na+ est activé pendant cette période,
le voyant s’allume mais le programme ne commencera pas tant que la
conductivité n’est pas stable. Pendant le test, le programme Profil Na+
ne peut pas étre désactivé.

Si 'option Profil Na+ est réglée a « No » (Non) en Mode de Service, le
systeme n’est pas disponible.
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UF La touche UF M/A permet d’activer ou d’arréter la pompe
M/A d’ultrafiltration. Elle est située sur la partie inférieure du cété droit du
 J panneau de commande. Le voyant vert s’allume pendant l'ultrafiltration.

Le voyant se met a clignoter lorsque I'ultrafiltration est interrompue et le
décompte de Durée UF s’arréte. La pompe d'ultrafiltration est remise
en marche lorsque le bouton Dialyse/Attente est remis sur Dialyse ou
quand on appuie sur la touche UF M/A.

Cependant, si on a appuyé sur la touche UF M/A durant la dialyse pour
arréter la pompe d'ultrafiltration, celle-ci ne redémarre pas lorsque le

bouton Dialyse/Attente est activé.

Ultrafiltration

SR

80

Utilisez les boutons UF visée et Durée UF pour déterminer le débit d’ultrafiltration
nécessaire durant le traitement. La valeur de Débit UF (fixée en Mode de Service) est limitée
entre 1000 ml/h et 4000 ml/h (a intervalles de 1000 ml/h), selon 1’option choisie. La valeur
UF visée est limitée a 9990 ml. Remettez UF retirée a zéro apres le réglage de Durée UF.
L’ultrafiltration a lieu a un débit régulier durant tout le traitement. Lorsque la touche UF est
actionnée a la position d’arrét, aucune ultrafiltration ne se produit. Lorsque le bouton
Dialyse/Attente est mis sur Dialyse, la pompe d’ultrafiltration (et un certain nombre d’autres
fonctions) démarre automatiquement. Lorsque la valeur de UF visée est atteinte, Durée UF
affiche 0:00 et Débit UF passe a 70 ml/h (dialyseurs conventionnels) ou a 300 ml/h
(dialyseurs a haut flux). Pour utiliser un profil de débit (variation durant le traitement) pour
I’ultrafiltration, utilisez le bouton Profil UF.

Avertissement! L utilisation d’un dialyseur a haut flux avec une valeur basse de Débit UF
s’accompagne d’un risque de rétro filtration. La rétro filtration dépend du type de dialyseur a
haut flux, de la résistance a 1’écoulement du c6té dialysat et sanguin, et de la viscosité du sang.

Remarque : Pesez le patient avant et apres la dialyse pour déceler toute erreur reliée au
retrait de liquide.

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B



Chapitre 3—Réglage des paramétres de traitement

Programmation d’un profil d’ultrafiltration

Les différents profils d’ultrafiltration disponibles permettent d’accroitre le confort du patient
durant la dialyse en offrant une alternance de débits d’ultrafiltration élevés et bas. Cette fonction
permet aussi d’établir un meilleur équilibre liquidien entre les compartiments intracellulaire et
extracellulaire. Chaque profil UF divise la durée d’ultrafiltration en douze segments égaux de
différents débits d’ultrafiltration, fondés sur le profil, pour atteindre I’'UF visée.

Pour afficher les différents profils d’ultrafiltration disponibles, appuyez sur le bouton Profil
UF a I’écran « Dialyse ». Le sous-écran qui s’ouvre affiche jusqu’a huit profils au choix et la
possibilité de choisir « Aucun ». Les quatre premiers sont des profils standard et les quatre
autres sont programmables en fonction des besoins de la clinique.

Tableau 16 — Boutons du sous-écran Profil UF

Bouton Fonction

@ Profil 1 — Augmentation du débit UF pendant environ les premiers
40 % du traitement, puis diminution progressive.

@ Profil 2 — Débit UF agressif avec diminution progressive.

@ Profil 3 — Débit UF modéré avec augmentation pendant environ les
premiers 60 % du traitement et diminution jusqu’a un minimum.

@ Profil 4 — Bas débit UF avec séries de montées et descentes
décroissantes pendant les deux premiers tiers du traitement, suivies
d’'un plateau d’'UF modérée jusqu’a la fin du traitement.

Profils 5, 6, 7, 8 — Personnalisables en Mode de Service, reportez-
vous a la page 228 pour obtenir plus de renseignements. Les
images sur ces boutons correspondront a I'aspect des profils
personnalisés.

Aucun — L'ultrafiltration est effectuée a un débit minimum constant

calculé a partir de la valeur établie pour la Durée UF, afin d’atteindre
I'UF visée. Ce bouton ne signifie pas qu’aucune ultrafiltration n’aura

lieu.
UF visée UF visée — |l s’agit de la valeur affichée a I'écran « Dialyse »,
3000 reportez-vous a la page 77 pour obtenir plus de renseignements.
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Bouton Fonction
Dékit UF Débit UF maximal — Une fois les valeurs UF visée et Durée UF
maximal saisies, le Débit UF maximal pour le profil choisi est calculé et affiché
ﬂ] - ici. Le débit calculé ne peut pas dépasser la limite du Débit UF maximal
fixée en Mode de Service, reportez-vous a la Figure 72 — Mode de
Service : Ecran « Options : Default Settings », a la page 229.
Durée UF Durée UF — Il s’agit de la valeur affichée a I'écran « Dialyse »,
. reportez-vous a la page 77 pour obtenir plus de renseignements.
0_56 Lorsqu’un profil UF est choisi et confirmé, I'appareil applique le
nouveau Profil UF a la Durée UF restante en douze segments égaux.

fonctionneront comme le profil Aucun. Reportez-vous a « Création de profils
d’ultrafiltration sur mesure », a la page 228, pour obtenir plus d’instructions sur la fagon de
personnaliser ces profils.

@ Remarque : S’ils ne sont pas programmeés, les quatre profils personnalisables (profils 5 a 8)

Pour amorcer un profil d’ultrafiltration, choisissez le profil voulu en appuyant sur le bouton
approprié. Saisissez les valeurs UF visée et Durée UF voulues en utilisant les touches

numériques ou les touches A ou V (haut ou bas) au pavé numérique et confirmez avec

la touche CONFIRMER. Si ces valeurs ont été saisies a I’écran principal « Dialyse »,

elles sont transférées au sous-écran « Profil UF ». Une fois les valeurs UF visée et Durée UF
saisies, le Débit UF maximal pour le profil choisi est calculé et affiché a I’écran, dans la boite
de texte correspondante.
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Pour saisir une valeur de Profil UF :

. Tension artérielle 11:05
Dialyse en attente 9:00 100/70 53
Pression Pression UF visde Débit dialysat
artérielle veineuse PTM
[-160),.,, | 260, [ 190.., 3000|, 800|...
[ ]300 [ 500 2 Durée UF Température
| 0:56|.. | 37.0..
: ’ Débit UF Conductivité
R 400{,,  14.0]..
- — Attente UF retirée Temps restant
1NATlé « Dial » « Profil .
N)a+ »?%ﬁc?isissfzy;fofiloﬁF pgt?rl 2650 ml 0-56 b

ouvrir I'écran « Profil UF ». Profil UF Profil Na+
I T ‘ =i

Test &
Optigns

Kt/ BT Tension
AF By arteriale

Tendances Dialysat Héparine

Figure 35 — Programmation d’un profil d’ultrafiltration

16:01

Tension artérielle
DIALYSE | 9:00 100/70 53

UF visée

1 3) Si cela n’a pas
été fait a I'écran
« Dialyse »,
saisissez les
valeurs UF visée

@) ©)

2) Choisissez

le bouton de profil
représentant
graphiquement

Débit UF
maximal

Profil UF

la manié_re prescrite et Durée UF
q’exégutlop de (reportez-vous a
I uItraf|Itra’t|on._ o Durée UF « Saisi‘e d’'un
Une vue élargie du ‘ ‘ ‘ 7:20 paramétre de
profil choisi est L = i traitement »,

affichée dans la
partie de droite du
sous-écran.

a la page 63

=

Test &
(Options.

Tension
artérielle

Dialyse Tendances Dialy=at

Heépar | BT
P | [éF By

Ce bouton (Profil UF a

I'écran « Dialyse ») montre

C le profil choisi quand le
choix est confirmé.

4) Appuyez sur
CONFIRMER

Figure 36 — Réglage des parametres Profil UF
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Remarque : Le bouton de profil « Aucun » permet d’effectuer 1’ultrafiltration a un débit
constant. Ce bouton ne signifie pas qu’aucune ultrafiltration n’aura lieu.

Le Débit UF maximal est affiché pour le profil choisi, I’UF visée et la Durée UF. Si sa valeur
est trop ¢élevée (au-dela de la configuration en Mode de Service), un message apparait dans

la boite de dialogue située dans le coin supérieur droit de I’écran. L’utilisateur peut alors
augmenter Durée UF, réduire UF visée ou choisir un autre profil.

Pour modifier le profil, choisissez le bouton correspondant au profil voulu.

Pour modifier la durée, appuyez sur le bouton Durée UF.

Pour modifier la valeur UF visée, appuyez sur le bouton UF visée. Le taux maximum
d’ultrafiltration, basé sur les valeurs de UF visée et de Durée UF et sur le profil, est calculé et
affiché dans la zone du débit UF maximum.

Lorsque tous les parametres d’ultrafiltration sont satisfaisants, appuyez sur la touche

CONFIRMER pour enregistrer les changements, puis fermez 1’écran « Profil UF ». L appareil
applique alors le nouveau Profil UF a la Durée UF restante en douze segments égaux.

Remarque : Avec les versions logicielles antérieures a 3.12, si un parameétre UF est modifié
apres le début du profil UF, un nouveau profil UF démarre & partir du début du profil
indiqué pour la Durée UF affichée. A partir de la version 3.12, le paramétre UF visée peut
étre changé pendant un profil. Le Débit UF sera automatiquement recalculé pour atteindre la
valeur UF visée souhaitée. La modification des parametres Profil UF ou Durée UF provoque
le démarrage d’un nouveau profil.

Dialyse séquentielle

La dialyse séquentielle est un traitement en deux étapes. Pendant [’une de ces étapes, seule
I’ultrafiltration est effectuée, sans débit de dialysat (sans diffusion). Cette étape du traitement
est également désignée comme « UF seule » ou « UF séquentielle ». Elle est souvent prescrite
pour les patients qui présentent une surcharge liquidienne. L’UF seule se déroule
généralement au début d’un traitement de dialyse ordinaire, mais elle peut également étre
utilisée pendant le traitement. L utilisateur peut activer ou désactiver la fonction d’UF seule a
tout moment. Pendant 1I’UF seule, le débit de dialysat est réglé a 0 ml/min et seule
’ultrafiltration fonctionne. Le bouton Température a I’écran « Dialyse » affiche « S/O »
(sans objet).
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Programmation d’une dialyse séquentielle sur I'appareil
d’hémodialyse 2008K :

1) Fixez les paramétres
de traitement UF. Fixez
la durée UF poury

inclure les périodes de |
traitement combiné et

Tension artérielle [11:05] d’ultrafiltration seule. :
djalysat
DIALYSE [9:00 100/70 53 e WA
bR BZm o TR | 2) frrétez | debit de
dialyse. Le voyant jaune j
-160],..., | 260, [ 190.. ; "
— e ——— o 000 m SE " clignote lorsque le débit
300 500 Durée UF Température est arrété b
0:56/,,, sfo.
0
Débit UF Conductivité . . s
3) Choisissez Débit
Dialyse 400], 14.0].... dialysat pour le mettre uux
UF refirée Temps resta en surbrillance. 4
2650 0:56|.. '
0 Débit Pompe & sang  Profil UF : Profil Na+ E 4) Utilisez les touches J
numériques ou les touches
0
200}, ‘ | I: flechées A ou ¥
(haut/bas) pour saisir 0.
Tendances Dialy=sat g;:;i Heparine KKFV | ;ﬁz:;‘l Y

5) Appuyez sur CONFIRMER.
Cela désactivera pendant cinq
minutes I'avertissement « Débit
arrété ». Le bouton Débit
dialysat affiche « SEQ ».

Figure 37 — Programmation d’une dialyse séquentielle

Apreés 60 minutes d’ultrafiltration seule, une alarme retentit et le message « Débit dialysat
arrét x 60 min. » est affiché sur la barre d’état. L’utilisateur a le choix entre poursuivre
I'ultrafiltration seule ou débuter la dialyse. Cette alarme ne retentit qu’une fois.

Pour poursuivre "ultrafiltration seule, appuyez sur la touche Dialyse/Reprise située sur
le coté gauche du panneau de commande. Le signal d’alarme s’arréte et le message
d’avertissement s’efface.

Pour débuter la dialyse, appuyez sur le bouton Débit dialysat a 1’écran principal

« Dialyse », saisissez le débit prescrit a I’aide du pavé numérique, appuyez sur
CONFIRMER et faites démarrer le débit du dialysat en appuyant sur la touche Débit
dialysat M/A dans le coin supérieur droit du panneau de commande. Lorsque le Débit
dialysat est activé, le voyant jaune n’est pas allumé.
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Systeme des profils Na+

Remarque : Si I’option Profil Na+ est réglée a « No » (Non) en Mode de Service,
le systéme n’est pas disponible.

Le médecin peut prescrire une augmentation du taux de sodium dans le dialysat pour aider a
prévenir I’hypotension, les crampes et le syndrome de déséquilibre. La fonction Profil Na+
offre a I’utilisateur un moyen automatique de changer la concentration du taux de sodium
dans le dialysat, conformément a la prescription du médecin.

DIALYSE

Tension artérielle 16:20

| 9:00 100/70 53

Fléche
des constituants
Pointe vers le
taux Na+ auquel
les constituants
électrolytiques
correspondent

I 4

correspondent a
aucune valeur

Options
de Profil [
| Na+ initial Profil Na+
Constituants ~ Profil Na+ Graphique
électrolytiques ©F [ 13.6/mm 140 e illustrant
Valeurs basées ) x Na+ de base dlal:l/a:latlcin
sur le type de + - ) mealt e Na+ selon
concentyrz etle < G [ 2.2mm A 138 <> . le profil choisi
Ilg++ 1. 0| megs - .
taux de Na+ e ol Les points des Durée profil Na+
\_ Dex. T / graphiques ne 2:00| .

Dialy=at

Test &

| I Iépal. |

Options

Diahy=e Tendances

Figure 38 — Sous-écran Profils Na+

Le profil choisi est affiché a cet endroit et

principal « Dialyse » aprés confirmation.

dans le bouton Profil Na+ a I'écran
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Le systéme des profils Na+ permet de modifier le traitement de dialyse standard de sorte que
la quantité de concentré d’acide/acétate, qui fournit la majeure partie du sodium du dialysat,
varie selon un profil spécifique. Il y a trois profils entre lesquels choisir, le profil palier, le
profil ligne (linéaire) et le profil courbe (exponentiel); I'utilisateur peut aussi choisir aucun,
c’est-a-dire 1’absence de profil. Pour chaque profil, le taux de sodium initial (Na+ initial) est
plus élevé que le taux de base. A la fin du profil, le taux de sodium est revenu au taux de
base. Le choix aucun maintient le taux de sodium au niveau de base pendant toute la durée
du traitement. Le profil par défaut est aucun.

Le tableau suivant décrit les boutons du sous-écran « Profil Na+ » qui permettent d’utiliser
le systéme des profils Na+.

Remarque : La concentration des constituants électrolytiques du dialysat est recalculée
chaque fois que vous appuyez sur une touche fléchée A ou V (haut/bas). Si les valeurs de
Na+ et du bicarbonate sont saisies au clavier numérique, elles ne sont recalculées qu’aprés
avoir appuy¢ sur la touche CONFIRMER ou sur un autre bouton de paramétre.
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Tableau 17 — Les boutons du sous-écran Profil Na+

Bouton

Fonction

Palier — Une fois que la conductivité de base est stabilisée, le
bouton de profil en palier hausse le taux de sodium du dialysat
jusqu’a la valeur maximum du profil (Na+ initial). Le taux de sodium
est maintenu a ce niveau pendant toute la durée du profil. Lorsque
la durée du profil est écoulée, le taux de sodium du dialysat diminue
pour atteindre la valeur de base.

lo 1k

Ligne — Une fois que la conductivité de base est stabilisée, le
bouton de profil en ligne hausse le taux de sodium du dialysat
jusqu’a la valeur maximum du profil (Na+ initial) A partir de ce
moment-la, le taux de sodium du dialysat diminue linéairement
(selon une ligne droite diagonale) jusqu’a la valeur de base. La
diminution a lieu pendant toute la durée du profil. Lorsque la durée
du profil est écoulée, le taux de Na+ est revenu a la valeur de base.

(4

Courbe — Une fois que la conductivité de base est stabilisée, le
bouton de profil en courbe hausse le taux de sodium du dialysat
jusqu’a la valeur maximum du profil (Na+ initial). A partir de ce
moment, le taux de sodium du dialysat diminue pendant toute la
durée du profil selon une courbe exponentielle jusqu’a la valeur de
base. Lorsque la durée du profil est écoulée, le taux de Na+ est
revenu a la valeur de base.

140

Aucun—L option aucun signifie que le taux de Na+ programmé au
moyen du bouton Na+ de base est maintenu pendant toute la durée
du traitement, sans variation. Cela ne signifie pas que le dialysat ne
contiendra pas de sodium.

Ma+ initial Le bouton Na+ initial permet de saisir le taux maximum de sodium

prescrit pour le commencement du Profil Na+. Cette valeur peut étre
ajustée entre la valeur Na* de base et un maximum de 155 mEq/I.
La valeur affichée correspond au trait visible vers le haut de I'axe
vertical du profil. Le bouton est grisé et non accessible si I'option
aucun a été choisie.

MNa+ de base

138

Le bouton Na+ de base permet de visualiser le taux de sodium de
base prescrit. Il est accessible a cet écran et a I'écran « Dialysat ».
Le taux de Na+ de base peut étre ajusté entre 130 et 155 mEq/I.
Cette valeur correspond au trait visible vers le bas de 'axe vertical
du profil.

Durée profil Na+

2:00|

Le bouton Durée profil Na+ permet d’accéder a la durée du profil
en heures et minutes (de 0:00 a 9:59) prescrite. Une fois que le
profil a débuté, il fait office de compte a rebours en affichant le
temps restant dans le profil. L’heure de fin du profil est représentée
par un trait sur I'axe horizontal du profil.
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Programmation d’un Profil Na+ :

o

- Tension artérielle 11:05
Dlalyse en attente [0:00 100/70 53
Prte,ss.i?ln Pression - UF visée Débit dialysat
[-160]..,, [ 260.., [ 190..., 3000|, | 800,,.
[ 300 500 el Durée UF Température
E 0:56|,. | 37.0..
0 Débit UF Conductivité
1) A récran « Dialyse », 400(,, | 14.0|..
—| appuyez sur le bouton N UF retirée Temps restant
—| Profil Na+. L’écran de :
—| profil Na+ s’ouvre. %50 ul 0:56 il
|_| x Profil UF Profil Wa+
|| a0 80 |
I " g |

5 | o SR |

Tendances Dialysat

2) Choisissez le profil prescrit en appuyant

sur le bouton correspondant dans la rangée

. des quatre options en haut de I'écran. Détectenr Fufte Débit dialysat
d'air de sang M/A

DIALY>E [9:00 100/70 53 || o= —

| D

e
— mineure Dérivation

3) Appuyez sur Na+ Nat initia _
initial et saisissez 'E 140|., 1 Pofiter
la valeur initiale Na+ \

. - Na+ de base Na+
maximum en utilisant Amorcer Suppression M/A
le pavé numérique du 1 38 - A
panneau de commande. Durée profil Na+ O O D

I L T

I

4) Appuyez sur Na+ de base et 5) Appuyez sur le bouton | UF
saisissez au pavé numérique Durée Profil Na+ et M{"
la concentration finale de Na+ qui |~ iy | BT | Tension saisissez la durée au

sera atteinte a la fin du profil Na+. iy Sl atzriele || [ pavé numérique.

Figure 39 — Saisie d’un programme de Na+

TA Héparine
WA fi/A
6) Appuyez sur
CONFIRMER
pour enregistrer
les réglages.

Le décompte est activeé lorsque le bouton Dialyse/Attente est mis sur Dialyse et que le début
du traitement est confirmé. Le voyant vert situé au-dessus de la touche Na+ M/A s’allume.
Les parameétres relatifs au Profil Na+ ne peuvent étre modifiés que si la fonction Na+ est
désactivée au moyen de la touche Na+ M/A.
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Remarque : Pendant le déroulement du profil Na+, la conductivité réelle représentée sur le
diagramme a barres doit se trouver au centre de la fourchette d’alarme. Il peut falloir pour
cela modifier les limites d’alarme supérieure et inférieure au moyen du bouton Position des
limites. Reportez-vous a « Limites de conductivité », a la page 74.

Remarque : Si un paramétre du profil Na+ est changé aprés le début du profil (on doit
désactiver le profil Na+ pour pouvoir faire un changement), un nouveau profil Na+ est
amorcé avec les valeurs Durée profil Na+ et Na+ initial affichées.

Constituants électrolytiques

Le concentré d’acide est la principale source d’¢électrolytes dans le dialysat. Par conséquent, en
augmentant la concentration Na+ dans le dialysat, on accroit la quantité de concentré d’acide.

Un accroissement de la quantité de concentré d’acide augmente aussi la concentration des
autres constituants électrolytiques. Vous pouvez voir ces changements apparaitre dans la liste
des constituants affichée dans la partie de gauche du sous-écran « Profils Na+ ».

Pour vérifier la composition électrolytique qui correspond au taux de sodium plus élevé,
appuyez sur le bouton Na+ initial. Les valeurs de la colonne de gauche changent et reflétent
I’augmentation du taux de sodium (reportez-vous a la Figure 38, a la page 86). Pour vérifier
la composition électrolytique a la concentration de base, appuyez sur le bouton Na+ de base.
La fléche indique le taux de sodium correspondant aux diverses valeurs. Si aucun des boutons
n’est en surbrillance, les valeurs des constituants électrolytiques reflétent par défaut le taux de
sodium de base, comme I’indique d’ailleurs la fléche.

Fonctionnement

Lorsque le Profil Na+ débute, le taux de sodium maximum (Na+ initial) est atteint apres trois
minutes environ. La conductivité théorique (CDT) s’ajuste immédiatement a la conductivité
attendue pour le taux de Na+ choisi. A mesure que la conductivité réelle augmente, la
fourchette d’alarme s’ajuste vers le haut, sans toutefois dépasser la limite maximum permise de
0,5 mS/cm au-dessus de la conductivité théorique. Pendant I’ajustement de la fourchette
d’alarme vers le haut, la conductivité théorique peut excéder les limites d’alarme. L’ appareil
n’est cependant pas en situation d’alarme, car les limites suivent la conductivité réelle. Une fois
I’augmentation terminée, la fourchette d’alarme se place automatiquement de part et d’autre de
la conductivité calculée en fonction des paramétres choisis et des limites d’alarme initiales.

Le décompte de Durée profil Na+ commence au moment ou le taux de Na+ initial est atteint.

Si un programme Profil Na+ est en cours, il sera suspendu si vous appuyez sur la touche
Na+ M/A du panneau de commande. La conductivité revient a la valeur de base et le compte
a rebours s’arréte. Des signaux d’alarme peuvent étre émis pendant que la conductivité se
stabilise. L’utilisateur a alors le choix entre deux possibilités :

e Redémarrer le programme en appuyant sur la touche Na+ M/A du panneau de
commande. Il peut alors falloir ajuster les valeurs Durée profil Na+ et Na+ initial.

e Mettre fin au programme en appuyant sur le bouton Durée profil Na+ au sous-écran
« Profil Na+ », en saisissant la valeur 0 au pavé numérique et en appuyant sur
CONFIRMER ou en changeant le profil a aucun et en appuyant sur CONFIRMER.
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Parametres a I’écran Héparine

90

Les parametres a 1I’écran « Héparine » controlent le fonctionnement du pousse-héparine de
I’appareil d’hémodialyse 2008K. Le pousse-héparine peut étre programmé pour administrer
I’héparine sous la forme d’un bolus ou avec un débit continu durant le traitement.

Parametres a choisir a cet écran...

o la seringue utilisée (fabricant et format)

o le débit de perfusion

e la durée de perfusion

e la quantité du bolus (le cas échéant)

DIALYSE

Tension artérielle 16:44

| 9:00 100/70 53

Déhit

Seringue

1.5

2:30

Hép. totale

0.0

ml‘h

Durée perfusion

h:min

ml

| 10 < Terumo

Bolus

2.0

Donner le
bolus

Tendances

Dialyse

Dialysat

Test &
Options

Installer
SEfingUe

Amorcage
héparine

Heparine

Kt BT Tension
AR BYI artérielle

Figure 40 — Ecran « Héparine »
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Tableau 18 — Boutons de I’écran « Héparine »

Bouton

Fonction

Débit

1.5

Le bouton Débit affiche le débit auquel 'héparine est administrée pendant
le traitement. Le débit peut étre réglé de 0,0 a 9,9 mi/h.

Durée perfusion

2:30

Le bouton Durée perfusion affiche la durée, en heures et en minutes, pendant
laquelle le pousse-héparine administre I'héparine. La durée de la perfusion
peut étre réglée de 0 a 9:59 (h:min). Pour que le pousse-héparine s’arréte
automatiquement a une heure précise, I'utilisateur doit saisir une durée de
perfusion. Lorsque le pousse-héparine est activé, le compte a rebours
commence et 'administration d’héparine cesse lorsqu'’il atteint 0:00. La durée
ne peut étre remise a zéro que lorsque le pousse-héparine est arrété.

Hép. totale

0.0

Le bouton Hép. totale affiche la quantité totale actuelle d’héparine
administrée jusqu’a 45,7 ml (incluant le bolus). La quantité peut étre
remise a zéro au pavé numérique ou avec les touches fléchées, puis en
appuyant sur CONFIRMER quand le pousse-héparine est arrété.

Bolus

2.0

Le bouton Bolus permet de saisir la quantité d’héparine a administrer en un
bolus. Le pousse-héparine administre 'héparine en un bolus a un débit
d’environ 0,17 ml/s (1 ml/6 secondes) avec une seringue de 10 ml (10 cc). La
dose du bolus peut étre programmée de 0,0 a 9,9 ml. Durant 'administration,
la dose du bolus est ajoutée a la quantité affichée au bouton Hép. totale.

Le bouton Seringue ouvre le menu des divers types de seringues.
SeringLe L'utilisateur choisit une seringue correspondant a celle qui sera utilisée
pendant le traitement.
Darmner le Le bouton Donner le bolus active le systeme d’administration pour
administrer la dose du bolus d’héparine affichée au bouton Bolus.
bolus L’administration du bolus a lieu quand on appuie sur CONFIRMER. Ensuite,
le pousse-héparine administre 'héparine au débit indiqué au bouton Débit.
nstaller En appuyant sur le bouton Installer seringue, puis en appuyant sur
. CONFIRMER, on rétracte complétement le chariot du pousse-seringue
S pour permettre le chargement de la seringue. La touche Quitter arréte
le déplacement du chariot.
A Le bouton Amorgage héparine permet 'amorcgage de la tubulure
rflnrq_age d’héparine. Une fois la seringue installée dans le pousse-héparine,
héparing appuyez sur le bouton Amorgage héparine, puis appuyez sur
CONFIRMER. Le piston de la seringue est envoyé vers le haut dans
le corps de la seringue pendant qu’on appuie sur CONFIRMER.
T Le bouton Héparine contact en option (activé en Mode de Service) est une
parine : . X ; . X o . ;
T minuterie de cinq mlnuteg _declencheg apres Fadministration m_apuelle du
bolus d’héparine. Pour utiliser cette minuterie, vous devez choisir le bouton

Héparine contact et appuyer sur la touche CONFIRMER. Le voyant d’état
optionnel (balise tricolore) sur la potence a solutés passe au jaune et clignote
deux fois par seconde pendant cing minutes, pendant que I'héparine circule.
Une fois les cing minutes écoulées, la barre d’état affiche le message

« Contact héparine terminé ». Le voyant d’état passe au vert et continue de
clignoter jusqu’a ce que I'utilisateur appuie sur la touche Dialyse/Reprise.

héparine en marche, la perfusion a lieu au débit choisi, jusqu’a ce que la seringue soit vide

f Avertissement! S’il n’y a pas de durée au bouton Durée perfusion quand on met le pousse-

ou que le pousse-héparine soit arrété. Surveiller le pousse-héparine durant le traitement pour
s’assurer que la perfusion a lieu tel que voulu.
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Tableau 19 — Touche Héparine M/A du panneau de commande

Touche Fonction

. La touche Héparine M/A active le programme d’administration de

H&panne I'héparine. Elle est située sur la partie inférieure du c6té droit du panneau de
M/A commande. Le voyant vert au-dessus du bouton est allumé lorsque le

A 4 pousse-héparine fonctionne.

Lorsque le voyant clignote, 'opération est interrompue. Pour redémarrer,
vous devez remettre le bouton Dialyse/Attente sur Dialyse ou appuyer sur la
touche Héparine M/A.

Si vous appuyez sur la touche Héparine M/A pour arréter le pousse-
héparine, la lumiére s’éteint et le pousse-héparine ne se remet pas en
marche avec le bouton Dialyse/Attente.

Systeme d’administration de I’héparine

Avertissement! Pour assurer une perfusion précise, le type de seringue utilisée doit étre
correctement sélectionné.

Préparation du syst¢éme d’administration de ’héparine en utilisant les fonctions de I’écran « Héparine » :

1) Remplissez . Tension artérielle
la seringue choisie Dlalyse en attente [9:00 100/70 53 |
dans le menu avec -
la quantité prescrite Séledionener se:’ingufe

TS . Utiliser les FLECHES pour faire defiler
d’héparine pour N e e -
toute la durée du 10 -
traitement < e

i 12 « Monoject
. Instal

2) Al'écran Iﬂ]'

« Héparine », appuyez
sur Seringue. Le menu
des seringues s’ouvre.

Dorner le Amor gage
bolus héparine

3) Utilisez les touches
fléchées au pavé
numeérique pour faire
défiler le menu
déroulant et mettre en
surbrillance le type de
seringue sélectionnée.

: . i BT
Dialy=e Tendances Diahy=a i BV |

Tension
arterialle

4) Appuyez sur
CONFIRMER

Figure 41 — Sous-écran « Seringue » a I’écran « Héparine »
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5. Appuyez sur le bouton Installer seringue, puis appuyez sur la touche CONFIRMER.
Le chariot du pousse-seringue se rétracte complétement.

' Avertissement! Assurez-vous qu’il y a une quantité suffisante d’héparine pour le bolus et
H pour la perfusion continue. Ne remplissez pas la seringue au-dela de la quantité prescrite.

6. Ecartez une des pattes de blocage du corps de seringue et enfoncez le corps de seringue en
place. Insérez les ailettes dans la fente du module prévue a cet effet. Une fois le corps de
seringue en place, relachez la patte de blocage (Reportez-vous a la Figure 42).

7. Pincez entre le pouce et I’index les deux éléments du loquet du chariot de manicre a
permettre au chariot du pousse-seringue de se déplacer librement. Pour éviter le retour de
sang dans la seringue, faites glisser le chariot vers le haut, jusqu’a ce qu’il soit bien appuyé
contre le piston de la seringue.

8. Relachez le loquet du chariot de fagon que les pattes du blocage se referment autour de

I’extrémité du piston.

CD) / Seringue
Pattes d A
attes de
blocage T~ M
du corps \ @@

T~

] [

Logement —_]

des ailettes \L
11

L/

[ | — Piston de
- -
seringue
Chariot \
A Pattes de blocage
- du piston
Loquet du —J
chariot

Figure 42 — Module pousse-héparine 2008K avec seringue installée et connectée
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0.

10.

11.

A

Raccordez la seringue a la tubulure d’héparine et ouvrez le clamp de la tubulure.

Appuyez sur le bouton Amorcage héparine, puis appuyez en continu sur la touche
CONFIRMER. Pendant que le chariot remonte, observez 1’héparine qui passe de la seringue
a la tubulure d’héparine.

Une fois I’air chassé de la tubulure d’héparine, relachez la touche CONFIRMER.
Le pousse-héparine s’arréte.

Avertissement! Si vous utilisez un dialyseur réutilisé, clampez la tubulure d’héparine
le plus pres possible du raccord en T pendant la recirculation.

12.

A\

94

A I’écran « Héparine », programmez les paramétres relatifs au débit, a la durée de perfusion
et au bolus de la maniére décrite dans la Figure 40 — Ecran « Héparine », a la page 90.

Le systéme d’administration d’héparine est maintenant prét pour le traitement.

Avertissement! Le pousse-héparine ne doit étre utilisé que sous pression positive.
L’utilisation dans des conditions de pression négative pourrait entrainer une administration
excessive d’héparine.
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Parametres a I’écran Test & Options

L’écran « Test & Options » est divisé en deux parties distinctes. La partie de gauche permet
d’activer la fonction de tests automatiques et affiche les résultats (reportez-vous au

Chapitre 2, « Tests de vérification de 1’appareil d’hémodialyse 2008K »). La partie de droite
de I’écran permet de régler 1’appareil en fonction de diverses options de traitement.

Le tableau ci-dessous décrit les boutons avec leurs fonctions.

. Tension artérielle
Dialyse en attente [9:00 100770 53
Tests Options
Tous le= Test Test Test Mom | |
tests hydrauligue] — d'alarme Diasafe du patient
Dernier test | ——— | — |——f—— : :
L _ & ot M A Recrelatio] M A&
T e e D amorcege |
Détecteur d'air O OFLIEC]
Fuite de =sang 1 M A . M A
Artrisle C O i e [ D
Weineusa O O
PTIA E E Limites artérielles
Pile
Détecteur optigue O O H 120 mmHg
Température O O
Gl O O Limites weineuses
Pression négative 0 O
Pression positive O O H 100 mmHg
Diahy=e Tendances Dialy=at Heparine KK; | BB\T"IP\‘I]-'I | aTrigf}EIIr;

Figure 43 — Ecran Test & Options

Le tableau suivant décrit les options disponibles a I’écran « Test & Options ».

Tableau 20 — Les boutons de I’écran « Test & Options »

Bouton Fonction
Le bouton Tous les tests lance le test hydraulique (test de maintien de

Tous les ; ! ;

tosts la pression) et les fonctions du test d’alarme.

Test On peut utiliser le bouton Test hydraulique pour faire un test de maintien

: de la pression.
hydrauligue

Tect On peut utiliser le bouton Test d’alarme pour faire un test des alarmes.

d'slarme
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96

Bouton Fonction
Si I'appareil a été muni d’'une valve de test automatique, le bouton Test
Test . .
. Diasafe permet de lancer le test Diasafe.
Diasafe
N La sélection du bouton Nom du patient ouvre un clavier sur écran qui
du patient permet de saisir I'identité d’'un patient dans la boite de texte située a
p_ droite du bouton. L’appareil d’hémodialyse 2008K peut envoyer des
renseignements relatifs au traitement dans une base de données en
réseau, que le personnel clinique peut consulter a partir d’'un ordinateur
individuel.
Le bouton Pédiatrique active les options de traitement spécifiques aux
Pediatrigue patients d’age pédiatrique. Un X dans la case M (marche) ou A (arrét)
indique si cette option est activée ou non.
Haut Le bouton Haut flux permet de choisir des parametres pour I'utilisation
Flu d’un dialyseur a haut flux. Un X dans la case M (marche) ou A (arrét)
indique si cette option est activée ou non.

Avertissement! |l est essentiel que le systéme de
balancement de I'appareil d’hémodialyse 2008K fonctionne
correctement quand des dialyseurs a haut flux sont utilisés.
L’appareil doit étre soumis au test hydraulique complet avant
le traitement. Pour obtenir plus de précisions, reportez-vous
a « Tests de vérification de I'appareil d’hémodialyse 2008K »,
a la page 55.

Limites artérielles

H120

Le bouton Limites artérielles permet de choisir la largeur de la
fourchette d’alarme de pression artérielle parmi trois valeurs (120, 160 et
200 mmHg).

Remarque : Ces options ne sont offertes que si I'option « User
Selectable » (sélectionnables par I'utilisateur) est choisie a I'écran
« Options » en Mode de Service.

Limites weineuses

1100

Le bouton Limites veineuses permet de choisir la largeur de la
fourchette d’alarme de pression veineuse parmi quatre valeurs

(100 mmHg avec limites asymétriques, 120, 160 et 200 mmHg). La limite
asymeétrique se resserre a la limite veineuse inférieure aprés un délai
pour stabilisation.

Remarque : Ces options ne sont offertes que si I'option « User
Selectable » (sélectionnables par I'utilisateur) est choisie a I'écran
« Options » en Mode de Service.

Fecirculation Le bouton Recirculation amorgage actionne la pompe d'ultrafiltration
Amorgage pendant la recirculation, avec des valeurs présélectionnées d’UF visée et
e de Durée UF. Les valeurs d’UF visée et de durée sont saisies en Mode
de Service.
Aiguille Le bouton Aiguille unique prépare I'appareil pour une dialyse a aiguille
LrigLe unique. Pour obtenir plus de renseignements sur le traitement de dialyse

a aiguille unique, reportez-vous a I'annexe A.
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Dialyse pédiatrique

A\

Pour la dialyse pédiatrique, le débit sanguin prescrit peut étre faible mais un débit UF
supérieur a 70 ml/h peut étre nécessaire pour 1’¢élimination des liquides. Par conséquent, en
cas de sélection de 1’option Pédiatrique, le débit UF calculé sera maintenu méme a faible
vitesse de pompe a sang.

Pour modifier le fonctionnement de 1’appareil d’hémodialyse 2008K et 1’adapter aux patients
d’age pédiatrique, appuyez sur le bouton Pédiatrique de 1’écran tactile. Un X apparait dans
la case a cocher M (marche) a c6té du bouton correspondant a 1’option sélectionnée. Lorsque
I’option Pédiatrique est sélectionnée, la pression initiale de gonflage du brassard du module
du tensiométre est plus faible (reportez-vous a « Module du tensiométre », sous

« Spécifications de I’appareil d’hémodialyse 2008K »).

Avertissement! Lors de I'utilisation de tubulures de sang pédiatriques, programmez
le diamétre interne du segment pompe de la pompe a sang de la maniére appropriée. En cas
de doute, contactez le fabricant des tubulures de sang.

Parameétres a I’écran Tension artérielle

L’écran « Tension artérielle » est relié au module du tensiométre. L’utilisateur entre

la pression de gonflage du brassard, la fréquence des mesures et les limites supérieures et
inférieures des alarmes de pouls et de tension artérielle. Le tensiométre mesure
automatiquement la tension artérielle du patient a la fréquence préalablement saisie. Le pouls
et la tension artérielle sont tous deux affichés dans un tableau dans la partie gauche de 1I’écran
« Tension artérielle » (reportez-vous a la Figure 44, a la page 98). L’historique de la tension
artérielle est également représenté par un diagramme a cet écran et a 1I’écran « Tendances ».
L’heure et les résultats de la derniére mesure de tension artérielle restent affichés dans

la boite de dialogue placée dans le coin supérieur droit des écrans.

Remarque : Seules les mesures faites durant la dialyse sont présentées dans le graphique.
Par contre, toutes les mesures sont affichées dans le tableau. Si une mesure de la tension
artérielle est effectuée manuellement, en utilisant la touche TA M/A, la valeur est précédée
de la lettre « M » dans le tableau.
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. Tension artérielle | 8:31
TA lectures TA limites d'alarmes
Heure  TAsyst Thdest  TAM Pouls Systolique lim.sup.  Systolique lim. inf.
200 120 95 93 55
215 115 90 92 57 180 mmHg 60 mmHg
230 123 93 92 54 . : : . : P
g5 10 a0 25 8 Diastolique lim.sup.  Diastolique lim.inf.
9:00 118 88 89 53
120].., 30..,
Pouls lim. sup. Pouls lim.inf.
150].. 40|,
120 | i T I TA programme
100 [-f-- I I Pression de gonflage Fréquence
a0
Auto|.. | 0:15|.
. . Test & o Kt BTM
Dialyse Tendances Dialy=at Gpitane Heéparine AF | BYIM

Figure 44 — Ecran Tension artérielle

Les limites d’alarme de tension artérielle sont saisies dans la partie supérieure droite de
I’écran. C’est 1a que sont fixées les limites d’alarme supérieures et inférieures de pouls et de
tension artérielle systolique et diastolique. Dés qu’une valeur de tension est en dehors des
limites fixées, I’appareil émet une série de sons brefs intermittents.

La partie inférieure droite de 1’écran comporte deux boutons qui permettent de régler la
pression de gonflage du brassard et la fréquence de mesure de la TA.

Attention : Ne comprimez pas le brassard du tensiométre lors du dégonflage. Une compression
du brassard peut endommager le module interne de tension artérielle de 1’appareil.

Remarque : Le tensiométre automatique ne remplace pas 1’observation périodique du
patient par le personnel clinique. Il incombe au personnel clinique de revoir toutes les
mesures de tension artérielle.

Boutons a I’écran Tension artérielle

Le tableau suivant présente la liste des parameétres de traitement qui peuvent étre saisies a
I’écran « Tension artérielle ». Pour saisir un parameétre de traitement, reportez-vous a « Saisie
d’un paramétre de traitement », a la page 63.

Tableau 21 — Boutons de I’écran de tension artérielle

Bouton Fonction

Systolique lim.sup.| Le bouton Systolique lim. sup. permet d’accéder a la limite
supérieure d’alarme de tension artérielle systolique. La plage de

1 80 réglages de la limite supérieure de tension systolique s’étend de 80 a
mma | 260 mmHg pour les adultes et de 70 a 200 mmHg pour les patients
d’age pédiatrique. Un signal d’alarme est émis dés que la tension
systolique du patient atteint ou dépasse la valeur saisie.
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Bouton

Fonction

Systoligque lim. inf.

60

mmHg

Le bouton Systolique lim. inf. permet d’accéder a la limite inférieure
d’alarme de tension artérielle systolique. La plage de réglages de la
limite inférieure de tension systolique s’étend de 60 a 150 mmHg pour
les adultes et de 30 a 80 mmHg pour les patients d’age pédiatrique.
Un signal d’alarme est émis dés que la tension systolique du patient
est égale ou inférieure a la valeur saisie.

Diastoligque lim. sup.

120

mmHg

Le bouton Diastolique lim. sup. permet d’accéder a la limite
supérieure d’alarme de tension diastolique. La plage de réglages de la
limite supérieure de tension diastolique s’étend de 80 a 200 mmHg
pour les adultes et de 50 a 180 mmHg pour les patients d’age
pédiatrique. Un signal d’alarme est émis dés que la tension diastolique
du patient atteint ou dépasse la valeur saisie.

Diastolicque lim. inf.

30

mmHg

Le bouton Diastolique lim. inf. permet d’accéder a la limite inférieure
d’alarme de tension artérielle diastolique. La plage de réglages de la
limite inférieure de tension diastolique s’étend de 30 a 150 mmHg pour
les adultes et de 10 & 120 mmHg pour les patients d’age pédiatrique.
Un signal d’alarme est émis dés que la tension diastolique du patient
est égale ou inférieure a la valeur saisie.

Pouls lim.sup.

150

Le bouton Pouls lim. sup. permet d’accéder a la limite supérieure
d’alarme de pouls. La plage de réglages de la limite supérieure du
pouls s’étend de 80 a 180 battements/min pour les adultes et de 80 a
240 battements/min pour les patients d’age pédiatrique. Un signal
d’alarme est émis dés que le pouls du patient atteint ou dépasse la
valeur saisie.

Pouls lim.inf.

0

Le bouton Pouls lim. inf. permet d’accéder a la limite inférieure
d’alarme de pouls. La plage de réglages de la limite inférieure du pouls
s’étend de 40 a 140 battements/min pour les adultes et de 40 a

180 battements/min pour les patients d’age pédiatrique. Un signal
d’alarme est émis dés que le pouls du patient est égal ou inférieur a la
valeur saisie.

Pression de gonflage

Auto

mmHg

Le bouton Pression de gonflage permet d’accéder a la limite
supérieure de pression de gonflage du brassard du tensiométre. Le
réglage par défaut est « Auto » lorsque 'appareil n'est pas en mode
pédiatrique. En mode Auto, la pression initiale de gonflage du brassard
est de 180 mmHg pour les adultes et 120 mmHg pour les patients
d’age pédiatrique. Pour les mesures suivantes, la pression de gonflage
est de 50 mmHg au-dessus de celle de la derniére mesure de tension
systolique pour les adultes et de 30 mmHg pour les patients d’age
pédiatrique. La pression de gonflage minimum est de 50 mmHg pour
les adultes et patients d’age pédiatrique. La pression de gonflage
maximum est de 300 mmHg pour les adultes et de 200 mmHg pour les
patients d’age pédiatrique.
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Bouton Fonction
Frégquence Le bouton Fréquence/Horloge permet d’accéder a l'intervalle de répétition
. (en h:min) de la mesure et de I'enregistrement de la TA du patient.
0- 1 5 wmin | Cet intervalle peut étre reglé en Mode de Service de deux manieres.
HORLOGE Fréquence—La tension artérielle est mesurée a l'intervalle fixe choisi
en fonction du début du traitement. Si c’est I'option choisie, I'indication
0-1 5 au-dessus du bouton est « Fréquence ».
| ]

fmin | HORLOGE—La tension artérielle est mesurée toutes les 5, 10, 15, 20,
30 ou 60 minutes en fonction de I'heure locale (reportez-vous a ce qui
précede). Si c’est I'option choisie, I'indication au-dessus du bouton

est « Horloge ».

A I'écran « Tension artérielle » seulement, I'heure locale peut étre
réglée en appuyant sur I'horloge dans le coin supérieur droit de

la boite de dialogue. Pour changer I'heure, on peut utiliser les touches
fléchées A ou ¥ (haut ou bas) du panneau de commande.

10:51

Remarque : L’utilisation d’une tubulure de brassard d’une longueur supérieure a 3 metres
(10 pieds) peut causer des erreurs de mesure de la tension artérielle.

Début de la dialyse

100

A présent, tous les paramétres et options du traitement devraient étre saisis. L’absence de
désinfectant dans le dialysat, la prescription, la conductivité devraient déja avoir été vérifiés,
et le pH devrait également avoir été confirmé. Le moment est venu de raccorder 1’appareil
d’hémodialyse 2008K au patient au moyen des tubulures de sang et de commencer

la dialyse.

Remarque : Suivez le protocole de connexion aseptique au sang établi par votre service
de dialyse.

1. Avant de commencer la dialyse, effectuez une évaluation du patient selon la politique en
vigueur dans votre service de dialyse.

2. Passez le brassard du tensiomeétre autour du bras du patient qui ne comporte pas d’acces
vasculaire.

Avertissement! Assurez-vous que le brassard est de la taille appropriée et qu’il est placé au
niveau du cceur. Une mauvaise installation du brassard peut s’accompagner de mesures
erronées de la tension artérielle dues a la surcompression ou a la sous-compression de
I’artére brachiale. A chaque centimétre au-dessus ou au-dessous du niveau du cceur
correspond une erreur de + 0,8 mmHg.

3. Assurez-vous que ’ultrafiltration est arrétée (voyant UF éteint) et que la valeur UF
retirée est remise a zéro. Pour remettre cette valeur a zéro, appuyez sur le bouton UF
retirée et appuyez sur la touche numérique 0 puis sur CONFIRMER.

4. Vérifiez que la tubulure veineuse est dans le clamp veineux et dans le détecteur optique.
Assurez-vous que la porte du détecteur optique est fermée.
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Jetez la solution recirculée et remplissez le circuit extracorporel de solution saline fraiche
avant de brancher le patient. Le volume de solution saline fraiche utilisée pour remplir

le circuit extracorporel devait étre égal au volume du dialyseur et des tubulures de

sang utilisées.

C Avertissement! N’injectez pas de solution saline d’amorgage recirculée, dans le patient.

5. Ramenez le débit de la pompe a sang a 150 ml/min et appuyez sur la touche Start/Stop
(marche-arrét) de la pompe a sang pour I’arréter.

6. Branchez le patient et commencez le traitement conformément au protocole adopté par
votre service de dialyse.

Avertissement! Recherchez les fuites aux raccords des tubulures de sang et de dialysat.

Les accés doivent rester visibles pour faciliter la surveillance et étre vérifiés périodiquement.
Des fuites aux raccords de tubulures de sang ou le délogement de 1’aiguille peuvent
provoquer une perte excessive de sang, des Iésions graves et la mort. Les alarmes de
I’appareil ne se déclenchent pas obligatoirement dans toutes les situations de fuite de sang.

7. Mettez la pompe a sang en marche et réglez le débit sanguin pour établir la dialyse
et les limites d’alarme. Etablissez le débit sanguin prescrit.

8. Faites tourner le dialyseur, port artériel vers le haut.

9. Appuyez sur le bouton Dialyse/Attente et appuyez sur CONFIRMER pour commencer
le traitement.

10. Si elles sont prescrites, assurez-vous que les fonctions UF, profil Na+ et Héparine sont
activées. Une mesure de TA est effectuée, le cas échéant.

' Avertissement! Assurez-vous de ne pas perfuser d’air au patient lors du rétablissement du
4 débit sanguin.

Avertissement! Vérifiez toutes les tubulures, pour vous assurer qu’elles ne présentent pas
de pliure. Une mauvaise circulation dans une tubulure peut provoquer I’hémolyse du sang.
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Monitorage du traitement

Un certain nombre d’écrans de 1’appareil d’hémodialyse 2008K sont particuliérement utiles
pour surveiller différentes facettes de 1’état du patient et s’assurer de I’efficacité du
traitement. Ces écrans sont :

e [|’écran principal « Dialyse »
e [’écran « Tendances »
e [’écran « Kt/V AF »
e [’écran « BTM/BVM »
e [’écran « Tension artérielle »
L’écran principal « Dialyse » donne un apergu général du déroulement du traitement.

Les autres écrans présentent une vue détaillée de certains aspects du traitement. Notez
cependant que certaines données du traitement apparaissent dans plusieurs écrans.

Remarque : L’appareil d’hémodialyse 2008K utilise des signaux visuels et des alarmes
sonores pour avertir 1’utilisateur de problémes potentiels. Dans toute situation d’alarme,
vérifiez 1’état physiologique du patient pour déterminer s’il a changé. Assurez-vous que
I’acces vasculaire du patient est bien visible et que toutes les connexions du circuit sanguin
extracorporel sont étanches et visibles tout au long du processus. Le personnel du service
de dialyse a la responsabilité d’administrer un traitement de dialyse sir et efficace.
Documentez toute situation inhabituelle.

Avertissement! Lorsque vous commencez une dialyse avec ’appareil d’hémodialyse, il est
important de vérifier le débit du dialysat. 11 doit étre réglé a la valeur prescrite. La touche
Débit dialysat M/A sert a 1’ultrafiltration séquentielle et ne doit étre utilisée que si ce type
de traitement est prescrit. Un traitement sans débit de dialysat peut se traduire par des
atteintes corporelles dues a une élimination minime des déchets du sang.

Avertissement! L’arrét du débit de dialysat dans le cas d’un dialyseur réutilisé peut se
traduire par un rebond (une remontée) de la concentration de désinfectant chimique a un
niveau inacceptable.

Avertissement! Les raccords de cathéter/de tubulure ou d’aiguille doivent rester visibles.
Ne couvrez pas ’accés, par une couverture, par exemple.

Attention : S’il faut remplacer les contenants de concentré pendant le traitement, arrétez
le flux de dialysat au préalable, pour éviter le risque d’introduire de 1’air dans le systéme.
De I’air dans le circuit pourrait empécher le bon fonctionnement des pompes a concentré.
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Monitorage a I’écran principal « Dialyse »

. Tension artérielle 11:05
Dlalyse en attente [9:00 100/70 53
Pression Pression UF visde Débit dialysat

artérielle veineuse PTM

ml/min

0

[160.., ['260., [190.. 3000/, 800

-280

200 el Durée UF Température

0:56 37.0|..
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Diatyse Tendances

| 0
Dabit UF Conductivité
’ E 400 mlsh 14'0 mS.Aem
Attente UF retirée Temps restant
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0 Profil UF Profil Na+
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Figure 45 — Monitorage du traitement a I’écran principal « Dialyse »

L’écran principal « Dialyse » donne une vue instantanée de 1’état et du déroulement du
traitement. C’est 1a ou sont affichés le débit, la température et la conductivité du dialysat, les
données d’ultrafiltration et le temps restant de dialyse. Le tableau suivant décrit les données
fournies par les boutons de 1’écran « Dialyse ».

Tableau 22 — Boutons de I’écran principal « Dialyse »

Bouton Fonction

UF visde Le bouton UF visée affiche la quantité de liquide & enlever pendant le
traitement. Cette quantité correspond généralement a la différence

3000 entre le poids du patient avant le traitement et son poids sec, plus

I'apport de liquide ou de solution saline pendant le traitement.

Durée UF Le bouton Durée UF joue le rle de minuterie dés que le traitement
commence et affiche le temps restant d’ultrafiltration. Le décompte du

0' 56 temps s’arréte en situation d’alarme relative au sang ou dés que la
n pompe d’ultrafiltration est arrétée.
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Bouton

Fonction

Débit UF

400

5

Durant le traitement, le bouton Débit UF affiche le débit d’ultrafiltration
en cours en millilitres par heure (ml/h). Ce débit est déterminé par les
valeurs UF visée et Durée UF saisies et par le Profil UF choisi. La
valeur de Débit UF diminue automatiquement a 70 ml/h lorsque la
valeur UF visée est atteinte (ou 300 ml/h si 'option Haut flux a été
choisie a I'écran « Test & Options ») ou lorsque le débit sanguin est <
90 ml/min. Le bouton Débit UF clignote lorsque la pompe d’ultrafiltration
est arrétée et qu’il N’y a pas d'ultrafiltration.

UF retirée

2650

Le bouton UF retirée affiche la quantité totale actuelle de liquide retirée
du patient par ultrafiltration. Lorsque la valeur affichée est égale a la
valeur UF visée programmée, un signal sonore retentit et le message

« UF visée atteinte » est affiché sur la barre d’état. Pour remettre cette
valeur a zéro, appuyez sur la touche Nouveau Tx au panneau de
commande.

Un échantillon d'ultrafiltrat peut étre recueilli au moyen du port
d’échantillonnage d’ultrafiltration situé a cété du port de ringage de
bicarbonate. L'affichage du bouton UF retirée ne peut étre changé que
lorsque la dialyse est en attente.

Débit dialysat

80

g

Le bouton Débit dialysat affiche le débit de dialysat courant. Si le débit
de dialysat automatique « 1.5x » ou « 2x » est choisi, le bouton affiche
le débit sous la forme « a800 », par exemple.

Température

37.

o

Le bouton Température montre la température courante du dialysat.
Lorsque la température varie de + 2 °C autour de la valeur fixée, le
bouton vire au rouge, un signal sonore retentit, un message d’alarme
s’affiche sur la barre d’état; le dialysat passe en mode de dérivation.
Ce bouton permet aussi de régler la température a la valeur voulue.

Conductivitéa

14.0

Le bouton Conductivité affiche la conductivité courante du dialysat.
En appuyant sur ce bouton pendant le traitement, on ouvre I'écran

« Dialysat ». Si la conductivité sort des limites d’alarme, le bouton vire
au rouge, un signal sonore retentit, un message d’alarme s’affiche sur
la barre d’état et le dialysat passe en mode de dérivation.

Temps restant

0:56

Le bouton Temps restant fait office de compte a rebours et indique le
temps de dialyse restant. A la fin de la dialyse, un signal sonore retentit
et le message « Temps restant = zéro » est affiché. Toute situation
d’alarme interrompt le décompte du temps.
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Bouton Fonction

Le fait de toucher le bouton Dialyse/Attente et de confirmer permet de
débuter la dialyse ou de la mettre en attente. La partie verte du cadran
indique le temps écoulé du traitement. Plus le traitement progresse,
plus cette partie verte s’étend. Le cercle est complétement vert lorsque
le Temps restant de dialyse est égal a zéro. Durant le traitement,
le bouton affiche « Dialyse ». Si on appuie sur le bouton, on suspend
Dial la dialyse et le bouton affiche Attente. Lorsque la dialyse est en attente,
yse ! f . , . .
. la partie verte du cadran vire au jaune, la pompe d'ultrafiltration,

Attente

le pousse-héparine, le Profil Na+ et les décomptes de Durée UF, de
Temps restant et de Durée de perfusion d’héparine s’arrétent. Le taux
de sodium du dialysat reste au niveau ou il était au moment ou
— le traitement a été suspendu. La pompe a sang et le débit de dialysat
ne s’arrétent pas.

Diagrammes a barres a I’écran principal « Dialyse »

Les trois diagrammes a barres a 1’écran principal « Dialyse » illustrent les diverses pressions
associées au traitement de dialyse. Les deux premiers représentent respectivement la pression
a I’intérieur des piéges a bulles artériel et veineux. Le troisiéme, la pression
transmembranaire (PTM), représente les pressions opposées du sang et du dialysat exercées
de part et d’autre de la membrane du dialyseur.

tubulure ou par le retrait d’une aiguille peuvent étre trop faibles pour étre décelés par le
systéme. Les tubulures doivent &tre bien raccordées et régulierement vérifiées. L’acces et les
raccords doivent rester constamment visibles pour faciliter la surveillance.

f Avertissement! Les changements de pression provoqués par une fuite au niveau d’une

Pression artérielle

La pression artérielle correspond a la pression a I’intérieur du pieége a bulles artériel. Cette
pression est mesurée au moyen d’un capteur se trouvant a I’intérieur du module de la pompe a
sang. Le piege a bulles et le capteur sont reliés par une tubulure allant du piége a bulles au port de
pression artérielle de la pompe a sang (Pax). Un filtre protecteur est fixé au port de pression pour
éviter toute contamination du capteur en cas de reflux de liquide en provenance du pi¢ge a bulles.

E:Eésrsiie?lg La pression artérielle est affichée du c6té gauche de 1’écran principal, au-dessus
HED du diagramme a barres vertical correspondant. En situation normale, la pression

—— "™ artérielle est représentée dans le diagramme par une barre horizontale verte située
300 entre deux barres jaunes, lesquelles constituent les limites supérieure et inférieure
de la fourchette d’alarme. Ces limites sont fixées automatiquement. Si le piege a
bulles artériel est situé avant la pompe a sang, dans le circuit sanguin

extracorporel, la pression artérielle affichée doit avoir une valeur négative.

Des pressions anormalement €levées ou basses peuvent résulter d’un pli de la

tubulure de sang, d’un caillot ou de la pression d’une aiguille contre la paroi du

vaisseau. Dans de tels cas, la pression mesurée peut étre supérieure ou inférieure

aux limites d’alarme. La barre verte de pression artérielle vire au rouge,

un signal sonore retentit, la pompe a sang s’arréte et le clamp veineux se ferme.
gy Unmessage d’alarme s’affiche sur la barre d’¢etat.
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Le déclenchement des alarmes n’est pas immédiat, car un dispositif de temporisation
variable, dépendant de I’importance de 1’écart de pression en dehors de la fourchette, permet
des variations de pression mineures momentanées. Un ajustement du débit de la pompe a
sang ¢élargit la fourchette d’alarme, permettant ainsi de stabiliser la pression avant que de
nouvelles limites soient établies.

Pression veineuse

La pression veineuse correspond a la pression a I’intérieur du piége a bulles veineux.

La pression veineuse est mesurée au moyen d’un capteur de pression se trouvant a I’intérieur

du module de détecteur d’air. Le piege a bulles et le capteur sont reliés par une tubulure allant

du piege a bulles au port de pression veineuse (Pven) située a I’avant du module.

Pression

veineuse La pression veineuse est présentée de la méme fagon que la pression artérielle;

m mHg 5@ valeur numérique est affichée en mmHg au-dessus du diagramme a barres

sgg correspondant. En situation normale, la pression veineuse est représentée dans
le diagramme par une barre horizontale verte située entre deux barres jaunes,
lesquelles constituent les limites supérieure et inférieure de la fourchette
d’alarme. En situation d’alarme, lorsque la pression est supérieure ou inférieure
aux limites établies, la barre verte de pression veineuse vire au rouge, un signal
sonore retentit, la pompe a sang s’arréte, le clamp veineux se ferme et un
message d’alarme s’affiche sur la barre d’état.

Les limites d’alarme sont établies avec un délai qui permet la stabilisation de la
pression. Un réglage du débit de la pompe a sang fait s’élargir les limites

’ d’alarme, qui se stabilisent avant que de nouvelles limites soient établies.

80

Pour 100 limites asymétriques, une minute apres le centrage des limites d’alarme, la limite
inférieure se stabilise a une valeur de 20 mmHg a 35 mmHg de la pression veineuse réelle et
les limites de pression sont activées. Si, au cours du traitement, la pression veineuse
augmente (indice d’une augmentation de viscosité due a 1’ultrafiltration), les limites d’alarme
sont automatiquement recentrées, puis se stabilisent au bout d’une minute toutes les

30 minutes durant le traitement. Cela a pour but de maintenir la limite veineuse inférieure
aussi serrée que possible.

Une augmentation du débit de la pompe a sang a pour effet d’élargir temporairement la
fourchette d’alarme dans le sens voulu (une augmentation de débit de la pompe a sang
augmente la pression veineuse).

chaque débranchement ou délogement de 1’aiguille. Vérifiez les tubulures pour déceler les
fuites une fois le traitement commencé. Les acces doivent rester visibles pour faciliter la
surveillance et étre vérifiés périodiquement. Des fuites aux raccords de tubulures de sang ou
le délogement de 1’aiguille peuvent provoquer une perte excessive de sang, des 1ésions
graves et la mort. Les alarmes de 1’appareil ne se déclenchent pas obligatoirement dans
toutes les situations de fuite de sang.

f Avertissement! Il se peut que 1’alarme de basse pression veineuse ne se déclenche pas a

Remarque : Lorsque le détecteur optique détecte la présence de sang, la limite inférieure
minimum de pression veineuse est fixée a + 9 mmHg.
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Pression transmembranaire (PTM)

La pression transmembranaire (PTM) est égale a la pression veineuse moins la pression du
dialysat mesurée en mmHg. Sur I’appareil d’hémodialyse 2008K, la valeur de la PTM est
normalement négative. L’appareil utilisant un systéme d’ultrafiltration volumétrique fermé,
la PTM est surveillée surtout pour déceler les variations de pression importantes. Dans
certaines situations comportant des dialyseurs a haut flux, un débit sanguin élevé ou un débit
d’ultrafiltration faible, la valeur de la PTM peut étre voisine de 0 mmHg.

PTMI . e L
mmHg Apres un temps permettant la stabilisation, les llmltes d’alarme sont

oy automatiquement fixées a + 60 mmHg pour les dialyseurs conventionnels

et a £ 40 mmHg pour les dialyseurs a haut flux. La fourchette d’alarme s’ajuste
automatiquement aux augmentations graduelles de la PTM causées par
I’augmentation de la viscosité sanguine résultant de 1’ultrafiltration.

=

Avertissement! Aprés avoir débuté la dialyse, assurez-vous que la PTM est stabilisée et
qu’elle correspond au coefficient d’ultrafiltration (KUF) du dialyseur. La PTM et ses limites
d’alarme doivent étre étroitement surveillées. Avec les dialyseurs a haute perméabilité,

la PTM peut ne pas varier beaucoup en cas d’erreur d’ultrafiltration. Sauf dans le cas de

la dialyse a aiguille unique, une PTM fluctuante peut indiquer une défaillance du systéme de
balancement. Une PTM élevée peut indiquer une fuite dans le circuit du dialysat. Des
programmes de remplissage fréquents peuvent indiquer une présence d’air dans le systéme
de balancement. Certaines erreurs d’ultrafiltration, mais pas toutes, peuvent &tre vérifiées en
mesurant la précision volumétrique de la pompe d’ultrafiltration, par I’intermédiaire du port
d’échantillonnage, avec un cylindre gradué. Si la cause d’un probléme ne peut étre
rapidement corrigée, arrétez le traitement.

Remarque : La valeur attendue approximative de la PTM peut étre calculée en utilisant
le coefficient KUF du dialyseur et le débit UF, de la maniére suivante :

PTM = (Débit UF)/(KUF)

Avertissement! Dans les dialyseurs a haute perméabilité, la pression du coté dialysat est
fréquemment supérieure a la pression atmosphérique (a cause de la pression veineuse et de
la PTM basse). Bien que peu courante, toute fuite provenant du circuit de dialysat s’ ajoute
au débit déterminé d’ultrafiltration. Surveillez le systéme pour repérer toute fuite de liquide
et arrétez le traitement si vous ne parvenez pas a corriger rapidement toute fuite de liquide.

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B 107



Chapitre 4—Monitorage du traitement

Monitorage a I’écran Tendances

L’écran « Tendances » contient des renseignements sur le traitement similaires a ceux
affichés a I’écran principal « Dialyse ». Les trois diagrammes de la partie de gauche de
1I’écran montrent le déroulement de la dialyse avec la clairance (Kt/V), les profils
d’ultrafiltration et de Na+ et les mesures de tension artérielle durant le traitement. La partie
de droite fournit les données sommaires de la dialyse (reportez-vous a la Figure 46).

Figure 46 — Ecran « Tendances »

DI ﬂ LY SE Tension artérielle | 9:50
PrEISE_liOI'I Prgssion courant  antérienr
artérielle yeineuse PTM : [
(160, [ 180, [ 120 e
mmHg mmHg mmHg
"1“;3’ | : Patient LiH Heparine 13
¥ '25 =" Tttt E """""""" Heure de debut B30 Heure de fin 947
Kt/V V|Sé < 1 oot i Temps de dialyse 327 Tempsrestant 0:00
075 T H T sudebut 120490 110 Ta slafin 130094 120
050 1+ H T diastolique 82-112  Taéspstoligue  162-188
\ 025 T ! TAM  120-145 Pous  B5-138
E UF wizee 3000 UF retiree 2000 <
PrOﬁIS UF E Debit UF moy. re] Duree UF 220 Donnees
i Profil UF 3 VSR & la fin 92 sommaires
et Na+ : Concentre 2131 Profil 5v Exp dela
; MNa+ de base 137 Ma+ initial 141 .
‘ = spKtsy 12 ektsy 1.0 dlalyse
120 1 Yolume 231 Ww5T E0.2
Tension o0 ] I E Kt 223 wvein press moyen -1620
s . 1 l E Kecn Moyenne IEE art press moyen 1756
arte”e”e an 1 Qd moyen CEE Qb mayven 260
H Debit de 'accas Recirc. may. 122%
Pediatrique HNO Haut fluz a3
Heure de
deébut du : Test & o KA BT Tension
Diahyzat Heparine
traitement v Options P AF B/ artérielle

Les diagrammes contiennent des renseignements similaires a ceux affichés aux écrans

« Kt/V » et « Tension artérielle » et aux sous-écrans « Profil Na+ » et « Profil UF ».

Le présent écran, qui réunit ces diagrammes et les données sommaires de la dialyse, donne
une vue d’ensemble du traitement. Au besoin, vous pouvez rappeler les données sommaires
de la dialyse antérieure.

Tableau 23 — Les boutons de I’écran Tendances

antérieur.

Bouton Fonction
courant  anteriesr | Le bouton Sommaire est utilisé pour afficher, soit les données
SammaEire [] du traitement courant, soit les données du traitement
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Voici une explication de chacune des lignes de I’affichage des données sommaires.

Tableau 24 — Données sommaires de la dialyse

Affichage Description

Patient Identifie le patient. Ce paramétre n’est actuellement utilisé que par
le systéme FDSO08.

Heure de Correspond a I'heure ou le bouton Dialyse/Attente est mis sur

début Dialyse (horloge de 24 h).

Heure de fin | Sile traitement est en cours, c’est I'heure projetée de fin du
traitement, calculée en fonction de I’heure courante et du Temps
restant. Sinon, c’est I'heure a laquelle le traitement a pris fin (horloge
de 24 h).

Temps de Temps total de la dialyse, méme si celle-ci s’est poursuivie aprés que

dialyse le Temps restant a atteint zéro (minutes).

Temps Temps restant de dialyse (minutes).

restant

Héparine Quantité d’héparine totale perfusée jusqu’a présent (ml).

TA au début | Indique la premiére mesure de la TA diastolique/TA systolique
(mmHg) et du pouls (battements/min). Si une de ces valeurs est en
dehors des limites, toute la ligne est rouge.

TA alafin Indique la derniére mesure de TA diastolique/TA systolique (mmHg) et
du pouls (battements/min). Si une de ces valeurs est en dehors des
limites, toute la ligne est rouge.

TA Affiche le maximum et le minimum de la TA diastolique (mmHg)

diastolique mesurés durant le traitement. Si une de ces valeurs est en dehors des

limites, toute la ligne est rouge.

TA systolique

Affiche le maximum et le minimum de la TA systolique (mmHg)
mesurés durant le traitement. Si une de ces valeurs est en dehors des
limites, toute la ligne est rouge.

TAM Indique le maximum et le minimum de la tension artérielle moyenne
(mmHg) durant le traitement. Si une de ces valeurs est en dehors des
limites, toute la ligne est rouge (mmHg).

Pouls Indique le maximum et le minimum du pouls durant le traitement. Si
une de ces valeurs est en dehors des limites, toute la ligne est rouge.

UF visée Ultrafiltration visée pour le traitement (ml)

UF retirée Ultrafiltration retirée jusqu’a ce moment précis du traitement (ml).

Débit UF Débit d’ultrafiltration moyen jusqu’a ce moment précis du

moy. traitement (ml).

Durée UF Durée d'ultrafiltration visée pour le traitement (h : min).

Profil UF Numéro du profil d'ultrafiltration choisi pour le traitement.
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Affichage Description

VSR a la fin Derniére mesure du volume de sang relatif en concordance avec
le BVM, le cas échéant (% de la valeur initiale).

Concentré Type de concentré choisi pour le traitement.

Profil SV Profil Na+ de sodium choisi pour le traitement.

Na+ de base | Valeur du Na+ de base utilisée pour le profil Na+ (mEg/l)

Na+ initial Valeur du Na+ initial utilisée pour le profil Na+ (mEqg/l). Si aucun profil
Na+ n’est choisi, c’est le Na+ utilisé.

SpKt/V Valeur courante du Kt/V Single Pool (« échantillon unique ») durant le
traitement (SpKt/V). Si le Kt/V projeté est inférieur au taux acceptable,
la valeur est rouge.

ekKt/'vV Valeur courante du Kt/V équilibré durant le traitement (eKt/V)

Volume Volume utilisé dans le calcul du Kt/V (litres)

VST Volume de sang total traité (litres)

Kt Volume effectif de sang traité (litres)

art press Valeur moyenne de la pression artérielle durant le traitement (mmHg)

moyenne

Kecn Moyenne des mesures individuelles de Kecn pondérée en fonction du

moyenne temps.

vein press Valeur moyenne de la pression veineuse durant le traitement (mmHg)

moyenne

Qd moyen Débit de dialysat moyen utilisé pour le traitement (ml/min)

Qb moyen Le débit sanguin moyen utilisé pour le traitement (ml/min)

Débit de Derniére mesure de débit de 'acces, le cas échéant (ml/min)

'accés

Recirc moy. La recirculation moyenne représente la moyenne des mesures du taux
de recirculation faites durant le traitement, le cas échéant (%)

Pédiatrique Ce champ affiche si 'option Pédiatrique est choisie.

Haut flux Ce champ affiche YES (OUI) si I'option de dialyseur haut flux est

choisie.
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Monitorage du Kt/V et du débit de I'acces

Calcul de la clairance (Kt/V)

La mesure de la clairance, utilisée pour évaluer I’efficacité de la dialyse, peut étre observée
a I’écran « Kt/V AF ». L’efficacité de la dialyse est mesurée par la quantité d’urée retirée du
sang du patient. On a démontré que le sodium pouvait étre substitué a I’urée pour déterminer
les taux d’élimination (clairance). L’évaluation de la clairance de 1’urée repose donc sur

le fait que celle-ci est presque identique a la clairance du sodium.

Pour mesurer ’efficacité de la dialyse, la concentration du sodium dans le dialysat est
modifiée pendant un bref moment, ce qui modifie la conductivité du dialysat. La conductivité
est alors mesurée a I’entrée et a la sortie du dialyseur. Pendant que le dialysat passe dans

le dialyseur, une partie du sodium diffuse a travers la membrane, de sorte que la conductivité
mesurée a la sortie du dialyseur est différente. La différence de conductivité du dialysat entre
I’entrée et la sortie du dialyseur permet de calculer la clairance du sodium (Kecn).

DIALYSE Tension artérielle 10:15
Mesurer | M & Calculatrice Données de Mlesurer Dihit R
tlairance de Kt/Y clairance maintenant de [accés L]
Volume KUV visé o kv propete[ 141
Single JT _____
30.0|, 1400 ] |
100 4
nombre de mesures Ki/V obienu
6 Paal
050
Yolume de sang traité 03 +
! 0 1:00 200 300
Heures
: : Test & . BT Tensi
Diabyze Tendances Dighysat O:tsi'uns | Heparine Ry | ar?gz:;lr; |

Figure 47 — Ecran Kt/V et Débit de I’accés

Le tableau suivant décrit les caractéristiques de 1’écran « Kt/V AF » pour les appareils dont la
fonction de mesure de clairance est active.

Remarque : Si la fonction de mesure de clairance est désactivée (en Mode de Service) sur
votre appareil, tous ses composants sont inactifs et apparaissent grisés.
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Tableau 25 — Boutons et fonctions de monitorage de I’écran « Kt/V AF »

Bouton Fonction
Le bouton Mesurer clairance permet d’activer ou de désactiver la
Mesurer E‘ fonction de mesure de la clairance, comme l'indique la case
tlairance cochée, a droite du bouton. La fonction est activée par défaut.
_ Le bouton Calculatrice de Kt/V est un outil pratique qui permet

Caloulatrice d’évaluer l'efficacité du traitement et la durée requise de la dialyse en

de Kt/'Y fonction des divers paramétres. (Non disponible pour le moment.)

Données d Le bouton Données de clairance ouvre le sous-écran « Données

GFOEES N de clairance » qui affiche les résultats obtenus pour chaque test
clalramnce de clairance.

Donnies de Ce bouton change de fonction selon le statut de I'appareil.

Autotest En I'absence de détection_ de sang, alors que Ia_ pompe a sang est
e arrétée et les tuyaux de dialysat sont en dérivation, appuyez sur ce
Mesurer bouton, puis CONFIRMER pour amorcer I'autotest de mesure de

maintenant clairance.

—— Si du sang est détecté, le bouton Mesurer maintenant permet de
commander une mesure de clairance non programmée. Cette
mesure manuelle remplace I'une des mesures programmeées au
moyen du bouton nombre de mesures.

Dbt M = | Le bouton Débit de I'accés permet de faire une mesure du débit
do [accE [] de 'accés du patient. Lorsqu’il est activé (M), I'appareil offre de
= lacces mesurer le débit de I'accés aprés le test de clairance suivant.

S'’il n’est pas pratique de faire la mesure au début du traitement,

il est possible de laisser ce bouton inactivé (A) et de I'activer (M) au

moment voulu. Appuyez ensuite sur le bouton Mesurer maintenant,

puis CONFIRMER pour commencer la mesure. Lorsque la mesure

est amorcée, I'utilisateur est guidé par les consignes affichées

a l'écran.
Avertissement! Aprés un débranchement ou un
rebranchement de tubulures, vérifiez I'intégrité des
connexions pour eéviter tout risque de perte de sang
importante.

Yolume Le bouton Volume permet de saisir le volume de distribution de
l'urée (en litres). Déterminez cette valeur a partir des valeurs de

3 9 5 cinétique de l'urée. Les formules anthropométriques peuvent
n donner un résultat différent.
KtV visd Le bouton Kt/V visé permet de saisir la valeur prescrite Single Pool

140

S

(« échantillon unique »), qui peut varier de 0,40 a 2,50. La valeur
par défaut s’affiche lorsqu’on appuie sur la touche Nouveau Tx.
La valeur par défaut peut étre changée en Mode de Service.
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Bouton

Fonction

nombre de mesures

6]

Le bouton nombre de mesures permet de saisir le nombre de
mesures effectuées automatiquement pendant la dialyse. On peut
choisir une a six mesures par traitement (six étant le nombre par
défaut). La premiére et la derniére mesures se déroulent

15 minutes apreés le début de la dialyse et 15 minutes avant la fin
de la dialyse respectivement. Les autres mesures sont réparties a
intervalles égaux entre la premiére et la derniére mesure, a moins
que des mesures manuelles ne soient faites.

Volume de sang traité

60.4/,

La valeur Volume de sang traité indique le volume de sang (en
litres) qui a passé par le dialyseur, d’aprés le débit de la pompe
a sang.

Kt/V projeté

Ce champ affiche le Kt/V projeté a la fin du traitement, lorsque
le Temps restant est égal a zéro, en fonction du Kt/V obtenu et
des valeurs de Kecn.

Kt/V obtenu

Ce champ affiche le Kt/V obtenu a ce moment précis du traitement.

Mesure du Kt/V

(d’aprés le
bouton)

du Kt/V
reel et
projeté

Kt/V visé / ________________________ ; 7

Evolution L—05 +

Kt/V

15—+ Kt/V projeté | 1.40

w+

1.0

| |
0 | 1

Heures 1:00 2:00 3

o e 5 o

Heure de fin de traitement J

(Bouton Temps restant)

Figure 48 — Diagramme du Kt/V

Le diagramme du Kt/V est affiché dans la partie droite de I’écran « Kt/V AF » (reportez-vous
a la Figure 47). L’axe vertical, a gauche, représente les valeurs du Kt/V visé. L’axe
horizontal, en bas, représente la durée du traitement en heures.

La ligne horizontale en pointillés, en haut, indique la valeur saisie au bouton Kt/V visé.
La ligne verticale en pointillés, a droite, indique la durée prescrite du traitement (valeur
affichée au bouton Temps restant, a 1’écran principal « Dialyse », au début du traitement).
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Le point de jonction de ces deux lignes correspond au Kt/V visé a la fin du traitement
prescrit.

Apres la premiere mesure de clairance, une ligne apparait dans le diagramme du Kt/V
présentant I’efficacité obtenue et I’efficacité projetée de la dialyse. La ligne pleine bleue ou
rouge représente la partie de la dialyse réellement administrée (Kt/V) depuis le début du
traitement, jusqu’au moment du dernier test. La partie grise en pointillés indique 1’efficacité
projetée de la dialyse, en supposant que le taux de clairance demeure stable. Si I’efficacité
projetée a la fin de la dialyse atteindra au moins 100 % du Kt/V minimum ou correspondra a
85 % (dépendant de I’option de Mode de Service choisie) au moins du Kt/V visé, la partie
pleine de la courbe est de couleur bleue.

En utilisant comme exemple le diagramme de la Figure 47 on obtient les données suivantes :

o Le dernier test a eu lieu deux heures et 45 minutes apres le début d’un traitement de
trois heures.

e LeKt/V visé est 1,40

e Aumoment présent, le Kt/V obtenu est 1,31

o Le Kt/V projeté a la fin du traitement est de 1,41

e Puisque le Kt/V projeté du traitement correspond a au moins 100 % du Kt/V visé (1,40)

a la fin du traitement, la ligne est bleue.

Si aprés un test de clairance, 1’efficacité projetée de la dialyse a la fin du traitement est
inférieure a 100 % du Kt/V visé, la partie pleine de la ligne devient rouge et un point
d’exclamation s’affiche a droite du diagramme (reportez-vous a la Figure 49 ci-dessous).

DIALYSE Tension artérielle 10:15
| 9:00 100/70 53
Mesurer | M & Calculatrice Données de Mesurer Déhit IR
clairance [] de Kt/Y clairance mintenant de ['acces []
Volume KUV visé b Projected kv 1.0
39.5 1.40[ st 5
. I " Pasl P
1 |
nombre de mesures Ki/¥ obtenu o L 0
6 Fool 075 +
050 |
Volume de sang traité bt -
n 1:00 zm 300
Heures
: ) Test & . BT Tension
Dialyse Tendances Dialysat Usitee Héparing By | artériole |

Figure 49 — La clairance projetée est inférieure a 100 % du Kt/V visé
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Lorsque le Kt/V est insatisfaisant, I’utilisateur devrait vérifier :
e laposition des aiguilles et les raccordements des tubulures;
e siI’appareil est réglé pour le débit de sang prescrit;
o i le dialyseur utilisé est approprié;
e sile débit du dialysat correspond a celui prescrit;

e i les tubulures de sang et les tuyaux de dialysat sont correctement raccordés au
dialyseur de maniere a produire une circulation a contre-courant (le sang vers le bas et
le dialysat vers le haut).

e Sice qui précede est adéquat, vérifiez le débit d’acceés du patient (fistule ou greffon).

Un Kt/V inférieur a la valeur visée pourrait aussi indiquer un probléme de coagulation, de
recirculation dans 1’accés vasculaire du patient ou d’autres problémes.

Le Kt/V peut étre amélioré au cours du traitement en augmentant le débit de la pompe a sang
ou le débit du dialysat. Les modifications apportées aux parameétres de traitement prescrits
doivent toutefois rester conformes a 1’ordonnance du médecin.

Remarque : L’autotest de mesure de clairance devrait étre lancé occasionnellement (1 ou
2 fois par mois) ou lorsqu’un résultat semble erroné.

Débit de I’acces

Mesure du débit de I’accés

Pour déterminer le débit de 1’accés vasculaire du patient (AF), deux mesures de clairance sont
faites, 'une avec les tubulures en position normale, I’autre avec les tubulures en position
inversée. En position inversée, la recirculation est induite. Plus élevé est le débit de 1’acces
vasculaire du patient, plus basse est la recirculation. On peut calculer le débit de I’accés a
partir des résultats des deux mesures de clairance. Le calcul est plus exact lorsque le AF est
plus bas. Comme il peut étre difficile d’obtenir un débit de pompe a sang élevé avec les
tubulures en position inversée, il peut falloir diminuer le débit de pompe pour les deux
mesures. Le débit de I’acces est plus précis lorsque les deux mesures sont faites avec le méme
débit de pompe a sang.

Remarque : Fresenius Medical Care recommande I’utilisation de Combiset bloodlines with
Twister blood flow reversal device (tubulures Combiset avec dispositif d’inversion de débit
Twister; P/N 03-2794-0) pour les traitements exécutant des tests de débit de I’acces.

Le dispositif Twister intégré ¢limine la nécessité de débrancher les tubulures de 1’acces
durant le traitement. Tous les changements de direction du débit sont réalisés de maniére
aseptique a I’intérieur du dispositif Twister.
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Exécution d’un test de débit de I’acceés

Tension artérielle [1} 1) Appuyez sur
DIALYSE | 9:00 100/70 5| Débitde l'acces,
puis sur
CONFIRMER.
Mesurer | M & Caleulatrice Derinées de Mesurer Déhit i
tlairance [] de Kt/ clairance maintenant] de [accés []
Volume KUV visé oo v projete 1.41]
39-5 0 1 .40 i':g:e 125 &
nombre de mesures Ki/V obtenu T
6 Pl
050 +
Volume de sang traité 015 T
[ 6.7, |
0 1:00 s 200 200 2) ChOISISSGZ
Mesurer maintenant

et appuyez sur
CONFIRMER pour
lancer le test.

Test &
Options

Diabyse Tendances Dialysat | Heparine

Figure 50 — Lancer un test de débit de ’accés

Lorsque le bouton Débit de I’accés est activé (M), I’appareil propose un test de débit de
I’acces a la suite du test de clairance suivant. Le bouton Débit de I’acces peut Etre laissé
inactivé (A), pour n’étre activé (M) qu’au moment opportun. Par conséquent, au besoin,
appuyez sur le bouton Mesurer maintenant, puis CONFIRMER apr¢s avoir activé (M)
le bouton Débit de I’accés pour tester immédiatement. Si vous affichez I’écran « Kt/V AF »
pendant le test, I’appareil affiche des instructions plus détaillées.

Avertissement! La méthode de mesure du débit de I’acces requiert I’inversion de
branchement des tubulures de sang allant aux aiguilles, suivie du rebranchement en position
normale. Aprées un débranchement ou un rebranchement de tubulures, vérifiez I’intégrité des
connexions pour éviter tout risque de perte de sang importante.

Avertissement! Utilisez une technique aseptique durant ce processus.

Avertissement! Rebranchez les tubulures a la position originale (rouge a rouge, bleu a bleu)
a la fin du test. Si vous oubliez de le faire, I’efficacité de la dialyse sera diminuée.

Remarque : Si le débit de ’accés est inférieur ou égal au débit de la pompe a sang, il sera
calculé et indiqué comme approximativement égal au débit de la pompe a sang. Dans ce cas,
il pourrait étre inférieur a la valeur indiquée.

Remarque : Pendant la deuxieme mesure de clairance destinée a calculer le débit de I’acces,
’ultrafiltration passe a 70 en mode de bas flux ou a 300 en mode de haut flux.
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Ecran Données de clairance

- Tension artérielle
Dialyse en attente 79:00 100770
pevedl [ m .
Yolume Kt/V visé
[ 349 S e
Temps de dialyse Kt/¥ obtenu AF 022 183
h:min @ &chantillon unique 111; %gg
Na+ plasmatique Kt/¥ obtenu 213 235
mEq1 IEI equilibre g?g %g
Yolume de sang ftraité Kt obtenu
| | Moyenne 235
Débit de l'accés
et
Dialy=e Tendances Diahy=at gs;;i Heparine KH? | E\T"Rﬂ"l | ;ﬁgzgg

Figure 51 — Ecran « Données de clairance »

Le sous-écran « Données de clairance » affiche les valeurs réelles de la clairance du
traitement en cours.

Tableau 26 — Champs de I’écran « Données de clairance »

Caractéristique Fonction

vulume Le champ Volume affiche le volume calculé de distribution de
'urée du patient tel que saisi au bouton Volume a I'écran «

g, e

TEI11P5 e ﬂiﬂ|’j‘5E Le champ Temps de dialyse affiche en heures et en minutes
3 20 le temps de dialyse écoulé depuis le début.
. h:min

Na+ plasmatique Le champ Na+ plasmatique affiche le taux de sodium
——————— plasmatique calculé aprés le premier test de clairance.
137.0) s

Volume de sang fraité | Le champ Volume de sang traité indique le volume total de
sang (en litres) qui a passé par le dialyseur, en fonction du
60_4 | débit de la pompe a sang et ajusté selon la pression artérielle
négative.
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Caractéristique

Fonction

Kt/¥ visé

1.40

echantillon unique

Le champ Kt/V visé affiche la valeur saisie au moyen du
bouton Kt/V visé a I'écran « Kt/V AF».

1.35

Kt/¥ obtenu

echantillan uniqua

Le champ Kt/V obtenu (échantillon unique) affiche la valeur
calculée pour la dialyse en cours.

1.15

Ktf¥ obtenu

quilibra

Le champ Kt/V obtenu (équilibré) affiche la valeur calculée
une heure aprés le début du traitement. Le champ reste vide
jusqu’a ce moment-la.

Kt obtenu

47.1

Le champ Kt obtenu affiche la valeur de I'’équation suivante :
(Kecn moyen pondéré en fonction du temps) x (temps en
dialyse).

986

Débit de l'accés

Le champ Débit de I'acces affiche le résultat de la mesure du
débit de I'acceés. Le résultat est limité a < 2000 ml/min.

ml/min
Heure Kecn | Tableau de données — Ce tableau affiche les données
Kecn individuelles et la moyenne Kecn obtenues pour les
015 2410 tests de clairance et de débit de I'accés.
AF 022 193 Heure indique le moment ou les tests ont eu lieu par
115 735 rapport au temps écoulé (en heures et en minutes) depuis
1:-'115 735 le début de la dialyse.
: Les tests effectués manuellement sont précédés de la
21 2 23 mention « M ».
245 23b . e A P
315 137 Les tests faits pour la mesure du débit de I'accés avec les
' tubulures inversées sont précédés de la mention « AF ».
A 735 Ces résultats ne font pas partie de la moyenne Kecn.
QY Erne

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur

P/N 490042-02 Rév B




Chapitre 4—Monitorage du traitement

Ecran de monitorage de la température sanguine
et du volume sanguin

Dialyse en attente |T"§:i(°]"0"‘"éﬁﬁwo

Moniteur de température Moniteur de wolume sanguin
Mode de contréle T art. Volume sang.relatif
36.70/. [ 85.4].
T wain. Hémoglobine Hématocrite
Heure Recirculation [%] Deéhit sanguin en ml/min
10000 12 400 Niveau d'alerte
10:43 08 350
82|,
Temperature REW
o b
37 E 100} ~="m :
Ttven : :
% y o R R R S SR R R RS o
'
. : Test & L Kt Tension
Dialyse Tendances Dialhysat Gt Heparine AF artériclle

Figure 52 — Ecran de monitorage BTM et BVM

Le module de température sanguine (BTM, Blood Temperature Module) est un dispositif
optionnel séparé qui est accompagné de son propre manuel de 1’utilisateur. Pour bien comprendre
son fonctionnement, reportez-vous a ce manuel (P/N 470164). Les fonctions du module sont
accessibles a partir des touches du module lui-méme. L’écran tactile sert uniquement a montrer les
résultats et les opérations du module. Aucun paramétre n’est saisi en dehors du module.

Le module de volume sanguin (BVM) est lui aussi un dispositif optionnel séparé qui est
accompagné de son propre manuel de I"utilisateur. Pour bien comprendre son fonctionnement,
reportez-vous a ce manuel (P/N 490041). Les fonctions du module sont accessibles a partir des
touches du module lui-méme. En outre, I’écran tactile sert a montrer un graphique représentant
le volume sanguin en fonction du temps et a choisir le seuil de déclenchement d’une alarme.

Fonctions du module BTM (température sanguine)
Le module BTM a deux fonctions primaires — réguler la température du patient (énergie) et

utiliser les changements temporaires de la température du dialysat pour déterminer le
pourcentage de recirculation au niveau de 1’accés vasculaire.
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Tableau 27 — Champs de I’écran « Moniteur de température »

Caractéristique Fonction
Maode de contrdle Le champ Mode de contréle affiche « Recirculation »
lorsqu’un test de recirculation est en cours. En 'absence de
Monituring controle I'affichage montre « Monitoring » (monitorage). En

mode de contrdle de la température ou de I'énergie,
I'affichage montre « Temperature » (Température) ou
« Energy » (Energie).

T ajustée Lors d’'une mesure de la recirculation, le champ T ajustée

affiche la valeur de la température que le dialysat doit
371 o atteindre.

En mode de contrble de température, ce champ affiche le
taux de changement de la température prescrit pour
réchauffer ou refroidir le patient, en degrés par heure °C/h.

Taux d'énergie En mode de contréle de I'énergie, le champ Taux d’énergie

indique le flux d’énergie gagné ou perdu par le patient, en
—1 1 7 or kilojoules par heure (kJ/h).

T art. Le champ T art. affiche la température telle que rapportée
par le module BTM au niveau de la tubulure artérielle.

&

T vein. Le champ T vein. affiche la température telle que rapportée

par le module BTM au niveau de la tubulure veineuse.

35.90 |-

Heure Recirculation [%6] Débit sanguin en ml/min Le tableau au-dessus du graphique
10:00 1.2 400 affiche jusqu’a trois valeurs de
10:45 08 330 recirculation. Le graphique montre
la température artérielle en rouge
Temperature et la température veineuse en bleu.
- | Pendant les tests de recirculation,
37 : la température varie temporairement.

!ﬁ:{{‘—‘-\_‘—ﬁ-‘———uﬁ La ligne pointillée verticale indique la fin
Mved \’H—"/] R prévue de la dialyse.

fois, le petit affichage du module BTM indique 1107. Cela est normal et on peut I’effacer en

@ Remarque : Au moment de mettre en marche 1’appareil d’hémodialyse 2008K pour la premiere
appuyant simultanément sur les touches (Erreur) et (Résultat) du module BTM.
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Tableau 28 — Champs de I’écran « Moniteur de volume sanguin »

Caractéristique Fonction

Volume sang. relatif Le champ Volume sang. relatif affiche le volume de sang
E courant relativement au volume de sang au début de

T la dialyse, exprimé en pourcentage. Au début du traitement,
le volume de sang relatif est donc toujours 100 %. Si, par
exemple, a la fin de la dialyse le champ indique 80 %,

le volume de sang a diminué de 20 %. |l est possible de voir
aussi des valeurs supérieures a 100 %.

N L’indicateur de tendance (fleche) affiché a droite de

la valeur de sang relatif donne une indication approximative
de la tendance et de I'intensité du changement du volume
sanguin. Les orientations de la fléche ont les significations

suivantes : N augmentation importante
2 augmentation modérée
> quasi-constante
N: diminution modérée
NZ diminution importante
Hémoglobine Les globules rouges (érythrocytes) transportent les gaz
El dans le sang (oxygéne et dioxyde de carbone).
o | odd L’hémoglobine (composé de fer conférant sa couleur rouge
Hématocrite au sang) est le composant actif du processus.
— L’hématocrite est la proportion (%) du volume globulaire
351 b4 (presque exclusivement des globules rouges) par rapport au
volume sanguin total.
Niveau d'alerte Le bouton Niveau d’alerte permet de régler le seuil d’alerte
du volume sanguin relatif particulier au patient. La plage est
82 comprise entre 70 et 100 %. Saisir 0 désactive la fonction
p d’alerte.

Si le volume de sang relatif atteint le seuil d’alerte, une
alarme sonore retentit et 'ultrafiltration s’arréte. Appuyez sur
la touche Dialyse/Reprise pour relancer la pompe
d’ultrafiltration. Cette alarme se produit une fois seulement
si 'utilisateur ne fixe pas un autre seuil d’alerte.

Le graphique montre la courbe de volume de
sang relatif (RBV) en rouge. Lorsque le
moniteur ne peut déterminer cette valeur
(pendant la perfusion d’'une solution saline,
p. ex.), la courbe devient une ligne droite
pointillée. La ligne jaune pointillée représente
le seuil d’alerte. La ligne pointillée verticale
indique la fin prévue de la dialyse.
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Monitorage a I’écran Tension artérielle

122

La liste ci-dessous énumeére les contre-indications généralement acceptées, associées a
I’utilisation d’un appareil de mesure automatique de la tension artérielle avec minuterie
utilisant la méthode oscillométrique :

Utilisation d’un appareil cceur-poumon

Problémes de circulation périphérique

Arythmie sévere

Extrasystoles

Convulsions

Spasmes

Tremblements

Tachycardie

Cette liste n’est fournie qu’a titre indicatif. Il incombe au médecin traitant de déterminer si
I’utilisation d’un instrument médical sur un patient particulier est pertinente ou non.

Les résultats des tests réalisés au moyen du tensiomeétre sont affichés dans la partie gauche de
I’écran « Tension artérielle » (reportez-vous a la Figure 53).

Dialyse en attente

Tension artérielle

| 9:00 100/70 53 |

TA lectures

TA limites d'alarmes

Heure TAsyst, TAdiast.  TAM Pouls Systolique lim.sup. Systolique lim.inf.
8.00 120 93 93 33
815 115 a0 92 57 180 mmHa 60 mmHg
830 123 93 92 a4 ; ; ; ; : S
a5 110 a0 26 18 Diastolique lim.sup.  Diastolique lim.inf.
9:00 118 88 89 53
120 mmHyg 30 mmHg
Pouls lim. sup. Pouls lim. inf.
150 Smin 40 Smin
120 I TA programme
100 1| I Pression de gonflage Fréquence
30 -
AUtO mmHg 0'1 5 h:min
Dialyse Tendances Dialysat S;i;i Héparine KKQJ | EE;\T:"R‘I]-'I

Figure 53 — Ecran Tension artérielle
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Les mesures de tension artérielle sont affichées sous forme de tableau et de diagramme (le
diagramme peut aussi tre visualisé a 1’écran « Tendances »). Le tableau indique 1’heure a
laquelle la tension a été mesurée, les tensions systolique et diastolique, la tension artérielle
moyenne (TAM) et le pouls du patient au moment de la mesure. La TAM est mesurée par le
module de tension artérielle et peut donc différer de la TAM calculée a partir des tensions
systolique et diastolique.

Les mesures de tension sont représentées sur le diagramme par des lignes verticales terminées
par de petits traits horizontaux qui représentent les tensions systolique et diastolique
respectivement. Les mesures de tension sont affichées successivement de gauche a droite.

Le tableau ne peut pas afficher plus de 10 mesures a la fois.

TA La touche TA M/A, dans la partie de droite du panneau de commande, peut
M / A &tre utilisée pour commander le dégonflage rapide du brassard. Elle permet
v aussi de commander une mesure de tension artérielle non programmée

lorsque le brassard est dégonflé. Les mesures non programmeées n’ont aucun

effet sur I’horaire des mesures programmées. Par exemple, si les mesures sont

programmées a intervalles de 15 minutes et qu’une mesure est commandée

manuellement cing minutes aprés la premieére mesure automatique, la mesure
automatique suivante a toujours lieu 15 minutes aprés la premicre. Les mesures manuelles et
automatiques apparaissent au tableau. Seules les mesures de TA faites apres le début de la
dialyse sont représentées dans le diagramme.

Remarque : Pour obtenir des mesures de tension artérielle précises, le brassard doit étre de
la taille appropriée et placé a hauteur du ceeur. A chaque centimétre au-dessus ou au-dessous
du cceur correspond une erreur de £0,8 mmHg. Les mesures faites alors que le traitement est
en Attente ne sont pas représentées sur le diagramme.

Pendant le traitement

Autotest de maintien de la pression hydraulique

L’autotest de maintien de la pression hydraulique (MPH) vérifie automatiquement 1’intégrité
du systéme de balancement du dialysat au cours de la dialyse lorsque le dialyseur est branché.
Il détecte dans les éléments hydrauliques la plupart des fuites qui pourraient affecter la
précision du contrdle volumétrique du liquide dans le circuit de dialysat.

L’autotest de maintien de la pression hydraulique compléte la séquence des tests
automatiques, mais ne la remplace pas. Il est toujours nécessaire de commander la séquence
initiale de tests de pression avant chaque traitement a haut flux.

L’autotest de maintien de la pression hydraulique a lieu toutes les 12 minutes,
indépendamment des autres situations d’alarme. Le débit de dialysat doit étre activé et
’appareil ne doit pas effectuer ni programme de remplissage ni mesure de clairance. Le test
dure deux cycles de chambres d’équilibrage (prés de 7 secondes). Le message « Autotest
MPH en cours » est affiché pendant la durée de la mesure. Avant que le test commence, la
pompe d’ultrafiltration s’arréte au milieu d’un cycle et le reste pendant la durée des deux
cycles de chambres d’équilibrage. Le voyant vert UF clignote. Le dialysat est en mode de
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dérivation pendant toute la durée du test. La PTM affichée durant cette période représente la
pression a I’intérieur des éléments hydrauliques; la valeur affichée de la PTM peut donc
changer légérement. Les limites d’alarme de PTM sont complétement ouvertes tout au long
du test.

Echec de I'autotest de maintien de la pression hydraulique

Lorsque 1’autotest de maintien de la pression hydraulique échoue, le message « Autotest
MPH échoué » est affiché sur la barre d’état. Cette situation d’alarme ne provoque pas 1’arrét
de la pompe a sang. Ce message d’alarme peut étre effacé en appuyant sur la touche
Dialyse/Reprise.

Les échecs des tests de maintien de la pression hydraulique peuvent étre causés par des
problémes qui rendent difficile le contrdle de 1’équilibre liquidien du patient. Certaines
alarmes d’échec peuvent étre déclenchées par I’entrée d’air dans le circuit hydraulique aux
connecteurs des concentrés ou du dialysat. L utilisateur devrait vérifier 1’appareil et, si
possible, corriger de la maniére appropriée toute entrée d’air ou fuite de liquide.

Si une alarme d’échec se déclenche de nouveau, arrétez le traitement et mettez 1’appareil hors
service. Un technicien de service qualifié devrait vérifier les éléments hydrauliques avant de
remettre 1’appareil en service.

Si une alarme d’échec du test se déclenche une fois pendant un traitement, lancez la séquence
de tests de pression hydraulique (a 1’écran « Test & Options ») avant la dialyse suivante pour
vérifier I’intégrité du circuit hydraulique.

Mise en recirculation du sang

Le protocole d’administration d’anticoagulants approprié¢ et la durée maximale de
recirculation du sang relévent du directeur médical de 1’établissement.

1. Retransfusez le sang, si possible.

Mise en recirculation du sang dans le circuit sanguin extracorporel :
2. Appuyez sur le bouton Dialyse/Attente, puis CONFIRMER (le bouton affiche Attente).
3. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) pour arréter la pompe a sang.
4. Débranchez les tubulures artérielle et veineuse de I’acces vasculaire en respectant

les reégles d’asepsie, puis raccordez-les ensemble au moyen d’un raccord stérile
de recirculation.

Remarque : Procédez a la perfusion d’héparine selon le protocole de 1’établissement.

5. Ouvrez le clamp du sac de solution saline.
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6. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) pour redémarrer la pompe a sang, et
réglez le débit sanguin a 150-200 ml/min. Un signal sonore retentit toutes les deux
minutes pour aviser 1’utilisateur que le décompte du traitement est arrété et que du sang
est détecté.

7. Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler 1’alarme.

Rebranchement du patient a I’appareil :

1. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) pour arréter la pompe a sang.
2. Fermez le clamp de la tubulure de solution saline.

3. Raccordez les tubulures artérielle et veineuse a 1’acces vasculaire du patient en respectant
toujours les régles d’asepsie.

4. Redémarrez la pompe a sang et réglez-la au débit prescrit.

5. Appuyez sur le bouton Dialyse/Attente, puis CONFIRMER pour reprendre la dialyse
(le bouton affiche Dialyse).

Panne de courant en cours de dialyse

Fente

®

Lorsqu’une panne de courant se produit durant la dialyse, la pompe a sang s’arréte et le clamp
veineux se ferme. La pompe de dialysat, I’¢élément chauffant, le détecteur de fuite de sang et
le détecteur d’air ne fonctionnement plus. Tous les voyants de fonction s’éteignent. Une
alarme sonore retentit immédiatement pendant sept minutes et ne peut étre désactivée au
moyen de la touche Silence. Vous pouvez toutefois 1’arréter en enlevant la pile de 9 V située
a I’arriere de I’appareil.

Fonctionnement manuel de la pompe a sang

Si une panne de courant se produit pendant le traitement, la pompe a sang 2008K peut
étre actionnée a la main pour retransfuser le sang au patient ou pour maintenir le sang en
recirculation si on prévoit un rétablissement rapide du courant. L une et 1’autre actions
sont possibles grace a la manivelle auxiliaire fournie avec 1’appareil (reportez-vous

a la Figure 54). La manivelle auxiliaire est fixée a I’arriére de 1’appareil.

Tige

Poignée détachable

Figure 54 — Manivelle auxiliaire de la pompe a sang

Remarque : A titre de précaution, la poignée se détache de la manivelle si on tente de faire
tourner le rotor dans le mauvais sens. Une fléche estampée sur le logement du segment
pompe indique le sens de rotation (sens des aiguilles d’une montre).
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Retransfusion manuelle du sang au patient

Pour retransfuser manuellement le sang au patient :

L.

Sortez la tubulure du clamp veineux. Si vous administrez une dialyse a aiguille unique,
dégagez le segment pompe de la pompe pour aiguille unique.

Remplacez le sac de solution saline par un sac de solution saline fraiche au besoin.

Avec une pince hémostatique, clampez et déconnectez la tubulure artérielle directement
au-dessus du « T » de la tubulure de solution saline.

Ouvrez les clamps de tubulure de solution saline et retournez au patient le sang dans
la tubulure au-dessous du « T ». Lorsque le sang de la tubulure est rincé et retourné au
patient, fermez les clamps de la tubulure saline.

Clampez la tubulure artérielle directement au-dessous du « T » de la tubulure de solution
saline. Enlevez le clamp de la tubulure au-dessus du « T » et ouvrez les clamps de
la tubulure de solution saline.

Ouvrez la porte de la pompe et faites pivoter la languette de verrouillage du rotor vers
I’extérieur, comme le montre la Figure 55.1).

Figure 55 — Insertion de la manivelle de pompe a sang

7.

Alignez la fente et la tige de la manivelle avec la languette de verrouillage du rotor et
I’orifice, comme le montre la Figure 55.2 ci-dessus.

Enfoncez la tige de la manivelle le plus loin possible dans le rotor de pompe. La languette
de verrouillage dépasse alors 1égerement de la fente de la manivelle, comme le montre
la Figure 55.3).

Faites tourner la manivelle dans le sens des aiguilles d’une montre et rincez le sang avec
la solution saline, conformément a la méthode adoptée dans votre service de dialyse.
Le sang devrait étre retransfusé sous observation visuelle stricte.

Avertissement! Observez attentivement le piége a bulles veineux et la tubulure pour éviter
toute introduction d’air. Assurez-vous de ne pas perfuser d’air au patient.

126

10. Clampez les tubulures a sang artérielle et veineuse et les tubulures artérielle et veineuse

de I’acces du patient et débranchez-les de maniére aseptique.
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Mise en circulation manuelle

Pour faire circuler le sang manuellement :

1. Libérez la tubulure veineuse du clamp. Assurez-vous de ne pas introduire d’air dans la
tubulure. Si vous administrez une dialyse a aiguille unique, dégagez le segment pompe de
la pompe pour aiguille unique.

2. Ouvrez la porte de la pompe et faites pivoter la languette de verrouillage du rotor vers
I’extérieur, comme le montre la Figure 55.1).

3. Alignez la fente et la tige de la manivelle avec la languette de verrouillage du rotor et
I’orifice, comme le montre la Figure 55.2 ci-dessus.

4. Enfoncez la tige de la manivelle le plus loin possible dans le rotor de pompe. La languette
de verrouillage dépasse alors 1égérement de la fente de la manivelle, comme le montre
la Figure 55.3).

5. Faites tourner la manivelle dans le sens des aiguilles d’une montre a la vitesse de 6 a
10 tours a la minute. Ceci correspond a un débit sanguin de 60 a 100 ml/min Observez
attentivement le piége a bulles veineux et la tubulure pour vous assurer de ne pas injecter
d’air au patient. La durée de circulation manuelle est déterminée par le directeur médical
de I’établissement.

' Avertissement! Observez attentivement le piége a bulles veineux et la tubulure pour éviter
4 toute introduction d’air. Assurez-vous de ne pas perfuser d’air au patient.

Marche a suivre au rétablissement du courant

1. Appuyez sur la touche M/A pour remettre 1’appareil en marche. L’écran « Sélectionner
programme » s’affiche avec le message « Récupération panne de courant ».
Appuyez sur le bouton Dialyse pour ouvrir I’écran « Dialysat ».

A I’écran « Dialysat », vérifiez les réglages de conductivité (Na, bicarbonate, type de
concentré) et les limites d’alarme affichées. Assurez-vous que les paramétres de
concentration du dialysat sont corrects. S’ils ne le sont pas, corrigez-les.

4. Appuyez sur la touche CONFIRMER pour enregistrer les paramétres du dialysat.
Touchez I’onglet Dialyse pour afficher 1’écran « Dialyse ».

Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler toute alarme. Les alarmes de
conductivité et de température sont automatiquement annulées quand des limites
acceptables sont atteintes (généralement en 3 & 5 minutes). Si les tuyaux de dialysat
¢taient débranchés, rebranchez-les dés que les valeurs de conductivité et de température
sont revenues dans les limites prescrites.

7. Insérez la tubulure veineuse dans le clamp veineux et le détecteur optique.

S’il n’est plus branché, rebranchez le patient, conformément a la politique en vigueur
dans votre établissement. Si vous administrez une dialyse a aiguille unique, réinsérez
le segment pompe dans la pompe pour aiguille unique.

9. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) de la pompe a sang pour redémarrer
la pompe a sang. Réglez la pompe au débit prescrit.

10. Appuyez sur le bouton Dialyse/Attente, puis sur la touche CONFIRMER pour
reprendre la dialyse.
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11. Si le pousse-héparine ou I’option d’aiguille unique étaient activés lors de la panne de
courant, relancez ces fonctions au rétablissement du courant.

12. Pendant une panne de courant, les parameétres du Profil Na+ sont gardés en mémoire.
Redémarrez le programme Profil Na+ en appuyant sur la touche Na+ M/A. Au besoin,
réglez Durée profil Na+.

13. Les parametres relatifs a I’ultrafiltration sont également conservés en mémoire pendant
une panne de courant. Assurez-vous que tous les parametres (UF visée, Durée UF,
Débit UF, UF retirée) sont correctement réglés et corrigez-les au besoin.

Fin de la dialyse

128

A la fin de la dialyse, lorsque le Temps restant atteint 0:00, un signal sonore retentit et

le message « Temps restant = zéro » apparait sur la barre d’état. Un signal sonore se
déclenche également lorsque le volume programmé d’ultrafiltration a été atteint. Lorsque cela
se produit, la barre d’état affiche le message « UF visée atteinte ». Pour annuler I’une ou
’autre alarme, appuyez sur la touche Dialyse/Reprise. Si les alarmes « UF visée atteinte »
et « Temps restant = zéro» se déclenchent simultanément, une pression sur la touche
Dialyse/Reprise les annulera toutes les deux.

Retransfusion du sang au patient

Retransfusion du sang au patient :

1. Appuyez sur le bouton Dialyse/Attente, puis CONFIRMER pour arréter le traitement.

2. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) de la pompe a sang pour arréter
la pompe.

3. Remplacez le sac de solution saline par un sac de solution saline fraiche au besoin.
4. Rincez et retournez au patient le sang de la tubulure artérielle :

a. Avec une pince hémostatique, clampez la tubulure artériclle directement au-dessus du
« T » de la tubulure de solution saline.

b. Ouvrez les clamps de tubulure de solution saline et retournez au patient le sang dans
la tubulure au-dessous du « T ». Lorsque le sang de la tubulure est rincé et retourné
au patient, fermez les clamps de la tubulure saline.

5. Rincez et retournez au patient le sang restant dans la tubulure :

a. Clampez la tubulure artérielle directement au-dessous du « T » de la tubulure de
solution saline.

b. Enlevez le clamp de la tubulure au-dessus du « T » et ouvrez les clamps de la
tubulure de solution saline.

Lancez la pompe a sang et réglez son débit entre 150 et 200 ml/min.

d. Lorsque le sang a été retourné au patient, arrétez la pompe a sang et fermez les
clamps de la tubulure de solution saline.
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la présence de fuites. Les acces doivent rester visibles pour faciliter la surveillance et étre
vérifiés périodiquement. Des fuites aux raccords de tubulures de sang ou le délogement de
’aiguille peuvent provoquer une perte excessive de sang, des lésions graves et la mort.
Les alarmes de 1’appareil ne se déclenchent pas obligatoirement dans toutes les situations
de fuite de sang.

C Avertissement! Vérifiez toutes les tubulures de sang et les tuyaux de dialysat pour détecter

6. Clampez les tubulures a sang artérielle et veineuse et les tubulures artérielle et veineuse
de I’acces du patient et débranchez-les de maniére aseptique.

Remarque : Selon la configuration de 1’appareil, un signal d’alarme sonore peut retentir
lorsque la solution saline atteint le détecteur optique. Appuyez sur la touche
Dialyse/Reprise pour interrompre 1’alarme.

Retrait du dialyseur

Il y a deux méthodes pour retirer le dialyseur, selon que votre établissement pratique ou non
la réutilisation des dialyseurs. Suivez la méthode la mieux appropriée a votre situation.

En cas de réutilisation du dialyseur

Le compartiment de dialysat ne doit pas étre vidé avant le nettoyage du dialyseur. Dans ce cas :

1. Ouvrez le volet de dérivation et placez les connecteurs du dialysat sur leurs ports de
dérivation. Fermez le volet de dérivation.

2. Bouchez les ports du dialyseur au moyen des bouchons fournis et traitez le dialyseur
conformément a la méthode adoptée dans votre service de dialyse.

3. Mettez les tubulures et les filtres protecteurs des capteurs de pression au rebut
conformément a la politique en vigueur dans votre établissement.

4. Nettoyez ou désinfectez I’appareil conformément aux directives de désinfection et
d’entretien décrites dans « Désinfection et entretien », a la page 131.

En cas d’utilisation unique du dialyseur

Pour vider le compartiment de dialysat :
1. Ouvrez le volet de dérivation du dialysat.
2. Retournez le connecteur de dialysat bleu a son port de dérivation.

3. Tournez le dialyseur de sorte que le raccordement rouge de sortie se trouve dirigé
vers le bas.

4. Refermez le volet de dérivation du dialysat. Le message « Vidange du dialyseur » est
affiché.

5. Vidangez le compartiment de dialysat. Le dialyseur est vide dés qu’il y a de I’air dans
le tuyau de sortie ou que le message « Vidange arrétée » apparait.

6. Ouvrez le volet de dérivation du dialysat, débranchez le connecteur rouge du dialyseur et
branchez-le a son port de dérivation. Refermez le volet de dérivation du dialysat.
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7. Mettez les tubulures de sang, les filtres protecteurs des capteurs de pression et le
dialyseur au rebut, conformément a la politique en vigueur dans votre établissement.

8. Insérez les connecteurs d’aspiration des concentrés dans leurs ports de ringage respectifs.
L’écran « Sélectionner programme » s’ouvre.

9. Nettoyez ou désinfectez I’extérieur de I’appareil conformément aux directives de
désinfection et d’entretien décrites dans « Désinfection et entretien », a la page 131.

Retrait des tubulures de sang

Les extrémités artérielle et veineuse des tubulures de sang doivent étre clampées avant de les
enlever du systéme, pour éviter tout écoulement.

Attention : Ne tirez pas avec force sur les tubulures de 1’appareil pour les enlever. Vous
pourriez endommager 1’appareil ou ses composants.

Pour enlever la tubulure de la pompe a sang, ouvrez la porte, alignez le rotor en appuyant en
continu sur la touche Start/Stop (marche-arrét) jusqu’a ce la pompe s’arréte. Appuyez sur le
ressort de retenue de la tubulure et libérez le coté gauche (arrivée) du segment pompe. Tirez
pour sortir les deux premiers pouces (5 cm) de segment pompe. Tout en exergant une tension
ferme sur la partie extérieure gauche de la tubulure, appuyez en continu une deuxiéme fois
sur la touche Start/Stop (marche-arrét) pour sortir le reste du segment pompe de la pompe.

N’oubliez pas d’ouvrir la porte menant au détecteur optique avant de tirer sur la tubulure pour
sortir celle-ci du clamp veineux et du détecteur optique.
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Désinfection et entretien

Le présent chapitre présente les marches a suivre relatives au nettoyage, a la désinfection et a
I’entretien qui peuvent étre effectuées par I'utilisateur. Il comporte également toutes les
directives pour exécuter les programmes de 1’écran « Sélectionner programme » pour le
nettoyage et la désinfection des circuits hydrauliques de I’appareil d’hémodialyse 2008K.

Nettoyage et désinfection

Les cycles de nettoyage et de désinfection chimique et a la chaleur devraient étre effectués tous
les jours pour maximiser 1’efficacité de 1’appareil et maintenir le niveau bactérien au minimum.
Tous les cycles de ringage, de nettoyage et de désinfection sont choisis a partir de I’écran

« Sélectionner programme » (Reportez-vous a la Figure 56 ci-dessous). L’écran « Sélectionner
programme » se présente automatiquement aprés une mise hors tension prolongée ou lorsque
les connecteurs d’aspiration des concentrés sont insérés dans leurs ports de ringage respectifs
apres un traitement. L’appareil doit étre raccordé a une source d’alimentation en eau conforme,
le tuyau de vidange doit étre raccordé a une conduite d’évacuation, les tuyaux d’alimentation en
dialysat doivent étre mis en dérivation, volet de dérivation fermé, et les connecteurs de
concentré doivent étre raccordés a leurs ports respectifs. Pour exécuter 1’un ou 1’autre des cycles
de nettoyage et de désinfection, appuyez sur le bouton approprié.

Sélectionner programme 545" 100770

Traitement Nettoyage/Désinfection
DIALYSE CRET Ringage Désinfectio
chaleur
Détartrage Chimique,’
ringage
Chirnigjues’
contact

cCarte fonctionelle Actuator

Version de logiciel | xxx | XXX|
Désinfection chaleur |1300 NOV 18|

[c] Fresenius Medical Care 1999 - 2011

Figure 56 — Ecran « Sélectionner programme »
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Le circuit hydraulique de 1’appareil d’hémodialyse 2008K peut étre désinfecté chimiquement
ou a la chaleur. L’appareil devrait étre parfaitement rincé apres toute désinfection chimique
et avant d’y introduire d’autres produits chimiques. L’appareil doit étre désinfecté au moins
une fois par jour et rincé conformément a la méthode adoptée dans votre service de dialyse.
Si I’appareil n’est pas utilisé pendant plus de 48 heures, désinfectez-le avant 1’utilisation
suivante ou placez-le en entreposage (pour obtenir plus de renseignements sur 1’entreposage
de I’appareil, reportez-vous a « Entreposage et entretien de 1’appareil », a la page 237).

En cas de fuite de sang dans le circuit de dialysat, I’appareil devra étre désinfecté avant d’étre
utilisé pour administrer un autre traitement.

Le cycle de Ringage permet de rincer 1’appareil a I’eau. Le cycle de Détartrage rince
I’appareil avec un acide doux pour éliminer 1’accumulation de précipité de bicarbonate.
Trois cycles permettent de désinfecter I’intérieur de I’appareil d’hémodialyse 2008K :
la désinfection a la chaleur, la désinfection chimique/ringage et la désinfection
chimique/contact.

Tous les cycles de ringage, de nettoyage et de désinfection peuvent étre interrompus en
appuyant sur Quitter ou en sortant I’un ou I’autre connecteur de concentré de son port de
ringage. Tous les cycles de ringage et de désinfection annulent les paramétres relatifs aux
Profil Na+ et Profil UF, qui reprennent leur valeur par défaut. La tubulure du port
d’échantillonnage de liquide d’ultrafiltration fait partie du circuit hydraulique; le liquide
y circule donc pendant les cycles de ringage et de désinfection.

Le tableau suivant décrit les cycles de nettoyage et de désinfection accessibles a partir de
I’écran « Sélectionner programme ». Pour utiliser correctement les produits désinfectants,
conformez-vous aux directives courantes des fabricants des produits.

Avertissement! L’utilisateur doit clairement étiqueter tout appareil rempli d’un produit
chimique en vue d’un cycle de nettoyage ou de désinfection. L’étiquette doit identifier le
produit utilisé et souligner qu’un ringage et une vérification d’absence de désinfectant
résiduel doivent étre effectués avant d’utiliser I’appareil pour administrer un traitement.

Tableau 29 — Fréquence de nettoyage et de désinfection recommandée

Cycle Fréquence | Description
_ Le bouton Ringage lance le ringage a I'eau du circuit hydraulique. Un
Kingage Selon le ringage peut étre fait entre les traitements mais est obligatoire aprés
R protocole en | (ot cycle de désinfection chimique/contact pour éliminer le
Page 136 vigueur | gésinfectant résiduel.
£ . L’extérieur de I'appareil doit étre nettoyé avec un linge et un produit
Apres désinfectant.
chaque

Les tubulures de sang et les filtres protecteurs des capteurs de
pression doivent étre enlevés et mis au rebut conformément au
programme de mise au rebut des déchets a risque biologique en

traitement

Page 134 vigueur dans votre établissement. S'il y a des traces de contamination
au-dela du filtre protecteur du capteur externe, désinfectez les piéces
associées et remplacez les filtres protecteurs des capteurs internes.
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Cycle Fréquence | Description
. Le bouton Détartrage lance un ringage du circuit hydraulique au
Détartrage Chaque jour | \inaigre blanc distillé (5 % d’acide acétique) ou a I'acide citrique de 2 &
E——— 5 % pendant 10 a 60 minutes pour empécher 'accumulation de
Page 137 précipité de bicarbonate dans le circuit hydraulique aprés un
traitement. Ce cycle ne désinfecte pas I'appareil.

O ch . Le bouton Désinfection chaleur lance un cycle qui désinfecte le

chaleur aque Jour | circuit hydraulique au moyen d’eau chauffée a 80 °C environ. La
e désinfection a la chaleur ou chimique/ringage est recommandée
Page 138 chaque jour quand I'appareil est utilisé pour un traitement.

Chimigues ch Le boutpn Chimiquelringage lance un cycle_ de dé_sinfection dl_J _circuit
fincage aque hydraulique avec un désinfectant chimique, immédiatement suivi par
—_— semaine un ringage a I'eau pour débarrasser le circuit du résidu de désinfectant.
Page 139 Ce cycle devrait étre utilisé lorsqu’on utilise des produits désinfectants

corrosifs, comme un javellisant, qui pourraient endommager les
composants du circuit hydraulique en cas de contact prolongé.
Chimigue/ Selon | Le bouton Chimique/contact lance un cycle de désinfection du circuit
contact elon le hydraulique avec un désinfectant non corrosif, tel que le Diacide HD ou
—_— protocole en | |¢ formaldéhyde. Ce cycle est destiné a 'usage des produits chimiques
Page 141 vigueur qui ne risquent pas d’endommager les composants internes du circuit
en cas de contact prolongé et qui ne nécessitent donc pas un ringage
a 'eau immédiatement aprés la désinfection.
| Nettoyez et désinfectez les contenants a concentré de bicarbonate,
-: Chaq.ue ainsi que les pipettes d’aspiration, selon le protocole en vigueur dans
Page 135 semaineé | \otre service de dialyse.

Autres exigences en matiére de désinfection

En plus des cycles courants de nettoyage et de désinfection décrits dans le tableau ci-dessus,
d’autres cycles de désinfection doivent étre effectués dans les situations suivantes :
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Chaque fois que le systéme de traitement d’eau est désinfecté :

Lorsque le systéme de traitement d’eau et les tuyaux d’alimentation en eau sont
désinfectés, chaque appareil générateur de dialysat devrait étre mis dans le cycle de
ringage pour faire circuler le désinfectant dans 1’appareil par les tuyaux d’arrivée d’eau.
L’absence de désinfectant résiduel doit étre vérifiée avant 1’utilisation de 1’appareil pour
une dialyse.

Apres une contamination du filtre protecteur du capteur :

Désinfectez les raccords et remplacez le dispositif interne de protection du capteur en
cas de fuite au-dela du filtre protecteur externe du capteur de pression des modules de
pompe a sang ou veineux. Désinfectez les pieces associées.

Apres une fuite de sang du dialyseur :

L’appareil devrait étre désinfecté avant le prochain traitement, si une alarme de fuite de
sang s’est déclenchée.
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Avertissement! Le protocole de désinfection est décidé par I’établissement et son directeur
médical. Lorsque des produits chimiques ont été utilisés dans I’appareil, ce dernier doit étre
parfaitement rincé et vous devez vérifier I’absence de désinfectant résiduel avant de remettre
I’appareil en service. Suivez les directives du fabricant du produit chimique pour la
détection de résidus. Si I’appareil est désinfecté tous les jours avec des produits chimiques,
nous recommandons de le désinfecter aussi a la chaleur une fois par semaine au moins.

Nettoyage des surfaces extérieures

134

L’extérieur de I’appareil d’hémodialyse 2008K doit étre nettoyé aprés chaque traitement. On
peut utiliser pour cela un javellisant trés dilué (1:100) ou autre désinfectant en usage dans les
hopitaux. Utilisez les agents de nettoyage de surface avec parcimonie pour éviter qu’un exces
d’agent coule a I’intérieur de 1’appareil. Rincez la surface avec un linge humecté d’eau, en
particulier si vous utilisez un agent de nettoyage corrosif comme un javellisant.

Les CDC (Centers for Disease Control) recommandent une solution diluée de javellisant
fraichement préparée (1:100) comme désinfectant approprié contre le virus de 1’hépatite.
Comme la contamination des surfaces est en général le mode de transmission de ce type de
virus, le nettoyage minutieux de I’extérieur de I’appareil d’hémodialyse 2008K est essentiel.

Attention : N’utilisez pas de détergents moussants ni de désinfectants contenant des
composés d’ammonium quaternaire, tels que le chlorure de N-alkyl (Ci, — Cis)-diméthyl-
benzyl-ammonium. Ces produits attaquent les polycarbonates utilisés sur I’appareil.

En cas de fuite a I’intérieur du module de la pompe a sang, veillez a bien nettoyer le pourtour
du rotor de la pompe a sang. Débloquez et sortez le rotor durant le nettoyage.

ROTOR VU DE COTE WVUE EN PLAN
I_ Guides de tubulure

Roulettes  Levier de manivelle uide de tubulure

Figure 57 —Rotor de la pompe a sang

Avertissement! Examinez le fonctionnement du rotor de la pompe a sang (brides de
guidage non pliées, mouvements libres des galets et de la manivelle). Des brides de
guidage pliées ou détachées peuvent endommager les tubulures de sang. Remplacez
le rotor au besoin.
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Contenants de concentré

Les contenants utilisés pour le concentré de bicarbonate doivent étre désinfectés une fois par
semaine; on peut utiliser pour cela un javellisant dilué (1:100). Ceci est particuliérement important
dans le cas des concentrés de bicarbonate du fait que la croissance bactérienne y est plus rapide.
Aprés la désinfection, les contenants devraient étre bien rincés a I’eau traitée. Vérifiez 1’absence
de résidus de désinfectant avant d’utiliser les contenants désinfectés. Les contenants a concentré
entreposés pour la nuit doivent étre vides (secouez-les au besoin) et tournés a I’envers.

Désinfection du brassard de tensiomeétre

Retirez la chambre pneumatique du brassard en Dacron. Les deux piéces peuvent étre
désinfectées par trempage dans des solutions désinfectantes commerciales. Certains
désinfectants peuvent causer une irritation de la peau. Rincez abondamment pour éliminer
tout désinfectant résiduel. Suivez les instructions du fabricant. Attention au fait que les
solutions de trempage foncées peuvent tacher le brassard; faites un test sur un brassard pour
le vérifier. On peut utiliser la stérilisation a I’oxyde d’éthyléne.

Attention : La durée de service du brassard est réduite par ’utilisation d’une solution de
nettoyage chlorée. Ne passez pas le brassard a I’autoclave.

Le lavage a la main allonge la durée de service du brassard Calibrated V-Lok. Retirez la chambre
pneumatique en caoutchouc naturel et lavez le brassard dans de I’eau tiéde savonneuse; rincez-le
abondamment. Laissez le brassard sécher a I’air et réinsérez la chambre pneumatique. Si vous
utilisez une laveuse automatique, engagez crochets et bouclettes de la fermeture adhésive de fagon
a ce que les crochets ne ramassent pas de charpie ni de fibres. Ce type de fermeture peut fondre a
température supérieure a 325 °F (132 °C), lors du repassage ou du pressage.

Entretien du systéme d’alimentation en eau

11 est recommand¢ de vérifier réguliérement la qualité bactérienne de 1’eau et du dialysat. Ces
vérifications devraient avoir lieu immédiatement avant une désinfection programmée du
systeme. Suivez les directives du fabricant concernant le fonctionnement et I’entreposage des
systémes de prétraitement de 1’eau et d’osmose inverse.

Toutes les sections du systéme d’alimentation en eau traitée et de I’appareil générateur de
dialysat doivent étre régulierement désinfectées pour minimiser le nombre des bactéries.
Chaque fois que le systéme et les conduites d’alimentation en eau traitée sont désinfectés,
il convient de lancer un cycle de ringage de I’appareil. Ceci permet de faire circuler le
désinfectant chimique dans le systéme d’arrivée d’eau. L absence de désinfectant résiduel
dans I’eau doit étre vérifiée avant d’entreprendre un nouveau traitement.

Remarque : La conduite d’admission d’eau fait partie du réseau de distribution et n’est donc pas
désinfectée par I’appareil de dialyse. Avec certains systémes a osmose inverse, on peut désinfecter
la conduite d’eau en méme temps que les tubulures d’osmose inverse et de distribution en laissant
’appareil de dialyse en mode de ringage durant la désinfection de 1’osmose inverse.
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Programme de ringage
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Le cycle de ringage peut étre lancé avant chaque traitement et il doit 1’étre aprés une
désinfection chimique. La durée du cycle est déterminée par réglage interne et peut s’étendre
de 10 a 60 minutes. Le cycle de ringage a licu avec les tuyaux de dialysat en dérivation et les
connecteurs de concentré insérés dans leurs ports respectifs. Le cycle effectue un ringage
complet du circuit de dialysat et des tubulures d’aspiration des concentrés.

Si I’appareil n’a pas ét¢ utilisé¢ pendant plus de 48 heures aprés avoir été rincé, nous
recommandons de lancer un cycle de désinfection avant de I’utiliser.

Utilisation du cycle de rin¢age :

1. Assurez-vous que les deux tuyaux de dialysat sont raccordés en dérivation. Insérez les

deux connecteurs de concentré dans leurs ports respectifs.

2. Appuyez sur le bouton Rincage a I’écran « Sélectionner programme ».

3. L’écran « Ringage » s’ouvre (Reportez-vous a la Figure 58).

4. Appuyez sur la touche CONFIRMER pour fermer 1’écran a la fin du ringage.

Rincage

Tension artérielle

13:14

Ringage min:sec

QUITTER pour annuler ringage

Heure

Figure 58 — Ecran de ringage

A la fin du cycle de ringage, I’appareil affiche le message « CONFIRMER pour sortir ».

Si le cycle de ringage fait suite a une désinfection chimique, il faut tester I’eau au tuyau
de vidange arriére pour vous assurer que les résidus de désinfectant ont été ramenés a

un niveau acceptable.
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Programme de détartrage

L’appareil d’hémodialyse 2008K doit étre détartré tous les jours lorsqu’il est utilisé avec des
concentrés de bicarbonate. Le détartrage a pour but de prévenir I’accumulation de bicarbonate
a ’intérieur de I’appareil, ce qui pourrait affecter le bon fonctionnement de 1’appareil et
I’efficacité du traitement. Le détartrage n’est pas une méthode de désinfection.

Le détartrage peut étre effectué¢ avec du vinaigre blanc distillé (5 % d’acide acétique) ou de
I’acide citriquede 2 a5 % d’,

Utilisation du cycle de détartrage :

1. Apposez une étiquette a I’avant de 1’appareil identifiant le produit chimique utilisé pour
le détartrage.
2. Assurez-vous que les deux tuyaux de dialysat sont raccordés en dérivation. Insérez
les deux connecteurs de concentré dans leurs ports respectifs.
3. Appuyez sur le bouton Détartrage a I’écran « Sélectionner programme ».
4. Le message « Attendre ringage tubulures » apparait.
5. Au message-guide, raccordez les connecteurs d’acide et de bicarbonate a un ou des
contenants de nettoyant acide.
6. Appuyez sur la touche CONFIRMER pour lancer le cycle de détartrage. L’écran
« Détartrage » s’ouvre (reportez-vous a la Figure 59 — Ecran de détartrage). Le temps
écoulé est affiché dans la barre horizontale.
7. Au message-guide, replacez les connecteurs dans leurs ports respectifs.
8. Appuyez sur la touche CONFIRMER pour fermer 1’écran.
Tension artériolle [13:1a
Détartrage |
Rincage ?00 minsec
Heure
QUITTER pour annuler ringage

Figure 59 — Ecran de détartrage
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Désinfection a la chaleur
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Le cycle de désinfection a la chaleur désinfecte 1’appareil en y faisant circuler de 1’eau
chauffée a environ 80 °C. L’eau circule a un débit programmé a preés de 400 ml/min. La durée
du cycle est déterminée par réglage interne et peut s’étendre de 10 a 60 minutes. Le compte a
rebours commence des que la température de 1’eau atteint 80 °C.

Utilisation du cycle de désinfection a la chaleur :

1. Assurez-vous que les deux tuyaux de dialysat sont raccordés en dérivation. Insérez les
deux connecteurs de concentré dans leurs ports respectifs.

2. A l’écran « Sélectionner programme », appuyez sur le bouton Désinfection chaleur pour
lancer le cycle de désinfection. L’écran « Désinfection chaleur » s’affiche dans
I’affichage du panneau de commande (reportez-vous a la Figure 60). Si I’appareil n’a pas
été rincé avant de lancer ce cycle, un cycle de ringage court (7 minutes) ou prolongé
(20 minutes), dépendant de la configuration en Mode de Service, commence
automatiquement.

Blood Pressure 16:22

Désinfection chaleur

Ringage pré, Temps restant misee Température o

Temps restant 60:00 mir:sec

Température Arrét auto

Heure
QUITTER pour annuler ringage

Figure 60 — Ecran de désinfection a la chaleur

Avertissement! Pendant le cycle de désinfection a la chaleur, il arrive que de la vapeur
s’échappe de I’évent situé a I’arriére de 1’appareil. Cette vapeur peut provoquer des briilures.
En outre, soyez prudent, car la température des tuyaux de dialysat et de vidange peut étre a
plus de 69 °C (156 °F).

3. Si, une fois la désinfection a la chaleur terminée, I’appareil n’est pas configuré pour
s’éteindre automatiquement a la fin du cycle, appuyez sur la touche CONFIRMER pour
sortir du programme au message-guide.

Remarque : Le tuyau de vidange atteint une température plus basse avec une durée de contact
avec la chaleur plus courte que pour le reste de I’appareil. Si vous ne parvenez pas a éliminer
complétement le biofilm dans le tuyau de vidange, choisissez I’option « Extended Pre-rinse »
(Prérincage prolongé) en Mode de Service. Au besoin, remplacez le tuyau de vidange.

Remarque : Le refroidissement peut étre écourté par un cycle de ringage dont I’eau est a
37 °C. N’utilisez le cycle de ringage pour refroidir I’appareil que si vous allez I’utiliser
immédiatement.
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Programme de désinfection chimique/ringage

Le cycle de désinfection chimique/ringage devrait étre utilis¢ lors de la désinfection du circuit
hydraulique au moyen de produits chimiques corrosifs, tels qu'un javellisant. Ce cycle
comprend une période de désinfection suivie d’une période de ringage a ’eau. La
prolifération bactérienne pouvant commencer peu apres le cycle de ringage, I’appareil devrait
étre désinfecté a nouveau s’il n’a pas été utilis¢ pendant plus de 48 heures aprés la derniere
désinfection.

Attention : Ces produits chimiques ne doivent pas rester en contact avec 1’appareil pour
éviter d’endommager des composants internes. Procédez a un ringage immédiatement apres
la désinfection de 1’appareil.

Utilisation du cycle de désinfection chimique/rincage :

1. Apposez une étiquette a I’avant de 1’appareil identifiant le produit chimique utilisé pour
désinfecter I’appareil.

2. Assurez-vous que les deux tuyaux de dialysat sont raccordés en dérivation. Insérez
les deux connecteurs de concentré dans leurs ports respectifs.

3. Appuyez sur le bouton Chimique/rin¢age a 1’écran « Sélectionner programme ».

4. L’écran « Chimique/ringage » s’ouvre (reportez-vous a la Figure 61). La progression du
cycle de désinfection est indiquée dans la barre horizontale. Le cycle commence par un
ringage de 45 secondes. Le message « Ringage tubulures : attente » est affiché sur
la barre d’état.

Remarque : Si I’option « HE Leak Test » (Test de fuite de I’échangeur thermique) du Mode
de Service est sélectionnée, (versions de logiciel 3.39 et ultérieures), I’appareil exécutera un

autotest du maintien de la pression hydraulique (MPH) de quatre minutes apres 45 secondes

de préringage. Si le premier test échoue, un deuxiéme test est automatiquement exécuté.

Si le deuxiéme test échoue, I’appareil affiche un message « Fuite du systéme », signifiant
que le cycle de désinfection chimique/ringage ne peut se poursuivre en raison d’une fuite
détectée dans 1’échangeur thermique. Cependant, 1’appareil pourra toujours exécuter les
cycles de désinfection thermique et les traitements d’hémodialyse conformément au
protocole du service. Avisez un technicien de service qualifié.
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Tension artérielle | 852

Chimique Rincage

Ringage pré Temps restant minse
Temps restant minsec
Ringage post, Temps restant min:sec

QUITTER pour annuler ringage

Heure

Figure 61 — Ecran de désinfection chimique/rincage

S.

Au message-guide, raccordez le connecteur rouge a un contenant rempli de désinfectant
chimique et appuyez sur la touche CONFIRMER.

Le cycle de ringage a I’eau pré-désinfection commence. Le compte a rebours du ringage
pré-désinfection affiche le temps restant dans le champ « Ringage pré, temps restant ».

La désinfection chimique commence peu apres que le temps restant de ringage
pré-désinfection « Ringcage pré, temps restant » a affiché 0 : Le compte a rebours de
la désinfection affiche le temps restant dans le champ « Temps restant ».

Remarque : Confirmez visuellement que le désinfectant a été aspiré dans I’appareil.

Lorsque le temps restant de désinfection atteint 0:00, sortez le connecteur d’acide du
contenant de désinfectant et insérez-le dans le port de ringage d’acide a 1’affichage du
message-guide. Le cycle de ringage post-désinfection commence et le compte a rebours
du ringage post-désinfection affiche le temps restant dans le champ « Ringage post,
temps restant ».

Appuyez sur la touche CONFIRMER pour fermer 1’écran.

Avertissement! Aprés un cycle de désinfection chimique, il faut vérifier I’absence de
désinfectant résiduel avant d’entreprendre un nouveau traitement.
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Remarque : L appareil effectue automatiquement un test du filtre Diasafe aprés le cycle
Chimique/ringage (carte fonctionnelle logicielle version 3.36 ou ultérieure).
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Programme Désinfection chimique/contact

Le cycle de désinfection chimique/contact devrait &tre utilisé pour désinfecter le circuit
hydraulique lorsqu’on utilise des désinfectants chimiques qui peuvent rester au contact des
composants internes de I’appareil pendant une longue période sans risque de les
endommager. Pour une efficacité maximum, le formaldéhyde peut étre utilisé pour le cycle de
désinfection chimique/contact.

Utilisation du cycle de désinfection chimique/contact :

1. Apposez une étiquette a I’avant de 1’appareil identifiant le produit chimique utilisé pour
désinfecter I’appareil.

2. Assurez-vous que les deux tuyaux de dialysat sont raccordés en dérivation. Insérez les
deux connecteurs de concentré dans leurs ports respectifs.

3. Placez le désinfectant concentré dans le petit contenant muni d’un bouchon jaune.

4. Appuyez sur le bouton Chimique/contact a I’écran « Sélectionner programme ».

. . Tension artérielle 10:29
Chimigue/contact 9:00 100/70 53
Rincage pré, temps restant min:s
Temps restant min:z
Heure
QUITTER pour annuler ringage

Figure 62 — Ecran de désinfection chimique/contact

5. L’écran de désinfection « Chimique/contact » s’ouvre (reportez-vous a la Figure 62).
La progression du cycle de désinfection est indiquée dans la barre horizontale. Le cycle
commence par un ringage de 45 secondes. Le message « Ringage tubulures : attente »
est affiché sur la barre d’état.

6. Au message-guide, raccordez le connecteur rouge au contenant de désinfectant chimique.
Appuyez sur la touche CONFIRMER.
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7. Le cycle de ringage a I’eau pré-désinfection commence. Le compte a rebours du ringage
pré-désinfection affiche le temps restant dans le champ « Ringage pré, temps restant ».

8. La désinfection chimique/contact commence apres un bref délai. Le compte a rebours de
la désinfection affiche le temps restant dans le champ « Temps restant ».

9. Lorsque le décompte de durée restante atteint 0:00, sortez le connecteur rouge d’acide du
contenant de désinfectant et raccordez-le au port de ringage d’acide. L appareil
fonctionne encore environ une minute, pour aspirer le désinfectant resté dans la tubulure.

Remarque : Confirmez visuellement que le désinfectant a été aspiré dans 1’appareil.

10. Lorsque le cycle de désinfection chimique est terminé, le message « CONFIRMER pour
sortir » s’affiche sur la barre d’état.

11. Appuyez sur la touche CONFIRMER pour fermer I’écran.

' Avertissement! Vous devez procéder au cycle de ringage obligatoire et & un test de
4 désinfectant résiduel avant tout nouveau traitement.
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Mesure du taux de désinfectant résiduel

Aprés un cycle de désinfection chimique, vous devez vérifier I’absence de désinfectant
résiduel avant d’entreprendre une dialyse. Pour cela, vous pouvez prélever un échantillon
d’eau dans un tuyau de dialysat, au port d’échantillonnage d’ultrafiltration ou au tuyau de
vidange de I’appareil.

Tableau 30 — Méthodes de détection des résidus de désinfectant

Désinfectant Méthode de détection

Formaldéhyde Utilisez le réactif de Schiff ou un test de formaldéhyde du commerce
pour mesurer le formaldéhyde résiduel, en vous conformant aux
directives du fabricant. Le taux de formaldéhyde doit étre inférieur
a5 ppm.

Javellisant Utilisez le protocole en vigueur dans votre service de dialyse pour
mesurer le chlore dans un échantillon liquide.

Diacide HD Mesurez la quantité résiduelle de Diacide HD conformément aux
instructions du fabricant, au moyen du test Nephretect ou de tout
autre test congu pour ce produit.

Panne de courant en cours de désinfection chimique

Si un cycle Chimique/ringage ou Chimique/contact est interrompu, 1’écran « Sélectionner
programme » n’offre a I’utilisateur que trois choix au rétablissement du courant : Rincage,
Chimique/ringage ou Chimique/contact. Le message « Ringage obligatoire » est affiché
quand vous appuyez sur le bouton Rincage.

Si une panne de courant vient interrompre un cycle de ringage obligatoire, 1’écran

« Sélectionner programme » permet a ’utilisateur de lancer uniquement un cycle de ringage.
L’utilisateur doit laisser le cycle de ringage se dérouler entiérement avant de pouvoir
commencer une dialyse.
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Alarmes et guide de diagnostic

Le présent chapitre traite des situations inhabituelles, telles que les alarmes et les
avertissements, qui peuvent survenir pendant une dialyse. Vous trouverez aussi, a la fin du
chapitre, les méthodes de test du filtre Diasafe et de remplacement de la pile d’alarme en cas
de panne de courant.

Etat opérationnel

L’appareil d’hémodialyse 2008K est muni d’un systéme électronique et d’un logiciel de
diagnostic pour contrdler son fonctionnement et son rendement. En cas de probléme, réel ou
potentiel, I'utilisateur est averti par des messages d’information affichés a I’écran et, dans
certains cas, par une alarme sonore. Toutefois, les alarmes sonores sont supprimées lorsque
les tuyaux d’alimentation en dialysat sont en dérivation si aucune présence de sang n’est
détectée.

Les messages d’information sont affichés en deux endroits de chaque écran de traitement :
la barre d’état et la boite de dialogue. La barre d’état est présente dans tous les écrans.

La boite de dialogue prend la place des affichages de I’heure et de la tension artérielle dans
les situations qui exigent une action de la part de 'utilisateur.

La barre d’état est une boite de forme rectangulaire qui se trouve dans la partie supérieure
gauche de chaque écran (reportez-vous a laFigure 63 ). Le message qui y est affiché décrit

le mode courant de 1’appareil ou un probléme survenu au cours du traitement. Il y a trois états
opérationnels : I’état normal, 1’état d’avertissement et 1’état d’alarme. Le fond de la barre
d’état change de couleur selon 1’état opérationnel. En fonction des options choisies,

les appareils qui sont équipés d’un voyant d’état (balise tricolore) peuvent allumer

le voyant pour avertir 1’utilisateur de 1’état de 1’appareil.

Avertissement! Toutes les alarmes requiérent une attention immédiate. Le non-respect de
cette consigne peut entrainer des 1ésions graves, voire mortelles.
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Barre d’état
Rouge = alarme CONFIRMER ou QUITTER
Jaune = avertissement

Vert = normal Pression Pression UF fisée Débit dialysat
artérielle veineuse PTM A
160, [ 260, [ 190.., 3000/, @ 800|..
H 300 r o2 22l Durée UF Température
Boite de dialogue 0 - i *<
Peut fournir des Débit UF Conductivité

informations Dialyse 400 s 14-0 nS/em

supplémentaires,
des rappels ou des UF refirée Temps restant

messages-guides 2650 L 0:56 -

H 0 Profil UF Profil Na+
280

80 | | aucun |
\ ; Test & : Kt/ BTM Tension
m Tendances Dialysat | Options | Hépanel AF | BYM | artériole

Figure 63 - Barre d’état et boite de dialogue en situation d’alarme

La boite de dialogue, située dans le coin supérieur droit de chaque écran, peut afficher un
renseignement sur le patient, inciter 1’utilisateur a agir ou afficher un rappel. Cette boite peut
étre affichée seule ou servir de complément au message affiché sur la barre d’état dans une
situation d’avertissement. Si on les ignore pendant une période prolongée, une boite de
dialogue peut, dans certains cas, générer un message d’avertissement sur la barre d’état.

Bien qu’une boite de dialogue puisse apparaitre pendant une situation d’avertissement ou une
situation d’alarme, les messages affichés peuvent correspondre a deux problémes distincts et
sans le moindre lien.

Etat normal

La barre d’état affiche un fond vert en situation opérationnelle normale, lorsqu’aucun
probléme n’est détecté. Durant la dialyse, la barre d’état affiche un message décrivant

le mode de fonctionnement courant de I’appareil—DIALYSE. Lorsqu’aucun message n’est
affiché, la boite de dialogue affiche I’heure courante et les derniéres mesures de la tension
artérielle et du pouls ainsi que I’heure de ces mesures.

Etat d’avertissement

En situation d’avertissement, le fond de la barre d’état passe au jaune. Un état
d’avertissement, bien que potentiellement grave, ne présente pas de danger immédiat pour
le patient. Les situations d’avertissement ne provoquent pas I’arrét de la pompe a sang.

Le message affiché sur la barre d’état a pour objet d’alerter I’utilisateur d’une anomalie
fonctionnelle, d’une erreur de méthode ou d’une situation courante exigeant une correction.
Un état d’avertissement peut étre accompagné d’un signal sonore.
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Etat d’alarme

Les situations d’alarme requiérent 1’attention immédiate de I’utilisateur. Dans de telles
circonstances, le fond de la barre d’état devient rouge et un signal sonore retentit.

11 existe trois types de situations d’alarme :
e Alarmes relatives au sang
e Alarmes relatives a 1’eau/au dialysat

e Autre

Remarque : L’appareil d’hémodialyse 2008K peut étre configuré de maniére a suspendre
toutes les alarmes sonores jusqu’a ce que la présence de sang soit pergue par le détecteur
optique situé au-dessous du clamp veineux. Sur ces appareils, les signaux d’alarme sonores
ne se déclenchent que lorsque les tuyaux de dialysat ne sont pas raccordés aux ports de
dérivation et que le détecteur optique pergoit la présence de sang. Cette option est
programmeée par un technicien de service qualifié, selon la décision du directeur médical.
Sinon, les signaux sonores se déclenchent dés que les tuyaux de dialysat ne sont pas
raccordés aux ports de dérivation.

Alarmes relatives au sang

Les situations d’alarme relatives au sang sont de la plus haute priorité. Lorsqu’il y a une
alarme relative au sang :

e Lapompe a sang s’arréte.
e Le clamp veineux au module du détecteur d’air se ferme.
e La pompe d’ultrafiltration s’arréte.
e Le décompte du Temps restant s’arréte.
11 est particuliérement important de vous familiariser avec certaines caractéristiques du

panneau de commande de I’appareil d’hémodialyse 2008K en cas d’alarme relative au sang.
La

Figure 64 — Panneau de commande et alarmes relatives au sang ci-dessous les identifie.
Le tableau qui I’accompagne décrit la fonction de chacune d’elles.

146 Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B



M/A

Silence

N

FRESENIUS 2008K

Appuyez
pour taire
I'alarme

Chapitre 6—Alarmes et guide de diagnostic
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Durant une alarme de fuite
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la pompe a sang ou élargir
les limites d’alarmes.

CONFIRMER
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Au message-guide,
appuyez pour
réactiver le circuit
sanguin ou replacer
les limites d’alarme
de pression.

Figure 64 — Panneau de commande et alarmes relatives au sang

Tableau 31 — Touches du panneau de commande utilisées pendant les alarmes

Touche Fonction
Silence La touche Silence coupe un signal d’alarme sonore pendant deux
P — minutes ou jusqu’a ce qu’une autre alarme survienne. Le voyant rouge
Silence s’allume.
Suppression Maintien du fonctionnement de la pompe a sang pendant trois minutes

-

en cas d’alarme de fuite de sang. La lumiére jaune Suppression
s’allume alors.

ou
En absence d’alarme de fuite de sang, une pression sur la touche
Suppression pendant une seconde déclenche I'élargissement de
300 mmHg des limites d’alarme veineuse et artérielle, ainsi que
I'ouverture totale des limites d’alarme de PTM pendant 30 secondes.
La lumiére de la touche Suppression ne s’allume pas.
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148

La touche Dialyse/Reprise permet d’annuler les alarmes relatives

Dialyse/Reprise
P au sang.
O Pour réactiver la pompe a sang, appuyez une fois sur la touche. Pour
réinitialiser les limites artérielles, veineuses et transmembranaires

(PTM), appuyez une deuxiéme fois sur la touche et maintenez-la
enfoncée. Pour cela, vous devez appuyer sur la touche
Dialyse/Reprise deux fois en huit secondes et maintenir une seconde
compléte la deuxieme pression sur la touche Dialyse/Reprise.

En absence d’alarme relative au sang, le maintien de la pression sur
cette touche pendant une seconde compléte recentre les limites des
alarmes artérielles et veineuses.

Tableau 32 — Voyants du panneau de commande

Voyant allumé Signification
Détecteur Détection d’un niveau insuffisant dans le piege a bulles veineux.
d'air
L]
mineure Détection par le détecteur d’air d’'une fuite de sang mineure (environ
0,35 - 0,45 ml/min) ou de la présence d’air dans le tuyau de sortie
du dialyseur.
Fuite Détection par le détecteur de fuite de sang d’'une fuite de sang plus
de sang importante (> 0,45 ml/min) dans le tuyau de sortie du dialyseur.

Alarmes relatives a I’eau/au dialysat

Pendant une alarme relative a 1I’eau/au dialysat (température ou conductivité), le circuit
sanguin continue de fonctionner, mais le dialysat est automatiquement dérivé du dialyseur.
L’utilisateur peut s’en assurer en examinant 1’indicateur de débit situé sur le tuyau
d’alimentation en dialysat. En mode de dérivation, le flotteur reste immobile au fond du
cylindre. Chaque fois que I’appareil est en mode de dérivation, le voyant de dérivation
s’allume.

Notez qu’une alarme de débit ne provoque pas la mise en dérivation du dialysat. Les alarmes
relatives a 1’eau/au dialysat s’arrétent automatiquement quand la cause du probléme est
corrigée. Il n’y a pas d’alarme de température ni de conductivité en mode d’ultrafiltration
seule en dialyse séquentielle puisque le débit dialysat n’est pas activé.

Autres Alarmes

D’autres alarmes peuvent étre associées a d’autres composants tels la pompe d’ultrafiltration,
le pousse-héparine, le tensiometre, le BVM (Module de volume sanguin), le BTM (Module
de température sanguine), etc.

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B




Chapitre 6—Alarmes et guide de diagnostic

Guide de diagnostic

Tous les messages d’état (alarmes opérationnelles, avertissements, boites de dialogue et avis)
sont affichés a 1’écran du panneau de commande. Ces messages sont engendrés par des
situations et événements survenant dans 1’appareil pendant son fonctionnement. Ces
messages s’effacent dés que la cause du message est corrigée. Dans certains cas, 1’utilisateur
doit les annuler.

Le tableau faisant suite a cette section est organisé par type de message d’état. Il comporte
quatre colonnes :

e Message

e Objet du message
e Type

e Action requise

Message

La colonne « Message » identifie le message affiché sur la barre d’état ou dans la boite de
dialogue.

Objet du message

La colonne « Objet du message » explique rapidement le message d’état ou la situation a
I’origine du message.

Type

La colonne « Type de message » indique s’il s’agit d’une alarme, d’un avertissement, d une
information ou d’un avis. Un message d’alarme nécessite une attention immédiate et est
accompagné de signaux d’alarme sonores et visuels. Un avertissement signale a 1’utilisateur
I’existence d’un probléme et est parfois accompagné d’un signal sonore. Un message
informatif incite 1’utilisateur a agir d’une maniere précise durant un processus ou I’avertit
qu’une fonction particuli¢re de 1’appareil est en cours d’exécution. Souvent, les messages
informatifs ne nécessitent pas d’action de la part de I’utilisateur.

Action requise

La colonne « Action Requise » indique les actions recommandées a ['utilisateur en réponse
a un message d’état donné. Votre service pourrait en outre demander d’autres mesures de
traitement spécifiques a 1’égard d’un patient, lesquelles actions ne sont pas indiquées ici.
C’est a chaque service de s’assurer que les utilisateurs connaissent le protocole en vigueur
dans de tels cas.

Si la mesure correctrice recommandée n’efface pas le message affiché sur la barre d’état,

le traitement devrait étre interrompu jusqu’a ce que les causes du message soient corrigées et
que le message s’efface. Dans de rares cas, il peut étre nécessaire d’éteindre 1’appareil et de
le remettre en marche pour annuler une situation d’erreur. Si le probléme persiste, 1’appareil
devrait étre confi¢ a un technicien de service qualifié pour vérification.
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avertissements ou avis affichés. Ne pas poursuivre le traitement tant que les causes de ces
messages n’ont pas été corrigées et que les messages ne sont pas effacés. Si un appareil doit
&tre mis hors service, I'utilisateur doit retransfuser le sang au patient si possible et
débrancher le patient de I’appareil. Vous devez vous conformer au protocole du service
d’hémodialyse pour retourner le sang avec la pompe a sang ou reportez-vous a

« Fonctionnement manuel de la pompe a sang », a la page 125 pour obtenir plus de
renseignements.

C Avertissement! Il se peut que la mesure correctrice recommandée n’annule pas les alarmes,

Remarque : Les recommandations de mise hors service d un appareil ont pour but de
s’assurer que I’appareil ne sera pas utilisé pour administrer un traitement a un patient tant
que les causes des alarmes et avertissements n’ont pas été corrigées. L’utilisateur doit alors
confier I’appareil, en signalant les problémes associés, a un technicien de service qualifié
pour qu’il I’inspecte, le teste et établisse un diagnostic.

Remarque : Si I’appareil d’hémodialyse 2008K présente un dysfonctionnement (« ne
répond plus » ou se verrouille), ou si ’écran d’affichage s’éteint de maniére inattendue,
arrétez-le en appuyant sur la touche M/A pendant une seconde. Appuyez a nouveau sur la
touche M/A pour redémarrer 1’appareil.
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pompe a sang art. ou aig. | tension maximale

Message Objet du message Type Action requise

*** 5 volts bas *** Autotest électronique, limites Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
d’alimentation dépassées. I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service

et avisez un technicien de service qualifié.

*** 5 volts haut *** Autotest électronique, limites Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
d’alimentation dépassées. I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service

et avisez un technicien de service qualifié.

10 remplissages en 1h Dix programmes de remplissage se Avertissement | 1) Inspectez les tuyaux d’alimentation et de sortie du dialyseur,
sont effectués pendant une période en particulier autour des connecteurs et du filtre-tamis du
d’une heure. tuyau de sortie du dialyseur, pour vérifier si de I'air s’est

introduit dans le circuit et corrigez le probléme.

2) Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler
I'alarme. Dans l'impossibilité d’annuler I'alarme, retransfusez
le sang au patient, mettez I'appareil hors service et
remplacez I'appareil par un autre. Avisez un technicien de
service qualifié.

Remarque : L'utilisation d’'un dialyseur conventionnel
avec un débit UF élevé peut provoquer de fréquents
programmes de remplissage a cause d’'une PTM
élevée. Réduire la valeur de Débit UF en réduisant celle
d’UF visée pourrait résoudre le probléme. Avertissez un
médecin si la valeur d’'UF visée a changé.

*** 24 \olts bas Autotest électronique, limites Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
d’alimentation dépassées. I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service

et avisez un technicien de service qualifié.

*** 24 Volts haut Autotest électronique, limites Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
d’alimentation dépassées. I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service

et avisez un technicien de service qualifié.

A.11 (Message sur La pompe n’atteint pas la vitesse a la Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Si

le probléme persiste, retransfusez le sang au patient si I'alarme

unique) se produit pendant le traitement. Mettez le module de la pompe a
sang hors service et avisez un technicien qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise

A.13 (Message sur La pompe tourne dans le mauvais Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme.

pompe a sang art. ou aig. | sens. Vérifiez que le rotor de la pompe tourne dans le sens des

unique) aiguilles d’'une montre. Sinon, retransfusez le sang manuellement
au patient si I'alarme se produit pendant le traitement (reportez-
vous a la page 125 pour obtenir des instructions). Mettez le
module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

A.16 (Message sur La touche est collée ou a été Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme.

pompe a sang art. ou aig. | maintenue enfoncée trop longtemps. Veillez, lors du réglage, a ne pas enfoncer la touche trop

unique) longtemps. Si le probléme persiste, retransfusez le sang au
patient si 'alarme se produit pendant le traitement. Mettez le
module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

A.20 (Message sur Le débit réegle—tension analogique Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Si

pompe a sang art. ou aig. | relue a X348/14—est hors limites le probléme persiste, retransfusez le sang au patient si I'alarme

unique) se produit pendant le traitement. Mettez le module de la pompe a
sang hors service et avisez un technicien de service qualifié.

A.21 (Message sur Le débit courant—tension analogique Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Si

pompe a sang art. ou aig. | relue a X348/10—est hors limites. le probléme persiste, retransfusez le sang au patient si I'alarme

unique) se produit pendant le traitement. Mettez le module de la pompe a
sang hors service et avisez un technicien de service qualifié.

A.22 (Message sur La pression artérielle —tension Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Si

pompe a sang art. ou aig. | analogique relue a x348/7 - est hors le probleme persiste, retransfusez le sang au patient si I'alarme

unique) limites. se produit pendant le traitement. Mettez le module de la pompe a

La pression aiguille unique—tension sang hors service et avisez un technicien de service qualifié.
analogique relue—est hors limites.
A.24 (Message sur La mesure du tachymeétre optique est Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Si

pompe a sang art. ou aig.

unique)

hors limites.

le probléme persiste, retransfusez le sang au patient si I'alarme
se produit pendant le traitement. Mettez le module de la pompe a
sang hors service et avisez un technicien de service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise
A.25 (Message sur La pression augmente lorsque la Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. |I
pompe a sang art. ou aig. | touche de remplissage est enfoncée est possible que la pompe de remplissage soit branchée a
unique) I'envers et que le niveau baisse au lieu de monter. Vérifiez que le
niveau monte dans le piege a bulles artériel lorsque la touche est
enfoncée. Si le niveau ne monte pas, retransfusez le sang au
patient si 'alarme se produit durant un traitement. Mettez
I'appareil hors service et avisez un technicien de service qualifié.
A.26 (Message sur La pression artérielle a été trop Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise si ce message apparait
pompe a sang art) ajustée lors de I'étalonnage. en mode Dialyse. Si cette alarme survient pendant un traitement,
retransfusez le sang au patient. Mettez le module de la pompe a
sang hors service et avisez un technicien de service qualifié.
A.27 (Message sur Limite de temps dépassée pour Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise si ce message apparait
pompe a sang art.) réception d’Intel-Hex-Line ou en mode Dialyse. Si cette alarme survient pendant un traitement,
dépassement de capacité retransfusez le sang au patient. Mettez le module de la pompe a
sang hors service et avisez un technicien de service qualifié.
A.28 (Message sur Erreur dans Intel-Hex-Line regu Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise si ce message apparait
pompe a sang art.) en mode Dialyse. Si cette alarme survient pendant un traitement,
retransfusez le sang au patient. Mettez le module de la pompe a
sang hors service et avisez un technicien de service qualifié.
A.29 (Message sur Le rotor de la pompe tourne alors qu'’il Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Si
pompe a sang art.) ne devrait pas le probléme persiste, retournez manuellement le sang au patient
(reportez-vous a la page 125 pour obtenir des instructions).
Mettez le module de la pompe a sang hors service et avisez un
technicien de service qualifié.
Acétate choisi! Le concentré d’acétate a été choisi et | Avertissement | Branchez le connecteur bleu de bicarbonate au port de ringage
le connecteur bleu de bicarbonate bleu. Vérifiez que le choix du concentré est correct.
n’est pas branché a son port.
Aiguille unique en Lancement d’'une fonction qui Avertissement | Pour exécuter la fonction choisie, désactivez I'option Aiguille
fonction! nécessite la désactivation de I'option unique.
Aiguille unique.
Ajustement PTM L'utilisateur a choisi de libérer la Avis Aucune action n’est requise.

pression aprés une alarme de PTM.
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Message Objet du message Type Action requise
Ajuster débit sang a 300 | Ce message invite I'utilisateur a ajuster | Avertissement | Pour régler le débit, réglez Débit sanguin sur 300 et appuyez
le débit sanguin avant de procéder a la sur CONFIRMER.
mesure du débit de 'acces
Ajuster limites artérielles? | Message pour recentrer les limites Avis Appuyez sur Dialyse/Reprise pendant 1 seconde pour recentrer
artérielles au besoin les limites.
Ajuster limites PTM? Message pour recentrer les limites de Avis Une augmentation de la PTM peut indiquer une fuite dans le
la PTM au besoin systéme de balancement et doit faire 'objet d’'une investigation.
Appuyez sur Suppression pendant 1 seconde pour recentrer
les limites.
Ajuster limites Ce message invite l'utilisateur a fixer de Avis. Pour fixer de nouvelles limites d’alarme, appuyez sur
veineuses? nouvelles limites d’alarme veineuse. Dialyse/Reprise et maintenez la pression.
Alarme détecteur d’air Le niveau de sang dans le piege a Alarme 1) Inspectez le piége a bulles veineux et le module du détecteur
bulles veineux est trop bas. relative au d’air pour voir si :
sang

e Le niveau de sang dans le piége a bulles est approprié
(approximativement plein aux %4).

e Le piége a bulles veineux est bien en place dans son support.

e Le piege a bulles veineux est fixé de sorte que le filtre-
tamis soit situé sous les détecteurs de niveau.

e Les détecteurs sont propres (dans le cas contraire,
nettoyez-les avec un tampon imbibé d’alcool).

e La porte du détecteur d’air est bien fermée.

1) Augmentez le niveau de sang en appuyant en continu sur

la touche A de remplissage du piége a bulles jusqu’a ce que
le pieége soit rempli approximativement aux %a.

2) Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Si vous
ne pouvez pas annuler I'alarme, retransfusez le sang au
patient et mettez I'appareil hors service. Demandez a un
technicien de service qualifié de ré-étalonner I'appareil en
fonction des tubulures utilisées.

Avertissement! Assurez-vous de ne pas perfuser d’air
au patient lors du rétablissement du débit sanguin.
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Message Objet du message Type Action requise
Alarme pompe acide Cet avertissement indique une Avertissement | Un seul incident ne constitue pas un probleme si I'appareil se
défaillance de la pompe. réinitialise automatiquement. Si le message persiste pendant

plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises, mettez
I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si le
message revient, retransfusez le sang au patient si I'alarme se
produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors service et
avisez un technicien de service qualifié.

Alarme pompe bicarb. Cet avertissement indique une Avertissement | Un seul incident ne constitue pas un probleme si I'appareil se
défaillance de la pompe. réinitialise automatiquement. Si le message persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises, mettez
I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si I'alarme
est toujours présente, retransfusez le sang au patient si I'alarme
se produit pendant le traitement. Mettez la machine hors service

Alarme pompe UF La pompe d’'UF n’est pas raccordée Alarme Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Si vous ne
ou ne fonctionne pas correctement. parvenez pas a annuler 'alarme, retransfusez le sang au patient
si 'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise

Alarme pression artérielle | La pression a l'intérieur du piége a Alarme 1) Assurez-vous que la tubulure artérielle n’est pas pliée,
(avec clignotement de la | bulles artériel est inférieure aux relative au coagulée, ou qu’elle n’est pas clampée.

barre inférieure de la limites d'alarme établies. sang 2) Veérifiez la position de l'aiguille et la perméabilité de 'acces

limite) vasculaire.

3) Assurez-vous que le filtre protecteur du capteur est sec et
que la tubulure est ouverte. Remplacez le filtre protecteur au
besoin.

4) Déterminez si le débit sanguin n’est pas trop élevé, en
particulier avec un capteur aprés pompe.

Remarque : Le capteur de pression artérielle avant
pompe est trés sensible aux problémes associés a
'acces (spasmes, occlusion positionnelle de la pointe
de l'aiguille en raison des mouvements du patient). Un
débit plus lent de la pompe a sang fait augmenter la
pression artérielle avant pompe. Assurez-vous que
I'accés du patient peut générer le débit sanguin prescrit.

5) Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Le cas
échéant, appuyez de nouveau sur la touche Dialyse/Reprise
pendant une seconde pour fixer de nouvelles limites
d’alarme. Il peut étre nécessaire de lancer la pompe a sang a
un débit plus lent et d’'augmenter peu a peu le débit jusqu’a la
valeur prescrite. Si vous ne parvenez pas a annuler I'alarme,
retransfusez le sang au patient si possible. Ne retransfusez
pas le sang s'il contient des caillots.

6) Mettez 'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.
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Message

Objet du message

Type

Action requise

Alarme pousse-héparine

Le pousse-héparine rencontre une
résistance.

Remarque : Une alarme
sonore retentit lorsque le
pousse-héparine arrive en
bout de course durant le
fonctionnement normal.

Alarme

1)
2)
3)
4)

5)

6)

Vérifiez que la tubulure d’héparine n’est pas clampée ou
pliée. Corrigez au besoin.

Vérifiez si la seringue d’héparine contient la quantité voulue
d’héparine et corrigez au besoin.

Assurez-vous que le type de seringue approprié est utilisé et
bien installé.

Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler
'alarme et remettre le pousse-héparine en fonction.

Si I'alarme ne s’annule pas ou reprend de fagon intermittente,
retransfusez le sang au patient si I'alarme se produit pendant
le traitement.

Mettez le pousse-héparine hors service et avisez un
technicien de service qualifié.

Alarme pression artérielle
(avec clignotement de la
barre supérieure de la
limite)

La pression a I'intérieur du piége a
bulles artériel est supérieure aux
limites d’alarme établies.

Alarme
relative au
sang

1)

2)

3)

4)

9)

6)

7)

Assurez-vous que les tubulures artérielle et veineuse ne sont
pas pliées, coagulées, ou clampées.

Assurez-vous que le filtre protecteur du capteur est sec et
que la tubulure est ouverte. Remplacez le filtre protecteur au
besoin.

Recherchez la présence de fibres coagulées dans le
dialyseur.

Vérifiez si le débit sanguin n’est pas trop élevé, en particulier
avec un moniteur avant pompe.

Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler
l'alarme. Le cas échéant, appuyez de nouveau sur la touche
Dialyse/Reprise pendant une seconde pour fixer de
nouvelles limites d’alarme.

Si vous ne parvenez pas a annuler I'alarme, retransfusez le
sang au patient, si possible. Ne retransfusez pas le sang s'il
contient des caillots.

Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.
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Message

Objet du message

Type

Action requise

Alarme pression vein.
(avec clignotement de la
barre inférieure de la
limite)

Pression basse détectée dans le
piege a bulles veineux.

Alarme
relative au
sang

1)

Assurez-vous qu’aucune tubulure veineuse n’est
débranchée.

Remarque : L’alarme de basse pression veineuse ne
retentit pas toujours a tous les débranchements ou
détachements d’aiguille. Les alarmes de I'appareil ne
se déclenchent pas obligatoirement dans toutes les
situations de fuite de sang.

2)

3)

Assurez-vous que le filtre protecteur du capteur est sec et
que la tubulure est ouverte. Remplacez le filtre protecteur au
besoin.

Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler
I'alarme. Appuyez de nouveau sur la touche Dialyse/Reprise
pendant une seconde pour sélectionner de nouvelles limites
d’alarme. Si vous ne parvenez pas a annuler 'alarme,
retransfusez le sang au patient si I'alarme se produit pendant
le traitement. Mettez I'appareil hors service et avisez un
technicien de service qualifié.

Alarme pression vein.
(avec clignotement de la
barre supérieure de la
limite)

Pression élevée détectée dans le
piége a bulles veineux.

Alarme
relative au
sang

1)

2)

3)

4)

Recherchez dans la tubulure veineuse des raccords laches,
des pliures, la présence de coagulation ou des clamps mal
fermés.

Assurez-vous que le filtre protecteur du capteur est sec et
que la tubulure est ouverte. Remplacez le filtre protecteur au
besoin.

Veérifiez la position de I'aiguille dans 'accés et recherchez la
présence de coagulation.

Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler
I'alarme. Appuyez de nouveau sur la touche Dialyse/Reprise
pendant une seconde pour sélectionner de nouvelles limites
d’alarme. Si la situation persiste, diminuez le débit sanguin.
Si vous ne parvenez pas a annuler 'alarme, retransfusez le
sang au patient si 'alarme se produit pendant le traitement.
Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise

Alarme remplissage Un programme de remplissage se Alarme Vérifiez si de I'air est visible dans le circuit.
déroule pendant une m!nute tandis Corrigez au besoin.
que du sang est détecte. . , . .

Si le message ne s’efface pas, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.

Alarme rétroaction pompe | Le débit artériel et le bouton de Alarme Si le message ne s’efface pas, retransfusez le sang au patient si

a sang réglage artériel de la pompe a sang I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
ne sont pas synchronisés. service et avisez un technicien de service qualifié.

Alerte peu acide / bicarb Il reste 20 % de la valeur saisie de Avertissement | Vérifiez le niveau de concentré dans le contenant, replacez le
concentrés de bicarbonate et d’acide contenant de concentré au besoin et saisissez le nouveau
dans les contenants. volume.

Alerte peu d’acétate Il reste 20 % de la valeur entrée de Avertissement | Vérifiez le niveau de concentré dans le contenant, replacez le
concentré d’acétate dans le contenant de concentré au besoin et saisissez le nouveau
contenant. volume.

Alerte peu d’acide Il reste 20 % de la valeur saisie de Avertissement | Vérifiez le niveau de concentré dans le contenant, replacez le
concentré d’acide dans le contenant. contenant de concentré au besoin et saisissez le nouveau

volume.

Alerte peu de bicarbonate | Il reste 20 % de la valeur saisie de Avertissement | Vérifiez le niveau de concentré dans le contenant, replacez le
concentré de bicarbonate dans le contenant de concentré au besoin et saisissez le nouveau
contenant. volume.

Amorcage L’utilisateur a appuyé sur la touche Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.

Amorcer et a lancé la fonction
d’amorcage.

Arréter décompte temps? | Sang détecté par le détecteur optique | Avertissement | Commencez la dialyse.
alors que la dialyse est en attente.

Attendre rincage L’appareil rince les tubulures de Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise. Le ringage des

tubulures concentré avant d’entreprendre un tubulures dure environ 45 secondes.
cycle de détartrage ou de
désinfection.
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Message Objet du message Type Action requise
Attendre: début de test Ce message s’affiche avant le début Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.
automatique des tests d’alarme et de
pression.
Autotest clairance Un autotest de mesure de clairance Avis Aucune action n’est requise.
est en cours.
Autotest MPH échoué L’autotest de maintien de la pression Avertissement | Annulez I'alarme. Recherchez une fuite de liquide sur I'appareil.
hydraulique a échoué. Si le message revient lors du test suivant (12 minutes entre
tests), retransfusez le sang au patient si I'alarme se produit
durant le traitement. Mettez I'appareil hors service et avisez un
technicien de service qualifié.
Autotest MPH en cours Ce message informe I'utilisateur que Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.
I'autotest de maintien de la pression
hydraulique est en cours.
Autotest MPH trop long Echec de l'autotest électronique. Alarme Mettez 'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.
Bicarbonate supérieur a L’utilisateur a tenté de régler le taux Message Le taux de bicarbonate est réglé a la valeur la plus élevée
valeur maximale de bicarbonate a une valeur informatif - permise pour le bicarbonate. Appuyez sur CONFIRMER pour
supérieure a celle autorisée. boite de annuler le message et accepter la valeur maximum permise.
dialogue Assurez-vous que cette valeur est acceptable ou saisissez une
autre valeur.
Bicarbonate valeur L’utilisateur a tenté de régler le taux Message Le taux de bicarbonate est réglé a la valeur la plus basse
ajustée au minimum de bicarbonate a une valeur plus informatif - permise pour le bicarbonate. Confirmez que la valeur est
basse que permise. boite de acceptable ou saisissez une autre valeur.
dialogue
BTM essaie en cours Une mesure de clairance ne peut Avis Attendez que la mesure de recirculation soit terminée avant de
commencer alors que le BTM effectue commencer une mesure de clairance.
une mesure de recirculation.

Chapitre 6—Alarmes et guide de diagnostic




Chapitre 6—Alarmes et guide de diagnostic

Message Objet du message Type Action requise

BVM échec Défaillance du module BVM Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour effacer le message.
Le module BVM ne communique plus avec I'appareil
d’hémodialyse 2008K. Mettez I'appareil hors tension puis a
nouveau sous tension. Si 'alarme n’est pas annulée, avisez un
technicien de service qualifié.

BVM pas communicant Le module BVM ne communique plus Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour effacer le message.
avec l'appareil d’hémodialyse 2008K. Le module BVM ne recommencera a communiquer avec I'écran

de la 2008K qu’aprés avoir arrété et remis en marche I'appareil.
Si I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient
si 'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.

Carte Act erreur CRC Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si

I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.

Carte Actuator pas Probléme de communication de la Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si

d’écho carte Fonctionnelle a la carte Actuator I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si

I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.

Chimique pas aspiré Durant la désinfection chimique (avec Alarme Relancez la désinfection chimique et si le probléme persiste,
ringcage ou contact), I'appareil mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de service
n’obtient pas de désinfectant par le qualifié.
connecteur d’acide.

Chimique pas connecté? | Le connecteur rouge d’acide est Avertissement | Raccordez le connecteur rouge acide au port approprié pour
encore raccordeé au port rouge de permettre le déroulement de la fonction choisie.
ringage.

Cloche d’appel Alarme externe Alarme Annulez I'alarme externe. Si le probléme persiste, retransfusez le

sang au patient si I'alarme se produit durant le traitement. Mettez
I'appareil hors service et avisez un technicien de service qualifié.
Code RAM corrompu 1 Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si

'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.
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d’acide n’est pas raccordé au
contenant de concentré.

Message Objet du message Type Action requise
Code RAM corrompu 2 Défaillance de I'autotest électronique Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
pour la deuxiéme fois. I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.
Concentré connecté? Le connecteur rouge du concentré Avertissement | Raccordez le connecteur rouge (acide) au contenant

d’alimentation en acide/acétate.
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mode de dérivation.

Message Objet du message Type Action requise

Conductivité basse La conductivité réelle ou mesurée a Alarme 1) Assurez-vous que :
dépassé la limite d’alarme inférieure relative au e Le débit de dialysat est activé.
de conductivité. L'appareil est en dialysat

2)

En I'absence d’aspiration au niveau des deux connecteurs,
arrétez le traitement et débranchez-vous de I'appareil. Effectuez
un détartrage, suivi d’'un cycle de ringage complet. Vérifiez le
fonctionnement de I'appareil. Si I'alarme persiste toujours, mettez
I'appareil hors service et avisez un technicien de service qualifié.

e Le concentré correct a été choisi a I'écran « Dialysat » et
les tubulures d’alimentation en concentrés sont
connectées aux sources de concentré appropriées.

e Le concentré prescrit et les valeurs correctes de Na+ de
base et de bicarbonate sont affichés a I'écran
« Dialysat ».

e L’apport en concentré est adéquat.

e Le concentré a été correctement mélangé (bicarbonate
bien mélangé a I'eau d’'osmose inverse).

Assurez-vous que les pipettes aspirent le concentré. Sinon :

e Désactivez le débit du dialysat et débranchez les
connecteurs d’aspiration de concentré de leurs pipettes.

o Examinez les filtres-tamis de concentré qui se trouvent
dans les connecteurs pour déterminer s'’ils sont colmatés,
en particulier celui du connecteur de bicarbonate.
Nettoyez, au besoin. Réassemblez les connecteurs.
Assurez-vous que les connecteurs et les ensembles de
filtre sont vissés a fond et qu’il n’y a pas de fuite d’air.

e Assurez-vous que les joints toriques, aux extrémités des
connecteurs de concentré, ne sont pas endommagés ou
ne sont pas absents.

e Raccordez le connecteur a la source de concentré.
Activez le débit du dialysat et vérifiez de nouveau s’il y a
aspiration. En présence d’aspiration, attendez 5 minutes
pour que la conductivité atteigne la valeur prescrite.
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Message

Objet du message

Type

Action requise

Conductivité élevée

La conductivité réelle ou mesurée a
dépassé la limite d’alarme supérieure.
L’appareil est en mode de dérivation.

Alarme
relative au
dialysat

1) Vérifiez si les taux de Na+ de base et de bicarbonate a
I'écran « Dialysat » sont conformes aux valeurs prescrites et
corrigez au besoin tout taux erroné.

Remarque : Le Profil Na+ doit étre désactivé avant de
tenter d’ajuster 'un ou I'autre paramétre a partir de cet
écran.

2) Assurez-vous que les concentrés sont correctement
mélangés et placés dans les contenants appropriés. Au
besoin, mélangez a nouveau les concentrés.

3) Attendez cing minutes que la conductivité ait atteint la valeur
prescrite et réglez, s'il le faut, les limites d’alarme de
conductivité (reportez-vous a « Limites de conductivité », a la
page 74).

4) Assurez-vous que du liquide s’écoule du tuyau de vidange de
I'appareil.

5) Sile liquide est aspiré alors que la conductivité reste élevée,
remplacez les concentrés. Une fois la conductivité prescrite
atteinte, vérifiez la conductivité et le pH au moyen de
dispositifs indépendants.

Si vous ne parvenez pas a atteindre la conductivité prescrite,
arrétez le traitement et avisez un technicien de service qualifié.

Conductivité hors gamme

Certaines conditions, dont la stabilité
de la conductivité a I'entrée et a la
sortie du dialyseur, sont préalables a
la mesure de clairance.

Avis

Attendez que la conductivité soit stable et recommencez la
mesure de clairance. Si le message se répéte, n’utilisez pas la
fonction de mesure de clairance tant que les conductivimetres
n’ont pas été ré-étalonnés.

CONFIRMER concentré

Ce message s’affiche si I'utilisateur
doit confirmer le concentré choisi.

Avis

Appuyez sur la touche CONFIRMER ou changez la sélection de
concentré et appuyez sur CONFIRMER.

CONFIRMER pour
débuter

Ce message invite I'utilisateur a
appuyer sur CONFIRMER pour
exécuter la fonction choisie.

Avis

Pour exécuter la fonction choisie, appuyez sur la touche
CONFIRMER.
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Message Objet du message Type Action requise
CONFIRMER pour Ce message invite l'utilisateur a Message Pour exécuter la fonction choisie, appuyez sur la touche
installer appuyer sur CONFIRMER pour faire informatif - CONFIRMER.
déployer le pousse-seringue. boite de
dialogue
CONFIRMER pour sortir | Ce message invite I'utilisateur a Avis Pour exécuter la fonction choisie, appuyez sur la touche
appuyer sur CONFIRMER pour sortir CONFIRMER.
du programme de ringage.
Connecter pompe aig. un. | L'option d’aiguille unique a été Avertissement | Pour utiliser I'option choisie, branchez le module pour dialyse a
choisie, mais la pompe a sang pour aiguille unique a I'appareil.
aiguille unique n’est pas branchée a
I'appareil.
Connecteur bic. hors Le connecteur bleu de bicarbonate Avertissement | Branchez le connecteur bleu (bicarbonate) dans le port de
borne n’est pas raccordé a son port. ringage bleu. Vérifiez le choix du concentré.
Connecteur rouge — Message a l'utilisateur concernant le Avis Retirez le connecteur rouge de I'appareil et placez-le dans la
chimique programme de nettoyage/ pipette de la bouteille de produit chimique/désinfectant jaune.
désinfection.
Connecteur(s) hors Une fonction en cours exige l'insertion | Avertissement | Insérez les connecteurs de concentré dans les ports de ringage
borne(s) des connecteurs acide/bicarbonate respectifs.
dans les ports de ringage.
Connecteurs — bornes Les connecteurs doivent étre Avis Branchez les connecteurs rouge (acide) et/ou bleu (bicarbonate)
raccordés a leurs ports pour sur les ports de ringage appropriés.
commencer un ringage.
Contact Héparine terminé | Le compte a rebours de 5 minutes Avis Appuyez sur Dialyse/Reprise pour effacer le message.
pour un bolus d’héparine administré Le voyant lumineux cesse de clignoter.
manuellement est écoulé.
Controle température non | Message affiché a I'écran d’ouverture Avis Etalonnez le contrdle de température.
étalonné de session si les senseurs de
température ne sont pas égaux lors
de la comparaison.
Débit acces: valeur Ce message avertit I'utilisateur que le | Avertissement | Appuyez sur la touche CONFIRMER pour effacer le message.

erronée résultat de la mesure du débit de Assurez-vous que les tubulures sont correctement connectées et
’'accés est erroné. recommencez la mesure du débit de I'accés. Appuyez sur la
touche CONFIRMER pour effacer le message.
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Message Objet du message Type Action requise

Débit acces: valeur nég. Ce message avertit I'utilisateur que le | Avertissement | Cela peut se produire si les tubulures ont été inversées au
résultat de la mesure du débit de branchement initial. Appuyez sur la touche CONFIRMER pour
I'acces est négatif alors qu'il devrait effacer le message. Assurez-vous que les tubulures sont
étre positif. correctement connectées et recommencez la mesure du débit de

'accés.

Débit arrété Le débit de dialysat est désactivé. Avertissement | Une fonction choisie nécessite la circulation du dialysat. Pour
entreprendre la fonction choisie, activez le débit de dialysat.
Débit de I'acces demandé | Ce message avertit I'utilisateur que la Avis Aucune action n’est requise.
mesure du débit de I'accés se
poursuit.
Débit de 'accés en cours | Ce message avertit I'utilisateur que la Avis Aucune action n’est requise.
mesure du débit de l'accés se
poursuit.
Débit de I'accés terminé Ce message avertit I'utilisateur que la | Avertissement | Appuyez sur la touche CONFIRMER pour effacer le message.
mesure du débit de I'accés est
terminée.
Débit dialysat arrét X 60 Le débit de dialysat est arrété depuis | Avertissement | 1) Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour interrompre
min soixante minutes en mode séquentiel. lalarme.

2) Rétablissez le débit de dialysat conformément au traitement
prescrit. L’appareil passe en mode de dérivation jusqu’a ce
que les valeurs de température et de conductivité du dialysat
soient atteintes (environ deux minutes). Le débit de dialysat
doit étre rétabli pendant cinqg minutes au moins avant de
poursuivre 'ultrafiltration seule, sinon le message
d’avertissement s’affichera de nouveau.

Débit dialysat arrét Le débit de dialysat est interrompu Avertissement | 1) Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour interrompre
X 5 min depuis cing minutes. l'alarme.

2) Pour couper le débit de dialysat, réglez le bouton Débit
dialysat sur Séq(uentiel). Sinon, pour activer le débit, utilisez
la touche Débit dialysat M/A.

DEBIT DIALYSAT pas Le débit de dialysat est activé. Avertissement | Une fonction choisie nécessite I'arrét de la circulation du dialysat.
arrété Pour entreprendre la fonction choisie, arrétez d’abord le débit de
dialysat.
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Message Objet du message Type Action requise
Débit dialysat pas fixé Ce rappel est affiché si le débit de Avis Réglez le débit dialysat a la valeur désirée.
dialysat est activé alors que le choix
de débit a I'écran est encore « SEQ ».
Débit UF maximal Ce message avertit 'utilisateur que le Message A I'écran « Dialyse », diminuez I'UF visée ou augmentez la Durée
dépassé Modifier UF débit d’'UF calculé est supérieur a ce informatif - UF.
visée ou durée que permet la sélection interne. boite de
dialogue
Débit UF non valide L’UF visée saisie est hors limites. Message Réajustez le Débit UF.
informatif -
boite de
dialogue
Dérivation pour 8 min Appuyez sur la touche Avis L’appareil était en mode de dérivation pendant environ 8 minutes.
Dialyse/Reprise pour effacer le Cela pourrait augmenter le temps nécessaire pour terminer le
message. traitement ou pour rincer le germicide. Appuyez sur la touche
Dialyse/Reprise pour effacer le message.
Avertissement! Si cela s’est produit lors du ringage
d’'un germicide de I'appareil ou du dialyseur, du temps
additionnel est nécessaire. Vérifiez toujours la
présence de germicide résiduel en utilisant la méthode
de test appropriée approuvée.
Détect. temp. différents Lorsque la fonction de compensation Avertissement | Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme.
de temperature requiert un La fonction de compensation de température est désactivée
changement'de DAC > 1°C, les jusqu’a ce que I'appareil ait été arrété et remis en marche.
senseurs pré et post dialyseur sont
comparés. Ce message apparait si la
différence de mesure est supérieure a
0,5 °C.
Détecteur de temp en Dans de rares cas, I'appareil se met Avis Attendez 10 minutes et relancez la mesure de clairance.
essaie en mode de dérivation pour vérifier
les senseurs de température. La
mesure de clairance ne peut étre
effectuée a ce moment-la.
Dialyse L’appareil est actuellement en mode Avis Message d’information seulement. Aucune action n’est requise.
de dialyse.
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Message Objet du message Type Action requise
Dialyse en attente En mode de dialyse, la dialyse est en Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.
attente.
Diastolique lim. sup. L'utilisateur a tenté de fixer la limite Message Vérifiez que la valeur réglée est acceptable.
Valeur ajustée au sup. de TA diastolique a une valeur informatif -
minimum [maximum] plus élevée [basse] que permise. boite de
L’appareil a fixé la limite a la valeur la dialogue
plus élevée [basse] permise.
Diastolique. lim. inf. L'utilisateur a tenté de régler la limite Message L’appareil a fixé la limite a la valeur la plus élevée [basse]
Valeur ajustée au inf. de TA diastolique a une valeur informatif - permise. Vérifiez que la valeur réglée est acceptable.
minimum [maximum] plus élevée [basse] que permise. boite de
dialogue
Doit étre sans alarme Présence d’'une alarme de Avis Corrigez I'alarme de conductivité et commencez le profil Na+
conductivité lors d’une tentative
d’activation de profil Na+.
Données mémoire RAM Les données de mémoire RAM ont Message- Vérifiez tous les paramétres de traitement avant d'utiliser
perdues été perdues. écran de I'appareil.
démarrage
Durée non sélectionnée Ce message avertit I'utilisateur que la Avis Pour lancer le profil, fixez une durée au sous-écran « Profil
durée du Profil Na+ n’est pas fixée. Na+ ».
Durée profil Na+ dépasse | La durée du profil Na+ est fixée sur Message Appuyez sur la touche CONFIRMER ou Quitter. Assurez-vous
temps restant un période plus longue que le Temps informatif - que les paramétres de durée du profil Na+ et de temps restant
restant, ce qui est inattendu. boite de sont corrects.
dialogue
Durée UF max atteinte Ce message avertit I'utilisateur que la Message A I'écran « Dialyse », réduisez la Durée UF.
Modifier UF visée ou durée UF calculée est supérieure au informatif -
débit UF maximum permis. boite de
dialogue
Durée UF non valide L’UF visée saisie est hors limites. Message Réajustez la Durée UF.
informatif -
boite de
dialogue
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Message Objet du message Type Action requise
Dialyseur raccordé? Indique la présence de I'une ou l'autre Avis Procédez de la fagon suivante :
des conditions suivantes : Raccordez les tuyaux d’alimentation et de sortie du dialyseur en
e Le bouton Test a été dérivation si la méthode requiert qu’ils soient branchés.
actionné, mais les tuyaux ou,
d'alimentation et de sortie du Raccordez les tuyaux d’alimentation et de sortie du dialyseur au
dialyseur ne sont pas dialyseur si la méthode requiert qu'ils soient branchés.
raccordés a l'appareil.
e Les tuyaux d’alimentation et Remarque : Ce message peut aussi s’afficher
de sortie du dialyseur sont brievement si le débit de la pompe a sang est réglé trop
raccordés a 'appareil, mais bas durant la préparation. Augmentez le debit a
du sang est détecté et le 100 ml/min au moins quand la pompe a sang
débit sanguin est activé. fonctionne.
E.01 (Message sur Erreur EPROM CRC Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,
pompe a sang art. ou aig. retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le
unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.
E.02 (Message sur Erreur de mémoire Flash ROM CRC Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,
pompe a sang art. ou aig. retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le
unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.
E.03 (Message sur Erreur de vérification RAM Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,
pompe a sang art. ou aig. retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le
unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.
E.04 (Message sur Erreur de voltage de référence Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,
pompe a sang art. ou aig. retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le
unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.
E.O5 (Message sur Erreur ’EEPROM Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,
pompe a sang art. ou aig. retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le
unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.
E.06 (Message sur Temporisation du Watchdog Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig.

retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise

E.07 (Message sur + 12 volts dépassent les limites Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig. | permises retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

E.08 (Message sur + 24 volts dépassent les limites Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig. | permises retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

E.09 (Message sur - 12 volts dépassent les limites Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig. | permises retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

E.10 (Message sur + 5 volts dépassent les limites Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig. | permises retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

E.14 (Message sur Dépassement de la période de 50 ms Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig. retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

E.15 (Message sur La tache du logiciel ne s’est pas Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig. | terminée correctement retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

E.23 (Message sur Le rotor de la pompe tourne alors qu'’il Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig. | ne devrait pas, pour la deuxiéme fois retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

E.97 (Message sur Erreur de copie des données dans la Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig. | mémoire Flash en Mode de Service retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.

E.98 (Message sur Erreur d’effacement de la mémoire Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,

pompe a sang art. ou aig. | Flash ROM en Mode de Service retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le

unique) module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise
E.99 (Message sur Erreur de transmission durant la mise Alarme Lorsque ce message se présente en mode de dialyse,
pompe a sang art. ou aig. | a jour de la mémoire Flash en Mode retransfusez le sang au patient si durant un traitement. Mettez le
unique) de Service module de la pompe a sang hors service et avisez un technicien
de service qualifié.
Echec 1 fuite sang Le test de fuite de sang a échoué. Message Vérifiez 'absence de bulles d’air dans I'indicateur de débit.
de test Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors

Echec 2 fuite san _ _ e _ Z 1
9 service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec 1 valve dériv. Act Echec de l'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec 1 valve dialysat Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Sile
message revient, retransfusez le sang au patient si I'alarme se
produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors service et
avisez un technicien de service qualifié.

Echec 2 valve dériv. Act Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec 2 valve dialysat Echec de l'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Sile
message revient, retransfusez le sang au patient si I'alarme se

produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors service et
avisez un technicien de service qualifié.

Echec Act pompe a sang | Echec de l'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec Actuator artériel Le test de pression artérielle a Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors
sup. échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec Actuator artériel

inf.
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Message Objet du message Type Action requise
Echec Actuator Le test de conductivité a échoué. Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors
conductivité sup. de test service et avisez un technicien de service qualifié.
Echec Actuator
conductivité inf.
Echec Actuator PTM sup. | Le test de pression transmembranaire Message Répétez le test. S'il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors
Echec Actuator PTM inf. (PTM) a échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.
Echec Actuator Le test de température a échoué. Message Vérifiez la stabilité de la température. Répétez le test. S'il échoue
température sup. de test de nouveau, mettez I'appareil hors service et avisez un
Echec Actuator technicien de service qualifié pour refaire I'étalonnage.
température inf.
Echec Actuator veineux Le test de pression veineuse a Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors
sup. échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.
Echec Actuator veineux
inf.
Echec conductivité limite | Le test de conductivité a échoué. Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors
sup. de test service et avisez un technicien de service qualifié.
Echec conductivité limite
inf.
Echec décalage Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
conductivité I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.
Echec désaération Le test de désaération a échoué. Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors
de test service et avisez un technicien de service qualifié.
Echec détecteur d’air Le test du détecteur d’air a échoué. Message Repositionnez le piége a bulles veineux. Répétez le test. S’il
de test échoue de nouveau, mettez I'appareil hors service et avisez un
technicien de service qualifié.
Echec détecteur optique Le test du détecteur optique a Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors
échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise

Echec mémoire vive Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec obtention PTM Le test d’obtention de PTM négative a Message Vérifiez la pompe d’UF. Répétez le test. S’il échoue de nouveau,

négative échoué. de test mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de service
qualifié.

Echec obtention PTM Le test d’obtention de PTM positive a Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors

positive échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec pile 9 volts Le test de la pile 9 V a échoué. Message Remplacez la pile.

de test

Echec pompe & sang Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si le
message revient, retransfusez le sang au patient si I'alarme se
produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors service et
avisez un technicien de service qualifié.

Echec press. art. limite Le test de pression artérielle a Message Répétez le test. S'il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors

sup échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec press. art. limite

inf.

Echec press. art. sécurité

sup.

Echec press. art. sécurité

inf.

Echec press. vein. limite Le test de pression veineuse a Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors

sup. échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec press. vein. limite

inf.

Echec press. vein.

sécurité sup.

Echec press. vein.

sécurité inf.
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Message Objet du message Type Action requise

Echec pression nég. avec | Le test de maintien de pression Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors

débit hydraulique négative avec débit de test service et avisez un technicien de service qualifié.

dialysat a échoué.

Echec pression pos. sans | Le test de maintien de pression Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors

débit hydraulique positive sans débit de test service et avisez un technicien de service qualifié.

dialysat a échoué.

Echec PTM limite sup. Le test de pression transmembranaire Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors

Echec PTM limite inf. (PTM) a échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec PTM sécurité sup.

Echec PTM sécurité inf.

Echec référence Echec de l'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si

conductivité I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.

Echec relais réchauffeur | Echec de l'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.

Echec stabilisation nég. Le test de stabilisation négative a Message Répétez le test. S'il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors

échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec stabilisation pos. Le test de stabilisation positive a Message Répétez le test. S’il échoue de nouveau, mettez I'appareil hors

échoué. de test service et avisez un technicien de service qualifié.

Echec température limite | Le test de température a échoué. Message Vérifiez la stabilité de la température. Répétez le test. S’il échoue

sup. de test de nouveau, mettez I'appareil hors service et avisez un

Echec température limite technicien de service qualifié pour réétalonner.

inf.

Echec température Le test de température a échoué. Message Vérifiez la stabilité de la température. Répétez le test. S'il échoue

sécurité sup. de test de nouveau, mettez I'appareil hors service et avisez un

Echec température technicien de service qualifié pour réétalonner.

sécurité inf.
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Message Objet du message Type Action requise

Echec transmission de Probléme de communication de la Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si

données a carte Actuator | carte Fonctionnelle a la carte Actuator I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
lors du démarrage. et avisez un technicien de service qualifié.

Echec valve 43 La valve 43 est restée ouverte trop Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension.
longtemps. Immédiatement avant le début de la dialyse, assurez-vous que le

débit du dialysat peut étre arrété et relancé. Ne commencez pas
ou ne poursuivez pas la dialyse si le débit ne peut étre arrété et
redémarré.

EEPROM already used. Message apparaissant apres le Avis Installez une nouvelle clé ou un EEPROM de calibration dans le

Power off and replace téléchargement d’une option IC 20 et remettez I'appareil en marche.

EEPROM (EEPROM déja | nécessitant une clé électronique

utilisée. Coupez

I'alimentation et

remplacez EEPROM)

EEPROM manquant ou Durant la mise en marche, I'appareil Message- Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si le

erreur lecture ne peut pas lire correctement la puce écran de message revient, mettez I'appareil hors service et avisez un
mémoire EEPROM. démarrage technicien de service qualifié.

Enlever tuyaux dialysat Lancement d'une fonction qui Avertissement | Pour exécuter la fonction choisie, débranchez les tuyaux
nécessite que les tuyaux d’alimentation et de sortie du dialyseur du dispositif de dérivation
d’alimentation et de sortie du et raccordez-les au dialyseur.
dialyseur ne soient pas raccordés a
leurs ports de dérivation.

Entrée non valide pour Valeur entrée pour (item) hors limites Message Saisissez une valeur appropriée pour (item).

informatif -
boite de
dialogue

Err. direction aig.un. La pompe tourne dans le mauvais Alarme Reportez-vous au message A.13
sens.

Err.pression aig.un. La pression artérielle —tension Alarme Reportez-vous au message A.22

analogique relue a x348/7 - est hors
limites.

La pression aiguille unigue— tension
analogique relue—est hors limites.
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Message

Objet du message

Type

Action requise

Err.rotation aig.un.

Le rotor de la pompe tourne alors qu’il
ne devrait pas, pour la deuxiéme fois

Alarme

Reportez-vous au message E. 23

Erreur 1 débit de recirc.

Probléme de débit de dialysat.

Avertissement

Un seul incident ne constitue pas un probléme si I'appareil se
réinitialise automatiquement. Si le probléme persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises :

1)
2)
3)

4)

5)

Vérifiez le débit d’alimentation en eau au niveau de I'appareil.
Assurez-vous que le débit de dialysat est activé.

Réglez le débit de dialysat a 500 ml/min a I'écran « Dialyse »
et vérifiez que le débit au tuyau de vidange est de 500 +

50 ml/min.

Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension.
Si le message revient, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement.

Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.

Erreur 2 débit de recirc.

Probléme de débit de dialysat.

Avertissement

Un seul incident ne constitue pas un probléme si I'appareil se
réinitialise automatiquement. Si le probléme persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises :

1)
2)
3)

4)

5)

Vérifiez le débit d’alimentation en eau au niveau de I'appareil.
Assurez-vous que le débit de dialysat est activé.

Réglez le débit de dialysat a 500 ml/min a I'écran « Dialyse »
et vérifiez que le débit au tuyau de vidange est de 500 +

50 ml/min.

Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension.
Si le message revient, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement.

Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.
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Message

Objet du message

Type Action requise

Erreur bas débit

Probleéme potentiel de chambres
d’équilibrage.

Avertissement | Un seul incident ne constitue pas un probleme si I'appareil se
réinitialise automatiquement. Si le probléme persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises :

1) Vérifiez le débit d’alimentation en eau au niveau de I'appareil.
2) Assurez-vous que le débit de dialysat est activé.

3) Réglez le débit de dialysat a 500 ml/min a I'écran « Dialyse »
et vérifiez que le débit au tuyau de vidange est de 500 +
50 ml/min.

4) Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension.
Si le message revient, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement.

5) Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.

Erreur de débit UF Une erreur a été détectée dans le Alarme Saisissez de nouveau les parameétres d’UF.
calcul du débit d’UF.
Erreur de profil UF Une erreur a été détectée lors du Alarme Saisissez de nouveau les parameétres d’'UF.

calcul du profil d’'UF.
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Message

Objet du message

Type

Action requise

Erreur débit

Alarme générale de débit

Avertissement

Un seul incident ne constitue pas un probléme si I'appareil se
réinitialise automatiquement. Si le probléme persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises :

1)
2)
3)

4)

5)

6)

Vérifiez le débit d’alimentation en eau au niveau de I'appareil.
Assurez-vous que le débit de dialysat est activé.

Assurez-vous que les tuyaux d’alimentation et de sortie du
dialyseur ne sont pas pliés.

Réglez le débit de dialysat a 500 ml/min a I'écran « Dialyse »
et vérifiez que le débit au tuyau de vidange est de 500 +
50 ml/min.

Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension.
Si le message revient, retransfusez le sang au patient si
'alarme se produit pendant le traitement.

Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.

Erreur débit d’entrée

Alarme relative a l'interrupteur a
flotteur

Avertissement

Un seul incident ne constitue pas un probléme si I'appareil se
réinitialise automatiquement. Si le probléme persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises :

1)
2)
3)

4)

5)

Veérifiez le débit d’alimentation en eau au niveau de I'appareil.
Assurez-vous que le débit de dialysat est activé.

Réglez le débit de dialysat a 500 ml/min a I'écran « Dialyse »
et vérifiez que le débit au tuyau de vidange est de 500 +

50 ml/min.

Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension.
Si le message revient, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement.

Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise
Erreur débit rapide Probleéme potentiel de chambres Avertissement | Un seul incident ne constitue pas un probleme si I'appareil se
d’équilibrage. réinitialise automatiquement. Si le probléme persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises :

1) Vérifiez le débit d’alimentation en eau au niveau de I'appareil.

2) Assurez-vous que le débit de dialysat est activé.

3) Réglez le débit de dialysat a 500 ml/min a I'écran « Dialyse »
et vérifiez que le débit au tuyau de vidange est de 500 +
50 ml/min.

4) Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension.
Si le message revient, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement.

5) Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.

Erreur lecture Flash Défaillance de 'autotest électronique Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.

Erreur temp DAC La conversion numérique/analogique | Avertissement | Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme.

pour la fonction de compensation de La fonction de compensation de température restera désactivée
température est hors limites. jusqu’a ce que les senseurs soient étalonnés de nouveau.

Etalonnage 4 faire Echec de l'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.

Flux de Dialysat arrét Le débit de dialysat est nécessaire Avis Ne tentez pas d’obtenir une mesure de clairance a moins que le

pour effectuer une mesure de débit de dialysat ne soit réglé entre 300 et 800 ml/min
clairance.

Flux de Dialysat instable | Toute mesure de clairance requiert au Avis Attendez une minute environ et recommencez la mesure de

préalable certaines conditions, dont la
stabilité du débit de dialysat.

clairance.
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Message Objet du message Type Action requise
Fuite de sang? Le détecteur de fuite de sang a capté Alarme 1) Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Si la
la présence de sang ou d’air dans le relative au politique de I'établissement 'autorise, appuyez sur la touche
dialysat. sang Suppression pour continuer la dialyse si 'appareil ne peut

A

Remarque : L’air ou les

désinfectants contenant de
I'acide peracétique peuvent
causer de fausses alarmes.

Avertissement! Durant
une annulation d’alarme, le
détecteur de fuite de sang
de I'appareil est inactif.
Vous devez surveiller le
traitement.

pas étre réactivé.

2) Recherchez la présence de sang dans le dialysat avec une
bandelette de test de fuite de sang.

Si le résultat du test est négatif, recommencez-le avec une
nouvelle bandelette. Si le résultat est toujours négatif aprés trois
essais, suivez les étapes décrites ci-dessous :

Appuyez sur la touche Suppression pour lancer la pompe a
sang durant 3 minutes au maximum pendant que vous
recherchez la cause de 'alarme.

Veérifiez si les tuyaux d’alimentation et de sortie du dialyseur
présentent des entrées d’air, en particulier au niveau des
connecteurs de dialyseur et du tamis-filtre au tuyau de sortie du
dialyseur.

Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme.

Si vous ne parvenez pas a annuler I'alarme, retransfusez le sang
au patient en vous conformant aux directives ci-dessous (résultat
de test positif) et avisez un technicien de service qualifié.

Si le résultat du test est positif, conformez-vous a la politique
relative aux fuites de sang en vigueur dans votre établissement.
Si cette politique stipule de retransfuser le sang au patient,
suivez les étapes ci-dessous.

1) Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler toutes
les autres alarmes relatives au sang.

2) Appuyez sur la touche Suppression pour relancer la pompe
a sang et retransfuser le sang au patient conformément au
protocole en vigueur au service de dialyse.

(suite a la page suivante)
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Message Objet du message

Type

Action requise

Fuite de sang? (suite)

Remarque : En cas d’alarme de fuite de sang, le fait
d’appuyer sur la touche Suppression permet d’activer
la pompe a sang pendant environ 3 minutes. Appuyez
de nouveau sur la touche Suppression si vous avez
besoin de plus de temps pour retransfuser le sang au
patient.

Fuite de sang mineure ? Une fuite de sang mineure (0,35 a
0,45 ml/min environ) a été détectée
dans le dialysat. De l'air peut

déclencher une fausse alarme.

Avertissement! Durant
une annulation d’alarme, le
détecteur de fuite de sang
de I'appareil est inactif.
Vous devez surveiller
manuellement le traitement
pour déceler toute fuite

de sang.

A

Avertissement

Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. Appuyez
sur la touche Suppression pour continuer a faire tourner la
pompe a sang si I'alarme ne peut étre annulée.

Recherchez la présence de sang dans le tuyau de sortie du
dialyseur (connecteur rouge) avec une bandelette de test de fuite
de sang.

Si le résultat est négatif, vérifiez a nouveau la présence de sang
en utilisant un nouveau bandelette de test de fuite de sang. Si le
résultat est toujours négatif apres trois essais, suivez les étapes
décrites ci-dessous :

Appuyez sur la touche Suppression pour continuer a faire
tourner la pompe a sang pendant que vous recherchez la cause

de l'alarme.

Vérifiez si les tuyaux d’alimentation et de sortie du dialyseur
présentent des entrées d’air, en particulier au niveau des
connecteurs et du filtre dans le tuyau de sortie du dialyseur.

Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler 'alarme.

Si vous ne parvenez pas a annuler I'alarme, retransfusez le sang
au patient en vous conformant aux directives ci-dessous (résultat
de test positif) et avisez un technicien de service qualifié.

Si le résultat du test est positif, conformez-vous a la politique
relative aux fuites de sang en vigueur au service de dialyse. Si
cette politique stipule de retransfuser le sang au patient, suivez
les étapes ci-dessous.

(Suite a la page suivante)
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Message Objet du message

Type

Action requise

Fuite de sang mineure?
(suite)

Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler toutes les
autres alarmes relatives au sang.

Appuyez sur la touche Suppression pour relancer la pompe a
sang et retransfuser le sang au patient conformément au
protocole en vigueur au service de dialyse.

Remarque : En cas d’alarme de fuite de sang, le fait
d’appuyer sur la touche Suppression permet d’activer
la pompe a sang pendant environ 3 minutes. Au besoin,
appuyez de nouveau sur la touche Suppression.

Une fuite a été détectée dans
I’échangeur thermique pendant le
programme Chimique/ringage.

Fuite du systeme

Avertissement

Quittez le programme Chimique/ringage et retournez a I'écran «
Sélectionner programme ». Essayez a nouveau le cycle de
désinfection chimique/ringage. Si le message apparait de
nouveau, avisez un technicien de service qualifié.

Remarque : Ce message signifie que le cycle de
désinfection chimique/ringage ne peut se poursuivre en
raison d’une fuite détectée dans I'échangeur thermique.
Cependant, I'appareil pourra toujours exécuter les
cycles de désinfection thermique et les traitements
d’hémodialyse conformément au protocole du service.

Flux de sang instable Une mesure de la clairance exige
certaines conditions préalables, dont

la stabilité du débit sanguin.

Avis

Attendez une minute environ et recommencez la mesure de
clairance.

Fuite sang non étalonnée | Le détecteur de fuite de sang n’a pas

été étalonné.

Alarme

Retransfusez le sang au patient si I'alarme se produit pendant le
traitement. Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien
de service qualifié.
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de nouvelles limites de pression
artérielle ont été établies.

Message Objet du message Type Action requise
I12C Read Time Out (12C Probléme de communication entre la Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
temporisation lecture) carte Fonctionnelle et 'TEEPROM I2C. I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
12C Bus Read Error (12C I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
erreur lecture bus) service et avisez un technicien de service qualifié.
I12C Bus Read Too Long
(12C lecture bus trop
longue)
12C Byte Write Error (12C
erreur écriture octets)
Interrompre Ringage? Appuyez sur la touche CONFIRMER Message Appuyez sur la touche CONFIRMER pour accepter ou sur la
Quitter ou CONFIRMER pour interrompre le ringage. informatif - touche Quitter pour annuler.
boite de
dialogue
Interrompu Le cycle de ringage choisi a été Avertissement | Réinsérez les pipettes/connecteurs de concentré dans les ports
interrompu. de ringage correspondants. Pour poursuivre le cycle de ringage
ou lancer un autre programme, appuyez sur la touche
CONFIRMER et choisissez le programme voulu.
Inverser les tubulures Ce message invite I'utilisateur a Avertissement | Pour procéder a la mesure du débit de I'accés, inversez les
inverser les tubulures pour la mesure tubulures et appuyez sur CONFIRMER.
du débit de I'accés.
Kt/V visé Valeur ajustée Tentative de I'utilisateur de régler le Message Le Kt/V visé est fixé a la valeur la plus basse permise. Assurez-
au minimum Kt/V visé a une valeur plus basse que informatif - vous que cette valeur est acceptable.
permise boite de
dialogue
Limites conductivité par Lors de la mise sous tension, les Ecran de Apres I'entrée dans Dialyse, assurez-vous que les limites de
défaut limites de conductivité étaient en démarrage conductivité sont telles que souhaitées.
dehors de la plage de valeurs
autorisées.
Limites PA modifiées Ce message informe I'utilisateur que Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.

183

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 'utilisateur

P/N 490042-02 Rév B



184

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 'utilisateur

P/N 490042-02 Rév B

Message Objet du message Type Action requise

Limites PV modifiées De nouvelles limites de pression Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.
veineuse ont été fixées.

Maintenir CONFIRMER Aprés avoir choisi d’amorcer, a Message Appuyez en continu sur la touche CONFIRMER pour amorcer la

pour amorcer I'écran « Héparine », vous devez informatif - tubulure d’héparine.
appuyer en continu sur la touche boite de
CONFIRMER pour amorcer la dialogue
tubulure d’héparine.

Manque d’eau Une condition d’alarme s’est produite | Avertissement | Inspectez le systéme d’alimentation en eau traitée de 'appareil
a la valve d’entrée d’eau. L’appareil Corrigez au besoin. Sile message ne s’efface pas, retransfusez
n’est pas suffisamment alimenté le sang au patient si I'alarme se produit pendant le traitement, le
en eau. cas échéant. Mettez I'appareil hors service et avisez un

technicien de service qualifié.

Mesure clairance A cause d’une modification de débit Avis Avant de relancer une mesure de clairance, attendez que les

interrompue sanguin ou débit de dialysat ou d’une conditions se stabilisent.
conductivité instable, la mesure de
clairance a été interrompue.

Mesure de clairance Une mesure de clairance est en cours. Avis Aucune action n’est requise.

Mesurer le débit de Ce message invite I'utilisateur a Avertissement | Appuyez sur la touche CONFIRMER pour commencer

l'acces? débuter la mesure du débit de 'acces. maintenant. Appuyez sur la touche Quitter pour reporter a plus

tard. Cochez la case d’'arrét (A) au bouton de Débit de I'accés a
'écran « Kt/VV AF » pour annuler la mesure.

Modifier UF visée ou La durée de l'ultrafiltration est hors Message Saisissez une nouvelle UF visée ou diminuez la Durée UF.

débit UF limites. informatif -

boite de
dialogue

Modifier UF visée ou Le débit de l'ultrafiltration est hors Message Saisissez une nouvelle UF visée ou diminuez le Débit UF.

durée limites. informatif -

boite de
dialogue

Na+ de base supérieure Le paramétre de Na+ de base saisi Message Le taux de Na+ de base est réglé a la valeur la plus élevée

a valeur maximale est a une valeur plus élevée que informatif - permise pour le Na+. Appuyez sur CONFIRMER pour annuler le
permise. boite de message et accepter la valeur maximum permise. Assurez-vous

dialogue que cette valeur est acceptable ou saisissez une autre valeur.
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doit calculer le nombre de pas de
pompe nécessaires pour augmenter

ou diminuer la conductivité pendant le

test. Cela ne peut se produire tant
que la conductivité n’est pas stable.

Message Objet du message Type Action requise
Na+ de base Valeur L'utilisateur a tenté de régler le taux Message Le taux de Na+ de base est réglé a la valeur la plus basse
ajustée au minimum de Na+ de base a une valeur plus informatif - permise pour le Na+. Confirmez que la valeur est acceptable ou
basse que permise. boite de saisissez une autre valeur.
dialogue
Na+ Initial inférieure a La valeur du parametre Na+ initial Avis Le taux de Na+ initial sera fixé a la valeur la plus basse permise.
valeur minimale saisie est plus basse que permise. Appuyez sur CONFIRMER pour annuler le message et accepter
la valeur minimum permise. Assurez-vous que cette valeur est
acceptable ou saisissez une autre valeur.
Na+ Initial supérieure a La valeur du paramétre Na+ initial Avis Le taux de Na+ initial sera fixé a la valeur la plus élevée permise.
valeur maximale saisie est plus élevée que permise Appuyez sur CONFIRMER pour annuler le message et accepter
la valeur maximum permise. Assurez-vous que cette valeur est
acceptable ou saisissez une autre valeur.
Na+ pas sélectionnée Ce message avertit 'utilisateur Avis Pour lancer le profil, fixez une valeur de Na+ initial au sous-écran
qu’aucun taux de Na+ initial n'a été « Profil Na+ ».
fixé pour le Profil Na+.
New feature loaded. Message apparaissant apres le Avis Réinstallez 'TEEPROM de calibration original dans IC 20 et
Power off. Replace téléchargement d’'une option mettez I'appareil en marche.
EEPROM. (Fonction nécessitant une clé électronique
nouvelle chargée. Arrétez
I'appareil. Remplacez
eeprom.)
Nombre de mesures L'utilisateur a tenté de régler le Message L’appareil a fixé le nombre de mesures de clairance a la valeur la
Valeur ajustée au nombre de mesures de clairance informatif - plus basse autorisée. Vérifiez que le nombre de mesures de
minimum (OLC) a une valeur plus basse que boite de clairance est acceptable. Reportez-vous a la page 111 pour
permise. dialogue obtenir plus de renseignements.
Nouvelles limites PTM Ce message confirme que de Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.
choisies nouvelles limites de PTM ont été
fixées.
OLC pas non calculés Pour mesurer la clairance, I'appareil Avis Attendez quelques minutes aprés que la conductivité s’est

stabilisée et lancez de nouveau la mesure de clairance.
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Message Objet du message Type Action requise

OLC permis dans X min Une période d’attente minimale est Avis Attendez le temps requis et lancez de nouveau la mesure de
nécessaire entre deux mesures de clairance.
clairance.

Panne de courant Autotest électronique, limites Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si

12 Volts d’alimentation dépassées. I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service

et avisez un technicien de service qualifié.

Panne de courant bréve L’appareil est remis en marche aprés Avis Vérifiez de nouveau tous les parameétres de traitement avant de
avoir été arrété pendant 1 a reprendre la dialyse.

2 minutes. Les paramétres ne
reprennent pas leurs valeurs par
défaut.

Panneau avant, pas de Le microprocesseur ne communique Message- Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si le

communication pas avec le panneau de commande. écran de message revient, retransfusez le sang au patient si I'alarme se

démarrage produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors service et
avisez un technicien de service qualifié.

Pas comm. pomp. art. Le module de la pompe a sang a Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
perdu contact avec 'appareil I'alarme n’a pas disparu, retransfusez manuellement le sang au

patient si I'alarme se produit durant un traitement (reportez-vous
a la page 125 pour obtenir des instructions). Mettez I'appareil
hors service et avisez un technicien de service qualifié.

Pas d’air détecté Lancement de la fonction Amorcer, Avis Si le niveau de liquide dans le piege a bulles veineux est détecté,
dont I'exécution nécessite une alarme la fonction Amorcer ne peut étre activée. Appuyez sur la touche
de détecteur d’air. Dialyse/Reprise pour lancer la pompe a sang. Si une alarme de

détecteur d’air se déclenche, appuyez sur la touche Amorcer.

PHT en cours L’autotest de maintien de la pression Avis Attendez 15 secondes et lancez de nouveau la mesure de
hydraulique doit étre complétement clairance.
exécuté avant de pouvoir procéder a
une mesure de clairance.

Pomp. art. err. rotation Le rotor de la pompe tourne alors qu’il Alarme Reportez-vous au message E. 23
ne devrait pas, pour la deuxiéme fois

Pomp.art.al.direction La pompe tourne dans le mauvais sens. Alarme Reportez-vous au message A.13

Pomp.art.al.direction La pompe tourne dans le mauvais sens. Alarme Reportez-vous au message A.13
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Message Objet du message Type Action requise

Pomp.art.alarme rotation | Le rotor de la pompe tourne alors qu'il Alarme Reportez-vous au message A.29
ne devrait pas

Pomp.art.err.actual. Erreur de transmission durant la mise Alarme Reportez-vous au message E.99
a jour de la mémoire Flash en Mode
de Service

Pomp.art.err.calibrat. La pression artérielle a été trop Alarme Reportez-vous au message A.26
ajustée lors de 'étalonnage.

Pomp.art.err.pression La pression artérielle—tension Alarme Reportez-vous au message A.22
analogique relue a x348/7—est hors
limites.
La pression aiguille unique— tension
analogique relue—est hors limites.

Pomp.art.err.rempliss La pression augmente lorsque la Alarme Reportez-vous au message A.25
touche de remplissage est enfoncée

Pomp.art.err.tachymét La mesure du tachymeétre optique est Alarme Reportez-vous au message A.24
hors limites.

Pomp.art.err.watchdog Temporisation du Watchdog Alarme Reportez-vous au message E.06

Pomp.art.erreur EPROM | Erreur ’EPROM CRC Alarme Reportez-vous au message E.01
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Message Objet du message Type Action requise

Pompe a sang arrétée La pompe a sang est activée et le Alarme 1) Corrigez les autres alarmes qui pourraient avoir déclenché le
débit est fixé, mais la pompe a sang relative au message de la pompe a sang arrétée.
s'est arrétée pendant une période sang 2) Inspectez le module de la pompe a sang pour Voir si :
dépassant la limite fixée de 15 ou . ]
30 secondes (cette limite est réglée * Laporte de la pompe a sang est fermée;
par commutateur DIP n° 4 de la carte e Le segment pompe est bien placé. Corrigez au besoin.
de circuit du module de la pompe 3) A Dialvse/Repri ler l'al
a sang). ) Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme.

4) Sil'appareil est en mode de dialyse a deux aiguilles avec la
pompe pour aiguille unique sur I'appareil, I'option Aiguille
unique a I'écran « Test et Options » doit étre désactivée.

5) Sil'appareil est en mode de dialyse a aiguille unique avec la
pompe a aiguille unique sur I'appareil, I'option Aiguille unique
a I'écran « Test et Options » doit étre en marche. Ensuite
e Réglez le débit de sang a zéro
e Augmentez le débit de la pompe a sang a 100 ml/min.

o Vérifiez le « coussin » sur la tubulure artérielle en aval de
la pompe a sang pour déceler tout débit insuffisant.

6) Augmentez lentement le débit jusqu’a la valeur prescrite. Si
vous ne parvenez pas a rétablir le débit sanguin,
retransfusez manuellement le sang au patient si I'alarme se
produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié pour remplacer le
module de la pompe a sang.

Pompe acide pas de FDC | Cet avertissement indique une Avertissement | Un seul incident ne constitue pas un probléme si I'appareil se
défaillance de la pompe. réinitialise automatiquement. Si le message persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises, mettez

I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si le

message revient, retransfusez le sang au patient si I'alarme se

produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors service et
avisez un technicien de service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise
Pompe acide toujours Cet avertissement indique une Avertissement | Un seul incident ne constitue pas un probleme si I'appareil se
FDC défaillance de la pompe. réinitialise automatiquement. Si le message persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises, mettez
I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si le
message revient, retransfusez le sang au patient si I'alarme se
produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors service et
avisez un technicien de service qualifié.
Pompe art. alarme touche | La touche est collée ou a été Alarme Reportez-vous au message A.16
maintenue enfoncée trop longtemps.
Pompe art. err.débit Le débit courant—tension analogique Alarme Reportez-vous au message A.21
relue a X348/10—est hors limites.
Pompe art. erreur +12 V + 12 volts dépassent les limites Alarme Reportez-vous au message E.07
permises
Pompe art. erreur +24 V + 24 volts dépassent les limites Alarme Reportez-vous au message E.08
permises
Pompe art. erreur +5V + 5 volts dépassent les limites Alarme Reportez-vous au message E.10
permises
Pompe art. erreur -12 V - 12 volts dépassent les limites Alarme Reportez-vous au message E.09
permises
Pompe art. erreur copie Erreur de copie des données dans la Alarme Reportez-vous au message E.97
mémoire Flash en Mode de Service
Pompe art. erreur période | Dépassement de la période de 50 ms Alarme Reportez-vous au message E.14
Pompe art. erreur RAM Erreur de vérification RAM Alarme Reportez-vous au message E.03
Pompe art. erreur ROM Erreur de mémoire Flash ROM CRC Alarme Reportez-vous au message E.02
Pompe art. erreur tache La tache du logiciel ne s’est pas Alarme Reportez-vous au message E.15
terminée correctement
Pompe art. erreur voltage | Erreur de voltage de référence Alarme Reportez-vous au message E.04
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Message Objet du message Type Action requise

Pompe art. temporisation | Limite de temps dépassée pour Alarme Reportez-vous au message A.27
réception d’Intel-Hex-Line ou
dépassement de capacité

Pompe AU alarme touche | La touche est collée ou a été Alarme Reportez-vous au message A.16
maintenue enfoncée trop longtemps.

Pompe AU alarme La pompe n’atteint pas la vitesse a la Alarme Reportez-vous au message A.11

vitesse tension maximale

Pompe AU erreur +12 V + 12 volts dépassent les limites Alarme Reportez-vous au message E.07
permises

Pompe AU erreur +24 V + 24 volts dépassent les limites Alarme Reportez-vous au message E.08
permises

Pompe AU erreur +5V + 5 volts dépassent les limites Alarme Reportez-vous au message E.10
permises

Pompe AU erreur -12 V - 12 volts dépassent les limites Alarme Reportez-vous au message E.09
permises

Pompe AU erreur copie Erreur de copie des données dans la Alarme Reportez-vous au message E.97
mémoire Flash en Mode de Service

Pompe AU erreur Erreur EEPROM Alarme Reportez-vous au message E.05

EEPROM

Pompe AU erreur Erreur ’EPROM CRC Alarme Reportez-vous au message E.O1

EPROM

Pompe AU erreur période | Dépassement de la période de 50 ms Alarme Reportez-vous au message E.14

Pompe AU erreur RAM Erreur de vérification RAM Alarme Reportez-vous au message E.03

Pompe AU erreur ROM Erreur de mémoire Flash ROM CRC Alarme Reportez-vous au message E.02

Pompe AU erreur tache La tache du logiciel ne s’est pas Alarme Reportez-vous au message E.15
terminée correctement

Pompe AU erreur voltage | Erreur de voltage de référence Alarme Reportez-vous au message E.04

Pompe AU temporisation | Limite de temps dépassée pour Alarme Reportez-vous au message A.27

temporisation réception d’Intel-Hex-Line ou
dépassement de capacité
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Message Objet du message Type Action requise
Pompe bicarb. pas de Cet avertissement indique une Avertissement | Un seul incident ne constitue pas un probleme si I'appareil se
FDC défaillance de la pompe. réinitialise automatiquement. Si le message persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises, mettez
I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si I'alarme
est toujours présente, retransfusez le sang au patient si I'alarme
se produit pendant le traitement. Mettez la machine hors service
Pompe bicarb. toujours Cet avertissement indique une Avertissement | Un seul incident ne constitue pas un probleme si I'appareil se
FDC défaillance de la pompe. réinitialise automatiquement. Si le message persiste pendant
plus d’'une minute ou survient a plusieurs reprises, mettez
I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si I'alarme
est toujours présente, retransfusez le sang au patient si I'alarme
se produit pendant le traitement. Mettez la machine hors service
Pompe de SN en usage On ne doit pas faire de mesure de Avis Ne tentez pas d’obtenir une mesure de clairance lorsque I'option
clairance lorsque I'option d’aiguille d’aiguille unique est utilisée.
unique est utilisée.
Pompe.art.err. vitesse La pompe n’atteint pas la vitesse a la Alarme Reportez-vous au message A.11
tension maximale
Pouls lim. inf. Valeur L'utilisateur a tenté de régler la limite Message L'appareil a fixé la limite a la valeur la plus élevée [basse]
ajustée au minimum inf. de pouls a une valeur plus élevée informatif - permise. Vérifiez que la valeur réglée est acceptable.
[maximum] [basse] que permise. boite de
dialogue
Pouls lim. sup. Valeur L'utilisateur a tenté de régler la limite Message L’'appareil a fixé la limite a la valeur la plus élevée [basse]
ajustée au minimum sup. de pouls a une valeur plus informatif - permise. Vérifiez que la valeur réglée est acceptable.
[maximum] élevée [basse] que permise. boite de
dialogue
Pression du brassard = Ce message est affiché pendant la Message Aucune action requise.
mesure de tension artérielle. La informatif -
pression du brassard est XXX mmHg. boite de
dialogue
Profil Na+ en cours! Lancement d’'une fonction qui nécessite | Avertissement | Pour continuer, désactivez I'option Profil Na+ en appuyant sur la
la désactivation du Profil Na+. touche Na+ M/A du panneau de commande
Programme non Ce message avertit 'utilisateur Avis Pour lancer le profil, choisissez un Profil Na+ au sous-écran

sélectionné

qu’aucun Profil Na+ n’a été choisi.

« Profil Na+ ».
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Message Objet du message Type Action requise

PS Alarme recevoir Erreur dans Intel-Hex-Line regu Alarme Reportez-vous au message A.28

PS Alarme régl débit Le débit réglé—tension analogique Alarme Reportez-vous au message A.20
relue & X348/14—est hors limites

PS AU Alarme d’'arret Le rotor de la pompe tourne alors qu’il Alarme Reportez-vous au message A.29
ne devrait pas

PS AU Alarme de tach La mesure du tachymetre optique est Alarme Reportez-vous au message A.24
hors limites.

PS AU Alarme déb supp | Le débit courant—tension analogique Alarme Reportez-vous au message A.21
relue a X348/10—est hors limites.

PS AU Alarme recevoir Erreur dans Intel-Hex-Line regu Alarme Reportez-vous au message A.28

PS AU Alarme régl déb Le débit réglé—tension analogique Alarme Reportez-vous au message A.20
relue a X348/14—est hors limites

PS AU err.remplissage La pression augmente lorsque la Alarme Reportez-vous au message A.25
touche de remplissage est enfoncée

PS AU Erreur effacem Erreur d’effacement de la mémoire Alarme Reportez-vous au message E.98
Flash ROM en Mode de Service

PS AU Erreur mise jr Erreur de transmission durant la mise Alarme Reportez-vous au message E.99
a jour de la mémoire Flash en Mode
de Service

PS AU Erreur surveill Temporisation du Watchdog Alarme Reportez-vous au message E.06

PS Erreur EEPROM Erreur ’EEPROM Alarme Reportez-vous au message E.05

PS Erreur effacement Erreur d’effacement de la mémoire Alarme Reportez-vous au message E.98
Flash ROM en Mode de Service
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Message Objet du message Type Action requise

PTM basse (a 60 ou La PTM a dépassé la limite inférieure Alarme 1) Assurez-vous que le filtre protecteur du capteur de pression

moins) d’alarme de PTM. relative au veineuse est sec et que la tubulure du capteur est ouverte.
sang Remplacez le filtre protecteur au besoin.

2) Assurez-vous que les tuyaux d’alimentation et de sortie du
dialyseur ne sont pas pliés.

3) Vérifiez la propreté du filtre-tamis situé dans le tuyau de
sortie de dialyseur.

4) Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler
'alarme. Appuyez sur la touche Suppression pendant une
seconde pour sélectionner de nouvelles limites d’alarme ou
pour régler la PTM.

Remarque : Une augmentation du Débit UF peut aussi
augmenter la PTM. Administrez alors une solution
saline prescrite. Avisez le médecin que la valeur Débit
UF a changé.

Remarque : Avec un dialyseur a haute perméabilité, le
fait d’abaisser la pression veineuse en réduisant le
débit sanguin peut également se révéler efficace.
Avisez un médecin si le débit sanguin a changé.

5) Sivous ne parvenez pas a annuler 'alarme, retransfusez le
sang au patient si I'alarme se produit pendant le traitement.
Mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise
PTM élevée (vers 500) La PTM a dépassé la limite Alarme 1) Assurez-vous que les tuyaux d’alimentation et de sortie du
supérieure d’alarme de PTM. relative au dialyseur ne sont pas pliés et que les connecteurs sont
- sang correctement reliés au dialyseur ou en dérivation.
é Avgrtlssement!_ Une PTM 2) Nettoyez le filtre-tamis de dialysat.
croissante peut indiquer . .
une fuite dans le systéme 3) Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler
de balancement et doit faire 'alarme. Appuyez sur la touche Suppression pendant une
l'objet d’'une investigation. seconde pour sélectionner de nouvelles limites d’alarme ou
pour régler la PTM. Si vous ne parvenez pas a annuler
I'alarme, communiquez avec un technicien de service qualifié
de votre région.
Une UF visée élevée en présence d’'un dialyseur a bas coefficient
d’'UF (KUF) peut entrainer le dépassement de la limite sécuritaire
de PTM de 520 mmHg. Il peut étre nécessaire de réduire 'UF
visée et par conséquent, le débit UF et la PTM. Avertissez un
médecin si la valeur d'UF visée a changé.
QUITTER pour annuler Ce message invite I'utilisateur a Avis Pour exécuter la fonction choisie, appuyez sur la touche Quitter,
rincage appuyer sur Quitter pour arréter le puis sur CONFIRMER.
cycle de ringage.
QUITTER pour arréter Ce message invite l'utilisateur a Message Pour exécuter la fonction choisie, appuyez sur la touche Quitter,
appuyer sur Quitter pour arréter la informatif - puis sur CONFIRMER.
course du pousse-seringue ou le boite de
cycle de ringage. dialogue
Recirculation arrétée La recirculation a été arrétée parce Avertissement | Examinez la disposition des tuyaux d’alimentation et de sortie du
que du sang a été détecté ou que les dialyseur et des tubulures du circuit sanguin extracorporel.
tuyaux d’alimentation et de sortie du Corrigez toute anomalie. Si le message ne s’efface pas, mettez
dialyseur sont raccordés en I'appareil hors service et avisez un technicien de service qualifié.
dérivation.
Recirculation en cours La recirculation est en cours. Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.
Recirculation interrompue | Une situation d’alarme a interrompu le | Avertissement | 1) Inspectez I'état de la pompe a sang. Corrigez au besoin.

programme de recirculation.

2) Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler le
message et réactivez 'UF, au besoin.

3) Sile message ne s’efface pas, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise
Recirculation terminée Ce message avertit I'utilisateur que la Avis Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour effacer le message.
recirculation est terminée.
Récupération panne de L’appareil est remis en marche aprés Message- Vérifiez de nouveau tous les paramétres de traitement avant de
courant une panne de courant. Les écran de reprendre la dialyse.
parameétres sont récupérés. démarrage
Réessayer, presser = La pression de gonflage du brassard Message Aucune action n’est requise.
XXX est trop basse pour mesurer la informatif -
tension artérielle. La pression du boite de
brassard est XXX mmHg. dialogue
Refroidissement L’appareil se refroidit aprés avoir été Avis Message d’information seulement. Aucune action n’est requise.
désinfecté a la chaleur.
Relacher CONFIRMER Ce message invite I'utilisateur a Message Relachez la touche Confirmer.
pour arréter relacher la touche CONFIRMER pour informatif -
arréter 'amorcgage de la tubulure boite de
d’héparine. dialogue
Remettre a zéro UF Une fonction qui nécessite la remise a | Avertissement | Pour exécuter la fonction choisie, saisissez zéro au bouton de
retirée zéro de la valeur de I'UF retirée a été traitement UF retirée.
lancée.
Remettre traitement a Vous avez appuye sur la touche Avis Pour réinitialiser les paramétres du traitement pour un nouveau
zéro? Nouveau Tx traitement, appuyez sur la touche CONFIRMER. Pour annuler,
CONFIRMER ou Quitter appuyez sur la touche Quitter.
Remise a zéro, essayer Le tensiométre se remet a zéro Avertissement | Attendez que le tensiomeétre se soit remis a zéro et refaites une
encore mesure de tension artérielle.
Remplissage dialyseur Un programme de remplissage est en Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.
cours.
Re-positionner les Ce message invite l'utilisateur a Avertissement | Appuyez sur la touche CONFIRMER pour poursuivre.

tubulures

remettre les tubulures en position
normale.
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Message Objet du message Type Action requise
REPRISE re:approuver La pression transmembranaire Avertissement | Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour fixer les limites
PTM affichée dépasse la limite de sécurité d’alarme PTM. Appuyez en continu sur la touche Suppression
d’alarme. L’opérateur a 'option de pour recentrer les limites.
libérer la pression (PTM) pour
ramener la mesure entre des limites.
Avertissement! Un Avertissement! Une augmentation de la PTM peut
ajustement répété de la indiquer une fuite dans le systéme de balancement et
PTM diminue I'UF retirée doit faire I'objet d’une investigation.
du patient.
Ringage Conductivité La conductivité a la tubulure d’entrée Message- Appuyez sur Dialyse/Reprise pour effacer le message. Exécutez
élevée d’'osmose inverse est trop élevée. écran de un cycle de ringage. Si I'alarme n’est toujours pas effacée,
démarrage mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de service
qualifié.
SANG détecteé Une fonction est en cours qui exige Avertissement | 1) Inspectez le détecteur optique en dessous du clamp de la
I'absence de sang. tubulure.
2) Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme.
3) Silalarme ne peut étre annulée, retransfusez le sang au
patient si I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez
I'appareil hors service et avisez un technicien de service
qualifié.
Sang encore détecté Du sang est encore détecté au niveau | Avertissement | 1) Assurez-vous qu’il n'y a plus de sang dans la tubulure
du détecteur optique, alors que le veineuse.
connecteur rouge d'acide/ acétate est 2) Inspectez le détecteur optique en dessous du clamp de la
inséré dans son port a I'avant de tubulure.
I'appareil et que I'écran de démarrage ,
est affiché. 3) Annulez I'alarme.
4) Sil'alarme ne peut étre annulée, mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.
Sang pas détecté! Une fonction nécessitant que du sang Message Assurez-vous que la tubulure veineuse est insérée dans le
soit détecté a été lancée. informatif - détecteur optique.
boite de
dialogue

Chapitre 6—Alarmes et guide de diagnostic




Chapitre 6—Alarmes et guide de diagnostic

Message Objet du message Type Action requise
Sélectionner concentré Ce message invite l'utilisateur a Avis Pour choisir un concentré a partir du menu, utilisez les touches
choisir un concentre. flechées A ou V (haut/bas) au pavé numérique pour mettre en
surbrillance le concentré voulu, puis appuyez sur la touche
CONFIRMER. Pour obtenir plus de détails, reportez-vous au
chapitre 3, « Sélection d’'un type de concentré
d’acide/bicarbonate ».
Sélectionner programme | Ce message invite I'utilisateur a Avis Pour continuer, choisissez le programme voulu et appuyez sur la
choisir un programme. touche CONFIRMER.
Super I/O no comm. Message d’erreur relié au matériel Message- L’absence de communication n’affecte que I'utilisation du module
écran de d’aiguille unique. Au besoin, mettez I'appareil hors tension puis a
démarrage nouveau sous tension. Si le message revient, avisez un
technicien qualifié.
Supérieure a valeur La valeur saisie est plus élevée que Message Assurez-vous que la valeur maximale est acceptable. Appuyez
maximale permise. informatif - sur CONFIRMER pour annuler le message et accepter la valeur
boite de maximum permise.
dialogue
SVS instable Tentative de mesure de clairance alors Avis Attendez la fin de la phase de suivi de conductivité du Profil Na+
que Profil Na+ est en mode de suivi de (maximum de 7 minutes) et commencez de nouveau une mesure
conductivité. de clairance.
Systolique lim. inf. valeur | L'utilisateur a tenté de régler la limite Message L’appareil a fixé la limite a la valeur la plus élevée [basse]
ajustée au min [max] inf. de TA systolique a une valeur plus informatif - permise. Vérifiez que la valeur réglée est acceptable.
élevée [basse] que permise. boite de
dialogue
Systolique lim. sup. L'utilisateur a tenté de régler la limite Message L’appareil a fixé la limite a la valeur la plus élevée [basse]
Valeur ajustée au sup. de TA systolique a une valeur informatif - permise. Vérifiez que la valeur réglée est acceptable.
minimum [maximum] plus élevée [ basse] que permise. boite de
dialogue
TA diastolique basse La mesure de la tension artérielle Alarme de Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.
diastolique est plus basse que la tension S'’il présente des signes de changement, traitez le patient en
limite d’alarme inférieure fixée. artérielle fonction des symptémes.
TA diastolique élevée La mesure de la tension diastolique Alarme de Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.
est plus élevée que la limite d’alarme tension S'il présente des signes de changement, traitez le patient en
supérieure établie. artérielle fonction des symptomes.
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Message Objet du message Type Action requise

TA gonflage > 30 s. La pompe qui gonfle le brassard Alarme de Le brassard ne se gonfle pas. Envisagez un raccordement lache
fonctionne depuis plus de tension ou une fuite d’air au niveau du brassard.

30 secondes pour un patient adulte artérielle
ou depuis plus de 10 secondes pour
un patient d’age pédiatrique.

TA gonflage excessif La pression au brassard est Alarme de Appuyez sur la touche TA M/A pour dégonfler le brassard.
supérieure a 320 mmHg pour 'adulte tension Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.
et 220 mmHg en mode pédiatrique. artérielle Indique une défaillance matérielle. Si le probleme persiste,

enlevez le brassard et avisez un technicien de service qualifié.

TA Gonflage insuffisant La pression au brassard est inférieure Alarme de Recherchez un branchement lache dans le systéme de gonflage.
a 10 mmHg. tension Indique une défaillance matérielle. Si le probleme persiste,

artérielle enlevez le brassard et avisez un technicien de service qualifié.

TA mesure >90 s La prise de la tension artérielle dure Alarme de Appuyez sur la touche TA M/A pour dégonfler le brassard.
depuis plus de 90 secondes. tension Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.

artérielle Indique une défaillance matérielle. Si le probleme persiste,
enlevez le brassard et avisez un technicien de service qualifié.

TA mouvement détecté Mouvement du patient, de la tubulure Alarme de Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.
du brassard ou autre pression tension S'il présente des signes de changement, traitez le patient en
exercee sur le systéme de détection. artérielle fonction des symptomes.

TA pas de Le tensiométre ne communique pas Alarme de Si le probléme persiste, avisez un technicien de service qualifié.

communication avec l'appareil d’hémodialyse tension

artérielle

TA pas de dégonflage Obstruction dans le systéme de Alarme de 1) Recherchez un pli de la tubulure du brassard.
gonflage ou défectuosité d’'une valve tension 2) Ce message peut indiquer une défaillance matérielle.
du module TA. artérielle Si le probléme persiste, enlevez le brassard et avisez

un technicien de service qualifié.

TA pouls > 100 Le pouls du patient est supérieur a Alarme de Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.

100 battements/minute. tension S'il présente des signes de changement, traitez le patient en
artérielle fonction des symptomes. Ce message peut également indiquer
une défaillance matérielle.
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Message Objet du message Type Action requise

TA pouls amplitude irrég. | L’amplitude de pression du pouls est Alarme de Vérifiez la taille et la position du brassard. Observez le patient
incompatible avec une mesure de tension pour déceler tout changement physiologique. S’il présente des
tension artérielle précise. artérielle signes de changement,traitez le patient en fonction des

symptémes.

TA pouls faible La pression du pouls est trop faible Alarme de Vérifiez la taille et la position du brassard. Observez le patient
pour obtenir une mesure de tension tension pour déceler tout changement physiologique. S’il présente des
artérielle précise. artérielle signes de changement, traitez le patient en fonction des

symptémes.

TA pouls lent Le pouls est plus bas que la limite Alarme de Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.
d’alarme inférieure établie. tension S'il présente des signes de changement, traitez le patient en

artérielle fonction des symptémes.

TA pouls rapide Le pouls est plus élevé que la limite Alarme de Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.
d’alarme supérieure établie. tension S'il présente des signes de changement, traitez le patient en

artérielle fonction des symptémes.

TA pression non détectée | Le tensiométre ne détecte aucune Alarme de Recherchez la présence d’un branchement lache du systéme de
pression. tension gonflage. Corrigez les branchements laches au besoin. Si

artérielle aucune fuite d’air n’est décelée, mettez 'appareil hors tension
puis a nouveau sous tension. Si le probléme persiste, avisez un
technicien de service qualifié.

TA réessayer/vérifier app. | La mesure de la tension artérielle Alarme de Indique une défaillance matérielle. Si le probleme persiste,
diastolique est presque égale ou est tension enlevez le brassard et avisez un technicien de service qualifié.
supérieure a la mesure de la tension artérielle
systolique.

TA systolique basse La tension systolique lue est plus Alarme de Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.
basse que la limite d’alarme inférieure tension S'il présente des signes de changement, traitez le patient en
établie. artérielle fonction des symptémes.

TA systolique élevée La tension systolique lue est plus Alarme de Observez le patient pour déceler tout changement physiologique.
basse que la limite d’alarme tension S'’il présente des signes de changement, traitez le patient en
supérieure établie. artérielle fonction des symptémes.
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Message Objet du message Type Action requise
Température basse La température réelle du dialysat est Alarme 1) Assurez-vous que I'appareil est en mode de dialyse et que le
plus basse que la limite inférieure relative au débit de dialysat est activé.
d'alarme de température. L'appareil dialysat 2) Vérifiez si le disjoncteur du réchauffeur, a I'arriére de
est en mode de derivation. I'appareil, est en position de marche ( | ).
Remarque : Sila 3) Assurez-vous que la température de I'eau d’arrivée n’est pas
température fluctue entre excessivement froide et corrigez, au besoin.
TEMPERATURE ELEVEE 4) Vérifiez la température affichée a I'écran principal
et TEMPERATURE . « Dialyse ». Corrigez la valeur si elle est erronée et attendez
BASSE, reportez-vous a cing minutes que la température se stabilise.
TEMPERATURE . . . ) .
VARIABLE 5) Sivous ne parvenez pas a obtenir la température prescrite,
retransfusez le sang au patient si I'alarme se produit pendant
le traitement.
6) Mettez 'appareil hors service et avisez un technicien de
service qualifié.
Température dépasse 95 ° | Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si

I'alarme est toujours présente, retransfusez le sang au patient si
I'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise
Température élevée La température réelle du dialysat est | Alarme 1) Assurez-vous que I'appareil est approvisionné en eau
supérieure a la limite d’alarme relative au lorsqu’il est en marche.
supérieure de température. L'appareil | dialysat 2) Veérifiez la température de I'eau d’arrivée et corrigez-la, au
est en mode de dérivation. besoin.
Remarque : Sila 3) Siune désinfection a la chaleur a eu lieu récemment, mettez
température fluctue entre I'appareil en mode de ringage pour le refroidir.
TEMPERATURE ELEVEE 4) Vérifiez la température affichée a 'écran principal
et TEMPERATURE « Dialyse ». Corrigez la valeur si elle est erronée et attendez
BASSE, reportez-vous a cing minutes que la température se stabilise.
TEMPERATURE L . .
VARIABLE 5) Assurez-vous que le débit de dialysat au tuyau de vidange
est de 500 ml/min £ 50 ml.

6) Sivous ne parvenez a obtenir la température prescrite,
retransfusez le sang au patient si I'alarme se produit pendant
le traitement.

7) Mettez I'appareil hors service, arrétez le traitement et avisez
un technicien de service qualifié.

Avertissement! Il peut se produire une hémolyse du Attention : N'utilisez pas le cycle de désinfection a la
sang dans le dialyseur si la température du dialysat chaleur tant que I'appareil n’a pas été réparé. Si vous
dépasse 42 °C. La température du dialysat doit étre n’arrivez pas a obtenir la température de dialysat
maintenue sous cette valeur. Ne retransfusez pas de voulue, retransfusez le sang au patient si I'alarme se
sang hémolysé au patient. produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié.
Température supérieure La température du dialysat a été Message La température sera fixée a la valeur la plus élevée permise.
a valeur maximale réglée a une valeur plus élevée que informatif - Appuyez sur CONFIRMER pour annuler le message et accepter
permise. boite de la valeur maximum permise. Assurez-vous que cette valeur est
dialogue acceptable.
Température valeur L'utilisateur a tenté de régler la Message La température sera fixée a la valeur la plus basse permise.
ajustée au minimum température du dialysat a une valeur informatif -
plus basse que permise. boite de
dialogue
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statut de I'autotest Diasafe.

Message Objet du message Type Action requise
Température variable La température fluctue entre Alarme 1) Assurez-vous que l'arrivée d’eau de I'appareil est ouverte.
Température €leveée et Température relative au | oy \grifiez la température affichée a 'écran principal
basse. dialysat « Dialyse ». Corrigez la valeur si elle est erronée et attendez
cing minutes que la température se stabilise.
Si vous ne parvenez pas a obtenir la température de dialysat
prescrite, arrétez le traitement et avisez un technicien de service
qualifié.
Attention : N'utilisez pas le cycle de désinfection a la
chaleur tant que 'appareil n'a pas été réparé.
Temps restant = zéro Le décompte de Temps restant de Avertissement | Annulez I'alarme. Le message a averti I'utilisateur que la durée
dialyse est terminé. programmeée de la dialyse était terminée (Temps restant = zéro).
Si le temps de traitement prescrit n’est pas terminé, I'utilisateur
doit prendre les mesures nécessaires pour se conformer au
traitement prescrit.
Test clairance annulé! L’utilisateur a annulé I'autotest de Avis Aucune action n’est requise.
mesure de clairance ou il s’est produit
une situation durant le test qui a
provoqué I'annulation du test.
Test clairance échoué L’autotest de mesure de clairance Avertissement | Redémarrez I'appareil pour refaire I'autotest de mesure
a échoué. de clairance.
Test clairance réussi L’autotest de mesure de clairance a Avis Aucune action n’est requise.
réussi.
Test d’alarme échoué Les tests d’alarme de la séquence de Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme;
tests automatiques ont échoué. appuyez sur elle une deuxiéme fois pour réinitialiser le c6té droit
de I'écran. Répétez le test. En cas d’échec du deuxieéme test,
mettez I'appareil hors service et avisez un technicien de service
qualifié.
Test Diasafe échoué Ce message avise l'opérateur du Avertissement | Appuyez sur Dialyse/Reprise pour effacer le message. Relancez

le test. Si le test échoue encore, retransfusez le sang au patient
si 'alarme se produit pendant le traitement. Mettez I'appareil hors
service et avisez un technicien de service qualifié pour remplacer
le filtre Diasafe au besoin.
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Message Objet du message Type Action requise

Test Diasafe en cours Ce message avertit 'utilisateur que le Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.
test du Diasafe est en cours.

Test Diasafe réussi Ce message avise l'opérateur du Avis Appuyez sur Dialyse/Reprise pour effacer le message.
statut de I'autotest Diasafe.

Test Diasafe: Ce message avise 'opérateur du Avis Message d’information seulement. Aucune action n’est requise.

récupération statut de l'autotest Diasafe.

Test Diasafe: Ce message indique le statut du test Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.

remplissage du Diasafe.

Test échoué Echec des sections Alarme et/ou de Alarme de Annulez l'alarme. Vérifiez 'installation pour voir si I'alarme peut
pression (MPH) de la séquence de Test étre corrigée puis refaites le test. Si I'échec se reproduit, mettez
tests automatiques. I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Sile

message revient, mettez I'appareil hors service et avisez un
technicien de service qualifié.

Test hydraulique échoué | Le test de pression (hydraulique) de Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour annuler le message
la séquence de tests automatiques a et recommencez le test. Si le message d’échec revient, mettez
échoué. I'appareil hors service et avisez un technicien de service qualifié.

Test terminé Tous les tests demandés ont réussi. Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.

Tester en premier Exécution du test obligatoire Avertissement | Pour exécuter la fonction choisie, lancez la séquence des tests
nécessaire avant de lancer d’alarme et de maintien de la pression hydraulique. Pour obtenir
I'ultrafiltration ou le profil Na+. plus de détails, reportez-vous au chapitre 2, « Tests de

vérification de I'appareil d’hémodialyse 2008K ».

Tuyaux dialysat — Lancement d’'une fonction nécessitant | Avertissement | Pour exécuter la fonction choisie, raccordez a leurs ports de

dérivation que les tuyaux d’alimentation et de dérivation les tuyaux d’alimentation et de sortie du dialyseur.
sortie du dialyseur soient raccordés a
leurs ports de dérivation.

UF en cours Lancement d’'une fonction qui Avis Pour exécuter la fonction choisie, arrétez la pompe d’UF.
nécessite la désactivation de I'UF.

UF pas remise a 0 Ce message temporaire est affiché Avis Aucune action n’est requise.

lorsque le bouton Dialyse est réactivé
aprés l'activation initiale suivant la
commande Nouveau Tx. L'UF retirée
n'a pas été remise a 0.
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Message Objet du message Type Action requise

UF remise a zéro Ce message temporaire est affiché Avis Aucune action n’est requise.
lorsque le bouton Dialyse est activé
pour la premiére fois aprées avoir
appuyé sur la touche Nouveau Tx.

L’UF retirée a été remise a 0.

UF visée atteinte Ce message avertit 'utilisateur que Avertissement | Appuyez sur Dialyse/Reprise pour annuler I'alarme. L'UF visée

I'UF visée saisie a été atteinte. préréglée a été atteinte et le Débit UF chute a la valeur minimum.
Si 'UF visée prescrite au patient n’a pas été atteinte, I'utilisateur
doit prendre les mesures nécessaires pour se conformer au
traitement prescrit.

UF visée supérieure a L’UF visée saisie est hors limites. Message Réajustez la valeur d’'UF visée.

valeur maximale informatif -

boite de
dialogue

Valeur inférieure a valeur | Le parameétre entré est plus petit que Message Vérifiez que la valeur minimale est acceptable. Appuyez sur

minimale permis informatif - CONFIRMER pour annuler le message et accepter la valeur

boite de minimum permise.
dialogue

Vérification senseurs L’appareil se met en mode de Avis Avis seulement. Aucune action n’est requise.

température dérivation pendant 8 minutes environ
pour vérifier les senseurs de
température. Le décompte du Temps
restant s’arréte.

Vidange Le connecteur bleu du tuyau de Avertissement | Si ce message s’affiche alors que le dialyseur n’est pas en cours
dialysat est raccordé a son port de de vidange, mettez I'appareil hors service et avisez un technicien
dérivation, le volet est fermé et le de service qualifié.
connecteur rouge reste sur le
dialyseur pour assurer la vidange du
compartiment de dialysat.

Vidange arrétée Le programme de vidange s’arréte Avertissement | Raccordez le tuyau rouge de sortie du dialyseur a son port de
lorsque de I'air est détecté. dérivation. Si le message s’affiche de nouveau, mettez I'appareil

hors service et avisez un technicien de service qualifié.
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Message Objet du message Type Action requise
Vidange trop longue Le programme de vidange du Alarme Si du sang n’est pas détecté, raccordez les tuyaux d’alimentation
dialyseur a excédé sa limite et de sortie du dialyseur a leurs ports de dérivation et fermez le
maximale. volet pour terminer le programme. Si I'appareil est en mode de
dialyse (sang détecté), arrétez-le et remettez-le en marche pour
arréter le programme de vidange.

**Volet ouvert** Le volet de dérivation du dialysat est Avis Fermez le volet de dérivation de dialysat pour lancer la fonction

ouvert. choisie.

Volume sang relatif bas Le module BVM signale un volume Alarme Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise pour effacer le message.

sanguin relatif inférieur a la limite Evaluez I'état volumique du patient.
inférieure.

WD: 24v Revr Err Long Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.

WD: 24v Rcvr Err Short Echec de I'autotest électronique. Alarme Mettez 'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.

WD: Fail Long Pulse Echec de l'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si
I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.

WD: Fail Short Pulse Echec de 'autotest électronique. Alarme Mettez I'appareil hors tension puis a nouveau sous tension. Si

I'alarme n’est toujours pas effacée, mettez I'appareil hors service
et avisez un technicien de service qualifié.
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Remplacement du filtre Diasafe Plus

A\

X
®

A\

Le filtre Diasafe Plus est congu pour la préparation d’un dialysat ultra pur. Si I’appareil est doté
d’un filtre Diasafe Plus, celui-ci doit étre remplacé au moins tous les 90 jours (3 mois). Vous
devez également remplacer le filtre en cas d’échec du test Diasafe ou s’il montre la présence
d’une fuite externe. Pour remplacer le filtre Diasafe Plus, procédez de la maniére suivante :

Avertissement! L utilisation du filtre Diasafe Plus n’annule pas la nécessité de désinfecter
systématiquement ’appareil et le systéme d’osmose inverse ni de surveiller constamment la
qualité chimique et bactériologique de 1’eau. La méthode de désinfection ne change pas avec
un filtre Diasafe Plus installé.

Avertissement! Le filtre Diasafe Plus ne peut étre utilisé que dans les appareils
d’hémodialyse dotés du systéme Diafix Lock pour filtre Diasafe Plus.

Attention : N’oubliez pas d’enlever les languettes de plastique de I’entrée et de la sortie du
filtre Diasafe Plus neuf avant de I’insérer dans 1’appareil.

Remarque : Si vous avez a la place le filtre DIASAFE (situé a I’intérieur de I’appareil),
reportez-vous au document P/N 490039 : Diasafe Filter Operator’s Instructions (Instructions
de 'utilisateur du Filtre Diasafe).

1. Relevez les leviers de verrouillage du coté gauche du support de filtre, faites glisser
le filtre Diasafe Plus vers le haut et enlevez-le. Conformez-vous aux instructions
d’¢élimination en vigueur dans votre établissement.

2. Insérez le filtre Diasafe Plus neuf dans la rainure sur le support et faites-le glisser vers
le bas, jusqu’au déclic de mise en place. Abaissez les leviers de verrouillage pour
immobiliser le filtre dans son support.

3. Testez du filtre Diasafe Plus neuf. A 1’écran « Test & Options » (reportez-vous a
la page 95), appuyez sur le bouton Test hydraulique et sur CONFIRMER pour lancer
le test. Apres avoir passé€ avec succes le test de maintien de la pression, appuyez sur
le bouton Diasafe Test et appuyez sur CONFIRMER pour commencer le test.

Avertissement! Si I’appareil échoue a un de ces tests, sans qu’on puisse en corriger la
cause, ou s’il échoue a des tests subséquents, il ne doit pas étre utilisé pour un traitement.
Confiez-le a un technicien de service qualifié pour qu’il corrige le probléme.

Avertissement! Aprés avoir remplacé le filtre Diasafe Plus, exécutez un cycle de
désinfection a la chaleur pour désinfecter 1’appareil.

Remplacement de la pile de 9 volts
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Remplacez la pile de 9 volts de I’appareil, si le test de pile échoue durant le test des alarmes.
Conformez-vous aux instructions ci-dessous :

1. Mettez I’appareil HORS TENSION. Localisez la pile au dos de ’appareil et appuyez sur
la cartouche de pile noire vers I’intérieur et vers la gauche. La cartouche de pile devrait
sortir vers I’avant. Sortez-la du logement en la faisant glisser.
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Chapitre 6—Remplacement du filtre Diasafe Plus

2. Mettez I’appareil SOUS TENSION et exécutez le test des alarmes a I’écran « Test &
Options » (reportez-vous a la page 55). Le test de pile doit échouer. S’il réussit, confiez
I’appareil a un technicien de service qualifié.

3. Placez une pile neuve dans la cartouche et glissez la cartouche a I’arriére de 1’appareil de
la maniére illustrée a la Figure 65. La borne négative de la pile de 9 volts doit se trouver
sur le dessus.

' Avertissement! Veillez a ne pas installer la pile de 9 volts a I’envers dans 1’appareil.
H Une telle erreur endommagerait I’alarme de panne d’alimentation.

r~
[

)

=
N NN D
U U UV

[

+

Figure 65 — Remplacement de la pile de 9 volts

4. Remettez I’appareil en marche et, en utilisant le commutateur d’alimentation principal au
dos de I’appareil (partie de droite de la Figure 65), coupez 1’alimentation de I’appareil.
Attendez-vous au déclenchement de I’alarme de panne d’alimentation. Si I’alarme ne se
déclenche pas, répétez les étapes 1 a 4.

Avertissement! Si I’appareil échoue a ces tests, sans qu’on puisse en corriger la cause, il ne
doit pas étre utilisé pour un traitement. Confiez-le a un technicien de service qualifié pour
qu’il corrige le probléme.

@ Remarque : Vérifiez périodiquement que le cordon d’alimentation de I’appareil est en bon

état (I ne doit étre ni effiloché, ni surchauffé, ni sectionné, ni dénudé, etc.).
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Annexe A

Dialyse avec aiguille unique (optionnelle)

L’appareil d’hémodialyse 2008K peut étre configuré soit en mode
a deux aiguilles (reportez-vous a « La préparation du circuit
sanguin extracorporel », a la page 48) ou en mode a aiguille

unique. La dialyse a aiguille unique utilise deux pompes a sang
pour accéder au sang du patient avec une seule aiguille.

Ces pompes fonctionnent en alternance pour extraire le sang du
patient et pour retourner le sang avec le minimum de recirculation.

Aprés I'installation des concentrés (reportez-vous a « Préparation
de I’hémodialyse », a la page 46), utilisez les directives de la page
suivante pour installer les tubulures pour aiguille unique

sur ’appareil.

-
p

208

U

Remarque : Avant d’utiliser ces directives, installez le module de pompe pour aiguille
unique dans ’appareil d’hémodialyse 2008K. L option Digital SN Blood Pump a I’écran de
Mode de Service « Options: Module Options » doit étre placée sur « Yes » (Oui). Reportez-
vous a Single Needle 2008K Series Blood Pump Installation Instructions (Instructions
d’installation de la pompe a sang pour aiguille unique de série 2008K; P/N 507639) pour
obtenir plus de renseignements.

Remarque : Le module de pompe pour aiguille unique est apparié a un module de pompe
a sang artériel spécifique. Ce module ne fonctionne qu’avec cette pompe a sang particuliére.

Remarque : On peut se procurer des commentaires concernant 1’augmentation attendue de
la recirculation du sang dans le circuit extracorporel durant le traitement avec aiguille
unique lorsqu’on utilise les ensembles d’administration, les dialyseurs, les cathéters et les
aiguilles a fistule recommandés. Contactez Fresenius USA, Inc. au (800) 227-2572.
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Préparation du circuit sanguin extracorporel pour le mode a aiguille unique

Reportez-vous a la Figure 66 ci-dessous comme guide de connexion des tubulures de sang en
utilisant le module de pompe pour aiguille unique. Les lignes rouges sur 1’appareil sont
destinées a guider les tubulures artérielles (du patient au dialyseur). Les lignes bleues sur
I’appareil indiquent le trajet des tubulures veineuses (du dialyseur au patient). Veillez a
utiliser une technique aseptique pour toutes les connexions de tubulures de sang.

=

t - AU DIALYSEUR
Chambre ] : & -
d’expansion :
P o
Coussin\ S E
SOLUTION[\ =~ — == | T_._&'—T\ In -
SALINE | |
Ij]lr (I o)
PATIENT ) DU DIALYSEUR
-

Figure 66 — Configuration du module avec la pompe numérique pour mode a aiguille
unique (troisiéme module depuis la gauche)

Branchement du circuit sanguin extracorporel pour aiguille unique

Pour I’ensemble des directives suivantes, reportez-vous a la Figure 10 — Module de la pompe
a sang, a la page 33, concernant le nom des différentes piéces de la pompe a sang.
Reportez-vous a la Figure 12 — Module du détecteur d’air, a la page 36 concernant le nom des
différentes piéces du module du détecteur d’air.

Branchement des tubulures de sang :

Avertissement! Suivez les régles d’asepsie.

A\
®

Remarque : Ces directives concernent les tubulures Fresenius Medical Care CombiSet
Single Needle Bloodlines (tubulures Fresenius Medical Care CombiSet pour aiguille
unique; P/N 03-2696-7) utilisant un dialyseur neuf. Si vous utilisez un ensemble de
tubulures différentes, il incombe au directeur médical de fournir d’autres directives.
Fresenius Medical Care fabrique des tubulures de sang pour les appareils d’hémodialyse

2008K. Fresenius Medical Care ne peut pas garantir la performance d’ensembles de
tubulures qu’elle ne fabrique pas, et donc il incombe au médecin prescripteur de la garantir.
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Installation de la tubulure artérielle

A\

1. Fermez le clamp du port d’injection de médicaments, situé sur la tubulure courte au
sommet de la chambre d’expansion.

2. Engagez la chambre d’expansion dans son support.
3. Branchez la tubulure de capteur artériel au port de pression (Psy) du module de pompe

pour aiguille unique par I’intermédiaire d’un filtre protecteur. Vérifiez que la tubulure de
capteur est déclampée.

Avertissement! Des filtres protecteurs doivent étre utilisés entre les capteurs et chaque tubulure
de capteur de pression du circuit sanguin extracorporel, pour éviter de mouiller les capteurs. Les
filtres mouillés doivent étre remplacés pour éviter les erreurs de mesure de pression. Si les filtres
protecteurs extérieur et intérieur sont contaminés par du sang, il faut absolument les remplacer

et désinfecter ou remplacer le capteur de pression et les pi¢ces associées.

4. Localisez le petit « coussin » a I’extrémité patient de la tubulure artérielle; le segment
pompe, directement au-dessus du réservoir, est le premier des segments pompe. Ce
segment pompe doit étre inséré dans la pompe a sang artériel (la premiére pompe a sang a
partir de la gauche).

5. Ouvrez la porte de la pompe a sang artériel.

Avertissement! Examinez le fonctionnement du rotor de la pompe a sang (brides de
guidage non pliées, mouvements libres des galets et de la manivelle). Des brides de guidage
pliées ou détachées peuvent endommager les tubulures de sang. Remplacez le rotor au
besoin. Reportez-vous a la page 134 pour le schéma du rotor.

6. Programmez au besoin le diamétre du segment pompe au module de la pompe a sang
artériel :
e Appuyez simultanément sur les touches de réglage du débit (A et ¥) du module de
pompe a sang artériel : la valeur affichée clignote.
e Appuyez sur I’une ou I’autre touche de réglage du débit (A ou V) du module de
pompe a sang artériel jusqu’a ce que le diameétre du segment pompe utilisé (8.0)
soit affiché.

7. Insérez le segment pompe dans la pompe a sang artériel :

a. Appuyez en continu sur la touche Start/Stop (marche-arrét) du module de pompe a
sang artériel de maniére a aligner le rotor pour I’insertion du segment.

b. Saisissez le segment pompe et, en appuyant avec les pouces, engagez-le en arriére de
I”étrier de gauche, en poussant contre le dispositif de retenue vers I’intérieur. Veillez
a ce que ’extrémité du segment soit dégagée de 1’étrier.

Avertissement! Assurez-vous que le collet rigide du segment pompe est placé sous le bas
de I’étrier. Cela réduit le risque de torsion du segment pompe durant le fonctionnement de
la pompe.

c. Appuyez en continu sur la touche Start/Stop (marche-arrét). Le rotor tourne jusqu’a
la position de 5 heures et s’arréte. Relachez la pression sur le dispositif de retenue et
relachez le segment. Le début du segment pompe devrait alors étre retenu entre
1”étrier de gauche et le dispositif de retenue.

Avertissement! Pour éviter tout risque de blessure, tenez vos doigts a 1’écart du rotor
en rotation.
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d. Appuyez de nouveau sur la touche Start/Stop (marche-arrét). Le rotor fait un tour
complet pour positionner automatiquement le reste du segment dans le corps de la
pompe. Apres le chargement, ce qui reste du segment pompe devrait se trouver du
coté droit de la pompe.

e. Une fois le segment pompe en place a I’intérieur, dans le guide du corps de pompe,
jusqu’a I’étrier de droite, relachez la touche Start/Stop (marche-arrét).

f. Saisissez ’extrémité du segment pompe et, en appuyant avec les pouces, de
la manicre décrite a I’étape b, engagez-le en arriére de 1’étrier de droite.

g. Relachez le dispositif de retenue de tubulure et fermez la porte de la pompe. Assurez-
vous que le segment pompe n’est pas plié et que ses deux extrémités ressortent sous
les étriers.

8. Placez le deuxiéme segment pompe sur le dessus de la pompe a sang pour aiguille
unique. Ne I’insérez pas pour le moment dans la pompe a sang.

9. Insérez le reste de la tubulure artérielle dans les brides placées le long des lignes rouges
illustrées sur les modules.

10. Placez de maniére aseptique 1’extrémité patient de la tubulure artérielle dans la bride du
seau d’amorcage. Insérez 1’extrémité dialyseur de la tubulure artérielle dans la bride de
support du dialyseur.

A Avertissement! Ne laissez pas les extrémités de la tubulure entrer en contact avec le liquide
H du seau pour éviter la contamination.

Installation de la tubulure veineuse
1. Fermez le clamp du port d’injection de médicaments.

2. Ouvrez la porte de détecteur d’air et insérez le piege a bulles veineux dans son support
avec le filtre sous les tétes de capteur. Fermez et verrouillez la porte.

f Avertissement! Le détecteur d’air doit étre étalonné en fonction du modéle de tubulure

veineuse utilisé.
Avertissement! Si le piége a bulles veineux est muni d’un filtre, celui-ci doit étre placé sous
les tétes du capteur ultrasonique du support de piege a bulles.

3. Raccordez la tubulure du capteur de pression veineuse au port de pression. N’oubliez pas
de mettre un filtre protecteur entre la tubulure et le port. Vérifiez que la tubulure de
capteur est déclampée.

f Avertissement! Des filtres protecteurs doivent étre utilisés entre les capteurs et chaque tubulure

de capteur de pression du circuit sanguin extracorporel, pour éviter de mouiller les capteurs. Les
filtres mouillés doivent étre remplacés pour éviter les erreurs de mesure de pression. Si les filtres
protecteurs extérieur et intérieur sont contamings par du sang, il faut absolument les remplacer

et désinfecter ou remplacer le capteur de pression et les pi¢ces associées.

4. Insérez le reste de la tubulure veineuse dans les brides placées le long des lignes bleues
illustrées sur les modules (attendez pour insérer la tubulure dans le clamp veineux).

5. Engagez ’extrémité dialyseur de la tubulure veineuse dans la bride de support du dialyseur.

6. Placez de maniére aseptique 1’extrémité patient de la tubulure veineuse dans la bride du
seau d’amorgage.

A Avertissement! Ne laissez pas les extrémités de la tubulure entrer en contact avec le liquide
H du seau pour éviter la contamination.
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Installation du dialyseur

1. Installez le dialyseur dans son support, port artériel vers le haut. Vissez les bouchons du
dialyseur aux ports du dialysat.

Amorcgage du circuit sanguin d’aiguille unique

L’appareil d’hémodialyse 2008K permet d’amorcer le circuit sanguin de deux maniéres
différentes :

e Mode d’amorcage ordinaire : Le mode d’amorc¢age ordinaire permet a 1’utilisateur
d’amorcer le circuit sanguin en contrélant manuellement le débit de solution saline.

e Mode d’amorcage par quantité prédéterminée : Le mode d’amorcage par quantité
prédéterminée est une option de 1’appareil programmée en Mode de Service, qui
limite la quantité de solution saline d’amorcage a une valeur fixée.

Suivez la méthode adoptée lors de la mise en service de votre appareil. Conformez-vous au
protocole de votre service d’hémodialyse ou suivez les directives du fabricant du dialyseur
pour I’amorgage et le ringage.

Mode d’amorgage ordinaire

1. Raccordez I’extrémité dialyseur de la tubulure artérielle au port artériel du dialyseur.
Faites tourner le dialyseur, port artériel vers le bas.

2. Raccordez I’extrémité dialyseur de la tubulure veineuse au port veineux du dialyseur.

3. Insérez la tubulure veineuse dans le clamp veineux et dans le détecteur optique du
module du détecteur d’air. Fermez la porte du détecteur optique.

' Avertissement! La tubulure sous le pi¢ge a bulles veineux doit étre insérée dans le clamp
4 veineux et le détecteur optique.

4. Suspendez un sac de solution saline et raccordez-le au moyen d’une tubulure
d’administration au port de solution saline sur la tubulure artérielle. Perforez le sac de
solution saline de maniére aseptique.

5. Amorcez par gravité I’extrémité patient de la tubulure artérielle sous le « T » avec de
la solution saline. Une fois I’amorcage terminé, clampez I’extrémité patient de la tubulure
artérielle.

6. Si le pousse-héparine doit étre utilisé, raccordez la seringue d’héparine, amorcez
la tubulure d’héparine avec de 1’héparine et installez la seringue d’héparine dans le
pousse-héparine. Si le pousse-héparine n’est pas utilisé, clampez la tubulure d’héparine.

7. Appuyez sur la touche Amorcer au bloc de commande.
8. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) du module de la pompe a sang artériel
et utilisez la pompe a un débit de 150 ml/min. Ajustez le débit en appuyant sur les

touches fléchées A (vers le haut) ou ¥ (vers le bas). La chambre d’expansion se remplit
automatiquement a un niveau acceptable.
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peut étre utilisée que pour augmenter le niveau dans la chambre d’expansion. N’appuyez
pas trop longtemps sur la touche de remplissage A pour éviter de mouiller le filtre
protecteur du capteur de pression. Mouillé, le filtre protecteur doit étre remplacé pour éviter
des mesures de pression erronées.

c Avertissement! La touche de remplissage A du module de la pompe a sang artériel ne

9. Lancez la pompe artérielle pour faire circuler la solution saline dans le circuit, jusqu’a ce
qu’un niveau de liquide soit détecté dans le pi¢ge a bulles veineux. La pompe a sang
s’arréte quand le détecteur d’air détecte un niveau de liquide acceptable.

10. Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise au panneau de commande pour relancer la pompe
artérielle et continuer a faire circuler la solution saline dans le circuit sanguin,
conformément a la technique de ringage du dialyseur adoptée par votre service de dialyse.

11. Une fois que la quantité voulue de solution saline a passée dans le circuit, appuyez sur la
touche Start/Stop (marche-arrét) de la pompe a sang artériel pour arréter la pompe.

12. Clampez I’extrémité patient de la tubulure veineuse.

13. Ajustez le niveau de liquide dans le piege a bulles veineux en appuyant sur les touches de
remplissage et de vidange (A ou V) appropriées, sur le module du détecteur d’air.
Clampez la tubulure de capteur de pression veineuse et débranchez la tubulure de capteur
du port pour mettre le port a la pression atmosphérique.

14. De manicre aseptique, raccordez I’extrémité patient de la tubulure artérielle a I’extrémité
patient de la tubulure veineuse, en utilisant une piéce de recirculation stérile. Déclampez
les deux tubulures.

15. Augmentez le débit de la pompe a sang artériel entre 350 et 400 ml/min. Appuyez sur la
touche Start/Stop (marche-arrét) au module de pompe a sang artériel pour lancer la
pompe et commencer la recirculation. N’insérez pas le segment a aiguille unique dans la
pompe a sang pour aiguille unique. Le cas échéant, appuyez sur la touche
Dialyse/Reprise pour annuler toute alarme déclenchée.

16. Veillez a ce qu’il n’y ait pas de bulles d’air dans le circuit extracorporel.

Remarque : Les tuyaux de dialysat devront étre raccordés au moment opportun durant
I’amorgage, conformément a la méthode adoptée dans votre service de dialyse et aux
directives du fabricant. Si le débit de dialysat automatique « 1.5x » ou « 2x » (Auto Flow)
est sélectionné, assurez-vous que le débit correspond au moins au débit minimal requis.

Mode d’amorgage par quantité prédéterminée (Volume d’amorgage)

1. Raccordez I’extrémité dialyseur de la tubulure artérielle au port artériel du dialyseur.
Faites tourner le dialyseur, port artériel vers le bas.

2. Raccordez I’extrémité dialyseur de la tubulure veineuse au port veineux du dialyseur.
3. Suspendez un sac de solution saline et raccordez-le au moyen d’une tubulure

d’administration au port de solution saline sur la tubulure artérielle. Perforez le sac de
solution saline de maniére aseptique.
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4. Amorcez par gravité I’extrémité patient de la tubulure artérielle sous le « T » avec de la
solution saline. Une fois I’amorgage terminé, clampez I’extrémité patient de la tubulure
artérielle.

5. Si le pousse-héparine doit étre utilis¢, raccordez la seringue d’héparine, amorcez la
tubulure d’héparine avec de 1’héparine et installez la seringue d’héparine dans le pousse-
héparine. Si le pousse-héparine n’est pas utilisé, clampez la tubulure d’héparine.

6. Appuyez sur la touche Amorcer au bloc de commande.

7. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) du module de la pompe a sang artériel
et utilisez la pompe a un débit de 150 ml/min. Ajustez le débit en appuyant sur les
touches fléchées A (vers le haut) ou ¥ (vers le bas). La chambre d’expansion se remplit
automatiquement a un niveau acceptable.

Avertissement! La touche de remplissage A du module de la pompe a sang artériel ne
peut étre utilisée que pour augmenter le niveau dans la chambre d’expansion. N’appuyez
pas trop longtemps sur la touche de remplissage A pour éviter de mouiller le filtre
protecteur du capteur de pression. Mouillé, le filtre protecteur doit étre remplacé pour éviter
des mesures de pression erronées.

8. Lapompe a sang artériel démarrera et continuera de fonctionner jusqu’a ce que la
quantité prédéterminée de solution saline soit amorcée. Quand la pompe a sang s’arréte,
clampez I’extrémité patient de la tubulure veineuse.

9. Insérez la tubulure veineuse dans le clamp veineux et dans le détecteur optique du
module du détecteur d’air. Fermez la porte du détecteur optique.

Avertissement! La tubulure sous le pi¢ge a bulles veineux doit étre insérée dans le clamp
veineux et le détecteur optique.
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10. Ajustez le niveau de liquide dans le piége a bulles veineux en appuyant sur les touches de
remplissage et de vidange (A ou V) appropriées, sur le module du détecteur d’air.
Clampez la tubulure de capteur de pression veineuse et débranchez la tubulure de capteur
du port pour mettre le port a la pression atmosphérique.

11. De maniére aseptique, raccordez I’extrémité patient de la tubulure artérielle a I’extrémité
patient de la tubulure veineuse, en utilisant une pi¢ce de recirculation stérile. Déclampez
les deux tubulures.

12. Augmentez le débit de la pompe a sang artériel entre 350 et 400 ml/min. Appuyez sur la
touche Start/Stop (marche-arrét) au module de pompe a sang artériel pour lancer la
pompe et commencer la recirculation. N’insérez pas le segment a aiguille unique dans la
pompe a sang pour aiguille unique. Le cas échéant, appuyez sur la touche
Dialyse/Reprise pour annuler toute alarme déclenchée.

13. Veillez a ce qu’il n’y ait pas de bulles d’air dans le circuit extracorporel.

Remarque : Les tuyaux de dialysat devront étre raccordés au moment opportun durant
I’amorgage, conformément a la méthode adoptée dans votre service de dialyse et aux
directives du fabricant. Si le débit de dialysat automatique « 1.5x » ou « 2x » (Auto Flow)
est sélectionné, assurez-vous que le débit correspond au moins au débit minimal requis.
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Tests de vérification de I'appareil d’hémodialyse 2008K avec la pompe
pour aiguille unique

Suivez les instructions de la rubrique « Tests de vérification de I’appareil d’hémodialyse
2008K », a la page 55.

Recirculation et méthode finale d’installation avec pompe pour
aiguille unique

®

A\

Remarque : Si vous utilisez un dialyseur réutilisé, vous ne pouvez pas procéder a une
recirculation avec le segment pompe pour aiguille unique inséré. La recirculation est
effectuée avec la pompe a sang artériel.

1. Faites tourner le dialyseur, port artériel vers le haut.

2. Vérifiez la conductivité et le pH du dialysat et mesurez le désinfectant résiduel avant
le raccordement des tuyaux de dialysat au dialyseur.

Avertissement! Vérifiez toujours la conductivité et le pH approximatif du dialysat par des
méthodes indépendantes (conductivimétre, pH-métre ou papier indicateur de pH, selon le
cas) avant d’entreprendre la dialyse. Assurez-vous que la conductivité est raisonnablement
proche de la valeur théorique de la conductivité (CDT) et que le pH est compris entre 6,9 et
7,6. Si ce n’est pas le cas, ne commencez pas la dialyse.

3. Raccordez les tuyaux du dialysat au dialyseur en faisant correspondre la couleur du
connecteur a la couleur du raccord de la tubulure et fermez le volet de dérivation.
Lorsque le branchement est effectué correctement, le connecteur rouge de la tubulure
artérielle et le connecteur rouge du tuyau de dialysat sont branchés aux ports
correspondants de la partie supérieure du dialyseur. Il en résulte un débit a contre-courant
dans le dialyseur (le sang circule de haut en bas et le dialysat de bas en haut) pour
maximiser la clairance.

4. Tirez sur les connecteurs du dialyseur pour vous assurer qu’ils sont fermement fixés
au dialyseur.

Remarque : Tous les connecteurs du dialyseur doivent étre fixés fermement pour éviter
I’entrée d’air dans le circuit du dialysat ou empécher que du dialysat s’échappe du dialyseur.

5. Raccordez la tubulure veineuse du capteur de pression au port veineux. Déclampez-la.

6. Lorsque le compartiment de dialysat est rempli, faites tourner le dialyseur, le port artériel
vers le bas.

7. Apres avoir amorcé le circuit sanguin extracorporel, appuyez sur la touche
Dialyse/Reprise pour annuler toutes les alarmes. Réglez le débit de la pompe a sang
entre 350 et 400 ml/min et mettez la pompe a sang en marche pour commencer la
recirculation de la solution saline dans le circuit.

8. Appuyez sur la touche de vidange ¥ (vers le bas) du détecteur d’air pour réduire le
niveau dans le piege a bulles. Vérifiez que la pompe a sang s’arréte et que le clamp
veineux se ferme.
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Avertissement! Le systéme de détection de niveau doit étre testé par mesure de précaution
et pour identifier toute défaillance potentielle. Si I’appareil échoue a ce test, mettez-le
hors service.

9. Appuyez sur la touche de remplissage A (vers le haut) du détecteur d’air pour faire
remonter le niveau de liquide dans le piége a bulles jusqu’a un niveau acceptable.

10. Vérifiez que la tubulure de sang n’est pas pliée, en particulier entre la pompe a sang
et le dialyseur.

Avertissement! Des tubulures pliées peuvent causer une hémolyse du sang.

Avertissement! Si le dialyseur utilisé a été entreposé dans un désinfectant liquide comme
le formaldéhyde ou Puristeril 340, testez la solution saline de recirculation afin d’y
détecter des traces de désinfectant résiduel, conformément a la méthode adoptée dans
votre service de dialyse ou aux instructions du fabricant. Vous devez aussi utiliser des
techniques de ringage spéciales pour assurer la réduction de la concentration de
désinfectant et son maintien a un niveau approprié. Le directeur médical du service

de dialyse est responsable de ces méthodes de ringage. Celles-ci doivent comprendre
une mesure de la concentration de désinfectant résiduel et des techniques appropriées
pour éviter un « rebond » de désinfectant. L’arrét du débit de dialysat dans le cas d’un
dialyseur réutilisé peut se traduire par un rebond (une remontée) de la concentration de
désinfectant chimique a un niveau inacceptable.

11. Remplacez, au besoin, le sac de solution saline par un sac de solution saline fraiche.

12. Assurez-vous que le débit du dialysat est normal en observant les oscillations du flotteur
de I’indicateur externe placé sur le tuyau d’alimentation en dialysat. Le flotteur devrait
plonger quatre fois en environ 15 secondes pour un débit de 500 ml/min ou quatre fois en
10 secondes pour un débit de 800 ml/min.

13. Ouvrez le volet de dérivation et assurez-vous que 1’appareil passe en mode de dérivation.
En mode de dérivation, le flotteur de I’indicateur de débit sur le tuyau d’alimentation du
dialyseur devrait plonger et rester au bas du cylindre; un signal d’alarme sonore peut se
déclencher.

Remarque : L’appareil d’hémodialyse 2008K peut étre programmé (en Mode de Service)
de maniére a ne déclencher les signaux d’alarme sonores que lorsque le détecteur optique
pergoit du sang. Si cette option n’est pas choisie, un signal sonore retentit lorsque le volet de
dérivation est ouvert.

Programmation des parameétres de dialyse avec aiguille unique

216

Conformez-vous aux directives de la section « Réglage des paramétres de traitement », a la
page 61. L’option d’aiguille unique a 1’écran « Test & Options » est activée aprés 1’insertion
du segment pompe a sang pour aiguille unique a la section suivante.
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Lancement de la dialyse avec aiguille unique

A présent, tous les paramétres et options du traitement devraient étre saisis. L absence de
désinfectant dans le dialysat, la prescription, la conductivité devraient déja avoir été vérifiées,
et le pH devrait également avoir été confirmé. Le moment est donc venu d’insérer le segment
pompe a sang pour aiguille unique et de brancher le patient a 1’appareil d’hémodialyse 2008K
par la tubulure de sang et de commencer la dialyse.

1. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) du module de pompe a sang artériel
pour arréter la pompe a sang.

2. Ouvrez la porte de la pompe pour aiguille unique et insérez le segment pompe pour
aiguille unique.

Avertissement! Examinez le fonctionnement du rotor de la pompe a sang (brides de
guidage non pliées, mouvements libres des galets et de la manivelle). Des brides de guidage
pliées ou détachées peuvent endommager les tubulures de sang. Remplacez le rotor au
besoin. Reportez-vous a la page 134 pour le schéma du rotor.

>

Attention : Si vous utilisez un module de pompe pour aiguille unique a bouton unique, vous
devez vous assurer que la pompe est réglée pour le diamétre du segment pompe.

Remarque : Si vous utilisez un module de pompe pour aiguille unique a bouton unique,
vous devez charger manuellement le segment pompe pour aiguille unique : Faites glisser
le segment pompe pour aiguille unique dans la pompe en utilisant la languette de
verrouillage du rotor (reportez-vous a la Figure 55, n° 1, a la page 126) pour faire tourner
vers la droite le rotor de la pompe pour aiguille unique. Veillez a ce que les connecteurs de
gauche et de droite du segment pompe sont placés en dessous des étriers de gauche et de
droite et que la tubulure n’est pas pliée.

3. Insérez le segment pompe pour aiguille unique :

a. Appuyez en continu sur la touche Start/Stop (marche-arrét) du module de pompe
pour aiguille unique de manicre a aligner le rotor pour I’insertion du segment.

b. Saisissez le segment pompe et, en appuyant avec les pouces, engagez-le en arriére de
I”étrier de gauche, en poussant contre le dispositif de retenue vers I’intérieur. Veillez
a ce que I’extrémité du segment soit dégagée de 1’étrier.

Avertissement! Assurez-vous que le collet rigide du segment pompe est placé sous le bas
de I’étrier. Cela réduit le risque de torsion du segment pompe durant le fonctionnement
de la pompe.

c. Appuyez en continu sur la touche Start/Stop (marche-arrét). Le rotor tourne jusqu’a
la position de 5 heures et s’arréte. Relachez la pression sur le dispositif de retenue et
relachez le segment. Le début du segment pompe devrait alors étre retenu entre
I’étrier de gauche et le dispositif de retenue.

Avertissement! Pour éviter tout risque de blessure, tenez vos doigts a 1’écart du rotor
en rotation.

>
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d. Appuyez de nouveau sur la touche Start/Stop (marche-arrét). Le rotor fait un tour
complet pour positionner automatiquement le reste du segment dans le corps de la
pompe. Apres le chargement, ce qui reste du segment pompe devrait se trouver du
coté droit de la pompe.

e. Une fois le segment pompe en place a I’intérieur, dans le guide du corps de pompe,
jusqu’a I’étrier de droite, relachez la touche Start/Stop (marche-arrét).

f. Saisissez I’extrémité du segment pompe et, en appuyant avec les pouces, de
la maniére décrite a I’étape b, engagez-le en arriére de 1’étrier de droite.

g. Relachez le dispositif de retenue de tubulure et fermez la porte de la pompe.
Assurez-vous que le segment pompe n’est pas plié et que ses deux extrémités
ressortent sous les étriers.

4. A Técran « Test & Options », choisissez la position « M » du bouton Aiguille unique
(en appuyant sur le bouton puis sur la touche CONFIRMER).

5. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) au module de pompe a sang artériel
pour lancer la pompe.

Remarque : Si vous utilisez un module de pompe pour aiguille unique a bouton unique,
réglez le débit de sang de I’aiguille unique environ 20 % plus haut que le débit de la pompe
a sang artériel. Le débit de sang affiché sur le module de pompe a sang artériel avec 1’option
« Aiguille unique » activée (M) est égal au débit de sang moyen des deux pompes.

Remarque : Laissez la recirculation se produire a quelques reprises avant de connecter
le patient pour vous assurer que le circuit extracorporel est prét.

6. Avant de commencer la dialyse, effectuez une évaluation du patient selon la politique en
vigueur dans votre service de dialyse.

7. Passez le brassard du tensiomeétre autour du bras du patient qui ne comporte pas d’acces
vasculaire.

Avertissement! Assurez-vous que le brassard est de la taille appropriée et qu’il est placé au
niveau du coeur. Une mauvaise installation du brassard peut s’accompagner de mesures
erronées de la tension artérielle dues a la surcompression ou a la sous-compression de
Iartére brachiale. A chaque centimétre au-dessus ou au-dessous du niveau du coeur
correspond une erreur de = 0,8 mmHg.

8. Assurez-vous que I’ultrafiltration est arrétée (voyant UF éteint) et que la valeur UF
retirée est remise a zéro. Pour remettre cette valeur a zéro, choisissez le bouton UF
retirée et appuyez sur la touche numérique 0 puis sur Confirmer.

9. V¢érifiez que la tubulure veineuse est dans le clamp veineux et dans le détecteur optique.
Assurez-vous que la porte du détecteur optique est fermée.

Avertissement! N’injectez pas de solution saline d’amorcage recirculée, dans le patient. Jetez
la solution recirculée et remplissez le circuit extracorporel de solution saline fraiche avant de
brancher le patient. Le volume de solution saline fraiche utilisée pour remplir le circuit
extracorporel devait étre égal au volume du dialyseur et des tubulures de sang utilisées.

Remarque : Suivez le protocole de connexion aseptique au sang établi par votre service
de dialyse.

10. Diminuez le débit de la pompe a sang a 150 ml/min et appuyez sur la touche Start/Stop
(marche-arrét) du module de la pompe a sang artériel pour I’arréter.
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11. Branchez le patient et commencez le traitement conformément au protocole adopté par
votre service de dialyse.

Les acceés doivent rester visibles pour faciliter la surveillance et étre vérifiés périodiquement.
Des fuites aux raccords de tubulures de sang ou le délogement de 1’aiguille peuvent provoquer
une perte excessive de sang, des 1ésions graves et la mort. Les alarmes de 1’appareil ne se
déclenchent pas obligatoirement dans toutes les situations de fuite de sang.

f Avertissement! Recherchez les fuites aux raccords des tubulures de sang et de dialysat.

12. Mettez la pompe a sang artériel en marche et réglez le débit de sang de maniére a établir
la dialyse et fixer les limites d’alarme. Etablissez le débit sanguin prescrit. Lorsque la
pression dans la chambre d’expansion atteint 180 mmHg, la pompe artérielle s’arréte et la
pompe pour aiguille unique démarre. Lorsque la pression dans la chambre d’expansion
diminue jusqu’a 80 mmHg, la pompe a sang pour aiguille unique s’arréte et la pompe a
sang artériel redémarre. Les pompes continuent d’alterner de cette maniére pendant toute
la durée du traitement.

13. Faites tourner le dialyseur, port artériel vers le haut.

14. Choisissez le bouton Dialyse/Attente et appuyez sur CONFIRMER pour commencer
le traitement.

15. Si elles sont prescrites, assurez-vous que les fonctions UF, profil Na+ et Héparine sont
activées. Une mesure de TA est effectuée, le cas échéant.

Avertissement! Assurez-vous de ne pas perfuser d’air au patient lors du rétablissement du
débit sanguin.

Avertissement! Vérifiez toutes les tubulures, pour vous assurer qu’elles ne présentent pas
de pliure. Une mauvaise circulation dans une tubulure peut provoquer I’hémolyse du sang.
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Monitorage de la dialyse avec aiguille unique

Conformez-vous aux directives de la section « Monitorage du traitement », a la page 102.

Avertissement! L’administration d’une solution intraveineuse durant un fonctionnement
avec aiguille unique exige 1’utilisation d’une valve anti reflux stérile entre I’ensemble
d’administration et le site de perfusion pour empécher le reflux de la solution.

Alarmes et diagnostic en mode d’aiguille unique

Conformez-vous aux directives de la section « Alarmes et guide de diagnostic »,
a la page 144.

Recirculation du sang durant une dialyse avec aiguille unique
Conformez-vous aux directives de la section « Mise en recirculation du sang », a la page 124.
Panne de courant en cours de dialyse avec aiguille unique

Conformez-vous aux directives de la section « Panne de courant en cours de dialyse »,
a la page 125.

Fin de la dialyse avec aiguille unique

A la fin du traitement, lorsque le temps restant (TRD) atteint 0:00, une alarme se déclenche et
le message « Temps restant = zéro » apparait sur la barre d’état. Un signal sonore se
déclenche également lorsque le volume programmé d’ultrafiltration a été atteint. Lorsque cela
se produit, la barre d’état affiche le message « UF visée atteinte ». Pour annuler 1’'une ou
I’autre alarme, appuyez sur la touche Dialyse/Reprise. Si les alarmes « UF visée atteinte » et
« Temps restant = zéro » se déclenchent simultanément, une pression sur la touche
Dialyse/Reprise les annulera toutes les deux.

Retransfusion du sang au patient
1. Choisissez le bouton Dialyse/Attente, puis CONFIRMER pour arréter le traitement.

2. Appuyez sur la touche Start/Stop (marche-arrét) de la pompe a sang artériel pour
arréter le traitement.

3. A T’écran « Test & Options », choisissez la position « A » du bouton Aiguille unique (en
appuyant sur le bouton puis sur la touche CONFIRMER).
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4. Enlevez le segment pompe pour aiguille unique de la pompe pour aiguille unique :

a. Ouvrez la porte et alignez le rotor en appuyant en continu sur la touche Start/Stop
(marche-arrét) jusqu’a ce la pompe s’arréte.

b. Appuyez sur le ressort de retenue de la tubulure et libérez le c6té gauche (arrivée) du
segment pompe. Tirez pour sortir les deux premiers pouces (5 cm) de segment
pompe.

c. Tout en maintenant fermement sous tension vers I’extérieur le c6té gauche de
la tubulure (arrivée), appuyez en continue une deuxiéme fois sur la touche Start/Stop
(marche-arrét) pour libérer le segment pompe de la téte de pompe.

5. Remplacez le sac de solution saline par un sac de solution saline fraiche au besoin.

6. Retransfusez au patient le sang restant dans la tubulure :

a. Clampez la tubulure artérielle directement au-dessous du « T » de la tubulure de
solution saline.

b. Ouvrez les clamps de la tubulure de solution saline.
Lancez la pompe a sang et réglez son débit entre 150 et 200 ml/min.
d. Lorsque le sang a été retransfusé au patient, arrétez la pompe a sang et fermez les
clamps de la tubulure de solution saline.
7. Retransfusez et retournez au patient le sang restant dans la tubulure artérielle :

a. Enlevez le clamp de la tubulure au-dessous du « T » de la tubulure de solution saline
puis clampez la tubulure artérielle directement au-dessus du « T » de la tubulure de
solution saline.

b. Ouvrez les clamps de la tubulure de solution saline.

c. Lorsque le sang a été retransfusé au patient, fermez les clamps de tubulure de
solution saline.

la présence de fuites. Les acces doivent rester visibles pour faciliter la surveillance et étre
vérifiés périodiquement. Des fuites aux raccords de tubulures de sang ou le délogement de
I’aiguille peuvent provoquer une perte excessive de sang, des 1ésions graves et la mort.

Les alarmes de I’appareil ne se déclenchent pas obligatoirement dans toutes les situations de
fuite de sang.

f Avertissement! Vérifiez toutes les tubulures de sang et les tuyaux de dialysat pour détecter

8. Clampez les tubulures a sang artérielle et veineuse et les tubulures artérielle et veineuse
de I’acces du patient et débranchez-les de maniére aseptique.

Remarque : Selon la configuration de I’appareil, un signal d’alarme sonore peut retentir
lorsque la solution saline atteint le détecteur optique. Appuyez sur la touche Dialyse/Reprise
pour interrompre 1’alarme.

Continuez de suivre les directives présentées dans la section « Retrait du dialyseur »,
a la page 129.
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L’appareil d’hémodialyse 2008K peut étre programmé pour divers types de concentrés.

Si un concentré de type bicarbonate est utilis€, [’appareil doit étre alimenté en concentré de
bicarbonate et en concentré d’acide. Le type exact de bicarbonate est sélectionné en Mode de
Service pendant 1’étalonnage. La solution de bicarbonate n’est pas stable. Préparez de la
solution fraiche a chaque traitement, conformément aux directives du fabricant.

Avertissement! [.’appareil doit étre étiqueté pour indiquer le type de concentré de la
configuration. Vérifiez la composition (soit les taux de Na, Cl, K, Ca, Mg, HCOs) et le pH
de la solution de dialysat une fois I’appareil installé ou apres qu’il a été réglé pour différents
types de concentré. Vérifiez la conductivité et le pH approximatif de la solution de dialysat
au moyen d’un dispositif indépendant avant de commencer la dialyse. Une conductivité ou
un pH incorrects peuvent provoquer des 1ésions ou la mort du patient.

Le tableau de la page suivante fournit les données de référence permettant d’assurer la
compatibilité des concentrés sélectionnés et des instructions relativement aux proportions
correctes des mélanges.

Avertissement! Les concentrés d’acétate sont utilisés individuellement dans cet appareil.
Aucun concentré de bicarbonate n’est utilisé. L.’appareil d’hémodialyse 2008K est un
appareil générateur de dialysat standard dans le rapport de mélange 1:34 Si votre
¢tablissement utilise un acide a rapport de mélange 1:44, utilisez les touches et les étiquettes
indiquées. L’ utilisation d’acide de rapport 1:44 dans un appareil a rapport de mélange
d’acétate 1:34 pourrait provoquer des lésions ou la mort.
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35X

36.83X

(Bicarbonate
avec sel)

45X

A

36.1X

¢

Acétate

Proportion
du mélange
de base
Acide :
Bicarb : Eau :
Total

1:1,23:
32,77: 35

1:1,83:
34: 36,83

1:1,72:
42,28: 45

1:1,26:
33,84: 36,1

(Acétate :
Eau)

1:

34: 35

Taux de Na+
selon
mélange de
base

138 mEqg/I

138 mEqg/I

137 mEqg/l

138 mEq/l

S/O

Taux de
bicarbonate
selon
mélange de
base aprés
réaction

32 mEq/I
(35-3)

35 mEq/I
(39-4)

33 mEq/l
(37-4)

32 mEq/I
(36-4)

S/O

Proportion
de mélange
concentré
d’acide
Acide : autre

1:34

1: 35,83

1: 44

1: 35,1

1: 34

Proportion
de mélange
concentré de
bicarbonate
Bicarbonate :
autre

1: 27,46

1: 19,13

1: 25,16
(Bic = 81,25 g/l)

1:27,6

S/0

Composition
du concentré
en
bicarbonate
de sodium

84,0 g/l
NaHCO3

65,95 g/l

NaHCO3 + 23,
53 g/l NaCl

81,25 g/l ou
79,25 g/l ou
72 g/l

NaHCO3

84,0 g/l
NaHCO3

Aucun
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Ajout de nouveaux concentrés ou changement de
type de concentrés

Vous pouvez choisir de nouveaux concentrés dans une liste préprogrammée ou en
programmation manuelle. Ce processus a lieu en Mode de Service. L’affichage en
Mode de Service est en anglais seulement.

Etape 1

Accédez au Mode de Service en appuyant sur la touche CONFIRMER lors du message
guide durant la séquence de démarrage.

Etape 2

Touchez I’onglet Options puis I’onglet Enter Conc. (Saisir concentré).

Etape 3

Vérifiez que la famille du concentré sélectionné est correcte. Sinon, choisissez le bouton
Change Type (Changer type) et choisissez la famille correcte dans la liste en utilisant

les touches A ou V (haut/bas) au pavé numérique.

Choisissez Select Concentrate Type
le bouton
Ch_ange Type, et Change - Add From Add T Del from
utilisez le pavé Wl | | 45x 81.25g/ Bic & | | “Cotog i o
numeérique pour
chanaer le type Select Concentrate 1251-1 5% &
d d'lg t' dyp use Up and Down keys to scroll 4225_1 45x 'y

€ dilution de 35x u 22513 45% A
concentré a la F—y—
famille désirée. X Acale

36.83x ®

45x 72.00g/l Bic &
45x 79.25g/1 Bic A
45x 81.25g/l Bic &
36.1x% *

Treatment Harduvare Comm Default Enter Transfer UF IWlodule
Options Options Options Settings Conc Data Prafile Options
Oiations Calbrate Calibrate Calibrate TestBP Dingrostics Fill for Update

4 Hydraulics Sensors Telonitor Ilodule 9 Shipping Softuare

Figure 67 — Sélection du type de concentré

Etape 4
Procédez a I’une des deux options suivantes :

Choisissez le bouton Add from Catalog (Ajouter a partir du catalogue) pour sélectionner
le concentré a partir du catalogue.

Choisissez le bouton Add New (Ajouter nouveau) pour saisir un nouveau concentré
manuellement.
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Ajout d’un concentré figurant au catalogue :

Touchez le bouton Add from Catalog (Ajouter a partir du catalogue). Une liste de
concentrés préprogrammée de la famille sélectionnée apparait. Mettez en évidence le
concentré voulu dans la liste a 1’aide du pavé numérique et appuyez sur la touche

CONFIRMER.
Change - Add From Del from
Type | 45x 81.25g/l Bic A | Catalog Add Newr List |
. Select C trat
ChO|S|SseZ |e L usELﬁ)candDootu'::;rs'a:datheenpressCONFIRI‘u‘I
bouton Add 02314 a5
q X A
from Catalog 1001-0 45x A
(Ajouter a partir 12313 45x A
du catal_ogue) 1251-1 45x A
pour afficher la 13014 45x A
liste de 22015 45x A
concentrés 22312 45x A
preprogrammee. 22510 45x A
Treatment Har dwiare Camm Default Enter Tranzfer UF Tladule
Options Options Options Settings. Conc Data Profile Options
Ontions Calibrate Calibrate Calibrate Test BP Diagrostics Fil for Update
P Hydraulics Senzors Ilonitor Iflodule 9 Shipping Software

Figure 68 — Ajout d’un concentré figurant au catalogue
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Ajout d’un concentré ne figurant pas au catalogue :

Appuyez sur le bouton Add New (Ajouter nouveau). Si un concentré sec est utilisé, activez
I’option Granuflo® en choisissant « Yes » (Oui), puis en appuyant sur CONFIRMER.
Modifiez tous les constituants pour correspondre au concentré voulu. Choisissez le bouton
Conc. Name (Nom de concentré) et saisissez un nom alphanumérique. Utilisez les touches de
chiffres sur le panneau avant pour saisir les valeurs numériques, et les lettres a I’écran pour
saisir les valeurs alphabétiques. Appuyez sur CONFIRMER pour enregistrer les
changements. Aprés avoir saisi correctement les constituants et le nom du concentré, touchez
I’onglet Enter Conc (Saisir concentré) pour vérifier 1’ajout du concentré a la liste (reportez-
vous a la Figure 69 — Ajout de nouveaux concentrés ci-dessous).

Remarque : Si le nouveau concentré est « Acétate », déterminez la valeur du sodium (Na+),
du potassium, (K+), du calcium (Ca++), du magnésium (Mg++), de 1’acétate et du dextrose.
Les valeurs calculées correspondent a Chlorure (Cl-) et a acide acétique.

Remarque : Pour le concentré Granuflo, un taux d’acétate du concentré d’acide de 8 mEq/1
sera affiché avec la valeur 4 mEq/l dans chacun des champs Acide acétique et Acétate de Na.

Add New Concentrate

Choisissez le = d od 6
Enge n Tom A ld Mo el from
z\cj)utoréConc Natm’e) Type | | 45% 81.250/ Bic A | | Catsoy Add ey T
om de concentre —— —

. Il Bl ves Mo . B ves Mo

leetﬁilrilisoelju > N;::a GranuFlo™ | [ Gitrasate | [
Na+ K+ Ca++ Mg++
Changez tOUS /‘! 100 mEq/| 2'00 mEq/| 2'50 mEq/1 1'00 mEq#|
-

Iesl co?§:!tuargs q Cl- Acetic Acid Na Acetate Dextrose
selon 'etiquette Au
concentreé. mEqn 400 mEq/! mw' 100 mg/di

Traatment Hardware Comm Default Enter Transfer UF Ilodule
Options Options Options Settings. Conc Data Profile (Options
Ontions Celibrate Calbrate Calbrate Test BP Diagrostics Fill for Update

P Hydraulics Sensors Ilonitor Ilodule 9 Shipping Software

Figure 69 — Ajout de nouveaux concentrés
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Ajout d’un concentré de Citrasate® ne figurant pas au catalogue (carte fonctionnelle
logicielle version 3.36 ou ultérieure). :

A I’écran « Add New Concentrate » (Ajouter nouveau concentré), réglez ’option Citrasate®
sur Yes (Oui) (en appuyant sur la touche CONFIRMER apr¢s avoir sélectionné le bouton).
Le bouton Acetic Acid (Acide écatique) se change en « Citrate ». Modifiez tous les
constituants pour correspondre au concentré voulu. Choisissez le bouton Conc. Name (Nom
de concentré) et saisissez un nom alphanumérique. Utilisez les touches de chiffres sur le
panneau avant pour saisir les valeurs numériques, et les lettres a 1’écran pour saisir les valeurs
alphabétiques. Appuyez sur CONFIRMER pour enregistrer les changements. Une fois tous
les constituants saisis correctement et le nom du concentré choisi, sélectionnez 1’onglet Enter
Conc. (Saisir concentré) pour vérifier que le concentré se trouve maintenant dans la liste.

Remarque : Si un concentré d’acétate a été choisi, I’option Citrasate® n’est plus disponible.

En mode Dialyse, la liste des constituants du dialysat inclut maintenant une boite « Citrate » :

Composition du dialysat

O] 13.8|ms/cm
Nas de base
K+ 2.0 mEgn :
Cas+ 2.5|meqn1 L 1 34 2
Ma++ 1.0/ mEqn 'Bkarbona‘le
Ac 0. 3| mEan T -
Boite Dex. 100/ ma/a . 33 mEq/

Citrate

\ Citrate IT mg/dl

Figure 70 — Composition du dialysat, avec « Citrate » indiqué a I’écran « Dialysat »
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Création de profils d’ultrafiltration sur mesure
Quatre profils sur mesure peuvent étre définis avec I’appareil d’hémodialyse 2008K.
Etape 1

Pour saisir un profil d’UF sur mesure, accédez au Mode de Service en appuyant sur la touche
CONFIRMER en réponse au message-guide durant la séquence de démarrage.

Etape 2

Choisissez I’onglet Options puis 1’onglet Profil UF. Les 4 profils programmables sont
affichés dans des boutons de la partie de gauche de I’écran, numérotés de 5 a 8.

Etape 3

Choisissez le bouton du profil & modifier. Un graphique agrandi s’affiche au-dessus de

12 segments accompagnés chacun d’une petite boite contenant une valeur modifiable.
Etape 4

Touchez chacune des 12 boites jaunes et saisissez une valeur de 0 a 100 avec les touches du

pavé numérique ou avec les touches fléchées (Haut/Bas). Appuyez sur la touche
CONFIRMER quand vous avez terminé.

UF Profiles

Choisissez le profil G
voulu : un graphique /.I "l
agrandi s’affiche.

®

50

@

;[ e

A I'aide du clavier,
changez la valeur 0
de chacun des
segments en =
saisissant un

. N Treatment Harduiare Comm Default Enter Transfer UF
chiffre de 9 a 100 Cptions Cptions Cptions Settings Cone Data
dans la boite. —

Ontions Calbrate Calbrate Calbrate Test BP Dingnostics Fill for
P Hydraulics Sensors Ilonitor Mlodule 9 Shipping

1004| 20| 90| 25| 85| 30f| 80| 35| 75{| 40f 40§ 40

Modulz
Cptions

Undate
Softurare

Figure 71— Création de profils d’ultrafiltration sur mesure
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Désinfection automatique a la chaleur (Auto Heat Disinfect)

L’option de désinfection automatique a la chaleur est une fonction spéciale* qui permet a
’utilisateur de programmer I’appareil d’hémodialyse 2008K de maniére a exécuter
automatiquement un cycle de désinfection chaleur selon un horaire. A 1’écran « Options :
Default Settings », I’utilisateur peut sélectionner une heure de début (Start Prg [Débuter
programme]) et n’importe quel(s) jour(s) de la semaine a 1’aide de boutons-bascules.

Ce programme n’affecte que 1’heure de début du cycle de désinfection a la chaleur, sans
changer les autres réglages. L’appareil étant en marche et réglé pour le ringage, le cycle de
désinfection a la chaleur commence a I’heure ou aux heures programmeées.

Remarque : Si un autre cycle de ringage est en cours au moment prévu pour la désinfection
automatique a la chaleur, le cycle de désinfection commence aprés la fin du premier ringage.

Réglage des heures de désinfection automatique a la chaleur

1. Rendez-vous a Mode de Service et choisissez 1’écran « Options : Default Settings »
(Options : parametres par défaut) (reportez-vous a ce qui suit).

Default Settings

Acid Clean Time Acid Alert Default
Ext, Yes Mo Recirc Yes Mo

60 min Pre-Rinse | [ Option ] 5.0 L

Heat Disinfect Time Recire Goal Bic Alert Default

Off after | res Mo
Heat Disin | [
60|, et D 10 6.0|,
Chemical/Rinse Time Rinse Time Recirc Time Max UF Rate

2) Sélectionnez 60 60 0:00 3000 o

Auto Disinfect
pour afficher Prime Amount

h:min

min

'écran « Auto
Disinfect ».

Auto
Disinfect

Treatment Hardware Comm Enter Transter LF Mlodule
Options Optiohs Optiohs Cone Data Prafile Cptions
Ontions Calibrate Calibrate Calibrate Test BP Dingnostics Fill for Update

P Hydraulics. Sensors Monitar Macule 9 Shippirig Software

Figure 72 — Mode de Service : Ecran « Options : Default Settings »
* La fonctionnalité de désinfection automatique a la chaleur (Auto Heat Disinfect) n’est

disponible qu’avec le coffret P/N 190679. Veuillez communiquer avec le service Fresenius
Medical Care Spare Parts ou votre revendeur pour obtenir plus d’information et les prix.
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Auto Heat Disinfection

4) Choisissez le ou les
jour(s) de la semaine

de fonctionnement de

3) Choisissez
Start Prg
(Débuter
programme) et a
I'aide du pavé
numeérique,
saisissez I'heure
de début
automatique de la
désinfection a la
chaleur.
Remarque :
L’horloge est en
mode 24 heures,
de sorte que 0:00
est minuit et que
13:00 est 1 hde
I'aprés-midi.

Heat Disinfect Program

la désinfection

automatique a la
chaleur. Le X bleu
passe de Off a On,
indiquant que la
désinfection a la
chaleur aura lieu ces
jours-la a I'neure
indiquée (bouton Start

Prg [Débuter

programme]).

5) Choisissez le bouton

Pre-Rinse Time
| (Durée préringage) et

Start Pr
—'T 3-00 On Off
. — Wednesda [ Jaturday | [
on Off on off on Off
Ilonday | [ Thursday | [7] Sunday | [7]
Pre-Rinse Time
On Off on Off
Tuesday | [ [X Frideny | [] X 30 .
\
eatment Hardware Cornm Default Enter Transfer UF
Dptions Options Options Settings Conc Data Profile
Motions Calibrate Calbrate Calibrate Test BP Diagrostics Fill for
P Hydravlics Sensors Ilonitor Ilodule g Shipping

saisissez la durée de
ringage avant le cycle

7 de désinfection
automatique a la
chaleur. Remarque :
Le réchauffeur est hors
service durant le
ringage.

6) Appuyez sur
CONFIRMER.

Figure 73 — Réglage du programme de désinfection automatique a la chaleur

7. Quittez le Mode de Service et reportez-vous a 1’écran de démarrage aprés la mise
sous tension.

8. Assurez-vous que les tuyaux de dialysat sont mis en dérivation.

9. Placez les deux connecteurs de concentré dans les ports respectifs. Le programme
de désinfection automatique a la chaleur se met automatiquement en marche aux
heures choisies.

>

Avertissement! Ne lancez pas un cycle de ringage a la fin de la journée de traitement avant
le programme de désinfection automatique a la chaleur. Cela aurait pour effet d’interdire
I’entrée de 1’eau d’osmose inverse (perméat ou produit) dans I’appareil durant le programme

de désinfection automatique a la chaleur. Laissez 1’appareil en marche a 1’écran
« Sélectionner programme », avec les connecteurs de concentré dans leurs ports a la fin de
la journée de traitement. La désinfection a la chaleur se déclenchera automatiquement.

Remarque : Les tuyaux de dialysat doivent étre mis en dérivation et les deux connecteurs
de concentrés doivent insérés dans les ports respectifs pour permettre le lancement du
programme de désinfection automatique a la chaleur.

Remarque : A la fin de la journée de traitement, procédez & un détartrage et laissez
I’appareil a I’écran « Sélectionner programme ».
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Options de traitement disponibles (logiciel et matériel) et
parametres par défaut

Les options suivantes sont disponibles sur I’appareil d’hémodialyse 2008K et sont
programmables en Mode de Service sous les onglets « Treatment Options » ou
« Hardware Options ».

Forced Test (Test obligatoire)

Lors de la mise sous tension et au commencement du mode de dialyse (sauf aprés une panne
de courant ou une mise hors tension breve), I’appareil est en attente. Durant 1’attente,

la pompe a sang ne fonctionne pas (sauf pour I’amorgage et le réglage du niveau).
L’ultrafiltration et le Profil Na+ ne peuvent étre activés. Le message de faible priorité

« Attendre : début de test » est alors affiché.

La séquence de tests débute automatiquement 30 secondes aprés que les conditions préalables
au test ont été atteintes. L’attente prend fin dés que la séquence de tests est lancée par
I’utilisateur ou automatiquement.

Spread Limits (Elargissement des limites d’alarme)

En I’absence d’alarme de fuite de sang, on peut utiliser la touche Suppression pour ¢élargir
les limites d’alarme de pression artérielle et veineuse a 300 mmHg pendant 30 secondes. Les
limites d’alarme de PTM sont ouvertes complétement. Aprés 30 secondes, les limites sont
recentrées autour des valeurs courantes de pression.

Auto Blood Pressure reading (Mesure de tension artérielle
automatique)

Cette option peut étre utilisée pour choisir la méthode de détermination du moment de mesure
de la tension artérielle. Avec I’option « Interval » (Fréquence), les mesures ont lieu a
intervalle régulier, selon la fréquence choisie. Avec I’option « Clock Time » (Horloge), les
mesures ont lieu a I’heure indiquée a I’horloge (par exemple, a chaque demi-heure a [’heure
et la demie).

Désinfection automatique a la chaleur (Auto Heat Disinfect)

A I’écran « Options : Default Settings », I’utilisateur peut choisir une heure de début (Start
Prg [Débuter programme]) et des jours de la semaine avec des boutons a bascule et une heure
de préringage pour lancer automatiquement un cycle de désinfection a la chaleur. Ce
programme n’affecte que I’heure de début du cycle de désinfection a la chaleur, sans changer
les autres réglages. L appareil étant en marche et réglé pour le ringage, le cycle de
désinfection a la chaleur commence a I’heure ou aux heures programmeées.

Remarque : Cette fonction requiert une activation spéciale. Communiquez avec le service
Fresenius Medical Care Spare Parts ou votre revendeur pour obtenir plus d’information et les
prix.
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Off After Heat Disin (Arrét aprés désinfection a la chaleur)

A I’écran « Options : Default Settings », ’utilisateur peut choisir d’arréter automatiquement
’appareil a la fin du cycle de désinfection automatique a la chaleur.

Allow Slow Flow (Permettre un débit de dialysat lent)

L’appareil peut étre étalonné pour permettre un débit de dialysat aussi lent que 100 ou

200 ml/min, mais cette option doit étre activée en Mode de Service et un étalonnage
additionnel est nécessaire. Veuillez vous reporter au 2008K Hemodialysis System Calibration
Procedures manual (Manuel des méthodes d’étalonnage de 1’appareil d’hémodialyse 2008K;
P/N 507296).

SVS (Profil Na+)

Le systéme Profil Na+ (Sodium Variation System) peut étre activé ou désactivé.

Heparin Dwell (Héparine contact)

L’option « Heparin Dwell » affiche le bouton Héparine contact a I’écran « Héparine ».

Le bouton joue le role de minuterie de cinq minutes apres 1’administration manuelle d’un bolus
d’héparine. En choisissant le bouton Héparine contact et en confirmant, 1’utilisateur active le voyant
d’état (balise tricolore) jaune optionnel sur la potence a solutés, qui clignote pendant cinq minutes,
alors que I’héparine circule.

Kt/V Graph Tolerance (Tolérance graphique Kt/V)

11 est possible de choisir une tolérance de 0 % ou de 15 % pour la valeur de Kt/V visé, en
Mode de Service. Si la tolérance choisie est de 15 % et que la valeur projetée de Kt/V est
inférieure a 85 % de 1’objectif, ’utilisateur en est averti. Si la tolérance choisie est de 0 % et
que la valeur projetée de Kt/V est inférieure a 100 % de I’objectif, I’utilisateur en est averti.

Kt/V Default (Kt/V par défaut)

La valeur par défaut de Kt/V (visée ou minimum) peut désormais étre choisie en Mode
de Service.

Language (Langue)

Cette option permet I’affichage des écrans d’utilisation en francais (Canada), en espagnol
(Mexique) ou en anglais (E-U). Les écrans en Mode de Service sont toujours en anglais.
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Arterial and Venous Pressure Limits (Fourchettes de pression
artérielle et veineuse)

La largeur des fourchettes des pressions artérielle et veineuse est fixée par ces options. Les
fourchettes peuvent étre réglées a une largeur fixe pour tous les traitements ou 1’utilisateur
peut avoir la possibilité de les régler a I’écran « Test & Options » pour chaque traitement. La
fourchette artérielle peut étre réglée a une largeur totale de 120, 160 ou 200 mmHg.

La fourchette veineuse peut étre réglée a 100 asymétrique ou a 120, 160 ou 200 mmHg de
largeur. Si la fourchette 100 asymétrique est choisie, aprés un court délai, la limite inférieure
veineuse se resserre pres de la mesure de pression courante. Le degré d’asymétrie est choisi
au bouton « 100 Asymetric Limits » en Mode de Service. Les choix sont de 20, 25, 30 ou

35 mmHg. 11 convient de choisir la valeur la plus basse qui ne cause pas de déclenchement
fréquent d’alarme.

Online PHT (Autotest de maintien de la pression hydraulique MPH)

L’autotest de maintien de la pression hydraulique (MPH) pendant le traitement est activé ou
désactivé a I’aide de ce bouton. Normalement cette option doit étre activée (Yes).

Arterial Chamber (piége a bulles artériel)

Cette option est utilisée pour indiquer si la pression artérielle est captée avant ou apres la
pompe a sang. La plage de I’affichage est différente selon I’emplacement de la chambre.

Audible Alarms (Alarmes sonores)

Cette option peut étre réglée de manicre que les alarmes ne se manifestent pas de manicre
sonore dans certaines situations. Lorsque cette option est activée (« Yes »), les alarmes
sonores se produisent dans toutes les situations d’alarmes ou le sang est détecté au niveau du
clamp veineux ou lorsque les tuyaux de dialysat ne sont pas raccordés au volet de dérivation.
Lorsque cette option est désactivée (« No »), les alarmes ne se manifestent de maniére sonore
que lorsque du sang est détecté. Remarque : Indépendamment de cette option, les réponses
de I’appareil (dérivation, arrét de la pompe a sang ou occlusion de la tubulure veineuse)
restent actives.

T and C Mode (Mode test et étalonnage)

Cette option est réservée aux opérations de fabrication et ne doit jamais étre choisie par
I”établissement.

0 Arterial Limit (Limite artérielle 0)

Lorsque cette option est activée (Yes), la limite supérieure artérielle ne peut pas dépasser 0
(avec mesure de pression artérielle pré pompe seulement) lorsque du sang est détecté, a moins
que la fonction d’¢élargissement des limites ne soit activée.
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Beacon (Balise tricolore)

Cette option permet quatre sélections possibles : Alarm (Alarmes), FDS08, OLC (Mesures de
clairance), Status (Etat).

e Lorsque I’option « Alarm » est choisie, la lumiere rouge joue le méme role que I’alarme
sonore. La lumiére jaune s’allume lors des avertissements. La lumicre verte signifie
I’absence d’état d’alarme ou d’avertissement.

e Lorsque I’option « FDS08 » est choisie, la lumicre rouge joue le méme réle que I’alarme
sonore. La lumiére jaune répond a un signal du systéme FDSO08 indiquant que 1’appareil
est réglé en dehors des limites établies dans I’ordonnance d’hémodialyse. La lumiéere
verte signifie que le volume de sang traité correspond a 1’ordonnance d’hémodialyse dans
le systéme FDSOS.

o Lorsque la fonction « OLC » est choisie, la lumiére rouge joue le méme réle que 1’alarme
sonore. La lumiére jaune s’allume lorsque le Kt/V projeté est inférieur a 100 % du Kt/V
visé (dépendant de I’option de Mode de Service choisie). La lumiére verte est allumée en
I’absence d’alarmes et lorsque les paramétres nécessaires (Volume, Target Kt/V, et OLC
enabled—Volume, Kt/V visé et Mesurer clairance activés) ont été réglés et que la valeur
projetée du Kt/V atteint au moins 100 % du Kt/V vis¢, (dépendant de 1’option de Mode
de Service choisie).

e Lorsque la fonction « Status » (Etat) est choisie, les trois lumiéres jouent le méme role
que les voyants rouge/ jaune/ vert de I’appareil.

DIASAFE Plus Filter (Filtre DIASAFE Plus)

Cette option indique si I’appareil est doté d’un filtre Diasafe Plus. Comme certains décomptes
de diverses fonctions dépendent du volume contenu dans le filtre, il est important de régler
cette option correctement.

HE Leak Test (Test de fuite de I’échangeur thermique)

Le test de fuite de 1’échangeur thermique est disponible sur les versions de logiciel 5.26 et
ultérieures. Lorsque cette option est activée, un test de maintien de la pression hydraulique est
effectué pendant quatre minutes sur 1’échangeur thermique, aprés le préringage de

45 secondes du programme Chimique/ringage.

Clean Time, Rinse Time, Disinfect Time (Durées de ringage,
de détartrage, et de désinfection)

Les durées de ces différents cycles peuvent étre réglées en Mode de Service.

Extended Pre-Rinse (Préringcage prolongé)

Lorsque cette option est activée, la durée de ringage avant la désinfection a la chaleur est
prolongée a 20 minutes avec un débit d’eau plus faible et une température plus élevée au
niveau du tuyau de vidange.
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Annexe B

Recirculate Option (Option Recirculation)

Lorsqu’elle est programmée, cette option permet de choisir un objectif (RECIRC GOAL) et
une durée (RECIRC TIME) de recirculation. Lorsque la fonction de recirculation est activée a
partir de I’écran tactile, I’objectif et la durée de recirculation programmés et le débit calculé
sont affichés automatiquement a I’écran « Dialyse » et lancent I'ultrafiltration.

Prime amount (Volume d’amorgage)

11 est possible de sélectionner un volume d’amorgage entre 100 et 1000 ml. Cela permet de
poursuivre ’amorgage jusqu’a ce que le volume sélectionné ait été fourni (mesuré a I’aide du
débit de la pompe a sang).

Acid and Bic Alert Default (Valeurs par défaut pour I’alerte
acide et bicarbonate)

L’utilisateur peut utiliser cette option pour déclencher une alerte sonore pour 1’avertir lorsque
le contenu de concentré est bas. Cette fonction est mise en marche a 1’écran « Dialysat ». Les
valeurs par défaut sont fixées en utilisant les boutons d’de saisie de ces parameétres.

Max. UF Rate (Débit UF maximal)

Choix de la limite de débit maximal d’ultrafiltration de 1’appareil : 1000, 2000, 3000 et
4000 ml/h.

Autres Options

D’autres options possibles aux écrans du Mode de Service ne sont pas spécifiquement
décrites ici. En général, ce sont des options de réglage basées sur la présence ou I’absence
d’autres modules ou équipements.
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Options requérant une « clé d’activation »

Certaines options doivent étre achetées séparément ou sont d’acces limité. Elles doivent étre
autorisées au moyen d’un code spécial stocké sur la carte fonctionnelle. Citons comme
exemple de fonctionnalité de ce type la mesure de clairance. A ’achat d’une telle
fonctionnalité, suivez les directives ci-apres pour les mettre en service sur I’appareil.

Attention : Cette opération doit étre réalisée par une personne qualifiée. Veillez a vous
conformer aux méthodes de décharge électrostatique (ESD) lorsque vous retirez la carte et
échangez les puces EEPROM.

e Pour transférer I’option, enlevez la mémoire EEPROM d’étalonnage du circuit intégré
IC20 de la carte fonctionnelle et remplacez-la par la « clé d’activation » EEPROM.
Conservez la mémoire EEPROM d’étalonnage, car vous devrez la réinstaller sur le
méme appareil. Faites attention de faire correspondre le cran de la puce EEPROM avec
la cavité.

e Réinstallez la carte fonctionnelle et remettez 1’appareil en marche.

e Audémarrage, la carte fonctionnelle lit le contenu de la mémoire de « la clé
d’activation » EEPROM.

e Le message « New feature loaded. Power off. Replace eeprom » (Nouvelle fonction
chargée. Coupez I’alimentation. Réinstallez la mémoire EEPROM) s’affiche.

e Arrétez ’appareil, remplacez la « clé d’activation » EEPROM par la mémoire
EEPROM d’étalonnage et remettez 1’appareil en marche.

Remarque : La « clé d’activation » EEPROM ne peut étre utilisée qu’une seule fois. Si on
la réutilise, I’appareil se bloque et affiche le message « Eeprom already used. Power off.
Replace eeprom » (Mémoire eeprom déja utilisée. Coupez I’alimentation. Remplacez

la mémoire EEPROM).
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Entreposage et entretien de I'appareil

Annexe B

Suivez les consignes d’entreposage et d’entretien des appareils de dialyse utilisés pour
administrer les traitements d’hémodialyse intermittente au service des soins intensifs.

inflammables.

A

Avertissement! Risque d’explosion si I’appareil est utilisé en présence d’anesthésiques

Espace d’entreposage

Si le service de dialyse fait partie de 1’hopital, I’appareil devrait étre rangé de manicre a ne
pas étre endommagé. L’entretien de 1’appareil fait généralement partie des tiches du
technicien du service de dialyse. Selon le désinfectant utilisé et la durée de 1’entreposage,
I’appareil doit étre rincé fréquemment.

S’il est plus pratique de ranger I’appareil prés du service des soins intensifs, 1’espace désigné
devrait étre équipé d’un acces a I’eau du robinet, d’une alimentation électrique et d’un tuyau
de vidange. L’endroit devrait &tre bien aéré si des désinfectants sont utilisés.

Préparation a I’entreposage

Avant de ranger I’appareil d’hémodialyse 2008K, le circuit hydraulique doit étre désinfecté.
11 faut aussi essuyer les parties extérieures de I’appareil en utilisant un produit de nettoyage.
La fréquence des désinfections et le temps de contact avec le désinfectant dépendent du
produit utilisé et devraient étre déterminés en se basant sur des résultats de culture
acceptables. Le tableau suivant présente les méthodes de désinfection généralement suivies
avant d’entreposer I’appareil ou de le sortir d’entreposage. Validez vos propres méthodes
selon la politique en vigueur dans votre établissement. Aprés un entreposage prolongé,
désinfectez I’appareil avec un javellisant avant de le remettre en service.

Tableau 34 — Renseignements sur les désinfectants

Désinfectant | Programme Temps de contact | Retester et répéter
Formaldéhyde | Remplir le circuit lllimité aux 3 a 4 semaines
hydraulique
(Mode de Service)
Javellisant Cycle de désinfection Durant la aux 24 heures
chimique désinfection
seulement
Cycle de désinfection Durant la aux 24 heures
Renalin chimique désinfection
seulement
Chaleur Désinfection a la Recirculez et arrétez | aux 24 heures
chaleur I'appareil
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Spécifications de I’appareil

Spécifications de 'appareil d’hémodialyse 2008K

Dimensions

Surface au sol
Hauteur

Poids total
Conditions d'utilisation
Conditions d’entreposage

Electricité

Alimentation électrique — Source principale

Consommation électrique

Fusibles

Connexions externes

Dissipation thermique

Compatibilité électromagnétique
Sécurité électrique (UL 60601-1)

Degré de protection contre les chocs
électriques

Courants de fuite

238

Appareil d’hémodialyse 2008K—

Environ 54 cm de largeur et 63 cm de profondeur
133 cm

73 kg environ

15,5 a 38 °C (60 a 100 °F)

Température ambiante, 6 mois, Ne congelez pas

Courant alternatif monophasé de 117 V £ 10 % et 60 Hz
+ 3 Hz. Branchement obligatoire a un circuit a prise de
qualité « hopital », coupe-circuit et disjoncteur différentiel.
La résistance par rapport a la masse doit étre < 0,2 ohm.

Pas plus de 12,5 A

2 fusibles a fusion moyenne de 6,3 ampeéres

1 coupe-circuit a commutateur bipolaire profilé de 16 A
pour I'élément chauffant

A. Entrée de 'alarme
B. Voyant d’alarme externe ou balise tricolore

C. Portsisolés RS232, isolation de courant de fuite
conforme a la norme UL 60601-1 entre I'appareil et
I'ordinateur externe

De 600 a 700 BTU/h

Reportez-vous a la déclaration de CEM, a la page 246

Type : Appareil de classe | Degré : Type B

Appareil de type CF : brassard de tension artérielle de
systeme BPM seulement

Conformes a la norme UL 60601-1
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Eau

Prévention de reflux d’eau
Pression d’eau

Température de I'eau

Qualité de I'eau

Vidange

Rincage

Dialysat

Qualité du dialysat

Spécifications de I’appareil

Prévention de reflux d’eau assurée par un évent externe
ouvert a I'atmosphére, situé sur le circuit d’entrée d’eau

Minimum 20 Ib/po2 (1,37 bar), maximum 105 Ib/po2
(7,23 bar)

Minimum 10 °C; maximum 25 °C

Normes actuelles nationales (aux Etats-Unis) concernant
la qualité de I'eau :

e ANSI/AAMI 13959:2014, Water for hemodialysis and
related therapies (Eau pour hémodialyse et thérapies
apparentées)

e ANSI/AAMI 26722:2014, Water treatment equipment
for hemodialysis applications and related therapies
(Equipement de traitement de I'eau pour des
applications en hémodialyse et aux thérapies
apparentées)

Les autres normes corrélées incluent :

ANSI/AAMI RD62:2006, Water treatment equipment for
hemodialysis applications and related therapies
(Equipement de traitement de I'eau pour des applications
en hémodialyse et aux thérapies apparentées)

Hauteur maximale de 3 pi. (environ 91 cm) Conformez-
vous aux réglements locaux et maintenez un
dégagement de chute libre antiretour entre le tuyau de
vidange et la conduite d’évacuation.

Longueur maximale du tuyau de vidange de 3 métres
(environ 10 pieds)

Température 37 °C. Débit 620 ml/min. Durée entre 10 et
60 min (sélection interne possible)

Normes actuelles nationales (aux Etats-Unis) concernant
la qualité du liquide de dialysat :

e ANSI/AAMI 11663:2014, Quality of dialysis fluid for
hemodialysis and related therapies (Qualité des
fluides de dialyse pour hémodialyse et thérapies
apparentées)

¢ ANSI/AAMI 23500:2014, Guidance for the
preparation and quality management of fluids for
hemodialysis and related therapies (Directives
relatives a la préparation et a la gestion de la qualité
des fluides pour hémodialyse et thérapies
apparentées)

Les autres normes corrélées incluent :

ANSI/AAMI RD52:2004, Dialysate for hemodialysis
(Dialysat pour hémodialyse)
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Spécifications de I’appareil

Débit dialysat Touche Dialysat M/A
Plage de réglages Précision : £ 5 %

Mode séquentiel (0) / 100 / 200 / 300 / 400 / 500 / 600 /
700 / 800 ml/min, programmable a partir de I'écran

« Dialyse ». Aussi, le débit dialysat « 1.5X » ou « 2.0X »
est réglé selon le débit sanguin (Qb) :

Qb avec 1.5x choisi Qb avec 2.0x choisi Qd
0-165" 0 - 1507 300
166 — 2157 151 — 2151 400
216 — 3151 216 — 2651 500
315 et moinst 265 et moinst 500
316 — 415 266 — 315 600
416 — 480 316 — 365 700
481 et supérieur 366 et supérieur 800

Remarque : Tous les débits sont approximatifs. Le débit
de dialysat n’est pas ajusté tant que la pompe a sang
n’est pas réglée a 15 ou 20 ml/min au moins.

T (si Auto Flow Minimum 300 Qd fixé en Mode de
Service)

¥ (si Auto Flow Minimum 500 Qd fixé en Mode de
Service)

Echantillonnage partiel de dialysat A partir du tuyau de vidange, prélévement intermittent
grace a un sac de drainage de dialyse péritonéale de
3 litres avec raccord Safe-Lock (optionnel).

Alimentation en concentré

Qualité des concentrés Normes actuelles nationales (aux Etats-Unis) concernant
la qualité des concentrés : ANSI/ AAMI 13958:2014,
Concentrates for hemodialysis and related therapies
(Concentrés pour hémodialyse et thérapies apparentées)

Pression du concentré Hauteur max d’aspiration environ 91 cm (3 pieds)
Pression max délivrée 2 Ib/po? (0,14 bar)

Systéme de mélange proportionnel

Acide Volumétrique, programmable :
1:34
1:44
1:35,83
1:35,1
Remarque : Citrasate® doit étre utilisé avec les
concentrés 1:44 uniquement

Acétate 1:34
Plage de réglages 130 a 155 mEq/l de Na+
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Bicarbonate

Plage de réglages

Monitorage de la conductivité

Limites d’affichage

Chauffage du dialysat
Valeur nominale de la température
Affichage de la température

Désinfection a la chaleur
Température

Débit

Durée

Désinfection automatique a la chaleur

Pression de désinfection automatique a la
chaleur

Spécifications de ’appareil

Volumétrique, sélectionné avec proportion d’acide
associé

1:27,46

1:19,13

1:25,16

1:27,6

20 a 40 mEq/I bicarbonate (post-réaction, aprés la
mélange avec I'acide et I'eau purifiée).

Précision moyenne : £ 1,5 %

Méthode : Conductivimétre électronique a compensation
de température, avec limites d’alarme réglable.

Affichage de la conductivité a compensation thermique
avec fourchette d’alarme par défaut a £ 0,5 mS/cm de la
conductivité théorique calculée. L'utilisateur peut
déplacer cette fourchette de + 0,5 mS/cm. La conductivité
dépend de la composition des concentrés, telle qu’entrée
a I'écran « Dialysat », a température normale de 25 °C.

De 10,0 a2 17,0 mS/cm a 25 °C. Les limites d’alarme ne
seront pas inférieures a 12,5 mS/cm ni supérieures a
16,0 mS/cm.

35 a 39 °C. Précision : £ 0,3 °C (précision de mesure
dans les conditions d’étalonnage d’un débit de dialysat
de 500 m/min)

(valeurs réglables par incréments de 0,1 °C)

Plage de réglages de 35 a 39 °C avec fourchette
d’alarme préprogrammée a 2 °C au-dessus et en
dessous de la valeur établie. Les limites d’alarme n’iront
pas sous 30 °C ni au-dessus de 41 °C. Elément
chauffant de 1,3 kW a commande électronique.

83+8°CaNTC3

600 ml/min

Ringage pré : 7 minutes a 600 ml/min ou 20 minutes a
300 ml/min (programmable). 10 minutes a 600 ml/min
pour appareils dotés de DIASAFE PLUS.

Entre 10 et 60 min (sélection interne possible)

Temps de préringage entre 15 et 30 min (programmable)
@ 600 ml/min (standard) ou 350 ml/min (préringage
prolongé). Remarque : Réchauffeur a I'arrét pendant le
prérincage.

25 Ib/po? < pression < 90 Ib/po?

Remarque : L’ensemble de tubulure d’entrée/drain en
silicone M38512 doit étre utilisé avec cette option
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Spécifications de I’appareil

Désinfection chimique

Température
Débit
Durée

Pompe a sang

Affichage du débit

Diamétre intérieur du segment pompe
Longueur du segment pompe

Epaisseur minimum de paroi de segment
pompe

Durométrie

Réglage de niveau

Utilisation en cas de panne de courant
Systéme a aiguille unique

Méthode a deux pompes

Pousse-héparine

Type de seringue

Débit de perfusion

Monitorage

Bolus

Eléments de monitorage : circuit
sanguin

Capteur de pression artérielle

Capteur de pression veineuse
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37 °C (valeur de réglage applicable)
620 ml/min

Entre 10 et 60 min (sélection interne possible)

Tubulure de sang de 8 mm : 20 a 600 ml/min
Tubulure de sang de 6,35 mm : 20 a 465 ml/min
Tubulure de sang de 4,8 mm : 10 & 274 ml/min
Tubulure de sang de 2,6 mm : 6 a 86 ml/min

Précision : £ 10 %, testée a -200 mmHg
2,6 a10 mm (0,1 a 0,4 po)

32 cm minimum (12 5/8 po)

1,26 mm

80 shores A nominale
Remplissage seulement

La pompe peut étre tournée au moyen d’'une manivelle.

Deux pompes a sang; systéme de contrble de pression
avec pompes a sang alternantes; déclenchement d’un
signal d’alarme aprées 15 ou 30 secondes sans
alternance des pompes.

Seringue jetable de 10 a 12 ml
De 0,12 9,9 ml/h

Précision : £ 5 %

Monitorage de fin de course
De0a9,9ml

De -300 a +500 mmHg avec 3 fourchettes d’alarme aux
valeurs limites temporisées et préprogrammées de * 60,
+ 80 et + 100 mmHg de pression réelle (+ 80 mmHg avec
+ aiguille unique)

De -80 a +500 mmHg avec 3 fourchettes d’alarme aux
valeurs fixes de + 60, + 80 et + 100 mmHg de la pression
réelle. Une fourchette asymétrique additionnelle se place
d’abord a + 80 mmHg puis resserre la limite inférieure
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Précision

Capteur de pression transmembranaire

Détecteur d’air

Détecteur optique

Clamp veineux

Réglage de niveau

Détecteur de fuite de sang

Commande d’ultrafiltration

Précision du volume de la pompe UF

Débit d’élimination de liquide du patient

Plage de réglages du débit d'ultrafiltration

Durée UF

UF visée

Profils d’ultrafiltration

Temps restant de dialyse

Spécifications de ’appareil

aprés 60 secondes. (x 80 mmHg avec aiguille unique).

1+ 20 mmHg ou * 10 % de la mesure, selon la valeur
la plus grande

De +60 a -520 mm Hg avec fourchettes d’alarme aux
valeurs limites temporisées et préprogrammées de

+ 60 mm Hg (dialyse conventionnelle) et de + 40 mm Hg
(dialyse a haut débit). Compensation pour déviation
ascendante.

Des impulsions ultrasoniques détectent le niveau de
liquide dans le piége a bulles.

Transmission optique permettant de détecter la présence
de liquide opaque ou non opaque dans la tubulure
veineuse.

Se ferme en situation d’alarme relative au sang.

Permet d’augmenter le niveau de liquide dans le piége a
bulles pour maintenir le niveau voulu.

Capteur/émetteur a source lumineuse bicolore ayant une
résolution de :

fuite mineure > 0,35 ml/min de sang (hématocrite = 25 %)
alarme, fuite > 0,45 ml/min de sang (hématocrite = 25 %)

1+ 1 % (pour P4 > -500 mbar)
ou Pgi = pression du dialysat a I'entrée du dialyseur

0 a4 000 ml/h

Débit de dialysat 100 ml/min : Précision (sur le volume
total extrait) : £ (1 % du débit UF + 18 ml/h)

Débit de dialysat 500 ml/min : Précision (sur le volume
total extrait) : £ (1 % du débit UF + 30 ml/h)

Débit de dialysat 800 ml/min : Précision (sur le volume
total extrait) : + (1 % du débit UF + 48 ml/h)

Commande volumétrique de 0 a 4 000 mi/h

Débit maximum programmé de 1000, 2000, 3000 ou
4000 ml/h. Réglage en incréments de 10 ml.

Affichage numérique (de 0 a 9 h 59 min). Réglable en
incréments de 1 minute

Affichage numérique (de 0 a 9990 ml). Réglable en
incréments de 10 ml

Huit profils d’ultrafiltration variable sont offerts pour le
retrait liquidien. Quatre sont préprogrammés et quatre
peuvent étre définis par I'utilisateur.

Transfert automatique de 0 a 9 h 59 min de la durée de
l'ultrafiltration, avec compte a rebours par incréments de
1 minute. Réglable manuel possible.
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Spécifications de I’appareil

Affichage de I'UF retirée

Monitorage additionnel

Options fonctionnelles

Mesure de clairance (optionnelle)

Débit de I'accés (AF)
(optionnel, pré-requis : mesure de clairance)

Systéme de variation du sodium (Na+)

Profils Na+

Moniteur de température du sang (BTM)
(optionnel)

Moniteur de volume du sang (BVM)
(optionnel)

Filtre Diasafe Plus

Désinfection automatique a la chaleur (Auto
Heat Disinfect)

Interface d’utilisation

Language (Langue)

Module de tensiométre automatique

Technique

Dégonflage du brassard

Affichage numérique maximal de 9 999 ml, par
incréments de 1 ml

Signal d’alarme en cas de panne de courant
Signal d’alarme en cas de manque d’eau.

Débit de dialysat : 300-800 ml/min
Nombre de mesures : 1 a 6 par traitement

Qa minimal : indéterminé si Qa inférieur au débit de la
pompe a sang.

Qa maximal : 2000 ml/min

Méthode d’augmentation temporaire de la concentration
de sodium au début de la dialyse par souci pour le
confort du patient

Trois profils préprogrammeés (palier, ligne et courbe)
permettent d’augmenter, puis de réduire la concentration
de sodium dans le dialysat.

Méthode de contréle de la température du patient et
d’évaluation de la recirculation au niveau de 'accés, en
mesurant les écarts de température dans les tubulures
artérielle et veineuse aprés une modification temporaire
de la température du dialysat.

Méthode de mesure du volume de sang relatif
(hématocrite) pour déterminer si la vitesse de transfert du
liquide corporel au compartiment sanguin est suffisante
pour supporter le débit d’'UF. Une chute rapide ou une
inclinaison accentuée dans la courbe de tendance du
volume sanguin peut annoncer un épisode hypotensif.

Dispositif permettant de filtrer le dialysat pour réduire
I'exposition aux bactéries et endotoxines.

Permet a I'utilisateur de programmer I'appareil
d’hémodialyse 2008K pour qu’il exécute
automatiquement un cycle de désinfection a la chaleur,
selon un horaire.

Les écrans d'utilisation peuvent étre en frangais
(Canada), en espagnol (Mexique) ou en anglais (E-U)

Mesure des tensions systolique et diastolique, ainsi que
de la fréquence cardiaque (pouls) par la méthode
oscillométrique. Calcul de la tension artérielle moyenne.

Contréle par ordinateur interactif. La détermination pour
les adultes se fait en 25 a 30 secondes, selon le point de
départ, la fréquence cardiaque et I'artefact de
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Gonflage du brassard

Intervalles de mesure automatique

Plage de pression du brassard

Pression de gonflage initial du brassard

Plage de pression systolique

Plage de tension artérielle moyenne
Plage de pression diastolique

Plage du pouls

Temps de gonflage

Temps de mesure en mode normal
Arrét de surpression

Dérive du capteur

Débit de fuite (max.)

Décalage de taux de pression

Tension artérielle systolique
Tension artérielle moyenne
Tension artérielle diastolique
Pouls

Pression de gonflage

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur

mouvement.

Spécifications de I’appareil

Généralement, en 5 a 10 secondes, de 0 a 250 mmHg.

Fréquence : aux 5 a 60 minutes par incréments de 5

minutes

Horloge : aux 5, 10, 15, 20, 30 ou 60 minutes

Limites de rendement

Pédiatrique
5-220 mmHg

125 mmHg ou réglée par
l'utilisateur

30-200 mmHg
25-140 mmHg
10-180 mmHg
40-240 BPM

5 secondes

Environ 20 secondes
220 mmHg

Remise a zéro automatique

3 mmHg/min en 3 minutes

Remise a zéro automatique

Adulte
10-325 mmHg

180 mmHg ou réglée par
I'utilisateur

60-260 mmHg
35-220 mmHg
30-200 mmHg
40-180 BPM

5 secondes
25-30 secondes
325 mmHg

Remise a zéro
automatique

3 mmHg/min en 3
minutes

Remise a zéro
automatique

Valeurs préréglées des alarmes

Les valeurs des alarmes internes sont préréglées pour
le cas ou des valeurs individuelles ne seraient pas

saisies.
Pédiatrique/Néonatal
160/80

120/70

100/50

120/50

Automatique

Adulte
200/80
120/70
110/50
120/50

Automatique
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Spécifications de I’appareil

Déclaration de compatibilité électromagnétique (CEM) du fabricant
L’appareil d’hémodialyse 2008K respecte la norme ANSI/AAMI/IEC 60601-1-2:2007 hormis 1’exception

suivante :

e Une partie des limites d’émissions rayonnées pour le Groupe 1 CISPR 11, Classe A a été dépassée, si bien que
I’utilisation de I’appareil d’hémodialyse peut potentiellement provoquer des interférences avec des récepteurs
de radiodiffusion avec antenne, notamment les téléviseurs et les radios dans la plage de fréquences comprise
entre 50 MHz et 120 MHz. Méme si 'utilisation de ces appareils non médicaux est improbable dans un
environnement institutionnel, ces interférences éventuelles n’affectent pas de fagon permanente ces récepteurs
et peuvent étre réduites ou supprimées en repositionnant le récepteur ou 1’appareil d’hémodialyse 2008K.

Directives et déclaration du fabricant — émissions électromagnétiques

L’appareil d’hémodialyse 2008K est destiné a I'utilisation dans I'environnement électromagnétique décrit ci-dessous. Le client ou
I'utilisateur de I'appareil d’hémodialyse 2008K doit veiller a ce qu'il soit utilisé dans un tel environnement.

Test Conformité | Directives relatives a I’environnement électromagnétique

d’émissions

Emissions RF Groupe 1 L’appareil d’hémodialyse 2008K utilise une énergie RF uniquement pour ses fonctions internes.

CISPR 11 Ses émissions RF sont donc trés faibles et sont peu susceptibles de causer une interférence
avec les appareils électroniques voisins.

Emissions RF Classe A L’appareil d’hémodialyse 2008K convient a I'utilisation dans tous les établissements autres que

CISPR 11 domestiques et les établissements qui sont liés directement au réseau public d’alimentation
basse tension qui alimente les édifices a fins domestiques.

Emissions Non

d’harmoniques | applicable L’appareil d’hémodialyse 2008K peut provoquer des interférences avec certains types de

IEC 61000-3-2 récepteurs de radiodiffusion, notamment les téléviseurs et les radios. Ces interférences ont

Fluctuations de | Non peu de risque d’apparaitre dans I'environnement d’utilisation de I'appareil d’hémodialyse

tension/ applicable 2008K, ne sont pas nocives pour ce type d’appareils et ne sont que temporaires. Si de telles

papillotements interférences se produisent, elles peuvent étre parfois réduites ou éliminées par un

IEC 61000-3-3 déplacement mineur du récepteur ou de I'appareil d’hémodialyse 2008K.

Directives et déclaration du fabricant — immunité électromagnétique

L’appareil d’hémodialyse 2008K est destiné a I'utilisation dans I'environnement électromagnétique décrit ci-dessous. Le client ou
I'utilisateur de I'appareil doit veiller a ce qu'il soit utilisé dans un tel environnement.

Test d'immunité

Niveau de test IEC
60601

Niveau de
conformité

Directives relatives a I’environnement
électromagnétique

Décharges
électrostatiques

+ 8 kV au contact
+ 15 kV dans l'air

+ 8 kV au contact
+ 15 kV dans l'air

Peut étre utilisé dans un endroit sec
(minimum de 10 % d’humidité relative)

(DES) (Niveau 4) (Niveau 4)

IEC 61000-4-2

Transitoires + 2 kV pour les + 2 kV pour les lignes | La qualité d’alimentation secteur devrait étre celle d'un
électriques lignes d’alimentation | d’alimentation environnement commercial et/ou hospitalier type.

rapides en salves

IEC 61000-4-4

électrique
+ 1 kV pour les
lignes d’entrée/sortie

électrique
+ 1 kV pour les lignes
d’entrée/sortie

Ondes de choc

IEC 61000-4-5

+ 1 kV ligne(s) a
ligne(s)
+ 2 kV lignes a terre

+ 1 kV ligne(s) a
ligne(s)
+ 2 kV lignes a terre

La qualité d’alimentation secteur doit étre celle d’'un
environnement commercial et/ou hospitalier type.

Creux de tension,
coupures breves
et variations de
tension sur les
réseaux
d’alimentation
basse tension
IEC 61000-4-11

<5%Ur
(creux > 95 % d’'Ur)
pendant 0,5 cycle

40 % Uy
(creux de 60 % d’Ur)
pendant 5 cycles

70 % Ur
(creux de 30 % d’Ur)
pendant 25 cycles

<5%Ur

(creux > 95 % d’Uy)
pendant 5 secondes

<5% Ur
(creux > 95 % d’'Uy)
pendant 0,5 cycle

40 % Uy
(creux de 60 % d'Ur)
pendant 5 cycles

70 % Uy
(creux de 30 % d'Ur)
pendant 25 cycles

<5%Ur

(creux > 95 % d’Ur)
pendant 5 secondes

La qualité d’alimentation secteur doit étre celle d’'un
environnement commercial et/ou hospitalier type. Si
I'utilisateur d’'un appareil d’hémodialyse 2008K requiert le
fonctionnement continu durant des coupures de secteur, on
recommande d’alimenter 'appareil d’hémodialyse 2008K
avec une alimentation ininterruptible ou une batterie.

Champs
magnétiques a la
fréquence du
réseau (50/60 Hz)

3 A/m

3 A/m

Les champs magnétiques a la fréquence du réseau doivent
étre a des niveaux caractéristiques d’'un emplacement
typique dans un environnement commercial ou hospitalier
type.

IEC 61000-4-8
REMARQUE Us est la tension c.a. du secteur, avant I'application du niveau de test.
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Spécifications de I’appareil

Directives et déclaration du fabricant — immunité électromagnétique

L’appareil d’hémodialyse 2008K est destiné a I'utilisation dans I'environnement électromagnétique décrit ci-dessous. Le client ou
I'utilisateur de I'appareil doit veiller a ce qu'il soit utilisé dans un tel environnement.

Test d’'immunité | Niveau de test| Niveau de Directives relatives a I’environnement électromagnétique
IEC 60601 conformité

Aucun matériel de communication RF mobile ou portatif ne devrait étre utilisé a
distance de toute partie de I'appareil d’hémodialyse 2008K, cables compris,
inférieure a la distance recommandée, calculée a I'aide d’'une équation applicable a
la fréquence de I'émetteur.
En cas de fonctionnement anormal, par exemple le déclenchement de I'alarme
de PTM ou de fuite de sang, des mesures supplémentaires peut s’avérer
nécessaires, comme le changement d’orientation ou de local de I'appareil.
Distance de séparation recommandée

Perturbations 3V efficaces 3V efficaces | 1,2 VP

conduites, 150 kHz a 150 kHz a

induites par RF 80 MHz 80 MHz

IEC 61000-4-6

Champs électro- | 3 V/m 3Vim 1,2 VP 80 MHz & 800 MHz

magnelques = | 80 MHza 80MHza | 2.3P 800 MHz & 2,5 GHz

yonnes en 2,5 GHz 2,5 GHz

IEC 61000-4-3 ’ ' Ou « P » est la puissance nominale de sortie (maximum) de I'émetteur en
watts (W) selon le fabricant et « d », la distance de séparation recommandée
en meétres (m).
L’intensité de champs émise par les émetteurs RF fixes, déterminée par une
étude électromagnétique du site?, devrait étre inférieure au niveau de
conformité dans chaque plage de fréquence®.
Des interférences sont possibles au voisinage des appareils chirurgicaux a
haute fréquence (comme les dispositifs d’électrocautérisation, par exemple)
ou tout autre appareil a émission intentionnelle de radiofréquence
généralement identifiés par le symbole suivant :

(@)
REMARQUE 1 A 80 MHz et a 800 MHz, la condition de la plage de fréquence supérieure s’applique.
REMARQUE 2 Ces directives ne s’appliquent pas nécessairement a toutes les situations. La propagation électromagnétique est

affectée par I'absorption et la réflexion sur des structures, des objets et des personnes.

Il est impossible, en théorie, de prévoir avec précision l'intensité des champs électromagnétiques provenant des émetteurs fixes des

stations de base pour radiotéléphones (téléphones cellulaires /sans cordon) et des installations de radio mobiles, les postes de
radioamateur, les stations de radio MA et MF et de télévision. Pour évaluer I'environnement électromagnétique di aux émetteurs RF
fixes, on doit envisager un relevé électromagnétique du site. Si l'intensité du champ mesurée a I'endroit ou I'appareil d’hémodialyse
2008K est utilisé dépasse le niveau de conformité RF applicable, il convient de surveiller 'appareil d’hémodialyse 2008K pour s’assurer
que son fonctionnement est normal. En cas de fonctionnement anormal, des mesures supplémentaires peuvent s’avérer nécessaires,
comme la réorientation de I'appareil d’hémodialyse 2008K ou son déménagement dans un autre local.

b Sur la plage de fréquence 150 kHz a 80 MHz, I'intensité de champ électromagnétique ne devrait pas dépasser 3 V/m.

Distances de séparation recommandées entre
le matériel de communication RF mobile ou portatif et I'appareil d’hémodialyse 2008K

L’appareil d’hémodialyse 2008K est destiné a I'utilisation dans un environnement électromagnétique ou les perturbations RF
rayonnées sont controlées. Le client ou I'utilisateur de I'appareil d’hémodialyse 2008K peut aider a éviter les interférences
électromagnétiques en veillant a ce que les appareils de communication RF (émetteurs) portatifs et mobiles ne soient pas utilisés en
deca de la distance minimum recommandée ci-dessous par rapport a I'appareil d’hémodialyse 2008K, calculée en fonction de la
puissance de sortie maximum des appareils de communications.

Puissance nominale de Distance de séparation en fonction de la fréquence de I’émetteur (m)
sortle (maximum) de 150 kHz 3 80 MHz | 80 MHz 2 800 MHz 800 MHz 3 2,5 GHz
_ ’émetteur en watts (W)
Emetteur RF : en watts (W) d=1,2P d=12+P d=23VP
0,01 0,12 0,12 0,23
0,1 0,38 0,38 0,73
1 1,2 1,2 2,3
10 3,8 3,8 7.3
100 12 12 23

Pour les émetteurs dont la puissance nominale maximum ne figure pas ci-dessus, on peut estimer la distance de séparation
recommandée « d » en métres (m) en utilisant I'équation qui s’applique a la fréquence de I'émetteur, ot « P » est la puissance de
sortie maximum de I'émetteur en « watts » (W) fournie par le fabricant de I'émetteur.

REMARQUE 1 A 80 MHz et & 800 MHz, la distance de séparation pour la plage de fréquence supérieure s’applique.
REMARQUE 2 Ces directives ne s’appliquent pas nécessairement a toutes les situations. La propagation électromagnétique est
affectée par I'absorption et la réflexion sur des structures, des objets et des personnes.
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Spécifications de I’appareil

Politique d’amélioration du produit

L’appareil d’hémodialyse 2008K a été congu et fabriqué en conformité avec ces
spécifications. Fresenius USA, Inc. a I’intention d’améliorer continuellement ses produits, ce
qui pourrait entrainer des modifications ou des améliorations aux spécifications ou au
matériel futur. De telles améliorations ne nous obligent en aucun cas a apporter des
modifications similaires ni a améliorer de fagon comparable le matériel fabriqué
antérieurement. Ces modifications ou améliorations pourraient ne pas étre applicables ou
utilisables sur des appareils antérieurs. Chaque fois que possible, les améliorations seront
offertes a prix raisonnable. Aucune amélioration ne doit en aucun cas étre considérée comme
la correction d’un défaut pergu.

Garantie

248

La VENTE de I’appareil ou des pi¢ces décrits dans le présent manuel est conditionnelle aux
modalités stipulées ci-dessous. Aucune modalité additionnelle ou autre établie par I’acheteur
a I’intention de Fresenius USA, Inc. (ci-apres appelé « la Compagnie »), n’est considérée
comme valable ou liant la Compagnie et les modalités établies ci-dessous ne peuvent étre
modifiées ni amendées a moins qu’un représentant autorisé€ du siege de la Compagnie situé a
Waltham, Massachusetts, n’y consente par écrit.

GARANTIE LIMITEE : La Compagnie garantit a 1’acheteur que I’équipement livré sera
exempt de tout défaut matériel ou de fabrication pendant les durées précisées ci-dessous, a
condition que I’équipement soit utilisé et entretenu conformément aux directives d’utilisation
du fabricant.

A. Le boitier principal, les composants ¢électroniques, les lampes, etc. sont garantis pendant
cent quatre-vingts (180) jours a compter de la date d’installation ou pendant 2 000 heures
mesurées d’utilisation, selon la premiére éventualité.

B. Les consommables ne sont pas garantis. Les consommables sont les pi¢ces utilisées lors de
I’entretien préventif, tel que décrit dans le manuel des méthodes d’entretien préventif. Ceci
comprend les étalonnages de routine, les vérifications des circuits électronique et
hydraulique, comme énumérés dans la liste de vérifications relatives a I’entretien préventif.

La Compagnie réparera ou remplacera, a son gré, par des pieces neuves ou remises a neuf,
toute pi¢ce couverte par la présente garantie qui présente un défaut matériel ou de fabrication.
La réparation ou le remplacement sera effectué sans frais pour I’ Acheteur et la Compagnie se
réservera le droit de décider de I’endroit ou la réparation ou le remplacement aura lieu. La
garantie ne couvre pas les équipements qui ont fait I’objet d’un usage erroné, abusif ou
négligent, qui ont été trafiqués, modifiés ou endommagés dans un accident, une inondation,
un incendie ou tout autre sinistre, qui ont été exposés a une contrainte électrique ou liquide
anormale, qui ont ét¢ installés ou utilisés de maniére incorrecte ou qui n’ont pas été
entretenus en conformité avec le programme d’entretien périodique établi dans le manuel de
’utilisateur. L’entretien périodique n’est pas couvert par la garantie. La garantie peut étre
annulée si toute autre personne qu’un représentant autorisé de FRESENIUS USA, Inc.
modifie ou installe I’équipement ou procéde a son entretien.
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Spécifications de I’appareil

LES GARANTIES SUR L’EQUIPEMENT NE SONT OFFERTES QU’A L’ACHETEUR
ORIGINAL ET NE SONT NI CESSIBLES NI TRANSFERABLES. ELLES NE
COUVRENT PAS LES PIECES AUXILIAIRES, LES CONSOMMABLES NI LES
SOURCES LUMINEUSES. LA PRESENTE GARANTIE EST OFFERTE EN LIEU ET
PLACE DE TOUTE AUTRE GARANTIE EXPLICITE, IMPLICITE OU STATUTAIRE
SUR L’EQUIPEMENT ET TOUTES SES PIECES ET COMPOSANTS, ET LA
COMPAGNIE N’OFFRE AUCUNE GARANTIE DE QUALITE MARCHANDE NI
D’ADEQUATION A UNE UTILISATION PARTICULIERE. LA RESPONSABILITE DE
LA COMPAGNIE ENVERS L’ACHETEUR EST LIMITEE A REMPLACER OU A
REPARER L’EQUIPEMENT OU SES PIECES, COMME DECRIT CI-DESSUS, ET
AUCUN AUTRE RECOURS (Y COMPRIS, SANS LIMITATION, LES DOMMAGES
ACCESSOIRES) N’EST OFFERT A L’ACHETEUR. La Compagnie n’a aucune autre
obligation ou responsabilité concernant I’équipement ou sa vente, son fonctionnement ou son
utilisation et n’assume ni n’autorise qu’on assume en son nom aucune autre obligation ou
responsabilité relativement a cet équipement.

ADRESSEZ LES DEMANDES DE SERVICE OU DE RENSEIGNEMENTS A :

Fresenius USA, Inc.

A Pattention du service technique
4040 Nelson Avenue

Concord, CA 94520

Téléphone : (800) 227-2572

Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel de 1’utilisateur P/N 490042-02 Rév B 249



Annexe C

L’appareil d’hémodialyse 2008 K@home

L’appareil d’hémodialyse 2008K@home est la version
« & domicile » de I’appareil d’hémodialyse 2008K.
L’appareil d’hémodialyse 2008K @home est congu
spécialement pour une hémodialyse a domicile. Il se
caractérise par une hauteur moindre, un panneau de
commande simplifié et des instructions détaillées
affichées a I’écran pour faciliter le déroulement des
opérations.

L’appareil d’hémodialyse 2008K@home a son propre
manuel de I"utilisateur, rédigé spécialement pour des

- patients formés a I’hémodialyse a domicile :

| v 2008K @home Manuel de I’utilisateur (P/N 490180). 11

contient toutes les informations nécessaires au patient
pour la saisie des paramétres de traitement, le réglage de
T I’appareil, le lancement d’un traitement par
hémodialyse, ainsi que le nettoyage et la désinfection de
I’appareil. La présente annexe a I’appareil 2008K
explique les différences entre les appareils
d’hémodialyse 2008K et 2008K@home pour les
— professionnels de santé. Elle doit étre utilisée en
) complément clinique aux instructions détaillées
destinées au patient pour une hémodialyse a domicile.

Indications d’utilisation de I’appareil d’hémodialyse
2008K@home

L’appareil d’hémodialyse 2008K @home est indiqué pour une dialyse aigué ou chronique
dans un service de soins actifs ou de longue durée. L appareil d’hémodialyse 2008K@home
est également indiqué pour une hémodialyse a domicile sous la surveillance d’une personne
qualifiée et diment formée, de la maniére prescrite par le médecin.
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Annexe

C—L’appareil d’hémodialyse 2008K@home

Différences entre les appareils d’hémodialyse 2008K et

2008K@home

FRESENILS 2008K

WA

T
WA WA

Figure 74 — Panneaux de commande des appareils 2008K et 2008K@home

Tableau 35 — Différences des panneaux de commande

Elément 2008K 2008K@home

Touches M/A, Silence, TA M/A, Identiques a celles du 2008K
essentielles du UF M/A

panneau de

commande

Dialyse/Reprise

Il faut appuyer sur la touche Réarmer
pour annuler 'alarme

Il faut appuyer sur la touche Réarmer
pendant deux secondes (et non pas une
seconde d’appui sur la touche
Dialyse/Reprise comme sur I'appareil
d’hémodialyse 2008K) pour élargir
temporairement la fenétre des limites de
pression artérielle, veineuse ou
transmembranaire (PTM).

Suppression

Lors d’'une fuite de sang, il faut appuyer
sur la touche Réarmer pendant

trois secondes pour supprimer I'alarme
et permettre a la pompe a sang de
fonctionner pendant trois minutes

Diverses touches
du panneau de
commande

Amorcer, Héparine M/A,
Débit dialysat M/A, Na+
M/A

Ces fonctions sont prises en charge par
des boutons de I'écran tactile

Nouveau Tx

Au pavé numérique, il faut appuyer sur la
touche fléchée vers le bas (V) et sur
CONFIRMER simultanément pour
permettre un nouveau traitement

Voyants lumineux

Détecteur d’air, Fuite de
sang, mineure, Dérivation

Ces notifications sont traitées par la
barre d’état de I'appareil ; l'indicateur de
débit sur le tuyau d’alimentation en
dialysat signale également de fagon
visible la dérivation.
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Figure 75 — Ecrans « Dialyse » des appareils 2008K et 2008K@home

Tableau 36 — Différences des écrans logiciels

Elément 2008K 2008K@home

Réglage des Les réglages des Les paramétres de traitement sont
parameétres de parameétres de traitement | regroupés a I'écran « Données
traitement sont effectués dans prescrites » (accessible a partir de

différents écrans,
organisés par boutons-
écrans (onglets) situés le
long de la partie
inférieure de I'écran
d’affichage.

I'écran « Sélectionner programme ») et
programmeés en une fois en dehors du
mode Dialyse.

Le paramétre UF visée est calculé a
partir de la Durée UF (appelée « Temps
de dialyse » dans le 2008K@home) et
du poids du patient saisi dans les écrans
guidés « Préparer ».

Tests de I'appareil

Tous les tests sont
effectués a I'écran « Test
& Options ».

Les tests sont effectués dans le cadre
d’'un paramétrage guidé ; pendant le
traitement, les tests sont disponibles a
I’écran « Aide ».

Réglage des
parameétres du
dialysat

L’écran « Dialysat » est
accessible en touchant
I'onglet Dialysat en bas
de I'écran tactile.

Les concentrés sont sélectionnés a
I'écran « Données prescrites ».

Les concentrés sont confirmés au cours
du processus de paramétrage guidé.
L’activation du bouton Conductivité a
I'écran « Dialyse » permet d’afficher ces
paramétrages si les limites doivent étre
réglées.

Profils UF et Na+

Disponibles a I'écran
« Dialyse »

L’option « In Center » doit étre
configurée pour afficher les boutons
Profil Na+ et Profil UF du mode Dialyse.
Pour configurer I'option « In Center » en
Mode de Service , a I'écran « Options:
Treatment Options » (Options : options
de traitement), touchez le bouton-
bascule In Center Set up (Configuration
en établissement) pour le placer sur « In
Center » (En établissement), puis
appuyez sur la touche CONFIRMER.
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Tableau 37 — Ressources pour I’opérateur

Elément 2008K 2008K@home
Instructions Appareil d’hémodialyse Pour les patients a domicile :
d’utilisation 2008K—Manuel de 2008K@home Manuel de I'utilisateur,

l'utilisateur,
P/N 490042-02

P/N 490180

Pour les professionnels médicaux :
Appareil d’hémodialyse 2008K—Manuel
de l'utilisateur, P/N 490042-02

Prescriptions et
commandes pour le
patient

Fiches gérées par
I'établissement

Feuilles « Paramétres de traitement »,

« Instructions de traitement » et

« Instructions de nettoyage » incluses
dans le document 2008K@home Manuel
de I'utilisateur.

Fenétre de rappel de désinfection
surgissant a I'écran « Sélectionner
programme » si une désinfection
programmeée n’a pas été effectuée.

Procédures de
réglage et de fin de
dialyse

Chapitres 2, 3 et4 du
présent manuel

Chapitres 3 et 4 du document
2008K@home Manuel de l'utilisateur et
instructions détaillées affichées a I'écran,
accessibles a partir des boutons-écrans
Préparer, Brancher et Débrancher.

Présentation des
caractéristiques de
'appareil

Chapitre 1 du présent
manuel

Chapitre 2 du document 2008K@home
Manuel de l'utilisateur et schéma
dépliant de I'appareil, appelé « carte K »
présentant les éléments mentionnés
dans les procédures

Résolution des
alarmes

Section « Guide de
diagnostic » du présent
manuel

Section « Dépannage » du document
2008K@home Manuel de I'utilisateur ;
les étapes de dépannage sont
également affichées a I'écran « Aide »
de I'appareil d’hémodialyse
2008K@home pendant une alarme

Procédures pour
sélectionner et
saisir les
concentrés

Annexe B du présent
manuel

Ces données sont destinées aux
techniciens et sont donc présentées
dans le présent manuel de I'appareil
2008K, qui constitue un complément
clinique au manuel de I'utilisateur de la
version a domicile de I'appareil

Pour plus d’information sur I’appareil d’hémodialyse 2008K @home, contactez le service
d’assistance technique de Fresenius Medical Care a tout moment au (800) 227-2572.
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Acide peracétique—Désinfectant utilisé dans le cadre du cycle de désinfection chimique/ringage du
circuit hydraulique.

Aiguille unique—Systéme qui utilise deux pompes pour permettre d’accéder au sang du patient avec une
seule aiguille. Les pompes fonctionnement en alternance pour retirer du sang du patient et le réinjecter
avec un taux de recirculation minimal.

Annulation d’alarme—Durant un traitement, tous les systémes de protection sont actifs. Lors d’une
alarme relative a une fuite de sang, I’utilisateur a la possibilité de suspendre (annuler) momentanément un
systéme de protection en appuyant pendant trois secondes sur la touche Dialyse/Reprise. Durant une
annulation d’une alarme relative a une fuite de sang, le détecteur de fuite de sang de 1’appareil est inactif
pendant trois minutes. La barre d’état indique qu’une annulation d’alarme de fuite de sang est en cours.

Autotest de maintien de la pression hydraulique—Il y a différents tests de maintien de la pression. Un
test de maintien de la pression hydraulique a pour but de vérifier I’intégrité du circuit hydraulique, afin
d’assurer I’équilibrage exact des liquides et le contréle UF. Dans I’autotest, un test complet du maintien
de la pression est disponible. L’autotest MPH a lieu toutes les 12 minutes pendant le traitement. Il dure
environ 7 secondes a chaque fois, dépendant du débit de dialysat, soit I’équivalent de deux cycles des
chambres d’équilibrage. L’autotest MPH doit étre choisi en Mode de Service.

Bic—Abréviation de « bicarbonate ».

Bicarbonate post-réaction—Le bicarbonate du dialysat final prescrit qui sera fourni au dialyseur apres
mélange proportionné du concentré d’acide, du concentré de bicarbonate et de I’eau. La valeur de
bicarbonate post-réaction est saisie a I’écran « Dialysat » au bouton Bicarbonate.

Récupération aprés panne de courant—Lorsqu’il y a panne de courant, de nombreux parameétres de
traitement sont conservés en mémoire et rétablis au retour du courant.

Biofilm— Résidu biologique qui s’accumule pendant le traitement sur le tuyau de vidange de 1’appareil.

Bouchon d’air—Situation causée par 1’entrée d’air dans les tubulures d’alimentation en concentrés
lorsqu’il n’y a pas suffisamment de concentré liquide disponible. Le bouchon d’air s’accompagne d’une
conductivité du dialysat basse.

Bouton—Zone de 1’écran tactile qu’on touche pour activer un programme.

BTM (Moniteur de température du sang)—Module optionnel qui peut contrdler ou surveiller
la température et 1’énergie fournies au patient. Il peut étre utilisé pour mesurer le taux de recirculation
dans I’accés du patient.

BVM (Moniteur de volume du sang)—Module optionnel qui peut mesurer la fraction relative des
cellules sanguines par rapport au sang circulant. Il peut étre utilisé pour estimer la relation entre le débit
d’ultrafiltration et la vitesse de remplissage venant du compartiment interstitiel. Si le débit d’ultrafiltration
est excessif comparativement a la vitesse de remplissage, un épisode hypotensif est plus probable.

Capteur de pression—Dispositif électronique situé a I’intérieur de I’appareil d’hémodialyse 2008K qui
mesure la pression a I’intérieur des pieges a bulles artériel et veineux. Les pieges a bulles et les capteurs
sont reliés par des tubulures minces qui font partie du circuit sanguin extracorporel.

Chambres d’équilibrage—Le circuit hydraulique de I’appareil d’hémodialyse 2008K est muni de deux
chambres qui permettent d’assurer que la quantité de dialysat frais qui entre dans le débit de dialysat est
¢gale a la quantité de dialysat usé qui en sort.
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Chambre d’expansion—Réceptacle sanguin comparable a un piége a bulles. Une chambre d’expansion
fait partie de la tubulure artérielle utilisée dans le cadre d’une dialyse a aiguille unique.

Conc. — Abréviation de « concentré ».

Conductivité théorique (CDT)—Conductivité attendue du dialysat, basée sur le type de concentré et sur
les valeurs relatives au sodium et au bicarbonate saisies a I’écran « Dialysat ». La conductivité théorique
est mesurée en milliSiemens par centimétre (mS/cm) et est corrigée a 25 °C.

Débit automatique (Auto Flow)—Option selon laquelle le débit de dialysat est proportionnel et lié¢ au
débit de sang. Ce débit automatique peut étre de 1,5 fois ou 2 fois (approximativement) le débit de sang,
entre 300 (ou 500 dépendant du réglage en Mode de Service) et 800 ml/min, par incréments de

100 ml/min. Le débit de dialysat a I’écran initial est précédé de la lettre « a » lorsque I’ Auto Flow est
réglé.

Dialysat—Liquide aqueux contenant des électrolytes et habituellement un tampon et du glucose, dont
I’objectif est un échange de solutés avec le sang durant ’hémodialyse. C’est le dialysat final,
Reportez-vous a Dialysat final pour obtenir plus de renseignements.

Dialysat final—Le dialysat prescrit qui est fourni au dialyseur (patient) par I’appareil d’hémodialyse
selon des proportions fixées (mélange) de concentré d’acide, de concentré de bicarbonate et d’eau. Le
dialysat final peut étre aussi décrit comme le dialysat post-réaction (c’est-a-dire, obtenu apres mélange
proportionné du concentré d’acide, du concentré de bicarbonate et de 1’eau par I’appareil de dialyse).

Dialyse séquentielle—Type de dialyse en deux étapes, la premicre étape consistant uniquement en
ultrafiltration. Pendant la premicre étape, le débit de dialysat est désactivé, tandis que la pompe
d’ultrafiltration retire 1I’excés de liquide de I’organisme du patient. Une fois que le volume déterminé de
liquide a été enlevé, la seconde étape, le plus souvent un traitement de dialyse ordinaire, se déroule.

Durée profil Na+—Durée prescrite du profil de variation du taux de sodium, en heures et en minutes.

Filtre Diasafe Plus—Filtre installé dans le circuit du dialysat aprés I’arrivée des concentrés d’acide et de
bicarbonate, immédiatement avant I’entrée du dialysat dans le dialyseur. Il réduit substantiellement le
taux de bactéries et d’endotoxines (matériel pyrogéne) du dialysat.

Filtre protecteur du capteur—Petit dispositif en plastique jetable muni d’un filtre en papier hydrophobe
qui recouvre chaque port de pression. Il est inséré entre la tubulure du capteur de pression et le raccord du
port de pression et empéche le capteur de se faire mouiller ou contaminer par du sang. Chaque raccord est
muni de deux dispositifs de protection de capteur, le filtre protecteur jetable externe, qui est remplacé
apres chaque traitement, et un dispositif interne. Un deuxiéme filtre protecteur interne est également
installé.

Fourchette d’alarme—Plage autorisée de valeurs ne déclenchant pas d’alarme pour les pressions
artérielle, veineuse et transmembranaire, ainsi que pour la température et la conductivité du dialysat
pendant le traitement. Le passage de I’une ou de I’autre valeur au-dela ou en deca des limites permises
déclenche un signal d’alarme. La fourchette d’alarme de conductivité est représentée sous forme
graphique a I’écran « Dialysat »; il s’agit de la zone du diagramme a barre horizontale comprise entre les
limites d’alarme supérieure et inférieure de conductivité. Cette fourchette peut étre élargie ou réduite, ou
déplacée vers le haut ou le bas a I’intérieur des limites de sécurité. La fourchette d’alarme de température
correspond a une température de + 2 °C au-dessus ou en dessous de la température fixée par 1’utilisateur,
tant qu’elle reste dans les limites de sécurité (de 30 °C a 41 °C). Les limites d’alarme de pressions
artérielle et veineuse sont également programmables. La position de la fourchette est réglée
automatiquement.
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Hémolyse—Rupture des globules rouges qui peut étre causée par une hyponatrémie (diminution du taux
de sodium dans le sang), une température ou une dilution excessive du dialysat (hypotonique), la présence
de chloramines, de cuivre ou de nitrates dans 1’eau de dialysat, de javellisant dans le dialysat, une
conductivité basse du dialysat, une pression artérielle excessive ou le pliage d’une tubulure de sang.

Indicateur de débit du dialysat—Partie cylindrique et transparente du tuyau d’alimentation en dialysat,
qui permet d’observer le débit du dialysat. Lorsque le débit du dialysat est activé, un petit flotteur monte
et descend a I’intérieur du cylindre, au rythme de 1’alternance du mouvement des chambres d’équilibrage.
Lorsque le débit est désactivé, le flotteur tombe au fond du cylindre.

Kecn—Clairance effective, telle que déterminée par les mesures de conductivité. Clairance calculée en
fonction des écarts de conductivité du dialysat avant et apres le dialyseur. Le Kecn apparait au sous-écran
« Données de clairance » de I’écran « Kt/V AF».

KoA—Coefficient de transfert total de masse multipli¢ par la surface du dialyseur.
KoA numérique—Reportez-vous a KoOA.

Kt/'V—Mesure de ’efficacité de la dialyse administrée au patient. (K = taux de clairance, t = durée,

V = volume de distribution de I’urée). La valeur affichée correspond au Kt/V Single Pool (« échantillon
unique »). Le systeme de mesure de clairance est utilisé pour déterminer la clairance effective du
dialyseur utilisé pour ce calcul.

Kt/V équilibré (eKt/V)—eKt/V ou Kt/V « échantillon double ». Cette valeur tient compte du rebond de
I’urée apres la fin du traitement. Plus la durée de la dialyse est courte, plus la différence proportionnelle
entre le spKt/V et le Kt/V équilibré est importante. La formule de Tattersall est utilisée pour calculer

le eKt/V.

KUF— Coefficient d’ultrafiltration d’un dialyseur décrivant le degré de perméabilité a 1’eau.
C’est une fonction directe de la surface d’échange. Il est exprimé en nombre de ml de liquide traversant
la membrane par heure et par mmHg de PTM.

Limites asymétriques—C’est une option qui permet de choisir des limites veineuses non symétriques.
Quand on choisit des limites veineuses asymétriques, la limite inférieure se resserrera jusqu’a la valeur
choisie apres un certain temps. Les choix de limites inférieures sont 20, 25, 30 et 35 mmHg. 11 convient
de choisir la valeur la plus basse qui ne cause pas de déclenchement fréquent d’alarme.

Limites de sécurité—Limites intégrées au logiciel qui ne peuvent étre modifiées. Elles définissent les
valeurs maximum et minimum des fourchettes d’alarme des pressions artérielle, veineuse et
transmembranaire, de la température et de la conductivité du dialysat. Ces limites ne sont pas affichées,
a moins que I’utilisateur ne tente de saisir une valeur supérieure ou inférieure a ces limites.

Mesure de clairance—Systéme optionnel qui peut déterminer la clairance effective de conductivité du
dialyseur jusqu’a 6 fois pendant la dialyse.

Mise hors tension prolongée—Le fait d’éteindre 1’appareil pendant plus de deux minutes. Certaines
données conservées en mémoire sont perdues aprés deux minutes d’arrét et certains parameétres de
traitement reprennent leurs valeurs par défaut. Les pannes de courant sont différentes des mises hors
tension prolongées du fait que les données relatives au traitement sont sauvegardées. Reportez-vous
également a Panne de courant breve et Récupération aprés panne de courant.

Mode d’attente—Apres une mise hors tension prolongée, lorsqu’on entre en mode dialyse, si une alarme
d’eau (température ou conductivité) est présente, le débit dialysat sera a 800 ml/min jusqu’a 1’obtention
des valeurs souhaitées de température et de conductivité. Par la suite, le débit dialysat diminue a 300
ml/min pendant que la machine est en période d’attente. L’appareil entrera aussi en mode « Attente »
apres la fin du traitement (temps restant = 0, sang non détecté, pompe a sang arrétée et débit dialysat >
300 ml/min). Ce mode prend fin lorsque le traitement débute (temps restant > 0 ou sang détecté par le
détecteur optique) ou que le débit de dialysat est modifié manuellement.
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Mode de dérivation—II se produit une mise en dérivation lorsque la température ou la conductivité du
dialysat dépasse les limites d’alarme établies. En mode de dérivation, les valves situées a I’intérieur de
I’appareil d’hémodialyse 2008K redirigent le dialysat de maniere a éviter qu’il traverse le dialyseur,
jusqu’a ce que la température et la conductivité soient revenues a des niveaux acceptables. L’appareil
d’hémodialyse 2008K peut étre placé manuellement en mode de dérivation en soulevant le volet de
dérivation.

Mode de Service—Etat fonctionnel de 1’appareil d’hémodialyse 2008K qui permet au technicien
d’étalonner 1’appareil ou de programmer les diverses fonctions et options informatiques accessibles
uniquement en ce mode.

Na"de base—Niveau de sodium de base prescrit pour le dialysat final, pouvant étre affiché au sous-
écran « Profil Na+ ». La valeur par défaut du sodium de base pour le profil correspond a la valeur saisie
au moyen du bouton Na+ de base a I’écran « Dialysat ». Modifier la valeur a partir d’un bouton ajuste
la valeur de ’autre bouton.

Onglet des écrans—L un ou I’autre des huit boutons bleus situés au bas de 1’écran tactile. Appuyer sur
’un de ces boutons ouvre 1’écran de traitement correspondant sur 1’écran tactile.

Osmose inverse (OI)—Méthode de purification de I’eau consistant a faire circuler 1’eau a travers une
membrane semi-perméable qui bloque le passage des ions minéraux.

Panne de courant bréve—Le fait d’éteindre 1’appareil pendant moins de deux minutes au moyen de la
touche M/A située sur le panneau de commande. Certaines données ne restent en mémoire que durant une
période hors tension de deux minutes au plus. Reportez-vous également a Mise hors tension prolongee et
Récupération apres panne de courant.

Pression positive — Condition qui existe quand la pression d’air ou de liquide dans les tuyaux de
dialysat est plus importante qu’a 1’extérieur des tuyaux. En cas d’ouverture, 1’air ou le liquide s’échappent
du systéme.

Profil Na+—Fonction programmable qui permet de varier le taux de sodium dans le dialysat tout au long
du traitement.

Remplissage du dialyseur—II se produit lorsque le niveau d’eau dans la chambre de séparation d’air est
trop bas. La chambre de séparation d’air fait partie du circuit hydraulique a I’intérieur de 1’appareil
d’hémodialyse 2008K. Ce programme de remplissage permet de chasser I’excés d’air du circuit
hydraulique. L appareil lance un programme de remplissage lorsque les tuyaux de dialysat sont
initialement raccordés au dialyseur et que ’air est chass¢ du dialyseur. Une activation répétée du
programme de remplissage pendant le traitement peut toutefois indiquer une fuite dans le circuit
générateur de dialysat, qui doit étre alors vérifié par un technicien de service qualifié.

Rétrofiltration—Passage du dialysat a travers la membrane du dialyseur et dans le sang du patient. I1
peut étre provoqué par un changement de pression ou de gradient de concentration entre le dialysat et le
sang.

Sang détecté—Un détecteur optique, situé sous le clamp veineux, détermine si du sang est détecté dans la
tubulure veineuse (en raison de son opacité). L’appareil utilise la détection de sang pour produire un
certain nombre d’alarmes, de messages d’information ou d’avertissements.

Systéme de variation du taux de sodium (Na+)—Programme permettant de varier la concentration de
sodium dans le dialysat pendant le traitement. Un taux accru de sodium au début du traitement est parfois
prescrit pour éviter des crampes au patient. L’augmentation du taux de sodium entraine une augmentation
du taux des autres composants électrolytiques et de la conductivité.
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Touches—Touches situées sur le panneau de commande, a 1’extérieur de 1’écran tactile. Elles sont
utilisées pour saisir des chiffres, pour confirmer des choix a 1’écran tactile et pour activer certaines
fonctions.

TRD—Temps restant de dialyse. Correspond au temps restant jusqu’a la fin du traitement. Le temps
restant de la dialyse est affiché a I’écran « Dialyse ».

Ultrafiltration (UF)—L’ultrafiltration est le processus de retrait du surplus liquidien de I’organisme du
patient. Le circuit hydraulique de 1’appareil d’hémodialyse 2008K est un systéme clos, doté d’une pompe
d’UF distincte pour une plus grande exactitude.

Ultrafiltration seule—Option de traitement ou la pompe d’ultrafiltration extrait ’excés de liquide de
I’organisme du patient pendant que le débit du dialysat est arrété. (reportez-vous également a Dialyse
séquentielle).
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HEmOLYSE...oovvveieeieeieieeee e 255
Hép. totale, bouton...........ccceevveruvenueennnnnne. 91
Héparine

BOIUS ..o 91

Systéme d’administration..................... 92
Héparine contact........c.cceevveeeveencreeennnns 232
Héparine M/A, touche ...........cecevenienn. 29, 92
Héparine, écran

PATAMEITES ..eeenveeeiiieeiieeeiee e 90
HOTloge ..., 231
Horloge, bouton.........cccccvevvevcvenienreennen, 100

|

Indicateur de débit de dialysat................ 256
Installer seringue, bouton .............cc.ou....... 91

K

KeCn i 256

dans le tableau Kt/V ........cccoeevvenennnen. 118
KOA e 256
KUV e 256

diagramme..........cccceevververienceeeieennenn 113

CCTAN ..vieeeiiieeeeiieeeeeteeeeeveeeeeareee e 111
Kt/V obtenu

champ de données......................... 113,118

champ de données, échantillon unique118

champ de données, équilibré.............. 118
Kt/V projeté

champ de données ...........ccoeevveveennenne. 113
Kt/V VIS€.ouioieiieieeeeeeeeeee, 113,234

champ de données ...........ccoevvveveennenne. 118

moins de 85 Yo..cvevveeievieniiiiieieeen, 115
Kt/V visé, bouton........ccccevveeeeeivvinnnnnnnnn. 112

L
Levier de verrouillage des roulettes.......... 43
Ligne, bouton de profil Na+ .................... 87
Limites artérielles, bouton ........................ 96
Limites de s€curité.........ccooevvvvervrrrennnenn 256
Limites veineuses, bouton ........................ 96
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M
M/A, touche
desCription.......cc.eeeeveeeieeeiieecree e 24
Mesure de clairance............cocovveeeeeiveeeenns 111
Mesurer clairance, bouton ....................... 112
Mesurer maintenant, bouton.................... 112
Mise en circulation manuelle................... 127
Mise en recirculation du sang.......... 124, 220
Mise hors tension prolongée.................... 256
Mode d’amorc¢age ordinaire .............. 51,212
Mode d’attente..........cccueeeerereeeeeeneeereens 256
Mode de dérivation..........ccccuvvveeeennnn. 40, 257
Mode de Service...........coouuu.e. 208, 254, 257
Module de la pompe a sang
deSCrIPLioN....ccueeveveereereeieeiee e ere e 32
Hlustration ........ccoceeeeeeiieieiiieeceiieeees 33
Module du détecteur d’air ......................... 36
N
Nat+ de base .....ccooueeeeereereeciiiieeeieeeeee, 257
DOULON ..o 66, 87
Na+ initial, bOuton...........coovveemvvvveeeeereinnnns 87
Na+ M/A, touche......cccouvvveeeeennnn. 31,79, 88
Na+ plasmatique
champ de données ..........cccecvvvvernrnnen. 117
NaturaLyte......cooveeeniiiniiiiiiiiiiceieenees 68
Nettoyage et désinfection........................ 131
Nom du patient, bouton............ccoeeveeveennenn 96
nombre de mesures, bouton...................... 113
Nouveau Tx, touche ........cccceevvvevvvvenneennnnn. 62
deSCrIPtion.....c.cecveerierierieiee e e 25
(o)
OIReportez-vous a Osmose inverse
Onglet des écrans.........cccceeeveeveereeneennen. 257
OSMOSE INVETSE...uveeeeeereeeeerreeeeeireeeeennnen. 257
P
Part. ........ Reportez-vous & Port de pression,
artérielle
Palier, bouton de profil Na+...................... 87
Panne de courant .........ccccccoevuveennn. 125,220
DIEVE..oii e, 257
en cours de désinfection chimique....... 143
marche a suivre au rétablissement du
COUTANT .oeeeeeiieeeeiieee e e e eiree e 127
Panneau de commande. ..............ccveeeennee. 23
Parameétres de traitement
SAUSIC...cvreeeerieeereeeereeeeteeeereeeereeeeareeereeas 63
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Pavé de navigation...........cceevevrverivennnnne. 27
Pédiatrique, bouton..........ccceeeveevverevennnnne. 96
Pile 9 volts

Alarme ....oeeeeieieieeeeeee e 125

Remplacement..........c.ccccvevvvennierieennnnns 206
Pompe a sang

manivelle ........cccovveniiniiniiieeeee, 125

préparation pour le traitement ..... 49, 210,

217

Port d’échantillonnage de liquide.............. 39
Port de pression

artérielle.......cooeveneniiieeeee, 34

VEINCUSEC ..eeovrieerieeireeeireeeieeeeereeereeeenes 37
Potence a solutés........ccooevvvvvvereennn. 21,42,43
Pouls lim. inf., bouton ............cccoeevunnneeen.. 99
Pouls lim. sup., bouton ...........cccceevueeneenee. 99
Pousse-héparine...........ccccveevvieecreeennreennnen. 35
Préparation a I’entreposage..................... 237
Pression artérielle

MONITOTAZE ..eevvveenereeeereeeireeeereeeeree e 105
Pression de gonflage, bouton.................... 99
Pression transmembranaire

MONITOTAZE....vveeveeeieeiieiieiieeeee e 107
Pression veineuse

MONILOTAZE. .. vveeeveeereerrieriererenereereenens 106
Profil d’électrolytes ........cccceevverveneennnnnne. 89
Profil Nat ..o, 257

DOULON...eeveeeeeeeeeeeeeeee e 67,79

Programmation ...........ceeceereeerevencnennenns 88
Profil UF ....ocviiiiiieeeeeeeee 81,228

DOULON....eeieiieeee e 78

Programme de désinfection a la chaleur 138,
229
Programme de désinfection

Chimique/Tingage ........cccvevverveeveaneans 139
Programme de détartrage........................ 137
Programme de ringage..........ccccccveeenennne 136
Puristeril 340.................... 137,139, 237, 257

mesure des résidus.........coverveerereenne. 143

Q
Quitter, touche
desCription........cceveveecveeereeieeieeeeeeenees 27
R
Remplissage dialyseur...........ccccvverennen. 257
S
Sang détecte.......cvvvvvrrreierciieeiiene 196, 257
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Index

Segment POMPE ......ccceeereeeerreerrieereennnennn 37
Sélectionner programme, écran......... 46, 131
Seringue, bouton..........ccceecveeceeeireieenieeneen. 91
Silence, touche.........coouvvvvevvveeeiierieeennen. 147
deSCIIPLioN....c.eevererreeieeieeieesee e 25
Spécifications de I’appareil d’hémodialyse
2008K ..t 238
Start/Stop, touche (pompe a sang)............. 34
Suppression, touche...........cceeververreennns 147
desCription........c.eeeeuveeeiieeiie e 28
Systéme des profils Na+..........cc.c...... 86, 257
Systolique lim. inf., bouton ....................... 99
Systolique lim. sup., bouton ...................... 98
T
TA M/A, toUChE ....oevvvveiiiviiieiieiee, 123
desCription........c.eeeeveeeieeeiieecree e 29
Température sanguine, monitorage ........ 119,
Reportez-vous également a BTM
Température, bouton ...........ccecceeveereeennne 78
MONIEOTAZE ..vveeevveeeerieerreeereeeeveeereeenes 104
Temps de dialyse
champ de données ...........ccccvvvurenennen. 117
Temps restant (TRD).......cccoeeevveeciiennenns 258
Temps restant, bouton ...........cceeevveereveenee. 78
MONILOTAZE «.eeveeevrenrreererererreereereeneeas 104
Tendances, €CTan ............ooovvvuveveeeeeeeeeinns 108

Tension artérielle....13, 27, 37,97, 122, 231,
244

TS ettt 123

test non programme..............cceveeennennns 123
Tension artérielle moyenne...................... 123
Test & Options, écran

PATAMEGLIES ...eveeeevveeireeeree e eeveeeeeee e 95
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Tests de pression et d’alarme....55, 215, 216,
220

Touche de remplissage ............ccceenueen. 32,34
Touche de remplissage du détecteur d’air 37
Trajet du dialysat.......c.ccccveereereereeneeninenne, 38
Tubulures de sang
AMOTCAZE «.vvveeenvrreeeaerreeeerrreeeennnes 51,212
EXIZEICES .evvevreeerreerereeereeerereeereeseeeenns 37
Type de concentré d’acide/bicarbonate
PATAMEGLIES ..vveevvvreeerieeireeereeeereeeveeeenes 71
)
UF M/A, touche.......cccooeeveenvreiecnnnnn, 31, 80
UF retirée
MONITOTAZE. .. vveeereeereerriereerereereereenens 104
UF visée, bouton.........cccevvvvveeeeiiveenenenenn. 77
Ultrafiltration.........cccccooevvvevnnnneeen. 38, 80, 258

Ultrafiltration seule.Reportez-vous a Dialyse
séquentielle

\'

Volume (Kt/V)
DOULON..c.eviiieiiiieeeeeeee e 112
champ de données ............cccvveerveneen. 117

Volume d’amorgage ...........ccccveennnnn. 53,213

Volume de sang traité
champ de données ....................... 113,117

Volume sanguin, monitorage. 119, Reportez-
vous également a BVM

Voyant de dérivation ...........ccceeeuveruvenennee. 31
Voyant de fuite mineure..................... 29, 148
Voyant du détecteur d’air .................. 29, 148

Voyant du détecteur de fuite de sang.29, 148
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