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VENTILATOR DEVRES| YENIDOGAN SARTNAMESH
Hasta devresi; inspirasyon hatti, ekspirasyon hatti, ara hortum, basing dlglim hatt, adaptor kiti,
gift samandirali otomatik beslemeli chamber’dan olusmali ve tek kullanimlik olmalidir.
Hasta devresinin inspirasyon ve ekspirasyon hatlan farkli renkte olmalidir.
Hasta devresinin inspirasyon hattinda isitici teller spiral yapida olmalidir.
Hasta devresinin ekspirasyon hatti igerisindeki 1stici tel olmahdir. Hasta devresi, su buharini
geciren (segici gecirgen) malzemeden Uretilmis olmahdir. Bu o6zellik ile devre icerisinde
olugabilecek yogunlagsma problemi difiizyon ile disan atilabilmelidir, Bu &zellik sayesinde
ventilasyon sorunlar (Otomatik PEEP, Ventilatér - Hasta uyumsuzlugu, Ventilatér cihazlarimn
akis veya basing dlgiim mekanizmalarinin yogunlagmadan dolayi hassasiyetlerinin bozulmasi) ve
ekspirasyon hattindaki su yogunlagsma problemleri &nlenebilmelidir.
Ekspirasyon ve inspirasyon hatlarinda su tutucu gibi periyodik kullanici miidahalesini gerektiren
bir diizenek olmamahdir.
Klinikteki mevcut nemlendirici cihazlarimin 1si-akig sensorlerinin verimli kullamim icin, sadece
hasta devresinin isiticili inpirasyon hattinin ug kisimlaninda 2 (iki) port olmali ve senstrier bu
portlara takildigi zaman tam oturmaldir. Kiivoz hattinda sensdr icin portu olan setler kesinlikle
kabul edilmeyecektir.
Devre chamber gikisindan “Y” konnektdr baglantilari dahil inspirasyon ve ekspirasyon hatlar
10mm gapinda olmalidir baglant: noktalarinda gapi daralan devreler akis sinirlayacagindan kabul
edilmeyecektir.
Hasta devresi paketi icerisinde bir adet ¢ift samandirall otomatik beslemeli chamber
bulunmalidir, Hasta giivenligi agisindan chamber igerisinde birincisi arizalandiginda otomatik
olarak devreye girecek ikinci bir samandira bulunmali ve bu husus chamberin brosiiriinde acikga
yer almahdir, Chamber set ile aymi marka olmaldir. Chamber igerisinde sikistirlabilen hava
hacmi 280mi clmalidir. Kopliyansi 0.4ml/cmH20 olmald: direnci 60L/dk sabit gaz akis hizinda en
cok 0.52 cmH20 olmahdir. Maksimum pik akis1 30sn siireyle 180L/dk. olmalidir,
Her set ile birlikte 1 adet devre ile aym marka cift cidarl filtre verilmelidir. Ekspirasyon
sonsoriine su kagagini dnlemek adina gift gidarh olmayan filtreler kesinlikle kabul edilmeyecektir.
Hasta devresi pediatrik hastalarda kullamima uygun olmalidir.
Hasta devresinin ‘Y’ konnektdr kisrm hastaya gére 360° dénebilen yapiya sahip olmalidir. Bu
ozellik sayesinde hasta baglanti noktasinda olusabilecek doku hasar ©nlenebilmelidir. 360°
dénemeyen ‘Y’ konnektor kesinlikle kabul edilmeyecektir. Devre orijinal paketi igerisinde devre
izerinde takil olmalidir,
Teklifler ile birlikte 1 adet numene verilmelidi. Numune verilmeyen teklifler gecersiz
sayilacaktir.
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LARENGEAL MASKE TEKNIK SARTNAMESI

Larengeal maske uygun boyutlarda olmalidir.

No:1 5-10 (on) kg infantlar igin,

No:2 10-20 kg infant ve ¢ocuklar igin,

No:3 30 kg. *dan eriskine kadar, maximum 20 ml. Hava ile kafi sisirilmelidir.

Silikondan tiretilmis olmahdir.

Uygulamada laringoskop kullanimina gerek olmamalidir.

Uriiniin kapnografa baglanmayi saglayan 15 mm. lik standart konnektorii bulunmalidir.

Ancak bu konnektor birbirine yapisik olan iki tiipiin bir tanesinin uzantis: olmalidir.

8. Birbirine yapisik sekilde tiretilmis iki tiipiin birisi tel destekli sarmal, spiral yapida,
digeri ise diiz yapida olmalidir.

9. Birbirine yapisik tiipler, tek bir kafin baglangic: olarak kafla bir uzanti teskil etmelidir.

10. Tiiplerin birisinin boyu gastrik kanala giris igin iretilmig olup iginden nazogastrik tiip
gecmesini saglayacak sekilde dizayn edilmis olmalidur.

11. Hasta tarafindan isirlarak havayolu tiipiine zarar vermemesi igin iki tiipiin kafa
baglanma bélgesinde 1sirmaya dayanikli sert bir koruyucu katmana sahip olmalidir.

12. Kolay yerlesim i¢in esnek bir yapiya sahip olmalidir.

13. Yerlestirilen kafin 6n tarafinda gastrik kanala girisi saglayacak olan ucu agik bir
hazneye sahip olmalidir. Haznenin uzantisi tiiplerin uzun olan tekine kadar devam
etmelidir. Bu kisimdan nazogastrik tiip ge¢isi kolayca (maximum 18 mm. )
saglanabilmelidir.

14. Kafin ucunda sisirmeye yarayacak kaf sisirme valfi olmali ve her tiirlii enjektorle hava
saglayabilecek yapida olmalidir.

15. Parmak kullanmay1 tercih etmeyenler igin standart yerlestirme tekniginin yaninda
intraducer denilen aparat yardimu ile yerlestirilmesine olanak saglayici kisim ikiz
tiiplerin kaf kismina baglant1 yaptig1 yerde agiklik seklinde yer almalidir.

16. Larengeal maskenin konnekt6ér ucunda ve ambalaj arkasinda seri numaralar1 olup
birbirlerinin ayni olmalidir.

17. Numune tizerinde degerlendirme yapilacaktir.

ISTENILEN LARENGEAL MASKE
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