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APARAT PORTABIL PENTRU ADMINISTRAREA UNUI AMESTEC
GAZOS IN RESUSCITAREA CARDIOPULMONARA A UNUI PACIENT

Domeniul modelului de utilitate

Prezentul model de utilitate se refera la domeniul aparatelor
medicale care pot fi utilizate in resuscitarea cardiopulmonara, in mod
obisnuit pentru a preveni la un pacient leziunile cardiace si cerebrale
induse de o ischemie si/sau un flux sanguin blocat sau redus catre creier
dupéa stopul cardiac si, mai precis, obiectivul sdu este un aparat care are
caracteristici de portabilitate astfel incat sa fie imediat si usor de utilizat,
atunci cadnd este necesar, pentru administrarea la un pacient, prin
intermediul unei masti de ventilatie aplicatd pe fata acestuia sau acesteia,
a unui amestec de gaze special cuprinzdnd oxigen si argon sau oxigen si
argon si alte gaze.

Stadiul tehnicii

Resuscitarea cardiopulmonara, denumitd de asemenea cu acronimul
CPR, este o procedura de urgentd care combina si asociazad comprimarea
toracica cu ventilarea artificiala a plamanilor, pentru a mentine intacte, prin
intermediul efectuérii operatiilor manuale sau mecanice, a functiei creierului
si inimii, pana la luarea de alte masuri pentru restabilirea circulatiei
sanguine spontane si normale la o persoanad care a fost afectatda de o
ischemie cerebrala, de obicei dupa stop cardiac.

Mai precis, resuscitarea cardiopulmonara sau CPR este recomandata
pentru cei care, in cazul stopului cardiac si a ischemiei care urmeaza, nu
raspund si nu respird deloc sau manifesta o respiratie anormala.

Ca parte a procedurii de urgentd prevazutd de resuscitarea
cardiopulmonara, sunt cunoscute aparate, la care se face de asemenea
referire ca si ventilatoare CPR sau pur si simplu ventilatoare si utilizate pe
scara larga, capabile sa administreze un amestec de gaze, continand in
mod obisnuit oxigen, in pldamanii unui pacient afectat de ischemie, astfel

incat sa-| oxigeneze si sa pastreze functia cerebrala si, in acelasi timp, sa
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incurajeze, in combinatie cu compresia manuald sau mecanica a toracelui,
resuscitarea cardiopulmonara in cel mai scurt timp posibil.

Mai precis, amestecul de gaze contindnd oxigen este administrat in
plamanii pacientului prin intermediul unei masti de ventilatie speciale care
este aplicata de un operator al aparatului pe fatd sau prin intermediul
intubarii Tn trahee.

Amestecul de gaze care contine oxigen trebuie administrat
pacientului cat mai curand posibil la aparitia ischemiei ca urmare a stopului
cardiace si, prin urmare, a fluxului sanguin blocat catre creier.

De asemenea, este adecvat ca aparatele, avand in vedere situatiile
neasteptate si de urgenta in care sunt utilizate in mod normal, sa poata fi
utilizate de asemenea si de personalul fara pregatire si instruire specifica.

Pe de altd parte, aparatele pentru resuscitare cardiopulmonara sau
ventilatoare CPR trebuie sa ofere asemenea performante incat sa permita
persoanelor instruite si mai ales personalului medical sa intervina selectiv
si cu abordari diferite, mai precis in functie de circumstantele si leziunile
pacientului.

Este, de asemenea, evident ca disponibilitatea imediata a
ventilatorului CPR la momentul evenimentului clinic este de importanta
fundamentala, asa cum este decisiva utilizarea unui amestec corect care
urmeaza sa fie administrat pacientului.

Stopul cardiac reprezinta un eveniment clinic dramatic care poate
aparea brusc si deseori fara semne de avertizare.

Acest eveniment clinic este caracterizat printr-o pierdere brusca de
constiintd cauzata de lipsa fluxului sanguin céatre creier, care are loc atunci
cand inima opreste pomparea sangelui catre creier.

Dupa cum indica diverse surse, stopul cardiac reprezinta una dintre
principalele cauze de deces in lumea occidentald, cu un numar de
persoane cuprins intre 350000 si 700000 care, in SUA, Canada si Europa,
sufera de stop cardiac in fiecare an.

Argonul a fost folosit pentru prima data in anii treizeci de catre

scufundatorii de mare adancime.
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Mai tarziu s-a constatat ca argonul are un efect narcotic in conditii
hiperbarice si ca are proprietati anestezice linistitoare in condiii
normobarice.

Pe baza acestor efecte, argonul a fost utilizat in principal ca gaz
inert, cu functia de ecranare in multe aplicatii industriale si in aparate
medicale.

Mai mult, efectele neuroprotectoare si cardioprotectoare ale
argonului au fost descrise in numeroase documente. Mai precis, literatura
medicala raporteaza teste care demonstreaza ca argonul, impreuna cu alte
gaze nobile cu proprietati anestezice scazute, cum ar fi, de exemplu, heliu
si neon, are un efect cardioprotector atunci cand este utilizat ca substanta
de pre-tratament la iepuri supusi unei ocluzii de 30 de minute a arterei
coronariene descendenta anterioara stanga.

De asemenea, s-a constatat cad beneficiul unui amestec de
argon/oxigen sau argon/oxigen si alte gaze este mai mare daca amestecul
de gaze este administrat cat mai curand posibil unui pacient.

Cu toate acestea, documentele din stadiul tehnicii, desi descriu
utilizarea si administrarea argonului ca pre-tratament preventiv in protectia
miocardului, nu descriu in mod clar utilizarea si administrarea argonului in
scopuri terapeutice sau ca tratament terapeutic.

Mai precis, pana in prezent, asa cum a putut observa solicitantul, nici
un aparat sau ventilator nu este disponibil pe piatd pentru utilizare in
resuscitare cardiopulmonarad sau CPR care sa fi fost dedicat special si
destinat s& administreze un amestec compus din argon si oxigen sau
argon, oxigen si alte gaze, pentru a preveni si a evita leziunile cardiace si
cerebrale la un pacient care a fost afectat de ischemie dupa stop cardiac si
care sa aiba de asemenea, caracteristici de simplitate, portabilitate,
eficacitate, asa cum este necesar in situatiile de urgenta in care aparatul
pentru resuscitare cardiopulmonara trebuie utilizate in mod normal.

Ventilatorul CPR care face obiectul prezentei cereri de model de
utilitate satisface nevoile ilustrate mai sus si, in plus, prezinta dimensiuni

reduse si caracteristici de portabilitate, este capabil sa fie inclus in mod
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avantajos in echipamentul medical de prim ajutor si, mai precis, sa fie
pozitionat aproape de defibrilator.

Mai mult, pentru completitudinea informatiilor, se subliniaza faptul ca
in domeniul utilizarii si exploatarii in domeniul biologic si medical al
proprietatilor si efectelor argonului, Solicitantul a prezentat deja o cerere de
brevet european (EP16183930.3), care descrie un amestec special de
gaze, cuprinzdnd in principal oxigen si argon si, optional, alte gaze,
prevazut pentru a fi administrat unui pacient, ca parte si in concomitent cu
o resuscitare cardiopulmonarad CPR, pentru a evita lezarea cerebralad si
cardiaca indusa aceluiasi pacient de ischemie si/sau un flux sanguin blocat
sau redus catre creierul sdu sau in urma unui stop cardiac.

Rezumatul modelului de utilitate

n consecinta, obiectivul principal al prezentului model de utilitate
este de a propune si de a realiza un aparat sau un ventilator nou, util si
practic pentru resuscitare cardiopulmonara, care sa remedieze deficientele
din stadiul tehnicii ilustrate mai inainte si, mai precis, permite in mod
avantajos utilizarea si administrarea unui amestec de gaze continand
oxigen si argon, ca parte si concomitent cu o resuscitare cardiopulmonara
de urgenta care combind comprimarea toracica cu ventilarea artificiala,
pentru a preveni si a evita leziunile cardiace si cerebrale la un pacient care
a fost afectat de ischemie dupa stop cardiac.

Un alt obiectiv, in orice caz conectat cu cel precedent, al prezentului
model de utilitate este de asemenea acela de a realiza un aparat nou,
capabil sa& administreze un amestec care cuprinde oxigen si argon
concomitent cu o procedurd de urgentd de resuscitare cardiopulmonara,
care are caracteristici de portabilitate, astfel incat sa permita, daca este
necesar, utilizarea sa imediatad si usoara pentru administrarea amestecului
de gaze unui pacient in stare ischemica dupa stop cardiac.

Un alt obiectiv al prezentului model de utilitate este, de asemenea,
acela de a realiza un nou aparat care poate fi utilizat in zona unei
interventii de resuscitare cardiopulmonara, care ofera performante

adecvate tipului si abilitatilor operatorului care trebuie apoi sa-I utilizeze in
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practica, pentru administrarea amestecului de oxigen si argon pacientului

afectat de ischemie, maij precis, pentru un operator neinstruit, un operator

instruit si un medic.

Obiectivele mentionate mai sus pot fi considerate realizate fin
intregime de catre aparatul sau ventilatorul pentru administrarea unui
amestec de gaze in resuscitarea cardiopulmonara a unui pacient, avand
caracteristicile dezvaluite de revendicarea principala independenta 1.

in mod avantajos, ventilatorul modelului de utilitate este configurat
pentru a fi utilizat de asemenea si de catre persoane neinstruite, astfel
incat sa permitd oricui sa administreze unui pacient amestecul de gaze
contindnd oxigen si argon in primele minute dupa evenimentul clinic, adica
imediat dupa ce pacientul a manifestat ischemie datoritad stopului cardiac.

Mai precis, asa cum este ilustrat mai jos, ventilatorul a fost dezvoltat
si proiectat astfel incat sa fie adecvat pentru utilizare in conditii de
siguranta de:

- persoane fara instruire sau instruire specifica;

- persoane instruite care sosesc, de exemplu, cu ambulanta la locul
evenimentului clinic, cum ar fi voluntarii care lucreaza ca personal
paramedical; si personal de specialitate, adica medici.

Asa cum s-a subliniat deja, locul in care este plasat si pus la
dispozitie ventilatorul prezentului model de utilitate, care va fi utilizat atunci
cdnd este necesar, este de asemenea de importanta fundamentala si ar
trebui sa fie foarte aproape posibil de locul evenimentului clinic.

O solutie avantajoasd este, de exemplu, aceea de a pozitiona
ventilatorul in apropierea defibrilatorului, presupunadnd ca aceasta pozitie
este aceea in care existd, de obicei, multi membri ai personalului
responsabili de actiunea asupra pacientului care a fost afectat de stop
cardiac si, prin urmare, trebuie sa fie resuscitat.

Evident, ventilatorul trebuie sa fie disponibil de asemenea si n
ambulante, in spitale, in ambulatorii si in clinici si este proiectat de
asemenea astfel incat sa poata trece de aprobarile pentru transportul pe

ambarcatiuni maritime sau aeronave si in vehicule de urgenta in general.
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Scurta descriere a desenelor

Acestea si alte obiective, caracteristici si avantaje ale prezentului
model de utilitate vor fi facute mai clare si mai evidente de urmatoarea
descriere a uneia dintre variantele sale de realizare preferate, date doar cu
titlu de exemplu nelimitativ cu referire la desenele insotitoare, in care:

Fig. 1 este o vedere grafica tridimensionala a unui aparat sau a unui
ventilator, Tn conformitate cu modelul de utilitate prezent, pentru
administrarea unui amestec de oxigen si argon si altor gaze unui pacient
care trebuie resuscitat;

Fig. 2, este o schema-bloc functionald a aparatului din Fig. 1, a
modelului de utilitate, pentru administrarea unui amestec de gaze,
contindnd oxigen si argon pacientului in timpul resuscitarii sale
cardiopulmonare; si

Fig. 3 este o schema-bloc de lucru care ilustreaza utilizarea si
functionarea aparatului din Fig. 1 si 2 pentru administrarea unui amestec
de gaze in timpul resuscitarii cardiopulmonare a pacientului.

Descrierea unei _variante de realizare preferate a aparatului sau

ventilatorului in conformitate cu modelul de utilitate

Asa cum s-a anticipat, obiectivul prezentului model de utilitate este
un aparat sau ventilator nou, util si avantajos care este prevazut pentru o
utilizare in resuscitare cardiopuimonara, la care se face referire de
asemenea si cu acronimul CPR, adica este capabil sa ventileze si sa
administreze Tn plamanii unui pacient, in timp ce acesta din urma este
resuscitat, un amestec de gaze si, din acest motiv, se face de asemenea
referire la el ca si ventilator CPR.

In conformitate cu o prima caracteristicad de baza a prezentului model
de utilitate, amestecul de gaze, care este administrat prin intermediul
acestui aparat sau ventilator CPR pacientului in timpul resuscitarii, contine
in mod specific oxigen si argon, sau oxigen si argon plus alte gaze, pentru
a preveni si evita la pacienti leziunile cardiace si cerebrale induse de

ischemie si/sau reperfuzare dupa stop cardiac.
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Mai precis, modelul de utilitate se bazeaza pe constatarea ca
administrarea de argon prin intermediul sistemului respirator, concomitent
cu tehnicile si procedurile de resuscitare cardiopulmonara, unei persoane
afectate de stop cardiac, protejeaza eficient atat celulele miocardului, céat si
pe cele neuronale de leziuni provocate de ischemie si/sau reperfuzare dupa
stop cardiac.

Prin urmare, in conformitate cu ceea ce este propus de modelul de
utilitate, administrarea de argon, concomitent cu si simultan cu operatiile
manuale si manevrele standard prevazute de resuscitare vcardiopulmonaré,
permite in mod avantajos o cardioprotectie Tmbunatatita si mai eficienta,
impreuna cu o neuroprotectie imbunatatita si mai eficientd, comparativ cu
administrarea numai de argon dupa resuscitarea cardiopulmonara.

Din nou, in conformitate cu o altd caracteristicA avantajoasa a
modelului de utilitate, aparatul sau ventilatorul CPR are caracteristici de
portabilitate si simplitate de utilizare astfel incat sa permita o administrare
imediata si usoard a amestecului de gaze contindnd argon pacientului la
momentul evenimentului clinic, sau cand pacientul este supus ischemiei
dupa stop cardiac.

Asa cum este cunoscut, resuscitarea cardiopulmonara cuprinde, in
mod obisnuit, comprimari manuale sau mecanice ale toracelui asociate cu
ventilare, sau cu inhalarea si administrarea de aer in pldméanii pacientului,
sau cuprinde numai comprimari ale toracelui.

In mod avantajos, ventilatorul CPR al prezentului model de utilitate
este prevazut pentru a fi utilizat de asemenea si in timpul acestor operatii
de resuscitare, adica in timpul compresiei si expansiunii toracelui, asa cum
este schematizat printr-o dubla sageata CPR din Fig. 2.

In mod similar cu ceea ce este prevazut de stadiul tehnicii, amestecul
de gaze poate fi de asemenea aplicat si administrat pasiv, alimentand, prin
intermediul unui tub, cu fluxul de gaze, sistemul respirator al pacientului
care trebuie resuscitat.

Exista exemple ale acestei aplicari atunci cand fluxul de gaz este

administrat printr-un tub nazal sau o masca, direct intr-un dispozitiv
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supraglotic sau intr-un tub de intubatie, sau de asemenea cu ventilatie cu
jet si ventilatie oscilanta.

Pe scurt, in contextul ilustrat mai sus, aparatul sau ventilatorul
modelului de utilitate stabileste obiectivul de a asigura o ventilatie fortata
cu un amestec protector de gaze care contine argon unui pacient, in timpul
resuscitarii cardiopulmonare, la locul evenimentului clinic pana la sosirea
pacientului intr-un departament de urgenta al unui spital.

In consecintd, de asemenea, ventilatorul CPR poate fi utilizat pentru
a proteja si reactiva circulatia cardiaca a pacientului atat initial in timpul
efectuarii manevrelor prevazute de resuscitarea cardiopulmonara, cat si
mai tarziu, si la sosirea pacientului intr-o unitate spitaliceasca prevazuta cu
prim ajutor si servicii de ingrijire intensiva.

Asa cum s-a subliniat, ventilatorul CPR este configurat in mod
specific sa administreze pacientului care sufera de ischemie un amestec de
oxigen si argon sau de oxigen, argon si alte gaze inerte, in care
concentratia de argon, in cazul unui amestec format exclusiv din argon si
oxigen, este de preferintad cuprinsa intre 20 si 80% in volum.

Mai mult decéat atat, asa cum s-a specificat deja, amestecul de gaze
poate contine si alte gaze cum ar fi: heliu, kripton, neon, xenon, azot,
hidrogen si in acest caz concentratia preferata de argon este mai mare de
10%.

Ventilatorul CPR al modelului de utilitate este echipat cu o baterie
astfel incat sa garanteze un timp de ventilatie, prin intermediul amestecului
de gaze, al pacientului care trebuie resuscitat, cuprins intre 30 minute si 2
ore, de preferinta intre 30 si 60 de minute. .

In cazul in care existd prize de curent electric (de exemplu in
ambulante), ventilatorul poate fi reincarcat sau poate fi folosit de asemenea
si In mod continuu prin intermediul alimentarii cu energie electrica.

Mai precis, asa cum este descris mai jos in detaliu, aceasta ventilare
este dezvoltatd si realizatd pornind de la un sistem de stocare in care
amestecul de gaze, continand argon, este depozitat, continuat si

transportat de-a lungul unui circuit pneumatic pana la alimentarea unei
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interfete cu pacientul, in care aceasta interfatd poate fi alcatuita dintr-o
masca nazala sau faciala, sau de asemenea un conector capabil sa fie
conectat cu un conector corespondent asociat cu un tub de intubatie.

Ventilatorul CPR este de asemenea echipat cu un sistem pentru
limitarea presiunii sistemului respirator pentru a preveni lezarea prin
suprapresiune a plamanilor pacientului; un indicator al presiunii pulmonare
si o serie de indicatoare analoge si digitale care indica functionarea corecta
a ventilatorului CPR, care la randul sau corespunde unui ritm regulat de
respiratie a pacientului in timpul resuscitarii cardiopulmonare.

Mai mult, in mod avantajos, ventilatorul CPR al modelului de utilitate
este portabil, este alimentat cu baterii, poate fi de asemenea alimentat
extern cu conectare la un sistem electric si poate fi interfatat cu un modul
defibrilator.

Din nou, asa cum este descris suplimentar in cele ce urmeaza,
aparatul modelului de utilitate a fost dezvoltat si proiectat pentru a fi folosit
in conditii de sigurantad pe baza unor moduri de lucru diferite si distincte,
mai precis de:

- persoane fara instruire sau instructie specifica, in conformitate cu un mod
de lucru la care se face referire ca si "optiune usoara";

- persoane instruite, care, de exemplu, sosesc cu o ambulanta la locul
evenimentului clinic in care pacientul a fost afectat de stop cardiac sau
personal paramedical voluntar, in conformitate cu un mod de lucru al
aparatului la care se face referire ca si "optiune intermediara”;

- personal medical, in conformitate cu un mod de lucru la care se face
referire ca si "optiune avansata".

In mod mai detaliat, luand in considerare aceste moduri de lucru
diferite ale aparatului, secventa de respiratie a pacientului poate fi
selectata de un medic calificat, de exemplu prin intermediul unei chei USB,
si este, in schimb, complet automatad in cazul utilizarii aparatului de catre

personal non-medical.
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Asa cum a fost anticipat si aratat in Fig. 1, ventilatorul CPR al
modelului de utilitate are o structurd usoara si este caracterizat de
dimensiuni reduse, astfel incat sa prezinte caracteristici de portabilitate.

Mai precis, ventilatorul CPR este proiectat astfel incat sa aiba
dimensiuni si o greutate adecvata pentru transportul convenabil si usor pe
umerii unui operator.

De exemplu, cu referire la Fig. 1, dimensiunile indicative ale
ventilatorului CPR, fara cilindru sau cilindri suplimentari, care contin
oxigen, prevazuti pentru utilizari speciale, descrise mai jos, ce corespund
"optiunii avansate" rezervata pentru medici, sunt:

-L1 =400 £ 100 mm;
-L2 =600 £ 150 mm;
-L3 =250+ 150 mm.

Greutatea indicativa este indicativ mai mica de 5 kg.

in mod natural, dimensiunile si greutatile indicate mai sus nu sunt
obligatorii, ci pot fi modificate ca o functie de posibilele aplicatii carora este
destinat ventilatorul CPR.

in detaliu, cu referire la Fig. 1 si la schema-bloc de lucru
corespondenta din Fig. 2, aparatul sau ventilatorul portabil, obiect al
modelului de utilitate prezent, este notat in ansamblu cu 10 si cuprinde:

- un cadru tubular de sustinere 11, care sustine diversele parti ale
aparatului sau ventilatorului 10;

- cel putin un cilindru, notat cu 12, care contine un amestec de gaze M
cuprinzadnd oxigen si argon (OR+A) care urmeazad sa fie administrat
pacientului P in timp ce acesta din urma este resuscitat;

- 0 supapa 13, asociata cu cilindrul 12, plasata in mod normal intr-o
pozitie inchisd pentru a impiedica iesirea amestecului de gaze M din
cilindrul 12, in care aceasta supapa 13 este capabila sa functioneze ca
prim reductor de presiune al amestecului de gaze M cand acesta iese si

este furnizat direct de cilindrul 12;
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- o0 unitate de comanda 14, in mod special formata dintr-o PLC, in care
sunt stocate programe si algoritmi, cu scopul de a guverna si controla
functionarea aparatului 10;

- un al doilea reductor de presiune si un sistem de reglare, denumit in
ansamblu cu 16, al fluxului de amestec de gaze M furnizat de cilindrul 12
si provenit de la primul reductor de presiune 13, in care cel de-al doilea
reductor de presiune si sistemul de reglare 16 sunt ambele prevazute
pentru a fi controlate de unitatea de comanda 14; si

- un panou de setare si comanda 15 asociat cu unitatea de comanda 14
pentru a permite unui operator sa seteze si sd comande fluxul de
amestec de gaze furnizat de aparatul 10, in care acest panou de setare
si comanda 15 cuprinde la rdndul sdu un vizualizator sau un afisaj 15a
capabil sa vizualizeze catre acelasi operator semnale si informatii privind
functionarea aparatului 10.

Mai mult, in vederea unei utilizari in cea mai mare varietate de locuri
posibile, aparatul 10 al modelului de utilitate este prevazut sa fie alimentat
de o baterie, indicatd cu 21 in Fig. 2, in care aceasta baterie 21 este
dimensionata pentru a garanta o functionare a aparatului 10 si un flux al
amestecului de gaze M pentru o durata de timp care variaza de la 30 la 60
de minute, si este de tip reincarcabila astfel incat sa poatéa fi conectata la
un Tncarcator obisnuit, de exemplu cel deja instalat in ambulante.

in utilizarea aparatului 10, vizualizatorul sau afisajul 15a, inclus in
panoul de setare si comanda 15, este capabil s& genereze un semnal
vizual "NU ESTE IN SERVICIU" in cazul in care bateria 21 care
alimenteaza aparatul 10 este epuizata si prin urmare, nu este capabila sa
furnizeze nici o energie.

Mai precis, acest raport "NU ESTE IN SERVICIU" este generat
automat si apare pe afisajul 16a atunci cand nu mai exista energie in
bateria 21, In timp ce atunci cand incarcarea bateriei 21 a aparatului 10
este suficienta, afisajul 15a nu prezintd nici o indicatie si, prin urmare,
apare negru sau, intr-o alta versiune, apare cuvantul "ACTIV" sau apare

unul cu semnificatie similara.
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Mai mult, asa cum este descris mai jos aici, afisajul 15a al panoului
de setare si comanda 15 are functia de a indica vizual operatorului, Thainte
de a incepe sa administreze amestecul de gaze pacientului care trebuie sa
fie resuscitat sau care este deja resuscitat, ca in aparatul 10 totul
functioneaza corect si este, prin urmare, gata de utilizare.

Aparatul 10 este in plus asociat cu o masca de ventilatie 17, care
poate fi gazduitd intr-un compartiment 18 format in acelasi aparat 10,
pentru a furniza pacientului care este resuscitat, amestecul de gaze M, la
presiune redusa, alimentat de catre al doilea reductor de presiune si de
sistemul de reglare 16.

Acest compartiment 18, format in aparatul 10, are un spatiu suficient
pentru a primi si gazdui atat masca de ventilatie 17 necesara pentru
administrarea la pacient a amestecului de gaze M furnizat de cilindrul 12,
cat si un tub flexibil, indicat cu 19, care conecteaza masca de ventilatie 17
la sistemul de reglare 16 al fluxului de amestec de gaze care urmeaza sa
fie administrat pacientului.

Cilindrul 12, care include amestecul de gaze cuprinzand oxigen si
argon, este de preferinta din material compozit astfel incat sa aiba o
greutate redusa in beneficiul transportabilitatii si portabilitatii aparatului 10.

in general, acest cilindru 12 poate fi realizat si acoperit cu orice tip
de material, cu conditia ca materialul care intrd in contact cu amestecul de
gaze M continut in cilindrul 12 sa fie compatibil cu acesta din urma.

Presiunea amestecului de gaze din interiorul cilindrului 12 poate
ajunge pana la 450 bar, si de preferinta este in jur de 300 bar.

Capacitatea cilindrului 12 care contine amestecul de gaze variaza de
la 0,5 la 3 litri de volum geometric si este, de preferinta, egala cu 2 litri,
astfel incat sa contina la presiunea de lucru de 450 bar pana la 800 litri de
amestec de gaze.

Supapa 13 asociata cu cilindrul 12 poate fi realizatd cu o supapa
comercialéd obisnuitad sau, de preferinta, poate fi proiectata si dimensionata
in mod adecvat astfel incat sd permitd un flux cu o viteza si o masura

prestabilite si la o anumita presiune finala a amestecului de gaze M care
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iese din cilindrul 12, astfel incat sa functioneze ca dispozitiv de reducere a
presiunii.

De preferinta, presiunea amestecului de gaze M dupa supapa 13,
adica la iesirea cilindrului 12, este cuprinsa intre 1 si 10 bar.

Asa cum s-a specificat deja, amestecul de gaze continut in cilindrul
12 are cel putin 20% oxigen.

De preferinta, acest amestec de gaze este imbogatit cu oxigen, in
cazul utilizarii "optiune avansatd" si, de exemplu, poate atinge o
concentratie de 50% oxigen sau mai mare, restul fiind gaz de argon.

Aceleasi metode adoptate pentru obtinerea unui amestec imbogatit in
mod variabil cu oxigen pot fi aplicate de asemenea amestecurilor formate
din alte gaze.

Amestecurile de gaze administrate pacientilor pot contine numai
argon si oxigen sau, asa cum s-a specificat deja, pot fi amestecuri care
contin argon, oxigen, azot, hidrogen, xenon, heliu, kripton, neon in diferite
concentratii, dat fiind faptul ca operatiile ventilatorului 10 nu depind de
compozitia specificd a amestecului de gaze care este administrat
pacientului resuscitat.

Mai precis, asa cum este descris de asemenea mai jos, in cazul in
care aparatul sau ventilatorul 10 este configurat sa functioneze pe baza
"optiunii usoarad" sau a "optiunii intermediare", concentratia oxigenului care
trebuie administrat pacientului nu poate fi modificata si este egalda cu
concentratia oxigenului din amestecul de gaze continut in cilindrul 12.

in schimb, 1in cazul ‘"optiunii avansate" prevazutd medicilor,
concentratia de oxigen poate fi modificatd in mod adecvat de catre acelasi
personal medical.

In utilizarea aparatului 10, fluxul de amestec de gaze M care iese din
cilindrul 12, chiar daca este deja depresurizat prin intermediul supapei 13
in pozitie deschisa, intra intr-o zona sau parte a aparatului 10, unde
presiunea si viteza acestui flux sunt controlate intr-o maniera mai precisa.

Mai particular, aceasta parte a aparatului 10 cuprinde o serie de

dispozitive care permit un control precis si eficient al fluxului de amestec de
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gaze M, ca o functie de caracteristicile respiratiei pacientului P in timpul
resuscitarii.

in aceasta parte a aparatului 10, este de asemenea plasata unitatea
de comanda 14, adica PLC, care guverneaza functionarea aceluiasi aparat
10.

Partea ramasa a aparatului 10, |asata libera si neocupata de cilindrul
12, de catre unitatea de comanda 14, si de catre cel de-al doilea sistem de
reglare si reducere a presiunii 16 a fluxului de amestec de gaze M, este
utilizata pentru a defini si forma compartimentul 18, in care pot fi gazduite
masca de ventilatie 17 si tubul flexibil 19, care le conecteaza la cel de-al
doilea sistem de reglare si reducere a presiunii 16.

Masca de ventilatie 17 asociata cu aparatul sau ventilatorul 10 si
gazduite in acesta este conforma de obicei cu un "model de baza" astfel
incat sa determine utilizarea usoara a acestuia de catre operator si, mai
precis, nu necesitd aplicare astfel incat sa fie perfect aderentd la fata
pacientului.

Prin urmare, in acest fel, adica prin prevederea unei masti de
ventilatie 17 de tip normal si standard, prin urmare aplicabila cu usurinta
fara necesitatea unor abilitati speciale, se evitd ca persoanele neinstruite,
mai precis atunci cand ventilatorul 10 este prevazut sa functioneze si sa fie
utilizat in conforrnitate cu "optiunea usoara", sa poata provoca leziuni
pneumatice organelor interne ale pacientului.

In consecints, diferentele in caracteristicile si performantele
ventilatorului 10 al modelului de utilitate, atunci cand acesta este prevazut
sa functioneze pe baza "optiunii usoare", in comparatie cu atunci cand este
prevazut sa functioneze pe baza "optiunii intermediare”, se refera de
asemenea la tipul de masca care poate fi utilizatd de catre operatorul
aceluiasi ventilator 10.

Mai precis, masca de ventilatie, prevazuta in cazul utilizarii
ventilatorului 10 conform "optiunii intermediare", poate fi gazduita intr-un
compartiment special corespondent format in ventilatorul 10, insotit de un

avertisment realizat evident pe acelasi ventilator 10, cum ar fi de exemplu
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"ACEASTA MASCA POATE FI UTILIZATA DOAR DE PERSONAL
MEDICAL", sau un avertisment similar.

in schimb, masca de ventilatie, utilizabila in cazul "optiunii usoare”,
este deja conectata la tubul flexibil respectiv, care o conecteaza la cel de-
al doilea reductor de presiune si la sistemul de reglare 16 al ventilatorului
10.

Cu referire la desene si in particular la schema-bloc de lucru din Fig.
3, va fi prezentatd acum o descriere a utilizarii si functionarii aparatului 10,
conform modelului de utilitate, pentru administrarea amestecului de gaze
M, contindnd oxigen si argon (OR+A), unui pacient, in stare de ischemie
cerebrala, in timpul resuscitarii sale cardiopulmonare.

in mod avantajos, pentru a face utilizarea usoara si imediata a
aparatului sau a ventilatorului 10 de catre operatorul respectiv, diversele
operatii care trebuie efectuate pentru functionarea corectd si utilizarea
rapida a acestuia pe pacientul intr-o stare de ischemie cerebrald sunt
descrise pe scurt si aratate simbolic pe un panou 20, o parte a aceluiasi
aparat 10, aratat in Fig. 1.

in detaliu, operatiile care trebuie efectuate de catre un operator,
atunci cand un pacient este afectat de ischemie cerebrala in mod obisnuit
dupa stop cardiac si, prin urmare, asa cum este indicat de blocurile 31, 32
si 33 din Fig. 3, la care operatorul recurge si utilizeazd aparatul sau
ventilatorul 10 al modelului de utilitate, sunt urmatoarele:
- deschiderea supapei 13 asociata cu cilindrul 12, astfel incat sa permita
eliberarea liberd a amestecului de gaze M din acelasi cilindru 12;
- plasarea intr-o pozitie de asteptare a unui buton de comanda 15b, aratat
in Fig. 1, inclus in panoul de setare si comanda 15 al ventilatorului 10;
- controlul semnalului de pe afisajul 15a al panoului de setare si comanda
15, care indica faptul ca in ventilator 10 totul functioneaza corect;
- selectarea prin intermediul panoului de setare si comanda 15 a inaltimii
pacientului P care urmeaza sa fie resuscitat si apasarea cifrei

corespunzatoare afisatd pe acelasi panou 15;
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- aplicarea mastii de ventilatie 17 pe fata pacientului P care urmeaza sa fie
resuscitat; si

- plasarea butonului de comanda 15b din pozitia de asteptare intr-o pozitie
de comanda a ventilatorului 10.

Asa cum s-a mentionat, secventa corectd, asa cum s-a descris mai
sus, a operatiilor care urmeaza a fi realizate este datd in mod util pe
acelasi aparat 10 si poate fi, de asemenea, ghidatd de o voce inregistrata.

in general, aceste operatii, ce corespund unui bloc 34 din Fig. 3, au
scopul de a regla in mod adecvat ventilatorul 10 pana la activarea sa,
pentru a administra amestecul de gaze M pacientului, intr-o stare de
ischemie cerebrald, care trebuie sa fie resuscitat cat mai repede posibil.

Se specifica faptul ca supapa 13, asociata cu cilindrul 12, este, de
preferinta, de tip speciél, nereglabila, astfel incat, pornind de la pozitia
initiala inchisa, poate fi plasatda numai intr-o pozitie deschisa, in care
supapa 13 este complet deschisa si, odatd ce este plasatd de catre
operatorul ventilatorului 10 in pozitie deschisa, nu mai poate fi readusa in
pozitia inchisa.

Prin urmare, in acest fel, functionarea incorectd a supapei 13 este
evitatd in momentele de agitare in care se iau masuri pentru activarea si
utilizarea ventilatorului 10 pe pacient.

Selectarea inaltimii pacientului P regleazd si determind automat
fluxul acestui amestec de gaze M pe baza algoritmilor si programelor
stocate in PLC a unitatii de comanda 14.

In acest moment, faza de pregatire s-a incheiat, aparatul 10, asa
cum este indicat de catre un bloc 36 din Fig. 3, este activat pentru a
functiona in conformitate cu modul specific de functionare ce corespunde
tipului si abilitatilor operatorului respectiv, pentru a se administra
pacientului P, concomitent cu resuscitarea cardiopulmonara a acestuia
simbolizata cu sageata dubla CPR din Fig. 2, amestecul de gaze M
contindnd oxigen si argon, pentru a preveni lezarea cerebrala si

neurologica a pacientului P.



RO 2018 00051 U2
17

Prin urmare, daca aparatul 10 este activat sd functioneze in
conformitate cu modul de functionare ce corespunde "optiunii usoare”,
acesta va functiona pentru a administra amestecul de gaze M pe baza
programului, stocat in unitatea de comanda 14, ce corespunde de fapt
acestei "optiuni usoare", asa cum este indicat de blocurile 37 si 37-1 din
Fig. 3.

in schimb, dacd aparatul 10 este activat sd functioneze in
conformitate cu modul de functionare ce corespunde “optiunii
intermediare”, acesta va functiona pentru a administra amestecul de gaze
M pe baza programului, stocat in unitatea de comanda 14, ce corespunde
acestei "optiuni intermediare”, asa cum este indicat de blocurile 38 si 38-1
din Fig. 3.

in cele din urma, daca aparatul 10 este activat sa functioneze in
conformitate cu modul de functionare ce corespunde "optiunii avansate”,
acesta va functiona pentru a administra amestecul de gaze M pe baza
programului, stocat in unitatea de comanda 14, ce corespunde acestei
“optiuni avansate”, asa cum este indicat de blocurile 39 si 39-1 din Fig. 3.

Asa cum s-a ilustrat anterior, diferenta de baza dintre asa-numita
optiune de utilizare "optiune usoard" si asa-numita optiune de utilizare
"optiune intermediara" corespunde si este reflectata in diferenta dintre tipul
de masca pe care personalul neinstruit, ce corespunde "optiunii usoare", si
personalul instruit, care corespunde in schimb "optiunii intermediare”,
poate, respectiv, sa o utilizeze pentru administrarea amestecului de gaze
M, care contine oxigen si argon, pacientului P.

in plus, exista si alte diferente importante care diferentiaza asa-
numita optiune de utilizare "optiune avansata”, prevazuta si rezervata
medicilor, in ceea ce priveste celelalte doua optiuni de utilizare "optiune
usoard" si "optiune intermediara" prevazute respectiv pentru persoane
neinstruite si persoane instruite de nivel intermediar.

Mai precis, medicii sau alte persoane si figuri profesionale, care au
fost special instruiti sau care sunt legal responsabili pentru utilizarea

ventilatorului 10, au la dispozitie un alt dispozitiv, suplimentar si distinct
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fatd de aparatul sau ventilatorul 10, care poate fi conectat la acesta din
urma.

in detaliu, acest alt dispozitiv sau parte suplimentara a ventilatorului
10 este compus din:

- un cilindru care contine oxigen sau un cilindru care contine un amestec de
gaze imbogatit cu oxigen; si

- 0 cheie software speciala, in care este stocat un program pentru
gestionarea acestui alt dispozitiv sau parte suplimentard in raport cu
ventilatorul 10.

Aceasta parte suplimentara si distinctd nu este prevazuta sa
insoteasca ventilatorul 10, dar este, de obicei, transportata de catre medici
sau, in orice caz, de catre persoane instruite care sosesc la locul
evenimentului clinic, pentru a asista si resuscita pacientul, de exemplu cu o
ambulanta.

Similar cu cilindrul 12, deja inclus si o parte integranta a aparatului
10, acest cilindru suplimentar care contine un amestec imbogatit de oxigen
este de asemenea realizat cu material compozit pentru a obtine o greutate
minima.

Presiunea de lucru in acest cilindru suplimentar poate atinge pana la
450 bar, dar este de preferinta aproximativ 300 bar.

n utilizare, cilindrul suplimentar poate fi conectat intr-un mod foarte
simplu la aparatul sau ventilatorul 10 si este prevazut cu o respectiva
supapa de reducere a presiunii corespondente care este configurata sa
functioneze in acelasi mod ca si supapa 13 asociata cu cilindrul 12,
contindnd amestecul gazos M cu argon, o parte integrald si esentiala a
ventilatorului 10, astfel incat aceasta supapa de reducere a presiunii este
prevazuta sa fie dispusd numai in doud pozitii, respectiv "deschis" si
"inchis", iar odata deschisa nu mai poate fi inchisa.

Prin intermediul cheii software, medicul are acces la o multitudine de
functii diferite gestionate de catre PLC a unitati de comanda 14 a
ventilatorului 10 si, folosindu-le, poate varia, de exemplu, concentratia de

oxigen din amestecul M care urmeaza sa fie administrat pacientului P,
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presiunea de distribuire si administrarea aceluiasi amestec M, viteza de
curgere si timpii de administrare relativi.

Din nou, accesul la PLC permite medicului sa utilizeze in mod
avantajos ventilatorul 10 in timpul masajelor de comprimare toracica,
prevazute de resuscitare cardiopulmonara, pentru a expira aerul din
plamani si in timpul fazei succesive de recuperare pentru a inspira aerul.

Din nou, programul sau softul care permite medicului sa acceseze
resursele PLC a unitatii de comanda 14 poate fi incarcat intr-o tableta.

Prin urmare, odatd ce tableta este conectata in modul USB sau
Bluetooth la ventilatorul 10, comenzile pentru PLC pot fi date de catre
medic utilizdnd ecranul tactil al aceleiasi tablete, pe care pot fi indicati de
asemenea parametrii ventilatorutui 10.

Prin urmare, din descrierea data, este clar ca prezentul model de
utilitate atinge obiectivele stabilite in intregime si mai precis propune un
aparat sau ventilator nou si util pentru administrarea unui amestec de gaze,
contindnd in mod specific argon, in asociere si concomitent cu resuscitarea
cardiopulmonara a unui pacient care a fost afectat de stop cardiac, pentru
a evita si a preveni leziuni cardiace si cerebrale la acelasi pacient cauzate
de ischemie si/sau flux sanguin blocat sau redus catre creier datorita
acestui stop cardiac.

Mai mult, si in mod avantajos, aparatul are caracteristici de
portabilitate astfel incat sa permita, daca este necesar, utilizarea sa usoara
si imediata in timpul resuscitarii cardiopulmonare a unui pacient afectat de
ischemie dupa stop cardiac.

Variante

In mod natural, fara a aduce atingere principiilor si conceptelor
tehnice de baza ale prezentului model de utilitate, este de asemenea clar
ca aparatul sau ventilatorul pentru administrarea unui amestec de gaze in
resuscitare cardiopulmonara, pentru a evita si a preveni leziuni cardiace si
cerebrale la un pacient cauzate de ischemie sau de un flux sanguin blocat

sau redus dupa stop cardiac, poate fi subiectul unor variante, modificari si

vvvvv
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prezent, fara a se indeparta prin aceasta de intinderea aceluiasi model de
utilitate.

De exemplu, pe baza unei prime variante, ventilatorul poate integra
un detector de CO,, care poate fi util pentru evitarea hiperoxigenarii
pacientului in timpul fazei de resuscitare.

Asa cum s-a ilustrat deja, amestecul de gaze administrat pacientului
poate sa contind alte gaze, precum si oxigen si argon, si mai particular
heliu.

In acest caz, amestecul de gaze poate fi compus din oxigen intr-un
procent de cel putin 21%, argon, de preferinta intr-un procent mai mare de
10%, si heliu, cu functie de echilibrare, astfel incat s se obtind un amestec
mai usor care este usor de respirat si prin urmare este capabil sa faciliteze
respiratia la anumiti pacienti.

Este clar ca, in acest caz, natura adecvata a prevederii de heliu in
compozitia amestecului de gaze este determinata de greutatea moleculara
scazuta a acestui gaz, ceea ce inseamna ca amestecul de gaze administrat
pacientului este usor de respirat.

Din nou, ventilatorul CPR poate fi proiectat astfel incat sa poata trece
cu usurinta testele de omologare pentru a fi transportat pe un avion sau un
elicopter.

In cele din urma, asa cum s-a ilustrat deja, modelul si configuratia
ventilatorului pot fi de asa natura incat sa permita transportul acestuia ca si

cum ar fi un rucsac sau in mana ca un sac.
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REVENDICARI

1. Aparat sau ventilator (10) pentru administrarea unui amestec de
gaze (M, (OR+A)), ca parte a unei resuscitari cardiopulmonare (CPR) si
concomitent cu aceasta, a unui pacient (P), cuprinzand:

- un cadru de sprijin (11) pentru sustinerea diverselor parti ale aparatului
(10);

- cel putin un cilindru (12) care contine un amestec de gaze (M)
cuprinzdnd oxigen si argon (OR+A) care urmeaza sa fie administrat
pacientului (P) in timp ce acesta sau aceasta este resuscitat(a);

- o0 supapa (13), asociata cu cilindrul mentionat (12), plasata in mod
normal intr-o pozitie inchisa pentru a impiedica eliberarea amestecului
de gaze din acelasi cilindru (12), supapa mentionata (13) fiind capabila
sa functioneze ca un prim reductor de presiune a amestecului de gaze
atunci cand supapa mentionata (13) este deschisd si prin urmare
amestecul de gaze mentionat (M) iese din cilindrul (12) mentionat si este
alimentat din acesta;

- 0 unitate de comanda (14), mai precis formata dintr-o PLC, in care sunt
stocate programe si algoritmi destinati sa guverneze si sa controleze
functionarea aparatului (10);

- un al doilea reductor de presiune si un sistem de reglare (16), ambele
controlate de catre unitatea de comandad mentionata (14), a fluxului de
amestec de gaze (M) furnizat de cilindrul mentionat (12) si provenind de
la primul reductor de presiune (13);

- un panou de setare si comanda (15), care include un vizualizator sau un
afisaj (15a), pentru a permite unui operator sa seteze si sd comande
aparatul (10); si

- o baterie (21) pentru alimentarea cu energia necesara functionarii
aparatului sau ventilatorului mentionat (10);

in care aparatul (10) este asociat cu o masca (17) sau o masca de

ventilatie, sau cu un dispozitiv similar, prin intermediul caruia acesta este

capabil sa administreze pacientului (P) care este resuscitat amestecul de
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gaze (M, (OR+A)), la presiunea redusa, alimentatad de cel de-al doilea
reductor de presiune si de sistemul de reglare (16) inclus in acelasi aparat
(10).

2. Aparat sau ventilator (10) conform revendicarii 1, in care aparatul
sau ventilatorul mentionat (10) este configurat sa functioneze in diferite
moduri sau optiuni de lucru (37, 38, 39) ca o functie a caracteristicilor,
abilitatilor si tipului de personal prevazut sa utilizeze acelasi aparat sau
ventilator (10), pentru a administra pacientului (P) amestecul de gaze (M,
(OR+A)),

in care diferitele moduri sau optiuni de lucru mentionate cuprind:

- o prima optiune (37), la care se face de asemenea referire ca si
"optiune usoara", in care aparatul (10) este prevazut pentru a fi utilizat
de catre personal neinstruit si nespecializat fara riscul de a provoca
leziuni pacientului,
in care, in prima optiune mentionata (37), unitatea de comanda (14,

PLC) controleaza (37-1) functionarea aparatului (10) pe baza unui program

predeterminat si specific, ce corespunde de fapt primei optiuni mentionate,

pentru a genera un flux corect al amestecului de gaze (M), la o presiune
asociata, astfel incat sa se evite lezarea pneumatica a pacientului, de
asemenea in cazul unui blocaj traheal;

- o a doua optiune (38), la care se face de asemenea referire ca si
"optiune intermediard”, in care aparatul mentionat (10) este prevazut
pentru a fi utilizat de catre personal instruit,
in care, in a doua optiune (38) mentionata, unitatea de comanda (14,

PLC) controleaza (38-1) functionarea aparatului (10) pe baza unui program

predeterminat si specific, ce corespunde celei de-a doua optiuni

mentionate, pentru a genera un flux corect de gaz, la o presiune asociata,
care trebuie administrat pacientului prin intermediul unei masti de tip

profesional; si
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- o a treia optiune (39), la care se face de asemenea referire ca si
"optiune avansata", in care aparatul (10) mentionat este prevazut sa
fie utilizat de personal medical,
in care, in a treia optiune mentionata (39), personalul medical este

capabil sa acceseze, de exemplu in mod Bluetooth sau prin intermediul

unei conexiuni USB, resursele si programele stocate in unitatea de
comanda (14) si in PLC, pentru a selecta si seta fluxul de amestec de gaze

(M) care urmeaza sa fie administrat pacientului (P) si presiunea asociata, si

de asemenea concentratia de oxigen in acelasi amestec de gaze (M),

odata ce un alt cilindru suplimentar, care contine oxigen, este conectat la

acelasi aparat (10).

3. Aparat sau ventilator (10) conform revendicarii 1 sau 2, in care
supapa mentionata (13), asociata cu cilindrul mentionat (12), este capabila
sa fie configuratd din pozitia inchisd mentionata, in care este in mod
normal setatd pentru a preveni eliberarea amestecului de gaze (M) din
cilindrul (12), numai intr-o anumita pozitie deschisa, prin urmare, fara a fi
supusa unor reglementari de catre operatorul aparatului, pentru a permite
distribuirea libera a amestecului de gaze (M) de catre cilindrul (12) si

in care supapa mentionata (13), odata setatd in pozitia deschisa
mentionatd, nu mai poate fi inchisd din nou in pozitia inchisd mentionata,
astfel incat sa se evite erorile de manevrare de catre operator in timpul

utilizarii aparatului (10).

4. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile 1
pana la 3, cuprinzdnd un compartiment (18) care are un spatiu suficient
pentru a primi si gazdui atdt masca de ventilatie (17), necesara pentru
administrarea la pacient a amestecului de gaze (M,(OR+A)) continut in
cilindrul mentionat (12), cat si un tub (19) care conecteazd masca de
ventilatie (17) la cel de-al doilea reductor de presiune si la sistemul de
reglare (16) al fluxului de amestec de gaze (M) administrat pacientului (P)

de catre aparatul (10).
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5. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, in care cel putin un cilindru mentionat (12) are un volum
cuprins intre 0,5 si 3 litri, de preferintd 2 litri, si este dimensionat si
proiectat astfel incat sa fie capabil sa functioneze pana la 450 bar si

contine pana la 800 litri din amestecul de gaze (M) sub presiune.

6. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, in care panoul de setare si comanda mentionat (15) permite
operatorului aparatului sa seteze fluxul de amestec de gaze (M) continut in
cilindrul (12), care urmeaza sa fie administrat pacientului (P), pe baza

inaltimii aceluiasi pacient (P).

7. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, cuprinzand in plus un acces, mai particular in mod Bluetooth
sau UBS, pentru a conecta acelasi aparat (10) la un dispozitiv de
comunicatie extern, de exemplu o tabletd pentru a permite trimiterea de
comenzi la unitatea de comanda mentionata (14) si la PLC-ul asociat, cu

scopul modificarii parametrilor de setare ai aparatului (10).

8. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, in care bateria mentionatd (21) este dimensionata pentru a
permite aparatului (10) sa functioneze timp de cel putin 30-60 de minute si
este capabila sa fie reincarcata prin conectarea ei la un incarcator obisnuit
de baterii, mai precis cel care este deja prezent in ambulante, si pentru a
genera energie imediat atunci cand este reincéarcata; si

in care afisajul (15a) include in panoul de setare si comanda (15)
este configurat s& vizualizeze atunci cand aparatul (10) nu este utilizat si
nu este in serviciu, de exemplu deoarece bateria (21) este epuizata, un
mesaj corespondent, de exemplu "NU ESTE IN SERVICIU".
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9. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, cuprinzand in plus:
- 0 conexiune pentru un cilindru suplimentar, din material compozit, care
contine un amestec de gaze, imbogatit cu oxigen, in care oxigenul este

prezent intr-o concentratie mai mare de 21%.

10. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, in care supapa mentionata (13), asociatd cu cilindrul mentionat
(12) si care functioneaza ca prim reductor de presiune, este capabild sa
reduca presiunea in amestecul de gaze (M), de la o presiune inalta
prezenta in acelasi cilindru (12), la o presiune redusa, la iesirea acestuia
din urma, astfel incat sa permitd amestecului de gaze (M, (OR+A)) sa fie
alimentat corect la al doilea reductor de presiune mentionat si un sistem de
reglare mentionat (16) al fluxului de amestec de gaze (M, (OR+A)) si, prin
urmare, sa administreze la presiunea necesara amestecul de gaze (M)

pacientului (P) in timpul resuscitarii.

11. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, care prezinta urmatoarele caracteristici:
- o greutate sub 5 kg;
- dimensiuni si un model astfel incat sa permitd ca aparatul (10) sa fie
purtat cu usurinta pe umeri sau manual,
- o baterie (21) astfel incat sa permita functionarea aparatului (10) péana
la 120 de minute;
- o conexiune la un sistem electric care sa permita reincarcarea bateriei

(21) sau functionarea continua a aparatului (10).

12. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, in care cilindrul mentionat (12), care contine amestecul de
gaze (M, (OR+A)) care urmeaza sa fie administrat pacientului (P), este din

otel carbon sau din aliaj de aluminiu sau dintr-un material compozit cu
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captuseald interioara din metal, aluminiu sau otel, sau din material

compozit polimeric.

13. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, cuprinzadnd in plus un dispozitiv pentru conectarea aparatului

la un tub endotraheal.

14. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, cuprinzdnd in plus un dispozitiv pentru detectarea si
masurarea dioxidului de carbon (CO3) din sangele pacientului (P), pentru a

evita hiperoxigenarea.

15. Aparat sau ventilator (10) conform oricareia dintre revendicarile
precedente, Tn care aparatul sau ventilatorul mentionat (10) este capabil sa
administreze amestecul de gaze (M) continut in cilindrul (12) si in cazul
epuizarii bateriei- (21), utilizdnd un dispozitiv suplimentar de auto-
resuscitare, capabil sa permita ventilarea manuald a pacientului care

urmeaza sa fie resuscitat.
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APARITIA LA UN PACIENT (P) A ISCHEMIEI CEREBRALE
DUPA STOP CARDIAC.

Y

32—

APLICAREA IMEDIATA A PROCEDURII PREVAZUTE DE
' RESUSCITAREA CARDIOPULMONARA (CPR) PENTRU RESUSCITAREA
PACIENTULUI (P) iN STAREA DE ISCHEMIE CEREBRALA.

33
\

'

UTILIZAREA, IN ASOCIERE CU OPERATIILE PREVAZUTE DE RESUSCITARE
CARDIOPULMONARA (CPR), A APARATULUI (10) AL MODELULUI DE UTILITATE
PENTRU A ADMINISTRA PACIENTULUI (P) IN STARE DE ISCHEMIE CEREBRALA UN
AMESTEC DE GAZE (M) CONTINAND OXIGEN $I ARGON (O+A).

EFECTUAREA DIFERITELOR OPERATIUNI PRELIMINARE, INCLUZAND
| SELECTAREA INALTIMII PACIENTULUI (P), PENTRU A CONFIGURA APARATUL
(10) IN MOD CORESPUNZATOR PENTRU A ADMINISTRA AMESTECUL DE GAZE (M)
CARE CONTINE OXIGEN $I ARGON (O+A) PACIENTULUI (P) IN STARE DE
ISCHEMIE CEREBRALA SI CARE URMEAZA SA FIE RESUSCITAT.

Y

ACTIVAREA SI FUNCTIONAREA APARATULUI (10), CA O FUNCTIE A
TIPULUI DE OPERATOR RESPECTIV, PENTRU A ADMINISTRA PACIENTULUI
(P), CONCOMITENT CU RESUSCITAREA CARDIOPULMONARA (CPR),
AMESTECUL DE GAZE (M) CARE CONTINE OXIGEN SI ARGON (O+A), ASTFEL
INCAT SA SE PREVINA LEZAREA CEREBRALA SI NEUROLOGICA LA
PACIENTUL (P) IN STARE ISCHEMICA.

37
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39
{

MOD DE FUNCTIONARE
(OPTIUNE USOARA)
PENTRU PERSOANELE
NEINSTRUITE.

MOD DE FUNCTIONARE
(OPTIUNE
INTERMEDIARA)
PENTRU PERSOANELE
INSTRUITE.

MOD DE FUNCTIONARE

(OPTIUNE AVANSATA)

PENTRU PERSONALUL
MEDICAL.

37-1 *
|

381 *
{

39-1 *
\

ADMINISTRAREA
AMESTECULUI (M) DE
OXIGEN SI ARGON PE
BAZA PROGRAMULUI
CE CORESPUNDE
MODULUI DE
FUNCTIONARE
(OPTIUNE USOARA)
CARE A FOST ACTIVAT.

ADMINISTRAREA
AMESTECULUI (M) DE
OXIGEN SI ARGON PE

BAZA PROGRAMULUI CE
CORESPUNDE MODULUI
DE FUNCTIONARE
(OPTIUNE INTERMEDIARA)
CARE A FOST ACTIVAT.

ADMINISTRAREA
AMESTECULUI (M) DE
OXIGEN SI ARGON PE
BAZA PROGRAMULUI

CE CORESPUNDE
MODULUI DE
FUNCTIONARE
(OPTIUNE AVANSATA)
CARE A FOST ACTIVAT.

Fig. 3
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