BM-02 MONITOR ODDECHU DZIECKA

Gratulujemy z okazji narodzin dziecka i jednoczesnie dziekujemy za zakup naszego produktu.
Zapewni Ci on poczucie spokoju w chwilach odpoczynku Twojego dziecka.

Przeznaczenie produktu
BM-02 MONITOR ODDECHU DZIECKA

BM-02 Monitor oddechu dziecka jest certyfikowanym wyrobem medycznym klasy llb przeznaczonym
do monitorowania oddechu niemowlecia. Nie stuzy do przywracania funkcji zyciowych ani do terapii. Nie
zastepuje tasciwej opieki nad dzieckiem. Jest przeznaczony do uzytku przez $wiadczeniodawcédw opieki
zdrowotnej oraz do opieki w $rodowisku domowym. Produkt przekazuje w formie $wietlnej i dzwiekowej
ostrzezenie o braku oddechu lub zmniejszeniu czestotliwoéci oddychania. Tymm samym ostrzega o
mozliwym ryzyku zatrzymania oddechu, jakie moze wystapi¢ u niemowlat (np. w zwiazku z zespotem nagtej
$mierci tézeczkowej, SIDS) lub z innych przyczyn (uduszenie, choroba itp.). Ze wzgledu na charakter i cel
uzytkowania nie sg znane zadne skutki uboczne ani przeciwwskazania do stosowania.

BM-02 sktada sie z podktadki sensorycznej z wrazliwym czujnikiem, ktéra umieszcza sie pod materacem
w toézeczku oraz z elektronicznego urzadzenia monitorujacego z diodami sygnalizacyjnymi i akustyczna
syrena. Urzadzenie jest bardzo tatwe w obstudze, zasilane bateriami. Po kazdym wtaczeniu wykonuje
autotest poprawnosci dziatania. W zaden sposéb nie wptywa na ruchy dziecka.

W $érodowisku ze wzbogaconym tlenem mozna umieszczac¢ tylko podktadke sensoryczna.

Zalecane srodki zmniejszajace ryzyko SIDS

o Nie uktadaj dziecka do snu na brzuszku, ale na plecach lub na boku.

o Nie palw ciazy, ani po porodzie w obecnosci dziecka, aniw pomieszczeniach mieszkalnych. Udowodniono,
iz nikotyna ostabia centrum oddechowe dziecka. Wielokrotnie wykryto ja we krwi martwych dzieci. Matka
palaczka jeszcze 30 minut po wypaleniu papierosa wydycha przy kontakcie z dzieckiem resztki dymu
i nikotyny!!!

o Nie nalezy przegrzewac ani wychtadza¢ dziecka podczas snu. Przy przegrzaniu moga mnozy¢ sie bakterie
w drogach oddechowych. Ich obecnos¢ moze uruchomi¢ skomplikowana reakcje immunologiczna
wiodaca az do sparalizowania cenfrum oddechowego.

o Gtowe dziecka nalezy pozostawia¢ nieprzykryta. Co najmniej do wieku 12-tu miesiecy nie nalezy wktadaé
dziecku do tézeczka miekkich nakry¢ i poduszek, ktére dziecko mogtoby naciagna¢ sobie na gtowe.

o Nie wktadaj do tozeczka zadnych paskéw czy sznurkow (zabawki nie powinny mie¢ sznurkow lub
tasiemek dtuzszych niz 30 cm). Do tézeczka nigdy nie wktadaj plastikowych workow i toreb.

Ostrzezenie:
Produkt w zadnym wypadku nie zapobiega wystapieniu zatrzymania oddechu u dziecka! Jezeli urzadzenie
jest stosowane i uzywane zgodnie z niniejsza instrukcja, ryzyko niezadziatania jest nieprawdopodobne.
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Sposob instalacji

1. Podktadke sensoryczna nalezy umiesci¢ w tézeczku (wézku, koszyku itp.) pod materacem (albo
poduszka) w miejscu, gdzie dziecko bedzie lezato — patrz rysunek.

o

Srodek podktadki powinien znajdowa¢ sie w miejscach, gdzie dziecko bedzie miato klatke piersiowa.
Podktadka powinna by¢ umieszczona na réwnej, twardej powierzchni nadrukiem do géry - nie wolno
jej zginac!

o W przypadku, gdy w tézeczku jest tylko ruszt, za

nim umiejscowi sie podktadke sensoryczna nalezy

podtozy¢ pod nia twarda ptyte, np. cienka ptyte ‘

o

pilSniowa lub dykte. Podtozona ptyta nie powinna
zakrywac¢ catej powierzchni dna tdézeczka w celu

e

zachowania cyrkulacji powietrza - wystarczy, ze
bedzie dtuzsza i szersza o ok. 3 cm.
o Dalsze rady i zalecenia dotyczace instalacji urzadzenia .
znajdziesz w rozdziale Najczestsze pytania. ‘
Uwaga:

Uzywajac BM-02 dla blizniakow, podstawowym warunkiem jest, ze kazde dziecko $pi we wtasnym tézeczku
z wtasnym, osobnym monitorem oddechu. W celu prawidtowego funkcjonowania tézeczka nie moga sie
nawzajem dotykaé.

2. W16z baterie do urzadzenia (pokrywa baterii znajduje sie na tylnej stronie).

o Zdejmij pokrywe baterii, lekko naciskajac w jej rownym miejscu i przesuwajac
w kierunku zaokraglonej strony, patrz Rysunek A.

Wtéz baterie.

Uzywaj wytacznie nowych, alkalicznych baterii paluszkowych - typ AA LR6 (nie
akumulatory). Bieguny baterii sa oznaczone w przestrzeni na baterie.

o

i

o Zamknij pokrywe baterii i ustaw przetacznik do pozycji I.
o Jezeli baterie sa sprawne, zamigaja stopniowo krétko wszystkie 3 diody i zabrzmi
sygnat dzwiekowy. = a—
o Jezeliwtaczenie nie zostanie potwierdzone sygnatem dzwiekowym, sprawdz baterie. % %
o Przed ponownym wtaczeniem urzadzenia odczekaj okoto 3 sekundy - elektronika % g
po wtaczeniu testuje baterie i kontroluje dziatanie. =
3. Urzadzenie monitorujace umocuj za pomoca paska do t6zeczka (wozka itp.). Rysunek A
o Musi by¢ dobrze widoczne i nie moze by¢ niczym

zastoniete, patrz Rysunek B.
o Jezeli chcesz umiesci¢ urzadzenie monitorujace
poza tézeczkiem, wykorzystaj tacznik oraz 5 m kabel
przedtuzajacy, ktére sa dotaczone w opakowaniu.
W przypadku starszego dziecka umocuj urzadzenie
monitorujgce poza jego zasiegiem.
o Do zamocowania na $cianie mozna réwniez
wykorzysta¢ dotaczony plastikowy uchwyt.

o

4. Podtacz kabel podktadki sensorycznej do urzadzenia

- - L . Rysunek B
monitorujacego - ztacze musi sie zatrzasnaé i trzymaé.

o Kabel poprowadz tak, aby starsze dziecko nie mogto go pociagnac i aby nie zostato na nim luznych
odcinkéw, ktére mogtyby utworzy¢ petle.

o Jezeli nie wykorzystasz catej dtugosci kabla, zwin niewykorzystang czes¢ i zwiaz ja mocno drucikiem,
z ktérym dostarczany jest kabel (zwoj powinien byé poza zasiegiem dziecka).
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o Kabel mozna odtaczyé od urzadzenia monitorujacego poprzez nacisniecie dzwigienki ztacza w kierunku
kabla.

Uwaga:

Sygnalizator dzwiekowy urzadzenia monitorujagcego nie moze byé¢ skierowany w kierunku dziecka. Musi
by¢ umieszczony przynajmniej w odlegtoséci O,5 metra od jego gtéwki, w celu zapobiezenia ewentualnemu
uszkodzeniu stuchu dziecka.

przetacznik - pozycja O = wytaczone, | = wtaczone
@ zielona dioda - krétkim mignieciem potwierdza wdech (ruch) dziecka
@ czerwona dioda - migotaniem sygnalizuje stan alarmowy
czerwona dioda - migotaniem wskazuje na koniecznos$¢ wymiany baterii

Przed wtasciwym zastosowaniem BM-02 uwaznie zapoznaj sie z niniejsza instrukcja, a zwtaszcza z czescia
dotyczaca pierwszej pomocy - “Podstawowe zasady udzielania pierwszej pomocy dzieciom' Wiecej
informacji mozna znalez¢ na stronie www.monitornanny.com.

1. Potoéz dziecko do tozeczka.

2. Wtacz urzadzenie monitorujace (potwierdzenie sygnatem dzwiekowym i zamigotaniem diod).

3. Zielona dioda reaguje zamigotaniem na oddech lub ruchy dziecka. Migotanie diody nie musi by¢
regularne - czestotliwo$¢é migotania koresponduje z ruchami lub wdechami dziecka.

4. Przed wyjeciem dziecka z tézeczka wytacz urzadzenie monitorujace.

5. Jezeli urzadzenie nie zarejestruje zadnego ruchu ani wdechu dziecka, zielona dioda przestanie migac.
Po okoto 20 sekundach zacznie miga¢ czerwona dioda a nastepnie wtaczy sie alarm. Alarm wtaczy sie
réwniez w przypadku, jezeli ilos¢ wdechow jest mniejsza niz 8 na minute.

Ostrzezenie:

Produkt jest zalecany do stosowania dla dzieci z min. waga 1 kg i maks. 15 kg.

Nie nalezy otwiera¢ urzadzenia ani wykonywa¢ zadnych modyfikacji produktu. W przeciwnym razie
producent nie ponosi odpowiedzialnosci za funkcjonowanie i uzyteczno$¢ monitora oddechu.

W momencie, kiedy urzadzenie monitorujace stwierdzi, ze dziecko nie nabrato powietrza przez czas dtuzszy niz
okoto 20 sekund, zabrzmi nastepujacy typ alarmu: najpierw krétki dzwiekowy alarm wstepny a nastepnie intensywny
alarm dzwigkowy, ktéremu towarzyszy miganie czerwonej diody. Jezeli dziecko oddycha zbyt wolno — mniej niz
8 wdechdéw na minute, zabrzmi nastepujacy typ alarmu: rozbrzmi natychmiast intfensywny alarm dzwiekowy
i zacznie miga¢ czerwona dioda. Skontroluj dziecko. Jezeli nie oddycha, sprébuj dziecko obudzi¢. Jezeli dziecko nie
obud?zi sie, nalezy natychmiast rozpoczaé udzielanie pierwszej pomocy (udroznienie drég oddechowych, sztuczne
oddychanie itd.). Zalecamy takze w zaleznosci od sytuacji zawiadomi¢ lekarza. W niektorych przypadkach juz sam
sygnat alarmowy ocuci dziecko tak, ze zacznie ono znowu oddychaé. Alarm mozna wytaczy¢ przetacznikiem na
urzadzeniu monitorujgcym. W wyjatkowych przypadkach moze doj$¢ do fatszywego alarmu urzadzenia, zwtaszcza,
gdy podktadka sensoryczna nie jest umieszczona prawidtowo (zob. Sposéb instalacji i Najczestsze pytania) lub,
jezeli dziecko juz raczkuje i przesunie sie w tézeczku poza zasieg podktadki sensoryczne;j.

Zyczymy Panstwu, aby sygnat alarmowy zostat wywotany jedynie podczas testowania produktu.




o Podktadke sensoryczna mozna kupi¢ rowniez osobno. Jest ona sprzedawana pod oznaczeniem BM-02D.

o Przydaje sie zwtaszcza przy korzystaniu z urzadzenia w réznych miejscach, np. w innym tézeczkuy,
u babci itp. Przenosi sie wtedy tylko urzadzenie monitorujace.

o Podktadke sensoryczna mozna umiesci¢ w inkubatorze.

Uwaga:
Nigdy nie stosuj podktadek sensorycznych innego rodzaju lub od innego producenta. Podobnie nigdy nie
uzywaj podktadki BM-02D z urzadzeniem innego typu lub od innego producenta.

Dziatanie urzadzenia mozna sprawdzié¢ w nastepujacy sposéb (zalecamy przed kazdym uzyciem):

1. Jezeli dziecko znajduje sie w tézeczku i jest wtaczone urzadzenie, zielona dioda musi miga¢ rytmicznie
wraz z oddechem i ruchem dziecka.

2. Pozostaw urzadzenie wtaczone i wyjmij dziecko z tdézeczka. Dioda zazwyczaj jeszcze przez chwile
miga, dopoki catkowicie nie uspokoi sie ruch tézeczka. Nie trzymaj tozeczka - urzadzenie mogtoby
rejestrowac Twdj oddech i ruchy.

3. Po okoto 20 sekundach bezruchu urzadzenie monitorujgce nada ostrzegawczy sygnat dzwiekowy
a nastepnie wtaczy sie sygnat alarmowy. Podczas alarmu miga czerwona dioda. Alarm mozna wytaczyé
przetacznikiem.

W przypadku, kiedy urzadzenie nie dziata, sprawdz:

1. Czy urzadzenie monitorujace potwierdza wtaczenie krotkim sygnatem dzwiekowym i zamigotaniem
diod - jezeli nie, sprawdz baterie.

2. Czy po wyjeciu dziecka z tézeczka przestanie migac¢ zielona dioda - jezeli nie, urzadzenie rejestruje inne
zaktdcajace wstrzasy, patrz ostrzezenia ponizej.

Wazne ostrzezenia:

o Urzadzenie wykorzystuje do rejestrowania oddechu bardzo wrazliwy czujnik. Na jego dziatanie moga
wptywac wstrzasy tézeczka, podtogi lub nawet catego budynku, w szczegdlnosciw przypadku stosowania
urzadzenia w $rodowisku domowym. Dlatego tézeczko nie moze dotykaé tézka, w ktérym znajduje sie
inna osoba i nie moze dotyka¢ zadnych urzadzen, ktére wibruja. Zaktdcajace wstrzasy moga réwniez
powodowaé intensywne przeptywy powietrza (wentylatory, klimatyzacje...), chodzenie w poblizu t6zeczka
i inne czynniki. Jezeli przemieécisz tézeczko na nowe miejsce lub wtaczysz w mieszkaniu jakiekolwiek
urzadzenie, ktore wytwarza mechaniczne wibracje lub zaktocenia elektromagnetyczne, zalecamy
przetestowanie dziatania urzadzenia. Urzadzenia dziatajace w technologii bezprzewodowej, takiej jak:
bezprzewodowa sie¢ internetowa, telefony komorkowe, stacjonarne telefony bezprzewodowe, moga
mieé negatywny wptyw na dziecko i wptywaja na funkcjonalnoé¢ i uzytecznosé BM-02. Monitor oddechu
nie powinien by¢ stosowany w odlegtosci blizszej niz 1 m od tego rodzaju urzadzen, a urzadzenia takie
jak amatorski sprzet radiowy nie powinny znajdowa¢ sie blizej niz 10 m od dowolnej czesci BM-02.
Zaktécenia moga uniemozliwic BM-02 monitorowanie oddechu dziecka. Dlatego zawsze zalecamy
przetestowanie funkcji urzadzenia przed uzyciem.

o Nie zaleca sie uzywania materacéw z twardego materiatu (polistyren spieniony (EPS)), wychwytuja
zaktdcajace wibracje ruchu otaczajacego powietrza.

o Pamietaj o tym, iz urzadzenie ostrzega jedynie o niebezpieczenstwie, jednak niebezpieczehstwu
zatrzymania oddechu nie zapobiega! Jezeli dziecko ma jaki$ problem zdrowotny, pomdc mu mozesz

tylko Ty lub lekarz. Nie oddalaj sie takze od dziecka zbyt daleko, aby$ w przypadku wtaczenia alarmu
ustyszat go i byt zdolny zareagowaé.




o Producent odpowiada za dziatanie produktu BM-02 | jezeli zostat zainstalowany i uzyty zgodnie
z niniejsza instrukcja. Producent nie ponosi odpowiedzialnosci za nieprawidtowe dziatanie produktu
w przypadku jego mechanicznego i innego uszkodzenia lub za wady baterii. Producent nie ponosi
odpowiedzialnosci w przypadku, gdy produkt zostat uzyty w sprzecznosci z niniejsza instrukcja obstugi
lub zostat przekroczony okres uzytkowania.

o Producent zdecydowanie odradza zakup niniejszego produktu w stanie uzywanym lub uzyczania go
w formie wypozyczalni. W przypadku nieoszczednego obchodzenia sie moze dojs¢ do obnizenia czutosci
rejestrujacego czujnika z wszystkimi nastepstwami. Producent w fakich przypadkach nie odpowiada za
dziatanie produktu.

Wymiana baterii

Urzadzenie sprawdza stan baterii. Jezeli zbliza sie ich roztadowanie, konieczno$¢ wymiany sygnalizuje
miganiem czerwonej diody z rysunkiem baterii. Przy roztadowanych bateriach urzadzenie nie potwierdzi
takze dzwiekowo wtaczenia przetacznikiem. Przed wymiana baterii wytacz urzadzenie. Zdejmij pokrywe
baterii (zob. rozdziat Sposéb instalacji — str. 100) i wyjmij roztadowane baterie. Zawsze uzywaj wytacznie
nowych, markowych baterii alkalicznych typ AA LR6 (bieguny sa oznakowane w przestrzeni na baterig).
Po wymianie baterii na chwile wtacz urzadzenie - wtaczenie powinno by¢ potwierdzone sygnatem dzwiekowym.
Nie uzywaj akumulatorkéw w urzadzeniu. Po zakonczeniu uzytkowania nalezy wyjac baterie z urzadzenia.

Konserwacja i czyszczenie

Urzadzenie nie wymaga, oprocz wymiany baterii, zadnej szczegdlnej konserwacji. Zalecamy jedynie, co
jakis czas sprawdzi¢ w tézeczku, czy w miejscu, gdzie podktadka sensoryczna styka sie z materacem
nie gromadzi sie wilgo¢. Wskazane jest raz na jaki$ czas materac odwrdci¢ w tézeczku o 180° ewentualnie
obréci¢ go gdérna strona w dot w celu przewietrzenia itp. Do czyszczenia uzywaj wytacznie lekko nawilzonej
woda szmatki (zadnych agresywnych $rodkéw czyszczacych). Pomimo odpornosci na ptyny, przedostanie
sie wody (lub innych substancji ptynnych) moze uszkodzi¢ urzadzenie. Produkt dostarczany jest wraz
z chusteczka dezynfekujaca do ewentualnej dezynfekcji podktadki sensorycznej. Czestotliwos¢ czyszczenia
nie ma wptywu na zywotnos$¢ produktu. Podktadke sensoryczng, kabel doprowadzajacy i ztacze nalezy chronic¢
przed uszkodzeniem mechanicznym (uderzeniami, wygieciami, naciagganiem itp.). W przypadku stwierdzenia
uszkodzenia skontaktuj sie ze sprzedawca lub bezposrednio z serwisem producenta (str. 107).

Najczestsze pytania

1. BM-02 sygnalizuje alarm, przy czym dziecko oddycha regularnie.

Przyczyna: Ruch ciata dziecka podczas oddychania nie zostat zarejestrowany przez podktadke sensoryczna.

Rozwiazanie:

o Dzieci do 3 miesiecy maja niska wage i nie zmieniaja swojej pozycji w tézeczku. Zalecamy umieszczenie

podktadki sensorycznej bezposrednio pod przescieradtem, recznikiem kapielowym lub kocem.

W ten sposéb zminimalizujesz mozliwoé¢ fatszywych alarméw. Gdy tylko dziecko zacznie sie poruszaé

w tézeczku, potdz podktadke sensoryczna pod materacem.

Istnieja sytuacje, gdy dziecko lezy w tézeczku z podniesiona wyzej gtéwka (wskazania lekarza). W takim

przypadku nalezy zapewni¢ wtasciwy kontakt miedzy dzieckiem, materacem i podktadka sensoryczna.

W celu spetnienia tego wymogu nalezy podtozyé czyms ruszt (nie tylko materac). Mozna tez podniesé

tézeczko, podktadajac cos pod tylne nozki tozeczka.

o Sprawdz, czy materac faktycznie przylega wtasnym ciezarem do podktadki sensorycznej. Materac nie
moze by¢ ciasno scisniety bokami tézeczka, aby ,nie unosit sie” nad rusztem toézeczka.

2. Po wyjeciu dziecka z tézeczka nie doszto do wtaczenia alarmu.

Przyczyna: podktadka sensoryczna rejestruje inne ruchy, ktére moga by¢ spowodowane:

o Chodzeniem wokét tozeczka - jezeli tézeczko stoi na parkiecie lub podtodze z paneli podtogowych. Nalezy
wéwczas podtozyé pod nogi tézeczka podktadki ttumiace drgania podtogi, na przyktad kawatki dywanu.

o
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o Otwartym oknem w poblizu tézeczka podczas wietrznej pogody. Dla wtasciwego dziatania BM-02 nalezy
te ruchy wyeliminowac.

o Opieraniem sie tézeczka o lodéwke lub inne zrodta wibracji. Nalezy je przemiescié.

3. Jak postepowaé w przypadku monitorowania blizniakéw?

Rozwiazanie: Bliznieta musza spa¢ we wtasnych, osobnych tézeczkach, ktére nie moga sie dotykac.

Kazde dziecko musi mie¢ wtasne, osobne urzadzenie BM-02, tzn. podktadke sensoryczna i urzadzenie

monitorujace. Nie mozna korzysta¢ z dwdch oddzielnych podktadek podtaczonych do jednego urzadzenia

monitorujacego. Spowodowatoby to zagrozenie dla zycia dzieci.

4. Czy mozna uzywaé monitora w wézku, ewentualnie kotysce, koszu?

Rozwiazanie: Tak, ale jedynie pod warunkiem, ze wbzek nie jest w ruchu i nikt go nie dotyka. Musi sta¢

w spokojnym miejscu, gdzie nie wieje wiatr - a wiec nie na zewnatfrz budynku, na balkonie itp. Podmuchy

wiatru moga negatywnie wptynaé na dziatanie urzadzenia i nie dopusci¢ do wtaczenia alarmu w przypadku,

gdy dziecko przestanie oddychaé. Ta sama zasada ma zastosowanie rowniez w wypadku kotyski, czy kosza.

5. Po wtaczeniu urzadzenie sygnalizuje wytadowane baterie.

Rozwiazanie: Upewnij sig, ze nie uzytes$ tak zwanych akumulatorkéw (maja one nizsze napiecie i urzadzenie

oceni je jako wytadowane baterie). Nalezy uzywaé wytacznie baterii alkalicznych.

6. Urzadzenie juz nie reaguje na ruchy dziecka, ale wczeséniej dziatato dobrze.

Przyczyna: Uszkodzony przewdd zasilania lub ztacze na przewodzie. Przyczyna tego jest ciagniecie przez
dziecko przewodu, ktory nie byt przymocowany do tézeczka zgodnie z instrukcja. Kolejna przyczyna moze
by¢ nieostrozne obchodzenie sie z podktadka sensoryczna (np. podktadka upadta na ziemie itp.).
Rozwigzanie: Skontaktuj sie z dystrybutorem.

7. Czy wewnatrz podktadki sensorycznej znajduje sie ciecz, ktéra moze wyciekaé?

Rozwigzanie: Jest to absolutnie wykluczone. Podktadka nie zawiera zadnej cieczy. Prosimy, by postepowac
tu zgodnie z zaleceniami - patrz str. 103 - Konserwacja i czyszczenie.

8. Jak postepowaé w przypadku usterek?

Rozwigzanie: W przypadku problemoéw z urzadzeniem, zanim skontaktujesz sie ze swoim sprzedawca,
zadzwon prosze na infolinie dystrybutora. Nie zawsze musi chodzi¢ o usterke. W wiekszoéci przypadkéw
chodzi tylko o niewtaéciwa instalacje urzadzenia, btedne zrozumienie instrukcji itp. Chetnie doradzimy
Ci, jak problem rozwigza¢, aby BM-02 nadal niezawodnie troszczyt sie o Twoje dziecko. Jezeli okaze sie,
ze chodzi o usterke techniczna, znajdziemy najszybsze i najlepsze rozwigzanie tak, aby Twoje dziecko nie
pozostawato bez monitora. Dziekujemy.

9. Co nalezy zrobi¢ w przypadku wystapienia lub podejrzenia powaznego zdarzenia niepozadanego?
Rozwiazanie: Wszelkie powazne zdarzenia niepozadane zwigzane z BM-02 nalezy zgtosi¢ do producenta
i wtasciwego organu krajowego.

Dane techniczne

Zasilanie 3V, 2x 1,5V baterie alkaliczne typ AA LR6
Pobér w stanie czuwania 0,2 mA

Poboér podczas alarmu 100 mA

Napiecie sygnalizacji stabej baterii 238V +0]15V

Alarmowa czestotliwosé oddychania <8 wdechow/min. (1.<0,13 Hz)

Srednia zywotno$é baterii

- w $rodowisku domowym
Srednia zywotno$é baterii

- w osrodku pomocy medycznej

6 miesiecy (krotsza przy czestym testowaniu alarmu)

4 miesiace (krétsza przy czestym testowaniu alarmu)

Podktadka sensoryczna typ BM-02D, rozmiary 305x500%15 mm

waga 1 000 g, materiat PCV-PF, dtugo$¢ przewodu 1,2 m
Moc akustyczna syreny 80dB@Tm+5%
Urzadzenie monitorujace rozmiary maks. 140x80x35 mm, waga 123 g, materiat ABS

+5 °C do +40 °C przy 15 % do 93 % wilgotnosci wzgl.,

Warunki eksploatacji 700-1200 hPa
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O °C do +40 °C, wilgotnoé¢ wzgl. 10 do 85 %,

Transport i magazynowanie 700-1200 hPa

o
Charakter wyrobu BM-02D czeé¢ aplikacyjna typu BF

EN 60601-1 ed. 2 2:2007 + A1:2014

EN 60601-1-2 ed. 3:2016

EN 60601-1-6 ed. 3:2010 + A1:2015

EN 60601-1-11 ed. 2:2016

EN ISO 10993-1:2021, EN 62366-1:2019

EN ISO 14155:2021, EN 14971:2020

EN ISO 13485 ed. 2:2016, EN [EC 63000:2019
EN 62304:2006 + A1:2016

Spetnia nastepujace normy:

Definicje i symbole

“ Producent
Wyréb ME Ele.k’rryczny. wyréb medyczny (z elementem przytaczanym wykrywajacym energie pochodzaca
z ciata pacjenta)
EMC Zgodnos¢ elektromagnetyczna (zestaw wymogoéw normatywnych dotyczacych wyrobu ME)
SIDS Zespot nagtej smierci tézeczkowej
Oznaczenie typu czesci przytaczanej BF A Znak ogdlnego ostrzezenia
o Znak ogdlnych obowiazkowych czynnosci @ Patrz instrukcja obstugi/broszura
P31 Odpornos¢ wyrobu na wnikanie ciat obcych i wody (klasa ochronnosci)

DV Identyfikacja produktu za pomoca kodu kreskowego, Prefix: Oxxxy identyfikacja produktu
Oxooynnnnnnnn (02594 jednostka; 02593 podktadka): Suffix: nnnnnnnn numer seryjny.

wyréb medyczny

UDI (niepowtarzalny identyfikacyjny wyrobu)
igii) (01)08594052530056 (01) = UDI-DI wyrobu medycznego
(102206310005 (10) = LOT (numer partii)
Eh (

21)00005000000001 (1) = SN (nurner seryjny)

Specyfikacja uzytecznosci BM-02

1. Wybrane wskazania zdrowotne

Monitor oddechu BM-02 moze byé¢ uzytkowany w celu prewencyjnego monitorowania oddechu

u zdrowych oséb (dzieci). Zalecane jest monitorowanie ponizszych wskaznikéw.

o Krztusiec — zalecane jest monitorowanie przez okres 1 miesiaca po diagnozie — wiele dzieci do$wiadcza
jednak napaddw kaszlu przez dtuzszy okres czasu z tfowarzyszacym im ryzykiem wystapienia wymiotéw
oraz potencjalnym ryzykiem zachtysniecia sie wymiocinami i wynikajacymi z tego konsekwencjami.

o Bezdech z bradykardia (spowolnionym rytmem serca) wynoszaca ponizej 80 uderzeh na minute.
Monitorowanie jest zalecane przez okres 6 tygodni od ustapienia symptomow.

o Ostabienie miesni — moze wystepowa¢ w ramach wielu choréb miesniowych i neurologicznych
o zréznicowanym rokowaniu. Jesli stanowi fo stan przejéciowy, zalecane jest monitorowanie noworodka
przez okres 6 tygodni od ustapienia objawdw.
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o Skéra niemowlecia cierpigcego na chorobe uktadu oddechowego zwigzana obnizona zawartoscia
tlenu we krwi (desaturacja) moze by¢ blada lub mie¢ szarawe/niebieskawe zabarwienie. Monitorowanie
zalecane jest przez okres 6 tygodni od ustapienia objawow.

o Refluks zotadkowo-przetykowy (tresci zotadkowe cofajace sie do przetyku, a nawet do jamy ustnej)
moze powodowaé problemy oddechowe tacznie z bezdechem, spowalniajac rytm serca lub powodujac
spadek poziomu tlenu we krwi — monitorowanie zaleca sie przez okres 6 tygodni od ustgpienia objawow.

o Udokumentowany bezdech trwajacy dtuzej niz 20 sekund — monitorowanie zaleca sie przez okres
6 tygodni od ustapienia choroby zwigzanej z bezdechem.

o Niemowleta, u ktérych wystapit epizod jawnie zagrazajacy zyciu (ALTE) — stan, na ktéry sktada sie
kombinacja bezdechu, zmiany koloru skory i bton $luzowych u dziecka, zmiany kondycji miesni,
dtawienia i nudnoséci. Monitorowanie stosowne przez okres 6 tygodni od wystapienia epizodu ALTE.

o Niemowleta cierpigce na bezdech spowodowany wczesniactwem — oddech nagle zanika na co najmniej
20 sekund lub powigzany jest z obnizonym rytmem serca (ponizej 80 uderzen na minute) lub spadek
zawartoéci tlenu we krwi u niemowlecia w 37. tygodniu cigzy. Monitorowanie zalecane jest do 43.
tygodnia ciazy oraz przez kolejne 6 tygodni bez wystapienia ww. objawow klinicznych.

o Niemowleta z bradykardia leczona kofeing, teofiling lub podobnymi lekami — monitorowanie zalecane
jest przez okres 6 tygodni od zakonczenia leczenia.

o Niemowleta cierpigce na przewlekta chorobe ptuc (dysplazje oskrzelowo-ptucng), zwtaszcza te,
u ktorych wystepuje potrzeba zwiekszonej ilosci tlenu we wdychanym powietrzu, CPAP — utrzymywania
ciagtego dodatniego cisnienia lub mechanicznej wentylacji.

o Niemowleta cierpiace na chorobe neurologiczna lub metaboliczna majaca wptyw na kontrole oddechu
— zalecany okres monitorowania zalezy od infensywnosci przebiegu danej choroby.

o Niemowleta po zabiegu tracheotomii lub u ktérych wystepuje anatomiczna nieprawidtowo$¢ powodujaca
zagrozenie dla rozwijajacych sie drég oddechowych — potrzeba zastosowania monitorowania zalezy od
danej niepetnosprawnosci.

o Wystapienie nagtej $mierci tézeczkowej (SIDS) rodzenstwa — jeéli u monitorowanego dziecka nie
wystepuja objawy kliniczne mogace $wiadczy¢ o zagrozeniu niewydolnoscia oddechowa, to zalecane
jest zakonhczenie okresu monitorowania po 1 miesigcu od osiagniecia przez dziecko wieku, w ktorym
rodzenstwo zmarto w wyniku SIDS.

o Monitorowanie niemowlecia przebywajacego na stacjonarnym oddziale pediatrycznym po wystapieniu
epizodu ALTE — po wypisie monitorowanie zalecane jest w zaleznosci od przyczyny wystapienia epizodu.

2. Wyznaczona populacja pacjentéw

o Wiek: od narodzin zwykle do 12 miesigca zycia (w zaleznosci od maksymalnej zalecanej wagi dziecka
odpowiadajacej wiekowi fizjologicznemu do 2 roku zycia, w szczegdlnych przypadkach, w przypadkach
niefizjologicznych, nawet w wieku powyzej 2 lat, jednak zawsze z uwzglednieniem rekomendowanej
maksymalnej wagi).

o Rekomendowana waga pacjenta od 1do 15 kg.

o Stan zdrowia: w zaleznosci od okreslonych zalecen medycznych.

o Grupa etniczna: rézne.

o Pacjent nie jest uzytkownikiem urzadzenia.

3. Urzadzenie medyczne BM-02 nie jest przeznaczone do bezposredniego lub posredniego kon-
taktu z ciatem pacjenta.

4. Minimalny okreslony profil uzytkownika

o Wiek: 12 lat +, ze zdolno$cig oceny sytuacji odpowiednio wzgledem wieku.

o Wiedza: umiejetno$¢ rozrézniania kolordw i znaczenh sygnalizacji $wietlnej, umiejetnos¢ wymiany baterii
w urzadzeniu i zainstalowania urzadzenia na podstawie wskazéwek zawartych w instrukcji uzytkowania.

o Umiejetnosci jezykowe: przecietna zdolno$¢ czytania i rozumienia tekstu w jezyku ojczystym.

o Doswiadczenie: podstawowe doséwiadczenie zwiazane z instalacja i obstuga prostych urzadzen
elektronicznych z wykorzystaniem instrukgcji uzytkowania.

o Inne zdolnosci: osoba styszaca i widzaca, umystowo zdolna do sprawowania opieki nad dzieckiem.
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5. Docelowe $rodowisko i warunki uzytkowania

o Urzadzenie jest przeznaczone do uzytkowania w srodowisku $wiadczeniodawcow z zakresu opieki zdrowot-
nej oraz w $rodowisku opieki zdrowotnej udzielanej w warunkach domowych.

o Zostato ono zaprojektowane do wykorzystania pod materacem z podktadem izolacyjnym chronigcym
przed przesigkaniem.

o Nie jest przeznaczone do uzytkowania w $rodkach transportu, niezamykanych kotyskach, gondolach, ha-
makach, wiszacych koszach, w $rodowiskach tatwo przepuszczajacych wstrzasy i wibracje.

o Urzadzenia nie nalezy przeciaza¢ ponad limit wagowy okreslony w instrukgcji uzytkowania, poniewaz moze
to doprowadzi¢ do jego wadliwego dziatania.

a. Warunki uzytkowania

o Kat obserwacji: 45°.

o Odlegtos$¢ obserwacji 10 cm do 5 m w zaleznosci od panujacych warunkéw oéwietlenia.

o Warunki oswietlenia otoczenia: od 50 lukséw do 2500 luksow.

o Emitowane cis$nienie akustyczne: 80 dB 1 m od urzadzenia.

o Urzadzenie mozna przenosi¢ przy zachowaniu okreslonych warunkéw $rodowiskowych i warunkow
uzytkowania.

o Czestotliwos¢ uzytkowania: kilka razy dziennie przez 1 rok w warunkach domowych do niemal cia-
gtego uzytkowania przez okreslony czas w srodowisku $wiadczeniodawcéw z zakresu opieki zdrowot-
nej.

o Nalezy zwréci¢ uwage na okres przydatnosci podktadki czujnika, ktéry wynosi 2 lata, oraz jednostki
sterujacej, ktéry wynosi 10 lat.

b. Warunki otoczenia — patrz dane techniczne powyzej

Zawartos¢ zestawu: podktadka sensoryczna, urzadzenie monitorujace, kabel przedtuzajacy 5 m, tacznik,
plastikowy uchwyt na éciane, 2x chusteczka dezynfekujaca, 2x baterie alkaliczne typ AA LR6 1,5 V.

Okres przydatnosci wyrobu wynosi 2 lata (od momentu sprzedazy).

Certyfikacja zostata dokonana przez organ notyfikowany EZU Praha nr 1014. Produkt zostat poddany testom
klinicznym i jest zarejestrowany przez Ministerstwo Zdrowia Republiki Czeskiej jako wyréb medyczny kl. llb.
Firma JABLOTRON ALARMS a.s. oéwiadcza niniejszym, ze urzadzenie BM-02 zgodne jest

z wyrmagany- mi przepisami harmonizacyjnymi Unii Europejskiej: Dyrektywy nr: MDD 93/42/ C € 1014
EC i 2007/47/EC i 2011/65/EU (RoHS). Oryginat oceny zgodnosci znajduje sie na stronie
www.jablotron.com - sekcja Materiaty do pobrania. UK

CA

Uwaga: Prawidtowa utylizacja produktu pozwala oszczedzaé¢ wartosciowe zasoby i zapobiegac
wszelkiemu potencjalnemu negatywnemu wptywowi na zdrowie ludzi i Srodowisko naturalne, ktéry
mdgtby wystapi¢ w przypadku nieprawidtowego postepowania z odpadami. Produkt nalezy zwrocié
sprzedawcy lub zasiegna¢ informacji wtadz lokalnych dotyczacych najblizszego wyznaczonego
punktu zbiodrki. —
Wiecej informacji na www.monitornanny.pl

Data wydania: 2024-07-01 (wer. 24)

PRODUCENT, DYSTRYBUTOR | SERWIS:

JABLOTRON ALARMS as.

Pod Skalkou 4567/33, 466 01 Jablonec nad Nisou, REPUBLIKA CZESKA
www.monitornanny.pl | support@monitornanny.com
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Podstawowe zasady udzielania pierwszej

pomocy dzieciom

Pierwsza pomoc - zabiegi ratujace zycie przy zatrzymaniu oddechu i krazenia krwi.
Ostrzezenie: pierwszej pomocy dzieciom miatby udziela¢ doswiadczony ratownik!

Podstawowe zasady udzielania pierwszej pomocy dzieciom obejmuja szereg czynnosci, ktérych celem jest
przywrécenie skutecznego oddychania i krazenia krwi u dzieci z zatrzymaniem oddechu i krazenia krwi.
Ponizsze zasady odnosza sie do dzieci - noworodkéw i niemowlat.

1. Ocen stan swiadomosci

o Gtos$no przemoéw do dziecka.

o Jezeli nie reaguje, podraznij spdd stopy, poklepujac ja lub drapiac
(Rys. 1). .

o Mozesz réwniez przez kilka sekund dtonig pociera¢ plecy dziecka.

o Jezeli dziecko jest bezwtadne i nie reaguje, jest nieprzytomne.

o Wezwij pogotowie ratunkowe (PR) - dzwoniac pod nr tel. 999,
ewentualnie pod ogdlnoeuropejski numer alarmowy 112.

2. Udroznij drogi oddechowe

o Obejrzyj dziecku usta, czubkami palcéw usun widoczne przeszkody
i ciata obce.

o Jedna reke potdz dziecku na czoto, lekko odchyl gtowe do tytu,
palcami drugiej reki delikatnie unie$ zuchwe (Rys. 2).

o Utrzymuj droznos¢ drég oddechowych, umieszczajac podparcie
pod ramionami dziecka.

o Jezeli przypuszczasz, ze dziecko zadtawito sie, zaaspirowato
(wciagneto) ciato obce (stan dusznos$ci powstat w sposéb razacy
nagle - na przyktad podczas jedzenia, podczas zabawy z mata
zabawka, dziecko kaszle, charczy, hatasliwie i z trudnoscia
oddycha, ma zaczerwieniona i nabrzmiaty twarz i szyje, pdzniej
kolor skéry staje sie siny i szarawy), sprobuj usunaé przeszkode
z drog oddechowych, wykonujac nastepujace czynnosci:

Wykonaj 3-5 uderzen w plecy

o Dziecko nalezy potozy¢ sobie brzuszkiem na przedramieniu, twarza
w dét, z pochylona nizej gtéwka. Ciato i gtowe caty czas bezpiecznie
przytrzymuj (Rys. 3).

o Wykonaj 3-5 uderzen 2-3 palcami, ewentualnie dtonia pomiedzy
topatkami dziecka, uderzajac w kierunku na zewnatrz z drég
oddechowych.

o Ewentualnie chwy¢ dziecko za nogi w okolicy kostek (nigdy nie przez
ubranie), odwrdé je gtowa w dot i wykonaj ten sam manewr.

o Jezeli manewr nie przyniesie skutku, to nastepnie:

Wykonaj 3-5 ucisnieé klatki piersiowej

o Potéz sobie dziecko na przedramieniu twarza w goére z gtowa
pochylong lekko w dot (Rys. 4).

o W dolnej potowie mostku nacisnij dwoma palcami 3-5
razy zdecydowanie klatke piersiowa w kierunku do gtéwki
z czestotliwoscia ok. 1raz za 3 sekundy.
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o Po wykonaniu poszczegdlnych czynnosci zawsze sprawdz jame ustna, czy nie doszto do uwolnienia

ciata obcego.

o Jezeli problem z oddychaniem trwa, powtarzaj poszczegdlne kroki 1-3 razy i wezwij pogotowie ratunkowe

tel. 999 lub 112.

3. Zapewnij oddychanie

o Ocen, nastuchujac i obserwujac, czy dziecko oddycha (Rys. 5).

o Jezeli stwierdzisz, ze nie oddycha, natychmiast rozpocznij
sztuczne oddychanie, jednoczesnie wezwij pogotowie ratunkowe
tel. 999 lub 112.

o Jedna reka potozona na czole dziecka utrzymuj lekkie odchylenie
gtowki, druga reka unies$ brode i obejmij swoimi ustami usta i nos
dziecka (Rys. 6).

o Rozpocznij sztuczne oddychanie, wykonaj 2-5 wdechow tak, aby
co najmniej 2 wdechy byty wystarczajaco skuteczne.

o Skuteczno$¢ wdechédw ocenisz po ruchu klatki piersiowej -
podczas wdechu miatby by¢ wyraznie widoczny ruch klatki
piersiowej w gore, podczas wydechu jej opadniecie.

o Uwazaj na wdychang objetos$¢ powietrza. Nie moze by¢ zbyt mata
(klatkapiersiowanieporuszasie),anizbytwielka (wdychamyzawarto$é
ust) - dosztoby do poranienia ptuc i drég oddechowych dziecka,
a jego stan mogtby sie jeszcze pogorszy¢. Klatka piersiowa
powinna poruszaé sie w przyblizeniu tak, jakby dziecko samo
spontanicznie oddychato. Nigdy nie wdmuchuj powietrza, gdy
czujesz wyrazny opér!

o W  przypadku noworodkéw  wykonuj  sztuczne  wdechy
z czestotliwoscia 30 wdechow na minute (1 wdech co 2 sekundy),
u niemowlat 20 wdechéw na minute (1 wdech co 3 sekundy).

4. Zapewnij krazenie krwi

o Jezeli nie ma oznak krazenia krwi (ruch, kaszel, oddychanie),
nalezy natychmiast rozpocza¢ poséredni masaz serca.

o Dziecko powinno zawsze leze¢ na plecach na twardym podtozu.

o Przytdz konce palcédw wskazujacego i srodkowego w dolnej jednej
trzeciej mostka - okoto 1,5 cm pod linig taczaca sutki (Rys. 7).
Mozna zastosowaé réwniez sposdb objecia klatki piersiowej dtormi
i uciskania mostka skrzyzowanymi kciukami (Rys. 8) lub 2 palcami.

o Klatke piersiowa uciskaj na gtebokos$¢ ok. 2-3 cm (w przyblizeniu
na gtebokos$¢ 1/3 wymiaru przednio-tylnego klatki piersiowe;j).

o Czestotliwo$¢ uciskania u noworodka wynosi 120/min.,
u niemowlecia 100/min.

o Resuscytacje noworodka wykonuje sie w proporcji 1 wdech: 3
ucisniecia klatki piersiowej, u niemowlecia w proporcji 2 wdechy:
30 ucisniec¢ klatki piersiowej, jezeli jest tylko jeden ratownik. Jezeli
jest dwdch ratownikéw w proporcji 2 wdechy: 15 uciénie¢ klatki
piersiowej.

o Zréb krétka przerwe na oddech pomiedzy poszczegdlnymi
seriami ucisniec.

o Po kazdych 3-5 cyklach sprawdz, czy nie doszto do wznowienia
oddechu i krazenia krwi.

Rys. 6

Rys. 8




5. Ut6z dziecko w bezpiecznej pozycji

o Jezeli Twoja resuscytacja jest skuteczne i jezeli dojdzie do wznowienia
oddechu oraz krazenia krwi, utéz dziecko w bezpiecznej pozyciji.

o Trzymaj niemowle na swoim przedramieniu twarza do siebie, z lekko
nachylong gtéwka.

o W ten sposéb najlepiej mozna zapobiec mozliwemu zadtawieniu
zapadnietym jezykiem lub wymiocinami (Rys. 9).

o Nieustannie obserwuj dziecko, przede wszystkim sprawdzaj czy
oddycha i czy ma oznaki statego krazenia krwi, obserwuj kolor skoéry
- uwazaj, jezeli zacznie sinie¢ lub zrobi sie szara, moze to by¢ oznaka
ponownie rozpoczynajacego sie zaburzenia oddechu i krazenia krwi.

o Zadbaj o wtaéciwa temperature ciata dziecka, przede wszystkim nie
dopusc¢ do wychtodzenia.

Rys. 9

Kiedy nalezy wezwaé pogotowie ratunkowe (PR) dzwoniac pod nr tel. 999 lub numer alarmowy 1127

o Jezeli na miejscu jest kilku ratownikow - jeden dzwoni po pogotowie ratunkowe natychmiast po
stwierdzeniu zatrzymania oddechu i krazenia, drugi natychmiast rozpoczyna resuscytacje.

o Jezeli jeste$ sam, rozpocznij resuscytacje zgodnie z procedura dla dzieci, resuscytuj przez ok. T minute,
nastepnie szybko wezwij pogotowie ratunkowe. Jezeli nie masz przy sobie telefonu i musisz gdzie$ biec
po pomoc (nawet do pokoju obok), zabierz ze soba resuscytowane dziecko. Skrocisz w ten sposéb czas
miedzy prébami resuscytacji o droge powrotna.

ZAKONCZENIE RESUSCYTACJ!I:

Nalezy kontynuowac resuscytacje, dopodki dziecko nie zacznie wykazywaé oznak zycia (spontaniczne
oddychanie, puls, ruch), do czasu przyjazdu wykwalifikowanej pomocy lub do catkowitego wyczerpania.
Uwaga: noworodek to dziecko od urodzenia do ukonczenia 1 miesigca zycia, niemowle to dziecko od
1 miesigca do 1roku zycia.

Skorzystano z materiatéw:

- ERC Guidelines for resuscitation 2010,

- Prvni pomoc u déti (Pierwsza pomoc w przypadku dzieci) - MUDr. Pavel Srnsky, CCK 2007
(Czeski Czerwony Krzyz 2007)




