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. Quienes somos

DCD PRODUCTS SRL comenzo
sus actividades comerciales en
mayo de 1992 teniendo como
mision, ofrecer las mejores mar-
cas y lineas de productos para la
salud del mercado global, para
brindar soluciones integrales
y de avanzada a las distintas
practicas médicas del sistema de
salud argentino.

Comparias comprometidas con
la investigacion y el desarrollo
de dispositivos médicos origina-
les, que generan nuevos estan-
dares en los procesos médicos
asistenciales.

De igual manera en el perfil in-
dustrial de nuestra compafia,
nos comprometemos y traba-
jamos, para brindar los mejores
dispositivos médicos para la
ventilacion mecanica asistida
y procedimientos de anestesia,

teniendo en cuenta las necesi-
dades particulares de cada uno
de nuestros usuarios.

Nuestra vision es ser empresa
lider y de excelencia en el mer-
cado de salud, con foco en la
mejora continua en la atencion
de nuestros clientes, en las areas
de anestesia, cuidados criticos,
emergencia, neonatologia y pe-
diatria y cirugia cardiovascular.

Creemos en la capacitacion y
formacion constante de nues-
tros equipos de profesionales,
comerciales,  administrativos,
logistica y de produccion, don-
de nuestra organizacion se forja
para poder entender y resol-
ver las necesidades de nuestros
clientes.

Contamos con un departamento
de gestion del conocimiento y

especialistas clinicos conforma-
do por bioingenieria, licenciados
en enfermeria, expertos en via
aérea, cuidados criticos y neo-
natologia. Respaldamos conti-
nuamente a nuestros clientes,
asistiendo e instruyendo direc-
tamente a los usuarios sobre
nuestros productos basados en
una amplia trayectoria dentro
del ambito hospitalario.

Nuestra compaiiia se compro-
mete fuertemente con la cali-
dad de nuestras marcas y pro-
ductos, como asi también de los
procesos integrales de toda la
organizacion, para poder cum-
plir con la cadena de objetivos y
llevar a cabo nuestra mision en
todo el territorio de la Republica
Argentina.

DCD PRODUCTS SRL al servicio
de nuestros clientes.
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m Edwards Lifesciences

Innovacion.
Inteligente.

Monitoreo
hemodinamico
avanzado.
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Monitoreo Hemodinamico Avanzado

Estabilidad hemodinamica en tiempo real

Las tecnologias de monitoreo
hemodinamico de Edwards Li-
fesciences brindan una vision
holistica del estado fisioldgico
del paciente, tanto en los cui-
dados criticos como en el intra
y postoperatorio, siendo una
herramienta de indudable valor
para las instituciones de salud

de mediana y alta complejidad.
Con su variedad de dispositivos,
la Plataforma EV1000, el moni-
tor HemoSphere, y el Sistema
ClearSight permiten realizar
monitoreo hemodinamico avan-
zado de acuerdo a la necesidad y
complejidad de cada paciente. El
uso de los monitores Edwards ha

probado ser una herramienta de
gran utilidad no solo para de-
tectar y determinar el origen de
la inestabilidad hemodinamica,
sino también gquiar la eleccion
del tratamiento mas adecuado y
evaluar su posterior efectividad.

La compensacion vascular por barorreceptores mediante el aumento del tono vascular puede
mantener una presion arterial constante en un paciente que haya perdido hasta un 18%

del volumen de sangre antes de asociarse con una caida en la presion arterial media (PAM)
D. Bennet, Arterial Pressure: A personal View. Functional Hemodynamic Monitoring,

Springer-Verlag, 2005.

Plataforma Clinica EV1000

Monitoreo Hemodinamico Minimamente Invasivo
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- Gréafico de tendencias

La plataforma clinica EV1000 ayuda al profesional
de salud a evaluar el estado del paciente y res-
palda sus decisiones clinicas relacionadas con la
optimizacion del aporte de oxigeno a través del
control de la precarga, poscarga y contractilidad.
Mediante el uso del sensor FloTrac, el catéter Pre-

| Sep y el set VolumeView podra visualizar en tiem-
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po real la informacion en siete pantallas distintas.

- Pantalla Relaciones Fisiologicas




Sensor FloTrac

Optimizacion hemodinamica avanzada

El sensor FloTrac es un dispo-
sitivo estéril, de uso Unico que
permite monitorizar a través de
la conexion a un catéter arterial
periférico datos hemodinami-
cos claves para guiar los trata-
mientos en pacientes sometidos
a cirugias complejas, de larga
duracion, pacientes criticos en
estado de shock, con inestabili-
dad hemodinamica y sometidos

a terapia de fluidos. Pertenece
a la familia de los transducto-
res de presion y su mayor sen-
sibilidad le permite analizar la
forma de onda de pulso arterial.
Mediante un algoritmo especia-
lizado de Edwards Lifesciences
obtiene en forma continua y
minimamente invasiva los si-
guiente parametros:

Gasto Cardiaco Continuo (GCC/ICC)

Volumen Sistolico (VS/IVS)

Variacion de Volumen Sistolico (VVS)

Presion Arterial (PAS, PAM, PAD)

Resistencia Vascular Sistémica (RVS/IRVS)*

*En combinacion con un transductor de presion Edwards midiendo

PVC

Catéter PreSep

Identificacion precoz de hipoxia tisular

La monitorizacion de la saturacion venosa central continua (Scv02)
mediante el catéter venoso central de oximetria PreSep puede reve-
lar una hipoxia oculta del tejido que los signos vitales tradicionales
podrian no detectar. El valor pronostico de la ScvO2 ha quedado de-
mostrado en las intervenciones postoperatorias de alto riesgo, trau-
matismos, sepsis, insuficiencias cardiacas y recuperaciones luego de

un paro cardiaco.

Caracteristicas:

Catéter Venoso Central de fibra optica.

3 lumenes
8,5 French

Scev02 continua: Espectrofotometria de reflexion
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-Sensor Flotrac

- Catéter Presep
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Set VolumeView
Visualizacion innovadora de parametros volumétricos

El set VolumeView esta disefiado para utilizarse en * Volume View System
la monitorizacion de pacientes criticos. Su método
de calibracién a partir de termodilucion transpul-

monar (TDTP) ofrece parametros hemodinamicos

continuos y volumétricos intermitentes esenciales \ﬂ__

para aquellos pacientes donde se necesita evaluar
continuamente la funcion cardiorespiratoria, el

balance de fluidos y las resistencias vasculares. El |% l '
uso del set VolumeView ha probado ser una herra- I — ‘

mienta de gran utilidad para guiar la terapéutica o > ) a
en pacientes sometidos a trasplantes, con edema L] i +

pulmonar, sindrome de distrés respiratorio, shock \'—F_—'E!-"‘—"'

cardiogénico o séptico, lesion pulmonar aguda.

Estudios han demostrado que el agua extravascular pulmonar (EVLW) es un buen predictor
de mortalidad en pacientes criticos, sépticos y con sindrome de distrés respiratorio

independientemente de otros indices.
M. Jozwiak, J.L. Teboul, Extravascular lung water in critical care: recent advances and
clinical applications, Annals of intensive Care, 2015.

El set VolumeView es un conjunto de dispositivos estériles, desechables, de uso Unico que incluye un
sensor de presion arterial VolumeView de sensibilidad aumentada, un catéter arterial femoral con me-
dicion de temperatura, una llave de conexion para termodilucion transpulmonar y un transductor de
presion venosa central. Mediante la inyeccion de un bolo frio a través de cualquier via central conectada
al paciente, el equipo permitira calcular los siguientes parametros:

-Parametros hemodinamicos: . Catéter Arterial Femoral

Gasto Cardiaco Continuo (GCC/ICC) -

Gasto Cardiaco por TDTP (iGC) g

Volumen Sistdlico Continuo (VS/IVS) ﬁ

Volumen Sistolico por TDTP (iVS) ' : _._'i‘

Resistencia Vascular Sistémica (RVS)
Variacion de Volumen Sistolico (VVS)
Presion Arterial (PAM, PAS, PAD) ~ *
Presion Venosa Central (PVC)

-Parametros Volumétricos: - Sensor VolumeView
Agua Extravascular Pulmonar (EVLW)
indice de Permeabilidad Vascular Pulmonar
(PVPI)

Volumen Telediastdlico Global (GEDV/GEDI)
Fraccion de Eyeccion Global (GEF)

Ref. Descripcion
EV1000A Plataforma EV1000
EMHD6 Sensor FloTrac

EX3820S Catéter PreSep
EVLV8R416 Set VolumeView 4 Fr 16 cm
EVLV8R520 Set VolumeView 5 Fr 20 cm




Sistema ClearSight

Monitoreo Hemodinamico No Invasivo

El sistema ClearSight tiene como objetivo principal medir de forma
continua y no invasiva parametros hemodinamicos avanzados y be-
neficiar a los pacientes con una terapia guiada por objetivos, sin ne-
cesidad de invadir al paciente con una linea arterial. Esta compuesto
por el monitor EV1000 junto con una bomba de aire, un controlador
de presion, un sensor de referencia cardiaca y un manguito para
dedo ClearSight.

Esta tecnologia permite anticiparse a descompensaciones que pue-
dan ocurrir en pacientes sometidos a cirugias de riesgo moderado,
bariatricas, traumatologicas, plasticas entre otras donde la historia
clinica y condiciones preexistentes impliquen un factor de riesgo.

El manguito para dedo ClearSight es un sensor desechable, de uso
Unico, que utiliza un dedal pletismografico con un emisor de luz in-
frarroja, un receptor de luz y una camara inflable. La colocacion del
manguito se realiza de manera rapida y sencilla. Basado en el mé-
todo de pinzamiento volumétrico permite obtener en tiempo real y
de manera no invasiva la curva de presion arterial y mediante un
analisis de la forma de onda informa de forma continua los siguien-
tes parametros hemodinamicos:

Gasto Cardiaco Continuo (GCC/ICC)
Volumen Sistolico (VS/IVS)

Variacion de Volumen Sistolico (VVS)
Presion Arterial (PAS, PAM, PAD)

- Seleccion cuff - Colocacion cuff

ia
*

Ref. Descripcion
EV1000A-NI
ECSCL
ECSCM
ECSCS

Sistema ClearSight
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- Sistema ClearSight
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- Manguito para dedo ClearSight

-l

- Monitorizacion hemodinamica
no invasiva

Manguito ClearSight Grande
Manguito ClearSight Mediano
Manguito ClearSight Pequerio
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+ Disefio modular

HemoSphere
Innovacion. Inteligente.

Con graficos de alta calidad, una pantalla tactil
intuitiva facil de usar y personalizar, la platafor-
ma de monitorizacion avanzada HemoSphere,
compatible con los sensores FloTrac y Acumen 1Q,
los catéteres de arteria pulmonar Swan-Ganz y el
catéter PreSep, abre una nueva dimension de mo-
nitoreo hemodinamico en el paciente critico

Su disefio modular le permite adaptarse a sus ne-
cesidades mediante modulos de expansion de tec-
nologia, transformandose en una plataforma de
diagnostico, predictiva y prescriptiva.

E Bateria intercambiable
Permite un servicio ininterrumpido y

mayor movilidad

Pantalla tactil

La variedad de opciones de pan-
talla y los indicadores con colores
brillantes comunican el estado del
paciente a simple vista

El disefio modular permite una ma-
yor variedad de ambientes de traba-
jo y aplicaciones

‘ﬁ Adaptable

Conectividad avanzada

Se conecta con los sistemas de in-
formaciéon hospitalaria por medio
de las normas IFMout y HL7

- Nuevos cables de presion
inteligentes

+ Nuevas pantallas de monitarizacion




Catéter de Swan Ganz
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Reinventando el catéter de arteria pulmonar

Los catéteres de arteria pulmonar Swan-Ganz de
Edwards Lifesciences en combinacion con los mo-
nitores Hemosphere y Vigilance Il le ofrecen una
vision continua e integral de la funcion cardio-
vascular en sus pacientes criticos. Permiten eva-
luar continuamente parametros de flujo, presion,
consumo y aporte de oxigeno para asistir en una
intervencion temprana

Con el foco en pacientes complejos le brinda un
perfil hemodinamico exhaustivo mediante el uso
de un unico dispositivo integrado. En sus distintos
modelos, los catéteres de Swan Ganz especializa-
dos utilizan la tecnologia de termodilucion trans-
cardiaca automatica y saturometria venosa, para
la medicion continua del Gasto Cardiaco(GCC),
Fraccion de Eyeccion del Ventriculo Derecho
(FEVD), Volumen Telediastolico del Ventriculo
Derecho (VTVD) y Saturacion Venosa Mixta de
Oxigeno (Sv02) transformandolo en una herra-
mienta esencial para guiar el tratamiento en pa-
cientes cardiacos sometidos a:

« Catéter de Swan Ganz avanzado

¢Cirugia de Bypass Coronario
eReemplazo Valvular aértico
®Reemplazo valvular mitral
eReemplazo arco adrtico
eTrasplantes cardiopulmonar

eShock cardiogénico
*Regurgitacion mitral aguda
e|nsuficiencias Ventriculares
eRuptura septum ventricular
eHipertension pulmonar

Filamento
térmico
50 cm 40 cm 30 cm 20 cm
60 cm 70 cm 80 cm 90 cm

GCC Sv02  FEVD
E131F7P

E139F75

E744F75
E774F75
E777F8

VIVD

Conector Conector Conector
Lgmen | termistor ﬂ’lam'ento r’not_iulo
inveccion térmico optico
Yeer Sv02
proximal
Balon ."\ l
Termistor Limen
infusion i
10 em " Lamen
distal
- -
Vilvula inflado balon )
— -y o,
100 cm

GCi Lamenes Tamano (Fr)  Long (cm)
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Acumen 1Q
Prediccion de la hipotension

El sensor hemodindmico minimamente invasivo Acumen 1Q utiliza
un software especial para informarle sobre el indice de Prediccion
de Hipotension (HPI). Mediante la conexion a un catéter arterial
periférico el sensor Acumen 1Q informa automaticamente parame-
tros hemodinamicos avanzados cada 20 segundos, reaccionando ra-
pidamente a cambios fisioldgicos en pacientes criticos y sometidos a
cirugias de riesgo moderado a alto.

Estudios recientes muestran asociaciones entre la hipotension in-
traoperatoria y un mayor riesgo de derrame, lesion miocardica, le-
sion renal aguda asi también como un aumento de la mortalidad
postoperatoria. Mediante algoritmos especializados utilizando téc-
nicas de big data y machine learning se desarrollé un indicador pre-
dictivo Unico en el mercado. El parametro HPI se actualiza cada 20
segundos e indica con un valor entre 0 y 100 la probabilidad de
que ocurra un evento de hipotension en los préximos minutos. La
identificacion temprana a través del sensor Acumen 1Q, le permite
determinar la causa subyacente y seleccionar el tratamiento adecua-
do, anticipandose y reduciendo el riesgo de morbilidad y mortalidad
postoperatoria.

Ademas, el sensor Acumen 1Q mide de manera continua los siguientes parametros:

indice de Prediccion de la Hipotension (HPI) Volumen Sistélico (VS)

Elastancia Dinamica (Eadyn)
Contractilidad (dP/dt)

Gasto Cardiaco Continuo (GCC/ICC)
Variacion de Volumen Sistolico (VVS)

AKI (lesion renal aguda)
Riesgo incrementado cuando
>28 min de PAM <65 mmHg

Derrame

Riesgo aumentado cuando se pro-
duce una hipotension clinicamente
significativa PAM <65 mmHg

-indice de prediccion de la hipotension

Variacion de la Presion de Pulso (VPP)
Presion Arterial (PAS/PAM/PAD)
Resistencia Vascular Sistémica (RVS)

M1 (lesion miocardica)
Riesgo incrementado cuando
>28 min de PAM <65 mmHg

Mortalidad a los 30 dias
Cuando la presion arterial media
(PAM) se reduce de

80 a 50 mmHg

- Alerta de hipotension inminente

Alert
HP 100 /i




_ Edwards Lifesciences

ForeSight Elite

Rendimiento y precision en oximetria tisular

La monitorizacion confiable y en tiempo real de la
oximetria tisular (St02) del paciente critico pro-
vee herramientas para la toma de decisiones para
detectar y manejar eventos de hipoxia tan pronto
como ocurren.

La tecnologia de los sensores ForeSight Elite,
compatibles con el monitor HemoSphere, permi-
ten un efectivo andlisis de oxigenacion tisular. Su
precision y versatilidad esta garantizada por la in-
corporacion de cinco longitudes de onda cubriendo
un amplio espectro del infrarrojo cercano (NIRS) y
una profundidad de penetracion de hasta 2.5 cm.
El algoritmo avanzado del sistema ForeSight Eli-
te esta disefado a medida para adaptarse a las
propiedades dpticas Unicas del tejido cerebral y el
musculo esquelético. En su variedad de tamafos
de sensor adaptables a las distintas anatomias de
paciente, el algoritmo presenta modo adulto, pe-
diatrico y neonatal, compensando los efectos de
la melanina.

- Incidencia de desaturacién por procedimiento

Cirugia toracica

Cirugia cardiaca

Cirugia de hombro (silla de playa)

Post operatorio cardiaco - UCI

Bypass de arteria coronaria

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

- Sistema ForeSight Elite
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Precision para sus pacientes.

La familia de transductores de presion Edwards
TruWave permiten obtener de manera rapida y
sencilla presiones invasivas mediante la conexion
a cualquier catéter vascular. Ya sea desde la me-
dicion de la presion arterial o la presion venosa
central, son compatibles con cualquier monitor
multiparamétrico a través de un cable de cone-
xion Edwards. Las versiones doble y triple per-
miten monitorizar diferentes presiones (PA, PVC,
PAP) de manera simultanea con un Unico sistema
de infusion de liquido.

- Transductor TruWave

¢

e )
S

Ref.
EPX260
EPX2X2
EPX3X3
EPX12N
TRUCLIP

-Soporte Truclip

Transductor de presion TruWave

« Transductor TruWave Triple

Descripcién

Transductor de presion simple

Transductor de presion doble

Transductor de presidn triple

Transductor de presidon neonatal/pediatrico
Sistema porta transductores
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. Nuestro Compromiso con la Cirugia Cardiotoracica

Desde hace 58 afos, guiados por la pasion de ayudar a pacientes,
Edwards en alianza con los médicos, desarrolla tecnologias innovadoras
en las areas de enfermedades cardiacas estructurales y de monitoreo
de cuidados criticos, para salvar y mejorar vidas.

Carperntier-Edwards. PERIMOUNT Aortica y Mitral

El disefno de las valvulas PERIMOUNT es la clave para un desempeio
durable comprobado

Valvas Optimizadas:

Tres valvas simétricas € indepen-
dientes se montan abajo del stent
para obtener un gran desempefo
hemodinamico y durabilidad. La
geometria de las valvas ayuda a
| optimizar la resistencia a largo
Ll TEREREE 47 55 B0 63 65 67 GO M) 77 73 T4 TS 76 77 TR 79 A0 B2 83 plazo,

1984 Edad en la cirugin

@ Expectativa de durabilidad de la valvula PERIMOUNT aortica
@ Expectativa de vida

Durabilidad de la valvula y expectativa de vida por edad.

=
c
z
-
o
e
-

@ Cohorte del reemplazo de la vélvula adrtica Tratamiento de anticalciﬁcaci('m'
El tratamiento avanzado del
Libertad Actuarial en Relacidn a la Deterioracitn de la tejido "Xenologix" remueve "lu-

Estructura de la Valvula®

Stent flexible en cromo-cobalto:
5l 0 afel
. T IEEEEE

gares de conexion de calcio”, al
remover fosfolipidos para mejo-
—F rar la durabilidad de la valvula.

#mhol Jafor)  Sahos Estructura del stent patentada
R N e B y disefiada para absorber, distri-

20072 W Bl 00 ® Msmchand (370 0 Powier (270 W Bourguigran 370 . o ]
o i ot i b il o il et buir y minimizar uniformemente
obberser definiciones, timafa total de fa poblackin de pacientes (n] v s edad meda de los pacenies las areas de estrés Y fatiga_




EDWARDS INTUITY Elite

Edwards Lifesciences

Combina su tecnologia comprobada en valvula de pericardio con nuestras

innovaciones en las valvulas cardiacas

El sistema de valvula EDWARDS INTUITY Elite estd diseiado para
alcanzar tres objetivos importantes simultaneamente:

Construida sobre la plataforma confiable y comprobada PERIMOUNT,
proporciona un rapido implante para procedimientos mas veloces y
facilita cirugias de pequefas incisiones.

Disefiada para Durar:
Tecnologia PERIMOUNT comprobada aliada a Nuevas Innovaciones
como: armazon de acero inoxidable, tejido y cubierta texturizada.

Desempeio Hemodinamico:

Excelente Hemodinamica en 3 aiios - los gradientes medios de digito
Unico (8,7 mmHg, en total n=59) demostrados en el estudio pros-
pectivo y multicéntrico TRITON con 287 pacientes.

Cirugia Concomitante de Implante Rapido:

Implantacion Simplificada. Porque el tiempo es precioso - proce-
dimiento simplificado para ayudar a reducir los tiempos de pinza-
miento aortico y circulacion extracorporea, lo que puede proporcio-
nar importantes beneficios a sus pacientes.

. Proceso Exclusivo ThermaFix®

1-Proceso ThermaFix*
Extrae el calcio de los centros de acumulacion de glutaraldehido y
fosfolipidos. Doble accion.

2-Pericardio Bovino
Proporciona durabilidad comprobada con tres valvas independientes
seleccionadas segun su espesor y elasticidad.

3-Stent de Aleacion Flexible
Absorbe y distribuye energia durante el ciclo cardiaco para un desem-
pefio a largo plazo.

4-Tejido de Sellamiento Texturizado
Proporciona un ajuste seguro en el anillo y apoya su sellamiento.

5-Armazon de Acero Inoxidable

Mantiene una alta resistencia radial y corta altura sub-anular rela-
cionada a estructuras subyacentes. Amplio Orificio de Area Efectiva
(EQA).

*No hay datos clinicos disponibles que evaltien el impacto a largo plazo del proceso de
tejido Carpentier-Edwards ThermaFix en los pacientes.

Tecnologia PERIMOUNT
Comprabada
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Implantacion Simplificada

Porque el tiempo es precioso

Montaje Seguro

Disefiado para garantizar que el
tamario de la valvula y el sistema de
entrega encajen en forma precisa

:*‘ : brindando confiabilidad en el
>

procedimiento.

Rapida Preparacion de

la Valvula
Sin colapso o dobleces de las Mejor uso de abordaje de incisiones mas chicas
valvas de la valvula durante la

L. . L, El Extuchio Trivon” demostrd tasas mds altas dal vio en incislones
prepa racion o ImplantaCIon' pecuedas en comparacion a un cohorte semejante de pacientes

scamerticoes @ reemiplazo vaboalar sdrico atslado en 2 Base de Datos
Nacional de Alemania de 20133

e usn de prq_m-.t‘m:l: inclsionst &n

Disefo Innovador del Balon estutios de reemplirn soico dklado

0 21

Incorporado dentro del sistema de

Fntrega para un posmlona’mlento e -

inflado confiables del balén y

preparacion simplificada del dispositivo. 208

o n
Estisdia Bk de Dumens Mackonal
TRITO®™ ol Ak s i A3
(=BT 158} (=231 1881

. Anillo de Anuloplastia: Physio Il y Physio Trictuspide

Physio Il. Reparo sin limites. Facilidad para cada implante

Disefiado por cirujanos; mejora la experiencia del cirujano en el im-
plante, orienta la ubicacion de las suturas y del anillo, asi como la
evaluacion del reparo valvular.
Su soporte angular mejora la visualizacion del campo quirurgico y
de la vista de la valvula nativa.

Physio Tricuspide. Proyectado con una Flexibilidad Selectiva para ayudar a preser-
var el movimiento natural del anillo en sistole, asi al mismo tiempo que facilita la
remodelacion del anillo tricuspide:

Disefio Preciso. Confianza Integrada. Facilidad para cada implante.
Los margenes de sutura distintos facilitan la colocacion intuitiva de

N la sutura y el paso de la sutura.
e A "-) ' El anillo de costura es de bajo perfil y reduce la penetracion de la
Rt T g aguja y las fuerzas deslizantes durante el implante.

Ref. DESCRIPCION
E2800TFX Bioprotesis Aortica Carpentier-Edwards PERIMOUNT
E6900PTFX Bioprotesis Mitral Carpentier-Edwards PERIMOUNT

E5200M Anillo Mitral PHYSIO Il Carpentier Edwards
E6200T Anillo Tricuspideo Carpentier Physio Tricuspide
E8300KITB Intuity Elite
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INSPIRIS RESILIA - Valvula aortica

Una nueva generacion de valvulas de pericardio bovino

"NUEVA-
TECNOLOGIA

con tejido resiliente.

Los pacientes viven mas tiempo, quieren vivir sus vidas al maximo y disfrutar de un estilo de vida activo.
La expectativa de vida, aumento6 5 afos para los pacientes implantados de hoy en dia, en comparacion

con los de una década antes.

La nueva valvula aortica Inspiris Resilia es la base fundacional ideal para el futuro de su paciente incor-
porando tejido resiliente, un disefio valvular confiable y la posibilidad de adaptarse a futuros procedi-

mientos valve-in-valve.

1-Tejido RESILIA
Reduccion significativa en la calcificacion de las
valvas y un mejorado desempefio hemodinamico.

2-Tecnologia VFit .

La aleacion de cromo-cobalto y las bandas de
poliéster se expanden cuando es sometida a es-
fuerzos radiales, permitiendo ampliar el diametro
interno de la valvula.

3-Disefio y caracteristicas confiables

Construida sobre el ya probado disefio valvular
Carpentier-Edwards PERIMOUNT, con una durabi-
lidad clinica de 20 afios.

4-Visibilidad probada
Marcadores de tamafio visibles por fluoroscopia.

Contenido de calcio Gradiente medio

reduccion del

29%

Las lineas horizontales representan la media, los cuadros representan la media
+ error estandar; las barras de error representan un intervalo de confianza
medio + 0,95

11 o 80
E — valvula tejido PERIMOUNT
= reduccion del S — valvula tejido RESILIA
S 2]
g 7200 S o0
8 n
= 7 h
= &
S s 40 ' =0.03
5 s p=0.002 g p=5-
£ 3
g £ /|
= g 2.0
o 3 b=
< 7}
valvula de tejido vélvula de tejido 1 semana 8 meses
PERIMOUNT RESILIA
n=14 n=17

Los margenes representan + el error estandar de la de media

Mejoras significativas de las propiedades de anti calcificacion y hemodinamicas sostenidas en compara-

cion con la valvula PERIMOUNT.
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Tejido Resiliente
El camino a una nueva clase de tejido para valvulas cardiacas

El tejido RESILIA es tejido de pericardio bovino tratado especialmente por la adicion de una novedosa
tecnologia de preservacion de la integridad, que incorpora dos nuevas caracteristicas patentadas que,
practicamente eliminan los aldehidos libres a la vez que protegen y preservan el tejido. Un riguroso pro-
ceso de desarrollo de 13 afios donde se realizaron mas de 100 evaluaciones han probado su seguridad
y eficacia.

El tratamiento del tejido Resilia permite que las valvulas se almacenen en seco y listas para usar sin la
necesidad de procedimientos de enjuague ni el uso de glutaraldehido.

LA TECNOLOGIA DE PRESERVACION DE INTEGRIDAD
efectivamente elimina aldehidos libres mientras protege y preserva el tejido

El tapado La glicerolizacion
estable bloquea evita una
permanentemente exposicion futura

el aldehido de los aldehidos

-
—

Aldehidos libres Tapado estable El glicerol Tejido Almacenamiento
desplaza el agua glicerolizado €n seco

“Este estudio demuestra que esta novedosa tecnologia de preservacion, cuando se aplica
a la valvula mitral Perimount, mejora significativamente el perfil hemodinamico
y las propiedades anticalcificadoras en comparacion con la valvula Perimount,
una valvula actualmente considerada el estandar de atencion.”

Flameng W, et al. A randomized assessment of an advanced tissue preservation technology
in the juvenile sheep model. J Thorac Cardiovasc Surg. 2015




Amh

s that work for life




Video Broncoscopio flexible de un solo uso
Ambu® aScope™4

Los broncoscopios reutilizables son dificiles de limpiar y esterilizar, como consecuencia de los largos y
estrechos lumenes, ademas de la fragilidad de sus materiales. En los broncoscopios reutilizables, incluso
el mas riguroso de los procedimientos de limpieza no garantiza la completa eliminacién de la biopelicula.
Por fin, el riesgo de contaminacion cruzada asociado a los dispositivos reutilizables puede ser eliminado
gracias a la gama de broncoscopios estériles de un solo uso - Ambu aScope 4 Broncho. Tan facil como
utilizarlo una Unica vez y desecharlo posteriormente.

El acceso inmediato al aScope 4 Broncho elimina también los riesgos asociados de no tener un broncos-
copio disponible en el momento preciso.

aScops & Droncho M 813

. Faaniim: (Rodisn

Rl 470 051 B85

aStope g Broncho Regsbar g ofsa

. Fieakin: 1801180

Bal. 477004 000

aStope § Broncho Large 5 8/ed

Fienibin B0

Bl &78 o 0o
Tres tamafics distintos con un mismda
=istema ¥ sin costes aloonales

Coste efectividad

La esterilidad, portabilidad e
inmediatez del aScope4 Bron-
cho aporta ventajas econdmicas
frente al broncoscopio conven-
cional. Se evitan los costes aso-
ciados del reprocesamiento y de
las reparaciones, dispone de tres

tamafios para un Unico moni-
tor, lo puede mover una Unica
persona, se evitan los elevados
costes de una posible contami-
nacion cruzada y lo mas impor-
tante, es 100% seguro para el
paciente.

Los elevados angulos de flexion y el movimiento preciso de la

punta hacen la navegacion mas facil.

Broncoscopia de Alta Calidad

Monitor Ambu aView™

™,

aScope 4 Broncho funciona con un monitor portatil, Ambu® aView™, con pantalla tactil, resolucion max.
de 8007480, posibilidad de zoom de imagen con tres tamafos de imagen posibles: 480X480, 560X480 y
640X480, salida de video a monitor externo, posibilidad de grabacion de imagenes y videos con conexion
USB que permita la extraccion de las mismas y con una capacidad de almacenamiento de la memoria
de 8GB.



Muy practico

Ademas, incluye un anclaje para colocarlo en un portasueros, actualizacion de software rapida con la
descarga de un archivo facilitado por nosotros de manera gratuita, minimo de 3h de autonomia de la
bateria e indicador de la bateria restante, operatividad instantanea, escalas de temperatura y color.

Puerto USE

Modo fotos vy videos

Puerto azul para .
el ascope 4 (}

Salida de video

Muestra [ imagen de

@ un monitor externo

e mayvor tamano, o

Ampliacion de imagen
Ofrece, an moado. 200m, uka

imagen ampliada para oplimear

Facil de instalar la vision & destancia

Circuito Cerrado para la obtencion de muestras con aScope ™
aScope BronchoSampler™

El aScope BronchoSampler es un sistema Unico y una solucion totalmente integrada solo para aScope ™ 4
Broncho.

Esta especialmente disefiado para mejorar la eficiencia del flujo de trabajo, al permitir que un solo usua-
rio realice facilmente, desde el ensamblaje hasta la obtencion de muestra, un muestreo broncoscépico
en los procedimientos de BAL o BW.

El aScope BronchoSampler también presenta una llave que permite cambiar entre succion y muestreo
sin necesidad de usar el interruptor de tubo de succion.

Menos muestras perdidas o contaminadas

Al ser un sistema de circuito cerrado esteril y de un solo uso, aScope BronchoSampler™ reduce el riesgo
de pérdida de muestra y garantiza la calidad de principio a fin. Al minimizar el riesgo de contaminacion
0 exposicion de la muestra, el aScope BronchoSampler™ proporciona diagnésticos precisos y garantiza
la sequridad del paciente y del usuario.
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Sistema innovador e integrado

Solucion de muestreo disefiada especificamente para aScope™ 4 Broncho, siempre disponible y con to-
dos los componentes necesarios para el muestreo en procedimientos de BAL y BW.

Presionar |a parte supetior para

Conexian e succion
desenganchar la conexidn y

Interfaz | tened
retirar &l contenedor de la T Tr . N;d_“ sk T‘ gl .
10 ] 2
muesta o N NIRRT .
o eoneaon de sellado " -
z 4= Integracion del aScope
A i
., r 4 Broncho para una

p ";p/ s ' conexidn robusta
. -‘ v -
El tapan estd cerrado I‘{ ( Fid . B,L

para proporcionar un

sellado sequro para el

transporte del

contenedor de la

muestra Blogueo de sequridad
para canectar el abcope
& Broncho

-
-
-
-
"

Interruptor de flujo para
cambiar con facibdad

entre la succion v el
El contenedor de la muestra es muastres

transparente para supervisar
facilmente el volumen y la
textura de la muestra

Adaptador de succlidn
macho para coneclar el
tubso dio aspiracion

Video Rinolaringoscopio flexible de un solo uso
Ambu® aScope™ 4

Principales ventajas

-Siempre disponible. Acceso ins-
tantaneo.

+Realizar procedimientos tera-
péuticos siempre que lo necesite.
+Sin costes de reparaciones. Sin
limpieza.

<Imagenes de alta calidad en
el monitor compacto y portatil
Ambu® aView ™.

-Bajo coste de inversion.
«Estéril. Sin riesgo de contami-
nacion cruzada.

El endoscopio de un solo uso aScope 4 RhinoLaryngo puede mejorar su flujo de trabajo tanto en proce-
dimientos ambulatorios como en procedimientos de consulta.

Disefiado para procedimientos terapéuticos.

El endoscopio aScope 4 Rhinolaryngo Intervention es una excelente opcion para procedimientos. Esta
listo cuando usted lo necesita, no requiere manejo posterior a los procedimientos y tiene un bajo coste



de inversion, lo que lo hace especialmente adecua-
do para biopsias en pacientes ambulatorios. Al ser
estéril, este endoscopio elimina cualquier riesgo de
infeccidn cruzada relacionada con el dispositivo.
La solucion incluye nuestro monitor compacto y de
alta resolucion, Ambu® aView ™, intuitivo de usar y
portatil, para que pueda llevarlo con usted a cual-
quier lugar que necesite.

Cuando se conecta al aView, el aScope 4 Rhino-
Laryngo Intervention ofrece imagenes claras y ni-
tidas que le permiten identificar con confianza las
estructuras anatomicas.

Una excelente opcion para la endoscopia nasal y la
laringoscopia.

El endoscopio aScope 4 Rhinolaryngo Slim tiene
un didmetro exterior de 3.0 mm para ayudar a

F

Dia, noche, entre semana o fin de semana.

minimizar la incomodidad del paciente durante
los procedimientos de rinolaringoscopia. El mo-
vimiento preciso de la punta y los angulos de fle-
xién le permiten maniobrar facilmente en la via
aérea superior. La solucién incluye nuestro monitor
compacto y de alta resolucion, Ambu® aView ™, in-
tuitivo de usar y portatil, para que pueda llevarlo
con usted a cualquier lugar que necesite.

Y al ser de un solo uso y estéril, no requiere lim-
pieza, lo que elimina los retrasos en la espera de
un endoscopio limpio.

El endoscopio aScope 4 Rhinolaryngo es una solucion flexible, portatil y de calidad que puede ayudarlo

a ser mas productivo:
« Sin costes asociados con limpieza y reparaciones.

« Simplemente Ilévelo con usted, uselo y luego deséchelo.
« Imagenes de video de alta calidad que no comprometen la portabilidad que necesita para consultas

fuera de la clinica.

*Un nuevo endoscopio con la misma alta calidad en cada procedimiento.
Siempre se puede contar con la transparencia de costes con el endoscopio aScope 4 Rhinolaryngo.

Amb
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Ref.; 512001000 Ref. 510001000
ryngo Intervention aScope 4 RhinoLaryngo Slim

.
I
&
0° (vista frontal)
6-50 mm
LED
[Parteinsertada | ]
130" arriba
5.0 mm (0.20)
3.5 mm (0.14") 5.4 mm (021")
3.5 mm (0.14) ! :
[ Tamafo minimo del tbo endotraqueal ©1) | | 60mm
350 mm (13
I F
I
[ Anchura de canal de nstrumento mmma ||
Conector de aspiracion ]
Didmetro interior méx. y min. tubo deconexion _ 97 mm+/- 1 mm
I
| 10-40C(50to 104 |
| 10-40C(50to104F) |

8

2.2 mm (0.087")
2.0 mm (0.079")

Entorno de funcionamiento, almacenamiento y transporte
Temperatura - transporte 10 - 40°C (50 to 104° 10 - 40°C (50 to 104°F)

)
i}

Temperatura - entorno de operaciones 10 - 40°C (50 to 104°F) 10 - 40°C (50 to 104°F)
Temperatura - almacenamiento 10 - 25°C (50 to 77°F)
Humedad relativa 30 - 85%
Presion atmosférica 80 - 100 kPa
Attud — | <wwm
Eserlzacion I

Método de esterilizacion ETO

Sistema aScope 4 Rhino

El intraductor facilita la introduccion
de jeringas |ser y accesnios

endoscopicos blandod a travis del
canal de trabajo
Palanca de trabajo
Mueve la zona de artioulacitn
distal hacla arriba y abajo
en un dnico plang
Coneclor de aspiraciin
: o Zona de articulacidn
[ N Fieza para maniobrar con
un dngulo de de articulaciin
/ L : de 13091300
\ Botin de aspiracicn
Puerta del canal de trabajo Cuando se pubsa,
Permite la instilacian activa la aspiacian
e liguidos y 1a insercidn de
actesorics endosodpicr.” Extrema distal
Contiene la cimars,
la Tuente de luz (dos LED],
irsi coma b salida del canal
de trabajo

* No existe ninguna garantia que indique que la combinacion de los accesorios seleccionados sea Unicamente compatible en
funcion de la anchura minima del canal del instrumento.

Palanca de trabajo

Mueve [a rona de artioulacidn
distal hacia arriba y abajo

en wn drileo plano

Tona die articulacidn

Pieza para maniobrar con
un dngule de de artioalacidn
de 1300 120¢

Extrema distal
Contiene la cimara,

la fwente de lus (dos LEDL




Ref.

Sistema aScope™ 4 Broncho

Descripcion

Especificaciones

@ DE: 5.8 mm
478 001 000 | aScope™ 4 Broncho Large 5.8/2.8 @ DI: 2.8 mm
Tubo ET: 27
@ DE: 5 mm
@ DI: 2.2 mm
™
F 477001000 |aScope™ 4 Broncho Regular 5.0/2.2 Tubo ET- > 6
Tubo DL: > 41
@ DE: 3.8 mm
DI: 1.2
7. 476 001 000 | aScope™ 4 Broncho Slim 3.8/1.2 ?ubo ET- ;n;n
T .=
Tubo DL: > 37
Monitor Ambu® aView™
® A\ T Monitor portatil
405 002 000 | Ambu® aView con pantalla tactil
1{“ 5 Sistema de toma
ﬁ: i :'Lﬁ 480200000 aScope BronchoSampler de muestras
51 = |
— Contenedor de la
Uii e 480300000 aScope BronchoSampler SC muestra
(Largo total 30 cm)
510 001 000 | aScope TM 4 Rhino Slim 0 DE: 3.0 mm
’.\
512 001 000 | aScope TM 4 Rhino Intervention @ DE: 5.0 mm

@ DI: 2.2 mm

Amb
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Video Laringoscopio
King Vision® aBlade™

Rendimiento visionario al alcance de su mano. A
la hora de visualizar la via aérea tanto en intu-
baciones rutinarias como dificiles, necesita una
herramienta de la que pueda fiarse en todo mo-
mento. King Vision® se ha disefiado para visualizar
las cuerdas vocales indirectamente, lo cual ayuda
a reducir al minimo la necesidad de manipulacion
de tejidos y mejora la capacidad de visualizacion
de la via aérea anterior. Un rendimiento asi de fia-
ble no es una opciodn, sino una necesidad.

Caracteristicas principales

Asequible

+King Vision® aBlade es una solucion excelente al
problema de disponibilidad de dispositivos de vi-
sualizacion para el manejo de la via aérea

« Con King Vision® podra mejorar la atencién al
paciente gracias a su capacidad de visualizacion
de gran rendimiento en cualquier tipo de intuba-
cion y a un precio asequible.

Portatil
+ King Vision® es ligero, independiente, resistente
al agua y funciona con pilas. Se puede utilizar de

manera continua durante mas de 90 minutos, lo
que le confiere portabilidad.

« Las palas aBlade estan envasadas de manera in-
dividual.

Cada una de ellas es desechable, por lo que se
eliminan las preocupaciones por contaminacion
cruzada. King Vision® le ofrece dos tipos de pa-
las para facilitar la introduccion del TET seguin sus
necesidades.

Duradero

+King Vision® y las palas aBlade se han disefiado
para ser la herramienta fundamental en todas las
intubaciones.

+La salida de video es compatible con un monitor
externo y con dispositivos de grabacion.

« La resistente pantalla a color antirreflectante
puede soportar una limpieza continua. El adapta-
dor de video aBlade es reutilizable y se ha disefia-
do con materiales que resisten un uso continuo y
un desgaste normal.



L

. Amplia gama de tamanos de palas

El sistema King Vision® aBlade™ ofrece una gama completa de adaptadores de video y palas desechables
para todo tipo de pacientes. Esto permite tener una solucion que abarque todos los casos de intubacion,
desde bebés hasta adultos, tanto en la UCI, como en Quiréfano o en Emergencias.

La solucion King Vision® aBlade™ puede implementarse en el ambito prehospitalario para los Servicios
de Emergencias.

Recomendaciones sobre el tamafio:

Para bebés y nifios se recomienda el adaptador de
video pequefio tamafo 1/2 y sus palas correspon-
dientes:

« aBlade tamafio 1 (Bebés < 4 afos)*

« aBlade tamafios 2+2C (Nifios 1-10 afios)*

Para nifos y adultos se recomienda el adaptador
de video grande tamafio 3/4 y sus palas correspon-
dientes:

+aBlade tamanos 3+3C (Nifios > 5 afios y Adultos)*

* El rango de tamarios estan basados en datos de los dientes
a la vallécula para las edades dadas, recomendaciones de los
tamarios de los TET y experiencia actual.

Un profesional médico debera evaluar paciente por paciente.

+ Tamafo pediatrico 2C
=1
#
+ Tamafio pediatrico 2 gt
K
- Tamafio infantil : i :
4
o
'S
-
-
+ Tamaiio adulto 3C
=7
x
11
« Tamafo adulto 3 td
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PANTALLA A COLOR
TFT LCD

Antirreflectante

JUNTA DE PROTECCION

DISENO ERGONOMICO
Disefio de pala / mango integrado
para ofrecer un control completo

PALAS DESECHABLES
CON CANAL Y SIN CANAL

Para inserciones guiadas o estandar

CANAL GUIA

Para una facil colocacion
y retirada del TET

TRATAMIENTO ANTIVAHO

En cada pala

OPTICA EXCELENTE

Especificaciones para pedido

Ref. DESCRIPCION

KVLVA12 Adaptador reutilizable para palas aBlade tallas 1y 2
KVLVA34 Adaptador reutilizable para palas aBlade tallas 3 y 4
KVLAB1 Pala aBlade pediatrica sin canal talla 1

KVLAB2 Pala aBlade p rica sin canal talla 2
KVLAB2C Pala aBlade pediatrica con canal talla

KVLAB3 Pala aBlade adulto sin canal talla 3

KVLAB3C Pala aBlade adulto con canal talla 3

KVLABKIT3 1 adaptador reutilizable talla 3/4, 1 estuche con pantalla reu-
tilizable, 4 palas aBlade adulto con canal talla 3, 2 palas aBlade
sin canal talla 3

Material

Pieza Material

Pala Policarbonato, TPE (elastometro termoplastico de poliuretano)

Adaptador de video Policarbonato/ABS, TPE (elastometro termoplastico de poliuretano)
Pantalla Policarbonato/antorreflectante de ABS en la ventana de la pantalla
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. Ambu® Resucitadores Mark IV

Su especial disefio facil de usar y su concepto de doble bolsa hace que las bolsas Ambu Mark IV sean mas
resistentes, y los usuarios se benefician de una excepcional sensacion visual y tactil de la compliancia
pulmonar durante la reanimacion manual - lo que hace mas segura la ventilacion.

Doble Bolsa: La elasticidad de la bolsa externa funciona como un sistema de limita-
cion de presion, para adultos de 70 em H20. Esto crea el "efecto globo”, al inflarse la
bolsa en caso de obstruccion de la via aérea del paciente.

La bolsa interior tiene pequefos agujeros que aseguran que los usuarios nunca realicen
una ventilacion superior a una presion de 70 cm de H20.

El concepto de doble pared asegura que los usuarios puedan detectar facilmente una
excesiva presion de inflado.
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Aplicacion

Especificaciones Mark IV:

Reanimacion pulmonar de adultos y nifios con un peso corporal superior a 15 kg (3 afos) aproximada-

mente.

« Bolsa de oxigeno autoclavable del Mark IV

« Etiqueta para nombre del servicio

Volumen provisto maximo Aprox. 1300 ml

Longitud x diametro de la bolsa
(con vélvula del paciente) 275 mm x 135 mm

Peso del resucitador con valvulas de paciente

(sin bolsa depdsito de oxigeno
ni mascarilla) Aprox. 415 g

Frecuencia maxima de ventilacion

Depende del volumen inspiratorio utilizado. La velocidad de expansion de la
bolsa es suficiente para todas las frecuencias recomendadas de uso practico.

Conector del paciente 22/15 mm (ISO)
Conector espiratorio 30 mm macho (ISO)
Espacio inactivo <5ml
Fugas (ambas direcciones) no se puede medir

Resistencia inspiratoria
-a 50 I/min Aprox, -0,35 kPa (-3,5 cmH20)

Resistencia espiratoria
-a 50 I/min Aprox, -0,26 kPa (2,6 cmH20)

Resistencia presion de descarga alcanzable
-a0,2I/kPa Aprox, 10 kPa (100 cmH20)

Sistema de limitacion de presion:

La elasticidad de la funda exterior de la bolsa limita la presion de las vias
respiratorias aproximadamente 7 kPa (70 cm H20) en una compresion nor-
mal con una mano.

Volumen de la bolsa del depdsito de oxigeno Aprox. 1500 ml.

Resistencia inspiratoria de la bolsa del depdsito
de oxigeno (sin suministro de oxigeno)

- a 50 I/min. Aprox. -0,1 kPa (-1,0 emH20)
Temperatura de funcionamiento -18°C a 50°C
Temperatura de almacenamiento -40°C a 70°C

Los resucitadores Ambu Mark IV siguen las normas estandar: ASTM F 920-23 y EN ISO 10651-4:2002.
Los resucitadores Ambu Mark IV cumplen con la Directiva 93/42/EEC sobre productos médicos.

304 002 000

304000507
295000501

Especificaciones del pedido - Mark IV
Resucitador Ambu Mark IV Adulto con Mascarilla facial de Silicona
manguito azul N°5 y Bolsa de oxigeno cerrada Autoclavable.

Bolsa de reservorio completa de repuesto.
Valvula de paciente con obturador de repuesto




. Ambu® Resucitador Silicona Oval

Principales Beneficios

+Reduce la fatiga durante la ventilacion manual. El disefio ergondmico de la bolsa asegura una suje-
cion y soporte 6ptimos durante la ventilacion extendida. La bolsa tiene una superficie y agarre de calidad
superior. La tira de soporte brinda mayor comodidad y presion uniforme, lo que ayuda a reducir la fatiga
durante la ventilacion manual; también para los usuarios con manos pequenas.

+ Posicionamiento libre de la bolsa. La valvula de paciente giratoria permite posicionar libremente la
bolsa sin retirar la mascarilla del paciente.

+Facilidad de esterilizacion y limpieza. El Ambu Rescitador Silicona Oval es facil de desmontar. Se puede

realizar un procedimiento de limpieza y esterilizacion efectivo. Es autoclavable a 1342C.
«Ligero. Manejo y soporte optimo durante la ventilacion extendida.

Especificaciones

Volumen tidal

Peso del paciente

Volumen total de la bolsa

Dimensiones (longitud x didmetro)
Volumen de la bolsa del deposito de O,
Conector externo del paciente
Conector interno del paciente

Conector espiratorio (para valvula PEEP)
Fugas

Temperatura de funcionamiento.

Temperatura de almacenamiento

+ Valvula de paciente del Resucitador Ambu®

Silicona Oval Adulto. _,”'l
'
<10

Descripcion
Ambu® Silicona Oval Adulto
470 003 100

700 ml

> 30 kg (10 afios)
1475 ml

291 mm x 128 mm
2600 ml

22 mm (ISO)

15 mm (I1SO)

30 mm macho (I1SO)
No medibles

-18° C a 50°C con una humedad de entre 15%
y 95%.

Temperatura de -40° C a 60° C con una hume-
dad de entre 40% y 95%.

« Colocacion del Ambu Silicona Oval Pediatrico

Ambu® Resucitador Silicona Oval, Adulto, con valvula de pa-
ciente, valvula limitadora de presion, bolsa reservorio de 02 %

mascarilla de silicona tamaiio 5.
Ambu® Silicona Oval Pediatrico Ambu® Resucitador Silicona Oval, Pediatrico, con valvula de pa-

370 003 000

ciente, valvula limitadora de presion, bolsa reservorio de 02 %

mascarilla de silicona manguito abierto tamano 2.

Ambu”
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. Ambu® Spur Il

+ SPUR Il cuenta con 3 tamafos con bolsa
de recipiente de 02

ol - '
. e

325002000

Volumen expulsado una mano
dos manos

Volumen del reanimador

Dimensiones
(longitud x diametro)

Peso, incl., deposito, tubo de O2
y mascarilla

Espacio muerto
Resistencia inspiratoria sin O,
Resistencia espiratoria

Volumen de deposito de la bolsa
de O,

Conector del paciente
Externo
Interno

Conector espiratorio

(para la conexion de la vélvula
de PEEP)

Fuga anterior y posterior

Mediport

Temperatura de funcionamiento
recomendada.

Almacenamiento de acuerdo con
EN 1SO 10651-4:2002 y ASTM F
920-93

800 ml
1,100 ml

1,475 ml

295 x 127 mm

3l4g

<6 ml
Max. 0,50 kPa (5,0 cm H,0) a 50 I/min

Max. 0,27 kPa (2,7 em H,0) a 50 I/min
2.600 ml

22 mm macho (ANSI/ISO)
15 mm hembra (ANSI/ISO)

30 mm macho (1SO)
No se puede medir

Luer LS 6 estandar

De -182C a + 502C

Probado a -40°C y + 60°C

Resucitador Spur Il de un solo uso




. Valvulas Peep

Las valvulas PEEP pueden ajustarse directamente a la valvula del paciente de cualquier resucitador Ambu
original sin conectores adicionales.

El objetivo de la valvula PEEP es crear una presion pulmonar positiva al final de la espiracion para evitar
un colapso en los alveolos. Existen varios tipos de valvulas PEEP Ambu:

Reutilizables:

La valvula PEEP 10: ajustable entre 0 y 10 cm H20 y esta disponible con conectores de 30 mm y 18 mm.
La valvula PEEP 20: ajustable entre 1.5y 20 cm H20 y esta disponible con conectores de 30 mm y 22/19
mm para sistemas de respiracion CPAP.

Desechables:

La valvula PEEP 20: ajustable entre 1.5y 20 cm H20 y esta disponible con conector de 30 mm .

Caracteristicas

- Disefiadas para utilizarse con resucitadores ma-
nuales, ventiladores, maquinas de anestesia y sis-
temas CPAP.

« Ideal para los resucitadores Ambu Mark IV y Si-
licona.

+Se puede conectar a todas las vélvulas de resuci-
tadotres Ambu.

+Valores de presion ajustables.

Especificaciones del pedido - PEEP
Ref. 137 001 000 Valvula PEEP reutilizable presion max. 10: dos conectores:
Adulto 30mm y Pediatrico 18mm

Ref. 000 213 000 Valvula PEEP reutilizable presion max. 20
Ref. 199 103 001 Valvula PEEP descartable presion max. 20

Ambu”
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. Ambu® Mascarilla de Silicona Reutilizable

Las Mascarillas de Silicona
Transparente de Ambu ya son
un producto de uso reconocido
y habitual tanto en el ambi-
to pre-hospitalario como en el
hospitalario. Las mascarillas son
autoinflables y puede regularse
la presién del manguito para un
sellado facil y hermético. Estan
disefiadas para ser utilizadas
con resucitadores manuales y
automaticos. Son mascarillas
faciales muy duraderas y pue-
den ser esterilizadas en autocla-
ve a 134°.

Caracteristicas y beneficios

«Visibilidad total del paciente:
El capuchon de la mascarilla es transparente y permite el control visual total del estado del paciente
durante su uso.

- Disefio optimo para el confort del usuario:
El disefio del capuchon y el reposa pulgar permite a los usuarios lograr un sellado hermético y mantener
una verificacion constante por periodo mas largos de tiempo, con menos fatiga.

- Calidad Superior:
La Mascarilla de Silicona azul es conocida en el mercado por su alta Calidad y durabilidad.

Especificaciones para pedido Silicona Reutilizable

Ref. Datos Técnicos
000 312 000 | Adulto o Adulto pe 304 Talla Peso (g

000 317 000 | Adulto, tam
000 319 000 | Adulto grande, tamano 6 49.9 x 87.1




King Mask

Mascarillas de respiracion para anestesia

Principales ventajas:
Disefo lider de mercado:

- El manguito es extremadamente flexible y adherente al tacto, por

lo que ofrece un sellado facial éptimo.
- La parte superior del manguito es estriada para proporcionar un

agarre antideslizable.

- Mascarilla flexible y autoexpansible
- Mascarilla transparente para poder observar facilmente el estado

del paciente.
«Sin latex
- Material sin DEHP

Ref.

KS1145
KS1055
KS1065

Ref.

G101 78400 2.0L
G101 78500 3.0L

Los circuitos Jackson Rees y Ma-
pleson modificados, descarta-
bles, no reinhalables de AMBU
ofrecen la mas amplia variedad
de disefios y opciones dispo-
nibles para proveer soluciones
convenientes para configura-
ciones dificultosas de circuitos
no reinhalables.

- Flexibles:
Multiples opciones de puertos
y codos permiten personalizar
las configuraciones a gusto del
profesional.

Especificaciones de pedido King Mask

talla adulto pequefa n°4
talla adulto mediada n°5

talla adulto grande n°6

Bolsas de Anestesia
Productos Libre de Latex

El tubo standart y el ultra-flex
ofrecen una flexibilidad comple-
ta durante los procedimientos.

« Control:

Corredera manual ajustable y
valvulas que ofrecen un control
total durante la aplicacion de
gases medicinales.

- Compatibilidad:
Ofrece compatibilidad con bol-
sas y mascaras faciales.

KING FLEX2:
Disponible en longitud flex, ex-

Circuitos para Anestesia AMBU: King Jackson Rees,
King Mapleson y Flex2

pandible de Tm a 2,7m.

Hasta 4.5m de alcance cuando
se utiliza con la extension flex
opcional de 1.8m.

Con filtro grado HEPA coaxial
preensamblado.

Ref. Especificaciones de pedido

Circuito coaxial flex2, expandible

KSDF0110-61
KSXF60

KSPD060-61

KSMD120 King manifold para circuito F2
KS3842-61 Circuito Jackson Rees

KS4252

Kit de extension

Circuito coaxial pediatrico F2, no expandible

Mapleson “C" con bolsa

Ambu”
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Ambu® AuraGain™
Mascarilla Laringea descartable con canal gastrico

Caracteristicas principales:

- Canal gastrico integrado de amplio tamafio

« Curvatura anatémica para asegurar una inser-
cion facil

« Posibilidad de intubacion con TE estandar

- Bloque mordedor que evita oclusiones ante mor-
dida del paciente

« El balon piloto muestra la talla y proporciona
una indicacion facil del grado de inflado.

« Marcas de navegacion para uso de FBO o VD

- Apto para resonancia magnética

« Sin ftalatos

AuraGain es la nueva generacion de Mascarilla la-
ringea de Ambu integrando acceso gastrico y po-
sibilidad de intubar en un dispositivo con curvatu-
ra anatdmica que facilita una insercion segura y
rapida para alcanzar una via aérea segura.

+ POSICIONAMIENTO RAPIDO: La curvatura ana-
tomica original esta preformada para seguir la
anatomia de la via aérea humana, y la asegurar un
l posicionamiento.

u « ALTA PRESION DE SELLADO: El manguito fino
y suave garantiza unas altas presiones de sellado.
= ‘ Existe evidencia de hasta 40cm H20.

- CONTROL GASTRICO El canal de acceso gastrico
integrado tiene un disefio de baja friccion interna
para facilitar un posicionamiento sencillo del tubo

gastrico. Introducir un tubo gastrico por el dispo-
- Marca de profundidad en bloque mordedor blando sitivo para llegar al estbmago del paciente, y asi
para ayudar a un posicionamiento correcto manejar el contenido gastrico pasivo y activo, y

prevenir inflado gastrico.

- CAPACIDAD INTEGRADA DE INTUBACION Ofre-
ce la caracteristica extra de intubar. De este modo,
en el caso de VAD no prevista, o “No intubacion
- No ventilacion" (CI-CV) puede ser utilizada para
posicionar un TE estandar asistido por un Videos-
copio como el Ambu aScope 4.

 VERSATILIDAD COMPLETA Posicionamiento ra-
pido, altas presiones de sellado, acceso gastrico, y
la capacidad de intubacion, hacen de AuraGain la
mejor opcion de mascarilla laringea y mas segura
para cualquier procesamiento donde el uso de una
mascarilla laringea este indicado.

Especificaciones de pedido

4083 00000 Mascarilla laringea desechable — acceso gastrico + intubacion, talla 3

4084 00000 Mascarilla laringea desechable — acceso gastrico + intubacién, talla 4

4085 00000 Mascarilla laringea desechable — acceso gastrico + intubacidn, talla 5
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Ambu® AuraOnce™
Mascarilla Laringea Descartable

Caracteristicas principales

+ La punta reforzada evita los
pliegues durante la insercion
para una colocacion correcta.

» Manguito y tubo de via aérea
conformado como una sola uni-
dad con curva anatémicamente
correcta integrada.

« El tubo de la via aérea es flexi-
ble en el manguito y rigido en
el conector para una insercion y
retirada facil y no invasiva.

« El manguito extra-suave de 0,4
mm garantiza el mejor sellado
con la menor presion interior.

« Lados suaves sin protuberan-
cias ni salientes que puedan
arafiar los tejidos delicados.

« El balon piloto ultra fino con
valvula de control universal
proporciona una indicacion tac-
til precisa del grado de inflado.
« Conector universal de 15 mm
(1S0).

« Compatible con Resonancia
Magnética (RM).

«Sin Latex / Sin Ftalatos.

Ambu AuraOnce es una mascarilla laringea desechable para uso diario. AuraOnce esta preformada para
sequir la anatomia humana de la via aérea. Moldeada directamente en el tubo, su forma unica permite
una correcta insercion, facil y rapida.

La curva del AuraOnce también asegura que la cabeza del paciente se mantenga en una posicion supina
natural cuando se estd usando la mascarilla, sin exceso de presion en la mandibula superior. Ademas,
AuraOnce esta especialmente disefiada para proporcionar al tubo de la via aérea, la flexibilidad necesaria
para adaptarse a las variaciones anatémicas y a una amplia gama de posiciones de la cabeza.
AuraOnce tiene un tubo de la via aérea en forma de D, que proporciona un agarre firme y ergonémico
durante la insercion. En resumen, el posicionamiento es rapido y preciso, con una baja presion interna.

Datos Técnicos y especificaciones para pedido - AuraOnce

Talla Peso paciente  Max. Volumen Max. Presion Conector Material
Inflado manguito Interna manguito (macho ISO)

321 300000 3 30-50 kg 20 ml 60 cm H20
321400 000 4 50-70 kg 30 ml 60 cm H20
321500000 5 70-100 kg 40 ml 60 cm H20
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Ambu® Aura40

Mascarilla Laringea Reutilizable

Aura40 tiene una curva especial que reproduce
cuidadosamente la anatomia humana. Moldeada
directamente en el tubo, su forma unica facilita
una insercion correcta sin esfuerzo y sin traumas
en la via aérea superior. La curva de Aura40 tam-
bién asegura que la cabeza del paciente se man-
tenga en una posicion neutral cuando se utiliza la
mascarilla, sin tension adicional en la mandibula
superior.

Por otra parte, Aura40 estd especialmente dise-
fiada para dar al tubo aéreo la flexibilidad nece-
saria para adaptarse a las diferencias anatomicas
individuales y a diferentes posiciones de la cabeza.
Las caracteristicas de Aura40 con la punta re-
forzada ayudan a prevenir pliegues durante la
insercion que puede provocar una colocacion in-
correcta y posibles fugas de aire. En resumen, el
posicionamiento es mas rapido y preciso siempre.

« Facil insercion

Curva flexible anatomica para facilitar la inser-
cion sin dafar la via aérea. La punta reforzada evi-
ta la formacion de pliegue durante la insercion. La
forma del tubo aéreo en D es ergonométrico para
facilitar la sujecion durante su uso.

El manguito, la mascara y el tubo estan moldeados
en una sola pieza para mayor sequridad evitando
protuberancias o salientes que pueden dafar las
paredes de la via aérea.

El balon piloto codificado por colores identifica
la talla de la mascarilla y ofrece indicacion tactil
del grado de inflado (para la esterilizacion debe
permanecer abierto).

+ Mejor sellado
El manguito extra-suave de 0.4mm de silicona
asegura el mejor sellado.

+ Autoclavable hasta 40veces

Aura40 se entrega con una tarjeta que simplifi-
ca el sequimiento del proceso de esterilizacion de
cada mascarilla por su nimero de identificacion
impreso en el tubo aéreo. Abrir el tapon de color
para limpieza interna del manguito durante au-
toclave.

Datos Técnicos y especificaciones para pedido - Ambu Aura 40

Talla  Peso paciente Max. Volumen Max. Presion Conector  Material
Inflado manguito Interna manguito

326 300 000 30-50 kg 60 cm H20 15 mm Silicona

326 400 000 50-70 kg 60 cm H20 15 mm Silicona
326 500 000 70-100 kg 60 cm H20 15 mm Silicona




. Electrodos Ambu

3

BlueSensor

Ningun electrodo en el mundo ahorra
mas tiempo y dinero

40 anos de experiencia marcan la diferencia
BlueSensor es la gama de electrodos mas eficiente
del mundo en cuanto a tiempo y costes, ofreciendo
unos registros, una practicidad para el usuario y una
comodidad para el paciente inigualables. BlueSensor
le asegura que usted no tenga que interrumpir su tra-
bajo por falsas alarmas o perder el tiempo resolviendo
problemas de adhesion de los electrodos.

Monitorizacidn exacta - vision clara

Los electrodos ofrecen una sefial rapida y fiable sin
necesidad de preparar la piel a la vez que maxi-
mizan la comodidad para el paciente y aseguran
flujos de trabajo eficaces. Sabemos que una moni-
torizacion rapida y exacta, que garantice una vision
clara del ritmo cardiaco del paciente, es fundamen-
tal para realizar diagndsticos precisos. Eso es preci-
samente lo que ofrecen los electrodos BlueSensor:
una experiencia de maxima calidad.

WhiteSensor

La gama mas funcional y versatil

Funcionalidad en la que puedes confiar

En respuesta a la creciente demanda de soluciones
estandar que cubran una amplia gama de prue-
bas, WhiteSensor ha sido desarrollado como nues-
tra linea mas versatil y funcional. Los diferentes
tamanios, disefios, tipos de gel y respaldos hacen
que sea facil encontrar el electrodo que mejor se
ajuste a las necesidades especificas.

Cubre todas las necesidades de los pacientes
en monitorizacion

La gama WhiteSensor se compone de electrodos
con caracteristicas cuidadosamente seleccionadas
para cada prueba, cubriendo todas las necesidades
de los pacientes en monitorizacion. Hemos elegi-
do materiales y adhesivos flexibles y fiables, capa-
ces de adaptarse a los movimientos de la piel sin
despegarse, respetando asi, tanto la comodidad
del paciente como la calidad de la sefal.
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Tipos de gel

Liquido

Materiales Respaldo

Caracteristicas

Beneficios

Doble anillo adhesivo

Respaldo oclusivo

Solido Foam Respaldo transpirable
Polimero Radiotransparente
Microporoso Compatible RM
e - Lo o[ =] [ - PN~
White Sensor
# WS00S/50({36 x 40| @ )
R mm
White Sensor
%
' 4200 |28 x 44
@ o
mm
White Sensor
2742-00- |42 x 27
% SIRT/60 | mm ® | o ® o
BlueSensor SP
SP00S/50 |42 x 38 () () ()
f mm
BlueSensor L
L00S/25 |68 x 55 ) (] (]
mm
.r"f




Ambu”

Ideas That mark for lile

Monitorizacic
y diagnostico

En Neurologia desarrollamos y comercializamos productos para satisfacer todas las normas de calidad
reconocidas internacionalmente.

Nuestro compromiso de calidad incluye un esfuerzo continuo para mejorar los productos y procesos para
mantenernos siempre por delante con un éxito cada vez mayor por parte de nuestros clientes.

La gama de productos de neurologia de Ambu estd compuesta por electrodos desechables que entran
dentro de tres categorias diferentes:

® Electrodos subdérmicos e Electrodos de aguja e Electrodos de cucharilla

W

Gracias a la combinacion unica de alta calidad, servicio superior e informacion/ documentacion profe-
sional, nuestros productos Ambu facilitan el trabajo a los profesionales - los técnicos pueden realizar
registros mas precisos, los neurofisiologos/ neurologos hacen diagnosticos mas concretos y los compra-
dores pueden realizar elecciones mas efectivas en cuanto a coste.
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EMG Agujas Concéntricas

Caracteristicas y Beneficios

e Precision y Fiabilidad durante el Registro

La produccion robotica superior de Ambu, que incluye un sistema de control Unico, asegura que cada
una de las agujas concéntricas ofrezca una alta calidad uniforme con baja impedancia. El centrado pre-
ciso del nucleo interior del sensor de plata asegura una sefial precisa y fiable a la vez.

¢ Reduccion molestias para paciente

La punta de las agujas son ultra-agudas, lo que facilita la penetracion cutanea y asi reduce significati-
vamente el dolor del paciente. La suave superficie de la canula reduce la friccion al insertar la aguja lo
que minimiza el dolor al paciente.

e Manejo Facil y Sequro

El cabezal es ranurado y ergonomico lo que permite una sujeccion firme y comoda entre el pulgar y el
dedo indice.

e Facilidad de Uso

El cable reutilizable de Ambu Neuroline ofrece una sencilla y firme conexién “sin orientacién” con la
aguja para un uso mas facil.

Recomendada para:
e Electromiografia (EMG)

fifgdr

Longitud Calibre Caducidad/meses Area Registro (Bolsa/Uds.) Caja (Uds.)
mm mm (6] (B. cerrada) mm? Interna Externa
740 2530 25 25 0,30 30G
740 2545 25 25 0,45 26G
740 3035 25 30 0,35 28G
740 3845 25 38 045 26G
740 5045 25 50 045 26G
740 7565 25 75 0,65 23G

Cable conector DIN de clavijas

Largo del cable Conector aguja Conector (Bolsa/Uds.)
cm mm
1.0

1741 100 DIN (60130-a)

1
1

1742 200 2.0 DIN (60130-a)




EMG e Inyecciones Inojet
Caracteristicas y Beneficios

e Aumenta la comodidad del paciente

La punta de la aguja conica ultra-aguda facilita la insercion y reduce el dolor del paciente. Hecha de
acero inoxidable con un suave recubrimiento para minimizar la friccion y evitar dolor al paciente du-
rante la insercion.

e Conexion Sequra y Garantizada

El cabezal de la aguja tiene un conector de seguridad tipo Luer-Lock para conectar la jeringa de inyec-
cion ofreciendo mayor seguridad para usted y su paciente. Cable integrado con sistema de seqguridad en
el conector para un manejo seguro de la aguja.

Disponibles con cable integrado de 76 cm para mayor comodidad.

e Aumento de Control

El conector ergondmico perfecciona el control de la inyeccién.

Recomendada para:
e Electromiografia (EMG)
¢ Inyeccion Toxina Botulinica

Longitud Calibre Caducidad/meses  (Bolsa/Uds.) Caja (Uds.)
mm mm  (G) (B. cerrada) Interna Externa

744 253010 25 0,30 30G
744 3036 10 30 036 28G
744 354010 35 040 27G
744 3845 10 38 045 26G
744505010 50 0,50 25G
744755510 75 0,55 24G

Ambu”*
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EEG Agujas Subdérmicas Simples y Entrelazadas

Caracteristicas y Beneficios

e Suave penetracion en la piel

La punta de la aguja esta fabricada con precisién en forma de lanza ultra-aguda para una facil penetra-
cion de la piel minimizando el dolor al paciente durante la insercion.

e Sefal clara y fiable

El nivel bajo de ruido e impedancia asegura una sefal clara y fiable. El tubo reducido garantiza una co-
nexion estable entre la canula y el cable, ofreciendo un electrodo fiable que se puede usar en situaciones
criticas.

e Facil de Usar

Los cables estan disponibles con codigo de colores para una facil identificacion.

Las Agujas Subdérmicas de Ambu Neuroline con cables entrelazados vienen con 20 combinaciones dife-
rentes de colores para una facil identificacion de las partes del cuerpo en una monitorizacion intra-ope-
rativa.

® Nuevos Colores

Ambu cuenta con dos kits de colores diferentes para su utilizacion en la Monitorizacidn Intraoperatoria.

Recomendada para:

e Potenciales Evocados (EP)

¢ Monitorizacion Intra-Operativa (I0M)
e Electroencefalografia (EEG)

= Conector M= 1,5 mm

Longitud Longitud Caducidad cable  Caja meses
cable aguja Calibre Color (cable)  Bolsa  Bolsa Interna Externa
mm mm (G) cerrada

7451250 24

74512100 24 100
74512150 24 150
745 12250 24 250

74512100 120
74512150120
74512200 120
74512250120

M- Conector 1.5 mm



EEG Electrodos de cucharilla

Caracteristicas y Beneficios

¢ Cuidado 6ptimo del paciente

El uso para un solo paciente significa que no existe riesgo de contaminacion cruzada, ofreciendo al
paciente el mayor cuidado posible.

e Facil de Usar

Al ser desechables significa que se evitan molestias de limpieza después de su uso.

Los cables de colores permiten un facil sequimiento de cada electrodo.

e Registros Fiables

El sensor de plata [ cloruro de plata garantiza una sefial estable para un registro fiable.

Cada electrodo de cucharilla posee una capa de Plata/cloruro de plata que no ha sido danada antes de
su uso ni expuesta a la degradacion provocada por la luz, asegurando una sefial clara.

Cables integrados que no se enredan y eliminan la sefial del artefacto (debido a los conectores desgas-
tados) y garantiza la mejor sefial posible.

¢ Ahorro de tiempo

Las alas de fijacion en la parte superior permiten una sujecion firme y ayuda a la colocacion de los elec-
trodos, ahorrando tiempo durante la preparacion.

Recomendada para:

* Electroencefalografia (EEG)
e Potenciales Evocados (EP)
* Polisomnografia (PSG)

@D PP

Longitud cable Color Caducidad/meses Bolsa (Uds.) Caja (Uds.)

cm Bolsa Bolsa Interna Externa
cerrada  abierta

726 10M10 100 10 diferentes 460 920

726 15M10 150 10 diferentes 460 920
726 25M10 200 10 diferentes ) 920

Colores: (X X N | O [ X ) o

= Conector M= 1,5 mm

Ambu”

Ideas That mark for lile







Armstrong
Medical

Armstrong
Medical

e

T
(@
‘.:--_.I.-

11

&
IJL

AT

p
]

&
L

J_"“
1':-_'—..\|I [‘
fmament! My

Pl
fann

,:P_'f.i:,
=
AT AT A

A
Y
%t



Armstrong
Medical

. Point®

Las complicaciones pulmonares pueden surgir en cualquier fase del proceso perioperatorio del pa-
ciente. Una intervencion adecuada puede reducir estos riesgos en los periodos pre, intra y posoperatorios.

También POINT proporciona una terapia de alto flujo y humidificacion para apoyar al paciente durante
las distintas etapas de su internacion

Aplicaciones:

Preoperatorio

Una oxigenacion previa mayor y
precisa.

Mayor evento apneico para la
gestion de vias respiratorias di-
ficiles.

Intraoperatorio

Oxigenacion apneica durante
cirugias ORL.

Apoyo respiratorio durante la
sedacion procedimental.

=
s

RAEEEEEZHTH
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Posoperatorio

Reversion de anestesia atalecta-
sia inducida.

Depuracion de secreciones me-
jorada.

,l"'.'

POINT
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. Terapia de Alto Flujo

Se ha demostrado que la terapia de alto flujo de oxigeno mejora la oxigenacion y reduce el trabajo
respiratorio.

Beneficios de la terapia de Oxigeno Humificada:

-Aire de arrastre reducido, que lleva a una administracion de 02 precisa.

-Lavado del espacio muerto nasofaringeo, que minimiza la respiracion de CO2.

.Gases calentados y humificados que mejoran la comodidad del paciente y el cumplimiento con terapias
respiratorias de alto flujo.

-EPAP depende del flujo y la respiracion del paciente con la boca cerrada.

AMCP1409/003 Circuito de oxigeno calentado y humidificado AquaVENT®

AMNS1004 Canula de alto flujo nasal AquaNASE® (4 mm)
AMNS1005 Canula de alto flujo nasal AquaNASE® (5 mm)

AMNS1006 Canula de alto flujo nasal AquaNASE® (6 mm)
AMCPUK01258 Kit de adaptador CPAP

AMMMCS4 Sistema Completo Point®, flujimetro hasta 120 litros, analizador digital de oxigeno,
manguera aire, manguera oxigeno y manometro

Armstrong
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. Terapias Respiratorias no Invasivas

Cinco puntos de ajuste para garantizar un posicionamiento anatémico 6ptimo y confort mejorado del
paciente.

-Conector de codo giratorio; no ventilado y ventilado con valvula anti-asfixia que puede adaptarse para
CPAP y BPAP reduciendo la necesidad de almacenar 2 especificaciones de mascara.

-La brida de sellado profundo en el puente de la nariz crea una sello de baja presion

-Metro Seal™ sostiene un tubo accesorio en su lugar en la cara del paciente, creando un sello entre la
mascara, el tubo y la piel del paciente.

"Soporte de menton" que proporciona estabilidad y confort al tiempo que previene el movimiento de la
mascara en la linea de vista del paciente
El espacio muerto bajo de mascara ayuda con la depuracion de CO2.

Mascaras oronasales universales CPAP/BPAP

Tamaio
AMVC1792/147 LARGE
AMVC1792/148 MEDIUM
AMVC1792/149 SMALL
AMVC1792/150 EXTRA SMALL
AMVC1792/151 PETITE

2}
ol

Mascaras Oronasales para BPAP

Ref. Tamaiho
AMHRFM 113555 LARGE
AMHRFM 113556 MEDIUM
AMHRFM 113557 SMALL




. Ejercitador Ultra-PEP

La acumulacién de las secrecio-
nes conduce a infeccion croni-
ca, inflamacion y Intercambio
reducido de gases.

Ultra-PEP se utiliza para movili-
zar secreciones y asi ayudar con
despeje de la via aérea.

AMPT1001/002 Ejercitador PEP con Ma

. Asistencia Respiratoria Mecanica

Los sistemas respiratorios climatizados AquaVENT® combinan avances tecnolégicos en conductivi-
dad térmica y construccion del circuito respiratorio para administrar una humidificaciéon éptima 'y
controlada.

Armstrong
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El control de la humedad en pacientes con vias aéreas desviadas es esencial para mantener la funcion
pulmonar normal y ayudar a proteger contra las infecciones. La humidificacion activa es un estandar de
oro para pacientes a largo plazo en cuidados criticos.

El oxigeno y el aire médico suministrados de forma invasiva, durante periodos prolongados de tiempo,
dafaran los epitelios del tracto respiratorio y evitaran el funcionamiento adecuado del tejido mucoso.
La humidificacion inadecuada, puede alterar la movilidad de la secrecion a través del sistema de transpor-
te mucociliar, lo que lleva a un engrosamiento de las secreciones, secreciones infecciosas, atelectasia o in-
feccion sistémica [2] y se ha informado que aumenta el trabajo de respiracion y causa deshidratacion [3] .
Mantener el transporte de secreciones a través del epitelio de la mucosa conduce a mejores resultados
para los pacientes [1]. Esto se puede lograr entregando una humidificacion dptima al paciente ventilado
mecanicamente.

Amvc1774/102 Circuito de respirador AQUAVENT®, adulto, una rama calentada
para usar con humidificadores calentadores de la serie ‘850", lon-
gitud 1.5m con extremidad inspiratoria calentada con longitud de
extremidad de humidificacion 0.6m en tubo corrugado estandar
con conexion para paciente Valvula PEEP de CPAP con carcaza de
humidificacion de llenado automatico.

Amvc1774/106 Circuito de respirador AQUAVENT®, adulto, una rama calentada
para usar con humidificadores calentadores de la serie ‘850", lon-
gitud 1.5m con extremidad inspiratoria calentada con longitud de
extremidad de humidificacion 0.6m en tubo corrugado estandar
y rama expiratoria que se desacopla y carcaza de humidificacion
de llenado automatico

[1] Nakagawa et al. (2012) Humidification in the intensive care unit, Part 8, Humidification and Mucus Transport in Critical Pa-
tients: Clinical and Therapeutic Implications pp. 217-225.

[2] Tim Op't Holt. Humidification During Mechanical Ventilation: Current Trends and Controversies. [online] Available at: <http:/
www.clinicalfoundations.org/assets/foundations1.pdf> [Accessed 23rd November 2012].

[3] Ryan et al. (2002) Energy balance in the intubated human airway is an indicator of optimal gas conditioning. Critical Care Med.
Vol.30 No.2 pp. 355-361.
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. Protegidos por BioCote®

Los circuitos de respiracion climatizados AquaVENT® contienen el aditivo de plata anti-microbial Bio-
Cote® para limitar el nimero de microbios en la superficie del circuito respiratorio, protegiéndolo de la
colonizacion microbial.

Microscopio que muestra células de Pseudomonas aeruginosas viables coloreadas en verde y células
de Pseudomonas aeruginosas muertas coloradas en rojo.

Polimero tratado (Contiene BioCote®) Polimero no tratado (No contiene BioCote®)

La proteccion antimicrobial de BioCote® es efectiva contra un amplio espectro de micro-organismos:

- Clostridium difficile -Vancomycin Resistant Enterococcus
-Legionella pneumophila -Aspergillus niger

-MRSA -Aspergillus brasiliensis
-Pseudomonas aeruginosa .Candida albicans

-Salmonella entertidis -Penicillium sp.

-Salmonella typhimurium «Influenza A HIN1

-Staph aureus

[m]i

www.biocote.com

Antimicrobial Technology
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. Humidificador AquaVent®

El humidificador de calentador AquaVENT® se usa para calentar y humedecer gases suministrados a
pacientes que requieren soporte respiratorio a través de un tubo traqueal, mascarilla o canulas nasales.
« Seleccion de modo invasivo 0 no invasivo

« Seleccion automatica de temperatura

« Alarma de baja y alta temperatura

« Proteccion contra sobretemperatura

« La pantalla de sequimiento de temperatura en tiempo real permite ver la temperatura de la placa
calentada, la camara y la via aérea

« Pantalla digital

« Servocontrolado

AMHH2600a Humidificador Servo controlado AquaVent®

. Carcaza

« Apta para todos los humidifi-
cadores.

« Se vuelve a llenar automatica-
mente.

« El mecanismo de flotacion me-
jora la seqguridad del paciente a
la vez que mantiene un nivel de
agua constante.

« El flotante de conveccion
permite la cantidad optima de
vapor y entrega la humidifi-
cacion dptima para el flujo in-
dicado

Ref. Descripcion
AMAMHC1142 Carcaza con flot utosellado

Circuito disponible en miembros
simples y dobles

RS

.

-

Circuito validado durante 14 dias
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Camara de humidificacion AquaVent®
Caracteristicas clave

Las lineas de alimentacion
tienen 1,2 m de largo, lo

Pinza de tornillo y linea de
alimentacion que permite
que reduce la necesidad de probar que los circuitos no
conjuntos de extensiones tengan pérdidas con la camara
adicionales cuando se usan en su lugar.
para terapias de alta presion
como la nCPAP.

La valvula de flotacion

® de libre movimiento no
contiene niveladores
adicionales o componentes
en riesgo de funcionamiento
incorrecto.

La flotacion convencional
garantiza que se alcance la
humedad 6ptima a tasas de

flujo variables.

Camara de auto-llenado.

« Seleccion de modo invasivo o no « La pantalla de sequimiento de la

invasivo

« Seleccion automatica de
temperatura

« Alarma de alta y baja
temperatura

« Proteccion de sobretemperatura

temperatura en tiempo real permite
ver la temperatura de la placa del
calentador, de la caAmara y de las
vias respiratorias

- Pantalla digital

« Controlado por servo-valvula
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. Técnica consolidada

La traqueotomia percutanea por dilatacion es una
técnica de referencia establecida en medicina in-
tensiva. La técnica de Ciaglia es la mas difundida.
El sistema TRACOE Experc se basa en este método
consolidado. Los kits se adaptan para el uso de
L canulas no fenestradas y fenestradas y de canu-
las con dispositivo de aspiracion subglotica en los
grupos de productos TRACOE Twist, Twist Plus, y
TRACOE Vario. Las canulas vienen ya premonta-
das con el sistema de introduccion atraumatica
(canulas P). La insercion de las canulas a través
de un introductor es un requisito especifico de la
traqueotomia percutanea por dilatacion.

Nuestra innovacion

Los kits TRACOE Experc ofrecen la solucion gra-
cias al introductor atraumatico y al sistema de
introduccion atraumatica patentados: el protec-
tor blando de silicona de la punta del instrumento
compensa la diferencia de calibre entre el intro-
ductor y la canula, facilitando asi una colocacion
segura y sin dafio de la canula.

El sistema variable

* Twist
Existen 14 canulas traqueales TRACOE diferentes
(sin DEHP), con un sistema de introduccion atrau-
matica, de los grupos de productos TRACOE Twist,
fivist Twist Plus, y TRACOE Vario. Seis de ellas permiten
4 la aspiracion subglotica. Los kits se ofrecen en los
tamarios 7, 8 y 9. Las canulas TRACOE Twist Plus

‘,..-wll_".-; se suministran también con el tamafio 10. Usted
’: puede completar los kits TRACOE Experc con la
canula traqueal mas idonea para el paciente.

” En la punta del introductor Twist se encuentra

un protector replegable de silicona, que compen-

U sa (sin escalones) la diferencia de calibre entre el

' introductor y el extremo de la canula (fig. 1a).

3 k El introductor se adapta, de forma precisa, a la

canula y su tamano. Esto evita que la canula se

deslice. Después de colocar la canula en la traquea

se retira el introductor de la canula. El protector

de silicona se repliega y facilita la retirada del in-
troductor.

Fig.2

Las ventajas

Fig.1e Fa.2a La dilatacion se basa en la técnica de Ciaglia en
una sola etapa. El introductor atraumatico com-




pensa la diferencia de calibre entre el extremo de
la canula y el introductor. De este modo, se mini-
miza el riesgo de lesion al colocar la canula en la
traquea. El tope del extremo proximal de la canula
evita que el introductor sea insertado mas de lo de-
bido en la canula; lo que, a la vez, reduce el riesgo
de lesiones. Las canulas P, que se suministran por
separado, se pueden usar también para la reinser-
cion yfo el cambio de la canula, incluso combina-
das con el alambre de Seldinger.

Los sistemas de Twist Plus y vario se componen de
dos elementos: el catéter-guia blanco con protec-
tor de silicona y el introductor verde (Twist Plus) o
naranja (vario). El protector de silicona compen-
sa la diferencia de calibre entre el extremo de la
canula y el introductor y minimiza, de este modo,
el riesgo de lesion de la traquea al colocar la ca-
nula (fig. 3a, 5a). La canula Twist Plus se suminis-
tra con el sistema de introduccion atraumatica
premontado y con la canula interna ya colocada.
Los sistemas de introduccion estabilizan y facili-
tan la insercion de la canula. Se caracterizan por
una adaptacion exacta a la canula y un tope en el
conector de 15mm. Después de colocar la canula
en la traquea, se agarran a la vez el introductor
de color, el catéter-guia blanco con el protector
de silicona y el alambre de Seldinger y se retiran.
Durante esta maniobra se repliega el protector de
silicona, lo que facilita la retirada del catéter-quia
(fig. 4a, 6a). Otra posibilidad es retirar primero el
introductor de color y luego el catéter-guia y el
alambre de Seldinger. En ningun caso se retirara
primero el catéter-guia blanco.

« Twist Plus

twist plus

Fig.-3

o

Fig. 4

Fig. 3a Fig. 4a

« Vario

varin

o p—
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# e N
T
Fig.5
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Fig.6

f

Fig.5a Fig.6a
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Kit de dilatacion TRACOE Experc

para la traqueotomia percutanea

1-Bisturi

2-Jeringa

3-Canula de puncion (14 G) con catéter de teflon
4-Alambre de Seldinger (alambre-guia) de nitinol
antiacodamientos con accesorio para el introduc-
tor Ref. 518

5-Dilatador corto (14 Ch/Fr)

6-Catéter-guia con bloqueo de seguridad
7-Dilatador TRACOE Experc con recubrimiento hi-
drofilo (adquiere después propiedades lubricantes)
8-Cuatro compresas

o_ @

El kit de dilatacion TRACOE Experc (REF 520) se
puede pedir por separado o completar con la ca-
nula P mas idonea para el paciente.

*(Embalado de forma estéril)

l Kit Experc Vario

+ Canula Experc Vario premontada sobre inFroductor atraumatico El Kit Tracoe Experc Vario (PVC) con balon de alto
Ref. 420, Ref. 421, Ref. 423, Ref. 424 medidas 7, 8 y 9 . L,
volumen y baja presion y placa regulable en largo
premontada sobre introductor con punta de sili-
cona y anillo de sugesion.

e ministran con un obturador, cinta ancha ajusta-

! : ble y un pasaporte del producto con dos etiquetas
b \ desprendibles.

Con la gama de canulas P Vario se adjunta un gel
lubricante.

I"r“r j . Todas las canulas TRACOE Vario y Vario XL se su-

Descripcion

Set completo conteniendo canula Anillada Ref. 450-P

Set completo conteniendo canula Anillada XL Ref. 451-P

Set completo conteniendo canula con aspiracion subgldtica Ref. 47

D | D
423 Set completo conteniendo canula Ref. 460-P
424 Set completo conteniendo canula XL Ref. 461-P
Set completo conteniendo canula XL con aspiracion subglotica Ref. 471-P (medidas 8 y 9)
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. Kit Experc Twist

El Kit Tracoe Experc Twist y Twist Plus (PUR) con aspiracion subgldtica, endocanula y balon de alto volu-
men y baja presion, placa movible en todos los sentidos, premontada sobre introductor atraumatico con
punta de silicona y anillo de sugesion:

+ Canula Experc Twist premontada sobre introductor atrauméatico
Ref. 322 y Ref. 888-322 Medidas 7, 8 y 9. Ref. 332 y Ref. 888-332 Medidas 7, 8,9y 10

Todas las canulas de traqueostomia TRACOE Twist y Twist Plus se
suministran con un obturador perforado (con tamafos 06 - 10), una e
cinta cervical ancha ajustable y un pasaporte del producto con dos .
etiquetas desprendibles.

Con la gama de canulas P Twist y Twist Plus se adjunta un gel lubri-
cante.

Todas las canulas P TRACOE Twist se suministran con un tubo de
recanulacion.

322 Set completo conteniendo canula Ref. 306-P
888-322 Set completo conteniendo canula con fenestra Ref. 888-306-P

332 Set completo conteniendo canula Ref. 316-P

888-332 Set completo conteniendo cédnula con fenestra Ref. 888-316-P
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. Vario

Fabricacion a medida patentada

TRACOE Vario: es una canula blanda y flexible (sin
DEHP) con una placa patentada, de ajuste variable.
La placa se desliza con un mecanismo de presion
practico, que se puede ajustar a cada paciente.
De esta manera, se facilita el ajuste correcto de la
longitud. La escala garantiza el posicionamiento
exacto cuando se prepara el cambio de la canula.
La placa se bloquea inmediatamente después de
soltar. Se sujeta accionando la palanca de bloqueo
naranja.

Multiples posibilidades de ajuste

Las aletas flexibles de la placa de las canulas TRA-
COE Vario se pueden regular por separado. Esto
amplia las posibilidades de ajuste anatomico indi-
vidual. Entre los ocho tipos de canulas traqueales
TRACOE Vario se puede elegir la solucién mas ade-
cuada para el paciente. Las canulas se suministran,
por ejemplo, con una espiral metalica incorporada,
en plastico transparente (con bandas radiopacas),
con balon o sin él.

Algunas excepciones son TRACOE Vario XL con es-
piral metalica y TRACOE Vario extract de plastico
transparente con un dispositivo de aspiracion sub-
glotica, ambas con balon vy, por supuesto, también
con la longitud estandar.

. La aspiracion subglotica

Todas las canulas traqueales TRACOE con disposi-
tivo de aspiracion subglética poseen el orificio de
aspiracion en el punto mas profundo, justo encima
del baldn. Las secreciones acumuladas en el espa-
cio subglotico se pueden aspirar. De esta manera,
se evita el peligro de entrada de secreciones, con-
taminadas por bacterias, en las vias respiratorias
bajas y se reduce el riesgo de la neumonia por as-
piracion. El riesgo de lesion de la mucosa por la
aspiracion se minimiza con el orificio especial de
aspiracion de TRACOE Vario.

Canula de traqueostomia (PVC) regulable en largo
con aletas ajustables:

Ref. 450 canula con balon anillada

Ref. 451 canula Extra Larga con balon anillada

Ref. 455 canula sin baldn anillada

Ref. 460 con balon y linea radiopaca

Ref. 461 canula Extra Larga con baldon y linea ra-
dipoaca

Ref. 470 canula con aspiracion subgldtica y linea
radio paca®

Ref. 471 canula Extra Larga con aspiracion subgloti-
cay linea radiopaca®

*disponibles en medidas 7, 8,9y 10
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- Ref. 470

E._ .=

-

Vario Ref. 450, 455, 460 y 470

Tamaio

6,0 8,2 100
07 7,0 9.7 86 100
08 8,0 11,2 35 97 100
09 9,0 12,3 38 27 100 106 100
10 10,0 13,7 38 35 110 120 100
ID: didmetro interior (luz) por el extremo inferior de la canula; TL: longitud del arco central;
AD: diametro externo de la canula; AB: longitud del arco externo;
A: longitud; BW: angulo de giro;
C: longitud; CD: diametro del balén
B: longitud;
* Ref. 451

Vario Ref. 451, 461y 471

Tamano

7,0 9,7 33 104 110 100

08 8,0 11,2 40 123 128 100
09 9,0 12,3 45 126 134 100
10 10,0 13,7 45 135 146 100

ID: diametro interior (luz) por el extremo inferior de la canula; TL: longitud del arco central;

AD: diametro externo de la canula; AB: longitud del arco externo;

A: longitud; BW: 4ngulo de giro;

C: longitud; CD: diametro del balon

B: longitud;
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. Twist y Twist Plus

Respirar - Sensibilizar - Comunicar -
Deshabituar - Retirar la canula

TRACOE Twist y TRACOE Twist Plus se utilizan en
los hospitales, centros de rehabilitacion y policli-
nicas como canulas de respiracion y como canulas
terapéuticas dotadas de canulas internas.

La placa, que se orienta en los ejes vertical y ho-
rizontal, tiene una forma anatomica especial. El
paciente puede mover la cabeza sin que la canula
ejerza una gran presion sobre la traquea. La cinta
de sujecion se puede ensartar sin problemas, in-
cluso con la canula puesta.

Los datos sobre el tamafio de las dos series de ca-
nulas se basan siempre en el diametro interno de
la canula interna. Esto significa que, si figura 8
mm en la placa, la luz interna de la canula interna
es de 8 mm.

Para la respiracion espontanea y artificial se precisa
una luz, lo mas amplia posible; por eso, el valor que
cuenta es el interno. Cada milimetro resulta decisi-
vo para el paciente. Si se reduce el diametro de 8
a 7 mm, el aporte de aire disminuye en un 41 %y
se dificulta muchisimo el trabajo respiratorio. Si se
pasa de 8 a 9 mm, el valor mejora en un 60 %, sin
que se modifique el trabajo respiratorio™.

La gama de canulas TRACOE Twist y Twist Plus
consta de 14 tipos de canulas (poliuretano grado
médico), una oferta amplia que permite elegir la
canula dptima para cada paciente.

Las canulas con balon permiten también la aspi-
racion subglotica, por ejemplo, como canulas ini-
ciales para su uso en el marco de una dilatacion
percutanea; véase también el grupo de productos
TRACOE Percutan.

Canula de traqueotomia (PUR) con base movible en to-
dos los sentidos, aletas hacia afuera y borde inferior
hacia delante, con dos endocanulas, mandril perforado
y sujetador.

Ref. 301 Con balén

Ref. 302 Con baldn fenestrada

Ref. 303 Sin balon sin fenestrar

Ref. 304 Sin balon fenestrada

Ref. 306 Con aspiracion subglotica y balon

Ref. 888-306 Con aspiracion subglotica, balon y fenestra*
Ref. 311 mas larga Con balon

Ref. 312 mas larga Con balon fenestrada

Ref. 313 mas larga Sin balon sin fenestrar

Ref. 314 mas larga Sin balon fenestrada

Ref. 316 mas larga con aspiracion subglotica y balon
Ref. 888-316 mas larga Con aspiracion subglotica, ba-
I6n y fenestra.

*disponible en medidas 6,7,8,9y 10

o |
- \ 3%
|
. |

Twist Ref. 301, Ref. 302, Ref. 303, Ref. 304, Ref. 306 y Ref. 888-306

Tamario ID-IK AD-AK ke AD-AK hs

TL AB BW CD
mm m

mm
4 8,6 63,0 110

mm mm mm

0 4,0 7.2 59
06 6,3 9,2 72
7 73 74

0] 10,4 12,0 80,5

0 8,0 11,4 12,7

10 10,0 13,8 15,2

ID-IK: didmetro interior (luz) por el extremo inferior de la canula in-
terna;

AD-AK ke: didmetro externo de la canula externa en su extremo;
AD-AK hs: diametro externo de la canula externa detras de la placa;
TL: longitud por la linea media desde la base de la placa hasta el extremo

B° m

' 15

. d 18
' . 95 26
28

76 83,0 90

8
09 9,0 12,5 14,2 88,5 90 30
90 32

78
80 89,5
inferior de la canula;
AB: longitud por el arco externo desde la base de la placa hasta el
extremo inferior de la canula;
BW: dngulo de giro;
CD: didametro del balén

* Ley de fluidos de Hagen-Poiseuille



TRACOE®

-Ref. 888-316

s %,

Twist Plus Ref. 311, Ref. 312, Ref. 313, Ref. 314, Ref. 316, Ref. 888-316

Tamarno ID-IK AD-AK ke AD-AK hs
mm mm mm
07 7.0 9,8 10,1 91 100 26
08 8.0 10,8 1.1 95 100 28
09 9,0 11,8 12, 99 100 30
10 10,0 12,8 13,1 102 100 32
ID-IK: didmetro interior (luz) por el extremo inferior de la canula interna; AB: longitud por el arco externo desde la base de la placa hasta el
AD-AK ke: diametro externo de la canula externa en su extremo; extremo inferior de la canula;
AD-AK hs: diametro externo de la canula externa detras de la placa; BW: dngulo de giro;
TL: longitud por la linea media desde la base de la placa hasta el extremo CD: didmetro del balon

inferior de la canula;

(PUR) con endocanula y base movible en todos los sentidos (PVC) regulable en largo
Referencia TRACOE 301 302 303 304 306 888-306 461 47

Balon (alto volumen
y baja presion)

Aspiracion subglotica

Anillada

Con Introductor

Atraumatico (con - 316:P 888-316P|  450-P 460-P 470-P|450-1 461-P 471-P
punta de silicona y

anillo de sugesion)

Set de Traqueotomia

Percutaneo completo 322 888-322 332 888-332 420 423 422 | 421 424 425
(tiene Ref. 520)

m
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. Confort

Canula de traqueostomia (PVC) de bajo peso, sua-
ve y flexible, fenestrada de uso permanente, con
tres endocanulas, una fenestrada con valvula de
fonacion de acero inoxidable con giro o swivel,
otra sin fenestrar con conector de 15 mm. y la otra
sin fenestrar y sin conector de 15 mm. y sujetador.

La mas alta calidad

TRACOE Comfort: la canula permanente, de gran
confort, se elabora tradicionalmente a mano des-
de hace 6 decenios. Se caracteriza por su caracter
blando y flexible y resulta muy econémica por su
larga vida.

Ligera y flexible

Las canulas traqueales TRACOE Comfort (sin
DEHP) se componen de un plastico transparente
especialmente blando. Deja pasar los rayos X y las
radiaciones de cobalto. Ademas, las canulas son
muy ligeras. Una canula TRACOE Comfort del mis-
mo tamafo solo pesa un tercio de la canula de
plata original. Su transparencia facilita mucho la
limpieza.

El mejor confort

Como su propio nombre indica, las canulas TRACOE
Comfort facilitan un uso permanente lo mas con-
fortable posible a los pacientes traqueotomizados
o laringectomizados.

A ello contribuye, desde luego, la buena o6ptica
de la canula. Para garantizar la maxima calidad
posible, se elaboran de ordinario a mano. Una ela-
boracién que, sin duda, agrada al paciente por la
extraordinaria calidad del habla.

En las canulas TRACOE Comfort con valvula fona-
toria, el soporte de la valvula se puede orientar.
Esto permite el acceso libre a la luz interior de la
canula, por ejemplo, para aspirar las secreciones
traqueales. La aleta de la valvula esta protegida de
una distorsidn accidental que podria afectar a su
funcionamiento.

ID-AK AD-AK ke AD-AK hs
mm mm mm

10,0 11,3

11,4 12,6

Tamaiio

08 8,0
09 9.0

ID-AK: diametro interno (luz) de la canula externa por el ex-
tremo inferior;

AD-AK ke: diametro externo de la canula externa por el extremo
inferior;

AD-AK hs: diametro externo de la canula externa detras de la
placa;

* Ref. 104 A

AD-AK hs

ID-IK TL BW
mm mm B°
6,8 61 90°
7,8 65 75 90°

ID-IK: didmetro interior de la canula interna por el extremo
inferior;

TL: longitud del arco central desde la placa del cuello hasta el
extremo inferior de la canula;

AB: longitud del arco externo (longitud maxima);

BW: angulo de giro



. TRACOE Confort Extra Larga

Canula de traqueostomia Extra Larga (PVC) de bajo
peso, suave y flexible, fenestrada de uso perma-
nente, con endocanulas y sujetador.

Ref. 202D Cénula de traqueostomia Extra Larga,
con dos endocanulas con conector de 15 mm.

Ref. 204A Cénula de traqueostomia Extra Larga,
con tres endocanulas, una fenestrada con valvula
de fonacion de acero inoxidable con giro o swivel,
otra sin fenestrar con conector de 15 mm. y la otra
sin fenestrar y sin conector de 15 mm.

Por norma, todas las canulas con funcion fonatoria
cuentan con orificios en el arco externo de la ca-
nula externa para la fonacion.

HeAD-AK ke

In-mi-il
— - D=1

ID-AK
mm
8,0
9,0

AD-AK ke
mm
10,5
11,5

AD-AK hs
mm
12,2
13,0

Tamano

08
09

ID-AK: didmetro interno (luz) de la canula externa por el ex-
tremo inferior;

AD-AK ke: diametro externo de la canula externa por el extremo
inferior;

AD-AK hs: didmetro externo de la canula externa detras de la
placa;

* Ref. 202D

- Ref. 204A

ID-IK
mm
6.7
7,5

TL
mm
96
100

AB
mm
105
110

BW

B°
90°
90°

ID-IK: diametro interior de la canula interna por el extremo
inferior;

TL: longitud del arco central desde la placa del cuello hasta el
extremo inferior de la canula;

AB: longitud del arco externo (longitud maxima);

BW: angulo de giro

TRACOE®
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- Ref. 650 T

Larynx

Boton de traqueostomia (tutor traqueal)

- Ref. 607-45
Longitud: 45 mm  ID: 8 mm AD: 11 mm
Incluye cinta de la canula, embalado de forma estéril

« Ref.. 607-70
Longitud: 70 mm  ID: 8 mm AD: 11 mm
Incluye cinta de la canula, embalado de forma estéril

Valvulas de Fonacion
Para canulas de traqueostomia

- Ref. 650 TO

Accesorio para mantener abierto el traqueosto-
ma de un modo permanente. Fabricado a base de
silicona blanda y flexible Para la terapia de pa-
cientes traqueotomizados tras ventilacion meca-
nica prolongada; via respiratoria mas segura tras
decanulacion. Sellado excelente de la traquea y a
prueba de dislocacion. Posibilidad de expectora-
cion rapida de secreciones irritantes. La posicion
variable de la placa facilita una adaptacion opti-
ma al tamario del cuello.

Blanda, ligera, transparente

TRACOE Larynx es un grupo especial de produc-
tos que cubre las necesidades de los pacientes
traqueotomizados de los hospitales, servicios de
rehabilitacion y policlinicas.

La gama

Los stoma botones de silicona blanda y flexible
TRACOE Larynx se han disefiado para pacientes
que ya no necesitan una canula traqueal clasica,
sino un accesorio para mantener permanente-
mente abierto el estoma traqueal.

Todos los productos del grupo TRACOE Larynx es-
tan exentos de DEHP.

Atencidn, no indicado para:

- pacientes laringectomizados.

- pacientes que no han alcanzado todavia una esta-
bilidad respiratoria.

- pacientes que respiran de forma predominante a
través del estomago.

Ref. 650-T

Vélvula de fonacion para canula
de traqueostomia con membra-
na de silicona y sistema Unico de
aberturas laterales.

Ref. 650-TO

o Valvula de fonacion con puerto

de oxigeno para canula de tra-
queostomia con membrana de
silicona y sistema Unico de aber-
turas laterales.



Y tracoe?

. Cateter de Dilatacion Traqueal con Balon Tracoe Aeris®

Para el tratamiento de las estenosis laringotraqueales.

*Disefio innovador, no deslizable eDilatacion radial controlada *Pacientes adultos y nifos
®(Colocacion segura y exacta eDilatacion constante de las estenosis

Estenosis laringotraqueal tratada cuidadosamente. De qué se trata?

El estrechamiento de la via aérea, la traquea o la laringe se denomina estenosis laringotraqueal. Esto
puede causar estridor, retracciones o falta de aire durante el esfuerzo. La falta de aire en reposo implica
un estrechamiento mas severo de la via aérea. Debido a la dimension reducida de sus vias aéreas, los
nifos corren un mayor riesgo que los adultos. Las estenosis se diferencian por su grado de constriccion,
su longitud y consistencia.

Clasificacion de la estenosis laringotraqueal':

® Grado | = 0 - 50% de constriccion del perfil de la via aérea (sin tratamiento)

® Grado Il = 51 - 70% de constriccion del perfil de la via aérea (disnea bajo estrés)
® Grado Ill = 71 - 99% de constriccion del perfil de la via aérea (disnea en reposo)
® Grado IV = oclusion completa de la luz traqueal (dilatacion contraindicada)

¢Cual es la etiologia de la estenosis subglotica?

¢ Debido a tejido cicatrizado después de haber usado tubos endotra-
queales o después de una oclusion de un traqueostoma.

® Debido a lesiones, inflamaciones u otras dolencias en las vias res-
piratorias.

¢ Por tratamiento radioterapéutico.

¢Como tratarlos?

Por lo general, una estenosis corta, suave y joven tiene una buena
probabilidad de ser tratada endoscopicamente. Este tipo de esteno-
sis puede eliminarse mediante la dilatacion con balon, ya que es mas
suave para el paciente.

La dilatacion con balon puede mejorar incluso la estenosis severa de
la via aérea y puede evitar la necesidad de una reconstruccion abier-
ta de la via aérea. La cirugia a menudo no es necesaria con estenosis

suave y/o joven. La mejora suele ser temporal, pero los sintomas y
la calidad de vida se optimizaran y el paciente tendra tiempo para

decidir si los especialistas deben realizar una cirugia.

El catéter de dilatacion con balon TRACOE Aeris® sera su primera elec-
cion para la estenosis, a excepcion de las estenosis altamente fibrosas.

La dilatacion con balon es un procedimiento rapido y seguro.
La dilatacion minimamente invasiva de la estenosis con el catéter con
balon de Aeris® de TRACOE ofrece un método de tratamiento eficien-
te y atraumatico. Ofrece grandes beneficios al médico y al paciente?.
En muchos casos puede incluso reemplazar completamente una in-
tervencion quirurgica. Incluso en los casos que requieren tratamien-
to adicional, la dilatacion con el catéter con balon Aeris® de TRACOE

1 Myer CM lll, O'Connor DM, Cotton RT. Sistema de clasificacién propuesto para la estenosis subglética basado en el tamano
de los tubos endotraqueales. Ann Otol Rhinol Laryngol. 1994; 103: 319-323.

2 Michael Lang MD, Scott E. Brietzke MD, MPH. Revision sistematica y metaandlisis de la dilatacion endoscopica con balén de
la estenosis subglotica pediatrica. Otorrinolaringologia-Cirugia de cabeza y cuello 2014, vol. 150 (2) 174-179




TRACOE®

es un tratamiento eficaz para la - Dilatacion para pacientes
estenosis de las vias respiratorias
causada por el tejido cicatricial
que ha estrechado las vias respi-
ratorias.

El innovador disefio antidesli-
zante del balon significa que en

el inflado inicial, aparecen dos 1. pajo vigilancia broncoscopica, se introduce el 2. El médico llena el balon del catéter con agua
centros distales y proximales en catéter de dilatacion y se coloca exactamente en  estéril. Esto expandira radialmente el balon y di-
la estenosis. lata la estenosis de manera controlada.

el globo. Esto bloquea el globo
en su lugar sobre la estenosis.

La dilatacion se puede realizar
varias veces seguidas duran-
te un tratamiento’. El inflado
se realiza con el Dispositivo de

inflado a alta presion TRACOE

. 3. Elinnovador disefio antideslizante del balon pro- 4. La aplicacion del tamafo 6ptimo del catéter
(REF 7_25) _q'ue se caracte'rl-za por porciona una colocacion segura y segura, lo que  con el balén conduce a una dilatacion continua
Su ap|lcaCIOr‘| sequray facil. reduce el riesgo de deslizamiento. de la estenosis.

Codificacion de color

Los conectores Luer codifica-
dos por color corresponden al
correcto ajuste de presion en el
dispositivo de inflado.

Patient A Ballon Size Max Inflation
atient Age (diameter x length) Pressure
10 years 12-14 years 12 x 40 mm

O

Adult Female 12-14 years 14-16 years 14 x 40 mm
Adult Female Adult Male 14-16 years 16 x 40 mm

Adult Male 18 x 40 mm

1 atm = 1.013125 bar = 101325 Pa

Based on clinical experience by MJ Rutter, MBChB, FRACS Cincinnati Children's Hospital Medical Center, Ohio, U.S.A.

Mascaras de traqueotomia

- Para terapia de aerosol de pacientes traqueotomizados y laringectomizados.
- Tubo conector de giro en 360° para facil posicionamiento
- Conector de 22mm D.E. que acepta tubos corrugados y “T" de nebulizacion.

Vent + HME

-HmE compacto vy ligero para respiracion espontanea del paciente.

-Incluye puerto con apertura y cerrado automatica, para aspiracion y videoendoscopia.

- Puerto de oxigeno integral permite la entrada de suplementos de oxigeno cuando sea necesario.
- Pesa s6lo 6,5 gramos.

3 K. Balakrishnan et al. Dilatacion con baldn de la via aérea. Capitulo 12 Gestidn de la via aérea dificil: Manual para cirujanos.
JP editoriales médicas 2016
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. Manometro

eUniversal

eEscala con @ 68mm

eEscala con 2 rangos diferentes.
ePara TET (22-32 cmH20)

ePara tubos laringeos y mascarillas laringeas (60-70 cmH20)

Estiletes de intubacion
Guias e Intercambiadores

S-Guide

3 beneficios en un solo disefio para intubacion dificultosa

= . a




Fig. 1 Fig. 2

%
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La S-Guide es muy versatil, se puede utilizar durante la laringoscopia convencional y por video. Funciona
especialmente bien con las palas de video laringoscopio no canalizadas.

En cooperacion con PD, el Dr. Patrick Schoettker de la Universidad Hospital de Lausana [ Suiza VBM ha
desarrollado una nueva guia de intubacion maleable: la S-Guide.

Ofrece 3 caracteristicas importantes en una sola pieza:

*El limen hueco permite la oxigenacion después de la conexion a una fuente de oxigeno. Esto se logra
a traves de un conector de 02 especifico.

*El segmento maleable tiene una rigidez adecuada para facilitar la maniobrabilidad. Las marcas indican
la posicion para dar forma a la S-Guide.
La punta preformada es suave para evitar traumas. El color naranja indica el area blanda de la punta.

El disefio de la S-Guide unifica todas las especificaciones esenciales que generalmente se dividen entre
introductores y estiletes. Esto lo convierte en la herramienta ideal para superar un escenario dificil de
via aérea.

Tamaiio Referencia Longitud para TET

VBM33-90-650-1
Estilete de Muallem para TET
VBM33-08-400-1 >3,5mm
VBM33-12-650-1
VBM33-14-650-1
Guia tipo FROVA
VBM33-70-650-1
Estilete de intubacion
VBM90-10-111 2,5-3,5 mm

VBM90-10-222 4,0-4,5 mm
VBM90-10-333 5,0-6,5 mm
VBM90-10-444 7,0-11 mm

VBM33-12-800-1

VBM33-14-800-1
Intercambiador de Tubo

VBM33-45-800-1

VBM33-46-800-1

VBM33-47-800-2




VBM

Metts Tipo Eschmann
Estilete de Muallem para TET

eAlambre interno de metal, maleable (material rigido)
*Punta rigida, preformada
*Marcas de graduacion

*De un solo uso, estéril

Longitud Para TET Ref.

40 cm >3,5cm 33-08-400-1
65 cm >5,0cm 33-12-650-1
65 cm >6,0 cm 33-14-650-1

Guia tipo FROVA:

Para intubacion dificil

eLimen continuo, conector 02 incluido (15 mm D.E [ Luer Lock)
*Punta rigida, preformada
*Marcas de graduacion

*De un solo uso, estéril

Tamafio Longitud Para TET Ref.
15 FR 65 cm > 6,0 cm 33-70-650-1

. Estilete de Intubacion

e Estilete de intubacion maleable
® Punta suave, atraumatica
® Con y sin conector de silicona

* Autoclavable

Tamafo Longitu Para TET Sin conector de silicona
corto 2.5-3.5mm REF 90-10-111

mediano 40-45mm REF 90-10-222
largo 5.0 - 6.5 mm REF 90-10-333
largo 7.0-11.0 mm REF 90-10-444




NS  VBM

Metti

Guia de Muallem para TET para la intubacion dificil y el intercambio del TET

eAlambre interno de flexible (material semirigido)
*Punta rigida, preformada
*Marcas de graduacion

eDe un solo uso, estéril

Para TET REF

=50 mm 33-12-800-1
> 6,0 mm 33-14-800-1

Intercambiador de Tubo
Para el intercambio del TET

e Liimen continuo, conector 02 incluido (15 mm D.E [ Luer Lock)
® Marcas de graduacion /

® De un solo uso, estéril /

Longitud Para TET REF
80 cm =50 mm 33-45-800-1

80 cm > 6,0 mm 33-46-800-1
80 cm >7,0 mm 33-47-800-1




VEM

Ventilacion efectiva

El disefio de la seccion de
ventilacion ofrece mas
espacio en la hipofaringe.
Multiples salidas de
ventilacion entre ambos
balones se posicionan frente
a la laringe, permitiendo un
volumen tidal apropiado.

Seguridad del paciente

Las paredes delgadas de
los balones garantizan una
presion maxima de fuga de
la via aérea a baja presion
(<60 cm H20) haciendo

el LTS-D atraumatico a la
mucosa.

® Doble lumen con canal de aspiracion de un solo uso, estéril

* Material: PVC
e Con jeringa codificada y mordedor

El Tubo Laringeo es un disposi-
tivo supraglético para el uso en
anestesia general, ventilacion
espontanea o ventilacion meca-
nica. En emergencia es un dis-
positivo ideal para asegurar la
via aérea en una via dificil, como
técnica alternativa en ventila-
¢ién con mascarilla e intubacion
orotraqueal. La proteccion de la
via aérea es uno de los mayores
aspectos para una reanimacion
exitosa. En las guias actuales del
European Resuscitation Coun-
cil (ERC), de la American Heart
Association (AHA) y de la Ame-
rican Society of Anesthesiolo-
gists (ASA) el Tubo Laringeo esta
implementado como dispositivo
alternativo para asegurar la via
aérea durante la RCP.

Tubo de drenaje
Proporcionando la mayor
capacidad de succion posible
- puede alojar hasta un

sonda de 18 Fr.

Codificacion de color

El conector y la jeringa estan

clasificados por color e indican

claramente el volumen de i-' 3
insuflado maximo recomen- A

dado durante el inflado de los i
balones. !’! | | !I_' | |

iy

Recomendado @ s
Organizaciones médicas L "|
internacional reconocidas han

ML
Py

-
incluido el tubo laringeo com “m‘
cluido el tubo laringeo como
parte de sus protocolos de
. [R—————
procedimientos. Arattauningaty
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. LTS-II

® Doble lumen con canal de aspiracion reutilizable
® Material: Silicona
e Con jeringa codificada y mordedor

-

e -:i.
P g8 4

# # -&

Especificaciones de pedido

Tamano Paciente Peso/Altura Codigo Color
Recién Nacido Transparente  REF 32-06-100-1 REF 32-05-000
Bebé 5-12 kg Blanco REF 32-06-101-1 REF 32-05-001
Nifio 12-25 kg Verde REF 32-06-102-1 REF 32-05-002
125-150 cm Naranja REF 32-06-125-1 REF 32-05-025
Adulto < 155 cm Amarillo REF 32-06-103-1 REF 32-05-003
Adulto 155-180 cm Rojo REF 32-06-104-1 REF 32-05-004
Adulto > 180 cm Violeta REF 32-06-105-1 REF 32-05-005

N

. Mascarilla para Endoscopia

Permite la ventilacion y la endoscopia simultanea del paciente, ofre-
ciendo asi mejor calidad de trabajo al médico y una intervencion -
agradecida al paciente. b

7

B

Aplicaciones: .
« Intubacion con fibrobroncoscopio it o
El TET puede ser introducido junto con el broncoscopio por la en- "
trada de la membrana de silicona de forma oral o nasal. Después de
la intubacion presionar la membrana hacia dentro de la mascarilla 'y
retirar la mascarilla.

- Broncoscopia

La membrana de silicona garantiza una ventilacion eficaz y sin fu-
gas, antes, durante y después de la broncoscopia.

- Gastroenterologia

- Ecocardiologia transesofagico

De un solo uso, de PVC.

Ref. Especificaciones de pedido
VBM30 40 555 talla adulto 5, orificio de membrana de 5mm
VBM30-40-777 talla adulto 5, orificio de membrana de 10mm
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. Manujet I

El Manujet Ill junto a los caté-
teres de ventilaciéon jet es un
dispositivo recomendado para
la oxigenacion rapida y eficaz
del paciente en los servicios de
emergencia. Viene completo en
un set con el insertor y los caté-
teres. El sistema es simple, ligéro
y portatil. Esta listo para el uso
inmediato.

Caracteristicas

Manujet Ill completo con man-
guera de presion de 4 m, caté-
teres de ventilacion de Ravussin
(13 G, 14 Gy 16 G) y tubo de
conexion de 100 cm.

. Catéter de ventilacion de Ravussin

< Permite un acceso transtra-
queal seguro y atraumatico
para la oxigenacion o ventila-
cion mediante ventilacion jet
manual (Manujet Ill) o ventila-
dor jet automatico de alta fre-
cuencia.

- Set de anestesia (sin Jeringa)

Tamaio
16G

14G

13G REF 30-02-013-1

Conexion Luer Lock;

a
?1."'
: b,
para Manujet lll o - 1
ventilacién automatica Jet
)

Conexién de 15mm para
oxigenacion con circuito
de respirador

Catéter de teflon ideal para cirugias
laser y anatémicamente curva

Brida con fijacion al cuello
para evitar acodamiento
del catéter )
Orificios laterales, mantiene al catéter
alejado de la pared posterior traqueal y
reduce el efecto “Venturi”

Aguja de acero para puncion sin
incision que permite insercion
del catéter sin acodarse

Referencia
REF 30-02-018-1
REF 30-02-014-1




. Quicktrach

La cricotirotomia es un procedimiento de emergencia para evitar una asfixia por causa de una obstruc-
cion de la via aérea y la intubacion o traqueotomia no sea posible. VBM ofrece dos set de Quicktrach
con estas ventajas:

® Una via aérea rapida y segura.

® Los dispositivos estériles estan premontados vy listos para su uso.

¢ Con la punta especial de la aguja, el bisturi para la incision no es necesario, reduciendo asi el riesgo
de sangrado.

¢ E| tope impide una colocacion muy profunda de la aguja y el riesgo de perforar la parte posterior de
la traquea.

® E| collarin permite una fijacion rapida y segura.

e Sistema de un solo paso para un acceso rapido a la via aérea.

Caracteristicas
Quicktrach Il con baldon
¢ El baldn fino sella la traquea y permite una ventilacion eficaz con proteccion contra aspiracion.

e El tope y el clip de seguridad reducen la perforacion de la parte posterior de la traquea.
® |a canula de forma anatomica se ajusta a la traquea gracias al "efecto memoria".

* Quicktrach | * Quicktrach Il
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Paciente Diametro interno Sin Balon Con Balon
Bebé 1,5 mm ref. 30-04-015-1
Nifio 2,0 mm ref. 30-04-002-1

Adulto 4,0 mm ref.30-04-004-1 ref.30-10-004-1

VBM




VBM

. Presurizadores de Infusion

Reutilizable:

« Infusor transparente, Disefio envolver con gancho reutilizable.

- Bolsa presurizada con pera de inflado y manometro de precision:

500 ml VBM57-08-050
1000 ml VBM57-08-100

3000 ml VBM57-06-300

De un solo uso:
- ldeal para control de infecciones

- Bolsa presurizada con pera de inflado y manometro de precision
descartable:

500 ml VBM56-02-050

1000 ml VBM56-02-100




3M Terapia Bair Hugger

Unidad de Control de la Temperatura

Opciones de calentamiento silenciosas y regulables
para todos los modelos de mantas Bair Hugger™

Calentamiento Clinico mas controlado

El calentamiento por aire forzado fue introducido a nivel mundial en
1987 con el lanzamiento de la terapia Bair Hugger. Desde entonces,
las unidades de calentamiento y mantas Bair Hugger han calenta-
do de forma sequra y eficaz a mas de 135 millones de pacientes.
Nuestro ultimo avance en calentamiento por aire forzado, la unidad
de control de la temperatura de 3M™ Bair Hugger™ Modelo 775.
También es compatible con todas las clases de mantas Bair Hugger,
desde pediatricas hasta para adultos y las batas 3M™ Bair Paws™.

Caracteristicas

¢ Cuatro ajustes de temperatura permiten a los médicos ofrecer ca-
lentamiento de aire forzado y terapia de enfriamiento eficaz para
pacientes. El valor ambiental puede complementar sus estrategias
actuales de enfriamiento de pacientes.

® | os tres sensores de temperatura ofrecen una respuesta de tempe-
ratura sequra y rapida.

¢ £l Modelo 775 puede realizar un sequimiento e informar de la du-
racion de la terapia de calentamiento por aire forzado, y dispone de
indicadores de temperatura excesiva, calibracién, reloj incorporado
y codigos de error, todo mediante el panel frontal, sin necesidad de
abrir la unidad.

® Los accesorios para la unidad de calentamiento Modelo 775 per-
miten montarla sobre una superficie dura, gotero, rail de cama o
carrito.

Informacion sobre Pedidos

Especificaciones técnicas Bair Hugger Modelo 775

33 al. x 35 an. x 33 pr. cm (13"h x 14'w x 13d)
73k 1610

Temperaturas de funcionamiento Alta: 43° + 1.5°C (109.4° + 2.7°F)
Media: 38° + 1.5°C (100.4° + 2.7°F)
Baja: 32° + 1.5°C (89.6° + 2.7°F)
Ambiente: (Temperatura Ambiente)

Velocidades del ventilador y ruido relativo Configuracion alta del ventilador:
37 CFM (17.5 L/s) 53 dBA
Configuracion baja del ventilador:
32 CFM (15.1 L/s) 48 dBA

Corriente de fugas Cumple con los requisitos UL 60601-1 e IE 60601-1.
CAN/CSA-C22.2, No. 601.1

Sistemas de seguridad Alarmas sonoras y visuales;
Sobrecalentamiento <56°C, 53°C + 3°C tipica
Valores nominales del dispositivo 110-120 VAC, 50/60 Hz, 11.7 Amperios
220-240 VAC, 50/60 Hz, 7.2 Amperios
100 VAC, 50/60 Hz, 14.5 Amperios

Compatibilidad Use solo con mantas Bair Hugger y batas Bair Paws




3M Terapia Bair Hugger
Solo la Terapia Bair Hugger ofrece 25 modelos
cubrir todas las necesidades de calentamiento

de mantas para

Mantas para Cuidado Preoperatorio Mantas para Cuidado Postoperatorio
Pacitnte ambulstoris
con calcetines Paciente ambulaterio Cwmerpo completo Accesoforicico Pedidtrica MAcceso maltiple
Mdeds 110 Moo 111 Modeda 300 Maiede: 305 Mexdels 310 Moaels 355
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Mantas para Cuidado Intraoperatorio
Parte supetior Parfe superior Parie inferior Torso con doble Guinirgica de
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[ ] i Tl
i | | | | 111 L1

Mantas de la Serie de Aplicacion Bajo Paciente

n-lum:i. h:img-u Mdl:-i- Fz uuu-h:h w Estéril de acceso
jpaciente bajo paciente paciente paciente pacienie h’dﬂldﬂl ﬁ x
Mool 555 My 550 Meahal 545 [Bbedieds 575 Midall 585 Mlegiele 635 Msdeds E37
s GT: o (0] 7 7]
i I O 1
ol Wy b b
Mantas Pediatricas* Mantas para Cuidados Especiales y Cardiacas
[Parte inferior del Unidad de Cirugia cardiaca
cuerpo Pequafia Pediklrica larga hemodindmica Femestrada Cardiaca estivil sl
Modee 537 Modela 530 Mcebel 560 Mol 570 Madels B30 Mockss B45
sl ¢ B 8
'mjt-a;mmmmmunm : —
e aplicacitn baj paciente y mantas para
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Sistema de Calentamiento de Sangre y Fluidos

3M™ Ranger™

Se adapta a todas sus necesidades de calentamiento de fluidos.

El sistema de calentamiento 3M™ Ranger™ mantiene una temp

eratura sequra durante todo el recorrido

del flujo, y en todas las situaciones de calentamiento de fluidos, desde detencion del flujo hasta flujo a

30.000 ml/h.*

Temparatura o entmada: 100 Terrperatura de entrada: 20°C

Termperatur misama: 35,9°C

Termpen atura mdberme 40,5 °C

3,000 ol 30,000 mlh
Travesdnrencia de calor do manem Sensible 2 cambaos bruscos ml fup
réipida y uniforme

Temperatura & enirad 10°C

—LTu-i,m.la mulaima: 806 °C

Situacitn de flujo detenido

Brncia calor ruando usted o aeoesia, y
(micamante cuBnch usied ko recesiia.

* ref. 24200 de flujo estandar



. Funcionamiento del Sistema Ranger™

Temperatura del fluido al final de la linea del paciente.

40~ —— s = == ===
35"

g /

25"

Temperatura [C)
2

0 b 10 15 20 25 a0
Indices de Flujo (litros/hora)

* Se registro la temperatura en cinco puntos diferentes a lo largo del recorrido del flujo, en la superficie del intercambiador de
calor, con lo cual se registrd la temperatura aproximada del fluido. La temperatura méaxima se indica arriba.
** Solamente medidas nominales: temperatura ambiente de 18 °C en el extremo distal de la linea del paciente.

Sistema de Calentamiento

El sistema de calentamiento Ranger posee dos caracteristicas espe- Vista de corte transversal del sistema de
ciales: calentamiento Ranger

Brinda calor cuando usted lo necesita, y unicamente cuando usted
lo necesita. Posee laminas de aluminio con un alto poder conductivo
y un pequefo corte transversal, las cuales acortan la distancia entre

; ) . . Resistencias Calentadoras  Canal de fuidos
las resistencias calentadoras y el conjunto de calentamiento. Esto E
evita que el exceso de calor se acumule en las laminas de aluminio, y
asi, se elimina el riesgo de recalentamiento de fluidos. w
Transferencia de calor de manera raplda. y uniforme. Las laminas Liminas degadss ds akiniinio
calentadoras estan separadas de manera ideal para poder crear un U produicen cakar
contacto maximo con el conjunto de calentamiento, a la vez que
permiten un flujo continuo de fluidos. Como consecuencia, este

sistema fuertemente acoplado es altamente sensible a cambios en
indices de flujo en cualquier situacion de calentamiento de fluidos.

Sistema de Control

El sistema Ranger utiliza un controlador por microprocesador para controlar la temperatura. Este con-
trolador, que monitorea el sistema de temperatura cuatro veces por sequndo, detecta cambios desde
0,1 °C. El sensor de temperatura esta situado proximo al conjunto de calentamiento. A diferencia de
los termostatos convencionales (que utilizan un simple control de encendido/apagado), el software del
controlador realiza, de manera continua, calculos basados en la informacion que recibe el sensor para
determinar de manera exacta cuanto calor es necesario para mantener el punto de ajuste de 41 °C. Esto
da como resultado un control del sistema de calentamiento extremadamente rapido y preciso.

Seslema de Alarma de Seguridad Sistema de Alarma
Arra por Al Terperakra
o Primarisa y Secindaria .. . . . .
i En condiciones de funcionamiento normal, las situaciones de alar-
o ma ocurren muy pocas veces, ya que el sistema Ranger incorpora
oz controles sofisticados y un sistema de calentamiento fuertemente
Nl acoplado, que permite monitorear y mantener la temperatura en
k3 todo momento. Las alarmas repetitivas de Ranger, que son visuales
w iitear y sonoras, estan disefadas para notificar al usuario si, por alguna
ol razon, la unidad de calentamiento esta operando fuera del intervalo

de temperatura de funcionamiento normal.
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A NVygon company

. Cateteres Implantables

*Resistente y Seguro

eReservorios hibridos: Combinacion de Titanio y POM (polioximetileno): Bajo peso, confort del paciente
y reduce riesgos de rotacion o desplazamiento subcutaneo.

eLa base de titaneo de la camara evita ser atravesada por la aguja de Huber accidentalmente

* POLYSITE® Micro (periférico)

— _ o POLYSITE® Mini

J;"li | B ‘ﬁ_— ¢ POLYSITE® Estdndar
[ = | :

7 '
N e

. Catéeter no preconectado

Con anillo de seguridad en la
union para fijacion la cual redu-
. . Buena estabilidad
ce stress en el catéter y evita su
Angulos redondeados

desconexion. Liviano

Orificios laterales planos
(mejor adherencia)
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Vol Volumen Vaina
_otumen interno del del PUR | Silicona
TIUED puerto introductor
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oEsta dentro del grupo de puertos mas livianos del ¥ -,
Mercado.
Desde 2.7g hasta 7.6g, la competencia puede lle- \ u
gar hasta 15g. : *




PEROUSE

A Vygon company

Agujas Polyperf Safe PEROUSE

con y sin sitio de Inyeccion

Presion positiva:
Prevencion de las oclusiones del catéter.
Reduccion de los costes relacionados con las oclusiones
(plazo, tiempos de enfermeria, retirada del reservorio, etc. )

Proteccion total:
Punta y cuerpo de la aguja

Visibilidad del punto de puncion:
Vigilancia de los signos de inflamacion

Manipulacion dptima Confort del paciente
para las enfermeras Pequena almohadilla

h \ y
»

Agujas Huber Polyperf Safe Curva:

conpuerto | sinpuert
19G (1,1 mm)| 20G (0,9 mm)|22G (0,7 mm) 25mm | 35 mm

PER601707
PER601709
PER601711
PER602507
PER602509
PER603507
PER603509
PER611709
PER612507
PER612509
PER612511
PER613507
PER613509

*

I
IR
I
I
]

N/
d
\/




A NVygon company

Agujas Huber Polyperf PEROUSE

con y sin sitio de Inyeccion

®Aguja Huber con 2 aletas para una facil manipulacion cuando se inserta y se retira del reservorio.
eAletas anchas para una buena estabilidad.

*Codigo de color para una identificacion facil de los Gauge.

*Con o sin puerto de Inyeccion incorporado en una sola pieza.
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aguja .
con puerto sin puerto
19G (1,1 mm) 22G (0,7 mm) 15 mm

PER581707
PER582507
PER583507
PER583511 ]
PER591507
PER591511 ]
PER592507
PER592507
PER925511 I
PER593507
PER593511 * _




La conexion de alta seguridad




IMono

by WYGOM

QIMONO
Seguridad en ONCOLOGIA para pacientes y personal

Las 7 claves para las conexiones seguras en oncologia

Solucion Qimono

Conexion sin rosca
-Para eliminar una mala conexion, por sobrepresion o mal ajuste a
+Para reducir los esguinces por manipulaciones repetitivas
o Luer Bayoneta

Conectable a dispositivos Luer estandares
-Conectable a dispositivos Luer estandares
-Para conectar un dispositivo Luer slip estandar / Luer-lock

(ej. : jeringas, prolongadores ...)

Paso recto de los fluidos e Qimo h?mhra 'hi_‘
-Para inyectar o aspirar mas facilmente compatible con Luer

-Para permitir una purga eficiente estandar

Paso recto en las
Material resistente al paso e 2 conexiones Qimo
de soluciones agresivas o hembra y macl/
-Para evitar fisuras de
Luer Bayoneta y
material resistente

los dispositivos médicos
. w
.. | ———
Proteccion frente a —
farmacos toxicos y bacterias

-Para proteger a los usuarios frente a fuga de . o e
) i Vilvula de cierre automatico
medicamento y contaminacion microbiana

en las fases de manipulacion a la desconexion

A

Facil desinfeccion de las conexiones Membrana plana en cada conector,
hembras y machos

o I macho y hembra
-Durante la desconexion y conexion de los

dispositivos si fuese necesario
Seguridad de laAalaZ

-Para facilitar y hacer seguras todas las ) . .
fases de manipulacion Gama completa de dispositivos médicos para
-Para evitar el riesgo de conexion con sistemas la preparacion, transporte e infusion de citostaticos
potencialmente no compatibles

La empresa Vygon, lider y especialista en accesorios y dispositivos de cateterizacion vascular por mas de
50 aiios, fabrica y distribuye una amplia gama de conectores de sequridad adaptados a cada uso clinico.
Armado con esta experiencia y conocimiento de las necesidades de los usuarios, ha desarrollado una
gama especifica dedicada a la oncologia.

Los farmacos citotoxicos utilizados en quimioterapia son toxicos para el personal de enfermeria. Esta
toxicidad esta relacionada con su mecanismo de accion.

Los citotoxicos pueden tener consecuencias peligrosas para los cuidadores, por sus propiedades mutagé-
nicas, teratogénicas y carcinogénicas.

PREPARACION TRANSFERENCIA INFUSION ELIMINACION

= - M-~ G -0




{Medicamentos caros?

aguja

-Sin residuos

o 0

(

. Gama de productos

Qimocap Qimod Qimo @

!i'

. Mecanica interna

Qimo @

Extrae hasta la ultima gota con
una jeringa y gimocap

-Sin heridas por pinchazo de

-Retirada hasla la ultima gota

¢Medicamentos toxicos?

< ey =1

[

Qimod Qimo @

Usa gimod en la jeringa para un
sistema cerrado

-Sin heridas por pinchazo de
aguja

-Retirada hasla la ultima gota
-Sin residuos

-No hay contacto con medica-
mentos toxicos

Desconexion segura

{

-
| o

Qimod

Flujo recto

IMono

by VYGOM
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by WYGON

. Qimo ¢

Estremo proximal

Qimo @
Conector de seguridad
cerrado sin agujas

Parta el tabique para
mantener cerrado
el sistema

Extremo de bayoneta Luer,
sistema Qimono Unico
isolo compatible con Qimo 3!

Extremo de cierre Luer hembra
compatible con Luer y cierres Luer

. Qimo &

Extremo distal

Adaptador cautivo seguro
que solo se conecta con
Qimo @ gracias al sistema
de bayoneta Luer

Orejetas del
sistema de
bayoneta

Membrana de silicona
facilmente desinfectable

que se cierra automaticamente
cuando se desconecta Qimo @

Qimo @
Conector de sequridad
cerrado

(jeringa, via de extension) macho
estandar y con Qimo &

Extremo proximal

Adaptador de seguridad que
debe conectarse al cierre
Luer macho de una jeringa,
una via de estension o un
equipo de perfusion

Sistema de cierres seqguro:
Tras la conexion, Qimo & gira
y no puede desconectarse

accidentalmente



Q1721801

Q1721901 14
Q1721902 @20

Q1721704
Q1721091

Q1722101
Q17221011

Ql7227101/
201/401

Imagen
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Qimospike V

Qimocap

Qimo &

L-

Qimoconnect

Qimoconnect filter

LA

Qimoconnect pump

r'e

Descripcion

QimoSpike B es un punzon
con conexion Qimo Hem-
bra para bolsa de fluidos
intravasculares.

Qimo Cap es un punzon
para vial, esta provisto de
la conexion Qimo Hembra
Ha sido especialmente di-
sefiado para crear una co-
nexion permanente con la
solucion del vial.

QimoSpike V es un punzén
con filtro de ventilacion
para viales.

Esta provisto de la cone-
xién Qimo Hembra

Qimo Male es una valvula
de seguridad desinfectable.
Es un conector compatible
con conexiones Luerlock.
Una vez enroscado no se
puede desconectar. Solo se
puede conectar con Qimo
Hembra.

Equipo de extension para
bolsa de fluido intravenoso
con un punto de inyeccion
lateral equipado con Qimo
Hembra. Qimo Macho ase-
gura el extremo distal del
prolongador.

Set de extension de bolsa
para fluido intravenoso
con un filtro de 0.2umy un
punto de inyeccion lateral
equipado con Qimo Hem-
bra. Qimo Macho asegura
el extremo distal del pro-
longador.

QimoPump es un adapta-
dor seguro para equipos de
infusion con bomba. Este
dispositivo esta equipado
con 1, 2 o 4 conectores
Qimo Hembra, un punzén
con orificio de purga dedi-
cado a los sets con bombas.

IMono

by WYGON

Indicaciones

Aspiracion o
inyeccion de farmacos
desde/hacia una bolsa
de solucion

Extraccion y
reconstruccion de
pequerias cantidades
de farmaco en un
entorno totalmente
cerrado.

Extracciones
repetidas desde
cualquier tipo de vial.

Se puede utilizar para
asegurar el extremo distal
del tubo de la bomba
elastomérica.

Solo se puede conectar
con Qimo Hembra.
Asegurar todos los racores
Luer-Lock macho.

Dilucion y

administracion
de todo tipo de
medicamentos.

Dilucion y
administracion
de soluciones
que necesitan
ser filtradas
(ej: Paclitaxel).

Para asegurar los
equipos de infusion
con bomba y
conectar la bolsa que
contiene el
medicamento de
manera segura.
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Imagen

Qimo IVset
Qimooctopus

-
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Ql17229101/
201/401
L "
e

Qimo@

Q1721002

Ventajas para todos

Proteccion del trabajador sanitario
Proteccion del paciente
Proteccion del tratamiento

Descripcion

Dispositivo de infusion intra-
venosa con adaptador y ca-
mara de goteo. Esta equi-
pado con 1, 2 o 4 Qimo
Hembra y Qimo Macho
para conectarse al puer-
to Luer-lock macho en el
extremo distal del Qimo
IVset. QimoPrime permite
el purgado de la linea una
vez que Qimo Macho ha
sido colocado.

Tubo de extension de la
bolsa de fluido intravenoso
con un punto de inyeccion
lateral equipado con Qimo
Hembra y un puerto de
ventilacion (con un tapon)

Indicaciones

Para infundir
medicamentos de
manera segura por
gravedad o con la
Bomba de Infusion
Qimono (QIP).

Se puede utilizar para co-
nectar el tubo del extre-
mo distal del set de bom-
ba de infusion asegurada
con Qimo Macho, para
acceder a un reservorio o
a cualquier otro dispositi-
vo vascular del paciente,
como agujas Huber, CVC
de forma segura y con un
sistema cerrado.
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. CPAP de Boussignac

Este producto produce los siguientes efectos fisioldgicos:

- Mejor intercambio de gases
- Reduccion de la resistencia pulmonar
« Reduccion del Trabajo respiratorio

Efectos Hemodinamicos

« Aumento de los indices cardiacos y sistolicos
- Reduccion de la precarga ventricular Izquierda (la CPAP reduce el retorno sanguineo Venoso)
« Reduccion de la postcarga ventricular izquierda y de la presion transmural.

Indicacion Principal: Edema Agudo de Pulmén.

- Edema agudo de Pulmédn (EAP)

« En casos de Hipoxemia, la CPAP mejora la Pa02 sin recurrir a una intubacion endotraqueal.
- Prevencion de la atelectacia Post.Operatoria

- Destete de la Ventilacion Asistida.

- Bronco - Neumopatias cronicas obstructivas (utilizar aire para generar la presion)

Ventajas:

« Gran Simplicidad de uso

- Sistema Ligero con un espacio muerto muy reducido al igual que su tamafio.

- Sistema abierto que permite la comunicacion con el paciente, reduccion del estrés.

« Disminucion del trabajo respiratorio gracias a la presencia de la valvula virtual que no tiene inercia.




. Aspisafe2

Catéter doble para lavado bronco-alveolar a ciegas para el diagnostico de las neumopatias nosocomiales
en pacientes ventilados. El catéter externo (0.R.X.) esta obturado en su extremidad distal por el tapon de
polietileno glicol. Del lado proximal, entre el catéter externo y el catéter interno, un espaciador evita la
expulsion prematura del tapon de polietileno glicol. radioesterilizado

Catéter Interno Catéter externo

Diametro Diametro Longitud Didmetro | Diametro Longitud
interno externo cm interno externo
mm

mm
VY53825 1.0 1.7 65 5

Accsesorios IV
Historia

Con casi 20 aiios de experiencia en el sector de las valvulas de sequridad, Vygon ha sido pionero en
proponer productos de bioseguridad.

El Vadsite es un sistema cerrado, compatible con Luers, disefiado para usarse con todo tipo de disposi-
tivos intravenosos (por ejemplo: jeringas, sets preparados, llaves de 3 vias, prolongadores, catéteres y
canulas) que se adapta perfectamente a las necesidades de los profesionales y responde a las Ultimas
recomendaciones internacionales.
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¢Cuales son las principales caracteristicas del Vadsite?

Cuando el Vadsite esta conectado, se puede infundir o inyectar soluciones, tomar muestras y cambiar los
sistemas intravenosos sin necesidad de abrir la linea intravenosa.

La membrana del Vadsite abre automaticamente la via de fluido, Unicamente cuando se conecta un
Luer macho. Cuando se desconecte el luer macho, la membrana sellara automaticamente la via de fluido.

eTransparente: Visualizacion del paso
de los fluidos. Purga eficaz.
(E1 CDC 2011 sugiere que la posible explicacion para los
brotes de infeccion con estos dispositivos incluye la poca oSplit-septum: La membrana se separa cuando se
visualizacion del paso de los fluidos a través de la valvula.) conecta un Luer macho.
(La CDC 2011 sugiere que cuando se utilizan valvulas de
seguridad, una valvula con membrana split septum puede
ePaso recto de los fluidos: ser preferible a algunas valvulas mecénicas debido a un
Purga 6ptima del sistema. mayor riesgo de infeccion con las valvulas mecanicas.)
Elimina los riesgos de infeccion.
(La Infusion Nurses Society (INS) sugiere que los hospitales
deben considerar los conectores con una via interna
recta que facilita el lavado.)

eMembrana lisa: Desinfeccion facil.

——— (La INS lo para asegurar una
descontaminacion al 99,9% cuando se
limpia con alcohol.)

e\/olumen muerto: Precision de la
administracion IV. Purga con muy
poco volumen de fluidos. Minimiza
los riesgos de desarrollo de biofilm.
(Segan William R. Jarvis en Infection
Control Today, es mejor utilizar valvulas
de seguridad con poco o ningln
volumen muerto en el paso de los . . .
fluidos, para minimizar el riesgo de eCompatible con resonancia magnética
colonizacion bacteriana.)

eDisefio universal:
Compatible con todos los tipos
de Luers

*Compatible con alta presion: Alta resistencia a la
presion. >350psi = flujo >10ml/s
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. Valvula Espacio

Ref. Lumenes Largo en cm anti retorno muerto

VY89803 0 2,37 cm 0 0,06 ml
' ” VY522401 1 10 cm 0 < 0,29 ml

=
L= \ &
] VY684121 2 8 cm 0 < 0,34 ml
@

i VY6841211 2 8 cm 1 « 0,43 ml
i @ VY684131 3 8 cm 0 <031 ml
VY6841313 3 8 cm 3 «— 0,44 ml

<> valvula bidereccional
«— valvula antiretorno




. Prolongadores para TIVA

ANESTESIA TOTAL INTRAVENOSA

El octopus para TIVA o (ATIV en espafiol) es un prolongador de tres vias disefiado para la técnica de
Anestesia Total Intravenosa.

eCuenta con tres vias separadas y clamps de diferentes colores

elongitud lo mas reducida posible (10cm)

*Bajo volumen muerto (0.38ml)

*Provisto de valvulas antiretorno

p E -
Ref. Limenes Largo en cm \{alvula spacio
anti retorno muerto
! S
- VY841361 3 10 cm 3 «—0,38ml
- -

. Cateéteres arteriales

LEADER CATH

El Leader Cath arterial se coloca mediante la ya probada técnica de Seldinger. Una vez que se ha confir-
mado el reflujo de sangre, la guia estabiliza |la arteria para permitir la colocacion del catéter con éxito,
incluso cuando las condiciones de los vasos no son las ideales.

El uso clasico y natural de la aguja ecogénica ; una guia de sequridad recta con una punta flexible, y un
catéter de polietileno (resistente a la presion) con lineas ORX, reduce el riesgo de colocacion incorrecta.
La rutina de insercion precisa de la aguja, permite que puncion arterial percutanea sea suave y precisa.
La punta flexible de la guia, se adapta exactamente a la estructura del vaso y ayuda en forma segura,
el avance del catéter en la insercion. Gracias a la transicion homogénea de la punta del catéter sobre la
guia de seguridad, la colocacion del catéter es menos traumatica. La combinacion de material, el diame-
troy la longitud del catéter, ofrece transmision de la sefial de presion constante, incluso durante tiempos
de permanencia prolongados.

Indicado para:

eCateterizacion arterial
e(Cateterizacion venosa profunda
eCateterizacion periférica (midline)

Funcién:

epara medicion de gases (Pa02, PaC02...)
e*monitoreo de presion arterial invasiva




ePunta del catéter

La colocacion del catéter resulta suave,
gracias a perfecta adaptacion entre

la puntay la guia

*Material:

Catéter en polietileno resistente

a la presion que mantiene la forma
de la onda de presion

*Naturalmente aguja ecogénica
Insercion en la vena facil y precisa




LEADER FLEX

La familia de catéteres leaderflex 22G son catéteres
versatiles para:

«Cateterizacion venosa central en nifios.
Cateterizacion periférica (Midline) en nifios y
adultos

«Cateterizacion arterial en nifios.

Utilizamos los Leaderflex para los pacientes que
requieren tratamientos con antibidticos de hasta
cuatro semanas por via intravenosa, ya sea en el
hospital o en su casa. Se pretende que todos nues-
tros pacientes que estan siendo dados de alta en la
comunidad, con la indicacidn antibioticos por via

e(Guia flexible
Reduce los
riesgos de
trauma venoso

*Prolongador con aletas de fijacion
Permite una fijacion sequra del catéterer,
reduciendo el riesgo de flebitis

por accion mecanica

intravenosa, tengan un Leaderflex insertado. El
principal beneficio de la insercion de los Leader-
flex es la calidad de la atencion y la experien-
cia de la terapia intravenosa del paciente - que
recibe la medicacion a tiempo y no esta siendo
canulado constantemente. Los beneficios para
los médicos es la garantia de un acceso perifé-
rico constante y la facilidad de uso. Para noso-
tros, Leaderflex es facil de insertar y el cuidado y
mantenimiento del mismo es simple. “Utilizamos
Leaderflex para los pacientes en nuestra sala de
ortopedia." *

Permite el acceso
a pequenos vasos
palpables y fragiles

®Aguja de puncion

eTécnica de Seldinger

El pack incluye etiquetas _ _
de identificacion para: _ .

Catéter Aguja de puncion

Diametro | Longitud | Calibre | Diametro | FHujo | Didmetro | Longitud | Calibre Longitud
externo Fr ml/min mm cm G mm
m

42

m
VY121204 0,7 4
9

VY115090 0

*SNC Educador Terapia Intravenosa, Warrington y Halton Hospitales NHS Foundation Trust.




Nivel cervical

Nivel toraxico

Nivel obstétrico  Nivel lumbar

Peribax standard 19G y 20G catéteres

*Marcado distal:
asegura la confirmacion de
que la totalidad del catéter

oFacil de utilizar: fue extraido.
Facil insercion gracias a su excelente
compromiso entre la flexibilidad y la

rigidez limitando el riesgo de trauma. g = ©
Excelente control de torque e *Atraumatico:
para guiar el catéter. - Punta mas suave que limita
eSeguridad: resistente a las roturas gracias a f el riesgo de perforar la dura
su gran resistencia de estiramiento, en caso de Y madre

taponamiento durante su extraccion

e|nsercion controlada:
Graduacion centimétrica de 5 a 20cm

*Buena resistencia desde la punta distal
antiacodamiento

eTransparente con linea radiopaca
para la facil localizacion
en el caso de rotura.

Diametro Diametro largo | G | Material | Guia del cateter : :
externo interno en mm delestilete |  Easylock |Filtro de 0,22 um | Jeringa de baja
mm Etiqueta amarilla resistencia

mm
oss | ows | @ w0 [ Wew | 1 | 1 | 1|

I NN I ) = I I




Pioneering medical technology




Neuroestimuladores
MultiStim SENSOR y MultiStim SWITCH, PAJUNK @

Nueva generacion de neuroestimuladores para anestesia regional.

*Gran pantalla, claramente organizada.

eAjuste analogico de intensidad de la corriente de estimulacion por medio de una perilla.
*Funciones de seguridad integradas.

eAjuste de corriente constante de alta precision controlado por microprocesador.

l MultiStin ECO

*Provee la identificacion de Ref. 1151-94-30
nervios y localizacion percuta-
nea, agradable para el paciente,
con la ayuda de un lapiz de esti-
mulacion percutanea:

el PEG-electrodo.




l MultiStim Sensor

Provee la identificacion de nervios y localizacion percutanea, agradable para el paciente, con la ayuda
de un lapiz de estimulacion percutanea; el PEG-electrodo.

Ref. 1151-94-32

l MultiStim SWITCH

Con nueva funcion que indica la resistencia del paciente, permite la deteccion instantanea del empla-
zamiento de canula intraneural, intravascular o intratecal, lo cual puede ser corregido inmediatamente.

Con una funcién de conmutacion permite al anestesista seleccionar, ya sea el catéter o canula para la

estimulacion mediante una simple pulsacion de tecla. La intensidad de corriente se corresponde por lo
tanto con los diferentes requisitos de estimulacion periférica y epidural.

Ref. 1151-94-30




SonoPlex canula

I Anestesia regional

Disefadas especialmente para técnicas de ultraso-
nido y estimulacion para la anestesia de bloqueo

periférico (doble guia).

La visibilidad de las puntas de las canulas en la
puncién guiada por ultrasonido es muy importan-
te para prevenir el dafio a las neuronas y los va-
sos sanguineos. Criterio en la seleccion del tipo de
punta de canula.

La tecnologia Cornerstone patentada desarrolla-
da por PAJUNK® junto con el Dr. Chris Mitchell

fue disefiada especificamente para resolver este
problema y produce una excelente visibilidad in-
dependientemente del angulo de insercion. Las
canulas Sono tienen un alto grado de precision
incluso en angulos de insercion pronunciados.
Tanto el eje como la punta de la canula son clara-
mente visibles. De esta manera, las canulas Sono
hacen una contribucion importante a la sequridad
de la aplicacion.

SonoBlock canula SonoPlex canula SonoPlex canula con
con SPROTTE® tip punta facetada
S — oA — o — 223 W

Ref.
001185-70
001185-74
001185-77

001185-76
001185-31G
001185-31J

® Agujas para neuroestimulacion guiada bajo eco-

grafia

* Dos tipos de punta: Facetada o Sprotte.

e Ecorefractaria en 360° alrededor del eje de la

aguja.

® Punta facetada de maxima precision.

e Estimulacion solamente en el extremo distal de

la punta.

® Recubierta con Nanoline.
® Envase individual. Esteril, atoxico y apirogeno.

longitud de graduacion

Segmento 2

Reflectores
Cornerstone

10 mm 10 mm

Segmento 1 Una prueba con varios angulos de insercion,
aumentando en incrementos de 20 ° a 60 °,
e confirma que las canulas de Sono son altamen-
Punta te visibles independientemente del angulo de
facetada insercion.



* Optima visibilidad de la canula desde el eje hasta
la punta, independientemente del angulo de inser-
cion.

® Los reflectores Cornstone estan en relieve hasta
la punta de la canula.

® Geometria de piedra angular ecogénica y tridi-
mensional - Cornerstone.

e Configuracion de 360°, dispuesta uniformemente
alrededor del eje de la canula.

e Alineado con el diametro de la canula en seg-
mentos de 1 cm para el posicionamiento.

longitud de graduacion

® |os reflectores Cornestone para una visibilidad sonografica 6ptima de 360°.
e Las ondas de ultrasonido se reflejan a lo largo de una longitud de 20 mm.

e |dentificacion clara del eje y punta de la canula.

 Reflexidn especialmente en angulos de insercion pronunciados.
e Graduacion de 360° de longitud para un posicionamiento 6ptimo.

Agujas UniPlex Nanoline de inyeccion tnica para bloqueo de nervio periférico.

Agujas para neuroestimulacion UniPlex

® Dos tipos de punta: Facetada o Sprotte.

® Punta facetada de maxima precision.

e Estimulacidon solamente en el extremo distal
de la punta.

® Recubierta con Nanoline.

® Envase individual. Esteril, atoxico y apirogeno.

longitud de graduacion

Ref medida en Gauge
[ %
[ 50 |
[ 100 |

001156-75
001156-74
001156-77
001156-76
001156-30G

2
2

I|
—

100
0

4
2
4

25
50
40
50
50

2
2
001156-31G 2
001156-31J 2
001156-28L 2

2
2
2

recubrimiento de nanolina

punta sprotte

" pntasptte
E—
E—
E—
E—




Anestesia regional continua
Stimulong

Set para anestesia regional continua con catéter estimulable

El catéter Stimulong Sono, un desarrollo conjunto de PAJUNK ® y Dr. Kick, es Unico debido a su punta
estimulable, el estilete de acero eléctricamente conductor y también a la bobina helicoidal de metal
integrada. Primero, el nervio en cuestion se identifica usando una canula PlexolLong. Luego, el catéter
Stimulong avanza hacia adelante bajo estimulacion nerviosa, con una adaptaciéon continua de la in-
tensidad de la corriente de estimulacion. La estimulacion tiene lugar exactamente cuando la punta del
catéter emerge de la canula. Las conclusiones sobre las estructuras nerviosas proximas pueden extraerse
directamente de la respuesta de estimulacion, y el catéter puede colocarse con la precision correspon-
diente. La distancia al nervio puede derivarse de la intensidad de corriente minima requerida para la
estimulacion. También se puede realizar una verificacion de posicionamiento secundario de la punta del
catéter en caso de una terapia de dolor.

Stimulong-Sono-Lanoline

« Kit compuesto por una canula PlexoLong NanoLine opcional con dos disefios de punta diferentes y un catéter StimulLong Sono

~ Tipo Facetada

\ n Tipo Tuohy

-\. ———

e i

« SPROTTE® ESPECIAL canula « Tuohy canula « Canula facetada

Nervio Nervio Nervio

Mayor seguridad para la aplicacion.
Corte del catéter puede ser casi excluido.



La punta redondeada atrauma-
ticamente del catéter Stimu-
Long Sono esta recubierta en
oro. Como resultado, se garan-
tiza la mayor conductividad po-
sible y una excelente capacidad

de estimulacion.

* El material del catéter consiste en plastico trans-
parente. Los rasgos caracteristicos del material son
su muy alta resistencia al desgarro [ resistencia a
la traccion, asi como su excelente compatibilidad
tisular.

e Si el catéter esta fuera de lugar, la entrada de
sangre puede detectarse inmediatamente y se
pueden tomar las medidas correspondientes.

Bobina helicoidal integrada de acero inoxidable.
La bobina helicoidal de acero inoxidable propor-
ciona al catéter resistencia de enroscamiento.
Esto asegura el flujo sin obstaculos del anestési-
co, también y particularmente durante un perio-
do de tiempo mas largo.

Catéter estimulable

El catéter tiene un circuito eléctrico continuo.
Esto establece la conexidon eléctrica entre el
Clamping - Adapter y la punta del catéter esti-
mulable.

* Flujo de anestesia confiable gracias a la bobina
helicoidal de acero inoxidable integrada.

e El catéter estimulable garantiza una doble se-
guridad durante la colocacion.

® Excelente conductividad y capacidad de esti-
mulacién debido a la punta del catéter recubierta
en oro.

Canula Stimulong NanolLine con conector Luer Lock y cable para conexion al neuroestimulador.
Guia de inyeccion transparente, adaptable y con conexién Luer Lock.
Catéter Stimulong de 20G x 50 cm con orificio distal central, linea de conductora eléctrica, estilete y

alma interna helicoidal y espiralada.

Clamping Adaptador para conexion de catéter (amarillo) con conexion de estimulacion integrada.

Cable de extension de conexion.




Aguja Espinal Sprotte
Canula SPROTTE® atraumatica

E-Catheter kit acc. TSUI

Continua y Epidural para bloqueo nervioso

® Reduce la fuga de liquido via la aproximacion
del catéter sobre la aguja

® Tan facil como la técnica de single shot

® Mejora sustancialmente la visibilidad bajo con-
trol ecografico

® Amplia facilidad de manipulacion

® Provee mayor sequridad para pacientes y usua-
rios

e Catéter libre de la torcedura

® Conexioén LuerLock segura

® Inyeccion directa (sin necesidad de adaptador)

Agujas espinales o lumbares
Punta sprotte

PAJUNK @ revoluciono la anestesia espinal en los
afos 70 gracias con la canula SPROTTE ® mediante
el desarrollo en conjunto por PAJUNK @y el Prof.
Sprotte.

El disefio de la punta atraumatica lo convirtio en
la primera canula de puncidon para minimizar los
muchos efectos secundarios de la anestesia espinal,
convirtiéndolo en una alternativa al anestésico.

La canula de puncion atraumatica SPROTTE ® ha sido
el dispositivo estandar indiscutible para la anestesia
espinal y puncion lumbar durante 30 afios.

El producto estd hecho, disefiado en Alemania y
cumplen con los mas altos requisitos de calidad
internacionales.

® Punta Sprotte atraumatica conica eliptica.

e QOrificio de salida abovedado.

® Accord con lupa magnificante de la imagen y
conector Luer.

® Introductor incluido.

e Envase individual.



Puncion atraumatica

El estilete cierra con precision
el ojo lateral de la canula.

—

El disefio de la punta en forma eliptica  El extremo redondeado del

con propiedadesatraumaticas y estilete evita la abrasion de las
percepcion tactil al penetrar en tejidos  particulas metdlicas del tubo de
de densidad variable. la canula y su transporte hacia la

region espinal.

El flujo libre de liquido cefalorraquideo permite una colocacion precisa

e
= L -
" —_— — p—— E——
—
Tiempo ahorrado: Disefio alternativo con lupa
espacio interior mas incorporada. La ubicacion y el tamaiio del
pequefio Incluso pequerias ojo lateral en la punta de la
El cubo plastico esta cantidades de LCR se canula aseguran el flujo libre
disefado para que se llene reconocen claramente de liquido, incluso si la
con liquido cefalorraquideo abertura esta parcialmente
mas rapidamente. bloqueada por aracnoidea.
EI' LCR se reconoce Esto significa que la colocacion
apenas ingresa. _-ﬂ. ; correcta de la punta de la canula
i -— se determina de inmediato.

Mejor visibilidad CSF @ @ El intervalo entre la puncion y la inyeccion
(lupa) del anestésico se reduce notablemente.

Inyeccion suave del anestésico

La forma de ojiva hace que el
anestésico se administre a través
de la punta de la canula en una
corriente muy suave.
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Medida
24G x 25mm

24G x 150mm

25G x 35mm
25G x 90mm

25G x 150mm

27G x 25mm
27G x 35mm
27G x 90mm

27G x 120mm

. Anestesia pediatrica

Medida
18G x 90mm
16G x 90mm

ref.
111151-27G
001151-29E
001151-30E

ef.
EpiLong Set | Tuohy 0131153-50

19G x 45mm

Aguja SPROTTE®

20G x 90cm
19G x 90cm

medidas
27G x 35mm
25G x 35mm
24G x 35mm

III!!!!!!IIIIIII!I!!!III

23G x 50cm

Epidural Tuohy 1150-41050 | 19G x 50mm 19G x 50cm
1150-4k050 | 18G x 50mm 18G x 50cm

0,2 um flat
contrastable filter adapter | jeringa LOR
x| ox [ ox |ox |



Centra-Line™

Cantral Venoes Calteter Setx

INTRODUCTOR STANDARD PARA TERMODILUCION

INTRODUCTOR STANDARD
HD-6401 INTRODUCTOR STANDARD
HD-6501 INTRODUCTOR STANDARD

HD-P6301 | INTRODUCTOR PEDIATRICO

Catéteres FR
SET DE CATETER PARA HEMODIALISIS

HD-4841
HD-6301

EF-Y7723

Catéteres CVC GAUCHE FR

HO-4020
HO-6020

1 ltmen

N

HK-R4013
HK-R4030
HK-R5013
HK-7020

INFS oo
w

2 lumenes

N

HJ-R5013
HJ-7020

3 limenes

‘H
N

Sistema de urimetria

Capacidad

UA-0000 SISTEMA DE URIMETRIA

—_
N

Largo en cm

—_ [ U N N
o |w o|wlo|w o |o

Medida del dilatador

5FR
6 FR
7FR
5FR

[ee]
(3]
]
=

Largo en cm

N
o
.I

ml/min.

127
ml/min.
distal
22

K]

o

ml/min.
distal
21

N

o1 (oc] - o1

Lumenes

proximal

(2

N N -
(2] BN N

proximal

CBIOMETRIX

CRITACAL CART SO8UTHINS

Largo en cm

80 cm
50 cm
50 cm
50 cm
40 cm

MEDIA
13
24

Tubo conector con fijacion rigida

115 cm
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. Catéter de aspiracion cerrada

Muchos estudios han demostrado las ventajas de la aspiracion cerrada en oposicion a la aspiracion abier-
ta tanto para los pacientes neonatales, pediatricos y adultos como para las personas que los atienden.

Beneficios para el paciente:

® Comparado con la aspiracion cerrada, no hay
aumento en la tasa de:

- colonizacion bacteriana de la via aérea;

- frecuencia de aspiracion endotraqueal y reintu-
bacion;

- duracidn de la respiracion mecanica;

- tiempo de reclusion en el hospital;

- incidencia de neumonia nosocomial y septicemia
intrahospitalaria,

- gravedad del sindrome de dificultad respiratoria
aguda y mortalidad neonatal.

® Menor grado de descenso en la saturacion de
oxigeno y menos incidencia de desaturacion.

® Algunos integrantes del personal de enfermeria
piensan que la incidencia de bradicardia e hipoxia
relacionada con la aspiracion se reduce.

!
¥

Ventajas para quien atiende al paciente:

® Usar el Trach Care puede contribuir a estanda-
rizar el nivel de atencion dentro de un departa-
mento.

® Una persona sola puede operar, sin peligro, los
sistemas cerrados de aspiracion, reduciendo asi
la frecuente necesidad de asignar dos personas o
mas para un procedimiento de aspiracion abierta.
® El personal de enfermeria percibe la aspiracion
cerrada como algo mas facil, que consume menos
tiempo, y que es tolerado mejor por recién naci-
dos prematuros de poco peso que requieran estar
conectados a un respirador durante una semana
0 mas.

El Sistema cerrado de aspiracion que limpia por turbulencia KimVent* de Avanos es el Unico sistema
con la tecnologia “sello PEEP" propia y patentada que cuenta con limpieza por turbulencia, la cual re-
duce la colonizacion bacteriana de la punta del tubo en hasta el 89%, respecto a los sistemas corrientes

de aspiracion cerrada de 24 horas.



. Accesorios de Via Aérea

Mascara de oxigeno con reservorio

® Embalada en forma estéril.

¢ Vinilo transparente para el comfort y asistencia al paciente.

e Clip nasal regulable para un ajuste confortable.
e Se acomparia con tubuladura de oxigeno.

Mascara tipo Venturi, con regulacion de oxigeno

® Embalada en forma estéril.

® Reguladores de oxigeno para diferentes graduaciones.

® Bolsa de reservorio.

® Vinilo transparente para el confort y asistencia del paciente.
¢ Clip nasal regulable para un ajuste confortable.

® Se acompaiia con tubuladura de oxigeno.

Micro Mist Nebulizador

® Produce una niebla fina y densa en angulos de hasta 90
grados, con tamafos optimos de particulas, velocidades efi-
cientes y residuos minimos.

e Tiene un deposito y una tapa atornillada facil de cerrar,
seguro y facil de ensamblar, a la vez resistente a los derrames.




Up-Draft Nebulizador

® Nebulizador con diferentes configuraciones de salida
® Permite tratamientos de nebulizacion superior a una hora por
tener depdsito de 15cc

Humid-Flo

® e permite permanecer conectado durante las primeras 72 horas
de ventilacion mecanica, incluso durante los tratamientos de aerosol.
® Reduce la ruptura de circuitos facilitando las practicas de control
infecciones segun guia clinica.

® Protege al staff médico de la exposicion de gases por posibles des-
presurizaciones del circuito.

® Reduce la necesidad de interrumpir la ventilacion de forma rutina-
ria, por lo tanto, mantiene presion positiva al final de la espiracion.

* El medio de papel microplaca bacteriostaticos higroscopicas propor-
ciona una salida de la humedad 6ptima con baja resistencia al flujo.

Canula SOFT TECH BIFLO

® Canula nasal que permite el flujo de oxigeno por ambas narinas
minimizando complicaciones por obstruccion.

Aerocamara colapsable

e Camara de ventilacion disefiada para ser dejado en la rama de
inspiracion de un circuito de ventilador, y puede plegarse cuando
no esté en uso sin interrupcion de la ventilacion mecanica continua.
La camara de disefio ergonométrico es facil de abrir y cerrar para el
maximo confort del paciente.

e Tiene un tamafo ideal que permite la expansion del aerosol y pro-
porciona la entrega optima de la medicacion de dosis medida para
el paciente.



GLOSARIO

Nombre Genérico Nombre del Producto Marca pag.
Accesorios IV valvula de seguridad con puertos Octopus Vygon 100
Accesorios IV valvula de sequridad con puertos Tiva Vygon 101
Accesorios IV vélvula de seguridad intravenoso Vadsite Vygon 98-100
Aerocdmara colapsable para ARM 118
Aguja neurofisiologia EMG Aguja concéntricas Ambu 44
Aguja neurofisiologia EMG Aguja Inojet Ambu 45
Aguja neurofisiologia EEG subdérmica Simple y entrelazada Ambu 46
Aguja Huber con o sin sitio de inyeccion Perouse Safe Vygon 89
Aguja Huber con o sin sitio de inyeccion Perouse Vygon 90
Aguja para bloqueo periférico Espinal o Lumbar Sprotte Pajunk 112
Aguja para bloqueo periférico para anestesia regional SonoPlex Stim Pajunk 108
Aguja para blogueo periférico para anestesia regional NanoPlex Stim Pajunk 109
Aguja para blogueo periférico para anestesia regional continua Stimulong Pajunk 110
Aguja para bloqueo periférico para anestesia regional continua y epidural ~ E-Catheter kit acc. TSUI Pajunk 112
Agujas de anestesia pediatrica de caudal y peridural Pajunk 114
Anillo de anuloplastia cardiaca Physio Il 'y Physio Tricuspide Edwards Lifesciences 18
Bolsa de anestesia Ambu 37
Bolsa de resucitacion descartable Spur Il Ambu 34
Bolsa de resucitacion reutilizable Mark IV Ambu 31
Bolsa de resucitacion reutilizable Oval Ambu 33
Boton de traqueostomia Larynx Tracoe 70
Canula alto flujo AquaNase Armstrong Medical 51
Canula traqueotomia Vario Tracoe 64
Canula traqueotomia Vario Tracoe 65
Canula traqueotomia Twist - Twist Plus Tracoe 66
Canula traqueotomia Twist - Twist Plus Tracoe 66
Canula traqueotomia Confort Tracoe 68
Canula traqueotomia Confort extra Larga Tracoe 69
Canula Soft Tech Biflo 118
Carcaza humidificadora Aquavent Armstrong Medical 56
Catéter de dilatacion traqueal Aeris Tracoe 71
Catéter de Aspiracion cerrada Trach Care Avanos 116
Cateter de gasto cardiaco intermitente Swan Ganz Swan Ganz Edwards Lifesciences 11
Catéter de gasto cardiaco continuo Swan Ganz Swan Ganz CCO Edwards Lifesciences 1
Catéter de oximetria venosa central PreSep Edwards Lifesciences 7
Catéter de ventilacion transtraqueal Ravussin VBM 80
Catéter doble para lavado Bronco-alveolar Aspisafe2 Vygon 98
Catéteres para hemodidlisis Biometrix 115
Catéteres arteriales - central - periférica con técnica Seldinger Leather Flex Vygon 103
Catéteres arteriales con técnica Seldinger Leather Cath Vygon 101-102
Catéteres centrales CVC Biometrix 115
Catéteres implantables no preconectados Perouse Vygon 88
Circuito alto flujo Aqua vent Armstrong Medical 51
Circuito de anestesia King Jackson Rees, Mapleson y Flex2 Ambu 37
Circuito para anestesia ded DCD Products SRL 58
Circuito con ramafs calentadas para respirador Aquavent Armstrong Medical 54
Circuito para respirador ded DCD Products SRL 58
Cpap de Boussignac Vygon 97
Ejercitador Ultra Pep Armstrong Medical 53
Electrodo ECG White Sensor - Blue Sensor Ambu 4
Electrodo neurofisiologia EEG electrodo de cucharilla Ambu 47
Equipamiento alto flujo Sistema Point Armstrong Medical 51
Equipo para ventilacion transtraqueal de alta frecuencia Manujet Il VBM 80
Estilete de intubacion S-Guide VBM 74-17
Estilete de intubacion Muallem VBM 74-71
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Estilete de intubacion Frova VBM 74-77
Estilete de intubacion Metti VBM 74-77
Filtro Humid-Flo 118
Filtro humidificador para traqueotomia 72
Humidificador Aquavent Armstrong Medical 56
Intercambiador de tubo VBM 74-77
Introductores Biometrix 115
Kit de dilatacion traqueostomia percutanea Experc Tracoe 62
Kit de traqueostomia percutanea Experc Vario Tracoe 62

Kit de traqueostomia percutanea Experc Twist Tracoe 63
Manémetro para balon de via aérea VBM 74-71
Mantas de normotermia Bair Hugger 3M 84
Mascara de traqueotomia 72
Mascara de oxigeno con reservorio 17
Mascara tipo Venturi 17
Mascarilla laringea descartable c/canal gastrico AuraGain Ambu 38
Mascarilla laringea descartable AuraOnce Ambu 39
Mascarilla laringea reusable Aura40 Ambu 40
Mascarilla oronasales para cpap Armstrong Medical 52
Mascarilla oronasales para respirador Armstrong Medical 52
Mascarilla para endoscopia VBM 79
Mascarilla de anestesia facial King Mask Ambu 37
Mascarilla de reanimacion facial Ambu 36
Monitor hemodindmico EV1000 Edwards Lifesciences 6
Monitor hemodindmico Hemoshere Edwards Lifesciences 10
Monitor hemodinémico no invasivo ClearSight Edwards Lifesciences 9
Monitor para via aérea aView Ambu 22
Nebulizador Micro Mist 17
Nebulizador Up-Draft 117
Neuroestimuladores para anestesia regional MultiStim Eco Pajunk 106
Neuroestimuladores para anestesia regional MultiStim Sensor Pajunk 107
Neuroestimuladores para anestesia regional MultiStim Switch Pajunk 107
Presurizador de infusion VBM 82
Sensor de oximetria tisular ForeSight Elite Edwards Lifesciences 13
Set de puncion cricotiroida de emergencia Quicktrach VBM 81
Set de puncion epidural y peridural 104 -114
Sistema de calentamiento de sangre y fluido Ranger 3M 84
Sistema de Urimetria Biometrix 115
Sistema integral de administracion de citoestaticos Oncologia Perouse Vygon 92-96
Transductor de gasto cardiaco Flotrac Edwards Lifesciences 7
Transductor de gasto cardiaco por TDTP Volume View Edwards Lifesciences 8
Transductor de gasto cardiaco predictivo Acumen 1Q Edwards Lifesciences 12
Transductor de presion invasiva TruWave Edwards Lifesciences 14
Tubo laringeo LTS-D VBM 78
Tubo laringeo LTS-Il VBM 79
Unidad de control de Temperatura para mantas Bair Hugger 3M 83
Valvula de fonacion Tracoe 70
Valvula adrtica implantable Inspiris Resilia Edwards Lifesciences 19
Valvula adrtica implantable rapid deployment Intuity Elite Edwards Lifesciences 17
Valvula implantable aortica y mitral Perimount Edwards Lifesciences 16
Vélvula Peep descartable y reutilizable Ambu 35
Videoasistencia de toma de muestras aScope4 BronchoSampler Ambu 23
Videoasistencia rinolaringoscopio aScope4 Rhino Ambu 24
Videoasistencia videobroncoescopio aScope4 Ambu 22
Videoasistencia videolaringoscopio King Vision aBlade Ambu 28
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