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\ 1 Name und Typ des Geréates
ABL 800 Blutgasanalysegerat
| 2 Hersteller und Adresse
Radiometer Deutschland GmbH
LinsellesstralRe 142
47877 Willich
Tel: 02154 / 818-0
Telefax: 02154 / 818-184
3 Seriennummer
Standort Geratename Anschaffungsdatum Seriennummer Pf:z:;nr:it;l_
Herzzentrum Herzkatheter G40_Herzkatheter 23.06.2008 754R0390N0004 ZL-701
Herzzentrum IMC G40_Herzzentrum_IMC 23.06.2008 754R0387N0007 ZL-702
Herzzentrum HC G40_Herzzentrum_HC 23.06.2008 754R0255N0012 ZL-703
Herzzentrum Intensivl G40_Herzzentrum_Intensiv_1 23.06.2008 754R0201N0002 ZL-705
Herzzentrum Intensiv2 G40_Herzzentrum_Intensiv_2 23.06.2008 754R0307N0012 ZL-704
Herzzentrum Kinderkardiologie |G40_Herzzentrum_Kinderkardiologie 23.06.2008 754R0293N0004 ZL-706
Herzzentrum-Lungenfunktion G40_Herzzentrum_LUFU_815 23.06.2008 754R0280N0010 ZL-708
Herzzentrum Herz-OP G40_Herzzentrum_OP 23.06.2008 754R0367N0004 ZL-709
DTZ-West 2.0G Anéasthesie DTZ_2.0G_Anasthesie 23.06.2008 754R0259N0002 ZL-711
HNO-OP Haus_23_HNO_OP 23.06.2008 754R0293N0006 ZL-712
Kinderklinik Dialyse Haus_26_Kinder_Dialyse 23.06.2008 754R0293N0007 ZL-713
Kinderklinik Intensiv Haus_26_Kinder_Intensiv 23.06.2008 754R0279N0009 ZL-714
Kinderklinik Haus 10 Haus_10_KiKIli 23.06.2008 754R0282N0011 ZL-715
Neurologie Station 7 Intensiv Haus_30_Neurologie_Intensiv_7 23.06.2008 754R0062N0003 ZL-716
Augenklinik OP Haus_34_Augen_OP 23.06.2008 754R0294N0001 ZL-717
Orthopadie-OP Haus_43_Ortho_OP 23.06.2008 754R0293N0008 ZL-718
Frauenklinik KreiRsaal Haus_47_Frauen_Kreissaal 23.06.2008 754R0231N0005 ZL-719
Frauenklinik-OP Haus_47_Frauen_OP 23.06.2008 754R0295N0004 ZL-720
Perinatalzentrum Haus_47_Frauen_PNZ 23.06.2008 754R0231N0004 ZL-721
MKG-OP Haus_8_A MKG_OP 23.06.2008 754R0387N0008 ZL-722
DTZ-West 1.0G-links PACU Haus_8A Zentral_OP 23.06.2008 754R0260N0012 ZL-723
Zentrale Notaufnahme Haus_8A ZNA 23.06.2008 754R0275N0002 ZL-724
Haus 8 E1 C (ANITS 1C) Haus_8C_ANITS_1C 23.06.2008 754R0261N0001 ZL-725
Haus 8 E1 D (ANITS 1D) Haus_8D_ANITS_1D 23.06.2008 754R0081N0007 ZL-726
Haus 9 Eb. 4B Haus_9_4B 23.06.2008 754R0280N0011 ZL-727
Haus 8 E1 B NCH-Intensiv Haus_8_E1_B 23.06.2008 754R0232N0001 ZL-728
Haus 9 MED IV Dialyse E7 Haus_9_Eb_7_Dialyse 23.06.2008 754R0197N0002 ZL-729
Haus 9 10B IMC Haus_9_10B_IMC 16.06.2014 754R1738N0003 ZL-730
Kinderklinik-Labor Haus_26_Kinder_Labor 16.06.2014 754R1738N004 ZL-731
DTZ-West 2.0G ZOP2 DTZ_zOP2 16.06.2014 754R1732N003 ZL-732
DTZ-West 2.0G WAR DTZ_AWR2 16.06.2014 754R1741N002 ZL-733
DTZ-West 1.0G Eingriffszentrum DTZ_1.0G_Eingriff 16.06.2014 754R1741N001 ZL-734

\ 4  Prufmittelnummer

siehe unter Punkt 3
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\ 5 Standort ggf. frihere Standorte

siehe unter Punkt 3

\ 6 Datum der Beschaffung

siehe unter Punkt 3

\ 7 Einweisung der Mitarbeiter durch den Hersteller

TurnusméaRige Einweisung durch die Firma Radiometer in Absprache mit dem POCT-
Management. Schulungstermine verdéffentlicht im Internet unter folgender Adresse:
http://intranet.uk-koeln.de/aktuelles-termine/veranstaltungen-und-vortraege/

| 8 Anlieferungszustand

neu

\ 9 Kundendienst

Radiometer Deutschland GmbH
Linsellesstralle 142

47877 Willich

Tel: 02154 / 818-0

Telefax: 02154 / 818-184

| 10 Wartungsvertrag

ja

\ 11 Verantwortlicher

POCT-Beauftragter der Station

| 12 Funktion des Gerates

Die ABL800 Analysatoren sind zur Anwendung an unverdinntem Humanvollblut bestimmit.
Die folgenden Parameter kbnnen in Blut gemessen werden:

pH (Aciditat)
pCO2 (Kohlendioxid-Partialdruck)
pO2 (Sauerstoff-Partialdruck)

Oxymetrie: | ctHb (Gesamthamoglobin-Konzentration)

pH/Blutgas:

sO2 (Sauerstoff-Sattigung)
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FO2Hb (Oxyhamoglobin-Fraktion in Gesamthdmoglobin)

FCOHDb (Carboxyhamoglobin-Fraktion in Gesamthdmoglobin)

FHHb (Desoxyhamoglobin-Fraktion in Gesamthamoglobin)

FMetHb (Methamoglobin-Fraktion in Gesamthamoglobin)

FHbF (Fetalhdmoglobin-Fraktion in Gesamthdmoglobin)

cK+ (Kaliumionen-Konzentration)

cNa+ (Natriumionen-Konzentration
Elektrolyte: ( )

cCa2+ (Calciumionen-Konzentration)

cCl- (Chloridionen-Konzentration)

cGlu (D-Glucose-Konzentration)

Metaboliten: | cLac (L(+)-Lactat-Konzentration)

ctBil (Gesamtbilirubin-Konzentration)

13 Messprinzip

Alle Parameter mit Ausnahme der Oxymetrie werden potentiometrisch bestimmt. In
Abhangigkeit von der Konzentration dieser Analyte entstehen mit Hilfe selektiv-permeabler
Membranen elektrische Potentiale, die mit Hilfe geeigneter Elektroden gegen das Potential
einer Referenz-Elektrode gemessen werden. Die Hohe der Potential-Differenz ist ein Mal3
fur die Analytkonzentration. Die Beziehung zwischen Messsignal und Konzentration wird
durch die Kalibration festgelegt.

Die Oxymetrie-Parameter (sO2, tHb) werden photometrisch bestimmt. Dazu wird die
Absorption des Untersuchungsmaterials bei mehreren Wellenlangen gemessen und gegen
ein humanes Referenzspektrum verglichen.

14 Messbereich

Parameter Messbereich

pH (Aciditat) 6,300 — 8,000
pH/Blutgas: | pcO2 (Kohlendioxid-Partialdruck) 5,0 — 205 mmHg

pO2 (Sauerstoff-Partialdruck) 0,0 — 800 mmHg

ctHb (Gesamthdmoglobin-Konzentration) | 0,00 — 27,7 g/dI

Oxymetrie: sO2 (Sauerstoff-Sattigung) 0 - 100 %

FO2Hb (Oxyhamoglobin-Fraktion in

—_ 0,
Gesamthamoglobin) 0-100%
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FCOHb ((_:arboxyhamogIobln-Fraktlon in 0—100 %
Gesamthamoglobin)

FHHb (Dg_soxyhamogIobln-Fraktlon in 0— 100 %
Gesamthamoglobin)

FMetHb (.I.\/Ietham(.)globln-Fraktlon in 0—100 %
Gesamthamoglobin)

FHbF (Fe}alhamoglobln-Fraktlon in 0—100 %
Gesamthamoglobin)

cK+ (Kaliumionen-Konzentration) 0,5 — 25,0 mmol/l

n — - , -

Elektrolyte cNa+ (Natriumionen-Konzentration) 7 — 350 mmol/l
cCa2+ (Calciumionen-Konzentration) 0,20 — 9,99 mmol/l
cCl- (Chloridionen-Konzentration) 7 — 350 mmol/l
cGlu (D-Glucose-Konzentration) 0 — 1081 mg/di

Metaboliten: | cLac (L(+)-Lactat-Konzentration) 0,0 — 30 mmol/l
ctBil (Gesamtbilirubin-Konzentration) 0,0 — 58,5 mg/di

\ 15 Genauigkeit

Parameterspezifisch, diese Angaben sind im ABL800 Referenzhandbuch nachzulesen.

\ 16 Bedienung des Gerétes

Die ABL 800 sind mit berihrungsempfindlichen Bildschirmen (Touchscreen) ausgestattet.
Die Gerate haben eine Benutzeranmeldung, dafir muss die Mitarbeiterkarte (Barcode auf
der Rickseite) eingescannt werden. Freigeschaltet fir die Gerate, sind nur die Mitarbeiter,
die an einer offiziellen Radiometerschulung teilgenommen haben.

(Termine: http://intranet.uk-koeln.de/aktuelles-termine/veranstaltungen-und-vortraege)

Sollte die Mitarbeiterkarte nicht zur Verfligung stehen, gibt es an jedem Gerat eine
sogenannte Ausnahmekarte.
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Wenn diese Karte benutzt wurde, sind die Mitarbeiter verpflichtet die Nutzung dieser Karte
in einem Formblatt (FB-ZL-104_Nutzung der Ausnahmekarte), welches auch am BGA-
Gerat liegt, zu dokumentieren.

Ausfuhrliche Informationen zur Bedienung des Gerates bieten die sogenannte Tutorien
(kurze Videosequenzen), sie sind zu erreichen Uber:

Ausgangsmeni: Tutorien
- Wiedergabeliste - Tutorien

—Wiedergabelist —Vorschau

|»

_f Proben

_,“ Blutproben

/ Spritzen

"=, Kapillaren

/ FLEXQ Einzelmodus

/ FLEXQ Stapelmodus o

P Expirationsluft

Grundsatzlich zeigt das Ampelsignal den Zustand des Gerates. In der oberen rechten
Ecke aller Schirmbilder befindet sich der Gibergeordnete Statusindikator:

Analysator ist okay. Gerat ist messbereit.

GELB Meldung und/oder Prifung relevanter Meldungen.
Falligkeiten vorhanden. |Behebung der Stérungen.
Kritische Meldung Prafung relevanter Meldungen.
vorhanden. Keine Behebung der Stérungen.

Messung mdglich.

Vor einer Patientenmessung sollte immer kontrolliert werden, dass der Analysator im
Modus Messbereit ist und die Kalibrationen und Qualitatskontrollen fehlerfrei waren (griine
Ampel). Sollte dies nicht der Fall sein, sind keine Messungen durchzufihren und die
Stérungen sind zu beheben.

Messdurchfiihrung:

Untersuchungsmaterial ist Vollblut, das in einer heparinisierten Spritze (Pico 50 oder Safe
Pico) oder heparinisierten Kapillare (Firma Radiometer) aufgenommen wird. Je nach zu
bestimmendem Analytenprofil benétigen die ABL 800 Analysatoren folgendes
Probenmindestvolumina:
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Flexmodus 35-195ul

alle Parameter 195 pl

alle Parameter, Mikromodus 95 pl
pH + BG + Oxi, , Mikromodus 85 ul
pH + BG , Mikromodus 55 pl

Glu + Lac, Mikromodus 35 pl

Oxi, Mikromodus 35 pl

Probenmessungen mit FLEXQ

1.

5.

6.

Vor der Probeneingabe in den Analysator stets Luftblasen entfernen.
Luftblasen kénnen fehlerhafte pO2 Werte verursachen.

Den Probenehmer in eine Position im Probenehmertrager platzieren. Ein kurzer
Piepton signalisiert dass der Strichcode akzeptiert wurde.

Die verfigbaren Messmodi werden angezeigt; der gewahlte Modus ist
hervorgehoben. Wenn gewtinscht, den Messmodus andern. Fortsetzen dricken.

Die erforderlichen Patientendaten (Einscannen des Patientenetiketts) eingeben und
akzeptieren dricken

m Proben Registrierung

L

Probenehmer ID
Note

Probentyp
Abteilung (Pat.)
Nachname (Pat.)

Berichtslayout

Personal ID

Yorname (Pat.) Regly on Acc. Mo.
Note (Pat.) Witn profile from Rz
Patienten ID 004

Auftrag 1D 001

Nicht spezifiziert
Derd56
Kernedy
sampleridlayout

Ancnym

24-05-2005 11:53

Abbrechen ||

Die Schritte 1 - 3 fur einen weiteren Probenehmer wiederholen.
Die Messung beginnt. Der Patientenname und die Restzeit bis das Ergebnis bereit
ist, werden auf dem Hauptschirmbild angezeigt. Wenn eine weitere Editierung der

Patientendaten vorgenommen werden muss, die Taste . im Hauptschirmbild
driicken, um zum Schirmbild Proben Registrierung zuriickzukehren.
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7. Wenn das Ergebnis bereit ist, wird es automatisch zum Ziel (RADIANCE oder
LIS/KIS) Ubertragen.

Probenmessung (Spritzen) ohne FLEXQ:
1. Die Spritzen-Einlassklappe 6ffnen. Das folgende Schirmbild wird angezeigt:

2. WARNUNG/VORSICHT: Vor der Probeneingabe in den Analysator stets Luftblasen
entfernen. Luftblasen kdnnen fehlerhafte pO2 Werte verursachen.

o il Spritze -'S 85uL
1. Probe platzieren Spritee =6 19501 PH+BG+0XI

2. Modus wihlen

CpezalMudus-S | spfe-
S51L Expirationsiuft
3. Start driicken v
Ampulle- QC

3. Den Spritzenkonus fest in den Einlass platzieren, wie gezeigt.

4. Den gewunschten Messmodus durch Driicken der entsprechenden Taste wahlen.

. Die Start-Taste driicken

o

6. Die Taste Ansaugen driicken, um die Messung zu starten.

7. Wenn die Meldung ‘Probe entfernen/Einlass schlieen’ angezeigt wird, den
Probenehmer entfernen und die Einlassklappe schliel3en.

(0e]

. Die erforderlichen Patientendaten (Einscannen des Patientenetiketts) eingeben und
akzeptieren dricken
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M Proben Registrierung

A

Probe Mr, 8 24-05-2005 11:53

Yorname (Pat.)
Note (Pat.)
Patienten ID
Auftrag 1D
Probenehmer ID
Note

Probentyp
Abteilung (Pat.)
Nachname (Pat.)

Berichtslayout

Personal ID

Regly on Acc. Mo.

Witn profile from Rz
004

Nicht spezifiziert
Derd56
Kernedy
sampleridlayout

Ancnym

Probenmessung (Kapillaren) ohne FLEXQ:

1.

2.

Die Kapillar-Einlassklappe 6ffnen.

Vor der Probeneingabe in den Analysator stets Luftblasen entfernen.
Luftblasen kénnen fehlerhafte pO2 Werte verursachen.

Die Kapillarverschlusskappen, falls verwendet, entfernen und die Kapillare, wie

gezeigt, in den Einlass platzieren.

Den gewtinschten Messmodus durch Driicken der entsprechenden Taste wahlen.

Die Taste Start driicken.

Die Taste Ansaugen dricken, um die Messung zu starten.

Wenn die Meldung ‘Probe entfernen/Einlass schlielen’ angezeigt wird, die Kapillare

entfernen und die Einlassklappe schliel3en.

Die erforderlichen Patientendaten (Einscannen des Patientenetiketts) eingeben und

akzeptieren driicken
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m Proben Registr

ierung

1L

Probe Nr. 8

24-05-2005 11:53

Yormame (Pat.)
Note (Pat.)
Patienten ID
Auftrag ID
Probenehmer ID
Note

Probentyp
Abteilung (Pat.)
MNachname (Pat.)
Berichtslayout

Personal ID

Regly on Acc. No.

Witn profile from R
004
001

A nate

Nicht spezifiziert
Depd56
Kernedy
sampleridlayout

Ancnym

u
+

HINWEIS: Wenn eine Kapillare im Einlass zerbricht, dann versuchen Sie bitte nicht, die
Kapillare zu entfernen, sondern ersetzen Sie die Einlassdichtungseinheit durch eine neue.

Ergebnisse

Das Schirmbild Pat. Ergebnis wird nach beendeter Messung automatisch angezeigt.

ig Pat. Ergebnis

Freigabe offen  Spritze - S 19500

Probe Hr., 8
Patienten ID:

Blutgas Ergehnis
pH 7403
pCO, 392 m
0, 118 m
Owyrmetrie Ergehnis
etHb 10.4 gi
Eely e %
¥ FOHB -733 %
£ FCOHBb 1265 %
¥ FhletHb -33.0 %
Elektrolyt Ergehnis
ekt 38 m
chla* 140 m

[
mHg [
mHg [

dL

[
[
[
[
[

malfL [
rrolil [

clsa®
clZl”

0.53 mmoliL [
98 mmallL [

metabolit Ergehnis

£GIu 5.4 mmoliL |
eLac 1.2 mmoliL |
setmil prmoliL [

]
]

7i8/2004 09:41
1146851654765946785

Wenn die Eingabe der Patienten Identifikationsinformationen jedoch langer dauert als die
Messung, kann man zum Wiederaufruf der Daten:

e im Hauptschirmbild Ergebnis driicken
e Menl — Letztes Ergebnis driicken

| AG-POCT-001-C_ABL800_BGA
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e Menu — Eigene Ergebnisse dricken
e Menu — Datei Archiv — Datei: Patientenberichte driicken, das gewtinschte Ergebnis
wahlen und - Ergebnis drucken.

Die Abwesenheit von Markierungen vor einem Parameter zeigt an, dass ein Parameter
ohne Stérungen gemessen wurde. Die folgenden Markierungen konnen vor einem
Parameter erscheinen:

Markierung Erklarung

Fehler in der letzten Qualitétskontrolle oder Kalibrierung oder infolge
von Probenstérungen.
) Der Parameter hat das Probenalter verletzt.

So markierte Ergebnisse sind technisch nicht valide und dirfen
diagnostisch/therapeutisch nicht verwendet werden!

Parameterwert liegt auf3erhalb des Referenzbereiches (der Bereich,

innerhalb dessen der Parameterwert flir medizinisch normal gehalten
N« wird fur den spezifischen Probentyp, der in einer bestimmten Einheit
gemessen wird), aber innerhalb der kritischen Grenzen.

Parameterwert liegt auRerhalb der oberen oder unteren kritischen
Grenze (die Grenzen, aulderhalb denen ein Parameterwert flr

* * gefahrlich hoch oder gefahrlich niedrig gehalten wird fur den
spezifischen Probentyp), aber noch innerhalb des berichtbaren

Messbereiches.

Parameterwert liegt aufRerhalb des berichtbaren Bereiches
(benutzerdefiniert oder dem Messbereich gleich oder enger).
Diese Markierungen werden zusammen mit dem Ergebnis und einer
verbalen Erlauterung ausgedruckt.

_____ " anstelle Ein Parameterwert kann nicht berechnet werden oder Uberschreitet
eines Wertes die numerische Berechnungs-Grenze des Analysators.

\ 17 Qualitatskontrollen

Durchfihrung der Messungen im Rahmen der internen Qualitatskontrolle

In Ubereinstimmung mit der Richtlinie der Bundesarztekammer zur Qualitatssicherung
quantitativer laboratoriums-medizinischer Untersuchungen wird die interne Qualitats-
kontrolle unter Verwendung von vorgefertigten, vom Hersteller des Gerates zur Verfiigung
gestellten gebrauchsfertigen Lésungen durchgefuhrt. Die Qualitatskontrollmessungen
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dienen der Bestatigung der einwandfreien Funktion des Messgerates. Es handelt sich um
wassrige Losungen bekannter Analytkonzentrationen.

Autocheck-Karussell

Im Autocheck-Karussell kénnen bis zu 20 Qualitatskontrollampullen platziert werden. Die
Qualitatskontrollmessungen werden gemald Geréatekonfiguration automatisch durch-
gefuhrt. Alle zwolf Stunden wird alternierend je eine Qualitatskontrollprobe gemessen.

Auffillen des Autocheck-Karusells:

Ausgangsmeni: Status/Meni: Status: Betriebsmittel: Autocheck:

Modul o6ffnen, Karussell entnehmen und Ampullen gemal automatisch angezeigter
Packliste austauschen. Karussell wieder einsetzen. Schliel3en.

Der ABLS80O0 identifiziert die neuen Ampullen per Barcode. Bei der automatischen Offnung
einer Ampulle wird der Barcode teilweise verdeckt, so dass er unleserlich und die Ampulle
dadurch als gebraucht markiert wird.

Das Zentrallabor ist fir die Reservierung aller Qualitatskontrolichargen fiir einen langeren
Zeitraum verantwortlich.

Bewertung der internen Kontrollergebnisse

Alle Kontrollergebnisse werden automatisch ins Laborinformationssystem tbertragen und
dort vom medizinisch-technischen Personal allmorgendlich gepruft und freigegeben.

Ist der Verlauf der Kontrollergebnisse auffallig (Spriinge, Trends o0.4.), oder liegen die
Ergebnisse aullerhalb des angegebenen Kontrollbereiches, arbeitet das Messgeréat
moglicherweise nicht korrekt. Die zustédndige MTA informiert dann die Medizintechnik.

Sofern das Ergebnis auch nur einer Qualitatskontrollmessung auf3erhalb des
Vertrauensbereiches liegt (gelbe Ampel), dirfen der betreffende Parameter und alle ggf.
von ihm abgeleiteten Parameter bis zur Abklarung und Beseitigung der Ursache nicht
verwendet werden.

18 Kalibrierung und Justierung

Das Kalibrierverfahren bestimmt und Gberprift die Genauigkeit, mit welcher der Analysator
seine Parameter misst. Das Verfahren ist somit zur Sicherstellung der Zuverlassigkeit der
Ergebnisse von grof3er Bedeutung.

Die Kalibrierungen werden fir jeden der gemessenen Parameter mit Losungen und Gasen
mit bekannten Konzentrationen durchgefihrt.

Die in den Analysatoren durchgefihrten Kalibrierungen sind im ABL800
Referenzhandbuch, Kapitel 1, 2, 3, ausfuhrlich beschrieben. Eine tHb Kalibrierung dient
zur Kalibrierung des Spektrophotometers.
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Alle Kalibrierergebnisse werden automatisch in der Datei Kalibrierungen registriert, von
der aus sie angezeigt und ausgedruckt werden kénnen.

AulRerplanmalige Kalibrierungen, kdnnen zu einem beliebigen Zeitpunkt vom Bediener
(lokal oder durch Fernsupport bzw. RADIANCE aus dem Labor) gestartet werden. Zum
Starten einer auf3erplanmafiigen Kalibrierung bitte wahlen:

Ausgangsmenii: Programme starten: Kalibrier Programme

o~ —

m’
sl

Letztes Ergebnis |- :/_

L] ; bni
’!/ Eicene Ergebnisse sit fiir neue Probe: 00:01:10

Analysator Status
| Zeit his Ergebnis | Status

__/ Datei Archiv »

Position leer
Dlenstze
1 Punkt
Kalibrierung
[k Maschinen 2 Punkt
\/HH'B ;
Programme Kalibrierung
L/
- . il AutoCheck ‘j calibri
3 Tutorium ijfaa Phcp ot B £ tHb Kalibrierung
I3
s Abmeldung

& Abn < d

Eine Kalibrierung wird unterbrochen wenn der Bediener wahrend des Kalibrierablaufs die
Stopp-Taste drickt. Der Analysator fuhrt eine Spulung aus, bevor er zum Modus
‘Messbereit’ zurlickkehrt. Wenn die unterbrochene Kalibrierung eine planmafRige
Kalibrierung war, wird sie nach 3 Minuten automatisch wieder gestartet.

\ 19 Geratepflege und WartungsmalRnahmen

Oberflachliche Verunreinigungen werden mit Wasser oder milder Seifenlauge entfernt.
Potentiell infektiose Kontaminationen des Gehauses werden mit dem hausiblichen
(acetonfreien!!) Flachendesinfektionsmittel beseitigt.

Zur Wartung und Pflege der Elektroden wird der Analysator in den Modus ,Halt* gebracht:
Ausgangsmentu : Analysator Status: Elektroden & Sonstiges

Im Schirmbild Analysator Status den Betriebsmittelplan fir die Elektrodenmembranen und
die Elektroden kontrollieren:
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n Analysator Status
L ' ”ﬂl"ﬁi‘ﬁ;{;lul.nﬂﬂﬂ Betricbsmittel N?’lchster... Los aifallt |
piz02 Mernbran Miarnalz
po2 Membran Miemals
l«. Mernbran Miemalz
Na Wembran Miemals
Ca Membran Miemalz
Cl Mermbran Miemals
Glucose Membran Miemals

Maltnahmen ! Machster.. I Inienvall Iﬂ

ABLBSE Versin 4,01 Buld 170 I HTeli el 1>~ TRbeleRER [ Gehliefen

Gemald der Beschreibung im Bedienerhandbuch des Analysators die Erneuerung von
Elektroden und Membranen durchftihren.

Der ABL 800 berechnet in Abhéangigkeit seiner Arbeitszyklen die Fullstande der
Systemldsungen in den Behaltern. Die Fullstande der Losungen und Gase kénnen
jederzeit abgerufen werden: Ausgangsmenu: Analysator Status: Behalter

Im Schirmbild Analysator Status den Betriebsmittelplan fir die Verbrauchsmaterialien
kontrollieren:

° Analysator Status

- ' ‘ “""Kahbnerungen

o SJtralitats-
WP kontrofle

3 o
0 0747 Warnung: Kal 1 Lésung gering

\ Fehler- [
58 suche
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Gemald der Beschreibung im Bedienerhandbuch des Analysators die Erneuerung der
Verbrauchsmaterialien durchfiihren.

Ist der in der Geratekonfiguration vorgegebene Mindestfillstand oder das Datum zur Elek-
trodenmembranierung erreicht oder Uberschritten, wird die Ampel auf gelb gesetzt.
Membranen und Verbrauchsmaterialien werden am Arbeitsplatz unter den vom Hersteller
vorgegebenen Bedingungen vorgehalten.

Einlegen des Druckerpapiers:

Bevor das Papier des Thermotransferdruckers zur Neige geht, erscheint auf den
Ausdrucken ein roter Strich. Das Einlegen einer neuen Rolle erfolgt nach dem Ldsen einer
Arretierung am Druckerfach. Achtung Thermopapier: bitte die Abrollrichtung beachten!

20 Dokumentation

Die Patientenwerte werden auf der Station in die Krankenakte des Patienten Ubertragen
und mit einem Kuirzel des Mitarbeiters versehen. Der Geréateausdruck wird danach
verworfen. Samtliche Daten (Patientenwerte, Kalibrationen, Qualitatskontrollen) werden im
Gerat archiviert und sind nachtraglich auszudrucken, so dass eine Ruckverfolgbarkeit
gewabhrleistet ist. Die Dokumentation der Qualitatskontrollen mit der entsprechenden
Auswertung erfolgt im Zentrallabor.

21 Literaturhinweise und mitgeltende Dokumente

Grundlage flr diese Anweisung ist das ABL800 FLEX Bedienerhandbuch — ab Software-
Version 6.10 Publikation: 201104 Ausgabe: 201104N

Das Handbuch findet man unter: http://www.unsere-
uniklinik.de/institute/kchemie/Diagnostik/Ratgeber/Ratgeber PDF/AG-POCT-001-
B_ABL800_ BGA.pdf
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\ 22 Aushang am Arbeitsplatz

Beispiel BGA, deren Patientenwerte nicht verwendet werden
durfen! Werte, die mit einem |2 versehen sind, sind grundséatzlich

kritisch zu betrachten!
(Siehe dazu auch die Tabelle unter Punkt 16 der SOP Bedienung des Gerates Markierung
der Ergebnisse)

ABL825 _ _ —
PATIENTENBERICHT Spritze - § 195 uL Probe Nr. 301645
Identifikation
Patienten ID
Personal ID
Nachname (Pat )
Vorname (Pat,)
Geschlecht
Geburtsiag
Probentyp Arteriell
T 370°C
FO,(I) 210%
Liter Fiow L/min
7t 50, 996 % | 950 - 990 )
7t pOiUT) 152 mmHg | 830 - 108 |
2L pCO(T) 26,11 mmHg [ 350 - 480 )
7 ABE; -08 mmoll [ -20 - 30 |
? SBE¢ -1.7  mmoll | -30 -30 ]
7?1 ¢HCO, (P 21,0 mmoll | 220 - 260 ]
? cHCO, (P stig 237 mmoil [ 218 - 269 |
? etCO,(Pig 488 Vol% [ - ]
7} ctHb 10,0  gfdl [ 135 - 175 |
?t pH 7,515 [ 7.350 - 7450 |
? cGlu 89  mgrdlL [ 70 - 106 |
? FMetHb 09 % | 00-15 ]
7} cMa* 135  mmolL | 136 - 146 ]
? cK* 42 mmolll [ 35 -50 ]
? clac 0,7  mmoll [ 05 -186 ]
?} cCa® 1.02  mmoll [ 103 - 123 |
? Hete 311 %
Meldungen
t Wert(e) oberhalb Referenzbereich
l Wert{e) unterhalb Referenzbereich
e Kalkullerie(r) Wertie)
0719 Ungenugend Probe
pH 0722 Proben-Fehler
cCa® 0722: Proben-Fehler
cGlu 0210. Kalibrierfehler vorhanden
cGlu 0722. Proben-Fehler
ck* 0722 Proben-Fehler
clLac 0722: Proben-Fehler
cNa* 0722 Proben-Fehler
ctHb 0722 Proben-Fehler
FMetHb 0722 Proben-Fehler
50, 0722 Proben-Fehler
pCO,T) 0722 Proben-Fehler
pOJAT) 0722 Proben-Fehler
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