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Consecventa. O Insusire puternica.

Sistemul de compresie toracica LUCAS ajuta personalul medical din Intreaga lume sa faca ceea ce stie cel mai bine
- sa salveze vieti. Prin administrarea de compresii toracice de inalta calitate, conforme cu recomandarile si mai
putine intreruperi decat in cazul RCP manuale, dispozitivul LUCAS 1si face treaba in mod fiabil si consecvent.

Siguranta pentru echipa dumneavoastra
« Imbunititeste siguranta personalului medical la efectuarea RCP in timpul transferului

¢ Permite personalului medical sd pastreze distanta in timp ce resusciteaza pacienti care sufera
de boli infectioase!

o Contribuie la reducerea riscului de ranire a personalului medical care administreaza RCP?,
expunerea la raze X si poate reduce oboseala personalului medical

Imbunatatiti calitatea RCP
¢ Contribuie la imbunatatirea rezultatelor pacientilor®*

o Creste fluxul sanguin catre creier®, inima® si ajutd la obtinerea unor valori EtCO, mai mari’
« Imbunatiteste parametrii RCP®1°si reduce intreruperile!*2

o Elimina ,efectul de saltea”!*s

Punte catre tratamentul de baza
¢ Permite efectuarea resuscitarilor prelungite, de mai multe ore'¢

¢ Contribuie la imbunatatirea calitatii RCP in timpul transferului

¢ Permite efectuarea PCI (interventie coronariana percutanata)/ECMO (oxigenarea
extracorporald cu membrana) in timpul RCP, precum si tratarea cauzei de baza

Cresteti eficienta echipei
¢ Ofera personalului medical mai multa libertate de miscare si permite utilizarea mai eficienta
aresurselor

¢ Reduce stresul interventiei iar preocuparea centrald devine tratarea cauzei de baza

¢ Ofera alerte RCP, pauze si date pentru analize post-eveniment




Interfata utilizator
intuitiva: operare
in etape 1-2-3

Functionare timp
de 45 de minute cu
o singura baterie

Extinsa cu sursa de
alimentare externa

Se potriveste pentru
95% dintre pacienti’

Fara limita de greutate

Wi-Fi® si Bluetooth®
pentru raportare post- T
eveniment

Geanta de transport
compacta si usoara

Fereastra superioara

pentru verificarea
Ventuza de unica folosinta: rapida a bateriei
)

poate ajuta la reculul
toracelui si la pozitionarea
dispozitivului

Placa dorsala PCI Chinga de stabilizare: Port de acces in spate:
optionala: Profil redus Mentine pozitia
si translucida

Incarcare dispozitiv in
dispozitivului geanta



Top 3 motive
pentru a alege dispozitivul LUCAS

Rapid. Facil. De incredere.

¢ Aplicarea facila si interfata utilizator simpl3, in etape 1-2-3, permite administrarea RCP de 1nalta
calitate cu intreruperi scurte de mai putin de 10 secunde®®

« 999 dintre utilizatori evalueazi dispozitivul LUCAS ca fiind usor sau foarte usor de utilizat!®

¢ Nu rateaza nicio compresie, 999 fiabilitate operationala documentata'’

O istorie care salveaza vieti
e Sustinut de dovezi de cel mai inalt nivel'”

¢ Unul dintre cele mai studiate dispozitive de RCP mecanica de pe piatd, prezent in peste 200 de
publicatii si studii de controlate randomizate

e O istorie de peste 15 ani cu zeci de mii de dispozitive activate si folosite de personalul medical din
intreaga lume

Reduce stresul pe intreaga durata a ciclului de ingrijire medicala

e Evenimentul este abordat cu mai mult calm, prin eliminarea nevoii de a gestiona calitatea RCP si
rotatia persoanei care efectueaza procedura

e Permite personalului medical sa se concentreze pe tratarea cauzei(lor) de baza

e Impulsioneaza performanta echipei si furnizeaza date post-eveniment wireless (prin Bluetooth si
Wi-Fi), care ofera oportunitatea de imbunatatire continua.



Optiuni de configurare

Datorita capacitatilor avansate de analiza a datelor, dispozitivul LUCAS poate fi configurat prin Wi-Fi si Bluetooth in
conformitate cu protocoalele dumneavoastrd, cu ajutorul contului din sistemul LIFENET® asigurand astfel o mai buna
raportare post-eveniment si gestionare a dispozitivelor detinute".
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Frecventad reglabila: 102, 111 sau 120
compresii pe minut - fixe sau variabile
in timpul functionarii

Alerte de ventilatie si lungimi pauze
reglabile, contorizare

Coborare automata a pistonului
(AutoFit sau QuickFit)

Raportare wireless post-eveniment
a parametrilor cheie (de ex. ora,
frecventa, numarul de pauze >10
secunde, cronologia evenimentului),
direct in inboxul dumneavoastra

Primiti notificari privind interventiile
de service programate sau ratate,
durata de functionare a bateriei si
starea dispozitivelor

®&®HO®

Profunzime reglabila: intre 45 si
53 + 2 mm (fixa in timpul functionarii)

Cronometru RCP cu semnal sonor:
1-15 minute (in trepte de 1 minut)

Placa de presiune se poate indlta cu
10 mm pentru a permite ridicarea
toracelui In timpul ventilatiei

Rapoartele post-eveniment pot fi
combinate cu datele provenite de la
monitorul/defribilatorul LIFEPAK®15
si de la defibrilatorul/monitorul
LIFEPAK 20e, prin intermediul
software-ului de analiza a datelor
CODE-STAT™11
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Personal medical \

Dispozitivul LUCAS
ofera siguranta pentru
personalul medical

si multe alte beneficii |

Aflati mai multe accesand: lucas-cpr.com
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*  Setup options should be changed only under the direction of a physician knowledgeable in cardiopulmonary resuscitation who is familiar with the literature in this area.
Variantele de configurare sunt optionale. Daca acestea NU sunt aplicate, dispozitivul va functiona conform setarilor implicite din fabrica, care sunt identice cu cele configurate
pentru LUCAS 3,v3.0 si LUCAS 2, v2.2. LUCAS 3, v 3.1, LIFENET si CODE-STAT sunt disponibile pe pietele importante. Pentru detalii privind reglementarile locale, disponibilitate
si conectivitatea datelor, contactati reprezentantul local de vanzari Stryker.
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Acest document este conceput exclusiv pentru a fi utilizat de profesionisti in sandtate. Profesionistii din domeniul sanatatii trebuie
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sa se bazeze intotdeauna pe propriile judecati clinice profesionale atunci cAnd decid dacé se foloseste un anumit produs atunci cind Jolife AB
olife

trateaza un anumit pacient. Stryker nu ofera sfaturi medicale si recomanda instruirea profesionistilor din domeniul sanatatii in

privinta utilizdrii unui anumit produs inainte de a-1 folosi. Scheelevigen 17

Informatiil ldead isticile unui produs Stryker. Inainte de a utili dusele Stryk ldeon Science Park
nformatiile prezentate au scopul de a demonstra caracteristicile unui produs Stryker. Inainte de a utiliza produsele Stryker, SE-223 70 LUND

profesionistii din domeniul sanatatii trebuie sa consulte intotdeauna instructiunile de utilizare pentru informatii complete

referitoare la indicatii, contraindicatii, avertizari, precautii si posibile efecte adverse. Este posibil ca produsele sd nu fie disponibile Suedia

pe toate pietele, deoarece disponibilitatea produselor depinde de reglementarile si/sau practicile medicale de pe fiecare piata .

in parte. Vd rugam sa contactati reprezentantul Stryker daca aveti intrebdari cu privire la disponibilitatea produselor Stryker in Distribuit de:

zona in care va aflati. Specificatiile pot fi supuse modificarilor fira o notificare prealabild. Produsele prezentate au marcaj CE, in Stryker European Operations
conformitate cu Regulamentele si Directivele UE. B.V.

Herikerbergweg 110
1101 CN Amsterdam
Tarile de Jos

Stryker sau entitatile afiliate acesteia detin, utilizeaza sau au solicitat inregistrarea urmatoarelor marci comerciale sau marci de
servicii: CODE-STAT, LIFENET, LIFEPAK, LUCAS, Stryker. Toate celelalte marci comerciale apartin detinatorilor sau proprietarilor
lor de drept. Absenta unui produs, a unei caracteristici, denumire de serviciu sau sigle din aceastd lista nu constituie o renuntare din

partea Stryker la drepturile privind marcile comerciale sau la alte drepturi de proprietate intelectuala referitoare la denumirea sau Telefon +31 (0)43 3620008
sigla respectiva. Fax  +31(0)43 3632001
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