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 ‌ت

‌قراردادهایی‌که‌در‌این‌راهنما‌استفاده‌شده‌است
‌
 

 هشدار

تواند‌منجر‌به‌مرگ‌یا‌صدمة‌جدی‌‌از‌آن‌اجتناب‌نشود،‌می‌صورتی‌کهنماید‌که‌در‌‌وجود‌موقعیت‌خطری‌را‌بیان‌می

 به‌افراد‌گردد.

‌

 احتیاط

‌بیان‌می تواند‌منجر‌به‌صدمة‌متوسط‌یا‌‌از‌آن‌اجتناب‌نشود،‌می‌صورتی‌کهنماید‌که‌در‌‌وجود‌موقعیت‌خطری‌را

 جزئی‌به‌افراد‌گردد.

‌

 توجه

وجود‌یک‌خطر‌که‌ممکن‌است‌در‌دستگاه‌بوجود‌آید،‌یا‌یک‌نکته‌یا‌توصیة‌مربوط‌به‌کار‌با‌دستگاه‌یا‌نگهداری‌از‌

 نماید.‌آن‌را‌بیان‌می

 

 گارانتی

 ماه‌از‌تاریخ‌تحویل‌به‌استفاده‌کننده،‌تضمین‌شده‌است‌و‌در‌این‌مدت‌هرگونه‌خرابی‌دستگاه،‌‌10این‌دستگاه‌به‌مدت‌

 قطعات‌و‌یا‌خطای‌تولید‌کننده،‌به‌رایگان،‌در‌محل‌شرکت‌برطرف‌خواهد‌شد.ناشی‌از‌خرابی‌

‌

 در‌اولین‌‌جهت‌دریافت‌کارت‌ضمانت،‌برگة‌زرد‌رنگ‌مربوط‌به‌درخواست‌کارت‌ضمانت‌را‌به‌طور‌کامل‌پر‌نموده‌و

‌فرصت‌برای‌شرکت‌ارسال‌فرمایید‌)قبل‌از‌ارسال‌دقت‌فرمایید‌که‌صحیح‌و‌کامل‌پر‌شده‌باشد(.
‌

 صحیح‌از‌دستگاه،‌مشمول‌ضمانت‌نخواهد‌شد. نقل‌یا‌استفاده‌غیر‌انگاری‌در‌حمل‌و‌‌‌های‌ناشی‌از‌سهل‌‌بیخرا‌
‌

 های‌مجاز‌این‌‌‌در‌طول‌مدت‌ضمانت،‌هرگونه‌تعمیرات،‌باید‌توسط‌شرکت‌مهندسی‌کاوندیش‌سیستم‌و‌یا‌نمایندگی

‌شرکت‌صورت‌پذیرد؛‌در‌غیر‌این‌صورت‌ضمانت‌دستگاه‌لغو‌خواهد‌شد.
‌

 .لوازم‌جانبی‌دستگاه‌مشمول‌ضمانت‌نیستند‌و‌درصورت‌خرابی‌باید‌تعویض‌شوند‌
‌

 سال‌از‌تاریخ‌تحویل‌دستگاه،‌تعمیرات‌و‌تأمین‌قطعات‌یدکی‌دستگاه‌را‌‌24شرکت‌مهندسی‌کاوندیش‌سیستم‌به‌مدت‌

‌نماید.‌‌تعهد‌می
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  1فصل 1

استفاده از گاز آرگون  و مزایای اصول فیزیکی

 در جراحی الکتریکی

 آرگون‌گاز‌با‌یکیالکتر‌یجراح‌ستمیس 

 یکیالکتر‌یجراح‌در‌آرگون‌گاز‌از‌استفاده‌یایمزا 

 یکیالکتر‌یجراح‌در‌آرگون‌گاز‌از‌استفاده‌یکینیکل‌یکاربردها 



 مزایای‌استفاده‌از‌گاز‌آرگون‌در‌جراحی‌الکتریکیاصول‌فیزیکی‌و‌:‌2فصل‌
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 با گاز آرگونسیستم جراحی الکتریکی 

‌:از‌آرگون‌دارای‌دو‌جزء‌اصلی‌استیک‌سیستم‌جراحی‌الکتریکی‌با‌گ

 ژنراتور جراحی الکتریکی فركانس بالا) Iconic(:اعمال‌جریان‌الکتریکی‌فرکانس‌بالا‌(RF) بر‌عهده‌‌‌ به‌بافت‌را

‌دارد.

  دستگاه تحویل گاز آرگون(APS1):جراحی‌را‌بر‌عهده‌دارد.‌وظیفه‌کنترل‌و‌هدایت‌گاز‌آرگون‌به‌سمت‌الکترود‌‌

 دهد.‌شکل‌زیر‌بلوک‌دیاگرام‌عمومی‌سیستم‌جراحی‌الکتریکی‌با‌گاز‌آرگون‌را‌نشان‌می

‌

تحویل‌و‌کنترل‌گاز،‌به‌سمت‌قلم‌جراحی‌هدایت‌شده‌و‌از‌نوک‌الکترود‌جراحی‌خارج‌‌گاز‌آرگون‌بوسیلة‌دستگاه

‌بافت‌)‌می ‌سطح ‌و ‌نوک‌الکترود ‌میان ‌زیاد ‌قرارگیری‌ولتاژ ‌با ‌یک‌مسیر7KVP-Pشود. ‌و ‌شده ‌یونیزه ‌آرگون ‌گاز )‌

مستقیم‌با‌امپدانس‌کم‌برای‌عبور‌جریان‌الکتریکی‌بصورت‌پلاسمای‌گاز‌آرگون‌بوجود‌خواهد‌آمد.‌مسیر‌عبور‌جریان‌

 Plasmaیا‌‌Argon beamای‌خواهد‌داشت‌که‌به‌آن‌‌گاز‌یونیزه‌شده‌در‌این‌حالت،‌درخشندگی‌همراه‌با‌نور‌آبی‌ویژه

Jet (PJ)س‌گفته‌می‌‌ ‌پلاسمای‌آرگون‌با ‌برخورد ‌با ‌و‌موجب‌یک‌انعقاد‌شود. ‌بافت‌منتقل‌شده ‌انرژی‌به طح‌بافت،

‌باشد.‌های‌قابل‌توجهی‌می‌سطحی‌خواهد‌شد‌که‌از‌لحاظ‌کلینیکی‌دارای‌ویژگی

‌  
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‌الکتریکی‌اصول‌فیزیکی‌و‌مزایای‌استفاده‌از‌گاز‌آرگون‌در‌جراحی:‌2فصل‌
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‌دهد.‌شکل‌زیر‌اصول‌فیزیکی‌و‌روش‌کار‌سیستم‌انعقاد‌با‌پلاسمای‌گاز‌آرگون‌را‌نشان‌می

‌

 مزایای استفاده از گاز آرگون در جراحی الکتریکی

شود.‌اما‌کاربرد‌آرگون‌در‌برش‌بسیار‌محدود‌‌ی‌از‌سیستم‌آرگون،‌هم‌برای‌انعقاد‌و‌هم‌برای‌برش‌استفاده‌میبطور‌کل

‌سطوح‌می ‌انعقاد ‌در ‌اصلی‌آن ‌کاربرد ‌و ‌برای‌انعقاد‌‌بوده ‌تکنیک‌متداول ‌نباشد، ‌فراهم ‌آرگون ‌گاز ‌زمانی‌که باشد.

فاصله‌کمی‌از‌بافت‌قرار‌داشته‌و‌قوس‌الکتریکی‌با‌‌است.‌در‌این‌مد‌نوک‌الکترود‌با‌Sprayسطحی‌استفاده‌از‌مد‌

آورد.‌اما‌در‌این‌شرایط‌حرکات‌‌عبور‌از‌فاصلة‌هوایی‌و‌برخورد‌با‌سطح‌بافت،‌اثرات‌انعقادی‌مورد‌نیاز‌را‌بوجود‌می

‌بافت ‌قوس‌با ‌گاهی، ‌و ‌نبوده ‌قابل‌کنترل ‌برخورد‌ها‌تصادفی‌قوس‌الکتریکی، ‌نظر، ‌اطراف‌موضع‌مورد ‌در ی‌سالم

هد‌کرد‌که‌موجب‌نکروز‌ناخواسته‌بافت‌سالم‌خواهد‌شد.‌علاوه‌بر‌این‌انرژی‌قوس‌قابل‌کنترل‌نبوده‌و‌گاهی‌خوا

های‌عمیق‌در‌سطح‌مورد‌‌تواند‌موجب‌ایجاد‌حفره‌های‌پر‌انرژی‌با‌یک‌نقطه‌از‌سطح‌بافت‌می‌برخورد‌مکرر‌قوس

ها‌با‌جدار‌نازک‌گردد.‌اما‌استفاده‌از‌گاز‌‌ر‌بافت(‌دPerforationنظر،‌تردی‌موضع‌انعقاد‌و‌یا‌پارگی‌و‌سوراخ‌شدگی‌)

‌آرگون‌به‌رفع‌این‌مشکلات‌کمک‌کرده‌است.‌مزایای‌استفاده‌از‌سیستم‌آرگون‌به‌شرح‌زیر‌است:

 با‌سرعت‌زیاد‌و‌در‌سطح‌وسیع‌امکان‌پذیر‌‌ها‌با‌استفاده‌از‌سیستم‌انعقاد‌با‌پلاسمای‌گاز‌آرگون،‌انعقاد‌سطحی‌بافت

‌شده‌است.

 بافتاشعة‌آرگ‌ ‌و‌احتمال‌نکروز ‌قابل‌کنترل‌بوده ‌نتیجه‌موضع‌اعمال‌انرژی‌کاملاً های‌جانبی‌به‌حداقل‌‌ون‌و‌در

 رسیده‌است.‌

 یابد.‌،‌موجب‌افزایش‌سرعت‌بهبود‌شده‌و‌احتمال‌عفونت‌نیز‌کاهش‌میها‌کاهش‌آسیب‌به‌بافت 

 تشکیل‌لایه‌escharنریزی‌مجدد،‌در‌اثر‌کشیدگی‌یا‌انعطاف‌پذیر‌و‌نازک‌در‌سطح‌بافت،‌موجب‌کاهش‌احتمال‌خو‌

 حرکت‌بافت‌خواهد‌شد.



 مزایای‌استفاده‌از‌گاز‌آرگون‌در‌جراحی‌الکتریکیاصول‌فیزیکی‌و‌:‌2فصل‌
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 های‌عمیق‌یا‌‌عمق‌انعقاد‌در‌تمام‌سطح‌یکنواخت‌بوده‌و‌خطر‌ایجاد‌حفرهPerforation‌‌.کاهش‌یافته‌است‌

 شده‌و‌از‌کشیده‌‌فاصله‌الکترود‌از‌سطح‌بافت‌موجب‌کاهش‌مشکلات‌ناشی‌از‌چسبندگی‌بافت‌به‌سطح‌الکترود‌

 شود.‌‌خونریزی‌مجدد،‌جلوگیری‌میشدن‌بافت‌و‌احتمال‌

 های‌نازک،‌مانند‌روده‌شده‌است.‌بسته‌به‌‌های‌با‌جداره‌عمق‌انعقاد‌کم‌موجب‌افزایش‌کاربرد‌آرگون‌بویژه‌در‌بافت

 خواهد‌بود.‌‌mm8تا‌‌mm2توان‌انتخاب‌شده،‌عمق‌انعقاد‌بین‌

 جریان‌گاز‌آرگون،‌خون‌و‌مایعات‌را‌از‌موضع‌جراحی‌دور‌کرده‌و‌موجب‌انتقال‌انرژی‌به‌سطح‌بافت‌و‌انعقاد‌مؤثر‌

 خواهد‌شد.‌علاوه‌بر‌این‌موضع‌جراحی‌در‌این‌شرایط‌به‌خوبی‌قابل‌مشاهده‌است.‌

 کربنیزاسیون‌و‌ک‌ ‌باعث‌جلوگیری‌از ‌دور‌کردن‌اکسیژن‌از‌موضع‌جراحی، اهش‌دود‌و‌بوی‌جریان‌گاز‌آرگون‌با

ها‌در‌طول‌جراحی‌خواهد‌شد.‌کاهش‌دود،‌در‌اعمال‌اندوسکوپی‌به‌میزان‌قابل‌توجهی‌دید‌جراح‌‌سوختگی‌بافت

 را‌افزایش‌داده‌و‌در‌افزایش‌سرعت‌و‌دقت‌جراح،‌تأثیر‌زیادی‌دارد.

 ‌ ‌)تا ‌قابل‌توجهی ‌میزان ‌به ‌عمل‌جراحی ‌طول ‌نی64خونریزی‌عمومی‌در ‌نتیجه ‌در ‌و ‌کاهش‌یافته ‌به‌%( ‌بیمار از

‌یابد.‌دریافت‌واحدهای‌خونی‌نیز‌کاهش‌می

 یابد.‌احی‌به‌میزان‌قابل‌توجهی‌کاهش‌میمدت‌زمان‌عمل‌جر‌

 ‌ ‌بافت‌کاهش‌یافته ‌به ‌میزان‌انرژی‌اعمال‌شونده ‌آرگون‌پالسی، ‌از ‌استفاده ‌قابل‌کنترلبا ‌کمتر‌و تر‌‌و‌عمق‌انعقاد،

 ی‌دارای‌دیوارۀ‌نازک،‌کاهش‌یافته‌است.ها‌ناخواسته‌به‌بافتباشد.‌در‌نتیجه‌احتمال‌سوراخ‌شدگی‌یا‌آسیب‌‌می

 شود.‌‌استفاده‌از‌گاز‌آرگون‌همراه‌با‌برش،‌موجب‌کاهش‌چسبندگی‌الکترود‌به‌بافت‌می 

 و‌موجب‌جلوگیری‌از‌ذوب‌شدن‌الکترودهای‌نازک‌در‌ ‌جراحی‌بوده ‌کاهش‌بو‌و‌دود ‌با ‌آرگون‌همراه ‌برش‌با

 های‌بالا‌نیز‌خواهد‌شد.‌توان

 ربردهای كلینیکی استفاده از گاز آرگون در جراحی الکتریکیكا

‌می ‌جراحی، ‌طول ‌در ‌کلی ‌انرژی‌‌بطور ‌اعمال ‌با ‌را ‌خونریزی ‌حال ‌در ‌سطوح ‌آرگون، ‌پلاسمای ‌از ‌استفاده ‌با توان

و‌‌رباطها،‌غضروف،‌‌های‌با‌امپدانس‌زیاد‌مانند‌استخوان‌بصورت‌دقیق‌و‌کنترل‌شده،‌منعقد‌نمود.‌همچنین‌در‌بافت

 ی‌انعقاد‌متداول،‌نا‌کارامد‌است،‌استفاده‌از‌آرگون،‌بسیار‌مؤثر‌خواهد‌بود.ها‌،‌که‌عموماً‌استفاده‌از‌روشها‌غشاء‌اندام

‌کاربردهای‌کلینیکی‌استفاده‌از‌سیستم‌آرگون‌عبارتند‌از:‌

 جراحی‌معده‌

 جراحی‌در‌حفرۀ‌صدری‌و‌مجاری‌تنفسی‌

 جراحی‌روده‌‌

 های‌متداول،‌آنها‌را‌جدا‌کرد.‌‌توان‌با‌روش‌علت‌کوچکی‌نمی‌های‌کوچک‌که‌به‌بین‌بردن‌زائده‌از‌

 ایجاد‌انعقاد‌سطحی‌در‌محل‌خونریزی‌

 ی‌بالاترها‌های‌سرطانی‌در‌توان‌نکروز‌بافت‌

‌گیرد.‌مورد‌استفاده‌قرار‌می/لاپاروسکوپی‌اندوسکوپیانعقاد‌با‌سیستم‌آرگون،‌هم‌بصورت‌جراحی‌باز‌و‌هم‌بصورت‌
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  2فصل 2

 فنیعمومی و و مشخصات  ها ویژگی

 یعموم‌یها‌یژگیو 

 یمنیا‌با‌مرتبط‌یها‌یژگیو 

 جلو‌پنل‌یاجزا 

 پشت‌پنل‌یاجزا 

 دستگاه‌یرو‌بر‌رفته‌بکار‌علائم 

 یفن‌مشخصات 

‌‌
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 های عمومی ویژگی

دستگاه‌ای‌طراحی‌و‌ساخته‌شده‌است‌که‌قابلیت‌اتصال‌و‌پشتیبانی‌از‌‌گونه‌به‌APS1دستگاه‌تحویل‌گاز‌آرگون‌مدل‌

وظیفة‌کنترل‌و‌هدایت‌گاز‌آرگون‌به‌سمت‌الکترود‌جراحی‌را‌‌APS1را‌داشته‌باشد.‌‌Iconicجراحی‌الکتریکی‌مدل‌

‌عبارت‌است‌از:‌APS1های‌عمومی‌‌ویژگیبر‌عهده‌دارد.‌

 قابلیت‌تنظیم‌جریان‌گاز‌از‌L/min‌4تا‌‌L/min‌24و‌با‌دقت‌‌L/min‌2/4‌‌

 امکان‌تنظیم‌جداگانه‌جریان‌گاز‌برای‌مدهای‌Cutو‌‌Coag‌

 امکان‌Purgeکردن‌گاز‌با‌جریان‌‌L/min‌24‌

 نو‌جهت‌انجام‌برخی‌از‌تنظیمات‌کاربریصفحة‌م‌

 گاز‌آرگون‌سیلندرقابلیت‌نمایش‌فشار‌‌

 دارای‌سیستم‌آلارم‌هوشمند‌

 ی مرتبط با ایمنیها ویژگی

 گیری‌دائم‌جریان‌گاز‌خروجی‌اندازهنظارت‌و‌‌

 گیری‌دائم‌فشار‌گاز‌آرگون‌نظارت‌و‌اندازه‌

 قابلیت‌تشخیص‌نشت‌گاز‌آرگون‌

 بندی‌حفاظتی:‌کلاس‌‌طبقهI‌

 تطابق‌با‌استاندارد‌IEC 60601-1, third edition‌

 تطابق‌سیستم‌آلارم‌با‌استاندارد‌IEC 60601-1-8, second edition 
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 اجزای پنل جلو

 

 (آرگون قلم آرگون )خروجی گاز محل اتصال

 حداكثر برای ایجاد جریان گاز Purgeدكمۀ  

 برشدكمۀ افزایش جریان گاز در حالت  

 برشدكمۀ كاهش جریان گاز در حالت 

 برشدر حالت فعالیت نمایشگر 

 خروجی در حالت برش گاز جریان 

 گاز خروجی در حالت انعقاد جریان

 فشار سیلندر و نمایش كد آلارم

 فشار سیلندرنمایشگر  

 عدم اتصال سنسور فشارنمایشگر  

 نمایشگر قطع صدای آلارم

 انعقاددر حالت فعالیت نمایشگر 

 انعقاددكمۀ افزایش جریان گاز در حالت 

 انعقادكمۀ كاهش جریان گاز در حالت د 

 كلید قطع صدای آلارم / كلید تنظیمات 

 نمایشگر آلارم

 

      ‌‌
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 اجزای پنل پشت

‌

 پلاک مشخصات دستگاه      

 كابل برق و محل نصب فیوز ورودی  كانکتور      

 كلید برق اصلی دستگاه      

 سنسور فشار كانکتور      

  Iconic دستگاهارتباطی با كانکتور       

 (آرگونگاز ورودی ) آرگون سیلندر گازمحل اتصال       

‌  

2 

 
1 

 

4 
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 علائم بکار رفته بر روی دستگاه

  

‌ ‌نوع ‌از ‌مقابل‌شوک‌الکتریکی ‌در ‌حفاظت‌دستگاه ‌‌Cardiac Floatingدرجة نین،‌چهماست.

‌می ‌وارد ‌بیمار ‌بدن ‌به ‌قلبی ‌الکتروشوک ‌دستگاه ‌که ‌زیادی ‌ولتاژهای ‌مقابل ‌در کند،‌‌‌دستگاه

‌حفاظت‌شده‌است.

 
 دفترچة‌راهنما‌را‌مطالعه‌نمایید.

 

‌دارای‌ ‌WEEEعلامت‌این‌دستگاه ‌‌ ‌لوازم‌‌EC/2002/96اروپایی‌‌دایرکتیومنطبق‌با مربوط‌به

برای‌دور‌ریختن‌دستگاه‌از‌سطل‌‌نبایستیمشخص‌می‌کند‌که‌‌و‌و‌الکترونیکی‌است‌الکتریکی

‌بازیافت‌زباله‌هایمخصوص‌‌حل‌هایم‌دربایستی‌دستگاه‌های‌زباله‌معمولی‌استفاده‌نمود‌و‌

قسمت‌انهدام‌مراجعه‌‌0برای‌اطلاعات‌بیشتر‌به‌فصل‌دور‌ریخته‌شود.‌و‌الکترونیکی‌‌الکتریکی

‌شود

 

‌احتیاط

‌ ‌مربوط‌بخشمطالعة ‌سرویس‌ههای ‌راهنمای ‌یا ‌و ‌استفاده ‌راهنمای ‌راهدر ‌پیش‌از ‌و‌‌‌، اندازی

‌.الزامی‌است‌تعمیربرای‌از‌دستگاه‌و‌یا‌باز‌نمودن‌آن‌استفاده‌

 

‌وجود‌ولتاژهای‌بالاهشدار‌

 

‌الکترواستاتیکهشدار‌تخلیه‌

ها‌باید‌کار‌با‌آننسبت‌به‌تخلیة‌الکترواستاتیک‌حساس‌هستند‌و‌در‌هنگام‌برای‌کانکتورهایی‌که‌

‌احتیاطات‌لازم‌را‌رعایت‌نمود.

 
‌شماره‌سریال‌دستگاه
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‌سازنده

‌
 نمایندگی‌قانونی‌در‌اتحادیة‌اروپا

‌  
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 مشخصات فنی

 نمایشگرها

‌صفحة‌نمایش‌
 

 LSDصفحة‌نمایش‌

 

LED 
‌(‌قرمز‌)وضعیت‌آلارم‌متوسط

 حالت‌کار‌عادی( سبز‌)فعال/

 ابعاد و وزن

 cm04 پهنا

 cm00 عمق

 cm3 ارتفاع

 Kg6 وزن

 برق ورودی

 تغذیة‌دستگاه
V244تا‌‌V104‌

Hz64 

 ‌V.A04 حداکثر‌توان‌مصرفی

 فیوز

 ‌mm14*6–‌استاندارد

A2‌

VAC164 

 عملکرد دستگاه شرایط مجاز برای

 +C04تا‌‌C24 دما

 %‌بدون‌شبنم‌36%‌تا‌16 رطوبت

 mbar2454تا‌‌‌mbar044 فشار‌جو

 شرایط مجاز برای حمل و نقل و انبار كردن 

 +C56تا‌‌-C14 دما

 %‌بدون‌شبنم‌14%‌تا‌24 رطوبت

 mbar2454تا‌‌‌mbar644 فشار جو

‌  
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 پارامترهای عملکردی

  Litr/min‌2/4 تنظیم‌جریان‌گاز‌خروجی‌پذیری‌تفکیک

‌bar24 فشار‌گاز‌ورودیاکثر‌حد

 صدای آلارم

 متری(‌2)از‌فصلة‌‌dBA01 شدت‌صوت‌)‌غیر‌قابل‌تنظیم(

 Hz1844 فرکانس

 مدت

‌یک‌ ‌اولویت‌متوسط: ‌با ‌با‌‌burstآلارم ‌متوالی ‌بوق ‌سه شامل

‌گردد.‌‌یکبار‌تکرار‌می‌‌s6/1،‌که‌هرms284فواصل‌

 ms284آلارم‌با‌اولویت‌پایین:‌دو‌بوق‌متوالی‌با‌فاصلة‌

 لوازم جانبی

‌‌bar264فشار:‌ آرگون‌سیلندر

 (6)کلاس‌%111/11(‌یا‌3/0)کلاس‌‌%‌113/11درصد‌خلوص:

 رگولاتور

‌bar264ورودی:‌

‌bar‌5-0خروجی:‌

‌DIN477 NO.6سازگار‌با‌استاندارد‌

 گاز‌آرگون‌سیلندرسنسور‌فشار‌
mA14-0‌BD-Sensor‌

bar164‌

 bar64با‌قابلیت‌تحمل‌فشار‌‌cm04 شلنگ‌گاز

 BOWA‌،EMEDساخت‌کمپانی‌‌ ی‌جراحیهاقلم‌و‌الکترود

‌

 توجه

 شود.‌استفاده‌از‌سایر‌لوازم‌جانبی،‌غیر‌از‌موارد‌ذکر‌شده‌در‌جدول‌فوق‌توصیه‌نمی

و‌کاربرد‌خاص‌آن‌در‌حین‌های‌جراحی‌سازگار‌با‌دستگاه(‌‌قلم‌)طبق‌جدول‌الکترود‌مناسب‌باید‌بر‌طبق‌کد‌قلم

‌جراحی‌انتخاب‌شود.

‌  
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 سازگار با دستگاه جراحیهای  قلم

 كد

استفاده در جراحی باز/ 

اندوسکوپی 

 )لاپاراسکوپی(

شركت 

 سازنده
 توضیحات شکل

932-

041 
 BOWA بازجراحی‌‌

‌

‌قلم‌نگهدارندۀ‌الکترود،

‌،m 6/8کابل‌با‌طول‌

،‌HFپین‌برای‌‌8کانکتور‌

کانکتور‌چرخشی‌برای‌گاز‌

‌آرگون

932-

045 

‌اندوسکوپیجراحی‌
 

BOWA 

‌

پروب‌‌اتصال‌به‌واسط

‌ر،پذی‌انعطاف

‌،m 6/1با‌طولکابل‌‌

،‌HFپین‌برای‌‌8کانکتور‌

چرخشی‌برای‌گاز‌‌کانکتور

‌آرگون

932-

141 
 ‌EMEDبازجراحی‌

 

‌قلم‌با‌دو‌سوئیچ‌انگشتی،

‌،m6/8طول‌‌ کابل‌با

،‌HFپین‌برای‌‌8کانکتور‌ 

کانکتور‌چرخشی‌برای‌گاز‌

‌آرگون

432-

145 

‌اندوسکوپیجراحی‌
 

EMED 

 

واسط‌اتصال‌به‌پروب‌

با‌کانکتور‌‌پذیر‌انعطاف

‌،ای‌شکل(‌استاندارد‌)دایره

‌،m 6/8کابل‌با‌طول‌

،‌HFپین‌برای‌‌8کانکتور‌

کانکتور‌چرخشی‌برای‌گاز‌

 آرگون

432-

146 

‌اندوسکوپیجراحی‌
 

EMED 

‌

واسط‌اتصال‌به‌پروب‌

پذیر‌با‌کانکتور‌‌انعطاف

‌بیضوی،

‌،‌m 6/8کابل‌با‌طول‌

،‌HFپین‌برای‌‌8کانکتور‌

کانکتور‌چرخشی‌برای‌گاز‌

 آرگون

‌
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 دورۀ كاری

شود‌به‌ازای‌‌باشد.‌به‌همین‌جهت‌توصیه‌می‌می‌Iconicوابسته‌به‌دورۀ‌کار‌عادی‌دستگاه‌‌APS1وضعیت‌کار‌دستگاه‌

UUثانیه‌فعال‌24هر‌UU‌‌،بودن‌دستگاهUU84‌.ثانیه‌غیر‌فعال‌باشد 

حسب جریان تنظیم شدهجریان گاز خروجی بر    نمودار  
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  3فصل 3

سیستم جراحی با  نصببرقراری اتصالات و 

 گاز آرگون

 هیاول‌اتصالات‌و‌ها‌دستگاه‌یریقرارگ 

 دستگاه‌پشت‌پنل‌اتصالات‌یبرقرار  

 دستگاه‌یجلو‌پنل‌اتصالات‌یبرقرار 
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 و اتصالات اولیه ها قرارگیری دستگاه

‌.را‌بر‌روی‌یک‌سطح‌صاف‌ثابت‌و‌بدون‌لرزش‌قرار‌دهیدAPS1 و‌Iconicهای‌‌دستگاه -2

 .ثابت‌نمایید‌را‌‌آنو‌‌محل‌مناسب‌قرار‌دادهرا‌در‌گاز‌آرگون‌‌سیلندر -1

‌

 توجه

 باشد.‌bar264نباید‌بیشتر‌از‌‌سیلندربوده‌و‌فشار‌%‌113/11آرگون‌باید‌حداقل‌‌سیلندردرصد‌خلوص‌

‌

‌‌سیلندرروی‌‌را‌(گیج‌فشار‌و‌سنسور‌فشارشامل‌تور‌)پکیج‌رگولا -8 ‌گاز‌بسته‌و‌آن‌را ‌محکم‌حتماً بوسیلة‌آچار،

 کنید.
 

 توجه

 حتماً‌باید‌بسته‌باشد.‌سیلندرگاز،‌شیر‌‌سیلندرجهت‌جدا‌کردن‌یا‌تعویض‌

 پشت دستگاه پنلبرقراری اتصالات 

‌روی‌پنل‌پشت‌ -2 ‌محل‌مربوطه ‌به ‌را ‌روی‌رگولاتور ‌فشار ‌سنسور ‌‌APS1کابل‌مربوط‌به ‌نام ‌با  Pressure"که

Sensor"‌.مشخص‌شده‌متصل‌نمایید‌

قرار‌دارد،‌به‌ورودی‌‌APS1گاز‌را‌بوسیلة‌شلنگ‌پرفشار‌که‌در‌جعبه‌دستگاه‌‌سیلندررگولاتور‌نصب‌شده‌روی‌ -1

‌باشد.‌متصل‌نمایید.‌برای‌برقراری‌این‌اتصال،‌نیازی‌به‌استفاده‌از‌آچار‌نمی‌APS1پشت‌دستگاه‌‌پنلگاز‌در‌

را‌به‌آرامی‌باز‌کرده‌و‌با‌استفاده‌از‌کف‌صابون،‌عدم‌نشت‌گاز‌را‌بررسی‌کنید.‌فشارسنج‌موجود‌نشان‌‌سیلندرشیر‌ -8

‌داخلی‌ ‌فشار ‌‌سیلندردهندۀ ‌فشار ‌در‌صورتی‌که ‌لازم‌است‌‌bar24کمتر‌از‌سیلندرگاز‌است. گاز‌‌سیلندراست،

‌تعویض‌گردد.

0- ‌ ‌کانکتور ‌کابل‌ارتباطی، ‌از ‌استفاده ‌‌پنلروی‌‌"Argon Supplier"با ‌به‌کانکتور‌Iconicپشت‌دستگاه ‌"ESU"‌را

‌متصل‌نمایید.‌APS1پشت‌دستگاه‌‌پنلروی‌

‌را‌متصل‌نمائید.‌ها‌سیم‌برق‌ورودی‌دستگاه -6

 جلوی دستگاه پنلبرقراری اتصالات 

،‌دو‌شاخه‌هستند‌که‌یکی‌مربوط‌ها‌ی‌جراحی‌استفاده‌شونده‌در‌سیستم‌آرگون،‌در‌محل‌اتصال‌به‌دستگاهها‌سیم‌قلم

‌ ‌جریان ‌‌RFبه ‌سیم ‌است. ‌جراحی ‌الکترود ‌نوک ‌به ‌گاز ‌انتقال ‌پنوماتیک‌جهت ‌لوله ‌دیگری ‌ورودی‌‌RFو ‌به را

Monopolar1‌‌ ‌داخل‌‌Iconicروی‌دستگاه ‌محل‌تعبیه‌شده ‌در ‌نیز ‌قلم‌جراحی‌را ‌گاز ‌لولة جلوی‌‌پنلمتصل‌کنید.

‌چرخش‌ساعتگرد،‌آن‌را‌محکم‌کنید. یک داده‌و‌باقرار‌‌APS1دستگاه‌
 

 توجه

‌لازم‌است‌پلیت‌به‌دستگاه‌‌Monopolarدر‌تمام‌مدهای‌ ‌از‌آرگون‌تعبیه‌شده، از‌جمله‌مدهایی‌که‌جهت‌استفاده

Iconic‌.متصل‌باشد 
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 توجه

با‌فعال‌کردن‌پدال‌پایی‌یا‌سوئیچ‌‌Monopolar1،‌تنها‌روی‌خروجی‌Iconicدر‌دستگاه‌‌اه‌با‌گاز‌آرگونهمرمدهای‌

 انگشتی،‌فعال‌خواهد‌شد.

‌

‌  
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  4فصل 4

 جراحی با استفاده از گاز آرگون

 دستگاه‌‌تعیین‌مد‌کاریاتصال‌و‌‌ESU (Electro Surgical Unit)  

 حالت‌آماده‌به‌کار 

 گاز‌انیجر‌و‌توان‌میتنظ 

 Purge 

 ماتیتنظ‌سایر‌ 

 آرگون‌گاز‌از‌استفاده‌با‌یجراح‌شروع 
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   ESU (Electro Surgical Unit)دستگاه  تعیین مد كاریاتصال و 

جریان‌گاز‌آرگون‌ ESU توانید‌با‌فعال‌کردن‌دستگاه‌از‌برقراری‌کلیه‌اتصالات‌الکتریکی‌و‌پنوماتیک‌مورد‌نیاز‌می‌پس

‌مناسب‌را‌انتخاب‌کنید.،‌مد‌ESUلازم‌است‌روی‌،‌به‌بافت‌اعمال‌نمائید.‌برای‌این‌منظور‌RFرا‌همراه‌با‌اعمال‌انرژی‌

،‌جهت‌انعقاد‌با‌پلاسمای‌گاز‌آرگون‌در‌نظر‌گرفته‌شده‌است.‌این‌مدها‌ولتاژ‌زیاد‌مورد‌نیاز‌مد‌دو ،Iconicدر‌دستگاه‌

‌به‌راحتی‌فراهم‌می ‌استفاده‌از‌یک‌دکمه‌د.نکن‌برای‌یونیزاسیون‌گاز‌آرگون‌را ‌گاز‌همچنین‌با ‌با ‌امکان‌برش‌همراه ،

‌در‌ادامه‌به‌ویژگی‌هر‌یک‌از‌این‌مدها‌اشاره‌خواهد‌شد.‌مدهای‌برش‌فراهم‌شده‌است.‌آرگون،‌در‌هر‌یک‌از‌

Argon plasma Coagulations Continuous 
باشد.‌در‌این‌حالت‌جریان‌‌ترین‌مد‌جراحی‌الکتریکی‌با‌استفاده‌از‌گاز‌آرگون‌می این‌مد،‌متداول‌ترین‌و‌پرکاربرد

بصورت‌پیوسته‌به‌بافت‌اعمال‌خواهد‌شد.‌بطور‌کلی‌کاربرد‌این‌حالت،‌انعقاد‌سطوح‌بزرگ‌بصورت‌‌RFالکتریکی‌

‌باشد.‌پیوسته‌و‌با‌سرعت‌زیاد‌می

Pulsed Argon plasma Coagulations 
گیرد.‌در‌این‌حالت،‌‌ی‌نازک‌و‌حساس‌مورد‌استفاده‌قرار‌میها‌و‌در‌بافت/لاپاروسکوپی‌اندوسکوپیاین‌مد‌بیشتر‌در‌

‌الکتریکی‌ج ‌بافت‌اعمال‌میRFریان ‌بصورت‌پالسی‌به ‌بافت‌‌، ‌به ‌انرژی‌اعمال‌شونده ‌و ‌همین‌دلیل‌توان ‌به شود.

شود‌که‌استفاده‌از‌‌کاهش‌یافته‌و‌عمق‌انعقاد‌کمتری‌ایجاد‌خواهد‌نمود.‌بطور‌کلی‌زمانی‌از‌حالت‌پالسی‌استفاده‌می

‌بدین‌تر ‌باشد. ‌نظر ‌توان‌کم‌و‌عمق‌کم‌مورد ‌با ‌آرگون ‌پارگی‌بافتگاز ‌یا های‌نازک‌به‌‌تیب‌احتمال‌سوراخ‌شدن

‌حداقل‌خواهد‌رسید.‌

Argon Cut 
همراه‌با‌گاز‌آرگون‌قابل‌انتخاب‌است.‌با‌انتخاب‌این‌مد،‌‌ها‌،‌جهت‌استفاده‌در‌برش‌بافتIconicاین‌مد‌در‌دستگاه‌

رف‌ژنراتور‌جراحی‌الکتریکی،‌به‌،‌در‌یکی‌از‌مدهای‌برش،‌تقاضای‌گاز‌آرگون‌از‌طIconicهمزمان‌با‌فعالیت‌دستگاه‌

،‌(...,Pure,Blend1)‌در‌یکی‌از‌مدهای‌برش‌RFشود.‌بدین‌ترتیب‌همزمان‌با‌اعمال‌جریان‌‌ارسال‌می‌APS1دستگاه‌

جریان‌گاز‌آرگون‌نیز‌در‌محل‌برش‌بافت‌برقرار‌خواهد‌بود.‌با‌استفاده‌از‌گاز‌آرگون‌همراه‌با‌برش،‌یک‌برش‌تمیز‌

‌از‌این‌مد‌می‌برای‌جراح‌فراهم‌می‌با‌سطح‌انعقاد‌یکنواخت ‌مانند‌ها‌توان‌جهت‌برش‌بافت‌آید. ‌امپدانس‌زیاد، ی‌با

‌استفاده‌نمود.‌‌ها‌غضروف
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 حالت آماده به كار

در‌این‌حالت‌مقدار‌،‌پس‌از‌نمایش‌ورژن‌نرم‌افزار،‌دستگاه‌وارد‌حالت‌آماده‌به‌کار‌میشود.‌APS1با‌روشن‌کردن‌دستگاه‌

)سمت‌‌Coag)سمت‌چپ(‌و‌مقدار‌عددی‌جریان‌گاز‌انعقاد‌روی‌نمایشگر‌‌Cutعددی‌جریان‌گاز‌برش‌روی‌نمایشگر‌

‌همچنین‌فشار‌گاز‌کپسول‌روی‌بارگراف‌نمایش‌داده‌می‌شود.‌‌راست(‌نمایش‌داده‌می‌شود.

‌

‌

‌

 
 
 

‌سیلندر گاز آرگونرش، انعقاد و فشار ب جریان گاز یرمقاد یشنمابا حالت آماده بکار دستگاه 

 نمایشگر دیجیتال میانی

در‌صورت‌رخداد‌خطا‌کد‌آلارم‌‌ولی‌.را‌نمایش‌میدهد‌آرگونگاز‌فشار‌سیلندر‌‌نمایشگر‌دیجیتال‌میانی،‌بصورت‌پیش‌فرض،

‌نشان‌داده‌نمی‌گاز‌آرگونفشار‌سیلندر‌بر‌روی‌این‌نمایشگر‌نشان‌داده‌شده‌و‌دیگر‌ ‌زیرا نمایش‌کد‌آلارم‌بر‌نمایش‌شود.

‌که‌اولویت‌بالاتری‌دارد‌نمایش‌داده‌میشود.‌صورت‌همزمانی‌چند‌آلارم،‌آندر‌‌اولویت‌دارد.گاز‌فشار‌سیلندر‌

‌

 
 

‌

 حالت فعال

شود‌که‌تقاضای‌ارسال‌گاز‌از‌‌حالت‌فعال،‌حالتی‌است‌که‌دستگاه‌در‌حال‌تحویل‌گاز‌آرگون‌است.‌زمانی‌دستگاه‌فعال‌می

‌روشن‌میشوند.‌COAGیا‌‌CUTهای‌نمایشگر‌فعالیت‌در‌کنار‌عبارات‌‌LEDارسال‌شود.‌در‌این‌حالت،‌‌ESUطرف‌

‌‌شود.‌،‌نمایش‌داده‌میCUTروی‌نمایشگر‌‌PURGE،‌جریان‌گاز‌‌PURGEبا‌فشار‌کلید

 تنظیم توان و جریان گاز

بطور‌کلی‌هر‌چه‌میزان‌خونریزی‌بیشتر‌و‌از‌نظر‌جراح،‌عمق‌انعقاد‌بیشتری‌مورد‌انتظار‌باشد،‌باید‌از‌توان‌الکتریکی‌

کاهش جریان گاز 

 (Cut Down)برش

افزایش جریان گاز 

 (Cut Up)برش

 (Coag Down)کاهش جریان گاز انعقاد

  (Coag Up)افزایش جریان گاز انعقاد

 صامت کردن/ تنظیمات
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ی‌کم‌استفاده‌شود‌ولی‌دستگاه‌توانایی‌لازم‌برای‌ها‌ت‌جهت‌انعقاد‌از‌توانبیشتر‌استفاده‌کرد.‌در‌صورتی‌که‌لازم‌اس

استفاده‌شود.‌زیرا‌در‌این‌مد‌با‌وجود‌توان‌کمتر،‌‌Pulsed Argonبرقراری‌قوس‌الکتریکی‌را‌ندارد،‌بهتر‌است‌از‌مد‌

‌توانایی‌دستگاه‌در‌برقراری‌قوس‌الکتریکی‌زیاد‌است.
‌

‌

 هشدار

‌توصیه‌می ‌به‌منظور‌رعایت‌مسألة‌ایمنی‌و‌اجتناب‌از‌عوارض‌ناخواسته، شود‌از‌‌بطور‌کلی‌در‌جراحی‌الکتریکی،

‌استفاده‌شود‌ولی‌در‌مدهای‌ که‌خطر‌آمبولی‌گاز‌در‌‌Pulsed Argonو‌‌Continuous Argonکمترین‌توان‌ممکن،

 شود.‌‌میهای‌کم‌توصیه‌ن‌یابد،‌استفاده‌از‌توان‌های‌پایین‌افزایش‌می‌توان

‌

‌ ‌از ‌استفاده ‌‌دکمهبا ‌دستگاه ‌روی ‌کاهش، ‌افزایش‌یا ‌میAPS1های ‌حالت‌‌، ‌دو ‌در ‌را ‌گاز ‌جریان و‌‌cuttingتوانید

coagulationتنظیم‌کنید.‌جریان‌گاز‌بین‌‌ L/min‌2/4تا‌‌L/min‌24با‌دقت‌‌L/min‌2/4‌‌.قابل‌تنظیم‌است‌

شود‌و‌نیاز‌است‌سطح‌وسیعی‌از‌بافت‌با‌سرعت‌زیاد‌منعقد‌‌می‌شود‌زمانی‌که‌توان‌زیاد‌استفاده‌بطور‌کلی‌پیشنهاد‌می

‌گردد،‌از‌جریان‌گاز‌زیادتر‌استفاده‌شود.
‌

 هشدار

استفاده‌شود،‌‌L/min‌2تا‌‌‌L/min‌8/4شود‌از‌جریان‌گاز‌کم،‌حدود‌توصیه‌می/لاپاروسکوپی‌اندوسکوپیدر‌جراحی‌

 گردد.‌‌gas embolismتواند‌موجب‌نفخ،‌ورم‌محفظة‌شکمی‌و‌یا‌‌در‌غیر‌اینصورت‌می

همیشه‌باید‌دقت‌شود،‌مسیر‌خروج‌گاز‌آرگون‌از‌داخل‌بدن‌بیمار،‌باز‌باشد.‌/لاپاروسکوپی‌اندوسکوپیدر‌جراحی‌

‌نیاز‌است‌تا‌جراح‌با‌ابزارهای‌ ‌بررسی‌نموده‌و‌در‌‌اندازهبه‌ویژه‌در‌اعمال‌جراحی‌طولانی، گیری،‌فشار‌داخلی‌را

 (‌گاز‌را‌از‌محفظه‌شکمی‌خارج‌نماید.‌smoke evacuatorی‌جانبی‌)مانندها‌صورت‌لزوم،‌با‌دستگاه

‌

 توجه

‌اندوسکوپی ‌جراحی ‌در ‌تحت‌/لاپاروسکوپی ‌ارگان ‌ضخامت‌جدارۀ ‌طبق ‌را ‌فعالیت ‌زمان ‌مدت ‌و ‌توان محدودۀ

‌.جراحی‌تنظیم‌نمایید

 استفاده‌شود.‌Pulsed Argonدر‌مد‌‌Watt84شود‌از‌توان‌‌توصیه‌می/لاپاروسکوپی‌اندوسکوپیدر‌جراحی‌

‌توصیه‌می ‌جراحی‌باز ‌‌در ‌جریان‌گاز ‌از ‌‌L/min1 شود ‌توان‌‌L/min0 تا ‌از ‌این‌شرایط‌استفاده ‌در ‌شود. استفاده

Watt04در‌مد‌‌Continuous Argonبرای‌برش‌با‌الکترودهای‌سوزنی،‌توان‌‌.رسد‌،‌برای‌انعقاد،‌مناسب‌به‌نظر‌می

Watt54و‌برای‌برش‌با‌الکترودهای‌چاقویی،‌توان‌‌Watt14‌.مناسب‌است 

Purge 

،‌گاز‌را‌به‌بیرون‌RFتوان‌بدون‌فعال‌شدن‌دستگاه‌جراحی‌الکتریکی‌و‌برقراری‌جریان‌‌می‌‌Purgeدکمةبا‌استفاده‌از‌

‌در‌این‌حالت‌جریان‌گاز‌با‌شدت‌زیاد‌دمیده‌می ‌‌راند. هوای‌مسیر‌گاز‌زمانی‌لازم‌است‌که‌نیاز‌باشد‌‌Purgeشود.

‌چندشود،‌حدود‌‌جدید‌به‌دستگاه‌متصل‌می‌ود.‌بطور‌مثال‌زمانیکه‌یک‌قلمو‌گاز‌آرگون‌جایگزین‌آن‌ش‌تخلیه‌شده

‌ها‌و‌مسیر‌هوایی‌را‌فرا‌بگیرد.‌شده‌و‌گاز‌آرگون‌تمام‌لوله‌ثانیه‌باید‌گاز‌دمیده‌شود‌تا‌هوا‌خارج

‌
‌
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 هشدار

‌اندوسکوپی ‌جراحی ‌در ‌اندوسکوپ/‌/لاپاروسکوپی ‌داخل ‌پروب‌به ‌نمودن ‌وارد ‌از ‌قبل ‌پروب‌و ‌اتصال پس‌از

 شود‌تا‌هوای‌مسیر‌جریان‌گاز،‌با‌گاز‌آرگون‌جایگزین‌شود.‌Purgeثانیه‌گاز‌‌1لاپاروسکوپ،‌به‌مدت‌

‌

‌از‌صحت‌اتصالات‌پنوماتیک‌و‌برقراری‌جریان‌گاز،‌اطمینان‌حاصل‌کرد.‌‌Purgeدکمةتوان‌با‌فشار‌‌بطور‌کلی‌می

 

  ماتیتنظ سایر

‌پارامتر‌مختلف‌قابل‌تنظیم‌است:‌‌8برای‌کاربران

‌

‌Purge Peak Flow (Purge Flow)یا‌هنگام‌‌(Cut & Coag)حداکثر‌جریان‌گاز‌خروجی‌

‌Default Cut Flow هنگام‌روشن‌شدن‌Cutمقدار‌پیش‌فرض‌جریان‌گاز‌

‌Default Coag Flow هنگام‌روشن‌شدن‌Coagمقدار‌پیش‌فرض‌جریان‌گاز‌

‌
 در‌صورتیکه‌کلید‌Muteشروع‌به‌چشمک‌زدن‌میکند‌و‌‌(2)‌دو‌ثانیه‌فشرده‌نگه‌داشته‌شود،‌نمایشگر‌سمت‌چپ‌

‌کلیدهای‌‌”PF“(‌عبارت‌3روی‌نمایشگر‌میانی‌) ‌در‌این‌حالت‌با ،‌Cut Upو‌‌Cut Downنشان‌داده‌میشود.

‌را‌تنظیم‌کنید؛‌‌Purge‌(Peak Flow)میتوانید‌حداکثر‌جریان‌گاز‌در‌حالت‌

‌

 با‌زدن‌مجدد‌کلید‌Mute(‌3زن‌بوده‌و‌روی‌نمایشگر‌میانی‌)در‌‌حالت‌چشمک‌(2)سمت‌چپ‌همچنان‌نمایشگر‌‌

‌این‌‌”dCF“عبارت‌ جریان‌گاز‌پیش‌فرض‌‌Cut Upو‌‌Cut Downبار‌میتوانید‌با‌کلیدهاینشان‌داده‌میشود.

‌تنظیم‌کنید؛‌حداکثرتا‌‌0.1را‌بین‌‌(Default Cut Flow)برش‌

‌

 ‌ ‌کلید ‌زدن‌مجدد ‌0)نمایشگر‌سمت‌راست‌‌Muteبا ‌چشمک( ‌میانی‌)زدن‌میشروع‌به ‌روی‌نمایشگر (‌‌3کند‌و

جریان‌گاز‌‌Coag Upو‌‌Coag Downتوانید‌با‌کلیدهای‌نشان‌داده‌میشود.‌در‌این‌حالت‌می‌”dGF“عبارت‌

‌تنظیم‌کنید؛‌حداکثرتا‌‌0.1را‌بین‌‌(Default Coag Flow)فرض‌در‌حالت‌انعقاد‌‌پیش
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‌
‌

‌

 

‌  

 توجه

بدون‌ذخیره‌سازی‌میتوانید‌به‌مدت‌دو‌ثانیه،‌‌Muteدر‌صورت‌انصراف،‌در‌هر‌کدام‌از‌مراحل‌با‌نگه‌داشتن‌کلید‌

 .تنظیمات‌خارج‌شویداز‌
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 شروع جراحی با استفاده از گاز آرگون

 انعقاد

به‌‌Purge،‌ابتدا‌با‌فشار‌دکمة‌قلم‌پس‌از‌برقراری‌اتصالات‌مورد‌نیاز،‌تعیین‌مد‌کاری،‌تنظیم‌توان،‌جریان‌گاز‌و‌نوع

الکترود‌آرگون‌را‌‌گاهفعال‌کردن‌دست‌مدت‌چند‌ثانیه،‌هوای‌مسیر‌جریان‌گاز‌را‌با‌گاز‌آرگون‌جایگزین‌نمایید‌و‌برای

‌(‌و‌با‌فشردن‌پدال‌یا‌سوئیچ‌دستی،‌دستگاه‌را‌فعال‌کنید.‌cm2نزدیک‌بافت‌قرارداده‌)در‌فاصلة‌کمتر‌از

،‌درست‌برقرار‌شده‌باشد،‌همزمان‌با‌فعال‌شدن‌APS1و‌‌Iconicکه‌کلیة‌اتصالات‌شامل‌کابل‌ارتباطی‌میان‌‌در‌صورتی

در‌خروجی،‌جریان‌گاز‌آرگون‌نیز‌در‌مقدار‌تنظیم‌شده،‌تحویل‌داده‌‌‌HFولتاژعلاوه‌بر‌قرار‌گرفتن‌‌،Iconicدستگاه‌

‌شود.‌شود.‌بدین‌ترتیب‌گاز‌در‌نوک‌الکترود‌یونیزه‌شده‌و‌با‌تشکیل‌پلاسمای‌گاز‌آرگون،‌انرژی‌به‌بافت‌منتقل‌می‌می

جراحی‌و‌نوع‌بافت‌بستگی‌شروع‌قوس‌الکتریکی‌به‌عوامل‌مختلفی‌مانند‌ولتاژ‌دستگاه‌جراحی‌الکتریکی،‌جنس‌ابزار‌

دارد.‌همچنین‌با‌نزدیک‌شدن‌الکترود‌جراحی‌به‌سطح‌بافت،‌احتمال‌ایجاد‌و‌نگهداری‌قوس‌الکتریکی‌بیشتر‌خواهد‌

توانید‌الکترود‌را‌به‌سطح‌بافت‌نزدیکتر‌‌رسد،‌می‌نظر‌می‌شد.‌بنابراین‌در‌شرایطی‌که‌ایجاد‌قوس‌الکتریکی‌مشکل‌به

‌کنید.‌

درجه‌باشد.‌بدین‌ترتیب‌با‌دور‌شدن‌خون‌و‌مایعات‌از‌سطح‌‌54تا‌‌06به‌سطح‌بافت،‌باید‌بین‌زاویة‌الکترود‌نسبت‌

 پذیرد.‌سطح‌به‌شکل‌مطلوب‌صورت‌میبافت،‌انعقاد‌

 

 هشدار

‌این‌عمل‌موجب‌افزایش‌احتمال‌امبولیسم‌گازی‌ ‌به‌سمت‌عروق‌باز‌نگاه‌ندارید. هیچگاه‌نوک‌الکترود‌جراحی‌را

 شود.‌می

‌ ‌قرار ‌داخل‌از ‌به ‌گاز ‌است‌موجب‌ورود ‌ممکن ‌زیرا ‌کنید ‌بافت‌اجتناب ‌سطح ‌بر ‌عمود ‌جراحی، ‌الکترود دادن

‌ها‌شود.‌مویرگ
‌

‌به‌سمت‌عقب‌باعث‌تضعیف‌ ‌حرکت‌الکترود ‌به‌سمت‌جلو‌حرکت‌دهید. ‌طرفین‌و ‌به ‌را ‌الکترود ‌حفظ‌زاویه، با

‌جریان‌گاز‌و‌کاهش‌بازدهی‌خواهد‌شد.‌

چه‌حرکت‌الکترود‌آرامتر‌باشد،‌عمق‌انعقاد‌بیشتر‌خواهد‌بود‌و‌امکان‌انعقاد‌ نرم‌باشد.‌هرحرکت‌الکترود‌باید‌آرام‌و‌
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عروق‌بزرگتر‌بیشتر‌است.‌سعی‌کنید‌حرکت‌دستتان‌طوری‌باشد‌که‌همیشه‌بار‌اول‌سطح‌را‌منعقد‌کنید.‌با‌استفاده‌از‌

‌را‌منعقد‌کنید.‌mm8تا‌‌mm1توانید‌عروق‌‌پلاسمای‌گاز‌آرگون،‌حداکثر‌می
‌

 توجه

 استفاده‌نکنید.‌mm8بزرگتر‌از‌با‌قطر‌از‌پلاسمای‌آرگون‌برای‌انعقاد‌عروق‌

 برش

شود.‌فشار‌جریان‌گاز‌با‌دور‌کردن‌‌استفاده‌از‌گاز‌آرگون‌همراه‌با‌برش،‌موجب‌کاهش‌چسبندگی‌الکترود‌به‌بافت‌می

ی‌ها‌جریان‌گاز‌باعث‌سرد‌شدن‌بافتدهد.‌علاوه‌بر‌این‌‌دود،‌خون‌و‌مایعات‌از‌محل‌برش‌دید‌جراح‌را‌افزایش‌می

‌و‌آسیب‌جانبی‌به‌بافت ‌کیفیت‌خوب‌برای‌‌کاهش‌می‌ها‌زیرین‌و‌اطراف‌شده یابد‌بطوری‌که‌یک‌برش‌متمرکز‌با

‌می ‌فراهم ‌ذوب‌شدن‌‌جراح ‌از ‌موجب‌جلوگیری ‌و ‌بوده ‌جراحی ‌دود ‌و ‌کاهش‌بو ‌با ‌همراه ‌آرگون ‌برش‌با آید.

‌‌خواهد‌شد.‌ی‌بالا‌نیزها‌توان‌الکترودهای‌نازک‌در

‌برش‌همراه‌با‌گاز‌آرگون‌تنها‌با‌استفاده‌از‌الکترودهای‌مخصوص‌امکان‌پذیر‌است.

‌
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  5فصل 5

 APS1 دستگاهها در  آلارم

 یاطلاعات‌و‌آلارم‌یها‌تیوضع 

 یاطلاعات‌و‌آلارم‌یدارید‌یها‌ل‌گنایس 

 یاطلاعات‌و‌آلارم‌یداریشن‌یها‌گنالیس 

 یاطلاعات‌یها‌گنالیس‌و‌ها‌آلارم‌جادیا‌در‌تیاولو 
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 های آلارم و اطلاعاتی وضعیت

‌‌ای‌از‌آلارم‌،‌مجموعهIEC60601-1-8با‌در‌نظر‌گرفتن‌تعاریف‌و‌الزامات‌موجود‌در‌استاندارد‌ ‌APS1ها‌در‌دستگاه

‌این‌ های‌‌علاوه‌بر‌سیگنالاولویت‌پایین‌تقسیم‌شده‌است.‌‌دستة‌اولویت‌متوسط‌وها‌به‌دو‌‌آلارمتعریف‌شده‌است.

که‌در‌آنها‌خطری‌متوجه‌بیمار‌یا‌ها‌‌گردند،‌در‌برخی‌از‌وضعیت‌آلارم‌که‌در‌هنگام‌رخداد‌یک‌وضعیت‌آلارم‌تولید‌می

‌دند.گر‌تولید‌میهای‌اطلاعاتی‌‌ل‌سیگناباشد،‌‌اپراتور‌نیست،‌اما‌نیاز‌به‌جلب‌توجه‌کاربر‌می

 وسطتاولویت مآلارم با 

با‌اولویت‌‌‌العمل‌سریع‌جراح‌یا‌اپراتور‌باشد‌،‌آلارم‌در‌وضعیتی‌که‌احتمال‌آسیب‌وجود‌داشته‌باشد‌و‌نیاز‌به‌عکس

‌متوسط‌ایجاد‌خواهد‌شد.

قرار‌بگیرد،‌نقص‌‌essential performanceهمچنین‌اگر‌در‌یک‌عمل‌جراحی،‌عملکرد‌آرگون‌حیاتی‌باشد‌و‌در‌گروه‌

‌به‌همین‌جهت‌برای‌چنین‌شرایطی‌نیز‌آلارم ‌از‌نظر‌ایمنی‌قابل‌قبول‌نیست. ‌خرابی‌دستگاه ‌اولویت‌‌فنی‌یا هایی‌با

‌متوسط‌تعریف‌شده‌است.

 اولویت پایینآلارم با 

‌آلارم ‌آسیب‌‌در‌زمان‌وجود ‌اولویت‌پایین، ‌نیاز‌فوری‌به‌عکس‌با عمل‌کاربر‌ال‌های‌احتمالی‌آنقدر‌خفیف‌هستند‌که

‌‌باشد.‌اما،‌باید‌کاربر‌از‌این‌وضعیت‌آگاه‌شود‌تا‌در‌زمان‌مناسب،‌واکنش‌مورد‌نیاز‌را‌برای‌پاسخ‌به‌وضعیت‌آلارم‌نمی

‌مربوطه‌نشان‌دهد.

‌ ‌دستگاه ‌کاهش‌‌APS1در ‌نتیجه ‌در ‌و ‌دستگاه ‌صحیح‌از ‌استفادۀ برخی‌خطاهای‌کاربری‌ممکن‌است‌موجب‌عدم

ون‌شود.‌در‌این‌موارد‌با‌کمی‌دقت‌در‌استفاده‌از‌دستگاه‌وضعیت‌مطلوب‌بدست‌خواهد‌مزایای‌استفاده‌از‌سیستم‌آرگ

‌هایی‌با‌اولویت‌پایین‌تعریف‌شده‌است.‌‌آمد.‌برای‌این‌گونه‌موارد‌نیز،‌آلارم

 اطلاعاتی های وضعیت

شوند‌که‌ریسکی‌برای‌‌اطلاعاتی‌صرفاً‌جهت‌ارائة‌اطلاعات‌به‌کاربر‌تعریف‌شده‌و‌در‌مواردی‌اعلام‌می‌های‌وضعیت

‌العمل‌فوری‌کاربر‌نیست.‌‌بیمار‌یا‌اپراتور‌وجود‌نداشته‌و‌نیازی‌به‌عکس

‌ ‌مزایای‌دستگاه ‌یکی‌از ‌APS1بعنوان‌نمونه ‌وضعیت‌فشار ‌امکان‌مشاهدۀ ‌آرگون‌سیلندر، ‌نمایش‌‌گاز روی‌صفحة

‌با‌این‌‌اربر‌اطلاع‌داده‌میبسیار‌کم‌شود،‌این‌کاهش‌فشار‌به‌ک‌گاز‌سیلندردستگاه‌است.‌در‌شرایطی‌که‌فشار‌ شود.

گاز‌مطلع‌شود.‌در‌حقیقت‌این‌قابلیت‌تنها‌‌سیلندرتواند‌با‌مشاهدۀ‌گیج‌پنوماتیکی،‌از‌وضعیت‌فشار‌‌وجود،‌کاربر‌می

‌برای‌بهبود‌کاربری‌دستگاه‌در‌نظر‌گرفته‌شده‌است.
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‌آورده‌شده‌است.‌دستگاه‌به‌همراه‌مشخصات‌مربوطهو‌اطلاعاتی‌آلارم‌‌های‌جدول‌زیر‌وضعیتدو‌در‌

 اولویت  وضعیت رخداد آلارم
تأثیر بر 

 فعالیت
 اقدامات ضروری ها علت

جریان‌گاز‌بیش‌از‌اندازه‌در‌

خروجی‌دستگاه،‌نسبت‌به‌

 مقدار‌تنظیم‌شده

 متوسط
قطع‌

 فعالیت
 خرابی‌داخلی‌سیستم 

شود.‌‌استفاده‌از‌دستگاه‌توصیه‌نمی

مشکل‌را‌به‌بخش‌خدمات‌پس‌از‌

اطلاع‌‌کاوندیش‌سیستمفروش‌شرکت‌

 دهید.‌

نشتی‌در‌شیر‌کنترل‌جریان‌

 گاز
 متوسط

عدم‌اجازۀ‌

 فعالیت
 داخلی‌سیستمخرابی‌ 

شود.‌‌استفاده‌از‌دستگاه‌توصیه‌نمی

مشکل‌را‌به‌بخش‌خدمات‌پس‌از‌

اطلاع‌‌کاوندیش‌سیستمفروش‌شرکت‌

 دهید.‌

جریان‌کم‌در‌خروجی‌

دستگاه،‌نسبت‌به‌مقدار‌

 تنظیم‌شده‌

 متوسط
ادامه‌

 فعالیت

 انسداد‌مسیر‌خروجی‌

 عدم‌فشار‌مناسب‌گاز‌در‌

‌ورودی‌دستگاه

 سیستم‌داخلی‌خرابی‌ 

شود.‌‌استفاده‌از‌دستگاه‌توصیه‌نمی

مشکل‌را‌به‌بخش‌خدمات‌پس‌از‌

اطلاع‌‌کاوندیش‌سیستمفروش‌شرکت‌

 دهید.‌

‌سیلندراز‌اندازۀ‌‌فشار‌بیش‌

 آرگون‌گاز
 متوسط

عدم‌اجازۀ‌

 فعالیت

 گاز‌آرگون‌‌سیلندراستفاده‌از‌

‌با‌فشار‌بیش‌از‌اندازه

 گیری‌‌خرابی‌سنسور‌اندازه

 فشار‌گاز

از‌روی‌گیج‌پنوماتیک‌روی‌رگولاتور،‌

فشار‌گاز‌را‌بررسی‌نمایید.‌فشار‌گاز‌

باشد.‌در‌‌bar264نباید‌بیشتر‌از‌

صورت‌صحت‌فشار‌گاز،‌مشکل‌را‌به‌

بخش‌خدمات‌پس‌از‌فروش‌شرکت‌

‌اطلاع‌دهید.‌کاوندیش‌سیستم

استفاده‌از‌دستگاه‌در‌این‌شرایط‌

 شود.‌‌توصیه‌نمی

زمان‌زیاد‌در‌استفاده‌از‌

 دستگاه‌در‌حالت‌فعال
 پایین

قطع‌

 فعالیت

 زمان‌زیاد‌در‌استفاده‌از‌

 دستگاه‌در‌حالت‌فعال

حداکثر‌زمان‌استفاده‌از‌دستگاه‌در‌

 ثانیه‌است.‌06حالت‌فعال،‌

تقاضای‌فعالیت‌در‌جریان‌

 گاز‌صفر
 پایین

اجازۀ‌عدم‌

 فعالیت

 تقاضای‌فعالیت‌دستگاه‌در‌

 Argonیا‌‌Cut‌Argonمدهای‌

Coagدر‌حالیکه‌جریان‌گاز‌‌

 تنظیم‌شده‌برابر‌صفر‌است

جریان‌گاز‌را‌روی‌یک‌مقدار‌بزرگتر‌

 از‌صفر‌تنظیم‌کنید.

‌

 اقدامات ضروری ها علت تأثیر بر فعالیت وضعیت اطلاعاتی

 گاز‌آرگون‌سیلندرفشار‌کم‌  ادامه‌فعالیت آرگون‌گاز‌سیلندرفشار‌کم‌
در‌اولین‌فرصت‌نسبت‌به‌تعویض‌

 گاز‌آرگون‌اقدام‌کنید.‌سیلندر

 ادامه‌فعالیت عدم‌اتصال‌سنسور‌فشار‌
 سنسور‌فشار‌سیلندر،‌به‌

 دستگاه‌متصل‌نشده‌است
 سنسور‌فشار‌را‌به‌دستگاه‌متصل‌کنید.

اتصال‌سنسور‌فشار‌به‌

‌دستگاه
‌ادامه‌فعالیت

 ‌ ‌سیلندر، ‌فشار به‌سنسور

‌دستگاه‌متصل‌شده‌است
‌سنسور‌فشار‌را‌به‌دستگاه‌متصل‌کنید.

‌  
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 های دیداری آلارم و اطلاعاتی ل سیگنا

 ها و توضیحات علائم، نشانه

‌آلارم ‌ایجاد ‌صورت ‌علامت‌‌در ‌متوسط، ‌اولویت ‌می‌‌با ‌ظاهر ‌نمایش ‌صفحة ‌‌روی ‌سیگنالهای‌شود. برخی

‌یک‌کد‌نمایش‌خطا‌برای‌هر‌آلارم‌یا‌سیگنال‌اطلاعاتی،‌همچنین‌هستند.‌به‌خود‌مخصوص‌نشانگردارای‌‌اطلاعاتی

بصورت‌همزمان‌رخ‌‌‌چند‌آلارم‌صورتی‌که.‌در‌روی‌نمایشگر‌دیجیتال‌میانی‌نمایش‌داده‌میشودبرای‌راهنمایی‌کاربر‌

دول‌در‌جظاهر‌خواهد‌شد.‌با‌اولویت‌بالاتر‌ها‌‌های‌مربوط‌به‌آلارم‌دهد،‌بعلت‌محدودیت‌فضای‌نمایش،‌تنها‌نشانه

‌ی‌اطلاعاتی،‌نمایش‌داده‌شده‌است.‌ها‌ها‌و‌سیگنال‌ها‌و‌توضیحات‌مربوط‌به‌آلارم‌زیر‌کلیة‌علائم،‌نشانه

از‌دستگاه‌برای‌کاربر‌‌m8جهت‌درک‌کامل‌علائم‌و‌توضیحات‌نمایش‌داده‌شده‌روی‌صفحة‌نمایش،‌حداکثر‌فاصلة‌

 شود.‌پیشنهاد‌می

 

 

 وضعیت رخداد آلارم نام آلارم

 گاز آرگون فشار سیلندرنشانگر 

 

 نشانگر

 مخصوص

 خطا نشانگر

 

اولویت 

نمایش 

 خطا

 خطا روی نمایشگر خطاكد نمایش 

High-Flow 
جریان گاز بیش از اندازه در 

 خروجی دستگاه 
 نمایش فشار گاز

--- 
 

 چشمک زن

ط
وس

مت
 

 چشمک زن

Low-Flow 
جریان گاز كم در خروجی 

 دستگاه 
‌ نمایش فشار گاز

 چشمک زن

Leakage 
نشتی در شیر كنترل جریان 

 گاز
‌ نمایش فشار گاز

 چشمک زن

High-
pressure 

فشار بیش از اندازه سیلندر 

 گاز آرگون

نمایش فشار گاز در بیشترین مقدار و 

 گیرد.چشمک زن قرار می
‌
 چشمک زن

Serial Fault1 قطع ارتباط سریال 

 خاموش

‌ ثابت ---
 چشمک زن --- خطای داده در ارتباط سریال Serial Fault2 چشمک‌زن

Serial Fault3 خطای ارتباط سریال  

--- 

‌
 چشمک زن

Set-Flow* 

 
تقاضای فعالیت در جریان 

 صفر
 --- نمایش فشار گاز

ین
پای

 

‌
 ثابت

Time-Out 
زمان زیاد استفاده از دستگاه 

 در حالت فعال
 نمایش فشار گاز

--- 

‌
 ثابت

Low-Pressure فشار گم گاز سیلندر آرگون 
نمایشگر فشار در كمترین مقدار و در 

 حالت چشمک زن قرار می گیرد.

تی
عا

طلا
ل ا

گنا
سی

 

‌
  چشمک زن

Pressure-
Sensor 

    خاموش عدم اتصال سنسور فشار
 ثابت 

‌
 ثابت

Mute 
قطع صدای آلارمهای اولویت 

 پایین

 نمایش فشار گاز

 
   

 ثابت 
--- --- 

‌
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 (Muteقطع صدای آلارم )

های‌اطلاعاتی،‌فعال‌یا‌غیر‌فعال‌نمود.‌در‌‌های‌اولویت‌پایین‌و‌سیگنال‌توان‌صدای‌بوق‌را‌برای‌آلارم‌می‌Muteبا‌فشار‌کلید‌

بر‌روی‌صفحة‌نمایش‌ظاهر‌خواهد‌شد.‌به‌محض‌تغییر‌در‌وضعیت‌آلارمها،‌صدای‌بوق‌مجدداً‌‌ حالت‌غیر‌فعال‌علامت‌

‌بطور‌خودکار‌فعال‌خواهد‌شد.

LED  ها و الگوهای چشمک زن 

زن‌‌های‌قرمز‌کنار‌کانکتور‌خروجی‌بصورت‌چشمک‌LEDو‌‌ خطا‌نشانگردر‌صورت‌رخداد‌خطا‌با‌اولویت‌متوسط‌

‌های‌قرمز‌کنار‌کانکتور‌خروجی‌در‌شکل‌زیر‌نشان‌داده‌شده‌است.‌‌LEDیش‌شود.‌الگوی‌نما‌نمایش‌داده‌می

‌

 

 
‌

‌در‌شرایط‌رخداد‌خطاقرمز‌کنار‌کانکتور‌‌LEDالگوی‌نمایش‌

‌

‌شود.‌بصورت‌پیوسته‌روشن‌میکنار‌کانکتور‌خروجی‌سبز‌رنگ‌‌LEDدر‌حالت‌فعال،‌

خطا‌،‌متفاوت‌بوده‌و‌‌LEDها‌،‌بارگراف‌و‌‌7segشامل‌‌LSDالگوی‌چشمک‌زن‌برای‌تمام‌حالات‌چشمک‌زن‌روی‌

200ms-ON200و‌‌ms-OFF‌‌.است‌

 

‌  

500ms 800ms 
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 های شنیداری آلارم و اطلاعاتی سیگنال

‌و‌سیگنال‌آلارم ‌به‌اطلاع‌کاربر‌میها‌ها ‌از‌یک‌مولد‌بوق‌نیز، ‌استفاده ‌در‌‌ی‌اطلاعاتی‌با جدول‌زیر‌الگوی‌دو‌رسند.

‌ی‌اطلاعاتی‌ذکر‌شده‌است.ها‌سیگنالها‌و‌‌اعلام‌بوق‌برای‌آلارم
‌

 توضیحات شکل  آلارم اولویت

 متوسط

جریان‌گاز‌بیش‌

از‌اندازه‌در‌

خروجی‌دستگاه،‌

نسبت‌به‌مقدار‌

 تنظیم‌شده

 

 اعلان دائم

نشتی‌در‌شیر‌

کنترل‌جریان‌

 گاز

جریان‌کم‌در‌

خروجی‌دستگاه،‌

نسبت‌به‌مقدار‌

 تنظیم‌شده

از‌‌فشار‌بیش‌

‌سیلندراندازۀ‌

 آرگون

 پایین

زمان‌زیاد‌در‌

استفاده‌از‌

دستگاه‌در‌

 حالت‌فعال

 

ثانیه  15هر 

 یکبار

تقاضای‌فعالیت‌

 در‌جریان‌صفر

‌

 توضیحات شکل وضعیت اطلاعاتی

 فشار‌کم‌سیلندر‌گاز‌آرگون

 

ثانیه  11هر 

یکبار و لحظۀ 

ایجاد تقاضای 

 فعالیت

عدم‌اتصال‌سنسور‌فشار‌

 سیلندر،‌به‌دستگاه

لحظۀ نمایش 

 خطا

اتصال‌سنسور‌فشار‌به‌

‌دستگاه

لحظۀ نمایش 

 خطا

‌  

130ms 

150ms 

200ms 
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 های اطلاعاتی ها و سیگنال آلارم ایجاداولویت در 

‌وضعیتدر‌صورت‌ ‌‌‌آلارم‌های‌رخداد ‌اولویت‌متوسط، ‌اطلاعاتی،‌های‌‌های‌آلارم‌سیگنالبا ‌اولویت‌پایین‌و ‌تولید‌با

‌در‌صورت‌وجودگردند‌نمی ‌سیگنال‌‌آلارم‌. ‌اولویت‌پایین‌نیز، ‌‌با ‌لحظه،‌ش‌نمی‌تولیدهای‌اطلاعاتی، ‌هر ‌یعنی‌در ود.

 .ها‌با‌بالاترین‌اولویت‌و‌دارای‌اولویت‌یکسان‌وجود‌خواهد‌داشت‌آلارم‌امکان‌ایجاد

‌

‌
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  6فصل 6

 استفادۀ ایمن از دستگاه بهموارد مربوط 

 یجراح‌از‌قبل 

 یجراح‌عمل‌طول‌در 

 یلاپاروسکوپ‌و‌یاندوسکوپ‌یها‌یجراح 

 یجراح‌از‌پس 
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 جراحی قبل از

 هشدار

‌اصلیبرای‌اطمینان‌از‌رعایت‌مسائل‌ایمنی‌و‌زمین‌شدن‌مناسب‌دستگاه،‌از‌پریزهای‌ارت‌دار‌برای‌اتصال‌به‌برق‌

 استفاده‌نمایید.

حتماً‌برچسب‌آرگون‌داشته‌باشد(.‌اطمینان‌حاصل‌کنید‌سیلندر‌مورد‌استفاده‌محتوی‌گاز‌آرگون‌است‌)سیلندر‌باید‌

‌اتصال‌سیلندر‌حاوی‌سایر‌گازها‌مانند‌اکسیژن‌میتواند‌برای‌بیمار‌یا‌اپراتور‌خطرآفرین‌باشد.

بنابراین‌سیلندر‌گاز‌آرگون‌را‌توسط‌زنجیر،‌سیلندر،‌ارتباطات‌آن‌و‌یا‌رگولاتور‌اعمال‌شود.‌‌نباید‌هیچ‌نوع‌نیرویی‌به

مایید‌تا‌از‌کج‌شدن‌و‌یا‌افتادن‌آن‌در‌هنگام‌نقل‌و‌انتقال،‌انبار‌کردن‌و‌یا‌استفاده‌از‌تسمه‌یا‌کمربند‌ایمنی‌محکم‌ن

‌آن‌جلوگیری‌شود.

حمل‌و‌نقل‌سیلندر‌گاز‌آرگون،‌فقط‌باید‌با‌درپوش‌سیلندر‌و‌بصورت‌عمودی‌انجام‌گردد.‌و‌باید‌در‌محل‌بصورت‌

‌ایمن‌قرار‌بگیرد.

هستند،‌باید‌با‌احتیاط‌صورت‌بگیرد.‌‌ (pacemaker)دارای‌نوسان‌سازبطور‌کلی‌جراحی‌الکتریکی‌روی‌افرادی‌که‌

این‌احتیاط‌به‌خصوص‌در‌استفاده‌از‌سیستم‌آرگون‌که‌دارای‌ولتاژ‌زیادی‌است،‌صادق‌است.‌در‌این‌موارد‌حتماً‌با‌

 متخصص‌قلب‌مشورت‌کنید.

‌تنفس‌می: جریان گاز آرگون كنترل نشدهبعلت  خطر خفگی ‌هوایی‌که ‌در ‌آرگون ‌می‌انباشتگی‌گاز تواند‌‌شود،

‌فضایی‌که‌تنهاباشد.‌در‌‌موجب‌خفگی‌گردد‌که‌علائم‌آن‌خواب‌آلودگی،‌افزایش‌فشار‌خون‌و‌مشکلات‌تنفسی‌می

‌دهد.‌می‌رخ‌قبلی‌بدون‌هشدار‌خفگی،هوشیاری‌و‌از‌دست‌دادن‌ناگهانی‌‌آرگون‌وجود‌دارد،گاز‌

‌ ‌از ‌استفاده ‌هنگام ‌مخلوط‌APS1در ،‌ ‌بصورتیشدن ‌آرگون، ‌گاز ‌و ‌ابعاد‌‌هوا ‌با ‌فضای‌اتاقی ‌در ‌غلظت‌آرگون که

m8*m5*m5باشد.‌ضرر‌می‌%‌برسد،‌کاملاً‌بی2به‌‌دقیقه‌244طی‌‌‌

شود.‌ادامة‌‌ها،‌صدای‌هیس‌مانندی‌شنیده‌می‌شوند،‌بدلیل‌جریان‌گاز‌آرگون‌در‌شلنگ‌هنگامی‌که‌شیرهای‌گاز‌باز‌می

که‌این‌نشت‌‌دهندۀ‌وجود‌نشتی‌است‌و‌باید‌فوراً‌سیلندر‌بسته‌شود‌و‌دستگاه‌تا‌زمانی‌انیه‌نشانث‌1این‌صدا‌بیشتر‌از‌

‌برطرف‌نشده،‌مورد‌استفاده‌قرار‌نگیرد.

ها‌به‌دستگاه‌و‌سیلندر‌گاز‌اطمینان‌حاصل‌نمایید.‌این‌موضوع‌لازم‌است‌در‌‌از‌اتصال‌محکم‌و‌بدون‌مشکل‌شلنگ

‌رعایت‌گردد.‌ارتباط‌با‌رگولاتور‌و‌سیلندر‌نیز
‌

 احتیاط

 باشد.‌راهنما،‌مجاز‌نمی‌ز‌دستگاه‌بدون‌مطالعة‌دقیق‌دفترچةاستفاده‌ا

 

 توجه

اندازی‌دستگاه‌در‌مجاورت‌مستقیم‌مجرا‌یا‌‌از‌آنجا‌که‌امکان‌نفوذ‌مایعات‌به‌داخل‌دستگاه‌وجود‌دارد،‌از‌نصب‌و‌راه

‌دادن‌هر‌نوع‌مایعی‌بر‌روی‌دستگاه‌جلوگیری‌نمایید.های‌حاوی‌مایعات‌پرهیز‌نمایید.‌همچنین‌از‌قرار‌‌لوله

‌قبل‌داخل‌لوله ‌از ‌احتمالاً ‌گازی‌که ‌برای‌خارج‌کردن ‌دستگاه، ‌فعال‌کردن ‌است‌قبل‌از ‌است،‌‌بهتر ‌باقی‌مانده ها

‌برای‌این که‌بر‌روی‌پنل‌‌Purgeکار،‌به‌مدت‌چند‌ثانیه‌با‌فشار‌دکمه‌‌حداقل‌یک‌لیتر‌گاز‌آرگون‌به‌بیرون‌بدمید.

‌قرار‌دارد،‌گاز‌را‌به‌بیرون‌تحویل‌بدهید.‌APS1جلوی‌دستگاه‌
‌  
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 طول عمل جراحیدر 

 هشدار

‌باشد.‌ضروری‌می‌Monopolarاجرای‌تمام‌مقررات‌ایمنی‌مربوط‌به‌جراحی‌فرکانس‌بالای‌

‌ ‌بیهوشی‌قابل‌اشتعال، ‌مواد ‌از ‌در‌محفظة‌سینه‌و‌اطراف‌سر ‌از‌دستگاه مانند‌اکسید‌نیتروژن‌و‌در‌صورت‌استفاده

 اکسیژن‌پرهیز‌گردد،‌مگر‌اینکه‌همزمان‌این‌مواد،‌از‌محیط‌تخلیه‌شوند.

 از‌تجمع‌مواد‌قابل‌اشتعال‌در‌زیر‌و‌اطراف‌بدن‌بیمار‌جلوگیری‌کنید.

‌در‌غیر‌اینصورت‌‌در‌صورت‌امکان‌از‌مواد‌غیر‌قابل‌اشتعال‌برای‌تمیز‌کردن‌و‌باکتری ‌پس‌اززدایی‌استفاده‌کنید.

قابل‌اشتعال،‌اجازه‌دهید‌در‌زمان‌کافی‌این‌مواد‌کاملاً‌خشک‌شوند.‌عموماً‌احتمال‌تجمع‌‌ۀکنند‌استفاده‌از‌مواد‌تمیز

 وجود‌دارد.‌اشتعال‌در‌زیر‌بیمار،‌ناف‌یا‌مهبل‌ی‌قابلها‌محلول

‌جراحی‌شوند هایی كه بطور طبیعی در بدن )بخصوص در رودۀ بزرگ( ایجاد می خطر انفجار گاز الکتریکی‌:

شوند‌‌گازهای‌قابل‌اشتعال‌یا‌گازهای‌قابل‌انفجار‌که‌بطور‌طبیعی‌در‌بدن‌ایجاد‌می‌دستگاه‌گوارش‌نباید‌در‌حضور

‌مراقبت ‌انجام ‌گردد. ‌مسدود‌انجام ‌تومورهای ‌انعقاد ‌یا ‌برداشتن ‌خاص‌در ‌از‌‌‌های ‌استفاده ‌با ‌بزرگ ‌رودۀ کنندۀ

‌پلاسمای‌گاز‌ های‌حلقوی‌الکترود ‌با ‌انعقاد ‌امکان‌وجود‌یا ‌باید‌پشت‌هر‌گرفتگی‌در‌روده آرگون‌ضروری‌است.

‌گازهای‌قابل‌اشتعال‌طبیعی‌در‌نظر‌گرفته‌شود.

‌یا‌گاز‌آرگون،‌قبل‌از‌فعال‌کردن‌دستگاه،‌اطمینان‌حاصل‌نمایید.‌CO2های‌پرخطر‌روده‌توسط‌‌از‌خالی‌کردن‌مکان

لی‌زیاد‌باشد.‌زمانی‌که‌جریان‌گاز‌زیاد‌باشد،‌امکان‌برای‌جلوگیری‌از‌امبولیسم‌گازی،‌جریان‌گاز‌آرگون‌نباید‌خی

 دارد‌گاز‌وارد‌عروق‌باز‌شود.‌همچنین‌نوک‌الکترود‌نباید‌مستقیماً‌در‌برابر‌عروق‌باز‌قرار‌بگیرد.

‌.تواند‌موجب‌نفخ/آسیب‌به‌دیواره‌گردد‌کار‌می‌ها‌فشار‌ندهید،‌این‌هرگز‌پروب‌فعال‌را‌داخل‌بافت‌یا‌به‌دیوارۀ‌اندام

شود.‌‌باشد‌و‌موجب‌آتش‌گرفتن‌مواد‌قابل‌اشتعال‌نمی‌آرگون‌گاز‌قابل‌احتراق‌نمی:‌تنفسی اشتعال در سیستم خطر

با‌این‌حال،‌حرارت‌بالای‌پلاسمای‌آرگون‌در‌مجاورت‌اکسیژن‌یا‌گازهای‌قابل‌احتراق‌دیگر‌یا‌مخلوط‌این‌گازها‌با‌

‌می ‌براحتی ‌‌آرگون، ‌موجب ‌احتر‌ور‌شعلهتواند ‌قابل ‌مواد ‌انتهای‌شدن ‌در ‌پلاستیکی ‌عایق ‌)مانند ‌گردد اق

افتد.‌به‌‌(.‌این‌اتفاق‌بخصوص‌در‌مجاوت‌غلظت‌بالای‌اکسیژن‌و‌اکسیژن‌خالص‌میلوله‌تراشه‌نایبرونکوسکوپ‌یا‌

‌دلیل‌موارد‌زیر‌را‌رعایت‌نمایید:‌همین

 جراحی‌با‌قبل‌و‌در‌طی‌‌ی‌راهرگز‌اجازۀ‌ورود‌اکسیژن‌یا‌مایعات‌و‌یا‌گازهای‌قابل‌احتراق‌دیگر‌به‌سیستم‌تنفس

‌ندهید.گاز‌آرگون‌

 بطور‌بیشتر‌از‌چند‌ثانیه‌تنفسیدر‌جراحی‌با‌گاز‌آرگون‌در‌سیستم‌‌‌ ‌تهویة‌اکسیژن‌و‌جراحی‌با‌گاز‌آرگون‌را ،

 متناوب‌انجام‌دهید.

 همیشه‌انتهای‌پروب‌را‌در‌اندوسکوپ‌قبل‌و‌در‌حین‌فعالیت‌پلاسمای‌آرگون‌در‌معرض‌دید‌قرار‌دهید.‌هرگز‌

 توانید‌ببینید،‌آن‌را‌فعال‌ننمایید.‌که‌نوک‌پروب‌را‌نمی‌درصورتی

از‌سیستم‌آرگون‌استفاده‌نکنید.‌زیرا‌احتمال‌امبولیسم‌گازی‌در‌داخل‌رحم‌وجود‌‌endometrial ablationهرگز‌برای‌

 دارد.

‌اندوسکوپی ‌جراحی ‌در ‌اندوسکوپ/‌/لاپاروسکوپی ‌داخل ‌به ‌پروب ‌نمودن ‌وارد ‌از ‌قبل ‌و ‌پروب ‌اتصال پس‌از

‌شود‌تا‌هوای‌مسیر‌جریان‌گاز،‌با‌گاز‌آرگون‌جایگزین‌شود.‌Purgeثانیه‌گاز‌‌1لاپاروسکوپ،‌به‌مدت‌
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 هشدار

استفاده‌شود،‌‌L/min‌2تا‌‌L/min‌8/4شود‌از‌جریان‌گاز‌کم،‌حدود‌‌توصیه‌می/لاپاروسکوپی‌اندوسکوپیدر‌جراحی‌

 گردد.‌‌gas embolismتواند‌موجب‌نفخ،‌ورم‌محفظة‌شکمی‌و‌یا‌‌در‌غیر‌اینصورت‌می

همیشه‌باید‌دقت‌شود،‌مسیر‌خروج‌گاز‌آرگون‌از‌داخل‌بدن‌بیمار،‌باز‌باشد.‌/لاپاروسکوپی‌اندوسکوپیدر‌جراحی‌

‌ابزارهای‌اندازه ‌نیاز‌است‌تا‌جراح‌با ‌بررسی‌نموده‌و‌در‌‌به‌ویژه‌در‌اعمال‌جراحی‌طولانی، ‌فشار‌داخلی‌را گیری،

حفظه‌شکمی‌خارج‌(‌گاز‌را‌ازمو‌یا‌کاتتر‌تخلیة‌فشار‌‌smoke evacuatorی‌جانبی‌)مانندها‌صورت‌لزوم،‌با‌دستگاه

 د.ینمای

‌

 احتیاط

 این‌دستگاه‌باید‌حتماً‌بوسیلة‌پرسنل‌آموزش‌دیده‌یا‌تحت‌نظارت‌یک‌کارشناس‌مورد‌استفاده‌قرار‌بگیرد.

ای‌از‌تماس‌ضعیف‌پلیت‌با‌بدن‌بیمار‌یا‌‌تواند‌نشانه‌همیشه‌از‌توان‌کم‌استفاده‌نمائید.‌نیاز‌به‌توان‌الکتریکی‌زیاد‌می

 اتصالات‌باشد. سایر

 ی‌حساس‌مانند‌روده،‌صفرا،‌مجاری‌ادرار‌و‌عروق‌بزرگ‌با‌احتیاط‌عمل‌کنید.ها‌نزدیک‌بافت

یجاد‌قوس‌الکتریکی‌و‌تشکیل‌پلاسمای‌گاز‌آرگون،‌ولتاژ‌بسیار‌زیادی‌شود،‌حتی‌قبل‌از‌ا‌زمانی‌که‌دستگاه‌فعال‌می

تواند‌موجب‌برقراری‌قوس‌الکتریکی‌در‌شرایط‌ناخواسته‌گردد.‌بنابراین‌‌در‌نوک‌الکترود‌جراحی‌وجود‌دارد‌که‌می

 .از‌نزدیک‌شدن‌نوک‌الکترود‌به‌سایر‌اشیاء‌فلزی‌مانند‌لیدهای‌بیمار،‌پنس،‌گیره‌و‌...‌اجتناب‌کنید

 در‌حین‌جراحی،‌اشعة‌آرگون‌نباید‌با‌ابزارهای‌جراحی‌مانند‌قیچی،‌پنس،‌گیره‌و‌...‌تماس‌پیدا‌کند.

در‌حین‌جراحی‌باید‌از‌تماس‌بدن‌بیمار‌با‌اشیاء‌فلزی‌که‌به‌زمین‌متصل‌هستند،‌مانند‌تخت‌بیمار‌و‌اشیاء‌فلزی‌

ی‌ناخواسته‌شود.‌ها‌واند‌موجب‌ایجاد‌سوختگیت‌ی‌نشتی‌میها‌اطراف‌آن‌جلوگیری‌شود.‌زیرا‌در‌این‌حالت‌جریان

 شود‌برای‌این‌منظور‌از‌پدهای‌آنتی‌استاتیک‌در‌زیر‌بیمار‌استفاده‌شود.‌توصیه‌می

ی‌ها‌تواند‌باعث‌سوختگی‌ناخواسته‌شود.‌زیرا‌عبور‌جریان‌ی‌مختلف‌با‌هم‌در‌طول‌عمل‌جراحی‌میها‌تماس‌اندام

 استفاده‌کنید.‌ها‌رارت‌خواهد‌شد.‌از‌گاز‌خشک‌بین‌اندامالکتریکی‌از‌سطح‌مقطع‌کوچک،‌موجب‌ایجاد‌ح

ی‌شدید‌ها‌تواند‌موجب‌القاء‌جریان‌اشیاء‌فلزی‌اجتناب‌کنید.‌این‌شرایط‌می‌دوربه‌‌پیچیده‌شدن‌سیم‌لوازم‌جانبیاز‌

 و‌سوختگی‌ناخواسته‌برای‌بیمار‌و‌تیم‌جراحی‌شود.

 خیس‌و‌مرطوب‌به‌دستگاه‌متصل‌شود.‌قلمهیچگاه‌نباید‌‌

 

 توجه

تمال‌تواند‌موجب‌افزایش‌اح‌روش‌زیر‌میی‌قوس‌الکتریکی‌مشکل‌است،‌یکی‌از‌سه‌در‌صورتی‌که‌ایجاد‌و‌نگهدار

‌برقراری‌قوس‌الکتریکی‌گردد.

 به‌سطح‌بافت‌کردن‌الکترود‌آرگوننزدیک‌ 

 افزایش‌توان 

 استفاده‌از‌مد‌Pulsed Argon‌ 

صورت‌یک‌لایه‌‌ مایعات‌در‌موضع‌انعقاد‌جمع‌شده‌باشد.‌در‌ایندر‌زمان‌انعقاد‌با‌پلاسمای‌آرگون،‌نباید‌خون‌و‌

 که‌انرژی‌به‌بافت‌نرسیده‌و‌انعقاد‌صورت‌نگرفته‌است.شود.‌در‌حالی‌سطح‌مایع‌ایجاد‌می‌(‌درCoagulumلخته‌)
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 توجه

‌تداخل ویدئویی ‌بعلت ‌به: ‌‌نیاز ‌ولتاژهای ‌نسبتاًً ‌تداخل ‌است ‌ممکن ‌آرگون، ‌گاز ‌به ‌مربوط ‌مدهای ‌در در‌بالا

حساسیت‌به‌طور‌معمول‌ آنالوگ،‌های‌ویدئویی‌دیجیتال‌نسبت‌به‌سیستم‌های‌سیستم‌رخ‌دهد.‌ویدئویی‌های‌سیستم

 دارند.‌تداخلاین‌‌کمتری‌به

 های اندوسکوپی و لاپاروسکوپی جراحی

 هشدار

‌اندوسکوپی ‌جراحی ‌در ‌اندوسکوپ/‌/لاپاروسکوپی ‌داخل ‌به ‌پروب ‌نمودن ‌وارد ‌از ‌قبل ‌و ‌پروب ‌اتصال پس‌از

‌شود‌تا‌هوای‌مسیر‌جریان‌گاز،‌با‌گاز‌آرگون‌جایگزین‌شود.‌Purgeثانیه‌گاز‌‌1لاپاروسکوپ،‌به‌مدت‌

جرقة‌پلاسمای‌گاز‌آرگون‌و‌قوس‌الکتریکی‌را‌پیش‌از‌وارد‌نمودن‌پروب‌به‌/لاپاروسکوپی‌در‌جراحی‌اندوسکوپی

‌.آزمایش‌نمایید /لاپاروسکوپانال‌اندوسکوپداخل‌ک

استفاده‌شود،‌‌L/min‌2تا‌‌‌L/min‌8/4شود‌از‌جریان‌گاز‌کم،‌حدود‌توصیه‌می/لاپاروسکوپی‌اندوسکوپیدر‌جراحی‌

 گردد.‌‌gas embolismتواند‌موجب‌نفخ،‌ورم‌محفظة‌شکمی‌و‌یا‌‌در‌غیر‌اینصورت‌می

باید‌دقت‌شود،‌مسیر‌خروج‌گاز‌آرگون‌از‌داخل‌بدن‌بیمار،‌باز‌باشد.‌همیشه‌/لاپاروسکوپی‌اندوسکوپیدر‌جراحی‌

‌ابزارهای‌اندازه ‌نیاز‌است‌تا‌جراح‌با ‌بررسی‌نموده‌و‌در‌‌به‌ویژه‌در‌اعمال‌جراحی‌طولانی، ‌فشار‌داخلی‌را گیری،

 (‌گاز‌را‌محفظه‌شکمی‌خارج‌نماید.‌smoke evacuatorی‌جانبی‌)مانندها‌صورت‌لزوم،‌با‌دستگاه

‌ ‌از‌پلاسمای‌آرگون، ‌اندامی‌که‌تحت‌جراحی‌است‌میدر‌حین‌استفاده ‌نفخ‌در تواند‌موجب‌ناراحتی‌بیمار‌‌ایجاد

‌گردد.‌برای‌جلوگیری‌از‌آن‌موارد‌زیر‌را‌رعایت‌نمایید:

 .از‌جریان‌گاز‌کم‌استفاده‌نمایید‌

 اندوسکوپ‌تک‌کاناله‌مکرراً‌از‌مکش‌استفاده‌نمایید. در‌صورت‌استفاده‌از‌

 ‌ ‌ازدر ‌مکش‌استفاده‌ صورت‌استفاده ‌از ‌طریق‌کانال‌دوم ‌منقطع‌از ‌یا ‌مداوم ‌بطور ‌کاناله اندوسکوپ‌درمانی‌دو

‌نمایید.

 کننده‌تخلیه‌لولة‌یک‌(mm8تا‌‌mm6.)(‌موازی‌با‌اندوسکوپ‌قرار‌دهید‌)برای‌نمونه‌در‌هنگام‌جراحی‌در‌مقعد‌

 .همیشه‌کشش‌دیوارۀ‌شکم‌بیمار‌را‌مانیتور‌کنید‌

‌باشد،‌آنها‌را‌با‌یکدیگر‌اشتباه‌نگیرید.‌پلاسمای‌گاز‌آرگون‌با‌لیزر‌آرگون‌کاملاً‌متفاوت‌میانعقاد‌با‌
‌

 احتیاط

‌ا ‌بوسیلة ‌همیشه ‌باید ‌الکترود، ‌زمانیلاپاروسکوپ/ندوسکوپنوک ‌هیچگاه ‌باشد، ‌مشاهده ‌قابل ‌الکترود‌‌، ‌نوک که

 بوسیلة‌چشم‌قابل‌کنترل‌نیست،‌دستگاه‌را‌فعال‌نکنید.

 باشد.‌‌L/min‌0نباید‌بیشتر‌از‌جریان‌گاز

 شیر‌کانول‌باید‌همیشه‌باز‌باشد.

 از‌ساکشن‌برای‌خارج‌کردن‌گاز‌استفاده‌نمایید.

‌
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 توجه

‌قبل‌از‌ورود‌آن‌به‌کانال‌اندوسکوپآزمایش عملکرد پروب پیش از جراحی به‌ /لاپاروسکوپ:‌عملکرد‌پروب‌را

‌ترتیب‌زیر‌بررسی‌نمایید:

 ‌ًنوک‌پروب‌را‌در‌فاصلة‌تقریباmm8تا‌‌mm6دارید.‌از‌یک‌جسم‌فلزی‌عایق‌نشده‌نگه‌ 

 .دستگاه‌را‌فعال‌نمایید 

 .توجه‌داشته‌باشید‌که‌آیا‌پلاسمای‌آرگون‌بین‌نوک‌پروب‌و‌جسم‌فلزی‌ایجاد‌شده‌است 

 از‌لمس‌نوک‌پروب‌با‌دست‌بدون‌پوشش،‌هنگامی‌که‌دستگاه‌فعال‌است،‌اجتناب‌کنید.

کنید‌ /لاپاروسکوپکانال‌اندوسکوپتا‌جایی‌وارد‌پروب‌را‌‌:اندوسکوپ/لاپاروسکوپوارد كردن پروب به داخل 

‌این‌فاصله‌موقعی‌که‌اولین‌حلقة‌سیاه‌/لاپاروسکوپ‌از‌انتهای‌اندوسکوپ‌mm24که‌نوک‌آن‌حداقل‌ خارج‌شود.

 شناسایی‌است.گردد،‌قابل‌‌خارج‌می/لاپاروسکوپ‌نوک‌پروب‌از‌انتهای‌اندوسکوپ

تواند‌از‌جریان‌گاز‌‌مانده‌یا‌بافت‌روی‌نوک‌پروب‌می‌های‌سخت‌باقی‌:‌لایهتمیز كردن نوک پروب، حین جراحی

در‌پروب‌جلوگیری‌نماید.‌در‌این‌حالت‌پروب‌را‌جدا‌کنید‌و‌نوک‌آن‌را‌با‌یک‌پارچة‌نمناک‌تمیز‌نمایید‌و‌قبل‌از‌

رد‌آن‌را‌طبق‌روش‌تست‌عملکرد‌پروب‌پیش‌از‌جراحی،‌دوباره‌دوباره‌قرار‌دادن‌پروب‌درون‌اندوسکوپ،‌عملک

‌بررسی‌نمایید.‌

 جراحی ازپس 

 احتیاط

 پس‌از‌پایان‌جراحی،‌حتماً‌شیر‌سیلندر‌گاز‌را‌ببندید.

 را‌زمانی‌که‌دستگاه‌روشن‌است،‌جدا‌نکنید.‌ها‌کابل
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 و انهدام دستگاه تعمیر نگهداری،

 یا‌دوره‌ینگهدار 

 دستگاه‌کردن‌یضدعفون‌و‌زیتم 

 یجانب‌لوازم‌یعفون‌ضد و‌شستشو 

 یضرور‌اقدامات‌و‌متداول‌مشکلات 

 فروش‌از‌پس‌خدمات 
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 ای نگهداری دوره

های‌فنی،‌در‌اختیار‌شرکت‌مهندسی‌کاوندیش‌‌‌شود‌هر‌سال‌یک‌بار،‌دستگاه‌را‌برای‌کالیبراسیون‌و‌بررسی‌توصیه‌می

‌ی ‌نمایندگیسیستم‌و ‌یکی‌از ‌آزمون‌‌ا ‌کیفی‌و ‌نتایج‌کنترل ‌و ‌دهید ‌این‌شرکت‌قرار ‌ایمنی‌‌‌های‌مجاز های‌استاندارد

‌دستگاه‌را‌مجدداً‌همراه‌با‌دستگاه‌از‌شرکت‌دریافت‌کنید.
‌

 هشدار

‌ ‌باید‌تعمیر‌و‌کالیبراسیون‌دستگاه، ‌نمایندگیصرفاً ‌یا های‌‌توسط‌پرسنل‌سرویس‌مجاز‌شرکت‌کاوندیش‌سیستم‌و

‌گردد ‌انجام ‌مجاز ‌سازنده ‌اینصورت، ‌غیر ‌در .‌ ‌مسئولیتی ‌قبالهیچ ‌عهده‌‌در ‌بر ‌دستگاه، ‌صحیح ‌عملکرد ‌و ایمنی

 گیرد.‌نمی

 تمیز و ضدعفونی كردن دستگاه

را‌خاموش‌کنید‌و‌کابل‌برق‌را‌از‌پریز‌برق‌خارج‌نمایید.‌سپس‌توسط‌یک‌‌‌،‌ابتدا‌آنAPS1برای‌تمیز‌کردن‌دستگاه‌

‌کنندۀ‌ملایم،‌تمام‌سطوح‌دستگاه‌را‌پاک‌کنید.‌محلول‌تمیزکننده‌و‌یا‌ضدعفونیپارچة‌نمناک‌و‌
‌

 هشدار

 برای‌تمیز‌و‌ضدعفونی‌کردن‌دستگاه،‌از‌مواد‌غیرقابل‌اشتعال‌استفاده‌کنید.

که‌ناگزیر‌به‌استفاده‌از‌مواد‌قابل‌اشتعال،‌برای‌تمیز‌و‌ضدعفونی‌کردن‌دستگاه‌هستید،‌پیش‌از‌این‌که‌‌در‌صورتی

 دستگاه‌را‌روشن‌کنید،‌مدتی‌صبر‌کنید‌تا‌این‌مواد‌کاملاً‌تبخیر‌شوند.

 ضد عفونی لوازم جانبی شستشو و

 توجه

 .های‌سازنده‌در‌دفترچة‌راهنمای‌مربوطه‌مراجعه‌نمایید‌برای‌شستشو‌و‌استریل‌نمودن‌لوازم‌جانبی،‌به‌توصیه
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 مشکلات متداول و اقدامات ضروری

 ضروریها و اقدامات  بررسی مشکل

 شود‌دستگاه‌روشن‌نمی

 .کابل‌برق‌به‌پریز‌متصل‌باشد‌

 .پریز‌برق‌داشته‌باشد 

 .کابل‌برق‌پاره‌نشده‌باشد 

 .سوئیچ‌دستگاه‌خراب‌نشده‌باشد 

 پشت‌دستگاه‌نسوخته‌باشد.‌در‌غیر‌اینصورت‌در‌حالیکه‌‌پنلفیوزهای‌

 دستگاه‌خاموش‌است،‌فیوز‌را‌تعویض‌کنید.

 شود‌برقرار‌نمیقوس‌الکتریکی‌

 قلم‌آرگون،‌به‌درستی‌به‌دستگاه‌Iconicو‌‌APS1‌.متصل‌شده‌باشد‌

 کابل‌ارتباطی‌میان‌APS1و‌‌Iconicمتصل‌ها‌پشت‌دستگاه‌پنلاز‌طریق‌‌‌،

 باشد.

 ژنراتور‌جراحی‌الکتریکی‌آماده‌به‌کار‌بوده‌و‌توان‌در‌مقدار‌مناسب‌تنظیم‌

 شده‌باشد.

 سر‌سه‌پین‌قلم‌آرگون‌به‌خروجی‌MONO1از‌دستگاه‌‌Iconicمتصل‌شده‌‌

 باشد.

 .قلم‌آرگون‌سالم‌باشد 

تحریک‌عصبی‌عضلانی‌دیده‌

 شود‌می

 ها‌و‌اتصالات‌بررسی‌شود.‌قلمجراحی‌متوقف‌و‌صحت‌ 

 .توان‌خروجی‌کم‌شود 

)تحریک‌عصبی‌عضلانی‌به‌علت‌ایجاد‌قوس‌الکتریکی‌تا‌حدودی‌طبیعی‌

الکتریکی‌نداریم،‌این‌تحریک‌است.‌در‌مدهایی‌که‌ولتاژ‌کمتر‌است‌و‌قوس‌

 (.شود‌دیده‌نمی

تداخل‌با‌دستگاه‌مونیتورینگ‌

 شود‌قلب‌دیده‌می

 سیم‌زمین‌در‌کابل‌برق‌دستگاه‌APS1‌،Iconicو‌مونیتورینگ،‌به‌درستی‌‌

‌متصل‌باشد.

 .زمین‌اتاق‌عمل‌یک‌زمین‌خوب‌و‌متصل‌به‌چاه‌زمین‌باشد 

گاز‌آرگون‌در‌داخل‌دستگاه‌

 نشت‌دارد

 روشن‌و‌خاموش‌کنید.‌در‌صورتی‌که‌پیام‌‌دستگاه‌را"Leakage"داده‌‌

 تماس‌بگیرید.‌کاوندیش‌سیستمشود،‌با‌بخش‌خدمات‌شرکت‌‌می

 سوزد‌فیوز‌دستگاه‌دائماً‌می
 با‌مشخصات‌تعیین‌شده‌تطابق‌داشته‌باشد.‌جریان‌کاری‌فیوز‌

 .قسمتی‌از‌کابل‌یا‌سایر‌اتصالات،‌اتصال‌کوتاه‌نشده‌باشد 

‌  
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 فروشخدمات پس از 

های‌مشابه‌خارجی،‌سهولت‌و‌سرعت‌عمل‌‌‌های‌مهم‌و‌مزایای‌اساسی‌این‌دستگاه،‌در‌مقایسه‌با‌دستگاه‌‌یکی‌از‌ویژگی

‌در‌خدمات‌پس‌از‌فروش‌است.

‌مدت‌ ‌به ‌خرابی‌‌10این‌دستگاه ‌این‌مدت‌هرگونه ‌در ‌است‌و ‌تضمین‌شده ‌کننده، ‌استفاده ‌تاریخ‌تحویل‌به ‌از ماه

‌ناشی‌از‌خرابی‌قط ‌همچنین‌دستگاه، ‌در‌محل‌شرکت‌برطرف‌خواهد‌شد. ‌به‌رایگان، ‌خطای‌تولید‌کننده، ‌یا عات‌و

‌نماید.‌‌سال‌از‌تاریخ‌تحویل‌دستگاه،‌تعمیرات‌و‌تأمین‌قطعات‌یدکی‌دستگاه‌را‌تعهد‌می‌24شرکت،‌به‌مدت‌
‌

 توجه

‌بندی‌ ‌بسته ‌نارضایتی‌در‌مورد‌عملکرد‌محصول، ‌نقل‌مشتری‌گرامی‌درصورت‌بروز‌هرگونه‌مشکل‌یا و‌حمل‌و

‌برای‌بهبود‌ ‌پیشنهاد ‌نیز‌درصورت‌داشتن‌هرگونه ‌و ‌آن( ‌عمر ‌پایان‌دورۀ ‌بازیافت‌محصول‌)پس‌از ‌یا محصول‌و

 کیفیت،‌با‌شرکت‌مهندسی‌کاوندیش‌سیستم،‌بخش‌خدمات‌پس‌از‌فروش‌تماس‌حاصل‌فرمائید.

 انهدام دستگاه 

بصورت‌صحیح‌و‌در‌محل‌های‌بایستی‌‌دستگاهاین‌برای‌جلوگیری‌از‌تاثیرات‌محیطی‌نامطلوب‌و‌حفظ‌سلامتی‌انسان‌ها‌‌

دور‌ریختن‌دستگاه‌از‌سطل‌های‌زباله‌معمولی‌‌ریخته‌شود‌و‌نبایستی‌برایبازیافت‌زباله‌های‌برقی‌و‌الکترونیکی‌دور‌‌مناسب

به‌شهرداری‌رجوع‌شود‌و‌یا‌دستگاه‌را‌در‌پایان‌عمر‌مراکز‌بازیافت‌زباله‌های‌برقی‌و‌الکترونیکی‌‌.‌برای‌اطلاع‌ازاستفاده‌نمود

‌به‌شرکت‌کاوندیش‌سیستم‌تحویل‌دهید.

‌

‌


