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PRZED PRZYSTAPIENIEM DO KORZYSTANIA Z SYSTEMU NALEZY PRZECZYTAC CALY
PODRECZNIK UZYTKOWNIKA!

Informacje o symbolach bezpieczenstwa

W tym podreczniku do identyfikowania potencjalnie niebezpiecznych lub szkodliwych warunkéw i

procedur stuzg dwa symbole.

OSTRZEZENIE

Symbol OSTRZEZENIE wskazuje warunki lub czynnoéci, ktére moga stanowié

zagrozenie dla pacjenta i/lub uzytkownika.

PRZESTROGA
Symbol PRZESTROGA wskazuje warunki lub czynnosci, ktére mogg prowadzic¢ do

uszkodzenia urzadzenia.

UWAGA

UWAGA: Uwagi pomagajg wskazac¢ obszary, w ktérych mogg wystgpic niejasnosci, oraz unikngé

potencjalnych problemdw podczas obstugi systemu.

Uwagi dotyczgce bezpieczenstwa

OSTRZEZENIE Urzadzenie GSI 39 spetnia normy IEC i UL 60601-1 podczas

stosowania w poblizu pacjenta. Aby uzyskaé zgodnos¢ z tymi normami, tympanometr GSI 39 jest

wyposazony w specjalny transformator mocy (nr ref.: 8006060), ktérego nie nalezy wymienia¢ na

zaden inny transformator ani zrédto zasilania.

Wszelkie programy przeznaczone do pozyskiwania wiarygodnych danych dotyczacych progéw

styszenia powinny by¢ obstugiwane i nadzorowane przez odpowiednio przeszkolonych pracownikéw.

Na zadnym etapie procesu produkcyjnego nie stosuje sie lateksu.

Materiatem bazowym poduszek stuchawek jest kauczuk naturalny i syntetyczny.

Materiat stosowany do produkcji wktadek dousznych urzadzenia GSI to guma termoplastyczna

Krayton.
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Ostrzezenie: Symbol serwisowy
OSTRZEZENIE

Symbol ' wskazuje lokalizacje elementu serwisowego do regulacji urzadzenia i jest
przeznaczony tylko dla technikéw serwisowych. Urzadzenie GSI 39 to specjalnie
skalibrowany audiometr i tympanometr, ktorego okresowg konserwacjg i potencjalng regulacja

powinien zajmowa¢ sie autoryzowany serwisant firmy GSI.

Przed uzyciem urzadzenia GSI 39 nalezy przeczytaé caty podrecznik uzytkownika, aby dowiedzie¢ sie,

jak prawidtowo korzystac z funkcji testow i prawidtowo podtaczac akcesoria.

Akcesoria podfaczane do interfejsdw analogowych i cyfrowych muszg by¢ zgodne z odpowiednimi
normami IEC (IEC 950 w przypadku przetwarzania danych lub IEC 60601-1 w przypadku wyrobow
medycznych). Ponadto wszystkie konfiguracje muszg by¢ zgodne z normg systemu IEC 60601-1-1.
Kazda osoba podtgczajgca dodatkowe urzgdzenia do gniazda wejsciowego lub wyjsciowego sygnatu
przeprowadza konfiguracje systemu medycznego i tym samym odpowiada za to, by system spetniat
wymogi normy IEC 60601-1-1. W razie watpliwosci nalezy skonsultowac sie z dziatem serwisu

technicznego lub lokalnym przedstawicielem firmy GSI.

Odpowiedzialnos¢ klienta
OSTRZEZENIE

Ten produkt i jego elementy bedg dziataé niezawodnie tylko wtedy, gdy beda

obstugiwane i konserwowane zgodnie z instrukcjami zawartymi w niniejszym

podreczniku, na dotgczonych etykietach i/lub wktadkach. Nie nalezy uzywa¢
wadliwego produktu. Elementy, ktére moga by¢ uszkodzone lub ktérych brakuje, lub ktdre sg w
widoczny sposéb zuzyte, znieksztatcone lub zanieczyszczone, nalezy niezwtocznie wymieni¢ na

czyste, oryginalne czesci zamienne wyprodukowane lub sprzedawane przez firme GSI.

Odpowiedzialno$¢ firmy GSI za usterki produktu ogranicza sie do postanowien gwarancyjnych
okreslonych w niniejszym podreczniku. W razie koniecznosci naprawy lub wymiany tego produktu po
okresie obowigzywania gwarancji, klient powinien skontaktowac sie z dziatem pomocy technicznej
firmy GSI przed dokonaniem takiej naprawy lub wymiany. Jesli niniejszy produkt wymaga naprawy,
nie nalezy go uzywacd do czasu wykonania wszystkich niezbednych napraw oraz potwierdzenia, ze
urzadzenie dziata prawidtowo i jest gotowe do pracy. Witasciciel tego produktu ponosi wytgczng
odpowiedzialnos¢ za wszelkie usterki wynikajgce z nieprawidtowego uzytkowania lub konserwacji,
naprawy przez kogokolwiek innego niz firma GSI, a takze za wszelkie usterki wynikajgce z
zastosowania uszkodzonych czesci lub czesci zmodyfikowanych przez kogokolwiek innego niz firme
GSl.

Nie nalezy uzywac tego produktu w obecnosci cieczy, ktére mogg zetkngé sie z ktérymkolwiek z

elementow elektronicznych lub przewoddw. Jezeli uzytkownik podejrzewa, ze ciecze przedostaty sie
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do elementdéw systemu lub akcesoridw, urzagdzenie nie powinno by¢ uzywane, dopdki nie zostanie

uznane za bezpieczne przez autoryzowanego serwisanta firmy GSI.

NIE uzywaé w obecnosci tatwopalnych mieszanin gazowych. Uzytkownicy powinni bra¢ pod uwage
mozliwo$¢é wybuchu lub pozaru podczas uzywania tego urzadzenia w poblizu tatwopalnych gazéw

anestetycznych.

Aby wykazac statg zgodnosé z normami IEC i UL 60601-1, nalezy zleci¢ serwisantowi wykonanie

okresowych elektrycznych kontroli bezpieczefstwa urzadzenia.
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Symbole prawne

Symbol Opis
Spetnia wymagania Rozporzadzenia w sprawie wyrobéw
c € medycznych 2017/745 (UE).

SN Symbol ,NUMER SERYJNY”.

Numer czesci GSI.

N/ Zwrot do upowaznionego przedstawiciela, wymagana specjalna
b.‘ utylizacja.
@

Sprzet medyczny sklasyfikowany przez Intertek Testing Services NA
i Inc. wytgcznie w odniesieniu do porazenia prgdem, pozaru i
@ID zagrozen mechanicznych, zgodnie z normg UL 60601-1.
N B Sklasyfikowany jako wyrdb klasy lla na mocy Rozporzadzenia w

sprawie wyrobéw medycznych 2017/745 (UE).

REP Symbol ,,Autoryzowany przedstawiciel europejski”.

Symbol ,,Producent”.

Symbol ,,Data produkcji”.

‘ Chinski symbol RoHS dla produktow z cyklem zycia wynoszgcym 50
@ lat.

W Urzadzenie typu B

Nalezy zapoznad sie z instrukcjg obstugi/wskazéwkami dotyczgcymi

uzytkowania.

> Kopia podrecznika uzytkownika jest dostepna w tej witrynie
l 7d internetowej: www.grason-stadler.com

www.grason-stadler.com

Wydrukowany egzemplarz podrecznika uzytkownika mozna
zamoéwié w firmie Grason-Stadler do wysytki w ciggu 7 dni; mozna

tez skontaktowac sie z lokalnym przedstawicielem.
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Symbol

Opis

D .

www.grason-stadler.com

Nalezy zapoznad sie z instrukcjg obstugi/wskazéwkami dotyczgcymi

uzytkowania.

Kopia podrecznika uzytkownika jest dostepna w tej witrynie

internetowej: www.grason-stadler.com

Wydrukowany egzemplarz podrecznika uzytkownika mozna
zamoéwié w firmie Grason-Stadler do wysytki w ciggu 7 dni; mozna

tez skontaktowac sie z lokalnym przedstawicielem.
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Symbole na urzadzeniu

Na przyrzadzie s3 widoczne nastepujace symbole

Symbol Opis
® Urzadzenie typu B
f Uwaga, nalezy zapoznad sie z dotgczonymi dokumentami

Przetacznik trybu gotowosci

O

Zasilanie (DC)

—— )

Q Przycisk odpowiedzi pacjenta

Lewe ucho
hl

t Prawe ucho
R

Ztgcze do podtgczenia komputera

@ Zt3cze do podtgczenia drukarki
=

; Ztgcza USB

REF Numer czesci zasilacza
UES24LCP-
070300SPA
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OSTRZEZENIE

Nalezy zawsze przestrzegac nastepujacych srodkdéw bezpieczenstwa. Podczas obstugi
urzadzen elektrycznych nalezy przestrzega¢ ogdlnych zasad bezpieczenstwa.
Nieprzestrzeganie tych srodkéw ostroznosci moze prowadzi¢ do uszkodzenia sprzetu i

obrazen ciata u operatora lub pacjenta.

Pracodawca powinien poinstruowaé kazdego pracownika w zakresie rozpoznawania i unikania
niebezpiecznych warunkow, a takze stosowania przepiséw zwigzanych ze srodowiskiem pracy w celu

kontrolowania lub eliminowania wszelkich zagrozen lub innego narazenia na choroby i obrazenia ciata.

Przyjmuje sie, ze zasady bezpieczenstwa w poszczegdlnych organizacjach sg rézne. Jesli istnieje
konflikt miedzy trescig zawartg w niniejszym podreczniku a zasadami organizacji uzywajacej tego

przyrzadu, pierwszenstwo powinny miec¢ bardziej rygorystyczne zasady.

To urzadzenie moze byé obstugiwane wytgcznie przez protetykdw stuchu, np. audiologa,
otolaryngologa, badacza lub technika pod bezposrednim nadzorem wspomnianego powyzej
specjalisty. Uzytkownik powinien wykorzystywac swoje umiejetnosci zawodowe przy interpretacji
wynikéw. Nalezy to robi¢ w potfaczeniu z innymi badaniami, ktére osoby wykonujgce badanie uznaja

za wilasciwe ze wzgledu na swoje umiejetnosci zawodowe.

W razie smiertelnego lub powaznego wypadku podczas uzywania tego urzqdzenia nalezy go

niezwlocznie zglosic¢ do firmy Grason-Stadler oraz do wtasciwego lokalnego organu krajowego.

Maksymalne poziomy akustyczne generowane przez system mogg prowadzi¢ do powaznych obrazen

narzadéw stuchu. Przed zatozeniem pacjentowi stuchawek nalezy sprawdzi¢, czy:

a. system jest wigczony,
b. ustawiono odpowiednie poziomy styszenia w wybranym tescie,
c. operator przeprowadzit kontrole biologiczng bodzca.

Klient odpowiada za przechowywanie catego oprogramowania systemu w bezpiecznej lokalizacji.

WSZELKIE URZADZENIA PODtACZONE DO PRZYRZADU FIRMY GSI | STOSOWANE W POBLIZU PACJENTA
MUSZA BYC ZASILANE Z IZOLOWANEGO ZRODtA ZASILANIA, ABY ZACHOWAC BEZPIECZENSTWO
ELEKTRYCZNE CALEGO SYSTEMU. Izolowane zrédto zasilania mozna zakupic¢ bezposrednio z firmy GSI

lub od innego sprzedawcy zatwierdzonego przez firme GSI.

OSTRZEZENIA — INFORMACJE OGOLNE

Jesli system dziata nieprawidtowo, nie nalezy go eksploatowac, dopdki nie zostang wykonane
wszystkie niezbedne naprawy, a urzadzenie nie zostanie przetestowane i skalibrowane pod katem

prawidtowego dziatania zgodnie z opublikowanymi specyfikacjami firmy Grason-Stadler. Urzadzenie
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nie nadaje sie do naprawy przez uzytkownika. Naprawy przyrzadu i wymiany akumulatora mogg by¢

wykonywane wytgcznie przez wykwalifikowanego przedstawiciela serwisowego.

OSTRZEZENIA — ROZGRZANE ELEMENTY

W warunkach pracy w gdrnych limitach temperatury roboczej (40°C) niektére elementy sondy oraz
przycisku odpowiedzi pacjenta mogg osigga¢ temperature 46°C. Nalezy unika¢ przypadkowego

kontaktu tych elementdw z ciatem pacjenta oraz ograniczy¢ czas jego trwania do ponizej 10 minut.

OSTRZEZENIE — PODtACZANIE DODATKOWYCH URZADZEN

Akcesoria podtgczane do interfejsow analogowych i cyfrowych muszg by¢ zgodne z odpowiednimi
normami IEC (IEC 950 w przypadku przetwarzania danych lub IEC 60601-1 w przypadku wyrobow
medycznych i/lub odpowiednie dyrektywy europejskie). Ponadto wszystkie konfiguracje muszg by¢
zgodne z norma systemu IEC 60601-1-1. Kazda osoba podtgczajgca dodatkowe urzadzenia do gniazda
wejsciowego lub wyjsciowego sygnatu przeprowadza konfiguracje systemu medycznego i tym samym
odpowiada za to, by system spetniat wymogi normy IEC 60601-1-1. W razie watpliwosci nalezy
skonsultowaé sie z dziatem serwisu technicznego lub lokalnym przedstawicielem. Wszystkie

urzadzenia niemedyczne nalezy podtgczaé do izolowanego zrédta zasilania firmy GSI.

Do wyj$¢ zasilania AC w transformatorze separacyjnym/skrzynce rozdzielczej mozna podtgczaé
wyltacznie odpowiednie elementy zatwierdzone przez firme GSI. Uzywanie jakichkolwiek innych
urzagdzen moze prowadzi¢ do uszkodzenia jednostki zasilajgcej. Nalezy przestrzegaé wszystkich

standarddéw bezpieczenstwa obowigzujacych w miejscu zatrudnienia.

UWAGA: Jesli przyrzad jest podtgczony do komputera PC, monitor i komputer muszg by¢ zasilane
za posrednictwem transformatora separacyjnego. Nalezy zawsze pozostawiac przetgczniki zasilania
monitora i komputera w pozycji wtaczonej i sterowac ich zasilaniem z poziomu transformatora
separacyjnego. Przed podtgczeniem lub odtgczeniem elementéw systemu nalezy zawsze wytgczyc

jego zasilanie, aby unikng¢ potencjalnych obrazen ciata.

OSTRZEZENIE — NIEBEZPIECZENSTWO PORAZENIEM PRADEM ELEKTRYCZNYM

Nie wolno otwiera¢ obudowy przyrzadu firmy GSI. Nie wolno demontowaé jakichkolwiek oston

przyrzadu firmy GSI. Serwisowaniem powinni zajmowac sie wykwalifikowani pracownicy.

OSTRZEZENIE — WYBUCH

Tego systemu nie opracowano w wykonaniu przeciwwybuchowym. Nie uzywaé w obecnosci

tatwopalnych gazéw anestetycznych ani podobnych substancji.

OSTRZEZENIE — POtACZENIA

Nie nalezy witgczac zasilania systemu, dopdki wszystkie przewody nie zostang prawidtowo podtgczone
i sprawdzone. Instrukcje wykonywania pofaczen podano w tym podreczniku dotgczanym do

wszystkich dostarczanych elementéw systemu. Przed podtgczeniem lub odtgczeniem jakichkolwiek
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elementow systemu lub akcesoriéw nalezy wytaczy¢ zasilanie systemu. W przeciwnym razie

urzgdzenia mogg ulec uszkodzeniu.

OSTRZEZENIE — INFORMACJE OGOLNE

Aby uzytkowac to urzadzenie zgodnie z jego przeznaczeniem, nalezy uwaznie przeczyta¢ wszystkie
instrukcje i etykiety. Nalezy przestrzegac wszystkich standardéw bezpieczenstwa obowigzujgcych w

miejscu zatrudnienia.

OSTRZEZENIE — DETEKTORY NAPIECIA/NATEZENIA PRADU

Aktywacja detektorow napiecia lub natezenia pradu spowoduje wyciszenie wyjsc.

Recykling/utylizacja
Wiele lokalnych przepisow i regulacji prawnych wymaga ustanowienia specjalnych

procedur recyklingu lub utylizacji sprzetu elektrycznego i zwigzanych z nim odpaddéw, w

tym baterii, ptytek drukowanych, komponentdéw elektronicznych, przewoddw i innych

elementéw urzadzen elektronicznych. W celu prawidtowej utylizacji baterii i wszelkich
innych czesci tego systemu nalezy przestrzegac wszystkich lokalnych przepiséw i regulacji

prawnych.

Ponizej znajduje sie adres kontaktowy do wtasciwego zwrotu lub utylizacji odpadéw elektronicznych
zwigzanych z produktami firmy Grason-Stadler w Europie i innych lokalizacjach. Dane kontaktowe
WEEE w Europie:

Grason-Stadler

c/o DGS Diagnostics A/S
Audiometr Alle 1

5500 Middelfart

Dania
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Firma Grason-Stadler gwarantuje, ze ten produkt jest wolny od wad materiatowych i produkcyjnych,
a po prawidtowym zainstalowaniu i uzytkowaniu bedzie dziatat zgodnie z podanymi specyfikacjami.
Niniejsza gwarancja zostaje rozszerzona na pierwotnego nabywce przyrzagdu przez firme GSI za
posrednictwem dystrybutora, od ktérego zostat on zakupiony i obejmuje wady materiatowe oraz
wykonawcze na okres jednego roku od daty dostawy przyrzadu do pierwotnego nabywcy. Jezeliw
ciggu jednego roku od daty oryginalnej wysytki zostanie on uznany za niespetniajacy tej normy,
zostanie on naprawiony lub, wedtug naszego uznania, wymieniony bezptatnie, z wyjatkiem kosztéow
transportu, po zwrdceniu go do autoryzowanej jednostki firmy Grason-Stadler. W przypadku
zamowienia wizyty serwisowej nie bedzie pobierana zadna optata za robocizne lub materiaty, jednak

zostanie pobrana optata za koszty podrdzy wedtug obowigzujgcej stawki centrum serwisowego.

UWAGA: Otwarcie obudowy przyrzadu lub zmiany w produkcie niezatwierdzone na pismie
przez firme Grason-Stadler powodujg uniewaznienie niniejszej gwarancji. Firma Grason-Stadler
nie ponosi odpowiedzialnosci za zadne posrednie, szczegdlne lub wtdrne szkody, nawet jesli
zostata wczesniej poinformowana o mozliwosci wystgpienia takich szkdéd. Przetworniki moga
ulec rozkalibrowaniu z powodu nieprawidtowego uzytkowania lub uderzenia (upadku).
Trwatos$é sondy, uszczelek sondy i wktadek dousznych zalezy od warunkéw uzytkowania. Te

czesci sg objete gwarancjg tylko w przypadku wadliwych materiatéw lub wad produkcji.

NINIEJSZA GWARANCIA ZASTEPUJE WSZELKIE INNE GWARANCJE, WYRAZONE LUB DOROZUMIANE,
W TYM MIEDZY INNYMI WSZELKIE DOROZUMIANE GWARANCJE PRZYDATNOSCI HANDLOWEJ LUB
PRZYDATNOSCI DO OKRESLONEGO CELU.

Odradzamy podejmowanie préb samodzielnego usuwania usterek lub zlecanie ich usuwania osobom
niebedgcym ekspertami. Urzadzenie nie nadaje sie do naprawy przez uzytkownika. Naprawy mogg

by¢ wykonywane wytgcznie przez autoryzowanego przedstawiciela serwisowego.

OSTRZEZENIE

Zabrania sie dokonywania modyfikacji urzadzenia osobom innym niz wykwalifikowany
przedstawiciel GSI. Modyfikacja sprzetu moze by¢ niebezpieczna. Jezeli urzadzenie
zostanie zmodyfikowane, nalezy przeprowadzi¢ odpowiednie kontrole i badania w celu

zagwarantowania dalszego bezpiecznego uzytkowania urzadzenia.

Aby zagwarantowac prawidtowe dziatanie przyrzadu GSI 39, powinien by¢ on sprawdzany i
kalibrowany co najmniej raz w roku. Kontrola ta musi by¢ przeprowadzona przez sprzedawce lub

autoryzowany punkt serwisowy GSlI.

Przy zwrocie przyrzagdu do naprawy lub kalibracji nalezy koniecznie przesta¢ przetworniki akustyczne

wraz z urzgdzeniem. Urzadzenie nalezy wysyta¢ wytgcznie do autoryzowanego centrum
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serwisowego. Nalezy dofaczyé szczegétowy opis usterek. Aby zapobiec uszkodzeniom podczas

transportu, przy zwrocie przyrzadu nalezy w miare mozliwosci uzy¢ oryginalnego opakowania.
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GSI 39 to produkt do wykonywania podstawowych przesiewowych badan audiometrycznych
obejmujacych audiometrie czystych tonéw i tympanometrie z badaniem odruchu strzemigczkowego.
Urzadzenie GSI 39 jest dostepne z tonami sondujgcymi 226 Hz i 1 kHz, aby umozliwi¢ badanie
pacjentow w grupach wiekowych od noworodkdéw po osoby starsze. Przyrzad powinien by¢
obstugiwany wytacznie przez przeszkolonych specjalistéw, takich jak audiolodzy, otolaryngolodzy,
lekarze, protetycy stuchu lub pracownicy o podobnych kwalifikacjach. Nie wolno uzywac tego

urzadzenia bez wiedzy i przeszkolenia w zakresie jego obstugi i interpretacji wynikéw badan.

Wprowadzenie

GSI 39 Auto Tymp (nazywany ,przyrzadem” w dalszej czesci niniejszego podrecznika, o ile nie podano
inaczej) to uniwersalny przyrzagd umozliwiajgcy wykonywanie badan obejmujgcych tympanometrie,
tympanometrie z przesiewowymi pomiarami odruchu strzemigczkowego oraz przesiewowe badania

audiometryczne.

Dostepnych jest pie¢ rdoznych wersji dostosowanych do indywidualnych potrzeb zwigzanych z

badaniami.

e Wersja 1 — sama tympanometria oraz tympanometria z przesiewowymi badaniami odruchu
strzemigczkowego metodg ipsilateralna.

e Wersja 2 — sama tympanometria oraz tympanometria z przesiewowymi badaniami odruchu
strzemigczkowego metodg ipsilateralng i kontralateralna.

e Wersja 3 — sama tympanometria, tympanometria z przesiewowymi badaniami odruchu
strzemigczkowego metodg ipsilateralng i kontralateralng oraz audiometria przesiewowa z
badaniami recznymi i automatycznymi.

e Wersja 4 — sama tympanometria, tympanometria z przesiewowymi badaniami odruchu
strzemigczkowego metodg ipsilateralng oraz audiometria przesiewowa z badaniami recznymi
i automatycznymi.

e Wersja 5 —sama tympanometria.

Po zakupie przyrzadu istnieje mozliwosci uaktualnienia wersji 1, 2, 4 i 5 do wersji 3 z petnym zakresem

funkcji.

Poszczegdlne wersje mozna zamoéwié z sondg Combo umozliwiajgcg stosowanie tondw sondujacych

226 Hz i 1000 Hz. Ton sondujgcy 1000 Hz zaleca sie do badania niemowlagt w wieku 0-6 miesiecy.

Aby umozliwi¢ transport przyrzadu, w ofercie dostepna jest opcjonalna miekka walizka transportowa.
Jako opcjonalne akcesoria mozna réwniez zakupi¢ przetgcznik pacjenta, przewody krosowe oraz

naktadki dzwiekoszczelne do stuchawek.

OSTRZEZENIE
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Przyrzad GSI 39 opracowano do stosowania z gniazdkami elektrycznymi klasy szpitalnej.
Stosowanie przejsciowki z trzema lub dwoma bolcami w celu podtgczenia wtyczki
przyrzadu GSI 39 do gniazda sieciowego lub przedtuzacza moze prowadzi¢ do obrazen

ciata lub uszkodzenia sprzetu.

Ponadto tympanometr GSI 39 jest wyposazony w specjalny transformator mocy (8511988), ktérego
nie nalezy wymieniac na zaden inny transformator ani zrédto zasilania. Przyrzad GSI 39 to specjalnie
skalibrowane urzadzenie, ktérego okresowg konserwacjg i potencjalng regulacjg powinien zajmowacé

sie autoryzowany serwisant firmy GSlI.

UWAGA

Przyrzad GSI 39 opracowano zgodnie z wymogami dotyczagcymi zgodnosci
elektromagnetycznej wedtug normy IEC 60601 1-2 Radiowe urzadzenia nadawcze, w
zwigzku z czym nie nalezy stosowac telefonéw komadrkowych itp.w poblizu przyrzadu,

poniewaz moze to wptynaé na jego prawidtowe dziatanie.

Nalezy zachowac szczegdlng ostroznos¢ podczas stosowania zrdodet silnych emisji, takich jak sprzet
chirurgiczny o wysokiej czestotliwosci i podobne urzadzenia. W razie watpliwosci nalezy skontaktowaé

sie z wykwalifikowanym technikiem lub lokalnym przedstawicielem firmy GSI.
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Tympanometria i gradient

Tympanometria to obiektywna metoda badania ruchomosci btony bebenkowej i taricucha kosteczek
stuchowych. Nalezy jednak pamietacé o tym, ze rzeczywista ruchomosé tancucha kosteczek stuchowych

moze by¢ maskowana przez zbliznowacenie lub pogrubienie btony bebenkowe;j.

Energia akustyczna, potocznie okreslana mianem tonu sondujgcego (226 Hz lub 1000 Hz) jest
wprowadzana do hermetycznie uszczelnionego przewodu stuchowego za posrednictwem gtosnika
umieszczonego w sondzie. Natezenie tego tonu jest monitorowane za posrednictwem mikrofonu

umieszczonego rowniez w obudowie sondy. Pomiary wykonuje sie we statych przedziatach czasu.

W miare zmiany ciSnienia w przewodzie stuchowym btona bebenkowa podlega naprezeniom o réznym
stopniu intensywnosci, co wptywa na jej ruchomosé. Maksymalna ruchomosé jest mozliwa wtedy, gdy
cisnienie po obu stronach btony bebenkowej jest réwne. Zmiany ruchomosci btony bebenkowej majg
tendencje do generowania zmian poziomu tonu sondujgcego w przewodzie stuchowym. Zmiany
natezenia tonu sondujgcego wskazujg na ilo$¢ energii akustycznej przedostajgcej sie do ucha

Srodkowego.

Na podstawie tych pomiaréw oblicza sie podatnos¢ ucha srodkowego. Poniewaz poziom cisnienia
akustycznego tonu sondujgcego w przewodzie stuchowym zmienia sie w funkcji ruchomosci, mozna
rejestrowac te zmiany ruchomosci w funkcji ciSnienia. Zapis jest przedstawiany w kierunku poziomym
(o$ X) jako funkcja réznicy cisnien dla btony bebenkowej oraz w kierunku pionowym (0$ Y) jako funkcja
ruchliwosci lub admitancji ucha srodkowego. Graficzne przedstawienie tych informacji jest okreslane

mianem tympanogramu.

Punktem na tympanogramie przedstawiajgcym punkt maksymalnej podatnosci jest wierzchotek
tympanogramu z wartoscig szczytowga podatnosci. Cisnienie akustyczne (ciSnienie przy wierzchotku),
W miejscu wystepowania tej wartosci szczytowej podatnosci ma warto$¢ zblizong do cisnienie w
uktadzie ucha srodkowego, poniewaz maksymalna ruchomos¢ jest mozliwa tylko wtedy, gdy nie
wystepuje lub wystepuje niewielka réznica cisnien miedzy przewodem stuchowym a przestrzenig ucha
Srodkowego. Za pomocg tonu sondujgcego 226 Hz mierzy sie podatnos¢ ucha srodkowego w
odniesieniu do mozliwosci przewodzenia diwieku przez réwnowazng ilos¢ powietrza. Stosowang
wielkoscig naukowa jest cm3. Za pomocg tonu sondujgcego 1000 Hz mierzy sie podatno$é w
jednostkach mmho, poniewaz nie jest to pomiar z kompensacjg przewodu stuchowego. Cisnienie

powietrza mierzy sie w dekapaskalach (daPa).

UWAGA: 1,02 mmho = 1,0 daPa

Tympanometria pozwala wykrywac stany patologiczne wptywajgce na ruchomos¢ btony bebenkowej,

ciggtosc tancucha kosteczek stuchowych lub cisnienie powietrza w przestrzeni ucha srodkowego.

e W wyniku niedroznosci tragbki Eustachiusza cisnienie powietrza w przestrzeni ucha
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Srodkowego ma wartos¢ ujemng. Tympanometria pozwala zmierzy¢ te wartosc i jej wptyw

na podatnos¢ ucha srodkowego.

e W przypadku nagromadzenia wysieku w przestrzeni ucha srodkowego ogranicza on mozliwos¢
przewodzenia dzwieku przez tafcuch kosteczek stuchowych do $limaka. Jesli w wysieku
istniejg niewielkie przestrzenie powietrzne, tympanogram wskaze ujemne ciSnienie w
miejscach, w ktérych ruchomosé jest ograniczona. W przypadku przestrzeni ucha srodkowego
wypetnionej w petni ptynem badanie tympanometrii nie wykaze ruchu w uchu srodkowym

przy zadnej wartosci cisnienia.

e Przy wysiekowym zapaleniu ucha srodkowego ruchomos¢ taricucha kosteczek stuchowych jest
ograniczona. Tympanogram przy tym schorzeniu ma forme ptaskiej linii bez identyfikowalnego

wierzchotka cisnienia.

Gradient

Pomiary gradientu (szerokosci) stuzg do opisywania ksztattu tympanogramu w obszarze wierzchotka.
Czesto badanie otoskopowe i samo badanie typanometryczne nie sg w stanie jednoznacznie okresli¢
obecnosci (lub braku) wysieku w uchu srodkowym. Ocena tego jest szczegdlnie trudna, gdy cisnienie

szczytowe jest w prawidtowym zakresie.

Obecnos¢ wysieku w przestrzeni ucha srodkowego zmienia ksztatt tympanogramu (tj. sprawia, ze
tympanogram jest szerszy przy wierzchotku). Wiekszy niz normalnie gradient moze wskazywac na
obecnos$é wysieku w uchu srodkowym, gdy inne parametry sg w prawidtowym zakresie. W ten sposéb
pomiary gradientu uzupetniajg tympanogram i pomiary objetosci przewodu stuchowego, pomagajac

rozrézni¢ tympanogramy o ponownych wartosciach szczytowych.

Przyrzad wykorzystuje szeroko$¢ tympanometryczng do okreSlania gradientu przez pomiar
interwatéw cisnienia w potowie wysokosci wierzchotka tympanogramu. Rézne szerokosci wierzchotka
tympanogramu mogg wskazywac¢ na rdézne schorzenia ucha sSrodkowego, nawet gdy wysokosé
wierzchotka i ciSnienie majg prawidtowe wartosci. Przyktadowo wysiek z ucha srodkowego
spowodowany zapaleniem ucha $rodkowego moze powodowaé wygenerowanie tympanogramu o
wiekszej szerokosci, a tym samym wiekszej wartosci gradientu. Dzieje sie tak, poniewaz faricuch
kosteczek stuchowych nie moze reagowa¢ na zmiany cisnienia zachodzgce podczas badania
tympanometrycznego w ten sam sposéb, w jaki reagowatby, gdyby ucho srodkowe byto prawidtowo
wypetnione powietrzem. Ciggta obecnos¢ wysieku, prowadzgca ostatecznie do wypetnienia catej
przestrzeni ucha srodkowego ptynem, ogranicza rozmiar tympanogramu do punktu, w ktérym zadna
zmiana podatnosci nie jest wykrywalna w catym zakresie cisSnienia. W takich warunkach pomiar

gradientu nie jest mozliwy.

W urzadzeniu GSI 39 pomiary gradientu sg obliczane tylko dla warunkéw z tonem sondujgcym 226 Hz.
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Badanie odruchu strzemigczkowego

Odruch strzemigczkowy wystepuje, gdy bardzo gtosny dzwiek (bodziec) zostaje podany do drogi
stuchowej. Podczas badania odruchu strzemigczkowego bodziec jest prezentowany do przewodu
stuchowego za posrednictwem sondy (ipsilateralnie) lub stuchawek dousznych (kontralateralnie).
Bodziec przemieszcza sie nastepnie przez ucho srodkowe do $limaka. Ze slimaka informacje o
czestotliwosci i natezeniu sg przekazywane za posrednictwem nerwu ésmego do pnia mdzgu, gdzie
okresla sie, czy natezenie bodzca jest wystarczajgco wysokie, aby wywotac reakcje odruchowa. Jesli
jest, dochodzi do reakgc;ji bilateralnej (tj. nerwy twarzowe siodme prawy i lewy aktywujg odpowiednie
miesnie ucha srodkowego (miesnie strzemigczkowe), powodujgc ich skurcz). Skurcz tych miesni
powoduje usztywnienie odpowiednich fancuchéw kosteczek stuchowych. Z kolei usztywnienie

tancucha kosteczek stuchowych ogranicza podatnos¢ ucha srodkowego.

Gdy bodziec jest prezentowany do tego samego ucha, co ucho badane, okresla sie to mianem badania
odruchu strzemigczkowego metodg ipsilateralng (po tej samej stronie). Gdy bodziec jest
prezentowany do przeciwlegtego ucha wzgledem ucha badanego, okresla sie to mianem badania

odruchu strzemigczkowego metodg kontralateralng (po przeciwlegtej stronie).

Podczas badania odruchu strzemigczkowego metodg ipsilateralng zaréwno bodziec, jak i ton
sondujacy sg podawane za posrednictwem sondy recznej. W badaniu metoda kontralateralng
bodziec jest podawany za posrednictwem stuchawek dousznych lub nausznych, a ton sondujacy jest
prezentowany za posrednictwem sondy recznej. W obu przypadkach pomiar jest dokonywany w
uchu, w ktérym umieszczono sonde. Podczas pomiaréw odruchu z tonem sondujgcym 226 Hz
cisnienie powietrza w przewodzie stuchowym, w ktérym umieszczono sonde, jest ustawione do
wartosci ci$nienia zmierzonego w punkcie maksymalnej podatnosci dla tego ucha podczas
tympanometrii z przesunieciem wynoszgcym -20 daPa (lub +20 daPa w przypadku dodatniej wartosci

ci$nienia szczytowego).

Przy pomiarach odruchu z tonem sondujgcym 1000 Hz system zmierzy zmiany podatnosci przy
cisnieniu 0 daPa, niezaleznie od ci$nienia szczytowego. Podczas oceny braku odruchu nalezy wzigc
pod uwage cisnienie szczytowe tympanogramu. Obnizona ruchomos¢ przy cisnieniu 0 daPa moze
wptywacé na ich brak. Badanie odruchu nalezy powtdrzyé, gdy cisnienie w uchu srodkowym wréci do

wartosci 0 daPa.

Pomiary odruchu strzemigczkowego sg przydatne do okreslania integralnosci drogi nerwowej
obejmujacej nerw dsmy, pien modzgu oraz nerw siédmy. Poniewaz badanie odruchu
strzemigczkowego (metodg ipsilateralng lub kontralateralng) jest wykonywane przy wysokich

poziomach natezenia i obejmuje pomiar ruchomosci ucha srodkowego, nie jest to badanie stuchu.

Odruch strzemigczkowy stanowi réwniez potwierdzenie wynikow badania tympanometrycznego,
poniewaz nie mozna go zmierzy¢ przy braku wartosci szczytowej podatnosci. Innymi stowy, jesli
wyniki badania tympanometrycznego wskazujg brak ruchomosci w dostepnym zakresie cisnienia, nie

zostanie zaobserwowany zaden odruch. Tym samym, gdy wyniki badania pokazujg reakcje
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odruchowg przy braku wartosci szczytowej podatnosci, mozna zakwestionowac rzetelnos¢ tych

wynikéw. Jest to wskazanie do powtdrzenia tympanogramu.

Kliniczne przyrzady do badania ucha s$rodkowego umozliwiajg pomiar progu odruchu
strzemigczkowego, poniewaz pozwalajg na reczng zmiane natezenia bodzca do poziomu, przy ktérym
reakcja odruchowa u poszczegdlnych badanych pacjentéow jest praktycznie niewykrywalna. Ten
przyrzad do badan przesiewowych prezentuje jednak automatycznie bodzce w Scisle okreslonej
sekwencji natezenia. Ta wstepnie zaprogramowana sekwencja moze rozpoczynaé sie od poziomu
powyzej progowego poziomu odruchu strzemigczkowego u danego pacjenta. Ponadto, z uwagi na to,
ze w przyrzadzie zastosowano sonde reczng, a uktady przyrzadu moga wykrywaé szumy
spowodowane ruchem reki, intensywnosé wykrywalnej reakcji musi by¢ nieco wyzsza niz kryterium
ogolnie stosowane podczas klinicznego badania progu odruchu strzemigczkowego, aby unikngé
artefaktéw spowodowanych ruchem reki. Pomiary odruchu strzemigczkowego wykonywane przy
uzyciu tego przyrzadu sg okreslane jako przesiewowe badania odruchu strzemigczkowego. Celem
tych badan jest okreslenie, czy odruch jest wykrywalny, a nie okreslenie najnizszego natezenia, przy

ktdrym wystepuje odruch (tj. badanie progu).

Audiometria przesiewowa

Tympanometria oraz pomiary odruchu strzemigczkowego majg za zadanie sprawdzi¢ integralnosc
ucha srodkowego, natomiast audiometria umozliwia sprawdzenie integralnosci catej drogi stuchowe;j.
Audiometria przesiewowa to metoda okreslenia u danego pacjenta zdolnosci styszenia sygnatu
testowego o okreslonym poziomie natezenia lub najnizszego mozliwego poziomu natezenia bez

maskowania.

Podczas tego typu badania sygnat testowy jest zazwyczaj podawany do ucha przy uzyciu stuchawki
dousznej. Do okreslenia czestotliwosci oraz sekwencji natezenia w celu uzyskania reakcji stosuje sie
rézne protokoty badan przesiewowych. Badania audiometryczne wymagajg reakcji behawioralnej od
badanego pacjenta. Obejmuje ona podniesienie palca/reki lub naci$niecie przycisku odpowiedzi
(opcjonalnego) w momencie ustyszenia sygnatu testowego. Gdy sygnat testowy przestanie by¢
styszalny, pacjent opuszcza palec/dtorr lub zwalnia przycisk. Badany pacjent musi byé w stanie

zrozumiec zestaw prostych instrukcji oraz potrafi¢ wykonac gest po ustyszeniu sygnatu testowego.

Urzadzenie GSI 39 pozwala wykonywaé zaréwno reczne, jak i zautomatyzowane badania
audiometryczne. Szczegétowe informacje na temat zautomatyzowanych badan audiometrycznych

podano w punkcie Automatyczne badanie poziomu styszenia w rozdziale 3 niniejszego podrecznika.
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Nalezy sprawdzié, czy zewnetrzne opakowanie transportowe nie jest uszkodzone. W przypadku

stwierdzenia jakichkolwiek uszkodzen nalezy niezwtocznie powiadomic firme przewozowa.

Ostroznie wyjac przyrzad z opakowania transportowego. Wyjg¢ przyrzad z ochronnego worka z
tworzywa sztucznego. Jesli przyrzad nosi slady uszkodzern mechanicznych, nalezy niezwtocznie
powiadomi¢ firme przewozowga, aby méc ztozy¢ odpowiednie zazalenie. Uwaga: nalezy zachowac
wszystkie materiaty opakowaniowe, aby podmiot rozpatrujgcy reklamacje réwniez magt je sprawdzic.

Po dokonaniu inspekcji przez firme przewozowa nalezy powiadomic¢ dystrybutora firmy GSI.

Sprawdzi¢, czy wszystkie akcesoria wymienione w Tabeli 1 (zgodnie zzamdwiong wersjg) sg w dobrym
stanie. W razie braku lub uszkodzenia jakichkolwiek akcesoriéw niezwtocznie powiadomié

dystrybutora firmy GSI lub producenta.

UWAGA: Nalezy zachowaé wszystkie oryginalne materiaty opakowaniowe i opakowanie
transportowe, aby urzadzenie mogto by¢ prawidlowo zapakowane, jesli wystgpi potrzeba

zwrdcenia go do lokalnego centrum serwisowego w celu naprawy lub kalibracji.

OSTRZEZENIE

W przypadku tego przyrzgdu mozna stosowaé WYLACZNIE czesci i akcesoria
zatwierdzone przez firme GSI. Stosowanie czesci lub materiatéw niezatwierdzonych

do uzytku z tym urzgdzeniem moze wptynaé na bezpieczenstwo.

Elementy standardowe — ogdlne

e Zespdt sondy (sonda 226 Hz lub sonda Combo)*

e Zestaw stuchawkowy do audiometrii, DD45 (wersje 3 i 4)*

e Stuchawki douszne do badan metoda kontralateralng, DD45 (wersja 2 i wersja 3)*

e Whktadki douszne stuchawek dousznych (8 rozmiaréw, po 4 sztuki kazdego) (wersja 2 i wersja
3)*

e Whktadki douszne sondy (6 rozmiaréw, po 2 sztuki kazdego)

e Zasilacz impulsowy

e Przewdd USB2m

e Komora kontrolna

e Podrecznik uzytkownika (na nosniku USB)

e Oprogramowanie GSI Suite (na nosniku USB)

e Tabela informacyjna, 226 Hz
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*Czesci majace bezposredni kontakt z ciatem pacjenta zgodnie z normg IEC 60601-1

Papier termiczny 4”, 3 rolki

Sonda Combo — powigzane elementy

Sonda Combo (wersja 226 Hz/1 kHz)*

Zestaw stuchawkowy do audiometrii, DD45 (wersje 3 i 4)*

Stuchawki douszne do badan metodg kontralateralng, DD45 (wersja 2 i wersja 3)*

Wktadki douszne stuchawek dousznych (8 rozmiaréw, po 4 sztuki kazdego) (wersja 2 i wersja

3)*
Wktadki douszne sondy (6 rozmiardw, po 2 sztuki kazdego)

Zestaw stuchawkowy do audiometrii, DD45 (wersje 3 i 4)*

Stuchawki douszne do badan metodg kontralateralng, DD45 (wersja 2 i wersja 3)*

Zasilacz impulsowy

Przewdd USB 2 m

Komora kontrolna

Podrecznik uzytkownika (na no$niku USB)
Oprogramowanie GSI Suite (na nos$niku USB)
Tabela informacyjna, 226 Hz

Papier termiczny 4”, 3 rolki

Zestaw zamienny rurek

Zestaw do czyszczenia sondy, nici
Mocowanie sondy, nadgarstek
Mocowanie sondy, ramie

Tabela informacyjna, 1 kHz

Opcjonalne akcesoria

Pokrywa przeciwkurzowa

Walizka transportowa

Przewdd krosowy

Przycisk odpowiedzi pacjenta

Naktadki dzwiekoszczelne do stuchawek
Pakiet USB z instrukcjg obstugi

Zespot stuchawek dousznych

*Czesci majace bezposredni kontakt z ciatem pacjenta zgodnie z normg IEC 60601-1
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Umiescié¢ przyrzad na stabilnym blacie lub stole, gdzie bedzie uzywany. Lokalizacja powinna znajdowac
sie w poblizu prawidtowo uziemionego gniazda $ciennego. Starannie podtagczy¢ zakupione akcesoria

do odpowiednio oznaczonych ztgczy na panelu tylnym przyrzadu.

Znalez¢ przefacznik zasilania na panelu tylnym przyrzadu i ustawi¢ go w pozycji witaczenia. Po
wigczeniu zasilania wtaczy sie wskaznik na wyswietlaczu LCD oraz pomararnczowy wskaznik na sondzie.
Na ekranie w gérnej czesci wyswietlacza LCD pojawi sie pasek postepu informujacy o inicjalizacji

systemu.

Po wiaczeniu systemu zostaje wybrany domysiny tryb badania (informacje o ustawianiu trybu
zdefiniowanego przez uzytkownika przy uruchomieniu podano w punkcie Tryb programowania).
Zielony wskaznik sondy zacznie migaé, informujac, ze przyrzad jest gotowy do pracy. Jesli po wigczeniu
zasilania wiaczg sie jednoczesnie wskazniki zielony i z6tty, oznacza to, ze sonda jest niedrozna lub
oprogramowanie tympanogramu nie uruchomito sie prawidtowo. Nalezy wtedy przestawic przetgcznik
zasilania do pozycji wytaczenia, sprawdzié¢ koncéwke sondy, usunaé niedroznos¢ i ponownie ustawié
przetacznik zasilania w pozycji wtgczenia. Jesli wskazniki zielony i zétty sg nadal wtaczone, a sonda nie
jest zablokowana, nalezy skontaktowac sie z lokalnym przedstawicielem serwisu lub dziatem
serwisowym firmy GSI w celu wykonania naprawy. W tym czasie mozna nadal korzystaé z trybu badan

audiometrycznych (jesli go zakupiono).

Poczekaé na nagrzanie sie przyrzadu przez okoto 10 minut przed przystgpieniem do badania. Pozwala
to na ustabilizowanie obwoddw elektronicznych przed uzyciem. Jesli temperatura podczas
przechowywania jest nizsza od temperatury w pomieszczeniu, nalezy odczekaé, az temperatura

przyrzadu osiggnie te w pomieszczeniu.

UWAGA

Nalezy uzywac wytgcznie zasilacza dostarczonego przez firme GSI. Zasilacz dostarczony
w zestawie z urzadzeniem GSI 39 powinien by¢ podtgczony do 7rédta zasilania o
nastepujacej specyfikacji technicznej: 90-246 V AC, 47-63 Hz. W Ameryce Pétnocnej

zrédto zasilania powinno mie¢ maksymalne napiecie wynoszgce 120 V AC.
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Elementy
WYSWIETLACZ | DRUKARKA

Pokrywa

Uchwyt na

Drukarka

25

ry { y

Wyswietlatz

Ztacze

przewodu

SONDA (226 HZ)

SONDA COMBO (226 HZ 1 1 KHZ)
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ETYKIETY | ZLACZA NA PANELU TYLNYM

REF
. ’9“ UES24LCP-
'R D 1 AUD J ] 0703005PA
A CONTRA R L G & =0
s N s

______

[ \ { \ \ .

I P
|
| ]

UWAGA: Szczegdtowy opis podano w punkcie Symbole na urzadzeniu

OSTRZEZENIE

Akcesoria podtgczane do interfejséw analogowych i cyfrowych muszg byé zgodne z
odpowiednimi normami IEC (IEC 950 w przypadku przetwarzania danych lub IEC 60601-1
w przypadku wyrobow medycznych). Ponadto wszystkie konfiguracje muszg by¢ zgodne z
norma systemu IEC 60601-1-1. Kazda osoba podtgczajgca dodatkowe urzadzenia do gniazda wejsciowego
lub wyjsciowego sygnatu przeprowadza konfiguracje systemu medycznego i tym samym odpowiada za
to, by system spetniat wymogi normy IEC 60601-1-1. W razie watpliwosci nalezy skonsultowac sie z

dziatem serwisu technicznego lub lokalnym przedstawicielem.

PANEL DOLNY

Stopka wsporcza

Etykieta identyfikacyjna

urzadzenia

Stopka stabilizujaca
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tadowanie papieru

Zdemontowad pokrywe papieru, ktadac palce wzdtuz tylnej krawedzi drukarki i ciggngc pokrywe do
gory. Przycigc papier, aby jego krawedZ wiodgca byta rowna. Umiesci¢ rolke papieru w komorze na
papier tak, aby papier rozwinat sie od spodu. Sprawdzi¢ etykiete dotyczacg tadowania papieru z boku

komory na papier.

Szczelina na papier

[ Komora na papier

Wiozy¢ krawedz wiodaca rolki papieru do szczeliny na papier. Nacisng¢ przycisk posuwu

CD—’ papieru, az papier bedzie wystarczajgco dtugi, by wystawac z pokrywy drukarki.

PRZECHOWYWANIE PAPIERU

Przyrzad jest dostarczany z drukarkg termiczng. Tego rodzaju drukarka wymaga zastosowania papieru
termoczutego do drukowania obrazu. Aby maksymalnie wydtuzy¢ przydatnos¢ takiego papieru,

wszelkie dodatkowe rolki powinny by¢ przechowywane w nastepujacy sposob:
a. Przechowywaé w ciemnym miejscu (np. w szufladzie lub szafce)
b. Nie przechowywaé w temperaturze powyzej 25°C
¢. Przechowywac¢ w miejscu o wilgotnosci wzglednej ponizej 65%

Powyisze zalecenia pomagajg maksymalnie wydtuzy¢ przydatnos$¢ papieru (powyzej 5 lat).
Przechowywanie papieru termicznego w wysokich temperaturach lub miejscach o wysokiej
wilgotnosci skraca ogdlny czas przydatnosci takiego papieru. Tego rodzaju papier ciemnieje, jesli
przechowuje sie go przez co najmniej 24 godziny w temperaturze 45°C i wilgotnosci wzglednej
powyzej 90%. Nalezy wiec unikaé pozostawiania go na noc w rozgrzanym samochodzie lub innych
miejscach o wysokiej temperaturze. Nalezy zawsze unika¢ przechowywania nieuzytego lub

zadrukowanego papieru w jasno oswietlonych miejscach.
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DZIALANIE

Wskazniki sondy 226 Hz

o P1

P3

P1 - z6ity: Sonda jest niedrozna. Zdemontowac sonde i sprawdzié przyczyne
niedroznosci.

P2 - zielony: Btyska — przyrzad jest gotowy do badania tympanometrycznego. Swieci w
sposob ciggty — trwa badanie.

P3 — pomaranczowy: Wykryto nieszczelnosé.
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Wskazniki sondy Combo (ton sondujgcy 226 Hz i 1000 Hz)
PRZYGOTOWANIE ZESPOtU SONDY
Koncéwka i rurka sondy ipsilateralnej sg podtgczone fabrycznie do obudowy sondy. W przypadku

badania odruchu metodg kontralateralng podtaczy¢ przewdéd kontralateralnej stuchawki dousznej do

tylnej czesci podstawy. Jesdli tego typu badania nie bedg wykonywane regularnie, stuchawka
kontralateralna nie musi by¢ stale podtgczona do systemu.

e 4""."-1.‘ k

P1 - zielony:

Btyska — gotowos¢ do rozpoczecia badania

Swieci w sposéb ciggty — trwa badanie.

P2 — pomaranczowy: Btyska — nieszczelnosé.

Swieci w sposéb ciggty — niedroznos¢.
P1i P2 wyfaczone:

Badanie zakorczone.
OSTRZEZENIE

W celu prawidtowego dziatania sprawdzi¢, czy wtyk przewodu stuchawki dousznej jest
wtozony do konca do gniazda.

OSTRZEZENIE

Aby zagwarantowac doktadnos¢ kalibracji, nie wolno przycinaé¢ ani modyfikowaé w

zaden sposoéb rurki Tygon dostarczonej z zespotem sondy ipsilateralnej. System zostat
skalibrowany zgodnie ze specyfikacjami przy zastosowaniu dtugosci rurek dostarczonych z tym

urzadzeniem. Zestaw zawiera zapasowe rurki. W przypadku uzycia zamiennej rurki dostarczonej z
przyrzadem i nie trzeba wykonywac ponownej kalibracji.

Niewielkie wktadki douszne 8 mm przeznaczone do opcji 1000 Hz stosuje sie podczas wykonywania

badan tonem sondujgcym 1000 Hz u niemowlat. Badania weryfikacyjne przyrzgdu GSI 39 wykonywane
u niemowlat wykazaty, ze wktadki douszne o rozmiarze 8 mm sg najlepsze do tego celu.

Podczas wykonywania badan tonem sondujgcym 226 Hz nalezy stosowac biate ptaskie korncowki
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douszne 8013174. Badanie tonem sondujgcym 226 Hz automatycznie rozpoczyna sekwencje
cisnieniowg i umieszczenie sondy w przewodzie stuchowym po rozpoczeciu zwiekszania cisnienia
moze powodowacé wystepowanie niechcianych odchylen na tympanogramie. Biate ptaskie koncowki
douszne pozwalajg uzytkownikowi umieszczenie sondy i przytrzymywanie korcéwki sondy przy

wejsciu do przewodu stuchowego pacjenta podczas wykonywania tympanogramu i badania odruchu.

OSTRZEZENIE

Nalezy stosowad koricdwke sondy dostarczong przez firme GSI. Uzywanie sondy bez

koncowki moze prowadzi¢ do obrazen ciata u pacjenta.

OSTRZEZENIE

Przed wiozeniem stuchawki nalezy zatozy¢ wktadke douszna.
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Elementy sterujgce i wskazniki na panelu przednim

F1 F2 F3 F9 F4 FIOF5F11 F6 F7F12 F22 F23 F28

- VAL
1] VAV
@ ﬁ O_) M- M- »8 PROG
M+ +10dB AUD O — TYMP A 500 Hz Fzg

F8 /

F13

FM T 226 Hz 1PS 1000 Hz

L 1kHz CONTRA 2000 Hz

\ \ F30

e B

F25| F27 F27

F14 F15 F18 F16 F19F17F24 F26 F26

Legenda/etykieta Przycisk | Opis

Stuzy do drukowania aktualnie wyswietlanej strony z pamieci
F1/Drukuj dane z ekranu & _ .

lub drukowania aktywnego ekranu badania.
F2/Drukuj wszystkie z A Stuzy do drukowania wszystkich stron danych z pamieci
pamieci urzadzenia.

Stuzy do podawania papieru do drukarki; moze by¢
F3/Posuw papieru oM stosowany do tadowania papieru lub robienia odstepdéw

miedzy wydrukami.

Przejscie do trybu strony: Naciskajac klawisze F13 i F14,
F4/Strona ) )

mozna przewijaé¢ wyniki badan zapisane w pamieci.

Powoduje usuniecie aktualnie wyswietlanej strony danych z
F5/M- M- o

pamieci.
F6/M-- M-- Powoduje usuniecie wszystkich stron danych z pamieci.
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Stuzy do przenoszenia wynikéw badan do podfgczonego

F7/Transfer danych K=
komputera.
Przycisk zapisywania; w trybie audiometrii zapisanie
F8/M+ M+ informacji o progu na czestotliwos¢ na wyswietlaczu; w
trybie programowania wybér wyréznionej opcji.
Stuzy do tymczasowego rozszerzenia zakresu natezenia o 10
F9/+10 dB +10dB dB; na ekranie zostaje wyswietlony duzy znak + informujacy
0 wybraniu rozszerzonego zakresu.
Legenda/etykieta Przycisk | Opis
Wybor trybu audiometrii (dostepny tylko w wersjach 3 i 4).
W tym trybie nacisniecie i przytrzymanie tego przycisku
F10/AUD (audiometria) ] ] )
AUD przez 3 sekundy powoduje rozpoczecie badania Auto HL

(automatycznego badania poziomu styszenia).

F11/stuchawki

Wybor plikow kalibracyjnych DD45 dla przetwornikow.

Po 0O

potwierdzié, ze uzytkownik chce zmieni¢ wybér

nacisnieciu przycisku ekran zamiga, aby

() przetwornikéw. Aby uruchomié plik
kalibracyjny stuchawek DD45, nalezy ponownie O

nacisngc przycisk. W przypadku wybrania tej funkcji symbol

zostanie wyswietlony na srodku ekranu.

F12/wktadka

Wybor pliku kalibracyjnego stuchawek dousznych dla
przetwornikow. Po naci$nieciu przycisku ekran zamiga, aby
potwierdzié, ze uzytkownik chce zmieni¢ wybér

—@ przetwornikdw. Aby uruchomic plik
kalibracyjny stuchawek dousznych, nalezy ponownie
nacisngc przycisk . W przypadku wybrania tej funkcji symbol

zostanie wyswietlony na srodku ekranu.

F13 i F14/zwiekszenie i
zmniejszenie

czestotliwosci

Nacisniecie powoduje przejscie prezentowanego tonu do
nastepnej nizszej = » czestotliwosci; nacisniecie
powoduje przejscie prezentowanego tonu do nastepnej

wyzszej czestotliwosci.

F15/ton ciagty

Stosowany w trybie audiometrii do wybierania ciggtego tonu
testowego po nacisnieciu klawisza prezentacji; na ekranie

pojawia sie symbol ciggtosci.
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F16/impuls

Stosowany w trybie audiometrii do wybierania tonu
impulsowego po nacisnieciu klawisza prezentacji; na ekranie

pojawia sie symbol impulséw.

F17/FM

FM

Stosowany w trybie audiometrii do wybierania tonu
testowego z modulowang czestotliwoscig po nacisnieciu
klawisza prezentacji; na ekranie pojawia sie symbol

impulsow.

F18/R (prawa strona)

Stuzy do wskazywania, ze dane zapisane w pamieci i/lub
drukowane dotyczg prawego ucha. W wersjach 3 i 4 stuzy do
wybierania prawej stuchawki podczas audiometrii. Na

wyswietlaczu LCD zostanie wysSwietlona litera R.

Legenda/etykieta

Przycis
k

Opis

F19/L (lewa strona)

Stuzy do wskazywania, ze dane zapisane w pamieci i/lub
drukowane dotyczg lewego ucha. W wersjach 3 i 4 stuzy do
wybierania lewej stuchawki podczas audiometrii. Na

wyswietlaczu LCD zostanie wyswietlona litera L.

F20/pokretto ttumienia

(dB HL)

Stuzy do zwiekszania lub zmniejszania natezenia tonu
testowego prezentowanego w trybie audiometrii; obrét w
lewo powoduje zmniejszenie natezenia, natomiast obréot w

prawo jego zwiekszenie.

F21/klawisz prezentacji

W trybie audiometrii stuzy do prezentowania sygnatu
testowego do odpowiedniej stuchawki; jego zwolnienie

powoduje wytgczenie tonu testowego.

F22/TYMP
(tympanometria)

Wybor trybu samej tympanometrii.

F23/Tymp Reflex
(tympanometria i odruch)

TYMP
l REFLEX |

Wybér trybu tympanometrii i badania odruchu.

F24/226 Hz

l 226 Hz |

Wybor czestotliwosci 226 Hz jako czestotliwosci tonu

sondujgcego.
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Wybor czestotliwosci 1000 Hz jako czestotliwosci tonu

F25/1 KHz .
("= | sondujacego.

F26/IPSI (ipsilateralnie) P | Wybdr badania odruchu metoda ipsilateralna.
F27/CONTRA CONTRA Wybdr badania odruchu metoda kontralateralna. (Funkcja
(kontralateralnie) L—J dostepna tylko w wersjach 2 i 3).

Wybodr ekranu trybu programowania, na ktérym mozna

skonfigurowad format prezentowania odruchu, format
F28/PROG

(programowanie)

lPROGI nagtéwka wydruku, format audiogramu lub tabeli oraz
wyswietlanie standardowych pdl, a takze wskazac zakres

czestotliwosci w trybie audiometrii.

F29/500

Wybor czestotliwosci 500 Hz jako bodZca podczas badania

l5°°HZ| odruchu.
Wybor czestotliwosci 1000 Hz jako bodzca podczas badania
F30/1000 leOHZI odruchu. (Funkcja niedostepna w przypadku tonu
sondujgcego 1000 Hz).
Wybor czestotliwosci 2000 Hz jako bodzca podczas badania
F31/2000 (> ”‘I odruchu.
32/4000 Wybor czestotliwosci 4000 Hz jako bodzca podczas badania
F32/4
l4°°°"zl odruchu.
FORMATY WYSWIETLANIA
Ekran tympanometrii 226 Hz
A BC
i 1,5¢m3R )
D
ECV
E
cm3
daP F
H-{--400 are )
Pole ASHA

Skala podatnosci tympanogramu

Badane ucho

Objetos¢ przewodu stuchowego

Amplituda szczytowa

Mmoo O|w| >

Cisnienie przy wierzchotku
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G Gradient/szeroko$¢ tympanogramu

H Skala przebiegu ci$nienia w daPa

Ekran tympanometrii/badania odruchu strzemigczkowego 226 Hz

A BCD

1,5¢m3R | 5001
ECV

cm3 I 1000

daPé

J -t -400

Pole ASHA

Skala podatnosci tympanogramu

Badane ucho

Kierunek stymulacji odruchu (ipsilateralny lub kontralateralny)

Czestotliwos¢ bodzca odruchowego

Objetos¢ przewodu stuchowego

Amplituda szczytowa

I O MM OO >

Cisnienie przy wierzchotku

Gradient/szeroko$¢ tympanogramu

[

Skala przebiegu ci$nienia w daPa

Ekran tympanometrii 1000 Hz

C1 D

Ht -400 0 +200 daPa

Wskazuje ton sondujgcy 1000 Hz

Skala podatnosci tympanogramu

Badane ucho

Wartos¢ podatnosci przy +200 daPa

Amplituda szczytowa - C1 = skompensowana amplituda szczytowa

Cisnienie przy wierzchotku

Skala przebiegu ci$nienia w daPa

I O(M MO O| W >

5. percentyl *

50. percentyl podatnosci szczytowej *

[

95. percentyl wartosci szczytowej *

Prawidtowy zakres ci$nienia szczytowego *

* Margolis i in.
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Ekran tympanometrii/badania odruchu strzemigczkowego 1000 Hz

BCD  E

SmmhoRI 500

C1

"1 mmho 2000

daPa

Wskazuje ton sondujgcy 1000 Hz

Skala podatnosci tympanogramu

Badane ucho

Kierunek stymulacji odruchu (ipsilateralny lub kontralateralny)

Czestotliwos¢ bodzca odruchowego

Wartos¢ podatnosci przy +200 daPa

Amplituda szczytowa - C1 = skompensowana amplituda szczytowa

I|omMmMooOl mw >

Cisnienie przy wierzchotku

Skala przebiegu cisnienia w daPa

5. percentyl *

50. percentyl podatnosci szczytowej *

95. percentyl wartosci szczytowej *

2| | =| -

Prawidtowy zakres ci$nienia szczytowego *

* Margolis i in.

Ekran audiometrii

ABJG

40

%0 E] ANSI - Neebul A

Q [69 1000 Hz

100 ; -

| H

Ekran audiogramu

Badane ucho

Biezace natezenie bodzca

Biezaca czestotliwos¢ bodzca

Informacje o kalibracji

Wskaznik typu tonu

Gdy ten symbol jest wyswietlany, oznacza to prezentowanie sygnatu testowego do

I oM Mmool w >

Symbol oznaczajgcy nacisniecie przycisku odpowiedzi pacjenta

M/A oznacza reczne (M) lub automatyczne (A) badanie poziomu styszenia

[

Aktualnie wybrany przetwornik (nalezy sprawdzi¢, czy podtaczono prawidtowe

Wskazanie, ze trwa automatyczne badanie poziomu styszenia (Auto HL)
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Informacje o badaniach tympanometrycznych

Jedng z dobrych praktyk jest codzienne wykonywanie badania na zdrowym uchu, aby upewni¢ sie, ze

przyrzad dziata prawidtowo. Wiecej informacji podano w punkcie Kontrola biologiczna.
Pomocne wskazowki

Tympanometrie i badanie odruchu strzemigczkowego mozna wykonywac u pacjentéw w dowolnym
wieku, jednak w zaleznosci od niego stosuje sie rézne techniki badania. Tympanometrie mozna tatwo
wykonywac u pacjentéw w wieku od trzech lat do dorostosci, poniewaz pacjenci z tej grupy wiekowe;j
zazwyczaj bez problemu wykonujg polecenia i wspotpracujg. W przypadku pacjentéw w wieku ponizej
trzech lat wymagana jest pewna doza pomystowosci, aby naktonié¢ ich do zachowania wzglednej ciszy
podczas tych kilku sekund potrzebnych na wykonanie badania. We wszystkich przypadkach
odwrdcenie uwagi jest kluczem do sukcesu. W tym celu doskonale sprawdzajg sie wszelkie dZzwiekowe

i/lub wizualne elementy odwracajgce uwage.

Ssanie zwyktego smoczka lub smoczka od butelki pomaga uspokoi¢ mtodszych pacjentéw. Jednak
przebieg tympanogramu nie bedzie tak ptynny ze wzgledu na artefakty spowodowane ruchem.
Pomocne jest réwniez trzymanie niemowlecia przez rodzica podczas badania. W przypadku tonu
sondujgcego 1000 Hz u niemowlat zalecamy wytaczenie opcji Auto Start (automatyczne rozpoczecie)
(ustawienie domysine). Pozwoli to prawidtowo umiesci¢ sonde i wykonaé szereg badan bez jej

wyjmowania.

Kluczem do sukcesu we wszystkich przypadkach jest ustawienie sie tak, aby mie¢ przewdd stuchowy
na wysokosci swoich oczu. Nalezy wykazac sie pewng reka i monitorowac przewéd stuchowy oraz
wskazniki sondy do momentu zakonczenia badania. Dobrym pomystem pozwalajgcym nabrac
pewnosci siebie w obstudze przyrzadu jest przecwiczenie korzystania z jego funkcji u pacjenta, ktory

umie wspotpracowac.

Uzyskiwanie prawidtowego uszczelnienia
OSTRZEZENIE

Nalezy stosowac koncéwke sondy dostarczong przez firme GSI. Uzywanie sondy bez

koncowki moze prowadzi¢ do obrazen ciata u pacjenta

Z przyrzagdem dostarczane sg wktadki douszne o szesciu roznych rozmiarach. Rozmiar wktadki dousznej
rozni sie w zaleznosci od wieku poszczegdlnych pacjentéw. Ogdlnie rzecz biorac, przyjmuje sie

nastepujace kryteria:

e Wczesniaki— 8 mm
e Noworodki—8 mm, 11 mm
® Przedszkolaki—11 mm, 13 mm

e Dzieci w wieku szkolnym —11 mm, 13 mm, 15 mm
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e  Dorosli—15 mm, 17 mm, 19 mm

UWAGA: Przed uszczelnieniem wejscia przewodu stuchowego nalezy sprawdzi¢ go wzrokowo i
upewnié sie, ze otwor jest wolny od jakichkolwiek niedroznosci. Jesli przewdd stuchowy jest
catkowicie niedrozny przy wejsciu lub jesli z przewodu stuchowego wyptywa ptyn, nie nalezy

podejmowad préoby wykonania tympanometrii, dopdki ten stan nie ulegnie poprawie.

UWAGA: Zassanie wysieku z ucha do sondy w wyniku podcisnienia moze spowodowad jej

uszkodzenie.

1. Umiesci¢ wktadke douszng o prawidlowym rozmiarze na stozku ochronnym sondy,
sprawdzajac, czy zaokrgglona koncéwka wktadki jest wyréwnana z korcdwka stozka

ochronnego (jak przedstawiono na ilustracji ponize;j).

Zaktadanie wktadki dousznej (tylko sonda 226 Hz)

2. 0dsunga¢ na bok wtosy zastaniajgce ucho, a nastepnie odciggna¢ matzowine uszng do gory i do
tytu (u mtodszych dzieci odciggngé matzowine w dét i do tytu). Spowoduje to wyprostowanie
przewodu stuchowego i pozwoli uzyskaé¢ doktadniejsze wyniki. Przytrzymywaé matzowine
uszng w tym potozeniu przez catg sekwencje badania.

Sprawdzié, czy zielony wskaznik na sondzie btyska.
4. Wrtozy¢ sonde do wejscia przewodu stuchowego i delikatnie docisng¢, aby uzyskac petne

uszczelnienie (jak przedstawiono na ilustracji ponizej).

Umieszczanie sondy (tylko sonda 226 Hz).
1. Obserwowac wskaznik sondy. Natychmiast po uzyskaniu uszczelnienia btyskajacy zielony
wskaznik zacznie Swieci¢ w sposdb ciggty przez caty czas trwania badania.

2. Po zakonczeniu sekwencji badania wszystkie wskazniki na sondzie wytaczg sie, a wynik
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badania bedzie mozna wyswietli¢ na ekranie przyrzadu przed jego wydrukowaniem. Teraz

mozna wyjac¢ sonde z przewodu stuchowego.

UWAGA: Btyskajgcy ponownie zielony wskaznik oznacza, ze mozna rozpoczgé kolejne badanie.

Wskazniki sondy informujg o statusie badania:

*Wskaznik zielony: Btyska — nie uzyskano odpowiedniego uszczelnienia i nie mozna rozpoczac
sekwencji badania.

*Wskaznik pomaranczowy: Przewdd stuchowy nie jest odpowiednio uszczelniony i wystepuje
duzy spadek cisnienia.

*Wskaznik zéfty: Koicowka sondy jest niedrozna z powodu woskowiny lub koricéwka dotyka

$ciany przewodu stuchowego, co powoduje jej zablokowanie.
W takim przypadku nalezy wyjac sonde, sprawdzi¢, czy koficowka nie jest zatkana woskowing i w razie
potrzeby wyczyscié. Moze rdéwniez wystgpi¢ konieczno$¢ zmiany rozmiaru wktadki dousznej.

Rozpoczgé ponownie badanie.

Umieszczanie sondy Combo

Wybraé prawidtowg wktadke douszng i umiesci¢ na sondzie. Docisng¢ mocno wktadke douszng do
koncowki sondy, az do jej petnego osadzenia. Trzy rurki sondy powinny by¢ praktycznie wyréwnane z

goérng powierzchnig wktadki douszne;.

ull
a

v’

Zaktadanie wktadki na sonde Combo

Wiozy¢ ruchem skretnym koncdwke sondy do przewodu stuchowego. U dorostych odciggnaé
matzowine uszng do goéry i do tytu, natomiast u dzieci do dotu i do tytu, aby wyprostowaé przewdd
stuchowy. Koncéwka sondy powinna by¢ dobrze osadzona w przewodzie stuchowym bez koniecznosci

jej trzymania. W razie nieszczelnosci nalezy uzy¢ wktadki dousznej o innym rozmiarze.
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Badanie audiometryczne (wersje 3 i 4)

Przed badaniem nalezy sprawdzi¢, czy przewody stuchawek sg podtgczone do odpowiednich ztgczy na
panelu tylnym przyrzadu. Mozna uzywaé zarowno stuchawek nagtownych, jak i dousznych. Wybrac

odpowiedni przetwornik i zadany rodzaj tonu (np. impuls, ciggty lub FM).
UWAGA

Nalezy zawsze obchodzi¢ sie ostroznie ze stuchawkami. Nie wolno ich upuszcza¢ ani
Sciska¢ ze sobga. Silne wstrzagsy mechaniczne mogg zmieni¢ ich charakterystyke
roboczg, przez co bedg wymagaty wymiany. Wtozy¢ przewody miedzy poduszki

stuchawek podczas przechowywania, aby zapobiec uszkodzeniom od wstrzgséw mechanicznych.

PRZEKAZYWANIE INSTRUKCII PACJENTOWI

Przed rozpoczeciem badania uspokoi¢ pacjenta na tyle, na ile to mozliwe. Wazne jest réwniez, aby
poinformowac go o w sposobie wykonywania badania oraz o tym, co ustyszy. Aby ujednolici¢ badania,

zaleca sie stosowanie zawsze tego samego wyjasnienia:

»Zatoze te stuchawki na Pana(-ni) uszy. Ustyszy Pan(i) ciggte tony lub krdtkie dZwieki, ktdre
moggq byc gtosne lub ciche. Za kazdym razem, gdy ustyszy Pan(i) te tony — lub bedzie sie Panu(-
ni) wydawato, ze je styszy — prosze o podniesienie reki. Prosze opuscic reke, gdy nie bedzie juz
stychac dzwieku. Podsumowujgc, prosze podniesc reke, gdy dzwiek jest styszalny, oraz opuscic
jg, gdy nie bedzie go stychac”.

UWAGA: Instrukcje nalezy zmodyfikowa¢ odpowiednio do sytuacji, np. gdy uzywane sg stuchawki
douszne lub gdy wskazywanie styszanego dZwieku odbywa sie za pomocg przycisku odpowiedzi

pacjenta.

OSTRZEZENIE

Wszelkie programy przeznaczone do pozyskiwania wiarygodnych danych dotyczacych
progéw styszenia powinny by¢ obstugiwane i nadzorowane przez odpowiednio
przeszkolonych pracownikéow. W wiekszosci obszaréw miejskich technicy zajmujacy sie

audiometrig mogg uzyskac certyfikacje po odbyciu stosownych szkolen.

ZAKtADANIE StUCHAWEK NAUSZNYCH

Najwazniejsze rzeczg, o ktérej nalezy pamietaé, jest odpowiednie uszczelnienie miedzy poduszka
stuchawek a gtowg i uszami pacjenta. Aby poprawi¢ uszczelnienie, mozna wykonac nastepujgce

czynnosci:

a. Usung¢ wszelkie przeszkody miedzy stuchawkami a uszami (np. kosmyki wtoséw, okulary,
kolczyki, aparaty stuchowe itp.).

b. Dostosowad opaske na gtowe tak, aby prawidtowo opierata sie na czubku gtowy pacjenta
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i dociskata obie stuchawki.

c. Uwaznie wyposrodkowac obie stuchawki wzgledem uszu. Stuchawka z czerwonym
ztaczem jest przeznaczona do prawego ucha. Starannie wyeliminowac wszelkie widoczne
szczeliny miedzy poduszkami stuchawek a czes$cig gtowy oraz uchem pacjenta, na ktérych
spoczywa poduszka.

UMIESZCZANIE StUCHAWEK DOUSZNYCH

1.

ik wnN

Sprawdzi¢, czy przewdd stuchowy nie jest zablokowany ani nie wystepuje w nim nadmierna
ilos¢ woskowiny.

Sprawdzi¢, czy dzwiekowdd nie jest niedrozny.

Natozy¢ czarng rurke piankowej wktadki dousznej ER-3A catkowicie na ztgcze dzwiekowodu.
Zwing¢ piankowa wkfadke tak, aby miata jak najmniejszg srednice.

Wtozy¢ wktadke douszng do przewodu stuchowego. Gtebokie wtozenie wktadki poprawia
ttumienie miedzyuszne.

Poczekaé na rozszerzenie sie pianki w celu uzyskania akustycznego uszczelnienia przewodu
usznego.

Wyrzuci¢ piankowe wktadki douszne po jednym uzyciu.

UWAGA: W przypadku uzywania stuchawek dousznych nalezy sprawdzi¢, czy wybrano odpowiedni

rozmiar piankowej wktadki.

PRZYCISK ODPOWIEDZI PACJENTA (AKCESORIUM OPCJONALNE)

W przypadku stosowania przycisku odpowiedzi pacjenta nalezy sprawdzi¢, czy ztgcze przycisku jest

prawidtowo wtozone do gniazda na panelu tylnym. Na wyswietlaczu przyrzagdu pojawi sie odpowiedni

symbol za kazdym razem, gdy pacjent nacisnie przycisk.
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Sekwencja tympanometrii/badania odruchu
strzemigczkowego

W tym rozdziale opisano sekwencje badan w ramach wszystkich trybdw pracy. Ze wzgledu na to, ze

dostepnych jest pie¢ wersji przyrzadu GSI 39, nie wszystkie opisane tu sekwencje mogg dotyczy¢

zakupionego modelu.

Jesli dana sekwencja badania bedzie niedostepna w systemie, na ekranie LCD zostanie wyswietlony

komunikat ,Invalid” (Btad). Wszystkie wersje systemu mozna uaktualni¢, aby wzbogaci¢ je o

dodatkowe moduty badan. Aby uzyskaé dodatkowe informacje na temat pakietéw uaktualnien, nalezy

skontaktowac sie z lokalnym przedstawicielem firmy GSI.

TRYB SAMEJ TYMPANOMETRII

1.

Wybra¢ tryb samej tympanometrii, naciskajac przycisk na panelu przednim. Na ekranie
Wyswietli sie natychmiast tympanogram z nagtéwkami informacji zbiorczych ECV, cm3, daPa
i GR. Dla tonu sondujgcego 226 Hz domysélna skala podatnosci to 1,5 cm3. W razie zmierzenia
wartosci szczytowej podatnosci wiekszej niz 1,5 cm?® przyrzad automatycznie przeskaluje o0$
podatnosci do wartosci 3,0 cm?, aby mozna byto zobaczyé wiecej danych na tympanogramie.
Dla tonu sondujacego 1000 Hz domysina skala to Baseline Off (Wartos¢ bazowa wyt.), a
wyswietlana skala to 5 mmho. W razie zmierzenia wiekszej wartosci szczytowej podatnosci
przyrzad automatycznie przeskaluje o$ podatnosci do wartosci 10 mmho.

Okresli¢ badane ucho, naciskajgc odpowiedni przycisk wyboru ucha (R (prawe) lub L (lewe)),
tak aby mozna byto prawidtowo oznaczy¢ wyniki badania. Nie mozna zmieni¢ badanego ucha
po umieszczeniu sondy w przewodzie stuchowym.

Nalezy oceni¢ przewdd stuchowy, aby okresli¢ prawidtowy rozmiar wkfadki dousznej do
badania i umiesci¢ wktadke na sondzie. Wktadke douszng nalezy nasungé jak najdalej na
sonde, aby wyréwnac jg z koricdwka sondy.

Zielony wskaznik bedzie btyskaé, informujgc o gotowosci do rozpoczecia badania.

Wtozy¢ sonde do wejscia przewodu stuchowego, tak aby przylegata catkowicie do przewodu
stuchowego i nie byto zadnych widocznych szczelin.

W przypadku tonu sondujgcego 226 Hz sekwencja badania rozpoczyna sie, gdy przyrzad
wykryje, ze objeto$é ma wartos$é od 0,2 cm? do 5,0 cm?. Jest to sygnalizowane zmiang sposobu
Swiecenia zielonego wskaznika z btyskania na ciggty. Od tego momentu nalezy pewnie trzymac
sonde w tym samym potozeniu bez zadnego ruchu. Monitorowa¢ sonde i ucho pacjenta. Na
poczatku badania uktad cisnieniowy wytworzy w przewodzie stuchowym cisnienie o wartosci
+200 daPa. Po osiggnieciu tego cisnienia przyrzad dokonuje pomiaru objetosci przewodu
stuchowego. To cenna informacja, poniewaz wskazuje, czy przewdd stuchowy jest prawidtowo
uszczelniony, a takze pozwala rozrézni¢ dwa podobne rodzaje tympanogramu (tj. przestrzen
ucha srodkowego wypetniona ptynem oraz perforacja btony bebenkowej). Po uzyskaniu
objetosci przewodu stuchowego (ECV) ta wartos¢ podatnosci jest odejmowana od pozostatych

pomiaréw podatnosci, aby umozliwi¢ bezposredni odczyt wartosci szczytowej podatnosci na
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tympanogramie.

Przebieg ci$nienia rozpoczyna sie od cisnienia poczatkowego wynoszgcego +200 daPa i jest
kontynuowany w kierunku wartosci ujemnych z szybkoscig 600 daPa/s. Pomiary podatnosci
sg wykonywane w sposéb ciggty w miare kontynuowania przebiegu ci$nienia w kierunku
wartosci ujemnych. Nachylenie zbocza tympanogramu wzrasta wraz ze zblizaniem sie pomiaru
do wartosci szczytowej podatnosci. Jest to sygnatem dla przyrzadu, aby zmniejszy¢ szybkos¢
przebiegu ci$nienia do 200 daPa/s, aby odczyt wartosci szczytowej podatnosci byt bardziej
precyzyjny. Po zmierzeniu i zapisaniu wartosci szczytowej podatnosci i cisnienia zbocze
tympanogramu opada w strone wartosci bazowej (tj. 0 cm3), a szybko$¢ przebiegu ci$nienia
wzrasta z powrotem do 600 daPa/s. Przebieg tympanogramu konczy sie automatycznie, gdy
warto$¢ podatnosci powrdci do wartosci bazowej, a ci$nienie bedzie wynosic¢ co najmniej -100
daPa. Jedynie w przypadku, gdy cisnienie w uchu srodkowym ma wysokg warto$é ujemna,
konieczne jest kontynuowanie przebiegu cisnienia do wartosci -400 daPa. Funkcja
automatycznego zatrzymania aktywowana, gdy podatnos¢ na tympanogramie powréci do
wartosci bazowej, eliminuje zbedne generowanie cisnienia w uchu i skraca czas badania.

Po wykonaniu tympanogramu i zakoniczeniu badania zielony wskaznik swiecacy w sposéb

ciggty wyltacza sie, a na ekranie sg wyswietlane wyniki.

W przypadku tonu sondujgcego 1000 Hz pomiar wykonany przy wartosci +200 daPa zostanie
opisane jako C1 i nie bedzie stanowit obliczonej objetosci. W badaniu z tonem sondujgcym 1000
Hz ustawienie Auto Start (Automatyczne rozpoczecie) jest domyslnie wytgczone. Zaleca sie

wybranie tego ustawienia, poniewaz umozliwia prawidtowe umieszczenie sondy w przewodzie
stuchowym przed badaniem. Nacisng¢ przycisk ™, aby rozpoczaé przebieg ciénienia.

Szybkos$¢ przebiegu wynoszaca 200 daPa/s pozostaje stata przez caty pomiar wartos$ci szczytowe;j

i trwa do osiggniecia cisnienia -400 daPa. Zielony wskaznik wytgczy sie po zakonczeniu badania.

Wyniki badania sg automatycznie zapisywane w pamieci. Numer miejsca w pamieci zalezy od
liczby zapisanych badan. Przyktadowo, jesli jest to pierwsze badanie zapisane w pamieci, zostanie

mu przypisany numer M1. Jesli jest to trzecie badanie, bedzie miato numer M3 itd.

Oprodcz przebiegu tympanogramu, na ekranie pojawiajg sie réwniez informacje z podsumowaniem
badania. W przypadku tonéw sondujacych 226 Hz te dane obejmujg objetos¢ przewodu
stuchowego (ECV), warto$¢ szczytowg podatnosci wyrazong w cm3, cisnienie indaPa przy
wierzchotku tympanogramu oraz gradient (GR) jako wartos¢ szerokosci wierzchotka. Wynik
badania mozina wydrukowac natychmiast po wykonaniu pojedynczego badania, naciskajac
przycisk drukowania danych zekranu & . Mozna tez wykonaé i zapisa¢ w pamieci inne
badania, a nastepnie wydrukowac je zbiorczo za pomoca przycisku drukowania wszystkich badan [
. W przypadku tonéw sondujgcych 1000 Hz dane drukowane z tympanogramem obejmujg wartos¢
Cl1 (w mmho), skompensowang warto$¢ szczytowg mmho (warto$¢ szczytowa - Cl1 =

skompensowana warto$¢ szczytowa w mmho) oraz ci$nienie szczytowe w daPa.
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UWAGA: Jedli zachodzi potrzeba wykonania drugiego tympanogramu z tonem sondujacym 226
Hz, nalezy wyjac¢ sonde i wtozy¢ jg ponownie. Jesli podczas badania z tonem sondujgcym 1000 Hz
wytgczono funkcje Auto Start (Automatyczne rozpoczecie), nie trzeba wyjmowac sondy, aby
wykonac¢ drugi tympanogram. Nacisngé przycisk > , aby rozpoczgé drugi pomiar. Jesli w wyniku
wyrownywania cisnienia pompka przyrzadu nie moze rozpoczgé pracy w celu wykonania drugiego
tympanogramu, w prawym dolnym rogu ekranu LCD zostanie wyswietlony komunikat Remove
(Wyjmij). Nalezy wtedy wyjgé sonde i wiozyé jg ponownie w celu wykonania kolejnego

tympanogramu.

TYMPANOMETRIA | BADANIE ODRUCHU STRZEMIACZKOWEGO

Domysine parametry dla tego badania to tympanometria, po ktérej nastepuje badanie odruchu
strzemigczkowego metodq ipsilateralng z czestotliwoscig 1000 Hz (2000 Hz w przypadku tonu
sondujacego 1000 Hz).

Po uzyskaniu prawidtowego uszczelnienia rozpoczyna sie sekwencja tympanometrii. (Wiecej
informacji podano w punkcie Tryb samej tympanometrii w tym rozdziale). O ile nie zostanie wykryta
duza nieszczelnos¢ podczas tympanometrii (wtgczony pomaranczowy wskaznik) ani zadna niedroznosé
(wfaczony z6tty wskaznik), badanie automatycznie przechodzi do sekwencji badania odruchu
strzemigczkowego w nastepujacy sposob:

1. W przypadku tondéw sondujgcych 226 Hz w przewodzie stuchowym zostaje ponownie
wytworzone cisnienie na podstawie szczytowej wartosci podatnosci z tympanogramu, a jego
wartos¢é ulega odchyleniu o -20 daPa, aby unikng¢ jakichkolwiek problemdéw z bardzo mocno
nachylonymi zboczami tympanogramu (+20 daPa dla dodatniego ci$nienia szczytowego). W
przypadku tondw sondujgcych 1000 Hz zostaje ponownie wytworzone ci$nienie o wartosci 0
daPa w celu wykonania pomiaréw odruchu strzemigczkowego.

2. Przez catg sekwencje badania cisnienie powietrza jest utrzymywane na tym samym poziomie.
Nastepnie zostaje zaprezentowany bodziec o najnizszym poziomie natezenia dla
czestotliwosci poczatkowej w celu wykonania pomiaru zmiany podatnosci. W razie wykrycia
zmiany podatnos$ci wynoszacej co najmniej 0,05 cm?® dla tonu sondujgcego 226 Hz oraz 0,1
mmho dla tonu sondujgcego 1000 Hz, dany poziom natezenia odruchu zostaje zapisany w
pamieci jako odpowiedz.

3. Jesli nie wybrano innych czestotliwosci do badania, sekwencja badania odruchu
strzemigczkowego zostaje zakonczona. Zielony wskaznik zgasnie, co oznacza, ze mozna wyjgé
sonde z ucha. Wynik badania od ruchu na ekranie zostanie wyswietlony jako Yes (Tak), jako
sama wartos¢ HL lub jako wartos$¢ HL z przebiegiem krzywej reakcji odruchowej. Ustawienie
domyslne okreslajace sposéb, w jaki sg wyswietlane wyniki badania odruchu, konfiguruje sie

w trybie programowania. Wiecej informacji podano w punkcie Tryb programowania.

4 Jesli nie zostanie zmierzona zadna reakcja (tj. nie wykryje sie zadnej zmiany podatnosci
wynoszacej co najmniej 0,05 cm® w przypadku trybu sondujgcego 226 Hz) czy najnizszym

poziomie natezenia bodZca, poziom ten zostaje zwiekszony automatycznie o 10 DB. W razie
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6

wykrycia reakcji sekwencja badania dla danej czestotliwosci koriczy sie, a nastepnie — w
zaleznosci od ustawien — na ekranie zostaje wyswietlony wynik lub badanie przechodzi do
nastepnej wybranej czestotliwosci. Jesli jednak nie mozna zmierzy¢ zadnej reakcji, poziom

natezenia wzrasta o 10 dB (np. 1000 Hz Ipsi = 105 dB HL) i nastepuje prezentacja bodzca.

Po wykryciu reakcji poziom natezenia zostaje zapisany jako wynik badania odruchu i
wyswietlony na ekranie. W przypadku braku reakcji przy najwyzszym poziomie natezenia, na
ekranie obok etykiety badanej czestotliwosci zostaje wyswietlony komunikat No (Nie) lub NR
(Brak reakcji) (w zaleznosci od ustawienia w trybie programowania). Jesli wystgpi duza
nieszczelnosé, na ekranie obok czestotliwosci badania odruchu wyswietli sie komunikat NT

(Nie mozna zbadac) i nastgpi przerwanie sekwencji badania.

Taka sama sekwencja jest wykonywana dla kazdego wybranego bodzca.

UWAGA: Informacje na temat zmiany domysinych czestotliwosci badania podano w czesciach

Badanie odruchu 226 Hz i Badanie odruchu 1000 Hz w punkcie Tryb programowania.

Dostepne poziomy natezenia bedg sie rézni¢ w zaleznosci od wybranej czestotliwosci badania

metodg ipsilateralng w nastepujacy sposdb:

IPSILATERALNIE Poziomy natezenia IPSILATERALNIE Poziomy natezenia
500 Hz 80, 90, 100 dB HL 500 Hz 80,90 dB HL
1000 Hz 85, 95, 105 dB HL 2000 Hz 85, 95 dB HL
2000 Hz 85, 95, 105 dB HL 4000 Hz 80, 90 dB HL
*4000 Hz 80, 90, 100 dB HL
Ton sondujacy 226 Hz Ton sondujacy 1000 Hz

UWAGA: Czestotliwos¢ 1000 Hz jest niedostepna w przypadku korzystania z opcji tonu sondujgcego
1000 Hz.

UWAGA: Cho¢ podczas tympanometrii i badania odruchu metodga ipsilateralng dostepne s3g cztery

czestotliwosci, w wiekszosci sytuacji wymagane jest uzycie tylko jednej lub dwdch z nich. Dostepny

jest wybodr najczesciej stosowanych czestotliwosci, jednak zdecydowanie zaleca sie wybieranie jednej

lub dwéch czestotliwosci na badanie. Trzymanie sondy w tej samej pozycji przez czas potrzebny na

zbadanie czterech czestotliwosci moze by¢ niekomfortowe zaréwno dla pacjenta, jak i osoby

wykonujgcej badanie.

* W sondzie Combo dostepne s3g tylko poziomy 80 i 90 dB HL.
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TYMCZASOWE PROGRAMOWANIE CZESTOTLIWOSCI BADANIA ODRUCHU
STRZEMIACZKOWEGO METODA IPSILATERALNA

Po pierwszym nacisnieciu przycisku TYMP REFLEX (tympanometria i odruch) przyrzad domysinie

wybiera bodziec 1000 Hz do badania do metodg ipsilateralng. Mozna wybrac¢ tymczasowo lub jako

zaprogramowany parametr domysiny dowolng kombinacje czterech dostepnych czestotliwosci (500,
1000, 2000, 4000 Hz) dla tonu sondujgcego 226 Hz i trzech czestotliwosci (500, 2000, 4000 Hz) dla

tonu sondujgcego 1000 Hz. Tymczasowe modyfikowanie parametrow domysinych:

1.

Nacisng¢ przycisk Tymp Reflex REFLEX (tympanometria i odruch).

Wybra¢ czestotliwosci badania, naciskajac przycisk zgdanej czestotliwosci (np. 500+z Jub 1000+z),
Ponowne nacisniecie przycisku czestotliwosci spowoduje usuniecie tej czestotliwosci z
sekwencji badania. Czestotliwosci badania nalezy wybrac¢ przed umieszczeniem sondy w uchu.
Poszczegdlne wybrane czestotliwosci bedg wskazane na wyswietlaczu. Przyktadowo,
wybierajac czestotliwosci 2000 Hz i 1000 Hz, na poczatku pierwszej kolumny wartosci
zwigzanych badaniem odruchu zostanie wyswietlona etykieta ,1 1000”, a bezposrednio pod
nig etykieta ,| 2000”. W razie wybrania czestotliwosci 500 Hz wyswietlany ekran ulegnie
zmianie w taki sposdb, ze etykieta ,,| 500” pojawi sie na poczatku pierwszej kolumny, etykieta
,1 1000” pojawi sie bezposrednio pod etykietg , | 500”, natomiast etykieta ,| 2000” pojawi sie
na poczatku drugiej kolumny wartosci zwigzanych z badaniem odruchu i bezposrednio po

prawej stronie etykiety ,1 500” itd.

Informacje na temat zmiany ustawienn domyslnych podano w punkcie Tryb programowania.

TYMPANOMETRIA | BADANIE ODRUCHU METODA KONTRALATERALNA (WERSJE

213)

Wybieranie tympanometrii i badania odruchu metodg kontralateralna:

1.

2.

Nacisng¢  przycisk trybu Tymp Reflex .t (tympanometriaiodruch). Przyrzad

GSI 39 przejdzie w tryb gotowosci do wykonania tympanogramu wraz z pomiarami odruchu
strzemigczkowego. Domysine ustawienie dla pomiaréw odruchu to prezentacja bodzca 1000
Hz metods ipsilateralna.

Aby tymczasowo zmieni¢ tryb na wykonywanie pomiaréw tylko odruchéw metoda
kontralateralng, w pierwszej kolejnosci nalezy usung¢ zaznaczenie opcji badania odruchow
metodg ipsilateralng 1000 Hz. Aby to zrobié, wystarczy nacisng¢ przycisk 00+z, Wartosé ,1000”
po prawej stronie wyswietlacza LCD powinna zniknac.

Nacisngc¢ przycisk CONTRA contra (kontralateralnie). Spowoduje to wyswietlenie litery C
poprzedzajgcej etykiety z czestotliwosciami.

Wybraé czestotliwosci badania, naciskajgc przycisk zgdanej czestotliwosci (np. 500+ Jub 10001z),
Ponowne nacisniecie przycisku czestotliwosci spowoduje usuniecie tej czestotliwosci z
sekwencji badania. Czestotliwosci badania nalezy wybraé przed umieszczeniem sondy w

przewodzie stuchowym.
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5. Przed rozpoczeciem tej sekwencji badania wzig¢ pojemnik z oznaczeniami kolorostycznymi i
wybra¢ z niego wktadke o prawidtowym rozmiarze do kontralateralnej stuchawki dousznej.
Stuchawka douszna powinna dobrze przylega¢ do przewodu stuchowego.

6. Nasunac prawidtowo wybrang wktadke douszng na stuchawke. Starannie umiescic¢ stuchawke
douszng w przewodzie stuchowym, poniewaz jej kalibracja zalezy od prawidtowego
uszczelnienia przewodu.

7. Wybra¢ badane ucho naciskajgc przycisk R (prawe) lub L (lewe). Zgodnie z ogdlnie przyjeta
konwencjg dotyczacy rejestrowania odruchu strzemigczkowego metodg kontralateralng w
badanym uchu umieszcza sie sonde, a w uchu, w ktérym jest prezentowany bodziec,
umieszcza sie kontralateralng stuchawke douszng. Jesli stuchawka jest umieszczona w lewym
uchu, badanym uchem jest ucho prawe, poniewaz w nim bedzie mierzona reakcja odruchowa.
Nacisng¢ przycisk odpowiadajacy uchu, w ktérym bedzie umieszczona sonda, aby wybraé

badane ucho.

Rozpoczecie badania:

1. Umiesci¢ stuchawke douszng prawidtowo w przewodzie stuchowym, aby zaprezentowad
bodziec kontralateralny.

2. Umiesci¢ sonde w przewodzie stuchowym badanego ucha. Sprawdzié, czy zielony wskaznik
przestaje btyskac i Swieci w sposéb ciggtly, gdy badanie sie rozpoczyna.

3. Monitorowac sonde i przewdd stuchowy przez catg sekwencje badania. Badanie rozpoczyna
sie od wykonania tympanogramu, a nastepnie jest natychmiast wykonywane badanie odruchu
strzemigczkowego metodg kontralateralna.

W przypadku tonu sondujacego 226 Hz wartos¢ cisnienia w badanym uchu stosowana
podczas prezentacji bodzca kontralateralnego to wartos$¢ ci$nienia szczytowego uzyskana
podczas wykonywania tympanogramu z przesunieciem o -20 daPa (+20 daPa, jesli ci$nienie
szczytowe ma warto$¢ dodatnig).

Dla tonu sondujacego 226 Hz warto$¢ zmiany podatnosci wynoszgca 0,05 cm? wskazuje na
reakcje odruchowg. Prezentowane sg maksymalnie trzy poziomy natezenia na wybrang
czestotliwosé. Format, w jakim wyniki badania sg wyswietlane na ekranie, zalezy od ustawien
domysinych wybranych w trybie programowania (tj. YES/NO (tak/nie), dB HL lub dB HL i
krzywa reakcji). Trzy poziomy natezenia dostepne na czestotliwos¢ sg takie same dla
wszystkich czterech czestotliwosci (500, 1000, 2000 oraz 4000 Hz) i wynoszg 90, 100 oraz 110
dB HL.

W przypadku tonu sondujacego 1000 Hz odruchy sg mierzone przy cisnieniu 0 daPa, a wartos$¢
zmiany podatnosci musi wynosi¢ 2 0,1 mmho. Prezentowane sg maksymalnie 2 poziomy

natezenia na czestotliwoscé.

UWAGA: Prezentowanie bodzcow na drugim lub trzecim poziomie natezenia odbywa sie tylko w
przypadku niewykrycia reakcji na bodziec na poprzednim poziomie natezenia. Koniec badania jest

sygnalizowany zgasnieciem zielonego wskaznika na sondzie.
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TYMPANOMETRIA | BADANIE ODRUCHU METODA
IPSILATERALNA/KONTRALATERALNA (WERSJE 2 | 3)

Te sekwencje mozna wybra¢ tymczasowo lub ustawi¢ jg jako sekwencje domysing. Jesli badania
metoda ipsilateralng i kontralateralng sg wykonywane tylko u niektérych pacjentéw, zaleca sie
tymczasowgq zmiane tych parametréw badania. Jesli jednak protokét badania wymaga wykonywania
badan ipsilateralnych i kontralateralnych u wszystkich pacjentéow, zaleca sie stosowanie tych
parametréw jako ustawien domyslnych. (Zob. Badanie odruchu 226 Hz lub Badanie odruchu 1000 Hz

w punkcie Tryb programowania).

Badanie odruchu strzemigczkowego metodgq ipsilateralng/kontralateralng

Do prezentowania bodzcéw ipsilateralnych lub kontralateralnych dostepne s3 4 czestotliwosci. Sg one
podzielone na trzy grupy: ipsilateralne, kontralateralne lub kombinacje ipsilateralnych i
kontralateralnych. BodzZce ipsilateralne sg zawsze prezentowane jako pierwsze, a czestotliwosci
zmieniajg sie od najnizszej do najwyzszej. Kazda kombinacja czestotliwosci bodZzcéw ipsilateralnych i

kontralateralnych moze by¢ zaprogramowana w formie 4 bodzcow. Przyktadowo:

1 500 C 1000

C 500 C 2000
lub

1 500 | 2000

1 1000 C 1000

Nacisna¢ przycisk ..F, , aby wybraé tryb tympanometrii/badania odruchu.

Nacisngc przycisk s (ipsilateralnie) i zaznaczyé lub usungc zaznaczenie badan odruchu metoda

ipsilateralng przy uzyciu przyciskéw czestotliwosci.

Nacisngc¢ przycisk CONTRA (kontralateralnie) i zaznaczy¢ badania odruchu metodg kontralateralng przy

uzyciu przyciskdw czestotliwosci.

UWAGA: tacznie dozwolone sg 4 czestotliwosci odruchu. Nie mozna wybraé piatej. Aby wybrac inne

czestotliwosci, nalezy w pierwszej kolejnosci usungé zaznaczenie niechcianych czestotliwosci odruchu.

Przed rozpoczeciem badania:

Umiesci¢ stuchawke douszng prawidtowo w przewodzie stuchowym, w ktérym bedzie prezentowany

bodziec kontralateralny.

Umiesci¢ sonde w przewodzie stuchowym badanego ucha. Gdy zielony wskaznik przestaje btyskac i
Swieci w sposdb ciaggly, rozpoczyna sie sekwencja badania. W pierwszej kolejnosci zostaje wykonany
tympanogram, a nastepnie dla tonu sondujgcego 226 Hz zostaje okreslone cisnienie szczytowe na
podstawie wartosci szczytowej podatnosci z przesunieciem o -20 daPa (lub +20 daPa w przypadku,
jesli cisnienie szczytowe ma warto$¢ dodatnig). Dla tonu sondujgcego 1000 Hz ci$nienie generowane

przez system ma wartos¢ 0 daPa. Sekwencja badania odruchu zaczyna sie automatycznie od najnizszej
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czestotliwosci badania metodg ipsilateralng, a po niej nastepuje prezentacja bodzca ipsilateralnego z
drugg czestotliwoscig, jesli taka zostata wybrana. Po wykonaniu badania odruchu metods ipsilateralng
przyrzad automatycznie przetgcza sekwencje na badanie odruchu metodg kontralateralng. W
pierwszej kolejnosci prezentowana jest najnizsza czestotliwo$é, a nastepnie kolejna. Monitorowac
przewdd stuchowy, w ktdrym jest umieszczona sonda. Gdy zielony wskaznik sondy zgasnie, badanie
dobiegto korica i mozna wyja¢ sonde oraz stuchawki douszne z uszu pacjenta. Wyniki badania odruchu
sg wyswietlane na ekranie. Format wyswietlania wynikéw badania odruchu metodg ipsilateralng i

kontralateralng zalezy od ustawien wybranych w trybie programowania.

Przetqczanie trybow tympanometrii/badania odruchu

Wytaczanie trybu samej tympanometrii:

Wybierz tryb tympanometrii/badania odruchu lub audiometrii. Uwaga! Na wyswietlaczu pojawi sie

odpowiedni ekran.
Wytgczanie trybu tympanometrii/badania odruchu:

Wybierz tryb samej tympanometrii lub audiometrii. Uwaga! Na wyswietlaczu pojawi sie odpowiedni

ekran.
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Sekwencja badania audiometrycznego (wersje 3 i 4)
WLACZENIE TRYBU AUDIOMETRII

1. Nacisng¢ przycisk AUD (audiometria). Ekran na wyswietlaczu zmieni sie z tympanogramu lub
tympanometrii/badania odruchu na audiogram.

WYBOR PRZETWORNIKA

Nalezy wybrac¢ przetwornik, ktéry ma by¢ uzyty do badania O audiometrycznego.
Nacisngc , aby wybrac stuchawki nauszne lub w celu wybrania stuchawek dousznych.

Na wyswietlaczu LCD wyswietli sie przez chwile obraz wybranego przetwornika do momentu
ponownego nacisniecia przycisku wyboru przetwornika. Przyrzad ma jeden zestaw gniazd wyjsciowych
dla przetwornikdéw, a za pomocg dwéch przyciskdw mozna uzyska¢ dostep do osobnych plikéw
kalibracyjnych. Nalezy sprawdzi¢, czy przetworniki podtgczone do tylnego panelu przyrzadu GSI 39 sg
takie same, jak przetwornik wybrany na panelu przednim. Po wybraniu stuchawek nausznych na
Srodku wyswietlacza LCD pojawi sie symbol . Po Q wybraniu stuchawek dousznych na
Srodku wyswietlacza LCD pojawi sie symbol

Ustawienia czestotliwosci dostepnych podczas audiometrii konfiguruje sie w trybie programowania w
zakresie od 125 do 8000 Hz (standardowy) lub od 500 do 6000 Hz (waski). Domyslnym ustawieniem
jest standardowy zakres czestotliwosci wynoszacy od 125 do 8000 Hz. Po przejsciu do trybu
audiometrii nastepuje automatyczny wybdr czestotliwosci poczatkowej: ciggtego sygnatu o
czestotliwosci 1000 Hz przy 0 dB HL.

Typ sygnatu mozna tymczasowo zmieniac z ciggtego na impulsy lub ton o modulowanej czestotliwosci.
Pozostajg one wybrane do momentu wybrania innego badania. Na ekranie zostanie wyswietlona linia
ciggta po wybraniu tonu ciggtego, linia przerywana po wybraniu impulséw oraz litery FM po wybraniu
tonu z modulowang czestotliwoscia.

Podczas audiometrii pierwszym badanym uchem jest domyslinie ucho prawe. Aby rozpocza¢ od ucha
lewego, nalezy nacisng¢ przycisk L (lewa strona) po przejsciu do trybu audiometrii. Jako ze tryb
audiometrii rozpoczyna sie domyslnie od czestotliwosci 1000 Hz przy 0 dB HL, kursor jest ustawiony w
odpowiadajgcej temu ustawieniu pozycji na audiogramie.

Uwaga! Pomimo, ze wyniki badania audiometrycznego mozna wydrukowaé w formacie tabeli, na

wyswietlaczu LCD bedzie zawsze wyswietlany audiogram.

Zmiana czestotliwosci

1. Nacisng¢ = przycisk Hz.

2. Jednokrotne krétkie nacisniecie przycisku B Hz powoduje przejscie do nastepnej
wyzszej czestotliwosci w zakresie.

3. Nacisniecie i przytrzymanie przycisku P> Hz umozliwia szybkie przewijanie po
dostepnych czestotliwosciach. Nalezy pamieta¢, ze w przypadku przytrzymania przycisku i
przekroczenia wartosci 8000 Hz w standardowym zakresie (6000 Hz w waskim zakresie)
nastgpi powrot do najnizszej czestotliwosci (tj. 125 Hz w standardowym i 500 Hz w waskim
zakresie
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czestotliwosci). Aby odwrdcic kolejnos$é, nalezy nacisngé przycisk <a Hz.

Oprdcz zmiany czestotliwosci, przyciski™ i ®zmieniajg pozycje kursora na audiogramie. Wartos¢
czestotliwosci odpowiadajgca pozycji kursora na audiogramie jest wyswietlana po prawej stronie

ekranu.

Zmiana poziomu natezenia tonu testowego

1. Obracac pokretto dB HL w prawo, aby zwieksza¢ poziom natezenia skokowo co 5 dB, lub w

lewo, aby zmniejszaé poziom natezenia skokowo co 5 dB.

Kursor na audiogramie porusza sie odpowiednio do géry lub do dotu. Ponadto zmienia sie poziom dB
wyswietlany powyzej wartosci czestotliwosci po prawej stronie audiogramu. Do kazdej czestotliwosci
jest przypisany staty zakres natezenia, ktéry wybiera sie przez obracanie pokretta dB HL w nastepujacy

sposob:

Czestotliwos¢ Zakres natezenia

125 Hz -10 do 50 dB HL

250 Hz -10do 70 dB HL

500 do 4000 Hz | -10 do 90 dB HL

6000 Hz -10 do 85 dB HL

8000 Hz -10 do 70 dB HL

Istnieje mozliwo$é¢ rozszerzenia zakresu natezenia na czestotliwo$¢ o 10 dB, naciskajgc przycisk %%,
Przycisk dziata jedynie w przypadku ustawienia poziomu natezenia do najwyzszej wartosci w
standardowym zakresie. Przyktadowo w przypadku tonu testowego o czestotliwosci 1000 Hz
standardowy limit natezenia to 90 dB HL. Po obrdceniu pokretta regulacji natezenia w prawo w celu
wybrania wartosci powyzej 90 dB HL warto$¢ natezenia powyzej 1000 Hz po prawej stronie
audiogramu miga, wskazujgc osiggniecie maksymalnego limitu natezenia. Aby wybraé¢ wartosé
powyzej 90 dB HL, nacisngé przycisk 1°®. Na ekranie zostanie wys$wietlony duzy symbol + ponizej
wartosci 1000 Hz. Pokrettem dB HL mozna wtedy wybra¢ dwie dodatkowe pozycje: 95 i 100 dB HL.
Obrdcenie pokretta dB HL do nastepnej pozycji powyzej wartosci 100 dB powoduje miganie wartosci
natezenia 100 na ekranie po prawej stronie audiogramu. Sygnalizuje to osiggniecie maksymalnej
wartosci dla zakresu rozszerzonego. Gdy wskazanie 100 dB miga, obrécenie pokretta dB HL o kolejng
pozycje spowoduje wyswietlenie komunikatu NR (brak reakcji) obok liter dB i nad wartoscig 1000 Hz.
Umozliwia to wybranie symbolu braku reakcji (NR) na audiogramie podczas badania. Rozszerzony
zakres pozostaje aktywny do czasu obnizenia poziomu natezenia dla danej czestotliwosci (np. 1000
Hz) o 5 pozycji ponizej maksymalnej wartosci dB HL (np. 65 dB HL dla 1000 Hz) lub do czasu zmiany

czestotliwosci.

D-0134805 Rev A GSI 39 User Manual PL wer. 2019-02 Strona 56 z 122



Podrecznik uzytkownika tympanometru GSI 39™ Auto Tymp

Aby zapisa¢ wartos¢ progowa dla danej czestotliwosci, nacisngé przycisk  y+ . Kursor zostanie
zastgpiony odpowiednim symbolem badanego ucha (0 dla prawego i X dla lewego ucha). Jesli nie
wykryto zadnej reakcji (NR), do symbolu 0 lub X na audiogramie bedzie dotgczona strzatka. Ostatnia

M+ uzyskana i zapisana przy uzyciu przycisku wartos$é progowa zostaje zapisana w pamieci

i wydrukowana w wynikach badania audiometrycznego.

Aby zaprezentowac ton do badanego ucha, nacisngé klawisz prezentacji. Gdy klawisz prezentacji jest

nacisniety, na srodku ekranu wyswietla sie symbol gtosnika [ﬂ» .

UWAGA: Pomimo ze wyniki badania prawego i lewego ucha na wydruku w postaci audiogramu lub
tabeli bedg potaczone, na ekranie sg wyswietlane wyniki tylko dla jednego ucha na raz. Z tego powodu
po nacisnieciu przycisku wyboru ucha (R (prawa strona) lub L (lewa strona)) podczas wykonywania
badania konkretnego ucha, ekran zmieni sie, wyswietlajagc nowy audiogram. Gdy tak sie stanie, nie

bedzie mozna powrdci¢ do nieukonczonego audiogramu, by dokonczy¢ sekwencje.

Audiometria przesiewowa

1. Starannie zatozy¢ stuchawki na uszy pacjenta tak, aby czerwona stuchawka zakrywata prawe
ucho, a niebieska stuchawka lewe.

2. Sprawdzi¢, czy nic nie przeszkadza w prawidtowym zatozeniu stuchawek, np. kolczyki,
zauszniki okularéw lub aparat stuchowy.

3. Poinstruowacé pacjenta, aby podnidst dton lub palec (lub nacisngt opcjonalny przycisk
odpowiedzi pacjenta), gdy ustyszy ton.

4. Nalezy zacheci¢ pacjenta do udzielenia odpowiedzi, nawet jesli tylko wydaje sie mu, ze styszy
ton.

5. Woybra¢ badane ucho, naciskajgc przycisk R (prawe) lub L (lewe).

6. Wybrac zadane natezenie, obracajac pokretto dB HL do odpowiedniej pozycji. Stowarzyszenie
American Speech Language and Hearing Association zaleca natezenie 20 dB jako poziom
stosowany podczas badania u dzieci w wieku szkolnym.

7. Wybrac czestotliwosé poczatkowa, naciskajac przyciski b ® Hz

8. Zaprezentowad ton, naciskajgc klawisz prezentacji.
9. Jesli pacjent nie udzieli odpowiedzi, zwiekszyé natezenie o 10 dB i sprébowaé ponownie.

Naci¥naé przycisk M+przy poziomie natezenia, przy ktérym nastgpita odpowiedz pacjenta.

10. Kontynuowa¢ procedure dla wszystkich zgdanych czestotliwosci.

PROGOWE BADANIE AUDIOMETRYCZNE

Przyrzad GSI 39 udostepnia dwa tryby wykonywania progowego badania audiometrycznego. Pierwszy
z nich to tryb reczny, natomiast drugi to tryb automatycznego badania poziomu styszenia (tryb Auto
HL). W trybie recznym natezeniem i prezentacjg bodZca steruje osoba wykonujgca badanie. W trybie

Auto HL przyrzad prezentuje bodzce na podstawie odpowiedzi udzielonych przez pacjenta przy uzyciu
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przycisku odpowiedzi.

Audiometria progowa w trybie recznym

1.
2.

Starannie zatozy¢ stuchawki i wybraé badane ucho.
Zapoznaé pacjenta z procedurg badania, prezentujgc ton o natezeniu 40 dB HL przy
czestotliwosci 1000 Hz.
Zmniejsza¢ natezenie skokowo co 10 dB, az pacjent przestanie udziela¢ odpowiedzi lub
wartos¢ osiggnie 0 dB HL.
Gdy pacjent rozumie przebieg procedury (np. wie, ze musi podnie$¢ dtori/palec, gdy styszy
ton), rozpoczgc¢ procedure badania.
Rozpoczynajac od zgdanej czestotliwosci badania, zaprezentowac ton przez jedng lub dwie
sekundy.
W razie udzielenia odpowiedzi przez pacjenta:
Zmniejszy¢ natezenie dla tej samej badanej czestotliwosci o 10 dB i zaprezentowacd ton
ponownie przez jedng lub dwie sekundy.
W razie braku odpowiedzi zwiekszy¢ natezenie o 5 dB. Zaprezentowac ton ponownie.
W razie braku odpowiedzi zwiekszy¢ natezenie o kolejne 5 dB.
Jesli pacjent udzieli odpowiedzi, jest to drugi raz, gdy wskazat ten sam poziom natezenia.
Powtdrzyé sekwencje, obnizajgc natezenie o 10 dB i zwiekszajac je skokowo co 5 dB, aby
okresli¢, czy wykryto prawidtowa odpowiedz na tym samym poziomie natezenia. Wartosé
progowa to minimalny poziom, przy ktérym pacjent udzielit odpowiedzi dwa z trzech razy.
Nacisng¢ przycisk M+ , gdy na ekranie powyzej badanej czestotliwosci zostanie
wskazany ten poziom natezenia, aby zaznaczy¢, ze osiggnieto warto$¢ progowg dla danej
czestotliwosci. Nalezy zauwazy¢, ze przy prawidtowym poziomie natezenia, przy ktérym
okreslono wartos¢ progowa, pojawi sie odpowiedni symbol (0 = prawe ucho, X = lewe
ucho).
Powtdrzy¢ powyzszg sekwencje badania dla wszystkich badanych czestotliwosci.
Po uzyskaniu wartosci progowych dla wszystkich wymaganych czestotliwosci, wybraé drugie
ucho i powtdrzy¢ sekwencje. Zostanie wyswietlony nowy ekran do zapisywania wynikéw dla
drugiego ucha. Protokét badania przebiega zgodnie z sekwencjg obnizania natezenia o 10 dB

i zwiekszania jej skokowo co 5 dB w celu okreslenia wartosci progowe;j.

AUTOMATYCZNE BADANIE POZIOMU StYSZENIA

Procedura automatycznego badania poziomu styszenia pozwala pacjentowi sterowaé badaniem przy

uzyciu przycisku odpowiedzi pacjenta. Oprogramowanie okresla poziom prezentacji bodZca na

podstawie procedury szacowania wartosci progowej Hughsona-Westlake'a (wartosci referencyjnej).

Poinstruowac pacjenta, aby nacisnat i przytrzymat przycisk, gdy styszy ton, a nastepnie zwolnit przycisk,

gdy ton przestanie by¢ styszalny. Podczas tej procedury poziom natezenia bodzca zmniejsza sie o 10

dB za kazdym razem, gdy pacjent nacisnie przycisk i zwieksza sie o 5 dB, gdy przycisk nie zostanie

wcishiety. Przyrzad GSI 39 zaprezentuje bodziec i zwiekszy lub zmniejszy jego natezenie na podstawie
ety yrza p ] ekszy JSzy Jeg € p
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odpowiedzi pacjenta. Przyrzad GSI 39 monitoruje bodzce z odpowiedzig/bez odpowiedzi, a nastepnie

okresla prog styszenia na podstawie uzyskanych danych.

Teoria dziatania

W ponizszych punktach opisano wzorce prezentowania bodzcéw oraz wazno$¢ odpowiedzi pacjenta
1. Czas prezentowania bodzca jest staty i wynosi 1,5 sekundy.
2. Odstep miedzy prezentacjg bodzcow jest losowy i wynosi od 3 do 5 sekund.
3. Po uzyskaniu prawidtowej odpowiedzi natezenie kolejnego bodzZca zostaje obnizone o 10 dB.
W razie braku odpowiedzi natezenie kolejnego bodzZca zostaje zwiekszone o 5 dB. Bazuje to
na metodzie Hughsona-Westlake’a (obnizania natezenia o 10 dB i zwiekszania go o 5 dB)
stosowanej przez wiekszos¢ audiologdw podczas badania progu styszenia.
4. Asystem okresla, ze odpowiedz? jest wazna, jesli pacjent nacisnie przycisk odpowiedzi podczas
prezentowania bodzZca lub przez 2 sekundy po zakonczeniu jego prezentacji.
5. System uznaje odpowiedzZ pacjenta za niewazng w nastepujacych przypadkach:
a. Pacjent nacisnie przycisk podczas prezentowania bodzca, jednak nie zwolni go do momentu,
w ktérym zostaje zaprezentowany nowy bodziec z nastepnym poziomem natezenia.
b. Pacjent nacisnie i zwolni przycisk tylko podczas losowego odstepu miedzy bodzcami.
c. Pacjent nacisnie i zwolni przycisk wiecej niz dwa razy podczas prezentowania bodzca i w
czasie odstepu miedzy bodzcami.
Uzyskane wyniki progéw wyswietlajg sie na ekranie w miare zapisywania ich dla poszczegdlnych
czestotliwosci. Po ukonczeniu sekwencji badania dla pierwszego ucha wyniki progowego badania
audiometrycznego dla wszystkich badanych czestotliwosci zostajg zapisane w pamieci. Na poczatku
sekwencji badania drugiego ucha wyniki na wyswietlaczu LCD zostajg usuniete, aby umozliwi¢
wyswietlanie wynikéw dla drugiego ucha. Po zakonczeniu sekwencji badania drugiego ucha caty
audiogram zawierajgcy progi dla obojga uszu zostaje zapisany w pamieci. Badanie serii progéw dla
dowolnej czestotliwosci uznaje sie za niewazne, jesli po zaprezentowaniu 18 bodzcéw nie uda sie
okresli¢ progu lub jesli wynik ponownego badania przy czestotliwosci 1000 Hz rdzni sie od wynikéw
pierwszego badania o wiecej niz 5 dB. W przypadku okreslenia wynikéw badania progu jako
niewaznych system zakonczy procedure badania w trybie Auto HL. Uzyskane do tej pory wyniki
audiogramu zostang zachowane i wyswietlone na ekranie, aby mozna byto dokorczyé badanie w trybie

recznym.

Wykonywanie procedury badania w trybie Auto HL (automatyczne badanie
poziomu styszenia)
1. Poinstruowac pacjenta, aby nacisnat i przytrzymat przycisk, gdy styszy ton, a nastepnie zwolnit
przycisk, gdy ton przestanie by¢ styszalny.
2. Starannie zatozy¢ stuchawki nauszne lub umiesci¢ w uchu stuchawki douszne.
3. Aby rozpoczaé badanie w trybie Auto HL, nacisngé przycisk [69 AUD i przytrzymaé go
przez 3 sekundy. W prawym dolnym narozniku wyswietlacza LCD pojawig sie stowa Auto HL,

informujgce o wiaczeniu procedury badania w trybie Auto HL. Pierwszy bodziec zostanie

D-0134805 Rev A GSI 39 User Manual PL wer. 2019-02 Strona 59z 122



Podrecznik uzytkownika tympanometru GSI 39™ Auto Tymp

zaprezentowany po zwolnieniu przycisku AUD. Podczas prezentowania sygnatu na
wyswietlaczu LCD pojawi sie ikona gtosnika.
4. Po przebadaniu wszystkich czestotliwosci stowa Auto HL znikng z wyswietlacza LCD, wskazujac

zakonczenie badania.

Wytgczenie trybu audiometrii
Istniejg dwie metody wytgczania trybu audiometrii.

a. Wybrac tryb Tymp (tympanometria) przyciskiem TYMP
-lub -
TYMP
b. Wybra¢ tryb Tymp Reflex "X (tympanometria i odruch)
Wiecej informacji na temat programowania procedury Auto HL podano w punkcie Programowanie

procedury badania w trybie Auto HL

BADANIA ZAPISANE W PAMIECI

Wyniki badan samej tympanometrii oraz tympanometrii i odruchdw sg automatycznie zapisywane w
pamieci po zakoriczeniu sekwencji badania. Wyniki badan audiometrycznych sg zapisywane w pamieci

M*  Przyrzad GSI 39 umozliwia zapis na tacznie 12 stronach pamieci. Kazde

po nacisnieciu przycisku
badanie samej tympanometrii, tympanometrii/odruchdow lub poszczegdlnych uszu zostaje przypisane

do jednej strony w pamieci. Majg one oznaczenia od M1 do M12.

Tryb stron

Aby przeglgdac wyniki poszczegélnych badan, nacisngc przycisk i przejsé do ,,trybu strony”. Na $rodku
wyswietlacza LCD zostanie wyswietlone stowo ,,Page” (Strona). W trybie strony nie mozna
wykonywac badan. Numer strony w pamieci jest zlokalizowany w prawym gérnym narozniku kazdego
ekranu. Przyktadowo, jesli w pamieci zapisano tylko pie¢ badan, mozna przegladac tylko pie¢ miejsc w
pamieci. Zapisane dane mozna przegladac po jednej stronie na raz, naciskajac jednokrotnie przycisk
lub ™

i wyswietlajgc wynik. Catg pamieé mozna przegladaé, przytrzymujac wcisniete przyciski =¥ lub ™

Nacisng¢ przycisk, aby zakonczy¢ tryb strony i kontynuowaé wykonywanie badan.

Czyszczenie pamieci
Jesli istniejg okreslone wyniki badania, ktore nalezy usungé przed wydrukiem, nalezy przejs¢ do trybu
strony, naciskajac przycisk . Nacisna¢ przycisk ™ lub ™, aby wyswietli¢ wyniki badania i nacisng¢
M- . Spowoduje to usuniecie okreslonego wyniku badania z pamieci. Na wyswietlaczu LCD
pojawi sie pusty ekran wskazujgcy na usuniecie zawartosci pamieci, na ktéorym w prawym gornym
narozniku bedzie widoczny numer miejsca w pamieci. Po wyjsciu z trybu strony nastepuje ponowne
sortowanie zapisanych badan, ktdre zastepujg puste miejsca w pamieci w kolejnosci, w jakiej zostaty
wykonane. Nacisniecie przycisku PRINT ALL (Drukuj wszystkie) lub ERASE ALL @ (Kasuj

Y lub dowolnego przycisku, ktdry stuzy do konfigurowania nowego

wszystkie)
badania, powoduje wyjscie z trybu strony. Tryb strony jest trybem tylko do odczytu. Oznacza to, ze

nie mozna dokonywac zmian w wynikach badan audiometrycznych.
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Aby usung¢ wszystkie badania z pamieci, nacisng¢ przycisk ERASE ALL M- (Kasuj wszystkie).

Drukowanie wynikow badan
Wydruk rozpoczyna sie od nagtdwka, jesli wybrano takg opcje w trybie programowania (tj. nagtéwka

standardowego przyrzadu GSI 39 lub nagtdwka niestandardowego). Kolejne dwa wiersze zawierajg
miejsce na wprowadzenie imienia i nazwiska pacjenta oraz daty badania. Po nich nastepujg wyniki

badarn w kolejnosci, w jakiej zostaty wykonane/wybrane.

Z pamieci mozna wydrukowac pojedyncze badanie lub catg grupe badan. Aby wydrukowac pojedyncze

badanie z pamieci, nacisng¢ przycisk STRONA, aby przejs¢ do trybu strony oraz przycisk

lub®™ , aby przejs¢ do 7zadanego wyniku badania, ktéry ma zosta¢ wydrukowany. Gdy zostanie
wyswietlone odpowiednie badanie, nacisng¢ przycisk DRUKOWANIA DANYCH Z EKRANU

Aby wydrukowad wszystkie badania z pamieci, nacisngé¢ przycisk DRUKOWANIA WSZYSTKICH
BADAN @ . Po naciénieciu przycisku DRUKOWANIA WSZYSTKICH BADAN ﬁ i zapisaniu
dwéch audiograméw w pamieci, zostang one potgczone po spetnieniu ponizszych warunkow. W
pamieci muszg by¢ zapisane jedno po drugim badania dla lewego i prawego ucha. Para badan dla
lewego i prawego ucha nie zostanie potgczona, jesli jest rozdzielona zapisanym w pamieci badaniem
tympanometrycznym. Usuniecie badan moze tym samym spowodowaé zmiane sekwencji (lewe ucho,
prawe ucho) lub (prawe ucho, lewe ucho) w przypadku badan audiometrycznych. W rezultacie moze
to prowadzi¢ do potgczenia nieprawidtowych badan audiometrycznych po nacisnieciu przycisku

Tl DRUKOWANIA WSZYSTKICH BADAN. Przed wybraniem opcji DRUKOWANIA
WSZYSTKICH BADAN [7 nalezy przejrze¢ wyniki zapisane w pamigci, aby zlokalizowac
badania audiometryczne.
Aby unikna¢ przypadkowego pomylenia danych nalezy USUNAC WSZYSTKIE " dane przed

rozpoczeciem badania nowego pacjenta.

Tryb programowania

Aby przejsé do trybu programowania, nacisng¢ przycisk PROG (programowanie) na panelu przednim.
Tryb programowania zawiera dwa ekrany. Aby przejs¢ do drugiej strony, nalezy nacisngc przycisk
zwiekszania czestotliwosci P> lub obrdci¢ pokretto ttumienia tak, by kursor znalazt sie obok

strzatki w prawej dolnej kolumnie. Nacisng¢, aby przejs¢ do Strony 2.

Podstawowe funkcje przyciskdw umozliwiajgce nawigacje po trybie
programowania

< i p» Przesuwanie kursora kolejno po liscie opcji na ekranie.
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(Kursor)

(Pokretto ttumienia)

M+

Wiaczenie lub wytgczenie opcji. Po lewej stronie danej pozycji pojawia

sie gwiazdka (*) informujaca o jej zaznaczeniu. Ponowne naci¥niecie

powoduje usuniecie zaznaczenia pozycji i znikniecie gwiazdki.

Ten przycisk stuzy do przechodzenia do podmenu lub nastepnej strony

menu.
(Strona)
Zapisz Po nacisnieciu tego przycisku w prawym dolnym narozniku
wyswietlad#¢a LCD powinno pojawic sie stowo Save (Zapisz).
ooo Wskazuje, ze jest dostepne podmenu.

Nacisngc przycisk

, aby przejs¢ do podmenu.

POZYCIE W MENU TRYBU PROGRAMOWANIA

Po przejsciu do menu programowania zostanie wyswietlony ponizszy ekran.

MENU PROGRAMOWANIA - STRONA 1

MENU PROGRAMOWANIA - STRONA 2

PROBE HZ...

AUD RANGE NORMAL

DATA XFER CONFIG...

INTERNAL PRINTER

TYMP OPTIONS...

AUD RANGE NARROW

POWER UP SETTINGS

EXTERNAL PRINTER

REFLEX DISPLAY...

PRINT — AUDIOGRAM

PRN HEADER GSI...

RESET TO DEFAULTS

226 HZ REFLEX...

PRINT - AUD TABLE

PRN HEADER OFF...

1 kHZ REFLEX...

DEF XDUCER TDH 39

PRN HEADER

AUTO HL SETUP

DEF XDUCER INSERT

LANGUAGE (JEZYK)

UWAGA: Nacisniecie przycisku drukowania w trybie programowania spowoduje wydrukowanie

aktualnie zaprogramowanych ustawien.

UWAGA: Przyrzad GSI 39 jest dostepny w 5 wersjach, z ktdrych kazda zawiera rézne moduty badan.

Podczas nawigowania po menu programowania funkcje niedostepne w zakupionej wersji przyrzadu

GSI 39 bedg oznaczone jako nieprawidtowe na ekranie LCD.

UWAGA: Ustawienia domyslne wymieniono na koncu tego rozdziatu.
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Opis opcji na stronie 1 menu programowania
PROBE HZ (CZEST. SONDY). . .

W tym podmenu mozna okresli¢ czestotliwos¢ sondy wyswietlang po uruchomieniu przyrzadu.

Przesunac kursor do zgdanej czestotliwosci i nacisng¢ przycisk M+, aby zapisa¢ wybrang pozycje.
226 Hz

1000 Hz

TYMP OPTIONS (OPCJE TYMP.). . .

W tym podmenu mozna okresli¢ opcje wyswietlania tympanogramu oraz badania.

NORMAL BOX ASHA BASELINE ON (LINIA 1k
NORMAL BOX OFF BASELINE OFF (LINIA 1k
NEWBORN NRM ON (NORMA 1k AUTOSTART ON 1k
NEWBORN NRM OFII: (NORMA 1k AUTOSTART OFF 1k

50™ PERCNT ON (50. PERCENTYL 1k

50™ PERCNT OFF (50. PERCENTYL 1k

NORMAL BOX ASHA/NORMAL BOX OFF (STANDARDOWE POLE
ASHA/STANDARDOWE POLE WYt.)

W przypadku tonu sondujgcego 226 Hz na ekranie tympanogramu i wydruku mozna mieé standardowe
pole, zdefiniowane przez stowarzyszenie ASHA. Granice tego standardowego pola to od -150 daPa do
+100 daPa oraz od 0,2 do 1,4 cm?.

UWAGA: Uzyskanie wartosci podatnosci wynoszacej 1,5 cm?® lub wiekszej powoduje automatyczne

wyltgczenie standardowego pola ASHA.

NORMAL BOX ASHA (STANDARDOWE POLE ASHA) to ustawienie domysine. Aby wybraé opcje
NORMAL BOX

OFF, przesungac¢ kursor do nastepnej pozycji i nacisngé przycisk ~ M* , aby zapisaé. W prawym
dolnym narozniku wyswietlacza LCD powinien wyswietli¢ sie komunikat Saved (Zapisano) oraz symbol
,» ¥ obok opcji NORMAL BOX OFF (STANDARDOWE POLE WYt.), aby wskazaé wybrang pozycje.

NEWBORN NRM ON 1k (NORMA DLA NOWORODKOW Wt.)/NEWBORN NRM
OFF (NORMA DLA NOWORODKOW WYt.) 1k

W przypadku tonu sondujgcego 1000 Hz na ekranie tympanogramu i wydruku mozna miec
standardowe pole, jak opisano przez Margolis, i in. Opcja NEWBORN NRM ON 1k (NORMA DLA
NOWORODKOW Wt.) to ustawienie domyslne. Opcja NEWBORN NRM ON 1k (NORMA DLA
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NOWORODKOW Wt.) jest przedstawiona na ekranie jako przerywane linie przy 5. lub 95. percentylu.
Aby wybra¢ opcje NEWBORN NRM OFF 1k (NORMA DLA NOWORODKOW WYt.) przesunaé kursor do
wybranej pozycji i nacisng¢ przycisk , aby zapisaé. W prawym dolnym narozniku wyswietlacza LCD
powinien wyswietli¢ sie komunikat Saved (Zapisano) oraz symbol ,,*” obok opcji NEWBORN NRM OFF
1k (NORMA DLA NOWORODKOW WHYt.), aby wskazaé wybrang pozycje.

50th PERCNT ON 1k (50. PERCENTYL Wt.)/50thPERCNT OFF 1k (50. PERCENTYL
Wvt.)

W danych normatywnych autorstwa Margolis, i in. przedstawiono linie przerywang reprezentujacg 50.
percentyl populacji niemowlat. Te linie przerywang mozna wytaczy¢, wybierajac opcje 50" PERCNT
OFF (50. PERCENTYL WYL.) i naciskajac przycisk v+ , aby zapisaé wybor.

BASELINE ON 1k (LINIA BAZOWA Wt.)/BASELINE OFF 1k (LINIA BAZOWA WYt.)
BASELINE ON 1k (LINIA BAZOWA Wt.): Warto$¢ C1 w mmho jest uzyskiwana przy wartosci +200 daPa,

a nastepnie odejmowana od przebiegu tympanogramu w taki sposéb, ze rozpoczyna sie w pozycji 0

mmbho na ekranie tympanogramu (wyswietlane sg skompensowane dane tympanogramul).

W przypadku opcji BASELINE ON 1k (LINIA BAZOWA Wt.) nalezy réwniez zaznaczy¢ opcje NEWBORN
NORM OFF 1k (NORMA DLA NOWORODKOW WVYt.).

BASELINE OFF 1k (LINIA BAZOWA WYL.): Wartos¢ C1 w mmho jest uzyskiwana przy wartosci +200
daPa; przebieg tympanogramu rozpoczyna sie przy tej amplitudzie w pozycji +200 daPa (wyswietlane

sg nieskompensowane dane tympanogramu).

Na ekranie informacji o pacjencie mozna przejrzeé (opcja Review) historie badan pacjenta (jesli
istnieja dane dotyczace badan pacjenta), przeprowadzi¢ badanie pacjenta (opcja Test) lub wrécic¢ do

poprzedniego ekranu, korzystajac z opcji na dolnym pasku menu.

AUTOSTART ON 1k (AUTOMATYCZNE ROZPOCZECIE Wt.)/AUTOSTART OFF 1k
(AUTOMATYCZNE ROZPOCZECIE WYt.)

W przypadku opcji 1000 Hz mozna wytgczy¢ opcje automatycznego rozpoczynania badania, wybierajac

opcje

AUTOSTART OFF 1K (AUTOMATYCZNE ROZPOCZECIE WYL.). Przesungc kursor do AUTOSTART OFF 1K
(AUTOMATYCZNE ROZPOCZECIE WYL.) i nacisng¢ przycisk  m+ , aby zapisaé¢ wybrang pozycje.

Jesli opcja AUTOSTART (AUTOMATYCZNE ROZPOCZECIE) jest wytaczona, nacisngé przycisk — p

, aby rozpoczg¢ badanie.

UWAGA: Wytaczenie funkcji automatycznego rozpoczecia daje duzo czasu na umieszczenie sondy w
uchu pacjenta przed rozpoczeciem badania. Ta funkcja pozwala réwniez na szybkie powtarzanie

tympanogramoéw bez konieczno$ci wyjmowania sondy.
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Wyswietlanie odruchu

Wyniki badania odruchu mozna wyswietla¢ i drukowaé w trzech réznych formatach:

POZIOM DB HL ODRUCHU Z KRZYWA

Domyslne ustawienie dla tej grupy to Reflex dB HL plus curve (Poziom dB HL odruchu z krzywg).

Wszystkie wyniki badan odruchu sg widoczne na ekranie i wydruku z nastepujacymi informacjami:

a. | (ipsilateralne) lub C (kontralateralne), jesli sg dostepne i zaznaczone
b. Czestotliwos¢: 500, 1000, 2000 lub 4000 Hz

c. Poziom natezenia, przy ktédrym wykryto reakcje

d. Sledzenie aktualnej krzywej reakgji.

ECY 1.2

L2 oomd FEAK i.2 cms
GR Uﬁé%a -38 daFa
g Hz 1 Z8@d HZ
1.5em3 LEFT {aBSBU 108
HL W HL
B.l[ L_Jrﬁ
cmd
1 ige| HZ
185
—, . 7
—4B daPa @ +268 g B.7 8EC & E» -

Format wyswietlania tympanometrii/badania odruchu

(Wyniki badania odruchu z wartoscig dB HL i przebiegiem)

TYLKO POZIOM DB HL ODRUCHU
Po wybraniu opcji Reflex dB HL only (Tylko dB HL odruchu) na ekranie i wydruku bedg widoczne

czestotliwosé bodzca, kierunek bodzca oraz poziom dB HL odruchu.

AU

EC i PERK 1,2 cm3
GR a
1

1.2 ¢
118 daPa =38 daFa
Sem3 RIGHT I 168
o8 8 HZ
dB HL

4
EBBEB HZ
B HL

[- W

I_2eed HZ
dB HL

=468 daPa ] +200
Format wyswietlania tympanometrii/badania odruchu

(Wyniki badania odruchu podane w dB HL)
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ODRUCH: TAK/NIE

Po wybraniu opcji Reflex yes/no (Odruch: tak/nie) wynik dB HL zostanie zastgpiony stowem Yes (Tak)

(wykrycie reakcji na jednym z trzech poziomdéw) lub No (Nie) (brak reakc;ji).

cmd PEAK 1.4 cm3
ECV 1_._6 cmd 245

GR 132 daPa daPa

1.5cm3 RIGHT lIl,EéBBB HZ ‘EngBBO H2
1 20800 HZ
VES

-400 daPa 5] +200

Format wyswietlania tympanometrii/badania odruchu
(Wyniki badania odruchu podane jako Yes (Tak) lub No (Nie))

Jesli nie mozna przeprowadzi¢ badania odruchu ze wzgledu na nieszczelnosc¢ lub zbyt wczesne wyjecie
sondy, obok czestotliwosci zostanie wyswietlony komunikat ,NT”.
Wybdr innego ustawienia dla formatu odruchu:

1. W trybie programowania przesunac kursor do zgdanego ustawienia.

2. Gdy kwadratowy kursor bedzie ustawiony przed zgdanym ustawieniem, nacisngc¢

przycisk.

W prawym dolnym narozniku ekranu zostanie wyswietlone stowo SAVED (Zapisano). Zaznaczenie
poprzedniego ustawienia zostanie usuniete. Obok nowego ustawienia domysinego zostanie

wyswietlona gwiazdka (*).

ODRUCH 226 HZ

Ipsi 500 Kontra 500

Ipsi 1000 Kontra 1000
Ipsi 2000 Kontra 2000
Ipsi 4000 Kontra 4000

Ta funkcja pozwala okresli¢ kierunek bodzcéw i sygnatéw odruchéw strzemigczkowych i zapisac je jako
ustawienia domyslne. Aby wybraé czestotliwosci, przesungc¢ kursor do M+ nastepnej pozycji
i nacisngc¢ przycisk , aby zapisa¢. W prawym dolnym narozniku ekranu zostanie wyswietlone stowo
Saved (Zapisano). Obok wybranego kierunku bodzZca i czestotliwosci zostanie wyswietlony symbol *.
System umozliwia wyswietlenie i wydrukowanie 4 opcji bodicéw w dowolnej kombinacji (tj.

ipsilateralnie lub kontralateralnie).

ODRUCH 1000 HZ

Ipsi 500 Kontra 500

Ipsi 2000 Kontra 2000
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Ipsi 4000 Kontra 4000

UWAGA: Bodziec 1000 Hz do badania odruchu jest niedostepny w przypadku opcji sondy 1000 Hz. Ta
funkcja pozwala okresli¢ kierunek bodzcow i sygnatéw odruchow strzemigczkowych i zapisaé je jako
ustawienia domyslne. Aby wybra¢ czestotliwosci, wm+ przesungékursor do nastepnej pozycji
i nacisng¢ przycisk , aby zapisa¢. W prawym dolnym narozniku ekranu zostanie wyswietlone stowo
Saved (Zapisano). Obok wybranego kierunku bodzZca i czestotliwosci zostanie wyswietlony symbol *.
System umozliwia wyswietlenie i wydrukowanie 4 opcji bodicéw w dowolnej kombinacji (tj.

ipsilateralnie lub kontralateralnie).

KONFIGURACIA TRYBU AUTO HL

Programowanie procedury badania w trybie Auto HL (automatyczne badanie
poziomu styszenia)

Ustawi¢ kursor w wierszu Auto HL Setup (Konfiguracja trybu Auto HL) na ekranie 1 trybu

programowania i nacisng¢ przycisk . Wyswietli sie nastepujgce podmenu:

Test Frequencies (Hz) (Czestotliwosci testowe (Hz)). . .
Intensity Range (dB HL) (Zakres natezenia (dB HL)). . .
Start test ear (Pierwsze badane ucho). ..

Scoring rule (Reguta oceniania). . .

Tone Format (Format tonu). . .
Umiescié kursor obok pozycji wiersza, nacisngé przycisk , aby przejs¢ do pozycji podmenu.
Funkcje Auto HL wybiera sie w trybie programowania, ustawiajgc kursor obok parametru i naciskajac
przycisk =~ wm+ , aby aktywowac wybrang opcje. Aby wyjs¢ z tego podmenu, ustawic kursor przy i

nacisngc

Test Frequencies (Hz) (Czestotliwosci testowe (Hz))

W tym podmenu okresla sie czestotliwosci, z jakimi ma by¢ wykonywane badanie podczas procedury
Auto HL. Przesunac kursor do zgdanej czestotliwosci i nacisngé przycisk M+, aby zaznaczy¢ lub usungé
zaznaczenie czestotliwosci, ktdre majg byé prezentowane podczas procedury Auto HL. Gwiazdka obok
czestotliwosci oznacza, ze zostata ona wybrana do prezentacji. Pojawi sie nastepujgce podmenu z

ustawieniami domysInymi:

Test Frequencies (Hz) (Czestotliwosci testowe (Hz))

125 *2000

250 *3000

*500 *4000

750 *6000

*1000 8000

1500 Return to Auto HL Set (Powrdét do ustawien Auto HL)
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Intensity Range (dB HL) (Zakres natezenia (dB HL))

W tym podmenu okresla sie minimalny i maksymalny poziom decybeli (HL), ktdéry bedzie
prezentowany podczas badania. Aby zmieni¢ wartos¢ Min.  » dB (poziom minimalny), ustawi¢
kursor przy tym wierszu i obréci¢ pokretto HL na panelu przednim do zagdanego poziomu. Nacisngc
przycisk —> , aby ustawié¢ kursor przy wartosci Max dB (poziom maksymalny) i ponownie uzy¢
pokretta HL, aby ustawié¢ poziom maksymalny. Nacisngé przycisk , aby ustawi¢ kursor przy
ustawieniu Return to Auto HL Setup (Powrdt do ustawien Auto HL) i nacisng¢ przycisk , aby zamkngé

podmenu. Gwiazdka w tym menu oznacza wybrane ustawienia domysine.

Intensity Range (dB HL) (Zakres natezenia (dB HL))
Min. dB (poziom minimalny): 0* Return to Auto HL Setup (Powrot do ustawien Auto HL)

Max dB (poziom maksymalny): 90*

UWAGA: Ustawienie zakresu Min. dB do wartosci 20 i zakresu Max dB do wartosci 45 umozliwia

wykonanie szybkiej procedury badania przesiewowego za pomoca funkcji Auto HL.

Start test ear (Pierwsze badane ucho)

To podmenu pozwala na wybor ucha, ktdre bedzie badane jako pierwsze podczas procedury Auto HL.
Aby zmieni¢ ucho, ktdre bedzie badane jako pierwsze, ustawié¢ kursor przy opcji R (prawe ucho) lub L
(lewe ucho) i nacisng¢ przycisk wm+ . Obok wybranego ucha pojawi sie gwiazdka.

Start test ear (Pierwsze badane ucho)

*R Return to Auto HL Setup (Powrdt do ustawien Auto HL)
L

Scoring rule (Reguta oceniania)

To podmenu pozwala zdefiniowa¢ liczbe prawidtowych odpowiedzi wymaganych do okreslenia progu.
Aby zmienié ustawienie Scoring Rule (Regute oceniania), ustawié kursor przy zadanej regule i nacisngc
przycisk M*. Gwiazdka wskazuje wybrang regute oceniania.

Scoring rule (Reguta oceniania)

*2 out of 3 (2 z 3) Return to Auto HL Setup (Powrét do ustawien Auto HL)
3outof5(3z5)

Tone Format (Format tonu)

W tym podmenu okresla sie typ bodzica, jaki ma by¢ stosowany podczas procedury Auto HL. Tony
ciagty, z modulowang czestotliwoscig oraz impulsy opisano w odpowiedniej czesci tego podrecznika.
Aby zmieni¢ ustawienie Tone Format (Format tonu), ustawi¢ kursor przy zgdanym formacie tonu i
nacisngc przycisk M+. Gwiazdka wskazuje wybrany format tonu.

Tone Format (Format tonu)

*Steady (Ciggty) Return to Auto HL Setup (Powrét do ustawien Auto HL)
Pulsed (Impuls)
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FM (Modulowana czestotliwosé)

Aby wyjs¢ z tych podmenu, ustawié kursor przy = i nacisng¢ > .

JEZYK
Do wyboru dostepnych jest sze$¢ jezykdw. Uzy¢ przycisku  do zaznaczenia opcji LANGUAGE (JEZYK)

i nacisngc przycisk , aby przejs¢ do  » podmenu jezyka. Nastepnie ustawi¢ kursor przy
v+ 23danym jezyku. Nacisngé przycisk , aby aktywowac wybrany jezyk. Dostepne s3
nastepujace jezyki.

e ENGLISH (ANGIELSKI)

e SPANISH (HISZPANSKI)

e |TALIAN (WLOSKI)

e  GERMAN (NIEMIECKI)

e FRENCH (FRANCUSKI)

e PORTUGUESE (PORTUGALSKI)

Nowy jezyk zostanie aktywowany natychmiast po wyjsciu z podmenu jezyka.

AUD RANGE NORMAL (STANDARDOWY ZAKRES AUDIOMETRII)/AUD RANGE
NARROW (WASKI ZAKRES AUDIOMETRII)

Podczas audiometrii mozna wybra¢ wszystkie jedenascie czestotliwosci, mozna tez ograniczy¢ ich
zakres do osmiu. Domyslnym ustawieniem jest Aud Range Normal (Standardowy zakres audiometrii).
Wybdr ograniczonego zakresu czestotliwosci: Ustawi¢ kwadratowy kursor przy funkcji Aud Range
Narrow (Waski zakres audiometrii). Nacisngé przycisk M+ | aby zapisa¢ waski zakres do badania
audiometrycznego. W prawym dolnym narozniku ekranu zostanie wyswietlone stowo SAVED
(Zapisano), a przy opcji waskiego zakresu pojawi sie gwiazdka. Standardowy zakres czestotliwosci
wynosi od 125 Hz do 8000 Hz. Waski zakres czestotliwosci wynosi od 500 Hz do 6000 Hz. W trybie AUD
(audiometrii) po wybraniu waskiego zakresu przyciski< i I-E umozliwiajg przewijanie tylko tego
ograniczonego zakresu czestotliwosci. Jednak na ekranie i wydruku nadal bedzie widoczny petny

zakres czestotliwosci (tj. od 125 Hz do 8000 Hz).
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Print — Audiogram (Drukuj — audiogram)/Print - Aud Table
(Drukuj — tabela aud.)

Wyniki badania audiometrycznego mozna wydrukowaé w formacie audiogramu (opcja PRINT -
AUDIOGRAM) lub tabeli (opcja PRINT - AUD TABLE). Domysine ustawienie dla tej funkcji to

drukowanie w formacie audiogramu.

UWAGA: Gdy okreslona czestotliwos¢ nie jest badana, na wydruku audiogramu w miejscu wyniku
bedzie przerwa. Pozwala to unikngé przyjmowania btednego zatozenia, ze przy tej niebadanej

czestotliwosci istnieje okreslony prég.

Aby zmieni¢ opcje drukowania, ustawic kursor przy opisie opcji PRINT - AUD TABLE (DRUKUJ — TABELA
AUD.).

Nacisngc ikone M , aby zapisaé ten format jako nowy parametr domysiny. W prawym dolnym
narozniku wyswietlacza pojawi sie stowo SAVED (ZAPISANO) informujgce o zapisaniu nowego
ustawienia.

Po wybraniu opcji PRINT - AUD TABLE (DRUKUJ — TABELA AUD.) wszystkie wyniki badan
audiometrycznych bedg wyswietlane w tabeli z zakresem czestotliwosci wpisanym poziomo wzdtuz
gornej czesci tabeli, po ktérym nastepujg dwa wiersze danych testu. Wyniki badania prawego ucha
beda widoczne obok litery R i ponizej kazdej badanej czestotliwosci. Wyniki badania lewego ucha beda

umieszczone ponizej wyniku ucha prawego.

UWAGA: Ustawienie PRINT - AUD TABLE (DRUKUJ —TABELA AUD.) stuzy wytgcznie do wyboru formatu

wydruku. W trybie AUD (audiometrii) na wyswietlaczu LCD zawsze jest widoczny audiogram.

DEF XDUCER DD45 (DOMYSLNY PRZETWORNIK: DD45)/DEF XDUCER INSERT

(DOMYSLNY PRZETWORNIK: WKtADKA)
Domysine ustawienie przetwornika to DD45 HEADPHONES (SLtUCHAWKI DD45). Aby wybraé opcje

INSERT EARPHONES (SLtUCHAWKI DOUSZNE) jako domyslne ustawienie przy uruchamianiu przyrzadu,
ustawi¢  kursor obok opcji DEF XDUCER INSERT (DOMYSLNY PRZETWORNIK: WKtADKA) i
nacisng¢ przycisk M+ aby zapisa¢. W prawym dolnym narozniku ekranu zostanie wysSwietlone
stowo SAVED (ZAPISANO). Przy opcji DEF XDUCER INSERT (DOMYSLNY PRZETWORNIK: WKtEADKA)

pojawi sie symbol ,,*” wskazujgcy na wybrane ustawienie.
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Opis opcji na stronie 2 menu programowania

DATA XFER CONFIG (KONFIGURACJA TRANSFERU DANYCH)
* 115.2 KBAUD (115,2 kBd) ~ * NO PARITY (BRAK PARZYSTOSCI) + 8-BIT

57.6 KBAUD (57,6 kBd) * ODD PARITY (NIEPARZYSTOSC) + 7-BIT

38.4 KBAUD (38,4 kBd) * EVN PARITY (PARZYSTOSC) + 7-BIT

17.2 * SPC PARITY (OKRESLONA PARZYSTOSC) + 7-BIT

9600 BAUD (9600 BODOW)  * XON/XOFF DISABLED (TRANSFER Wt./WVYt.
WYLACZONY)

4800 BAUD (4800 BODOW)XON/XOFF ENABLED (TRANSFER W<./WYt.
WEACZONY)

Te ustawienia umozliwiajg transfer danych z przyrzadéw GSI 39 do komputera. Muszg one by¢ takie

same zaréwno na przyrzadzie, jak i komputerze. Symbol * wskazuje ustawienia domysine.symbol

POWER UP SETTINGS (USTAWIENIA ZASILANIA)
TYMP (TYMPANOMETRIA)

* TYMP REFLEX (TYMPANOMETRIA/ODRUCH)

AUDIO (AUDIOMETRIA)
Ta funkcja pozwala okresli¢ tryb wyswietlany po uruchomieniu przyrzagdu. Symbol gwiazdki wskazuje,
ktdra opcja pojawi sie na wyswietlaczu LCD po wtgczeniu zasilania systemu. Ustawienie domysine to
TYMP REFLEX (tympanometria/odruch).

D-0134805 Rev A GSI 39 User Manual PL wer. 2019-02 Strona 71z 122



Podrecznik uzytkownika tympanometru GSI 39™ Auto Tymp

PRN Header GSI (Nagtéwek wydruku GSI)/PRN Header Off
(Nagtowek wydruku wyt.)/PRN Header Custom
(Niestandardowy nagtowek wydruku)

Dostepne sg trzy opcje nagtéwka, ktory bedzie widoczny na wydruku.
PRINT HEADER GSI (NAGLOWEK WYDRUKU GSI)

Jest to ustawienie domysine tej funkcji. Kazdorazowo po nacisnieciu przyciskdw drukowania danych
na ekranie lub & drukowania wszystkich badan ﬁ z pamieci wydruk bedzie

rozpoczynat sie od etykiety GSI 39.
PRINT HEADER OFF (NAGLOWEK WYDRUKU WYt.)

Po wybraniu tej opcji zaden nagtéwek nie bedzie drukowany przed wynikami badan, co pozwala

zaoszczedzi¢ miejsce oraz czas potrzebny na wydruk.
PRINT HEADER CUSTOM (NIESTANDARDOWY NAGtOWEK WYDRUKU)

Nalezy wybrac te opcje, aby zaprojektowac niestandardowy nagtéwek, ktéry moze by¢ nazwg danej
placowki, dziatu lub firmy. Aby wprowadzi¢ niestandardowy nagtéwek, ustawi¢ kwadratowy kursor
przy opcji PRN HEADER CUSTOM (NIESTANDARDOWY NAGtOWEK WYDRUKU). Nacisngé przycisk i+
, aby wybrac ja jako nowe ustawienie domysine. W prawym dolnym narozniku pojawi sie stowo SAVED
(ZAPISANO).

Po wybraniu opcji PRN HEADER CUSTOM (NIESTANDARDOWY NAGtOWEK WYDRUKU) w lewym
dolnym narozniku pod stowami PRN HEADER CUSTOM bedzie migat kursor wiersza. Do
wprowadzania zgdanego nagtdwka uzy¢ pokretta dB HL. Obracanie go w prawo powoduje
wyswietlanie liter w normalnej kolejnosci, natomiast obracanie pokretta w lewo powoduje
wyswietlanie liter w odwrotnej kolejnosci. Dostepne znaki to: A -Z; 0 - 9 i spacja. tacznie dozwolone
sg 35 znaki. Po wyswietleniu zgdanego znaku nacisngc¢ przycisk M+, aby go zapisac. Kursor
przesunie sie do nastepnej pozycji, umozliwiajgc wprowadzenie kolejnego znaku. Wybraé nastepny
znak i nacisng¢ przycisk  , aby M+  go zapisac. Po wprowadzeniu niestandardowego nagtéwka
nacisng¢ przycisk PROG (Programowanie), aby wyjs¢ z tego podmenu. Aby zmienié¢/usungé
poprzednio zapisany znak, nacisngc¢ przycisk < w celu ustawienia kursora przy tym znaku. Uzy¢

pokretta HL do wyboru nowego znaku lub wybra¢ znak spacji, aby go usung¢.

UWAGA: Aby wyposrodkowac nagtéwek, nalezy wzig¢ pod uwage dtugos¢ wprowadzanej nazwy oraz
obliczy¢ jej potozenie wzgledem lewego marginesu, od ktérego zaczyna sie nagtéwek. Nastepnie

wprowadzi¢ znaki spacji na poczatku niestandardowego nagtéwka.

INTERNAL PRINTER (DRUKARKA WEWNETRZNA)/EXTERNAL PRINTER
(DRUKARKA ZEWNETRZNA)

Te opcje umozliwiajg wybdr drukarki wewnetrznej (papier 4”) lub wysytanie informacji do drukarki
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zewnetrznej. Drukarke zewnetrzng podtacza sie za posrednictwem gniazda USB na panelu tylnym.

Musi to by¢ drukarka atramentowa z protokotem PCL3 lub PCL3GUI.

Aby wybrac drukarke, przesunac kursor do pozycji Internal Printer (Drukarka wewnetrzna) lub External

Printer (Drukarka zewnetrzna) i nacisng¢ przycisk

M+

, aby zapisac ustawienie.

RESET TO DEFAULTS (RESETUJ DO DOMYSLNYCH)

Ta opcja pozwala zresetowac programowalne ustawienia do wartosci domysinych GSI.

Tryb programowania

Ustawienia domysine

AUDIOMETRY RESULTS (WYNIKI AUDIOMETRII)

- PRINT — AUDIOGRAM (DRUKUJ -

REFLEX RESULTS (WYNIKI BADANIA ODRUCHU)

- REFLEX HL + CURVE (POZIOM HL ODRUCHU Z

Odruch 226 Hz

- Ipsi 1000 Hz

Odruch 1 kHz

- Ipsi 2000 Hz

NORMAL BOX (STANDARDOWE POLE)

- NORMAL BOX ASHA (STANDARDOWE POLE

NEWBORN NORM (NORMA DLA

- NEWBORN NRM ON 1k (NORMA DLA

50th PERCENTILE (50. PERCENTYL)

- 50th PERCENT ON 1k (50. PERCENTYL Wt.)

BASELINE (LINIA BAZOWA)

- BASELINE OFF 1k (LINIA BAZOWA WYLt.):

AUTOSTART (AUTOMATYCZNE ROZPOCZECIE)

- AUTOSTART OFF 1k (AUTOMATYCZNE

ZAKRES AUDIOMETRII

- AUD RANGE NORMAL (STANDARDOWY

DEFAULT TRANSDUCER (DOMYSLNY

-TDH 39

PRINT HEADER (NAGEOWEK WYDRUKU)

- PRN HEADER GSI (NAGEOWEK WYDRUKU

LANGUAGE (JEZYK)

- ENGLISH (ANGIELSKI)

DATA XFER CONFIG (KONFIGURACJA

-115.2 KBAUD (115,2 kBd)

NO PARITY (BRAK PARZYSTOSCI) + 8-BIT

XON/XOFF DISABLED (TRANSFER Wt./WYt.

POWER UP SETTINGS (USTAWIENIA

- TYMP REFLEX (TYMPANOMETRIA/ODRUCH)

226 Hz

PRINTER TYPE (TYP DRUKARKI)

- INTERNAL PRINTER (DRUKARKA

AUTO HL SETUP (KONFIGURACJA TRYBU AUTO

TEST FREQ (Hz) (CZEST. TESTOWE (Hz)) - 500 Hz
- 1000 Hz
- 2000 Hz
- 3000 Hz
- 4000 Hz
- 6000 Hz

INTEN RANGE (DBHL) (ZAKRES NATEZENIA

MIN DB (poziom minimalny) -0

MAX DB (poziom maksymalny) -90

START TEST EAR (PIERWSZE BADANE UCHO)

- RIGHT (PRAWE)

SCORING RULE (REGUtA OCENIANIA)

-20UTOF3(223)

TONE FORMAT (FORMAT TONU)

- STEADY (CIAGLY)
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Wychodzenie z trybu programowania
Nacisng¢ przycisk PROG (Programowanie), aby wyjs$¢ z trybu programowania i powrécic do poprzednio
wybranego trybu

badania.
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RUTYNOWA KONSERWACJA

Sprawdzenie tympanometru przed wykonaniem badania

Zestaw z przyrzgdem zawiera komore kontrolng. Pozwala ona szybko zweryfikowaé, czy przyrzad jest

prawidtowo skalibrowany. Firma GSI zdecydowanie zaleca, aby ta szybka kontrola stanowita element

codziennej procedury kontrolne;j.

0.5 cm?®

5cm?

Komora kontrolna
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SZYBKA KONTROLA KALIBRACIJI SONDY 226 HZ

Aby rozpoczaé szybka kontrole, wybraé tryb samej tympanometrii i wtozy¢ sonde do otworu 0,5 cm?

w komorze kontrolnej. Zob. Rysunek 1.

Przyrzad uruchomi sie automatycznie — wazne jest, aby wtozy¢ sonde tak szybko i ptynnie, jak to tylko
mozliwe. Podczas kontroli kalibracji sonde nalezy trzymac uwaznie i bez wykonywania jakichkolwiek
ruchéow. Podczas tej kontroli nie umieszcza¢ sondy na tym samym blacie, na ktdrym jest przyrzad lub
jakiekolwiek ruchome przedmioty, poniewaz sonda moze odbiera¢ hatas mechaniczny, co zaktéci

przebieg kontroli.

Jesli sonda zostata prawidtowo wtozona do komory, kontrola kalibracji rozpocznie sie automatycznie.
Jest to sygnalizowane zmiang sposobu swiecenia zielonego wskaznika z btyskania na ciggty. Jesli wtgczy
sie wskaznik pomaranczowy, sonda nie jest prawidtowo umieszczona w komorze i wystepuje duza
nieszczelnosé. Jesli wigczy sie wskaznik 26tty, koicowka sondy jest zablokowana. W obu przypadkach
nalezy wyjac¢ sonde i poczeka¢, az zielony wskaznik zacznie btyskaé. Ponownie wtozy¢ sonde. W razie

koniecznosci wyczysci¢ koncowke sondy, jak opisano w dalszej czesci tego rozdziatu.

Po wyjeciu sondy z komory kontrolnej zielony wskaznik ponownie zacznie btyska¢. Tympanogram na
wyswietlaczu przedstawia reakcje z komory o objetosci 0,5 cm? z twardymi $ciankami. Wartoé¢ ECV
(objetos¢ przewodu stuchowego) powinna wynosic¢ 0,5. Obok wartosci cisnienia (daPa) i podatnosci
(cm) zostang wyswietlone litery NP. Obok gradientu pojawig sie trzy linie przerywane - - -. Stosujac te
samg sekwencje, umiescié¢ sonde w otworze komory testowej oznaczonym jako 2,0 cm3. Uzyskany
tympanogram powinien by¢ identyczny jak poprzedni, przy czym wartosé¢ ECV powinna wynosi¢ 2,0
cm?. Te sama sekwencje mozna wykonaé w przypadku otworu 5,0 cm® w komorze kontrolnej. Aby
zarejestrowaé kontrole kalibracji w komorze kontrolnej, wystarczy nacisnaé przycisk [ na

panelu przednim przyrzadu.

Poniewaz cisnienie akustyczne bedzie zmienia¢ sie w zaleznosci od wysokosci i ciSnienia
barometrycznego, mogg wystapié¢ pewne odchylenia od wartosci odczytéw 0,5, 2,0 i 5,0 cm3. Przyrzad
jest starannie kalibrowany w naszym zaktadzie produkcyjnym, ktéry znajduje sie okoto 259 m nad
poziomem morza. W przypadku wysokosci wynoszgcej 305 m lub wyzszej moze wystgpié koniecznos¢
ponownej kalibracji przyrzagdu w celu uwzglednienia tej wysokosci (zob. Regulacja wysokosci w tym
rozdziale, aby uzyska¢ wiecej informacji). Na co dzien nie ma potrzeby wykonywania ponownej
kalibracji w celu uwzglednienia zmian cisnienia barometrycznego. Nalezy pamietaé, ze zmiana
cisnienia barometrycznego (tj. jego wzrost lub spadek) bedzie miata nieznaczny wptyw na odczyty z

komory kontrolnej.
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SZYBKA KONTROLA KALIBRACJI SONDY COMBO
Aby przeprowadzi¢ szybkg kontrole kalibracji sondy Combo za pomocg tonu sondujgcego 226 Hz,

wykonac¢ instrukcje podane na poprzedniej stronie. W celu rozpoczecia szybkiej kontroli dla tonu
sondujgcego 1000 Hz wybraé tryb samej tympanometrii oraz ton sondujgcy 1000 Hz na panelu
przednim. Wtozy¢ sonde do otworu 0,5 cm® w komorze kontrolnej. Zob. Rysunek 1 we wcze$niejszej
czesci tego rozdziatu. Jesli opcja Autostart (Automatyczne rozpoczecie) jest wytgczona, nacisngé

przycisk <@ , aby rozpoczaé pomiar.

UWAGA: Zgodnie z ustawieniem domyslnym, opcja Autostart (Automatyczne rozpoczecie)

dla tonu sondujgcego 1000 Hz jest wytaczona.

Po rozpoczeciu badania zielony wskaznik powinien przestac btyskac i zaczg¢ swiecié¢ w sposéb ciggty.
Jesli wiaczy sie blyskajacy wskaznik pomaranczowy, sonda nie jest prawidtowo umieszczona w
komorze i wystepuje duza nieszczelno$é. Jesli po witozeniu koncéwki do komory wtaczy sie
pomaranczowy wskaznik swiecgcy w sposéb ciggty, mogto dojs¢ do zablokowania, poniewaz system
uznaje dany pomiar za zbyt niski, aby rozpocza¢ badanie. W obu przypadkach nalezy wyjg¢ sonde i
poczekad, az zielony wskaznik zacznie btyskac. Ponownie wtozy¢ sonde. W razie koniecznosci wyczyscic¢

koncowke sondy, jak opisano w dalszej czesci rozdziatu dotyczgcego konserwacji.

Po zakonczeniu sekwencji kontrolnej zielony wskaznik na sondzie wytgcza sie. Po wyjeciu sondy z
komory kontrolnej zielony wskaznik ponownie zacznie btyskac. Jesli opcja linii bazowej jest wytaczona
(ustawienie domysine), na wyswietlaczu bedzie widoczna ptaska linia przy amplitudzie odczytu z
komory. Jesli linia bazowa jest wtaczona, wtedy ptaska linia bedzie widoczna w dolnej czesci
wyswietlacza przy wartosci 0. Wartos¢ C1 dla tonu sondujgcego 1000 Hz jest wyrazana w mmho i nie
jest konwertowana na odczyt objetosci. Odczyt dla komory 0,5 powinien wynosi¢ 2,2 mmho.

«2 mmho PEAK HP oo heo
1 T HP daPa

s, Biniho  RIGHT
iK

488 daPa @ 42088

Ton sondujacy 1000 Hz w komorze 0,5 z wytgczong linig bazowa

Poniewaz komora kontrolna ma twarde $cianki, tympanogram powinien by¢ ptaskg linig wskazujgca
brak ruchu w uktadzie. Przyrzad wyswietli litery NP obok nagtéwkéw mmho i daPa, aby
zasygnalizowad, ze nie wykryto podatnosci szczytowej, a tym samym nie mozna okresli¢ cisnienia
szczytowego podczas szybkiej kontroli.

Stosujac te samg sekwencje, umiesci¢ sonde w otworze komory testowej oznaczonym jako 2,0 cm?3.

Nalezy zauwazy¢, ze po zakonczeniu pomiaru skala na wyswietlaczu zmieni sie na 10 mmho i przestang
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by¢ wyswietlane dane normatywne. Warto$¢ C1 dla komory 2,0 cm? powinna wynosié 8,85 mmho.

Aby zarejestrowac kontrole kalibracji w komorze kontrolnej, nacisngé przycisk ﬁ drukowania

wszystkich badan na panelu przednim przyrzadu.

Regulacja wysokosci

Kalibracja wysokosci umozliwia skorygowanie pomiaru objetosci przewodu stuchowego (ECV) oraz
pomiaru objetosci komory kontrolnej w celu uwzglednienia réznic w wysokosci. Przyrzad jest
urzadzeniem wrazliwym na cisnienie i dokonuje pomiaréow w odniesieniu do ciSnienia otaczajgcego
powietrza. Zmiany ci$nienia powietrza spowodowane warunkami atmosferycznymi lub wysokoscig
nad poziomem morza bedg miaty wptyw na odczyt ECV (objetosci przewodu stuchowego) przyrzadu.
Niewielka zmiana ci$nienia wynikajgca ze zmiany warunkéw atmosferycznych skutkuje zwykle
odczytami z doktadnoscig do +0,1 cm? oczekiwanej wartosci komory, ale zmiany ci$nienia wynikajgce
z wysokosci nad poziomem morza mogg zmieni¢ wartosci komory nawet o 30%. Zmiany ci$nienia nie
wptywajg w zaden sposdb na doktadnos¢ systemu pomiaru zgodnosci. Wptywajg jednak na wartosci
ECV. Tryb kalibracji wysokosci umozliwia samodzielne wyregulowanie tympanometru bez

koniecznosci wzywania wykwalifikowanego przedstawiciela firmy GSI.

Sonda 226 Hz Sonda 1000 Hz
Wysokos$¢ w metrach Ekwiwalent odczytu Wysokos$¢ w metrach | Odczyt mmho
2,0cm3
0 2,0+0,1 0 8,85 mmho 0,44
1000 2,1+0,1 1000 9,20 mmho +0,46
2000 2,2+0,1 2000 9,56 mmho 0,48
3000 2,2+0,1 3000 9,91 mmho £0,50
4000 2,310,1 4000 10,3 mmho 10,52
5000 2,4+0,1 5000 10,6 mmho 0,53
6000 2,5+0,1 6000 11,1 mmho £0,56
7000 2,6 £0,1 7000 11,5 mmho 10,58
8000 2,7+0,1 8000 12 mmho +0,60
9000 2,8+0,1 9000 12,4 mmho 10,62
10000 2,910,1 10000 12,8 mmho +0,64
Korekta uwzgledniajaca wysokos¢ n.p.m. Korekta uwzgledniajaca wysokosé n.p.m.
dla tonu sondujacego 226 Hz dla tonu sondujacego 1000 Hz

UWAGA: Uzywanie systemu na wysokosci 3048 m moze wptyna¢ na zdolnos¢ przyrzadu do uzyskania

odpowiedniego ci$nienia przy maksymalnej objetosci 5,00 cm?3.

Aby przejsé do trybu kalibracji wysokosci, na wcisng¢ jednoczesnie przyciski , = i P N

wyswietlaczu LCD pojawi sie gtéwne menu ustawien. Po przejsciu do gtdwnego menu ustawien
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zostang wyswietlone nastepujgce opcje:

Altitude - user check (Wysokos$¢ — kontrola uzytkownika)

Cal modes (Tryby kalibracji)

Page modes (Tryby stron)

- Back to normal — (Powrdt do trybu standardowego)
Kursor bedzie znajdowat sie przy opcji Altitude - user check (Wysokos¢ — kontrola uzytkownika).
Nacisngc przycisk , aby przejs$¢ do trybu Altitude - user check (Wysokos$é — kontrola

uzytkownika).

1. Po przejsciu do trybu wysokosci zostang wyswietlone nastepujace opcje:
Altitude Mode (Tryb wysokosci)
ECV 2.0
cm?9.99
Standard (Standardowa)

2. Wybrac ton sondujgcy 226 Hz lub 1000 Hz.

3. Umiesci¢ sonde w komorze 2,0 cm® dotaczonej do przyrzadu i sprawdzi¢ warto$é cm?
wzgledem tabeli korekty wysokosci w celu uzyskania precyzyjnego wyniku.

4. Jesli zmierzona objeto$¢ nie miesci sie w wartosci podanej w tabeli /0,1 cm?, nalezy wyjs¢ z
trybu wysokosci, naciskajgc przycisk TRYBU PROGRAMOWANIA, i skontaktowaé sie z
serwisem. Jesli zmierzona objeto$¢ jest zgodna z wartoscig podang w tabeli /0,1 cm?,
kontynuowac regulacje wysokosci.

5. Zsonda umieszczong nadal w komorze 2,0 cm?, nacisnaé przycisk PROG (PROGRAMOWANIE),
aby przejs¢ do trybu kalibracji niestandardowej. W czwartym wierszu na ekranie pojawi sie
stowo CUSTOM (NIESTANDARDOWE).

6. Wartos$¢ wyswietlana teraz w obszarze cm? to objeto$¢ zmierzona i skorygowana wzgledem
biezgcej wysokosci. Jesli wyswietlana wartos$é to 2,0 cm3, objeto$¢ jest dostosowywana do
biezgcej lokalizacji. Jeéli warto$é jest inna niz 2,0 cm?*

7. Nacisnac przycisk SAVE v+ (ZAPISZ), aby dostosowaé¢ pomiar objetosci do
biezgcej wysokosci. Zmierzona objeto$¢ powinna teraz wynosié 2,0 cm?3,

8. Aby wyjs¢ z trybu wysokosci, nacisngé przycisk STRONY, aby powrdci¢ do
gtéwnego menu ustawien.

9. Przesung¢ kursor za pomoca przyciskéw4 i> , aby wybra¢ opcje Back to Normal
(Powrédt do trybu standardowego) i nacisng¢ przycisk STRONY , aby przejs¢ do

trybu standardowego.

UWAGA: Do TRYBOW KALIBRACJI i TRYBOW DIAGNOSTYCZNYCH mogg uzyskaé dostep tylko
przeszkoleni pracownicy firmy GSI. Po ich wybraniu w prawym dolnym narozniku ekranu zostanie
wyswietlony komunikat ,Invalid Selection” (Nieprawidtowy wybdr), aby poinformowaé, ze sg one

obecnie wytgczone.
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OSTRZEZENIE

Firma GSlI zaleca, aby tylko przeszkoleni pracownicy uzyskiwali dostep do
podmenu kalibracji i diagnostyki, ktére znajduja sie ponizej opcji Altitude
Adjustment (Regulacja wysokosci) w trybie kalibracji.
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Kontrole audiometryczne przed wykonaniem badania (tylko
wersje 3 i 4)
OKRES REKONWALESCENCJI PO EKSPOZYCII

Ekspozycja na dzwieki o wysokim natezeniu (np. kosiarki do trawnikdéw, gtosna muzyka i strzaty z broni
palnej) moze powodowac tymczasowe przesuniecie progu (TTS), ktére zmniejsza sie wraz z uptywem
czasu po ekspozycji. U kazdego pacjenta badanego krétko po takiej ekspozycji moze wystepowac
ubytek stuchu, ktéry nie odzwierciedla jego prawidtowego progu styszenia. Z tego wzgledu wazne jest,
aby miedzy czasem ostatniej ekspozycji na dzwieki o wysokim natezeniu a czasem badania uptyneto

troche czasu — zazwyczaj jest to co najmniej 16 godzin.

ELIMINACJIA HAtASU OTOCZENIA

W momencie zakupu klient wybiera preferowany typ przetwornika akustycznego. W przypadku
wyboru stuchawek dousznych wybiera sie rowniez preferowang metode sprzezenia z uchem: muszle

nauszng lub wktadke douszna.

Nadmierny hatas w $Srodowisku testowym podczas badania audiometrycznego pochodzacy, np. od
prac remontowych, pisania na klawiaturze lub systemow ogtoszen publicznych, zmniejsza
wiarygodnos¢ badania, poniewaz moze maskowaé sygnaly testowe, szczegdlnie na nizszych
czestotliwosciach, na ktérych poduszki stuchawek zapewniajg mniej skuteczny efekt ttumienia. Jesli
poziom hatasu otoczenia osigga niepozgdany poziom (tj. jest wystarczajacy, aby powodowac pozorny
ubytek stuchu na niskich czestotliwosciach), moze by¢ konieczne wykonywanie badan w
pomieszczeniu izolowanym akustycznie. Ponadto firma GSI oferuje naktadki dZzwiekoszczelne jako
opcjonalne akcesorium. Jesli badany pacjent przebywa w tym samym pomieszczeniu co audiometr,

zaleca sie, aby posadzi¢ go w odlegtosci okoto 1 metra od przyrzadu.

Maksymalne dopuszczalne poziomy hatasu podano w normach American National Standards —
Kryteria dotyczgce dopuszczalnego poziomu hatasu otoczenia podczas badan audiometrycznych, uszy
zakryte stuchawkami (S3.1 1991 z poprawkami). Tabela 3 przedstawia maksymalne poziomy hatasu w
tle mogace wystepowaé wewnatrz pomieszczenia podczas przeprowadzania wiarygodnego badania
stuchu. Aby uzyska¢ kompleksowe informacje na temat badan i ochrony stuchu, nalezy odwotac sie do

czesci Bibliografia.

Czestotliwosé (Hz) Pomieszczenie testowe
Maksymalna wartos¢ dB SPL* w pasmie tercjowym
125 29,0
250 17,5
500 14,5
750 16,5
1000 21,5
1500 21,5
2000 23,0
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3000 28,5
4000 29,5
6000 33,0
8000 38,5

Kontrola biologiczna

W przypadku tympanometrii i badain odruchdw najlepszym sposobem sprawdzenia, czy przyrzad
dziata prawidtowo, jest wykonywanie codziennych kontroli na prawidtowo styszagcym uchu — jesli to
mozliwe, uchu operatora. Pozwoli to operatorowi ustyszeé¢ ton sondy oraz ton bodzca (podczas
badania odruchu) w celu okreslenia, czy uktad cisnieniowy powietrza dziata prawidtowo. Nalezy

zachowac kopie badan w celach referencyjnych podczas codziennego sprawdzania przyrzadu.

Aby wykonac¢ kontrole biologiczng w trybie audiometrii, nacisngc¢ przycisk trybu audiometrii (AUD). Na
wyswietlaczu tympanogram zmieni sie na audiogram. Wybrac¢ opcje Headphone (Stuchawki nauszne)
lub Insert Phone (Stuchawki douszne). Podczas zmiany przetwornikéw ikona nowego przetwornika
bedzie miga¢ na wyswietlaczu LCD do czasu ponownego naciéniecia przycisku). Przyciski € i » Hz
pozwalajg okresli¢ poszczegdlne czestotliwosci, a pokretto dB HL zmienia natezenie kazdej z nich.
Umiescié zestaw stuchawkowy do badania tak, aby kazda stuchawka zakrywata odpowiednie ucho (tj.
czerwona ucho prawe, a niebieska lewe). Wybraé prawg stuchawke, naciskajgc przycisk na panelu

przednim oznaczony literg R, i sprawdzié¢ nastepujace elementy, naciskajgc klawisz prezentacji:

a. Naci$niecie przycisku™ Hz powinno zmienié¢ czestotliwosci na nizsza.
Nacisniecie przycisku ™ Hz powinno zmienié czestotliwosci na wyzsza.

b. Wszystkie czestotliwosci oraz tony powinny by¢ czyste (tj.nie powinno by¢ zadnych
znieksztatcen ani trzaskow).

c. Obrdcenie pokretta dB HL w prawo powinno zwiekszy¢ natezenie (ton staje sie
gtosniejszy). Obrécenie pokretta dB HL w lewo powinno zmniejszy¢ natezenie (ton staje
sie cichszy).

Poniewaz poszczegdlne progi mogg zwiekszac sie lub maleé¢ w zakresie nawet 5 dB z dnia na dzien,
odchylenie w tym przedziale mozna uznac za akceptowalne. Jednakze odchylenia poza tym zakresem
mogg wskazywac na potencjalne problemy wymagajgce uwagi. Kontrole w ramach rutynowej
konserwacji opisane w tym rozdziale mogg sugerowac przyczyne oraz zawierac rozwigzanie problemu.
Jesli nie mozna znaleZ¢ rozwigzania problemu, przed uzyciem przyrzad nalezy oddaé¢ do serwisu

technicznego w celu wykonania jego inspekcji przez certyfikowanego technika GSI.
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Konserwacja zapobiegawcza

Konserwacja zapobiegawcza obejmuje okresowe czyszczenie i sprawdzanie zewnetrznych elementéw
przyrzadu. Zaleca sie opracowanie harmonogramu tych czynnosci. O ile nie podano inaczej,
uzytkownik moze samodzielnie okresli¢ czestotliwo$¢ czyszczenia przyrzadéw w zaleznosci od

warunkéw i czestosci uzytkowania. Zaleca sie czyszczenie przyrzadu co najmniej raz w roku.

CZYSZCZENIE SYSTEMU

Wytaczy¢ system i odtgczy¢ zasilanie przed przystgpieniem do czyszczenia przyrzadu. Uzywacé miekkiej
Sciereczki nieznacznie zwilzonej sSrodkiem do czyszczenia w celu wyczyszczenia wszystkich widocznych
powierzchni. Uwazaé, aby zadne ciecze nie weszty w kontakt z metalowymi czesciami wewnatrz
przetwornikow (tj. stuchawek nausznych/dousznych). Nie wolno dopuscié, aby jakiekolwiek roztwory
lub Srodki do dezynfekcji przedostaty sie do elektronicznych elementow systemu. Zachowad
szczegblng ostroznos¢ przy przyciskach, ztgczach i krawedziach panelu. Usungé kurz z zewnetrznych
elementow systemu, uzywajac miekkiego pedzelka lub Sciereczki. Uzy¢ pedzelka w celu usuniecia
zanieczyszczen na ztgczach i krawedziach panelu oraz wokét nich. Uporczywe zanieczyszczenia usuwadé
przy uzyciu miekkiej Sciereczki nieznacznie nasgczonej tagodnym Srodkiem czyszczacym i woda.
Nastepnie wytrzec czyszczone powierzchnie do sucha. Nie uzywac przyrzadu ani przetwornikéw, az do

ich catkowitego wysuszenia.

Srodki do czyszczenia i dezynfekcji
Zgodnie z zaleceniami CDC, sprzet audiometryczny jest uznawany za niekrytyczny sprzet medyczny i

zazwyczaj wymaga czyszczenia, a hastepnie dezynfekcji z niskg lub umiarkowang intensywnoscig, w
zaleznosci od charakteru zanieczyszczen. Czyszczenie powinno odbywac sie przy uzyciu tagodnego
$rodka do czyszczenia na bazie mydta (np ptynu do mycia naczyn) oraz zwilzonej Sciereczki lub ggbki
Endozime. Po czyszczeniu nalezy wykonac dezynfekcje Srodkiem klasy szpitalnej zarejestrowanym

przez EPA. Nie uzywac $ciernych srodkéw do czyszczenia.

Do wiekszych powierzchni i stuchawek zaleca sie stosowanie bezalkoholowego s$rodka
dezynfekujgcego. Produkty bezalkoholowe zawierajg aktywny sktadnik okreslany jako
czwartorzedowy zwigzek amoniaku lub Srodek czyszczacy na bazie nadtlenku wodoru, taki jak
chusteczki dezynfekujgce Oxivir do czyszczenia poduszek stuchawek, zestawu stuchawkowego oraz do
wycierania urzadzenia. Czwartorzedowy zwigzek amoniaku i nadtlenek wodoru sg przeznaczone
specjalnie do dezynfekcji gumy, tworzyw sztucznych, silikonu i produktow akrylowych, ktére s3

powszechnie uzywane w aparatach do badania stuchu.

UWAGA

Wiele Sciereczek lub chusteczek powszechnie stosowanych w szpitalach zawiera
alkohol jako gtéwny sktadnik dezynfekujacy. Alkohol powoduje jednak chemiczng
degradacje niektérych materiatow, takich jak materiaty stosowane w poduszkach

stuchawek. Gdy sg one regularnie narazone na dziatanie srodkéw do dezynfekcji na bazie alkoholu,
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twardnieja, pekajg i w konsekwencji ulegajg uszkodzeniu. Im wieksza zawartos¢ alkoholu w srodku do
dezynfekcji, tym szybciej niszczejg stuchawki. Czeste dezynfekowanie poduszek stuchawek przy uzyciu
Sciereczek do dezynfekcji z alkoholem powoduje koniecznosc¢ ich czestszej wymiany w poréwnaniu do

produktdw niezawierajgcych alkoholu.

CZYSZCZENIE URZADZEN WIELOKROTNEGO UZYTKU MAJACYCH KONTAKT Z
CIALtEM PACIENTA

Aby zagwarantowac bezpieczenstwo pacjenta, zapobiegac zakazeniom krzyzowym oraz zapewnic
prawidtowe dziatanie, urzadzenia GSI muszg by¢ odpowiednio konserwowane. Konserwacja powinna
obejmowac czyszczenie czesci majgcych kontakt z ciatem pacjenta przed kazdym uzyciem przyrzadu.
Poduszki stuchawek i przycisk odpowiedzi pacjenta mozna wyciera¢ lekko wilgotng s$ciereczka
nasgczong mydtem i wodg z dodatkiem Srodkéw czyszczacych na bazie amoniaku lub wybielacza.
Ostroznie wytrze¢ poduszki stuchawek lekko wilgotng $ciereczka, uwazajac, aby wilgo¢ nie przedostata

sie do obszaru gto$nikéw stuchawek.

OSTRZEZENIE

Zaleca sie, aby wszystkie naprawy byty wykonywane wytgcznie przez
wykwalifikowanego przedstawiciela
serwisu firmy GSI. Za usterki wynikajgce z nieprawidtowej konserwacji lub naprawy

przez podmiot inny niz autoryzowany przedstawiciel firmy GSI odpowiedzialno$¢ ponosi uzytkownik.
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Konserwacja sondy —sonda 226 Hz

Podczas standardowego uzytkowania przyrzadu do wnetrza stozka ochronnego sondy (koncowki
sondy) moze przedostawac sie woskowina. W momencie przygotowywania przyrzadu do pracy i jego
uzytkowania przez caty dzien sprawdzaé, czy korncdwka sondy jest czysta i wolna od woskowiny. W

razie potrzeby wykonac ponizsze instrukcje dotyczace czyszczenia i konserwacji sondy przyrzadu.

CZYSZCZENIE STOZKA OCHRONNEGO SONDY

Zdemontowac stozek ochronny sondy:

1. Chwycié korpus sondy w poblizu korncéwki jedng dtonig (np. lewg), a nastepnie chwycié¢ stozek
ochronny sondy drugg dtonig (np. prawa).

2. Obrécic¢ stozek ochronny sondy w lewo, az bedzie go mozna catkowicie odtgczy¢ od sondy
(Rysunek 3).

3. Umiesci¢ korpus sondy w bezpiecznym miejscu na stole i sprawdzié, czy w stozku ochronnym
nie ma woskowiny. Uzy¢ czyscika do rurek, aby usung¢ wszelkie pozostatosci woskowiny,
wktadajac go przez tylng czes¢ stozka ochronnego i przeciggajgc przez otwor przedni. Aby

usungc catg woskowine, konieczne moze by¢ kilkukrotne powtdrzenie tej czynnosci.

Z —\

CI_|

Demontaz stozka ochronnego sondy

UWAGA: Stozek ochronny sondy mozna wysterylizowac za posrednictwem tradycyjnych metod,

takich jak autoklaw.
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Pierscien o-ring

Na korcu gwintu sondy jest osadzony pierscien o-ring. W ramach konserwacji zapobiegawczej oraz w
celu zagwarantowania, ze stozek ochrony sondy nie bedzie sie tatwo odkrecat, nie nalezy czysci¢ ani
usuwac srodka smarnego z pierScienia o-ring. Jesli na pierscieniu o-ring nie bedzie zadnego $rodka
smarnego lub jesli trudno zdemontowac¢ sam stozek ochronny, nanies¢ wysokiej jakosci smar

syntetyczny, np. klasy spozywczej. Postepowac zgodnie z Rysunkiem 4 oraz instrukcjami

e
~

—

Konserwacja pierscienia o-ring.

przedstawionymi ponizej.
B

A: wacik bawetniany.
B: srodek smarny.
C: pierscien o-ring (powiekszony dla wiekszej szczegdtowosci).
1. Nanies¢ niewielka krople srodka smarnego na przednig zewnetrzng powierzchnie pierscienia
o-ring.
2. Uzywajac palca lub bawetnianego wacika, rozprowadzi¢ cienkg warstwe srodka smarnego na
catym obwodzie przedniej i zewnetrznej powierzchni pierscienia. Uwazaé, aby srodek smarny
nie dostat sie na gwintowany obszar stozka ochronnego. Nalezy nanies¢ tylko cienkg warstwe

$rodka smarnego. Jego nadmierna ilos¢ lub nagromadzenie moze wptywaé na wyniki badan.

Drucik sondy

Wewnatrz korpusu sondy jest metalowa rurka zawierajgca drucik wymagany do czyszczenia.
1. Ostroznie wyjac¢ ten drucik z metalowej rurki (Rysunek 5). Spowoduje to wyciggniecie catej

woskowiny z metalowej rurki.

(o~

Wyjmowanie drucika sondy

2. Sprawdzi¢, czy na druciku nie ma woskowiny.
3. W razie koniecznosci wyczysci¢ go niestrzepiaca sie chusteczka.

4. Wrtozy¢ ponownie drucik do metalowej rurki i wepchna¢ go do konica.

UWAGA: Aby przyrzad dziatat prawidtowo, drucik musi by¢ wiozony do metalowej rurki.
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Ponowny montaz sondy
Po czyszczeniu ponownie zamontowac stozek ochronny sondy, przykrecajgc go do jej korpusu. Przed

skreceniem obu elementéw uwaznie wyréwnac¢ gwinty na korpusie sondy i stozku ochronnym.
Dokrecac recznie tylko stozek ochronny. Przykrecajac stozek ochronny, pomocne moze by¢ delikatne

Scisniecie obu bokéw obudowy sondy.

UWAGA: Stozek ochronny sondy musi byé prawidtowo przykrecony, aby zapobiegaé wszelkim

nieszczelnosciom.
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Konserwacja sondy — koncéwka sondy Combo

Aby zagwarantowa¢ doktadnos$¢ pomiardéw, nalezy codziennie czysci¢ koncowke sondy, aby usungc
woskowine z rurek. Jesli wskazniki na sondzie sygnalizujg niedroznos¢, wyczyszczenie rurek sondy z
duzg pewnoscig usunie problem.
Zestaw do czyszczenia ni¢mi zawiera nici o 2 rozmiarach, ktérych mozna uzywac do czyszczenia trzech
rurek na koncéwce sondy.

1. Zdemontowad wktadke douszng sondy i rurki Tygon podtgczone do trzech metalowych rurek

sondy w tylnej czesci koncéwki sondy.

OSTRZEZENIE

Nie modyfikowa¢ dtugosci rurek przez ich ucinanie. Podczas podtaczania rurek Tygon
do rurek sondy nalezy sprawdzi¢, czy na rurkach sondy nie ma ostrych krawedzi ani

zadziordéw, aby nie przecigc rurek Tygon.

1. Uzywajgc nici o mniejszym rozmiarze do jednej z metalowych rurek o mniejszej srednicy,
wtozy¢ ni¢ do podstawy czarnej koncowki sondy i przeciggnac ni¢ przez metalowg rurke.
Wyrzuci¢ zuzytg nié.

2. Powtdrzy¢ procedure, uzywajac drugiego kawatka nici o mniejszym rozmiarze do drugiej rurki
0 mniejszej Srednicy.

3. Uzy¢ nici o wiekszym rozmiarze do wyczyszczenia w ten sam sposdb wiekszej rurki koncéwki

sondy. Nie uzywac ponownie nici do czyszczenia.

4. Uzy¢ nici o wiekszym rozmiarze do wyczyszczenia w ten sam sposdb wiekszej rurki koncéwki
sondy. Nie uzywad ponownie nici do czyszczenia.

5. Podfaczy¢ rurki Tygon do metalowych rurek sondy. Srodkowa rurka ma wieksza $rednice.
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Jesli w rurkach Tygon sg widoczne zanieczyszczenia, nalezy je wymieni¢, poniewaz moze to wptyngé
na doktadnos$¢ pomiaréow.

OSTRZEZENIE

Chronic¢ sonde przed wilgocia. Nie uzywac¢ koncéwki sondy, jesli jest mokra lub
wilgotna, poniewaz wilgo¢ moze przedostac sie do wrazliwych elementéw
elektronicznych na koncu rurek Tygon.
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Konserwacja stuchawek (wersje 3 i 4)

Prawidtowo konserwowane stuchawki i przewody dostarczone z przyrzgdem (wersje 3 i 4) powinny
stuzy¢ dtugi czas. Nalezy chroni¢ stuchawki przed wnikaniem wilgoci, poniewaz powoduje ona
uszkodzenie membrany i tkaniny ostonowej. Poduszki stuchawek mozna wytrze¢ lekko wilgotng
Sciereczka, uwazajac, aby wilgoé nie przedostata sie do obszaru gtosnikéw stuchawek.

W przypadku dtugotrwatego uzytkowania przewody stuchawek mogg strzepic sie przy ztaczach (np.
miedzy przewodem a ztgczem przyrzadu oraz miedzy przewodem a ztgczem stuchawki). Strzepienie
moze pogorszy¢ jakos¢ sygnatu lub powodowac jego zaktdcenia. Procedura sprawdzania:

1. Prawidtowo umiescic¢ zestaw stuchawkowy i wybra¢ czestotliwos$¢ (np. 1000 Hz) na poziomie
35 dB HL.

2. Wybra¢ prawa stuchawke i nacisng¢ klawisz prezentacji.

Gdy klawisz prezentacji jest wcisniety, zgig¢ przewadd stuchawki przy ztgczach po obu stronach.

4. Postuchaé, czy nie ma przerw w prezentacji sygnatu, nagtych zmian jego natezenia lub
trzaskow naktadajgcych sie na wybrang czestotliwos$¢ podczas zginania przewodu. Obecnos¢
ktéregokolwiek z powyzszych zaktdcen wskazuje, ze nalezy wymieni¢ przewdd.

5. Ponadto nalezy sprawdzié, czy przewdd nie jest przeciety i nie ma rozerwane;j izolacji oraz czy
poduszka stuchawki nie jest uszkodzona. W razie zauwazenia ktéregokolwiek z tych
probleméw nalezy wymieni¢ przewdd lub poduszke stuchawki. Oba elementy mozna fatwo
wymienic bez koniecznosci wykonywania ponownej kalibracji. Nalezy jg jednak wykonaé, jesli
stuchawki zostang uszkodzone w wyniku uderzenia lub z jakiegokolwiek powodu wymienione.

6. Powtdrzyé te samg procedure dla lewej stuchawki
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Zapas papieru

Aby usprawni¢ przebieg kazdego badania, warto sprawdzi¢ ilo$¢ papieru pozostatg w komorze

drukarki. W poblizu przyrzadu nalezy przechowywa¢ dodatkowe rolki papieru.

UWAGA: Liczba badan, ktére mozna wykonac na rolke papieru, rézni sie w zaleznosci od wersji
przyrzadu Auto Tymp oraz typu wykonywanych badani. Wartosci szacunkowe podano w punkcie Opis
drukarki w czesci Specyfikacje niniejszego przewodnika. Dodatkowe rolki papieru mozna kupi¢ u

lokalnego przedstawiciela firmy GSlI lub bezposrednio od producenta.
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Objetos¢ przewodu stuchowego — ton sondujacy 226 Hz
PRAWIDLOWE WYNIKI

Ogdlnie rzecz biorgc, wartosci objetosci przewodu stuchowego powinny zmiescié sie w zakresie od 0,2

do 2,0 cm3. Prawidfowe wartosci zaleza jednak od wieku i struktury kostnej pacjenta.

NIEPRAWIDtOWE WYNIKI

Warto$¢é objetosci przewodu stuchowego ponizej 0,2 cm?® wskazuje na nieprawidtowosci. Jesli sonda
jest czesciowo zablokowana przez woskowine lub przytknieta do $ciany przewodu stuchowego,
zmierzona warto$¢ bedzie mniejsza od przewidywanej. Ponadto jesli dana osoba ma wzglednie duzg
strukture kostng jak na grupe wiekowg, do ktérej nalezy, a zmierzona wartos$¢ bedzie mniejsza od
przewidywanej, sonda moze by¢ czesciowo zablokowana lub przytknieta do $ciany przewodu
stuchowego. Jesli sonda jest zbyt mocno przyktadana do przewodu stuchowego, moze réwniez dojsé
do jego znieksztatcenia. Nalezy oceni¢ tympanogram i wyniki badania odruchu, aby to potwierdzié.

Jesli wyniki rowniez bedg nieprawidtowe, zgodnie z dobrg praktyka nalezy powtérzy¢ badanie.

Warto$¢é objetosci przewodu stuchowego powyzej 2,0 cm® takie moze wskazywaé na
nieprawidtowosci. Pomiary objetosci przewodu stuchowego sg waznym wyznacznikiem pomagajacym
okresli¢, czy doszto do perforacji btony bebenkowej. Jesli doszto do perforacji ze wzgledu na uraz lub
zabieg wstawienia drendw wentylacyjnych (PE), zmierzona objetos¢ przewodu stuchowego bedzie
znacznie wieksza niz typowa wartos$¢, poniewaz pomiar wykaze potgczong objetos¢ przewodu
stuchowego i przestrzeni ucha $rodkowego. Maksymalna warto$é¢ PCV wynosi 5,0 cm3, a kazda

przestrzen wieksza od niej zostanie zarejestrowana jako 5,0 cm? lub brak uszczelnienia.
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Wartosc szczytowa podatnosci
PRAWIDEOWE WYNIKI

Zakres prawidtowych wartoéci podatnosci wynosi od 0,2 cm® do okoto 1,4 cm3. W niektdrych
protokotach stosuje sie wiekszy zakres do 1,8 cm3. Warto$¢ szczytowa podatnosci w tym zakresie

wskazuje na prawidtowg ruchomos¢ btony bebenkowej w uchu srodkowym.

NIEPRAWIDtOWE WYNIKI

Warto$é podatnosci ponizej 0,2 cm?® wskazuje na stan patologiczny, poniewaz ucho $rodkowe
wykazuje wiekszg sztywnos$¢ niz zwykle. Aby zidentyfikowa¢ prawdopodobng przyczyne
wystepowania sztywnosci, nalezy uwzgledni¢ warto$¢ cisnienia w miejscu wystepowania tej
szczytowej wartosci podatnosci. Przyktadowo prawidtowe ci$nienie wraz ze zwiekszong sztywnoscia
ucha srodkowego wskazuje na otoskleroze, silne zbliznowacenie btony bebenkowej lub warstwe
ztogédw wapnia na btonie bebenkowej. Z drugiej strony nietypowe ciSnienie wraz ze zwiekszong
sztywnoscig ucha srodkowego to typowy objaw nieprawidtowo funkcjonujacej trgbki stuchowej z
potencjalnym wysiekiem (powazne zapalenie ucha srodkowego) lub wysiekowe zapalenie ucha

srodkowego.

UWAGA: Jesli zmierzona warto$¢ podatnosci wynosi mniej niz 0,1 cm?, obok nagtéwka cm? na ekranie
i wydruku beda widoczne litery NP. Litery NP wskazujg na nieprawidtowo zdefiniowany lub ptaski

tympanogram. Tympanogram moze mie¢ bardzo ptaski wierzchotek.

Warto$é podatnosci przekraczajaca 1,4 cm?® (lub 1,8 cm?®) wskazuje na nadmierne zwiotczenie btony
bebenkowej lub potencjalne przerwanie tancucha kosteczek w zaleznosci od tego, jak bardzo poza
zakresem jest dana warto$¢. Ogdlnie rzecz biorgc, warto$é podatnosci powyzej 3,0 cm?® wskazuje na
przerwanie tancucha kosteczek stuchowych. Aby potwierdzi¢ te diagnoze, konieczne jest wykonanie

dodatkowych badan.

UWAGA: Jeéli zmierzona warto$¢ podatnosci jest wieksza niz 1,5 cm3, przyrzad automatycznie zmienia

zakres przypisany do wykresu na 3,0 cm?3.

Wiarygodnos$¢ tympanometrii oraz badania odruchu strzemigczkowego zalezy od kondycji btony

bebenkowej. Patologie btony bebenkowej mogg maskowad prawdziwy stan ucha srodkowego.
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Wartosc szczytowa cisnienia
PRAWIDLOWE WYNIKI

Sciste reguty dotyczace ciénienia w uchu érodkowym okreélajg prawidtowy zakres jako +50 daPa.
Jednak w przypadku wiekszosci przypadkdéw stosuje prawidtowy zakres wynoszacy od -150 daPa do
+100 daPa.

NIEPRAWIDtOWE WYNIKI

Bardzo rzadko obserwuje sie bardzo duzy wzrost cisnienia dodatniego. Niektdrzy badacze zgtaszali

wysokie wartosci cisnienia dodatniego na poczatku ostrego wysiekowego zapalenia ucha srodkowego.

Wartosci cisnienia ujemnego przekraczajgce -150 daPa wskazujg na nieprawidtowe dziatanie trgbki
stuchowej. Ostrosc¢ tego schorzenia jest okreslana na podstawie tego, jak bardzo ujemne jest cisnienie

oraz jak wptywa ono na wartos$¢ szczytowg podatnosci.

Jesli w zakresie ci$nienia od +200 daPa do -400 daPa nie uda sie zmierzy¢ wartosci szczytowej ci$nienia,
na ekranie oraz wydruku beda widoczne litery NP. Oznacza to, ze nie mozna byto wykry¢ wartosci

szczytowej cisnienia w danym zakresie.

Gradient

PRAWIDtOWE WYNIKI
W przypadku badan u dzieci prawidtowy zakres gradientu wynosi od 60 do 150 daPa. (U niemowlat

wartosci gradientu mogg by¢ wyzsze ze wzgledu na ruchomos¢ przewodu stuchowego). Prawidtowy

zakres u 0séb dorostych jest nieco wezszy (tj. od 50 do 110 daPa).

NIEPRAWIDtOWE WYNIKI

Wysoka warto$¢ gradientu (wyzsza niz gérny prawidtowy zakres dla danej grupy wiekowej) i wskazuje
na wysiek z ucha srodkowego. Obnizone wartosci podatnosci oraz ujemne wartosci cisSnienia w uchu
srodkowym charakterystyczne dla rozwijajgcego sie lub przechodzacego wysiekowego zapalenia ucha
srodkowego (OME) beda objawiac sie szerokim tympanogramem z gradientem o duzej wartosci.
Nietypowe wartosci gradientu mogg by¢ jednak réwniez spotykane w razie braku nietypowych
parametréw. Moze to wskazywaé na przechodzgce wysiekowe zapalenia ucha srodkowego, przy

ktdrym zaleca sie powtdrzenie badania po kilku tygodniach.

Gdy ruchomo$é ucha srodkowego zostaje obnizona do wartosci zblizonej 0 cm?® ze wzgledu na lepki
wysiek lub wysiekowe zapaleniu ucha srodkowego, wartosc gradientu nie zostanie zarejestrowana. W

takim przypadku obok liter GR zostanie wyswietlona linia przerwana (- - -).

Bardzo niskie wartosci gradientu wskazujg na zwiotczenie btony bebenkowej. Uzyskane niskie wartosci
nalezy rozwaza¢ razem z wartosciag objetosci przewodu stuchowego oraz wartoscig szczytowa

podatnosci, aby okresli¢ prawdopodobng przyczyne zwiotczenia.
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Odruch strzemigczkowy
PRAWIDLOWE WYNIKI

Do celéw badan przesiewowych dowolny odruch strzemigczkowy zmierzony metodg ipsilateralng lub
kontralateralng na dowolnym z dostepnych pozioméw na wybrang czestotliwos¢ jest uznawany za
wartosé prawidtowa. Jak wiadomo, przy tym badaniu oczekuje sie jak najnizszych wartosci. Nie znajac
jednak progu styszenia danej osoby na czestotliwosé, trudno jest sformutowac bardziej jednoznaczne
stwierdzenie. Ogdlnie rzecz biorac, odruch wystepuje w przedziale od 70 do 90 dB HL powyzej progu
styszenia u pacjentéw z prawidtowym stuchem. Nalezy pamietaé, ze te wartosci dotyczg pomiarow
progu odruchu oraz ze ten przyrzad nie stuzy do wykonywania takich pomiaréw ze wzgledu na
zastosowanie sondy recznej. Obecnosé odruchu przy braku wartosci szczytowej podatnosci sugeruje,
ze wyniki badania tympanometrycznego nalezy uzna¢ za niewiarygodne, a tym samym nalezy
powtdrzy¢ badanie. Dzieje sie tak, poniewaz jesli podczas tympanometrii nie zostanie zmierzona
podatnos¢, nie mozna zmierzy¢ zadnego wplywu zesztywnienia podczas prezentacji bodzZca

odruchowego.

NIEPRAWIDtOWE WYNIKI

Jesli podczas badania odruchu strzemigczkowego wystepuje nieszczelnos¢, a system nie moze jej
skorygowa¢, sekwencja badania zostanie przerwana. W takiej sytuacji do wyniku badania zostang

dodane litery NT (ang. Not Tested — Nie zmierzono).

W razie braku reakcji przy trzecim, a zarazem ostatnim poziomie bodzZca, przyrzad zasygnalizuje to,
wyswietlajac litery NR lub komunikat No (Nie). W celu ustalenia przyczyny braku reakcji wymagane sg

bardziej szczegétowe badania z czestotliwoscia, na ktdrej doszto do tego zdarzenia.

Audiometria
PRAWIDLOWE WYNIKI

Prawidtowa reakcja u dziecka powinna by¢ rowna lub mniejsza wartosci 20 dB HL. Prawidtowa reakcja
u osoby dorostej powinna by¢ réwna lub mniejsza wartosci 25 dB HL. Nalezy pamietad, ze powyzsze

wartosci prawidtowe zaktadajg wykonywanie badania w cichym otoczeniu.

NIEPRAWIDtOWE WYNIKI

U dzieci brak reakcji na bodziec 20 dB HL (lub nizszy) podczas ponownego badania wykonanego od
czterech do szesciu tygodni po pierwszym badaniu wskazuje konieczno$¢ wykonania rozszerzonych

badan diagnostycznych w celu okreslenia przyczyny.

U os6b dorostych brak reakcji na bodziec réwny lub nizszy 25 dB HL w cichym pomieszczeniu oznacza
koniecznos¢ wykonania dodatkowych badan. Nalezy jednak rozwazyé takie wiek oraz historie

zatrudnienia danej osoby.
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Specjalne komunikaty i kody btedéw

Na wyswietlaczu lub na wydruku mogg by¢ widoczne kody btedéw lub inne specjalne komunikaty.
Pojawiajg sie one w razie wystgpienia btedéw przyrzadu lub, w niektorych przypadkach, w celu
zwrdcenia uwagi operatora na okreslone sytuacje. Przyktadowo, jesli na ekranie nie ma zadnych
(Q) wynikéw badania i zostanie nacisniety przycisk drukowania danych z ekranu, drukarka wysle

komunikat ,,No Test To Print” (Brak badan do wydrukowania).

Kody bteddéw sg wyswietlane jako dwucyfrowe liczby poprzedzone literg ,E”. W razie pojawienia sie
kodu btedu nalezy powtdrzy¢ dziatanie, ktore spowodowato jego wyswietlenie. W przypadku
ponownego wystgpienia btedu nalezy go zanotowac i skontaktowaé sie z przedstawicielem serwisu

firmy GSI, przekazujac dokfadny kod btedu.
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Przyktadowe wyniki badan
Na Rysunkach od 1 do 8 przedstawiono przyktadowe wyniki badan z wydrukéw z przyrzadu GSI 39

Auto Tymp. Plynnos$¢ przebiegu tympanogramu zalezy od ilosci ruchu podczas badania. Bardziej
ptynny przebieg mozna uzyska¢ w przypadku niewielkiego ruchu lub jego braku. Poruszanie sie,
mowienie lub ptakanie podczas badania prowadzi do uzyskania bardziej nieregularnego przebiegu,

jednak nie wptywa znaczgco na wyniki badania.

Range of Normals

Ear Canal Volume 0.2 - 20

15cm3 R Compliance Peak 0.3 - 1.4

ECV1.0 Pressure Peak - 50 - +100
cm3 0.5
daPa-85  Gradient 60 - 150 Child
GR 65
/\ 50 - 100 Adult
. AN Acoustic Reflex Yes or No
-400 0 +200 da

Rysunek 1: Prawidiowy zakres 226 Hz

Normal Ear Canal Volume
Restricted Mobility
1.5cm3 R Abnormal Middle-Ear
ECU 1.0 Pressure
cm3 0.4 Borderline Wide Gradient

daPa -250 Slightly Elevated Reflex (Ipsi)
GR 170

POSSIBLE CAUSE

/\ Poorly Functioning Eustachian
L L L Tube

-400 0 +200 daPa

Rysunek 2: Nieprawidtowy tympanogram 226 Hz

Normal Ear Canal Volume
No Mobility
No Middle-Ear Pressure
No Gradient
1.5cm3 R No Reflex (Ipsi)
ECU 0.6
cm3 0.5 POSSIBLE CAUSE
daPa -85 Huwd-filled Middle-Ear (Serous Olilis
GR 65 Media)
Compliance Peak May be Present at
a More Negative Pressure than -400
-400 0 +200 daPa

Rysunek 3: Nieprawidiowy tympanogram 226 Hz
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1.5cm3 R
ECU 1.0
cm3 NP

daRa NP
GR -—-

-400 b +200 daPa

Abnormal Ear Canal Volume
No Mobility

No Middle-Ear Pressure

No Gradient

No Reflex |psi and Contra

POSSIBLE CAUSE

Open Perforation

Patient Pressure Equalization
(P-E) Tube

Rysunek 4: Nieprawidiowy tympanogram 226 Hz

4 30cm3R
ECU 16
cm3 45
daPa0
GR 35

T

-400 0 +200 daPa

Normal Ear Canal Volume

Extremely Hyperflaccid Middle-

ear
Normal Middle-Ear Pressure
Narrow Gradient

No Reflex

POSSIBLE CAUSE
Ossicular Disarticulation
More Detailed Testing Indicated

Rysunek 5: Nieprawidtiowy tympanogram 226 Hz

1K . Smmho R
- C1
1 mmhe
. |9aka
-400 0 +200 daRa

> m

Rysunek 6: Dane normatywne u niemowlecia

Dane normatywne u niemowlecia — legenda do Rysunku 6

daPa
c1 mmho
y + 200 daPa Wartosci szczytowe y Cisnienie przy
wierzchotku
A 5% 0,8 5% 1,2 5% -133
B 50% 1,4 50% 2,5 50% 0
C 95% 2,2 95% 4,8 95% 113
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1K ot Smmho R
. C1 g [

mmho 0.5

daPa -200

~400 0 +200 daPa

Neormal C1 Value
Restricted Mobility
Abnormal Middle-Ear
Pressure

POSSIBLE CAUSE

Poorly Functioning Eustachian
Tube

Possibly Some Fluid

Rysunek 7: Nieprawidtowy tympanogram 1000 Hz

1K 5mmho R
. C1 12
. Jmmbo NP
. |daRa NP
-400 0 +200 daPa

Normal C1 Value
No Mobility
No Middle-Ear Pressure

POSSIBLE CAUSE

Fluid-filled Middle-ear

(Serous Qtilis. Medra).

Compliance Peak may be present at
a much more negative pressure

than -400 gaPa

Rysunek 8: Nieprawidtowy tympanogram 1000 Hz
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Wprowadzenie
OSTRZEZENIE

To urzadzenie jest przeznaczone do podtgczenia do innych urzadzen, tworzac w ten

sposéb elektryczny system medyczny. Urzadzenia zewnetrzne przeznaczone do

podtgczenia do wejscia sygnatu, wyjscia sygnatu lub innych ztgczy musza by¢ zgodne z
odpowiednig normg produktu, np. normg IEC 60950-1 dla sprzetu informatycznego i serig norm IEC
60601 dla elektrycznego sprzetu medycznego. Ponadto wszystkie takie kombinacje powinny byé
zgodne z wymogami bezpieczeristwa okreslonymi w normie ogélnej IEC 60601-1, (wydanie 3.1), pkt
16. Wszelkie urzgdzenia niespetniajgce wymogow normy IEC 60601-1 dotyczacych pradu uptywowego
powinny by¢ przechowywane poza strefg przeznaczong dla pacjenta, tj. w odlegtosci co najmniej 1,5
m od punktu podparcia pacjenta, lub powinny by¢ zasilane przez transformator separacyjny w celu
zmniejszenia prgdéw uptywowych. Kazda osoba podfaczajgca urzadzenia zewnetrzne do wejscia
sygnatu, wyjscia sygnatu lub innych ztgczy tworzy elektryczny system medyczny i z tego wzgledu jest
odpowiedzialna za to, aby system spetniat te wymogi. W razie watpliwosci nalezy skontaktowac sie z
wykwalifikowanym technikiem medycznym lub najblizszym przedstawicielem. Gdy przyrzad jest
podtgczony do komputera lub podobnego urzadzenia, nie wolno jednoczesnie dotyka¢ komputera i
pacjenta. W razie watpliwosci nalezy skonsultowac sie z dziatem serwisu technicznego lub lokalnym

przedstawicielem.

Dziatanie

Nacisng¢  przycisk 5 , aby przenies¢ wyniki badan zapisane w pamieci. Podczas transferu
danych na wyswietlaczu LCD zostanie wyswietlony
komunikat DATA TRANSFER (TRANSFER DANYCH).

TRANSFER DANYCH PODCZAS NORMALNEJ PRACY

Podczas wykonywania standardowego badania naciéniecie przycisku [ 2 spowoduje przestanie

wszystkich zapisanych wynikow badan w ustalonej sekwencji.

TRANSFER DANYCH ZE STRON ZAPISANYCH W PAMIECI

W przypadku uzycia przycisku STRONY do przegladania poszczegdlnych wynikéw badan zapisanych w
dowolnej z 12 lokalizacji w pamieci, naci$niecie przycisku [ 42 spowoduje przestanie wynikéw
badan zapisanych na aktualnie wyswietlanej stronie. Istnieje jeden wyjgtek od tej reguty: jesli na
ekranie jest wyswietlane ostatni (najnowszy) wynik badania, przyrzad uznaje to za standardowe

badanie i przesyta wszystkie wyniki badan.

INNE KOMUNIKATY NA WYSWIETLACZU LCD
INVALID SELECTION (NIEPRAWIDEOWY WYBOR)

Ten komunikat pojawia sie po nacisnieciu przycisku = w nastepujacych okolicznosciach:
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® podczas badania tonu audiometrycznego,
® podczas tympanometrii,
® podczas badania odruchu strzemigczkowego,

® podczas drukowania.

NO DATA AVAILABLE (BRAK DOSTEPNYCH DANYCH)
Ten komunikat pojawia sig po nacisnigciu przycisku [0 , gdy nie ma zadnych zapisanych

wynikow.

NOT AVAILABLE (NIEDOSTEPNE)
Ten komunikat pojawia sie po nacisnigciu przycisku [ %4 , gdy komputer nie jest prawidfowo

podtaczony.

Tryb programowania transferu danych

Tryb programowania transferu danych stuzy do modyfikowania parametrow konfiguracji interfejsu
USB przyrzadu GSI 39 w celu dostosowania go do ustawien portu USB komputera.

Przejs¢ do trybu programowania, naciskajac przycisk PROG (Programowanie). Ustawic¢ kursor przy
opcji Data Xfer Config (Konfiguracja transferu danych) i nacisng¢ przycisk , aby przejs¢ do
podmenu.

Po pierwszym uruchomieniu trybu programowania transferu danych zostanie wyswietlony

nastepujacy ekran z ustawieniami domysinymi.

PROGRAM MODE - DATA TRANSFER (TRYB PROGRAMOWANIA — TRANSFER DANYCH)

* 115.2 KBAUD (115,2 kBd) * NO PARITY (BRAK PARZYSTOSCI) + 8-BIT

57.6 KBAUD (57,6 kBd) * ODD PARITY (NIEPARZYSTOSC) + 7-BIT

38.4 KBAUD (38,4 kBd) * EVN PARITY (PARZYSTOSC) + 7-BIT

19.2KBAUD * SPC PARITY (OKRESLONA PARZYSTOSC) + 7-BIT

9600 BAUD (9600 BODOW) * XON/XOFF DISABLED (TRANSFER Wt./WYt. WYLACZONY)
4800 BAUD (4800 BODOW) XON/XOFF ENABLED (TRANSFER Wt./WYL. WEACZONY)

Te opcje dzielg sie na trzy grupy:

® Szybkos¢ transmisji

® Parzystos¢ i bity danych

e Sterowanie przeptywem

Domyslne ustawienie dla kazdej grupy jest poprzedzone gwiazdka (*), aby tatwo byto sprawdzié

ustawienia poszczegdlnych grup.

Ustawienia domyslne dla kazdej z grup wybiera sie w taki sam sposdéb, jak w trybie programowania.
Nacisng¢ przycisk <€ lub » , aby przesungé jednolity kwadratowy kursor w dét lub w gére do
ustawienia, ktére ma zosta¢ wybrane. Nacisnaé przycisk M+ . W prawym dolnym narozniku ekranu
zostanie wyswietlone stowo SAVED (Zapisano), a przy nowym ustawieniu pojawi sie gwiazdka (*).

Aby wyjé¢ z podmenu programowania transferu danych, ustawié¢ kursor przy pozycji —> i
nacisngé¢ przycisk . Spowoduje to powrdt do trybu programowania, z ktérego mozna wyjs¢,
naciskajgc przycisk PROG (Programowanie).
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Interfejs komputerowy
KONFIGURACJA INTERFEJSU

Konfiguracje interfejsu komputerowego przyrzagdu GSI 39 nalezy ustawié tak, aby odpowiadata
konfiguracji interfejsu na komputerze. Ustawienia domysine przyrzadu GSI 39 to 115 kBd, brak
parzystosci, 8 bitdéw danych, 2 bity stopu i brak kontroli przeptywu komunikacji. DomysIne ustawienia
szybkosci transmisji, parzystosci, liczby bitéw danych i sterowania przeptywem mozna modyfikowaé

za pomocg trybu programowania transferu danych, opisanego wczesniej w tym rozdziale.

POtACZENIA PRZEWODOW

Interfejs komputerowy umozliwia dostep do interfejsu szeregowego sktadajgcego sie ze ztgcza USB.

GSI Suite

GSI Suite to oprogramowanie do zarzadzania danymi, ktére stuzy do przechowywania danych
audiologicznych i generowania elektronicznych kopii wynikdw w celu dotaczenia do dokumentac;ji
medycznej. Formaty elektroniczne obejmujg pliki PDF, TIFF, JPEG i XPS. Oprogramowanie moze by¢
stosowane jako samodzielny pakiet lub jako czes$¢ rozwigzania sieciowego po sparowaniu z systemami
OtoAccess lub NOAH 4.

Oprogramowanie do zarzgdzania danymi audiometrycznymi GSI Suite jest kompatybilne z przyrzagdem
GSI 39. Dane przesytane z przyrzadu GSI 39 obejmuja: przebiegi tympanometryczne i dane liczbowe,
wyniki badan przesiewowych odruchu strzemigczkowego oraz progi audiometryczne (przewodnictwo
powietrzne, bez maskowania) w zaleznosci od konfiguracji przyrzagdu GSI 39. Nowe wyniki badan
uzyskane przy uzyciu przyrzadu GSI 39 mogga by¢ przenoszone, przeglgdane i zapisywane w ramach
oprogramowania GSI Suite tylko po podtgczeniu go do komputera. Uprzednio zapisane dane mozna
przegladac¢ w celu oceny lub poréwnania bez koniecznosci nawigzywania potaczenia z przyrzgdem GSI
39. Petny opis wymagan dotyczacych komputera, konfiguracji, instalacji i funkcji oprogramowania

podano w podreczniku uzytkownika oprogramowania GSI Suite.

KONFIGURACJA INTERFEJSU OPROGRAMOWANIA GSI SUITE

Po skonfigurowaniu interfejsu komputerowego przyrzadu GSI 39 i podtgczeniu przewodu USB nalezy
zainstalowac oprogramowanie GSI Suite zgodnie z instrukcjg dofaczong do tego oprogramowania.
Podfaczy¢ przewdd USB miedzy komputerem a przyrzadem GSI 39. Uruchomi¢ oprogramowanie GSI

Suite i skonfigurowac oprogramowanie do potaczenia z przyrzgdem GSI 39.

Ustawienia oprogramowania
Configure (Konfiguruj)

Karta General (Ogdlne)

Connected Devices ‘ (Potaczone urzadzenia)
P (( Audiometry ' (Audiometria)
e (' Tympanometry (Tympanometria)
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Uruchomi¢ ponownie oprogramowanie GSI Suite, aby zastosowac nowa konfiguracje dla przyrzadu

GSI 39.

UWAGA: Oprogramowanie GSI Suite bedzie komunikowac sie z jednym obstugiwanym audiometrem

oraz dodatkowo z jednym obstugiwanym tympanometrem. Przyrzad GSI 39 mozna stosowa¢ jako

audiometr, tympanometr lub oba te urzadzenia. Konfiguracja oprogramowania GSI Suite stuzy do

przypisania przyrzadu GSI 39 jako audiometru lub tympanometru.

PRZESYtANIE DANYCH Z PRZYRZADU GSI 39 DO OPROGRAMOWANIA GSI SUITE

1.

Jesli aplikacja nie jest . .
P ) ) ( Configuration c=-ran l
Jeszcze uruchomlona, Reports | General .Audiometry l Tympanometry ] GSI 39 AutoTymp | |

klikng¢ dwukrotnie
ikon GSI Suite na . .
& Graph Orientation Left/Right Right/Left

ulpicie lub wybraé ja z
pulp ¥ 1 Ask Before Refreshing Session Do not Ask Ask

menu Start systemu

WindOWS, aby | Connected Devices

uruchomié program. Audiometry GSI 61/AudioStar Pro {8 G338

Wybra¢ lub wprowadzi¢ Tympanometry () TympStar @ GSI 39

dane demograficzne When changing to or from the GSI 39, a restart of GSI Suite is required.
. Configure GSI 39 communications to use a Baud Rate of 115200.

pacjenta.

To transfer data from the GSI 39 to GSI Suite, press the transfer button on the GSI 39.
a. Jesli pacjent byt

juz wczesniej na wizycie, a jego dane znajdujg sie w oprogramowaniu GSI Suite:
i. Nacisng¢ ikone wyszukiwania.
ii. Przewing¢ liste pacjentéw (lewa kolumna) lub wprowadzi¢ kryteria
wyszukiwania w gérnym polu, aby jg posortowac.
iii. Wybrac zadanego pacjenta, a nastepnie nacisngc ikone nowe;j sesji.
b. Nowy pacjent:
i. Nacisnij ikone nowego pacjenta.
ii. Wprowadz informacje o pacjencie (imie i nazwisko, data urodzenia,
identyfikator).
Przed badaniem nowego pacjenta nalezy skasowacé wszystkie dane. Nacisnij przycisk M-- na
przyrzadzie GSI 39, aby skasowac wszystkie dane. Zaniechanie tego kroku moze spowodowac
pomieszanie wynikéw badan z réznych sesji i/lub od réznych pacjentéw.
Wykona¢ badanie.
Nacisngc¢ przycisk transferu danych na przyrzadzie GSI 39. Wszystkie dane zostang LELQJ

przeniesione na odpowiednie ekrany w oprogramowaniu GSI Suite.

UWAGA: Transfer danych mozna zainicjowac tylko z poziomu przyrzadu GSI 39.
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6. Nacisng¢ ikone zapisywania na pasku narzedzi oprogramowania GSI Suite, aby zapisa¢ dane

audiometryczne dla sesji.
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Normy
IEC/EN 60601-1 Wymagania dotyczgce bezpieczeristwa medycznych urzadzen elektrycznych

CSA C22.2 nr 601-1-M90

ANSI S3.39-1987 Impedancja akustyczna/admitancja (typ 3)

IEC 60645-5 Impedancja akustyczna/admitancja (typ 3)

ANSI S3.6-2004 Audiometry (typ 4)

IEC 60645-1 Audiometry tonéw czystych (typ 4)

2004 Specyfikacje dla audiometréw (typ 4)

Certyfikat PTB nr 15.11-94/53 Audiometry tondw czystych (typ 4)

GL2005-00014 (ASHA 2005) Wytyczne dotyczgce recznych badan audiometrii progowej
tondéw czystych

Audiometria progowa

Klasyfikacja ochronna

Ten system jest przeznaczony do pracy ciggtej i posiada klasyfikacje ochronng klasy I

Klasa Il typ B } [
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Tryby tympanometrii

Ton sondujacy: 226 Hz, +2% 1000 Hz 2%

Poziom cisnienia akustycznego: 226 Hz: 85,5 dB SPL, £2,0 dB, zmierzony w sprzegaczu 2,0
cm?
1000 Hz: 75 dB SPL, +2,0 dB, zmierzony w sprzegaczu 2,0
cm?

Znieksztatcenia harmonicznych: <3%

Zakres admitancji (podatnosci): 226 Hz: 0,0 do 1,5 cm®Iub 0,0 do 3,0 cm?
1000 Hz: 0,0 do 5,0 mmho i 0,0 do 10 mmho
UWAGI:

1. Zakres jest wybierany automatycznie na podstawie
amplitudy skompensowanego tympanogramu.

2. Maksymalny nieskompensowany (ECV +

wierzchotek tympanogramu) zakres admitancji (podatnosci)
wynosi od 0 do 5,0 cm?3.

3. Wartosci graniczne ECV/komory do zainicjowania
ci$nienia wynoszg od 0,2

do 5,0 cm3. Doktadno$¢ podatnosci: +0,1 cm? lub

5%, w zaleznosci, ktéra wartosc jest wyzsza.

Uktad pneumatyczny

Zakres cisnienia: Od +200 do -400 daPa

UWAGI:

1. daPa =1,02 mmH,0

2. W przypadku tonu sondujgcego 226 Hz przebieg cisnienia zmienia
sie do poziomu co najmniej -100

daPa. Aby zaoszczedzié czas badania, przebieg cisnienia zatrzymuje
sie,

gdy tympanogram powraca do linii bazowej po osiggnieciu wartosci -
100 daPa.

3. W przypadku tonu sondujgcego 1000 Hz przebieg cisnienia nie
zatrzymuje sie

az do wartosci -400 daPa.

4. Petny przebieg ci$nienia dla 5 cm® od poziomu morza do
wysokosci 2134 m

bez nieszczelnosci.

D-0134805 Rev A GSI 39 User Manual PL wer. 2019-02 Strona 106z 122



Podrecznik uzytkownika tympanometru GSI 39™ Auto Tymp

Doktadnos¢ ci$nienia: 110 daPa lub +15%, w zaleznosci od tego, ktdra wartos¢ jest wieksza
Szybkos¢ przebiegu: 226 Hz: 600 daPa/s za wyjatkiem okolic wierzchotka tympanogramu,
gdzie szybkos¢ przebiegu spada do 200 daPa/s, aby
zapewnic lepszg rozdzielczo$¢ podatnosci szczytowej.
1000 Hz: 200 daPa/s +10 daPa/s
Kierunek przebiegu: Od wartosci dodatniej do ujemnej
Czas badania metoda tympanogramu: 226 Hz: Okoto 1 s
1000 Hz: Okoto 3 s
UWAGA: Wykonanie tympanogramdéw o wysokiej zgodnosci
bedzie trwato nieco dtuzej.
Gradient: Tylko 226 Hz: Pomiar szerokosci tympanogramu wykonany

przy 50% podatnosci szczytowe;.

Bodzce odruchu strzemigczkowego

Czestotliwosci: Ton sondujacy 226 Hz: 500, 1000, 2000 i 4000 Hz dla bodZcow
ipsilateralnych i kontralateralnych
Ton sondujgcy 1000 Hz: 500, 2000 i 4000 Hz dla bodzcéw
ipsilateralnych i kontralateralnych

Dokfadnos¢: 3%

Catkowite znieksztatcenia harmonicznych: <5% dla wartosci wyjsciowych mniejszych niz 110 dB

HLi<10% przy 110

dB HL
Czas wznoszenia/opadania: 5do 10 ms
Przetworniki
IPSILATERALNE: Model GSI
KONTRALATERALNE: Pojedyncza stuchawka douszna Audiovox model SM-

N (tylko wersje 2 i 3)
Poziomy wyjsciowe:

IPSILATERALNE: Ton sondujacy 226 Hz:
500 i 4000 Hz: 80, 90, 100 db HL (sonda Combo
przy 4000 Hz ma tylko 8090 db HL)
1000 i 2000 Hz: 85, 95, 105 dB HL
Ton sondujacy 1000 Hz:
500 i 4000 Hz: 80 i 90 dBHL
2000 Hz: 85 i 95 dBHL

KONTRALATERALNE: Ton sondujacy 226 Hz:
500, 1000, 2000, 4000 Hz: 90, 100, 110 dB HL
Ton sondujacy 1000 Hz:
500, 2000 i 4000 Hz: 90 do 100 dB HL
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CisSnienie:

Okreslenie odruchu:

Czas badania odruchu:

UWAGI:

1. Ton sondujacy 226 Hz: Bodzce ipsilateralne sg multipleksowane
czasowo z tonem sondy (93 ms Wt., 66 ms WYL.).

Ton sondujgcy 1000 Hz: BodZce ipsilateralne sg
multipleksowane czasowo z tonem sondy (62 ms Wk., 62 ms
WYL.).

2. Bodice kontralateralne to tony ciggte.

3. BodZce sg prezentowane najpierw na najnizszym poziomie. W
razie braku reakcji, natezenie zwieksza sie 0 10 dB do momentu
wykrycia reakcji lub osiggniecia maksymalnego poziomu dB HL.

4. Bodzce kontralateralne sg dostepne tylko w wersjach 2i 3.

Ton sondujacy 226 Hz: Pomiary odruchu s3 wykonywane

automatycznie z ci$nieniem ustawionym przy podatnosci szczytowej

z przesunieciem o -20 daPa, jesli cisnienie szczytowe jest ujemne i +20

daPa, jesli cisnienie szczytowe jest dodatnie.

Ton sondujacy 1000 Hz: Pomiary odruchu wykonuje sie przy ci$nieniu

0 daPa niezaleznie od cisnienia szczytowego.

226 Hz: Zmiana podatnosci 0 0,05 cm? lub wieksza.

1000 Hz: Zmiana podatnosci o 0,1 mmho.

1 do 12 s w zaleznosci od liczby wybranych ipsilateralnych i/lub

kontralateralnych czestotliwosci testowych (maksymalnie 4) i

wymaganej intensywnosci.

Wskazniki LED na sondzie

Sonda 226 Hz:

Z6tty $wiecacy w sposéb ciagly: niedroznoéé

Zielony btyskajacy: gotowos¢ do badania
Zielony $wiecacy w sposob ciggly: badanie w toku
Pomaranczowy swiecgcy w sposob ciagty: nieszczelnos¢

Wskazniki wytaczone:

Sonda Combo:

Zielony btyskajacy:

badanie zakonczone

gotowos¢ do badania

Zielony $wiecacy w sposdb ciagty: badanie w toku

Pomaranczowy swiecgcy w sposob ciagty: niedroznos¢

Pomaranczowy btyskajacy:

Wskazniki wytaczone:

nieszczelnosé

badanie zakonczone
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Tryb audiometrii (tylko wersje 3 i 4)

Czestotliwosci: 125, 250, 500, 750, 1000, 1500, 2000, 3000, 4000, 6000,
8000 Hz

Doktadnos¢: 2%

Catkowite znieksztatcenia harmonicznych: <2,5% (125 do 3000 Hz mierzone akustycznie przy

maksymalnym poziomie dB HL; 4000 i 6000 Hz mierzone

elektrycznie)
PRZETWORNIKI

Stuchawki audiometryczne: Para stuchawek DD45 z poduszkami typu 51
(impedancja 10Q)
Nacisk opaski na gtowe wg ANSI S3.6 i IEC 645 (4,5 +0,5)
Stuchawki douszne: ER-3A (impedancja 10Q)

POZIOMY NATEZENIA

Stuchawki DD45 Stuchawki douszne

125 Hz -10 do 50 dB HL 125 Hz -10 do 40 dB HL
500 do 4000 Hz  -10 do 90 dB HL 500 do 4000 Hz -10 do 80 dB HL
6000 Hz -10 do 85 dB HL 6000 Hz -10 do 70 dB HL
250 8000 Hz -10 do 70 dB HL 250 i 8000 Hz -10 do 60 dB HL

UWAGA: Dla kazdej czestotliwosci jest dostepne dodatkowe +10 dB po nacisnieciu przycisku +10
dB.

Doktadnos¢: 125 do 4000 Hz £3 dB
6000 i 8000 Hz +5 dB
Wielkos$¢ przyrostu: 5dB
Stosunek sygnatu do szumu: > 70 dB w pasmie tercjowym; mniej niz -10 dB HL dla

poziomdw nizszych niz
60 dB HL

Czas wznoszenia/opadania: 20 do 50 ms

FORMAT TONU

Ton jest zwykle wytaczony, jesli nie naci$nieto klawisza prezentacji.
Ciagly Po nacisnieciu klawisza prezentacji ton jest ciaggty.
Impuls Ton jest emitowany impulsowo z czestotliwoscig 2,5/s (tj. 200 ms

Wt., 200 ms WYt.)

FM (modulacja czestotliwosci) Ton jest modulowany czestotliwoscia 5 Hz, £5%.
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Drukarka

Dtugosc rolki papieru:

Badania/rolka:
Wersje 1 2:
Wersje 3i 4:
Zatozenie:

Szybkos¢:

Drukarka zewnetrzna:

PCL3 lub PCL3

Okoto 24,38 m (2438 cm)

Okoto 420 tympanograméw/badan odruchu lub 210 oséb
Okoto 230 badan lub 115 oséb

2 tympanogramy/badania odruchu + 1 audiogram na osobe
Okoto 1 minuty na wydrukowanie trzech ekranow:
Tympanogram

Tympanogram + badanie odruchu (4)

Audiogram

Opcjonalna kolorowa drukarka atramentowa obstugujgca protokoty

Graficzny interfejs uzytkownika; 8-1/2” x 11” lub format A4
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Zasilanie

Napiecie sieciowe:

Zakres czestotliwosci:

Zuzycie energii:

Wyswietlacz:
64

Srodowisko
Temperatura

pracy:

Czas nagrzewania:
pokojowe;j.

Przechowywanie/wysytka:
Cisnienie otoczenia:

Wilgotnos¢:

100-240 V AC (x10%)

UWAGA: Zasilacz do komputeréw stacjonarnych.

47-63 Hz (£5%)

Maksymalnie 16 W podczas drukowania. Wejscie niskiego napiecia
dla zasilaczy do komputerdw stacjonarnych 7 V DC, 3,0 A.

Graficzny, monochromatyczny wyswietlacz LCD o rozdzielczosci 240 x

15°C do 40°C

10 minut dla przyrzagddéw przechowywanych w temperaturze

69°C do 65°C
98 kPa do 104 kPa
15% do 95%

Dane mechaniczne — przyrzad

Przyrzad
Wymiary:

Masa:

Opakowanie transportowe

Wymiary:

Masa:

12,5” szer. x 14,5” gt. x 4,7” wys.
31,8 cm szer. x 36,8 cm gf. x 11,9 cm wys.

2,3 kg — przyrzad i sonda

19,5” szer. x 22,5” gt. x 8,25” wys.
49,5 cm szer. x 57,2 cm gt. x 20,9 cm wys.
6 kg
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Odruch strzemiaczkowy — odruchowy skurcz miesnia strzemigczkowego w odpowiedzi na gtosny

dzwiek.

Automatyczna audiometria (Auto HL) — automatyczny pomiar stuchu pozwalajgcy osobie stuchajacej

na kontrole natezenia dZzwieku za pomocg przetgcznika recznego.

Wartos$¢ szczytowa podatnosci — punkt maksymalnej ruchomosci na tympanogramie wskazujgcy

stopien ruchomosci w obrebie ucha srodkowego.

Kontralateralny odruch strzemigczkowy — odruch strzemigczkowy wystepujacy w jednym uchu w

wyniku stymulacji tego samego ucha.

Objetosc przewodu stuchowego — objetos¢ mierzona miedzy koricdwka sondy a btong bebenkowa

przy okreslonym ci$nieniu poczatkowym dla tympanogramu z uzyciem tonu sondujgcego 226 Hz.

Ipsilateralny odruch strzemiaczkowy — odruch strzemigczkowy wywotywany, gdy bodziec jest

prezentowany do tego samego ucha, w ktorym jest mierzona reakcja.

Pole standardowe — zakres wartosci szczytowych cisnienia i szczytowej podatnosci zwigzanych z
prawidtowym funkcjonowaniem ucha $rodkowego (-150 daPa do +100 daPa, 0,2 cm® do 1,4 cm® wg

ASHA, 32, uzup. 2, 1990, 17-24), dostepny tylko w badaniu tonem sondujgcym 226 Hz.

Wartos¢ szczytowa cisnienia — wartos¢ cisnienia, przy ktdrej wystepuje maksymalna ruchomosé w
tympanogramie. Ta wartos¢ ciSnienia pozwala oszacowac w przyblizeniu cisnienie w przestrzeni ucha

Srodkowego.

Ton sondujacy — ton czysty utrzymywany na statym poziomie natezenia w przewodzie stuchowym -

wspomaga pomiar funkcji ucha srodkowego.
Audiometria przesiewowa — szybka ocena zdolnosci oséb do styszenia sygnatéw akustycznych w
catym zakresie czestotliwosci przy ustalonym poziomie natezenia; przeznaczona do identyfikacji oséb

wymagajgcych dodatkowych badan audiometrycznych.

Tympanogram — wykres immitancji ucha srodkowego w funkcji wielkosci ci$nienia powietrza

doprowadzonego do przewodu stuchowego.

Tympanometria — badanie stosowane w ocenie funkcji ucha srodkowego, w ktérym jest mierzona

immitancja bftony bebenkowej i ucha s$rodkowego przy zmiennym cisnieniu powietrza
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doprowadzanego do przewodu stuchowego.
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Przenosne i mobilne urzadzenia komunikacji radiowej mogg mie¢ wptyw na przyrzad GSI 39. Nalezy
zainstalowac i obstugiwac przyrzad GSI 39 zgodnie z informacjami dotyczgcymi kompatybilnosci

elektromagnetycznej przedstawionymi w tym rozdziale.

Przyrzad GSI 39 zostat przetestowany pod katem emisji EMC i odpornosci na nie jako samodzielne
urzadzenie. Nie nalezy uzywaé przyrzadu GSI 39 w bezposrednim sgsiedztwie innych urzadzen
elektronicznych lub ustawionego na nich. Jezeli nie mozna tego unikngé, uzytkownik powinien

zweryfikowac prawidtowe dziatanie urzadzenia w takiej konfiguracji.

Stosowanie akcesoriow, przetwornikow i przewoddéw innych niz wyszczegdlnione, z wyjgtkiem czesci
serwisowych sprzedawanych przez firme GSI jako czesci zamienne do komponentédw wewnetrznych,
moze skutkowa¢ zwiekszonym POZIOMEM EMISJI lub zmniejszong ODPORNOSCIA urzadzenia.

Kazdy, kto podtgcza dodatkowe urzadzenia, jest odpowiedzialny za zagwarantowanie zgodnosci

systemu z normg IEC 60601-1-2.

Przestrogi dotyczgce EMC

Ostrzezenie

Ten przyrzad jest odpowiedni w Srodowiskach szpitalnych, z wyjatkiem miejsc z
aktywnym sprzetem chirurgicznym o wysokiej czestotliwosci i pomieszczen
ekranowanych przed czestotliwosciami radiowymi dla systemdéw obrazowania

rezonansem magnetycznym, gdzie wystepuje wysoki poziom zaktécen elektromagnetycznych.

Nalezy unika¢ uzywania tego urzadzenia w bezposrednim sgsiedztwie innych urzadzen lub
ustawionego na nich, poniewaz moze to prowadzi¢ do jego nieprawidtowej pracy. Jezeli powyzszy
sposéb uzytkowania jest nieunikniony, nalezy monitorowac niniejszy przyrzad oraz pozostate

urzadzenia w celu sprawdzenia, czy pracujg one normalnie.

Przenosne urzadzenia komunikacji radiowej (tgcznie z urzadzeniami peryferyjnymi, takimi jak
przewody antenowe i anteny zewnetrzne) powinny by¢ uzywane nie blizej niz 30 cm od dowolne;j
czesci przyrzadu GSI 39, tacznie z przewodami okreslonymi przez producenta. W przeciwnym razie

moze doj$¢ do pogorszenia wydajnosci tego urzadzenia.
ZASADNICZE DZIALANIE dla tego przyrzadu jest okreslone przez producenta jako:
Ten przyrzad nie posiada ZASADNICZEGO DZIALANIA.

Brak lub utrata ZASADNICZEGO DZIALANIA nie moze prowadzi¢ do niedopuszczalnego

bezposredniego ryzyka.

Ostateczna diagnoza zawsze opiera sie na wiedzy klinicznej.
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Urzadzenie GSI 39 jest przeznaczone do uzytku w srodowisku elektromagnetycznym okres$lonym
ponizej. Klient lub uzytkownik przyrzagdu powinien zagwarantowac, ze jest on uzywany w takim

srodowisku.
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Wytyczne i deklaracja producenta

Emisje elektromagnetyczne

Urzadzenie GSI 39 jest przeznaczone do uzytku w Srodowisku elektromagnetycznym okreslonym
ponizej. Klient lub uzytkownik przyrzadu GSI 39 powinien zagwarantowac, ze jest on uzywany w

takim srodowisku. Niniejszy przyrzad jest zgodny z normg IEC60601-1-2:2014, klasg emisji B, grupa 1

Badanie emisji Zgodnosc z Srodowisko elektromagnetyczne — wytyczne
przepisami

Emisje radiowe Grupal Urzadzenie GSI 39 wykorzystuje energie radiowa

CISPR 11 tylko do swoich wewnetrznych funkgji.

W zwigzku z tym jego emisje radiowe sg bardzo
niskie i prawdopodobnie nie spowodujg zadnych
zaktécen w pobliskich urzgdzeniach

elektronicznych.

Emisje radiowe Klasa B Urzadzenie GSI 39 jest odpowiednie do
CISPR 11 stosowania we wszystkich sSrodowiskach

komercyjnych, przemystowych i biznesowych.

Emisje harmonicznych | Nie dotyczy
IEC 61000-3-2

Wahania Nie dotyczy
napiecia/emisje
migotania

IEC 61000-3-3
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Zalecane odlegtosci pomiedzy przenosnymi i mobilnymi
urzgdzeniami komunikacji radiowej

Urzadzenie GSI 39 jest przeznaczone do uzytku w srodowisku elektromagnetycznym z
kontrolowanymi zaktéceniami radiowymi. Klient lub uzytkownik urzadzenia GSI 39 moze pomdc w
zapobieganiu zaktéceniom elektromagnetycznym, utrzymujgc minimalng odlegtos$¢ miedzy
przenosnymi i mobilnymi urzgdzeniami (nadajnikami) komunikacji radiowej a systemem, zgodnie z

ponizszymi zaleceniami, w zaleznosci od maksymalnej mocy wyjsciowej urzadzen komunikacyjnych.

Maksymalna znamionowa Odstep w zaleznosci od czestotliwosci nadajnika [m]

moc wyjsciowa nadajnika

Wi 150 kHz do 80 MHz 80 MHz do 800 800 MHz do 2,5
d=1,17V/P MHz GHz

d=1,17V/P d=2,23VP

0,01 0,12 0,12 0,22

0,1 0,37 0,37 0,705

1 1,17 1,17 2,23

10 3,70 3,70 7,05

100 11,70 11,70 22,30

Dla nadajnikow o maksymalnej mocy wyjsciowej nie wymienionej powyzej, zalecang odlegtosé¢ d w
metrach (m) mozna oszacowac za pomocg réwnania majgcego zastosowanie do czestotliwosci
nadajnika, gdzie P jest maksymalng mocg wyjsciowg nadajnika w watach (W) podang przez producenta
nadajnika.

Uwaga 1 Przy 80 MHz i 800 MHZ obowigzuje wyzszy zakres czestotliwosci.
Uwaga 2 Niniejsze wytyczne mogg nie mie¢ zastosowania do wszystkich sytuacji. Na rozchodzenie sie

fal elektromagnetycznych wptywajg wtasciwosci struktur, przedmiotéw i ludzi zwigzane z
pochtanianiem oraz odbijaniem fal.
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Wytyczne i deklaracja producenta

Odpornosc¢ elektromagnetyczna

Badanie

odpornosci

Poziom testowy IEC
60601

Zgodnosc z przepisami

Srodowisko
elektromagnetyczne —

wytyczne

Wytadowanie
elektrostatyczne
(ESD)

IEC 61000-4-2

+8 kV wytadowanie
kontaktowe
+15 kV powietrze

18 kV wytadowanie
kontaktowe
+15 kV powietrze

Podtogi powinny by¢
wykonane z drewna,
betonu lub ptytek
ceramicznych. Jesli
podtogi sg pokryte
materiatem
syntetycznym,
wilgotnosé wzgledna
powinna by¢ wieksza niz
30%.

Odpornosé na
szybkozmienne
elektryczne
zaktdcenia
przej$ciowe

+2 kV dla przewoddw
zasilajgcych

+1 kV dla przewoddéw
wejsciowych/wyjsciowych

Nie dotyczy
+1 kV dla przewodéw
wejsciowych/wyjsciowych

Jakos¢ zasilania
sieciowego powinna by¢
taka, jak w typowym
Srodowisku
komercyjnym lub

zasilania (50/60
Hz)
IEC 6100048

IEC61000-4-4 mieszkalnym.
Przepiecie +1 kV sygnat réznicowy Nie dotyczy Jakos¢ zasilania
IEC 61000-4-5 +2 kV sygnat wspotbiezny sieciowego powinna by¢
taka, jak w typowym
srodowisku
komercyjnym lub
mieszkalnym.
Spadki napiecia, <5%UT Nie dotyczy Jakos¢ zasilania
kroétkie przerwy i sieciowego powinna by¢
wahania napiecia | (>95% spadek UT) przez taka, jak w typowym
w przewodach 0,5 cyklu Srodowisku
zasilajacych 40% UT komercyjnym lub
IEC 61000-4-11 mieszkalnym. Jezeli
(60% spadek UT) przez 5 uzytkownik przyrzadu
cykli GSI 39 wymaga ciggtej
70% UT pracy podczas przerw w
zasilaniu sieciowym,
(30% spadek UT) przez 25 zaleca sie, aby przyrzad
cykli GS/ 39 byt zasilany z
<5% UT zasilacza awaryjnego lub
(>95% spadek UT) przez 5 jego akumulatora.
3
Czestotliwos¢ 3A/m 3A/m Pola magnetyczne

czestotliwosci zasilania
powinny by¢ na
poziomie
charakterystycznym dla
typowej lokalizacji w
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typowym Srodowisku
komercyjnym lub
mieszkalnym.

NOTATKA: UT to napiecie sieciowe przed zastosowaniem poziomu testowego.
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Badanie

odpornosci

Poziom testowy
IEC/EN 60601

Poziom zgodnosci

Srodowisko
elektromagnetyczne —

wytyczne

Odpornosé na
zaktocenia
radioelektryczne
wprowadzane do
przewodoéw
IEC/EN 61000-4-6

Odpornosc na pole
elektromagnetyczne
o czestotliwosciach
radiowych

IEC/EN 61000-4-3

3Vrms
150 kHz do 80 MHz

3V/m
80 MHz do 2,5 GHz

3Vrms

3V/m

Przenosne i mobilne
urzadzenia komunikacji
radiowej nie powinny by¢
uzywane blizej jakichkolwiek
czesci przyrzadu GSI 39 (w
tym przewoddw) niz zalecana
odlegtos$¢ obliczona z
rownania majgcego
zastosowanie do
czestotliwosci nadajnika.
Zalecany odstep

d=12/P

d= 1’2\/; 80 MHz do
800 MHz

d= 2’3‘/; 800 MHz do

2,5 GHz

Gdzie P jest maksymalng
mocg wyjsciowq nadajnika w
watach (W) podang przez
producenta nadajnika, a d
jest zalecang odlegtoscig
odstepu w metrach (m).
Natezenia pola emitowanego
przez state nadajniki radiowe,
ustalone na podstawie
badania pola
elektromagnetycznego, a)
powinny by¢ mniejsze niz
poziom zgodnosci w kazdym
zakresie czestotliwosci b)

W poblizu sprzetu
0znaczonego ponizszym
symbolem mogg wystepowac
zaktocenia:

(g

UWAGA 1 Przy 80 MHz i 800 MHz obowigzuje wyzszy zakres czestotliwosci.

UWAGA 2 Niniejsze wytyczne mogg nie mieé zastosowania we wszystkich sytuacjach. Na

rozchodzenie sie fal elektromagnetycznych wptywajg wtasciwosci struktur, przedmiotéw i ludzi

zwigzane z pochtanianiem oraz odbijaniem fal.
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(@' Natezen pola emitowanego przez state nadajniki radiowe, takie jak stacje bazowe dla telefonéw
radiowych (komdrkowych/bezprzewodowych) i urzadzen lgdowej radiokomunikacji ruchomej,
radiostacji amatorskich, transmisji radiowych AM i FM oraz transmisji telewizyjnych nie mozna
teoretycznie przewidzie¢ z doktadnoscig. Aby ocenic srodowisko elektromagnetyczne wytwarzane
przez state nadajniki radiowe, nalezy rozwazy¢ przeprowadzenie badan elektromagnetycznych w
danej placéwece. Jesli zmierzone natezenie pola w miejscu, w ktérym ma by¢ uzytkowany przyrzad
GSI 39, przekracza wtasciwy poziom zgodnosci RF wskazany powyzej, konieczna jest obserwacja
przyrzadu GSI 39 w celu potwierdzenia jego prawidtowego dziatania. W przypadku stwierdzenia
wadliwej pracy moze byc¢ konieczne zastosowanie dodatkowych $rodkéw, np. zmiana orientacji lub

lokalizacji przyrzadu GSI 39.
b)\W zakresie czestotliwoéci od 150 kHz do 80 MHz natezenia pola powinny byé mniejsze niz 3 V/m.
UWAGA: Nie ma zadnych odchylen od norm uzupetniajgcych i dopuszczalnego uzytkowania.

UWAGA: Wszystkie niezbedne instrukcje dotyczgce zachowania zgodnosci z wymogami w zakresie
kompatybilnosci elektromagnetycznej podano w rozdziale dotyczagcym ogdlnej konserwacji w

niniejszej instrukcji. Nie ma potrzeby podejmowania dalszych krokdw.

Stosowanie akcesoriow, przetwornikow i przewoddéw innych niz okreslone lub dostarczone przez
producenta tego urzadzenia moze skutkowaé zwiekszonym poziomem emisji elektromagnetycznych
lub obnizong odpornoscia elektromagnetyczng tego urzadzenia i prowadzi¢ do jego nieprawidtowe;j
pracy. W celu zagwarantowania zgodnosci z wymaganiami dotyczgcymi kompatybilnosci
elektromagnetycznej okreslonymi w normie IEC 6060112, konieczne jest stosowanie wytgcznie

nastepujacych akcesoriow.

Element Producent Nr elementu
Sonda LF GSI 39 Grason-Stadler 8512961
Sonda HF GSI 39 Grason-Stadler 8512959
Stuchawki douszne 1P30 RadioEar 8010910
Zestaw stuchawkowy DD45 RadioEar 8010954

Zgodnos¢ z wymaganiami dotyczgcymi kompatybilnosci elektromagnetycznej okreslonymi w normie

IEC 60601-1-2 jest zagwarantowana, jesli typy i dtugosci przewodow sg takie, jak okreslono ponizej:

Opis Dtugosc Przewdd
ekranowany/nieekranowany

Sonda LF GSI 39 2,6m ekranowany
Sonda HF GSI 39 2,6m ekranowany
Stuchawki douszne 1P30 1,8m ekranowany
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Zestaw stuchawkowy DD45

2m

nieekranowany

Przewdd USB

2m

nieekranowany

UWAGA: Uzycie akcesoridw, przetwornikéw i przewodéw w potgczeniu z urzgdzeniami/systemem

medycznym innym niz niniejsze urzadzenie moze spowodowaé wzrost poziomu emisji lub obnizenie

odpornosci urzadzen/systemu medycznego.
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