. Badania wykazaly, ze zastosowanie zastawki wahadfowej w poréwnaniu z drenazem wykorzystujacym zastawke
wodng, oraz nacisk na wczesng mobilizacje, skraca pobyt pacjenta w szpitalu.
. Niemi i wsp. udowodnili skrécenie przecietnego czasu drenazu (1,2 dnia), przecietnego czasu hospitalizadji (1,7

dnia) oraz liczby wykonanych badan RTG (1,6) kiedy wykorzystywano zastawke wahadtowg podczas drenazu klatki piersio-

wej (odma optucnowa) w pordwnaniu z zastawka wodna (76 pacjentow).

. Graham i wsp. pordwnali uzycie zestawdw do drenazu klatki piersiowej z zastawkg wahadtowg do zestawdw z
zastawkg wodng na 119 pacjentdw po zabiegu torakotomii. Pacjenci z zastawka dwuptatkowa byli w petni mobilni 23
godziny wczesniej, zdolni do siedzenia na krzesle 7 godzin wezesniej, i zostali wypisywani srednio 1 dzien wezesniej.

. Waller i wsp. odkryli, ze zastawka wahadtowa stanowita fizjologicznie znacznie bardziej efektywng alternatywe dla
szczelnego systemu z uzyciem zastawki wodnej podczas zabezpieczania pooperacyjnego przecieku ptucnego.

. Knottenbelt & vd Spuy wykazali znaczna redukcje pobytu szpitalnego z jednoczesnym polepszeniem ich mobilnosci
oraz lepszej fizjoterapii u pacjentow po przebytym drenazu klatki piersiowej.

. Bernstein i spdtka odkryt, ze 66% pacjentéw zabezpieczonych zastawkg wahadtowa Heimlicha prezentowalo petne
rozdecie ptuca w przeciggu jednej godziny (przy odmie opfucnowej).

. Pierwsze dane kliniczne (Cooper i Hardcastle, 2006r.) porownujace drenaz klatki piersiowej SINAPI z systemem
drenazu podwodnego, wykazaty 24% redukcjg czasu stosowania drenazu (po urazie penetrujacym klatki piersiowe;).

. Kolejne badania wykazujace sprawniejsza mobilizacje pacjentdw: Bar-el i spotka, Carroll, Cerfolio i spotka, Conces i
spétka, Crocker i Ruffin, Driver i spétka, Heimlich, Horowitz&Olivia, Lodi i spétka, Mckenna i spétka, Metersky i spotka, Ponn
i spotka, Taubert i spotka, Vricella i Trachiotis.
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Prostota: fatwa obstuga, niskie ryzyko btedu ludzkiego, co w konsekwencji zwieksza bezpieczenistwo pacjenta, XL 10008
. Brak koniecznoéci klemowania drenéw, co eliminuje ryzyko wystapienia przypadkowej odmy optucnowej preznej u pacjenta,
. System do drenazu klatki piersiowej SINAPI (SCD) moze by¢ dowolnie ustawiany i kladziony, bez narazania uktadu zamkniete

go na rozszczelnienie. Mobilnos¢, zmiana pozycji oraz transport pacjenta stajg sie dzieki temu bezpieczne i proste.
. Regulator sity ssacej zawiera zastawke odpowietrzajgcg wysokie nadcisnienie, jak rowniez reduktor wysokiego podcisnienia.

Gromadzone plyny ustrojowe splywaja do jednorazowego worka, co redukuje niebezpieczeristwo narazenia personelu
medycznego, zmniejszajac przy tym ryzyko zakazen krzyzowych i rozprzestrzeniania sie infekcji szpitalnych.

. Czerwona harmonijka aktywowana przez podtaczenie Zrédfa prozni daje mozliwosc obserwacji i precyzyjnej regulacji podcisnieni
bez wzgledu na ustawiong site ssania w prozni.

. Kardiochirurgia: szybkozlaczka pozwala na bezpieczne podiaczenie zestawu do cewnika w klatce piersiowej.

Zastawka wahadtowa Schefflera zostata umieszczona przed komora kolekcyjna, co
minimalizuje przestrzeri martwg zestawu (60 ml). Niewielka przestrzen martwa skutkuje szybszym
odtworzeniem podciénienia w srddpiersiu podczas cyklu oddechowego = usuniecia cewnika.

. Otwarcie zastawki wymaga niskiego cisnienia (< 1 cm H20), co zmniejsza opory w
przeplywie, bez wzgledu na objetosc zdrenowanego plynu = wysoka wydajnosc drenazu powie-
trza lub ptynéw z klatki piersiowej.

. Gruszka ssgca umieszczona w linii drenu
zapewnia i potwierdza podcisnienie po manualnym
$cisnieciu. Urzadzenie moze by¢ dzieki temu szybko
odlgczone od szpitalnego zrodta prézni, dajac
mozliwos¢ wezesnej mobilizacji.

. Kardiochirurgia: Specjalna klamra Rys.1 umozli-
wia dojenie drenu chroniac przed powstawaniem
skrzepow i utrzymujac droznosc drenu. Zastawka Rys.2
wysokiego podcisnienia, umieszczona w zlgczce,
redukuje generowane podczas dojenia wysokie
podciénienia, czyniac procedure bardziej wydajna i

Rys2 bezpieczna.

Rys.1

. Lekka i kompaktowa konstrukcja drenazu klatki piersiowej SINAPI (SCD) wspomaga wczesng mobilizacje pacjenta.
. Zestaw moze by¢ dowolnie ustawiany i nie ma koniecznosci utrzymywania go przez caly czas w pionie. Moze zostac uniesiony
ponad pacjenta.

Zamontowana podwieszka naramienna umozliwia komfortowe przemieszczanie sie pacjenta.

Sterylny zestaw do drenazu klatki piersiowej SINAPI jest fatwy i intuicyjny w uzyciu.
Zlozenie zestawu jest szybkie i proste.
. Urzadzenie moze by¢ podwieszone koto tozka pacjenta lub umieszczone koto pacjenta na tozku.
. Monitorowanie i postugiwanie sie urzgdzeniem wymaga niewielkich dziatari ze strony personelu medycznego.

. Tylko jeden drenaz klatki piersiowej SINAPI wystarczy na caly czas pobytu pacjenta w szpitalu. Latwosé oprézniania zestawu
ogranicza koniecznos¢ jego wymiany.

Bardzo wydajna zastawka redukuje czas drenazu klatki piersiowej, a w konsekwencji czas hospitalizacji pacjentow.
. Zminimalizowanie ryzyka btedu ludzkiego, a przez to mozliwych komplikacji u pacjenta, przekltada sie posrednio na redukcje
kosztow.

Urzadzenie zajmuje niewiele przestrzeni w pojemniku na odpady medyczne.
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