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helping save lives

Emily i Emma

Realizm, ktory porusza. Technologia, ktora przygotowuje.

Kazdej minuty na Swiecie rodzi sie okoto 250 dzieci. Dla wigkszosci rodzin to chwila petna radosci, nadziei i wzruszenia. Jednak czasem
juz pierwsze sekundy zycia noworodka decyduja o jego przysziosci. Brak szybkiej i wiasciwej reakcji moze prowadzi¢ do powaznych,
nieodwracalnych konsekwencji zdrowotnych — na cate Zycie. W takich momentach liczy sie kazda sekunda, a kluczowa role odgrywa
doskonale wyszkolony personel. Dlatego symulacje medyczne sa nieodzownym elementem nowoczesnej opieki neonatologicznej —

zwigkszaja bezpieczeristwo pacjentdw i realnie wptywaja na poprawe wynikdw leczenia.

Emily (jasny odcieri skéry) i Emma (ciemny odciert skdry) to najbardziej realistyczne symulatory noworodkéw urodzonych o czasie,
wykorzystywane do przeprowadzania scenariuszy opieki nad noworodkami w nagtych wypadkach. Uwzgledniajace realistyczng
anatomie i drogi oddechowe Emily i Emma wykorzystuja zaawansowana architekture techniczng i oferuja fatwy w obstudze system
operacyjny. Potaczenie wymienionych elementdw tworzy wyjatkowe rozwigzanie, umozliwiajace przeprowadzenie realistycznych,

gteboko angazujacych i emocjonalnych szkolert neonatologiczych.
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Emily i Emma

Emily i Emma

* Emily —jasny odcieri skéry, noworodek
urodzony w terminie

* Emma — ciemny odcien skory,
noworodek urodzony w terminie

» Tydzien cigzy: 39+6
* Waga: 3400 g
¢ Diugos¢: 51 cm
* Obwdd glowy: 355 cm
* Wysoce realistyczna anatomia

zewnetrzna i wewnetrzna

*  Prawdziwe wiosy

» Calkowicie bezprzewodowe dziatanie
(WiFi)

* 4 godziny pracy na akumulatorze

*  WskaZznik natadowania akumulatora
pod skéra

» Pakiet gotowy do uzycia (w tym laptop
ze sterowaniem oraz Monitor Pacjenta)

Drogi oddechowe i oddychanie

* Bardzo realistyczne gérne drogi oddechowe
(mozliwos¢ wymiany przez klienta w
przypadku przypadkowego rozdarcia
podczas ¢wiczer)

* Intubacja ustna i nosowa

* Zakfadanie maski krtaniowej

Oddychanie samoistne

* Realistyczne oddychanie samoistne
i patologie uktadu oddechowego

»  Oddychanie samoistne z czestoscia
oddechdw zmienna w zakresie
od 0 do 100 oddechéw/min

* Fizjologiczne ptuca z realistycznymi
wartosciami podczas mechanicznej
wentylacji

Oddychanie patologiczne
»  Oddech przedurodzeniowy
* Retrakcje podzebrowe

* Patologiczne szmery oddechowe
(np. chrzakanie wydechowe)

*  Odma optucnowa z obustronnym
wprowadzaniem drenu do klatki piersiowej

Ulkdad krazenia

» Czas ponownego napetniania wiosniczek
(prawy obojczyk)

* Hipoksja i hiperoksja

* Bezglosne, wyczuwalne tetna na wszystkich
czterech kofczynach (ramionach i udach)
oraz tetno pepowinowe

* Ucidniecia klatki piersiowej z informacja
zwrotng

*  Arytmie wymagajace defibrylacji
i arytmie niewymagajace defibrylacji

*  Woprowadzenie linii obwodowych
do wszystkich czterech koriczyn
(wymienne koriczyny)

* Woprowadzenie cewnika zylnego
pepowinowego i linii tetniczych
(wymienna pepowina)

* Dostep doszpikowy (realistyczna,
drukowana 3D proksymalna kos¢
piszczelowa i dystalna kos¢ udowa,
wymienne kosci)

» Obustronne wprowadzenie cewnika
PICC (w dole tokciowym)

» Centralny dostep dozylny
podobojczykowy (lewy obojczyk)

Neurologia i ruchy

« Zrenice normalne, wagskie i rozszerzone

* Ruch wszystkich czterech koriczyn
(wiotki, zredukowany, normalny)

* Drgawki

Efekty dzwiekowe
* Placz

* Plyn owodniowy
e Chrzakanie

Stetoskop

» Zalezne od pozydji ostuchiwanie
dzwigkéw oddechowych, serca i brzucha za
pomocg dofaczonego stetoskopu

* Miejsca ostuchiwania z przodu i z tytu

Cazujniki

* Czujnik pozydji glowy

* Wykrywanie rurki w tchawicy
lub przetyku

* Wykrywanie glebokosci wprowadzenia
rurki dotchawiczej

* Automatyczne zapadniecie sie
lewego ptuca w przypadku intubacji
prawego oskrzela gtéwnego

»  Czujnik skutecznosci ucisniec klatki
piersiowej

» Czujnik palpacyjnego badania tetna

*  Wykrywanie przeciecia pepowiny

* Czujnik do wprowadzania cewnika
Zylnego pepowinowego i wykrywania
glebokosci wprowadzenia

Graficzny interfejs uzytkownika

* Prosty, intuicyjny interfejs
z unikalnym jezykiem projektowania

* Animadja 3D fantomu w czasie
rzeczywistym na graficznym
interfejsie uzytkownika

» Sterowanie za pomocg ekranu dotykowego
lub klawiatury i myszy

*  Wyswietlanie w czasie rzeczywistym
wszystkich proceséw fizjologicznych
i patologicznych oraz interwencji
terapeutycznych (np. wentylacja
przez maske i intubacja)

* Automatyczny transfer zdarzert
i statusu symulatora do zintegrowanego
interfejsu debriefingu

* Mozliwos¢ dodawania adnotadji
w podsumowaniu sesji

Informacje zwrotne

* Bezposrednia informacja zwrotna dla
uczestnikéw szkolenia na temat pozycji
glowy, PEEP, PIP, objetosci oddechowych,
czestotliwosci wentyladji, glebokosci
i potozenia rurki dotchawiczej oraz
skutecznosci ucisniec klatki piersiowej

Wstepnie skonfigurowany Monitor Pacjenta

* tatwe przefaczanie pomiedzy typami
monitoréw przez instruktora: Drager,
Philips, Nellcor i GE

» Konfiguracja i obstuga zdefiniowane przez
uzytkownika, odpowiadajace interfejsowi
oryginalnego monitora

* Funkcja ekranu dotykowego

* Rézne rozmiary monitoréw

» Saturacje przed i za przewodem tetniczym

+ Cisnienie koricowowydechowe CO,

* Artefakty ruchu

Programowalne scenariusze

*  Wstepnie zaprogramowane objawy
(fapanie oddechu, zespét zaburzert
oddychania, wzdecie jelit, drgawki, bezdech)

* Intuicyjne programowanie scenariuszy
za pomocg funkgji szybkiego zapisu

Transport
* Przenosny system, zaprojektowany
specjalnie do szkoleri in-situ

Program gwarancyjny

* Rozszerzenie standardowej gwarancji na
wszystkie czesci i robocizne. Dostepny jest
dwu- i piecioletni program obejmujacy
ogdlne kontrole, konserwacje i naprawy.

Emily

Emma

EHEO1-Y

Ustugi szkoleniowe

Emily i Emma oferuja wirtualne wprowadzenie, ktére utatwia i prowadzi proces

wdrazania.

Laerdal & SIMCharacters

Pofaczenie sit Laerdal Medical i SIMCharacters to przefom w dziedzinie symulacji
medycznej. Dzieki przejeciu SIMCharacters w 2025 roku, Laerdal zyskat dostep
do unikalnej wiedzy i technologii, ktére pozwalaja tworzy¢ jeszcze bardziej
realistyczne i zaawansowane rozwiazania szkoleniowe.To partnerstwo to nie tylko
wspdlna wizja — to konkretne dziatania, ktére zmieniajg oblicze neonatologii

i podnosza jakos¢ opieki nad najmtodszymi pacjentami.

Wiecej informacji na Laerdal.com

W petni wyposazona i gotowa do uzycia platforma obejmuje:

*  Symulator noworodka
urodzonego o czasie

* Emily - jasny odcieri skéry
* Emma - ciemny odcieri skéry
¢ Stetoskop do symulagji
¢ Pepowina (10)
*  Prawa kos¢ piszczelowa (5)
*  Lewa kos¢ piszczelowa (5)

e Pepek

e Lubrykant

e Laptop z systemem operacyjnym
e Tablet z Monitorem Pacjenta

e Mysz

*  Router

e Zestaw przewoddw

*  Waliza transportowa

Programy gwarancyjne i konserwacyjne

Emily i Emma s3 objete standardowa roczng gwarancja, ktéra mozna
rozszerzy¢ o kompleksowe programy serwisowe na 2 lub 5 lat. Oferuja
one petna ochrone czesci i robocizny, a takze regularne renowacje, ktére
przywracaja symulatorom petng sprawnosc.

. Program 2-letni obejmuje jedna petna renowacje.

. Program 5-letni zawiera dwie renowacje w trakcie trwania umowy.

Kazda renowacja to doktadna kontrola funkgji, prewencyjna wymiana
zuzywajacych sie elementéw oraz petna konserwacja, wykonywana przez
nasz zespot w centralnym zaktadzie serwisowym.

Pokrywamy wszystkie koszty wysytki, a w razie potrzeby oferujemy w petni
funkcjonalny system zastepczy — w zaleznosci od dostgpnosci.
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