
 ♦ Автоматизированная наркозная карта 
с экспортом отчета в PDF формате

 ♦ Запись реальных событий в операционной

 ♦ Мониторинг глубины анестезии (BIS™ индекс)

 ♦ Капнография в основном и боковом потоке

 ♦ Мультигазовый мониторинг (AAg+O2)

 ♦ Мониторинг нейромышечной проводимости (NMT)

 ♦ Калькулятор доз, расчет оксигенации и вентиляции

Мониторы пациента UM 300-S

Расширенный набор каналов 
и функций для анестезиологии



Ключевые каналы мониторинга 
и функции для анестезиологии
• Базовые: SpO2, НИАД, ЭКГ, ЧСС, ЧД, температура
• Глубина анестезии (BIS™ индекс)
• Нейромышечная проводимость (NMT)
• Мультигазовый мониторинг (AAg)
• Капнография в боковом или основном потоке
• Автоматизированная наркозная карта
• Калькулятор доз
• Расчет оксигенации и вентиляции

Эффективная визуализация 
на двух дисплеях

Новый подход к модульным мониторам

С UniScreen™ необходимые параметры можно отобразить 
на дополнительном дисплее с диагональю 22 дюйма.

Дополнительный дисплей не дублирует информацию — 
на каждом из двух экранов визуализацию данных можно на-
строить отдельно. В то время как на дополнительном дисплее 
отображаются необходимые параметры, вы можете продол-
жить работу с трендами, настройками, или с наркозной кар-
той на основном экране.

Это может помочь быстрее и увереннее принимать решения 
в конкретной клинической ситуации.

Учитывайте индивидуальность 
каждого клинического случая
С мониторами пациента UM 300-S вы получаете продвинутый  
функционал для мониторинга в анестезиологии: при проведении  
операционного вмешательства, в реанимации и интенсивной  
терапии.

Уже в базовую конфигурацию UM 300-S включены все каналы,  
необходимые в соответствии с Гарвардским стандартом для ане-
стезиологии1.

При этом, мониторы пациента UM 300-S — это новый вид  
модульного монитора. Базовый набор легко расширить, исполь-
зуя универсальные коннекторы UniPort™ и широкий ассортимент 
модулей-в-кабеле. Дополнительные модули подключаются без гро-
моздких консолей, распознаются и визуализируются автоматиче-
ски при подключении.

Экономьте деньги, закупая только нужные модули. Создавайте 
эффективную конфигурацию монитора пациента для каждой кли-
нической ситуации — не больше, но и не меньше, чем требуется.
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Формируйте отчеты 
быстро и просто
С UM 300-S вы можете формировать отчеты на осно-
ве данных мониторинга и информации о пациенте, 
сохранять их в форме PDF на USB-накопителе или пе-
чатать на любом подключенном принтере непосред-
ственно с монитора пациента.

• Используйте готовые отчеты для карт пациентов и де-
тального анализа.

• Оптимизируйте документооборот в клинике.

• Сохраняйте важную информацию в печатном виде.

• Используйте бланк вашего медицинского учреждения.

• Пересылайте отчеты для консультаций с коллегами.

Оптимизация работы 
анестезиолога
В операционной анестезиологам необходимо 
контролировать множество процессов и опера-
тивно принимать важные решения.

В таких условиях ведение наркозной карты лучше 
«делегировать» монитору пациента. Это позволит 
медперсоналу уделить больше внимания пациенту  
и приоритетным задачам.

А благодаря автоматизированному ведению жур-
нала событий анестезиологи смогут оптимизиро-
вать работы в отделении, не связанные напрямую 
с хирургической операцией.5

Объективная запись событий
в операционной
Точная запись реакций пациента на процедуры 
и вводимые препараты может повысить его без-
опасность, а анестезиологу предоставить карти-
ну реального хода оперативного вмешательства.  
Наиболее же точны именно автоматизированные запи-
си, нежели выполненные вручную2,3,4.

В автоматизированной наркозной карте в UM 300-S  
фиксируются реальные события в операционной 
и реакции пациента (кровотечение, экстубация,  
десатурация и др.), коррелирующие с данными мо-
ниторинга НИАД, ЧСС, температуры, уровня EtCO2, 
глубины наркоза (BIS™) и уровня релаксации (NMT).

Автоматизированная наркозная карта
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Сервис и поддержка
Быть внимательным к состоянию оборудования для нас 
так же важно, как забота о пациентах.
Мы предоставляем полный комплекс сервисных услуг 
для поддержания работоспособности медицинской 
техники.
На месте установки оборудование обслуживают  как 
специалисты «ЮТАС», так и сервисные инженеры компа-
ний, входящих в нашу партнерскую сеть по всему миру.

Обращаясь в Компанию «ЮТАС», вы связываетесь 
напрямую с нужным вам специалистом: экспертом  
в технической настройке оборудования, сервисным 
инженером, менеджером по продукции или продаже.
После поставки и настройки оборудования наши 
специалисты проводят профессиональное обучение, 
а также оказывают всю необходимую поддержку.

Мы — рядом

Авторизированный 
представитель в Украине

ООО «Компания «ЮТАС»
а/я 9, 03057
г. Киев, Украина

тел.:               + 380 44 456 42 29
факс:           + 380 44 456 93 92
email:             info@utasco.com
          www.utasco.com

Производитель

UTAS Technologies s.r.o.
ул. Ставительска, 1
83104 Братислава, Словакия

тел.:                   +421 220 620 001
             +421 220 620 002
email:               info@utastech.eu
          www.utastech.eu


