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BIS™ Advance Monitor

Personalisierte Anasthesie.
Tragen Sie zur
Verbesserung der
Patientenversorgung bei.

Die Enhanced Recovery After Surgery Leitlinien helfen,
die Behandlungsergebnisse zu optimieren.'?




| |
Neues Paradigma. Evidenzbasiert.

Sie mdchten die bestmdglichen Ergebnisse fir lhre

Patienten - wahrend und nach der Operation. Das ist |hr
Auftrag. Ein Protokoll, das die Grundsétze fir eine verbesserte
Genesung nach Operationen unterstltzt, bietet mehrere
evidenzbasierte Leitlinien, die Ihnen dabei helfen konnen, die
Gesundheit lhrer Patient*innen vor, wéhrend und nach der
Operation zu maximieren.'?

Eines der wichtigsten Protokolle ist ein evidenzbasierter
Ansatz fur das Flissigkeitsmanagement wéhrend der
gesamten perioperativen Phase. Dazu gehort, dass die

orale Flissigkeitsaufnahme geférdert und die intravendse
Flussigkeitszufuhr so schnell wie mdglich eingestellt wird.?
Weitere Grundsatze der multimodalen Leitlinien beziehen sich
auf die Minimierung der Schmerzbehandlung mit Opioiden
und die Férderung der frithen Mobilitat nach der Operation.’

Ein Protokoll, das die Enhanced Recovery After
Surgery Leitlinien unterstitzt, fihrt zu besseren
Behandlungsergebnissen:

e Klrzere Verweildauer'?

Weniger Komplikationen'?

Frihere Ruckkehr der gastrointestinalen Funktion'?

Niedrigere Kosten'?

¢ Geringere Inzidenz von postoperativem Delir*

Alles ohne héhere Wiedereinweisungs- oder
Mortalitatsraten'?

Studien zeigen, dass der Einsatz von
weniger Anasthetika die Ergebnisse
BIS™ Technologie verbessert:

Der Marktfuhrer fur e Bei Verwendung des TIVA-Anasthesieverfahrens®®

eine prozessierte e Bei Befolgung der Enhanced Recovery After

EEG-Lasung zur Surgery Protokolle®

Optimierung der e Bej alteren .Patienten, bei Fﬂgnen ein Risiko fur
postoperative neurokognitive Stérungen besteht
(die Uberwachung des Gehirns wird in den
Leitlinien mehrerer Gesellschaften empfohlen®)

Narkosetiefe




Personalisierung der Anasthesie.
Verbesserung der Ergebnisse.

Viele Leitlinien der Enhanced Recovery After Surgery
Gesellschaft empfehlen die Uberwachung der Narkosetiefe, also
das Bispectral Index™ (BIS™) Monitoring, um Komplikationen zu
vermeiden, die mit einer zu starken oder zu schwachen Narkose
einhergehen.? Mit seinem validierten Algorithmus spiegelt das
BIS™ Monitoring die Wirkung des Anasthetikums auf das Gehirn
lhrer Patient*innen genau wider und erméglicht es Ihnen, die
Dosierung individuell anzupassen.

e \erringerung der Verabreichung von Anasthetika um bis
zu 38 %'

* Verbesserung der Aufwach- und Erholungszeiten'*

e Schnelleres Aufwachen, schnellere Erholung und
schnellere Entlassung aus dem Aufwachraum®

* Verringerung des postoperativen Delirs um bis
zu 29 % '

BIS™ Advance Monitor

Anwenderfreundlich. Einfach zu konfigurieren.

Mit seiner Ubersichtlichen, einfach konfigurierbaren Benutzeroberflache ist der BIS™ Advance
Monitor der ndchsten Generation daflir ausgelegt, Ihre Arbeitsablaufe effizienter zu gestalten und
die Dosierung der Anasthetika zu optimieren, um die Behandlungsergebnisse der Patient*innen
zu verbessern. Der vollkommen neu gestaltete BIS™ Advance Monitor bietet lhnen:

e einen groBen, hochauflésenden Touchscreen-
Monitor, der einfach zu lesen ist

e konfigurierbare Daten und Einstellungen,
sodass Sie genau die Informationen angezeigt
bekommen, die Sie sehen mdchten

e farbkoordinierte Daten zur schnellen
Uberpriifung der Messwerte

e die Moglichkeit, die gesamte wahrend der
Prozedur erkannte Suppressionszeit zu verfolgen

e integrierte Anleitungen zur Fehlerbehebung mit
Informationen Uber klinische Parameter
el und die Bedeutung der Daten

Meditronic

Um eine vollstandige klinische Probestellung des BIS™ Advance Monitors anzufordern,
wenden Sie sich bitte an Ihren Medtronic Vertreter.



Einfache Ausgabe.
Leicht zu bewegen.

Der BIS™ Advance Monitor wurde entwickelt, um
lhre Arbeitsablaufe effizienter zu gestalten und
lhnen den nétigen Einblick zu gewahren.

e Sparen Sie Zeit mit Datenausgabeprotokollen,
die in elektronische Patientenakten (EMR)
eingebunden werden kénnen

e Kontinuierliche Uberwachung auch bei
Verlegung von Patient*innen zwischen
Pflegebereichen

Das BIS™ Uberwachungssystem sollte nicht als alleinige Grundlage fiir die Diagnose oder Therapie verwendet werden
und ist nur als Hilfsmittel fir die Patientenbeurteilung gedacht. Es wird nicht empfohlen, sich fir das intraoperative
Anésthesie-Management ausschlieBlich auf das BIS™ Uberwachungssystem zu verlassen.
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Wichtig: Vollsténdige Anweisungen, Kontraindikationen, Warnhinweise und VorsichtsmaBnahmen entnehmen Sie bitte
der Packungsbeilage.
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