Habilidades Clinicas-Via Aérea-

MW13

Simulador de Manejo de Via Aérea Dificil
-Modelo de Entrenamiento-

Para principiantes y expertos con un amplio rango de niveles de dificultad
Este simulador ofrece entrenamiento para usuarios de todos los niveles con 24 casos dificiles disponibles. Su estructura robusta
y base estable hacen el modelo compatible con varios escenarios de entrenamiento como son los ambitos de emergencia,
prehospitalarios y clinicos. Una variedad de instrumentos clinicos reales se pueden usar, como laringoscopio, bolsa valvula
mascarilla, y videolaringoscopio.

Variacion de Ajustes de MVA Dificil

CARACTERISTICAS

1| 24 variaciones de escenarios del paciente:
(incluyendo 1 caso normal):
3 grados de abertura de la boca
2 grados de flexibilidad del cuello
2 tamanos de lengua
2 posiciones de las cuerdas vocales
2 | Los incisivos superiores estan disefados para
que se safen cuando se aplica una fuerza excesiva.

Variaciones de Entrenamiento de MVAD

b -

74

variedad  de
técnicas de via aérea
posibles

Ventilacion de Confirmacién de Una
Bolsa Valvula Mascarillarolocacion del
tubo endotraqueal

I ESPECIFICACIONES

Tamano: A70 x P39 x A25 cm
A27.6 x P15.4 x A9.8 plgds

I CONTENIDO DEL JUEGO

Peso: 7kg / 15.4lbs

1 maniqui 1 manual de instrucciones
3 incisivos superiores

1 lubricante

1 jeringa

1 bolsa de transporte

KYOTO KAGAKU

DESCRIPCION

I MATERIALES

Resina blanda

Libre de latex
I REPUESTOS
11392-010 10 incisivos superiores
11392-090 1 mascara facial
11392-040 1 cobertura toracica
11392-080 2 lenguas Il de repuesto
11392-050 5 pares de pulmones
11392-060 5 stémagos
11229-050 lubricantes

N

i/
Flexibilidad del

cuello

Abertura de la boca
(movimiento realista de la mandibula) - Normal
- Intermedio
- Dificil

-

Lengua Laringoespasmo
- Normal - Normal
- Hinchada - Laringoespasmo

TECNICAS

| Técnicas de apertura de via aérea (inclinacion de cabeza,
traccion de  mandibula)
| Ventilacion de Bolsa Valvula Mascarilla
| Evaluacion de la via aérea de preintubacion
| Posicion de olfateo
| Presurizacion de la laringe externa para mejorar la vista laringea
| Intubacion intraoral/Intranasal
| Uso de la via orofaringea
| Uso de la via nasofaringea
| Uso de mascarilla laringea
| Uso de videolaringoscopio
| Confirmacion de la ventilacion exitosa por:
-observacion del movimiento toracico y abdominal
(expansion pulmonar, inflacion del estomago)
O auscultacion toréacica
| Simulacion de procedimientos incorrectos incluyendo
la intubacion en el esofago e intubacion unilateral
| Practica de la fijacion de los tubos después de la intubacion

I INSTRUMENTOS RECOMENDADOS
Laringoscopio Macintosh: tamano de hoja 3, 4
Tubo endotraqueal: Diametro interno
7.0mm, 7.5mm
Mascarilla laringea Air-Q: tamario 3.5
LMA Supreme: tamano 4
I-gel: tamario 4
I PARTES OPCIONALES
11384-100 unidad de entrenamiento de broncofibroscopia

* Los instrumentos no estan incluidos.






