
Filtry do układów oddechowych oraz 
wymienniki ciepła i wilgoci (HME):
wsparcie w codziennej pracy
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Kliniczne wyzwania
Stosowanie wymienników ciepła i wilgoci (HME) oraz filtrów oddechowych w salach operacyjnych, 
oddziałach intensywnej opieki medycznej i w innych miejscach jest związane z potrzebą rozwiązania 
problemów wynikających z wentylacji mechanicznej: z jednej strony konieczne jest właściwe 
nawilżenie wdychanego powietrza, a z drugiej – zapobieganie infekcjom krzyżowym.
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Nawilżanie
Wykazano, iż nawilżanie podawanego gazu podczas  
wentylacji mechanicznej przyczynia się do zapobiegania 
respiratorowemu zapaleniu płuc (VAP).1 Bierne nawilżanie, 
z wykorzystaniem wymienników ciepła i wilgoci, dodatkowo 
zmniejsza kondensację i akumulację wilgoci w układzie 
oddechowym.1 Podczas oceny skuteczności działania 
wymienników ciepła i wilgoci w redukcji rozwoju bakterii 
oraz zapobieganiu respiratorowemu zapaleniu płuc,  
zaobserwowano minimalnie niższą częstość zapaleń płuc,  
co sugeruje, iż ich używanie może mież wpływ  
na zmniejszenie liczby zachorowań.2,3,4,5,6,7

Zapalenie płuc jest najpoważniejszym powikłaniem  
w szpitalnych oddziałach intensywnej terapii, pojawiającym  
się u 9 chorych na 1000 dni wentylacji, co daje ok. 30 000  
zachorowań rocznie w samych Niemczech.8 Podwyższa  
to wskażnik śmiertelności do 71%9, wydłuża średni czas  

trwania wentylacji mechanicznej10 oraz czas pobytu  
w szpitalu11, a co za tym idzie – zwiększa koszty leczenia.12 
Korzystanie z wymienników ciepła i wilgoci może zmniejszyć 
nie tylko częstość zachorowań pacjentów, ale również  
związane z tym obciążenia i koszty.1 Respiratorowe zapalenie 
płuc pojawiające się póżno, po pięciu lub więcej dniach pro-
wadzonej wentylacji, często wynika z występowania szcze-
pów lekoodpornych, takich jak gronkowiec złocisty odporny 
na metycylinę (MRSA)13,14 lub gramujemne bakterie jak 
pałeczki ropy błękitnej, pochodzenia w 50%  
endogennego oraz 50% z zakażeń krzyżowych.1

Infekcja krzyżowa
Stosowanie filtrów do układów oddechowych, dołączanych 
do Y-ków pacjenta i każdorazowo wymienianych, zalecane 
jest przez ekspertów jako środek zapobiegawczy  
w profilaktyce infekcyjnej oraz zmniejszający ryzyko  
zakażenia krzyżowego podczas znieczulenia.15, 16, 17, 18
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W kilku państwach krajowe stowarzyszenia medyczne  
już wprowadziły zalecenia i rekomendacje do stosowania 
filtrów oddechowych.

W wydanej w listopadzie 2002 r. publikacji Infection  
Control in Anaesthesia 15, Stowarzyszenie Anestezjologów 
Wielkiej Brytanii i Irlandii zaleca korzystanie z nowego filtra 
oddechowego dla każdego pacjenta. Istnieją dowody, że 
układy oddechowe często są zanieczyszczone mikroorga
nizmami zakażnymi oraz krwią.19,20 Wykazano również  
mozliwość pojawienia się wirusowego zapalenia wątroby 
typu C oraz patogenów odpornych na szczepionki przeciw 
grużlicy.

Zalecenia higieniczne16 francuskiej Grupy Roboczej ds. 
Higieny w Anestezji rekomendują używanie filtrów odde-
chowych przy Y-ku pacjenta oraz ich wymianę po każdym 
pacjencie, w celu uniknięcia ryzyka ewentualnego  
zaka-żenia krzyżowego. Aktualizacja tych zaleceń17  
z czerwca 2002 r., przez Narodowy Komitet Techniczny ds. 
Zakażeń Szpitalnych, podkreśla potrzebę ochrony układu 
znieczulenia przy pomocy filtra. Wymóg ten powstał  
w wyniku pojawienia się publikacji, opisujących infekcje  
krzyżowe, które rzeczywiście wystąpiły lub zostały uznane 
za możliwe podczas znieczulenia.21,22,23,24,25,26
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Ponadto, Francuskie Towarzystwo Anestezjologii  
i Intensywnej Terapii zaleca stosowanie hydrofobowych, 
mechanicznych filtrów anestezjologicznych, które  
wytrzymują ciśnienie wody min. 49 mbar.27

Centrum Kontroli Chorób i Zapobiegania w Stanach  
Zjednoczonych rekomenduje używanie filtra układu  
oddechowego podczas znieczulenia u pacjentów  
z potwierdzoną grużlicą lub jej podejrzeniem.28,29

Ministerstwo Zdrowia i Opieki Długoterminowej  
w kanadyjskiej prowincji Ontario wprowadziło zarządzenie 
stosowania hydrofobowych, mechanicznych filtrów  
pomiędzy pacjentem a respiratorem, we wszystkich 
potwierdzonych lub podejrzanych przypadkach wystą
pienia objawów SARS.30

Według zaleceń dla zapobiegania szpitalnym zapaleniom 
płuc18, opublikowanym w 2000 r. w Niemczech przez 
Komisję Higieny Szpitalnej i Zapobiegania Infekcjom przy 
Instytucie Roberta Kocha, anestezjologiczny układ odde-
chowy z filtrami oddechowymi powinien być wymieniany 
raz na dobę. Jeśli filtry nie są używane, rury oddechowe 
muszą być wymienione lub zdezynfekowane w przypadku 
każdego nowego pacjenta. Filtry powinny być umieszczone 
pomiędzy rurką intubacyjną a Y-kiem pacjenta.
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  Filtry Dräger –
               dla wszystkich zastosowań
                      i potrzeb klinicznych
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  Filtry Dräger –
               dla wszystkich zastosowań
                      i potrzeb klinicznych

Rozwiązanie firmy Dräger

– �Ze względu na stosowane objętości oddechowe 
i/lub różne dopuszczalne przestrzenie martwe 
wszystkie produkty są dostępne w różnych 
rozmiarach

– �Wyposażone w złącze LuerLock do próbkowania 
gazu

– �Port próbkowania gazu pod dogodnym kątem 45°
– �Port próbkowania gazu z kapturkiem osłaniającym 

przymocowanym na stałe do filtra, aby zapobiec 
przedostaniu się luźnych części do układu 
oddechowego

– �Przezroczysta obudowa produktów umożliwia 
kontrolę wzrokową w dowolnym momencie 
użytkowania

– �Produkty są szybko i łatwo identyfikowane dzięki 
kodowaniu kolorami oraz wyraźnym i zrozumiałym 
etykietom

– �Standardowe złącza zapewniaj właściwe i łatwe 
połączenie z innymi komponentami układu 
wentylacyjnego

Cechy charakterystyczne szerokiej oferty filtrów do układów oddechowych 
oraz wymienników ciepła i wilgoci (HME) firmy Dräger:
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Pięć rodzin – jeden cel:
                         wsparcie  
                   w codziennej pracy

Aby wesprzeć specjalistów w rozwiązywaniu konkretnych 
wyzwań, firma Dräger oferuje szeroką gamę wysoko  
wydajnych wymienników ciepła i wilgoci (HME)  
oraz filtrów do układów oddechowych.

Rodzina SafeStar®
SafeStar firmy Dräger – to nowe mechaniczne filtry HEPA 
do układów oddechowych, które spełniają wysokie stan-
dardy w profilaktyce zakażeń wentylacyjnych. Wyposażone 
są w hydrofobowy filtr membranowy, powlekany szkłem 
spiekanym, opracowany specjalnie do tego celu. Dzięki 
hydrofobowości, filtry SafeStar nie przepuszczają  
potencjalnie zanieczyszczonych płynów (np. krew, 
plwocina, skropliny) w normalnych warunkach 
ciśnieniowych wentylacji mechanicznej, a co za tym  
idzie mogą filtrować mikroorganizmy transportowane  
w płynach. Ponadto posiadają bardzo wysoki wskaźnik 
filtracji bakteryjnej i wirusowej, w znacznym stopniu 
redukując przepływ mikroorganizmów lotnych. Pomaga 
to znacznie zmniejszyć ryzyko ewentualnego zakażenia 
krzyżowego.

Rodzina CareStar®
Filtry układów oddechowych CareStar stanowią znakomitą, 
a jednocześnie tanią alternatywę. Ze względu na wysoką 

jakość elektrostatycznego środka filtrującego, CareStar 
chroni pacjenta przed mikroorganizmami, które mogą  
być obecne w powietrzu wdychanym, jak również przed  
mikroorganizmami lotnymi, obecnymi w układzie 
oddechowym respiratora. Dzięki temu zmniejszają  
ryzyko ewentualnej infekcji krzyżowej.

Rodzina HumidStar®
Wymiennik ciepła i wilgoci (HME) HumidStar składa się  
z nowej, specjalnie w tym celu opracowanej, mikroporowatej 
polimerowej pianki, która zapewnia wysoki poziom odda
wania ciepła i wilgoci. Oprócz wymienników do wentylacji 
mechanicznej, rodzina HumidStar obejmuje również 
wymienniki HumidStar Trach z zaworami tlenowym  
i bezpieczeństwa, dla pacjentów po tracheotomii.

Rodzina TwinStar®
Filtry z wymiennikiem ciepła i wilgoci TwinStar łączą  
w sobie wszystkie zalety produktów CareStar i HumidStar 
lub SafeStar i HumidStar. Skutecznie nawilżają i ogrzewają 
powietrze dostarczane przez respirator, zapewniając 
jednocześnie wysoką skuteczność filtracji bakteryjnej  
i wirusowej. Zapobiegają infekcjom oraz chronią pacjenta 
przed mikroorganizmami potencjalnie obecnymi  
w powietrzu wdychanym, jednocześnie zabezpieczają układ



| 07

Produkty firmy Dräger są produkowane i testowane zgodnie  
z najwyższymi standardami w zakresie technologii medycznej,  
a ich funkcjonalność jest potwierdzona.
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Rodzina HumidStar® Rodzina TwinStar®/Combistar

oddechowy respiratora przed lotnymi mikroorganizmami, 
które mogą znajdować się w powietrzu wydychanym przez 
pacjenta. Wyjątkowym produktem jest filtr TwinStar HEPA,  
szkłem spiekanym, nieprzepuszczający potencjalnie 
zawierający hydrofobowy filtr membranowy, powlekany 
zanieczyszczonych płynów (np. krew, plwocina, skropliny) 
w normalnych warunkach ciśnieniowych wentylacji 
mechanicznej.

Rodzina CombiStar®
CombiStar to optymalne połączenie filtra z przedłużaczem 
do układów oddechowych. Dzięki wcześniejszemu 
połączeniu ze sobą tych komponentów, czas oczekiwania 
pacjenta na rozpoczęcie terapii ulega skróceniu. 
Dodatkową korzyścią jest mniejsza ilość niepotrzebnych 
opakowań, po wykorzystaniu produktów.
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Przegląd produktów:  
filtry do układów oddechowych 
oraz wymienniki ciepła i wilgoci (HME)

FILTRY ORAZ WYMIENNIKI CIEPŁA I WILGOCI (HME)							       FILTRY ORAZ WYMIENNIKI CIEPŁA I WILGOCI (HME)

Nazwa produktu	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME	 Filtr 	 Filtr  	 Nazwa produktu	 Filtr 	 Filtr 	 Filtr 	 Filtr 	 HME 	 HME 	 HME 	 HME 	 HME 
	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar®	 SafeStar® 	 SafeStar®		  SafeStar® 	 CareStar® 	 CareStar® 	 CareStar® 	 HumidStar® 	 HumidStar® 	 HumidStar® 	 HumidStar® 	 HumidStar® 
	 90	 55	 65A	 25	 8	 10A 	 HEPA	 80	 55		  60A	 45	 40A	 30	 55	 25	 10A	 2	 Trach
Numer katalogowy	 MP01800	 MP01805	 MP01810	 MP01815	 MP 01820	 MP01825	 MP01801	 MP01785	 MP01790	 Numer katalogowy	 MP01795	 MP01755	 MP01765	 MP01770	 MP01730	 MP01735	 MP01740	 MP01745	 MP01750
Przestrzeń martwa (ml)	 90	 55	 65	 25	 8	 10	 55	 80	 55	 Przestrzeń martwa (ml)	 60	 45	 40	 30	 55	 25	 10	 2	 8
Zakres pacjentów	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 dzieci	 dzieci	 dzieci	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 Zakres pacjentów	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 dzieci	 dzieci	 noworodki	 dorośli
					     noworodki	 noworodki								        dzieci			   noworodki
Zalecana obj. oddechowa (ml)	 300 - 1500	 300 - 1500	 300 - 1500	 75 - 500	 30 - 200	 30 - 200	 300 - 1500	 300 - 1500	 300 - 1500	 Zalecana obj. oddechowa (ml)	 300 – 1500	 300 – 1500	 300 – 1500	 100 – 1500	 300 – 1500	 75 – 500	 30 – 200	 10 – 30	 100 – 1500
Filtracja bakteryjna1 (%)	 99,999	 99,999	 99,999	 99,999	 99,9	 99,9	 99,9999	 99,9999	 99,9999	 Filtracja bakteryjna1 (%)	 99,9999	 99,999	 99,999	 99,999	 –	 –	 –	 –	 –
Filtracja wirusowa1 (%)	 99,999	 99,99	 99,99	 99,99	 99,9	 99,9	 99,9999	 99,9999	 99,9999	 Filtracja wirusowa1 (%)	 99,9999	 99,999	 99,99	 99,99	 –	 –	 –	 –	 –
Metoda filtracji	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 mechaniczna	 mechaniczna 	 mechaniczna 	 Metoda filtracji	 mechaniczna 	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 –	 –	 –	 –	 –
	 statyczna	 statyczna	 statyczna	 statyczna	 statyczna	 statyczna	 (HEPA2)	 (HEPA2)	 (HEPA2)		  (HEPA2)	 statyczna	 statyczna	 statyczna
Przesiąkliwość przy (mbar)	 –	 –	 –	 –	 –	 –	 151	 87.5	 96	 Przesiąkliwość przy (mbar)	 117	 –	 –	 –	 –	 –	 –	 –	 –
Utrata wilgoci3	 4.7 	 7.2 	 6.9 	 5.8 	 6.1 	 6.4 	 9.8	 –	 –	 Utrata wilgoci3	 –	 –	 –	 –	 6,3 	 6,2 	 6,4 	 6,4 	 10,8 
(mg H2O/l powietrza)	 (@ Vt 500ml)	 (@ Vt 500ml)	 (@ Vt 500ml)	 (@ Vt 250ml)	 (@ Vt 50ml)	 (@ Vt 50ml)	 (@ Vt 500ml)			   (mg H2O/l powietrza)					     (@ Vt 500ml)	 (@ Vt 250ml)	 (@ Vt 50ml)	 (@ Vt 50ml)	 (@ Vt 500ml)
Wydajność nawilżania	 39.3	 36.8	 37.1	 38.2	 37.9	 37.6	 34.2	 –	 –	 Wydajność nawilżania	 –	 –	 –	 –	 37,7	 37,8	 37,6	 37,6	 33,2
(mg H2O/l powietrza)				    (mg H2O/l powietrza)
Opór przepływu (mbar)	 1,0 @ 30 l/min	 0,9 @ 30 l/min	 1,1 @ 30 l/min	 1,3 @ 15 l/min	 0,6 @ 5 l/min	 0,4 @ 5 l/min	 1,3 @ 30 l/min	 1,4 @ 30 l/min	 1,3 @ 30 l/min	 Opór przepływu (mbar)	 1,5 @ 30 l/min	 0,7 @ 30 l/min	 1,0 @ 30 l/min	 0,6 @ 30 l/min	 0,4 @ 30 l/min	 0,2 @ 15 l/min	 0,1 @ 5 l/min	 0,5 @ 5 l/min	 0,2 @ 30 l/min
	 2,2 @ 60 l/min	 2,0 @ 60 l/min	 2,4 @ 60 l/min	 1,8 @ 20 l/min	 1,6 @ 10 l/min	 1,0 @ 10 l/min	 2,7 @ 60 l/min	 3,2 @ 60 l/min	 2,9 @ 60 l/min		  3,2 @ 60 l/min	 1,7 @ 60 l/min	 2,2 @ 60 l/min	 1,5 @ 60 l/min	 1,0 @ 60 l/min	 0,3 @ 20 l/min	 0,2 @ 10 l/min	 1,1 @ 10 l/min	 0,3 @ 60 l/min
	 3,6 @ 90 l/min	 3,5 @ 90 l/min	 4,2 @ 90 l/min	 2,8 @ 30 l/min	 3,0 @ 15 l/min	 1,6 @ 15 l/min	 4,3 @ 90 l/min	 5,5 @ 90 l/min	 4,6 @ 90 l/min		  5,4 @ 90 l/min	 3,2 @ 90 l/min	 3,7 @ 90 l/min	 2,6 @ 90 l/min	 2,1 @ 90 l/min	 0,4 @ 30 l/min	 0,3 @ 15 l/min	 1,9 @ 15 l/min	 0,2 @ 90 l/min
Maks. czas użytkowania	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 Maks. czas użytkowania	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny
Materiał	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 Materiał	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen
	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty		  przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty
Materiał	 81.6	 78.5	 89.9	 72.0	 50.5	 58.2	 85.1	 81.6	 81.5	 Wysokość (mm)	 93,1	 65,1	 78,4	 67,1	 78,5	 72,0	 58,2	 36,6	 29,6	
Średnica (mm)	 80.0	 68.5	 68.5	 48.1	 36.8	 36.8	 68.5	 80.0	 68.5	 Średnica (mm)	 68,5	 80,0	 68,5	 68,5	 68,5	 48,1	 36,8	 19,0	 34,0
Produkt	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 Produkt	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC
	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu		  bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu
Masa (g)	 37	 28	 30	 18	 9	 9	 40	 47	 39	 Masa (g)	 42	 29	 25	 23	 28	 18	 9	 3,5	 4,5
Port próbkowania	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Port próbkowania	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 –	 port O2

Kapturek portu próbkowania	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 Kapturek portu próbkowania	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 –	 –
Złącze do pacjenta	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 Złącze do pacjenta	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 15F	 15F
Złącze do urządzenia	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 15M / 8.5M	 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 Złącze do urządzenia	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 15M	 15M	 –
Trwałość (w opakowaniu)	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 5 lat	 5 lat	 5 lat	 Trwałość (w opakowaniu)	 5 lat	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 5 lat	 5 lat	 5 lat	 5 lat	 5 lat
Kolor	 niebieski	 niebieski	 niebieski	 niebieski	 –	 –	 niebieski	 czerwony	 czerwony	 Kolor	 czerwony	 czerwony	 czerwony	 czerwony	 zielony	 zielony	 –	 –	 –
Opakowanie (szt.)	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 Opakowanie (szt.)	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50

1 Zgodnie z badaniami Nelson Laboratories, Inc., Salt Lake City, USA
2 Zgodnie z normą EN 1822-1:2009 
3 Zgodnie z normą ISO EN 9360-1 (2009)										        
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FILTRY ORAZ WYMIENNIKI CIEPŁA I WILGOCI (HME)							       FILTRY ORAZ WYMIENNIKI CIEPŁA I WILGOCI (HME)

Nazwa produktu	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME 	 Filtr/HME	 Filtr 	 Filtr  	 Nazwa produktu	 Filtr 	 Filtr 	 Filtr 	 Filtr 	 HME 	 HME 	 HME 	 HME 	 HME 
	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar® 	 TwinStar®	 SafeStar® 	 SafeStar®		  SafeStar® 	 CareStar® 	 CareStar® 	 CareStar® 	 HumidStar® 	 HumidStar® 	 HumidStar® 	 HumidStar® 	 HumidStar® 
	 90	 55	 65A	 25	 8	 10A 	 HEPA	 80	 55		  60A	 45	 40A	 30	 55	 25	 10A	 2	 Trach
Numer katalogowy	 MP01800	 MP01805	 MP01810	 MP01815	 MP 01820	 MP01825	 MP01801	 MP01785	 MP01790	 Numer katalogowy	 MP01795	 MP01755	 MP01765	 MP01770	 MP01730	 MP01735	 MP01740	 MP01745	 MP01750
Przestrzeń martwa (ml)	 90	 55	 65	 25	 8	 10	 55	 80	 55	 Przestrzeń martwa (ml)	 60	 45	 40	 30	 55	 25	 10	 2	 8
Zakres pacjentów	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 dzieci	 dzieci	 dzieci	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 Zakres pacjentów	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 dorośli	 dzieci	 dzieci	 noworodki	 dorośli
					     noworodki	 noworodki								        dzieci			   noworodki
Zalecana obj. oddechowa (ml)	 300 - 1500	 300 - 1500	 300 - 1500	 75 - 500	 30 - 200	 30 - 200	 300 - 1500	 300 - 1500	 300 - 1500	 Zalecana obj. oddechowa (ml)	 300 – 1500	 300 – 1500	 300 – 1500	 100 – 1500	 300 – 1500	 75 – 500	 30 – 200	 10 – 30	 100 – 1500
Filtracja bakteryjna1 (%)	 99,999	 99,999	 99,999	 99,999	 99,9	 99,9	 99,9999	 99,9999	 99,9999	 Filtracja bakteryjna1 (%)	 99,9999	 99,999	 99,999	 99,999	 –	 –	 –	 –	 –
Filtracja wirusowa1 (%)	 99,999	 99,99	 99,99	 99,99	 99,9	 99,9	 99,9999	 99,9999	 99,9999	 Filtracja wirusowa1 (%)	 99,9999	 99,999	 99,99	 99,99	 –	 –	 –	 –	 –
Metoda filtracji	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 mechaniczna	 mechaniczna 	 mechaniczna 	 Metoda filtracji	 mechaniczna 	 elektro-	 elektro-	 elektro-	 –	 –	 –	 –	 –
	 statyczna	 statyczna	 statyczna	 statyczna	 statyczna	 statyczna	 (HEPA2)	 (HEPA2)	 (HEPA2)		  (HEPA2)	 statyczna	 statyczna	 statyczna
Przesiąkliwość przy (mbar)	 –	 –	 –	 –	 –	 –	 151	 87.5	 96	 Przesiąkliwość przy (mbar)	 117	 –	 –	 –	 –	 –	 –	 –	 –
Utrata wilgoci3	 4.7 	 7.2 	 6.9 	 5.8 	 6.1 	 6.4 	 9.8	 –	 –	 Utrata wilgoci3	 –	 –	 –	 –	 6,3 	 6,2 	 6,4 	 6,4 	 10,8 
(mg H2O/l powietrza)	 (@ Vt 500ml)	 (@ Vt 500ml)	 (@ Vt 500ml)	 (@ Vt 250ml)	 (@ Vt 50ml)	 (@ Vt 50ml)	 (@ Vt 500ml)			   (mg H2O/l powietrza)					     (@ Vt 500ml)	 (@ Vt 250ml)	 (@ Vt 50ml)	 (@ Vt 50ml)	 (@ Vt 500ml)
Wydajność nawilżania	 39.3	 36.8	 37.1	 38.2	 37.9	 37.6	 34.2	 –	 –	 Wydajność nawilżania	 –	 –	 –	 –	 37,7	 37,8	 37,6	 37,6	 33,2
(mg H2O/l powietrza)				    (mg H2O/l powietrza)
Opór przepływu (mbar)	 1,0 @ 30 l/min	 0,9 @ 30 l/min	 1,1 @ 30 l/min	 1,3 @ 15 l/min	 0,6 @ 5 l/min	 0,4 @ 5 l/min	 1,3 @ 30 l/min	 1,4 @ 30 l/min	 1,3 @ 30 l/min	 Opór przepływu (mbar)	 1,5 @ 30 l/min	 0,7 @ 30 l/min	 1,0 @ 30 l/min	 0,6 @ 30 l/min	 0,4 @ 30 l/min	 0,2 @ 15 l/min	 0,1 @ 5 l/min	 0,5 @ 5 l/min	 0,2 @ 30 l/min
	 2,2 @ 60 l/min	 2,0 @ 60 l/min	 2,4 @ 60 l/min	 1,8 @ 20 l/min	 1,6 @ 10 l/min	 1,0 @ 10 l/min	 2,7 @ 60 l/min	 3,2 @ 60 l/min	 2,9 @ 60 l/min		  3,2 @ 60 l/min	 1,7 @ 60 l/min	 2,2 @ 60 l/min	 1,5 @ 60 l/min	 1,0 @ 60 l/min	 0,3 @ 20 l/min	 0,2 @ 10 l/min	 1,1 @ 10 l/min	 0,3 @ 60 l/min
	 3,6 @ 90 l/min	 3,5 @ 90 l/min	 4,2 @ 90 l/min	 2,8 @ 30 l/min	 3,0 @ 15 l/min	 1,6 @ 15 l/min	 4,3 @ 90 l/min	 5,5 @ 90 l/min	 4,6 @ 90 l/min		  5,4 @ 90 l/min	 3,2 @ 90 l/min	 3,7 @ 90 l/min	 2,6 @ 90 l/min	 2,1 @ 90 l/min	 0,4 @ 30 l/min	 0,3 @ 15 l/min	 1,9 @ 15 l/min	 0,2 @ 90 l/min
Maks. czas użytkowania	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 Maks. czas użytkowania	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny	 24 godziny
Materiał	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 Materiał	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen	 polipropylen
	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty		  przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty	 przezroczysty
Materiał	 81.6	 78.5	 89.9	 72.0	 50.5	 58.2	 85.1	 81.6	 81.5	 Wysokość (mm)	 93,1	 65,1	 78,4	 67,1	 78,5	 72,0	 58,2	 36,6	 29,6	
Średnica (mm)	 80.0	 68.5	 68.5	 48.1	 36.8	 36.8	 68.5	 80.0	 68.5	 Średnica (mm)	 68,5	 80,0	 68,5	 68,5	 68,5	 48,1	 36,8	 19,0	 34,0
Produkt	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 Produkt	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC	 bez PVC
	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu		  bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu	 bez lateksu
Masa (g)	 37	 28	 30	 18	 9	 9	 40	 47	 39	 Masa (g)	 42	 29	 25	 23	 28	 18	 9	 3,5	 4,5
Port próbkowania	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Port próbkowania	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 Luer Lock	 –	 port O2

Kapturek portu próbkowania	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 Kapturek portu próbkowania	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 uwiązany	 –	 –
Złącze do pacjenta	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 Złącze do pacjenta	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 22M / 15F	 15F	 15F
Złącze do urządzenia	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 15M / 8.5M	 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 Złącze do urządzenia	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 22F / 15M	 15M	 15M	 –
Trwałość (w opakowaniu)	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 5 lat	 5 lat	 5 lat	 Trwałość (w opakowaniu)	 5 lat	 3 lata	 3 lata	 3 lata	 5 lat	 5 lat	 5 lat	 5 lat	 5 lat
Kolor	 niebieski	 niebieski	 niebieski	 niebieski	 –	 –	 niebieski	 czerwony	 czerwony	 Kolor	 czerwony	 czerwony	 czerwony	 czerwony	 zielony	 zielony	 –	 –	 –
Opakowanie (szt.)	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 Opakowanie (szt.)	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50	 50

1 Zgodnie z badaniami Nelson Laboratories, Inc., Salt Lake City, USA
2 Zgodnie z normą EN 1822-1:2009 
3 Zgodnie z normą ISO EN 9360-1 (2009)										        
									          
	  
	

1 Zgodnie z Nelson Laboratories, Inc., Salt Lake City, USA
2 Zgodnie z normą EN 1822-1:2009
3 Zgodnie z normą ISO EN 9360-1 (2009)
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FILTRY ORAZ WYMIENNIKI CIEPŁA I WILGOCI (HME) 
 
 
 
 
 
 
 

Nazwa produktu 
 

CombiStar 
Filtr HME 
prosty

CombiStar 
Filtr HME 
wygięty

CombiStar 
F-HME HEPA 
prosty

CombiStar 
F-HME HEPA 
wygięty

CombiStar 
Filtr prosty 

CombiStar Filtr 
wygięty 

CombiStar 
Filtr mech. 
prosty

CombiStar 
Filtr mech. 
wygięty

Numer katalogowy 
 

MP04230 
(MP01805 + 
MP01855)

MP04240 
(MP01805 + 
MP01850)

MP04232 
(MP01801 + 
MP01855)

MP04242 
(MP01801 + 
MP01850)

MP04234 
(MP01770 + 
MP01855)

MP04244 
(MP01770 + 
MP01850)

MP04236 
(MP01790 + 
MP01855

MP04246 
(MP01790 + 
MP01850)

Przestrzeń martwa (ml) 86 65 – 71 86 65 – 71 61 40 – 46 86 65 – 71
Zakres pacjentów dorośli dorośli dorośli dorośli dorośli dorośli dorośli dorośli
Zalecana obj. oddechowa 
(ml)

300 – 1500 300 – 1500 300 – 1500 300 – 1500 300 – 1500 300 – 1500 300 – 1500 300 – 1500 

Filtracja bakteryjna1 (%) 99,999 99,999 99,9999 99,9999 99,999 99,999 99,9999 99,9999
Filtracja wirusowa1 (%) 99,99 99,99 99,9999 99,9999 99,99 99,99 99,9999 99,9999
Metoda filtracji elektrostatyczna elektrostatyczna mechaniczna mechaniczna elektrostatyczna elektrostatyczna mechaniczna mechaniczna
Utrata wilgoci (mg H2O/l 
powietrza)

7,2  
(@ Vt 500 ml)

7,2 
(@ Vt 500 ml)

9,8 
(@ Vt 500 ml)

9,8 
(@ Vt 500 ml)

– – – – 

Wydajność nawilżania (mg 
H2O/l powietrza)

36,8 36,8 34,2 34,2 – – – – 

Opór przepływu (mbar) 1,3 @ 30 l/min 1,6 @ 30 l/min 1,7 @ 30 l/min 2,0 @ 30 l/min 1,0 @ 30 l/min 1,3 @ 30 l/min 1,7 @ 30 l/min 2,0 @ 30 l/min
2,6 @ 60 l/min 4,4 @ 60 l/min 3,3 @ 60 l/min 5,1 @ 60 l/min 2,1 @ 60 l/min 3,9 @ 60 l/min 3,5 @ 60 l/min 5,3 @ 60 l/min

Maks. czas użytkowania 24 godziny 24 godziny 24 godziny 24 godziny 24 godziny 24 godziny 24 godziny 24 godziny
Materiał 
 
 

Filtr: PP 
ErgoStar: 
SBC, PE 

Filtr: PP 
ErgoStar:  
PP, SBC,  
PE, SEBS

Filtr: PP 
ErgoStar: SBC, 
PE 

Filtr: PP 
ErgoStar:  
PP, SBC,  
PE, SEBS

Filtr: PP 
ErgoStar: 
SBC, PE 

Filtr: PP 
ErgoStar:  
PP, SBC,  
PE, SEBS

Filtr: PP 
ErgoStar: 
SBC, PE 

Filtr: PP 
ErgoStar:  
PP, SBC,  
PE, SEBS

Długość (mm) 226 176 – 236 233 183 – 243 215 165 – 225 233 183 – 243
Średnica (mm) 68,5 68,5 68,5 68,5 68,5 68,5 68,5 68,5
Produkt bez PVC 

bez lateksu 
bez PVC 
bez lateksu 

bez PVC 
bez lateksu 

bez PVC 
bez lateksu 

bez PVC 
bez lateksu 

bez PVC 
bez lateksu 

bez PVC 
bez lateksu 

bez PVC 
bez lateksu 

Masa (g) 47 49 59 61 42 44 58 60
Port próbkowania Luer Lock Luer Lock Luer Lock Luer Lock Luer Lock Luer Lock Luer Lock Luer Lock
Kapturek portu próbko-
wania

uwiązany
 

uwiązany
 

uwiązany
 

uwiązany
 

uwiązany
 

uwiązany
 

uwiązany
 

uwiązany
 

Złącze do pacjenta 22M/15F 22M/15F 22M/15F 22M/15F 22M/15F 22M/15F 22M/15F 22M/15F 
Złącze do urządzenia 22M/15F 22M/15F 22M/15F 22M/15F 15M 15M/8,5M 22M/15F 22M/15F 
Trwałość (w opakowaniu) 2 lata 2 lata 2 lata 2 lata 2 lata 2 lata 2 lata 2 lata
Kolor niebieski niebieski niebieski niebieski czerwony czerwony czerwony czerwony
Opakowanie (szt.) 25 25 25 25 25 25 25 25
1 Zgodnie z badaniami Nelson Laboratories, Inc., Salt Lake City, USA 
2 Zgodnie z normą EN 1822-1:2009 
3 Zgodnie z normą ISO EN 9360-1 (2009)

Przegląd produktów: filtry do układów 
oddechowych oraz wymienniki ciepła  
i wilgoci (HME)
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FILTRY ORAZ WYMIENNIKI CIEPŁA  
I WILGOCI (HME) 
 
 
 
 
 
 
 

Nazwa produktu 
 

CombiStar 
A Filtr HME 
prosty

Numer katalogowy 
 

MP01671   
(MP01805 +  
MP01845)

Przestrzeń martwa (ml) 89
Zakres pacjentów dorośli
Zalecana obj. oddechowa 
(ml)

300 – 1500 

Filtracja bakteryjna1 (%) 99,999
Filtracja wirusowa1 (%) 99,99
Metoda filtracji elektrostatyczna
Utrata wilgoci (mg H2O/l 
powietrza)

7,2  
(@ Vt 500 ml)

Wydajność nawilżania (mg 
H2O/l powietrza)

36,8 

Opór przepływu (mbar) 1,7 @ 30 l/min
5,1 @ 60 l/min

Maks. czas użytkowania 24 godziny
Materiał 
 
 

Filtr: PP 
ErgoStar:  
PP, SBC,  
PE, SEBS

Długość (mm) 275
Średnica (mm) 68,5
Produkt bez PVC 

bez lateksu 
Masa (g) 53
Port próbkowania Luer Lock
Kapturek portu próbko-
wania

uwiązany
 

Złącze do pacjenta 22M/15F 
Złącze do urządzenia 22M/15F 
Trwałość (w opakowaniu) 2 lata
Kolor niebieski
Opakowanie (szt.) 25

	 1	� Kola A, Eckmanns T, Gastmeier P, 2005, Efficacy 
of heat and moisture exchangers in preventing 
ventilator-associated pneumonia: meta-analysis 
of randomized controlled trials, Intensive Care 
Medicine,31:5

	 2	� Martin C et al., 1990, Heat and moisture exchangers 
and vaporizing humidifiers in the intensive care unit, 
Chest, 97:144

	 3	� Dreyfuss D et al., 1995, Mechanical ventilation with 
heated humidifiers or heat and moisture exchangers: 
effects on patient colonization and incidence of 
nosocomial pneumonia,  
Am J Respir Crit Care Med,151:986

	 4	� Branson RD et al., 1996, Comparison of three 
humidification techniques during mechanical 
ventilation: patient selection, cost and infection 
considerations, Respir Care, 41:809

	 5	� Kirton OC et al., 1997, A prospective, randomized 
comparison of an in-line heat moisture exchanger 
filter and heated wire humidifiers: rates of ventilator-
associated early-onset (community-acquired) or 
late-onset (hospital-acquired) pneumonia and 
incidence of endotracheal tube occlusion, Chest, 
112:1055

	 6	� Boots RJ at al., 1997, Clinical utility of hygroscopic 
heat and moisture exchangers in intensive care 
patients, Crit Care Med, 25:1707

	 7	� Memish ZA et al., 2001, A randomized clinical trial 
to compare the effects of a heat and moisture 
exchanger with a heated humidifying system on the 
occurrence rate of ventilator-associated pneumonia, 
Am J Infect Control, 29:301

	 8	� Gastmeier P et al., 2003, Five years working with  
the German nosocomial infection surveillance 
system (Krankenhaus Infektions Surveillance 
System), Am J Infect Control, 31:316

	 9	� Powers J, 2006, Managing VAP effectively to 
optimize outcomes and costs, Nurs Manage, 
37(11):48A-48F

	 10	� Rello J et al., 2002, Epidemiology and Outcomes  
of Ventilator-Associated Pneumonia in a large  
US Database, Chest, 122:2115-21

	 11	� Kollef MH, 1999, The Prevention of Ventilator 
Associated Pneumonia, N Engl J Med, 340:627

	 12	� Craven DE, 2006, Preventing Ventilator-Associated 
Pneumonia in Adults – Sowing Seeds of Change, 
Chest, 130:251-60

	 13	� Chastre J, Fagon JY, 2002, Ventilator-associated 
pneumonia, Am J Respir Crit Care Med, 165:867

	 14	� Cook D, 2000, Ventilator associated pneumonia, 
Intensive Care Med, 26:31

	 15	� Wallace PGM et al., 2002, Infection Control in 
Anaesthesia, The Association of Anaesthetists of 
Great Britain and Ireland: London 

	 16	� Groupe de travail sur l’hygiène en anesthésie, 
1998, Recommendations concernant l’hygiène en 
anesthesia, Annales françaises d‘anesthèsie et  
de rèanimation, 10(17)

	 17	� Comité technique national des infections 
nosocomiales, Groupe permanent de réflexion 
et vigilance sur la désinfection, Sous-group 
désinfection en Anesthésie Réanimation, 2002, 
Désinfection des dispositifs médicaux en  
anesthésie et en réanimation, Ministère de  
la santé, de la famille, et des personnes 
handicapées

	 18	� Kommission für Krankenhaushygiene und 
Infektionsprävention beim Robert Koch-Institut: 
Prävention der nosokomialen Pneumonie, 2000, 
Bundesgesundheitsblatt – Gesundheits- 
forschung – Gesundheitsschutz, 43:302

	 19	� Miller DH et al., 2001, Presence of protein  
deposits on cleaned reusable anaesthetic 
equipment, Anaesthesia, 56:1069

	20	� Chrisco JA, Devane G, 1992, A descriptive study 
of blood in the mouth following routine oral 
endotracheal intubation, Journal of the American 
Association of Nurse Anesthetists, 60:379–383

	 21	� Olds JW et al., 1972, Pseudomonas aeruginosa 
respiratory tract infection acquired from a 
contaminated anesthesia machine, Am Rev  
Respir Dis, 105:629

	22	� Herwaldt LA, Pottinger J, Coffin SA, 1996, 
“Nosocomial infections associated with  
anesthesia”, in Mayhall CG (ed.), Hospital 
epidemiology and infection control: 655–675, 
Williams and Wilkins: Baltimore

	23	� Hovig B, 1981, Lower respiratory tract infections 
associated with respiratory therapy and  
anaesthesia equipment, J. Hosp Infect, 2:301

	24	� Nielsen H et al., 1980, Cross-infection from 
contaminated anaesthetic equipment. A real 
hazard?, Anaesthesia, 35:703

	25	� Chant K et al., 1994, Investigation of possible 
patient-topatient transmission of hepatitis C in a 
hospital, New South Wales Public Health  
Bulletin, 1994, 5:47

	26	� Knoblanche GK, 1996, Revision of the  
anaesthetic aspects of an infection control policy 
following reporting of hepatitis C nosocomial 
infection, Anesth Intensive Care, 1996, 24:169

	27	� Hajjar J, Loctin H, Goullet D. Technical 
requirements for buying a heat and humidity 
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Annales françaises d‘anesthèsie et de  
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	28	� Sehulster L, Chinn RYW, 2003, Guidelines for 
Environmental Infection Control in Health-Care 
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Healthcare Infection Control Practices Advisory 
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POLSKA
Dräger Polska Sp. z o.o.	
ul. Sułkowskiego 18a	
85 - 655 Bydgoszcz
Tel	 +48 52 346 14-33 (-34, -35)
Fax	+48 52 346 14-37
info.polska@draeger.com 

CENTRALA
Drägerwerk AG & Co. KGaA
Moislinger Allee 53–55
23558 Lubeka, Niemcy

www.draeger.com

Producent:
Drägerwerk AG & Co. KGaA
Moislinger Allee 53–55
23558 Lubeka, Niemcy 

Znajdź lokalnego 
przedstawiciela 
handlowego na stronie: 
www.draeger.com/kontakt

Nie wszystkie produkty, funkcje lub usługi są dostępne w sprzedaży we wszystkich krajach. 
Wymienione w prezentacji znaki towarowe są zarejestrowane tylko w niektórych krajach i niekoniecznie w kraju udostępnienia  
tego materiału. Odwiedź stronę internetową www.draeger.com/trademarks, aby uzyskać informacje na ten temat.


