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. A RCP que jamais perde uma batida

Ao se frafar pacientes em casos de parada cardiaca
sUbita, compressdes forécicas continuas, persistentes
e de alta qualidade s@o criticas para a sobrevivéncia.
Mas a RCP ininterrupta pode ser impossivel para
socorristas que precisam fransitar por obstaculos
imprevisiveis, fenfando manterse seguros e ao mesmo
garantindo aos seus pacienfes uma boa perfusGo.

O revoluciondrio ZOlle AutoPulse® oferece uma melhor
alternativa para RCP de alta qualidade em movimento.
Unico dispositivo de seu tipo, o AutoPulse é uma bomba
de suporte cardiaco ndo-invasiva que movimenta mais
sangue'?* de maneira mais consistente do que seria
possivel apenas com as m&os.

O AutoPulse estabelece um novo padrdo de tratamento,
eficaz, fécil de usar e ndo-invasivo, para suporte
cardiaco durante ressuscitagdo. Seus recursos fornecem

a vocé mais tempo para se concentrar em fudo aquilo

que importa quando se estd salvando vidas.

Sem cinto afivelado P

O AutoPulse permite aos
paramédicos ficarem com

os cintos afivelados de forma
segura durante o fransporte,
seguros de que o paciente
estd recebendo uma
excelente perfusdo.

4 Com cinto dfivelado




Seg urancd irrestrita

Salvar outros ndo precisa significar colocar a prépria
vida em risco. Com ocupantes de ambuléncia sem
cinfo de seguranga envolvidos em acidentes com
quatro vezes mais risco de morte e 6,5 vezes mais
risco de invalidez permanente,* a RCP precisa ser
segura e eficiente.

O AutoPulse permite aos provedores de servicos de
emergéncia se manterem seguramente afivelados
enquanto o LifeBand® com distribuic@o de carga®
comprime todo o peifo do paciente para fornecer
fluxo sanguineo ininterrupto.

Outro par de maos

Durante eventos de parada cardiaca stbita, ha sempre
muito a ser feifo em bem pouco tempo. O AutoPulse
deixa o paramédico livre para realizar outros
procedimentos criticos de salvamento, como iniciar
uma IV (via infravenosa), administrar medicacdo,
ventilar ou entubar.

Interrupcoes minimas

Inferrupgdes da RCP podem ser fatais para pacientes
com parada cardiaca. Ressuscitagdes bem-sucedidas
caem de 94% com pouco menos de 10 segundos
enfre as compressdes para apenas 38% com pausa
de 30 segundos.®

O AutoPulse fornece fluxo sanguineo persistente e de
qualidade durante toda a operagdo de deslocamento
do paciente, mesmo quando os socorristas descem
escadas, sobem e descem da ambulancia, ou trafegam
a altas velocidades.

Com o AutoPulse, os socorristas podem fornecer as melhores
compressoes enquanto fransportam pacientes ou execufam outros
procedimentos de salvamento.
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Tecnologia que salva vidas

A cinta de distribuicdo de carga patenteada comprime uma ampla
4rea do peito, distribuindo a forca das compressdes e auxiliando
a maximizar o fluxo sanguineo. Em contraste, a RCP manual e os
dispositivos acionados por pistdo concentram a forga em uma
drea superficial bastante reduzida. O LifeBand também permite
descompressdo tofal para perfusdo corondria maxima.

( J

Tecnologia de cinta de distribuicéo de
carga (LDB, Load-distributing band)®

Simples e inteligente

Implantar o AutoPulse leva apenas alguns segundos para
profissionais adequadamente treinados. O AutoPulse determina
automaticamente o tamanho, o formato e a resisténcia de cada
individuo e, a seguir, ajusta a forca exigida que resultaré em

um verdadeiro deslocamento anterior-posterior de 20%.
AutoPulse Triplicou a Sobrevivéncia & Choque’

Gerenciamento de dados integrado 10%

Apbs a ressuscitagdo,os dados do AutoPulse podem ser faciimente
fransferidos para a RescueNet® Code Review da ZOLL e ser
infegrados diretamente a oufros dados criticos do desfibrilador
para forecer o mais abrangente registro pré-hospitalar de
paciente possivel.

5%

% Survival

Estudos clinicos

Um grande nimero de estudos documentam o impacto do
AutoPulse em resultados clinicose a eficacia do AutoPulse,
incluindo sua capacidade de triplicar as taxas de sobrevivéncia
nas altas hospitalares’
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