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Realizar RCP sin medir los efectos es como
volar un avion sin altimetro.

----Dr. Max Harry Weil , 4th WolfCreek, April 1996

Nuestra misién de salvar vidas ilumina el poder de la innovacion

1.0

Era de la Compresion Toracica Manual
En 1891, el Dr. Friedrich Maass realizé por primera vez
compresiones toracicas externas en personas. El Dr.
William Kouwen-hoven, el Dr. Guy Knickerbocker, James
Jude y otros desarrollaron la tecnologia de compresion
toracica externa. En 1960, JAMA publicé los resultados de
investigacion de 20 casos de paro cardiaco hospitalario, y
14 de estos 20 pacientes fueron dados de alta. Los autores
escribieron: "Ahora, cualquiera, en cualquier momento,
puede aprender medidas de rescate". La AHA aprobo
oficialmente la resucitacion cardiopulmonar en 1963 y
emiti6 el primer estandar de RCP en 1963.

2.0

Era de la Compresion Toracica Mecanica

En 1964, se introdujo la primera maquina de RCP
"Thumper". Simulaba la compresion toracica manual para
reducir la fatiga de las personas y gradualmente se
convirtié en un complemento importante a la compresién
manual. Posteriormente, se introdujeron una tras otra las
tres generaciones de equipos de RCP mecanicos basados
en la teoria de la bomba cardiaca, la teoria de la bomba
toracica y la combinacion de bomba cardiotoracica.
Representantes tipicos son Lucas de Physio-Control,
Autopulse de ZOLL y Weil MCC de SunlLife.

3.0

Era de la Resucitacion Inteligente y Precisa
En 2013, el Journal of Circulation publicé el consenso de
expertos de la AHA, que fue un hito para la calidad de la
RCP, a saber, "Calidad de RCP: Mejorando los Resultados
de la Resucitacién Cardiaca Tanto Dentro como Fuera del
Hospital". Sefiald los factores "3 + 5" que afectan la RCP de
alta calidad. Las Directrices de la AHA y ERC de 2015
enfatizaron la importancia de la RCP inmediata de alta
calidad, la retroalimentacion sobre la RCP, el registro de
datos de resucitacion y la mejora continua de la calidad.
Guiada por la tecnologia de compresion 3.0, la
Resucitacion 3.0 implementa estrategias de compresion
personalizadas segun las demandas unicas de diferentes
pacientes, desarrollando continuamente una resucitaciéon
inteligente, personalizada y de circuito cerrado.

MCC-E

Tecnologia de Compresor Toracico 3D

impulsada por electricidad del Instituto Weil

Guerrero de Resucitacion, liderando la Resucitacion 3.0
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MCC-E

Compresor Toracico 3D impulsado por electricidad

Descripcion del producto: Compresor tordcico miniaturizado
Nombre del producto: MCC-E1, MCC-E5
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Bajo Riesgo de Compresion

@ Inicio suave, proporciona el periodo de
adaptacion a la compresion, reduce el riesgo
de fractura.

e La compresion 3D combina la teoria de la
bomba cardiaca y la bomba toracica,
reduciendo el impacto de la compresion.

® Centro de gravedad bajo (<15 cm), evita
volcarse y herir a los pacientes cuando se
mueve a alta velocidad.

@ La bateria puede funcionar durante 60 minutos
y el dispositivo puede funcionar mientras se
carga, lo que hace que la compresion sea
ininterrumpida.

SunlLife

Mejorar la Eficiencia de la Resucitacion

La compresién 3D, patentada por Weil Critical
Care Medicine, proporciona un CPP mas alto.

Mantiene compresiones de alta calidad
continuas en entornos moviles y transporte en
escaleras para maximizar la CCF.

La cavidad toracica est4 fijada
tridimensionalmente, lo que hace que la
posicion de la compresion sea consistente sin
desplazamiento.

*Las Directrices de la AHA y ERC enfatizan que los rescatistas deben reducir el niumero y el tiempo
de interrupcion de las compresiones toracicas tanto como sea posible, y aumentar la fracciéon de
compresion toracica (CCF), con una proporcion objetivo de al menos el 60%. EI MCC-E es adecuado
para su uso en diversos entornos complejos, como sitios de primeros auxilios, escaleras y
ambulancias, reduciendo interrupciones y logrando una RCP precisa.

*Las Directrices de la AHA recomiendan usar dispositivos de RCP mecanica en 7 escenarios: nimero
limitado de rescatistas, RCP prolongada, RCP durante hipotermia leve, RCP en ambulancia en
movimiento, RCP en sala de angiografia y RCP en un entorno con alto riesgo de contaminacion
cruzada. EI MCC-E cumple completamente con las Directrices de la AHA y proporciona compresiones

toracicas de alta calidad.

Adecuado para Entornos Complejos

® Certificacion IP34 y EN1789.

@ Soporta el trabajo en una inclinacion de 45°
para RCP en posicion de cabeza elevada.

@ Aplicable a la preparacion de ECPR,
tratamiento de hipotermia y tratamiento PCI.

@ Separacion de la compresion y operacion
mediante el uso del panel de control inteligente.

Herramienta Inteligente para Resucitacion

Profundidad y tasa de compresion ajustables, ayuda a los
usuarios a desarrollar la estrategia de compresion éptima para
diferentes pacientes.

Los datos de la RCP pueden mostrarse en tiempo real y el
valor de CCF esta disponible después de cada compresion.

Multiples opciones de comunicacién de datos, incluyendo USB,
Bluetooth y WiFi.

Una herramienta ideal para ayudar a construir un sistema de
Mejora Continua de Calidad para monitorlzacion, analisis y
mejora.
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* La tecnologia de compresiéon 3D combina las ventajas de la teoria de la bomba cardiaca y la teoria de la bomba toracica, y es la tercera generacion
de tecnologia de RCP. Actualmente, la tecnologia se ha utilizado en mas de 2000 instituciones clinicas.

Alta Eficiencia y Menos Lesiones

Articulos Experimentales 1st Generacion 3" Generacion Explicacion

La profundidad de compresién del 50%
12-20 mmHg 14-50 mmHg entregada por Weil MCC tiene el mismo
5.3-6.1cm 3.0-3.5cm efecto que la profundidad de compresion
del 100% entregada por otras marcas

Comparacion de la Presion de Perfusion
Coronaria (CPP) y la profundidad de
compresion toracica requerida

Presién Positiva Intratoracica 10 mmHg 31 mmHg Facilita la circulacién sanguinea
Presion Negativa Intratoracica - 3 mmHg - 10 mmHg Mejor para la perfusién sanguinea
Numero de Costillas Rotas Average 2.75 Nil Menor o ninguna complicacion y lesion
48 horas después del ROSC en |a Escala de 475 97.5 Mejor recuperacion neurolégica

Evaluacion Neuroconductual (NAS)

Flujo Sanguineo Carotideo (CBF) 23.5mL/min 42.3mL/min Mejor flujo sanguineo cerebral

Fuente de datos: Wei Chen, MD, PhD; Yinlun Weng, PhD; Xiaobo Wu, BME; Shijie Sun, MD, FCCM; Joe Bisera, MSEE; Max Harry Weil, MD,
PhD, MCCM; Wanchun Tang, MD, MCCM. Los efectos de un nuevo compresor mecanico miniaturizado en los resultados de la resucitacion
cardiopulmonar en un modelo porcino, Crit. Care Med 2012 Vol 40 No. 11:3007-3012

* La Presion de Perfusion Coronaria (CPP) es un indice clave para medir la calidad de la resucitacion. El articulo de investigacion publicado en el
American Journal of Critical Care Medicine muestra que, en comparacion con los dispositivos de RCP mecanicos generales, el grupo experimental
que utilizo la tecnologia de compresion 3D de Weil puede lograr un mejor efecto de perfusién con la mitad de la profundidad de compresion. La
técnica de compresion 3D de Weil es el método mas cercano a la compresion toracica abierta en estado no invasivo.



RCP de Precision Continua

Panel de Control Inteligente
Haciendo Visible la Resucitacion y Totalmente Controlable

RCP Continua y Precisa (CA CPR) es un sistema de resucitacion compuesto

por RCP continua de alta calidad, incluyendo compresiéon inmediata de alta

calidad, monitorizacion del ciclo de resucitacion y revision completa de datos.
*Las directrices de la AHA y los expertos de la AHA coinciden en la direccion de la investigacion para mejorar la calidad de la RCP en el

futuro: aclarar mas la relacion entre las caracteristicas de la RCP, determinar los mejores indicadores de caracteristicas de la RCP (CCF,
tasa, profundidad, etc.), y su importancia relativa para el resultado del paciente.
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® Datos visibles, con pantalla OLED de 2.8 pulgadas que
retroalimenta los datos de compresion en tiempo real.

® La profundidad y la tasa de compresion pueden ajustarse
para un tratamiento personalizado e investigacion cientifica.

® Las estadisticas de CCF y otros datos de resucitacion % e
pueden generarss inmediatamente despuds de completar el =
rescate. : ol
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o Gran capacidad de datos con capacidad de 180 horas de
datos.
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® Soporte de transmision multicanal incluyendo USB, WiFi y
Bluetooth.

® | anube de datos de RCP proporciona acceso al registro de
eventos de paro cardiaco regional.

*EI MCC esta equipado con una pantalla OLED de 2.8 pulgadas para mostrar los datos de RCP en tiempo real. Los datos de
resucitacion completos se almacenan automaticamente. Se puede generar un informe para analisis retrospectivo, lo que lo convierte
en un asistente cientifico para el control de calidad clinico, investigacion cientifica y registro de datos de RCP regional.

® Ciclo de resucitacion: EI MCC-E puede llevar a cabo un enlace de
datos inalambrico con un sistema de monitorizacion para
establecer e implementar un mecanismo de retroalimentacion de
resucitacion. Esto significa que los parametros de compresion y los
parametros fisiolégicos del paciente pueden ser monitorizados en
la misma pantalla, lo que permite a los profesionales médicos
observar el progreso de la resucitacion del paciente en todo el
proceso.

SunLife - @ Parametros de visualizacion:

Tasa de compresion, profundidad de compresion, modo
de compresion, tiempo de rescate, nimero de eventos,
estado de la bateria y conexion inaldambrica.
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® Parametros ajustables:
Tasa de compresion, profundidad de compresion, modo °
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de compresion, fecha y hora, modo de transmision de
datos e idioma.

® Datos estadisticos:
CCEF, tasa de compresion, profundidad de compresion,
tiempo de rescate, tiempo de compresion y tiempo de
interrupcion.

Revision completa de datos de resucitacion: Los datos de
resucitacion en el MCC-E se almacenan automaticamente. Se
pueden exportar al software CPR View Pro para revisar y analizar
los parametros de compresion y fisiolégicos del paciente. Es util en
el control de calidad clinico, investigacion cientifica y registro de
datos de RCP regional.

® CPR View Proy la plataforma de nube de datos de RCP

proporcionan la informacién basica que apunta a la mejora de cada
elemento del proceso de entrenamiento y rescate.

Nube de datos





