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HeartStart-AED's

Quick Shock

het voordeel van de HeartStart

Quick Shock

Dankzij de Quick Shock-functie kunnen de Philips HeartStart geautomatiseerde externe defibrillators (AED)
meestal binnen acht seconden na reanimatie een schok toedienen.

Reanimatie helpt

Uit onderzoek blijkt dat reanimatie nog meer
voordelen biedt dan voorheen werd gedacht, met
name bij patiénten die na een hartstilstand lang
bewusteloos zijn."?

Met Quick Shock worden de

voordelen van reanimatie nog beter benut

Het voordelige effect van reanimatie stopt snel
nadat de reanimatie is beéindigd. De tijd tot aan
de schok na een reanimatieperiode is daarom van
groot belang.3* Quick Shock beperkt de duur van
de pauze na de hartmassage, waardoor de kans
toeneemt dat de schok leidt tot een succesvolle
terugkeer van spontane circulatie.

Overleving hangt nauw samen met de snelheid waarmee
schokken worden toegediend na reanimatie
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Tijd tot aan de schok in seconden®”

Peer-reviewed onderzoek ondersteunt

snhelle schok

Twee onafhankelijke artikelen die zijn gepubliceerd
in Circulation ondersteunen de ontwerpintentie
van Quick Shock. In één artikel concludeerden

dr. Yu et al., "Onderbrekingen van precordiale
compressie voor ritmeanalyse die langer duren

dan 15 seconden voorafgaand aan elke schok
brengen het resultaat van de reanimatie in gevaar
en verhogen de ernst van myocardiale dysfunctie
na reanimatie."> Een tweede onderzoek door Dr.
Edelson et al. concludeerde tevens dat "de interval
tussen de beéindiging van borstcompressies en het
toedienen van een schok zo kort mogelijk dient te
zijn."* Simpel gezegd betekent dit dat een schok die
snel na reanimatie wordt toegediend kan bijdragen
aan de terugkeer van spontane circulatie, waardoor
mogelijk meer levens kunnen worden gered.*
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Hoe verhoudt HeartStart Quick Shock zich Philips HeartStart defibrillators -

tot andere apparaten? een uitstekende keuze

De American Heart Association, European Quick Shock is een van de innovatieve
Resuscitation Council en de International mogelijkheden waarmee Philips HeartStart
Committee on Resuscitation benadrukken het defibrillatoren zich onderscheiden. HeartStart
belang van zo min mogelijk pauzes bij reanimatie defibrillators worden ondersteund door meer dan
tijdens een reddingspoging.57# 40 gepubliceerde onderzoeken' en hebben ruim

45 miljard uur aan operationele service aan klanten
geboden. Philips Emergency Care is een bedrijf

van 250 miljoen dollar dat al ruim 2,5 miljoen
geautomatiseerde externe defibrillators heeft
verzonden.

HeartStart AED's kunnen meestal binnen acht
seconden na reanimatie een schok toedienen en
zijn daarmee een van de snelsten op het gebied van
dit cruciale hulpmiddel.®

Overleving hangt nauw samen met de snelheid waarmee
schokken worden toegediend na reanimatie
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Tijd tot aan de schok in seconden®”
Onderbrekingen van precordiale compressie voor ritmeanalyse die langer duren dan 15 seconden voorafgaand aan elke schok
brengen het resultaat van de reanimatie in gevaar en verhogen de ernst van myocardiale dysfunctie na reanimatie.?
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9 Gegevens bekend bij Philips.
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* De geselecteerde AED-modellen in de grafiek maken gebruik van handsfree algoritmen zonder artefactfilters voor analyse.
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