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INDICATIONS FOR USE:

The Neo-Tee T-Piece Resuscitator is a gas powered emergency resuscitator intended
to provide emergency respiratory support by means of a face mask or a tube inserted
into a patient’s airway. It is intended for use with neonates and infants weighing less
than 10kg (22lb).

ACCESSORIES:

Round Silicone Masks Sizes: 35mm, 42mm, 50mm, 60mm or 76mm (15mm port)
Anatomical Silicone Mask Sizes: 37mm or 43mm

Anatomical Cushion Mask Sizes: Neonatal and Infant

WARNINGS

. Incorrect operation of this device can be hazardous. Circuit should not be used
without a pressure relief.
Do not use in the presence of flammable materials and ensure that no sources of
ignition are present while the device is in use. Fire hazards are possible in oxygen
enriched environments.
Users should uncover the PEEP knob hole as soon as the breath is delivered.
Failure to do so will result in an extended breath, which may prevent exhalation.
Make sure you have a good mask seal and proper size mask.
Do not leave patients unattended when device is in use.
The recommended gas flow range is from 5 — 15 LPM. DO NOT EXCEED 15 LPM.
Remove Red protective cap from the T-piece circuit prior to connecting the T-piece to
the mask and before patient use (See Figure 1 & Figure 2).
Any serious incident that has occurred in relation to the device should be reported to
the manufacturer and the competent authority of the Member State in which the user
and/or patient is established.

T-Piece Resuscitator
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CAUTIONS

. Never wait to begin resuscitation. If a Neo-Tee system is not immediately available,
cannot be used effectively or in the event of an undesirable flow rate from the gas
source, see your department manual or AHA guidelines for other accepted
resuscitation procedures.
US Federal Law restricts this device to sale by or on the order of a physician.
To be used only by persons who have been trained in infant/neonatal resuscitation.
Device to be used only after completion of a pre-use verification check to ensure that
correct ventilation pressures will be delivered to the patient. Discard any device that
fails a pre-use check.
Oxygen concentration should be monitored at all times using an oxygen analyzer.
Adjusting input flow rate will affect PIP and PEEP. Device can achieve high PEEP,
always verify with the manometer.
Do not attempt to disinfect any part of this circuit.
Reuse of this device may pose a risk of cross-contamination and the device may
not perform as intended.
This device is assembled with PVC components which include low levels of a
phthalate as indicated. Consideration should be used when treating children or
pregnant or nursing women.

PRE USE CHECK:

. Connect oxygen tubing to flowmeter. If assembly does not include oxygen tubing,
use nut & barb connector adapter if required (See Figures 3 & 4).
Adjust the flow on the flowmeter between 5 and 15 LPM.
Connect an infant/neonatal test lung to the patient port or use Red protective cap for
testing pressures if test lung is not available.
Check the inspiratory pressure, by occluding the PEEP knob hole with thumb
(or index finger). Use the adjustable PIP knob on the controller to set the Peak
Inspiratory Pressure (PIP) as indicated by the manometer. Adjusting input flow rate
will affect PIP.
Release thumb (or index finger) from PEEP knob hole and adjust variable PEEP
knob to desired value as indicated on the manometer. Adjusting input flow rate will
affect PEEP. Device can achieve high PEEP, always verify with the manometer.

PRE-USE CHECK (CIRCUIT ONLY):
Refer to the manufacturer of the resuscitator control units operating instruction for
pre-use check.

DIRECTIONS FOR USE:

1. Connect patient circuit to mask and place over patient's mouth and/or nose, or
connect patient circuit to masked laryngeal airway or endotracheal tube.

2. Resuscitate by placing and removing thumb (or index finger) over the PEEP knob
hole to allow inspiration and expiration at the desired breath rate, following hospital
protocol.

DIRECTIONS FOR USE (CIRCUIT ONLY):
Refer to the manufacturer of the resuscitator control units operating instruction for
directions for use.

FOR PIP PRESSURES HIGHER THAN 40 CM H,0 USING RED

OVERRIDE BUTTON (IF EQUIPPED):
. If PIP higher than 40 cm H,0 is required, turn adjustable pressure knob clockwise
while pressing Red override button (40 cm H,0), until indicator on blue pressure
knob passes the Red button.

2. Release Red button and adjust PIP as desired.

3. ltis not required to press the Red button to reduce the pressure below 40 cm H,0.
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INDIKATIONER FOR BRUG:

Neo-Tee T-stykke genoplivningsudstyr er en gasdrevet nadresuscitator beregnet til at
yde akut respiratorisk stette ved hjeelp af en ansigtsmaske eller et rgr indsat i
patientens luftvej. Det er beregnet til brug hos nyfadte og spaedbern, der vejer mindre
end 10 kg.

TILBEHGR:

Runde silikonemasker, sterrelser: 35 mm, 42 mm, 50 mm, 60 mm eller 76 mm (15 mm port)
Anatomiske silikonemasker, storrelser: 37 mm eller 43 mm

Anatomiske pudemasker, stgrrelser: Neonatal og Spaedbarn

ADVARSLER:

1. Forkert brug af denne enhed kan veere farlig. Kredslgb ber ikke bruges uden
trykaflastning.

2. Beor ikke anvendes i nzerheden af breendbare materialer og man skal serge for, at

der ikke er anteendelseskilder i naerheden, mens enheden er i brug. Der er brandfare

i oxygenberigede miljger.

Brugeren skal afdaekke PEEP hullet, sa snart andedreettet er aktiveret. Hvis det ikke

gores, kan det resultere i, at udanding forhindres.

Serg for, at du har en god maskeforsegling og korrekt starrelse maske.

Lad ikke patienten vaere uden opsyn, nar enheden er | brug.

Det anbefalede gastryk ber veere mellem 5 og 15 L PR. MIN. MA IKKE OVERSTIGE

15 L PR. MIN.

Fjern rad beskyttelsesheette fra T-stykke-kredslebet, inden du forbinder T-stykket til

masken og for det bruges af patienten (Se Figur 1 og Figur 2).

Enhver alvorlig hzendelse, der er sket i forbindelse med anordningen, skal

rapporteres til producenten og den kompetente myndighed i medlemsstaten, hvor

brugeren og/eller patienten er bosiddende.
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Figur 1 Figur 2

T-stykke kredslab T-stykke kredslab
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ADVARSLER

- Vent aldrig med at begynde pa genoplivning. Hvis et Neo-Tee-system ikke er
umiddelbart tilgeengeligt, kan det ikke bruges effektivt, heller ikke i tilfeelde af usnsket
stremningshastighed fra gaskilden. Sa ber du se i din afdelings manual eller i AHA-
retningslinjerne for andre accepterede genoplivningsprocedurer.
Ifelge USA's love, ma denne enhed kun szelges til eller pa ordre fra en leege.
Ma kun anvendes af personer, der har faet treening i genoplivning af spaedbern/nyfadte.
Enheden ma kun bruges efter afslutningen af kontrol-fer-brug for at sikre, at korrekt
ventilationstryk leveres til patienten. Kassér enhver enhed, der viser fejl ved kontrol
for brug.
Oxygenkoncentrationen skal til enhver tid overvages ved hjeelp af en Oxygenanalysator.
Justering af indgangsflowhastigheden, vil pavirke PIP og PEEP. Enheden kan opna
hej PEEP, sa man ber altid verificere med manometeret.
Forseg ikke pa at desinficere nogen del af dette kredslab.
Genbrug af denne enhed kan medfere en risiko for krydskontaminering, og enheden
fungerer sa maske ikke efter hensigten.
Denne enhed er samlet med PVC-komponenter, som indeholder lave niveauer af
ftalater, som angivet. Dette ber indga i overvejelserne, nar bern, gravide eller
ammende kvinder behandles.

KONTROL-FﬂR-BRUG

. Tilslut oxygenslangen til flowméleren. Hvis monteringen ikke inkluderer oxygenslangen,
skal du bruge skrue og metrik forbindelsesadapteren om nadvendigt (se figur 3 og 4).
Juster flowet pa flowmaleren til mellem 5 og 15 L PR. MIN
Tilslut en spaedbarns-/neonatal testlunge til patientporten eller brug Red
beskyttelseshzette til testtryk, hvis en testlunge ikke er tilgaengelig.

Kontrollér det inspiratoriske tryk ved at lukke PEEP hullet med tommelfingeren (eller
pegefingeren). Brug den justerbare PIP-knap pa regulatoren til at indstille Peak
Inspiratory Pressure = (PIP), som angivet af manometeret. Justering af
indgangsflowhastigheden vil pavirke PIP.
Slip tommelfingeren (eller pegefingeren) fra PEEP hullet og juster den variable
PEEP-knap til den gnskede veerdi, som angivet pa manometeret. Justering af
indgangsflowhastigheden vil pavirke PEEP. Enheden kan opné hgj PEEP, verificér
derfor altid med manometeret.

KONTROLLER- FGR-BRUG (KUN KREDSL®@B):
Se producenten af genoplivningsudstyrets anvisninger i brugsanvisningen vedrgrende
kontrol-far-brug.

BRUGSANVISNING:

1. Tilslut patientkredslebet til masken og placer den over patientens mund og/eller naese,
eller tilslut patientkredslabet til larynx-luftvejsmasken eller til den endotracheale slange.

2. Genopliv ved at placere og fierne tommelfingeren (eller pegefingeren) over PEEP
hullet, for at tillade inspiration og ekspiration ved den gnskede andedreetshastighed, i
overensstemmelse med hospitalsprotokollen.

BRUGSANVISNING (KUN KREDSL@B):
Se producenten af genoplivningsudstyrets anvisninger, vedrerende kontrolenheders
brugsvejledning.

TIL PIP-TRYK HGJERE END 40 CM H,0, NAR DER BRUGES R@D

OVERSTYRINGSKNAPPEN ( HVIS DéN ER MED | UDSTYRET):

1. Hvis PIP hgjere end 40 cm H,O er pakraevet, drejes den justerbare trykknap med
uret, mens du trykker pa knappen Red override (Red overstyring) (40 cm H0), indtil
indikatoren pa den bla trykknap passerer den rgde knap.

2. Slip den rgde knap og juster PIP som gnsket.

3. Det er ikke nedvendigt at trykke pa den rede knap, for at reducere trykket til under
40 cm H,0.
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Figure 3. (Non In-line version) Figure 4. (In-line version)
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Figur 3. (Ikke-in-line-version) Figur 4. (In-line version)
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PATIENT CIRCUIT FEATURES:

Variable PEEP adjustment

Variable PIP controller (Does not apply to circuit only)

Fixed Safety relief valve (40 or 60 cm H,0) - (Does not apply to circuit only)
Integral manometer (40 or 60 cm H,0) - (Optional for circuit only)

30 cm (12 inches) corrugated tubing; (183 cm (72 inches) for Non In-line version)
2.1m (7ft) oxygen tubing (For In-line version only)

15mm female ISO patient connection

CGA 1240 Oxygen DISS standard connectivity (Does not apply to circuit only)
(Optional) masks if not included in configuration

(Optional) PIP override controller with Red button (Does not apply to circuit only)

PATIENTKREDSL@BSFUNKTIONER:

Variabel PEEP-justering

Variabel PIP-regulator (geelder ikke kun for kredslgb)

Fast sikkerhedsaflastningsventil (40 eller 60 cm H,0) - (geelder ikke kun for kredslob)
Integreret manometer (40 eller 60 cm H,0) - (Kun valgffit til kredslob)

30 cm korrugerede slanger; (783 cm til ikke-in-line-version)

2,1 m oxygenslange (kun til in-line-version)

15 mm ISO-patienttilslutning til kvinder

CGA 1240 Oxygen-DISS-standardforbindelse (geelder ikke kun for kredslab)
(Valgfrit) masker, hvis de ikke er inkluderet i konfigurationen

(Valgfri) PIP-overstyringsregulator med red knap (geelder ikke kun for kredslab)
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INDICATIES VOOR GEBRUIK:

Het Neo-Tee T-vormige beademingsapparaat verzorgt ademhalingsondersteuning in
noodgevallen door middel van een gezichtsmasker of een in de luchtweg van de patiént
aangebrachte slang. Het is bestemd voor gebruik bij pasgeborenen en peuters met een
gewicht tot 10 kg.

ACCESSOIRES:
Maskers met siliconenrand in de maten: 35 mm, 42 mm, 50 mm, 60 mm of 76 mm
(15 mm aansluiting)
Anatomische siliconenmaskers in de maten: 37 mm of 43 mm
Anatomische zachte maskers in de maten: pasgeboren en peuterpatiénten
WAARSCHUWINGEN

. Onjuist gebruik van dit ‘hulpmiddel kan gevaarlijk zijn. Mag niet gebruikt worden
zonder een drukreductie.
Niet gebruiken in de buurt van ontvlambare materialen en ervoor zorgen dat er
tijdens gebruik van het hulpmiddel geen ontstekingsbronnen aanwezig zijn. In
zuurstofverrijkte omgevingen bestaat brandgevaar.
Zodra er is toegediend, dienen gebruikers de opening van de PEEP-knop vrij te
maken. Wanneer dit niet gebeurt, zal dit leiden tot een verlengde toediening,
waardoor uitademing niet mogelijk kan zijn.
Een goede dichting en de correcte maat van het masker verzekeren.
Patiénten niet alleen laten wanneer het hulpmiddel in gebruik is.
De aanbevolen gasstroom ligt tussen 5 — 15 LPM. 15 LPM NIET OVERSCHRIJDEN
De rode beschermkap van het T-vormige circuit afnemen vooraleer het T-vormige
deel met het masker te verbinden en voor gebruik door de patiént (Zie afbeelding 1
& afbeelding 2).
Elk ernstig incident dat zich in verband met het hulpmiddel heeft voorgedaan, moet
worden gemeld aan de fabrikant en de bevoegde autoriteit van de lidstaat waar de
gebruiker en/of de patiént is gevestigd.

[

w

Noghs

[

Afbeelding 1. Afbeelding 2.

T-vormig circuit T-vormig circuit

Masker |.Rode
.beschermkap

Rode beschermkap I verwijderd

VOORZORGSMAATREGELEN

. Nooit wachten om met reanimatie te beginnen. Als een Neo-Tee-systeem niet direct
beschikbaar is, niet doeltreffend kan worden gebruikt of indien de
doorstroomsnelheid vanaf de gasbron niet voldoet, raadpleegt u de handleiding van
uw afdeling of de AHA (American Heart Association) richtlijnen voor andere
%eaccepteerde reanimatieprocedures.

p basis van Amerikaanse (federale) wetgeving mag dit apparaat alleen door, of op
voorschrift van een arts worden verkocht.
Alleen te gebruiken door personen die zijn opgeleid in het reanimeren van

%‘ borenen/peuters.
ulpmiddel alleen te gebruiken na het doorvoeren van een controle voorafgaand

aan het gebruik om zeker te stellen dat de juiste beademingsdrukken aan de patiént
worden toegediend. Gooi elk hulpmiddel weg dat de controle voorafgaand aan

ebruik niet heeft doorstaan.

e zuurstofconcentratie dient te allen tijde te worden bewaakt met behulp van een
zuurstofanalyseapparaat.
Het afstellen van de stroomsnelheid voor toediening heeft gevolgen voor PIP en
PEEP. Het hulpmiddel kan hoge PEEP bereiken, controleer altijd met de manometer.
Probeer niet enig deel van dit circuit te desinfecteren.
Bij hergebruik van dit hulpmiddel bestaat het gevaar van kruisbesmetting en bestaat
de kans dat het hulpmiddel niet %;)ed werkt.
Dit hulpmiddel is gemaakt met PVC componenten die lage niveaus van phthalaat
bevatten zoals aangegeven. Wees voorzichtig wanneer kinderen of zwangere of
borstvoeding gevende vrouwen behandeld worden.

CONTROLE VOORAFGAAND AAN GEBRUIK:

. De zuurstofbuis met de debietmeter verbinden. Indien er geen zuurstofbuis is, dan

%ebrwkt u de adapter voor de moer & slangaanslumrﬁ (Zie afbeeldingen 3 & 4).

tel het debiet op de debietmeter tussen 5 en 15 LI
Sluit een testlong voor peuters/pasgeborenen aan op de patlentaanslultlng of
%ebrulk de Rode beschermkap voor testdrukken indien geen testlong beschikbaar is.

ontroleer de maximale toedieningsdruk door uw duim op de opening in de PEEP-
knop te plaatsen. Stel zo nodc? de drukregelknop op de afstelbare PIP-regelaar af op
de gewenste piekinademingsdruk (PIP), zoals aangegeven op de in het patiéntcircuit
geintegreerde manometer. De instelling van het toevoerdebiet zal invioed hebben op
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de PIP.

Neem de duim (of de wijsvinger) weg van de opening in de PEEP-knop en stel de
PEEP-knop in op de gewenste waarde, afleesbaar op de manometer. De mstelllngE
van het toevoerdebiet zal invioed hebben op de PIP. Het hulpmiddel kan hoge PE]
waarden bereiken, controleer dit altijd met de manometer.

CONTROLE VOORAFGAAND AAN GEBRUIK (ALLEEN CIRCUIT):
Zie de gebruiksaanwijzingen voor de controle voor het gebruik van de fabrikant van de
beademingsapparaten.

GEBRUIKSAANWIJZINGEN:

1. Sluit het patiéntcircuit aan op het masker en plaats dit over de mond en/of neus van
de patiént, of sluit het patiéntcircuit aan op de laryngale luchtweg of endotracheale
buis onder het masker aan.

2. Reanimeer door duim (of wijsvinger) op de opening in de PEEP-knop te plaatsen om
inademing en uitademing op de gewenste ademhalingssnelheid mogelijk te maken,
overeenkomstig het protocol van de instelling.

GEBRUIKSAANWIJZINGEN (ALLEEN CIRCUIT)
Zie de gebruiksaanwijzingen voor de controle voor het gebruik van de fabrikant van de
beademingsapparaten.

VOOR PIP DRUKWAARDEN HOGER DAN 40 CM H,0 MET BEHULP
VAN DE RODE
. Indien PIP hoger dan 40 cm H,0O moet zijn, dan draait u de instelbare drukknop in de
richting van de klok terwijl u de Rode overschrijfknop (40 cm H,0) indrukt, tot de
indicator op de blauwe drukknop de Rode knop passeert
2. Laat de Rode knop los en stel PIP in zoals gewenst.
3. Hetis niet nodig de Rode knop in te drukken om de “druk tot onder 40 cm H,0
te verlagen.
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Afbeelding 3. (Niet In-lijn versie) Afbeelding 4.

(In-lijn versie)
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EIGENSCHAPPEN PATIENTCIRCUIT:
Variabele PEEP afstelling
Variabele PIP controller (/s niet van toepassing op alleen circuit)

Geintegreerde manometer (40 of 60 cm H, Optioneel voor alleen circuit)
30 cm ribbelbuis; (183 cm voor Niet In-lijn versie)

2,1m zuurstofbuis (Alleen voor In-lijn versie)

15 mm vrouwelijke ISO patiéntaansluiting

(Optioneel) maskers indien niet in configuratie inbegrepen
(Optioneel) PIP overschrijf controller met Rode knop (/s niet van toepassing op
alleen circuit)

Vaste veiligheidsreductieklep (40 of 60 cm H%> ) - (Is niet van toepassing op alleen circuit)
)- (

CGA 1240 zuurstof DISS standaard connectiviteit (/s niet van toepassing op alleen circuit)

-
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KAYTTOOHJEET:

eo-Hengitysviline T-osalla toimii kaasulla ja on tarkoitettu yliapitamazn hengitysta
hatéatilanteissa maskilla tai hengitystieputkella. Se on tarkoitettu lapsille, jotka painavat
alle 10 kg.

LISAOSAT:

Pydreét silikonimaskit koossa: 35mm, 42mm, 50mm, 60mm tai 76mm (15mm portti)
Anatominen silikonimaski koossa 37mm tai 43mm

Anatominen pehmustettu maski koossa: vastasyntynyt ja vauva

Hengitysvéline T-osalla

VAROITUKSET
. Taman laitteen vaarinkaytto voi olla vaarallista. Piiria ei saa kayttaa iiman paineen
vapautusta.
2. Ala kéyta helposti syttyvien materiaalien Iahelld ja varmista, etta laitteen lahella ei

kipi Tulipalovaarat ovat mahdollisia happirikkaissa olosuhteissa.

3. Kayttajan tulee ottaa PEEP-nupin reika esiin heti kun puhallus on toimitettu. Jos néin
ei tehd, pidentaa se hengityst ja voi estaa uloshengityksen.

4. Varmista maskin hyva istuvuus ja maskin koko.

5. Valvo potilaita koko ajan, kun laite on kax nissa.

6. Suositeltu kaasun virtaus on 5-15 LPM. ALA YLITA 15 LPM.

7. Poista punainen suojakorkki piirin T-osasta jotta voit yhdistaa T-osan maskiin ennen
potilaaseen kayttamisté (Katso kuva 1 ja 2)

8. Kaikista laitteeseen liittyvistd vakavista tapauksista olisi ilmoitettava valmistajalle ja
sen jasenvaltion toimivaltaiselle viranomaiselle, jossa kayttaja ja / tai potilas
sijaitsevat.

Kuva 1. s Kuva 2. s
T-osan piiri T-osan piiri
— . Punainen
U Maski 1 suoja korkki
Punainen suojakorkki | poistettu
TURVAOHJEET:

1. Al koskaan odota elvytyksen aloituksen kanssa. Jos Neo-Tee ei ole saatavilla heti,
sita ei voi kayttaa tehokkaasti tai kaasun virtaus ei ole toivottavaa, katso osastosi
ohjeistusta tai AHA-ohjeita muuhun elvytystapaan.

Yhdysvaltain lait estavat tdman laitteen myynnin muille kuin hoitohenkildkunnalle.
Laitetta tulee kayttaa vain lasten/vastasyntyneiden elvytykseen koulutettu henkilé.
Laitetta tulee kayttaa vain esitarkistuksen jélkeen, jotta oikea ventilointipaine
saadaan potilaaseen. Irrota ne laitteet, jotka eivat |apaise esitarkistusta.
Happipitoisuutta tulee pitéa silmalla analysaattorin avulla.

Virtauksen muuttaminen vaikuttaa PIPiin ja PEEPiin. Laite voi saavuttaa korkean
PEEPIn, varmista aina manometrin kanssa.

Ala yrita desinfioida mitaan taman laitteen osia.

Taman laitteen uudelleen kaytto voi aiheuttaa tartuntavaaran eika laite valttamatta
toimi tarkoituksen mukaisesti.

Tama laite on koottu PVC-komponenteista, jotka siséltavat pienia maaria ftalaattia.
Harkintaa tulee kéyttaa lapsia ja raskaana olevia naisia hoitaessa.

ESITARKISTUS

. Yhdlsta happiputki virtausmittariin. Jos mukana ei ole happiputkea, kayta liitinta
essa (katso kuvat 3 ja 4).

virtausmittarin virtaus valille 5-15 LPM.
Yhdista lapsi/vastasyntynyt testikeuhko potilasporttiin tai kayta punaista suojakorkkia
paineen testaamiseen jos testikeuhkoa ei ole saatavilla.
Tarkista sisdéanhengityksen paine peittamalla PEEP nupin reiké peukalolla tai
etusormella. Kayta saadettavaa PIP nuppia ohjaimessa asettaaksesi PIPin
manometrin osoittamaksi. Virtauksen muuttaminen vaikuttaa myds PIPiin.
Vapauta peukalo tai etusormi PEEP nupin reiasta ja sdada vaihtuva PEEP nuppi
haluttuun arvoon manometrin mukaisesti. Laite voi saavuttaa korkean PEEPIn,
varmista aina manometrin kanssa.

ESITARKISTUS (VAIN PIIRI)

Katso valmistajan ohjeistusta

KAYTTOOHJEET:

1. Yhdista potilaan piiri maskiin ja aseta se potilaan suun ja/tai nenan paalle tai yhdista
piiri hengitystieputkeen.

2. Elvyté asettamalla ja irrottamalla peukalo tai etusormi PEEP nupin reién paélle
sallien halutun sisaén- ja uloshengityksen, noudattaen sairaalan ohjeistusta.

KAYTTOOHJEET (VAIN PIIRI):

Katso valmistajan ohjeistusta.

PIP PAINEEN OLLESSA KORKEAMPI KUIN 40 CM H,0 KAYTTAEN
PUNAISTA OHITUSPAINIKETTA (JOS MUKANA):

1. Jos PIP on korkeampi kuin 40 cm H,O on vaadittu, pyorita saadettavaa painenuppia
my6tapaivaan painaen samalla punaista ohituspainiketta (40 cm H,0), kunnes
sinisen painenupin indikaattori ohittaa punaisen painikkeen.

Vapauta punainen painike ja séada PIP halutun mukaiseksi.

Punaista painiketta ei tarvitse painaa, kun halutaan alentaa painetta alle 40 cm H,0.
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Kuva 3. (Ei In-Line versio) Kuva 4. (In-Line versio)

SEKOITIN

VIRTAUSMITTARI

SEKOITIN

VIRTAUS-
MITTARI

HAPPIPUTKITUS

SAADETTAVA PIP ‘

OHJAIN PAINEEN
VAPAUTUKSELLA
=
PUNAINEN
SAADETTAVA OHITUSNUPPI
PAINENUPPI

— POTILASLITTYMA

PEEP NUPIN T

REIKA - MANOMETRI

POTILASPORTTI

POTILASPIIRIN OMINAISUUDET:

Muuttuva PEEP saato

Muuttuva PIP ohjain (Ei vain piiri)

Paineen vapautuksen turvaventtiili (40-60 cm H,0) (Ei vain piiri)
Sisainen manometri (40-60 cm H,0) (Valinnainen vain piiriin)
30 cm poimutettu putkitus (783 cm ei In-Line version)

2,1 m happiputki (vain In-Line versio)

15 mm naaras ISO potilasliitin

CGA 1240 happi DISS standardi liitettavyys (Ei vain piiri)
(Valinnaiset) maskit eivat tule mukana

(Valinnainen) PIP ohitusohjain punaisella painikkeella (Ei vain piiri)

—
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CONSIGNES D‘APPLICATION:

Le réanimateur a piéce en T Neo-Tee est un réanimateur d’urgence a gaz fournissant
une assistance respiratoire par le biais d'un masque facial ou d’'un tube inséré dans les
voies respiratoires du patient. Il est congu pour étre utilisé sur les nouveau-nés et les
nourrissons pesant moins de 10 kg.

ACCESSOIRES:

Masques faciaux en silicone, tailles: 35mm, 42mm, 50mm, 50mm, 60mm ou 76mm
(raccord 15mm)

Masque anatomique en silicone, tailles: 37mm ou 43mm

Masque anatomique coussin, tailles : Nouveau-nés et nourrissons

AVERTISSEMENTS

. Une application incorrecte de cet appareil peut étre dangereuse. Le circuit électrique
ne doit pas étre exploité sans décharge de pression.
N'utilisez pas I'appareil en présence de matériaux inflammables, et assurez-vous qu'il
n'y ait pas de sources d'inflammation pendant que I'appareil est en fonctionnement.
Dans des environnements enrichis d’oxygénes, il y a un risque d‘explosion.
Les utilisateurs doivent libérer la boutonniere PEEP des que I'air respiratoire est
libéré. Dans le cas contraire, il peut y avoir un souffle d’air prolongé pouvant
empécher une expiration libre.
Assurez-vous d'avoir un joint de masque correct et un masque de la bonne taille.
Ne laissez pas les patients sans surveillance lorsque I'appareil est utilisé.
Le ﬂ;lx de passage de gaz recommandé est entre 5 et 15 LPM. NE PAS DEPASSER
15 L/MIN.
Enlevez le capuchon de protection du commutateur de piéce T avant de brancher la
piéce T et I'utilisation sur le patient (voir figure 1 et figure 2).
Tout incident grave apparu en rapport avec le dispositive doit étre signalé au
fabricant et a 'autorité compétente de I'Etat membre dans lequel se trouve
I'utilisateur et/ou le patient.
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Figure 1. Commutateur Figure 2.

Commutateur piece T

Masque | Capuchon
Capuchon de protection rouge | ‘f:ugr:‘:nﬁte'sg
PRECAUTIONS:

1. N'attendez jamais pour commencer les mesures de réanimation. Si un systéme Neo-
Tee n'est pas immeédiatement disponible, ne peut pas étre utilisé de maniére efficace
ou lorsqu’il y a un flux de débit non souhaité de la source de gaz, consultez le
manuel de service ou les directives AHA pour trouver d'autres procédés de
réanimation qui peuvent étre effectués.

. La loi fédérale US limite cet appareil a la vente par ou sur ordonnance d’'un médecin.

. L'application n’est autorisée que par des personnes ayant été formées pour la

réanimation de nourrissons et nouveau-nés.

Lapparell ne doit étre utilisé qu’a la fin d’'un contréle avant 'application pour garantir

quon alimente le patient avec la pression correcte de respiration. Rejetez tout

appareil lorsqu’un controle avant I'application ne fonctionne pas.

La concentration d’oxygéne doit toujours étre surveillée par un analyseur d’oxygéne.

Le réglage du flux d'entrée influe le PIP et PEEP. L'appareil peut atteindre des taux

de PEEP hauts, mais vérifiez toujours avec le manométre.

N'essayez pas de désinfecter des piéces de ce circuit.

La réutilisation de cet appareil peut provoquer le risque d’une contamination croisée,

et I'appareil ne pourrait plus fonctionner comme prévu.

Cet appareil est équipé de composants en PVC qui comme indiqué, peuvent

contenir des valeurs basses de phtalate. Lors du traitement d’enfants ou de femmes

enceintes ou allaitantes, il faut prendre des précautions.

VERIFICATION AVANT L‘APPLICATION:

. Connectez le tuyau d’oxygeéne a un détecteur de débit. Si le composant ne contient
pas de tuyau d’oxygéne, utilisez si nécessaire I'adaptateur pour I'écrou et
I'adaptateur de fiche (voir figures 3 et 4).

Réglez le débit sur le détecteur de débit entre 5 et 15 LPM.

Branchez un poumon de test d’un nourrisson/nouveau-né sur le branchement du
patient ou utilisez le capuchon de protection rouge pour le contréle de pression si le
poumon de test n'est pas disponible.

Vérifiez la pression d'inspiration en fermant la boutonniére PEEP avec le pouce (ou
l'indexe). Utilisez le régulateur PIP réglable sur le contréleur pour régler la valeur PIP
(Peak Inspiratory Pressure) comme il est affiché sur le manométre. Le réglage du
flux d’entrée a des conséquences sur le PIP.

Relachez le pouce (ou I'indexe) de la boutonniére PEEP réglez le bouton PEEP
variable & la valeur indiquée sur le manométre. Le réglage du débit d’entrée
influencera le PEEP. L'appareil peut atteindre une valeur élevée de PEEP, a vérifier
toujours avec le manometre.

VERIFICATION AVANT L’APPLICATION (UNIQUEMENT CIRCUIT)
Pour le controle de I'utilisation antérieure des appareils de respiration, il faut respecter
le mode d’emploi du fabricant des appareils de respiration.

MODE D‘EMPLOI:

. Fermez le circuit patient sur le masque et posez-le sur la bouche et/ou le nez du
patient, ou reliez-le par la bouche et/ou le nez au circuit de patient a la voie
respiratoire masquée du larynx du patient ou le tube d'endotrache.

Réanimation par placement et enlévement du pouce (ou indexe) sur la boutonniére
PEEP pour permettre une inspiration et expiration de fréquence de respiration
souhaitée selon le protocole de I'hdpital.

MODE D‘EMPLOI (UNIQUEMENT CIRCUIT):
Veuillez relever dans le mode d’emploi du fabricant les guides d'emploi des appareils
de controle des appareils respiratoires.

POUR PRESSION PIP AU-DESSUS DE 40 CM H,0 LORS DE

L’'UTILISATION DU BOUTON PRIORITAIRE EN ROUGE(SI EXISTANTE):

1. Siun PIP de plus de 40 cm H,0 est nécessaire, tournez le bouton pressoir réglable
dans le sens de la montre en appuyant sur le bouton prioritaire rouge (40 cm H,O
jusqu'a ce que I'affichage sur le bouton poussoir en bleu passe le bouton rouge.

2. Relachez le bouton rouge et réglez le PIP comme souhaité.

3. Il n'est pas nécessaire d’appuyer sur le bouton rouge pour réduire la pression
en-dessous de 40 cm H,0.
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Figure 3. (pas de version En-ligne) Figure 4. (version En-Ligne]

MIXEUR

COMPTEUR
DE DEBIT

MIXEUR

COMPTEUR
DE DEBIT

PORT
PATIENT

TUYAUX
D'OXYGENE
CONTROLEUR DE
PRESSION PIP AVEC
ADAPTATEUR RELACHEMENT DE LA
POUR PRESSION |
=
AECEGROU | sourow
PRIORITAIRE ROUGE
ET BARBILLON| BOUTON DE
PRESSION (EN OPTION)
AJUSTABLE
i /' CIRcuIT
e/ PATIENT
TROU DE LA
POIGNEE PEEP | |
MANOMETRE

CARACTERISTIQUES DU CIRCUIT PATIENT:

Réglage PEEP variable

Régulateurs PIP variables (non valables pour les circuits)

Soupape de sécurité fixe (40 ou 60 cm H,0) - (non valable pour les circuit)
Manométre intégré (40 ou 60 cm H,0) - (Zen option pour le circuit)

Tuyau ondulé 30 cm; (783 cm pour version non En-Ligne)

Tube d’oxygéne 2,1 m (pour version En-Ligne)

Connexion patient 15mm ISO (femelle)

Connectivité¢ CGA 1240 Oxygéne DISS Standard (non valable uniquement pour
les circuits)

Masques (en option) si non inclus dans la configuration

Régulateur Override PIP (en option) avec touche rouge (non valable pour le circuit)
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ANWENDUNGSHINWEISE:

Der Neo-Tee T-Stiick Beatmungsbeutel ist ein gasbetriebener Notfallbeatmungsbeatmungsapparat,
der die durch eine Gt oder einen Schlauch, der in die Atemwege des
Patienten eingefiihrt wird, unterstiitzen soll. Er ist fiir die Anwendung bei Neugeborenen und
Séauglingen mit einem Gewicht von weniger als 10 kg vorgesehen.

ZUBEHOR:

Runde Silikonmasken GréRen: 35mm, 42mm, 50mm, 50mm, 60mm oder 76mm (15mm Anschluss)
Anatomische Silikonmaske GréRen: 37mm oder 43mm

Anatomische Kissenmaske GroRen: Neugeborene und Sauglinge

WARNUNGEN

. Eine falsche Anwendung dieses Geréts kann geféhrlich sein. Der Stromkreis sollte nicht
ohne Druckentlastung betrieben werden.

. Verwenden Sie das Gerat nicht in Gegenwart von brennbaren Materialien und stellen Sie
sicher, dass keine Ziindquellen vorhanden sind, wahrend das Gerat in Betrieb ist. In
sauerstoffangereicherten Umgebungen sind Brandgefahren méglich.

. Nutzer sollten das PEEP-Knopfloch freilegen, sobald die Atemluft abgegeben wird.
Andernfalls kann es zu einem verlédngerten Atemzug kommen, der das Ausatmen
verhindern kann.

. Vergewissern Sie sich, dass Sie eine gute Maskendichtung und eine Maske in der

richtigen GréRe haben.

. Lassen Sie die Patienten nicht unbeaufsichtigt, wenn das Gerét in Gebrauch ist.

Der empfohlene Gasdurchflussbereich liegt zwischen 5 und 15 L/MIN. 15 L/MIN DIESEN

NICHT UBERSCHREITEN.

. Entfernen Sie die rote Schutzkappe von der T-Stiick-Schaltung, bevor Sie das T-Stiick an
die Maske ar i und vor der Ver an den Patienten (siehe Abbildung 1
und Abbildung 2).

. Jeder schwerwiegende Zwischenfall, der im Zusammenhang mit dem Produkt
aufgetreten ist, sollte dem Hersteller und der zustandigen Behorde des Mitgliedstaates, in
dem der Anwender und/oder Patient ansassig ist, gemeldet werden.
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Abbildung 1. Abbildung 2.

T-Stiick Schaltung T-Stlick Schaltung

Maske | Rote
' Schutzkappe
Rote Schutzkappe | entfernt

VORSICHTSMASSREGELN

. Warten Sie niemals, um mit der Wiederbelebung zu beginnen. Wenn ein Neo-Tee-
System nicht sofort verfugbar ist, nicht effektiv eingesetzt werden kann oder bei einer
unerwiinschten Durchflussmenge aus der Gasquelle strémt, dann schauen Sie bitte in
Ihrem Abteilungshandbuch oder in den AHA-Richtlinien nach anderen anerkannten
Wiederbelebungsverfahren nach, die durchgefiihrt werden kénnten.

. Das US-Bundesgesetz beschrankt dieses Gerat auf den Verkauf durch oder auf
Anweisung eines Arztes.

. Die Anwendung nur durch Personen, die in der Wiederbelebung von Sauglingen und
Neugeborenen geschult wurden.

. Das Gerit darf nur nach dem Abschluss einer Uberpriifung vor der Anwendung genutzt

werden, um sicherzustellen, dass dem Patienten der richtige Beatmungsdruck zugefiihrt wird.

Verwerfen Sie jedes Gerét, das bei einer Uberprufung vor der Anwendung nicht funktioniert.

Die Sauerstoffkonzentration sollte jederzeit mit einem Sauerstoffanalysator iberwacht werden.

. Die Einstellung des Eingangsdurchflusses wirkt sich auf PIP und PEEP aus. Das Gerat

kann hohe PEEPs erreichen, aber immer mit dem Manometer tberpriifen.

. Versuchen Sie nicht, Teile dieses Kreislaufs zu desinfizieren.

. Die W\ederverwendung dieses Gerats kann die Gefahr einer Kreuzkontamination mit sich

bringen und das Geréat kann nicht wie vorgesehen funktionieren.

. Dieses Gerat ist mit PVC-Komponenten bestiickt, die, wie angegeben, niedrige Phthalat
Werte enthalten. Bei der Behandlung von Kindern oder schwangeren oder stillenden
Frauen sollte Riicksicht genommen werden.

PRUFUNG VOR DEM GEBRAUCH:

. SchlieRen Sie den Sauerstoffschlauch an den Durchflussmesser an. Wenn die
Baugruppe keinen Sauerstoffschlauch enthélt, verwenden Sie bei Bedarf den Adapter fiir
die Mutter und den (siehe A

. Stellen Sie den Durchfluss am Durchflussmesser zwischen 5 und 15 L/MIN ein.

. SchlieRen Sie eine Sauglings-/Neugeborenen-Testlunge an den Patientenanschluss an
oder verwenden Sie die rote Schutzkappe fiir die Druckpriifung, wenn die Testlunge nicht
verfiigbar ist.

. Uberpriifen Sie den Inspirationsdruck, indem Sie das PEEP-Knopfloch mit dem Daumen
(oder Zeigefinger) verschlieRen. Verwenden Sie den einstellbaren PIP-Regler am Controller,
um den PIP-Wert (Peak Inspiratory Pressure) so einzustellen, wie er vom Manometer
angezeigt wird. Die Einstellung des Eingangsdurchflusses wirkt sich auf PIP aus.

. Den Daumen (oder Zeigefinger) aus dem PEEP-Knopfloch [6sen und den variablen
PEEP-Knopf auf den gewiinschten Wert, wie auf dem Manometer angegeben, einstellen.
Die Einstellung des Eingangsdurchflusses wirkt sich auf PEEP aus. Gerat kann hohe
PEEP erreichen, immer mit dem Manometer {iberpriifen.

PRUFUNG VOR DEM GEBRAUCH (NUR SCHALTKREIS):
Zur Kontrolle der Vorbenutzung der Beatmungsgeréte ist die Bedienungsanleitung des
Herstellers der Beatmungsgerate zu beachten.

GEBRAUCHSANWEISUNG:

1. SchlieBen Sie den Patientenkreislauf an die Maske an und legen Sie ihn tiber den Mund
und/oder die Nase des Patienten, oder verbinden Sie den Patientenkreislauf mit dem
maskierten Kehlkopf-Atemweg oder dem Endotrachealtubus.

2. Wiederbelebung durch Platzieren und Entfernen des Daumens (oder Zeigefingers) tUber
dem PEEP-Knopfloch, um Inspiration und Exspiration bei der gewiinschten
Atemfrequenz zu ermdglichen, entsprechend dem Krankenhausprotokoll.

GEBRAUCHSANWEISUNG (NUR SCHALTKREIS):
Aus der Gebrauchsanweisung entnehmen Sie bitte der Bedienungsanleitung des Herstellers
der Beatmungsgeréte-Steuergerate.

FUR PIP DRUCK UBER 40 CM H,0 BEI NUTZUNG VON ROTE

UBERBRUCKUNGSTASTE (FALES VORHANDEN)::
. Wenn ein PIP von mehr als 40 cm H,0 erforderlich ist, drehen Sie den einstellbaren
Druckknopf im Uhrzeigersinn, wéhrend Sie den roten Override-Knopf (40 cm H,0)
driicken, bis die Anzeige auf dem blauen Druckknopf den roten Knopf passiert.

2. Lassen Sie die rote Taste los und stellen Sie PIP wie gewiinscht ein.

3. Es st nicht erforderlich, den roten Knopf zu driicken, um den Druck auf unter 40 cm H,O
zu reduzieren.
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Abbil 3. (Nicht-Inl ion) Abbi 4. (Inline-
Version)

DURCHFLUSS-
MESSER

DURCHFLUSS-
MESSER

“+ \ SAUERSTOFF-

SCHLAUCHE
VERSTELLBARER PIPELI-
I NEKONTROLLER MIT
ADAPTER FUR DRUCKENTLASTUNG
STECKVERBIN- |
DER MIT =
"‘:/‘”DTQESA‘;'(%?\‘ UBERBRUCKUNGS-
EINSTELLBARER TASTE
DRUCKKNOPF (OPTIONAL)
PATIENTEN-
== KREIS
PEEP-KNOPFLOCH 1.1 MANOMETER
PATIENTEN-
ANSCHLUSS

MERKMALE DES PATIENTENKREISES:

Variable PEEP-Einstellung

Variable PIP-Regler (Gilt nicht nur fiir Schaltkreise)

Festes Sicherheitsabblaseventil (40 oder 60 cm H,0) - (Gilt nicht nur fiir den Stromkreis)
Integriertes Manometer (40 oder 60 cm H. O) (Optional nur fiir Stromkreis)

30 cm Wellschlauch; (183 cm fiir nicht Inlrne Version)

21m Sauerstoffschiauch (nur fir Inline-Versionen)

15mm ISO-Patientenanschluss (weiblich;

CGA 1240 Oxygen DISS Standard Konnektivitat (Gilt nicht nur fiir Schaltkreise)
(Optionale) Masken, falls nicht in der Konfiguration enthalten

(Optional) Uberbriickungs-PIP-Steuergeréat mit roter Taste (gilt nicht nur fiir

den Schaltkreis)
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ENAEIZEIZ XPHZHZ:

H Zucksun Avavnyng Neo-Tee T-Piece amoteAei évav avatveuoTiko unxuwcuo EKTAKTNG
QVAYKNG TIOU TTPOOPIGETaI YIa TNV TTAPOXT| AVATIVEUCTIKIAG UTIOGTAPIENG O TTEPITITLION
£EKTAKTNG AVAYKNG HEOW HIAG HAGKAG TTPOOWTTOU 1] €VOG GWANVA TTOU EICAYETaI GTNY
QVOTIVEUDTIKN 050 ToU aGBevoUS. MPoopiCeTal yia Xprion ot veoyvd kai Bpegn pe Bapog
AiyoTepo armé 10 KIAG.

E=ZAPTHMATA:

MeyéBn Zrpoyyuhwyv Maokwv ZIAkovng: 35 xIA., 42 iA., 50 xIA., 60 xIA. 1} 76 XiA. (BUpa 15 XIA.)
Mey£Bn Avatopikv Maokwv ZINkovng: 37 xIA. fj 43 XIA.

Mey£en Avatopikiv Magihapiiyv Maokwv: Ta veoyvd kai Bpépn

I'IPOEIAOI'IOIHZEIZ

- H eopahpévn Aermoupyia autig TG oUOKeUrG UTTopei va amoBei eTmikivouvn. To KUKAwua
e Bol £TIPETTE Va XPNOIUOTIOIEITaI XWpig EKTOVWON TNG TriEaNG.

- Mnv 1 XpNaIOTIOIEITE KOVTA OE EUPAEKTA UAIKG Kai BEBaILBETE OTI BEV UTTAPXOUV TINYEG
avAa@AegNg kard T xprion TNg ouokeung. Eival mBavég o kivduvog Trupkayiég oe
TIEPIBEAOVTQ ENTTAOUTIOHEVA PE OGUYOVO.

. O1 XprioTeg Ba TTPETTEN va NV KpATOUV KAAUPUEVN TNV TPUTIA Tou koupTriol PEEP katd 1
6|up|<t|u ™mg uvu'rrvong Edv auto 8 yivel, Ba excl WG ATTOTEAETUA I EKTETAHEVN
QavVaTIvory, TTOU PTTOPEI VA EUTTODICE! TNV EKTTVOT.

. BeBaiwBeire 6 SiabETETE pia kaAr) a@payion PAokag kal KataAAnAo péyeBog pdokag.

Mnv agrivere aoBeveig xwpig TapakoAoUBnan katd 1 SIGPKEIT XPONG TG CUTKEURS.

To oUVIOTWHEVO EUPOG PONG aEpiou eival atd 5— 15 . MHN YNEPBAINETE TA 15 AAA.

. AgaipéaTe 1o KOKKIVO "DOUTGTEUTIKE') maua aroé To KL’JKAwuc T-Piece mpiv T olvdeon Tou

T-Piece pe T paoka kai Tpiv Tn xprion ammé Tov acBevh (BAéme IxfAua 1 & IxApa 2).

. OT101031TT0TE GOBAPG TIEPIOTATIKO TIPOKUYEI OE OXEOT) HIE TN CUCKEUN TIPETTEI VA
QVOPEPETAI GTOV KATAOKEUAOTH] Kal TNV apu6dia apxr Tou KpdToug PEAOUG GTo oTroio
Bpioketal 0 xprioTnG kai/fj 0 aoBevig.
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IxApa 1.

KokAwpa T-Piece

anpq‘z_.l Kokhwpa T-Piece

Kékkivo
TIPOCTATEUTIKO
KaTTaKI
" aQaIPEBNKE

Mdoka

Kokkivo MpooTtateuTikd Mwpa

|'|P0®YI\A EIZ:

. Méte pnv Trepipévere va §ekivijoete Ty avavnyn. Edv éva olotnua Neo-Tee dev eival
Gueoa diabéaipo, dev unopsl va xpnmuovolnesl u'rro'r:)\wuanm noe n:plmwan
avemBUUNTOU pUBPOU PO aTTd TNV TNy aepiou, BEITE TO TUFAUA Tou EYXEIPIBIoU 1 Tig
0dnyieg AHA yia dAAeg atrodekTég diadikaaieg avavnyng.

. O Opocrrov&lukég Noépog Twv H.M.A. TTepiopiel TV TTWANGN AUTAG TNG GUOKEURAG aTtd A
e VIO yiaTpOU.

3. Na XpnoipoTToiEiTal Jovo ammé GTopa TTou €XOUV EKTIAIBEUTET OTNV avavnyn
BPEPUWV/VEOYVWV.

. H ouokeun mipéel va xpnoipoTroieitar povo petd mv oAokApwan evog eEAEyxou
€maAfBeuang TIPIV aTro T Xprian, yia va SlaogalioTei 611 8a 50800V oTov acBevi of
OWOTEG TETEIG aePITHOU. ATIOPPIYTE OTTOIGBHTIOTE GUOKEUN ATTOTUXEI OTOV EAEYXO TTPIV
amd T xpAon.

. H ouykévtpwaon o§uydvou Ba TrpéTel va TrapakoAouBeital avd Trdoa aTiypr, UE TN Xpron
£VOG avaAuTrh oguyovou.

. H p0Bpion TG €10650u ToU PUBKOU Porig PTTopET va eTTNpeacel TNV PIP (uéyioT
EI0TIVEUOTIK Triean) kai TV PEEP (BeTIKA TEAOEKTIVEUOTIKR TTiean). H GUOKeUR pTTopei va
@1a0€l o€ uynAr) PEEP, yr' auté TIavTa va eBEBAIUVETE HE TO HAVOHETPO.

- Mnv €TTIXEIPACETE va ATTOAUPAVETE OTIOIOBITIOTE HEPOG AUTOU TOU KUKAWHATOG.

. H emavaypnoiyotoinon auTig TG CUCKEUNG ITTOPE Va eVEXE! Tov Kivouvo
5100TaUPOUEVNG ETIIHOAUVONG KAl N GUCKEUR EVOEXETAI VO N AEITOUPYET OTTWG
TIpoBAETTETAN.

. AUTH| N CUOKEUN €ival OUVOPPOAOYNHEVN HE siapmumu amé PVC, Ta otroia
TrepIAapBavouy XapnAd emitTeda QBAAIKWY EVITEWY OTTWG avaypageTal .

'EI\EFXOZ MPIN TH XPHZH:

. ZuvBEOTE Tov owArva oguy6vou aTov peTpnTr porig. EAv n cuvappoAdynon Sev
TrepIAapBavel CwARva oguvovou XPNOIUOTIOINCTE TOV TTPOCAPHOYEX OUVOEDNG HE
KapudAKIa Kal akideg eav armarteital (BAETe Zyfpara 3 & 4).

. PuBpioTe m porj aTov u:rpnm porig avapeoa o€ 5 kal 15 AAA.

. ZUVOEDTE €va TEDT TIVEUHOVWY yia Bpépn/veoyvd aTtn BUpa Tou acBevoug i
XPNOIUOTIOIRCTE TO KOKKIVO TTPOCTATEUTIKO TTWHA YIC TOV EAEYXO TWV TTIECEWV EGV TO TEOT
TIVEUPOVWY Oev eival diaBéaipo.

. EAéygre TV migon exmvonig, KAgivovTag Tnv TpUTTa Tou koupTrioU PEEP pe Tov avrixeipa (r
Tov BEKTN). XpNOoIHOTIOIROTE TO PUBUIZOUEVO KOUNTT PIP GTO XEIPIOTAPIO, TIPOKEINEVOU Va
puBpioete TN Méyiotn EioTiveuoTikr Migon (PIP) 6Tiwg uTToSEIKVUETal aTi6 TO HavOUETPO.
H puBuion g e10680u Tou pubpoU porig Ba emmpedoel T PIP.

. ATreAeuBepWOTE TOV avixepa. (A Tov BeikTn) aTTO TNV TpUTIA Tou koupTTiou PEEP Kai
puBioTE To pETABANTS koupTri PEEP otV EmBupnTA TipR 611w uTTodeIkvUETal OTO
HavopeTpo. H pUBuion g e10630u Tou pubuol porig Ba eTrnpedoel Tnv PEEP. H ouokeun
pTropei va @rdoel og uywnAfy PEEP, yI' auto Travta va emBEBAILIVETE PE TO HAVOUETPO.

‘EAEFXOZ MPIN TH XPHEH (MONO KYKAQMA):
Avartpé€te oTIG 0Bnyieg AeIToupyiag Twy Hovadwv eAEyXou TNG OUOKEURG avavnyng até Tov
KATAOKEUQOTH, yia TOV €AEyX0 TIPIV aTré TN Xprion.

OAH FEZ XPHIHZ:

- ZUVBEQTE TO KUKAWHG TOU A0BEVOUG JE TN HACKA Kal TOTIOBETAGTE T0 OTO OTGHA Kal/f TN
HOTN TOu aoBEVOUG, 1) GUVDEDTE TO KUKAWUA TOU aCBEVOUG OTOUG KAAUHHEVOUG
AapuyyikoUg aepaywyoUs i} 0Toug ev50TPaXEIOOWAVES.

. MpaypatoTmoioTe avavnyn TOTTOBETWVTAG KAl aQaIPWVTAG TOV avTiXelpa (1 Tov deiktn)
Travw atré Tnv TpUTTa Tou koupToU PEEP, yia va emITpEWETE TV €1IGTTVON Kal TNV EKTTVON
ME ToV €mMBUPNTO PUBPG avaTIVONG, AKOAOUBWVTAG TO VOGOKONEIAKS TTPWTOKOAAO.

OAHTIEZ XPHZHEZ (MONO KYKAQMA):
AvaTpEETE OTIG OBNYiEG AEITOUPYIAG TwV HOVABWY EAEYXOU TNG OUOKEURG Qvavnyng amé Tov
KATAOKEUQOTH, yia 0dnyieg xprong.

1A NIEZEIZ PIP YWHAOTEPEZ AMO 40 EK. H,0 ME TH XPHZH TOY

KOKKINOY KOYMII MAPAKAMWHZ (EAN AIAZI'IOETAI

1. Eav amareital PIP uypnA6tepn amé 40 ex. HyO, yupioTe 10 pueullépr_vo KOUWTTi TNG
Trieang de§160TPOGa kaBG TTaTATE TO KOKKIVO KOoupTr Trapakapyng (40 k. HpO), péxpr o
BeikTNG OTO PTTAE KOUTT Trieang epAoel 0To KOKKIVO KOUpTTi.

2. AmreAeuBepwoTe To KOKKIVO KoUpTTi Kal puBpioTe Tnv PIP 6TTwg emBupeiTe.

3. DAev GTgITEiTﬂI VO TTATAOETE TO KOKKIVO KOUUTTT YIa VOl JEITETE TNV TTiEDT KATW atré 40
ek. HpO.

~ N

o o

o~

[AIN) ©

IS

o

N}

ZxApa 3. (Mn ypappikr ékdoon) Zxnpa 4. (Mpappikr ékdoon)

ANALAEYTHPAT

METPHTHZ POHZ

ANAAEYTHPAZ

METPHTHE
POHZ

- TOAHNEZ
OZYFONOY
PYOMIZOMENOE ‘
EAETKTHZ PIP ME
MPOZAPMO- EKTONQZH MIESHE
TEAT SYNAE- |
SHE ME =

KOKKINO KOYMII
NAPAKAMWHE (
TMPOAIPETIKO)

KAPYAAKIA
KAI AKIAEZ PYOMIZOMENO

KOYMMI MIEZHE

KYKAQMA
s AZOENOYZ

TPYMAKOYMMIOY T
PEEP i MANOMETPO

OYPA
AZOENOYZ

XAPAKTHPIZTIKA KYKAQMATOZ AZOENOYZ:

MetaBAnTr pUBuion PEEP

MeTaBAnTtog eAeykrig PIP (Agv ioxUel pévo yia 10 KukAwpa)

Zrabepr) BaABida Aogaleiag ekTévwong (40 1y 60 ex. Hy0) - (Aev oxUer pévo yia 1o kikAwpa)
Evowpatwpévo pavopetpo (40 ) 60 ek. HyO) - (MpodipeTiko povo yia 1o kukAwpa)
Kuparoeidrng owArnvag 30 ek.; (183 ek. yiam Mn Ipappikn ékdoon)

ZwAvag oguyoévou 2,1 p. (Movo yia n Fpappikn Ekdoon)

©nAukr| ouvdeon uoer.voug ISO 15 xIA.

Baoiki ouvdeoipétnra CGA 1240 Oxygen DISS (Aev 1oxUel pdvo yia 1o kikAwpa)
(MpoaipeTIKG) paokeg edv Sev TrepiAapBdvovial o oUveeon

(MpoaipeTikd) EAeykTAg TTapdakapyng PIP pe KOkkIvo koupTri (Aev ioxUer povo yia 10 KUKAwpa)

MPOAIATPAGEZ:

-
MercuryMedical TSN
ol Neo-lee it
N\ (it)
11300 - 49th Street North
Clearwater, Florida 33762-4807 USA
www.mercurymed.com

INDICAZIONI PER L’USO:

Il ventilatore polmonare neonatale con raccordo a T Neo-Tee & un ventilatore per la
rianimazione di emergenza alimentato a gas e destinato a fornire un supporto di
emergenza alla respirazione per mezzo di una maschera facciale o di un tubo inserito nelle
vie aeree del paziente. E destinato alluso con neonati e bambini di peso inferiore a 10 kg.

ACCESSORI:

Maschera rotonda in silicone misure: 36mm, 42mm, 50mm, 60 mm, o 76mm (porta da 15mm)
Maschera anatomica in silicone misura: 37mm o 43mm

Maschera contornante anatomica misura: neonato e bambino

AWERTENZE

- Un uso improprio di questo apparecchio puo risultare pericoloso. Il circuito non deve
essere utilizzato senza uno scarico della pressione.

. Non usare in presenza di materiali infiammabili e assicurarsi che non ci siano

sorgenti di accensione mentre si usa il dispositivo. Pericolo di incendio in ambienti

con arricchimento di ossigeno.

Gli operatori devono liberare il foro sul pomello della ventilazione con pressione positiva

di fine espirazione (PEEP) non appena inizia la respirazione. In caso contrario si

potrebbe verificare una respirazione prolungata, che potrebbe impedire 'espirazione.

Accertarsi della buona tenuta della maschera e che essa sia della dimensione adeguata.

Non lasciare i pazienti senza assistenza quando il dispositivo & in funzione.

La portata consigliata di gas & compresa tra 5 e 15 I/min. NON SUPERARE | 15 L/MIN.

Rimuovere il cappuccino protettivo rosso dal circuito del raccordo a T prima di

connettere il raccordo a T alla maschera e prima dell’utilizzo sul paziente

(vedere figura 1 & figura 2).

Ogni grave incidente avvenuto in relazione al dispositivo deve essere segnalato al

fabbricante e all'autorita competente dello Stato membro in cui ha sede I'utilizzatore

elo il paziente.

Ventilatore polmonare
conraccordoa T

N

w

Nooaks

[

Figura 1. Figura 2.

Circuito raccordo a T Circuito raccordoa T

Cappuccino
protettivo
1rosso rimosso

Maschera

Cappuccio protettivo rosso

PRECAUZIONI:

1. Non indugiare prima di iniziare la rianimazione. Se non & possibile disporre
immediatamente di un sistema Neo-Tee o non pud essere usato in modo efficace, o
qualora la portata del gas in uscita dall'erogatore non fosse quella corretta,
consultare il manuale del reparto o le direttive AHA (American Heart Assomanon) per
conoscere le altre procedure stabilite per la rianimazione del paziente.

. La legge federale USA permette la vendita di questo dispositivo solamente ai medici
0 su prescrizione medica.

. Questo dispositivo deve essere usato solo da persone addestrate nella rianimazione
infantile/neonatale.

4. Questo dispositivo deve essere usato solo dopo una verifica preliminare che assicuri
I'erogazione della pressione di ventilazione corretta al paziente. Eliminare ogni
dispositivo che non surera tale verifica preliminare.

. La concentrazione dell'ossigeno deve essere monitorata continuamente usando un
analizzatore di ossigeno.

. La regolazione della portata deI? s in ingresso incide sul picco di pressione
|ns iratorio (PIP) e sulla PEEP. Il dispositivo puo raggiungere un elevato livello

P, verificare sempre mediante un manometro.

f Non cercare di disinfettare alcuna parte di questo circuito.

. Il riutilizzo di questo dispositivo puo comportare il rischio di contaminazione crociata
e la possibilita di malfunzionamento dello stesso.

. Il presente dispositivo € assemblato con componenti in PVC che includono bassi
livelli di ftalato come indicato. Cio va tenuto in considerazione prima del trattamento
di bambini, donne in gravidanza o allattamento.

VERIFICA PRELIMINARE:

. Collegare | tubi dell’ osslgeno al flussometro. Se I'assemblaggio non comprende i tubi
per 'ossigeno, utilizzare |'adattatore a raccordo filettato con dado (vedere figure 3 & 4).

. Regolare la portata sul flussometro tra 5 e 15 I/min

. Collegare il polmone di prova neonatale/infantile alla presa del paziente o utilizzare il
gappucclo rosso di protezione per testare la pressione se non si dispone di polmone

i prova
Controllare la massima pressione di erogazione occludendo con il pollice il foro sul
pomello della PEEP. Se necessario regolare il pomello sulla valvola regolabile di
controllo PIP alla pressione di picco inspiratorio desiderata come indicato nel
manometro. La regoIaZ|one della pressione di erogazione influisce sulla PIP.

. Togliere il pollice (o I'indice) dal foro sul pomello della PEEP e regolare il pomello
girevole della PEEP al valore desiderato come indicato sul manometro. La
regolazione della pressione di erogazione influisce sulla PEEP. Il dispositivo pud
raggiungere un elevato livello PEEP, verificare sempre mediante un manometro.

VERIFICA PRELIMINARE (SOLO CIRCUITO):
Fare riferimento alle istruzioni d’uso del produttore dell'unita di controllo del rianimatore
per la verifica preliminare.

ISTRUZIONI PER L’'USO:

. Collegare il circuito del paziente alla maschera e collocarla sulla bocca e/o sul naso
del paziente, o collegare il circuito del paziente alla maschera laringea o al tubo
endotracheale.

. Ventilare mettendo e togliendo il pollice (o I'indice) sul foro del pomello della PEEP
per permettere I'inspirazione e I'espirazione alla frequenza respiratoria desiderata, in
base al protocollo dell’'ospedale

ISTRUZIONI PER L’'USO (SOLO CIRCUITO):
Fare riferimento alle istruzioni d’'uso del produttore dell'unita di controllo del rianimatore
per | e istruzioni d'uso.

PER UNA PRESSIONE DELLA PIP SUPERIORE A 40CM DI H,0 UTILIZZANDO IL
PULSANTE DI DISINSERIMENTO ROSSO (SE PRESENTE):
1. Qualora sia necessario avere una pressione superiore a 40 cm di H,O ruotare il
pomello girevole in senso orario in direzione del pulsante di disinserimento rosso
(40 cm H,0), fin quando lindicatore nel pomello blu di pressione supera il tasto rosso.
. Rilasciare il tasto rosso e regolare la PIP secondo esigenza.
. Non & necessario premere il pulsante rosso per ridurre la pressione al di sotto di
40 cm H,0.
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Figura 3. (Versione non in linea) Figura 4. (Versione in linea)§s

MISCELATORE

FLUSSOMETRO
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PRESSIONE
s
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CARATTERISTICHE DEL CIRCUITO PAZIENTE:

Regolazione PEEP variabile

Controllo PIP variabile (non applicabile solo al circuito)

Valvola di sicurezza fissa (40 o 60 cm HyO) - (non applicabile solo al circuito)
Manometro integrale (40 0 60 cm HO) - (Optional solo per il circuito)

30 cm di tubo ondulato; (183 cm per la versione non lineare)

2,1m di tubi per l'ossigeno (solo per la versione lineare)

15mm connessione femmina ISO paziente

CGA 1240 Oxygen DISS connessione ossigeno standard (non applicabile solo al circuito)
(Optional) maschera, ove non inclusa nella configurazione

(Optional) Pulsante rosso si disinserimento PIP (non applicabile solo al circuito)

SPECIFICATIONS: SPECIFIKATIONER: SPECIFICATIES: TIEDOT: i i SPECIFICATIONS: SPEZIFIKATIONEN: Booiies EAeyxriis CARATTERISTICHE TECNICHE:
Standard Override Standard Overstyr Standaard Overschrijf g:;";:;ﬂ" Plgrg:\l;:in Contréleur Contréleur Standard Uberbrii — ~ EAeyxriis PIP - Napdxapyns PIP Controllo Pulsante di
PIP Controller PIP Controller PIP regulator PIP regulatoren PIP Controller PIP Controller — 5 Tore 007 PIP standard PIP prioritaire PIP-Steuergerat PIP-Steuergert Mapadoréa Zuykévipwon Op : Méxpi 100% ™ imento PIP
Deliverable O, Concentration: Up to 100% 39“k°z'||(0"69""aﬁ°“y Op til 100% T i zuur atie: Tot 100% 2 5053 o':as - e C ion O, livrable: Jusqu'a 100% Lieferbare O,-Konzentration: Bis zu 100% AieTrag Agbevoig: 1S0 5356-1 — 15 xIA. kwvik BnAukd C . gabile di O Fino 2 100€%
Patient Interface: 1SO 5356-1 — 15 mm taper female Pe:' a:‘l e‘vi;es - =T T Patiéntinterface: 1SO 5356-1 — 15 mm afgeschuind inwendig ; — -1 — 15 mm naaraskartio Interface patient: 1SO 5356-1 — 15 mm femelle Patienten Schnittstelle: 1SO 5356-1 — 15 mm verjlingte Buchse EUpog Porig Eic650u Aepiou: EAdxiotn 5AAA - Méyion 15 AAA Interfaccia paziente: 1SO 53561 — 15 mm cono femmina
Input Gas Flow Range: Minimum 5 LPM_- Maximum 15 LPM atient ntertace: i 1 — 15 mm konisk W kvinder T i Minimum 5 LPM_- Maximum 15 LPM ekl S S LA — Plage de débit d’entrée: Minimum 5 LPM_- Maximum 15 LPM Eingangsgasdurchflussbereich: Mindestens 5 LIMIN - Maximal 15 LIMIN Xp6vos Aertoupyiac (MAfpng E ~ 82 herié @ 8 AR~ 44 herrd @ T5 AAR Portata del gas di ingresso: Vinmo 5 PV~ Massimo 15 UPM
Operation Time (Full E =82 minutes @ 8 LPM ~ 44 minutes @ 15 LPM af gas-flow Minimum 5 LPM_- Maksimum 15 L PR. MIN. Bedrijfstijd (Volle E Cilinder =82 minuten @ 8 LPM ~ 44 minuten @ 15 LPM Ka%’ggf_'tka (Taysi E-sylinteri minuuttia @ minuuttia @ Temps de fonctionnement =82 minutes @ 8 LPM ~ 44 minutes @ 15 LPM Betriebszeit (Voller E Zylinder =82 Minuten @ 8 LIMIN ~ 44 Minuten @ 15 LIMIN KuAivapos @ 660 Airpa): T S fong . g5 it @ 8 UPN= 44 gl @ 75 L/PW
Cylinder @ 660 Liters): Driftstid (Fuld E Cylinder ~ 82 minufter @ 8 L PR MIN.~ 44 minufier @ 660 liter): @660 litraa): E plein @ 660 litres): @ 660 Liter): PGBIoN Z1aBepric ECWTEPIKAS | 4045 e HO @ 15 AAA | 60 £ 5 ek, HoO @ 15 AAA T e Litri):
Fixed Internal Pressure Relief @ 660 liter): @15LPR MIN. Vaste interne drukreductieventiel 40 + 5 cm H,0 60 + 5 cm HyO Siséisen paineen vapautuksen| 4o, 5, H0@15LPM | 60+5cmH0 @ 15LPM ;Qt;glage fixe de la valve interne Fixe Einstellung des internen BaBidag Exrovwang Mieong: o hoe o hoe (Cilindro E pieno @ 560 Litr):
+ X + x b ° 3 * T n i i
Valve Sefting: 40+5cmH0 @15LPM | 605 cm HyO @ 15 LPM Fast ,ndvend,g" 2055 om0 50:5mH0 @ instelling: & 15 1PV @ 15 LW ;;r:ttuhr: a"s:tl:ks::r;e de limitation de pression: 40£5cm HyO @ 15 LPM | 60 £ 5 cm H,0 @ 15 LPM Druckbegrenzumgsventils: 40£5cmHyO @ 15LPM | 60 +5cm HyO @ 15LPM PuBpitepevn Micon PIP: 040 x. 1,0 £ 5 e, Hp0 @| 060 ex. M0 2 5 &x. Hp0 @ Impostazions :;?:sas?oerl‘l: ivnatlevronI:_ 405 0m H0 @ 15LPM | 60 5 om H,0 @ 15 LPM
H H )-¢ + - + - - - -
Adjustable PIP Pressure: 0-40 om H,0 £ 5 cm H,0 @] 0-60 om H,0 £ 5 om H,0 @ try tilling: @15LPR MIN. 5L PR MIN. PIP druk: 0-40 om H,0 £ 5 om 0-60 om H,0 £ 5 cm P 0-40cm H%g [F.SMC"‘ H20 @| 0-60 cm HZg ESN?'“ "0 @ Pression PIP réglable: 0-40 cm H,0 £ 5 cm H,0 | 0-60 cm H,0 £ 5 om H,0 Einstellbarer PIP-Druck: 0-40 cm H,0 £ 5 cm H,0 @] 0-60 cm H,0 £ 5 cm H,0 @ _ _ 15 AR 18 AR Pressione PIP 040 om Hp0 2 5 om Hp0 @] 0-60 om H0 2 5 om H,0 @
35 LPM 25 LPM Justerbart PIP- “tryk: 0-40 cm H,0 £ 5 cm 0-60 cm H,0 £ 5 om H,0 @ 15 LPM H,0 @ 15 LPM — @15LPM @15LPM 15 LPM 15 LPM Kevo Znpeio: 4ml 25ipM 2 5iem 2
B - H,0 @ 15 L PR. MIN. HO @ 15 L PR. MIN = - Tyhja tila: ml & = T " EkmveuoTiki AvrioTaon: 0,2 ek. HyO atnv eAayiotn pubpion PEEP @ 6 AAA
ead Space: mi Dode ruimte: aml Uloshencitvieen vastus: 07 RO T PEEP asstikesia G 6 LPM Espace non ventilé: 4ml Unbeliifteter Zwischenraum: 4 ml | Avrio : 2 Spazio morfo: T
Expiratory Resistance: 0.2 cm H,0 at minimum PEEP setting @ 6 LPM Dod ?fsm"d _ 4ml _ Uit: 0,2 cm H20 bij minimum PEEP instelling @ 6 LPM Anhenaityk as u:' - 1’6 om HZO m!n!m! SEEp ase ukse"a @ SIPW ési piratoi 0,2 cm H,0 a un réglage PEEP minimum @ 6 LPM Exspirationswiderstand: 0,2 cm H20 bei niedrigster PEEP-Einstellung mit 6 I/min EigmrveuoTiki AvrioTaon: 1,6 ex. Hp0 oy ehdxiomn pubuion PEEP @ 6 AAA - q T 0.2 om H,0 con PEEP impostata al minimo @ 6 L/PM
Inspiratory Resistance: 1.6 om H,0 at minimum PEEP setling @ 6 LPM Eksplratorisk 0.2 om H,0 at minimum PEEP indstiling @ 6 L PR MIN. ; 1,6 cm H20 bij minimum PEEP insteling @ 6 LPM anhengityksen vastus: 6 om HO minimi asetuksella @ ; 7.6 cm H,0 & un réglage PEEP minimum @ 6 LPM Inspirationswiderstand: 1,6 cm bei niedrigster PEEP-Einstellung mit 6 imin Axpifeia EvowpaTwpévou - — - - —
2 iratori 1,6 cm Hy0 at minimum PEEP indstilling @ 6 L PR. MIN. Sisaisen potilaspiirin Jopa 15 cm H,0 3 cm Hy0 = 2 Mavoperpou KUKAWHATOS Méxpi 15 ex. HyO + 3 ex. HpO Resistenza inspiratoria: 1,6 cm Hy0 con PEEP impostata al minimo @ 6 LPM
Integral Patient Circuit Up to 15 cm H,0 £ 3 cm H,0 P KN : 2 i b igheid van de in het Tot 15 om HyO £ 3 cm HyO tarkkuus: Isompi kuin 15 ¢ H,0 # 5 crit HyO Exactitude manométre intégral du Jusqu'a 15 cm H,0 + 3 cm H20 Genaulgkelt des integralen Bis zu 15 cm Hy0 £ 3 cm HyO AcBevouc: Meyahdrepn amé 15°¢k. HpO + 5'¢k. HpO Precisione del manometro Finoa 15omH,0 23 om0
meter Accuracy: Greater than 15 cif HyO + 5 cih H 0 Integreret patientkredslobs- Up il 15 cm HpO & 3 cm HpO patiéntcircuit geintegreerde Grotordon e Raa Sl o Ulkorset Tt TGRS0 106512 S osa 04 12 patient: Slpérieur a 15 cm H,0 & 5 cm H20 s: Grosser als 15 cm HpO 5 om HyO st _ i} _ _ integrale del circuito paziente: Maggiore di 15 cmiH,O 5 cm H,0
External Di i Meets ISO 10651-5 section 6.4.1 & Mere end 15 cm HyO £ 5 cm. 20 - " 2 oise ita Stila; — 40233,: :)i 50°C jopa ng/akr;s&eus i extérieures: Garanti ISO 10651-5 section 6.4.1 AuBere Gewahrleistet ISO 10651-5 Sektion 6.4.1 E¢; Aagrdoeis: MAnpoi 1o Mporurmo ISO 10651-5 anueio 6.4.1 Di Testerne: Conforme a 150 10651-5 sezione 6.4.1
Storage Temperature Range: ~40°Cto + 60°C, up to 95% humidity Eksterne D Overholder 15O 10651-5 afsnit 6.4.1 Externe Vervult1SO 10651-5 deel 6.4.1 Y —FC o5 Jopa 55 kostons Plage de température de -40°C bis + 60°C, jusqua 95% d'humidité de Tair Lagertemperaturbereich: - 40°C bis + 60°C, bis zu 95% Luftfeuchtigkel EUP°§ Ocppokpaciag -40°C péxp! + 60°C, péxp1 95% uypacia Temperatura di conservazi —0°C 1o+ 60°C_fino 3 95% di umidis
Operating Temperature -18°Cto + 50°C, up to 95% humidity Op -40°Ctil + 60 ° C, op il 95% fugtighed [¢] atuur: -40°C tot + 60°C, max. 95% vochtigheid Kayttlamp »lop ’ Plage de température de - 18°C bis + 50°C, jusqu'a 95% d’humidité de l'air Betriebstemperaturbereich: - 18°C bis + 50°C, bis zu 95% Luftfeuchtigkeit = a d'esercizio: T18Cio+ 50"(;‘ fino a 95% di umidita
Range: Driftstemperaturomrade: -18° Ctil + 50 ° C, op til 95% fugtighed Bedrijfstemperatuur: -18°C tot + 50°C, max. 95% vochtigheid foncti ] = EUpog Otppokpadiag Aciroupyiag: - 18°C péxpi + 50°C, péxpl 95% uypaoia = - .
PEEP-raja EEP-Bereict Flusso PEEP
i Peep waarden Plage PEEP Evpoc PEEP
PEEP Range = PEEP intervalomrade - i Sininen PEEP-nuppi Oranssi PEEP-nuppi Durch- Blau PEEP Drehregler Orange PEEP Drehregler pos Pomello blu PEEP Pomello ione PEEP
Flow Rate Blue PEEP Knob Orange PEEP Knob F Bla PEEP knob Orange PEEP knob Debiet Blauwe PEEP knop Oranje PEEP knop Virtaus Vain Standardi Ohitus Standardi Ohitus Débit Boutun Bleu PEEP Bouton Orange PEEP fluss - Uberbriick PuBpég MTrAe KoupTTi PEEP ToprokaAi TuRpPa PEEP Portata Solo Controllo Pulsante i Controllo Pulsante di
Circuit| Standard Override Standard Override Kun Standard | Overstyr Standard Overstyr Alleen [Standaard PIP| Overschrijf | Standaard PIP | Overschrijf PIP . PIP ohjain PIP ohjain PIP ohjain PIP ohjain Uniqueme| Controleur Contrdleur Controleur Controleur Nur s:{halt PIP Uberbr S PIP- ungs-PIP- Porig Moévo Baoikég EAeyKTig Baoikég EAeyKTAG circuito [PIP . ? PIP| PIP disinserimento PIP
Only [PIP Controller|PIP Controllerl PIP Controller | PIP Controller kredslgb| PIP PIP r PIP circuit| Controller |PIP Controllef  Controller Controller nt circuit | standard PIP | prioritaire PIP| standard PIP | prioritaire PIP kreis Steuergerét | PIP-Steuergerat| Steuergerdt | o i o oae Kokhwua| EAeykTiic PIP | Mapéka PIP| EAeykTic PIP |Mapdka; PIP 1
5LPM ~0- 2cm H,0 ~0- 8cmH,0 | ~0-10 cm Hy0 uerg Ll YKTIS pakapyng YKTIS pakapyng 5 L/PM ~0- 2cm H0 ~0- 8cm Hy0|  ~0-10 cm Hy0
5LPM ~0- 2cm H0 ~0- 8omH,0 | ~0-10 cm H,0 5L PR. MIN. ~0- 2cm HZO ~0- 8.om H,0 | ~0-10 cm H,0 5LPM ~0- 2cm H0 ~0- 8omH,0 | ~0-10 cm H,0 FLPM D s L 5LPM ~0- 2.cm Hy0 ~0- 8om H,0 | ~0-10 cm H,0 ~0- 20mH,0 ~0- 8.omH,0 | ~0-10 cm H,0 5 AAR ~0- 2 e Hy0 ~0- 8¢k H0 | ~0-10 ek, HyO SUFM — oo —o om0l =023 om0
8 LPM ~ 0- 6 cm HyO ~0-17 cm H,O ~0-24 cm H,O 8 L PR. MIN. ~0- 6 cm HyO ~0-17 cm HyO | ~0-24 cm H,0 8 LPM ~ 0- 6 cm Hy,O ~0-17 cm H,O ~0-24 cm H,O T0LPM 0- 3 om HZO 0-29 o HZO 0-36 o HZO 8 LPM ~0- 6 cm H,0O ~0-17 cm HyO [ ~0-24 cm H,O ~0- 6 cm HyO ~0-17 cm HyO | ~0-24 cm H,0 8 AAA ~0- 6 ek HyO ~0-17 ek. HyO |~ 0-24 ex. H,0 10 LPM 0- 5 om H20 0-29 o HZO 0-36 om HZO
10 LPM ~0- 9om H,0 ~0-29cmH,0 | ~0-36 om H,0 10 L PR. MIN. ~0- 9omH,0 ~0-29 cm H,0 | ~ 0-36 cm H,0 10 LPM ~0- 9om H,0 ~0-29cmH,0 | ~0-36 om H,0 - 5 om My om g o om Mo 10 LPM ~0- 9omH,0 ~0-29 om Ho0 | ~ 0-36 om H,0 0- 9omH,0 0-29 om H,0 | = 0-36 om H,0 10 AAA 0 9k H0 029tk H,0 | =036tk Hy0 - 5 om M e om Mo - om Mo
2 2 2 2 2 2 2 2 2 15 LPM = 0-15 om H,0 ~0-40 cm HpO |~ 0-60 cm Hy0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 15 LIPM ~0-15 om H,0 ~0-40 cm Hp0|__~ 060 cm H,0
15 LPM ~0-15 cm H,0 ~0-40 cm H,0 ~0-60 cm H,0 15 L PR. MIN. ~ 0-15 cm Hy0 ~0-40 cm H,0 | ~ 0-60 cm H,0 15 LPM ~0-15 cm H,0 ~0-40 cm H,0 ~0-60 cm H,0 T Yo 2 PI; 2 15 LPM ~ 0-15 cm Hy0 ~0-40 cm H,0 |~ 0-60 cm H,0 15LPM| ~0-15 om H,0 ~0-40 om H,0 | ~ 0-60 cm H,0 15 AAA = 0-15 ek, H,0 040 ek H,0 |~ 0-60 ex. H,0 2 2 2
rajat taulukossa ovat arvioituja arvoja ja p aéd joka on — L di PEEP tate in tabella, lori imativi e si b latc
PEEP ranges in chart are approximate values and are based on adustable PIP controller set at PEEP-intervaller | diagrammet er omtrentlige veerdier og er baseret pa en justerbar PIP-regulator, De PEEP waarden in de tabel ziin geschatte waarden en zijn gebaseerd op een instelbare PIP control- PEER rejat taulukossa ovat anvioiuja arvoje ja pertstuvat om H,0 Punaisen a,,,,kkee,ﬁ PP Les plages PEEP- dans le tableau sont des valeurs et basées sur un rég PIP régla- Die PEEP-Bereiche in der Tabelle sind Richtwerte und basieren auf einem einstellbaren PIP-Regler, Ta rredia PEEP 70 O v Tiiég KaTd TposEyy iCovran oe oy1Ev0 OET e e oo 110 o s o 0 e Ho e o e
( 2 1) 2! P P - 5 My di PIP impostato al massimo (40 cm H,0 per regolatore standard o 60 cm H,O per regolatore PIP con
maximum (40 cm H-O for standard controller or 60cm H,0 for Red Button PIP controller). i indstillet til maksimum (40 cm HO til en standardregulator eller 60cm HO til Red knap ler ingesteld op (40 cm H,0 voor controller of 60 cm H,0 voor PIP controller met hjaimelle). Mak: PEEP »  kun 4n PIP ble mis au maximum (40 cm H0 pour régulateur standard ou 60 cm H,O pour régulateur PIP bouton der auf Maximum eingestellt ist (40 cm H,O fiir Standard-Regler oder 60 cm H,0 fiir Roten Knopf eAeykTh PIP TTOU éXel puSmom 070 éyioTo (40 k. H,0 yia Tov Bamko eheykrrj 1) 60 k. Hp0 yia rov v i A i 2 i ;
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MR CONDITIONAL: MR BETINGET: MR VOORWAARDELIJK: MR EHDOLLINEN: MR CONDITIONNEL: MR BEDINGT: YNO OPOYZ: COMPATIBILITA RM:

Statisches Magnetfeld von 3,0 Tesla oder weniger

tatiscl 1€ r Campo magnetico statico di 3,0 Tesla o inferiore
Raumliches Gefalle von 3000 Gault/cm oder weniger

Gradiente spaziale di 3000 gauss / cm o inferiore

@ ALAT K Rx

Staattinen magneettikentté 3,0 teslaa tai vahemman
Spatiaalinen gradientti 3000 gaussia/cm tai vahemman

Rx& CG ®@@ Rx& CG

Champ magnétique statique de 3,0 Tesla ou moins
Ecart spatial de 3000 Gauft/cm ou moins

@A E Rx A C€

Static magnetic field of 3.0 Tesla or less
Spatial Gradient of 3000 gauss/cm or less

C€ Q@AY Rx

Statisk magnetfelt pa 3,0 Tesla eller mindre

Statisch magnetisch veld van 3,0 Tesla of minder
Rumlig gradient pa 3000 gauss/cm eller mindre

Ruimtelijke gradiént van 3000 gauss/cm of minder

C€ Q@AY Rx A C€ VANV

Zrarikd payvnTiké edio 3,0 Tesla i} Aiydtepo
Xwpikn kAion oTa 3000 gauss/ek. 1 AiyoTepo

Q@ AT Rx A C€ @ AT Rx A C€E
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INDIKASJONER FOR BRUK:

Neo-Tee Ventilator med T-stykke er et gassdrevet nadgjenopplivelsesapparat som bru-
kes som andedrettsstotte i ngdsituasjoner ved hjelp av en ansiktsmaske eller en slange
som settes inn i pasientens luftveier. Den er tiltenkt brukt pa for neonatale og spedbarn
som veier mindre enn 10 kg.

TILBEHOR:

Runde silikonmasker starrelser: 35 mm, 42 mm, 50 mm, 60 mm eller 76 mm (15 mm port)
Anatomiske silikonmaske starrelser: 37 mm eller 43 mm

Anatomiske putemaske starrelser: Neonatal og spedbarn

ADVARSLER:

1. Feil bruk av dette apparatet kan veere farlig. Kretsen skal ikke brukes uten trykkav-
lastning.

Apparatet skal ikke brukes i naerheten av brennbare materialer, og det skal pases at
det ikke finnes antenningskilder i naerheten mens utstyret er i bruk. Det kan oppsta
brannfare i oksygenrike miljger.

Brukeren bor avdekke PEEP-ventilapningen sa snart andedrettet er levert. Ellers vil
det resultere i en forlenget innanding, som kan forhindre utandingen.

Pase at masken tetter godt og at du har rett storrelse maske.

Ikke la pasienten vaere uten tilsyn nar enheten er i bruk.

Den anbefalte gasstremningsmengden er 5 — 15 I/min. IKKE OVERSKRID 15 I/min.
Fjern rad beskyttelseshette fra T-stykke-kretsen for T-stykket kobles til masken, og
for bruk pa en pasiente (se figur 1 og figur 2).

Enhver alvorlig hendelse forbundet med enheten skal rapporteres til fabrikanten og
kompetent myndighet i medlemsstaten der brukeren og/eller pasienten holder til.
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Figur 1.

T-stykke-krets

Figur 2.
N -stykke-krets
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Red beskyttelseshette

Maske - Red beskytt-
|| elseshette
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FORSIKTIG

. Ikke vent med a starte gjenoppliving. Hvis et Neo-Tee-system ikke straks er
tilgjengelig, ikke kan brukes effektivt eller i tilfelle en ugnsket stramningshastighet fra
gasskilden, ma du se i avdelingshandboken eller AHA (American Heart Association)-
retningslinjene med tanke pa andre godkjente prosedyrer for gjenoppliving.
Foderale lover i USA krever at dette utstyret bare selges pa rekvisisjon ved, eller
etter forordning fra lege.
Apparatet skal bare brukes av personer som har fatt oppleering i ventilering av
spedbarn/neonatale.
Apparatet skal ikke brukes fer det er gjort en verifikasjonskontroll som sikrer at det
blir gitt korrekte ventilasjonstrykk til pasienten. Kasser apparatet hvis det ikke bestar
denne ferbruks-kontrollen.

Oksygenkonsentrasjonen skal til enhver tid overvakes med en oksygenanalysator.
Justering av innlgpsstremningen vil ha innvirkning pa PIP og PEEP Enheten kan
oppné hey PEEP, kontroller alltid med manometeret.

Ikke forsgk & desinfisere noen av delene i denne kretsen.

Gjenbruk av dette apparatet kan fere til risiko for krysskontaminasjon og at apparatet
ikke virker som det skal.

Denne enheten inneholder PVC-komponenter med lave nivaer av en ftalat som angitt.
Dette ma tas i betraktning ved behandling av barn, eller gravide eller ammende kvinner.

SJEKK FOR BRUK:

. Koble oksygenslange til stramningsmaleren. Dersom sammenstillingen ikke
inneholder oksygenslange, bruk om ngdvendig mutter og brodd kontaktadapter (se
figurene 3 og 4)

Juster flyt pa stremningsmaleren mellom 5 og 15 LPM.

Koble en spedbarn / neonatal testlunge til pasientporten eller bruk Red
beskyttelseshette for testing av trykk hvis testlunge ikke er tilgjengelig.

Kontroller det maksimale leveringstrykket ved & okkludere PEEP-ventilapningen med
tommelen (eller pekefinger). Bruk den justerbare PIP-regulatoren til ansket topp
leveringstrykk for innanding (PIP), som vist p4 manometeret. Justering av
inngangsstremningsraten vil pavirke PIP

Ta tommelen bort fra PEEP-ventilapningen og juster den variable PEEP-knappen for
onsket verdi, som vist p4 manometeret. Justering av inngangsstremningsraten vil
pavirke PEEP. Enheten kan oppna hgy PEEP, kontroller alltid med manometeret.

SJEKK FOR BRUK (KUN KRETS):
Se bruksanvisningen fra produsenten av kontrollenheten til nedgjenopplivelsesapparat
for sjekk for bruk.

BRUKSANVISNING

. Kople pasientkretsen til masken, og legg masken over pasientens munn og/eller
nese, eller koble pasientkretsen til den laryngeale luftveien med maske eller den
endotrakeale slangen.
Ventiler ved a sette og fierne tommelen (eller pekefingeren) pa hullet i PEEPknappen
slik at du oppnar ensket inn- og utandingsrate ifalge sykehusprotokollen.

BRUKSANVISNING (BARE KRETS):

Referer til bruksanvisning fra produsent av gjenopplivnings-kontrolleren.

FOR PIP-TRYKK HGYERE ENN 40 CM H,0 BRUKES R@D

OVERSTYRINGSKNAPP (HVIS MONTERZI'

. Hvis PIP hoyere enn 40 cm H,0 er ngdvendig, drel den justerbare trykknappen med
klokken, mens du trykker pa den rede overstyringsknappen (40 cm H,0), inntil
indikatoren pa bla trykknapp passerer den rede knappen.
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WSKAZANIA DO UZYCIA:

Aparat Resuscytacyjny Trojnik Neo-Tee jest resuscytatorem zasilanym gazem
przeznaczonym do zapewnienia awaryjnego wsparcia w respiracji poprzez maske na
twarz lub rure wstawiang w drogi oddechowe pacjenta. Jest przeznaczony do
zastosowania u noworodkéw i niemowlat wazacych mniej niz 10kg.

AKCESORIA:

Okragta maska silikonowa, rozmiary: 35mm, 42mm, 50mm, 60mm lub 76mm (port 15mm)
Anatomiczna maska silikonowa, rozmiary: 37mm lub 43mm

Maska anatomiczna z poduszkg, rozmiary: noworodki i niemowleta

OSTRZEZENIA

. Niepoprawne zastosowanie tego urzadzenia moze by¢ niebezpieczne. Nie powinno
stosowac sie obwodu bez nadci$nieniowego zaworu bezpieczenstwa.

. Nie uzywaj w obecnosci materiatow tatwopalnych i upewnij sig, Ze nie wystepujg

zrodta zaptonu podczas stosowania urzadzenia. Mozliwe jest zagrozenie pozarowe

w $rodowiskach wzbogaconych w tlen.

Uzytkownicy powinni odkry¢ otwér pokretta PEEP, gdy tylko jest przywrécony

oddech. Niewykonanie tego bedzie prowadzito do wydtuzonego oddechu, co moze

uniemozliwia¢ wydech.

Upewnij sie, ze uszczelka maski i rozmiar maski sg poprawne.

Nie pozostawiaj pacjentéw bez opieki podczas uzywania urzagdzenia.

Zalecany zakres przeptywu gazu to od 5 do 15 LPM. Nie przekraczaj 15 LPM.

Usun czerwony | korek ochronny z obwodu T-piece przed podtqczeniem T-piece do

maski i przed uzyciem przez pacjenta (jak wida€ na rys. 11 rys. 2).

O kazdym powaznym incydencie dotyczacym produktu nalezy powiadomi¢

producenta oraz wlasciwy organ panstwa czlonkowskiego, w ktérym uzytkownik lub

pacjent ma siedzibe.

Aparat Resuscytacyjny
Trojnik
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Czerwony korek ochronny

OSTRZEZENIA

. Nigdy nie zwlekaj z rozpoczeciem resuscytacji. Jezeli system Neo-Tee nie jest
niezwlocznie dostepny lub w przypadku niekorzystnego wspdtczynnika przeptywu od
zrodia gazu, to nie moze by¢ skutecznie zastosowany, sprawdz instrukcje na od-
dziale lub wytyczne AHA dla innych zaakceptowanych procedur resuscytacyjnych.
Prawo federalne USA ogranicza sprzedaz tego urzadzenia tylko poprzez lekarza lub
na zlecenie lekarza.
Do zastosowania tylko przez osoby, ktére zostaty przeszkolone w resuscytacji nie-
mowlgt/noworodkow.
Urzadzenie do zastosowania tylko po ukonczeniu sprawdzenia przed uzyciem, aby
upewni¢ sig, ze bedzie dostarczane odpowiednie ci$nienie wentylowania dla pac-
jenta. Wyrzu¢ urzadzenie, jezeli nie przejdzie sprawdzenia przed uzytkowaniem.
Stezenie tlenu powinno by¢ monitorowane caty czas, stosujgc analizator tlenu.
Regulacja wej$ciowego wspodtczynnika przeptywu bedzie wptywac na PIP i PEEP.
Urzadzenie moze osiggnac¢ wysokie PEEP, zawsze sprawdzaj je manometrem.
Nie probuj dezynfekowaé ktérejkolwiek czesci tego obwodu.
Ponowne uzycie tego urzadzenia moze stanowi¢ ryzyko skazenia krzyzowego, a
urzadzenie moze nie zachowywac sig tak, jak powinno.
To urzadzenie zawiera komponenty PVC, ktére zawierajg wskazane niskie poZ|omy
ftalanow. Nalezy rozwazyc to, czy zastosowac je w leczeniu dzieci, kobiet w cigzy
lub kobiet karmigcych piersia.

SPRAWDZENIE PRZED ZASTOSOWANIEM:

. Podtgcz orurowanie tlenu do przeptywomierza. Jezeli zestaw nie zawiera orurowania
tlenu, to uzyj adaptera tgcznikowego nakretkowo-iglowego, jezeli jest wymagany (jak
widaé narys. 3i4)

Wyreguluj przeptyw na przeptywomierzu pomigdzy 5 a 15 LPM.

Podtgcz piuco testowe niemowlecia/noworodka do portu pacjenta lub uzyj Czerwo-
nego korka zabezpleczajqcego dla cisnien testowych, jezeli ptuco nie jest dostepne.
Sprawdz ci$nienie wdechowe, poprzez zamkniecie otworu pokretta PEEP kciukiem
(Iub palcem wskazujgcym). Uzyj regulowanego pokretta PIP na sterowniku do ustawie-
nia Szczytowego Cisnienia Wdechowego (PIP), wediug wskazania na manometrze.
Regulacja wspotczynnika przeptywu wejsciowego bedzie wptywac na PIP.

Zdejmij kciuk (lub palec wskazujgcy) z otworu pokretta PEEP i wyreguluj zmienne
pokretto PEEP na pozgdang wartos¢, wedtug wskazania na manometrze. Regulacja
wspotczynnika przeptywu wejsciowego bedzie wptywaé na PEEP. Urzadzenie moze
osiggna¢ wysokie PEEP, dlatego zawsze sprawdz poprzez manometr.
SPRAWDZENIE PRZED UZYCIEM (TYLKO OBWOD):

Sprawdz instrukcje obstugi jednostki sterowania resuscytatora pod wzgledem
sprawdzenia przed uzyciem.

PRZEWIDYWANE ZASTOSOWANIE:

. Podtacz obwdd pacjenta do maski i umies¢ na ustach i/lub nosie pacjenta lub
podtacz obwdd pacjenta do maski laryngologicznych droég oddechowych lub do rurki
dotchawiczej.

Resuscytuj poprzez umieszczenie i usuwanie kciuka (lub palca wskazujgcego) na ot-
worze pokretta PEEP, aby pozwoli¢ na wdech i wydech o pozgdanym wspdtczynniku
oddechu, wedtug procedury szpitalnej.

PRZEWIDYWANE ZASTOSOWANIE (TYLKO OBWOD):
Sprawdz instrukcje obstugi jednostki sterowania resuscytatora pod wzgledem przewidy-
wanego zastosowania.

DLA CISNIEN PIP WIEKSZYCH OD 40 CM H,0 STOSUJAC CZER-

WONY PRZYCISK NADPISYWANIA (JEZELI JEST WYPOSAZONY

1. Jezeli jest wymagane PIP wigksze od 40 cm H,0O, przekre¢ pokretto regulacji ci$nie:
nia zgodnie z kierunkiem wskazéwek zegara, gdy czerwony przycisk nadpisywania
jest nacisniety (40 cm H,0), az wskaznik na niebieskim pokretle ci$nienia przek-
roczy czerwony przycisk.
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2. Slipp den rede knappen og justere PIP som gnsket. 2. Pusé czerwon
¢ f y przycisk | wyreguluj PIP wedtug potrzeb.
3. Det er ikke nodvendig & trykke pa den rede knappen for a redusere trykket under 3. Nie jest wymagane nacisniecie czerwonego przycisku dla redukciji ci$nienia ponizej
40 cm H,0 40 cm H,0.
Figur 3. (Ikke inline-versjon) Figur 4. (In-line versjon) y 3. (Wersja ni y 4. (Wersja zgodna
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STROMNINGSMALER. PRZEPLYWOMIERZ
BLANDER BLENDER
| |
i
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NINGSMALER PRZEPLYWO-
MIERZ
OKSYGENSLANGE oiggsg@gls
JUSTERBAR PIP ‘ REGULO,XIbegLSZTEROW'
REGULATOR MED A
MUTTER 0G TRYKKAVLASTNING ADAPTER VYM BEZPIECENETWA
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OBWOD
\#1/ PASIENTKRETS PACJENTA
PEEP
VENTILAPNING MANOMETER MANOMETR
PORT
PASIENTPORT PACJENTA
PASIENTKRETS OMFATTER: CECHY OBWODU PACJENTA:

Variabel PEEP-innstilling

Variabel PIP-kontroller (gjelder ikke bare krets)

Fast overtrykksventil (40 eller 60 cm H,0) - (gjelder ikke bare krets)
Integrert manometer (40 eller 60 cm H,0) - (tilleggsutstyr kun for krets)
30 cm korrugert slange; (183 cm for ikke inline-versjon)

2,1 m oksygen slange (Kun for inline-versjon)

15 mm hunn ISO pasient-tilkobling

CGA 1240 Oksygen DISS standard tilkobling (Gjelder ikke bare krets)
(Valgfritt) masker, hvis ikke inkludert i konfigurasjonen

(valgfritt) PIP overstyringskontroller med red knapp (Gjelder ikke krets)

SPESIFIKASJONER:

Standard
PIP

Overstyr

IP-kontr

Zmienna regulacja PEEP
Zmienny sterownik PIP (Nie stosuje sig dla samego obwodu)

mego obwodu)

Zintegrowany manometr (40 lub 60 cm H,0) — (Opgjonalny dla samego obwodu)
30 cm orurowania pofatdowanego; (183 cm dla wersji niezgodnej)

2,1m orurowania tlenowego (tylko dla wersji zgodnej)

15mm zlgcze zenskie ISO pacjenta

(Opcjonalne) maski, jezeli nie sg zawarte w konfiguracji
(Opcjonalne) sterownik nadpisywania PIP z czerwonym przyciskiem (nie stosuje sie
dla samego obwodu)

SPECYFIKACJE:

Staly zawor cisnieniowy bezpieczenstwa (40 lub 60 cm H,0) — (Nie stosuje sig dla sa-

CGA 1240 Standardowe podtgczenie tlenu DISS (Nie stosuje sie dla samego obwodu)

Standardowy Sterownik
ik PIP i ia PIP

Mercgl;yMedf NSo-Tee
N\ (pt)

11300 - 49th Street North
Clearwater, Florida 33762-4807 USA
www.mercurymed.com

INDICAGOES PARA USO:

O Reanimador com Conector em “T" Neo-Tee € um reanimador de emergéncia que
funciona a gas e ?ue se destina a fornecer suporte respiratorio de emergencia através
de uma méscara facial ou tubo inserido nas vias respiratérias do paciente. Destina-se a
recém-nascidos e criangas com menos de 10 kg.

ACESSORIOS:

Mascara de contorno de silicone tamanhos 35mm, 42mm, 50mm, 60mm ou 76mm
(porta de 15mm)

Mascara anatémica de silicone tamanhos 37mm ou 43mm

Marcara anatémica com almofadas tamanhos Recém-nascidos e Criancas

AVISOS

. Aoperagao incorreta deste dispositivo pode ser perigosa. O circuito ndo deve ser
usado sem alivio de pressao.
N&o utilizar na presenca de materiais inflamaveis e assegurar que n&o existam
fontes de ignicao presentes enquanto o dispositivo estiver a ser utilizado. Existe
perigo de incéndio em ambientes enriquecidos em oxigénio.
Os utilizadores deverao destapar o orificio da valvula de PEEP assim que a
respiragao for concluida. Caso contrario ira resultar numa respiragao prolongada, o
que podera impedir a exalagéo.
Assegure-se de ter uma boa vedagéo de mascara e utilizar o tamanho apropriado
de mascara.
Na&o deixar os pacientes sem cuidados quando estiver a utilizar o dispositivo.
O fluxo de gas recomendado é de 5 — 15 LPM. NAO EXCEDER 15 LPM
Remover a tampa de protegdo Vermelha do Circuito T antes de conectaro T &
mascara e antes de ser utilizado pelo paciente (ver figuras 1 e 2).
Todos os incidentes graves que tenham ocorrido em relagéo ao dispositivo devem
ser comunicados ao fabricante e a autoridade competente do Estado-Membro em
que o utilizador e/ou o doente se encontram estabelecidos.

Reanimador com
Conector em “T
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Figura 1.

Circuito T Circuito T

Figura 2.
M

Tampa de
protecao

| vermelha
removida

IU 5 Méscara

Tampa de prote¢do vermelha

CUIDADOS

- Nunca esperar para iniciar a reanimac&o. Se n@o houver um sistema Neo-Tee
imediatamente disponivel, se nao for possivel utilizar o sistema de forma eficaz ou na
eventualidade de uma taxa de fluxo |ndesgjave| a partir da fonte de gas, consultar o
manual do departamento ou as diretrizes da AHA (American Heart Association) para
obter informacdes sobre outros procedimentos de reanimagao aceitaveis.
Alei federal (dos EUA) limita a venda deste dispositivo apenas através de um
médico ou por ordem de um médico
A utilizar apenas por pessoas que tenham formagéo em reanimagéo infantil/de
recém-nascidos.
Dispositivo a utilizar apenas apés a concluséo de uma verificagéo de pré-utilizagéo
para garantir que a presséo de ventilagdo correta esta a ser fornecida ao paciente.
Eliminar qualquer dispositivo que falhe a verificagao de pré-utilizac&o.
A concentracao de oxigénio devera ser monitorizada sempre utilizando um
analisador de oxigénio.
Ajustar a taxa de fluxo de entrada ira afetar o PIP e PEEP. O dispositivo pode
alcangar elevado PEEP. Sempre verifique com o manémetro.
Nao tentar desinfetar qualquer parte deste circuito.
Areutilizagdo deste dispositivo pode representar um risco de contaminacéo cruzada
e o dispositivo pode ndo ter o desempenho esperado.
Este dispositivo € montado com componentes de PVC com baixos niveis de flatalo,
como indicado. Isto deve ser considerado quando tratando criangas, mulheres
gravidas ou lactantes.

VERIFICA(}AO PRE-UTILIZA(}AO
1. Ligar o conector de oxigénio ao fluximetro. Se a montagem n&o incluir o conector de
oxigénio, use porca e adaptador de conector de barbela, se necessario (veja
figuras 3 e 4).
Ajuste o fluxo do fluximetro entre 5 e 15 LPM.
Conecte teste de fungéo pulmonar para crianga/recém-nascido a porta do paciente
ou use a tampa de protecédo vermelha para testar pressao, se o pulméao para teste
n&o estiver disponivel.
Verifique a Bressao de insy ragao tapando o orificio da valvula de PEEP (ou
|nd|cador? se o botao PI ajustavel no controlador, para estabelecer o Pico de
Press&o Inspiratoria (PIP) conforme indicado no manometro. Ajustar o fluxo de
entrada afetara o PIP.
Retirar o pole% r (ou dedo indicador) do orificio da vélvula de PEEP, e ajustar a
valvula de PEEP varidvel para o valor desejavel, conforme indicado no manémetro.
\/ustar o fluxo de entrada afetara a PEEP. O dispositivo pode atingir elevada PEED.
erificar sempre com o manometro.

VERIFICAGCAO PRE-UTILIZAGAO (SOMENTE O CIRCUITO):
Para verificagédo pre-utilizagao, siga as instrugdes do fabricante do Ressuscitador
quanto ao controle das unidades operacionais.

INSTRU(;CES PARA USO:

. Ligar o circuito do paciente & mascara e colocar sobre a boca e/ou nariz do
paciente, ou ligar o circuito do paciente & mascara laringea para manuseamento das
vias respiratorias ou tubo endotraqueal.

Realizar a reanimag&o colocando e removendo o polegar (ou o indicador) sobre o
orificio da valvula PEEP para permitir a inspiracédo e expiragao na frequéncia
respiratoria pretendida, consoante protocolo hospitalar.

INSTRUQf)ES PARA USO (SOMENTE CIRCUITO):
Para utilizar, siga as instrucdes do fabricante do Ressuscitador quanto ao controle das
unidades operacionais.

PARA PRESSAO PIP SUPERIOR A 40 CM H,0 USANDO O BOTAO

DE CONTROLE MANUAL VERMELHO (SE éQUIPADO)

1. Se for necessaria pressao PIP superior a 40 cm H,0, gire a valvula de pressdo
ajustavel no sentido horario, enquanto pressionar o botao de controle vermelho (40 cm
H,0), até que o indicador na valvula de pressao azul passar o botdo vermelho.

2. Deixe de apertar o botéo vermelho e ajuste o PIP como desejado.

3. Né&o é necessario pressionar o botao vermelho para reduzir a pressao abaixo de
40 cm H,0.
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Figura 3. (Versdo n&o In-Line) Figura 4. (Verséo In-Line)

MISTURADOR

FLUXIMETRO

MISTURADOR

FLUXIMETRO

TUBO DE
OXIGENIO
CONTROLADOR DE
= PIP AJUSTAVEL COM
T ADAPTADOR ESCAPE DE PRESSAO
—[|' PARA =)
= gg:ﬁfgg& — CONTROLE MANUAL
\\I iy VALVULA DE VERMELHO
{:} |’\ PRESSAO (OPCIONAL)
‘\: £ AJUSTAVEL

el
/’ CIRCUITO DO
5 PACIENTE

ORIFICIO PARA
VALVULA PEEP MANOMETRO
o PORTA DO
PACIENTE

CARACTERISTICAS DO CIRCUITO DO PACIENTE:

Ajuste PEEP variavel

Controle PIP variavel (ndo se aplica somente ao circuito)

Valvula de alivio de seguranca fixa (40 or 60 cm H,0) - (N&o se aplica somente ao circuito)
Manémetro integral (40 ou 60 cm H,0) — (Opcional somente para o circuito)

30 cm de tubulagéo corrugada; 183 cm da versao nao In-line)

2,1 m de tubulacéo para oxigénio (Somente para a versao In-line)

15 mm de conexao fémea ISO para paciente

Conectividade padrédo CGA 1240 para Oxigénio DISS (Nao se aplica somente ao circuito)
Mascaras (opcionais) se ndo incluidas na configuragao.

Conirolatdtir PIP manual (opcional) com botdo vermélho (Né&o se aplica somente

a0 circuito;

ESPECIFICAGOES:

Controlador
PIP Manual

Controlador
PIP Padrao

Até 100%

Leverbar O, konsentrasjon Opp til 100 %.

Dostarczane stezenie O, : Do 100%

Pasient-grensesnitt: 1SO 5356-1 — 15 mm konisk hunn

Interfejs pacjenta: 1SO 5356-1 — 15 mm zigcze zwezane

c 3o de O, Disp

Mer ry Medical
cury. IC I\I\\ T
‘ AN V/4 (I 0)

11300 - 49th Street North
Clearwater, Florida 33762-4807
Statele Unite ale Americii
www.mercurymed.com
INDICATII PENTRU UTILIZARE:

Resuscitatorul neonatal cu piesa in T este un resuscitator de urgenta alimentat cu gaz
destinat sa asigure suportul respirator de urgenta cu ajutorul unei masti de fata sau a unui
tub introdus in caile respiratorii ale pacientului. Este destinat utilizarii la nou-nascuti si sugari
care cantaresc mai putin de 10 kg.

ACCESORII:

Dimensiuni masti siliconice rotunde: 35mm, 42mm, 50mm, 60mm sau 76mm (port de 15mm)
Dimensiuni masti siliconice anatomice: 37 mm sau 43 mm

Dimensiuni masti de masaj anatomice: Neonatal si sugari

AVERTIZARI:

. Operarea incorecta a acestui dispozitiv poate fi periculoasa. Circuitul nu trebuie utilizat
fara o eliberare a presiunii.

. Nu utilizati in pi si asigurati-va c& nu exista surse de
aprmdere in timp ce aparatul este r |n uz. Pericolele de incendiu sunt posibile in medii
imbogatite cu oxigen.

. Utilizatorii ar trebui sa descopere butonul deschizaturii PEEP de indata ce respiratia este

eliberata. Daca nu faceti acest lucru, veti avea o respiratie prelungité, care poate

impiedica expirarea.

Asigurati-véa c& masca este bine inchisa si ca aveti o mascé de dimensiuni corespunzétoare.

Nu Iasati pacientii nesupravegheati cand aparatul este in uz.

Intervalul recomandat de debit de gaz este de la 5-15 LPM. NU DEPASITI 15 LPM.

Indepartati capacul protector rosu de la circuitul cu piesa in T fnaintea conectarii piesei in

T la masca si inainte de utilizarea pentru pacient (a se vedea Figura 1 si Figura 2).

Orice incident grav care a avut loc in legatura cu dispozitivul trebuie raportat
producatorului si autoritatii competente din statul membru in care este stabilit utilizatorul
si / sau pacientul.

Resuscitator cu piesa in T

N
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Figura 1. Circuitul cu piesa in T Figura 2. Circuitul cu piesa in T
Masca Capac de
_protectie rosu
Capac rosu de protectie . Indepartat

ATENTIE:

1. Nu asteptati niciodaté sa incepeti resuscitarea. Daca un sistem neonatal cu piesa in T nu
este disponibil imediat, nu poate fi utilizat in mod eficient sau in cazul unui debit nedorit de
la sursa de gaz, consultati manualul departamentului sau instructiunile AHA pentru alte
proceduri de resuscitare acceptate.

. Legea Federala a SUA restrictioneaza vanzarea acestui dispozitiv de catre sau la
comanda unui medic.

. A se utiliza numai de cétre persoane care au fost instruite Tn reanimarea copilului /
nou-nascutului.

. Dispozitivul trebuie utilizat numai dupa efectuarea unei verificari inainte de utilizare pentru

a se asigura ca pacientilor li se vor furniza presiuni corecte de ventilatie. Aruncati orice

dispozitiv care nu trece de verificarea de nainte de utilizare.

Concentratia oxigenului trebuie monitorizata in permanenta utilizand un analizor de oxigen.

Reglarea debitului de intrare va afecta PIP si PEEP. Dispozitivul poate ajunge la un PEEP

ridicat, verificati intotdeauna cu manometrul.

Nu incercati sa dezinfectati nicio parte a acestui circuit.

Reutilizarea acestui dispozitiv poate reprezenta un risc de contaminare incrucisaté si este

posibil ca dispozitivul sa nu functioneze conform asteptarilor.

Acest dispozitiv este asamblat cu componente PVC care includ nivele scazute de ftalat

asa cum este indicat. Ar trebui sa se ia in considerare in tratamentul copiilor sau al

femeilor gravide sau care alapteaza.

VERIFICARI INAINTE DE UTILIZARE:

1. Conectati tubulatura de oxigen la debitmetru. In cazul in care ansamblul nu include
tubulatura cu oxigen, utilizati adaptorul conector cu piulite si carlige, daca este necesar
(a se vedea Figurile 3 si 4).

. Reglati debitul de pe debitmetru intre 5 si 15 LPM.

. Conectati un test pulmonar pentru nou-nascuti / neonatal la portul pacientului sau utilizati
capacul rosu de protectie pentru a testa presiunile daca testul de pldman nu este disponibil.

. Verificati presiunea inspiratorie, prin inchiderea butonului deschizaturii PEEP cu degetul
mare (sau cu degetul aratator). Utilizati butonul PIP reglabil de pe controler pentru a seta
presiunea maximéa de inspiratie (PIP) asa cum este indicat de manometru. Ajustarea
debitului de intrare va afecta PIP.

. Scoateti degetul mare (sau degetul aratétor) de pe butonul deschizaturii PEEP si reglati
butonul variabil PEEP la valoarea dorita asa cum este indicat pe manometru. Reglarea
debitului de intrare va afecta PEEP. Dispozitivul poate ajunge la un PEEP ridicat, verificati
intotdeauna cu manometrul.

VERIFICARI INAINTE DE UTILIZARE (NUMAI CIRCUIT):
Consultati instructiunile de folosire ale producétorului unitétilor de comanda ale resuscitatorului
pentru verificarea Tnainte de utilizare.

MOD DE UTILIZARE:

1. Conectati circuitul pacientului la mascé si puneti aceasta pe gura si / sau nasul pacientului sau
conectati circuitul pacientului la caile respiratorii laringice cu mascé sau la tubul endotraheal.

2. Resuscitati prin plasarea si indepértarea degetului mare (sau a degetului aratator) peste
butonul deschizaturii PEEP pentru a permite inspiratia si expirarea la rata de respiratie
dorita, urmand protocolul spitalului.

MOD DE UTILIZARE (NUMAI CIRCUIT):
Consultati instructiunile de folosire ale producétorului unitétilor de comanda ale resuscitatorului
pentru instructiuni de utilizare.

PENTRU PRESIUNI PIP MAI MARI DE 40 CM H,0 FOLOSIND

BUTONUL ROSU DE SUPRAREGLARE (DACA ESTE ECHIPAT):

1. Dac este necesar PIP mai mare de 40 cm H: rotiti butonul reglabil de presiune in
sensul acelor de ceasornic in timp ce apésau%ulonul rosu de suprareglare (40 cm Hp0),
pana cand indicatorul de pe butonul albastru de presiune trece peste butonul rosu.

2. Eliberati butonul rosu si ajustati PIP dupa cum doriti.

3. Nu este necesar sa apasati butonul rosu pentru a reduce presiunea sub 40 cm HpO.

ENEEAEN)
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Figura 3. (Versiune non-in linie) Figura 4. (Versiune in linie);

AGITATOR

DEBITMETRU

AGITATOR

DEBITMETRU

TUB
OXIGEN
CONTROLOR PIP |
REGLABIL CU ol

ADAPTOR ELIBERARE PRESIUNE

CONECTOR =]

PIULITE SI B BUTON ROSU

CARLIGE SUPRAREGLARE
(OPTIONAL)

BUTON PRESIUNE
AJUSTABIL

CIRCUIT
PACIENT

MANOMETRU

PORT
PACIENT

CARACTERISTICILE CIRCUITULUI PACIENTULUL:

* Reglarea PEEP variabila

« Controler PIP variabil (Nu se aplicd numai circuitului)

« Supapa de siguranta fixa (40 sau 60 cm H,0) - (Nu se aplica numai circuitului)
* Manometru integrat (40 sau 60 cm H,0) - (Optional doar pentru circuit)

« Tuburi ondulate de 30 cm; (183 cm pentru versiunea non-in linie)

« Tuburi de oxigen de 2,1 metri (Numai pentru versiunea in-linie)

+ Conexiune pacient ISO feminin de 15mm

+ Conectivitate standard CGA 1240 Oxygen DISS (Nu se aplica numai circuitelor)
« (Optional) Masti, daca nu sunt incluse in configuratie

« (Optional) Controlerul de suprareglare PIP cu buton rosu (Nu se aplica numai circuitului)

SPECIFICATII:

—
MercuryMedical DN
ol Neq-Tee
N (ru)
11300 - 49th Street North
Clearwater, Florida 33762-4807 USA PeaHIAMaLMOHHbIM annapat
www.mercurymed.com T-obpa3HbIM pasBeTBUTENEM

MOKA3AHUA K NPUMEHEHMUIO:
PeaHrmaLmorHbIl annapar ¢ T-o6pasHbiv passeTauTenem «Neo-Tee» — 370 rasosbiit

p AN 4p! " cuTyauuit, npeal
UpeaBbIUaiiHOM BCTIOMOTATENIBHOM UCKYCCTBEHHOI BEHTUMALIMM NIEMKIX C MOMOLLbIO MACKN
ANS U@ n TYGKN, BBEIEHHOI B AbixaTenbHble NyTu nauvmeHTa. [lonyckaeTcs
MCMONb3oBaH1e AN HOBOPOXKAEHHBIX 1 AeTeli ¢ BecOM MeHblue 10 K.

BCMOMOTrATEJIbHOE O5EOPY[OBAHUE:

Kpyrnble CUNUKOHOBbLIE Macku ¢ pasmepamu: 35 M, 42 MM, 50 mm, 60 MM unu 76 mm
(15 mm nopr)

AAHaTOMUYECKNE CUMMKOHOBbIE Macku ¢ pasmepamu: 37Mm 1nu 43mm
AHaTOMMYeckas acka C NPOKMazKow: Ans HOBOPOXAEHHBIX 1 AeTen

I'IPE,U,YI'I PEXOEHUA:

HO€ 1cror| [fiaHHoro MOXET NPeACTaBNATL OnacHoCTb He
paapemaercq VCronb3oBaHue pacnpesierninTens 6e3 knanaxa copoca AasneHus.

. He ncnonb3ayitte B6n13u orHeonacHbix BELLECTB U y6eAnTeCh, YTO BO BpEMSt
MCrI0Nb30BaHMs! YCTPOVCTBA MOBM3OCTY HET HUKAKUX UCTOHUKOB BO3rOPaHMS.
OnacHoCTL BO3ropaHusi B 06OrallleHHOM KCTIOPOaOoM cpefe.

3. OTKprTb OTBEpCTMEe perynsatopa rnonoXuTenbHOro AaBneHnsa B KOHLE BblAoxa nocne

BO30GHOBMEHUS AblXaHus. B NPOTUBHOM Cly4ae MOXeT Haﬁmouam(:ﬂ AnvuTenbHoe

BAbIXaHWE BO3AYXa, NPENATCTBYIOLLEE BbIbIXaHMIO.

Y0euTech B TOM, YTO Macka MMeeT Xopoluee YTOTHEHIE Y NPaBINbHbIA pasvep.

He ocraensitte nauyveHToB 6e3 npucmoTpa BO BPeMsi UCMNONb30BaHUA CTpOI/IC Ba.

3 Pem/meuuyemn CKOPOCTb NMOAAYM rasa B npoMexyTke 5 - 15 n/mun. HE NMPEBBILANTE

15 n/MuH.

. Ypanute KpacHbI 3aLLMTHbIA Konnayok T-o6pa3Horo pa3seTBuUTens nepeq,
NOAKIKYeHnem T’OSPGQHOFO pasBeTBUTENSs K Macke u nepea ucnonb3oBaHnem
nauveHToM (PUCYHOK 1 U pUCyHOK 2).

. O N0GOM CEpbE3HOM UHLIIEHTE, NPON3OLIEAIEM C YCTPOCTBOM, CieAyeT coobLuath
M3roTOBUTESTI0 N KOMNETEHTHOMY OpraHy rocyAapCTBa-4rieHa, B KOTOPOM HaxoauTes
nonb3oBaTtens U/vnu nauuneHT.
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PucyHok 1. PucyHok 2. T-o6pasHbiit

T-o6pasHblit
P r‘g pasBeTBUTENb

passeTBUTENb

KpacHbin
Macka L, 3aLMTHBIR
- Konnauok

ynanew

T

KpacHbli 3almMTHbIN Konnayok

BH WUMAHUE:

. HI/IKOI'ﬂa He MeanuTe C Ha4anom peaHnmauuun. Ecnu cuctema «Neo-Tee» He ﬂOCTyI’IHa
cpa3y xe, He MOXET BbiTb 3PPEKTUBHO UCTOMNb3OBAHA UMK B CryYae HeXenarenbHom
CKOPOCTY Nofja4M rasa ¢ pesepsyapa, 03HaKOMLTECh CO CPABOYHIKOM BaLLEro oTaena
Wnu AnpekTBamMn AMepuKkaHCKO accoumaunm cepaua kacatenbHo Apyrix 0OA06peHHbIX
npoLlelJyp peaHumaumm.

. HOE 3aKOHOA, o0 CLUA
TOJ'IbKD BPayOM M Mo ero npennmcawno

3. [MonyckaeTtcs 1cronb3osaHmne TonbKo nmuamm, oby ps

HOBOpO)KJZ\eHHbIX/ﬂeTeM

. yCTpOVICTBD AOIMKHO UCNONb30BaTLCA TOMNBKO NOCINE NPOXOXAEHUS I'Ipel:lEaleTeﬂhHOVl
BEPUDVKALMOHHOI NPOBEPKM, nomaeﬂmamu.(em oBecrneyeHre NauMeHTy Haanexatmux
YPOBHelt AaBNeHMs Npu BeHTUNALMM. He ncnionb3yitTe ycTpocTsa, He npolesine
Ka3aHHOW NpeaBapuTeribHON NPOBEPKU.
lenpepbIBHO OTCNEXMUBATE KOHLEHTpaLMo
rasoaHanusaropa.
6. PerynupoBka UHTEHCMBHOCTM Nofa4N BINSET Ha N1KkoBoe AasreHue Ha saoxe (PIP) u
nonoxuTensHoe AaBeHve B KoHUe Bbiaoxa (PEEP). YeTpoiicTeo MoXeT cosnasatb
Bbicokoe pgaenetne PEEP, scera Koquonmpgme [AaBreH1e C NoMOLLbIO MaHOMETpa.
. He nbiTaiiTect Ae3nHMULMPOBATH KaKyio-NG0 YaCTb Pa3BeTBUTENS.

n vcnon [AaHHoro MOXET CO3AaBaThb Yrpo3y rnepekpecTHoro
3apaXeHunsi U YCTPONCTBO He ByaeT yHKUMOHMPOBaTL Haanexalm o6pasom.
. [laHHOe yCTPOMCTBO BKIKOYAET B CEOS KOMMOHEHTBI 13 MBX, coaepixallne H13kvne

YpOBHY (hTanata, Kak ykasaHo. /cnonb3oBaTh Npy fieveHnt AeTen 1 GepeMeHHbIX, Unm

KOPMSILLMX MaTepeii C 0CTOPOKHOCTbIO.

I'IPE,U,BAPVITEJ'II:HAH NPOBEPKA:

MopcoeaunHnTe KCNOpoaHyto TPYBKY K pacxogomepy. ECriv yCTPOIICTBO He BKIioyaeT B
cebs KUCnopoaHyio TPYOKy, UCMONb3YITe, MPU HEODXOAUMOCTH, COEANHUTENBHbIN
wryuep (cM. pucyHku 3 u 4).

. YCTaHOBMTE CKOPOCT TEYEHNUs! Ha PACXOOMETPE B ANanasoHe 5-15 n/muH.

. MoacoenHUTe MMUTATOP Nerkvx HOBOPOXeHHoro/peBeHka K MopTy MoAKmHeHns
nauveHTa unu, nNpyu OTCYTCTBUWN, NCNONb3yuTe ANsi NPOBEPKU AABNEHUSA KpacHbIN
3aLUMTHBIN KONNa4oK.

. MpoBepkTe AaBNEHNe Npy BAOXE, 3aKPLIB PETYASTOP MNOMOKMUTENBHOTO AABNEHNS B KOHLIE
BbIA0Xa BOMbLNM (MNK YKa3aTeNbHbIM) NasbLem. Perynatopom nN1KoBOro AaBneHus Ha
BOXe yCTaHOBUTE NMKOBOE [aBneHne Ha BAOXe, UCMOoNb3ysi MaHOMETP. Pel’yﬂhpOBKa
CKOPOCTYW BXOAHOTO MOTOKa OyAeT BAUSATL Ha AaBMeHWe Ha BAOXE.

. Y6epuTe Gonbluoi (1 yKasaTenbHblit) Nasnew c 0TBEPCTHS PEryNISTopa NONoXMTeNbHoro
[@BreHns B KOHL Bbl0Xa U HACTPOWTe PErynaTop NonoxuTenbHoro AaBneHns B KoHue
BblAoxa Ha YPOBEHb, OTC Ha MaHomeTpe. PerynwpoEKa CKopoCcTn
BXOQHOroO NOTOKa 6yneT BNUATL HA NONOXUTENbHOE AaBNeHne B KOHLE Bblaoxa.
YCTPOICTBO MOKET CO31aBaTh BBICOKOE MOMOXUTENLHOE AABIEHIE B KOHLIE BbIAOXE,
NOCTOAHHO CrieanTe 3a MaHOMETPOM.

NPEABAPUTENBHASA NPOBEPKA (TOJNIbKO KOHTYP):
[ins nposeaeHust NpoBepky CriefyiTe MHCTPYKUMM MO 3KCilyaTauum npon3soanTens
YCTPOWCTB yr IMOHHOT

YKA3AHUA NO NPUMEHEHUIO:

1. I'Ioncoeﬂmume KOHTYpP NauueHTa K Macke 1 Hanoxure ee Ha poT nvnu Hoc nauweHTa, unu
MOACOEAMHUTE KOHTYP NaLWeHTa K napuHranbHOM Macke Unm aHAoTpaxearnbHon Tpyoke.

2. PeaHumupyiiTe naumneHTa, knaas unu yéupas 6onbLUoi (Mnu ykasaTenbHbiil) nanet ¢
OTBEPCTUS PErynsTopa NOSIOXMTENBHOTO AABNEHMS B KOHLIE BbIAOXa [71s 0BECTeyeHmst
BAbIXaHWS U BblAbIXaHWUs C Kenaemon ‘-IaCTOTOIZ cneays npotokony GOJ'IbHI/IubI.

YKA3AHUA NO NPUMEHEHMUIO (TOJIbKO KOHTYP):

CrepyiTe yKasaHWAM Mo MPUMEHEHWI0 MHCTPYKLMM MO 3KCMyaTauui NpoussoauTens

yCTpUI/ICTB yr

NMUKOBOM OABJTIEHUX HA BHQXE BbILLE 40 CM H,0

I'IOl1b3YVITECb KPACHOW KHOMKOW PYYHOU KOPPEKLUUW.

. Ecrm Tpebyetcs nukoBoe AasneHme Ha Baoxe Bbilwe 40 cM HpO, nosepHuTe
HacTpanBaeMbili perynaTop AaBneHNs no 4acoBOW CTPerke, GHOBPEMEHHO HaxaB
KpacHyo KHOMKy py4HOI koppekumn (40 cm HpO), noka MHANKATOp Ha CMHeM perynstope
[@BNEHMsA He NPOMAET KPACHYIO KHOMKY.

npoaaxy AaHHOro ycTpoiicTea
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2. OTnycTUTE KpaCHYI0 KHOMKY 1 OTper) Ha BAOXe Mo
3. He TpebyeTcsi HaXUMaThb Ha KpacHyto KHOI’!Ky. HTOGbI YMEHbLITL AaBNEHNe HKe
0 cm Hy0.
PucyHok 3. (Bepcust ¢ He PucyHok 4. (sepcusi
nocnenosarenbHbIM ﬂOFlKﬂIO‘leHMeM) C nocnegosarernbHbIM
nozKIio4eHem)
CMECUTENL
PACXO[IOMEP
CMECUTENb
s
i
PACXO[IOMEP *
L[t\
. e K1ucnoroa-
PEMYAIVPYEMBIA HAS TPYEKA
KOHTPON/EP |
MVKOBOTO AABNEHUS
= HA BIIOXE C KITANAHOM
T WTYLEPHbIM CBPOCA [IABEHMA
] ADAMTEP
KPACHAS KHOMKA
PYYHOW KOPPEKLIM
PEMYNATOP (OMLIVIOHANBHO)
DABNEHUA
KOHTYP
TMALVEHTA
OTBEPCTVIE
PEMYNATOPA
TONOXKUTENBLHOTO
DABNEHUS MAHOMETP
noPT
NALVEHTA

XAPAKTEPUCTUKU KOHTYPA NALUMEHTA

HacTtpaunBaembiii perysisitop MoMOXMUTENLHOIO AABMEHNS B KOHLIE BbIAOXa
HacTtpavBaembiii KOHTPONIEP MMKOBOTO ABMEHNs Ha BAOXE (HE TOMbKO NS KOHTYpa)
YcTaHOBNEHHbIV knanaH cbpoca AaBnexus (40 v 60 cm H,0) - (He Tonbko Ans KOHTYpa)
BcTpoeHHbI MaHomeTp (40 unn 60 cm H - (He TonbKo NS KOHTYypa)
lodpupoBaHHas Tpy6ka AnuHon 30 cm; CM AN BEPCUK C He nocreaosaTenbHbIM
noAKMYeHneM)

KucnopoaHas Tpy6ka 2,1 m (ans sepcum ¢ TeNbHbIM Nop| )
MepexoaHblin nanySoK nauveHTa ISO 15 MM oxBaTbiBaKOLLMIA

CTaHaapTHbIN KNCNOPOAHBIA koHHEKTOp CGA 1240 DISS (He TonbKo Ans KOHTypa)
OnuUMOHasNbLHO) MacKu, ECIM HE BKITIOYEHbI B KOMMIEKT

OnUMOHamLHO) KOHTPOMNEP PY4HOM KOPPEKLIMM MUKOBOTO A@BMEHMS! Ha BAOXE (He
TOMBKO AN KOHTYPa)

CNEUNOUKALNA:
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INSTRUCCIONES DE USO:

El reanimador con pieza en T Neo-Tee es un dispositivo de emergencia accionado por
gas destinado a brindar asistencia respiratoria de emergencia por medio de una
mascarilla facial o de un tubo insertado en las vias respiratorias del paciente. Esta
disefiado para ser usado con neonatos y lactantes con un peso inferior a 10 kg.
ACCESORIOS:

Tamarnos de las mascarillas redondas de silicona: 35 mm, 42 mm, 50 mm, 60 mm o
76 mm (puerto de 15 mm)

Tamarios de las mascarillas de silicona anatémicas: 37 mm o 43 mm

Tamaros de las mascarillas anatémicas con cojin: para neonatos y lactantes

ADVERTENCIAS
- El funcionamiento incorrecto de este dispositivo puede ser peligroso. No se debe
usar el circuito sin una descarga de presion.
No use el dispositivo ante la presencia de materiales inflamables y asegurese de
que no existan fuentes de ignicién mientras se encuentra en uso. Los ambientes
enriquecidos con oxigeno pueden generar peligro de incendio.
Los usuarios deben destapar el orificio del mando de presion positiva al final de la
espiracion (PEEP, por sus siglas en inglés) apenas se administra respiracion al paciente.
De lo contrario, se producira una inspiracion prolongada que podria evitar la exhalacion.
. Aseglrese de que la mascarilla sea del tamafio adecuado y que tenga un buen sello.
No deje a los pacientes sin supervision cuando se usa el dispositivo.
El rango de flujo de gas recomendado es de 5 LPM a 15 LPM. NO SUPERE LOS 15 LPM.
. Retire la tapa protectora roja del circuito de la pieza en T antes de conectar la pieza
ala mascarilla y antes de colocarsela a un paciente (consulte las Figuras 1y 2).
. Todo incidente grave que se haya producido en relacion con el producto se debera
notificar al fabricante y a la autoridad competente del Estado miembro en el que esté
establecido el usuario y/o el paciente.
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Figura1.  Gircuito de piezaen T Figura2. oo iito de piezaen T
[V Mascara Tapa
protectora
Tapa protectora roja Iroja retirada

PRECAUCIONES

. Nunca espere para empezar la reanimacion. Si no se dispone de manera inmediata de un
sistema Neo-Tee, no se puede utilizar eficazmente o en el caso de un caudal no deseable
de la fuente de gas, consulte otros procedimientos aceptados de reanimacion en el
manual de su departamento o las directrices de la AHA (American Heart Association).
Las leyes federales de los EE. UU. restringen la venta de este dispositivo a médicos
o por prescripcion facultativa.
Debe usarse exclusivamente por personas que hayan recibido la formacion
necesaria en reanimacion de lactantes o neonatos.
El dispositivo debe usarse Unicamente después de un control de verificacion previo
al uso, para asegurarse de que se administren las presiones de ventilacién
adecuadas al paciente. Se deben desechar todos los dispositivos que no aprueben
el control de verificacion previo al uso.
La concentracién de oxigeno debe monitorearse en todo momento con un
analizador de 0><|?eno
Si se regula la velocidad de flujo de entrada se modificaran la PIP (presion
inspiratoria pico) y la PEEP. El dispositivo puede alcanzar una PEEP alta, por lo que
se debe controlar siempre con el manémetro.
No intente desinfectar ninguna parte de este circuito.
La reutilizacién de este dispositivo puede conllevar el riesgo de contaminacion
cruzada y que el dispositivo no funcione como estaba previsto.
Este dispositivo se monta usando componentes de PVC que contienen bajos niveles
de ftalatos como se indica. Cuidado al usar para el tratamiento de nifios 0 mujeres
embarazadas o lactantes.

VERIFICACION PREVIA AL USO:

. Conecte el tubo de oxigeno al flujometro. Si el montaje no incluye el tubo de
oxigeno, use un adaptador de conector estriado y tuerca de ser necesario (consulte
las Figuras 3
Ajuste el flujo del flu]ometro aun valor de entre 5y 15 LPM.

Conecte un pulmén de prueba de lactante/neonato al puerto del paciente o use la tapa
E{rotedora roja para comprobar la presion si el pulmon de prueba no esté disponible.
evise la presion inspiratoria cubriendo el orificio del mando de PEEP con el pulgar
(o con el dedo indice). Use el mando ajustable de PIP en el controlador para
configurar la presion inspiratoria maxima que indica el manémetro. Si se regula la
velocidad de flujo de entrada, se modificara la PIP.
Retire el pulgar (o el dedo |nd|ce) del orificio del mando de PEEP y ajuste el mando
de PEEP variable con el valor deseado, indicado %or el manometro. Si se regula la
velocidad de flujo de entrada, se modificara la PEEP. El dispositivo puede alcanzar
una PEEP alta, por lo que se debe controlar siempre con el manémetro.

VERIFICACION PREVIA AL USO (CIRCUITO SOLO):
Consulte las instrucciones de funcionamiento de las unidades de control del
reanimador del fabricante para obtener informacién sobre la verificacion previa al uso.

INSTRUCCIONES DE USO:

. Conecte el circuito del paciente a la méscara y coléquela sobre la boca o la nariz
del paciente, o conecte el circuito del paciente al tubo laringeo con mascara o al
tubo endotraqueal.

Realice la reanimacion colocando el pulgar (o el dedo indice) sobre el orificio del
mando de PEEP y retirandolo de alli para permitir la inspiracion y espiracion a la
frecuencia respiratoria deseada, segun el protocolo hospitalario.

INSTRUCCIONES DE USO (CIRCUITO SOLO):
Para las directrices de uso, consulte al fabricante sobre las instrucciones de funcionamiento
de las unidades de control del reanimador.

PARA PRESIONES DE PIP SUPERIORES A 40 CM H,0 CON BOTON

ROJO DE ANULACION (SI VIENE INCLUIDO):

1. Si se requiere una PIP superior a 40 cm H,0 gire el mando de presion ajustable en
sentido horario mientras presiona el botén rojo de anulacion (40 cm H,0) hasta que
el indicador en el mando de presion azul sobrepase al boton rojo.

2. Suelte el botén rojo y ajuste la PIP deseada.

3. No es necesario presionar el botén rojo para reducir la presién a menos de 40 cm H,0.
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INDIKATIONER FOR ANVANDNING:

Neo-Tee andningsutrustning med T-del &r en gasdriven nddfallsaterupplivare avsedd att
ge andningsstdd i ndfall via en ansiktsmask eller ett ror eller slang insatt i patientens
luftvég. Den ar avsedd for nyfédda och barn som vager mindre &n 10 kg.

TILLBEHOR:

Runda silikonmasker, storlekar: 35 mm, 42 mm, 50 mm, 60 mm or 76 mm (15 mm port)
Anatomiska silikonmasker, storlekar: 37 mm eller 43 mm

Anatomiska kuddmasker, storlekar: Nyfédda och spadbarn

VARNINGAR

. Felaktig anvandning av denna apparat kan vara farlig. Kretsen skall inte anvandas
utan tryckavlastning.

. Anvand inte i narvaro av eldfangda material och sékerstall att ingenting som kan

tanda ar narvarande nér apparaten anvands. Eldfaror ar méjliga i omgivningar som

har extra syre.

Anvéndare skall avtacka PEEP-knappens hal sa snart andningen har levererats.

Underlatenhet att géra detta resulterar i en utdragen inandning, som kan férhindra

utandning.

Sakerstall att masken sitter tétt och att den har ratt storlek.

Lamna inte patienter obevakade nar apparaten ar i anvandning.

Det rekommenderade gasflédet & mellan 5 och 15 LPM (liter per minut)

OVERSKRID INTE 15 LITER PER MINUT.

Avlagsna det roda skyddande locket fran T-delen fére koppling av T-delen till masken

och fére patientens anvandning (Se Figur 1 och Figur 2)

Alla allvarliga incidenter som har uppstatt i samband med anordningen skall

rapporteras till tillverkaren och den reglerande myndigheten i den medlemsstat i

vilken anvandaren och/eller patienten &r etablerad.

Andningsutrustning
med T-del

N
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Figur1. T-del-krets Flgurrz_. T-del-krets
Rott
Mask - |skyddande
Rétt skyddande lock !lock avlagsnat

FbRSIKTIGHET

. Véanta aldrig med att borja aterupplivning. Om ett Neo-Tee-system inte &r omedelbart
tillgéngligt, inte &r verksamt anvandbart, eller ifall flideshastigheten inte ar énskvard,
referera till din avdelnings handbok eller AHA- riktlinjer for andra accepterade
aterupplivningsprocedurer.

USA:s federala lagar begréansar forsaljning av denna apparat till eller bestélld av
en lakare.

Skall anvandas bara av personer som har utbildats i aterupplivning av spadbarn/nyfodda.
Apparaten skall anvandas bara efter fullbordande av ett verifikationstest fore
anvandning for att sékerstalla att korrekta andningstryck kommer att levereras till
patienten. Kassera apparater som fallerar i ett fére-anvandning-test.
Syrekoncentrationen skall dvervakas hela tiden med anvéandning av en syreanalysator.
Justering av ingangsflode paverkar PIP (Peak Inspiratory Pressure, storsta
inandningstryck) och PEEP (Positive End-Expiratory Pressure, positivt
slututandningstryck). Apparaten kan uppna hog PEEP, kontrollera alltid med tryckmétaren.
Forsok inte desinficera nagon del av denna krets.
Ateranvandning av denna apparat. kan utgora en risk foér korskontaminering och
apparaten kanske inte presterar sasom avsett.

Denna apparat & sammansatt med PVC-komponenter som innehaller en lag niva av
ftalater sasom angivet. Forsiktighet skall anvandas nar barn eller gravida eller
mijolkgivande kvinnor behandlas.

TEST FORE ANVANDNING:

. Koppla syreslangar till flocdesmatare. Om sammansattningen inte inkluderar
syreslangar, anvand mutter-och-hulling (nut & barb) kopplaradapter om sa krévs
(Se Figurerna 3 och 4).

Justera flodet pa flodesmataren till mellan 5 och 15 liter per minut.

Koppla en testlunga for spadbarn/nyfédd till patientporten eller anvand rott
skyddande lock for att testa tryck om testlunga inte finns tillganglig.

Kontrollera inandningstrycket genom att halla for PEEP-knapphalet med tumme
(eller pekfinger). Anvand den justerbara PIP-knappen pé styraren for att stélla in
storsta inandningstryck (PIP) sasom angivet av tryckmataren. Justering av
ingangsflédeshastighet paverkar PIP.

Ta bort tumme (eller pekflnger) fran PEEP-knapphalet och justera variabel PEEP-
knapp till 6nskat varde sdsom anges pa tryckmataren. Justering av
ingangsflédeshastighet paverkar PEEP. Apparaten kan uppna hég PEEP, kontrollera
alltid med tryckmataren.

TEST FORE ANVANDNING (BARA KRETS):
Referera till tillverkaren av aterupplivinngsstyrenheterna, driftinstruktioner for test
fore anvandning.

ANVISNINGAR FOR ANVANDNING:

1. Koppla patientkrets till mask och placera éver patientens mun och/eller nasa, eller
koppla patientkretsen maskférsedd larynxluftvag eller till endotrakealt ror eller slang.

2. Ateruppliva genom att placera och avlagsna tumme (eller pekfinger) dver PEEP-
knapp-halet fér att tillata inandning och utandning med den énskade frekvensen,
enligt sjukhusets protokoll.

ANVISNINGAR FOR ANVANDNING (BARA KRETS):
Referera till tillverkaren av aterupplivinngsstyrenheterna, driftinstruktioner for
anvisningar for anvandning.

FOR PIP-TRYCK HOGRE AN 40 CM H,0 ANVAND ROD OVERRIDE-
KNAPP (OM DEN FINNS):
1. Om PIP hégre @n 40 cm H,0 krévs, vrid den justerbara lufttrycksknappen medurs
tills indikatorn pa den bla lufttrycksknappen passerar den roda knappen.
2. Slapp rod knapp och justera PIP sasom énskas.
3. Det kravs inte att trycka pa den réda knappen for att reducera trycket till under
40 cm H,0
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KULLANIM TALIMATLARI:

Neo-Tee T-Parcali Yapay Solunum Cihazi, bir yliz maskesi veya hastanin soluk
borusuna sokulan bir tiip yoluyla acil solunum destegi vermek lzere tasarlanmis, gazla
calisan bir acil durum yapay solunum cihazidir. 10 kg'in altindaki yenidoganlarin ve
cocuklarin kullanimi igin tasarlanmistir.

AKSESUARLAR:

Yuvarlak Silikon Maske Boyutlari: 35mm, 42mm, 50mm, 60mm veya 76mm (15mm gikis)
Anatomik Silikon Maske Boyutlari: 37mm veya 43mm

Anatomik Yastikli Maske Boyutlari: Yenidogan ve Bebek

UYARILAR

. Bu cihazin yanlis kullanimi tehlikeli olabilir. Devre, basing dlistirme elemani olmadan
kullaniimamalidir.
Alev alabilir malzemelerin var olmasi durumunda kullanmayin ve cihaz
kullanimdayken tutusturma kaynagi bulunmamasina dikkat edin. Oksijenle
zenginlestirilmis ortamlarda yangin tehlikesi miimkindiir.

Soluk verildigi anda, kullanicilar PEEP digme deliginin Gstint agmalidir. Bunun
yapilmamasi solugun alinmasini uzatacak ve soluk vermeyi 6nleyebilecektir.
Maskenin iyi bir sizdirmazlik 6zelligine sahip oldugundan ve uygun boyutta
oldugundan emin olun.

Cihaz kullanimdayken, hastalari yalniz birakmayin.

Onerilen gaz akisi araligi 5 — 15 LPM arasindadir. 15 LPM SEVIYESINI GECMEYIN.
T pargasini maskeye baglamadan ve hasta kullanimindan énce kirmizi renkli
koruyucu basligi T parcali devreden ¢ikarin (bkz. Sekil 1 ve Sekil 2).

Uriinle baglantili olarak meydana gelen herhangi bir ciddi olay imalatgiya ve
kullanicinin ve / veya hastanin bulundugu Uye Devletin yetkili makamina
bildirilmelidir.

T-Parcali Yapa
Solun%m CIf‘PaZ}:

N
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Sekil 1.

T-Pargali devre

Sekil 2.'_! T-Pargali devre

Kirmizi
Koruyucu
' Baslik Cikarildi

Maske
Kirmizi Koruyucu Baslik

IKAZLAR

. Yapay solunumu baslatmak icin asla beklemeyin. Bir Neo-Tee sistemi o an yoksa
etkili bigimde kullanilamiyorsa veya gaz kaynagindan kabul géren yapay solunum
prosediirleri igin AHA (American Heart Association) kurallarina bakin.
ABD Federal Yasalari, bu cihazin yalnizca hekim tavsiyesi izerine satilabilecegini
ongérmektedir.
Yalnizca gocuk/yeni dogan yapay solunumunda egitilmis kisilerce kullanilacaktir.
Hastaya dogru ventilasyon prosediirlerinin uygulanmasini saglamak igin kullanim
6ncesi dogrulama kontroliiniin tamamlanmasindan sonra kullanilabilecek cihaz.
Kullanim éncesi kontrolden gegemeyen cihazlari atin.

Oksijen konsantrasyonu, bir oksijen analiz cihazi kullanilarak daima izlenmelidir.
Giris akisi hizinin ayarlanmasi PIP ve PEEP’i etkileyecektir. Cihaz, yliksek PEEP
degerlerine ulasabilir, her zaman manometreyle dogrulayin.

Bu devrenin herhangi bir pargasini dezenfekte etmeye ¢alismayin.

Bu cihazin yeniden kullaniimasi bir ¢apraz kontaminasyon riskine yol agabilir ve
cihaz amagclandigi gibi performans géstermeyebilir.

Cihaz, belirtildigi gibi dlstik seviyelerde ftalat iceren PVC bilesenlerden olusur.
Cocuklar veya hamile ya da emziren kadinlarin tedavisinde dikkat edilmelidir.

KULLANIM ONCESI KONTROL:

. Oksijen borusunu akis 6lgere baglayin. Uriine oksijen borusu dahil degilse,
gerekiyorsa somun ve hortum tipi konektér adaptori kullanin (bkz. Sekil 3 ve 4).
Akis Olcerdeki akisi 5 ile 15 LPM arasinda ayarlayin.

. Hasta gikisina bir bebek/yenidogan test akcigeri baglayin veya test akcigeri mevcut
degilse basing degerlerini test etmek igin Kirmizi koruyucu bashgr kullanin.

. Verilen maksimum basinci PEEP digmesi boslugunu bas parmakla (veya isaret
parmakla) tiklayarak kontrol edin. Maksimum Inspiratuar Basing (PIP) degerini
manometrede gésterildigi gibi ayarlamak igin kontrol Unitesindeki ayarlanabilir PIP
dugmesini kullanin. Giris akigi hizinin ayarlanmasi PIP etkileyecektir.

Bas parmagi (veya isaret parmagi) PEEP diigme boslugunda kaldirin ve degisken
PEEP diigmesini manometrede gosterildigi tizere istenen degere ayarlayin. Girig
akisi hizinin ayarlanmasi PEEP etkileyecektir. Cihaz, yiiksek PEEP degerlerine
ulagabilir, her zaman manometreyle dogrulayin.

KULLANIM ONCESI KONTROL (SADECE DEVRE):
Kullanim éncesi kontrolle ilgili galistirma talimatlari igin, solunum cihazi kontrol
Unitesinin reticisine bagvurun.

KULLANIM YONERGELERI:

. Hasta devresini maskeye baglayin ve hastanin agzinin ve/veya burnunun tizerine
yerlestirin veya hasta devresini maskeli larinjiyal nefes borusuna veya endotrakeal
tlipe baglayin.

Hastane protokolline uygun olarak istenen solunum hizinda nefes alma ve nefes
vermeyi saglamak igin bagparmaginizi (veya isaret parmaginizi) PEEP
diigmesindeki deligin (izerine koyarak resisitasyon uygulayin.

KULLANIM YONERGELERI (SADECE DEVRE):
Kullanima yodnelik ¢alistirma talimatlari igin, solunum cihazi kontrol tinitesinin Ureticisine
basvurun.

40 CM H,0 UZERINDEKI PIP BASING DEGERLERI IGIN KIRMIZI

IPTAL DﬁGMESININ KULLANILMASI (MEVCUTSA):

1. 40 cm H,0’nun lzerinde bir PIP degeri gerekiyorsa, Kirmizi iptal diigmesini basili
tutarken (40 cm H,0) ayarlanabilir basing diigmesini, mavi basing diigmesindeki
gosterge Kirmizi diigmeyi gecene kadar saat yoniinde gevirin.

2. Kirmizi diigmeyi birakin ve PIP degerini istediginiz sekilde ayarlayin.

3. Basing degerini 40 cm H,O'nun altina diigtirmek igin Kirmizi digmeye basmak
gerekmez.
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Figura 3. (Version fuera de la linea) || Figura 4. (Version Figur 3. (version som inte &r in-line) Figur 4. (In-line version) $Sekil 3. (Hat igin olmayan versiyon) Sekil 4. (Hat ici versiyon)
en lalinea)
MEZCLADOR BLANDARE KARISTIRICI
FLUJOMETRO FLODESMATARE AKIS OLCER
MEZCLADOR BLANDARE KARISTIRICI
-
FLUJOMETRO FLODESMATARE AKIS OLGER *
[ [ i
~+ \yuBO DE OXI- - SYREROR - KSIJEN BO-
- GENO /SYRESLANGAR RUSU
CONTROLADOR BASING DUSURME
DE PIP AJUSTABLE JUSTERBAR ELEMANLI
CONALIVIO PIP-STYRARE MED AYARLANABILIR PIP
ADAPTADOR DE PRESION MUTTER-OCH- TRYCKAVLASTNING SOMUN VE KONTROL ONITESI
DE CONECTOR - HULLING - HORTUM TiPI -
ss'rTuTE‘:gi 0 BOTONR0J0 %’Jpﬁﬁéﬁg 0 ROD OVERRIDE ,fg:,fggg . KIRMIZI IPTAL
MANDO DE D(%’;"é‘]’éﬁil'_?” APTER JUSTERBAR KNAPP (VALFRI) AYARLANABILI (O[i)’g%"giSElL)
PRESION KNAPP FOR ASING
AJUSTABLE / TRYCK DUGMESI
e Sl
\ .[/’ CIRCUITO DEL HASTA
S PACIENTE PATIENTKRETS DEVRESI
D%Rnlnjfl‘[?o PEEP DUGME-
MANOMETRO PEEP-KNAPPHAL TRYCKMATARE SININ DELIGH MANOMETRE
PUERTO DEL HASTA
PACIENTE PATIENTPORT CIKIS!
EL CIRCUITO DEL PACIENTE INCLUYE LO SIGUIENTE: DELAR AV PATIENTKRETS: HASTA DEVRESI OZELLIKLERI:

Ajuste de PEEP variable.

Controlador de PIP variable (no corresponde al circuito solo).

Valvula de alivio de seguridad fija (40 0 60 cm H,0) (no corresponde al circuito solo).
Manémetro integrado (40 0 60 cm H,0) (opcional para circuito solo).

Tubo corrugado de 30 cm; (183 cm en la version fuera de la linea).

Tubo de oxigeno de 2,1 m (solo para la versién en la linea).

Conexion hembra de 15 mm para el paciente conforme a ISO.

Conectividad estandar DISS de oxigeno CGA 1240 (no corresponde al circuito solo).
(Opcional) Mascarillas, si no estan incluidas en la configuracion.

(Opcional) Controlador de anulacion de la PIP con boton rojo (no corresponde al
circuito solo).

ESPECIFICACIONES:

Controlador Controlador

Interface do Paciente: 1SO 5356-1 — 15 mm fémea conico

do Fluxo de Entrada de Gas:

Minimum 5 L/MIN Maksimum 15 L/MIN

Str i

Zakres przeplywu gazu Minimum 5 LPM - Maksimum 15 LPM

Driftstid: (full E-flaske @ 660 liter): ~ 82 minutter @ 8 L/MIN ~ 44 minutter @ 15 L/IMIN

Minimo 5 LPM - Maximo 15 LPM
~ 82 minutos @ 8 LPM ~ 44 minutos @ 15 LPM

Tempo de operagao (Cilindro E
@ 660 i

Variabel PEEP-justering

Variabel PIP-styrare (Galler inte bara kretsen)

Fix avlastningsventil, for sékerhet (40 eller 60 cm H,0) - (Géller inte bara kretsen)
Integrerad tryckmétare (40 eller 60 cm H,0) - (Valfritt bara for krets)

30 cm korrugerad slang; (183 cm for versioner som inte &r in-line)

2,1 m syreslang (bara for In-line versionen)

15 mm hondel ISO patientkoppling

CGA 1240 Oxygen DISS [Diameter Indexed Safety System, jfr. mutter och hulling
ovan] standardkoppling (Galler inte bara for krets)

(Valfritt) masker om inte inkluderade i konfiguration

(Valfritt) PIP overridestyrare med rod knapp (Géller inte bara for krets)

SPECIFIKATIONER

Degisken PEEP ayarlama olanagl
« Degisken PIP kontrol linitesi (sadece devre icin gegerli degildir)
Sabit emniyet basing diisirme valfi (40 veya 60 cm H,0) - (sadece devre igin
gecerli degildir)
Entegre manometre (40 veya 60 cm H,0O) - (sadece devre igin opsiyonel)
30 cm oluklu boru; (183 cm Hat igin olmayan versiyon igin)
2,1 m oksijen borusu (sadece hat igi versiyon igin)
15mm disi ISO hasta baglantisi
CGA 1240 Oksijen DISS standardi baglanabilirlik 6zelligi (sadece devre igin gecerli degildir)
(Opsiyonel) maskeler, konfigiirasyona dahil degilse
(Opsiyonel) PIP iptal kontrol Unitesi, Kirmizi diigmeli (sadece devre igin gegerli degildir)

OZELLIKLER:

Gama debitului de intrare al gazului:
Timp de func(lonare (Cilindru

~ 82 minute @ 8 LPM ~ 44 minute @15 LPM

Pa6ouee Bpems (MonHbIi E uunuHap Ha ~ 82 MMHYT npu 8 N/MuH ~ 44 MUHYT npu 15 n/MUH

Tiempo de funcionamiento (cilindro E| ~ ~82 minutos a 8 LPM ~44 minutos a 15 LPM

Controler Controler PIP C i PyuHOM de PIP estandar de PIP de anulacién Standard | Override av Standart o Iptal PIP i
PIP standard suprareglare NMKOBOTO AABINEHNs Ha BAOXe| MMKOBOTO AABMNEHMs Ha BAOXe PIP-styrare PIP-styrare PIP kontrol {initesi kontrol iinitesi
C, atia O, livrabila: Pana la 100% o 100% c ion de O, Hasta 100 % Levererbar O,-koncentration: Upp till 100 % Verilen Oksijen Konsantrasyonu: Maks. % 100
Interfata pacientului: 1SO 5356-1 - 15 mm con feminin Z THeano ISO 5356-1 - 15 Mm Interfaz del paciente: Hembra cdnica de 15 mm conforme a ISO 5356-1 mot patient: 1SO 5356-1 — 15 mm avsmalnande hondel Hasta Arayiizii: 1SO 5356-1 — 15 mm disi bant
Minim 5 LPM - Maximum 15 LPM Cropocrs nogayw rasa: 5 n/Mun_- 15 n/wutn Rango de flujo de gas de entrada: min. 5 LPM-max. 15 LPM Omrade for ingaende gasfléde: Minimum 5 LPM_ - Maximum 15 LPM Girig Gaz Akig Araligi: Minimum 5 LPM - Maksimum 15 LPM

Drifttid (Full E-cylinder ~82 minuter @ 8 LPM ~ 44 minuter @ 15 LPM

aligma siiresi (dolu E tipi tiip, ~ 82 dakika @ 8 LPM ~ 44 dakika @ 15 LPM

= — itros) 660 nuTpoB): de 660 lif .
- — i B2 mi TPM ~ 44 mi T5LPM : e itros): i itre):
Fast intern innstilling for 40+5cmH0 @ 60£5cmH0 @ Czas roboczy (Petny cylinder E 82 minuty przy 3 minly przy 15 Configuracéo da Presséo Interna 40+5cmH0 @ 60+ 5cm H,0 @ E @560 litri): BHyTpeHHee 40+ 5 om HyO nipn 60+ 5 oM HyO npu 7 - = — @669 I{ter) S— 660 _""e)' - —
trykkavlastningsventilen: 15 LIMIN 15 LIMIN dla 660 litrow): Fixa da Valvula de Alivio: 15 LPM 15 LPM Setari supapa ellberare presiune 40£5cmH0 @ 605cmH0 @ NPeAOXPaHUTENLHOTO KnanaHa: 15 n/MiH 15 n/MiH Configuracién de valvula de alivio de 40+5cm Ho0 60 £ 5 cm H0 Installning for fix intern Sabit Dahili Basing Diigiirme
. . - presion interna fija: @ 15LPM @ 15LPM . - 40+5cmH,0 @ 15LPM |60 £ 5cm HyO @ 15 LPM 40+5cmHy,0 @ 15 LPM [60 5 cm H,0 @ 15 LPM
Justerbart PIP Trykk: - + ¥ T State ustawienie wewnetrznego 40 £5cm H0 60 +5cm Hy,0 3 T " interna fixa: 15 LPM 15 LPM 0-40 oM H,0 £ 5 oM FH,0 | 0-60 om H,0 £ 5 o H,0 ipnt try H Valfi Ayal
vk 0-40 cm Ha0 £8 om Hy0 @] 0-60 com H,0 £ & cm zaworu ci$nienia bezpieczenstwa rzy15 LPM rzy15 LPM Pressao PIP ajustavel: 0-40 cm Hp0 £ 5 cm 0-60 cm Hp0 £ 5 cm ER : 2 2 26 20 1P Presion de PIP ajustable: 040 cm H,0 £ 5 cm | 0-60 cm Ho0 £ 5 cm H,0 - —
15 LIMIN H,0 @ 15 LIMIN P przy przy H,0 @ 15 LPM H,O0 @15LPM Presiune PIP reglabila: 0-40 cm H0 £ 5 cm H,0[ 0-60 cm Hy0 £ 5 cm Hy0 Ha Bpoxe: nipu 15 n/muH 15 n/mun > 2 2 Justerbart PIP-tryck: 0-40 cm H,0 + 5 cm H,0 @[ 0-60 cm Hy0 £ 5 cm Hy0 @ Ayar 0-40 cm Hy0 £ 5 cm HyO [ 0-60 cm H,0 £ 5 cm Hy0
Dodvolum: = Reg iSnienie PIP: 0-40 cm Hy0 £ 5 cm 0-60 cm Hy0 + 5 cm Espago morto: 2 s 2 @15LPM @15LPM SansToe 5 ™ H0 @ 15 LPM @15LPM 5LPM 15 LPM PIP basinci: @ 15LPM @ 15LPM
- — - - H,0 15 LPM Ho0 15 LPM T " " E: io muerto: Al Mz n —
Utandingsmotstand: 0,2 cm HpO pa minimum PEEP-innstilling @ 6 0-40 . 0 przy 20 przy = Explratorla 0.2 om H,0 com configuragao minima de PEEP @ 6 LPM Spa.tlu mort: __ 4 m.l __ ConpoTuBneHme Ha BbIAOXe: 0.2 e HyO nput murum. PEEP npu 6 n/muH - - - - 07 o Fi;0 e una configuracion de PEEP mimma Dott utr_ymme. _ _ 4 ml ____ Olii Bolge: 4ml
. cm HpO + 5 cm H20 @ 15 LIMIN gan:twa P T I am e — T 1.6 om 50 com configuragao minima de PEEP @ 6 LPM tala t 0,2 cm H,O la setarea minima PEEP @ 6 LPM C Wa Bpoxe: 1.6 cM H,0 npy MvHMM. PEEP npu 6 n/mun Resistencia espiratoria: g 2 a Utandningsmotstand: 0,2 cm H,0 vid minimum PEEP-instalining @ 6 LPM Ekspiratuar Direng: 6 LPM'de minimum PEEP ayarinda 0,2 cm H,0
. . 1,6 cm HoO pa minimum PEEP-innstilling @ 6 0-40 por wydechu: ,2 cm H0 dla minimalnego ustawienia przy . i ta la inspirati 0,2 cm H,0 la setarea minima PEEP @ 6 LPM TO4YHOCTL BCTPOEHHOTO MaHoMeTpa A0 15 cm HoO £ 3 cm HoO = 5 — i a 1,6 cm Hy0 vid minimum PEEP-instélining @ 6 LPM Inspiratuar Direnc: 6,LPM'de minimum PEEP ayarinda 1.6 cm H,O
Innandingsmotstand: & Hp0 £ 5 cm H20 @ 15 LIMIN Opor wdechu: 1,6 cm Hp0 dla minimalnego ustawienia PEEP przy 6 LPM A doM o Até 15 cm Hp0 £ 3 om Ho0 Precizia manometrului circuitalui 2 KOHTYpa naumenTa: 6onee 15 cm Fiy0 £ 5 cm Fi,0 Resistencia inspiratoria: 1,6 om Hp0 en una configuracion de PEEP minima 2 p < i 2

Noggrannhet hos integrerad

Circuito Integral do Paciente: Maior que 15 cr HoO + 5 cm HyO Upp till 15 cm Hy0 +3 cm H ﬁ 5 Entegre Hasta Devresi 15 cm H20'ya kadar + 3 cm Hy,O
2

Péanala 15 cm H; OtacmHZSO
2

Noyaktighet pa det integrerte Opp til 15 cm HpO + 3 cm HyO Doktadno$¢é manometru Do 15 cm H,0 + 3 cm HyO Dimensdes Externas: Conforme 2150 106515 s6ca0 6.4.1 integral al paclenlulul Mai mare de 15 cm'H,0 + 5 cm BHelwHue pasmepbi: cornacHo ISO 10651-5 paapen 6.4.1 al Hasta 15 om H,0 £ 3 om F,0 krets tryckmatare: Storre an 15 cm H,0 + 5 cm e Dogrulugu: 15 om H20'nun (izerinde 5 cm H,0
i pasientkretsen: Sterre enn 15 cmHy0 + 5 Cm%" integ bwod Wigcej niz 15 cm Hp0 + 5 cm HyO Amplitude de Temperatura para sl Dii iuni externe: Respecta standardul 1SO 10651-5 sectjunea 6.4.1 paryp -40°C to + 60°C, fio BnaxrocT 95% = Mas de 15 cm H,0 + 5 cm ﬁ Externa matt: Uppfyller ISO 10651-5 sektion 6.4.1 Farici Boyutiar: TS0 106515 balm 6.4.7'6 Uygundur
Utvendige mal: . Oppiyller ISO 106515 pkt 6.4.1 Wymiary zewn: Zgodne 2150 108515 rozdzial 4.1 Armazenamento: P -40°Ca + 60°C, até 95% umidade Intervalul temperaturii de depozitare:| - 40°C pana la +60°C, pana Ia 95% umiditate patyp - 18°C o + 60°C, o enaxtioctu 95% externas: Cumple con Ia seccion 6.4.1 de ISO 106515 Lagringstemperatur, omrade: -40°C to + 60°C, upp il 86 % fuklighet D Kingi Aralgr: ~40°C - + 60°C, %95 neme kadar
Temperaturomrade for lagring: -40 °C il + 60 °C, opp til 95 % fuktighet Zakres temperatury skladowanla - 40°C do + 60°C, maksymalna wilgotno$¢ 95% Amplitude para Temperatura T78°C a + 50°C, até 95% umidade Intervalul temperaturii de operare: -18°C pand la + 50°C, pana la 95% umiditate TlManasoH NONOXNUTENLHOTO AABNEHNA B KOHLE BblAoXa: Rango de de de -40 °C a +60 °C, hasta 95 % de humedad Drifttemperatur, omrade: - 18°C to + 50°C, upp ill 95 % fuktighet 1 Sicakhg Arahar: 18°C-+ SOQC' %95 kad
Temperaturomrade for bruk: - 18°C til + 50°C, opp il 95 % fuktighet Zakres temperatury roboczej: ~18°C do + 50°C, maksymalna wilgotnosc 95% Operacional: CunNA perynstop o] 7 peTyRATOR Rono de orisoraturs do ooaracion: SoTT8°C 3950°C hasa 05 Vi ds Turmedad Galisma Sicakhigi Arahg:: - - » 95 neme kadar
PEEP Omrade Zakres x = Intervalul PEEP CkopocTb B KOHLe BblAoxa B KOHLe Bbifoxa el P P . - 2 . 1asa > de humeca PEEP-omrade PEEP Araligi
5 mplitude de PEEF 7 7 Rango de PEEP
Strem- - - Wspot- nopau C ango de . Akis Mavi PEEP dug T PEEP dug
i Bla PEEP-knapp Oransje PEEP-knapp czynni Niebieskie pokretto PEEP Zétte pokretto PEEP T: = = . i Buton albastru PEEP Buton rosu PEEP rasa [T i i . Flodes- Bla PEEP-knapp Orange PEEP-knapp avi uruncu
ynnik axa de Botao PEEP azul Botao PEEP laranja Debitul 3 OnbKo| PyuHon PyuHoR Velocid. - ° orani
tighet | Kun|Standard PIP- Overstyr PIP- | Standard PIP- Overstyr PIP- przeptywu| Tylko | Standardowy Sterownik Standardowy Sterownik fluxo C C C Cantrilador Doar | Controler PIP|Controler PIP| Controler PIP Controler PIP KOHT NUKOBOrO MWKOBOTO AABMNeEHUA NUKOBOTO de flujo Fe—s Mando de PEEP azul Mando de PEEP naranja Bara Standard Override av Standard Override av Sadece] Sta“da_','t ?IP_ Tptal PIP . Sta"daft F'P_ Tptal PIP ko_ntrol
krets| kontr K llenh: K obwéd i pisy PIP| ik PIP pisywania PIP circuito | PIP Padrio | PIP Manual | PIP Padrio PIP Manual circuit| standard | suprareglare standard suprareglare Ha enoxe ARBNEHWA Ha BAOXe| Ha Broxe AABNEHHA Ha BAOXe) 10 [ Circuito] € de | C de| G de | C de krets | PIP-styrare | PIP-styrare PIP-styrare PIP-styrare devre |kontrol iinitesi kontrol uinitesi| kontrol iinitesi iinitesi
5 L/MIN ~0- 2cm HZO ~0- 8 cm H,0O ~0-10 cm H,0 5LPM ~0- 2cm HyO ~0- 8cmHy0 [ ~0-10 cm H,0 5LPM ~0- 20m Hy0 ~0- Bom H,0 ~0-10 om H,0 5LPM ~0- 2cm H0 ~0- 8cm H,0 ~0-10 cm H,0 5 NIMUH) ~0- 2¢cmHyO ~0- 8.cmH,0 ~0-10 cm H,0 o solo PIP~ Standar l;lPde ~P(;P clindar PI~P0d1e(J ok 5LPM ~0- 2cmH,0 ~0- 8om H,0 ~0-10 om H,0 5LPM ~0- 2cm Hy,0 ~0- 8 cm Hy,O ~0-10 cm H,O
8 L/MIN ~ 0- 6 cm Hy,0O ~0-17 cm H,0 ~ 0-24 cm H,0 8 LPM ~0- 6 cm HyO ~0-17 cm Hy,O ~ 0-24 cm Hy,O SLPM =0~ 6 om F,0 =047 om H,0 =024 cm H,0 8 LPM ~0- 6cm H,0 ~0-17 cm H,0 ~0-24 cm H,0 8 J/MWUH ~0- 6cmH,0 ~0-17 cm Hy,O ~0-24 cm Hy,0 T orw - 2.cm Hz 0—17 cm HZO 0—24 cm Hzo SLPM =0~ 6.om Hy0 ~0-17 om H,0 ~0-24 om H,0 8 LPM ~0- 6cm Hy,0 ~0-17 cm H,O ~ 0-24 cm H,O
10 L/IMIN ~0- 9cm Hy,0O ~0-29 cm H,0 ~ 0-36 cm H,0 10 LPM ~0- 9cm Hy0 ~0-29 cmHyO [ ~0-36 cm H,0 T0LPM ~0- 9om H,0 ~0:29 om H,0 ~0:36 om H,0 10 LPM ~0- 9cm H,0 ~0-29 cm H,0 ~0-36 cm H,0 10 JIMUH ~0- 9cm HyO ~0-29 cm Hy,0 ~0-36 cm Hy,0 T TPN - g— g cm Hzg - 0-29 cm Hzo - 0-36 cm Hzo T0LPM ~0- 9omH,0 ~0-29 om H,0 ~0-36 om H,0 10 LPM ~0- 9 cm Hy,0 ~0-29 cm Hy,O ~0-36 cm Hy,O
15 LIMIN ~ 0-15 cm Hy0 ~0-40cmHy0 | ~0-60 cm HyO 15 LPM ~ 0-15 cm Hy0 ~0-40 cm H,0 |~ 0-60 cm Hy0 15 LPM =015 om Hy0 040 om HZO = 0760 om H,0 15 LPM ~ 0-15 cm Hy0 ~0-40cm H,O | ~0-60 cm Hy0 15 N/MUH ~0-15em Hy0 ~0-40 cm Hy0 ~0-60 cm H,0 e 0-15 com Hzo 0'40 cm Hzo o>eo cm Hzo 15 LPM ~0-15 om H,0 =040 cm H,0 | = 0-60 cm H,0 15 LPM ~ 0-15 cm Hy0 ~0-40cm H,0 | ~0-60 cm Hy0
- - - ~0-15cm ~0-40 cm ~0-60 cm N - " - PR
PEEP-omradene i tabellen er omtrentlige verdier og er basert pa justerbar PIP-kontroller pa maksimal Zakresy PEEP na wykresie to warto$ci i i sq oparte na ienit A Intervalele PEEP din grafic sunt valori aproximative si se bazeaza pe controlerul PIP reglabil setat la Huana3oH nonoxumersHo2o OaelieHus @ KOHUE 8bi00Xa & 2 2 2 PEEP aden i bild i e h &r b de pa terbar PIP- Tablodaki PEEP araliklari yaklasik degerlerdir ve maksimuma (standart kontrol iinitesi igin 40 cm H,0
s faixas de PEEP na tabela sao valores ap e sdo de PIP ! > U OCHOBaH Ha 3HaYeHUU UKOBO20 O: Ha edoxe . " -omra len i bilden &r approximativa véarden och &r baserade pa en justerbar PIP-styrare instélld K Diiémeli PIP kontrol dinitesi icin 60cm H»0) " rlanabilir PIP kontrol Gnitesani
(40 cm H0 for standard-kontrolleren eller 60 cm H,0 for PIP-kontrollenheten med 'Dd  knapp). regulowanego sterownika PIP (40 cm H,O dla standardowego sterownika lub 60cm H0 dla ajustavel, configurado no méximo (40 cm H;0 para controlador padma ou 60 cm Ho0 para o ‘maxim (40 cm H,0 pentru controler standard sau 60 cm H,0 pentru controler PIP cu buton rosu). (40 c HyO 0 cmarOapmHO20 Konmponnepa unu 60 cw HoO 0 KoHMPORepa ¢ KpaCHOL KHOKO). Los rangos ZZ Z/EPE:/" “f;’tea'gifnados en el cuadro son valores aproximados y estén basados en el 40 cm H,0 for eller 60 cm H,,0 for réd-knapp PIP-styrare). Maximala S’J'/?ael a'h";'g’a h;’%’i'i';‘ ﬁ’k i :a"" ;%i;ll’”": 7PS’ klgln"tml fi:':"ite 32: ;ny/ka"ﬂéi Z;\;ze;”sl a’ §/Cl o :1’; I:Usi #’L” n:‘S/”/

al méximo (40 cm H,0 para el controlador esténdar y 60 cm
H0 para el controlador de PIP con botén rojo). Los valores de PEEP maximos posibles pueden ser
inferiores cuando se utiliza una configuracion del controlador de PIP ajustable mas baja.

RM CONDICIONAL:

Maksimal oppnaelig PEEP-verdier kan vaere mindre ved bruk av lavere j z ym przyciskiem PIP). Maksymalne osiggalne warto$ci PEEP mogaq by¢ nizsze,
for kontrollenheten. Jezeli uzywa sig nizszych ustawien regulowanego sterownika PIP.

MR CONDISJONAL: BEZPIECZNY W BADANIU MR:

Statisk magnetfelt pa 3,0 Tesla. Statyczne pole magnetyczne 3,0 Tesli lub mniejsze

Romlig gradient av 3000 gauss / cm eller mindre Gradient przestrzenny 3000 gaussow/cm lub mniejszy

q3 Q@AY Rx M q3

Valorile PEEP maxime care pot fi obtinute pot fi mai mici atunci cand se utilizeazé setéri inferioare
pentru controlerul PIP reglabil.

MR CONDITIONAL:

Camp magnetic static de 3,0 Tesla sau mai putin

Gradient spatial de 3000 gauss / cm sau mai putin

C€ Q@AY Rx A

0dérieHus 8 KoHue 8bd0xa Mogym 6bimb

uppnébara PEEP-vérden kan vara mindre nér lagre justerbara PIP-styrarinstéliningar anvands.
UKO8020 OasreHus Ha edoxe.

BETINGELSER FOR MAGNETKAMERA:
Statiskt magnetiskt falt 3,0 Tesla eller mindre
Campo magnético estatico de 3,0 Teslas o menos Rumsgradient som ar 3000 gauss/cm eller mindre
Gradiente espacial de 3000 gauss/cm o menos

(€ QLDZ mA QLD Rx

de PIP do botao . Valores méximos atingiveis de PEEP podem ser menores
quando usada configuragdo mais baixa no controlador ajustavel de PIP.

MR CONDICIONAL.:
Campo magnético estatico de 3,0 Tesla ou menor
Gradiente espacial de 3000 gauss/cm ou menor

QAT Rx A q3 QAT Rx A

PEEP degerieri az olabilir.
MR KOSULLU:

Statik manyetik alan 3,0 Tesla veya daha az
Uzaysal gradyan 3000 gauss/cm veya daha az

C€ QAT Rx A

MeHbLUe P 60IIee HUIKUX

MP-COBMECTUMOCTb:
Cratnyeckoe marHuTHoe none 3,0 Tn unm meHee
MpocTpaHcTeeHHbIN rpaaneHT 3000 Maycc/cm unu meHee

C€ Q@ AT Rx A

Ikke Ikke DINP  Ikke laget med Bare pa MR Nie do p Nieste- DINP Nie jest Tylko na Bezpieczne w DINP N DINP  Nueste realizat Doar pe b: RM DINP  Bes otaenku u3 Tc MP-. Icke DINP Inte tillverkad Endast enligt Betingelser ft Yeniden Steril DINP Dogal kauguk Sadece Re- MR
Nao Nao Somente MR lon oar pe baza foneKo o © ndast enligt ~ Betingelser for teril adece Re-
2797 dontrk st naturqunmiteks  resept  Condigonal 2797 anouness  me wgprodkowane  riceps  padmatn 2797 b ot cofeccionado mediante  Condlconal 2797 sl on dncauetegoraen . condtionat 2797 senomwsosar cropo erypanors sty cosmecimocts 2797 OINP  Estoproducono oo - 2797 e son e amtion magnotamera 2797 Kullmmayn  Degi peria
EMERGO EUROPE EMERGO EUROPE uzythu Znaturanego MR EMERGO EUROPE comldtexde  prescrigdo EMERGO EUROPE natural ltex EMERGO EUROPE s nosropHo narerca EMERGO EUROPE s o hasido fabricado  conreceta  condicional EMERGO EUROPE naturgummilatex EMERGO EUROPE yapiimarmisti
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