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BEFORE YOU START

This User Manual is intended for healthcare professionals.

Read this User Manual including all warnings. Failure to do so may result in injury or increased risk of infection.
Keep this manual in a safe place for future reference.

For use with the Airvo and myAirvo Series devices. Refer to the Airvo and myAirvo Series User Manual for
detailed instructions for use.

For further assistance please contact your Fisher & Paykel Healthcare representative.

Note to User: If a serious incident has occured while using this device please inform your local Fisher & Paykel
Healthcare representative and Competent Authority.

1. OVERVIEW

The 900PT600 Disinfection Kit is used to achieve high-level disinfection of the outlet elbow of the Airvo Series
devices, hereafter referred to as “the unit”/“Airvo”.

This manual itself describes the recommended reprocessing procedures to be carried out between patients,
including cleaning, high-level disinfection using the supplied disinfection tube and filter, and correct storage.

A Warnings
This disinfection kit should only be used with the Airvo.

California residents please be advised of the following, pursuant to Proposition 65: This product contains chemicals known
to the State of California to cause cancer, birth defects and other reproductive harm. For more information, please visit:
www.fphcare.com/prop65

PACKAGE CONTENTS (900PT600)

Disinfection tube T

A s ) ‘ -
7
Disinfection filter & ‘ ‘
=

[}

e

Disinfection kit Cleaning sponge-stick Clean Storage Cover
manual (x 2) (x 3)
AVAILABLE SEPARATELY
900PT601 Disinfection filter (2-pack)
900PT602 Cleaning sponge-stick (20-pack)
900PT603 Clean storage cover (20-pack)
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2. REPROCESSING PROCEDURES

The Airvo must be cleaned and disinfected
between patients. During use, the interface,
heated breathing tube, water chamber and
outlet elbow may become contaminated. It

is important that the outlet elbow between
the right-hand chamber port and the heated
breathing tube connection port is cleaned and
disinfected properly. This should take place as
soon as possible after use.

Do not clean
the left-hand
chamber port.

/ Outlet elbow

For Airvo device exterior reprocessing, please
refer to the Airvo User Manual.

The following steps must be carried out between patients:

Cleaning Clean outlet elbow with the Cleaning Sponge-Stick.
High-level Disinfection Carry out disinfection cycle with disinfection tube and filter.
Storage Store Airvo appropriately.

In addition, consider replacing the air filter in the Airvo if a highly infectious patient is known to have used
the unit.

Standard aseptic techniques to minimize contamination should be followed when handling the unit and
accessories. This includes proper hand-washing, avoiding hand contact with connection ports, safe disposal
of the used consumables and suitable storage of the unit after cleaning and disinfection. The use of protective
gloves is strongly recommended.

Unless otherwise stated in the user instructions provided with your device, the Airvo and its accessories are not
compatible with washer-disinfector processes.

3. CLEANING

T This cleaning step aims to remove any contamination from the outlet elbow (between
- the right-hand chamber port and the heated breathing tube connection port), before
/@@ / - the disinfection cycle is carried out. It is important to carry out this cleaning step first
/ ‘ to ensure that the disinfection cycle will be effective.
Iy 65—:1 //) Do not clean the left-hand chamber port, as this can damage the non-return valve
N - located at this port.
~—/
=

THE FOLLOWING EQUIPMENT IS REQUIRED:

Cleaning Sponge-Stick (900PT602)
» Available from Fisher & Paykel Healthcare.

Mild detergent

A Warning

The products above have been tested by Fisher & Paykel Healthcare. If none of these are available, other
cleaning agents may be used as long as they are pH-neutral, non-abrasive, non-toxic and non-corrosive.
Do not use any cleaning agents incompatible with polycarbonate plastic (including, but not limited to,
ammonia, ammonium hydroxide, caustic soda, iodine, methanol, methylated spirits, turpentine and alkaline
bleaches such as sodium hypochlorite).

STEP 1: PREPARE THE AIRVO FOR CLEANING
Switch off the unit and unplug from the mains/utility power socket.

Remove the water chamber, heated breathing tube and patient interface; and
safely dispose of them.

STEP 2: CLEAN THE OUTLET ELBOW

You must physically clean the outlet elbow that connects the right-hand
chamber port to the heated breathing tube connection port.

Do not clean the left-hand chamber port, as this can damage the non-return
valve located in this port.

USING THE CLEANING SPONGE-STICK

* Dip the cleaning sponge-stick in a solution of warm water and mild
detergent (refer to the detergent manufacturer’s instructions for use).

* Using the sponge stick, thoroughly clean the internal surfaces of the outlet
elbow by rotating the sponge-stick and pressing firmly into the internal
surfaces. Clean from each end for at least 20 seconds and pay close

TL attention to the bend.
> * Ensure that all contamination is removed.
b * Rinse the cleaning sponge-stick under running water and, using the same

rotating action, remove any residue from the outlet elbow.
¢ Discard the cleaning sponge-stick.

4. HIGH-LEVEL DISINFECTION

This step involves running the Airvo disinfection cycle, using the red disinfection tube and blue disinfection
filter from the Airvo Disinfection Kit (900PT600). This cycle should be carried out at the recommended
operating conditions (please refer to the Airvo User Manual).

This cycle has been validated to achieve high-level disinfection, by heating the outlet elbow. To ensure
that these conditions are met for every disinfection cycle, the Airvo logs time and temperature (from
two independent sensors) throughout the cycle. A successful disinfection cycle is assured only when the
countdown reaches zero.

THE FOLLOWING EQUIPMENT IS REQUIRED:

’F' » Disinfection tube
* Disinfection filter

L 2}

& Warnings

Disconnect any oxygen supply from the unit before starting the disinfection cycle.

Do not operate the disinfection kit in a sterile room.

Ensure that the external surfaces of the unit are dry before operating the disinfection kit.

Do not modify the disinfection tube or filter in any way.

Always switch off the unit when connecting or removing the disinfection tube.

Never spray any sanitizing liquid or cleaning fluid into the disinfection tube.

Covering any part of the disinfection tube or blocking the filter could result in serious damage to the unit.

If the disinfection tube becomes damaged, a new kit must be ordered. Replacement filters are available
separately.

To avoid burns:

Do not touch the disinfection tube or filter during the disinfection cycle.
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STEP 1: CONNECT THE RED DISINFECTION TUBE TO THE AIRVO

One end of the disinfection tube has a blue plastic connector. Lift the sleeve
and slide the connector onto the unit. Push the sleeve down to lock.

Connect the red end of the disinfection tube to the left-hand chamber port
as shown and push fully into position.

STEP 2: FIT THE BLUE DISINFECTION FILTER
Fit the blue disinfection filter to the right-hand chamber port as shown.
Push it firmly into position.

STEP 3: CONNECT THE POWER CORD
Connect the power cable to the mains/utility power socket.

STEP 4: TURN ON THE AIRVO DEVICE
Start the disinfection cycle by holding the power On/Off button for 3 seconds
until the unit beeps.

The unit will display a warming up screen whilst performing a series of
calibration checks.

STEP 5: CHECK DISINFECTION CYCLE HAS STARTED

After a successful calibration, the disinfection cycle begins and runs for
55 minutes, the remaining time displayed will count down to zero.

STEP 6: CHECK DISINFECTION CYCLE HAS COMPLETED

After a successful disinfection, the display will reach zero and an audible
information signal will sound. The current disinfection cycle number will
also be displayed. This number can be used for keeping a log of disinfection
cycles.

STEP 7: SWITCH OFF THE AIRVO
Switch off the unit and unplug from the mains/utility power socket.
The unit is now ready for storage.

TROUBLESHOOTING

If there is a problem, please check the following:

« Power cord is plugged into mains power

*« Oxygen has been disconnected

« Disinfection tube is connected securely to the correct ports
¢ Disinfection tube is not damaged

« Disinfection filter is connected securely to the correct port

Once the checks have been completed, turn the unit off and restart to check if the problem has been resolved.
If the problem still persists, please refer to the Troubleshooting section in the Airvo Technical Manual.

5. STORAGE

After the disinfection cycle, it is imperative that the unit is stored appropriately. This involves using the Clean
Storage Cover (900PT603) or an alternative method which will keep the outlet elbow free from contamination
while being stored between patients.

USING THE CLEAN STORAGE COVER (900PT603)

1. Remove the disinfection tube and filter from the Airvo. To remove the
disinfection tube, always push the sleeve up to avoid tube damage.

2. Wrap the Airvo in the Clean Storage Cover, such that the identification
label sits prominently above the display and buttons of the Airvo.

3. To record the previous disinfection process:
Fill in the details on the identification label.

4. Seal the Clean Storage Cover with the adhesive tabs.

5. After the unit is sealed:
Store the unit and disinfection kit in an area suitable for medical
devices, which is clean, dry and dust-free.

ALTERNATIVE STORAGE METHOD

If the Clean Storage Cover is not used, the alternative storage method is to leave the disinfection tube and filter
attached to the Airvo. Store the unit (with disinfection tube and filter attached) in an area suitable for medical
devices, which is clean, dry and dust-free.

6. SYMBOL DEFINITIONS

(T3] X ce

Consult instructions for use Do not throw away 93/42/EEC Class |
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PRIMA DI INIZIARE

Il presente Manuale d’uso ¢ rivolto ai professionisti del settore sanitario.

Si consiglia di leggere con attenzione il presente manuale e tutte le avvertenze in esso contenute. Non seguire
le istruzioni potrebbe causare danni alle persone o aumentare il rischio di infezione. Conservare il presente
manuale in un luogo sicuro per futuro riferimento.

Da utilizzare con i dispositivi delle serie Airvo e myAirvo. Per le istruzioni d’uso dettagliate, fare riferimento al
Manuale d’uso delle serie Airvo e myAirvo.

Per ulteriore assistenza, contattare il rappresentante Fisher & Paykel Healthcare di zona.

Nota per I'utente. in caso di incidente grave durante I'utilizzo di questo dispositivo, contattare il rappresentante
locale Fisher & Paykel Healthcare e I'autorita competente.

1. PANORAMICA

Il kit di disinfezione 900PT600 viene utilizzato per effettuare la disinfezione di alto livello del gomito di uscita
dei dispositivi della serie Airvo, qui di seguito indicati come “l'apparecchio”/“Airvo”.

Il presente manuale descrive le procedure di ricondizionamento raccomandate da eseguire tra un paziente e
I'altro, comprese la pulizia e la disinfezione di alto livello con il circuito e il filtro di disinfezione forniti, nonché il
corretto stoccaggio.

A Avvertenze

Questo kit di disinfezione deve essere utilizzato solo con Airvo.

CONTENUTO DELLA CONFEZIONE (900PT600)

Circuito di disinfezione 3 e

1P N 4 - g

/
Filtro di & ‘ % ‘
d%sirnofezlione 'f

e tem

Manuale del kit Spugnetta con manico Telo di copertura e
di disinfezione per pulizia protezione apparecchio
x2) (x3)

DISPONIBILI SEPARATAMENTE

900PT601 Filtro di disinfezione (pacco da 2)
900PT602 Spugnetta con manico per pulizia (pacco da 20)
900PT603 Telo di copertura e protezione apparecchio (pacco da 20)

2. PROCEDURE DI RICONDIZIONAMENTO

Airvo deve essere pulito e disinfettato tra un
paziente e l'altro. Durante I'uso, l'interfaccia,
il circuito respiratorio riscaldato, la camera di

) —
umidificazione e il gomito di uscita potrebbero Non pu_hr_e la .

. A . o porta sinistra Gomito
contaminarsi. E importante pulire e disinfettare della camera di uscita

correttamente il gomito di uscita tra la porta

destra della camera e la porta di connessione del
circuito respiratorio riscaldato. Questa procedura
deve essere eseguita al piu presto dopo l'utilizzo.

Per il ricondizionamento esterno del dispositivo
Airvo, fare riferimento al Manuale d’uso di Airvo.

Eseguire la seguente procedura tra un paziente e l'altro:

Pulizia Pulire il gomito di uscita con la spugnetta con manico per pulizia.

Disinfezione di alto livello Eseguire il ciclo di disinfezione con il circuito e il filtro di disinfezione.

Stoccaggio Conservare I'apparecchio Airvo in modo adeguato.

E possibile, inoltre, sostituire il filtro dell’aria di Airvo se I'apparecchio & stato utilizzato da un paziente
altamente contagioso.

Onde limitare al minimo la contaminazione, si devono applicare le tecniche asettiche standard quando

si manipolano I'apparecchio e i suoi accessori. Queste includono: lavarsi bene le mani, evitare il contatto
con le porte di connessione, smaltire in sicurezza i materiali di consumo utilizzati e riporre correttamente
I'apparecchio dopo la pulizia e la disinfezione. E vivamente consigliato I'uso di guanti di protezione.

Salvo diversamente indicato nelle istruzioni per 'uso fornite con il dispositivo, Airvo e i suoi accessori non sono
compatibili con le procedure di lavaggio-disinfezione.

3. PULIZIA

— Questa fase di pulizia ha lo scopo di rimuovere eventuale contaminazione dal gomito
di uscita (tra la porta destra della camera e la porta di connessione del circuito
respiratorio riscaldato), prima di eseguire il ciclo di disinfezione. E importante
eseguire questa fase di pulizia prima per garantire un ciclo di disinfezione efficace.

/ Non pulire la porta sinistra della camera, poiché tale operazione pud danneggiare la
valvola antiritorno presente in questa porta.

SONO NECESSARI | SEGUENTI STRUMENTI:

e

Spugnetta con manico per pulizia (900PT602)
* Disponibile da Fisher & Paykel Healthcare.

Detergete delicato

& Avvertenze

| prodotti di cui sopra sono stati testati da Fisher & Paykel Healthcare. Se nessuno di questi prodotti

e disponibile, &€ possibile usare altri agenti pulenti a condizione che siano non abrasivi, atossici, non
corrosivi e con pH neutro. Non usare agenti pulenti incompatibili con plastica in policarbonato (compresi,
a titolo indicativo, ammoniaca, idrossido di ammonio, soda caustica, iodio, metanolo, alcol denaturati,
trementina e candeggine alcaline tra cui ipoclorito di sodio).
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FASE 1 - PREPARARE AIRVO PER LA PULIZIA

Spegnere 'apparecchio e scollegarlo dalla presa di corrente della rete
elettrica.

FASE 1 - COLLEGARE IL CIRCUITO DI DISINFEZIONE ROSSO
AD AIRVO
Una parte terminale del circuito di disinfezione ha un connettore di plastica

blu. Alzare il manicotto e infilare il connettore nell’apparecchio. Spingere il
manicotto verso il basso per bloccarlo.

Rimuovere la camera di umidificazione, il circuito respiratorio riscaldato,
I'interfaccia paziente e smaltirli in modo sicuro.

FASE 2 - PULIRE IL GOMITO DI USCITA
Pulire fisicamente il gomito di uscita che collega la porta destra della camera

/ /& P . - . . . . .

// l@y/// alla porta di connessione del circuito respiratorio riscaldato.
/ //;—: // /\ Non pulire la porta sinistra della camera, poiché tale operazione puo
(N Ve danneggiare la valvola antiritorno presente in questa porta. Collegare I'estremita rossa del circuito di disinfezione alla porta della camera
N T di sinistra, come mostrato, e spingerla completamente in posizione.

SE SI UTILIZZA LA SPUGNETTA CON MANICO PER PULIZIA

* Immergere la spugnetta con manico per pulizia in una soluzione di acqua
tiepida e detergente delicato (fare riferimento alle istruzioni per I'uso del
produttore del detergente).

» Utilizzando la spugnetta con manico per pulizia, pulire accuratamente le

g

superfici interne del gomito di uscita ruotando la spugnetta e facendo
pressione sulle superfici interne. Pulire da ciascuna estremita per almeno
20 secondi e prestare particolare attenzione al lato curvo.

e Accertarsi che venga rimossa ogni contaminazione.

* Sciacquare la spugnetta con manico per pulizia sotto acqua corrente e,
utilizzando lo stesso movimento rotatorio, rimuovere eventuali residui dal
gomito di uscita.

* Gettare la spugnetta con manico per pulizia.

4. DISINFEZIONE DI ALTO LIVELLO

In questa fase viene eseguito il ciclo di disinfezione di Airvo mediante il circuito di disinfezione rosso e il filtro
di disinfezione blu inclusi nel kit di disinfezione (900PT600) di Airvo. Questo ciclo deve essere eseguito nelle
condizioni operative consigliate (fare riferimento al Manuale d’uso di Airvo).

Questo ciclo é stato convalidato per ottenere la disinfezione di alto livello riscaldando il gomito di uscita. Per
garantire che queste condizioni vengano soddisfatte per ogni ciclo di disinfezione, Airvo registra il tempo e la
temperatura (da due sensori indipendenti) per I'intero ciclo. Un corretto ciclo di disinfezione viene garantito
solo quando il conteggio alla rovescia raggiunge lo zero.

SONO NECESSARI | SEGUENTI STRUMENTI:

.’f‘ » Circuito di disinfezione
* Filtro di disinfezione

o

A Avvertenze

Scollegare il tubo di erogazione di ossigeno dall’apparecchio prima di iniziare il ciclo di disinfezione.
Non utilizzare il kit di disinfezione in una stanza sterile.

Verificare che le superfici esterne dell’apparecchio siano asciutte prima di utilizzare il kit di disinfezione.
Non modificare in alcun modo il circuito o il filtro di disinfezione.

Spegnere sempre 'apparecchio quando si collega o si rimuove il circuito di disinfezione.

Non spruzzare liquido disinfettante o sostanza pulente nel circuito di disinfezione.

Se il circuito di disinfezione viene coperto o il filtro viene ostruito, 'apparecchio potrebbe danneggiarsi
seriamente.

Se il circuito di disinfezione viene danneggiato & necessario ordinare un nuovo kit. | filtri di sostituzione
sono disponibili separatamente.

Per evitare ustioni:

Non toccare il circuito o il filtro di disinfezione durante il ciclo di disinfezione.

FASE 2 - MONTARE IL FILTRO DI DISINFEZIONE BLU

Inserire il filtro di disinfezione blu nella porta destra della camera di
umidificazione come indicato.

Premerlo saldamente in posizione.

FASE 3 - COLLEGARE IL CAVO DI ALIMENTAZIONE
Collegare il cavo di alimentazione alla presa di corrente della rete elettrica.

FASE 4 - ACCENDERE IL DISPOSITIVO AIRVO

Avviare il ciclo di disinfezione tenendo premuto il pulsante On/Off per
3 secondi fino a che l'apparecchio emette un segnale acustico.

L’apparecchio visualizzera la schermata relativa al riscaldamento durante
I’'esecuzione di una serie di controlli di calibrazione.

FASE 5 - CONTROLLARE CHE IL CICLO DI DISINFEZIONE SIA
INIZIATO
A seguito di una calibrazione con esito positivo ha inizio il ciclo di

disinfezione che viene eseguito per 55 minuti, il conteggio alla rovescia del
tempo rimanente continua fino a zero.

FASE 6 - CONTROLLARE CHE IL CICLO DI DISINFEZIONE SIA
STATO COMPLETATO

A seguito di una corretta disinfezione, il display raggiunge lo zero e viene
emesso un segnale acustico di informazione. Verra visualizzato anche

il numero corrente del ciclo di disinfezione. Questo numero pud essere
utilizzato per tenere un registro dei cicli di disinfezione.

FASE 7 - SPEGNERE AIRVO

Spegnere 'apparecchio e scollegarlo dalla presa di corrente della rete
elettrica.

L’apparecchio & pronto per lo stoccaggio.
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RISOLUZIONE DEI PROBLEMI

In caso di problemi, controllare quanto segue:

« |l cavo di alimentazione & collegato all'alimentazione di rete

¢ |’ossigeno é stato scollegato

¢ |l circuito di disinfezione & collegato saldamente alle porte corrette
¢ |l circuito di disinfezione non & danneggiato

« |l filtro di disinfezione é collegato saldamente alla porta corretta

Una volta completati i controlli, spegnere e riavviare 'apparecchio per controllare che il problema sia stato risolto.

Se il problema persiste, fare riferimento alla sezione Risoluzione dei problemi del Manuale tecnico di Airvo.

5. STOCCAGGIO

Dopo il ciclo di disinfezione, & indispensabile conservare 'apparecchio in modo adeguato. A tale scopo viene
utilizzato il telo di copertura e protezione apparecchio (900PT603) o un metodo alternativo che manterra il
gomito di uscita privo di contaminazioni quando viene conservato dopo I'utilizzo tra un paziente e 'altro.

UTILIZZO DEL TELO DI COPERTURA E PROTEZIONE APPARECCHIO (900PT603)

1. Scollegare il circuito e il filtro di disinfezione da Airvo. Per togliere il
circuito respiratorio, spingere sempre il manicotto verso l'alto onde
evitare di danneggiarlo.

2. Avvolgere Airvo in un telo di copertura e protezione apparecchio in
modo tale che I'etichetta di identificazione sia ben visibile sopra il
display e i pulsanti di Airvo.

3. Per annotare il processo di disinfezione precedente:

Inserire i dettagli sull’etichetta di identificazione.

4. Chiudere il telo di copertura e protezione apparecchio con linguette
adesive.

5. Dopo aver chiuso l'apparecchio:
Conservare 'apparecchio e il kit di disinfezione in un luogo idoneo ai
dispositivi medici, ovvero pulito, asciutto e privo di polvere.

METODO DI STOCCAGGIO ALTERNATIVO

Se non si utilizza il telo di copertura e protezione apparecchio, in alternativa si puo riporre 'apparecchio
lasciando il circuito e il filtro di disinfezione collegati ad Airvo. Conservare 'apparecchio (con circuito e filtro di
disinfezione) in un luogo idoneo ai dispositivi medici, ovvero pulito, asciutto e privo di polvere.

6. DEFINIZIONI DEI SIMBOLI

[T X ce

Consultare le Istruzioni per 'uso Non gettare 93/42/CEE Classe |

INHALTSVERZEICHNIS

1o OISOt L C-1
WaarnMINWEISE . Cc-1
Packungsinhalt (Q00PTBO00) ... i C-1

2. Aufbereitungsverfahren ... .. . c-2

3. R NIGUNG o c-2

4. High-Level-Desinfektion ... ... . . Cc-3

. LagIUNG . C-5

6. SymbolerlauterUngen ... .. . Cc-5

ERSTE SCHRITTE

Diese Bedienungsanleitung ist fir medizinisches Personal bestimmt.

Lesen Sie diese Bedienungsanleitung einschlieBlich samtlicher Warnhinweise. Andernfalls kann es zu
Verletzungen oder einem erhdhten Infektionsrisiko kommmen. Bewahren Sie diese Bedienungsanleitung zur
spateren Einsichtnahme an einem sicheren Ort auf.

Zur Verwendung mit den Geraten der Airvo- und myAirvo-Serie. Detaillierte Anweisungen zur Verwendung
finden Sie im Benutzerhandbuch der Airvo- und myAirvo-Serie.

Wenn Sie weitere Unterstltzung bendtigen, wenden Sie sich bitte an lhre Fisher & Paykel Healthcare-
Vertretung vor Ort.

Hinweis fir den Benutzer: Wenn bei Verwendung dieses Gerats ein schwerwiegender Vorfall aufgetreten ist,
wenden Sie sich bitte an Ihre értliche Fisher & Paykel Healthcare-Vertretung und an die zustandigen Behorden.

1. UBERSICHT

Das Desinfektions-Kit 900PT600 wird verwendet, um eine hochgradige Desinfektion des Auslass-
Winkelstlicks der Geréate der Airvo-Serie, im Folgenden als “das Gerat”/“Airvo” bezeichnet, zu erreichen.

In dieser Gebrauchsanleitung werden die bei Patientenwechsel verbindlich empfohlenen
Aufbereitungsverfahren beschrieben. Diese beinhalten die Reinigung, die High-Level-Desinfektion mithilfe des
mitgelieferten Desinfektionsschlauchs und -filters sowie die sachgemé&BRe Lagerung.

A Warnhinweise

Dieses Desinfektions-Kit sollte nur mit dem Airvo verwendet werden.

PACKUNGSINHALT (900PT600)

Desinfektionsschlauch [T

(g y -
/

Desinfektionsfilter & ‘ ‘

e

Bedienungsanleitung fur Reinigungsstabchen Schmutzabweisende

das Desinfektions-Kit (x2) Aufbewahrungshulle
x3)
SEPARAT ERHALTLICH
900PT601 Desinfektionsfilter (2er-Packung)
900PT602 Reinigungsstabchen (20er-Packung)
900PT603 Schmutzabweisende Aufbewahrungshille (20er-Packung)




2. AUFBEREITUNGSVERFAHREN

Der Airvo muss zwischen den Patienten
gereinigt und desinfiziert werden. Wahrend des

Gebrauchs kénnen das Interface, der beheizte Nicht den linken =
Beatmungsschlauch, die Befeuchterkammer und /

. L Auslass-
das Auslass-Winkelstlck kontaminiert werden. Es éeiarr:;;neirausgang Wui;feslsswck
ist wichtig, dass das Auslass-Winkelsttick zwischen '
dem rechten Kammeranschluss und dem Anschluss
far den beheizten Atemschlauch ordnungsgeman
gereinigt und desinfiziert wird. Dies sollte mdéglichst
zeitnah geschehen.

Die duBere Aufbereitung des Airvo-Gerats

entnehmen Sie bitte der Airvo-Bedienungsanleitung.

Folgende Schritte sind bei Patientenwechsel durchzufihren:
Reinigung Das Auslass-Winkelstiick mit dem Reinigungsstabchen reinigen.
High-Level-Desinfektion Desinfektionszyklus mit Desinfektionsschlauch und -filter durchfihren.
Lagerung Den Airvo sachgeman lagern.

Ziehen Sie auBerdem den Austausch des Luftfilters am Airvo in Betracht, wenn bekannt ist, dass ein
hochinfektidser Patient das Gerat benutzt hat.

Bei der Handhabung des Gerats und des Zubehors sollten die Ublichen aseptischen Techniken zur Minimierung
von Kontaminationen befolgt werden. Hierzu gehoéren grindliches Handewaschen, Vermeidung von
Handkontakt mit Anschlissen, sichere Entsorgung der gebrauchten Teile und sachgemaBe Lagerung des
Gerats nach Reinigung und Desinfektion. Die Verwendung von Schutzhandschuhen ist dringend zu empfehlen.

Sofern in den mitgelieferten Gebrauchsanweisungen nicht anders angegeben, sind der Airvo und sein Zubehor
nicht mit Verfahren fUr automatische Wasch- und Desinfektionsmaschinen kompatibel.

3. REINIGUNG

T Mit diesem Reinigungsschritt sollen vor Durchfihrung des Desinfektionszyklus
@\///4‘ eventuelle Kontaminationen im Auslass-Winkelstlick (zwischen dem rechten
/% / — Kammerausgang und dem Anschluss fUr den beheizten Beatmungsschlauch)
// / ‘ entfernt werden. Es ist wichtig, diesen Reinigungsschritt zuerst durchzuflhren, um
“‘// e ’) sicherzustellen, dass der Desinfektionszyklus effektiv ist.
“Q\\;\:/ e Nicht den linken Kammerausgang reinigen, da dies das Ruckschlagventil an diesem
\7J/ Ausgang beschadigen kénnte.

FOLGENDE GERATE/TEILE SIND DAZU ERFORDERLICH:

Reinigungsstabchen (900PT602) Mildes Reinigungsmittel
* Erhaltlich bei Fisher & Paykel Healthcare.

& Warnung

Die oben genannten Produkte wurden von Fisher & Paykel Healthcare getestet. Falls keines davon

zur Verfligung steht, kbnnen andere Reinigungsmittel verwendet werden, solange diese pH-neutral,
nicht scheuernd, nicht toxisch und nicht korrosiv sind. Keine Reinigungsmittel verwenden, die mit dem
Polycarbonatkunststoff nicht kompatibel sind (u. a. Ammoniak, Salmiakgeist, Atznatron, Jod, Methanol,
Brennspiritus, Terpentin und alkalische Bleichmittel, wie z. B. Natriumhypochlorit).

SCHRITT 1: VORBEREITUNG DES AIRVO ZUR REINIGUNG
Das Gerat ausschalten und den Netzstecker aus der Steckdose ziehen.

Befeuchterkammer, beheizten Beatmungsschlauch und Patienten-Interface
abnehmen und sicher entsorgen.

SCHRITT 2: REINIGEN DES AUSLASS-WINKELSTUCKS

Das Auslass-Winkelstick, das den rechten Kammeranschluss mit dem
Anschluss flur den beheizten Beatmungsschlauch verbindet, bedarf der
mechanischen Reinigung.

Nicht den linken Kammerausgang reinigen, da dies das Rickschlagventil in
diesem Ausgang beschadigen kdénnte.

MIT DEM REINIGUNGSSTABCHEN

« Das Reinigungsstabchen in eine L&ésung aus warmem Wasser und
mildem Reinigungsmittel eintauchen (Gebrauchsanleitung des

T\"’f' L Reinigungsmittelherstellers beachten).
o %\\‘5\ NN * Reinigen Sie die Innenflachen des Auslass-Winkelstlcks grindlich mit dem
) Reinigungsstdbchen, indem Sie das Schwammstabchen drehen und fest
Ak an die Innenflachen drlcken. Reinigen Sie von jedem Ende aus mindestens
(f L 5 20 Sekunden lang und achten Sie dabei genau auf die Krimmung.
= S * Sicherstellen, dass samtliche Kontaminationen entfernt werden.
Nl

* Spllen Sie das Reinigungsstabchen unter flieBendem Wasser ab und
entfernen Sie mit der gleichen Drehbewegung alle Rickstédnde aus dem
Auslass-WinkelstUck.

* Das Reinigungsstabchen entsorgen.

4. HIGH-LEVEL-DESINFEKTION

Dieser Schritt umfasst die Durchfihrung des Airvo-Desinfektionszyklus, flr den der rote Desinfektionsschlauch
und der blaue Desinfektionsfilter aus dem Airvo Desinfektions-Kit (900PT600) bendtigt werden. Dieser Zyklus
sollte unter den empfohlenen Betriebsbedingungen durchgeflihrt werden (siehe Airvo-Bedienungsanleitung).

Dieser Zyklus wurde validiert, um eine High-Level-Desinfektion zu erreichen, indem das Auslass-Winkelstlck
erhitzt wird. Um sicherzustellen, dass diese Bedingungen bei jedem Desinfektionszyklus eingehalten werden,
speichert der Airvo wahrend des gesamten Zyklus Zeit und Temperatur (an zwei unabhangigen Messflhlern).
Ein erfolgreicher Desinfektionszyklus ist nur gewahrleistet, wenn die digitale Zeitangabe auf Null abgelaufen ist.

FOLGENDE GERATE/TEILE SIND DAZU ERFORDERLICH:

*" * Desinfektionsschlauch
* Desinfektionsfilter

»

& Warnhinweise

Vor dem Starten des Desinfektionszyklus die Sauerstoffzufuhr zum Gerat trennen.

Das Desinfektions-Kit ist nicht in einem sterilen Raum zu benutzen.

Sicherstellen, dass die auBeren Flachen des Gerats vor dem Gebrauch des Desinfektions-Kits trocken sind.
Desinfektionsschlauch und -filter durfen in keiner Weise modifiziert werden.

Vor dem AnschlieBen oder Abnehmen des Desinfektionsschlauchs ist das Gerat stets auszuschalten.
Keine ReinigungsflUssigkeiten in den Desinfektionsschlauch sprihen.

Das Gerat kann schwer beschadigt werden, wenn der Desinfektionsschlauch auch nur teilweise bedeckt
oder der Filter blockiert wird.

Wenn der Desinfektionsschlauch beschadigt wird, ein neues Kit bestellen. Ersatzfilter sind separat erhaltlich.

Um Verbrennungen vorzubeugen:
Desinfektionsschlauch oder -filter wahrend des Desinfektionszyklus nicht berthren.



FEHLERSUCHE
Bei Problemen Folgendes Uberprifen:
* Das Netzkabel ist mit dem Stromanschluss verbunden

SCHRITT 1: DEN ROTEN DESINFEKTIONSSCHLAUCH MIT DEM
AIRVO VERBINDEN
An einem Ende des Desinfektionsschlauchs befindet sich ein blauer
Kunststoffanschluss. Die Manschette anheben und den Anschluss auf das ¢ Der Sauerstoff wurde entfernt
Gerat schieben. Die Manschette hinunterschieben, um zu verriegeln. « Der Desinfektionsschlauch ist fest mit den richtigen Anschlissen verbunden

« Der Desinfektionsschlauch ist nicht beschadigt

« Der Desinfektionsfilter ist fest mit dem richtigen Anschluss verbunden

Wenn die Uberprifungen abgeschlossen sind, das Gerat ausschalten und neu starten, um zu priifen, ob das

Problem behoben wurde. Wenn das Problem weiterhin besteht, siehe Abschnitt ,,Fehlersuche” im Technischen
Handbuch von Airvo.

Das rote Ende des Desinfektionsschlauchs an den linken Kammerausgang
anschlieBen, wie dargestellt, und diesen fest in die richtige Position schieben.

5. LAGERUNG

Nach dem Desinfektionszyklus muss das Gerat unbedingt sachgerecht aufbewahrt werden. Zu diesem Zweck

\‘—Jj; dient die schmutzabweisende Aufbewahrungshulle (900PT603) oder eine andere geeignete Methode, das
///jjjjff\ Auslass-Winkelstlick wahrend der Lagerung zwischen verschiedenen Patienten frei von Verunreinigungen
4))2)))) 1 zu halten.

ANWENDUNG DER SCHMUTZABWEISENDEN AUFBEWAHRUNGSHULLE (900PT603)

SCHRITT 2: DEN BLAUEN DESINFEKTIONS-FILTER EINSETZEN 1. Desinfektionsschlauch und -filter vom Airvo trennen bzw. entfernen.

Den blauen Filter am rechten Kammerausgang befestigen, wie dargestellt. Die Manschette beim Abnehmen des Desinfektionsschlauchs immer
anheben, damit der Schlauch nicht beschadigt wird.

2. Den Airvo mit der schmutzabweisenden Aufbewahrungshllle
bedecken, sodass das Kennzeichnungsetikett gut sichtbar oberhalb
des Displays und der Tasten des Airvo sitzt.

3. Zur Dokumentation des vorherigen Desinfektionsvorgangs:

Die Angaben auf dem Kennzeichnungsetikett eintragen.

4. Die schmutzabweisende Aufbewahrungshlle mit den Klebelaschen
versiegeln.

SCHRITT 3: ANSCHLIESSEN DES NETZKABELS 5. Nach dem Versiegeln des Geréats:

Das Netzkabel an das Stromnetz/an die Steckdose anschlieen. Das Gerat und das Desinfektions-Kit in einem flar Medizinprodukte

geeigneten Bereich lagern; dieser sollte sauber, trocken und
staubfrei sein.

P ALTERNATIVE LAGERUNGSMETHODE

Wird die schmutzabweisende Aufbewahrungshtlle nicht benutzt, kébnnen alternativ Desinfektionsschlauch und
-filter mit dem Airvo verbunden bleiben. Das Gerat (mit befestigtem Desinfektionsschlauch und -filter) in einem
far Medizinprodukte geeigneten Bereich lagern; dieser sollte sauber, trocken und staubfrei sein.

Der Filter muss dabei einrasten.

SCHRITT 4: AIRVO EINSCHALTEN
@ Den Desinfektionszyklus starten. Hierzu die Ein/Aus-Taste 3 Sekunden lang

gedriickt halten, bis das akustische Signal ertént. 6. SYMBOLERLAUTERUNGEN

Das Gerat zeigt einen Aufwarm-Bildschirm an, wahrend es eine Reihe von

Kalibrierungsprtfungen durchfuhrt. DE E c €

SCHRITT 5: PRUFEN, OB DER DESINFEKTIONSZYKLUS Gebrauchsanleitung Nicht Uber den 93/42/EWG Klasse |

BEGONNEN HAT beachten Hausmull entsorgen
Nach erfolgreicher Kalibrierung beginnt der Desinfektionszyklus und lauft
55 Minuten lang, die angezeigte Restzeit zahlt auf Null herunter.

SCHRITT 6: PRUFEN, OB DER DESINFEKTIONSZYKLUS

BEENDET IST

Nach erfolgreicher Desinfektion geht die Anzeige auf Null und es ertdnt ein
akustisches Informationssignal. Die aktuelle Nummer des Desinfektionszyklus
wird ebenfalls angezeigt. Diese Nummer kann zum Fihren eines Protokolls
der Desinfektionszyklen verwendet werden.

SCHRITT 7: AUSSCHALTEN DES AIRVO
@ Das Gerat ausschalten und den Netzstecker aus der Steckdose ziehen.

AnschlieBend kann das Gerat wie nachfolgend beschrieben
aufbewahrt werden.
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AVANT DE COMMENCER

Ce manuel d’utilisation s’adresse aux professionnels de santé.

Lire ce manuel d’utilisation et tous les avertissements. Le non-respect des instructions pourrait entrainer des
lésions ou augmenter le risque d’infection. Conserver ce manuel dans un endroit sQr pour pouvoir le consulter
ultérieurement.

A utiliser avec les dispositifs des séries Airvo et myAirvo. Consulter le manuel d’utilisation des séries Airvo et
myAirvo pour des instructions détaillées concernant I'utilisation.

Pour toute assistance complémentaire, contacter un représentant Fisher & Paykel Healthcare.

Remarque a l'attention de l'utilisateur : si un incident grave se produit lors de I'utilisation de ce dispositif,
veuillez informer votre représentant Fisher & Paykel Healthcare local ainsi que I'autorité compétente.

1. PRESENTATION GENERALE

Le kit de désinfection 900PT600 est utilisé pour obtenir une désinfection de haut niveau du coude de sortie
des dispositifs de la série Airvo, ci-aprés dénommeés « I'appareil/I'Airvo ».

Le présent manuel décrit les méthodes de reconditionnement recommandées entre deux patients, notamment
le nettoyage, la désinfection de haut niveau a l'aide de la tubulure et du filtre de désinfection fournis, et le
stockage correct.

A Avertissements
Ce kit de désinfection ne doit étre utilisé qu’avec I'Airvo.

CONTENU DE L’EMBALLAGE (900PT600)

Tubulure de désinfection B
L7 3

Filtre de &F ‘ ‘
désinfectioni’

Manuel du kit Eponge écouvillon Sac de stockage
de désinfection (x 2) propre (x 3)
DISPONIBLES SEPAREMENT
900PT601 Filtre de désinfection (jeu de 2)
900PT602 Eponge écouvillon (boite de 20)
900PT603 Sac de stockage propre (boite de 20)
D-1

2. METHODES DE RECONDITIONNEMENT

L’Airvo doit étre nettoyé et désinfecté entre

les patients. Pendant I'utilisation, I'interface,

le circuit respiratoire chauffant, la chambre Ne pas nettoyer
d’humidification et le coude de sortie peuvent le raccord o
étre contaminés. Il est essentiel que le coude gauche d'entrée

de sortie entre I'entrée de chambre de droite et de chambre.

le raccord du circuit respiratoire chauffant soit

correctement nettoyé et désinfecté. Il faut le

faire deés que possible apres 'utilisation.

Pour le retraitement extérieur du dispositif Airvo,
consulter le manuel d’utilisation de I'Airvo.

Il faut suivre les étapes ci-dessous entre les patients :

Coude
de sortie

Nettoyage Nettoyer le coude de sortie a l'aide de I'éponge écouvillon.

Désinfection de

. Effectuer un cycle de désinfection avec la tubulure et le filtre de désinfection.
haut niveau

Stockage Stocker I'Airvo correctement.

En outre, envisager de remplacer le filtre a air dans I'Airvo si un patient hautement infectieux a utilisé I'appareil.

Lors de la manipulation de 'appareil et de ses accessoires, les techniques d’hygiéne standards doivent étre
appliguées afin de minimiser la contamination. Ceci inclut le lavage des mains, la restriction de tout contact
manuel avec les raccords, I'élimination prudente des consommables usagés et le stockage correct de I'appareil
apres nettoyage et désinfection. Il est fortement recommandé de porter des gants de protection.

Sauf indication contraire dans les instructions d’utilisation fournies avec le dispositif, 'Airvo et ses accessoires
ne sont pas compatibles avec les cycles des laveurs-désinfecteurs.

3. NETTOYAGE

— Cette étape de nettoyage permet de supprimer toute contamination du coude de
sortie (entre le raccord a la droite de la chambre et le raccord du circuit respiratoire
chauffant), avant I'exécution du cycle de désinfection. Il est important de commencer
par ce nettoyage pour s’assurer de I'efficacité du cycle de désinfection.

Ne pas nettoyer le raccord gauche d'entrée de chambre, ceci risque d’endommager la
valve anti-retour située au niveau de ce raccord.

Eponge écouvillon (900PT602)
» Disponible auprés de Fisher & Paykel Healthcare.

Détergent doux

A Avertissement

Ces produits ont été testés par Fisher & Paykel Healthcare. Si ces produits ne sont pas disponibles,
vous pouvez en utiliser d’autres a condition qu’ils aient un pH neutre et ne soient pas abrasifs, toxiques
ni corrosifs. Ne pas utiliser de produit de nettoyage incompatible avec le plastique polycarbonate
(notamment 'ammoniaque, ’hydroxyde d’ammonium, la soude caustique, l'iode, le méthanol, I'alcool
dénaturé, la térébenthine et les solutions alcalines comme I’hypochlorite de sodium).
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ETAPE 1: PREPARATION DE L'AIRVO EN VUE DE SON NETTOYAGE
Eteindre I'appareil et débrancher la prise d’alimentation secteur.

Retirer la chambre d’humidification, le circuit respiratoire chauffant et
I'interface patient, et les éliminer correctement.

ETAPE 2 : NETTOYAGE DU COUDE DE SORTIE

Le coude de sortie qui relie 'entrée de chambre de droite au raccord du circuit
respiratoire chauffant doit étre nettoyé.

Ne pas nettoyer I'entrée de chambre de gauche au risque d’endommager la
valve anti-retour située au niveau de ce raccord.

A L'AIDE DE L'EPONGE ECOUVILLON
* Tremper I'’éponge écouvillon dans une solution aqueuse tiede de détergent

S~ ‘ doux (consulter le mode d’emploi du fabricant du détergent).
,i‘ \ ¢ En utilisant I'éponge écouvillon, nettoyer soigneusement les surfaces
X X internes du coude de sortie en faisant pivoter I'’éponge écouvillon et D~
el en appuyant fermement sur les surfaces internes. Nettoyer pendant au jj)})))))))\»?
q:s moins 20 secondes, a partir de chaque extrémité, et porter une attention
{T particuliere a la coudure.
()’ ¢ * S’assurer de I'élimination totale de la contamination.

* Rincer I'’éponge écouvillon a I'eau courante et imprimer le méme
mouvement circulaire pour retirer tous résidus du coude de sortie.

« Jeter I’éponge écouvillon.

4. DESINFECTION DE HAUT NIVEAU

Cette étape implique I'exécution du cycle de désinfection de I'Airvo, I'utilisation de la tubulure de désinfection
rouge et du filtre de désinfection bleu du kit de désinfection de I'’Airvo (900PT600). Ce cycle doit étre exécuté
dans les conditions de fonctionnement recommandées (se reporter au manuel d’utilisation de I'Airvo).

Ce cycle a été validé pour obtenir une désinfection de haut niveau en chauffant le coude de sortie. Pour
vérifier que ces conditions sont respectées lors de chaque cycle de désinfection, I'Airvo enregistre le temps
et la température (pris par deux capteurs indépendants) pendant le cycle. Le cycle de désinfection est
complétement effectué uniquement lorsque le compte a rebours affiche zéro.

L'EQUIPEMENT SUIVANT EST NECESSAIRE :

.’f‘ * Tubulure de désinfection
* Filtre de désinfection

o

A Avertissements

Avant de lancer le cycle de désinfection, débrancher I'alimentation en oxygéne de I'appareil.

Ne pas utiliser le kit de désinfection dans une piece stérile.

Vérifier que les surfaces externes de 'appareil sont seches avant d’utiliser le kit de désinfection.

Ne pas modifier la tubulure ou le filtre de désinfection.

Toujours éteindre I'appareil lorsque vous branchez ou retirez la tubulure de désinfection.

Ne jamais vaporiser de liquide nettoyant ou de solution nettoyante dans la tubulure de désinfection.

Le fait de couvrir une partie de la tubulure de désinfection ou de bloguer le filtre risque de provoguer une
grave avarie de l'appareil.

Si la tubulure de désinfection est endommagée, il convient de commander un nouveau kit. Des filtres de
rechange sont disponibles séparément.

Pour éviter des bralures :
Ne pas toucher la tubulure ou le filtre de désinfection durant le cycle de désinfection.

ETAPE 1: BRANCHER LA TUBULURE DE DESINFECTION ROUGE
A L’AIRVO
L’'une des extrémités de la tubulure de désinfection posséde un embout en

plastique bleu. Soulever le manchon et insérer le connecteur dans I'appareil.
Pousser le manchon vers le bas pour le verrouiller.

Brancher I'extrémité rouge de la tubulure de désinfection au raccord
gauche (entrée de chambre), comme sur l'illustration, et pousser a fond pour
la mettre en place.

ETAPE 2 : INSTALLER LE FILTRE DE DESINFECTION BLEU

Placer le filtre de désinfection bleu dans I'entrée de chambre de droite,
comme sur l'illustration.

Pousser fermement pour le mettre en place.

ETAPE 3 : BRANCHER LE CORDON D’ALIMENTATION
Brancher le cordon d’alimentation sur I'alimentation secteur.

ETAPE 4 : ALLUMER LE DISPOSITIF AIRVO
Lancer le cycle de désinfection en maintenant le bouton marche/arrét
enfoncé pendant 3 secondes jusqu’a ce qu'un bip sonore retentisse.

L’appareil affichera un écran de préchauffage pendant qu’il effectue une série
de controéles d’étalonnage.

ETAPE 5 : VERIFIER QUE LE CYCLE DE DESINFECTION
A COMMENCE

Aprés un étalonnage réussi, le cycle de désinfection commence et dure
55 minutes ; le temps restant affiché indique un décompte jusqu’a zéro.

ETAPE 6 : VERIFIER QUE LE CYCLE DE DESINFECTION EST
TERMINE

A la fin d’un cycle de désinfection réussi, I'affichage montre zéro et un signal
d’information sonore est émis. L’'appareil affichera aussi le numéro du cycle
de désinfection. Ce numéro peut étre utilisé pour tenir un journal des cycles
de désinfection.

ETAPE 7 : ETEINDRE L’AIRVO
Eteindre I'appareil et débrancher la prise d’alimentation secteur.
L’appareil est maintenant prét a étre rangé.
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RESOLUTION DE PROBLEMES

En cas de probléme, vérifier les éléments suivants :

* Le cordon d’alimentation est branché sur I'alimentation secteur

¢ L’oxygéne a été débranché

* La tubulure de désinfection est bien connectée aux bons raccords
¢ La tubulure de désinfection est intacte

« Le filtre de désinfection est bien connecté au bon raccord

Lorsque les contrbles ont été effectués, éteindre I'appareil et le redémarrer pour voir si le probleme est résolu.

Si le probléme persiste, se reporter a la section Résolution de problémes de la notice technique de I'Airvo.

5. STOCKAGE

Aprés le cycle de désinfection, il est impératif de stocker correctement I'appareil. Ceci implique I'utilisation du
sac de stockage propre (900PT603) ou d’'une autre méthode pour éviter toute contamination du coude de
sortie lors du stockage entre les patients.

UTILISATION DU SAC DE STOCKAGE PROPRE (900PT603)

1. Retirer la tubulure et le filtre de désinfection de ’Airvo. Pour retirer la
tubulure de désinfection, toujours tirer le manchon vers le haut afin
d’éviter tout dommage sur la tubulure.

2. Emballer 'Airvo dans le sac de stockage propre, de maniére a ce
gue I'étiquette d’identification se trouve au-dessus de I'’écran et des
boutons de 'Airvo.

3. Pour consigner la procédure de désinfection précédente :
Inscrire les informations sur I'étiquette d’identification.
4. Fermer le sac de stockage propre avec sa bande adhésive.

5. Lorsque l'appareil est emballé :
Stocker 'appareil et le kit de désinfection dans un endroit propre,
sec et sans poussiére, destiné aux dispositifs médicaux.

AUTRE METHODE DE STOCKAGE

Si le sac de stockage propre n’est pas utilisé, 'autre méthode de stockage consiste a laisser la tubulure et
le filtre de désinfection connectés a 'Airvo. Stocker I'appareil (avec la tubulure et le filtre de désinfection
connectés) dans un endroit propre, sec et sans poussiére, destiné aux dispositifs médicaux.

6. DEFINITIONS DES SYMBOLES

(T3] X ce

Consulter le mode d’emploi Ne pas jeter Classe | (93/42/CEE)
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ANTES DE COMENZAR

Este manual del usuario esta destinado a los profesionales de la atencidn sanitaria.

Lea este manual del usuario, incluidas todas las advertencias. De lo contrario, pueden producirse lesiones
o aumentar el riesgo de infeccidn. Guarde este manual en un lugar seguro para referencias futuras.

Para uso con los dispositivos de las series Airvo y myAirvo. Consulte el manual del usuario de las series Airvo
y myAirvo para obtener instrucciones detalladas sobre el uso.

Si necesita mas ayuda, péngase en contacto con su representante de Fisher & Paykel Healthcare.

Nota para el usuario: Si se ha producido un incidente grave durante el uso de este dispositivo, notifiquelo a su
representante local de Fisher & Paykel Healthcare y a las autoridades competentes.

1. DESCRIPCION GENERAL

El Kit de Desinfeccion 900PT600 se utiliza para lograr un alto nivel de desinfeccién del codo de salida de los
dispositivos de la serie Airvo, en adelante denominados «el dispositivo»/«el Airvos.

En este manual se describen los procedimientos de reprocesamiento recomendados que se han de llevar
a cabo entre pacientes, incluidos la limpieza, la desinfeccién de alto nivel mediante el tubo y el filtro de
desinfeccion suministrados y el almacenamiento correcto.

A Advertencias

Este Kit de Desinfeccion solamente debera utilizarse con el Airvo.

CONTENIDO DEL PAQUETE (900PT600)

Tubo de desinfeccion [
Filtro de & ‘ %
desinfeccion i"

Manual del Kit Esponja fina de limpieza Cubierta para
de Desinfeccion (x2) almacenamiento limpio
x3)
DISPONIBLE POR SEPARADO
900PT601 Filtro de desinfeccion (paquete de 2)
900PT602 Esponja fina de limpieza (paguete de 20)
900PT603 Cubierta para almacenamiento limpio (paquete de 20)
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2. PROCEDIMIENTOS DE REPROCESAMIENTO

El Airvo debe limpiarse y desinfectarse entre
paciente y paciente. Durante el uso, la interfaz, el

tubo respiratorio calentado, la cdmara de agua No limpie el =
y el codo de salida se pueden contaminar. Es /

: . puerto de la Codo
importante que el codo de salida que hay entre X .
2 cdmara de la de salida
el puerto de la cdmara de la derecha y el puerto . .
o . . X izquierda.

de conexidon del tubo respiratorio calentado esté
limpio y desinfectado apropiadamente. Dicho
procedimiento debe realizarse tan pronto como
sea posible después de su utilizacion.
Para el reprocesamiento del exterior del
dispositivo Airvo, consulte el manual del usuario
del Airvo.
Deben llevarse a cabo los siguientes pasos entre
paciente y paciente:

Limpieza Limpie el codo de salida con la esponja fina de limpieza.

Desinfeccidn de alto nivel Lleve a cabo el ciclo de desinfeccién con el tubo vy el filtro de desinfeccion.

Almacenamiento Guarde el Airvo de forma adecuada.

Ademas, considere la posibilidad de cambiar el filtro de aire del Airvo si sabe que un paciente altamente
infeccioso ha utilizado el dispositivo.

Se han de seguir las técnicas de asepsia estdndar para minimizar la contaminacion al manipular el dispositivo
y los accesorios. Estas técnicas incluyen: lavarse las manos adecuadamente, evitar el contacto directo de

las manos con los puertos de conexidn, eliminar con seguridad los insumos y almacenar convenientemente
el dispositivo después de su limpieza y desinfeccion. Se recomienda encarecidamente el uso de guantes

de proteccion.

A menos que se especifique otra cosa en las instrucciones del usuario suministradas con el dispositivo, el Airvo
Yy SUS accesorios no son compatibles con procesos de lavador-desinfectador.

3. LIMPIEZA

Este paso de limpieza tiene como objeto eliminar toda la contaminacion del codo de

/ 8\%/\\ salida (entre el puerto de la cdmara de la derecha y el puerto de conexidn del tubo

y /% e respiratorio calentado) antes de llevar a cabo el ciclo de desinfeccion. Es importante
// ‘ efectuar este proceso de limpieza en primer lugar para garantizar que el ciclo de

[/ —/ / desinfeccioén sea efectivo.

‘\\\\ _ // No limpie el puerto de la cdmara de la izquierda, ya que esto puede danar la valvula

de no retorno ubicada en este puerto.

SE REQUIERE EL SIGUIENTE EQUIPO:

7
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Esponja fina de limpieza (900PT602) Detergente suave
* Disponible a través de Fisher & Paykel Healthcare.

& Advertencia

Fisher & Paykel Healthcare ha probado los productos detallados mas arriba. Si no pudiera obtener
ninguno de ellos, se pueden usar otros productos de limpieza siempre y cuando su pH sea neutro y no
sean abrasivos, toxicos ni corrosivos. No utilice productos de limpieza incompatibles con el plastico de
policarbonato (incluidos, entre otros, el amoniaco, el hidréxido amanico, la sosa caustica, el yodo, el
metanol, el alcohol desnaturalizado, el aguarras y las lejias alcalinas, como el hipoclorito sédico).

PASO 1: PREPARE EL AIRVO PARA LA LIMPIEZA
Apague el dispositivo y desconéctelo de la toma de corriente.

Quite la cdmara de agua, el tubo respiratorio calentado vy la interfaz del
paciente, y deséchelos de forma segura.

PASO 2: LIMPIE EL CODO DE SALIDA

Debe limpiar fisicamente el codo de salida que conecta el puerto de la cdmara
de la derecha con el puerto de conexidn del tubo respiratorio calentado.

No limpie el puerto de la cdmara de la izquierda, ya que esto puede dafar la
valvula de no retorno ubicada en este puerto.

CON LA ESPONJA FINA DE LIMPIEZA

* Moje la esponja fina de limpieza en una soluciéon de agua tibia y detergente
suave (consulte las instrucciones de uso del fabricante del detergente).

« Utilizando la esponja fina de limpieza, limpie bien las superficies internas

del codo de salida girando la esponja fina de limpieza y presionando
firmemente en las superficies internas. Limpie desde cada extremo durante

TL al menos 20 segundos y preste especial atencién a la curvatura.
o bl * Asegurese de eliminar toda la contaminacion.
b * Enjuague la esponja fina de limpieza bajo el agua corriente y, con el mismo

movimiento de rotacion, elimine todos los residuos del codo de salida.
* Deseche la esponja fina de limpieza.

4. DESINFECCION DE ALTO NIVEL

Este paso requiere la ejecucion del ciclo del limpieza del Airvo, usando el tubo de desinfeccién rojo vy el filtro
de desinfeccion azul del Kit de Desinfeccion (900PT600) del Airvo. Este ciclo debe realizarse a las condiciones
de funcionamiento recomendadas (consulte el manual del usuario del Airvo).

Este ciclo ha sido validado para lograr una desinfeccion de alto nivel, calentando el codo de salida. A fin

de garantizar que se cumplen estas condiciones en cada ciclo de limpieza, el Airvo registra el tiempo vy la
temperatura (con dos sensores independientes) durante todo el ciclo. Solo cuando la cuenta atras llega a cero,
queda garantizado un ciclo de desinfeccioén satisfactorio.

SE REQUIERE EL SIGUIENTE EQUIPO:

*" * Tubo de desinfeccion
* Filtro de desinfeccion

L )

& Advertencias

Desconecte todo suministro de oxigeno del dispositivo antes de iniciar el ciclo de desinfeccion.
No ponga en funcionamiento el Kit de Desinfeccién en un cuarto estéril.

Asegurese de que las superficies externas del dispositivo estan secas antes de poner en funcionamiento el
Kit de Desinfeccion.

No modifique el tubo de desinfeccién ni el filtro de forma alguna.
Desconecte siempre el dispositivo a la hora de conectar o retirar el tubo de desinfeccion.
Nunca rocie liquidos de desinfeccion o limpiadores en el tubo de desinfeccion.

Si se cubre cualquier parte del tubo de desinfeccidon o se obstruye el filtro, el dispositivo podria sufrir
graves dafnos.

Si el tubo de desinfeccidn se dana, debera solicitar un kit nuevo. Los filtros de repuesto se adquieren por
separado.

Para evitar quemaduras:
No toque el tubo ni el filtro de desinfeccion durante el ciclo de desinfeccioén.
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PASO 1: CONECTE EL TUBO DE DESINFECCION ROJO AL AIRVO

Uno de los extremos del tubo de desinfeccién tiene un conector de plastico
azul. Levante el manguito y deslice el conector hacia el dispositivo. Baje el
manguito para cerrar.

Conecte el extremo rojo del tubo de desinfeccidon al puerto izquierdo de
la cdmara como se muestra y presione completamente hasta colocarlo en
su lugar.

PASO 2: INSTALE EL FILTRO DE DESINFECCION AZUL

Instale el filtro de desinfeccion azul en el puerto de la cdmara de la derecha
segun se indica.

Presidonelo firmemente hasta que encaje.

PASO 3: CONECTE EL CABLE DE ALIMENTACION
Conecte el cable de alimentacidén a la toma de corriente.

PASO 4: ENCIENDA EL DISPOSITIVO AIRVO

Inicie el ciclo de desinfeccién manteniendo presionado el botdn de
encendido/apagado durante 3 segundos hasta que el dispositivo emita

un pitido.

El dispositivo mostrara una pantalla de calentamiento mientras realiza una
serie de comprobaciones de calibracion.

PASO 5: COMPRUEBE QUE EL CICLO DE DESINFECCION SE
HA INICIADO
Después de una calibracién satisfactoria, el ciclo de desinfeccién comienza

y se lleva a cabo durante 55 minutos, durante los cuales se mostrard una
cuenta atras hasta cero del tiempo restante.

PASO 6: COMPRUEBE QUE EL CICLO DE DESINFECCION HA
FINALIZADO

Después de una desinfeccion satisfactoria, la pantalla llegara a cero y sonarad
una sefal de informacién. También se mostrara el nimero del ciclo de

desinfeccion actual. Este numero puede utilizarse para mantener un registro
de los ciclos de desinfeccion.

PASO 7: APAGUE EL AIRVO
Apague el dispositivo y desconéctelo de la toma de corriente.
Ahora el dispositivo esta listo para su almacenamiento.

RESOLUCION DE PROBLEMAS

Si hay un problema, compruebe lo siguiente:

* El cable de alimentacion estd enchufado a la toma de corriente.

¢ El oxigeno se ha desconectado.

¢ El tubo de desinfeccion estad conectado firmemente a los puertos correctos.
* El tubo de desinfeccidon no estd dafiado.

« El filtro de desinfecciéon estd conectado firmemente al puerto correcto.

Una vez finalizadas las comprobaciones, apague y vuelva a encender el dispositivo para comprobar si el
problema se ha resuelto. Si el problema persiste, consulte la seccidon de Resolucion de problemas en el manual
técnico del Airvo.

5. ALMACENAMIENTO

Una vez concluido el ciclo de desinfeccion, es obligatorio guardar el dispositivo adecuadamente. Para ello,
debe utilizar la cubierta para almacenamiento limpio (900PT603) o un método alternativo que mantenga el
codo de salida libre de contaminacion al guardar el dispositivo entre paciente y paciente.

USO DE LA CUBIERTA PARA ALMACENAMIENTO LIMPIO (900PT603)

1. Retire el tubo vy el filtro de desinfeccion del Airvo. Para retirar el tubo
de desinfeccidén, siempre empuje el manguito hacia arriba para evitar
dafar al tubo.

2. Envuelva el Airvo en la cubierta para almacenamiento limpio, de forma
gue la etiqueta de identificacion quede visiblemente por encima de la
pantalla y los botones del Airvo.

3. Para registrar el proceso de desinfeccion anterior:
rellene los datos en la etiqueta de identificacion.

4. Selle la cubierta para almacenamiento limpio con las lenglietas
adhesivas.

5. Después de sellar el dispositivo:

Guarde el dispositivo y el Kit de Desinfeccidon en una zona apta para
dispositivos médicos, que esté limpia, seca y sin polvo.

METODO DE ALMACENAMIENTO ALTERNATIVO

Si no se emplea la cubierta de almacenamiento limpio, el método de almacenamiento alternativo es dejar el
tubo vy el filtro de desinfeccidon conectados al Airvo. Guarde el dispositivo (con el tubo vy el filtro de desinfeccion
conectados) en una zona apta para dispositivos médicos que esté limpia, seca y sin polvo.

6. DEFINICION DE LOS SIMBOLOS

(T3] X ce

Consultar las instrucciones de uso No tirar 93/42/CEE Clase |
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ANTES DE INICIAR

Este Manual do Usuério é destinado a profissionais de saude.

Leia este Manual do Usuario, incluindo todas as adverténcias. Falha em seguir as orientacdes pode resultar em
lesGes ou maior risco de infec¢cdo. Guarde este manual em lugar seguro para consultas futuras.

Para uso com equipamentos das Séries Airvo e myAirvo. Consulte o Manual do Usudrio das Séries Airvo e
myAirvo para obter instrucdes de uso detalhadas.

Para obter mais informacodes, entre em contato com o seu representante da Fisher & Paykel Healthcare.

Observagcdo para o usudrio: Se um incidente sério tiver ocorrido durante o uso deste equipamento, informe ao
representante local da Fisher & Paykel Healthcare e a autoridade competente.

1. VISAO GERAL

O kit de desinfeccdo 900PT600 € usado para realizar a desinfeccdo de alto nivel do conector de saida dos
equipamentos da série Airvo, doravante denominados “o equipamento”/“Airvo”.

Este manual descreve os procedimentos de desinfeccdo recomendados quando da utilizagdo entre pacientes,
incluindo limpeza e desinfeccdo de alto nivel utilizando o filtro e circuito de desinfec¢do fornecidos, além do
correto armazenamento.

A Adverténcias

Este kit de desinfeccdo deve ser usado somente com o Airvo.

CONTEUDO DA EMBALAGEM (900PT600)

Circuito de desinfecgéo o
Filtro de &F ‘ %
desinfeccéo i‘

Manual do kit Esponja de limpeza Capa para
de desinfecgéo (x 2) Armazenamento
x3)
DISPONIVEIS SEPARADAMENTE
900PT601 Filtro de desinfecgdo (pacote com 2 unidades)
900PT602 Esponja de limpeza (pacote com 20 unidades)
900PT603 Capa para armazenamento (pacote com 20 unidades)
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2. PROCEDIMENTOS DE DESINFECCAO

O Airvo deve ser limpo e desinfectado antes
de ser usado em outro paciente. Durante o uso,

a interface, o circuito respiratério aquecido, Nao limpe =
a camara de agua e o conector de saida a entrada oJ Conector
podem ficar contaminados. E importante e§querda da de saida
que o conector de saida localizado entre a Camara.
entrada direita da cdmara e a conexdo do
circuito respiratério aquecido sejam limpos
e desinfectados adequadamente. Este
procedimento deve ser realizado o mais rapido
possivel apds sua utilizacao.
Para desinfec¢cdo externa do Airvo, consulte
o Manual do Usuario.
As seguintes etapas devem ser seguidas antes de usar em
outro paciente:
Limpeza Limpe o conector de saida com a Esponja de Limpeza.
Desinfecg¢do de alto nivel Realize o ciclo de desinfecgdo com o circuito de desinfecc¢do e filtro.
Armazenamento Armazene o Airvo de modo correto.

Além disso, considere a substituicdo do filtro de ar do Airvo caso um paciente com elevado nivel de
contaminacao tenha utilizado o equipamento.

Para minimizar a contaminacéo, técnicas assépticas padronizadas devem ser seguidas para manuseio do
equipamento e seus acessorios. Estas técnicas incluem lavagem adequada das maos, evitar contato manual
com as conexdes de entrada, descarte seguro dos itens consumiveis utilizados e armazenamento adequado do
equipamento apds a limpeza e desinfeccdo. Recomenda-se fortemente a utilizacdo de luvas de protecao.

Salvo indicacdo contrdria as instru¢cdes de uso fornecidas com seu equipamento, o Airvo e seus acessorios ndo
sdo compativeis com processos realizados por lavadora-desinfetadora.

3. LIMPEZA

/ T Essa etapa de limpeza visa remover qualquer contaminag¢do do conector de saida

V/"

= > (entre a entrada direita da camara e a entrada da conexao do circuito respiratorio
// ) / aquecido), antes de realizar o ciclo de desinfeccdo. E importante seguir esta etapa de
/s / ‘ limpeza primeiro para garantir a eficadcia do ciclo de desinfec¢do.
// ;i\ / / Nao limpe a entrada esquerda da cadmara, pois isso pode danificar a valvula
‘ \\\ _— unidirecional localizada nesta entrada.
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OS SEGUINTES EQUIPAMENTOS SAO NECESSARIOS:
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y
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Esponja de Limpeza (900PT602) Detergente neutro

* Disponivel na Fisher & Paykel Healthcare.

& Adverténcia

Os produtos acima foram testados pela Fisher & Paykel Healthcare. Se nenhum deles estiver disponivel,
outros agentes de limpeza podem ser utilizados desde que tenham pH neutro, ndo sejam abrasivos,
téxicos ou corrosivos. Nao utilize agentes de limpeza incompativeis com plastico policarbonato (incluindo,
mas nao limitado a, amébnia, hidréxido de amébnia, soda caustica, iodo, metanol, alcool etilico, terebentina
e alvejantes alcalinos como o hipoclorito de sédio).

ETAPA 1: PREPARE O AIRVO PARA LIMPEZA
Desligue o equipamento e desconecte-o da rede de energia/tomada elétrica.

Remova a cadmara de dgua, o circuito respiratério aquecido e a interface do
paciente e descarte-os de modo seguro.

ETAPA 2: LIMPE O CONECTOR DE SAIDA

E necessario limpar fisicamente o conector de saida que une a entrada direita
da cdmara a entrada da conexao do circuito respiratério aquecido.

N&o limpe a entrada esquerda da cdmara, pois isso pode danificar a valvula
unidirecional localizada nesta entrada.

COMO UTILIZAR A ESPONJA DE LIMPEZA

* Mergulhe a esponja de limpeza em uma solu¢do de dgua morna e
— detergente neutro (consulte as instrucdes de uso do fabricante do
detergente).
U

* Usando a esponja, limpe completamente as superficies internas do
conector de saida girando-a e pressionando-a firmemente contra as
a7 superficies internas. Limpe cada extremidade por pelo menos 20 segundos
d H) e preste muita ateng¢do a dobra.
T

('/" » Certifique-se de que toda a contaminag¢do tenha sido removida.

* Enxague a esponja de limpeza em dgua corrente e, usando 0 mesmo
movimento giratoério, remova todos os residuos do conector de saida.

* Descarte a esponja de limpeza.

4. DESINFECCAO DE ALTO NIVEL

Esta etapa compreende a execug¢do do ciclo de desinfec¢do do Airvo, utilizando o circuito de desinfecgdo
vermelho e o filtro de desinfeccdo azul do Kit de Desinfec¢do Airvo (900PT600). Este ciclo deve ser executado
nas condi¢gdes operacionais recomendadas (consulte o Manual do Usuario do Airvo).

Este ciclo foi validado para atingir desinfeccdo de alto nivel, por aguecimento do conector de saida. Para
garantir que essas condi¢cdes sejam alcancadas em cada ciclo de desinfecg¢ao, o Airvo registra o tempo e a
temperatura (em dois sensores independentes) durante todo o ciclo. Um ciclo de desinfeccdo é considerado
bem-sucedido apenas quando a contagem regressiva chegar em zero.

OS SEGUINTES EQUIPAMENTOS SAO NECESSARIOS:

’;‘ » Circuito de desinfecgao
« Filtro de desinfeccdo

A Adverténcias

Desconecte qualquer suprimento de oxigénio do equipamento antes de iniciar o ciclo de desinfeccao.
Nao manipule o kit de desinfeccdo em local estéril.

Verifigue se as superficies externas do equipamento estdo secas antes de utilizar o kit de desinfeccao.
N&o modifique o circuito de desinfec¢do ou o filtro de forma alguma.

Sempre desligue o equipamento quando for conectar ou desconectar o circuito de desinfeccao.
Nunca aplique nenhum liquido sanitizante ou fluido de limpeza dentro do circuito de desinfecg¢ao.

Cobrir qualquer parte do circuito de desinfec¢do ou obstruir o filtro pode causar danos sérios ao
equipamento.

Se o circuito de desinfecg¢do for danificado, solicite um novo kit. Os filtros de substituicdo estdo disponiveis
separadamente.

Para evitar queimaduras:

N&o togue no circuito de desinfec¢do ou filtro durante o ciclo de desinfec¢do.



=
=
=

%///////Mj .

ETAPA 1: CONECTE O CIRCUITO DE DESINFECCAO VERMELHO
AO AIRVO

Uma das extremidades do circuito de desinfec¢gdo tem um conector de
plastico azul. Levante o manguito e encaixe o conector no equipamento.
Empurre o manguito para baixo para travar.

Conecte a extremidade vermelha do circuito de desinfec¢ao a entrada
esquerda da cdmara, como indicado, e encaixe-a na posicao.

ETAPA 2: ENCAIXE O FILTRO DE DESINFECCAO AZUL

Encaixe o filtro de desinfeccdo azul na entrada direita da cAmara, conforme
demonstrado.

Encaixe-o firmemente na posicéo.

ETAPA 3: CONECTE O CABO DE ELETRICO
Conecte o cabo elétrico a rede de energia/tomada elétrica.

ETAPA 4: LIGUE O AIRVO
Inicie o ciclo de desinfeccdo pressionando a tecla Liga/Desliga por
3 segundos até que o equipamento emita um sinal sonoro.

O equipamento exibird uma tela de aquecimento enquanto realiza uma série
de verificagcdes de calibracao.

ETAPA 5: VERIFIQUE SE O CICLO DE DESINFECGAO COMECOU

Apds uma calibragcdo bem-sucedida, o ciclo de desinfeccdo comeca e é
executado por 55 minutos, o tempo restante serd exibido em contagem
regressiva até zero.

ETAPA 6: VERIFIQUE SE O CICLO DE DESINFECCAO FOI
CONCLUIDO

Apds uma desinfeccdo bem-sucedida, o visor chegard a zero e emitira sinal
audivel. O numero do ciclo de desinfecgdo atual também serd exibido. Este
numero pode ser usado para manter um registro dos ciclos de desinfec¢édo.

ETAPA 7: DESLIGUE O AIRVO
Desligue o equipamento e desconecte-o da rede de energia/tomada elétrica.
O equipamento estd pronto para ser armazenado.

SOLUGCAO DE PROBLEMAS

Se houver um problema, verifique o seguinte:

¢ O cabo elétrico esta conectado a rede de energia

¢ O oxigénio foi desconectado

* O circuito de desinfecg¢ao esta firmemente conectado as entradas corretas
¢ O circuito de desinfeccdo ndo estd danificado

« O filtro de desinfeccdo estad conectado firmemente a entrada correta

Assim que as verificagcdes forem concluidas, desligue o equipamento e reinicie-o para verificar se o problema foi
resolvido. Se o problema ainda persistir, consulte a secdo Solucdo de Problemas no Manual Técnico do Airvo.

5. ARMAZENAMENTO

Apods o ciclo de desinfecgcédo, é imprescindivel que o equipamento seja armazenado apropriadamente. Esse
procedimento inclui a utilizagdo da Capa para Armazenamento (900PT603), ou outro método alternativo que
mantenha o conector de saida livre de contaminacdes enquanto estiver armazenado.

COMO UTILIZAR A CAPA PARA ARMAZENAMENTO (900PT603)

1. Remova o filtro e circuito de desinfeccdo do Airvo. Para remover
o circuito de desinfecgdo, sempre empurre o manguito para cima para
evitar danos ao circuito.

2. Envolva o Airvo com a Capa para Armazenamento, de modo que
a etiqueta de identificacdo esteja proeminentemente acima do visor
e das teclas do Airvo.

3. Para registrar o processo de desinfec¢do anterior:
Preencha os dados da etiqueta de identificacdo.

4. Vede a Capa para Armazenamento com as fitas adesivas.

5. Apds a vedacdo do equipamento:
Armazene o equipamento e o kit de desinfec¢ao na area designada
para equipamentos médicos, que deve estar limpa, seca e sem poeira.

METODO ALTERNATIVO DE ARMAZENAMENTO

Se a Capa para Armazenamento ndo for utilizada, o método de armazenamento alternativo € deixar o filtro e o
circuito de desinfecgdo conectados ao Airvo. Armazene o equipamento (com o filtro e o circuito de desinfeccdo
conectados) na area designada para equipamentos médicos, que deve estar limpa, seca e sem poeira.

6. DEFINICOES DOS SIMBOLOS

(T3] X ce

Consulte as instrug¢des Nao descarte em 93/42/EEC Classe |
de utilizacédo lixo comum
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ANTES DE COMECAR

Este Manual do utilizador destina-se a profissionais de saude.

Leia este Manual do utilizador, incluindo todos os avisos. caso contrario, poderdo observar-se danos ou o
aumento do risco de infecdo. Mantenha este manual num local seguro para consulta futura.

Para utilizacdo com os dispositivos Airvo e da série myAirvo. Consulte o Manual do utilizador do Airvo e da
série myAirvo para obter instrucdes de utilizacdo detalhadas.

Para obter mais assisténcia, contacte o seu mandatario da Fisher & Paykel Healthcare.

Nota para o utilizador: Se ocorrer um incidente grave durante a utilizacdo deste dispositivo, informe o seu
representante da Fisher & Paykel Healthcare local e a Autoridade Competente.

1. VISAO GERAL

O Kit de desinfecdo 900PT600 ¢ utilizado para conseguir uma desinfecdo de alto nivel do conector de saida
dos dispositivos da série Airvo, daqui em diante designados como “a unidade”/“Airvo”.

Este manual descreve os procedimentos de reprocessamento recomendados antes de mudar de paciente,
incluindo a limpeza, a desinfecdo de alto nivel utilizando o tubo e o filtro de desinfecdo fornecidos e o correto
armazenamento.

& Avisos

Este kit de desinfecdo apenas deve ser utilizado com o Airvo.

CONTEUDO DA EMBALAGEM (900PT600)

Tubo de desinfecdo T

“d A s ‘
/
Filtro de & ‘ ‘
' 28

desinfecao
Manual do kit Vareta de limpeza com Capa para
de desinfecao extremidade em esponja armazenamento
(x2) limpo (x 3)
DISPONIVEIS SEPARADAMENTE
900PT601 Filtro de desinfecdo (Caixa com 2 unidades)
900PT602 Vareta de limpeza com extremidade de esponja (Caixa com 20 unidades)
900PT603 Capa para armazenamento limpo (Caixa com 20 unidades)

2. PROCEDIMENTOS DE REPROCESSAMENTO

O humidificador Airvo tem de ser limpo

e desinfetado entre pacientes. Durante a
utilizagao, a interface, o circuito respiratério
aquecido, a cAmara de dgua e conetor

de saida podem ficar contaminados. E
importante realizar a devida limpeza e
desinfecdo apropriadas do conector de saida
entre a porta da direita da camara e a porta
de ligagcdo do tubo respiratério aguecido.
Este procedimento deve ser realizado o mais
rapidamente possivel apds a utilizacao.

Para reprocessamento exterior do dispositivo
Airvo, consulte o Manual do utilizador Airvo.

Os passos gue se seguem devem ser realizados antes de
mudar de paciente:

N&o limpe a

porta esquerda / Conetor

da camara. de saida

Limpeza Limpe o conector de saida com o bast&o de limpeza com extremidade de
esponja.

Desinfe¢ao de alto nivel Realize o ciclo de desinfe¢do com o tubo e o filtro de desinfe¢ao.

Armazenamento Armazene o Airvo adequadamente.

Além disso, considere a possibilidade de substituir o filtro de ar no Airvo caso se saiba que o aparelho foi
utilizado por um doente altamente infecioso.

Devem utilizar-se técnicas assépticas padrdo para minimizar a contamina¢cdo ao manusear o equipamento e
seus acessorios. Isto inclui lavar devidamente as maos, evitar o contacto das mesmas com as portas de ligagao,
eliminar os consumiveis usados em seguranca e armazenar adequadamente o equipamento apds a limpeza e
desinfecdo. Recomenda-se vivamente a utilizagdo de luvas de protegéo.

A ndo ser que indicado o contrario nas instrucdes fornecidas com o seu dispositivo, o Airvo e os seus
acessorios ndo sdo compativeis com processos de lavagem e desinfe¢do.

3. LIMPEZA

Este passo de limpeza visa remover qualguer contaminacdo do conetor de saida
(entre a porta direita da cAmara e a porta de ligacdo do circuito respiratdério
aquecido) antes de realizar o ciclo de desinfecdo. E importante realizar este passo de
limpeza primeiro para garantir a eficacia do ciclo de desinfec¢ao.

N&o limpe a porta esquerda da cadmara, pois isso pode danificar a valvula de retencdo
que ai se encontra.

OS SEGUINTES ITENS SAO NECESSARIOS:

<&

Vareta de limpeza com extremidade em esponja (900PT602)
* Disponivel junto da Fisher & Paykel Healthcare.

Detergente neutro

A Aviso

Os produtos acima foram testados pela Fisher & Paykel Healthcare. Se nenhum deles estiver disponivel,
podem ser utilizados outros agentes de limpeza desde que contenham um pH neutro, ndo sejam abrasivos,
téxicos nem corrosivos. Ndo utilize agentes de limpeza incompativeis com plastico policarbonato
(incluindo, entre outros, amonia, hidroxido de amoénio, soda caustica, iodo, metanol, dlcool desnaturado,
terebintina e lixivias alcalinas como o hipoclorito de sédio).
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PASSO 1: PREPARE O AIRVO PARA LIMPEZA

Desligue o equipamento no interruptor e da tomada de alimentacdo elétrica/
de rede.

Remova a cdmara de &gua, o circuito respiratério aquecido e a interface com
0 paciente e elimine-os em seguranca.

PASSO 1: LIGAR O TUBO DE DESINFEGAO VERMELHO AO AIRVO

Uma das extremidades do tubo de desinfecdo tem um conetor de plastico
azul. Levante a bainha e deslize o conetor contra o equipamento. Empurre a
bainha para baixo para bloquear.

PASSO 2: LIMPE O CONECTOR DE SAIDA

Deve limpar o conetor saida que liga a porta direita da cdmara a porta de
ligacdo do circuito respiratério aquecido.

N&o limpe a porta esquerda da camara, pois isso pode danificar a valvula de
retencdo que ai se encontra.

Ligue a extremidade vermelha do tubo de desinfe¢cdo a porta esquerda da
camara conforme indicado e empurre-a totalmente até a respetiva posicao.

UTILIZANDO O BASTAO DE LIMPEZA COM EXTREMIDADE DE
ESPONJA

e Mergulhe o bastdo de limpeza com extremidade de esponja numa solucdo
de dgua morna e detergente neutro (consulte as instru¢des de utilizacdo do S
)

e *\\ﬂ fabricante do detergente). /jj}%))))\}?‘
o Q0 &

¢ Utilizando o bastdo de limpeza com extremidade de esponja, limpe
Z\\%Z‘{J\ minuciosamente as superficies internas do conector de saida rodando o
) bastdo de limpeza com extremidade de esponja e pressionando firmemente
ﬂ | contra as superficies internas. Limpe a partir de ambas as extremidades
g 1 durante pelo menos 20 segundos e preste muita atencéo a flexao.

(: / » Certifique-se de que toda a contaminac¢do é removida.

e Passe a vareta de limpeza com extremidade em esponja por dgua corrente
e, utilizando o mesmo movimento rotativo, remova quaisquer residuos do
cotovelo de saida.

* Elimine a vareta de limpeza com extremidade em esponja.

PASSO 2: COLOQUE O FILTRO DE DESINFECAO AZUL
Coloque o filtro azul na porta da direita da camara conforme indicado.
Empurre-o com firmeza até a respetiva posi¢do.

4. DESINFECAO DE ALTO NIVEL

Este passo compreende a realizacdo do ciclo de desinfecdo do Airvo, utilizando o circuito de desinfecao
vermelho e o filtro de desinfe¢ao azul do Kit de desinfecdo Airvo (900PT600). Este ciclo deve ser realizado @

PASSO 3: LIGUE O CABO DE ALIMENTACAO
Ligue o cabo de alimentacdo a tomada/de rede.

nas condi¢cdes de utilizacdo recomendadas (consulte o Manual do utilizador Airvo).

Este ciclo foi validado para conseguir uma desinfecdo de alto nivel, através do aguecimento do conector

de saida. Para garantir que cada ciclo de desinfecdo relune estas condi¢des, o Airvo regista o tempo e a P4
temperatura (a partir de dois sensores independentes) ao longo do ciclo. Um ciclo de desinfecdo so é

considerado bem-sucedido quando a contagem chega a zero.

PASSO 4: LIGUE O DISPOSITIVO AIRVO

OS SEGUINTES ITENS SAO NECESSARIOS: o _ o ) . _ .
@ Inicie o ciclo de desinfec&o pressionando o botdo de alimentacdo Ligada/

Desligada durante 3 segundos até que a unidade emita um sinal sonoro.

".,f' ) ~ A unidade ird mostrar um ecra de agquecimento enquanto realiza uma série de
* Tubo de desinfecdo verificacdes de calibracao.
* Filtro de desinfecao ~
"' PASSO 5: VERIFIQUE SE O CICLO DE DESINFECAO INICIOU
Depois de uma calibracdo bem-sucedida, o ciclo de desinfecdo é iniciado e
dura 55 minutos, o tempo restante € mostrado em contagem decrescente até

zero.

PASSO 6: VERIFIQUE SE O CICLO DE DESINFECAO FOI
CONCLUIDO

Depois de uma desinfecdo bem-sucedida, o ecrd chega a zero conforme
indicado e é emitido um sinal sonoro informativo. O niumero do ciclo de
desinfecdo atual serd também mostrado. Este numero pode ser utilizado para
manter um registo dos ciclos de desinfecao.

A Avisos

Desligue qualguer fornecimento de oxigénio do equipamento antes de iniciar o ciclo de desinfecédo.
N&o manipule o kit de desinfecdo num local estéril.
Certifigue-se de que as superficies externas do equipamento estdo secas antes de manipular o kit de

desinfecao.

N&o modifique o circuito de desinfe¢cdo ou o filtro de forma alguma. PASSO 7: DESLIGUE O AIRVO

Desligue sempre o equipamento ao ligar ou remover o tubo de desinfecéo. | Desligue o equipamento no interruptor e da tomada de alimentacéo elétrica/
Nunca pulverize liquido desinfetante ou de limpeza para dentro do tubo de desinfecao. de rede.

A cobertura de qualquer parte do tubo de desinfe¢cdo ou a obstrucdo do filtro pode causar danos graves
no equipamento.

Se o circuito de desinfe¢ao for danificado, solicite um novo kit. Os filtros de substituicdo estao disponiveis
separadamente.

Para evitar queimaduras:
N&o togue no tubo ou no filtro de desinfecdo durante o ciclo de desinfecao.

O equipamento estd pronto para ser armazenado.

H-3 H- 4
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RESOLUCI\O DE PROBLEMAS

Se existir um problema, verifique o seguinte:

¢« O cabo de alimentacao estd ligado a tomada

* O oxigénio foi desligado

¢ O tubo de desinfecdo estd ligado de forma segura as portas corretas
¢« O tubo de desinfecdo ndo esta danificado

¢« O tubo de desinfecdo esta ligado de forma segura a porta correta

Assim que as verificagdes tiverem finalizado, desligue a unidade e reinicie para verificar se o problema foi
resolvido. Se o problema ainda persistir, consulte a seccdo Resolucdo de problemas no Manual técnico Airvo.

5. ARMAZENAMENTO

Apods o ciclo de desinfecdo, € imprescindivel que o equipamento seja armazenado apropriadamente. Este
procedimento inclui a utilizacdo da Capa para armazenamento limpo (900PT603) ou de um método
alternativo que mantenha o conetor de saida protegido de contaminacdo enquanto estiver a ser armazenado
antes de mudar de paciente.

COMO UTILIZAR A CAPA PARA ARMAZENAMENTO LIMPO (900PT603)

1. Remova o tubo e o filtro de desinfe¢do do Airvo. Para remover o
tubo de desinfecdo, empurre sempre a bainha para cima para evitar
danificar o tubo.

2. Cubra o Airvo com a Capa para armazenamento limpo de modo que
a etiqueta de identificacdo figue visivelmente acima do ecré e dos
botées do Airvo.

3. Para registar o processo de desinfecdo anterior:

Preencha os detalhes na etiqueta de identificacao.
4. Sele a Capa para armazenamento limpo com as fitas adesivas.
5. Depois de selar o equipamento:

Armazene o equipamento e o kit de desinfecdo numa drea adequada
para dispositivos médicos, que deve ser limpa, seca e sem po.

METODO ALTERNATIVO DE ARMAZENAMENTO

Caso ndo se utilize a Capa para armazenamento limpo, o método alternativo de armazenamento consiste em
deixar o tubo e o filtro de desinfecdo ligados ao Airvo. Armazene o equipamento (com o tubo e o filtro de
desinfecdo ligados) numa area adequada para dispositivos médicos, que deve ser limpa, seca e sem po.

6. DEFINICOES DOS SIMBOLOS

[T X ce

Consultar as instrucdes 93/42/EEC Classe |
de utilizacao

Nao colocar no lixo
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VOORDAT U BEGINT

Deze gebruikershandleiding is bestemd voor zorgverleners.

Lees deze gebruikershandleiding inclusief alle waarschuwingen. Als u dit nalaat, kan dat letsel tot gevolg
hebben of een verhoogd risico van infectie. Bewaar de handleiding op een veilige plaats om deze ook in de
toekomst te kunnen raadplegen.

Voor gebruik met de apparaten uit de Airvo- en myAirvo-serie. Raadpleeg de gebruikershandleiding van de
Airvo- en myAirvo-serie voor gedetailleerde gebruiksinstructies.

Neem voor meer hulp contact op met de vertegenwoordiger van Fisher & Paykel Healthcare.

Opmerking voor de gebruiker: als er zich tijdens het gebruik van dit apparaat een ernstig incident heeft
voorgedaan, meld dit dan bij uw plaatselijke Fisher & Paykel Healthcare-vertegenwoordiger en de bevoegde
autoriteit.

1. OVERZICHT

De desinfectieset 900PT600 wordt gebruikt voor het bereiken van hoogwaardige desinfectie van de
uitlaatelleboog van de apparaten uit de Airvo-serie, hierna ‘het apparaat’/‘de Airvo’ genoemd.

Deze handleiding beschrijft de aanbevolen procedures voor herverwerking die tussen patiénten moeten
worden uitgevoerd, waaronder reiniging, hoogwaardige desinfectie met behulp van de meegeleverde
desinfectieslang en het desinfectiefilter, en de juiste opslag.

A Waarschuwingen

Deze desinfectieset mag uitsluitend met de Airvo worden gebruikt.

INHOUD VAN DE VERPAKKING (900PT600)

Desinfectieslang e

D Ik “
Desinfectiefilter _ & ‘ %
' 2

Handleiding Reinigingsstaafje Beschermhoes
desinfectieset (2 stuks) (3 stuks)
AFZONDERLIJK VERKRIJGBAAR
900PT601 Desinfectiefilter (verpakking a 2 stuks)
900PT602 Reinigingsstaafje (verpakking a 20 stuks)
900PT603 Schone beschermhoes (verpakking a 20 stuks)
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2. PROCEDURES VOOR HERVERWERKING

De Airvo moet tussen patiénten door worden

gereinigd en gedesinfecteerd. Tijdens

gebruik kunnen de interface, de verwarmde De
beademingsslang, de waterkamer en de linkerkamerpoort
uitlaatelleboog vervuild raken. Het is belangrijk mag'n!et worden
dat de uitlaatelleboog bij de verbindingspoort gereinigd.

van de verwarmde beademingsslang goed

wordt gereinigd en gedesinfecteerd. Dit moet

zo snel mogelijk na gebruik worden gedaan.

Voor de herverwerking van de buitenkant

van het Airvo-apparaat raadpleegt u de

gebruikershandleiding van de Airvo.

De volgende stappen dienen te worden uitgevoerd tussen
verschillende patiénten:

/ Uitlaatelleboog

Reiniging Reinig de uitlaatelleboog met het reinigingsstaafje.

Hoogwaardige desinfectie Voer de desinfectiecyclus uit met de desinfectieslang en het filter.

Opslag Berg de Airvo op de juiste wijze op.

Overweeg daarnaast om het luchtfilter in de Airvo te vervangen als bekend is dat een zeer besmettelijke
patiént het apparaat heeft gebruikt.

Bij het hanteren van het apparaat en de accessoires dienen standaard steriele technieken te worden toegepast
om besmetting zo klein mogelijk te houden. Hieronder wordt onder meer verstaan: goed handen wassen,
aanraking van aansluitpoorten met de hand vermijden, de gebruikte verbruiksmaterialen veilig weggooien

en het apparaat na reiniging en desinfectie op de juiste wijze opbergen. Het gebruik van beschermende
handschoenen wordt sterk aangeraden.

Tenzij anders is vermeld in de bij uw apparaat verstrekte gebruiksinstructies zijn de Airvo en de bijbehorende
accessoires niet compatibel met processen waarbij een desinfecterende wasmachine wordt gebruikt.

3. REINIGING

T Deze reinigingsstap dient om alle verontreiniging van de uitlaatelleboog (tussen de
rechterkamerpoort en de aansluitpoort voor de verwarmde beademingsslang) te
f% / — verwijderen voordat de desinfectiecyclus wordt uitgevoerd. Het is belangrijk dat deze
// / ‘ reinigingsstap eerst wordt uitgevoerd om ervoor te zorgen dat de desinfectiecyclus
/) =/ // effectief is.
- De linkerkamerpoort mag niet worden gereinigd, omdat hierdoor de eenrichtingsklep
I bij deze poort beschadigd kan raken.

L/

U HEBT DE VOLGENDE MATERIALEN NODIG:

Reinigingsstaafje (900PT602)
» Verkrijgbaar bij Fisher & Paykel Healthcare.

Mild reinigingsmiddel

& Waarschuwing

De bovenstaande producten zijn getest door Fisher & Paykel Healthcare. Als geen van deze producten
beschikbaar is, mogen andere schoonmaakmiddelen worden gebruikt, zolang deze pH-neutraal, niet
schurend, niet giftig en niet agressief zijn. Gebruik geen schoonmaakmiddelen die niet compatibel zijn
met polycarbonaatplastic (inclusief, onder andere, ammoniak, ammoniumhydroxide, natronloog, jodium,
methanol, brandspiritus, terpentijn en alkalische bleekmiddelen zoals natriumhypochloriet).

STAP 1: DE AIRVO KLAARMAKEN VOOR REINIGING
Schakel het apparaat uit en trek de stekker uit het stopcontact.

Verwijder de waterkamer, verwarmde beademingsslang en patiéntinterface en
voer deze veilig af.

STAP 2: DE UITLAATELLEBOOG REINIGEN

U moet de uitlaatelleboog die de rechterkamerpoort verbindt met de
aansluitpoort van de verwarmde beademingsslang, fysiek schoonmaken.

De linkerkamerpoort mag niet worden gereinigd, omdat hierdoor de
eenrichtingsklep bij deze poort beschadigd kan raken.

GEBRUIK VAN HET REINIGINGSSTAAFJE

* Doop het reinigingsstaafje in een sopje van water met een mild
reinigingsmiddel (zie de gebruiksaanwijzing van de fabrikant van het

T— reinigingsmiddel).
»————{ ) * Reinig de inwendige oppervlakken van de uitlaatelleboog grondig met het
T ) reinigingsstaafje door met het reinigingsstaafje te draaien en het stevig
%q\ tegen de inwendige opperviakken aan te drukken. Reinig gedurende
dﬁﬂ) minimaal 20 seconden vanaf elke kant en besteed veel aandacht aan de
\l' bocht.
C; * Overttuig u ervan dat alle verontreiniging is verwijderd.

* Spoel het reinigingsstaafje onder stromend water af en verwijder alle resten
uit de uitlaatelleboog met behulp van dezelfde draaibeweging.

*  Werp het reinigingsstaafje weg.

4. HOOGWAARDIGE DESINFECTIE

Bij deze stap wordt de desinfectiecyclus van de Airvo uitgevoerd met behulp van de rode desinfectieslang
en het blauwe desinfectiefilter uit de Airvo-desinfectieset (900PT600). Deze cyclus moet worden uitgevoerd
onder de aanbevolen bedrijfsomstandigheden (zie de gebruikershandleiding van de Airvo).

Deze cyclus is gevalideerd voor het bereiken van hoogwaardige desinfectie door verhitting van de
uitlaatelleboog. Om te verzekeren dat bij elke desinfectiecyclus aan deze voorwaarden wordt voldaan,
registreert de Airvo de tijd en de temperatuur (met twee onafhankelijke sensoren) gedurende de gehele cyclus.
Een geslaagde desinfectiecyclus is alleen verzekerd als de aftelling nul bereikt.

U HEBT DE VOLGENDE MATERIALEN NODIG:

*" * Desinfectieslang
¢ Desinfectiefilter

L )

& Waarschuwingen

Koppel de zuurstoftoevoer naar het apparaat af voordat u de desinfectiecyclus start.

Gebruik de desinfectieset niet in een steriele kamer.

Zorg dat de buitenkant van het apparaat droog is voordat u de desinfectieset gebruikt.

Breng op geen enkele wijze veranderingen aan in de desinfectieslang of het desinfectiefilter.

Schakel het apparaat altijd uit bij het aansluiten of ontkoppelen van de desinfectieslang.

Spuit nooit ontsmettings- of reinigingsmiddel in de desinfectieslang.

Als enig deel van de desinfectieslang wordt bedekt of het desinfectiefilter wordt afgesloten, kan ernstige
schade aan het apparaat ontstaan.

Bestel een nieuwe set als de desinfectieslang beschadigd raakt. Reservefilters worden afzonderlijk
geleverd.

Om brandwonden te voorkomen:
Raak de desinfectieslang of het desinfectiefilter niet aan tijdens de desinfectiecyclus.
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STAP 1: DE RODE DESINFECTIESLANG AANSLUITEN OP DE AIRVO

Aan één uiteinde van de desinfectieslang zit een blauwe kunststof connector.
Til de huls omhoog en schuif de connector op het apparaat. Duw de huls naar
beneden om de slang vast te zetten.

Sluit het rode uiteinde van de desinfectieslang aan op de linkerkamerpoort
zoals wordt getoond, en druk dit helemaal op zijn plaats.

STAP 2: HET BLAUWE DESINFECTIEFILTER AANSLUITEN

Sluit het blauwe desinfectiefilter aan op de rechter kamerpoort, zoals
afgebeeld.

Druk het stevig op zijn plaats.

STAP 3: HET NETSNOER AANSLUITEN
Sluit het netsnoer aan op het netvoedingsstopcontact.

STAP 4: HET AIRVO-APPARAAT INSCHAKELEN
Start de desinfectiecyclus door de aan/uit-knop 3 seconden lang ingedrukt te
houden tot het apparaat een pieptoon afgeeft.

Het apparaat geeft een opwarmscherm weer terwijl er een reeks
kalibratiecontroles wordt uitgevoerd.

STAP 5: CONTROLEREN OF DE DESINFECTIECYCLUS GESTART IS

Als de kalibratie is geslaagd, begint de desinfectiecyclus van 55 minuten. De
weergegeven resterende tijd telt af naar nul.

STAP 6: CONTROLEREN OF DE DESINFECTIECYCLUS VOLTOOID IS

Na een geslaagde desinfectie geeft het scherm nul aan en gaat er een
akoestisch informatiesignaal af. Ook wordt het nummer van de huidige
desinfectiecyclus weergegeven. Dit nummer kan worden gebruikt om een
logboek van de desinfectiecycli bij te houden.

STAP 7: DE AIRVO UITSCHAKELEN
Schakel het apparaat uit en trek de stekker uit het stopcontact.
Het apparaat is nu gereed voor opslag.

PROBLEMEN OPLOSSEN

Als zich een probleem voordoet, controleert u het volgende:
« Netsnoer is aangesloten op het stopcontact

e Zuurstof is losgekoppeld

« Desinfectieslang is stevig aangesloten op de juiste poorten
¢ Desinfectieslang is niet beschadigd

« Desinfectiefilter is stevig aangesloten op de juiste poort

Na voltooiing van de controles schakelt u het apparaat uit en start u het opnieuw op om na te gaan of het
probleem is opgelost. Als het probleem nog steeds aanwezig is, raadpleegt u het hoofdstuk Problemen
oplossen van de technische handleiding van de Airvo.

5. OPSLAG

Het is noodzakelijk dat het apparaat na de desinfectiecyclus op de juiste manier wordt bewaard. Hiervoor kan de
beschermhoes (900PT603) of een andere methode worden gebruikt die waarborgt dat de uitlaatelleboog niet
wordt verontreinigd wanneer het apparaat tussen het gebruik bij verschillende patiénten wordt opgeslagen.

DE BESCHERMHOES GEBRUIKEN (900PT603)

1. Verwijder de desinfectieslang en het filter van de Airvo. Bij het
verwijderen van de desinfectieslang moet de huls altijd omhoog
worden geduwd om beschadiging van de slang te voorkomen.

2. Wikkel de Airvo in de beschermhoes zodat het identificatielabel goed
zichtbaar is boven het scherm en de knoppen van de Airvo.

3. Het vorige desinfectieproces vastleggen:

Vul de gegevens op het identificatielabel in.

4. Sluit de beschermhoes af met de plakstroken.

5. Nadat het apparaat veilig is verpakt:

Bewaar het apparaat en de desinfectieset in een ruimte die geschikt

is voor medische hulpmiddelen. Deze ruimte moet schoon, droog en
stofvrij zijn.

ALTERNATIEVE OPSLAGMETHODE

Als de beschermhoes niet wordt gebruikt, kan de alternatieve opslagmethode worden gebruikt, waarbij

de desinfectieslang en het filter op de Airvo aangesloten blijven. Bewaar het apparaat (met aangesloten
desinfectieslang en filter) in een ruimte die geschikt is voor medische hulpmiddelen; deze ruimte is schoon,
droog en stofvrij.

6. BETEKENIS VAN SYMBOLEN

(T3] X ce
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FOR DU STARTER

Denne brugervejledning er beregnet til sundhedsfagligt personale.

Laes denne brugervejledning, inkl. alle advarsler. Manglende overholdelse af dette kan medfare personskade
eller forgget risiko for infektion. Opbevar denne vejledning pa et sikkert sted til fremtidig reference.

Til brug sammen med enheder fra serierne Airvo og myAirvo. Der henvises til brugervejledningen til
myAirvo-serien for detaljerede oplysninger vedrgrende brugen.

Kontakt den lokale Fisher & Paykel Healthcare-repraesentant for yderligere assistance.

Bemeerkning til bruger: Hvis der er forekommet en alvorlig haendelse under brug af denne enhed, bedes du
informere din lokale Fisher & Paykel Healthcare-repraesentant og det bemyndigede organ.

1. OVERSIGT

900PT600 desinfektionskittet bruges til at opna “high-level” desinfektion af udgangsvinkelstykket pa
Airvo-seriens enheder, der herefter refereres til som “enheden”/“Airvo”.

Denne brugervejledning beskriver de anbefalede procedurer for genanvendelse, der skal udferes ved
skift mellem patienter, herunder rengering, “high-level” desinfektion ved anvendelse af den medfalgende
desinfektionsslange og filteret samt korrekt opbevaring.

A Advarsler

Dette desinfektionskit ma udelukkende bruges sammen med Airvo.

INDHOLD | PAKKEN (900PT600)

Desinfektionsslange .

Yy | “
Desinfektionsfilter & ‘ %‘
' 2

Brugervejledning Svampepind til renggring Opbevaringsbeskyttelse
til desinfektionskit (x2) (x 3)
FAS SEPARAT
900PT601 Desinfektionsfilter (pakke med 2 stk.)
900PT602 Svampepind til rengering (pakke med 20 stk.)
900PT603 Opbevaringsbeskyttelse (pakke med 20 stk.)
J-1

2. PROCEDURE FOR GENANVENDELSE

Airvo skal renggres og desinficeres mellem

patienter. Under brug kan interfacet, den <

opvarmede patientslange, vandkammeret og = :
udgangsvinkelstykket blive kontamineret. Det iiiggvzrnstre / Udgangsvinkelstykke
er specielt vigtigt, at udgangsvinkelstykket kammerport

mellem den hgjre kammerport og den '
opvarmede patientslanges forbindelsesport
renggres og desinficeres korrekt. Dette skal
ske hurtigst muligt efter brug.

For udvendig genklargering af Airvo-enheden
henvises til brugervejledningen til Airvo.

Folgende trin skal udferes ved skift mellem patienter:

Rengoring Rengar udgangsvinkelstykket med svampepinden.
"High-level” desinfektion Udfar desinfektionscyklussen med desinfektionsslange og filter.
Opbevaring Opbevar Airvo korrekt.

Derudover bar det overvejes, om luftfilteret i Airvo skal udskiftes, hvis enheden er blevet brugt til en meget
infektigs patient.

Aseptiske standardteknikker til minimering af kontaminering skal falges ved handtering af enheden og
tilbehgret. Disse teknikker omfatter grundig handvask, undgaelse af handkontakt med tilslutningsporte, sikker
bortskaffelse af anvendte forbrugsvarer og korrekt opbevaring af enheden efter rengering og desinfektion.
Anvendelse af beskyttelseshandsker tilrades kraftigt.

Medmindre andet er angivet i den brugsanvisning, der fulgte med enheden, er Airvo og dens tilbehar ikke
kompatible med vaske-/desinfektionsprocesser.

3. RENGYRING

Formalet med dette renggringstrin er at fijerne eventuel kontamination fra
udgangsvinkelstykket (mellem den hgjre kammerport og tilslutningsporten til den
opvarmede patientslange), inden desinfektionscyklussen udferes. Det er vigtigt, at
dette rengeringstrin udferes farst for at sikre en effektiv desinfektionscyklus.

Rengar ikke venstre kammerport, da dette kan fare til beskadigelse af kontraventilen,
der er monteret pa denne port.

Svampepind til rengoring (900PT602)
» Fas hos Fisher & Paykel Healthcare.

Mildt rengeringsmiddel

A Advarsel

Ovenstaende produkter er alle afpravet af Fisher & Paykel Healthcare. Hvis ingen af disse er tilgeengelige,
kan andre renggringsmidler anvendes, safremt de er pH-neutrale, ikke-slibende, giftfri og ikke-setsende.
Anvend ikke rengaringsmidler, der er uforenelige med polykarbonatplast (herunder, men ikke begraenset
til, ammoniak, ammoniumhydroxid, kaustisk soda, jod, metanol, denatureret sprit, terpentin og alkaliske
blegemidler sasom natriumhypoklorit).




TRIN 1: KLARGQRING AF AIRVO FOR RENGORING
Sluk for enheden, og tag stikket ud af stikkontakten.

Fjern vandkammeret, den opvarmede patientslange og patientinterfacet,
og anbring dem et sikkert sted.

TRIN 2: RENGGRING AF UDGANGSVINKELSTYKKET

Udgangsvinkelstykket, der forbinder hajre kammerport med tilslutningsporten
til den opvarmede patientslange, skal rengares fysisk.

Rengar ikke venstre kammerport, da dette kan fare til beskadigelse af
kontraventilen, der sidder i denne port.

ANVENDELSE AF SVAMPEPINDEN TIL RENGQGRING
* Dyp svampepinden i en oplgsning af varmt vand og et mildt

T~ renggringsmiddel (der henvises til brugsanvisningen fra renggringsmidlets
) ) producent).
wif}:\ S * Ved hjeelp af svampepinden renggres alle udgangsvinkelstykkets indre
%{J overflader grundigt ved at dreje svampepinden og presse godt ind mod de
“T - indre overflader. Renggr fra begge ender og i mindst 20 sekunder og vaer
| T ekstra opmaerksom pa bgjningen.
()’ ¢ * Sgrg for, at al kontamination er fjernet.

« Skyl svampepinden under rindende vand, og fjern samtlige rester fra
udgangsvinkelstykket med samme drejende bevaegelse.

* Kassér svampepinden.

4. “HIGH-LEVEL” DESINFEKTION

Dette trin indebeaerer karsel af Airvos desinfektionscyklus ved anvendelse af den rgde desinfektionsslange og
det bla desinfektionsfilter fra Airvos desinfektionskit (900PT600). Denne cyklus skal udfgres ved de anbefalede
driftsbetingelser (der henvises til brugervejledningen til Airvo).

Denne cyklus er blevet valideret for at kunne opna “high-level” desinfektion ved at opvarme
udgangsvinkelstykket. For at sikre, at disse betingelser opfyldes i hver desinfektionscyklus, registrerer
Airvo tid og temperatur (fra to uafhaengige sensorer) gennem hele cyklussen. Der opnas kun en vellykket
desinfektionscyklus, nar nedtaellingen nar nul.

FOLGENDE UDSTYR ER PAKRAVET:

¥

¢ Desinfektionsslange
» Desinfektionsfilter

o

A Advarsler

Frakobl al iltforsyning fra enheden, for desinfektionscyklussen startes.

Anvend ikke desinfektionskittet i et sterilt rum.

Kontrollér, at enhedens udvendige flader er terre, inden desinfektionskittet anvendes.
Undga at aendre desinfektionsslangen eller filteret pd nogen made.

Sluk altid for enheden, nar desinfektionsslangen til- eller frakobles.

Sprojt aldrig steriliserende vaeske eller rengaringsvaeske ind i desinfektionsslangen.

Tildaekning af en hvilken som helst del af desinfektionsslangen eller blokering af filtreret kan medfere
alvorlig beskadigelse af enheden.

Hvis desinfektionsslangen beskadiges, skal der bestilles et nyt kit. Ekstra filtre fas separat.

For at undga forbraending:
Undga at berare desinfektionsslangen eller filteret under desinfektionscyklussen.

TRIN 1: TILSLUTNING AF DEN RGDE DESINFEKTIONSSLANGE
TIL AIRVO

Den ene ende af desinfektionsslangen har en bla plastkonnektor. Laft

manchetten op, og skub koblingen ind pd enheden. Skub manchetten ned for

at lase.

Frakobl den r@de ende af desinfektionsslangen til den venstre kammerport
som vist, og skub den helt pa plads.

TRIN 2: MONTERING AF DET BLA DESINFEKTIONS-FILTER
Montér det bla desinfektionsfilter pd den hgjre kammerport som vist.
Skub det helt pa plads.

TRIN 3: TILSLUT NETLEDNINGEN
Seet stremkablet i stikkontakten.

TRIN 4: TAND FOR AIRVO-ENHEDEN
Start desinfektionscyklussen ved at holde taend/sluk-knappen nede
i 3 sekunder, indtil enheden bipper.

Enheden vil vise en opvarmningsskaerm, mens den udfgrer en raekke
kalibreringstjek.

TRIN 5: KONTROLLER AT DESINFEKTIONSCYKLUSSEN ER
STARTET

Efter vellykket kalibrering starter desinfektionscyklussen, der varer
i 55 minutter. Den viste tilbagevaerende tid taeller ned til nul.

TRIN 6: KONTROLLER AT DESINFEKTIONSCYKLUSSEN
ER GENNEMF@RT

Efter en vellykket desinfektion vises der et nul pa displayet, og der lyder
et informationssignal. Nummeret pa den aktuelle desinfektionscyklus

vil 0gsa blive vist. Dette nummer kan bruges til at fare en log over
desinfektionscyklusser.

TRIN 7: SLUKNING AF AIRVO
Sluk for enheden, og tag stikket ud af stikkontakten.
Enheden er nu klar til at blive stillet til opbevaring.




FEJLFINDING

Ved problemer kontrolleres fglgende:

¢ Netledningen er sat i stikkontakten

« It er blevet frakoblet

« Desinfektionsslangen er forbundet sikkert til de korrekte porte
¢ Desinfektionsslangen er ubeskadiget

« Desinfektionsfiltret er forbundet sikkert til de korrekte porte

Sluk for enheden nér kontrollen er udfert. Genstart dernaest for at kontrollere om problemet er blevet Igst. Hvis
problemet stadig ikke er lgst, henvises der til Fejlfindingsafsnittet i den tekniske manual til Airvo.

5. OPBEVARING

Det er meget vigtigt, at enheden opbevares korrekt efter desinfektionscyklussen. Dette indebaerer, at der skal
anvendes en opbevaringsbeskyttelse (900PT603) eller en alternativ metode, som holder udgangsvinkelstykket
fri for kontaminering under opbevaring og frem til, at enheden skal anvendes til en ny patient.

ANVENDELSE AF OPBEVARINGSBESKYTTELSEN (900PT603)

1. Fjern desinfektionsslangen og filteret fra Airvo. Ved frakobling af
desinfektionsslangen skal manchetten altid skubbes op for at undga
beskadigelse af slangen.

2. Tildaek Airvo med opbevaringsbeskyttelsen, sa identifikationsmaerket
sidder synligt over displayet og knapperne pa Airvo.

3. Registrering af forrige desinfektionsproces:
Anfar oplysningerne pa identifikationsmaerket.

4. Luk opbevaringsbeskyttelsen med den selvklaebende strimmel.

5. Na&r enheden er indpakket:
Opbevar enheden og desinfektionskittet i et rent, tert og stovfrit
omrade, der er egnet til medicinske anordninger.

ALTERNATIV OPBEVARINGSMETODE

Hvis opbevaringsbeskyttelsen ikke anvendes, er en alternativ opbevaringsmetode at efterlade
desinfektionsslangen og filteret monteret pa Airvo. Opbevar enheden (med monteret desinfektionsslange og
filter) i et rent, tert og stavfrit omrade, der er egnet til medicinsk udstyr.

6. SYMBOLFORKLARING
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ENNEN ALOITUSTA

Tama kayttdopas on tarkoitettu terveydenhuollon ammattilaisille.

Lue tama kayttdopas ja kaikki sen sisaltdamat varoitukset. Mikali et tee niin, se voi aiheuttaa loukkaantumisen tai
suurentuneen tartuntavaaran. Sailyta tama kayttdopas hyvassa tallessa mydhempaa kayttda varten.

Tarkoitettu kaytettavaksi Airvo- ja myAirvo-sarjan laitteiden kanssa. Lue yksityiskohtaiset kayttdéohjeet Airvo- ja
myAirvo-sarjan tuotteiden kayttdoppaasta.

Lisatietoa saa ottamalla yhteytta Fisher & Paykel Healthcaren edustajaan.

Huomautus kdyttdjélle: Jos tdman laitteen kaytdon yhteydessa on sattunut vakava vaaratilanne, ota yhteytta
paikalliseen Fisher & Paykel Healthcaren edustajaan ja toimivaltaiseen viranomaiseen.

1. YLEISKATSAUS

900PT600-desinfiointipakkaus on tarkoitettu Airvo-sarjan laitteiden kulmaliittimen perusteelliseen
desinfioimiseen. Laitteisiin viitataan tastedes joko ”laitteena” tai "Airvo-kostuttimena”.

Kayttéoppaassa kuvataan suositellut uudelleenkasittelytoimenpiteet potilaiden valilla, mukaan lukien
puhdistaminen, perusteellinen desinfioiminen pakkauksen mukana toimitettua desinfiointiletkua ja suodatinta
kayttamalla sekad asianmukainen varastoiminen.

A Varoitukset

Desinfiointipakkausta tulee kayttaa ainoastaan Airvo-kostuttimen kanssa.

PAKKAUKSEN SISALTO (900PT600)

Desinfiointiletku e

Desinfioin- . & ‘ %
' 25

tisuodatin
Desinfiointipakkauksen Puhdistussieni Varastointisuojus
kayttdopas (x 2) (x 3)
SAATAVANA ERIKSEEN
900PT601 Desinfiointisuodatin (2 kpl/pakkaus)
900PT602 Puhdistussieni (20 kpl/pakkaus)
900PT603 Varastointisuojus (20 kpl/pakkaus)
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2. UUDELLEENKASITTELYTOIMENPITEET

Airvo-kostutin on puhdistettava ja

desinfioitava potilaiden valilla. Kadytdn aikana Sailion
potilasliitdnta, [Ampdhengitysputki, vesisailio vasemmanpuoleista
ja kulmaliitin saattavat kontaminoitua. On porttia ei saa
tarkeaa, etta sailidn oikeanpuoleisen portin puhdistaa.

ja lampodhengitysputken liitinportin valinen

kulmaliitin puhdistetaan ja desinfioidaan

perusteellisesti. Tama on tehtava niin pian kuin

mahdollista kayton jalkeen.

Airvo-kostuttimen kayttéoppaassa
on lisatietoa laitteen ulkopintojen
uudelleenkasittelyyn liittyen.

Potilaskayttdjen valilla on suoritettava seuraavat toimet:

/ Kulmaliitin

Puhdistus Puhdista kulmaliitin puhdistussienella.

Perusteellinen

P Suorita desinfiointiohjelma desinfiointiletkua ja suodatinta kayttamalla.
desinfioiminen

Sdilyttaminen Varastoi Airvo-kostutin asianmukaisesti.

Taman lisaksi harkitse Airvo-kostuttimen ilmansuodattimen vaihtamista, jos laitetta on kdyttanyt hyvin
tartuntavaarallinen potilas.

Aseptisia vakiomenetelmia on noudatettava kontaminaation minimoimiseksi laitetta ja lisdvarusteita
kasiteltaessa. Naihin kuuluvat asianmukainen kasien pesu, kasikontaktin valttaminen liitinporttien kanssa,
kdytettyjen kulutusosien turvallinen havittaminen ja laitteen asianmukainen varastoiminen puhdistamisen ja
desinfioimisen jalkeen. Suojakasineiden kayttd on erittain suositeltavaa.

Airvo-kostuttimet ja niiden lisavarusteet eivat ole yhteensopivia pesu- ja desinfiointiprosessien kanssa, ellei
laitteen mukana tulevassa kayttéoppaassa toisin ilmoiteta.

3. PUHDISTUS

Puhdistusvaiheessa pyritaan poistamaan kontaminaatio kulmaliittimesta

(sailion oikeapuoleisen portin ja lampodhengitysputken liitinportin valilld) ennen
desinfiointivaiheen suorittamista. On tarkeaéa, ettd puhdistusvaihe suoritetaan ensin,
jotta desinfiointivaihe on varmasti tehokas.

Sailibn vasemmanpuoleista porttia ei saa puhdistaa, silla tdma voi vahingoittaa
portissa olevaa takaiskuventtiilia.

TOIMENPITEESEEN TARVITAAN SEURAAVAT TARVIKKEET:

Puhdistussieni (900PT602)
* Saatavana Fisher & Paykel Healthcarelta.

Mieto puhdistusaine

A Varoitus

Fisher & Paykel Healthcare on testannut edella suositellut tuotteet. Jos niita ei ole saatavilla, muita pH-
arvoltaan neutraaleja, hankaamattomia, ei-toksisia ja syovyttamattémia puhdistusaineita voi kayttaa. Mitaan
polykarbonaattimuovin kanssa yhteensopimattomia puhdistusaineita ei saa kayttaa (mukaan lukien mm.
ammoniakki, ammoniumhydroksidi, natronlipea, jodi, metanoli, metyloitu alkoholi, tarpatti ja alkalipohjaiset
valkaisuaineet, kuten natriumhypokloriitti).

VAIHE 1: AIRVO-KOSTUTTIMEN VALMISTELEMINEN
PUHDISTAMISTA VARTEN
Sammuta laite ja irrota se verkkovirtapistorasiasta.

Poista vesiséilio, lampohengitysputki ja potilasliitdnta ja havita ne
asianmukaisesti.

VAIHE 2: KULMALIHTTIMEN PUHDISTAMINEN
Sailién oikeanpuoleisen portin ja lampdhengitysputken liitinportin valinen
kulmaliitin on puhdistettava kasin.

Sailibn vasemmanpuoleista porttia ei saa puhdistaa, silla tdma voi vahingoittaa
portissa olevaa takaiskuventtiilia.

PUHDISTAMINEN PUHDISTUSSIENELLA

* Kasta puhdistussieni lampimasta vedesta ja miedosta puhdistusaineesta
valmistettuun liuokseen (noudata puhdistusaineen valmistajan
kayttdohjeita).

\*w‘\,,,i
7%"<:§, N ¢ Puhdista kulmaliittimen sisdpinnat huolellisesti puhdistussienella
pyorittamalla ja painamalla sienta lujasti sisdpintoja vasten. Puhdista

o kulmaliitinta vahintdan 20 sekunnin ajan sen molemmista paista ja kiinnita
I erityistd huomiota liittimen mutkaan.

f
@‘ ¢ Varmista, etta kaikki kontaminaatio on poistettu.

¢ Huuhtele puhdistussieni juoksevalla vesijohtovedelld ja poista kaikki jaljelle
jaanyt lika kulmaliittimesta puhdistussienta pyérittamalla.

¢ Havita puhdistussieni.

4. PERUSTEELLINEN DESINFIOIMINEN

Tassa vaiheessa suorita Airvo-desinfiointiohjelma kayttden Airvo-desinfiointipakkauksen (900PT600) punaista
desinfiointiletkua ja sinista desinfiointisuodatinta. Ohjelma on suoritettava suositelluissa kayttéolosuhteissa
(lisétietoa on Airvo-kostuttimen kayttdéoppaassa).

Kulmaliittimen kuumennusta sisaltdvan desinfiointiohjelman on vahvistettu tuottavan perusteellisen
desinfiointituloksen. Airvo-kostutin varmistaa, ettd nama olosuhteet taytetdan kunkin desinfiointiohjelman
osalta kirjaamalla desinfiointiin kuluneen ajan ja kaytetyn lampétilan (kaksi erillistd anturia) koko ohjelman
ajalta. Desinfiointiohjelma on suoritettu onnistuneesti vasta, kun ajastin saavuttaa nollan.

TOIMENPITEESEEN TARVITAAN SEURAAVAT TARVIKKEET:

.F' ¢ Desinfiointiletku
» Desinfiointisuodatin

o

& Varoitukset

Irrota happildhde laitteesta ennen desinfiointiohjelman kdaynnistamista.

Desinfiointipakkausta ei saa kayttaa steriilissa huoneessa.

Varmista, etta laitteen ulkopinnat ovat kuivat ennen desinfiointipakkauksen kayttamista.

Desinfiointiletkua tai suodatinta ei saa muuntaa millaan tavalla.

Sammuta laite aina, kun desinfiointiletku yhdistetaan tai irrotetaan.

Desinfiointiletkuun ei saa suihkuttaa desinfiointi- tai puhdistusnestetta.

Desinfiointiletkun osittainen peittaminen tai suodattimen tukkiminen voi aiheuttaa vakavia laitevaurioita.
Jos desinfiointiletku vaurioituu, tilalle on hankittava uusi pakkaus. Vaihtosuodattimia on saatavana erikseen.

Palovammojen valttaminen:
Desinfiointiletkua tai suodatinta ei saa koskettaa desinfiointiohjelman aikana.
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VAIHE 1: YHDISTA PUNAINEN DESINFIOINTILETKU
AIRVO-KOSTUTTIMEEN

Desinfiointiletkun toisessa pddssa on sininen muoviliitin. Nosta suojus ja
tyonna liitin laitteeseen. Lukitse painamalla suojusta alaspain.

Yhdista desinfiointiletkun punainen paa sailidn vasemmanpuoleiseen porttiin
kuvan mukaisesti ja paina kunnolla paikalleen.

VAIHE 2: ASENNA SININEN DESINFIOINTISUODATIN

Asenna sininen desinfiointisuodatin sailion oikeanpuoleiseen porttiin
kuvan mukaisesti.

Ty6nna se kunnolla paikoilleen.

VAIHE 3: KYTKE VIRTAJOHTO
Kytke virtajohto verkkovirtapistorasiaan.

VAIHE 4: KAYNNISTA AIRVO-KOSTUTIN
Kaynnista desinfiointiohjelma pitamalla virtapainiketta painettuna 3 sekunnin
ajan, kunnes laite antaa aanimerkin.

Laitteeseen tulee esille [ammitysnayttd, kun laite suorittaa
kalibrointitarkastuksia.

VAIHE 5: TARKISTA, ETTA DESINFIOINTIOHJELMA ON
KAYNNISTYNYT
Kun kalibrointi on suoritettu onnistuneesti, desinfiointiohjelma k&ynnistyy

ja kestaa 55 minuuttia. Jaljelld olevan ajan nayttama ajastin pysahtyy, kun
ohjelma on valmis.

VAIHE 6: TARKISTA, ETTA DESINFIOINTIOHJELMA ON
SUORITETTU

Kun desinfiointi on suoritettu onnistuneesti, naytdn ajastimeen tulee nolla
ja kuuluu aanimerkki. Lisaksi tamanhetkisen desinfiointiohjelman numero
naytetaan. Numeroa voidaan kayttaa desinfiointiohjelmien kirjaamiseen.

VAIHE 7: SAMMUTA AIRVO-KOSTUTIN
Sammuta laite ja irrota se verkkovirtapistorasiasta.
Laite on nyt valmis varastoitavaksi.

VIANMAARITYS
Mikali ongelmia ilmenee, tarkista seuraavat:

Sammuta ja uudelleenkdynnista laite sen jalkeen, kun tarkistukset on suoritettu. Jos ongelma jatkuu, katso
Airvo-kostuttimen teknisen oppaan osiota Vianmaaritys.

Virtajohto on kytkettyna verkkovirtaan

Happildhde on kytkettyna irti

Desinfiointiletku on tiukasti kiinnitettyna oikeisiin portteihin
Desinfiointiletku ei ole vaurioitunut

Desinfiointisuodatin on tiukasti kiinnitettyna oikeaan porttiin

5. SAILYTTAMINEN

Desinfioinnin jalkeen on tarkeaa, ettd laite varastoidaan asianmukaisesti. Kulmaliitin on suojattava
kontaminaatiolta varastointisuojuksella (900PT603) tai vastaavalla menetelmalla potilaskayttdjen valilla.

VARASTOINTISUOJUKSEN (900PT603) KAYTTAMINEN

1. Irrota desinfiointiletku ja suodatin Airvo-kostuttimesta. Irrota
desinfiointiletku aina nostamalla suojusta ylospain letkuvaurioiden
estamiseksi.

2. Suojaa Airvo-kostutin varastointisuojuksella siten, etta tunnustarra
asettuu kunnolla Airvo-kostuttimen naytén ja painikkeiden paalle.

3. Edellisen desinfiointiprosessin kirjaaminen:
Kirjoita tiedot tunnustarraan.

4. Sulje varastointisuojus tiiviisti kiinni tarroilla.

5. Kun laite on suljettu:
Varastoi laite ja desinfiointipakkaus laakinnallisille laitteille sopivassa
paikassa, joka on puhdas, kuiva ja polyton.

VAIHTOEHTOINEN VARASTOINTIMENETELMA

Jos varastointisuojusta ei kayteta, vaihtoehtoinen varastointimenetelma on jattaa desinfiointiletku ja suodatin
kiinni Airvo-kostuttimeen. Varastoi laite (desinfiointiletku ja suodatin kiinnitettyna) laakinnallisille laitteille
sopivassa paikassa, joka on puhdas, kuiva ja polyton.

6. SYMBOLIEN MAARITELMAT
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Tutustu kayttdohjeisiin Ei saa havittaa 93/42/ETY Luokka |
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FOR DU STARTER

Denne brukerhandboken er beregnet pa helsepersonell.

Les denne brukerhdndboken, inkludert alle advarsler. Hvis ikke kan det fare til skader eller gkt risiko for
infeksjoner. Oppbevar denne handboken p3 et trygt sted for fremtidig referanse.

For bruk med enhetene i Airvo- og myAirvo-serien. Se brukerhdndboken for Airvo- og myAirvo-serien for
detaljert bruksanvisning.

Kontakt din Fisher & Paykel Healthcare-representant for ytterligere assistanse.

Merknad til bruker: Hvis det har skjedd en alvorlig hendelse ved bruk av dette apparatet, informer din lokale
Fisher & Paykel Healthcare-representant og aktuelle myndigheter.

1. OVERSIKT

Desinfiseringssettet 900PT600 brukes til & oppna heyt desinfiseringsniva pa uttakshjgrnet til enhetene i
Airvo-serien, heretter kalt «enheten»/«Airvo».

| denne handboken beskrives de anbefalte reprosesseringsprosedyrene som skal utfares mellom hver pasient,
inkludert rengjaring, grundig desinfisering ved hjelp av medfalgende desinfiseringsslange og -filter, samt
korrekt oppbevaring.

A Advarsler

Dette desinfiseringssettet skal kun brukes med Airvo.

PAKKENS INNHOLD (900PT600)

Desinfiseringsslange [

p A =

’ -

Desinfiseringsfilter & ‘ %

e

Handbok for Rengjegringssvamp/ Omslag for ren
desinfiseringssett -pinne oppbevaring
(2-pakning) (3-pakning)
TILGJUENGELIG SEPARAT
900PT601 Desinfiseringsfilter (2-pakning)
900PT602 Rengjeringssvamp/-pinne (20-pakning)
900PT603 Omslag for ren oppbevaring (20-pakning)
L-1

2. REPROSESSERINGSPROSEDYRER

Airvo ma rengjeres og desinfiseres mellom
pasienter. Masken, den oppvarmede slangen,
vannkammeret og uttakshjarnet kan bli
kontaminert under bruk. Det er viktig at
uttakshjegrnet mellom kammerporten til
hayre og koblingsporten til den oppvarmede
slangen rengjeres og desinfiseres skikkelig.
Dette skal gjores umiddelbart etter bruk.

Se brukerhandboken for Airvo for utvendig
reprosessering av Airvo-enheten.

De folgende trinnene ma utferes mellom hver pasient:

Venstre kammerport
skal ikke rengjares.

/ Uttakshjarnet

Rengjoring Rengjer uttakshjernet med rengjeringssvampen/-pinnen.

Hoyt desinfiseringsniva Utfar desinfiseringssyklusen med desinfiseringsslangen og -filteret.

Oppbevaring Oppbevar Airvo korrekt.

Vurder i tillegg & skifte ut luftfilteret i Airvo dersom det er kjent at en svaert smittefarlig pasient har
brukt enheten.

For & redusere kontaminering, ma standard aseptiske teknikker anvendes ved handtering av enheten og
tilbeher. Dette inkluderer grundig handvask, unnga handkontakt med koblingsporter, sikker kassering av brukte
forbruksartikler, samt korrekt oppbevaring av enheten etter rengjering og desinfisering. Det anbefales sterkt &
bruke beskyttelseshansker.

Med mindre det star noe annet i brukerinstruksjonene som falger med enheten, er Airvo og dennes tilbehar
ikke kompatible med vaske-/desinfeksjonsmaskinprosessetr.

3. RENGJYRING

Dette rengjgringstrinnet har som mal a fjerne all kontaminering fra uttakshjgrnet
(mellom hayre kammerport og koblingsporten for den oppvarmede slangen) for
desinfiseringssyklusen utferes. Det er svaert viktig & utfere dette rengjeringstrinnet
forst for at desinfiseringssyklusen skal bli effektiv.

lkke rengjer venstre kammerport, da dette kan skade ikke-returventilen som befinner
seg ved denne porten.

FOLGENDE UTSTYR ER N@DVENDIG:

Rengjoringssvampepinne (900PT602) Mild sape
« Tilgjengelig fra Fisher & Paykel Healthcare.

A Advarsel

Produktene ovenfor har blitt testet av Fisher & Paykel Healthcare. Hvis ingen av disse produktene er
tilgjengelige, kan andre rengjgringsmidler anvendes sé lenge de er pH-ngytrale, uten slipevirkning,

uten giftstoffer og ikke er korroderende. Bruk ikke rengjaringsmidler som ikke er kompatible med
polykarbonatplast (inkludert, men ikke begrenset til, ammoniakk, salmiakksprit, kaustisk soda, jod, metanol,
denaturert sprit, terpentin og alkaliske blekemidler, sd som natriumhypokloritt).
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TRINN 1: KLARGJ@R AIRVO FOR RENGJGRING
Sla av enheten og koble fra stramforsyningen.

Fjern vannkammeret, den oppvarmede slangen og pasientmasken, og kasser
dem pa en sikker mate.

TRINN 2: RENGJGR UTTAKSHJGRNET

Du ma fysisk rengjere uttakshjgrnet som kobler hagyre kammerport til
koblingsporten pa den oppvarmede slangen.

lkke rengjer venstre kammerport, da dette kan skade ikke-returventilen som
befinner seg i denne porten.

BRUK AV RENGJGRINGSSVAMPEN/-PINNEN

~_ « Dypp rengjgringssvampen/-pinnen i Igsningen av varmt vann og mild sape
(se sapeprodusentens bruksanvisning).

’<\§ SaY(\Y » Bruk svampen/-pinnen til & rengjare uttakshjornets indre overflater grundig
<) ved & rotere svampen/-pinnen og trykke fast inn i de indre overflatene.
Rengjor fra hver ende i minst 20 sekunder og veer ngye med hjgrnet.

TI * Forviss deg om at all kontaminasjon er fjernet.

C/ « Skyll rengjgringssvampen/-pinnen under rennende vann, og fjern eventuelt
smuss fra uttakshjernet ved hjelp av samme roterende bevegelse.

» Kast rengjgringssvampen/-pinnen.

4. HOYT DESINFISERINGSNIVA

Dette trinnet inkluderer kjoring av Airvo-desinfiseringssyklusen ved hjelp av den rgde desinfiseringsslangen
og det bla desinfiseringsfilteret fra Airvo-desinfiseringssettet (900PT600). Denne syklusen skal utferes ved de
anbefalte driftsforholdene (se brukerhandboken for Airvo).

Det er validert at denne syklusen oppnar hgyt desinfiseringsniva ved a varme opp uttakshjarnet. For & sikre at
disse betingelsene overholdes for alle desinfiseringssyklusene, registrerer Airvo tiden og temperaturen (fra to
uavhengige sensorer) gjennom hele syklusen. En vellykket desinfiseringssyklus garanteres bare nar nedtellingen
kommer til null.

FOLGENDE UTSTYR ER NODVENDIG:

op

* Desinfiseringsslange
« Desinfiseringsfilter

o

A Advarsler

Koble eventuell oksygenforsyning fra enheten for desinfiseringssyklusen startes.
Desinfiseringssettet skal ikke brukes i sterile rom.

Pase at enhetens ytre flater er tarre for desinfiseringssettet tas i bruk.

Desinfiseringsslangen eller -filteret ma ikke modifiseres pa noen mate.

Enheten ma alltid slas av naér den kobles til eller fra desinfiseringsslangen.

Spray aldri saneringsvaeske eller rengjaringsmidler inn i desinfiseringsslangen.

Tildekking av deler av desinfiseringsslangen eller blokkering av filteret kan fare til skade pa enheten.
Et nytt sett ma bestilles hvis desinfiseringsslangen blir skadet. Reservefiltre kan kjgpes separat.

Slik unngas brannsar:
Ikke rar desinfiseringsslangen eller -filteret under desinfiseringsprosessen.

TRINN 1: KOBLE DEN R@DE DESINFISERINGSSLANGEN TIL AIRVO

Den ene enden av desinfiseringsslangen har en bla plastkontakt. Laft
hylsteret og skyv kontakten inn pa enheten. Trykk hylsteret ned for a lase.

Koble den rgde enden av desinfiseringsslangen til venstre kammerport, som
vist, og skyv fullstendig i posisjon.

TRINN 2: SETT PA DET BLA DESINFISERINGSFILTERET
Monter det bl desinfiseringsfilteret pd kammerporten til hayre, som vist.
Skyv det godt pa plass.

TRINN 3: KOBLE TIL STROMLEDNINGEN
Koble stremledningen til stikkontakten.

TRINN 4: SLA PA AIRVO-ENHETEN
Start desinfiseringssyklusen ved & holde inne av/pa-knappen i 3 sekunder til
enheten piper.

Enheten viser et oppvarmingsskjermbilde mens den utferer en rekke
kalibreringskontroller.

TRINN 5: KONTROLLER AT DESINFISERINGSSYKLUSEN HAR
STARTET

Etter en vellykket kalibrering begynner desinfiseringssyklusen, og den kjgrer i
55 minutter. Den viste tiden som gjenstar, telles ned til null.

TRINN 6: KONTROLLER AT DESINFISERINGSSYKLUSEN ER
FULLFQRT

Etter vellykket desinfisering har displayet kommet til null, og et harbart
informasjonssignal vil avgis. Gjeldende desinfiseringssyklusnummer
vises ogsa. Dette nummeret kan brukes til & fgre en logg over
desinfiseringssykluser.

TRINN 7: SLA AV AIRVO
Sla av enheten og koble fra stremforsyningen.
Enheten er na klar til oppbevaring.
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FEILSOKING

Kontroller fglgende hvis det er et problem:

« Strgmledningen er koblet til nettstram

* Oksygen er koblet fra

« Desinfiseringsslangen er koblet forsvarlig til riktige porter
¢ Desinfiseringsslangen er ikke skadet

« Desinfiseringsfilteret er koblet forsvarlig til riktige port

Nar kontrollene er fullfart, slar du av enheten og starter den pa nytt for & kontrollere om problemet er Igst. Hvis
problemet vedvarer, ser du avsnittet Feilsgking i den tekniske handboken for Airvo.

5. OPPBEVARING

Na&r desinfiseringssyklusen er utfert, er det en absolutt nedvendighet at enheten oppbevares korrekt.
Dette inkluderer bruk av omslag for ren oppbevaring (900PT603) eller en alternativ metode som holder
utgangsvinkelen fri for kontaminasjon under oppbevaring mellom pasienter.

BRUK AV OMSLAG FOR REN OPPBEVARING (900PT603)

1. Fjern desinfiseringsslangen og -filteret fra Airvo. Nar
desinfiseringsslangen fjernes, ma muffen alltid skyves opp, slik at
slangen ikke skades.

2. Dekk til Airvo med omslaget for ren oppbevaring, slik at
identifikasjonsetiketten er godt synlig over displayet og knappene pa
Airvo.

3. Registrering av forrige desinfiseringsprosess:
Fyll ut informasjonen pa identifikasjonsetiketten.

4. Forsegle omslaget for ren oppbevaring med klebeflikene.

5. Etter at enheten er forseglet:
Oppbevar enheten og desinfiseringssettet pa et sted som er egnet for
medisinsk utstyr. Stedet ma vaere rent, tert og stevfritt.

ALTERNATIV OPPBEVARINGSMETODE

Hvis omslaget for ren oppbevaring ikke brukes, er den alternative oppbevaringsmetoden & la
desinfiseringsslangen og -filteret vaere festet til Airvo. Oppbevar enheten (med desinfiseringsslangen
og -filteret) pa et sted som er egnet for medisinsk utstyr. Stedet ma vaere rent, tert og stovfritt.

6. SYMBOLFORKLARING
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Les bruksanvisningen Skal ikke kasseres 93/42/EDS klasse |

INNEHALLSFORTECKNING

1o OVerSIKE . . M-1
VAN NGl M-1
Forpackningens innehall (Q00PTBOO) ... oo M-1

2. Rutiner vid AteranVandning ... M-2

3. RENGOIING . o M-2

4. HégnivadesinfeKtion ... ... . M-3

B, R OIVANING .. M-5

6. SymboOIfOrKIaringar. ... ... . M-5

INNAN DU BORJAR

Den har anvandarhandboken &r avsedd fér sjukvardspersonal.

Las den har anvindarhandboken, inklusive alla varningar. Underldtenhet att géra det kan leda till skador eller
6kad infektionsrisk. Spara handboken pa ett sakert stalle fér framtida referens.

Foér anvandning tillsammans med Airvo- och myAirvo-seriernas enheter. Se anvandarhandboken till Airvo och
myAirvo-serien for en detaljerad bruksanvisning.

Om du behdver mer hjélp kan du kontakta din Fisher & Paykel Healthcare-representant.

Meddelande till anvdndare: Informera din lokala Fisher & Paykel Healthcare-representant samt behérig
myndighet om en allvarlig incident intraffat vid anvandning av den har produkten.

1. OVERSIKT

900PT600 desinfektionssats anvands for att uppna hognivadesinfektion av utloppsvinkelrdret pa Airvo-seriens
enheter, nedan bendmnd som “enheten”/”Airvo”.

| handboken beskrivs de rekommenderade rutinerna fér dteranvédndning som ska utféras mellan patienterna,
bl.a. rengdring, hégnivaddesinfektion med hjalp av medféljande desinfektionsslang och -filter samt korrekt
forvaring.

A Varningar

Denna desinfektionssats bor endast anvandas med Airvo.

FORPACKNINGENS INNEHALL (900PT600)

Desinfektionsslang T

;" 4 : ' L2 :
Desinfektionsfilter & ‘ %
' =

Handbok till Rengéringssvamp pa Skydd fér ren
desinfektionssats pinne forvaring
(x2) (x 3)
TILLGANGLIGT SEPARAT
900PT601 Desinfektionsfilter (2-pack)
900PT602 Rengoéringssvampsticka (20-pack)
900PT603 Rent férvaringsskydd (20-pack)
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2. RUTINER VID ATERANVANDNING

Airvo maste rengéras och desinficeras

mellan patienter. Under anvandning <
kan anslutningen, den uppvarmda Rengar inte
andningsslangen, vattenkammaren och den vanstra /
utloppsvinkelréret kontamineras. Det ar viktigt kammarporten

att utloppsvinkelréret mellan kammarporten '

pa hoéger sida och den uppvarmda

andningsslangens anslutningsport rengors

och desinficeras korrekt. Detta ska gdras sa
snart som mojligt efter anvandning.

Utloppsvinkelror

For ateranvandning av Airvo-enhetens yttre
delar, se Airvo anvandarmanual.

Foéljande steg maste utféras mellan patienter:

Rengéring Rengoér utloppsvinkelréret med rengdringssvampstickan.

Hoégnivadesinfektion Genomfér desinfektionscykeln med desinfektionsslangen och filtret.

Férvaring Férvara Airvo pa korrekt satt.

Overvag dessutom att ersatta luftfiltret pd Airvo om det &r kdnt att en mycket smittsam patient har anvant
enheten.

Folj vanliga aseptiska tekniker for att minimera kontamination nar enheten och tilloehéren hanteras. Detta
inkluderar att handerna tvattas ordentligt, att handkontakt med anslutningsportar undviks, att begagnade
férbrukningsartiklar kasseras sakert och att enheten férvaras pa ett lampligt satt efter att den har rengjorts och
desinficerats. Skyddshandskar rekommenderas starkt.

Om inget annat anges i de anvandarinstruktioner som bifogades med din enhet ar inte Airvo och dess tillbehér
kompatibla med disk- och spoldesinfektorsprocesser.

3. RENGORING

///;;\\ Maélet med det har rengdringssteget &r att avldgsna alla féroreningar fran
p \ /A utloppsvinkelroret (mellan den hégra kammarporten och anslutningsporten till den
uppvarmda andningsslangen) innan desinfektionscykeln genomférs. Rengoéringssteget
ar viktigt att genomfora for att sakerstalla att desinfektionscykeln blir effektiv.

,///f/ //‘ Rengér inte den vanstra kammarporten eftersom det kan skada backventilen som
C ~ sitter vid den porten.

Rengdringssvamp pa pinne (900PT602) Milt diskmedel
« Sdljs av Fisher & Paykel Healthcare.

& Varning

Produkterna ovan har testats av Fisher & Paykel Healthcare. Om du inte kan fa tag pa nagra av dessa kan
du anvanda andra rengdringsmedel - forutsatt att de ar pH-neutrala, icke-slipande, icke-toxiska och icke-
korrosiva. Anvand inte rengéringsmedel som ar oférenliga med polykarbonatplast (inklusive - men inte
begransat till - ammoniak, ammoniumhydroxid, kaustiksoda, jod, metanol, rédsprit, terpentin och alkaliska
blekmedel, t.ex. natriumhypoklorit).

STEG 1: FORBERED AIRVO FOR RENGORING
Stdng av enheten och dra ut den ur huvudledningen/eluttaget.

Ta bort vattenkammaren, den uppvarmda andningsslangen och
patientanslutningen och kassera dessa pa ett sakert satt.

STEG 2: RENGOR UTLOPPSVINKELRORET

Utloppsvinkelréret som sammanbinder den hégra kammarporten med
anslutningsporten till den uppvarmda andningsslangen maste rengdras for
hand.

Rengodr inte den vanstra kammarporten eftersom det kan skada backventilen

som sitter vid den porten.

ANVANDA RENGORINGSSVAMPSTICKAN

* Doppa rengdringssvampstickan i en [6sning med varmt vatten och milt
diskmedel (se diskmedelstillverkarens anvandarinstruktioner).

* Rengdr utloppsvinkelrérets inre ytor ordentligt med hjalp av svampstickan
genom att rotera den och trycka in den ordentligt i de interna
ytorna. Rengér fran varje sida i minst 20 sekunder och &gna sérskild

TL uppmarksamhet at bdjningen.
> » Sakerstall att alla féroreningar ar borttagna.
b « Skolj rengdringssvampstickan under rinnande vatten och ta bort rester fran

utloppsvinkelréret med samma vridrorelser.
« Kasta rengdéringssvampstickan.

4. HOGNIVADESINFEKTION

| detta steg genomférs Airvo-desinfektionscykeln med den réda desinfektionsslangen och det bla
desinfektionsfiltret fran Airvo-desinfektionssats (900PT600). Denna cykel bér utféras vid de rekommenderade
driftsférhallandena (se Airvo anvandarmanual).

Denna cykel har validerats fér att uppna hégnivadesinfektion genom att varma upp utloppsvinkelréret.
Airvo registrerar tid och temperatur (frén tva av varandra oberoende sensorer) fér att sdkerstélla att dessa
villkor uppfylls vid varje desinfektionscykel. Du kan bara vara saker pa att desinfektionscykeln har lyckats om
nedradkningen har natt noll.

FOLJANDE UTRUSTNING BEHOVS:

’F' * Desinfektionsslang
* Desinfektionsfilter

L 2}

& Varningar

Koppla bort eventuell syrgastillférsel fran enheten innan du startar desinfektionscykeln.

Anvand inte desinfektionssatsen i ett sterilt rum.

Enhetens utsida maste vara torr innan desinfektionssatsen anvands.

Modifiera inte desinfektionsslangen eller filtret pa nagot satt.

Stang alltid av enheten nar du ska ansluta eller koppla bort desinfektionsslangen.

Spreja aldrig ndgon saneringsvatska eller rengéringsvéatska i desinfektionsslangen.

Om nagon del av desinfektionsslangen tacks eller filtret blockeras kan allvarliga skador pa enheten uppsta.
En ny sats maste bestallas om desinfektionsslangen skadas. Utbytesfilter séljs separat.

For att undvika brannskador:
Vidrér inte desinfektionsslangen eller -filtret under desinfektionscykeln.
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STEG 1: ANSLUT DEN RODA DESINFEKTIONSSLANGEN TILL AIRVO

Desinfektionsslangens ena &nde har en bld plastkontakt. Dra bak hylsan och
skjut fast kontakten pa enheten. Skjut ner hylsan fér att Iasa fast den.

Satt fast desinfektionsslangens réda &nde pa den vanstra kammarporten (se
bilden) och tryck in den ordentligt pa plats.

STEG 2: MONTERA DET BLA DESINFEKTIONSFILTRET
Passa det bla filtret pd den hégra kammarporten som visas pa bilden.
Tryck fast det ordentligt.

STEG 3: KOPPLA IN NATSLADDEN
Koppla in strémsladden i huvudledningen/eluttaget.

STEG 4: SATT PA AIRVO-ENHETEN
Starta desinfektionscykeln genom att halla knappen PA/AV nedtryckt
i 3 sekunder tills en ljudsignal hors.

Enheten kommer att visa en uppvarmningsskarm medan den utfér en serie
kalibreringskontroller.

STEG 5: KONTROLLERA ATT DESINFEKTIONSCYKELN HAR
STARTAT

Efter en lyckad kalibrering pabdrjas desinfektionscykeln, som pagar i
55 minuter. Den kvarvarande tiden som visas kommer att rékna ner till noll.

STEG 6: KONTROLLERA ATT DESINFEKTIONSCYKELN HAR
AVSLUTATS

Om desinfektionen lyckas nar skarmen noll och en ljudsignal hérs som
informerar om detta. Den nuvarande desinfektionscykelns nummer kommer

ocksa att visas. Detta nummer kan anvandas for att féra loggbok dver
desinfektionscykler.

STEG 7: STANG AV AIRVO
Stédng av enheten och dra ut den ur huvudledningen/eluttaget.
Enheten ar nu redo fér férvaring.

FELSOKNING

Kontrollera féljande om problem uppstar:

« Att natsladden &r ansluten till elnatet

« Att syrgas har kopplats ur

* Att desinfektionsslangen ar inkopplad till ratt portar

« Att desinfektionsslangen inte ar skadad

« Att desinfektionsfiltret ar sakert inkopplat till ratt portar

Nar dessa kontroller har gjorts, stang av enheten och starta om enheten fér att kontrollera om problemet har
|6sts. Om problemet kvarstar, se avsnittet Felsékning i den tekniska handboken fér Airvo.

5. FORVARING

Efter desinfektionscykeln &r det viktigt att enheten férvaras pa ett korrekt satt. Anvand t.ex. skyddet foér ren
forvaring (900PT603) eller en alternativ metod som haller utloppsvinkelréret fritt fran kontamination under
férvaringsperioderna mellan anvdndning pa patienter.

ANVANDA DET RENA FORVARINGSSKYDDET (900PT603)

1. Ta bort desinfektionsslangen och -filtret fran Airvo. Du ska alltid ta
bort desinfektionsslangen genom att dra upp hylsan fér att undvika att
slangen skadas.

2. Kl& in Airvo i skyddet fér ren férvaring sa att id-etiketten hamnar
tydligt ovanfér enhetens skdrm och knappar.
3. Gor sa har for att registrera den féregdende desinfektionen:
Fyll i uppgifterna pa id-etiketten.
4. Forslut skyddet for ren forvaring med de sjalvhaftande flikarna.
5. Nar enheten férseglats:

Forvara enheten och desinfektionssatsen pa en plats som &r ren, torr,
dammfri och lampad fér medicintekniska enheter.

ALTERNATIV FORVARINGSMETOD

En alternativ férvaringsmetod &r att lata desinfektionsslangen och -filtret férbli anslutna till Airvo. Férvara
enheten (med desinfektionsslangen och -filtret anslutna) pa en plats som &r ren, torr, dammfri och ldmpad foér
medicintekniska enheter.

6. SYMBOLFORKLARINGAR

[T X ce

Se bruksanvisningen Far ej kastas 93/42/EEG Klass |
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BASLAMADAN ONCE

Bu Kullanim Kilavuzu, saglik hizmetleri gorevlileri tarafindan kullanim ig¢in tasarlanmistir.

Bu Kullanim Kilavuzunu tam uyarilariyla birlikte okuyun. Aksi halde yaralanma veya artan enfeksiyon riski
gorulebilir. Bu kilavuzu ileride referans olmasi amaciyla glvenli bir yerde saklayin.

Airvo ve myAirvo serisi cihazlarla kullanim icindir. Ayrintili kullanim talimatlari icin Airvo ve myAirvo serisinin
Kullanim Kilavuzuna basvurun.

Daha fazla yardim icin latfen Fisher & Paykel Healthcare temsilcinizle iletisime gecin.

Kullaniciya Not: Bu cihazi kullanirken ciddi bir olay meydana gelirse, lUtfen yerel Fisher & Paykel Healthcare
temsilcinizi ve Yetkili Makami bilgilendirin.

1. GENEL BAKIS

900PT600 Dezenfeksiyon Kiti, Airvo serisi cihazlarin (bundan sonra “Unite”/“Airvo” olarak anilacaktir) cikis
dirseklerinde ylUksek seviyede dezenfeksiyon elde etmek igin kullanilir.

Bu kilavuzda hastalar arasinda uygulanmasi énerilen temizleme, verilen dezenfeksiyon hortumu ve filtreyle
yUksek seviyede dezenfeksiyon ve dogru saklama gibi yeniden islemden gecirme prosedurleri aciklanmistir.

A Uyarilar

Dezenfeksiyon kiti yalnizca Airvo’yla kullaniimahdir.

PAKET iCERIGI (900PT600)

Dezenfeksiyon hortumu B
&9 5 :
/ I ke
Dezenfeksiyon & ‘ ;

filtresi
Dezenfeksiyon SuUngerli temizlik gubugu Temiz Saklama
Kiti Kilavuzu x2) Ortust (x 3)
AYRI TEMIN EDILIR
900PT601 Dezenfeksiyon filtresi (2’li paket)
900PT602 Sungerli temizlik cubugu (20’li paket)
900PT603 Temiz saklama 6rtUst (20’li paket)
N -1

2. YENIDEN ISLEMDEN GECIRME PROSEDURLERI

Airvo, hastalar arasinda temizlenmeli ve

dezenfekte edilmelidir. Kullanim sirasinda <

araylz, isitmali solunum hortumu, su haznesi Sol hazne

ve cikis dirsedi kontamine olabilir. Sag hazne portunu / Cikis dirsegi
portu ve isitmali solunum hortumu baglanti temizlemeyin

portu arasindaki ¢ikis dirsedinin diizgln '

temizlenmesi ve dezenfekte edilmesi &nemlidir.

Bu islem kullanim sonrasinda en kisa zamanda
yapilmalidir.

Airvo cihazin disini yeniden islemden gecirmek
icin [0tfen Airvo Kullanim Kilavuzuna basvurun.

Hastalar arasinda asagidaki adimlar gerceklestirilmelidir:

Temizleme Cikis dirsegini singerli temizlik gubuguyla temizleyin.

Yiiksek Seviyede

Dezenfeksiyon Dezenfeksiyon déngUsinl dezenfeksiyon hortumu ve filtresiyle yaratun.

Saklama Airvo cihazi uygun sekilde saklayin.

Ayrica ylUksek enfeksiydz bir hastanin Gniteyi kullandidi biliniyorsa Airvo’nun hava filtresini degistirmeyi distndn.

Unite ve aksesuarlarini kullanirken kontaminasyonu en aza indirmek icin standart aseptik teknikler
uygulanmalidir. Bu, dizgln el yikama, baglanti portlariyla el temasindan kacinma, kullanilan sarf malzemelerinin
guvenli imhasi ile temizleme ve dezenfeksiyon sonrasi Unitenin uygun sekilde saklanmasini igerir. Koruyucu
eldiven kullanimi siddetle &nerilir.

Cihazinizla birlikte verilen kullanma talimatinda aksi belirtilmedikce Airvo ve aksesuarlari yikayici-dezenfektér
islemleriyle uyumlu degildir.

3. TEMIZLEME

T Bu temizleme adimi dezenfeksiyon dénglsU yUratilmeden &nce kirleri ¢ikis
) — dirseginden (sag hazne portu ile isitmali solunum hortumu baglanti portu arasinda)
cikarmayil amaglar. Dezenfeksiyon dénglsUnin etkili olmasi icin ilk dnce bu temizleme
‘ adimini yapmak énemlidir.

/ Sol hazne portunda bulunan geri dénUssUz valf hasar gérebileceginden bu portu
_

temizlemeyin.

ASAGIDAKI EKIPMANLAR GEREKLIDIR:

4 —
//
7
Na—
Siingerli Temizlik Cubugu (900PT602) Yumusak deterjan

e Fisher & Paykel Healthcare’den temin edilebilir.

& Uyari

Yukaridaki Urtunler Fisher & Paykel Healthcare tarafindan test edilmistir. Bunlardan hicbiri bulunamazsa,

pH nétr oldugu, asindiricl, toksik ve korozif olmadigi slrece diger temizlik maddeleri kullanilabilir.
Polikarbonat plastikle uyumsuz temizlik maddelerini (bunlarla sinirli olmamak kaydiyla amonyak, amonyak
hidroksit, kostik soda, iyot, metanol, mavi ispirto, terebentin ve sodyum hipoklorit gibi alkali beyazlaticilari)
kullanmayin.
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ADIM 1: AIRVO CIHAZI TEMIZLEME ICIN HAZIRLAMA
Uniteyi kapatin ve fisini sebeke/kullanim elektrik prizinden cekin.

Su haznesini, Isitmali solunum hortumunu ve hasta arayUzunU ¢ikarip glvenli
bir sekilde atin.

ADIM 2: CIKIS DIRSEGINI TEMIZLEME

Sagd hazne portunu isitmali solunum hortumu baglanti portuna baglayan cikis
dirsegini fiziksel olarak temizlemelisiniz.

Sol hazne portunda bulunan geri dénUssUtz valfin hasar gorebilecedinden
dolayl, bu portu temizlemeyin.

SUNGERLI TEMIZLIK CUBUGU KULLANIMI
~ e Sungerli temizlik cubugunu ik su ve yumusak deterjan sollUsyonuna batirin

T\’* (deterjan Ureticisinin kullanma talimatina basvurun).
’<\§ SaY(\Y « Sungerli cubugu déndirerek ve i¢ ylzeylere sertce bastirarak cikis
e j dirsedinin ic ylUzeylerini iyice temizleyin. Her bir ucu en az 20 saniye
boyunca temizleyin ve kivrim yerlerine &zellikle dikkat edin.
£
{ *  TUm kontaminasyonun giderildiginden emin olun.
C/ ' e Sungerli temizlik cubugunu akan suyun altinda durulayin ve ayni déndirme
o hareketiyle varsa cikis dirsegindeki kalintilari giderin.

e Sungerli temizlik cubugunu atin.

4. YUKSEK SEVIYEDE DEZENFEKSIYON

Bu adim, Airvo Dezenfeksiyon Kitindeki (900PT600) kirmizi dezenfeksiyon hortumu ve mavi dezenfeksiyon
filtresini kullanarak Airvo dezenfeksiyon déngusind yUritmeyi icerir. Bu déngl, 6nerilen calisma kosullarinda
yapilmalidir (lutfen Airvo Kullanim Kilavuzuna basvurun).

Bu dénglnln c¢ikis dirsedini isitarak ylUksek seviyede dezenfeksiyon elde ettigi valide edilmistir. Bu kosullarin her
dezenfeksiyon déngusu icin karsilandigindan emin olmak icin Airvo, déngl boyunca sureyi ve sicakligi (iki bagdimsiz
sensdrden) kaydeder. Basarili bir dezenfeksiyon déngusu, yalnizca geriye sayim sifira ulastiginda saglanir.

ASAGIDAKI EKIPMANLAR GEREKLIDIR:

¥

* Dezenfeksiyon hortumu
* Dezenfeksiyon filtresi

L 2}

A Uyarilar

Dezenfeksiyon déngusinil baslatmadan 6nce Unitenin tim oksijen besleme baglantilarini kesin.
Dezenfeksiyon kitini steril odada c¢alistirmayin.

Dezenfeksiyon kitini calistirmadan 6nce Unitenin dis ylzeylerinin kuru oldugundan emin olun.
Dezenfeksiyon hortumunu ve filtresini herhangi bir sekilde degdistirmeyin.

Dezenfeksiyon hortumunu baglarken veya cikarirken Uniteyi her zaman kapatin.

Dezenfeksiyon hortumunun icine hicbir zaman sterilize eden sivi veya temizleme suyu pUskUrtmeyin.

Dezenfeksiyon hortumunun herhangi bir parcasini kapatmak veya filtreyi bloke etmek Uniteye ciddi bir
sekilde zarar verebilir.

Dezenfeksiyon hortumu zarar goérirse yeni bir kit siparis edilmelidir. Yedek filtreler ayri olarak mevcuttur.

Yaniklardan kacinmak icin:
Dezenfeksiyon dénglsuU sirasinda dezenfeksiyon hortumuna veya filtresine dokunmayin.

ADIM 1: KIRMIZI DEZENFEKSIYON HORTUMUNU AIRVO’YA
BAGLAMA

Dezenfeksiyon hortumunun bir ucunda mavi bir plastik konektér bulunur.
Mansonu kaldirin ve konektodrl Uniteye kaydirin. Kilitlemek icin mansonu
asagdiya itin.

Dezenfeksiyon hortumunun kirmizi ucunu gosterildigi gibi sol hazne portuna
baglayin ve tamamen konumuna itin.

ADIM 2: MAVI DEZENFEKSIYON FILTRESINI TAKMA
Mavi dezenfeksiyon filtresini gosterildigi gibi sag hazne portuna takin.
jyice yerine dogru itin.

ADIM 3: GUC KABLOSUNU BAGLAMA
Gui¢ kablosunu sebeke/kullanim elektrik prizine baglayin.

ADIM 4: AIRVO CIHAZI AGMA

Guc Acik/Kapali digmesini tnite bip sinyali verene kadar 3 saniye basili
tutarak dezenfeksiyon déngUsinud baslatin.

Bir dizi kalibrasyon kontroll yapilirken Unitede bir iIsinma ekrani goérintulenir.

ADIM 5: DEZENFEKSIYON DONGUSUNUN BASLADIGINI
DOGRULAMA

Basarili kalibrasyondan sonra dezenfeksiyon déngUsi baslar ve 55 dakika
sUrer; ekrandaki geri sayim sayaci kalan slreyi gosterir.

ADIM 6: DEZENFEKSIYON DONGUSUNUN TAMAMLANDIGINI
DOGRULAMA

Basarili dezenfeksiyondan sonra ekrandaki deger sifira ulasir ve bilgilendirme
sinyali duyulur. GUncel dezenfeksiyon déngUsU sayisi da gortntulenir. Bu sayi,
dezenfeksiyon donglsU gunltugd tutmak icin kullanilabilir.

ADIM 7: AIRVO’YU KAPATMA
Uniteyi kapatin ve fisini sebeke/kullanim elektrik prizinden cekin.
Unite artik saklanmaya hazirdir.




tr

SORUN GIDERME

Sorun varsa lUtfen asagidakileri kontrol edin:

¢ GUg¢ kablosu ana gl¢ kaynadina takilidir

¢ Oksijen baglantisi kesilmistir

« Dezenfeksiyon hortumu dogru portlara siki bir sekilde baghdir
¢ Dezenfeksiyon hortumu hasar gérmemistir

* Dezenfeksiyon filtresi dogru porta siki bir sekilde bagdlidir

Kontroller tamamlandiginda, sorunun ¢ézUllUp ¢dzllmedigini kontrol etmek icin Uniteyi kapatip yeniden baslatin.

Sorun devam ediyorsa lutfen Airvo Teknik Kilavuzundaki Sorun Giderme bolimutne basvurun.

5. SAKLAMA

Dezenfeksiyon déngulsiinden sonra Gnitenin uygun sekilde saklanmasi zorunludur. Bu, Temiz Saklama Ortiist
(900PT603) veya cikis dirsegini hastalar arasi saklarken kontaminasyondan koruyacak alternatif bir yéntem
kullanmayi icerir.

TEMIZ SAKLAMA ORTUSU (900PT603) KULLANARAK

1. Dezenfeksiyon hortumunu ve filtreyi Airvo’dan cikarin. Dezenfeksiyon
hortumunu ¢ikarirken hortumun hasar gérmemesi icin her zaman
baglanti klipsinden tutarak cikartin.

2. Airvo’yu kimlik etiketi Airvo’nun ekran ve digmelerinin Ustinde belirgin
duracak sekilde temiz saklama o6rttsUtne sarin.

3. Onceki dezenfeksiyon islemini kaydetmek icin:
Kimlik etiketindeki bilgileri doldurun.

4. Temiz Saklama Ortiisina yapiskan bantlarla kapatin.

5. Unitenin sizdirmazligi sadlandiktan sonra:

Uniteyi ve dezenfeksiyon kitini tibbi cihazlara uygun temiz, kuru ve
tozsuz bir yerde saklayin.

ALTERNATIF SAKLAMA YONTEMi

Temiz saklama 6rtlsu kullanmiyorsaniz alternatif saklama yontemi dezenfeksiyon hortumunu ve filtreyi Airvo’ya
takili birakmaktir. Uniteyi dezenfeksiyon hortumu ve filtre ile medikal cihazlarin bulundudu temiz ve kuru olan
uygun bir ortamda tutun.

6. SEMBOL TANIMLARI
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PRZED ROZPOCZECIEM UZYTKOWANIA

Niniejsza Instrukcja uzytkownika jest przeznaczona dla pracownikéw stuzby zdrowia.

Nalezy zapoznac sie z niniejszg Instrukcjg uzytkownika oraz ze wszystkimi ostrzezeniami. W przeciwnym
wypadku moze dojs¢ do urazu lub zwiekszenia ryzyka wystapienia zakazenia. Niniejszg instrukcje nalezy
przechowywacd w bezpiecznym miejscu, aby w razie potrzeby mdc sie do niej odniesé.

Do stosowania z urzadzeniami serii Airvo i myAirvo. Szczegotowe informacje dotyczace uzytkowania urzadzen
z serii Airvo i myAirvo znajdujg sie w odpowiedniej Instrukcji uzytkownika.

Wszelkie pytania prosimy kierowac do przedstawiciela firmy Fisher & Paykel Healthcare.

Uwaga dla uzytkownika: w przypadku wystapienia powaznego zdarzenia podczas uzywania tego urzadzenia
nalezy powiadomi¢ o tym lokalnego przedstawiciela firmy Fisher & Paykel Healthcare i wtasciwy organ
nadzorujacy.

1. WPROWADZENIE

Zestaw do dezynfekcji 900PT600 stuzy do dezynfekcji wysokiego poziomu kolanka wylotowego urzadzen
z serii Airvo, okreslanych dalej jako ,,urzadzenie”/, Airvo”.

Niniejsza instrukcja obstugi uwzglednia zalecane procedury regeneracji urzadzenia, ktdére nalezy
przeprowadzac pomiedzy zabiegami, takie jak czyszczenie, dezynfekcja wysokiego poziomu z zastosowaniem
dostarczonej rurki i filtru do dezynfekciji, jak rowniez prawidtowy sposdb przechowywania.

& Ostrzezenia

Niniejszego zestawu do dezynfekcji nalezy uzywacé wytacznie z urzagdzeniem Airvo.

ZAWARTOSC OPAKOWANIA (900PT600)

Rurka do dezynfekcji .

% - . z

Filtr do & ‘ ‘
dezynfekcji i‘

Instrukcja obstugi Gabka na patyku Okrywa do sterylnego
zestawu do dezynfekcji (x 2) przechowywania (x 3)
DOSTEPNE ODDZIELNIE
900PT601 Filtr do dezynfekcji (opakowanie 2 szt.)
900PT602 Gabka na patyku (opakowanie 20 szt.)
900PT603 Okrywa do sterylnego przechowywania (opakowanie 20 szt.)

2. PROCEDURY REGENERACJI

Nawilzacz Airvo wymaga czyszczenia i dezynfekcji
pomiedzy zabiegami. Podczas uzytkowania
interfejs, rurka do oddychania ogrzewanym
powietrzem, komora na wode i kolanko wylotowe

Nie nalezy
czysci¢ przytacza
komory po lewej

/ Kolanko

moga ulec zanieczyszczeniu. Istotne jest wtasciwe stronie. wylotowe

oczyszczenie i dezynfekcja kolanka wylotowego
pomiedzy przytaczem komory po prawej stronie
i przytaczem rurki do oddychania ogrzewanym
powietrzem. Nalezy to zrobi¢ jak najszybciej

PO uzyciu.

Informacje na temat regeneracji zewnetrznych
powierzchni urzadzenia Airvo zawiera instrukcja
obstugi urzadzenia Airvo.

Ponizsze czynnosci nalezy wykonac¢ pomiedzy zabiegami:

Czyszczenie Wyczysci¢ kolanko wylotowe przy uzyciu gabki na patyku.

Dezynfekcja

wysokiego poziomu Przeprowadzi¢ proces dezynfekcji przy uzyciu rurki do dezynfekcji i filtra.

Przechowywanie Nalezy prawidtowo przechowywad urzadzenie Airvo.

Ponadto, jezeli urzadzenia uzywat pacjent z wysoce zakazna choroba, nalezy rozwazy¢ wymiane filtra
powietrza z tytu urzadzenia Airvo.

Dla zminimalizowania ryzyka zakazenia nalezy postugiwac sie urzadzeniem i akcesoriami zgodnie ze
standardowymi technikami aseptyki. Obejmuje to doktadne mycie dtoni, unikanie kontaktu dtoni z przytaczami,
bezpieczne usuwanie materiatéw eksploatacyjnych oraz prawidtowe przechowywanie urzadzenia po
czyszczeniu i dezynfekcji. Zdecydowanie zaleca sie stosowanie rekawiczek ochronnych.

O ile w instrukcji uzytkownika dotaczonej do urzadzenia nie podano inaczej, urzgdzenie Airvo i jego akcesoria
nie sq zgodne z procesami dezynfektora-myjki.

3. CZYSZCZENIE

Celem czyszczenia jest usuniecie wszelkich zanieczyszczen z kolanka wylotowego
(miedzy przytaczem komory po prawej stronie a przytgczem rurki do oddychania
ogrzewanym powietrzem) przed przeprowadzeniem procesu dezynfekcji. Nalezy

koniecznie najpierw oczysci¢ urzadzenie, aby proces dezynfekcji byt skuteczny.

Nie nalezy czysci¢ przytacza komory po lewej stronie, gdyz moze to doprowadzi¢ do
uszkodzenia zlokalizowanego w nim zaworu bezzwrotnego.

WYMAGANE AKCESORIA:

F\
' 70\
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Gabka na patyku (900PT602)
« Do nabycia w firmie Fisher & Paykel Healthcare.

tagodny detergent

& Ostrzezenie

Wymienione wyzej produkty zostaty przetestowane przez Fisher & Paykel Healthcare. Jesli nie sg one
dostepne, mozna stosowac inne produkty, pod warunkiem, ze majg neutralne pH, nie powodujg zarysowan,
nie sg toksyczne i nie sg zrace. Nie stosowac srodkdéw czystosci niezgodnych z poliweglanami (w tym,
miedzy innymi, amoniaku, wodorotlenku amonu, sody kaustycznej, jodyny, metanolu, spirytusu skazonego,
terpentyny i wybielaczy alkalicznych, jak podchloryn sodu).



KROK 1: PRZYGOTOWANIE URZADZENIA AIRVO DO CZYSZCZENIA
Wytgczy¢ urzadzenie i odtgczy¢ je od gniazda napiecia sieciowego.

Odtaczy¢ komore na wode, rurke do oddychania ogrzewanym powietrzem
oraz przytacze pacjenta i bezpiecznie je usunac.

KROK 2: CZYSZCZENIE KOLANKA WYLOTOWEGO

Nalezy recznie oczysci¢ kolanko wylotowe, taczace przytacze komory po
prawej stronie z przytgczem rurki do oddychania ogrzewanym powietrzem.
Nie nalezy czysci¢ przytacza komory po lewej stronie, gdyz moze to
doprowadzi¢ do uszkodzenia zlokalizowanego w nim zaworu bezzwrotnego.

STOSOWANIE GABKI NA PATYKU

* Gabke na patyku zanurzy¢ w roztworze cieptej wody i tagodnego
T ‘ detergentu (patrz instrukcja stosowania detergentu dostarczona przez
producenta).

i‘,\} - \ * Za pomoca gabki na patyku doktadnie wyczysci¢ wewnetrzne
ge(Y) powierzchnie kolanka wylotowego, obracajac gabke i dociskajac ja mocno
q:s do powierzchni wewnetrznych. Czysci¢ z kazdego konca przez co najmniej
| T 20 sekund i zwracac¢ baczng uwage na zgiecie.

()’ * Upewnic¢ sig, ze wszystkie zanieczyszczenia zostaty usuniete.

* Przeptukac gabke na patyku pod biezgcg wodg i takim samym ruchem
obrotowym usuna¢ wszelkie pozostatosci z kolanka wylotowego.

*  Wyrzuci¢ gabke na patyku.

4. DEZYNFEKCJA WYSOKIEGO POZIOMU

Ten etap obejmuje proces dezynfekcji Airvo z zastosowaniem czerwonej rurki do dezynfekcji i niebieskiego
filtra do dezynfekcji z zestawu do dezynfekcji Airvo (900PT600). Ten cykl nalezy wykonywad w zalecanych
warunkach roboczych (patrz instrukcja obstugi urzadzenia Airvo).

Ten cykl zostat zweryfikowany w celu uzyskania dezynfekcji wysokiego poziomu przez ogrzewanie kolanka
wylotowego. Dla potwierdzenia, ze takie warunki sg kazdorazowo zapewniane w przypadku kazdego procesu
dezynfekcji, urzadzenie Airvo zapisuje czas i temperature (z dwdch niezaleznych czujnikdw) przez caty czas
trwania procesu. Skuteczny proces dezynfekcji moze by¢ gwarantowany tylko wtedy, gdy licznik czasu osiggnat
wartosc¢ zerowa.

WYMAGANE AKCESORIA:

’F' ¢ Rurka do dezynfekcji
¢ Filtr do dezynfekcji

L 2}

& Ostrzezenia

Przed rozpoczeciem procesu dezynfekcji odtagczy¢ od urzadzenia tlen.
Nie stosowac zestawu do dezynfekcji w sterylnym pomieszczeniu.

Przed zastosowaniem zestawu do dezynfekcji nalezy upewnic sie, ze zewnetrzne powierzchnie urzadzenia
sg suche.

Nie modyfikowac filtra ani rurki do dezynfekcji w zaden sposdb.

Zawsze wytaczac urzadzenie przed podtgczeniem lub odtgczeniem rurki do dezynfekcji.

Nigdy nie wtryskiwacé ptynéw do dezynfekcji lub czyszczenia do rurki do dezynfekciji.

Zakrywanie ktorejkolwiek czesci rurki do dezynfekcji lub blokowanie filtra moze powaznie uszkodzi¢
urzadzenie.

Jesli rurka do dezynfekcji zostanie uszkodzona, nalezy zamoéwi¢ nowy zestaw. Filtry na wymiane sg
dostepne oddzielnie.

W celu unikniecia poparzen:

Nie dotykac filtra ani rurki do dezynfekcji w czasie trwania procesu dezynfekcji.

KROK 1: PODLACZANIE CZERWONEJ RURKI DO DEZYNFEKCJI
DO AIRVO

Jeden koniec rurki do dezynfekcji ma niebieski plastikowy tacznik. Unies¢
ostonke i wsung¢ tacznik do urzadzenia. Zsungc¢ ostonke, zeby zablokowad
rurke w urzadzeniu.

Podtaczy¢ czerwony koniec rurki do dezynfekcji do przytgcza komory po
lewej stronie, jak pokazano, i docisna¢ do prawidtowej pozycji.

KROK 2: DOPASOWANIE NIEBIESKIEGO FILTRA DO DEZYNFEKCJI

Zamocowacd niebieski filtr do dezynfekcji do przytgcza komory po prawej
stronie w sposdb pokazany na rysunku.

Mocno docisngd.

KROK 3: PODLACZANIE PRZEWODU ZASILAJACEGO
Podtaczy¢ przewdd zasilajgcy do gniazda sieciowego.

KROK 4: WLACZANIE URZADZENIA AIRVO

Podtaczy¢ przewdd zasilajgcy do sieci i rozpoczac proces dezynfekcji,
przytrzymujac przycisk Wt./Wyt. przez 3 sekundy az do chwili, w ktérej
rozlegnie sie sygnat akustyczny.

W czasie wykonywania serii kontroli kalibracji urzadzenie wyswietli ekran
nagrzewania.

KROK 5: KONTROLA ROZPOCZECIA PROCESU DEZYNFEKCJI

Po pomysinej kalibracji rozpoczyna sie proces dezynfekcji, ktéry trwa
55 minut; licznik czasu bedzie odlicza¢ czas pozostaty do konca procesu.

KROK 6: KONTROLA ZAKONCZENIA PROCESU DEZYNFEKCJI

Po skutecznej dezynfekciji licznik czasu osiggnie wartos$¢ zerowa, jak
pokazano na rysunku, a uzytkownik ustyszy sygnat informacyjny. Zostanie
rowniez wyswietlony aktualny numer procesu dezynfekcji. Numer ten mozna
wykorzysta¢ do prowadzenia dziennika procesdw dezynfekcji.

KROK 7: WYLACZANIE URZADZENIA AIRVO
Wytaczyc¢ urzadzenie i odtaczyc¢ je od gniazda napiecia sieciowego.
Urzadzenie jest teraz gotowe do przechowywania.




ROZWIAZYWANIE PROBLEMOW

W przypadku wystgpienia problemu nalezy sprawdzié, czy:

* przewodd zasilajacy jest podtgczony do sieci energetycznej,

« doptyw tlenu zostat odtgczony,

¢ rurka do dezynfekcji jest pewnie podtgczona do prawidtowych portéw,
¢ rurka do dezynfekcji nie jest uszkodzona,

« filtr do dezynfekcji jest pewnie podtgczony do prawidtowego portu.

Po przeprowadzeniu kontroli wytaczy¢ urzadzenie, a nastepnie wtaczyc je ponownie, aby sprawdzié, czy
problem zostat rozwiazany. Jezeli problem utrzymuje sie, zapoznac sie z trescig czesci Rozwigzywanie
problemow w podreczniku technicznym urzadzenia Airvo.

5. PRZECHOWYWANIE

Jest bardzo istotne, aby po procesie dezynfekcji prawidtowo przechowywac urzadzenie. Nalezy w tym celu
zastosowac okrywe do sterylnego przechowywania (900PT603) lub réwnowazng metode zapobiegania
zakazeniu kolanka wylotowego podczas przechowywania urzadzenia pomiedzy zabiegami.

STOSOWANIE OKRYWY DO STERYLNEGO PRZECHOWYWANIA (900PT603)

1. Usunac filtr i rurke do dezynfekcji z urzadzenia Airvo. Przed
odtgczeniem rurki do dezynfekcji zawsze podwingé ostonke, aby
uniknac¢ uszkodzenia rurki.

2. Owinac¢ urzadzenie Airvo w okrywe do sterylnego przechowywania, tak
aby etykieta znajdowata sie rowno nad wyswietlaczem i przyciskami
Airvo.

3. Aby zapisac¢ dane ostatniego cyklu dezynfekciji:
Whpisad informacje o poprzedniej dezynfekcji na etykiecie.

4. Zamknag¢ szczelnie okrywe do sterylnego przechowywania tasmami
samoprzylepnymi.

5. Po szczelnym zamknieciu urzadzenia:
Przechowywac urzadzenie i zestaw do dezynfekcji w pomieszczeniu
odpowiednim dla sprzetu medycznego, czystym, suchym i wolnym
od pytu.

ALTERNATYWNA METODA PRZECHOWYWANIA

Jesli nie stosuje sie okrywy do sterylnego przechowywania, alternatywnym sposobem przechowywania jest
pozostawienie filtra i rurki do dezynfekcji na Airvo. Przechowywac urzadzenie (nie odtaczajac filtru i rurki do
dezynfekcji) w pomieszczeniu odpowiednim dla sprzetu medycznego, czystym, suchym i wolnym od pytu.

6. DEFINICJE SYMBOLI

[T X ce

Nalezy zapoznad sie Nie wyrzucad 93/42/EWG Klasa |

z instrukcja uzytkowania
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4. Dezinfectarea de nivel inalt . ... ... S-3

5. DEPOZI AN .. .. S-5

6. Definitiile simbolurilor ... .. ... S-5

INAINTE DE A INCEPE

Acest Manual de utilizare este destinat specialistilor din domeniul medical.

Cititi acest Manual de utilizare, inclusiv toate avertismentele. Necitirea acestuia poate provoca leziuni corporale
sau poate duce la cresterea riscului de infectie. Pastrati acest manual la loc sigur in vederea consultarii ulterioare.

Pentru utilizare cu dispozitivele din seria Airvo si myAirvo. Consultati Manualul de utilizare al seriei Airvo si
myAirvo pentru instructiuni de utilizare detaliate.

Pentru asistenta suplimentara, va rugam sa contactati reprezentantul Fisher & Paykel Healthcare.

Nota pentru utilizator: Daca s-a produs un incident grav in timpul utilizarii acestui dispozitiv, va rugam sa
informati reprezentantul local Fisher & Paykel Healthcare si autoritatea competenta.

1. PREZENTARE GENERALA

Trusa de dezinfectare 900PT600 se utilizeaza pentru a realiza o dezinfectare de nivel inalt a cotului de iesire al
dispozitivelor din seria Airvo, denumite in continuare ,,unitatea”/, Airvo”.

Acest manual descrie procedurile de reprelucrare care se recomanda a fi efectuate intre pacienti,
inclusiv curatarea, dezinfectarea de nivel inalt folosind tubul si filtrul de dezinfectare furnizate, precum si
depozitarea corecta.

A Avertismente

Aceasta trusa de dezinfectare trebuie utilizatd numai cu Airvo.

CONTINUTUL PACHETULUI (900PT600)

Tub de dezinfectare T
Filtrtﬂde & ‘ %
dezim‘ectare’r‘ :

Manualul trusei Bat cu burete pentru Husa curata pentru
de dezinfectare curatat depozitare
(2 bucati) (3 bucati)
DISPONIBILE SEPARAT
900PT601 Filtru de dezinfectare (pachet de 2 bucati)
900PT602 Bat cu burete pentru curatat (pachet de 20 de bucati)
900PT603 Husa curata pentru depozitare (pachet de 20 de bucati)
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2. PROCEDURI DE REPRELUCRARE

Airvo trebuie curatat si dezinfectat intre

pacienti. In timpul utilizarii, interfata cu

pacientul, tubul respirator incalzit, camera Nu curatati portul
de apa si cotul de iesire se pot contamina. de camers din
Este extrem de important sa se curete si sa stanga.

se dezinfecteze corect cotul de iesire dintre

portul de camera din dreapta si portul de

conectare pentru tubul respirator incalzit.

Aceastad procedura trebuie sa aiba loc cat mai

curand dupa utilizare.

Pentru reprelucrarea exterioara a
dispozitivului Airvo, va rugam sa consultati
manualul de utilizare Airvo.

Urmatoarele etape trebuie parcurse intre pacienti:

/ Cot de iesire

Curatare Curatati cotul de iesire cu batul cu burete pentru curatat.

Dezinfectarea de nivel inalt Efectuati ciclul de dezinfectare cu tubul de dezinfectare si filtrul.

Depozitare Depozitati Airvo in mod adecvat.

Tn plus, luati in considerare inlocuirea filtrului de aer din unitatea Airvo daca se cunoaste c& unitatea a fost
folosita de un pacient foarte contagios.

Trebuie aplicate tehnicile aseptice standard pentru a reduce la minimum contaminarea cand se manipuleaza
unitatea si accesoriile. Printre acestea se numara spalarea mainilor, evitarea contactului mainilor cu porturile de
conectare, eliminarea in conditii de siguranta a consumabilelor folosite si depozitarea corespunzatoare a unitatii
dupa curatare si dezinfectare. Se recomanda insistent purtarea manusilor de protectie.

Daca nu se specifica altfel in instructiunile de utilizare furnizate impreuna cu dispozitivul dvs., Airvo si
accesoriile sale nu sunt compatibile cu procesele de spalare-dezinfectare automata.

3. CURATARE

P Aceasta etapa de curatare are ca scop eliminarea eventualelor urme de contaminare
/ @\f/”’\ de pe cotul de iesire (intre portul de camera din dreapta si portul de conectare
/ y pentru tubul respirator incalzit), inainte de desfasurarea ciclului de dezinfectare. Este

‘ important sa efectuati mai intai aceasta etapa de curatare pentru a va asigura de
eficacitatea ciclului de dezinfectare.

Nu curatati portul de camera din stanga, deoarece aceasta poate deteriora valva de
~_ - retinere amplasata in acest port.

SUNT NECESARE URMATOARELE PRODUSE:

Bat cu burete pentru curatat (900PT602) Detergent delicat

« Disponibil de la Fisher & Paykel Healthcare.

A Avertisment

Produsele de mai sus au fost testate de Fisher & Paykel Healthcare. Daca nu este disponibil niciunul dintre
aceste produse, se pot folosi si alti agenti de curatare, cu conditia ca acestia sa aiba o valoare neutra a
pH-ului, sa fie neabrazivi, netoxici si necorozivi. Nu folositi agenti de curatare incompatibili cu plasticul
policarbonat (inclusiv, dar fara a se limita la, amoniac, hidroxid de amoniu, soda caustica, iod, metanol,
alcool metilic, terebentina si inalbitori alcalini precum hipocloritul de sodiu).

PASUL 1: PREGATITI AIRVO PENTRU CURATARE

Opriti unitatea si decuplati-o de la reteaua de alimentare cu electricitate/priza
electrica.

Scoateti camera de ap3, tubul respirator incalzit si interfata pacientului si
eliminati-le intr-un mod ce nu prezinta riscuri.

PASUL 2: CURATATI COTUL DE IESIRE

Trebuie sa curatati fizic cotul de iesire care conecteaza portul de camera din
partea dreapta la portul de conectare pentru tubul respirator incalzit.

Nu curatati portul de camera din stanga, deoarece aceasta poate deteriora
valva de retinere amplasata in acest port.

FOLOSIREA BATULUI CU BURETE PENTRU CURATAT

* Scufundati batul cu burete pentru curatat intr-o solutie de apa calda si
detergent delicat (consultati instructiunile de utilizare ale producatorului
detergentului).

* Folosind batul cu burete, curatati bine suprafetele interioare ale cotului
de iesire rotind batul cu burete si apasand ferm pe suprafetele interioare.
Curatati de la fiecare capat timp de cel putin 20 de secunde si acordati o
atentie deosebita cotului.

* Asigurati-va ca toate urmele de contaminare au fost eliminate.

+ Clatiti batul cu burete pentru curatat sub jet de apa si, prin aceeasi actiune
de rotire, eliminati eventualele reziduuri din cotul de iesire.

* Aruncati batul cu burete pentru curatat.

4. DEZINFECTAREA DE NIVEL INALT

Aceasta etapa implica derularea ciclului de dezinfectare Airvo, folosind tubul rosu de dezinfectare si filtrul
albastru de dezinfectare din trusa de dezinfectare Airvo (900PT600). Acest ciclu trebuie efectuat in conditiile
de functionare recomandate (consultati Manualul de utilizare Airvo).

Acest ciclu a fost validat pentru realizarea unei dezinfectari de nivel inalt, prin incalzirea cotului de iesire. Pentru
a avea certitudinea ca sunt intrunite aceste conditii pentru fiecare ciclu de dezinfectare, Airvo tine evidenta
duratei si a temperaturii (valori furnizate de doi senzori independenti) pe tot parcursul ciclului. Abia cand
numaratoarea inversa ajunge la zero aveti garantia unui ciclu de dezinfectare reusit.

SUNT NECESARE URMATOARELE PRODUSE:

*" * Tub de dezinfectare
¢ Filtru de dezinfectare

L )

& Avertismente

Deconectati orice sursa de oxigen de la unitate inainte de a initia ciclul de dezinfectare.

Nu folositi trusa de dezinfectare intr-o camera sterila.

Asigurati-va ca suprafetele exterioare ale unitatii sunt uscate inainte de a folosi trusa de dezinfectare.
Nu modificati in niciun fel tubul de dezinfectare sau filtrul.

Opriti intotdeauna unitatea cand conectati sau deconectati tubul de dezinfectare.

Nu pulverizati niciodata niciun lichid antiseptic sau niciun lichid de curatare in tubul de dezinfectare.
Acoperirea oricarei parti a tubului de dezinfectare sau blocarea filtrului poate duce la deteriorarea grava
a unitatii.

Daca se deterioreaza tubul de dezinfectare, trebuie sa comandati o trusa noua. Filtrele de schimb sunt
disponibile separat.

Pentru a evita arsurile:
Nu atingeti tubul sau filtrul de dezinfectare in timpul ciclului de dezinfectare.




DEPANARE
Daca exista o problema, va rugam sa verificati urmatoarele:
* Cablul de alimentare este conectat la reteaua de alimentare

PASUL 1: CONECTATI TUBUL ROSU DE DEZINFECTARE LA AIRVO

Un capat al tubului de dezinfectare are un conector albastru din plastic.
Ridicati mansonul si glisati conectorul pe unitate. Impingeti in jos mansonul
pentru blocare. ¢ Oxigenul a fost deconectat

* Tubul de dezinfectare este conectat in siguranta la porturile adecvate
* Tubul de dezinfectare nu este deteriorat
» Filtrul de dezinfectare este conectat in siguranta la portul adecvat

Dupa finalizarea verificarilor, opriti unitatea si reporniti-o pentru a verifica daca problema a fost rezolvata. Daca
problema persista, va rugam sa consultati sectiunea de depanare din manualul tehnic Airvo.

Conectati capatul rosu al tubului de dezinfectare la portul de camera din
stanga, conform ilustratiei, iar apoi impingeti-l pana cand ajunge in pozitie. 5. DEPOZH’ARE

Dupa ciclul de dezinfectare, este obligatoriu ca unitatea sa fie depozitata corespunzator. Depozitarea implica
utilizarea husei curate pentru depozitare (900PT603) sau a unei metode alternative prin care cotul de iesire sa
fie ferit de contaminare pe durata depozitarii dintre utilizarile la pacienti.

=
=
= |
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/ UTILIZAREA HUSEI CURATE PENTRU DEPOZITARE (900PT603)

1. Indepértati tubul si filtrul de dezinfectare de la Airvo. Pentru a
deconecta tubul de dezinfectare, impingeti intotdeauna mansonul in
sus pentru a evita deteriorarea tubului.

2. Inf&surati Airvo in husa curatd pentru depozitare, astfel incat eticheta
de identificare sa se vada clar deasupra afisajului si butoanelor Airvo.
3. Pentru a inregistra procesul de dezinfectare anterior:
Completati detaliile pe eticheta de identificare.
4. Sigilati husa curata pentru depozitare folosind etichetele adezive.
5. Dupa sigilarea unitatii:
Depozitati unitatea si trusa de dezinfectare intr-o zona adecvata
pentru dispozitivele medicale, care sa fie curata, uscata si fara praf.

PASUL 2: FIXATI FILTRUL ALBASTRU DE DEZINFECTARE

Fixati filtrul albastru de dezinfectare la portul de camera din dreapta, conform
indicatiilor.
impingeti cu fermitate pentru a-l fixa pe pozitie.

PASUL 3: CONECTATI CABLUL DE ALIMENTARE - -
Conectati cablul de alimentare la priza de alimentare electrica. METODA DE DEPOZITARE ALTERNATIVA

Daca nu se foloseste husa curata pentru depozitare, metoda alternativa de depozitare este sa lasati tubul si
filtrul de dezinfectare racordate la Airvo. Depozitati unitatea (cu tubul si filtrul de dezinfectare racordate) intr-o
zona adecvata pentru dispozitivele medicale, care sa fie curata, uscata si fara praf.

6. DEFINITIILE SIMBOLURILOR
PASUL 4: PORNITI DISPOZITIVUL AIRVO [:E] E C€

@ Initiati ciclul de dezinfectare tindnd apasat butonul Pornit/Oprit timp de

3 secunde, pana cand unitatea emite un semnal acustic. Consultati instructiunile de utilizare Nu aruncati 93/42/CEE Clasa |

Unitatea va afisa un ecran de incalzire in timp ce efectueaza o serie de
verificari de calibrare.

PASUL 5: VERIFICATI CA S-A INITIAT CICLUL DE DEZINFECTARE

Dupa realizarea cu succes a calibrarii, incepe ciclul de dezinfectare si se va
derula timp de 55 de minute, iar timpul ramas va fi afisat descrescator pana la
zero.

PASUL 6: VERIFICATI CA S-A TERMINAT CICLUL DE DEZINFECTARE

Dupa realizarea cu succes a dezinfectarii, afisajul va ajunge la zero si va
fi emis un semnal acustic de informare. De asemenea, va fi afisat numarul
curent al ciclului de dezinfectare. Acest numar poate fi utilizat pentru
pastrarea unui jurnal al ciclurilor de dezinfectare.

PASUL 7: OPRITI AIRVO

@ Opriti unitatea si decuplati-o de la reteaua de alimentare cu electricitate/priza
electrica.

Unitatea este acum gata pentru depozitare.
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MPOTOY =EKINHZETE

To mapdv eyxelpidlo xpriotn mpoopiletal yia emayyeAUaTie LYEiag.

AlaBdoTte To mapov eyxelpidlo xprotn, cupmepAapBavopévwy Twv mpogidomotnoswv. MapdAewPn autng TnG oUOTAONG UMTOPE( va
08nynoel 0g TPAUUATIONO 1 auénuévo Kivouvo Aoipwéng. DUAGETE auTo To eyxelpidlo o AoPANEG HEPOG yia LENNOVTIKH avagopd.
lNa xprion Ue Ti¢ CUOKEVEG TNG O€lpdg Airvo kat myAirvo. Avatpé€te oto Eyxelpibio xpriotn tng oglpdg Airvo kat myAirvo. yla
Aentopepeic odnyieg xpriong.

MNa mepartépw BoriBela, EMKOIVWVAOTE e TOV TOTIKO avTimpdowTo TG Fisher & Paykel Healthcare.

Snueiwon yia tov xprotn: X MePIMTWon Mou CUKBEL KATTolo 0oBapd MEPIOTATIKO KATA TN XPr 0N AUTAE TNG CUOKEUNG, TTAPOKANOUUE Va

EVNUEPWOTE TOV TOTIKO 00 avTimpoowro NG Fisher & Paykel Healthcare kat tnv appodia apxn.

1. ENIZKOMNHZH

To oet amoAUpaveng 900PT600 xpnaotpomoleital yia Tny emiteuén amoAvpavong upniou Babuol Tou ywviakol cwAriva e€6dou Twv
OUOKEUWV TNG O€1pAG Airvo, n omoia epeEng ava@épetal wg «n HovAadar/«Airvos.

To mapdv eyxelpidlo meptypd@el TIC CLVICTWHEVES Sladikaoieg emavene&epyaaiag mou mpémel va Siedyovtal PeTagy Xproewv amod
SlapopeTikoug aobeveic, oTIg omoieg mepdapdvovTatl o KaBapIopog, n amoAUpaven uPnAou Babpol pE Xprion Tou TAPEXOUEVOU
owArva kai eiATpou amoAupavong, Kabwg Kat n cwoTh anobrkeuvon.

& Mpo&idomoinoelg

AuTO TO O€T amoAUpavong Ba TPETEL va XPNOIUOTIOLETAL HOVO UE TO Airvo.

MEPIEXOMENA XZYZKEYAZIAX (900PT600)

T wAvag amoAupavong [

‘o e : e
(Di)\rpg ano)\buav&' & ‘ ‘

Eyxelpidio oet KaBaploTikog oTeNedg pe KéAuupa kabapng
amoAuuavong omoyyo amoBrikeuong
(x2) (x3)
AIATIOENTAI ZEXQPIXTA
900PT601 ®iltpo amoAUpavong (cuokevacia Twv 2 Tepayiwv)
900PT602 KaBaplotikog otelledg pe omdyyo (cuokeuaoia Twv 20 Tepayiwv)
900PT603 KéAuppa kaBapng amobrikeuong (cuokevaaoia twv 20 Tepayiwv)

2. AIAAIKAZIEZ EMANEMNE=EPTAXIAZ

O vypavTtripag Airvo mpémel va kaBapiletal kat va
amoAupaiveTal HeTagy xprioewv amd Sla@opeTIKoUg

aoBeveic. Katd tn Sidpkela tng Xpriong, 0 TPOCapUOoTA, Mnv kaBapilete

0 BeppaIVOUEVOG AVATIVEUOTIKOG CWANVAG, 0 OAAapog MV apIoTERR oJ FWVIOKSC
vepoU Kal 0 YwVIakdg cwAnvag e€66ou pmopei va 8060 ToU GWARVAC
poAuvBouv. Eivat onpavtiké va kaBapiletal kat va eaiduou £€650U

amoAupaiveTal KATAANAa o ywviakdg owAnvag e€66ou
avaueoa otn 8e€1d Bupa Tou Balduou kat Tn BVpa
ouvdeong Beppaivéuevou avamveuoTikoU owArva. Autd Ba
TIPETIEL VA YIVETAL TO OCUVTOUOTEPO Suvatd HETA T Xpron.

lNa tnv enavenefepyacia Tou eEWTEPIKOV TNG CUOKEUNG

Airvo, avatpé€te oo gyxelpidlo xpriong Airvo.

Meta&V xprioewv amoé Sla@opeTIKOUG AoDEVEIC TPEMEL va eKTENOUVTAL
TA MOPAKATW Brpata:

KaBapiopog KaBapiote Tov ywviakd owlrva 660U pe Tov KaBaploTiko OTEINED UE OTIOYYO.
AmoAupaven vPnlov Baduouv EkTENEOTE KUKAO ATTOAUMAVONG ME TOV CWARVA ATOAUAVONG KAl TO QIATPO.
AmoOrnkevon AmoOnkevoTe To Airvo KataAAAWG,.

EmmAéov, e€€TAOTE TO £VOEXOEVO AVTIKATACTACNG TOU PIATPOU aépa 0To oW PEPOG TOu Airvo, gav gival yvwotd 6TL n povada éxel
XpnotpomoinOei amd e€apeTIKA HoAUOUATIKO aoBevr).

Katd tov Xelplopd tng povadag Kal Twv TAPEAKOUEVWY Ba TIPETTEL VA TNPOUVTAL TUTTIKEG AONTITEG TEXVIKEG WOTE VA ENAXIOTOTTOLEITAL
n empoAuvon. AuTég epIAaPBAavouv cwoTo MAUGIHO TWV XEPLWV, ATTOPUYN EMAPIE TWV XEPIWV HE TIG BUPEG OUVOEDONG, AOPAAN
anépPIPN TWV XPNOILOTIOINUEVWY AVAAWGCIHWY KABWE Kat KATAANAN amoBrkeuon tng povadag YeTd Tov KaBaplopo Kat Tnv
amoAUpavon. YuvioTtdtal Beppd n Xprion TPOCTATEUTIKWY YAVTIWV.

EKTOC €AV avagépeTal KATI SIAQOPETIKO OTIC 08NYIEC XPONG TTOU TTAPEXOVTAL E T CUCKEUT 0ag, TO Airvo Kal Ta TapeAKOUEVA TOU
Sev gival oupBatd pe dladikaoieg MAUONG-AmOAUUAVONG.

3. KAGAPIXMOZ

AuTo 10 Bripa KaBaPIoPOU OTOXEVEL OTNV ATTOUAKPUVON TUXOV LOAUGUATIKWY OUCIWV OTTO TOV YWVIAKO
owAnva e€68ou (peTal Tng Se€1dg Bupag Tou Baldpou Kat TG BUpag cuVEEONC Tou Beppatvopevou
QAVATIVEUOTIKOU OWAVA), TIPWV EKTENEOTEL 0 KUKAOG amoAUpavong. Eivat onuavTikd va ekteNéoeTe mpwta
QUTO TO PBra KaBapIopoU WOTE Va SIACPANOTEL N AMOTEAECUATIKOTNTA TOU KUKAOU OTTOAUHAVONG,.

Mnv kaBapilete TNV aplotepr BUpa Tou Baldpou, KaBWE auto Umopei va kataotpéPel tn Baipida
QVTEMIOTPOPNG TTOU BPIOKETAL OTN CUYKEKPIEVN BUpa.

ANAITEITAI O AKOANOYOOZX EZOMNAIZMOZX:

KaBapioTikog oTetAeog pe onoyyo (900PT602) ‘Hmo amoppumavtiko
« AlatiBetar amé tnv Fisher & Paykel Healthcare.

A Mpo&idomoinon

Ta mapamavw mpoidvta éxouv SokipaoTtei amd Tnv Fisher & Paykel Healthcare. Av v SiatiBetat kamoto amd autd, umopouvv va
XPnotpomoinBolv dAot KaBapIoTIKOi TTAPAYOVTEG HE TNV TPoUTTOBEDN OTL SlaB£Touv oudétepo pH, Kat Sev gival amo&eoTikoi,
toéikoi fj Slappwtikoi. Mn xpnotuomoleite kaBaploTtikoug mapdyovteg mou Sev gival cuppatoi pe moAuavOpakikd MAACTIKO
(oupmephapBavouévwy, LETagy AAwWY, TNG appwviag, Tou USPOEEISiou TOU AUUWVIOU, TN KAUOTIKNAG 068ag, Tou twdiou, TN
peBavoAng, Tou MPAGIVOU OIVOTIVELHATOG, TNG TEPEPRIVOIVNG Kal TwV AAKANMKWY AEUKAVTIKWY OTIWG TO UTTOXAWPIWSEG VATPLO).



BHMA 1: IPOETOIMAZXTE TO AIRVO I'A KAGAPIZMO

ArevepyorolnoTe TN povdada Kat amoouvdEoTe Tnv amnd tnv mpila pevpatog/dikTuo
nAekTPodOTNONG.

AgaipéoTe Tov BANapO0 vEPOU, TOV BEPUAIVOUEVO AVATIVEUOTIKO OWARVA KAl TOV TIPOCAPUOOTH
aoBevr| Kal amoppiPTe Ta Y ACPAAELQ.

BHMA 2: KAGAPIZMOZ TOY TQNIAKOY ZQAHNA EZ0A0Y

MNpémnel va kaBapioete Tov ywviako owhriva e€66ou mou cuvdéel T BUpa Tou delol Baldpou
otn BUpa cVVEEoNC BEPUAIVOUEVOU AVATIVEUOTIKOU CWARVA.

Mnv kaBapilete Tnv aptotepri B0pa Tou Baldpou, KABWE AUTO UMOPEL VA KATAOTPEYEL TN
BaABida avtemoTtpo@ri¢ mou BpiokeTal 0Tn CUYKEKPIPEVN BUpa.

XPHZH TOY KAOGAPIZTIKOY XTEINAEOY ME ZMOITO

«  BubBiote Tov kaBaploTikd oTeEINeS pe omdyyo o€ Sidhupa {e0TOU vEPOU Kal

T~ ATTIOV aMoPPUMAVTIKOU (avaTpEETE OTIC 08Nnyieg XPrioNG TOU KATAOKEUAOTH| TOU
) o ATTOPEUTTAVTIKOU).
T N\ AN , . . . , , . .
(\}g [\ +  XpnolpomolwvTag £vav oTeNed e omdyyo, KaBapioTe EMUEAWG TIG ECWTEPIKES EMPAVELEG

\%q\,f TOU YWVIOKOU owArjva £660U TIEPIOTPEPOVTAG TOV OTEINES e OTIOYYO Kat TE(ovTag

ar oTtabepd OTIC E0WTEPIKA eM@AveleS. KaBapioTte anmod KdBe dkpo yla TOUAGXIoTOV

QLTJ) 20 deutepOlenTa Kal TPoo€€Te 181aiTEPA TNV KAUTTH.
C"/ «  BeBaiwbeite 011 £xouv apaipedei OAEG Ol LOAUCUATIKEG OUOIEC.

«  ZeMAUVETE TOV KABAPIOTIKO OTEINED LIE OTIOYYO HIE TPEXOUEVO VEPO KAl APAIPETTE TUXOV
Katahoirma amd Tov ywviaké cwAnva e€680ou UE TV idla TEPIOTPOWPIKA Kivnon.

«  Amoppiyte Tov KaBaPIOTIKO OTEINED piE OTIOYYO.

4. ANNOAYMANZH YWHAOY BAOMOY

To Bripa autd mepthapBdvel ekTéNeon Tou KUKAOU amoAUpavong Airvo, e Xprion Tou KOKKIVOU GWARVa aITOAUAVONG KAl TOU PTTAE
@iktpou amoAvpavong amd To oeT amoAupavong Airvo (900PT600). Autdg o KUKAOG Ba TIPETIEL va TTPAYATOTTOLEITAL OTIC CUVIOTWHEVES
ouvOnkeg Aertoupyiag (avatpé€te oto Eyxelpidio xpriotn Airvo).

AUTOG 0 KUKAOG €xel EMKUPWOEL yia Tnv emiteuén amoAvpavong upnAou Baduou, pe B€ppavon Tou ywviakol cwArva e§6dou. MNa va
S100@ANOTEl N THPNON TWV CUVONKWVY AUTWV Yla KABE KUKAO amoAUpavong, To Airvo kataypdgel Tov xpovo Kal tn Beppokpacia (pe
800 ave&dptntoug alednTrpec) Kad’ OAn tn Sidpkela Tou KUKAOU. H emtuyia Tou kKUKAou amoAUpavong Staogaliletat povo otav n
avtiotpoen pétpnon @Odacel 0To Undév.

ANAITEITAI O AKONOYOOZX EZONAIZMOZ:

‘,’ «  ZwAnvag amoAupavong

o

« OiAtpo amoAUpavong

A Mposidomoiiceig

ATOOUVOECTE TUXOV TIApOXH 0§UYOVOU amo TN povada TPV EEKIVAOETE ToV KUKAO amoAUpavong.

Mn XPNOIUOTIOIEITE TO OET AMOAUAVONG OE OTEIPO XWPO.

BeBaiwOeite 0TI 01 eEWTEPIKEG EMPAVELEG TNG HOVASAG £XOUV OTEYVWOEL TIPIV XPNOIUOTIOIOETE TO OET AMMOAUHAVONG.

Mnv Tpomomnoleite Tov cwAva fj To PIATPo amoAUHaAvVoNG KE KavEva TPOTIO.

Anevepyomoleite mavta tn povada Otav CUVSEETE I APAIPEITE TOV CWANVA ATTOAUAVONG.

Mnv pekalete mOTE AMOAUMAVTIKO 1 KABAPIOTIKG UYPO HECA OTOV CWArVA AmOAUHAVONG.

H KdA\uyn omoloudNTOTE TURATOG TOU CWARVA amoAUpavong 1 n éuepaén tou eiltpou Ba pmopoloe va odnyroel o cofapn
BA&BN TG povadag.

Av 0 cwArvag amoAUpavong umooTei BAARN, mpémel va mapayyeileTe véo oeT. Ta avtal\aKTIKA @itpa SiatiBevtal EexwploTa.
lNa amo@uyn eyKavpatwv:

Mnv ayyilete Tov cwArva amoAvpavong 1 1o GiAtpo katd tn SIdpKela Tou KUKAOU amoAUpavong.

=
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BHMA 1: ZYNAEZH TOY KOKKINOY ZQAHNA ANNOAYMANZHZ ME TO AIRVO

To ¢éva dkpo tou cwAriva amoAVpavong SIaB£Tel évav UTAE TTAAOTIKO OUVSECHO. AVAONKWOTE
To TePIBANUA Kal CUPETE TOV CUVEECUO TTAVW OTn povada. MiéoTe To mepiAnua mpog Ta
KATW Yla VA a0QANICEL

SUVOEDTE TO KOKKIVO AKPO TOU CWARVA ammOAUHavong otnv aplotepr BUpa Tou Balduou
OMWG PAiVETAL OTNV EIKOVA KAl WONOTE TO EVTEAWG 0TN Béon Tou.

BHMA 2: TONOOETHXH TOY MMNAE OINTPOY ANOAYMANXIHX
TomoBetr\oTe To UM YiAtpo amohupavong otn Se€id BUpa Tou Baldpou, dnwg eikovileTal.
Q6rote 10 0TABEPA WOTE va PAPUOOEL 0Tn B€on Tou.

BHMA 3: ZYNAEZH TOY KAAQAIOY PEYMATOZX
YuvdéoTe To KaAWSI0 pevpatog otnv MPila PEVPATOG/SIKTUO NAEKTPOSATNONG.

BHMA 4: ENEPIFONOIHXZH THX ZYZKEYHX AIRVO

ZEKIVAOTE TOV KUKAO amoAUUAVONG KPATWVTAG TTATNHEVO TO KOUUTT evepyomoinang/
anevepyomnoinong mi 3 SEUTEPONENTA LEXPL VA AKOUCTE( €évag NXog and tn povada.

H povada Ba epgavioel pia 08évn mpobEéppavong eV TPAYUATOTIOLE] Hia OEIPA EAEYXWV
Babuovounong.

BHMA 5: EAEFXOX OTI EXElI APXIZEI O KYKAOZ ANOAYMANZHZ

Metd amo emtuyn Babpovopnon, o KUkAog amoApavong Eekiva Kat SIapKei yia 55 Aemtd.
O xpovog mou amopével Ba eppavieTal wg avtioTpoen HETPNON HEXPL VA UNSEVIOTEL.

BHMA 6: EAErX0OX OTI EXEl ONAOKAHPQOEI O KYKAOZ ANOAYMANZHZ

Metda amo pia emtuxr amoAvpavon, n 08évn pundeviletal Kat Nxei £€va eVNUEPWTIKO OHUA.
Oa gpgavifetal emiong 0 VEIOTAREVOC aplOUSC TOu KUKAOUC amoAUpavonc. Autdg o aplBpdg
umopei va xpnotpomotnBei yia tn Slatrpnon vog apxeiou Kataypaeng Twv KUKAwY
amoAupavong.

BHMA 7: AENEPTOMOIHZH TOY AIRVO

AmevepyorolnoTe tn povdada kat amoouvdEoTe Tnv and tnv mpila pevpatog/diktuo
NAekTPOSOTNONG.
H povada givat mhéov €towun yia amobrikeuon.




EMNIAYZH MPOBAHMATQN

Edv vgiotatat éva mpoPAnua, eAéyéte ta e€AC:

+ To kaAwdlo peVUATOG €ival CUVSESEUEVO OTNV KEVTPIKH TTAPOXH PEVHATOG
«  To ofuyovo éxel amoouvSeDei

« O owArvag amoAUpavong éxetl ouvOEeDEi e ao@ANELQ OTIC OWOTECG BUPEC

+ O owAnvag amoAUpavong Sev €xel umooTei (nuid

«  To @iktpo amoAUpavong éxel ouvdeDei pe ao@dalela otn owoTr BUpa

MEeTA TV OAOKAPWON TWV EAEYXWV, OTTEVEQYOTTOLNOTE KAl EMAVEKKIVAOTE TN HovAda yia va eAéyEete €AV To TPOPANHA €xel EMAUOEL.
Edv to mpoPAnua e§akolouBei va mapapével, avatpé€Te oTny evotnTa AVTILETWTTION TTPORANUATWY 0TO TEXVIKS £yXElpibio Airvo.

5. ATTOOHKEYZH

Metd tov KUKAO amoAUpavong, eival EMTOKTIKAG onuaciag n povada va amoBnkeutei pe KATaAAnAo tpdmo. Autdg mepthapBdvel Tn
XPNon Tou kaAuppatog kabapng amobrikeuong (900PT603) 1} AAANG eVOANAKTIKAG peBdSou mou Ba S1atnprioel ToV YwVIaKo cwArva
£€060U eNeUBEPO amod eMPOAUVON KATA TNV amoBrikeuon HETA&U XPoEWV amod S1aPOoPETIKOUG AOBEVEIC.

XPHZHTOY KAAYMMATOX KAGAPHX ANOOHKEYZHX (900PT603)

1. Agaipéote Tov cwArjva Kal 1o GiAtpo amoAUpavong amd to Airvo. MNa va agaipéoete
Tov owAnva amoAUpavong, weite mavta To mePIBANMA TTPOG Ta TAVW Yyl va
anmo@evxOei mpdkAnon {nag otov cwAnva.

2. Tuli€te 10 Airvo 010 KAAUPHA KaBapng amoBrikeuong, £T0L WOTE N ETIKETA
avayvwplong va Bpioketal oe epgavry Béon mavw améd Tnv 066vn Kal Ta KOUUMA
Tou Airvo.

3. Ta kataypagn TG mponyoupevng dladikaciag amoAupavong:
SUUMANPWOTE TIC TANPOPOPIEG OTNV ETIKETA AVAYVWPLONG.

4, IT@payioTe To KAAUPPA KaBapnc amoBriKeuong K TIC AUTOKOANTES YAWTTIOEC.

5. A@ou o@payioeTe T povada:
AmoOnKeUOTE TN povAda Kal To OET AmOAUAVONG O€ XWPO KATAANAO yla laTPIKESG
OUOKEUEG oV gival KaBapadg, 0Teyvog Kal Xwpig okovn.

ENAANAKTIKH MEOOAOX ANNOOHKEYZHZ

Av Sev xpnotpomolnBei kaAuppa kKabaprig amoBrikeuong, N eVOANAKTIKH péB0do¢ amobrkeuong ival va a@rioeTe Tov CwArva Kal To
@iNtpo amoAUpavong mpooaptnuéva oto Airvo. AmoBnkeloTe Tn Povdda (e Tov cwArva Kal To GIATPo amoAUavVong mPooapTnuéva)
0€ XWPO KATANNAO Yla 1ATPIKEG CUOKEVEG TTOU €ival KaBapdg, OTEYVOG Kal Xwpig okdvn.

6. OPIXMOI XYMBOAQN

[T X ce
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SKOR, NEZ ZACNETE

Tato pouzivatelska prirucka je ur¢end pre zdravotnickych pracovnikov.

Precitajte si tuto pouzivatelsku prirucku vratane vsetkych varovani. Opomenutie mdze mat za nasledok
poranenie alebo zvysené riziko infekcie. Tuto priruc¢ku si odlozte na bezpeéné miesto pre pripadnu potrebu
v buducnosti.

Na pouzitie so zariadeniami sérii Airvo a myAirvo. Podrobné pokyny na pouzivanie ndjdete v pouzivatelskej
prirucke pre zariadenia sérii Airvo a myAirvo.

Ak potrebujete dalSiu pomoc, kontaktujte zastupcu spolocnosti Fisher & Paykel Healthcare.

Poznambka pre pouzivatela: Ak pocas pouzivania tohto zariadenia ddjde k zdvaznej nehode, informujte
miestneho zastupcu spoloc¢nosti Fisher & Paykel Healthcare a prislusny organ.

1. PREHLAD

Dezinfekéna suprava 900PT600 sa pouziva na dosiahnutie dezinfekcie vystupného ohybu vysokej urovne
zariadeni série Airvo, ktoré su dalej oznacované ako ,jednotka“ alebo ,zariadenie Airvo“.

Tato prirucka popisuje odporucané postupy spracovania na opakované pouzitie, ktoré treba vykonat po
kazdom pacientovi, vratanie Cistenia, dezinfekcie vysokej Urovne pomocou dodavanej dezinfekénej hadice
a filtra, a podmienky spravneho uskladnenia.

A Varovania

Tato dezinfekéna sUprava sa ma pouzivat len so zariadenim Airvo.

OBSAH BALENIA (900PT600)

Dezinfekéna hadica [
Dezinfekény filter & ‘ ‘

e

Prirucka pre Cistiaca hubka s nasadou Povlak na ¢isté
dezinfekénu supravu (x 2) uskladnenie (x 3)
K DISPOZICII SAMOSTATNE
900PT601 Dezinfekény filter (2 v baleni)
900PT602 Cistiaca hubka s ndsadou (balenie 20 kusov)
900PT603 Povlak na ¢isté uskladnenie (balenie 20 kusov)
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2. POSTUPY SPRACOVANIA NA OPAKOVANE POUZITIE

Po kazdom pacientovi sa musi zariadenie Airvo
Necistite port
komory na Vystupny

vycistit a dezinfikovat. Rozhranie, vyhrievana

dychacia hadica, komora na vodu a vystupny

ohyb sa pri pouzivani mézu kontaminovat.

Dple2|te’1e, aby sa rla_dne vycistil a deszlkoval_ lavej strane. ohyb
vystupny ohyb medzi portom komory na pravej
strane a portom na pripojenie vyhrievanej
dychacej hadice. Vykonat by sa to malo ¢o
najskoér po pouziti.

Informéacie o spracovani vonkajsej casti
zariadenia Airvo na opakované pouzitie si pozrite
Vv pouzivatelskej priru¢ke pre zariadenie Airvo.
Pred pouzitim u dalSieho pacienta je vzdy potrebné vykonat
nasledujuce kroky:

Cistenie Vystupny ohyb vycistite Cistiacou hubkou s nasadou.

Dezinfekcia vysokej urovne Vykonajte dezinfekény cyklus pomocou dezinfekénej hadice a filtra.

Uskladnenie Zariadenie Airvo nalezite uskladnite.

Ak je zname, ze jednotku pouzival vysokoinfekény pacient, zvazte aj vymenu vzduchového filtra v zariadeni Airvo.

Na minimalizovanie rizika kontaminacie je potrebné pocas manipulacie s jednotkou a prislusenstvom dodrziavat
Standardné aseptické postupy. K tomu patri riadne umyvanie ruk, zamedzenie kontaktu ruk s portom na
pripojenie a bezpecné znehodnotenie pouzitého spotrebného materidlu a vhodné uskladnenie jednotky po
vycisteni a dezinfekcii. Odporuca sa pouzitie ochrannych rukavic.

Pokial nie je v pokynoch pre pouzivatela dodavanych s vasim zariadenim uvedené inak, zariadenie Airvo a jeho
prisludenstvo nie su kompatibilné s procesmi strojového umyvania/dezinfekcie.

3. CISTENIE

Cielom tohto kroku Cistenia je odstranenie vsetkej kontaminacie z vystupného ohybu
(medzi portom komory na pravej strane a portom na pripojenie vyhrievanej dychacej
hadice) pred vykonanim dezinfek¢ného cyklu. Aby bol dezinfekény cyklus ucinny, je
doélezité vykonat najprv tento krok cCistenia.

Necistite lavostranny port komory, pretoze by to mohlo poskodit nevratny ventil na
tomto porte.

Cistiaca hubka s nasadou (900PT602)

Jemny cistiaci prostriedok

« K dispozicii od spolo¢nosti
Fisher & Paykel Healthcare.

A Varovanie

Vyssie uvedené vyrobky boli testované spoloc¢nostou Fisher & Paykel Healthcare. Ak nie su tieto vyrobky
k dispozicii, je mozné pouzit iné Cistiace prostriedky s neutralnym pH, ktoré nie su abrazivne, toxické ani
leptavé. Nepouzivajte Ziadne Cistiace prostriedky nekompatibilné s polykarbonatovym plastom (napriklad
amoniak, hydroxid amoénny, hydroxid sodny, jo6d, metanol, denaturovany lieh, terpentin a alkalické bielidla,
ako je chlérnan sodny).

KROK 1: PRIPRAVA ZARIADENIA AIRVO NA CISTENIE
Jednotku vypnite a sietovy kdbel vytiahnite zo sietovej elektrickej zasuvky.

Odoberte komoru na vodu, vyhrievanu dychaciu hadicu a rozhranie na
pripojenie pacienta a bezpecnym spdsobom ich zlikvidujte.

KROK 2: CISTENIE VYSTUPNEHO OHYBU

Vystupny ohyb, ktory spaja port komory na pravej strane s portom na
pripojenie vyhrievanej dychacej hadice, musite vycistit ru¢ne.

Necistite lavostranny port komory, pretoze by to mohlo poskodit nevratny
ventil na tomto porte.

POMOCOU CISTIACEJ HUBKY S NASADOU

* Ponorte Cistiacu hubku s ndsadou do roztoku teplej vody a jemného
Cistiaceho prostriedku (pozrite si ndvod na pouzitie vyrobcu Cistiaceho
prostriedku).

* Pomocou hubky s ndsadou ddkladne vycistite vnutorné povrchy vystupného
ohybu jej otacanim a pevnym pritlacanim k vndtornym povrchom. Z kazdej

TL strany cCistite minimalne 20 sekund a davajte pozor na ohyb.
>l » Uistite sa, Ze sa odstranila vSetka kontaminacia.
= « Cistiacu hubku s nasadou vyplachnite pod te¢ucou vodou a rovnakym

otdcanim hubky odstrante vSetky zvysky z vystupného ohybu.
* Pouzitu cistiacu hubku s ndsadou odhodte do odpadu.

4. DEZINFEKCIA VYSOKEJ UROVNE

Tento krok zahrna spustenie dezinfekéného cyklu zariadenia Airvo s pouzitim ¢ervenej dezinfekénej hadice
a modrého dezinfekcného filtra z dezinfekénej supravy Airvo (900PT600). Tento cyklus je potrebné vykonavat
pri odporucanych prevadzkovych podmienkach (pozrite si pouzivatelsku priru¢ku pre zariadenie Airvo).

Tento cyklus bol overeny na dosiahnutie dezinfekcie vysokej urovne ohrievanim vystupného ohybu. Na
zabezpecenie splnenia tychto podmienok pri kazdom dezinfekénom cykle zariadenie Airvo v priebehu cyklu
zaznamenava Cas a teplotu (z dvoch nezavislych snimacov). Dezinfekény cyklus prebehne uspesne len vtedy,
ak sa odpocitanie dostane na nulu.

BUDETE POTREBOVAT NASLEDUJUCE VYBAVENIE:

*" * Dezinfek¢na hadica
¢ Dezinfekény filter

L )

& Varovania

Pred spustenim dezinfekéného cyklu odpojte zo zariadenia vSetky privody kyslika.

S dezinfekénou sUpravou nepracujte v sterilnej miestnosti.

Pred pouzitim dezinfekcnej supravy skontrolujte, Ci je vonkajsi povrch jednotky suchy.

Ziadnym sposobom neupravujte dezinfek&nd hadicu ani filter.

Ked dezinfekénu hadicu pripojujete alebo odoberate, jednotku vzdy vypnite.

Do dezinfekénej hadice nikdy nestriekajte Ziadnu dezinfekénu ani Cistiacu tekutinu.

Zakrytim casti dezinfekénej hadice alebo blokovanim filtra méze déjst k zavaznému poskodeniu jednotky.
Ak sa dezinfek¢na hadica poskodi, musi sa objednat nova suprava. Nahradné filtre su k dispozicii osobitne.

Pokyny na predchadzanie popaleninam:
Pocas dezinfekéného cyklu sa nedotykajte dezinfekcnej hadice ani filtra.




sk

N\

KROK 1: PRIPOJENIE CERVENEJ DEZINFEKCNEJ HADICE NA
ZARIADENIE AIRVO

Jeden koniec dezinfekénej hadice ma modry plastovy konektor. Zdvihnite

manzetu a nasunte konektor na jednotku. Zasunutim manzety hadicu zaistite.

Pripojte ¢erveny koniec dezinfekénej hadice na port komory na lavej strane,
ako je zobrazené na obrazku, a pevne zatlacte.

KROK 2: UPEVNENIE MODREHO DEZINFEKCNEHO FILTRA

Nasadte modry dezinfekcny filter do portu komory na pravej strane, ako je
zobrazené na obrazku.

Pevne ho zatlacte na miesto.

KROK 3: PRIPOJENIE SIETOVEHO KABLA
Pripojte sietovy kabel do sietovej elektrickej zasuvky.

KROK 4: ZAPNUTIE ZARIADENIA AIRVO
Spustite dezinfekény cyklus stlacenim a podrzanim tlac¢idla vypinaca na
3 sekundy, kym jednotka nezapipa.

Na jednotke sa zobrazi obrazovka zahrievania poc¢as vykonavania série
kalibracnych kontrol.

KROK 5: KONTROLA SPUSTENIA DEZINFEKENEHO CYKLU

Po uspesne dokoncenej kalibracii sa spusti dezinfekény cyklus, ktory bude
bezat 55 minut. Zostavajuci zobrazeny ¢as sa odpocita po nulu.

KROK 6: KONTROLA DOKONCENIA DEZINFEKENEHO CYKLU
Po uspesnej dezinfekcii sa na displeji zobrazi nula a ozve sa zvukovy

informacny signal. Zobrazi sa tiez ¢islo aktualneho dezinfek¢ného cyklu. Toto

¢islo mozno pouzit na uchovanie zdznamu dezinfekéného cyklu.

KROK 7: VYPNUTIE ZARIADENIA AIRVO
Jednotku vypnite a sietovy kabel vytiahnite zo sietovej elektrickej zasuvky.
Jednotku je teraz mozné uskladnit.

RIESENIE PROBLEMOV

Ak sa vyskytne problém, skontrolujte nasledujuce:

« ¢ije napajaci kdbel zapojeny do elektrickej siete,

* Cibol odpojeny kyslik,

¢ Cije dezinfekénd hadica bezpecne zapojend do spravnych portov,
¢ i dezinfekénd hadica nie je poskoden3,

« ¢ije dezinfekény filter bezpeéne zapojeny do spravneho portu.

Po dokonc&eni kontrol vypnite jednotku a znova ju spustite, aby ste skontrolovali, Ci sa problém vyrieSil. Ak
problém pretrvava, preditajte si Cast RieSenie problémov v technickej prirucke zariadenia Airvo.

5. USKLADNENIE

Po skonceni dezinfekéného cyklu je nutné, aby sa jednotka spravne uskladnila. To zahfna pouzitie povlaku na
Cisté uskladnenie (900PT603) alebo iny spbdsob, ktorym sa zabezpedi, ze sa vystupny ohyb pocas skladovania
pred pouzitim u dalSieho pacienta nekontaminuje.

POUZITIE POVLAKU NA CISTE USKLADNENIE (900PT603)

1. Odoberte dezinfekénu hadicu a filter zo zariadenia Airvo. Pri odoberani
dezinfekénej hadice vzdy vytlacte manzetu nahor, aby sa hadica
neposkodila.

2. Zabalte zariadenie Airvo do povlaku na Cisté uskladnenie tak, aby
identifikacny stitok vyc¢nieval nad displejom a tla¢idlami zariadenia
Airvo.

3. Zaznamenanie predchddzajuceho dezinfekéného procesu:
Vyplnite Udaje na identifikacnom stitku.

4. Povlak na ¢isté uskladnenie uzavrite lepiacimi pasikmi.

5. Po zapecateni jednotky:

Jednotku a dezinfekénu supravu uskladnite na mieste vhodnom

pre zdravotnicke zariadenia, teda v Cistom, suchom a bezprasnom
prostredi.

ALTERNATIVNA METODA USKLADNENIA

Ak sa nepouziva povlak na Cisté uskladnenie, alternativny spdsob uskladnenia predstavuje ponechanie
dezinfekénej hadice a filtra pripojenych k zariadeniu Airvo. Jednotku (s pripojenou dezinfekénou hadicou a filtrom)
uskladnite na mieste vhodnom pre zdravotnicke zariadenia, teda v Cistom, suchom a bezpraSnom prostredi.

6. DEFINICIE SYMBOLOV

[T X ce

Precitajte si ndvod na pouzitie Nevyhadzujte Trieda | podla smernice 93/42/EHS
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NEZ ZACNETE

Tato uzivatelskd pfiru¢ka je uréena zdravotnikam.

Prectéte si tuto uzivatelskou prirucku véetné vsech varovani. V opacném pripadé hrozi nebezpedi Urazu nebo
zvysené riziko infekce. Priru¢ku uschovejte na bezpeéném misté pro budouci potrebu.

Pro pouziti s ptistroji Airvo a myAirvo. Podrobny navod k pouziti si pre¢téte v uzivatelské priruc¢ce k pristrojim
Airvo a myAirvo.

Dalsi pomoc vam poskytne zdstupce spolecnosti Fisher & Paykel Healthcare.

Poznamka pro uzivatele: Pokud pfi pouzivani tohoto prostfedku doslo k vazné nehodé, informujte zastupce
spole¢nosti Fisher & Paykel Healthcare a prislusné organy.

1. PREHLED

Dezinfekéni souprava 9Q00PT600 se pouziva k dosazeni vyssiho stupné dezinfekce vystupniho kolena pristrojd
fady Airvo, dale oznacovanych jako ,jednotka“/,Airvo*.

V této priru¢ce jsou popsadny doporucené postupy opakované pripravy, které se maji provadét mezi pacienty, a

to vcetné ¢gisténi, vyssiho stupné dezinfekce pomoci dodané dezinfekéni hadice a filtru, a spravného skladovani.

A Varovani

Tuto dezinfekEéni souprava pouzivejte pouze s pristrojem Airvo.

OBSAH BALENI (900PT600)

Dezinfekéni hadice s

Yy | ‘
Dezinfekéni filtr > 4 ‘ x
L 2

et

Ptiru¢ka pro Cistici houbi¢ka Kryt pro ¢isté

dezinfekéni soupravu s ndsadou uskladnéni
(2x) (3
K DOSTANI SAMOSTATNE
900PT601 Dezinfekéni filtr (baleni 2 ks)
900PT602 Cistici houbi¢ka s ndsadou (baleni 20 ks)
900PT603 Kryt pro Cisté uskladnéni (baleni 20 ks)
V-1

2. POSTUPY OPAKOVANE PRIPRAVY

PFistroj Airvo se musi mezi jednotlivymi
pacienty vycistit a vydezinfikovat. Béhem
pouzivani mize dojit ke kontaminaci rozhrani,
vyhrivané dychaci hadice, vodni komory

a vystupniho kolena. Obzvlasté dulezité je radné
vycistit a vydezinfikovat vystupni koleno mezi
pravostrannym portem komory a pfipojovacim
portem vyhtivané dychaci hadice. Je tfeba tak
ucinit co mozna nejdfive po pouziti.

Levostranny

port komory / Vystupni

necistéte. koleno

Informace o externi opakované pripravé
pristroje Airvo najdete v uzivatelské prirucce
k pristroji Airvo.

Mezi pacienty je tfeba provést tento postup:

Cisténi Vystupni koleno cistéte pomoci Cistici houbic¢ky s ndsadou.

Vyssi stupen dezinfekce Dezinfekéni cyklus provedte pomoci dezinfekéni hadice a filtru.

Skladovani Pristroj Airvo skladujte patfiénym zptsobem.

Pokud je vdm znamo, Ze pristroj Airvo pouzival vysoce infekéni pacient, zvazte také vymeénu vzduchového filtru
V pFistroji.

PFi manipulaci s pristrojem a prislusenstvim je treba postupovat standardnimi aseptickymi technikami, aby se
minimalizovala kontaminace. Ty zahrnuji fddné umyvani rukou, predchdzeni kontaktu rukou s pfipojovacimi
porty, bezpeénou likvidaci pouzitého spotfebniho materidlu a vhodné uskladnéni pristroje po vycisténi a
dezinfekci. Dlrazné doporucujeme pouzivat ochranné rukavice.

Neni-li v uzivatelské priru¢ce doddvané spolu s vasim pristrojem uvedeno jinak, pristroj Airvo a jeho
pFislusenstvi nejsou uréeny k &isténi/dezinfekci v dezinfekéni mycce.

3. CISTENI
Cilem tohoto kroku cisténi je odstranit veSkerou kontaminaci z vystupniho kolena
(mezi pravostrannym portem komory a pfipojovacim portem vyhrivané dychaci
hadice) pfed provedenim dezinfekéniho cyklu. Tento krok postupu ¢isténi je dllezité
‘ provést jako prvni, aby bylo zajisténo, Ze bude dezinfekéni cyklus ucinny.

/‘ Levostranny port komory necistéte, protoze by mohlo dojit k poskozeni nevratného
/ ventilu na tomto portu.

N—

Cistici houbicka s ndsadou (900PT602)
* K dostani od spolec¢nosti Fisher & Paykel Healthcare.

Jemny Cistici pFfipravek

A Varovani

VysSe uvedené produkty byly testovany spole¢nosti Fisher & Paykel Healthcare. Jestlize zadny z
doporucenych prostredkd neni k dispozici, mizete pouzit jiné &istici prostfedky, pokud maji neutralni pH,
jsou neabrazivni, netoxické a nekorozivni. Nepouzivejte zadné Cistici prostredky, které nejsou kompatibilni
s polykarbonatovymi plasty (véetné mj. amoniaku, hydroxidu amonného, louhu sodného, j6du, metanolu,
denaturovaného alkoholu, terpentynu a alkalickych bélidel, jako napf. chlornanu sodného).
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KROK 1: PRIPRAVTE PRISTROJ AIRVO NA CISTENI
Vypnéte pristroj a odpojte jej od sitové zasuvky.

Odstrante vodni komoru, vyhtivanou dychaci hadici a pacientské rozhrani
a bezpecné je zlikvidujte.

KROK 2: VYCISTETE VYSTUPNi KOLENO

Je treba fyzicky vycistit vystupni koleno, které pripojuje pravostranny port
komory k pripojovacimu portu vyhfivané dychaci hadice.

Levostranny port komory necistéte, protoze by mohlo dojit k poskozeni
nevratného ventilu v tomto portu.

POUZITI €ISTICi HOUBIEKY S NASADOU

* Ponorte Cistici houbic¢ku s ndsadou do roztoku teplé vody a jemného
Cisticiho prostfedku (viz ndvod k pouziti od vyrobce Cisticiho prostredku).

* Pomoci houbi¢ky s ndsadou dlkladné ocistéte vnitfni povrchy vystupniho
kolena rota¢nim pohybem houbicky a jejim silnym tlakem do vnitfnich
povrchi. Cisténi provadéjte nejméné 20 sekund z kazdého konce a vénujte
zvlastni pozornost ohybu.

* Ujistéte se, Ze byly odstranény vSechny necistoty.

* Oplachnéte cistici houbicku s nasadou pod tekouci vodou a stejnym
rota¢nim pohybem odstrante veskeré usazeniny z vystupniho kolena.

« Cistici houbi¢ku s nasadou zlikviduijte.

4. VYSSI STUPEN DEZINFEKCE

Tento krok zahrnuje provedeni dezinfekéniho cyklu Airvo s pouzitim cervené dezinfekéni hadice a modrého
dezinfekéniho filtru z dezinfekéni soupravy Airvo (900PT600). Tento cyklus by se mél provadét za
doporucenych provoznich podminek (viz uzivatelskou prirucku k pristroji Airvo).

Tento cyklus byl validovan pro ucely dosazeni vyssiho stupné dezinfekce, a to zahfatim vystupniho kolena.
Aby byly tyto podminky zajistény pfi kazdém dezinfekénim cyklu, pFistroj Airvo v pribéhu cyklu zaznamenava
&as a teplotu (ze dvou nezavislych senzord). Uspésnost dezinfek&niho cyklu je zajisténa pouze tehdy, kdyz
odpocitdvani dosdhne nuly.

ZAPOTREBI JE TOTO VYBAVEN:I:

¥

* Dezinfekéni hadice
¢ Dezinfekéni filtr

L 2}

& Varovani

Pred spusténim dezinfekéniho cyklu odpojte od pristroje veskeré zdroje kysliku.

S dezinfekéni soupravou nepracujte ve sterilni mistnosti.

Pred spusténim dezinfekéni soupravy se presvédcte, ze vnéjsi povrchy pristroje jsou suché.

Dezinfekéni hadici a filtr zadnym zpUsobem neupravujte.

Pfi pripojovani nebo odpojovani dezinfekéni hadice pristroj vzdy vypnéte.

Do dezinfekéni hadice nikdy nevstrikujte zadnou cistici nebo dezinfekéni kapalinu.

Zakryvani jakékoli ¢asti dezinfekéni hadice nebo blokovani filtru mdze vést k vaznému poskozeni pristroje.
Jestlize se dezinfekcni hadice poskodi, je tfeba objednat novou soupravu. Nahradni filtry se prodavaji zvlast.

Prevence popaleni:
Dezinfekéni hadice ani filtru se béhem dezinfekéniho cyklu nedotykejte.

KROK 1: PRIPOJENi CERVENE DEZINFEKCNi HADICE
K PRISTROJI AIRVO

Jeden konec dezinfekéni hadice ma modry plastovy konektor. Zvednéte
manzetu a konektor nasadte na pristroj. Stlacenim manzety hadici zajistéte.

Pripojte ¢erveny konec dezinfekéni hadice k portu levé komory podle
vyobrazeni a pevné zatlacte.

KROK 2: NASADTE MODRY DEZINFEKCNI FILTR

Nasadte modry dezinfekéni filtr do pravostranného portu komory, jak
ukazuje obrazek.

Pevné jej zatlacte na své misto.

KROK 3: PRIPOJTE NAPAJECI KABEL
Pripojte napdjeci kabel do elektrické zasuvky.

KROK 4: ZAPNETE PRISTROJ AIRVO
Spustte dezinfekéni cyklus tak, ze na 3 sekundy podrzite hlavni vypinac,
dokud pristroj nepipne.

Jednotka zobrazi zahtivaci obrazovku, zatimco je provadéna rada kontrol
kalibrace.

KROK 5: ZKONTROLUJTE, ZDA SE SPUSTIL DEZINFEKCNI CYKLUS

Po uspésné kalibraci se zahdji dezinfekéni cyklus, ktery pobézi 55 minut.
Zobrazeny zbyvajici ¢as se bude odpocitavat do nuly.

KROK 6: ZKONTROLUJTE, ZDA BYL DOKONCEN DEZINFEKCNI
CYKLUS

Po uspésné dezinfekci dosahne odpocditavani na displeji nuly a zazni zvukovy
signal. Rovnéz se zobrazi Cislo aktualniho dezinfekéniho cyklu. Toto Cislo Ize
pouzit k vedeni zdznamu dezinfekénich cykld.

KROK 7: VYPNUTI PRISTROJE AIRVO
Vypnéte pristroj a odpojte jej od sitové zasuvky.
Pristroj je ted pfipraven k uskladnéni.
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ODSTRANOVANIi PROBLEMU

Pokud nastane problém, zkontrolujte splnéni téchto podminek:

« Napdjeci kabel je zapojen do elektrické sité.

* Kyslik byl odpojen.

* Dezinfekéni hadice je bezpecéné pripojena ke spravnym portam.
¢ Dezinfekéni hadice neni poskozena.

* Dezinfekeéni filtr je bezpecéné pripojen ke spravnému portu.

Po dokonceni kontrol jednotku vypnéte a znovu spustte, abyste ovéfili, zda byl problém vyresen. Pokud
problém stéle trva, prec¢téte si ¢ast Odstrafiovani problému v technické priruéce k ptistroji Airvo.

5. SKLADOVANI

Po dezinfekénim cyklu je velmi nutné pristroj spravné uskladnit. To zahrnuje pouziti krytu pro &isté uskladnéni
(900PT603) nebo alternativni metodu, kterd udrzuje vystupni koleno bez kontaminace, jestlize se mezi
pouzitim u jednotlivych pacientl skladuje.

POUZITi KRYTU PRO CISTE USKLADNENI (900PT603)

1. Z pristroje Airvo sejméte dezinfekéni hadici a filtr. Pfi odpojovani
dezinfekéni hadice manzetu vzdy vytlacte nahoru, aby nedoslo
k poskozeni hadice.

2. Pristroj Airvo zabalte do krytu pro Cisté uskladnéni tak, aby byl
identifika¢ni Stitek viditelné umistény nad displejem a tlacitky pristroje.
3. Postup zaznamenani predeslého desinfekéniho procesu:
Vyplnite Udaje na identifikacnim Stitku.
4. Kryt pro cisté uskladnéni neprodysné uzavrete lepicimi paskami.
5. Po neprodysném uzavreni pristroje:
Pristroj a dezinfekéni soupravu skladujte v prostfedi vhodném pro
lékarské pristroje, tedy v Cistém, suchém a bezprasném prostredi.

ALTERNATIVNi METODA USKLADNENI

Pokud nepouzivate kryt pro Cisté uskladnéni, je alternativni skladovaci metodou ponechat dezinfekéni hadici a
filtr pripojené k pristroji Airvo. PFistroj (s pfipojenou dezinfekéni hadici a filtrem) skladujte v prostfedi vhodném
pro lékarské pristroje, tedy v Cistém, suchém a bezprasném prostredi.
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COMEPKAHWNE 2. MPOLEEAQYPbI NOBTOPHOW OBPABOTKM

T, KPaTKO@ OMMCAHIIE .. ... . ettt e X-1 Airvo Hy>KHO OUMCTUTb 1 MPOAE3NHPULIMPOBATD, MPEXAe
yeMm OH byneT nepepAaH fpyromy nauveHTy. Bo Bpems
M He cnepyet unctntb
I'Ipe,qynpe)K,quvm ..................................................................................................... X-1 MCcnonb3oBaHUA VIHTepd)EVIC, HarpeBaemas AbixaTenibHasA HooT el\p/'I?l(OCTI/I
Tpy6Ka, EMKOCTb [J1 BOAbI 1 OTBOAALLMIA NaTPyOOK MOryT Ha>r<)o i mﬂcn’cnesa & OTBOAALMIA
KOMl'U'leKTaLU/lﬂ (900PT600) ............................................................................................ X-1 3arpsA3HUTLCA. Ocob6eHHO BaXkKHO TWATENbHO OYUCTUTbL U ecnmp(':Mu;T b Ha 4 I']any6OK
. npoae3nHoMLMPOBaTb OTBOAALLMIA NAaTPYyOOK, BeAyLnii OT b OHTanbE 0 YacTs
2. [Mpoueaypbl TOBTOPHOM 0OPABOTKI ... ... ... ... .. . i X-2 MOPTa eMKOCTY (CMIPaBa, €N CMOTPETb Ha GPOHTANIbHYIO CF; 0|7|CTBay
4acTb YCTPOWCTBA) K MOPTY MOAKIOUEHNA HarpeBaeMom yere ’
1 T L Ty 1 X-2 [bIXaTeNbHO TPYBKM. ITO HyXKHO feNaTb Kak MOXKHO
cKopee nocne npefblayLero NCrosb3oBaHuA.
4. UHTEHCMBHAA BE3UHPEKLINA ... . o oottt et ettt e e e X-3 N
OTHOCKTENBbHO NOBTOPHOIN 06PABOTKN HAPYKHBIX
e XPAHEHME ..o X-5 noBepxHOCTeli Airvo cM. pyKOBOAICTBO Nofib3osaTenis Airvo.
Mepep nepefaven ycTponcTBa HOBOMY NaLMEHTY HEOOXOAUMO
6.  BHAUEHUA CUMBOJIOB . ... ...\ttt X-5 BbIMNOMHUTD ClieAytome AencTBusA:
I_I EP Eﬂ HALIA” OM PABOTbl Ouncrka OuncTrTe OTBOAALLMIA NATPYOOK C MOMOLLbIO YACTALLErO epLunKa-ryoKu.
[laHHOe PYKOBOACTBO NOMb30BATENs MPeAHA3HAYEHO ANIA CELMANNCTOB B chepe 33paBooxpaHeHNs. NHTeHcnBHaA gesnHpekumna MpoBeanTe NONHBIN LUK Ae3MHOEKLMM C MOMOLLbIO TPYOKM ANnA aesvHdekunn n dunstpa.
MpounTanTe faHHOe PyKOBOACTBO MOJMIb30BaTENA, BK/OYaA BCe NpeaynpexaeHna. HeBbInoNHeHne 3TOro MoXeT NPUBeCTU K TpaBme
VNN NOBbILUEHHOMY PUCKY Pa3BUTUA MHEKLMW. XpaHWTe 3TO PyKOBOACTBO B HAAEKHOM MeCTe 1 NoJb3yATeCh UMW ANA CNIPaBKM. XpaHeHne XpaHute Airvo cornacHo pekomMeHAALNAM.
[lna ncnonb3oBaHus ¢ yctponcteamu cepuid Airvo n myAirvo. Noapo6Hble ykasaHus NprBefeHbl B UHCTPYKLMN NOSib3oBaTens
ycTpoicTe cepuin Airvo n myAirvo. Kpome Toro, ecniv M3BeCTHO, YTO YCTPONCTBO NCMOMb30BaNoCh NaLMEHTOM C BbICOKUM YPOBHEM MHGEKLUY, pEKOMEHAYeTCA 3aMeHUTb

[lna nonyyeHnsa [ONONHUTENbHON NOAAEPMKKM CBAXMTECH C NpeacTaBuTenem komnaHun Fisher & Paykel Healthcare. BO3/YWIHbIN GUILTP Airvo.

Mpu paboTe C yCTPONCTBOM U BCMOMOFaTeNbHbIMI IPUCNOCOBNEHUAMM ClieflyeT COB/iofaTh CTaHAaPTHbIE acenTUYECKNe METOAVKM,
YTOBbI MUHIMU3MPOBATL PUCK MHPULIMPOBaHUA. [INA 3TOro HEOBXOANMO TILATENbHO MbITh PYKW, N36eraTh KOHTaKTa PyK C nopTamu
nogKmioueHms, obecneunsatb 6€30MacHyI0 yTUAM3aLMIO UCMONb30BaHHbIX PACXOfHbIX MaTepPUasos 1 NPaBUIbHO XPaHNTL
YCTPOVCTBO MOCHE €70 YNCTKI 1 Ae3nHdeKLmn, HacToATeNbHO pekoMeHayeTCa UCMOMb30BaHIe 3aLUTHBIX NePUaTOK.

lpumedaHue 0515 nosL308aMeIA: €CAN NPY UCNONb30BaHUM 3TOro NPMbGopa NPOK3OoLLEN CepPbe3HbIN NHLUMAEHT, 06paTUTeCh K
MeCTHOMy npeacTaBuTento komnaHuu Fisher & Paykel Healthcare 1 B ynonHomoueHHbI opraH.

Ecnu nHoe He yka3aHo B PYyKOBOACTBE NOJSIb30BaTeNA, NPUIOXEHHOM K BalleMmy yCTpOI7ICTBy, ycTponcTso Airvo n ero

'| . KPATKOE O|'| MCAH |/| E NPVIHAAMIEXHOCTU HE COBMECTMMbI C MPOLIECCOM MaLIMHHON MONKU-Ae3nHOEKLMNN.

Habop gna pe3nHoexummn 900PT600 ncnonb3yeTca Ana MHTEHCUBHOW fe3nHPeKLMN OTBOAALLEro NaTpy6Ka ycTponcTs cepmm Airvo, 3 Oq MCTKA
nanee MeHyeMblX <yCTPONCTBO»/«Airvo. .

B PYKOBOACTBE ONMCaHbl pekomMmeHayemble npouenypbl 06pa60TKVI, KOTOpble HEO6XO,C|VIMO npoBoAnTb Nepen NCnob3oBaHNEM
yCTpOVICTBa KaXAblM HOBbIM NaLEHTOM, B TOM HMNCJIe OYNCTKA, UHTEHCMBHAA ,EI.EBVIHd)eKLWIH C MOMOLLbIO BXOAALLUMX B KOMMNNEKT
pr6KVI n d>w1pra anAa ,D,e3I/IH(I)eKLl,I/IVI, a TaKXe onTrMalibHble YCNoBMA XpaHeHUA yCTpOVICTBa.

YmncTka NPOBOANTCA C Lienblo yAaneHUs Kakmx-nmbo 3arpasHeHnin C OTBOAALLEro naTpyoKka
(pacnonoxeH mexay NpasbiM MNOPTOM EMKOCTU 11 MOPTOM MOAKIIOUEH WA HarpeBaeMoii AblxaTenbHOW
Tpy6KM) Nepen 3anyckom Uukna gesmHdbekuyun. IToT npefBapuTesibHbIN 3Tan O4MCTKM Heobxoamm ans
obecneueHunsn 3GpHeKTUBHOCTN LKA Ae3nHPeKUmn.

Ynctutb nesbi NOPT EMKOCTW He cnefyeT, NOCKOJIbKY €ro O4NCTKa MOXKET MPUBECTU K NOBPEXAEHNIO
06paTHOFO KJlanaHa, pacnosioXXeHHOro BHyTpu 3TOro nopTta.

& MpegynpexaeHna

3T0T Habop ANA Ae3nHGeKLMmM cnegyeT NCnonb30BaTb NCKUNUTENBHO C Airvo.

KOMMNNEKTALINA (900PT600)

Tpy6ka ans pesnHdekyun -

‘_,’ / ) ‘ 3 Y y /4
omnbﬁnnﬂ &F ‘ A‘, A

nesnHdekummn i' Yucrawmin epwmk-ry6ka (900PT602) Msrkoe molouiee cpeacTBO
s - MoxHo 3aKa3aTb B KomnaHuu Fisher & Paykel Healthcare.

WHcTpyKuma no YncTAwmin epnk-rybka YucTbini yexon ana
npumeHeHnto Habopa (2 wT. B ynakoske) XpaHeHua
IANnA fesnHpexkumn (3 wT. B ynakoBke)
TPUOBPETAIOTCA OTHEJIbHO & MpepynpexpeHne
900PT601 OunbTp ANAa gesvHdekumun (2 WT. B ynakoBke) PekomeHaoBaHHble Bbllle NPOoAYyKTbl MpoTecTMpoBaHbl cneumanmctamm Fisher & Paykel Healthcare. Ecnv Bbl He moxeTe
900PT602 Yncrawmi eplumk-rybka (20 wr. B ynakoBke) NPUOBPECTN HN OAVH 13 BbiLLEMNEPEUNCIIEHHBIX MPOAYKTOB, Pa3peLLaeTcs NCNonb3oBaTh Apyrie pH-HelTpanbHble, HeabpasmBHble,
900PT603 UnCTBIN Yexon A1A XpaHeHus (20 LT, B yrakoBKe) HETOKCWYHbIE U He Bbi3blBalOLLMe KOPPO3UIO YMCTALLME CPpeACTBa. 3anpeLlaeTca NCnosb3oBaTb Kakme-nnbo YiCcTALme CPpeacTsa,

HecoBmMeCTUMbIe C I'IOJ'II/IKap60HaTHbIM NIacTMKOM (B TOM Yncie ammmak, HaUJaTprHbIﬁ CNnpT, KayCTU4eCKyio coay, |7|o,q, MeTaHoJ,
AEHaTypUpPOBaHHbIe CNNPTbI, CKUNKUAAp W WenoYHble oT6envBaTeny, Takme Kak rMnoxnopuT HanI/IFl).
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3TAM 1: NOATOTOBKA AIRVO K OMUCTKE
BblKmlounTe YCTPOWCTBO M N3BAIEKUTE LWHYP NMUTAHUA U3 SN1EKTPOPO3ETKM.

CHMMUTE EMKOCTb A1 BOfbl, HArPEBAEMYI0 fibIXaTeslbHYt0 TPYOKY 1 HTepdeiic nauneHTa, n
yTUNn3npyiiTe nx 6e3onacHbIM Cnocobom.

3TAMN 2: OYNCTKA OTBOAALLEIO NATPYBKA

Heob6xoanmo Gpr3nueckn ouncTUTb OTBOAALLMIA NATPYBOK, COEAMNHSIIOWMI MOPT EMKOCTH
(HaxoaAWMIACA CnpaBa, C/IN CMOTPETb Ha GPOHTaNIbHYI0 YacCTb YCTPOWCTBA) 1 NOPT
MOAKITIOYEHUS HAarPEBAEMO [bIXaTeNIbHOMN TPYOKM.

YMcTnTb NOPT eMKOCTU (HaXoAALLMINCA CieBa, eC/IN CMOTPETb Ha PPOHTasIbHYIO YacTb
YCTPOWCTBA) He ClepyeT, MOCKOJIbKY €ro 04MCTKa MOXKET MPUBECTU K MOBPEXAEHNIO
obpaTHOro KfianaHa, pacrnonoXXeHHOro BHy TP 3TOro nopra.

OYNCTKA CMOMOLLbIO YACTALLEIO EPLUNKA-TYBKIU

« TMorpysuTe YACTAWMIA epLUMK-TYOKY B BOAHbI PaCTBOP MAMKOTro MOKLLEro CPeAcTBa (CMm.

T VHCTPYKLIMIO NONb30BaTeNA 13roToBUTENA MOIOLLEro CPeACTBa).
—
. +  CnomoLlbio epLunKa-ryoKm TLaTeIbHO OUNCTUTE BHYTPEHHIIE MOBEPXHOCTU OTBOAALLErO
<\§,, \\ naTpy6Ka, Bpallas eplunK-ryoKy 1 MIOTHO NPWXKMMAasA ero KO BHYTPEHHVIM NOBEPXHOCTAM.
<o OunaiiTe NaTpyboOK Mo MeHblUel Mepe B TedeHne 20 CEKYHA C KaXXA0ro KOHLA, yaenas

ocoboe BHVMaHWe n3rmby.
+  Y6epmTech, YTO BCE 3arpsA3HEHNA yaaneHbl.

C + [pomoliTe YNCTAMI epLUMK-TYOKy NOA NPOTOYHON BOAO 1 C MOMOLLbIO TaKMX e
BpaLLaTenbHbIX ABVXEHWI yaanuTe C OTBOAALLEro NaTpybKa Bce BO3MOXKHbIE OCTaTOUHble
3arpsAsHeHns.

« YTUnusnpyinTe YUCTALLMIN €PLINK-TYOKY.

4. WIHTEHCBHASA OE3VUHOEKLNA

Mpv MHTEHCUBHON fe3nHbeKLMN NPOBOAUTCA MNOMHbIN LUKA Ae3nHbeKLmmn Airvo ¢ UCnonb3oBaHMeM KpacHol TpyoKn ans
nesnHobekuun n ronyboro Gpunbtpa Ana fesnHbekuun n3 Habopa ana aesuHdekumm Airvo (900PT600). TOT LMK HEO6XO[UMO
NpPOBOAUTb B PeKOMEHAO0BAHHbIX Paboumx yCnoBusax (CM. pyKOBOACTBO Nonb3oBaTens Airvo).

3TOT UMK UHTEHCUBHOM Ae3nHdeKLMM Obin BanMaMpOoBaH Npu HarpeBe OTBOAALLEro natpybka. Ytobbl rapaHTUpoBaTh cobnofeHve
3TUX YCNOBUIA NPU KaxAoM LnKne ae3nHdeKkLunm, Airvo pernctprpyeT Bpems 1 Temnepatypy (C TOMOLLbIO [1BYX HE3aBUCUMbIX
[aTYMKOB) B TeUeHMe BCero yukna. Limkn aesrHdeKkummn MoxXHO cunTaTh YCrewHo 3aBepLIEHHbIM, TONIbKO KOrfa CHeTUNK 06paTHOro
oTcyeTa BpeMeH) OCTaHaBNMBAETCA Ha Hyne.

HEOBXOAMUMbI CNEAYIOWMME MPUHAONEXHOCTU:

’;' - Tpy6Ka ansa fesnHdpexkumn

L )

«  QunbTp anAa pes3vHdpexkumnn

& MpepynpexpeHus

Mepepn Hayanom UMKNa Ae3nHOEKLMN HEOOXOAMMO OTKIIIOUNTL NoAaYY K1CIoposa B yCTPOWCTBO.

He ncnonb3yite Habop Ana ae3nHOEKLMM B CTEPUIBHOM NOMELLEHNN.

[o Hauyana paboTbl ¢ Habopom AnsA fe3nHdeKunn ybeanTech, YTO BCe BHELLHVIE MOBEPXHOCTY YCTPOWCTBA CyXue.
3anpelyaetcsa MoaMGUUMPOBaTb TPYOKY U GUNLTP And Ae3uHPeKLmm.

MoaKnoUeHMe N CHATUE TPYOKM ANA Ae3NHPEKLMM HEOOXOANMO NPOBOAUTL NPU BbIKIOYEHHOM YCTPOCTBE.
3anpeLyaeTca pacnbiiAaTb Kakue-nmbo unctawwme nnm aesvHouLmpyiolme CpeacTsa BHyTPb TPYOKU Ansa Ae3nHdeKumm.

Mpu HaKpbIBaHWN KaKoW-M60 YacTu TPYOKM AndA Ae3nHbeKLUm unm 6noKMpoBaHum GubTpa BO3HNKAET PUCK CEPbe3HbIX
NOBPEXAEHNN YCTPONCTBA.

B cnyuyae nospexaeHna Tpyokm Ana aesnHpeKumnmn HeobxoAMMO 3akasaTb HOBbI Habop. OunbTpbl ANA 3amMeHbl NprobpeTatoTca
oTAenbHo.

MpepoTBpaLleHre 0X0ros:
He KacanTecb TPYOKM nnm ¢unbTpa Ans AeavHGEKLUM Ha NPOTHXKEHUN LnKIa Ae3nHbeKLun.

3TAN 1: NTOACOEAUHUTE KPACHYIO TPYBKY ANA AE3UHOEKLUU K
YCTPOUCTBY AIRVO

Ha ofHOM KoHLe Tpy6Ku ansa fesnHbeKkuuy nmeeTca ronyboii NNacTMKOBbI pa3beM.
CABYIHbTE BBEPX NPEAOXPAHUTENbHOE KOMbLIO 1 HAafieHbTE Pa3beM Ha BbIXOAHOMN NOpT
ycTpoicTea. OnycTute NpefoxXpaHUTENbHOE KOMbLO 10 yropa.

MopcoeanHUTE KPacHbIN KOHeL TPYOKM AA Ae3MHPEKLMM K NeBOMY MOPTY eMKOCTH, Kak
rokasaHo Ha PUCYHKe, 1 HaXXMuTe [0 yrnopa.

3TAN 2: BCTABbTE FO/1IY6OW ®UNbTP ANA AE3UHOEKLIUU

BcTaBbTe rony6on GpuabTp Ana fesnHdeKumy B NOpT EMKOCTY (HaXOAALMIACA CpaBa, ecnin
CMOTPETb Ha pPOHTaNbHYIO YacTb YCTPONCTBA), Kak NMokKasaHo Ha PUCYHKe.

HaxmuTte 1 nnoTHO 3aduKCUpyinTe ero Ha mecte.

3TAN 3: NOAKNIOYUTE KABEJIb NTUTAHUA

MoakntounTe Kabenb NUTaHNA K 3NEKTPOPO3eTKe.

3TA 4: BKJTIOYNTE YCTPOUCTBO AIRVO
HauHuTe LK Ae3nHbEKUNI, HaXaB 1 yaepXKnBas KHOMKY «BK/BbIKn» MUTaHWA B TeueHue
3 CceKyHA, Noka nNprbop He M3[acT 3ByKOBOM CUrHa.

Ha gucnnee noaBUTCA 3KpaH Pasorpesa, Noka yCTPOWCTBO BbINOHAET PAA KaM6POBOUHBIX
NPOBEPOK.

3TAN 5: YBEAUTECH B 3ANYCKE UMKNA BE3UHOEKLUN

Mocne ycnewHoro 3aBepLueHNA KanmbpoBKy HauMHaeTca LMK ae3nHdeKLun, KoTopbii
AIMTCA 55 MUHYT, B TeUeHUEe KOTOPbIX Ha fUCTIiee OTObpaxKaeTcA 0bpaTHbI OTCYET BPEMEHM
[0 HynA.

3TAN 6: YBEAUTECD B 3ABEPLUEHUU LUKNA BE3SNVHOEKUNA

Mocne ycnewHoro 3asepLieHna AesnHdeKLMn Ha ancnnee otobpaxaeTca «0» 1 pasgaeTca
3BYKOBOW MHOOPMALIMOHHBI curHan. BygeT TakxKe 0ToOpaXkeH HoMep TeKyLlero Lukna
Ae3nHpeKLyun. ITOT HOMEP MOXHO MCMOMb30BaTh ANA BefleHNA XypHana LMKNos
cTepunmsaumu.

3TAN 7: BbIKJIIOYUTE YCTPOMCTBO AIRVO
BbikntoumTe yCTPOMNCTBO 1 U3BNEKUTE LHYP MUTAHWUA 13 3NEKTPOPO3ETKN.
Tenepb yCTPOWCTBO rOTOBO K XPaHEHMIO.
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MOUCK N YCTPAHEHUE HEUCNIPABHOCTEN

Mpun BO3HUKHOBEHNW NPpo6NemMbl NPOBEPLTE ClefyioLlee:

+  LUHYp nnuTaHUA NOAKIIOUEH K SNIEKTPOPO3ETKE.

+ lNopayua KMcnopopa oTKoYEHa.

+  Tpy6Ka ana fgesvHdeKUMn HageXXHO NOACOe[MHEHA K HafIeXaLUMM NopTam.
+  Tpybka ansa gesviHpekumn He NoBpexaeHa.

+ OunbTp Ana ge3nHbEeKUMM HaeXXHO NOACOEAMNHEH K Hafexallemy nopry.

Mo 3aBepLUEHNN NPOBEPKY OTKIOUUTE YCTPOWCTBO U NepesanycTuTe ero, 4Tobbl ybeanTbCA B MCUe3HOBEHMMN Npobniemsl. Ecin
npo6nema He ycTpaHeHa, cM. pasgen «MoucKk 1 ycTpaHeH1e HeMCrnpaBHOCTEN» PYKOBOACTBA MO TEXHUYECKOMY 06CymBaHwIo Airvo.

5. XPAHEHUE

Mocne 3aBeplueHns LuKia age3nHdeKLnn yCTPONCTBO HEOOXOAMMO XPaHWUTb COFAacHO ONMCaHHbIM TpeboBaHNUAM. 3TO
noapasymMeBaeT UCMNob30BaHMe YACTOrO Yexna ansa xpaHeHus (900PT603) unm anbTepHaTMBHOIO MeToAa, ob6ecneymBaioLLero 3awuTy
oTBOAALLEro NaTpybKa OT 3arpA3HeHWs BO BPEMsA XPaHEHUA Mexay npoLleaypamu.

MNCNOJZIb30OBAHUE YUCTOrO YEXJIA AJ1d XPAHEHUA (900PT603)

1. OtcoenunHuTe TPYOKY 1 GUNbLTP Ana Ae3nHbekumm ot yctpoincTaa Airvo. Mpu
oTcoeAHEHUN TPYOKU ANA Ae3nHdeKLMN OT YCTPOICTBa BO 13bexaHue ee
NoBpeXAeHUA BCerfa CABMranTe NpeAoXpaHnNTeNbHOE KOMbLO BBEPX.

2. 3aBepHuWTE YCTPOWCTBO Airvo B UMCTbI YEXON 1A XPaHEHVA TakM 06pa3om, YToObl
oro3HaBaTesibHaA 3TUKeTKa pacnosaraiacb B TOYHOCTU Haj fAUCTIeeM N KHOMKaMM
ycTponcTsa Airvo.

3. [inA peructpauuv NpoBeAeHHOro npouecca fe3nHpeKumm BbINoNHUTe cneaytoLime
[encTeus:
3anuwmnTe HeobXoAMMbIE AAHHbIE HA STUKETKE.

4. 3anevatarite YACTbIN YeXON ASIA XPaHEHWA C MOMOLLbIO KNENKOM NeHTbI.

5. Tlocne Toro, KaK yCTPOWCTBO 3aneyaTaHo:
XpaHWTE YCTPOWCTBO 1 HAabop N1 Ae3MHBEKLMN B UNCTOM, CYXOM, 3aLUMLLEHHOM OT
MbIIN NOMELLEHUM, MPUFOAHOM AJIS XPAaHEHUS YCTPONCTB MEAVLIMHCKOrO Ha3HAueHus.

AJIbTEPHATUBHbIA METO[, XPAHEHUA

Ecnu uncTbiin yexon ana xpaHeHUa He ncnonb3yeTca, Airvo MOXHO XpaHUTb, He CHUMaA TPYOKy 1 GunbTp Ana aesnHpeKunm c
YCTPONCTBA. XpaHUTE YCTPOMCTBO (He CHMas TPYOKY 1 GUnbTp AN Ae3nHeKLMn) B YNCTOM, CyXOM, 3aLUULLIEHHOM OT Mbifn
NomelLLeHNK, NPUrOAHOM ANA XPaHEHWA YCTPOWCTB MEANLIMHCKOrO Ha3HayeHuA.

6. 3HAYEHWA CMUMBOJ10B

(13 X ce

CM. MHCTPYKLMIO Nonb3oBaTens He BblbpacbiBaTh 93/42/EEC, knacc |
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SEBELUM ANDA MEMULAI

Pedoman Pengguna ini diperuntukkan bagi tenaga medis profesional.

Baca Pedoman Pengguna ini termasuk semua peringatan. Tidak melakukan hal ini dapat mengakibatkan cedera
atau peningkatan risiko infeksi. Simpan pedoman ini di tempat yang aman sebagai rujukan di kemudian hari.

Untuk penggunaan dengan perangkat Seri Airvo dan myAirvo. Lihat Pedoman Pengguna Seri Airvo dan
myAirvo untuk petunjuk penggunaan selengkapnya.

Untuk bantuan lebih lanjut, silakan hubungi perwakilan Fisher & Paykel Healthcare di lokasi Anda.

Catatan untuk Pengguna: Jika terjadi insiden serius saat menggunakan perangkat ini, beri tahukan kepada
perwakilan Fisher & Paykel Healthcare setempat dan Otoritas yang Kompeten.

1. GAMBARAN UMUM

Perlengkapan Disinfeksi 900PT600 digunakan untuk menghasilkan disinfeksi tingkat tinggi pada siku keluaran
perangkat Seri Airvo, selanjutnya disebut sebagai “unit”/“Airvo”.

Pedoman ini sendiri menjelaskan tentang prosedur pemrosesan ulang yang dianjurkan untuk dilakukan jika alat
akan digunakan oleh pasien yang berbeda, yang meliputi pembersihan, disinfeksi tingkat tinggi menggunakan
selang dan filter disinfeksi yang disediakan, serta penyimpanan yang benar.

& Peringatan

Perlengkapan disinfeksi ini hanya boleh digunakan bersama Airvo.

ISI| KEMASAN (900PT600)

Selang disinfeksi [

‘o : “
A ’
Filter disinfeksi & ‘ ‘

Pedoman perlengkapan Tuas spons pembersihan Tutup Penyimpanan

disinfeksi (x 2) Bersih (x 3)
DIJUAL TERPISAH
900PT601 Filter disinfeksi (Kemasan isi 2)
900PT602 Tuas spons pembersihan (Kemasan isi 20)
900PT603 Tutup penyimpanan bersih (Kemasan isi 20)




2. PROSEDUR PEMROSESAN ULANG

Airvo harus dibersihkan dan didisinfeksi jika akan
digunakan oleh pasien yang berbeda. Selama
penggunaan, alat penghubung, selang pernapasan
dipanaskan, wadah air, dan siku keluaran dapat
mengalami kontaminasi. Oleh karena itu sangatlah
penting untuk membersihkan dan mendisinfeksi
siku keluaran pada porta sambungan selang
pernapasan dipanaskan dengan cara yang benar.
Proses ini harus dilakukan sesegera mungkin
setelah penggunaan.

Untuk pemrosesan ulang eksterior perangkat
Airvo, lihat Pedoman Pengguna Airvo.

Langkah-langkah berikut ini harus dilakukan jika unit akan
digunakan oleh pasien yang berbeda:

Jangan membersihkan
porta wadah air
sebelah Kiri.

Siku
keluaran

Pembersihan Bersihkan siku keluaran dengan Tuas Spons Pembersihan.
Disinfeksi tingkat tinggi Lakukan siklus disinfeksi dengan selang dan filter disinfeksi.
Penyimpanan Simpan Airvo dengan benar.

Selain itu, pertimbangkan untuk mengganti filter udara di dalam Airvo jika diketahui unit telah digunakan oleh
pasien dengan penyakit yang sangat menular.

Teknik aseptik standar untuk menekan kontaminasi harus dipatuhi saat menangani unit dan aksesori. Teknik
ini meliputi mencuci tangan dengan benar, menghindari kontak dengan porta sambungan, membuang secara
aman bahan habis pakai yang sudah terpakai serta penyimpanan unit yang tepat setelah dibersihkan dan
didisinfeksi. Sangat dianjurkan untuk menggunakan sarung tangan pelindung.

Kecuali jika dinyatakan lain dalam petunjuk pengguna yang disediakan bersama perangkat Anda, Airvo beserta
aksesorinya tidak kompatibel untuk proses dengan disinfektor mesin pencuci.

3. PEMBERSIHAN

Langkah pembersihan ini bertujuan untuk menghilangkan segala bentuk kontaminasi
dari siku keluaran (antara porta wadah air sebelah kanan dan porta sambungan
selang pernapasan dipanaskan), sebelum siklus disinfeksi dilakukan. Langkah
pembersihan ini sangat penting untuk dilakukan terlebih dahulu guna memastikan
efektivitas siklus disinfeksi.

Jangan bersihkan lubang wadah air sebelah kiri, sebab dapat merusak katup tolak
balik yang terletak pada porta ini.

BERIKUT ADALAH PERALATAN YANG DIPERLUKAN:

Tuas Spons Pembersihan (900PT602) Detergen ringan
« Tersedia dari Fisher & Paykel Healthcare.

A Peringatan

Produk di atas telah diuji oleh Fisher & Paykel Healthcare. Jika tidak ada satu pun yang tersedia,

bahan pembersih lainnya dapat digunakan selama memiliki pH netral, tidak abrasif, tidak beracun, dan
tidak korosif. Jangan menggunakan bahan pembersih apa pun yang tidak kompatibel dengan plastik
polikarbonat (termasuk, tetapi tidak terbatas pada amonia, amonium hidroksida, soda kaustik, yodium,
metanol, spirit termetilasi, terpentin, dan pemutih alkali seperti natrium hipoklorit).

LANGKAH 1: SIAPKAN AIRVO UNTUK DIBERSIHKAN
Matikan unit dan cabut dari soket daya listrik.

Lepaskan wadah air, selang pernapasan yang dipanaskan, dan alat
penghubung pasien; dan buang dengan cara yang aman.

LANGKAH 2: BERSIHKAN SIKU KELUARAN

Anda harus membersihkan fisik siku keluaran yang menyambungkan lubang
wadah air sebelah kanan dengan lubang sambungan selang pernapasan.

Jangan bersihkan porta wadah air sebelah kiri, sebab dapat merusak katup
tolak balik yang terletak pada porta ini.

MENGGUNAKAN TUAS SPONS PEMBERSIHAN

¢ Celupkan tuas spons pembersihan dalam larutan air hangat dan detergen
— ringan (lihat petunjuk penggunaan dari produsen detergen).
i * Dengan menggunakan tuas spons, bersihkan seluruh permukaan bagian

> © dalam siku keluaran dengan memutar tuas spons dan menekan kuat ke
U permukaan bagian dalam. Bersihkan masing-masing ujung minimal selama
51\ 20 detik dan terutama pada bagian lekukan.
Qj_fﬂ) ¢ Pastikan semua kontaminasi terangkat.
(// * Bilas tuas spons pembersihan di bawah air mengalir dan, dengan

menggunakan gerakan memutar yang sama, hilangkan residu apa pun dari
siku keluaran.

¢ Buang tuas spons pembersihan.

4. DISINFEKSI TINGKAT TINGGI

Langkah ini melibatkan pengoperasian siklus disinfeksi Airvo, menggunakan selang disinfeksi merah dan
filter disinfeksi biru dari Perlengkapan Disinfeksi Airvo (900PT600). Siklus ini harus dilakukan dalam kondisi
pengoperasian yang dianjurkan (lihat Pedoman Pengguna Airvo).

Siklus ini telah divalidasi untuk mencapai disinfeksi tingkat tinggi dengan memanaskan siku keluaran. Untuk
memastikan bahwa kondisi ini terpenuhi untuk setiap siklus disinfeksi, Airvo akan mencatat waktu dan suhu
(dari dua sensor terpisah) sepanjang durasi siklus. Siklus disinfeksi yang berhasil hanya terjamin jika hitung
mundur mencapai angka nol.

BERIKUT ADALAH PERALATAN YANG DIPERLUKAN:

’;‘ ¢ Selang disinfeksi

» Filter disinfeksi

A Peringatan

Cabut pasokan oksigen apa pun dari unit sebelum memulai siklus disinfeksi.

Jangan mengoperasikan perlengkapan disinfeksi di dalam ruang steril.

Pastikan permukaan eksternal unit sudah kering sebelum mengoperasikan perlengkapan disinfeksi.
Jangan memodifikasi filter atau selang disinfeksi dengan cara apa pun.

Selalu matikan unit saat menyambungkan atau mencabut selang disinfeksi.

Jangan menyemprotkan cairan sanitasi atau cairan pembersih apa pun ke dalam selang disinfeksi.

Menutupi bagian mana pun dari selang disinfeksi atau menyumbat filternya dapat menimbulkan kerusakan
serius pada unit.

Jika selang disinfeksi rusak, Anda harus memesan perlengkapan disinfeksi baru. Filter pengganti tersedia
secara terpisah.

Untuk menghindari luka bakar:
Jangan sentuh filter atau selang disinfeksi selama siklus disinfeksi berlangsung.




LANGKAH 1: SAMBUNGKAN SELANG DISINFEKSI MERAH KE AIRVO PEMECAHAN MASALAH

) L . ) . Jika muncul masalah, periksa hal-hal berikut:
Salah satu ujung selang disinfeksi dilengkapi dengan konektor plastik . . L
berwarna biru. Angkat sleeve pada bagian tersebut dan tempatkan konektor * Kabel listrik sudah disambungkan ke daya listrik
ke atas unit. Dorong sleeve ke bawah untuk menguncinya. ¢ Sambungan oksigen sudah terputus

* Selang disinfeksi disambungkan dengan erat ke porta yang benar
« Selang disinfeksi tidak rusak
¢ Filter disinfeksi disambungkan dengan erat ke porta yang benar

Setelah pemeriksaan selesai, matikan unit dan nyalakan kembali untuk memeriksa apakah masalah sudah
teratasi. Jika masalah masih berlanjut, lihat bagian Pemecahan Masalah dalam Pedoman Teknis Airvo.

Sambungkan ujung merah pada selang disinfeksi ke porta wadah air

sebelah kiri sebagaimana ditunjukkan pada gambar dan dorong sepenuhnya 5. PENYIMPANAN

pada tempatnya.
Setelah siklus disinfeksi selesai, unit harus disimpan dengan benar. Langkah ini melibatkan penggunaan Tutup
Penyimpanan Bersih (900PT603) atau metode alternatif yang dapat menjaga agar siku keluaran bebas dari
kontaminasi selama penyimpanan sebelum digunakan oleh pasien berikutnya.

N\

MENGGUNAKAN TUTUP PENYIMPANAN BERSIH (900PT603)

1. Cabut filter dan selang disinfeksi dari Airvo. Untuk mencabut selang
disinfeksi, selalu dorong bagian sleeve ke atas untuk menghindari
kerusakan selang.

2. Bungkus Airvo dengan Tutup Penyimpanan Bersih, sehingga label
identifikasi ditempatkan dengan jelas di atas layar dan tombol-tombol
Airvo.

3. Untuk mencatat proses disinfeksi sebelumnya:

Tuliskan detailnya pada label identifikasi.

4. Segel Tutup Penyimpanan Bersih dengan tab berperekat.

5. Setelah unit disegel:

Simpan unit dan perlengkapan disinfeksi di area yang sesuai untuk
perangkat medis, yaitu tempat yang bersih, kering, dan bebas debu.

LANGKAH 2: PASANG FILTER DISINFEKSI BIRU

Pasang filter disinfeksi biru ke porta wadah air sebelah kanan seperti yang
ditunjukkan pada gambar.

Dorong dengan kuat hingga terpasang ke posisinya.

LANGKAH 3: SAMBUNGKAN KABEL LISTRIK

Sambungkan kabel listrik ke soket daya listrik. METODE PENYIMPANAN ALTERNATIF

Jika Tutup Penyimpanan Bersih tidak digunakan, metode penyimpanan lainnya adalah dengan membiarkan
filter dan selang disinfeksi tetap terpasang pada Airvo. Simpan unit (dengan filter dan selang disinfeksi tetap
terpasang) di area yang sesuai untuk perangkat medis, yaitu tempat yang bersih, kering, dan bebas debu.

6. DEFINISI SIMBOL

LANGKAH 4: NYALAKAN PERANGKAT AIRVO

@ Mulai siklus disinfeksi dengan menekan tombol On/Off selama 3 detik hingga DE E c €

unit mengeluarkan bunyi bip. ) . .
Unit akan menampilkan layar pemanasan sambil melakukan serangkaian Lihat petunjuk penggunaan Jangan dibuang 93/42/EEC Kelas |

pemeriksaan kalibrasi.

LANGKAH 5: PERIKSA APAKAH SIKLUS DISINFEKSI SUDAH
DIMULAI

Setelah kalibrasi berhasil, siklus disinfeksi akan dimulai dan berjalan selama
55 menit, waktu tersisa yang ditampilkan akan dihitung mundur ke nol.

LANGKAH 6: PERIKSA APAKAH SIKLUS DISINFEKSI SUDAH SELESAI

Setelah disinfeksi berhasil, layar akan mencapai angka nol dan sinyal informasi
audio akan terdengar. Nomor siklus disinfeksi saat ini juga akan ditampilkan.
Nomor ini dapat digunakan untuk menyimpan catatan siklus disinfeksi.

LANGKAH 7: MATIKAN AIRVO

@ Matikan unit dan cabut dari soket daya listrik.
Unit sekarang siap untuk disimpan.
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SADRZAJ

1o Pregled .. o Z-1
U OZO N A .. Z-1
Sadrzaj paketa (Q00PTBO00) ... i Z-1

2. Postupci ponovne obrade ... .. ... .. Z-2

B CIBCON O Z-2

4. Visokarazina dezinfekCije ... ... ... ... Z-3

5. SKIadiSten e ... . Z-5

6. Definicije simbola .. ... . . Z-5

PRIJE POCETKA

Ovaj korisni¢ki priru¢nik namijenjen je zdravstvenim djelatnicima.

Procitajte ovaj korisnicki prirucnik, ukljucujuci sva upozorenja. U suprotnom moze doci do ozljede ili povedane
opasnosti od infekcije. Spremite ovaj priru¢nik na sigurno mjesto za buducu upotrebu.

Za upotrebu s uredajima serija Airvo i myAirvo. Detaljne upute za upotrebu uredaja serija Airvo i myAirvo
potrazite u korisnickom prirucniku.

Dodatnu pomoc¢ zatrazite od predstavnika tvrtke Fisher & Paykel Healthcare.

Napomena korisniku.: Ako je tijekom upotrebe ovog uredaja doslo do ozbiljnog incidenta, obavijestite o tome
lokalnog predstavnika tvrtke Fisher & Paykel Healthcare i nadlezno tijelo.

1. PREGLED

Pribor za dezinfekciju 900PT600 upotrebljava se za postizanje visoke razine dezinfekcije odvodnog koljena
uredaja serije Airvo (dalje u tekstu: ,jedinica”/,Airvo”).

Sam priru¢nik opisuje preporucene postupke ponovne obrade koji se provode izmedu upotreba na razli¢itim
bolesnicima, ukljucujudéi ¢iséenje, visoku razinu dezinfekcije s pomocu prilozene cijevi i filtra za dezinfekciju te
pravilno skladistenje.

A Upozorenja

Ovaj pribor za dezinfekciju smije se koristiti samo s uredajem Airvo.

SADRZAJ PAKETA (900PT600)

Cijev za dezinfekciju T

‘o : z

Filtar za & ‘ %
dezinfekciju "'

Priru¢nik za pribor

Spuzva za Ciséenje Pokrov za ¢isto

za dezinfekciju s drSkom cuvanje
(x2) (x 3)
POJEDINACNO DOSTUPNE KOMPONENTE
900PT601 Filter za dezinfekciju (pakiranje od 2 komada)
900PT602 Spuzva za Cis¢enje s drskom (pakiranje od 20 komada)
900PT603 Pokrov za Cisto ¢uvanje (pakiranje od 20 komada)

2. POSTUPCI PONOVNE OBRADE

Uredaj Airvo mora se ocistiti i dezinficirati
R
Ne ¢istite lijevi
prikljucak Odvodno

izmedu upotreba na razli¢itim bolesnicima.

Prilikom upotrebe moze do¢i do kontaminacije

nastavka, grijane cijevi za disanje, komore za

vodu i odvodnog koljena. Vazno je da odvodno komore koljeno
koljeno izmedu desne spojnice komore i ’
prikljucka spojnice grijane cijevi za disanje bude

pravilno ocisé¢eno i dezinficirano. Postupak

treba obaviti odmah nakon upotrebe.

Informacije o ponovnoj obradi vanjstine uredaja

Airvo potrazite u korisnickom prirucniku za

uredaj Airvo.

Izmedu upotrebe na razli¢itim bolesnicima moraju se

poduzeti sljededi koraci:

Ciséenje Odvodno koljeno ocistite koristeci se spuzvom za Cis¢enje s drskom.

Visoka razina

dezinfekcije Ciklus dezinfekcije provedite primjenom cijevi za dezinfekciju i filtra.

Skladistenje Uredaj Airvo Cuvajte na primjeren nacin.

Pored toga, razmotrite zamjenu filtra zraka u uredaju Airvo ako znate da je visokozarazni bolesnik koristio uredaj.

Prilikom rukovanja uredajem i dodatnim priborom korisnik se radi smanjenja kontaminacije mora pridrzavati
standardnih asepti¢nih tehnika. To uklju¢uje pravilno pranje ruku, izbjegavanje doticanja priklju¢aka spojnice
rukama, sigurno odlaganje iskoristenog potrosnog materijala i prikladno ¢uvanje uredaja nakon ciséenja i
dezinfekcije. Izri¢ito se preporucuje upotreba zastitnih rukavica.

Osim ako u korisni¢kim uputama isporuc¢enim s vasim uredajem nije navedeno drukcije, uredaj Airvo i njegov
dodatni pribor nisu kompatibilni s postupcima pranja/dezinfekcije u uredaju za pranje/dezinfekciju.

3. CISCENJE

Ovaj je korak ¢is¢enja namijenjen uklanjanju kontaminacije iz odvodnog koljena

(izmedu prikljucka desne komore i priklju¢ka spojnice grijane cijevi za disanje), i to
prije provodenja ciklusa dezinfekcije. Vazno je prvo provesti taj korak Cis¢enja da biste
osigurali u¢inkovitost ciklusa dezinfekcije.

Ne Ccistite lijevi priklju¢ak komore jer tako mozete ostetiti nepovratni ventil na
tom prikljucku.

74
/V
e
=
Spuzva za ¢iséenje s drskom (900PT602) Blagi deterdZent

e Dostupna u ponudi tvrtke Fisher & Paykel Healthcare.

A Upozorenje

Preporucene proizvode ispitala je tvrtka Fisher & Paykel Healthcare. Ako nijedan od navedenih proizvoda
nije dostupan, mogu se upotrebljavati druga sredstva za ¢is¢enje pod uvjetom da su pH neutralna,
neabrazivna, netoksic¢na i nekorozivna. Ne upotrebljavajte sredstva za CiS¢enje koja nisu kompatibilna

s polikarbonatnom plastikom (koja uklju¢uju, izmmedu ostalog, amonijak, amonijev hidroksid, kausti¢nu sodu,
jod, metanol, metilirane alkohole, terpentin i alkalne izbjeljivace kao Sto je natrijev hipoklorit).
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1. KORAK: PRIPREMA UREDAJA AIRVO ZA CISCENJE
Iskljucite uredaj i izvucite utikac iz naponske uti¢nice.

Uklonite komoru za vodu, grijanu cijev za disanje i nastavak za bolesnika te ih
sigurno odlozite u otpad.

2. KORAK: CISCENJE ODVODNOG KOLJENA
Odvodno koljeno koje spaja priklju¢ak desne komore na prikljuc¢ak spojnice
grijane cijevi za disanje morate fizicki ocistiti.

Ne cistite lijevi priklju¢ak komore jer tako mozete ostetiti nepovratni ventil na
tom prikljucku.

UPORABA SPUZVE ZA CISCENJE S DRSKOM

¢ Spuzvu za Cis¢enje s drsSkom umocite u otopinu tople vode i blagog
deterdzenta (proucite upute za uporabu proizvodaca deterdzenta).

¢ Spuzvom s drskom temeljito ocistite unutarnje povrsine odvodnog koljena
tako da spuzvu s drskom rotirate i drzite je Cvrsto pritisnutom o unutarnje
povrsine. Cistite sa svakog kraja najmanje 20 sekundi. Posebnu pozornost
posvetite pregibu.

¢ Obavezno uklonite svu kontaminaciju.

* Isperite spuzvu za Cis¢enje s drskom pod mlazom tekuce vode i jednakim
kruznim pokretima odstranite sve ostatke iz odvodnog koljena.

e Spuzvu za Cis¢enje s drskom odlozite u otpad.

4. VISOKA RAZINA DEZINFEKCIJE

Ovaj korak ukljucuje provedbu ciklusa dezinfekcije uredaja Airvo s pomocu crvene cijevi za dezinfekciju i
plavog filtra za dezinfekciju iz pribora za dezinfekciju uredaja Airvo (900PT600). Ovaj se ciklus mora provesti
u preporucenim radnim uvjetima (proucite korisnic¢ki priru¢nik za uredaj Airvo).

Postizanje visoke razine dezinfekcije potvrdeno je za ovaj ciklus grijanjem odvodnog koljena. Da biste osigurali
ispunjavanje tih uvjeta za svaki ciklus dezinfekcije, uredaj Airvo biljezi vrijeme i temperaturu tijekom ciklusa
(iz dva neovisna senzora). Uspjesan ciklus dezinfekcije ostvaruje se samo kada odbrojavanje dosegne nulu.

POTREBNA JE SLJEDECA OPREMA:

¥

* Cijev za dezinfekciju
« Filter za dezinfekciju

o

A Upozorenja

Prije pocetka ciklusa dezinfekcije potpuno prekinite dovod kisika iz proizvoda.

Ne rukujte priborom za dezinfekciju u sterilnoj sobi.

Pobrinite se da vanjske povrsine uredaja budu suhe prije upotrebe pribora za dezinfekciju.
Ne radite nikakve preinake na cijevi ni filtru za dezinfekciju.

Uvijek iskljucite uredaj dok spajate ili uklanjate cijev za dezinfekciju.

Ne rasprsujte nikakvu tekucinu za sanitizaciju ili tekucinu za cis¢enje u cijev za dezinfekciju.

Prekrivanje bilo kojeg dijela cijevi za dezinfekciju ili blokiranje filtra moze prouzroditi ozbiljno
ostecenje uredaja.

Ako se osteti cijev za dezinfekciju, morate naruciti novi komplet. Zamjenski filtri narucuju se zasebno.

Kako biste sprijecili opekline:
Tijekom ciklusa za dezinfekcije ne dirajte cijev ni filtar za dezinfekciju.

1. KORAK: SPOJITE CRVENU CIJEV ZA DEZINFEKCIJU NA
UREDAJ AIRVO
Jedan kraj cijevi za dezinfekciju ima plavu plasti¢nu spojnicu. Podignite

vodilicu i gurnite spojnicu u uredaj. Potisnite oblogu prema dolje da biste je L
blokirali. c

Spojite crveni kraj cijevi za dezinfekciju na prikljucak lijeve komore, kako je
prikazano, te gurnite do kraja na mjesto.

2. KORAK: NAMJESTITE PLAVI FILTER ZA DEZINFEKCIJU

Namjestite plavi filter za dezinfekciju na desni priklju¢ak komore kako
je prikazano.

Pritisnite ga tako da ¢vrsto sjedne na mjesto.

3. KORAK: SPOJITE KABEL ZA NAPAJANJE
Kabel za napajanje prikljuc¢ite u naponsku uti¢nicu.

4. KORAK: UKLJUCITE UREDAJ AIRVO

Zapocnite ciklus dezinfekcije pritiskom tipke za uklju¢ivanje/iskljucivanje u
trajanju od 3 sekunde, dok se ne oglasi zvucni signal.

Jedinica ¢e prikazati zaslon zagrijavanja dok izvrSava niz provjera kalibracije.

5. KORAK: PROVJERITE JE LI CIKLUS DEZINFEKCIJE ZAPOCEO

Nakon uspjesne kalibracije pocinje ciklus dezinfekcije u trajanju od 55 minuta.
Prikazat ¢e se odbrojavanje preostalog vremena.

6. KORAK: PROVJERITE JE LI CIKLUS DEZINFEKCIJE DOVRSEN

Nakon uspjesSne dezinfekcije na zaslonu c¢e se prikazati nula i oglasit ¢e se
zvucéni obavijesni signal. Prikazat ¢e se i broj trenutacnog ciklusa dezinfekcije.
Broj moze posluziti za vodenje evidencije ciklusa dezinfekcije.

7. KORAK: ISKLJUCITE UREDPAJ AIRVO
Iskljucite uredaj i izvucite utikac iz naponske uti¢nice.
Uredaj sada mozete spremiti.
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OTKLANJANJE POTESKOCA

U slucaju problema provijerite sljedece:

« Kabel za napajanje priklju¢en je u naponsku uti¢nicu.

* Prekinut je dovod kisika.

« Cijev za dezinfekciju ¢vrsto je priklju¢ena na odgovarajuce prikljucke.
¢ Cijev za dezinfekciju nije ostecena.

* Filter za dezinfekciju ¢vrsto je priklju¢en na odgovarajudéi prikljucak.

Nakon $to dovrsite provjere, jedinicu iskljucite i ponovno pokrenite da biste provjerili je li problem rijeSen. Ako
problem nije rijeSen, proucite odjeljak RjeSavanje problema tehni¢kog priruc¢nika za uredaj Airvo.

5. SKLADISTENJE

Nakon ciklusa dezinfekcije iznimno je vazno Cuvati uredaj na odgovarajuci nacin. To uklju¢uje koristenje pokrova
za Cisto Cuvanje (900PT603) ili alternativhe metode koja onemogucuje onecisé¢enje odvodnog koljena dok se
C¢uva izmedu dvije upotrebe.

UPOTREBA POKROVA ZA €ISTO CUVANJE (900PT603)

1. Skinite cijev za dezinfekciju i filtar s uredaja Airvo. Da biste skinuli cijev
za dezinfekciju, uvijek gurnite navlaku prema gore kako biste izbjegli
ostecenje cijevi.

2. Umotajte uredaj Airvo u pokrov za Cisto ¢uvanje tako da identifikacijska
oznaka bude to¢no iznad zaslona i tipki uredaja Airvo.

3. Biljezenje prethodnog procesa dezinfekcije:
Popunite pojedinosti na identifikacijskoj naljepnici.
4. Zalijepite pokrov za Cisto ¢uvanje ljepljivim vrpcama.

5. Nakon omatanja uredaja:
Pohranite uredaj i pribor za dezinfekciju u prostor prikladan za ¢uvanje
medicinskih uredaja koji je Cist, suh i bez prasine.

ALTERNATIVNI NACIN GUVANJA

Ako se ne upotrebljava pokrov za Cisto ¢uvanje, mozete ostaviti cijev i filtar za dezinfekciju pri¢vrsé¢ene na
uredaju Airvo. Pohranite uredaj (s pri¢vrséenom cijevi i filtrom za dezinfekciju) u prostor prikladan za ¢uvanje
medicinskih uredaja koji je Cist, suh i bez prasine.

6. DEFINICIJE SIMBOLA

[T X ce

Pogledajte upute za upotrebu Ne bacajte Klasa | prema Direktivi 93/42/EEZ

KAZALO

1. Pregled ... AA -1
OPOZONa o AA -1
Vsebina pakiranja (Q00PTB00) ... . i AA -1

2. Postopki priprave za ponovno UPOrabo .. ... ... AA -2

B CIBCON O AA -2

4. Visokokakovostno razkuzevanje ... ... ... ... . ... AA -3

B, Sran eVaN e . AA -5

6. Opredelitve simbolov ... .. . AA -5

PREDEN ZACNETE

Ta priro¢nik za uporabo je namenjen strokovnim zdravstvenim delavcem.

Preberite ta priro¢nik za uporabo, vklju¢no z vsemi opozorili. V nasprotnem primeru lahko pride do poskodbe
ali povecanega tveganja okuzbe. Ta priro¢nik shranite na varnem mestu za bodoco referenco.

Za uporabo s pripomocki serije Airvo in myAirvo. Za podrobna navodila za uporabo glejte priro¢nik za uporabo
enote serije Airvo in myAirvo.

Za nadaljnjo pomoc¢ se obrnite na predstavnika druzbe Fisher & Paykel Healthcare.

Opomba za uporabnika: Ce je med uporabo tega pripomocka prislo do resnega dogodka, o tem obvestite
svojega lokalnega predstavnika druzbe Fisher & Paykel Healthcare in pristojni organ.

1. PREGLED

Razkuzevalni komplet 900PT600 se uporablja za visokokakovostno razkuzevanje izhodnega kolena
pripomockov serije Airvo (v nadaljevanju »enota«/»Airvo«).

Ta navodila za uporabo opisujejo priporoc¢ene postopke priprave za ponovno uporabo, ki jih je treba opraviti
med uporabo pri posameznih bolnikih, vkljuéno s ¢is¢enjem, z visokokakovostnim razkuzevanjem z uporabo
prilozene razkuzevalne cevi in prilozenega razkuzevalnega filtra ter s pravilnim shranjevanjem.

A Opozorila

Ta razkuzevalni komplet lahko uporabljate samo z enoto Airvo.

VSEBINA PAKIRANJA (900PT600)

Razkuzevalna cev .
L7 : .
{ - .
Razkuzevalni & ‘ ;

filter

Navodila za uporabo Cistilna palic¢ica z gobico Cisto pokrivalo za
razkuzevalnega kompleta (2x) shranjevanje (3x)

NA RAZPOLAGO LOCENO

900PT601 Razkuievalni filter (2 v pakiranju)
900PT602 Qistilna pali¢ica z gobico (20 v pakiranju)
900PT603 Cisto pokrivalo za shranjevanje (20 v pakiranju)

AA -1
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2. POSTOPKI PRIPRAVE ZA PONOVNO UPORABO

Enoto Airvo je treba pred vsako uporabo na
naslednjem pacientu ocistiti in razkuziti. Med <
uporabo lahko vmesnik, ogrevana dihalna cev, ) —

o Vnes] ) Leve odprtine
vlazilna posodica in izhodno koleno postanejo : Izhod
K RO A . posodice ne zhodno

ontaminirani. Pomembno je, da se izhodno g
A o Cistite. koleno

koleno med desno odprtino posodice in
priklju¢no odprtino za ogrevano dihalno cev
ustrezno ocisti in razkuzi. To je treba izvesti
¢im prej po uporabi.
Za ponovno obdelavo zunanjosti enote Airvo
glejte navodila za uporabo enote Airvo.

Pred vsako uporabo na naslednjem bolniku je treba
opraviti naslednje korake:

Ciséenje Ocistite izhodno koleno s cistilno pali¢ico z gobico.
Visokokakovostno razkuzevanje Opravite razkuzevalni cikel z razkuzevalno cevjo in filtrom.
Shranjevanje Komplet Airvo shranite na ustrezen nacin.

Poleg tega razmislite o zamenjavi zra¢nega filtra pripomocka Airvo, ¢e je znano, da je enoto uporabljal visoko
kuzen bolnik.

Pri ravnanju z enoto in priborom je treba upostevati standardne asepti¢ne tehnike za zmanjsanje kontaminacije.
Te vklju€ujejo ustrezno umivanje rok, izogibanje dotikanju priklju¢nih odprtin z rokami, varno odstranjevanje
uporabljenega potroSnega materiala ter ustrezno shranjevanje enote po Cis€enju in razkuzevanju. Zelo
priporocljiva je uporaba zascitnih rokavic.

Enota Airvo in njeni dodatki niso zdruzljivi s postopki za pralni razkuzevalnik, razen ¢e je drugace navedeno v
navodilih za uporabo, prilozenih vasemu pripomocku.

3. CISCENJE

Ta cistilni korak je namenjen za odpravljanje kakrsne koli kontaminacije iz izhodnega
kolena (med desno odprtino posodice in priklju¢no odprtino za ogrevano dihalno
cev), preden se izvede razkuzevalni cikel. Pomembno je, da najprej izvedete ta Cistilni
korak, ker tako zagotovite ucinkovitost razkuzevalnega cikla.

(C . Leve odprtine posodice ne ocistite, saj bi s tem lahko poskodovali nepovratni ventil, ki
\\ _/ L/ // je namescen na tej odprtini.
- -

POTREBNA JE SPODNJA OPREMA:

Cistilna pali¢ica z gobico (900PT602) Blag detergent
* Na razpolago pri druzbi Fisher & Paykel Healthcare.

A Opozorilo

Druzba Fisher & Paykel Healthcare je testirala vse zgoraj priporocene izdelke. Ce ti izdelki niso na
razpolago, lahko uporabite druga Cistilna sredstva, vendar morajo biti pH-nevtralna in ne smejo

biti abrazivna, toksi¢na ali korozivna. Ne uporabljajte nobenih Cistilnih sredstev, ki niso zdruzljiva s
polikarbonatno plastiko (med drugim amoniak, amonijev hidroksid, kavsti¢na soda, jod, metanol, metilirani
alkoholi, terpentin in alkalna belila kot je natrijev hipoklorit).

AA -2

KORAK 1: ENOTO AIRVO PRIPRAVITE NA CISCENJE
|zklopite enoto in jo izvlecite iz omreznega napajanja/elektri¢ne vti¢nice.

Odstranite vlazilno posodico, ogrevano dihalno cev in bolnikov vmesnik ter jih
varno zavrzite.

KORAK 2: OCISTITE IZHODNO KOLENO

Fizicno morate ocistiti izhodno koleno, ki povezuje desno odprtino posodice
s priklju¢no odprtino za ogrevano dihalno cev.

Leve odprtine posodice ne ocistite, saj bi s tem lahko poskodovali nepovratni
ventil, ki je namescen v tej odprtini.

UPORABA CISTILNE PALICICE Z GOBICO

« Cistilno pali¢ico z gobico pomocite v raztopino tople vode in blagega
detergenta (glejte navodila za uporabo proizvajalca detergenta).

¢ S pali¢ico z gobico temeljito ocistite notranje povrSine izhodnega kolena
tako, da pali¢ico z gobico obracate in jo trdno pritiskate ob notranje
povrsine. Z vsakega konca Cistite najmanj 20 sekund, pri tem pa bodite Se

TL posebej pozorni na ukrivljeni del.
o bl ¢ Prepricajte se, da je kontaminacija v celoti odpravljena.
b + Cistilno pali¢ico z gobico splaknite pod teko&o vodo in z njenim vrtenjem

odstranite kakrsne koli ostanke iz izhodnega kolena.
« Cistilno pali¢ico z gobico zavrzite.

4. VISOKOKAKOVOSTNO RAZKUZEVANJE

Ta korak vkljucuje izvedbo razkuzevalnega cikla Airvo z uporabo rdece razkuzevalne cevi in modrega
razkuzevalnega filtra iz razkuzevalnega kompleta Airvo (900PT600). Ta cikel morate izvesti v priporocenih
delovnih pogojih (glejte navodila za uporabo enote Airvo).

Ta cikel je bil potrjen z namenom, da bi dosegli visokokakovostno razkuzevanje s segrevanjem izhodnega
kolena. Za zagotavljanje izpolnjevanja teh pogojev pri vsakem razkuzevalnem ciklu pripomocek Airvo med
celotnim ciklom belezi ¢as in temperaturo (iz dveh neodvisnih senzorjev). UspeSen razkuzevalni cikel je
zagotovljen, ko odstevanje doseze niclo.

POTREBNA JE SPODNJA OPREMA:

’F' * Razkuzevalna cev
¢ Razkuzevalni filter

L 2}

& Opozorila

Pred zacetkom razkuzevalnega cikla odklopite dovajanje kisika z enote.

Razkuzevalnega kompleta ne uporabljajte v sterilnem prostoru.

Pred odpiranjem razkuzevalnega kompleta preverite, ali so zunanje povrsine enote suhe.

Razkuzevalne cevi ali filtra na noben nacin ne spreminjajte.

Kadar zelite prikljuciti ali odstraniti razkuzevalno cev, vedno izklopite enoto.

V notranjosti razkuzevalne cevi nikoli ne prsite kakrsnih koli higienskih tekocin ali ¢istilnih tekocin.

Zakritje katerega koli dela razkuzevalne cevi ali blokada filtra lahko povzroci resno poskodbo enote.

Ce se razkuzevalna cev poskoduje, morate naroditi nov komplet. Nadomestni filtri so na razpolago lo¢eno.

Za preprecevanje opeklin:
Med razkuzevalnim ciklom se ne dotikajte razkuzevalne cevi ali filtra.
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KORAK 1: NA PRIPOMOCEK AIRVO PRIKLJUCITE RDECO ODPRAVLJANJE TEZAV

RAZKUZEVALNO CEV V primeru tezav preverite naslednje:

En konec razkuzevalne cevi ima moder plasti¢en priklju¢ek. Dvignite tulec in * Napajalni kabel je prikijucen v elektricno omreZje.

nataknite priklju¢ek na enoto. Tulec potisnite navzdol, da cev zaklenete. * Kisik je bil odklopljen.
¢ Razkuzevalna cev je trdno pritriena na pravilne odprtine.
¢ Razkuzevalna cev ni poskodovana.
* Razkuzevalni filter je trdno pritrjen na pravo odprtino.

Ko opravite preverjanja, enoto izklopite in jo ponovno zaZenite, da preverite, ali je tezava odpravljena. Ce je
tezava Se vedno prisotna, glejte razdelek »Odpravljanje tezav« v tehni¢nem priro¢niku za enoto Airvo.

Rdeci konec razkuzevalne cevi prikljucite na levo odprtino posodice, kot je

prikazano, in ga do konca potisnite ha njegovo mesto. 5. SH RANJEVANJE

Po koncu razkuzevalnega cikla morate enoto obvezno shraniti na ustrezen nacin. To vklju¢uje uporabo Cistega
pokrivala za shranjevanje (900PT603) ali druge metode, ki izhodno koleno pri shranjevanju med uporabo pri
posameznih bolnikih zasciti pred kontaminacijo.

UPORABA CISTEGA POKRIVALA ZA SHRANJEVANJE (900PT603)

1. Z enote Airvo odstranite razkuzevalno cev in filter. Ce Zelite odstraniti
razkuzevalno cev, vedno povlecite tulec navzgor, da se izognete
poskodbi cevi.

2. Enoto Airvo ovijte v Cisto pokrivalo za shranjevanje tako, da je
identifikacijska oznaka vidno names$¢éena nad zaslonom in gumbi enote
Airvo.

3. Da zabelezite zadnji opravljeni razkuzevalni postopek:

Izpolnite podatke na identifikacijski oznaki.

4. Cisto pokrivalo za shranjevanje zatesnite z lepljivimi zavihki.

5. Potem ko je enota zatesnjena:

Enoto in razkuzevalni komplet shranite na mestu, primernem za
medicinske pripomocke, ki je ¢isto, suho in brez prahu.

KORAK 2: NAMESTITE MODRI RAZKUZEVALNI FILTER
Modri razkuzevalni filter namestite v desno odprtino posodice, kot je prikazano.
Trdno ga potisnite v pravilni polozaj.

KORAK 3: PRIKLOPITE NAPAJALNI KABEL

Priklopite napajalni kabel v omrezno napajanje/elektri¢no vti¢nico. ALTERNATIVNA METODA SHRANJEVANJA

Ce ¢istega pokrivala za shranjevanje ne uporabljate, lahko uporabite drugo metodo, pri kateri ostaneta
razkuzevalna cev in filter prikljucena na enoto Airvo. Enoto (s priklju¢enima razkuzevalno cevjo in filtrom)
shranite na mestu, primernem za medicinske pripomocke, ki je Cisto, suho in brez prahu.

6. OPREDELITVE SIMBOLOV

KORAK 4: VKLOPITE PRIPOMOCEK AIRVO

@ Zacnite razkuzevalni cikel tako, da gumb za vklop/izklop drzite pritisnjen DE E c €

3 sekunde, dokler enota ne zapiska. _ i _
Na enoti se bo prikazal zaslon za ogrevanje, enota pa bo medtem zagnala niz Glejte navodila za uporabo Ne zavrzite 93/42/EGS razred |

umeritvenih preverjanj.

KORAK 5: PREVERITE, DA SE JE RAZKUZEVALNI CIKEL ZACEL

Po uspesnem umerjanju se zazene razkuzevalni cikel, ki traja 55 minut.
Prikazani preostali ¢as se bo odsteval do nicle.

KORAK 6: PREVERITE, DA SE JE RAZKUZEVALNI CIKEL ZAKLJUCIL

Po uspesnem razkuzevanju se na zaslonu pojavi vrednost O in zaslisi se zvoc¢ni
informativni signal. Prikazana bo tudi stevilka trenutnega razkuzevalnega
cikla. To stevilko lahko uporabite za vodenje dnevnika razkuzevalnih ciklov.

| KORAK 7: IZKLOPITE ENOTO AIRVO
Q Izklopite enoto in jo izvlecite iz omreznega napajanja/elektri¢ne vti¢nice.
Enota je zdaj pripravljena za shranjevanje.
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HASZNALAT ELOTT

Jelen felhasznaldi kézikdnyv egészségligyi szakemberek szamara készult.

Olvassa el ezt a felhasznaldi kézikdnyvet, az 6sszes figyelmeztetést is beleértve. Ha nem igy tesz, annak sérulés
vagy a fertézés nagyobb kockdzata lehet az eredménye. Tartsa biztonsdgos helyen ezt a kézikdnyvet a késébbi
hasznalathoz.

Airvo és myAirvo sorozatu készUlékekhez hasznalhatd. Lasd az Airvo és myAirvo sorozat Felhasznaldi
kézikonyvét a részletes hasznalati utasitasokért.

Tovabbi segitségért forduljon Fisher & Paykel Healthcare képvisel6jéhez.

Megjegyzés a felhasznaldnak: Ha az eszkdz haszndlata sordn sulyos esemény tortént, kérjlk, értesitse a
Fisher & Paykel Healthcare helyi képviselbjét, és az illetékes hatdsagot.

1. ATTEKINTES

A 900PT600 fertétlenitékészlet az Airvo sorozatu készilékek - a tovabbiakban ,,az egység”/, Airvo” - kimeneti
kénydkének magas szintl fertétlenitésére hasznalatos.

A jelen kézikdnyv az Ujrahasznalatra vald el6készités javasolt eljarasait irja le, amelyeket egy Uj betegnél torténd
alkalmazas el6tt kell elvégezni, beleértve a tisztitast, a mellékelt fertétlenitd tubus és szlird segitségével
végzett magas szintl fertétlenitést, és a helyes tarolast is.

A Figyelmeztetések

Ez a fertétlenitékészlet kizardlag Airvo készulékkel hasznalhato.

A CSOMAG TARTALMA (900PT600)

Fertétlenitd tubus s

‘q’ / ; szt ‘
/
Fertétlenits & ‘ ‘
' 2

sz(rd

et

Fert6tlenitékészlet Nyeles tisztitdszivacs Fertézésmentes tarolast

kézikonyve (x 2) biztosité huzat
x3)
KULON RENDELHETO
900PT601 Fertétlenitd szlrd (2 darabos csomag)
900PT602 Nyeles tisztitdszivacs (20 darabos csomag)

900PT603 Fertézésmentes tarolast biztositd huzat (20 darabos csomag)
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2. UUIRAHASZNALATRA VALO ELOKESZITES ELJARASAI
Ne tisztitsa

Az Airvo készUléket az egyes betegeknél
meg a bal oldali / Kimeneti

vald alkalmazasok kézott meg kell tisztitani,

és fertétleniteni kell. Hasznalat soran a

betegcsatlakozo, a flitott [€gzdkor, a viztartaly

és a kimeneti konydk szennyezédhet. Fontos A o w
a jobb oldali tartalynyilas &s a flitott 16gz6kar tartalynyilast. konyok
csatlakozdsi helye kdzott taldlhato kimeneti
konyodk megfeleld tisztitdsa és fertdtlenitése.
Ezt a mUveletet a hasznalatot kdvetd lehetd
legrovidebb idén belll el kell végezni.

Az Airvo készUlék Ujrahasznalatra valo kilsé
elékészitéséhez l1asd az Airvo Felhasznalodi

kézikdnyvet.

A kdvetkezd 1épéseket kell elvégezni Uj betegnél torténd
hasznalat el6tt:

Tisztitas Tisztitsa meg a kimeneti kdnydkot a nyeles tisztitdszivaccsal.

Magas szintii

e e 2 Végezze el a fertétlenitési ciklust a fertétlenitd tubus és szlird segitségével.
fert6tlenités

Tarolas Tarolja megfelel6 mdédon az Airvo egységet.

Tovabba, mérlegelje az Airvo egységben taldlhaté |égszUird cseréjét, ha tudomasa van arrdl, hogy erésen fert6zé
beteg hasznadlta a készUléket.

A készUlék és tartozékainak hasznalatakor az el&irds szerinti aszeptikus technikakat kell alkalmazni a szennyezédés
minimalisra csdkkentése érdekében. Ide tartozik példaul a megfelelé kézmosas, a csatlakozasi helyek kézzel vald
megérintésének elkerllése, tovabba a hasznalt fogydeszkdzdk biztonsagos artalmatlanitasa, valamint a készulék
megfeleld taroldsa a tisztitast és fertdtlenitést kdvetden. Védbdkesztyli hasznalata kifejezetten javasolt.

Ha azt a készulékkel kapott hasznalati utmutatd masképpen nem rogziti, az Airvo és annak tartozékai nem
alkalmasak a mosasi-fertétlenitési folyamattal.

3. TISZTITAS

Ennek a tisztitasi [épésnek a célja, hogy eltavolitson minden szennyezédést a
kimeneti kdnydkbdl (amely a jobb oldali tartalynyilas és a ftott 1égz&kor csatlakozasi
helye kdzott helyezkedik el) a fertétlenitési ciklus elvégzését megelézden. A
fert6tlenitési ciklus hatékonysdgdnak biztositadsa érdekében fontos elészodr ezt a
tisztitasi lépést elvégezni.

Ne tisztitsa a bal oldali kamra portjat, mivel ezzel megsértheti a porton elhelyezkedé
visszacsapo szelepet.

A KOVETKEZO ESZKOZOKRE LESZ SZUKSEG:

Nyeles tisztitdszivacs (900PT602)

¢ A Fisher & Paykel Healthcare
vallalattol rendelhetd meg.

Enyhe tisztitészer

A Figyelmeztetés

A fenti termékeket a Fisher & Paykel Healthcare tesztelte. Ha ezek kézul egyik sem beszerezhetd, mas
tisztitoszereket is lehet hasznalni, amennyiben pH-semlegesek, nem dérzshatdsuak, nem mérgezdek és
nem maro hatdsuak. Ne hasznadljon olyan tisztitdszereket, amelyek nem kompatibilisek a polikarbonat
mUanyaggal (tobbek kdzott a kdvetkezéket: ammadnia, ammaénium-hidroxid, mardlug, joéd, metanol,
denaturadlt szesz, terpentin és lugos fehéritészerek, mint példaul a natrium-hipoklorit).
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1. LEPES: AZ AIRVO ELOKESZITESE A TISZTITASHOZ

Kapcsolja ki a készuléket, majd huzza ki a tdpkdbelt az elektromos
halozati aljzatbdl.

Tavolitsa el és biztonsdgosan artalmatlanitsa a viztartalyt, a fltott 1égzékort és
a betegcsatlakozot.

2. LEPES: A KIMENETI KONYOK TISZTITASA

El kell végezni a jobb oldali tartalynyilast és a fltott 1€gzékor csatlakozasi
helyét 6sszekdtd kimeneti konyok fizikai tisztitasat.

Ne tisztitsa a bal oldali kamra portjat, mivel ezzel megsértheti a portnal
elhelyezkedd visszacsapo szelepet.

A NYELES TISZTITOSZIVACS HASZNALATAVAL

* A nyeles tisztitdszivacsot meritse bele meleg, enyhe tisztitészeres vizes
T oldatba (kdvesse a tisztitdszer gyartojanak hasznalati utasitasat).
\\\

* A nyeles tisztitdszivacs segitségével tisztitsa meg alaposan a kimeneti

— \ kdnyodk belsé fellleteit, amihez a nyeles tisztitdszivacsot forgassa és
%{J hatdrozottan nyomja bele a belsé fellletekbe. A két véget egyenként
ar legalabb 20 masodpercig tisztitsa, mikdzben kulén figyelmet fordit a
f | hajlatra.
= ' e« Gybz6djdn meg arrdl, hogy az dsszes szennyezddést eltavolitotta.
-

+ Oblitse le folyd viz alatt a nyeles tisztitdszivacsot, és ugyanazzal a forgd
mozdulattal tavolitson el minden maradvanyt a kimeneti kdnydkbél.

* Dobja ki a nyeles tisztitdszivacsot.

4. MAGAS SZINTU FERTOTLENITES

Ez a l1épés az Airvo fertétlenitékészlet (900PT600) piros fertdtlenitd tubusa és kék fertdtlenitd szlrdje
segitségével végzett Airvo fertétlenitési ciklus futtatasdbol all. Ezt a ciklust az ajanlott Gzemeltetési feltételek
mellett kell elvégezni (lasd az Airvo felhasznaloi kézikonyvét).

Ezt a ciklust magas szintU fert6tlenités elérésére validaltdk, a kimeneti kdnydk melegitésével. Annak érdekében,
hogy ezek a feltételek minden egyes fertétlenitési ciklusban biztositva legyenek, az Airvo a ciklus folyaman
Vvégig régziti a - két egymastol fuggetlen érzékeld segitségével mért - idét és hdmérsékletet. A fertétlenitési
ciklus csak akkor sikeres, ha a visszaszamlalas elérte a nullat.

A KOVETKEZO ESZKOZOKRE LESZ SZUKSEG:

’F' * Fert6tlenitd tubus
o Fertétlenitd szlrd

L 2}

& Figyelmeztetések

A fertétlenitési ciklus elinditasa el6tt valassza le a készulékrél az oxigénellatast.

Ne hasznadlja a fertétlenitékészletet steril helyiségben.

A fert6tlenitékészlet hasznalata elétt gyézédjon meg arrdl, hogy a készulék kulsé fellletei szarazak-e.
Semmilyen médon ne modositsa a fertétlenitd tubust és szlrdt.

A fert6tlenitd tubus csatlakoztatasakor, illetve eltavolitdsakor mindig kapcsolja ki a készuléket.

Soha, ne permetezzen barmely fertétlenité- vagy tisztitdfolyadékot a fertétlenitd tubusba.

A fertStlenitd tubus barmely részének letakarasa vagy a szUré eltomdédése sulyosan karosithatja a készuléket.
Ha a fertétlenitd tubus megsérdl, uj készletet kell rendelni. A csereszlréket kulon kell megrendelni.

Az égési sérllések elkerllése érdekében:
Ne érintse meg a fertétlenitd tubust vagy szlrét a fertétlenitési ciklus alatt.

BB-3

1. LEPES: A PIROS FERTOTLENITO TUBUS CSATLAKOZTATASA AZ
AIRVO EGYSEGHEZ

A fertétlenitd tubus egyik végén egy kék szinl mlanyag csatlakozé taldlhato.
Huzza fel a karmantyut, és cslsztassa a csatlakozot a készulékre. Nyomija le a
karmantyut a reteszeléshez.

Csatlakoztassa a fertétlenitd tubus piros végét a bal oldali tartalynyilashoz az
abran lathaté médon, és nyomja teljesen a helyére.

2. LEPES: A KEK FERTOTLENITO SZURO BEHELYEZESE

A kék fertétlenitd szlrét illessze a tartaly jobb oldali nyildsdhoz a képen
lathatéd modon.

Nyomja be a helyére hatarozott mozdulattal.

3. LEPES: A TAPKABEL CSATLAKOZTATASA
Csatlakoztassa a tapkabelt az elektromos haldzati aljzathoz.

4. LEPES: AZ AIRVO KESZULEK BEKAPCSOLASA
A fertétlenitési ciklus elinditdsdhoz tartsa lenyomva 3 masodpercig a
fékapcsold gombot, amig a készilék sipoléd hangot nem ad.

Az egységen egy bemelegedési folyamatot jelzé képernyd jelenik meg,
mikdzben egy sor kalibracids ellenérzés megy végbe.

5. LEPES: A FERTOTLENITESI CIKLUS ELINDULASANAK AZ
ELLENORZESE

A sikeres kalibradlast kdvetden elindul a fertétlenitési ciklus, amely 55 percen
at fut; ekdzben a kijelzén a fennmaradd idé visszaszamlalasa lathato.

6. LEPES: A FERTOTLENITESI CIKLUS ELVEGZESENEK AZ
ELLENORZESE

Sikeres fert6tlenités utan a kijelzé eléri a nullat, és hangjelzés lesz hallhato.
Egyuttal megjelenik az aktualis fertétlenitési ciklus szdma. Ez a szédm a
fertétlenitési ciklusok naplézasara hasznalhato.

7. LEPES: AZ AIRVO KIKAPCSOLASA

Kapcsolja ki a készuléket, majd huzza ki a tadpkabelt az elektromos
haldzati aljzatbdl.

A készulék most készen all a tarolasra.
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HIBAELHARITAS

Probléma esetén az aldbbiakat ellenérizze:

* A tapkabel be van dugva az elektromos halézatba

Az oxigén levalasztasa megtortént

« A fertétlenitd tubus stabilan kapcsoldédik a megfeleld csatlakozdokhoz
* A fertétlenité tubus nem sérult

« A fertétlenitd sziré stabilan kapcsolddik a megfelel$ csatlakozohoz

Az ellenbdrzések elvégzését kdvetden kapcsolja ki, majd inditsa Ujra az egységet, hogy megallapitsa,
megoldddott-e a probléma. Amennyiben a probléma tovabbra is fennall, tekintse at az Airvo MUlszaki
kézikdnyvében a Hibaelharitas részt.

5. TAROLAS

A fertétlenitési ciklust kdvetden elengedhetetlentl fontos a készilék megfeleld taroldsa. Enhez a
fertézésmentes taroldst biztositd huzatot (900PT603) vagy valamilyen mas alternativ modszert kell hasznalni,
amely biztositja a kimeneti kdnydk szennyezédésmentes taroldsat a kdvetkezd betegnél torténd alkalmazasig.

FERTOZESMENTES TAROLAST BIZTOSITO HUZAT (900PT603) HASZNALATA

1. Tavolitsa el a fertétlenitd tubust és a szlrét az Airvo készulékrdl.
A fert6tlenitd tubus eltavolitdsakor tolja mindig fel a karmantyut, hogy
a tubus ne séruljdn meg.

2. Csomagolja be az Airvo készuléket a fertézésmentes taroldst biztositd
huzatba Ugy, hogy az azonosité cimke az Airvo kijelz&je és gombijai
folott helyezkedijen el, jol 1athatd maédon.

3. Az elbz6 fertétlenitési folyamat rogzitése érdekében:

Toltse ki az azonositd cimkét.

4. Zarja le légmentesen a fertézésmentes tarolast biztositd huzatot az
Ontapados fllekkel.

5. A készUlék lezarasat kovetden:

Tarolja a készUléket és a fertétlenitdkészletet orvostechnikai eszkdzdk
tarolasara alkalmas tiszta, szdraz és pormentes tertleten.

ALTERNATIV TAROLASI MODSZER

Ha nem hasznalja a fertézésmentes tarolast biztositd huzatot, tarolhatja a készuléket Ugy is, hogy a fertétlenitd
tubus és a szUré csatlakoztatva marad az Airvo készllékhez. Tarolja a készUléket (a hozzacsatlakoztatott
fertétlenitd tubussal és szlirével egyltt) orvostechnikai eszkdzok taroldsara alkalmas tiszta, szaraz és
pormentes terlleten.

6. SZIMBOLUMOK JELENTESE

[T X ce

Olvassa el a haszndlati utmutatot Ne dobja el 93/42/EGK |. osztély
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NPEOV OA 3ATTOMHETE

ToBa PbkoBoACTBO 3a NoTpebuTeNs e npegHa3HauYeHo 3a 34PaBHU CNeLuanmcTy.

I'IpoueTeTe ToBa PbkoBOACTBO 3a n0Tpe6wTenﬂ, BKNIOUYNTENHO BCUYKIN NpefynpexXaeHuA. AKo He ro HanpasuTe, TOBa MOXe [ila AoBeae
A0 HapaHABaHe 1in NoBMLLEH PUCK OT VIH(I)eKLWIﬂ. 3anaseTe TOoBa PBKOBOACTBO HAa CUTYPHO MACTO 3a 6'b,qeu.|,|/| cnpasKu.

3a n3non3BaHe ¢ ycTporcTeata oT cepuaTa Airvo 1 myAirvo. Buxrte PbkoBogcTBOTO 3a ynoTpeba 3a ycTpoinctaaTta oT cepusta Airvo
1 myAirvo 3a nogpo6HN NHCTPYKLMK 3a ynoTpeba.

3a jonmbHUTENHA MOMOLL, MOJIA, CBbPXKeTe ce ¢ Bawwua npepctasuten 3a Fisher & Paykel Healthcare.

3abenexka keM nompebumensa: AKO e HaCTbMU CEPUO3EH UHLIMAEHT NPU N3MON3BaHETO Ha TOBa M3Aenue, Mons, HopmupaiiTe
Bawwms mecteH npepactasuten Ha Fisher & Paykel Healthcare n komneTeHTHUA opraH.

1. NMPEMIEAN

KomnnekTbT 3a fe3nHdekuma 900PT600 ce n3non3ea 3a NocTuraHe Ha fe3nHbeKLmus Ha BUCOKO HUBO Ha 13BMBKaTa Ha M3xofa Ha
yCTpOWCTBaTa OT cepuATa Airvo, Hapru4aHu OT TyK HaTaTbk ,mopyn”/,Airvo”.

ToBa pbKOBOACTBO Camo Mo cebe c1 onmncBa NPenopbUUTENHUTE NPOLIeAypPU 3a NOBTOpHa 06paboTka, KoMTo TPAGBa Aa ce U3BbPLUBAT
MeXay NaLWeHTUTe, BKITIOUNTENIHO NMOYNCTBaHe, fe3nHbeKLmMa Ha BUCOKO HMBO C NMOMOLUTA Ha NpefjocTaBeHaTa Ae3nHdeKUoHHa
Tpbba 1 GUATHP Y MPABUIHO CbXPAHEHNUE.

& MpegynpexaeHna

To3n komnnekT 3a Ae3nHdeKums TpabBa Aa 6bae n3non3saH camo ¢ Airvo.

CbABPXAHME HA NMAKETA (900PT600)

[le3nHdeKumoHHa Tpbba [

1P - s g .

/ "

[e3nHdpeKkumnoHeH f' ‘ x
- 2

duntbp

PbKOBOACTBO 3a KOMMAEKT MouncTealya cTUK-roba YuncTo nokpmsano 3a
3a fe3uHbekuua (x2) CcbxpaHeHue (x 3)

MPELAJIATAT CE NOOTHEJ/IHO

900PT601 [e3nHdekumoHeH ¢puntbp (2 6p. B ONakoBka)
900PT602 MouncTeala cTKk-rbba (20 6p. B ONakoBKa)
900PT603 YmncTo nokpmrBano 3a cbxpaHeHue (20 6p. B 0nakoBKa)
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2. NMPOUEAYPW 3A TIOBTOPHA OBPABOTKA

Airvo Tpsab6Ba fa ce nouncTBa u aesnHdekunpa mexay
nauueHTuTe. Mo Bpeme Ha ynoTpeba HasanHuTe
KaHI0/In, HarpATaTa guxaTenHa Tpbba, BogHaTa

Kamepa ¥ 13BMBKaTa Ha 13Xofa MoraT Aja e 3aMbpCAT.
BaxHO e M3BMBKaTa Ha 13X0Aa, Pa3nosoXKeHa MeXay
OTBOpPA Ha AfACcHATa KaMepa 1 OTBOpPa 3a CBbP3BaHe Ha
avxaTenHarta Tpbba, Aa ce NouncTu n gesnHobekumpa
npaewnHo. NoBTopHaTa 06paboTka TpsAbea Aa ce Npasu
Bb3MOXHO Hali-CKopo cnieq ynoTpeba.

He nouuncTante

neBuA OTBOP Ha M3BurBKa
Kamepara. Ha n3xona

3a BbHIWHaTa 06paboTKa Ha ycTpoicTBoTO Airvo, mons,
BUXXTe PbKOBOACTBOTO 3a ynotpeba Ha Airvo.

CnefHUTe CTBMKY TPAGBa Aa 6bAaT N3MbIHEHN MEXAY NaLuueHTHTe:

MouncreaHe MouncTeTe N3BMBKaTa Ha M3XOAA C MOYMCTBALLATA CTMK-TbOA.
Me3nHdeKums Ha BUCOKO HUBO HanpageTe unkbna Ha ge3nHdekuma ¢ ge3nHdeKuroHHa Tpbba n GpunTbp.
CbxpaHeHue CbxpaHsaBanTe Airvo npasuiHo.

B nonbnHeHue, umaiTe B NpeABUA NOAMAHA Ha Bb3ayLHMA GunTbp B Airvo, ako e M3BeCTHO, Ye CUITHO MHGEKLMO3eH naumneHT
e n3nonsean ypepa.

KoraTto ce 60paBM cmMopyna n akcecoapuTe, Tpﬂ6Ba Aa ce nsnon3eat CTaHAAPTHU TEXHUKW, 3@ Aa C€ Hamann 4O MUHUMYM
3aMbpCABaAHETO. ToBa BKNtOUBa NnpPaBMIHO N3MMBaHE Ha pbLeTe, 136ArBaHe Ha KOHTAKT Ha pbuUeTe CbC CBbP3BaALLUTE NOPTOBE,
6e3onacHo N3XBbpPNAHE Ha N3NON3BaHNTE KOHCYMATUBU N NOAXOAALLO CbXpaHEeHWE Ha MoAyna cnef Nno4YncTBaHe u ,Ele3l/IH(I)eKL|I/Iﬂ.
YHOTpe6aTa Ha npeanasHn pbKasnun € CUTHO NpenopbynTeHa.

OCBeH aKo He € MOCOYEHO APYro B MHCTPYKLMKTE 3a NoTpebuTens, NpefocTaBeHm ¢ BawweTo ycTpoiicTBo, Airvo 1 HeroBuTe akcecoapu
He ca CbBMeCTVMU C NPoLecHTe Npu yowep/Ae3nHdeKTop.

3. NMOYNCTBAHE

Ta3uy cTbNKa 3a NOYMCTBaHE Ma 3a LieN ja NpeMaxHe BCAKAKBY 3aMbPCABaHNA OT M3BMBKAaTa Ha
nsxofa (Mexay oTBopa Ha AsicHaTa Kamepa 1 OTBOpa 3a CBbP3BaHE Ha HarpATaTa fuxaTenHa Tpbba),
npeam Aa ce N3BbPLUN LUMKDBA Ha Ae3nHbeKLMA. BaXXHO e MbpBO Aa 13BbpLUMTE Ta3n CTbMKa 3a
NMouYnCTBaHe, 3a fia CTe CUTYPHY, Ye LIMKBITBT Ha Ae3nHbeKLuA e 6bae edpeKTUBEH.

He nouncreaiiTe 0TBOpa Ha /ifBaTa KaMePa, Tbil KaTo TOBAa MOXE Aa NMOBPEAM Bb3BPATHUA KNanaH,
pa3nonoxeH B TO31 OTBOP.

HEOBXOAUMO E CNEAHOTO OBOPYABAHE:

MouncrBawa cTuk-ro6a (900PT602) Mek petepreHTt
- Mpepnara ce ot Fisher & Paykel Healthcare.

A MpegynpexaeHne

MpoaykTuTe no-rope ca TectBaHu ot Fisher & Paykel Healthcare. Ako HTO eaHO OT Te3u He e Hann4HO, MoraT Aa 6baat
V3MO0J3BaHN APYrv NpenapaTu 3a NoYncTBaHe, CTura a ca pH-HeyTpanHu, Heabpa3nBHW, HETOKCUYHU 1 HEKOPO3WBHU. He
13ros3BalTe MOUYNCTBALYM NPpernapaTyi, HeCbBMeCTUMM C NofvkapboHaTHa nnacTmaca (BUYNTENTHO, HO He CaMO aMOHSK,
aMOHVEB XUAPOKCUS, COAA KayCTUK, A0, METaHOJ, METUAVIPaH CMIPT, TEPNEHTUH 1 afkanHn n3bensalluy CpeacTsa KTo HaTpres
XUMNOXIOPUT).
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CTDBMNKA 1: IPUTOTBETE AIRVO 3A MNOYNCTBAHE
M3KnioueTe moayna 1 n3BageTe Lencena OT KOHTaKTa Ha MpeXaTa/3axpaHBaHeTo.

OTCTpaHETe BOAHaTa Kamepa, HarpATaTa guxaTesiHa pr6a N NayMeHTHKNTE Ha3aJIHU KaHon

1 BHUMATEJTHO T N3XBbPIeTe.

CTBNKA 2: MOYUCTETE U3BMBKATA HA U3XOAA

TpHGBa Aa noyncTtute ¢M3I/IH€CKI/I M3BMBKaTa Ha U3xo4a, KOATO CBbP3Ba OTBOPA Ha AACHaTa
Kamepa C 0TBOpPa 3a CBbp3BaHe Ha HarpATaTa guxaTtesaHa Tp'b63.

He nouncTBaiite 0TBOpa Ha NABaTa Kamepa, Tbil KaTo TOBa MOXe [la NoBpefyn Bb3BPaTHUA
KnanaH, pasnosnoXeH B TO31 OTBOP.

M3NON3BANKN MOYUCTBALLATA CTUK-TBBA

+ [MotoneTe nouncTeallyaTta CTUK-rbba B pa3TBOP Ha TOMa BOAA 1 MeK npenapar (BuKTe
VHCTPYKUMKTE 3a ynoTtpeba Ha NPOu3BOAWTENA Ha ieTepreHTa).

. M3non3Banku cTuk-ro6ata, noumcrete CTapaTesIHO BbTPELWHNTE NOBBPXHOCTU Ha

NOBBPXHOCTU. [louncTeTe OT BCeKM Kpan 3a noHe 20 CeKyHan n 06'preTe ronamo
BHMMaHWMe Ha U3BMBKaTa.

. YBepeTe Ce Ye 3aMbpCABaHETO e U3uAIo NpemMaxHaTo.

[eiCcTBMe, OTCTPaHEeTe OCTaTbLUMTe OT U3BUBKATa Ha 13X0fa.
«  M3xBbpnete nouncTealiata CTMK-roboa.

4. OE3VMHOEKUMA HA BUCOKO HMBO

Ta3u cTbnKa BK/OYa NPOBEXAaHe Ha LMKbJla Ha Ae3nHbeKums Ha Airvo, KaTo ce 13Mon3BaT yepBeHaTa Ae3uHoeKunoHHa Tpbba
N CUHUAT GUNTBP 3a Ae3nHPeKUMA OT KomnekTa 3a aesnHdekna Airvo (900PT600). Tosn umKkbn TpAGBa fAa ce U3BbPLLUBA NP
npenopbyaHUTe paboTHW YCNOBUA (MOSISI, BUXXTE PbKOBOACTBOTO 3a NOTpebuTens Ha Airvo).

To3u LMK e BannanpaHx, 3a i ce NoCTUrHe Ae3nHGEKLMA Ha BYCOKO HMBO Ypes HarpABaHe Ha V3BVBKaTa Ha U3xopa. 3a fia ce
rapaHTVpa, Ye Te3M YCSI0BMA Ca U3MbIHEHU 3a BCeKN Ae3MHOEKLMOHEH LKA, Airvo pernctprpa BpemeTo 1 Temneparypara (ot Asa

He3aBuncnmmmn ceHaopa) npes uenua UnKbi. YcneweH uiKbi Ha ,U,e3I/IH¢eKLl,I/IFI Ce rapaHTMpa camo Korato 0T6pOﬂBaHeTO AOCTUTHE Hyna.

HEOBXOAMMO E CJIEAHOTO OBOPYABAHE:

‘;' « [e3unHbeKkunoHHa Tpbba
« [lesanHpeKymoHeH punTbp

L 2}

A MpepgynpexpeHus

Mpean Aa 3anoyHeTe LUMKbIA Ha Ae3VHOEKLMA, U3KITIOUEeTE 3aXPaHBAHETO C KUCIOPOZ OT Moayna.

He pa6orteTte ¢ fie3HPEKLMOHHNA KOMMNEKT B CTEPWITHA 3asa.

YBepeTe ce, Ue BbHLIHUTE NOBBPXHOCTW Ha MOAYa ca CyXu, NPeAn Aa n3rnonssate Ae3NHPEKLUMOHHNA KOMMNEKT.
He mogunounumpaiite gesnHdekymoHHaTa Tpbba unu GUATHP MO HUKAKDBB HAUMH.

BuHaru nskniouBaiiTe Moayna, Korato CBbp3BaTe Unun canate Ae3nHpeKLUMOHHaTa Tpb6a.

Hukora He npbcKaiTe Ae3nHdeKLMpaLLa TEYHOCT WA NOYUCTBALLA TEYHOCT B Ae3MHEKLVOHHaTa Tpb6a.

nOKpMBaHeTO Ha KOATO 1 fla € YacCT OT ,qe3VIH¢eKL|VIOHHaTa Tp1>6a nnn 6}10KI/IpaHeTO Ha d>|/|nT1>pa MOXe fa fosene Ao Cepno3HN
noBpean Ha ypepa.

Ako ,qe3VIH¢!eKLlVIOHHaTa pr6a ce nospean, Tpﬂ6Ba [a ce nopbya HOB KOMMNEKT. PesepBHuTE d)vale Ce 3aKynyBaT OTAeNHO.

3a fa ce u3berHaT n3rapsaHua:
He pokocBaiiTe fe3nHdeKLoHHaTa Tpbba nan GUATbP NO BpeMe Ha LMKbIia Ha fie3uHdeKuus.
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M3BMBKaTa Ha n3xofa, KaTto 3aBbpTuUTe CTUK-rbbaTa U HaTUCHeTe 3[4paBo BbB BbTpELWHUTE

« 3nnakHeTe noyncTBaLlaTa CTMK-Fbba nof Tevalla Boga v U3Non3sankn CbLoTo BbpTALO

CTDBNKA 1: CBbP>KETE YEPBEHATA AE3UHOEKLMOHHA TPHbBA KbM
AIRVO

EAnHuAT Kpail Ha fesnHpeKuMoHHaTa Tpbba MMa CUH NNacTMacoB KOHeKTop. MosaurHeTe
BTYJIKaTa v MiTb3HETe KOHEKTOpa BbPXy Mofyria. HaTucHeTe BTy/KaTa Hafosy, 3a ia Ce 3aKJIiouun.

CBbprKeTe UepBeHVA Kpaii Ha Ae3nHbeKLMoHHaTa Tpb6a KbM NIeBrs OTBOP Ha Kamepara,
KaKTO € MOKa3aHo, N HAaTVCHETE, A0KATO 3aCTaHe HaMbJIHO B NO3MLMA.

CTBHMNKA 2: MTOCTABETE CUHMA AE3SUHOEKLUOHEH OUNTHP
MocTaBeTe cMHUA fe3rHGEKUMOHeH GUNTbP B AECHNSA OTBOP Ha KaMepaTa, KakTo € MoKa3aHo.
HaTvcHeTe ro 3apaBo Ha MACTO.

CTDBNKA 3: CBbPKETE 3AXPAHBALLNA KABEN

CBbprKeTe 3axpaHBallyA Kaben KbM KOHTAaKTa Ha MpexaTa/3axpaHBaHeTo.

CTDBIKA 4: BKJIIOYETE YCTPOMCTBOTO AIRVO

3anoyHeTe UMKba Ha JJ,e3VIH(I)eKLl,VIﬂ, KaTo KaTo 3aAbpKute 6yTOHa 3a BK/louBaHe/
M3KNlouBaHe 3a 3 CeKyHAu, JoKaTo MoAynbvT U3fane 3ByKOB CUrHa.

YCTPOWCTBOTO Lie MOKaXKe eKpaH 3a 3arpABaHe, JOKATO N3Mb/IHABA NOpPeAmLia OT NPOBEPKM
3a KanubpupaHe.

CTBHIMNKA 5: MPOBEPETE AAJIN LUKDNDBT HA AESUHOEKLUA E 3ANMOYHAN
Cnep ycnewHo KannbprpaHe, ULMKbABLT 3a Ae3nHbeKuya 3anoyusa 1 paboTu 3a 55 MUHYTH,

MN3NNCaAaHOTO OCTaBallo BpeMe Lie ce 0T6pOﬂBa HaO6paTHO A0 Hyna.

CTBNKA 6: MPOBEPETE AAJIN LUKDBIBT HA AESUHOEKUNA E
APUKNIOYUN

Cnep ycnewHa fe3nHoekums, AUCNNENsT LWe CTUHe [0 HyMa Y Le ce Yye 3BYKOB
MHbOPMaTUBEH CMrHan. TeKYLUAT UMK Ha Ae3nHGEKLUA CbLio e 6bae nokasaH. Tasu
undpa Moxe Aa ce 13Mos3Ba 3a BOAEHE Ha AHEBHUK Ha LMKIWTE Ha Ae3nHbeKkuuma.
CTBMNKA 7: UBKJTIOMETE AIRVO

M3knioueTe Mofyna 1 U3BageTe Lencena oT KOHTaKTa Ha MpeXkaTa/3axpaHBaHeTo.
YcTpOCTBOTO BeYe e roTOBO 3a CbXpPaHeHue.
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OTCTPAHABAHE HA HEU3MPABHOCTU

AKo 1Ma Npobnem, Monis, NPoBeEpeTe fanu:

+  3axpaHBawmAT Kabesn e BKIOYEH B efleKTpuyeckata Mpexa

+  Kncnopopwst e 6un nsknioueH

»  [Je3unHdeKuymoHHaTa Tpbba e cBbp3aHa 3ipaBo KbM NPaBUITHATE OTBOPK
«  Je3nHdeKkymoHHaTa Tpbba He e NnoBpeaeHa

«  [e3nHpekUnoHHUAT GUNTHP e CBbP3aH 34PaBo KbM NPABUIHUTE OTBOPY

Cnep KaTo NPOBEPKUTE MPUKIOYAT, N3K/0UETe YCTPOWCTBOTO U pecTapTvpaliTe, 3a Aa NPOBepHTe Aanu NPOBIeMBT e paspeLueH. AKO
Npo6aeMbT MPOABIIKaBa, MOJIS, BUXKTE pa3fiena 3a OTCTpaHABaHe Ha HeM3MNPaBHOCTY B TEXHNYECKOTO PbKOBOACTBO Ha Airvo.

5. CbXPAHEHWE

Cnep UMKbIa Ha Ae3nHbeKuMa e 3aAbMmKUTENHO MOAYITBT Aa Ce CbXpaHABa Mo NOAXoAALY HauuH. ToBa BKIIOUBA U3M0M13BaHETO
Ha YMCTO NOKPUBAIO 3a cbxpaHeHue (900PT603) nnu Ha anTepHaTUBEH METO/, KOWTO Lie npeanasun n3BrBKaTta Ha 13xoaa ot
3aMbpcABaHe, JOKATO Ce CbXPaHABa MeXAy nauueHTuTe.

MN3MOJI3BAHE HA YACTOTO NMOKPUBAJIO 3A CbXPAHEHUE (900PT603)

1. OTcTpaHeTe fe3nHbeKLMOHHaTa Tpbba 1 GunTbpa oT Airvo. 3a Aa oTcTpaHuTe
ne3nHoeKkumoHHaTa Tpbba, BUHary HaTMCKalTe BTynKaTa Harope, 3a fa usberHete
weTu no Tpbbata.

2. Ysuite Airvo B UMCTOTO NMOKpmMBano 3a CbXxpaHeHNe, Taka ye VIAeHTI/Id)MKaLlI/IOHHI/IﬂT
€TUKET Aa CTOM Ha BUAHO MACTO Haa aucnnea n 6yTOHI/ITe Ha Airvo.

3. 3a[ja 3anuweTte NpeaxoaHus aesnHbeKLMoHeH npoLec:
MonbfiHeTe AaHHUTE HAa UAEHTUDUKALIMOHHNS ETUKET.

4. 3aneyataiTe YACTOTO MOKPMBANO 33 CbXPaHEHVE C NensLmTe MAaCTUHKN.

5. Cnep KaTo MOAYNbT € 3aneyaTtaH:
CbxpaHsABalTe MOAYJa 1 KOMIJIEKTA 33 Ae3UHPEKLMA B 30Ha, MOAXOAALIA 33
MeAULMHCKO 060pyABaHe, KOATO e UNCTa, Cyxa 1 6e3 npax.

ANTEPHATUBEH METOA HA CbXPAHEHUE

AKO Y/CTOTO MOKPMBASIO 3@ CbXPaHEHMWE He Ce U3MOJ3Ba, aNTePHATMBHUAT METOA Ha CbXPaHEHE e ia Ce OCTaBAT Ae3nHPEeKUMOoHHaTa
Tpbba n punTbpa cBbp3aHu KbM Airvo. CbxpaHsaBaiiTe Moayna (CbC CBbp3aHu Ae3vHdEKUMOHHa Tpbba 1 GUNTHpP) B 30Ha, NoaxoaALa
3a MeJULMHCKO 060pyABaHe KOATO e YMCTa, Cyxa 1 6e3 npax.

6. JEOHLUWN HA CUMBOJIUTE

(T3] X ce

KoHcynTupairte ce ¢ He nsxsbpnsante 93/42/EU0 Knac |
MNHCTPYKUMUTe 3a ynotpeba
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ENNE ALUSTAMIST

See kasutusjuhend on moéeldud tervishoiutdotajatele.

Lugege seda kasutusjuhendit koos kdigi hoiatustega. Juhendi eiramine vdib pdhjustada vigastuse voi
suurenenud nakkusohu. Hoidke juhendit edaspidiseks kasutamiseks kindlas kohas.

Kasutamiseks koos Airvo ja myAirvo seeria seadmetega. Tapsed kasutusjuhised leiate Airvo ja myAirvo seeria
kasutusjuhendist.

Lisateavet saate Fisher & Paykel Healthcare’i esindajalt.

Mérkus kasutajale: kui seadme kasutamisel on juhtunud tdsine ohujuhtum, teavitage sellest kohalikku
Fisher & Paykel Healthcare’i esindajat ja padevat asutust.

1. ULEVAADE

Desinfitseerimiskomplekti 900PT600 kasutatakse Airvo seeria seadmete (siin edaspidi ,,seade®/,Airvo*)
valjundnurga kérgtasemeliseks desinfitseerimiseks.

Juhendis kirjeldatakse patsientidel kasutamise vahel tehtavaid soovitatavaid taast&6tluse protseduure, nagu
puhastamine, kdrgtasemeline desinfitseerimine, kasutades kaasasolevat desinfitseerimistoru ja -filtrit, ning
nduetekohast hoiustamist.

A Hoiatused

Desinfitseerimiskomplekti voib kasutada ainult koos Airvoga.

PAKENDI SISU (900PT600)

Desinfitseerimistoru [

Yy | ® -
Desinfitseerimis- _ & ‘ %
L =

filter

e

Desinfitseerimiskomplekti Svammipulk Puhas hoiustuskate
juhend puhastamiseks (2 tk) (3 tk)
SAADAVAL ERALDI
900PT601 Desinfitseerimisfilter (2 tk pakis)
900PT602 Svammipulk puhastamiseks (20 tk pakis)
900PT603 Puhas hoiustuskate (20 tk pakis)
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2. TAASTOOTLUSE PROTSEDUURID SAMM 1: VALMISTAGE AIRVO ETTE PUHASTAMISEKS

. L . Lulitage seade valja ja eemaldage toitepistik vooluvérgust.
Airvod tuleb patsientidel kasutamise vahel - . . . ] . B
puhastada ja desinfitseerida. Kasutamise Eemaldage veekamber, kuumutiga hingamistoru ja patsiendiliides; kérvaldage

ajal voib liides, kuumutiga hingamistoru, Arge Q need osad ohutult.
veekamber ja vaIJund_nurk_gaastuda- ) vasakpoolset / Valjundnurk — SAMM 2: PUHASTAGE VALJUNDNURKA
Parempoolset kambriporti ja kuumutiga .

hingamistoru Uhenduspordi vahelist Ei?:sgsgétl Véljundnurka, mis Uhendab parempoolset kambriporti kuumutiga hingamistoru
valjundnurka tuleb kindlasti nduetekohaselt ' Uhenduspordiga, tuleb flusiliselt puhastada.
puhastada ja desinfitseerida. Seda tuleb Arge puhastage vasakpoolset kambriporti, kuna see vib pordis olevat
teha véimalikult IUhikese aja jooksul péarast tagasildogiklappi kahjustada
kasutamist. '
Teavet Airvo seadme valise taastdodtlemise PUHASTAMISE SVAMMIPULGA KASUTAMINE
kohta lugege Airvo kasutusjuhendist. . . . . . . .
ientidel k . hel tuleb teha i4 . . * Kastke puhastamise svammipulk sooja vee ja pehmetoimelise detergendi
Patsientidel kasutamise vahel tuleb teha jargmist. lahusesse (juhenduge detergendi tootja kasutusjuhendist).
i . ) ) * Svammipulka kasutades puhastage pdhjalikult valjundnurga sisepindu,
Puhastamine Puhastage vajundnurka puhastamise svammipulga abil. keerates svammipulka ja vajutades seda tugevalt sisepindadele. Puhastage
moblemast otsast vahemalt 20 sekundit ja pddrake suurt tahelepanu
= ' {r inutatud osale.
Kérgtasemeline i N L _ o il painu
desinfitseerimine Rakendage desinfitseerimiststklit, kasutades desinfitseerimistoru ja -filtrit. AT . Veenduge, et kogu saaste on eemaldatud.
b * Loputage puhastamise svammipulka voolava vee all ja eemaldage
Hoiustamine Hoiustage Airvod asjakohaselt. véimalikud jaagid valjundnurgast, kasutades sarnaseid pddravaid liigutusi.
* Korvaldage puhastamise svammipulk.

Lisaks kaaluge Airvo ohufiltri vahetamist, kui seadet on kasutanud teadaolevalt vaga nakkuslik patsient.
Kontamineerumise véltimiseks tuleb seadme ja lisatarvikute kasitsemisel jargida standardseid aseptikandudeid.

Need sisaldavad korralikku katepesu, Ghendusportide puudutamise valtimist, kasutatud tarvikute ohutut 4 KORGTASEM E|_| N E DES|N F|TSEER| M | N E

kédrvaldamist ja seadme nduetekohast hoiustamist parast puhastamist ja desinfitseerimist. Kindlasti tuleks

kasutada kaitsekindaid. Selle sammu kaigus rakendatakse Airvo desinfitseerimiststklit, kasutades Airvo desinfitseerimiskomplektis
Kui seadmega kaasasolevas kasutusjuhendis pole margitud teisiti, ei Ghildu Airvo ja selle lisatarvikud (900PT600) olevat punast desinfitseerimistoru ja sinist desinfitseerimisfiltrit. TsUkli ajal peavad olema tagatud
pesur-desinfektori protsessidega. soovitatavad té6tingimused (vt Airvo kasutusjuhendit).

Tstkkel on valideeritud kdérgtasemelise desinfitseerimise saavutamiseks valjundnurga kuumutamise teel. Nende
3 PU HASTAM | N E tingimuste taitmise tagamiseks iga desinfitseerimiststkli ajal registreerib Airvo tstkli kestuse ja temperatuuri

kogu tsukli kestel (kahe sdéltumatu sensoriga). Desinfitseerimiststkli dnnestumine on tagatud ainult siis, kui
kestuse arvesti jduab nulli.

/j;’:*;\\ Puhastusetapi eesmark on saasteainete eemaldamine valjundnurgalt
= _— (parempoolse kambripordi ja kuumutiga hingamistoru Ghenduspordi vahelt) . .
/%/ % enne desinfitseerimiststklit. Puhastusetapi eelnev rakendamine on vajalik VAJALIKUD ON JARGMISED VAHENDID:
// )/ ‘ desinfitseerimiststkli tdhususe tagamiseks.
“/\/ ;i:i; / Y, Arge puhastage vasakpoolset kambriporti, kuna see v&ib pordis olevat &
\\\i\\j/ L/;// tagasilodgiklappi kahjustada. (g + Desinfitseerimistoru

¢ Desinfitseerimisfilter

;‘J ‘ \
’ ,\ VAN Hoiatused

// Enne desinfitseerimistsukli kaivitamist katkestage seadme hapnikuvarustus.
/ N Arge kasutage desinfitseerimiskomplekti steriilses ruumis.
— Enne desinfitseerimiskomplekti kasutamist veenduge, et seadme valispinnad on kuivad.
Puhastamise svammipulk (900PT602) Pehmetoimeline detergent Desinfitseerimistoru ja -filtrit ei tohi Uhelgi viisil modifitseerida.
- Saadaval Fisher & Paykel Healthcare'ilt. Desinfitseerimistoru Uhendamise ja eemaldamise ajaks lUlitage seade alati valja.
Arge pihustage desinfitseerimistoru sisse Uhtegi desinfitseerivat ega puhastusvedelikku.

Desinfitseerimistoru mis tahes osa kinnikatmine vai filtri ummistamine voib pdhjustada seadme tosise
kahjustuse.

& Hoiatus Kui desinfitseerimistoru saab kahjustada, tuleb tellida uus komplekt. Asendusfiltrid on saadaval eraldi.

- n ; : L . . Pdletuste valtimine.

UIaInlmetatuq tooted on Elsher &_Paykel Healthcare poo[t tes‘tlngd. Kui nelg_l tooteid pp_le saadavall,"vglb Desinfitseerimistsiikli ajal &rge puudutage desinfitseerimistoru ega -filtrit.

kasutada muid puhastusaineid, mis on neutraalse pH-ga ja mis ei ole abrasiivsed, toksilised ega sédvitavad.

Arge kasutage polUkarbonaatplastiga kokkusobimatuid puhastusaineid (nagu naiteks ammoniaak,

ammooniumhutdroksiid, seebikivi, jood, metanool, metltlalkohol, tarpentin ja leeliselised valgendid, nt

naatriumhtpoklorit).
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SAMM 1: UHENDAGE PUNANE DESINFITSEERIMISTORU AIRVOGA

Desinfitseerimistoru Uhes otsas on sinine plastliitmik. Tommake hlssi Gles ja
likake liitmik seadme kulge. LUkake hilss lukustamiseks alla.

Uhendage desinfitseerimistoru punane ots naidatud viisil vasakpoolse
kambripordiga ja lukake 16puni kohale.

SAMM 2: PAIGALDAGE SININE DESINFITSEERIMISE FILTER

Paigaldage sinine desinfitseerimisfilter naidatud viisil parempoolse
kambripordi kilge.

LUkake see kindlalt kohale.

SAMM 3: UHENDAGE TOITEKAABEL
Uhendage toitekaabel vooluvérguga.

SAMM 4: LULITAGE AIRVO SEADE SISSE

Kaivitage desinfitseerimistsiikkel, hoides toitenuppu 3 sekundit all, kuni seade
teeb piiksu.

Seade kuvab kalibreerimiskontrollide jada ajaks soojendusnaidu.

SAMM 5: KONTROLLIGE DESINFITSEERIMISTSUKLI KAIVITUMIST

Parast dnnestunud kalibreerimist kaivitub desinfitseerimiststkkel, mis
kestab 55 minutit; naidikul on kuvatud tsUkli Idppemiseni jddnud aeg, mis
|aheneb nullile.

SAMM 6: KONTROLLIGE DESINFITSEERIMISTSUKLI LOPPEMIST

Parast &nnestunud desinfitseerimist jouab naidik nullindiduni ja kostab
helisignaal. Lisaks kuvatakse antud desinfitseerimiststkli number. Selle numbri
vOib markida desinfitseerimiststklite logisse.

SAMM 7: LULITAGE AIRVO VALJA
Lulitage seade valja ja eemaldage toitepistik vooluvdrgust.
Seade on nUud valmis hoiustamiseks.

EE-4

TORKEOTSING

Probleemi tekkides kontrollige jargmist.

« Toitekaabel on Uhendatud vooluvdérguga

¢ Hapnikulhendus on katkestatud

« Desinfitseerimistoru on Uhendatud kindlalt digete portidega
¢ Desinfitseerimistoru pole kahjustatud

* Desinfitseerimisfilter on Ghendatud kindlalt dige pordiga

Parast kontrollimist lUlitage seade vélja ja kéivitage uuesti, et kontrollida, kas probleem on lahendatud. Kui
probleem pusib, lugege Airvo tehnilise juhendi jaotist Torkeotsing.

5. HOIUSTAMINE

Parast desinfitseerimiststklit tuleb seade kindlasti nduetekohaselt hoiule panna. Selle kdigus kasutatakse
puhast hoiustuskatet (900PT603) vdi mdnd alternatiivset viisi valjundnurga kaitsmiseks saastumise eest ajal,
kui seda patsientidel kasutamise vahelisel ajal hoiustatakse.

PUHTA HOIUSTUSKATTE KASUTAMINE (900PT603)

1. Eemaldage desinfektsioonitoru ja -filter Airvo kuljest.
Desinfektsioonitoru eemaldamiseks likake hilssi alati Glespoole, et
valtida toru kahjustamist.

2. Mahkige Airvo puhtasse hoiustuskattesse nii, et tunnussilt jaab
nahtavale Airvo naidiku ja nuppude kohal.

3. Eelmise desinfitseerimisprotsessi registreerimine.
Markige Uksikasjad tunnussildile.

4. Sulgege puhas hoiustuskate, kasutades kleebiseid.

5. Parast seadme katte sulgemist.
Hoiustage seadet ja desinfitseerimiskomplekti meditsiiniseadmetele
sobivas kohas, mis on puhas, kuiv ja tolmuvaba.

ALTERNATIIVNE HOIUSTAMISVIIS

Kui puhast hoiustuskatet ei kasutata, véib alternatiivse hoiustusviisina jatta desinfitseerimistoru ja filtri Airvo
klUlge. Hoiustage seadet (koos sellega Uhendatud desinfitseerimistoru ja filtriga) meditsiiniseadmetele sobivas
kohas, mis on puhas, kuiv ja tolmuvaba.

6. SUMBOLITE TAHENDUSED

[T X ce

Lugege kasutusjuhendit Arge visake &ra 93/42/EMU Klass |
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PIRMS LIETOSANAS

ST Lietotaja rokasgramata ir paredzéta veselibas apripes specialistiem.

Izlasiet So Lietotaja rokasgramatu, tostarp visus bridinajumus. Pretéja gadijuma var tikt izraisita trauma vai
paaugstinats inficésanas risks. Glabajiet So rokasgramatu drosa vieta, lai vajadzibas gadijuma varétu taja
ieskatities.

LietoSanai ar Airvo un myAirvo sériju iericém. Stkakus noradijumus skatiet Airvo un myAirvo sériju lietotaja
rokasgramata.

Lai sanemtu palidzibu, sazinieties ar savu Fisher & Paykel Healthcare parstavi.

Piezime lietotajam: ja, lietojot $o ierici, noticis nopietns negadijums, IGdzu, informé&jiet vietéjo Fisher & Paykel
Healthcare parstavi un kompetento iestadi.

1. PARSKATS

900PT600 dezinfekcijas komplektu lieto, lai veiktu izvades izliekuma augstas pakapes dezinfekciju Airvo sérijas
iericém, turpmak sauktam ,,ierice®/,, Airvo*.

Saja rokasgramata ir aprakstitas ieteicamas atkartotas apstrades procediras, kas javeic pirms ierices lietosanas
nakamajam pacientam, tostarp tiriSana, augstas pakapes dezinfekcija ar komplekta dezinfekcijas cauruliti un
filtru, ka arT pareiza uzglabasana.

/\ Bridinajumi

So dezinfekcijas komplektu drikst lietot tikai ar Airvo ierici.

IEPAKOJUMA SATURS (900PT600)

Dezinfekcijas caurulite s

;ir 4 f e <
Dezinfekcijas ; & ‘ ‘
=

filtrs

e

Dezinfekcijas komplekta  TiriSanas suklis ar katu Tirs uzglabasanas

rokasgramata (x 2) parsegs (x 3)
IEGADAJAMS ATSEV/SK/
900PT601 Dezinfekcijas filtrs (iepakojuma 2)
900PT602 Tirisanas stklis ar katu (iepakojuma 20)
900PT603 Tirs uzglabasanas parsegs (iepakojuma 20)
FF -1

2. ATKARTOTAS APSTRADES PROCEDURAS

Airvo ir jaiztira un jadezinficé pirms lietoSanas
R
Netiriet kreiso
kameras Izvades

katram nadkamajam pacientam. LietoSanas laika

saskarne, apsildama elposanas caurulite, Gdens

kamera un izvades izliekums var k|Gt piesarnoti.

Tpasi rigi ir pareizi iztirit un dezinficé S S

Ipasi svarigi ir pare tirit un de _cet pieslagvietu. izliekums
izvades izliekumu starp kameras labas puses
pieslégvietu un apsildamas elposanas caurules
savienojuma pieslégvietu. Tas jadara iespé&jami
driz péc lietoSanas.

Informaciju par Airvo ierices arpuses atkartotu

apstradi, l0dzu, skatiet Airvo lietotaja
rokasgramata.

Pirms lietoSanas ndkamajam pacientam javeic tabula
noraditas darbibas.

TiriSana Tiriet izvades izliekumu ar tirisanas stkli ar katu.

Augstas pakapes dezinfekcija Veiciet dezinfekcijas ciklu ar dezinfekcijas caurultti un filtru.

Uzglabasana Uzglabéajiet Airvo piemérota veida.

Turklat apsveriet nomaintt Airvo gaisa filtru, ja zinams, ka iekartu izmantojis loti infekciozs pacients.

InficéSanas iespéjamibas mazinasanas labad ierices un piederumu lietoSanas procesa jaievéro standarta
aseptikas metodes. Sis metodes ir §8das: pareiza roku mazgasana, izvairiéanas no pieskarsanas savienojuma
pieslégvietam un izmantoto vienreizéjas lietoSanas priekSmetu drosa izmesana, ka arT ierices glabasana
piemérotos apstak|os péc tirisanas un dezinfekcijas. Loti ieteicams lietot aizsargcimdus.

Ja iericei pievienotajas lietoSanas pamacibas nav noradits citadi, Airvo un tas piederumiem nav piemérojami
mazgasanas-dezinfekcijas ierices procesi.

3. TIRISANA

Sis tirisanas darbibas meérKkis ir visu piesarnojumu notirisana no izvades izliekuma
(starp labo kameras pieslégvietu un apsildamas elposanas caurulites savienojuma

@@8 pieslégvietu) pirms dezinfekcijas cikla veiksanas. Lai dezinfekcijas cikls bltu efektivs,
‘ ir svarigi So tiriSanas darbibu veikt vispirms.

/

( p— ) Netiriet kreiso kameras pieslégvietu, jo tas var radit bojajumus pretvarstam, kas
\\\(i/ J// atrodas pie STs pieslégvietas.

NEPIECIESAMAIS APRIKOJUMS

P N
yd

\Z

TiriSanas suklis ar katu (900PT602)
* To var iegadaties pie Fisher & Paykel Healthcare.

Maigs mazgasanas Iidzeklis

A Bridinajums

Minétie izstradajumi ir testéti uznémuma Fisher & Paykel Healthcare. Ja neviens no Siem izstradajumiem
nav pieejams, var izmantot citus tirisSanas lidzeklus, kuriem ir neitrals pH limenis un kuri nav abrazivi,
toksiski vai kodigi. Nelietojiet tiriSanas lidzekl|us, kas nav savietojami ar polikarbonata plastmasu (tai skaita,
bet ne tikai amonjaku, amonija hidroksidu, kaustisko sodu, jodu, metanolu, denaturéto spirtu, terpentinu un
tadus sarmainus balinasanas lidzek|us ka natrija hipohlorits).
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1. SOLIS: AIRVO SAGATAVOSANA TIRISANAI
Izslédziet ierici un atvienojiet to no elektrotikla kontaktligzdas.

Nonemiet Gdens kameru, apsildamo elposanas cauruli un pacienta saskarni un
izmetiet tas drosa veida.

1. SOLIS: SARKANAS DEZINFEKCIJAS CAURULITES
PIEVIENOSANA AIRVO

Dezinfekcijas caurulites viena gala ir zils plastmasas savienotajs. Paceliet
uzmavu un uzbidiet savienotaju uz ierices. Bidiet uzmavu lejup, lai to

R nofiksétu.
2. SOLIS: IZVADES IZLIEKUMA TIRISANA

=
/ /f/ﬂ Jums ir fiziski janotira izvades izliekums, kas labo kameras pieslégvietu savieno
/// QEOB/ / ar apsildamas elposanas caurulites savienojuma pieslégvietu.
/ //jfi / / ) Netiriet kreiso kameras pieslégvietu, jo tas var radit bojajumus pretvarstam,
\Q/\ / [ kas atrodas $aja pieslégvieta.
\\ff’ Jj// Savienojiet dezinfekcijas caurules sarkano galu ar kreisas puses kameras

JA IZMANTOJAT TIRISANAS SUKLI AR KATU pieslégvietu ka paradits un I1dz galam iebidiet to vieta.

* lemérciet tiriSanas sukli ar katu siltd maiga mazgasanas lidzekl|a Gdens
sSkiduma (skatiet mazgasanas lidzekla razotaja padomus lietotajam).

* lzmantojot katam piestiprinato sukli, rGp1gi iztiriet izvades izliekuma
ieks$éjas virsmas, grozot katam piestiprinato stkli un ciesi piespiezot to pie
iek§éjam virsmam. Tiriet no katra gala vismaz 20 sekundes un pievérsiet
Tpasu uzmanibu izliekumam.

» Parliecinieties, ka ir notirits viss piesarnojums.

* lIzskalojiet sukli ar katu zem tekosSa Gdens striklas un, tdpat grozot sdkli,
notiriet visus parpalikumus no izvades izliekuma.

e TiriSanas sukli ar katu izmetiet.

2. SOLIS: ZILA DEZINFEKCIJAS FILTRA PIESTIPRINASANA

Piestipriniet zilo dezinfekcijas filtru kameras labas puses pieslégvietai, ka
paradits attéla.

Stingri iespiediet to vieta.
4. AUGSTAS PAKAPES DEZINFEKCIJA

S7 darbiba ietver Airvo dezinfekcijas cikla izpildi, izmantojot sarkano dezinfekcijas cauruliti un zilo dezinfekcijas
filtru no Airvo dezinfekcijas komplekta (900PT600). Sis cikls javeic ieteiktajos ekspluatacijas apstak|os (Itdzu,
skatiet Airvo lietotaja rokasgramatu).

Sis cikls ir validéts augstas pakapes dezinfekcijai, karséjot izvades izliekumu. Lai nodro$inatu $o nosacijumu
izpildi katra dezinfekcijas cikla, Airvo cikla laika registré laiku un temperattru (ar diviem neatkarigiem
sensoriem). Veiksmigs dezinfekcijas cikls ir izpildits tikai tad, kad atlikusa laika skaititajs sasniedz nulli.

NEPIECIESAMAIS APRTIKOJUMS @

¥

3. SOLIS: BAROSANAS VADA PIEVIENOSANA
Pievienojiet baroSanas kabeli elektrotikla barosanas kontaktligzdai.

* Dezinfekcijas caurulite

* Dezinfekcijas filtrs 4. SOLIS: AIRVO IERICES IESLEGSANA
Saciet dezinfekcijas ciklu, nospiezot un 3 sekundes turot iesl./izsl. pogu, lidz

g 0
ierice nopikst.

Kameér tiek veikts kalibracijas parbauzu cikls, ierice attélo iesildisanas ekranu.

5. SOLIS: PARLIECINASANAS PAR DEZINFEKCIJAS CIKLA SAKSANU

Péc veiksmigas kalibrésanas saksies dezinfekcijas cikls, kas ilgst 55 mindtes;
atlikusais laiks tiks paradits dilstosi I1dz nullei.

A Bridinajumi

Pirms dezinfekcijas cikla sakSanas atvienojiet ierices skabekl|a padevi.

Nelietojiet dezinfekcijas komplektu sterila telpa.

Parliecinieties, ka pirms dezinfekcijas komplekta lietoSanas ierices aréjas virsmas ir sausas.
Neveiciet nekadus dezinfekcijas caurulites vai filtra parveidojumus.

6. SOLIS: PARLIECINASANAS PAR DEZINFEKCIJAS CIKLA
PABEIGSANU

Pirms dezinfekcijas caurulites pievienoSanas vai atvienosanas noteikti izslédziet ierici.

Dezinfekcijas caurulité nekada gadijuma nesmidziniet sanitaras tiriSanas lidzekli vai tirisanas Skidrumu.

Dezinfekcijas caurulites dalas nosegsana vai filtra blokéSana var izraisit nopietnus ierices bojajumus.
Ja dezinfekcijas caurulite ir bojata, japastta jauns komplekts. Rezerves filtri ir iegadajami atseviski.

Lai novérstu apdegumus:
dezinfekcijas cikla laika neaizskariet dezinfekcijas caurultti vai filtru.

FF-3

Péc veiksmigas dezinfekcijas displeja bls redzama nulle un atskanés
informacijas signals. Tiks paradits arT pasreizéja dezinfekcijas cikla kartas
numurs. So numuru var izmantot dezinfekcijas ciklu zurnalam.

7. SOLIS: AIRVO IZSLEGSANA
Izslédziet ierici un atvienojiet to no elektrotikla kontaktligzdas.
Tagad ierice ir sagatavota glabasanai.
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TRAUCEJUMU NOVERSANA TURINYS
Ja iericei ir darbibas traucé&jumi, ldzu, parbaudiet talak minéto:

« Baro$anas vads ir pievienots elektrotiklam 1. Apzvalga
» Skabekla padeve ir partraukta

« Dezinfekcijas caurulite ir stingri pievienota pareizajam pieslégvietam
- Dezinfekcijas caurulite nav bojata Pakuotés turinys (Q00PTB00) ... . i GG -1

|spéjimai

« Dezinfekcijas filtrs ir stingri pievienots pareizajai pieslégvietai

2. Kartotinio apdorojimo procediliros . ... .. ... GG-2

Kad 8Ts parbaudes ir veiktas, izslédziet ierici un restartéjiet to, lai parbauditu, vai probléma ir novérsta. Ja
probléma joprojam pastayv, l0dzu, skatiet Airvo tehniskas rokasgramatas sadalu , Traucéjumu novérsana“. B ValYMaAS GG-2
5 UZG LABASANA 4. Auksto lygio dezinfekavimas ... ... ... .. GG-3

' B, LaIKYMIAS GG-5
Péc dezinfekcijas cikla obligati janodrosina ierices pareiza glabasana. Tas nozimé arT to, ka jaizmmanto tirs ] . o
uzglabasanas parsegs (900PT603) vai cita metode, lai nepielautu piesarnojuma ieklGsanu izvades izliekuma, 6. Simboliy paaiskinimas ...... ... GG-5
uzglabajot ierici pirms tas lietoSanas nakamajam pacientam.
TIRA UZGLABASANAS PARSEGA (900PT603) LIETOSANA PRIES PRADEDANT

1. Nonemiet no Airvo dezinfekcijas cauruliti un filtru. Lai nonemtu Si naudojimo instrukcija skirta sveikatos priezitros specialistams.

dezinfekcijas cauruliti, vienmér pabidiet uzmavu uz augsu, lai

nesabojatu cauruli. Perskaitykite Sig naudojimo instrukcija, jskaitant visus jspéjimus. PrieSingu atveju galima susizeisti arba gali

padidéti infekcijos rizika. Saugokite Sig instrukcija saugioje vietoje, kad ateityje prireikus galétuméte perzitréti.

Skirta naudoti su ,,Airvo” ir serijos ,,myAirvo” jrenginiais. ISsamis naudojimo nurodymai pateikti , Airvo“ ir serijos
»MmyAirvo”“ naudojimo instrukcijose.

Jei reikia daugiau pagalbos, susisiekite su savo ,Fisher & Paykel Healthcare” atstovu.

2. letiniet Airvo tiraja uzglabasanas parsega ta, lai identifikacijas uzlime
bUtu labi saskatama vieta virs Airvo displeja un pogam.

3. Veikta dezinfekcijas procesa registrésana:
informaciju ierakstiet identifikacijas uzlimé.

4. Tiro uzglabasanas parsegu sastipriniet ar [Tmlentes strémelém.

5. Péc sastiprinasanas:

jierici un dezinfekcijas komplektu glabajiet medicinas iericém piemérota
vieta, kas ir tira, sausa un bez putekliem.

Pastaba naudotojui: jei naudojant §j prietaisa jvyko rimtas incidentas, praneskite apie tai savo vietiniam
,Fisher & Paykel Healthcare” atstovui ir kompetentingai institucijai.

ALTERNATIVA UZGLABASANAS METODE ) _ . . N ) o . . o .
. _ . _ _ . . _ . . o Dezinfekavimo rinkinys 900PT600 naudojamas serijos , Airvo” jrenginiy (toliau vadinamu jrenginiu arba , Airvo*)
Ja neizmanto tiro uzglabasanas parsegu, alternativa uzglabasanas metode ir atstat dezinfekcijas cauruliti un

. e ) A Zh = o ; = h . e R iSleidimo alkdnés auksto lygio dezinfekavimui.

filtru pievienotus Airvo iericei. Uzglabajiet ierici (ar pievienotu dezinfekcijas cauruli un filtru) medicinas iericém . o . . . . _ . o

piemérota vieta, kas ir tira, sausa un bez putekliem. Sioje instrukcijoje aprasomos rekomenduojamos kartotinio apdorojimo proceddros, kurios turi bati atliekamos
’ tarp naudojimy skirtingiems pacientams, jskaitant valyma, auksto lygio dezinfekavimga naudojant pridétg

dezinfekavimo vamzdj ir filtrg, ir tinkamas laikymas.

6. SIMBOLU DEFINICIJAS

I:E] E c € N |spéjimai

Sis dezinfekavimo rinkinys turi bati naudojamas tik jrenginiui ,,Airvo®.
Skatit lieto$anas instrukciju Neizmest 93/42/EEK, klase |

PAKUOTES TURINYS (900PT600)

Dezinfekavimo vamzdis [
L7 : s
? - .
Dezinfekavimo & ‘ ;

filtras

e

Dezinfekavimo Valymo kempiné ant Svaraus laikymo
rinkinio instrukcija kotelio (2 vnt.) apdangalas (3 vnt.)
/SIGYJAMA ATSKIRAI
900PT601 Dezinfekavimo filtras (2 vienety paketas)
900PT602 \jalymo kempiné ant kotelio (20 vienety paketas)
900PT603 Svaraus laikymo apdangalas (20 vienety paketas)
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2. KARTOTINIO APDOROJIMO PROCEDUROS

LAirvo™ tarp naudojimy skirtingiems pacientams
reikia iSvalyti ir dezinfekuoti. Naudojimo metu

ris, Sildomasis kvé im mzdeli ) t
adapteris, Sildo asis kvépavimo varr f:le s, Nevalyti
vandens rezervuaras ir iSleidimo alkiné gali bati

) ) . iriosi ISleidi
uztersti. Svarbu, kad bity tinkamai iSvalyta ir kairiosios - eamo
- S b PN rezervuaro alkiné
dezinfekuota isleidimo alklné tarp desiniosios . .
: U . ) . jungties.
rezervuaro jungties ir Sildomojo kvépavimo
vamzdelio jungties. Tai reikia atlikti kaip galima
greiCiau po naudojimo.
Apie jrenginio ,,Airvo” iSorés kartotinj apdorojima
skaitykite ,Airvo” naudojimo instrukcijoje.
Tarp naudojimy skirtingiems pacientams turi bati atliekami
Sie veiksmai:
Valymas ISvalykite ISleidimo alkdine valymo kempine ant kotelio.
Auk_sto Iygl_o Atlikite dezinfekavimo cikla su dezinfekavimo vamzdziu ir filtru.
dezinfekavimas
Laikymas Laikykite ,,Airvo” tinkamai.

Be to, apsvarstykite galimybe pakeisti ,Airvo” oro filtra, jei Zinoma, kad jrenginj naudojo itin uzkrec¢iama liga
sergantis pacientas.

Naudojant jrenginj ir priedus reikia laikytis standartiniy aseptiniy metoduy, siekiant sumazinti tarsa. Tam reikia
tinkamai plauti rankas, neliesti rankomis jungciy, saugiai Salinti panaudotas eksploatacines medziagas ir
tinkamai laikyti jrenginj po valymo ir dezinfekavimo. Primygtinai rekomenduojama muvéti apsaugines pirstines.
Jeigu kitaip nenurodyta su jrenginiu pateiktoje naudojimo instrukcijoje, ,Airvo” ir jo priedai nesiderinami su
dezinfekavimo plautuvo procesais.

3. VALYMAS

T Valymo etapo paskirtis - pasalinti visus terSalus nuo isleidimo alkinés (tarp
/ 8\\>// ﬂ desSiniosios rezervuaro jungties ir Sildomo kvépavimo vamzdelio jungties) pries
atliekant dezinfekavimo cikla. Svarbu pirmiausia atlikti §j valymo etapa, nes jis

‘ uztikrina dezinfekavimo ciklo veiksminguma.

({( /’:,, //‘ Nevalykite kairiosios rezervuaro jungties, nes taip galite pazeisti joje esant;j
W/ ([ atgalinj voztuva.
\\\\\\/ J////

Z
4
\
Valymo kempiné ant kotelio (900PT602) Svelnus ploviklis

e Tiekiama bendrovés , Fisher & Paykel Healthcare”.

A Ispéjimas

Pirmiau nurodyti gaminiai yra iSbandyti ,,Fisher & Paykel Healthcare®. Jeigu jy néra, galima naudoti kitus
neutralaus pH valiklius, kurie nebraizo pavirsiaus, yra nenuodingi ir nesukelia korozijos. Nenaudokite
polikarbonatiniam plastikui netinkamy valikliy (jskaitant, be apribojimy) amoniaka, amonio hidroksidg, natrio
hidroksida, joda, metanolj, denatlruota spiritg, terpenting ir Sarminius baliklius, pvz., natrio hipochloritg).
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1 ETAPAS. ,,AIRVO* PARUOSIMAS VALYMUI
18junkite jrenginj ir istraukite maitinimo kabelj i$ maitinimo / elektros tinklo lizdo.

ISimkite vandens rezervuara, Sildomajj kvépavimo vamzdelj ir paciento
adapterj, saugiai juos iSmeskite.

2 ETAPAS. ISLEIDIMO ALKUNES VALYMAS

Reikia fiziskai iSvalyti iSleidimo alklne, jungiancia desiniagjg rezervuaro jungtj su
Sildomojo kvépavimo vamzdelio jungtimi.

Nevalykite kairiosios rezervuaro jungties, nes taip galite pazeisti joje esant;j
atgalinj voztuva.

NAUDOJIMASIS VALYMO KEMPINE ANT KOTELIO

* Panardinkite valymo kemping ant kotelio j Silto vandens ir Svelnaus ploviklio
* tirpalg (zr. ploviklio gamintojo naudojimo nurodymus).

’"’"‘\/\ NN * Kempine ant kotelio stropiai nuvalykite isleidimo alklnés vidinius pavirsius
"%Tj sukiodami kempine ant kotelio ir stipriai spausdami ja prie jy. IS kiekvieno
- galo valykite bent po 20 sekundziy ir skirkite ypatingg démes;j linkiui.

|5 » |sitikinkite, kad visi tersalai pasalinti.

C/ * Praplaukite valymo kempine ant kotelio tekanciu vandeniu ir taip pat
= sukdami pasalinkite visus likucius is iSleidimo alklnés.

¢ ISmeskite valymo kempine ant kotelio.

4. AUKSTO LYGIO DEZINFEKAVIMAS

Siuo etapu reikia atlikti , Airvo“ dezinfekavimo cikla naudojant raudong dezinfekavimo vamzdelj ir melyna
dezinfekavimo filtra i$ , Airvo” dezinfekavimo rinkinio (900PT600). Sj cikla reikia atlikti rekomenduojamomis
naudojimo salygomis (zr. ,,Airvo” naudojimo zinyna).

Sis ciklas yra patvirtintas kaip uztikrinantis auksto lygio dezinfekavima kaitinant isleidimo alkdne. Siekiant
uztikrinti, kad Sios sglygos bty pasiekiamos kiekvienu dezinfekavimo ciklu, ,,Airvo” registruoja laika ir
temperatlra (i$ dviejy nepriklausomuy jutikliy) vykstant ciklui. Sékmingas dezinfekavimo ciklas uztikrinamas tik
tada, kai atgaliné laiko atskaita pasiekia nulj.

BUTINOS PRIEMONES:

Q" ¢ Dezinfekavimo vamzdis
» Dezinfekavimo filtras

o

A Ispéjimai

Prie$ pradédami dezinfekavimo ciklg, nuo jrenginio atjunkite visus deguonies tiekimo Saltinius.
Nenaudokite dezinfekavimo rinkinio sterilioje patalpoje.

Pries naudodami dezinfekavimo rinkinj jsitikinkite, kad iSoriniai jrenginio pavirsiai sausi.

Niekaip nekeiskite dezinfekavimo vamzdzio arba filtro.

Visuomet isjunkite jrenginj, kai prijungiate arba atjungiate dezinfekavimo vamzdj.

Niekuomet nepurkskite | dezinfekavimo vamzdj jokio sterilizavimo arba valymo skyscio.

Uzdengus bet kurig dezinfekavimo vamzdzio dalj arba uzkimsus filtra, galima smarkiai sugadinti jrenginij.
Jei pazeidziamas dezinfekavimo vamzdis, reikia uzsakyti nauja rinkinj. Atsarginiai filtrai jsigyjami atskirai.

Kad nenusidegintuméte:
Vykstant dezinfekavimo ciklui, nelieskite dezinfekavimo vamzdzio arba filtro.
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1 ETAPAS. RAUDONO DEZINFEKAVIMO VAMZDZIO PRIJUNGIMAS
PRIE ,,AIRVO*

Viename dezinfekavimo vamzdzio gale yra mélyna plastikiné jungtis. Pakelkite
mova ir jkiskite jungtj j jrenginj. Paspauskite mova zemyn ir uzfiksuokite.

Prijunkite raudong dezinfekavimo vamzdzio gala prie kairiosios rezervuaro
jungties, kaip parodyta, ir iki galo jstumkite | vieta.

2 ETAPAS. MELYNO DEZINFEKAVIMO FILTRAS PRIJUNGIMAS

Prijunkite mélyna dezinfekavimo filtrg prie desiniosios rezervuaro jungties,
kaip pavaizduota.

Tvirtai jstumkite j vieta.

3 ETAPAS. MAITINIMO KABELIO PRIJUNGIMAS
Prijunkite maitinimo kabelj prie elektros tinklo lizdo.

4 ETAPAS. |RENGINIO ,,AIRVO“ |[JUNGIMAS

Pradékite dezinfekavimo cikla, palaikydami nuspaude maitinimo jjungimo ir
iSjungimo mygtuka 3 s, kol pasigirs pypteléjimas.

Irenginys rodys jSilimo ekrana ir atliks kalibravimo patikrinimy serija.

5 ETAPAS. PATIKRINIMAS, AR PRASIDEJO DEZINFEKAVIMO CIKLAS

Po sékmingo kalibravimo prasideda 55 min. trunkantis dezinfekavimo ciklas;
likes jo laikas rodomas atgaliniu laikmaciu.

6 ETAPAS. PATIKRINIMAS, AR DEZINFEKAVIMO CIKLAS BAIGTAS

Po sékmingo dezinfekavimo ekrane bus rodomas nulis ir pasigirs informavimo
signalas. Taip pat bus rodomas esamo dezinfekavimo ciklo numeris. Sis
numeris naudojamas dezinfekavimo ciklams registruoti.

7 ETAPAS. ,,AIRVO“ ISJUNGIMAS

I1$junkite jrenginj ir iStraukite maitinimo kabelj i$ maitinimo / elektros
tinklo lizdo.

Dabar jrenginys paruostas laikyti.
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TRIKCIU SALINIMAS

Jeigu kilty nesklandumuy, patikrinkite Siuos dalykus:
* Ar maitinimo kabelis jjungtas j tinklg

¢ Ar atjungtas deguonies tiekimas

* Ar dezinfekavimo vamzdis patikimai prijungtas prie tinkamy jungciy
¢ Ar dezinfekavimo vamzdis nepazeistas
* Ar dezinfekavimo filtras patikimai prijungtas prie tinkamos jungties

Kai viskg patikrinote, iSjunkite jrenginj ir paleiskite patikrinimg i$ naujo, kad pamatytumeéte, ar nesklandumo
neliko. Jeigu jis iSlieka, skaitykite ,, Airvo*“ techninio zinyno trik¢iy salinimo skyriy.

5. LAIKYMAS

Po dezinfekavimo ciklo batina tinkamai laikyti jrenginj. Tam reikia naudoti $varaus laikymo apdangala
(900PT603) arba taikyti kitokias priemones, kurios apsaugoty isSleidimo alkline nuo uzterSimo laikant tarp

naudojimy skirtingiems pacientams.

SVARAUS LAIKYMO APDANGALO (900PT603) NAUDOJIMAS

KITAS LAIKYMO BUDAS

1.

Atjunkite nuo ,, Airvo” dezinfekavimo vamzdij ir filtrg. Norédami atjungti
dezinfekavimo vamzdj, visuomet pastumkite movag aukstyn, kad
nesugadintuméte vamzdzio.

. Suvyniokite ,,Airvo” j Svaraus laikymo apdangala taip, kad virs ,,Airvo”

ekrano ir mygtuky baty matoma identifikavimo etiketé.

. Norédami uzrasyti ankstesnj dezinfekavimo procesa:

jrasykite informacija identifikavimo etiketéje.

. Uzsandarinkite Svaraus laikymo apdangalg lipdukais.
. Uzsandarineg jrenginio mova:

laikykite jrenginj ir dezinfekavimo rinkinj medicininéms priemonéms
tinkamoje Svarioje, sausoje ir nedulkétoje vietoje.

Jei nenaudojamas Svaraus laikymo apdangalas, kitas laikymo bldas yra palikti dezinfekavimo vamzdj ir
filtrg prijungtus prie ,Airvo“. Laikykite jrenginj (su prijungtu dezinfekavimo vamzdziu ir filtru) medicininéms
priemonéms tinkamoje Svarioje, sausoje ir nedulkétoje vietoje.

6. SIMBOLIU PAAISKINIMAS

(1]

Zr. naudojimo instrukcija

X q:

Neismesti | klasé pagal 93/42/EEC
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TRUGC KHI BAN BAT BAU

Huéng dan sir dung nay danh cho céac chuyén gia cham séc suc khoe.

Hay doc Hudng dan st dung nay bao gém tat cd cac cdnh bao. Khéng thuc hién ding nhu vay c6 thé dan dén tén thuong hodc ting
nguy cd nhiém trung. Cat gitr hudng dan st dung nay & noi an toan dé tham khao trong tuong lai.

DE st dung véi cac thiét bi thudc dong Airvo va myAirvo. Hay tham khdo Hudng dan s dung dong thiét bi Airvo va myAirvo dé biét
huéng dan st dung chi tiét.

DE& dugc hé trg thém, vui ldng lién hé véi dai dién cla Fisher & Paykel Healthcare.

Luu y déi véi ngudi diing: Néu mot bién cd nghiém trong xay ra trong khi sit dung thiét bi nay, vui long thong béo cho dai dién cta
Fisher & Paykel Healthcare tai dia phuong va Co quan c6 thdm quyén & qudc gia clia ban.

1. TONG QUAN

B6 dung cu khir truing 900PT600 dugc st dung dé khir tring & mic cao cho khuyu dau ra clia cac thiét bi thudc dong Airvo, sau day
dugc goi la “thiét bi"/“Airvo’.

Huéng dan nay mé ta cac quy trinh tai xi ly can thuc hién gitra cac bénh nhan, bao gém lam sach, khit tring & muc cao bang céach st
dung 6ng va bo loc khir tring, va bao quan dang céach.

& Canh bao

Chi dugc st dung b dung cu khir truing nay véi Airvo.

THANH PHAN GOI HANG (900PT600)

Ong khirtrung [

Yy | ®
B6 loc khr triing & \
- .

Hudng dan st

e

Que mut x6p vé sinh N&p bao quan sach

dung b6 dung cu (x2) (x3)
khtrtrung
COBAN RIENG LE
900PT601 BO loc khtr trung (hop 2 chiéc)
900PT602 Que mut x6p vé sinh (hdp 20 chiéc)
900PT603 Nap bao quén sach (hop 20 chiéc)
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2. CAC QUY TRINH TAI XU LY

Airvo phai dugc lam sach va khtr tring gitta cdc bénh
nhan. Trong khi s&r dung, khéi giao ti€p, 6ng thé dugc
lam dm, ngan chia nudc va khuyu dau ra c6 thé bi
nhiém ban. Viéc lam sach va khir tring ding cach cho
khuyu dau ra gitta c6ng ngan chifa nugc bén phai va
c6ng néi clia 6ng thd dugc lam &m c6 vai trd quan
trong. Viéc nay can dugc thyc hién cang sém cang tét
sau khi s dung thiét bi.

DE tai xt ly mat ngoai thiét bj Airvo, vui long tham
khado Hudng dan st dung Airvo.

Khéng lam sach
cbng ngan chia
nudc bén trai.

/ Khuyu dau ra

Phai ti€n hanh cac budc sau day gilra cac bénh nhan:

Lam sach Lam sach khuyu dau ra bang que mut x8p vé sinh.

Khir triing & miic cao Tién hanh chu trinh kh{r tring véi 6ng va b loc khit trung.

Bao quan Bao quan Airvo dung céch.

Thém vao do, hay can nhic viéc thay bo loc khi trong Airvo néu biét c6 bénh nhan mac bénh c6 kha nang truyén nhiém manh da st
dung thiét bi.

Khi x{ ly thiét bi va phu kién, ban phai tuan thi nghiém ngat cac ky thuat vé trung tiéu chudn nhdm gidm thiéu su lay nhiém. Viéc
nay bao gém riia tay sach s&, tranh tiép xuc truc tiép gilfa tay va cac cdng ndi, viit bd cac vat tu da dung mét cach an toan va bao
quan thiét bi pht hgp sau khi lam sach va kh( trung. Ban phai diing gang tay bao ho.

Trir khi 6 quy dinh khac trong hudng dan sir dung dugc cung cap cuing vdi thiét bi, Airvo va cac phu kién cla thiét bi khong tuong
thich véi cac quy trinh x& ly cGia may rdia-kht trung.

3. LAM SACH

—— Budc lam sach nay nham loai bd bat cit vét ban nao khéi khuyu dau ra (gitta c8ng ngén chita nuéc bén
phai va cdng ndi 6ng tha dugc lam dm), trudc khi chu trinh khir tring dugc tién hanh. Diéu quan trong
1a ti€n hanh budc nay trudc dé dam bao chu trinh khit tring sé cé hiéu qua.

Khéng lam sach c6ng ngan chita nudc bén trai do viéc nay cé thé Iam héng van mét chiéu & c6ng nay.

Que mut x3p vé sinh (900PT602)
« C6 ban tai Fisher & Paykel Healthcare.

Chat tay rifa nhe

A\ canhbso

Cac san pham ké trén da dugc Fisher & Paykel Healthcare kiém tra. Néu khéng cé nhiing thir trén, c6 thé st dung céc chat tay
rifa khac mién Ia ching cé pH trung tinh, khéng mai mon, khéng déc hai, va khéng an mon. Khéng st dung céc chat tdy rira
khong tuong thich véi nhua polycarbonate (bao gém, nhung khéng gidi han & amoniac, amoni hydroxit, xat an da, iodine,
metanol, rugu metyl héa, turpentine va chat tdy trdng cé tinh kiém nhu natri hypoclorit).

BUGC 1: CHUAN Bl AIRVO PELAM SACH

Tat thiét bj va rat day dién ra khoi nguén dién chinh.

Thao ngan chira nudc, 6ng tha dugc lam am va khai giao tiép bénh nhan, va cach vut bo
chiing mét céch an toan.

BUGC 2: LAM SACH KHUYU PAU RA

Ban phai lam sach khuyu dau ra néi céng ngén chira nuéc bén phai véi céng néi éng thé
dugc lam dm.

Khéng lam sach c6ng ngan chia nudc bén trai do viéc nay cé thé lam héng van mét chiéu &
c6ng nay.

sU DUNG QUE MUT XOP VE SINH

«  Nhuing que mut x8p vé sinh vao dung dich nudc 8m va chat tdy rira nhe (tham khao
huéng dan st dung clia nha san xuat chat tdy rda).

«  Strdung que mut x8p, lam sach ky luéng cac bé mat bén trong ctia khuyu dau ra bang
cach xoay que mut x8p va an manh vao cac bé mat bén trong. Lam sach tir méi dau trong
it nhat 20 gidy va chd y dén phan uén cong.

« Dam bao rang moi vét ban déu bi loai bo.

( < - Rua que mut x8p vé sinh dudi voi nudc chay va dung déng tac xoay tuong tu, loai bo

-~ nhimng tha con lai khoi khuyu dau ra.

. Vit bdé que mut x6p vé sinh.

4. KHU TRUNG G MUC CAO

Budc nay bao gobm chay chu trinh khir truing Airvo, st dung éng khir trting mau dé va bé loc khit truing mau xanh duong tir B6 dung
cu khir trung Airvo (900PT600). Nén thyc hién chu trinh nay & cac diéu kién van hanh dugc khuyén nghi (vui Iong tham khdo Hudéng
dan sir dung Airvo).

Chu trinh nay da dugc thadm dinh la dat dugc kha nang khir tring & muc cao béng cach lam néng khuyu dau ra. D& dadm béo rang
nhing diéu kién nay dugc dap tng cho moi chu trinh khir triing, Airvo sé ghi lai thoi gian va nhiét do (tir hai cdm bién doc lap) trong
su6t chu trinh nay. Chi khi d6ng hé dém ngugc vé 0 thi chu trinh khir tring méi dugc dam bao la thanh céng.

CAN CO CAC TRANG THIET Bl SAU:

s « Ong kht tring
« Bo loc khtrtrung

L )

A Canh bao

Ngét nguén oxy khai thiét bj trudc khi bat dau chu trinh khir trung.

Khong st dung bo dung cu kh triing trong phong vo trung.

Dam bdo rang cac bé mat bén ngoai clia thiét bi khé rao trudc khi st dung bé dung cu khir tring.

Khéng stia d6i 6ng hodc bo loc khir trung theo bat cd cach nao.

Luén tat thiét bi khi néi hoac thao 8ng khit trung.

Khong xit bat cit dung dich tdy ria hodc dung dich sét truing nao vao ng khir trung.

Viéc che bat ctf phan nao clia 8ng khir triing hodc chan bo loc cé thé gay ra hu hai nghiém trong cho thiét bi.
Néu 6ng khtr triing bi hu héng, phai mua ngay mot bo dung cu mai. Bo loc thay thé dugc ban riéng lé.

Dé tranh bi béng:
Khéng cham vao 6ng hodc bo loc khir triing trong suét chu trinh khir trung.
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BUGC 1: NOI ONG KHU TRUNG MAU DO VGI AIRVO
Mot dau ctia 6ng khir tring cé dau ndi bang nhua mau xanh duong. Nhac 6ng ngoai lén va
truot dau néi nay Ién thiét bi. Dy 6ng ngoai xuéng dé khoa.

N&i dau mau do clia 6ng khir trung véi céng ngén chira nudc bén trai nhu moé ta trén hinh va
d4y hét c& vao dung vi tri.

BUGC 2: LAP Bo LOC KHU TRUNG MAU XANH DUONG
L&p bd loc khir tring mau xanh ducng vao céng ngan chidia nudc bén phai nhu minh hoa.
D4y chit vao vij tri.

BUGC 3: KET NOI DAY NGUON
N&i day nguén véi & cam dién.

BUGC 4: BAT THIET Bl AIRVO

Bat dau chu trinh khir tring bang cach gilr nit Bat/Tat ngudn trong vong 3 gidy cho téi khi
thiét bi phét ra tiéng bip.

Thiét b s& hién thi man hinh khéi dong trong khi thuc hién mét chuédi cac kiém tra hiéu
chinh.

BUGC 5: KIEM TRA XEM CHU TRINH KHU TRUNG DA BAT DAU CHUA

Sau khi hiéu chinh thanh c6ng, chu trinh khit triing bat dau va chay trong 55 phdt, thai gian
con lai dugc hién thi sé dém ngugc vé khéng.

BUGC 6: KIEM TRA XEM CHU TRINH KHU TRUNG DA HOAN THANH CHUA

Sau khi kh(r tring thanh céng, man hinh sé dém dén 0 va tin hiéu thong tin dang 4m thanh
sé phat ra ti€ng. S6 chu ky khir trung hién tai cling sé dugc hién thi. S& nay cé thé dugc sit
dung dé ghi lai nhat ky cac chu trinh khir trung.

BUGC 7: TAT AIRVO
Tat thiét bj va rat day dién ra khoi nguén dién chinh.
Thiét bi bay gi& da sén sang dé bao quan.

KHAC PHUC SU €6
Néu c6 van dé, vui long kiém tra nhiing diém sau:
Day nguén dugc cdm vao nguén dién chinh
Oxy da dugc ngat két noi
Ong khir trung dugc két ndi chéc chén vao ding céng
« Ong khtr triing khong bi hu héng
B6 loc khir trung dugc két néi chéc chin vao ding céng
Sau khi kim tra xong, hay tat thiét bj va khai dong lai dé kiém tra xem sy c¢6 da dugc gidi quyét chua. Néu sy cé van tiép dién, vui
Idng tham khao muc Khac phuc su ¢é trong Huéng dan ky thuat Airvo.

5. BAO QUAN

Sau chu ky kh tring, can bao quan thiét bj ding cach. Qua trinh bao quan bao gém viéc st dung Nap bao quan sach (900PT603)
hodc mét phuang phap khéc gitp khuyu dau ra khéng bi nhiém ban trong thdi gian bao quan gitta cac bénh nhan.

SU DUNG NAP BAO QUAN SACH (900PT603)

1. G6& éng va bo loc khir trung ra khéi Airvo. D& g& 8ng khr trung, luén ddy éng ngoai
ngugc lén dé tranh lam héng 6ng.

2. Boc Airvo bang N&p bao quan sach sao cho nhan nhan dang nam néi bat trén man
hinh va cac nat diéu khién cda Airvo.

3. DPé& ghi lai quéa trinh khr trung trudc do:
Dién théng tin chi tiét |én nhan nhan dang.

4. Niém phong Nap bao quan sach bang bang dinh.

5. Sau khi thiét bj dugc niém phong:
Bao quan thiét bj va bo dung cu khir tring & khu vuc thich hgp cho cac thiét bi y té,
sach, kho va khong c6 bui.

PHUONG PHAP BAO QUAN KHAC
Néu khéng dung Nép bao quan sach thi phuong phéap bdo quan khac 1a dé nguyén 6ng va bé loc khir trung gén véi Airvo. Bdo quan
thiét bi (van dang gan 6ng va b0 loc khir trung) tai khu vuc pht hgp véi thiét biy té: kho, sach sé va khong bui.

6. DINH NGHIA KY HIEU

(T3] X ce

Tham khao huéng dan st dung Khoéng vat bé 93/42/EEC Loai |
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For more information please contact
your local Fisher & Paykel Healthcare representative

Manufacturer md

Fisher & Paykel Healthcare Ltd,
15 Maurice Paykel Place,

East Tamaki, Auckland 2013
PO Box 14 348 Panmure,
Auckland 1741,

New Zealand

Tel:  +64 9 574 0100

Fax: +64 9 574 0158

Email: info@fphcare.co.nz
Web: www.fphcare.com
Importer/Distributor
Australia (Sponsor)

Fisher & Paykel Healthcare Pty Ltd,
19-31 King Street, Nunawading,
Melbourne, Victoria 3131.

Tel:  +613 98714900

Fax: +613 98714998
Austria

Tel: 0800 29 3123

Fax: 0800 29 3122
Benelux

Tel:  +3140 216 3555

Fax: +3140 216 3554

Brazil

Fisher & Paykel do Brasil,

Rua Sampaio Viana, 277 cj 21,
Paraiso, 04004-000,

S&o Paulo - SP, Brazil

Tel:  +55112548 7002
China

RENERREIAE:
BERRETTRE (JN) BRAE,
I NSFHEAFUFEXR B 2R E
#%315G12#53015

BiE: +86 20 32053486

fEHE: +86 20 32052132
Denmark

Tel:  +457026 3770

Fax: +46 8366 310

Cce

Finland

Tel:  +358 9 25166 123

Fax: +46 8366 310

France

Fisher & Paykel Healthcare SAS,
10 Av. du Québec, Bat F5, BP 512,
Villebon-sur-Yvette, 91946
Courtaboeuf Cedex, France

Tel:  +3316446 5201

Fax: +3316446 5221

Email: c.s@fphcare.fr

Germany

Fisher & Paykel Healthcare GmbH,

Deutschland, Osterreich, Schweiz,
Wiesenstrasse 49,
D 73614 Schorndorf, Germany

Tel:  +49 718198599 0
Fax: +49 718198599 66

Hong Kong
Tel:  +852 2116 0032
Fax: +852 2116 0085

India
Tel:  +9180 2309 6400

Ireland
Tel: 1800 409 OM
Fax: +441628 626 146

Italy
Tel:  +39 06 7839 2939
Fax: +39 06 7814 7709

Japan
Tel:  +813 5117 7110
Fax: +813 5117 7115

Korea
Tel:  +82 262056900
Fax: +822 6309 6901

Mexico
Tel:  +52 55 9130 1626

Norway
Tel:  +47 21601353
Fax: +47 22996010

Poland
Tel: 00800 49119 77
Fax: 008004911978

F&P, Airvo and myAirvo are all trademarks of Fisher & Paykel Healthcare Ltd.

For patent information, see www.fphcare.com/ip

REF 185043723 REV O 2021-06 © 2021 Fisher & Paykel Healthcare Limited

www.fphcare.com

Russia
Tel. and Fax: +7 495 782 2150

Spain
Tel:  +34 902 013 346
Fax: +34 902 013 379

Sweden
Tel: +46 8564 76 680
Fax: +46 8366310

Switzerland
Tel: 0800 83 47 63
Fax: 0800 83 47 54

Taiwan
Tel:  +886 2 87511739
Fax: +886 2 87515625

Turkey

ithalatci Firma: Fisher Paykel
Saglik Urtinleri Ticaret Limited
Sirketi, lletisim Bilgileri: Ostim
Mahallesi 1249.

Cadde No:6, Yenimahalle,
Ankara, Turkiye 06374,

Tel:  +90 312 354 3412
Fax: +90 312 354 3101

UK

Fisher & Paykel Healthcare Ltd,
Unit 16, Cordwallis Park,
Clivemont Road, Maidenhead,
Berkshire SL6 7BU, UK

Tel: 0800132189

Fax: +441628 626 146

USA/Canada

Tel: 1800 446 3908
or +1949 453 4000
Fax: +1949 453 4001

Fisher&Paykel

HEALTHCARE






