850

Bi-level /CPAP Circuit

USER INSTRUCTIONS RT219

o~

— &

>50cm

0

Y

50°C
1 2 RX n I ® m F&P is a trademark of Fisher and Paykel Healthcare.
-10°C

For patent information, see www.fphcare.com/ip

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 Email: info@fphcare.co.nz Web: www.fphcare.com

Australia (AU) (Sponsor) Fisher & Paykel Healthcare Pty Ltd, 19-31 King Street, Nunawading, Melbourne, Victoria 3131. Tel: +61 3 9871 4900 Brazil (BR) Fisher & Paykel do Brasil, Rua Sampaio Viana, 277 cj 21, Paraiso, 04004-000, Sdo Paulo - SP, Brazil Tel: +55 11 2548 7002 China (CN)
RIBA/ERRSTMBESRRETRE (TN BIRAE, IMNEFRART A& XEEARA RIS GI1215301S HiE: +86 20 32053486 France (FR) Fisher & Paykel Healthcare SAS, 10 Av. du Québec, Bat F5, BP 512, Villebon-sur-Yvette, 91946 Courtaboeuf Cedex, France
< Tel: +33 16446 5201 Email: c.s@fphcare.fr Germany (DE) Fisher & Paykel Healthcare GmbH, Wiesenstrasse 49, 73614 Schorndorf, Germany Tel: +49 718198599 0 Hong Kong (HK) Tel: +852 2116 0032 India (IN) Tel: +9180 2309 6400 Japan (JP) Tel: +813 5117 7110 Fax: +813 5117 7115 Korea (KR)
Pm’g Tel: +82 2 6205 6900 Mexico (MX) Tel: +52 55 9130 1626 Poland (PL) Fisher & Paykel Healthcare Poland Sp. z 0.0,, PI. Andersa 7, 61-894 Poznan, Poland Tel: +48 664 846 464 Russia (RU) Tel: +7 495 782 21 50 Switzerland (CH) Fisher & Paykel Healthcare GmbH, Santisstrasse 2,
9501 Wil / SG, Switzerland Tel: 0800 83 47 63 Taiwan (TW) Tel: +886 2 87511739 Turkey (TR) ithalatci Firma: Fisher Paykel Saglik Uriinleri Ticaret Limited Sirketi, iletisim Bilgileri: Ostim Mahallesi 1249. Cadde No:6, Yenimahalle, Ankara, Tiirkiye 06374, Tel: +90 312 354 34 12 UK (GB)
Fisher & Paykel Healthcare Ltd, Unit 16, Cordwallis Park, Clivemont Road, Maidenhead, Berkshire SL6 7BU, UK Tel: 0800 132 189 USA (US)/Canada (CA) Tel: 1800 446 3908 or +1 949 453 4000

Austria (AT) Tel: 0800 29 3123 Benelux (BE NL LU) Tel: +31 40 216 3555 Denmark (DK) Tel: +45 70 26 37 70 Finland (F1) Tel: +358 9 251 66 123 Ireland (IE) Tel: 1800 409 O11 Italy (IT) Tel: +39 06 7839 2939 Norway (NO) Tel: +47 2160 13 53 Spain (ES) Tel: +34 902 013 346 Sweden (SE)
Tel: +46 8 564 76 680

www.fphcare.com Fisher& qukel

REF 185042668 REV S 2023-10 © 2023 Fisher & Paykel Healthcare Limited HEALTHCARE




English

BI-LEVEL/CPAP CIRCUIT
The RT219 circuit is indicated for use with spontaneously
breathing adult patients requiring respiratory support,
Bi-level or CPAP therapy. Therapy is to be set up and
maintained by trained medical professionals in a hospital or
institutional environment with patient monitoring in place.

CONTRAINDICATIONS

W#en using the exhalation port, it should not be used on patients
who:

* Are unconscious, unable to breathe spontaneously,
uncooperative or unresponsive.

« Have copious secretions, at risk of nausea/vomiting, or at high
risk of aspiration of emesis.

If symptoms of these conditions occur, discontinue treatment

immediately.

TECHNICAL SPECIFICATIONS

Compatible with Fisher & Paykel Healthcare MR850

Humidifiers.

Refer to humidifier user instructions.

Unless otherwise stated, flow rates are expressed at BTPS
(body temperature and pressure, saturated) conditions.

Inspiratory Limb with Extension and MR290 Chamber
INTERFACE CONNECTIONS

COMPRESSIBLE VOLUME

COMPLIANCE @ 60 cmH.0
RESISTANCE TO FLOW @ 30 L/min

(including 0.03 cmH,0 measurement uncertainty)

MINIMUM OPERATING PRESSURE

(BI-LEVEL/CPAP)

MAXIMUM OPERATING PRESSURE

CIRCUIT LENGTH

GAS LEAKAGE @ 60 cmH,0

ISO 5356-1 Conical
Connectors

1468 mL (excluding
extension)

417 mL/cmH,0
0.26 + 0.04 cmH,0

4 cmH,0
80 ¢cmH,0
18m

<40 mL/min

OVERALL PERFORMANCE AT 20 °C TO 26 °C AMBIENT

TEMPERATURE

- NONINVASIVE INVASIVE
Humidifier Mode MODE MODE
Pumaification: | >12 mg/L >33 mo/L
Flow Rate 3-120 L/min 16 - 60 L/min

SYMBOL DEFINITIONS

Incorrect water
level, replace
MR290 chamber

Rx only

Prescription only

Y]

chamber

Correct water
levelin the MR290 |C € 0123

European
Conformity

Consult operating
instructions

|

Date and country of
manufacture CC
NZ: New Zealand

YYYY-MM-DD

YYYY-MM-DD | MX: Mexico
Single use M Manufacturer
Lot number g Use-by date

Reference number

A

Caution/Consult
instructions for use

R @E | =

Importer L7JSDeays maximum
: Transportation and
UK responsible /ﬂ/ storage temperature
person limits
European Union
Pfﬂﬂ Distributor authorised
representative
Switzerland
[cn [rep] | authorised Medical device
representative

WARNINGS, CAUTIONS, AND NOTES

& WARNINGS

There are residual risks associated with use of this product,

even if used as intended. Following all instructions and
warnings provided, the risks of hypoxic injury, skin burns,
airway burns, airway injury, lung injury, electric shock injury,
musculoskeletal injury, and hypothermia remain. These risks
may result in serious injury or death.

DO NOT reuse this product. Reuse may result in transmission

of infectious substances, interruption to treatment, serious

harm or death.

The use of breathing circuits, chambers, accessories, or

combinations which are not approved by Fisher & Paykel
Healthcare may result in poor humidification system
performance, ventilator malfunction, and harm to the patient/

user.

Appropriate patient monitoring (e.g. oxygen saturation) must

be used at all times. Failure to monitor the patient (e.g. in the
event of an interruption to gas flow) may result in serious

harm or death.

DO NOT touch the heater-plate or chamber base. Surfaces

may exceed 85 °C. Failure to comply may result in a skin burn.

Exhalation port must be used with a non-vented interface on
a single limb system. Failure to comply may lead to patient
inhaling excess carbon dioxide resulting in hypercapnia.

DO NOT use this circuit to provide pressure support therapy
via a tracheostomy tube. Copious secretions produced by
tracheostomy patients may block the disposable exhalation
port and lead to excessive carbon dioxide rebreathing.

Failure to comply with the following warnings may impair
performance of the device or compromise safety (including
potentially cause serious harm):

* When mounting a humidifier adjacent to a patient, ensure that
the humidifier is always positioned lower than the patient.
DO NOT use beyond 7 days maximum duration of use.
DO NOT cover the circuit with materials such as blankets,
towels or bed linen.

DO NOT stretch or milk the tubing.

DO NOT soak, wash, or sterilize this product. Avoid contact
with chemicals, cleaning agents, or hand sanitizers.

DO NOT use the chamber if the water level rises above the
maximum water level line.

DO NOT use the chamber if the seals are not intact when
received, or if it has been dropped.

DO NOT operate the chamber at an angle in excess of 10°.
DO NOT spike the water source until the blue caps have been
removed. Should the primary float fail, splashing into the
circuit may occur if the chamber is being operated in excess
of 80 L/min.

Visually inspect breathing sets for damage (e.g. a crushed tube
or cracked connector) before use and replace if damaged.
DO NOT crush tube.

The water source must be at least 50 cm higher than the
chamber.

« DO NOT use heated wire breathing circuits without gas flow.
If gas flow is interrupted, turn the humidifier off.

Ensure there is a water supply connected to the chamber and
that water is present within the chamber.

DO NOT fill the chamber with water in excess of 37 °C.

DO NOT block or seal the vent holes on the exhalation port.
DO NOT use with any expiratory limbs.

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

Attention

Ensure appropriate ventilator or flow source alarms are set
before connecting breathing set to patient.

Avoid prolonged contact of heated tubes with patient’s skin.

Use USP sterile water for inhalation or equivalent for
humidification. DO NOT add other substances to the water.

Regularly monitor and drain condensate build-up in the circuit.
Check all connections are tight before use.

Check that the heater wire is evenly distributed along the
circuit and not bunched or kinked.

Perform a pressure and leak test on the breathing system and
check for occlusions before connecting to a patient.

NOTES

* For use under the supervision of trained medical personnel.

« Refer to Hospital protocol for disposal methods. User may be
exposed to breathing tract fluids during disposal.

* The responsible organization is accountable for the
compatibility of the humidifier and all of the parts and
accessories used to connect to the patient and other
equipment before use.

« Notice to User: If a serious incident has occurred while using
this device, please inform your local Fisher & Paykel Healthcare
representative and Competent Authority in your country.

6bnrapcku

RESPIRONICS PAMO HA KPbr C BI-LEVEL/CPAP,
3ArPABAHO C MR290 KAMEPA U YObJ/TXKEHUE

Kpbrur RT219 e nokasaH 3a ynotpe6a npu Bb3pacTHY
NaLMEeHTN Ha CMOHTaHHO AVILIaHE, KOWTO Ce HYXAaAT OT
pecnnpaTopHa nopapbxKa, Bl-level nnu CPAP Tepanua.
TepanuATa TpAbBa fia ce Ha3Hauw v NopAbPxa OT 0byyeHu
MeULIMHCKM CNeLmanicTi B 60/IHNYHA WU UHCTUTYLIMOHAsHA
cpepa, B KOATO Ce M3BbPLLBA NPocsieaaBaHe Ha NaLmneHTa.

NPOTUBOMOKA3AHUA

Korato ce n3nonssa eKCNMPaToOpPHUAT NOPT, TOl He TpﬂﬁBa Aa ce
13n0n3Ba Npu NayneHTn, KoMTo:

+ CaB 6eSC'b3HaHVIe, He Morat Aa AuwaT CNOHTaHHO,
He C'b,ElEI;ICTBaT WX He OTrOBapAT;

« 1IMaT 0bUNHN CeKpeuunn, U3noXKeHn ca Ha pUck ot ra}:LeHe/
NoBpbLUaHe NN BUCOK PUCK OT acnnpaunAa Ha NOBbpHATOTO.

AKO ce NOABAT CUMMNTOMU Ha Te3n CbCTOAHUA, He3abaBHO

npekparteTe neyeHneTo.

TEXHUYECKU CNELUUOUKALUN

CbBmecTuMm ¢ oBniaxHuTenn MR850 Ha
Fisher & Paykel Healthcare.
BuKTE MHCTPYKLMMTE 33 NOTPEOUTENS Ha OBNAXKHUTENS.

OcBeH aKo He € MOCOYeHO APYro, CKOPOCTIATE Ha MOTOKa ce
n3pasnBsat npw ycnosua Ha BTPS (TenecHa Temnepatypa v
HansraHe, HaCUTEHOCT).

UncnupatopHo pamo ¢ yabmkeHne u kamepa MR290
WHTEP®EACHU BPb3KU

CrbCTUM OBEM

KbMIIAABHC NMPU 60 cmH,0
CbNPOTUBJIEHUE KbM NMOTOKA

MPU 30 L/min

KOHWYHM KoHeKTOpU
no ISO 5356-1

1468 mL (6e3
YOb/KEHNETO)

47 mL/cmH,0
0,26 + 0,04 cmH,0

(BkmounTenHo 0,03 cmH,O HeonpeaeneHOCT Ha M3MepBaHETO)
MWHUMANHO PABOTHO HAJNTATAHE

(BI-LEVEL/CPAP) 4 cmH,0

MAKCUMANHO PABOTHO 80 cmH,0

HANATAHE

AbBJIKUHA HA KPBrA 18m

YTEYKA HA TA3 NMPU 60 cmH,0 <40 mL/min
PABOTHU XAPAKTEPUCTUKI NMPU 20 °C 10 26 °C
OKOJIHA TEMIMEPATYPA
Pexum Ha HEWHBA3WBEH | UHBA3UBEH
OoBnaxHuTen PEXXUM PEXUM
O6eMm Ha
OBJlaKHABaHe >12 mg/L >33 mg/L
CkopocT Ha noToka | 3-120 L/min 16 - 60 L/min

ONPEAENEHUAH

A CAMBOJIUTE

Henpasunto

NPEAYNPEXAEHUA, CUTHAJZIN 3A BHUMAHUE

W BEJIEXKU
& NPEAYNPEXAEHNA

VIMa ocTaTbyHI PUCKOBE, CBbP3aHy C ynoTpebata Ha To3n
MPOAYKT, LOPU aKo Ce U3MO3Ba MO NPeAHa3HaueHue.
CrieaBaliK BCUYKY NPEAOCTAaBEHN UHCTRYKLMN 1
NpeAynpexaeHus, 0CTaBaT PUCKOBETE OT XUMOKCUYHO
HapaHsBaHe, N3rapaHIA Ha KOXKaTa, N3rapaHus Ha AuxaTtenHuTe
MbTYLA, HAPAHABAHVIA HA AVXATENHWUTE MBTULLA, HAPAHABaHUA
Ha 6envTe Apo6OBe, HAPaHABAHWA C ENEKTPUYECKU TOK,
HapaHsBaHUs Ha ONOPHO-ABMraTENHUA anapar v XUNOTEPMUS.
Te3u puckoBe MoraT Aa AOBEAAT A0 CEPVO3HO HapaHsABaHe UM
CMBPT.

HE n3snonsearite NoBTOPHO TO31 NPOAYKT. [loBTOpHaTa
ynotpeba Moxe fja AoBeAe A0 NpeAaBaHe Ha mqueKumoaHm
BELLECTBa, NPeKbCBaHe Ha TepanuATa, CEPUO3HO yBPeXaaHe
WM CMBPT.

M13non3BaHeTo Ha AnXaTeneH Kpbr, Kamepw, NPUHAANEKHOCTN
W KoMBMHaLMK, KOWTo He ca ogobpern ot Fisher & Paykel
Healthcare, moxe fa foBefe Ao nowwo GyHKLMOHMPaHe Ha
CucTemarta 3a OBMlaXKHABaHe, MOBPeAa Ha BEHTWIATopa 1
HapaHABaHe Ha nauyeHTa/notpebuTens.

Mpes uAnoTo Bpeme naumeHTsT TpsabBa fa 6bae HabmogaBaH
M0 NOAXoAALL, HaunH (Hanp. HabmloAeHNe Ha caTypauuaTa Ha
Kncnopopa). AKO NaumeHTHT He ce Habnoaasa (Hanp. B ciyvait
Ha NpeKbCBaHe Ha ra3oByA MOTOK), MOXe fAa Ce CTUTHE [0
Cepro3HO yBPEXAAHE NN CMBPT.

« HE pokocBaiiTe HarpeBaTesiHaTa njaoya nunm ocHosarta Ha

Kamepara. TemnepartypaTta Ha MOBbPXHOCTITE MOXeE Aa
Hageuwaga 85 °C. AKO He craseaTe TOBa, MOXe [1a Ce CTUrHe
10 KOXHO M3rapsiHe.

+ EKCnvpatopHWAT nopt TpsbBea Aa ce 13non3ea ¢ nHtepdeiic,

KOWTO He e 3a BeHTWauua, B cMcTema C €AHO pamo. AKO He
cna3sBaTte TOBa, MNALMEHTBLT MOXe Aa BAMLIA NPEKOMEPHO MHOIo
BbINepoAeH ABYOKNC, KOETO Aa AoBee A0 XNnepKanHus.

- HE n3non3BgaiiTe TO31 LWNAHT 3a OCUrypsABaHe Ha Tepanua

3a MoAAbPKaHE Ha HANAraHETO Ype3 TPaxeoCcToMHa Tpbba.
OBWIHINTE CEKPETU, NPOV3BEAEHM OT MALIMEHTU C TPAXeOCTOMMS,
Morart fja 6710KMpaT eAHOKPATHUA eKCMI1PaTOPeH MopT 1 Aa
[l0BefaT 0 NPEKOMEPHO MOBTOPHO AVILLAHE Ha BbINepoaeH
[AVioKCnA,.

Ako He c cnegHUTe NpeaynpeXxaeHus,

MOXe Aa HapywuTe pa6oTaTa Ha U3aenmeTo unu fa
KomnpomeTupate 6e3onacHoCTTa (BKIIOYNTENHO Ma
BEPOATHOCT fja NPUYMHITE CEPMO3HO YBpeXaaHe):

KoraTo noctaBsTe oBnaxHutens 61130 A0 nauymeHTa, ce
yBepeTe, Ye OBNaXKHUTENAT BMHAry € no3nyMoHnpaH rno-HUCKo
OT NayueHTa.

HE u3ron3Baite cnef MakcvMasHmA Nepuos Ha ynotpeba

oT 7 fHW.

HE nokpuBarite Kpbra ¢ Matepuanu, KaTo oaesana, Kbpnv uim
YapLagu.

HE pastaraiite n HE n3uexpgarite TpbbuTe.

HE HakucBante, HE nsmmusante, HE ctepunmsupaiite To3n
NpOoAyKT. M36ArBaiTe KOHTaKT C XUMMKany, MOYNCTBALLM
npenapaTu nnv AesnHeeKuMpalLy CpeacTsa 3a pble.

HE n3non3sgaiite KamepaTa, ako HMBOTO Ha BofaTa ce MOBULLIN
Hafl IMHMATA 33 MakcMasHO HMBO Ha Bofara.

HE n3non3Baiite Kamepara, ako YMTbTHEHMATa Ca 3acerHaTi npu
ronyyaBaHeTo, UK ako e buna u3nyckaHa.

HE pab6ortete ¢ kamepara rnog bros, no-ronsam ot 10°.

HE npo6uBaiite U3TOYHMKA Ha BOAA, AOKATO CUHUTE KarnauKi He
6baat npemaxHaty. AKO OCHOBHVIAT MOM/aBbK Crpe Aa pabotu,
MOXe [ia Bb3HIKHE pasfviBaHe B KPbra, ako kamepata paboTu

c Hag 80 L/min.

« lpeaw ynotpeba ornegaiTe guxatenHuTe KOMMIEKTY 3a

nospepa (Hanp. nperbHata TPb6a, HanykaH KOHEKTOP) 1 ako
1IMa TaKaBa, rvi 3ameHeTe.

« HE nperbBaiite Tpbbara.
+ BopHVAT 13TOYHYMK TPsA6Ba Aa e Han-manko Ha 50 cm

Mo-BUCOKO OT Kameparta.
HE n3nonsBarite auxatenHn Kpbrose ¢ HarpeBaTeneH
NpoBOAHNK 6e3 NOTOK Ha ras. AKO ra3oBUAT MOTOK € MPeKbCHaT,
V3KIIIoUeTe OBNaXHUTENA.

YBepeTe ce, Ye KbM KamepaTa e CBbp3aH U3TOYHUK Ha BOAa U Ye

HE HarbniBaliTe Kameparta ¢ Bofja ¢ Temnepatypa Hag 37 °C.
HE 6nokupaiite n HE 3anevatsalite BEHTUNALMOHHUTE OTBOPU
Ha eKCMMpaTopHYIA NOpPT.

HE n3snonsearire ¢ eKcnmpaTopHu pameHa.

LOT| | MaptupeH Homep [a ce n3nonsea Ao
YYYY-MM-DD
BHumaHve/
KoHcynTuparite ce
KoHTponeH Homep & C uHCTpyKuUITe 3
ynotpeba
Bhocuten MakcrmanHa
ynotpeba 7 gHu
TemnepaTypHu
OTroBopHo n1ue I aHI/IEVI 3);'3
KpancTeo p PTVIp
1 CbXpaHeHue
< YnbaHomoLeH
.
P&‘ﬁ [Auctpubytop npeAcTaBuTen 3a
EBponeiickua cbio3
YnbnHomolyeH
[cH [Rep] | npeacTaBuTen Ha MepnuumHcko
ive) nspenve
uapus

+ OcurypeTe noaxoaalua BEHTVUNALMA UV anapMnTe 3a

M3TOYHMKa Ha MOTOKa TPAGBa A1 Ca HaCTPOEHN Npeau noaasaHe
Ha KOMM/IeKTa 3a 06AMLIBaHe Ha NaLueHTa.

HMBO Ha BojaTa, Camo o nekapcko
CMeHeTe KamepaTa Rx onIy npeanvcaHve
MR290 .
MpaBnAHO HUBO Ha “
Esponeiicko
E I?/Ioé:tZa;%B kamepata | C € 0123 | coorsetcrame .
B HeA Ma Bofja.
[ata Ha .
Buskte NpPOU3BOACTBO .
M AbpKaga Ha
I:E] VHCTPyKUMITE 32 @I ngovrl)ssoncmo cC .
ekcnnoarauma vyvy-mm-0p | NZ: Hosa 3enanamsa
MX: Mekcuko B
3a elHOKpaTHa
® ynoTpe6a Mpoussoguten

« M36AarBaiiTe NPOABIKNTENEH KOHTAKT Ha HarpeTuTe Tpbou

C KOXaTa Ha naumeHTa.

« W3nonsgarite USP ctepunHa Boaa 3a BAULLBaHe 1in

eKBUMBaNeHTHa 3a oBnaxHasaHe. HE fobasalite Apyrv Beljectsa
KbM BOpjaTa.

MocToAHHO HabnloaaBaiiTe 1 13TOYBaIiTe HAaTpynaHaTa
KOHAEH3aLus B Kpbra.

Mpenu ynotpeba nposepeTe Aany BCUYKW CBbP3BaHUA ca
3aTerHatu.

MpoBepeTe Aanu HarpeBaTeNHUAT MPOBOAHVK € PaBHOMEPHO
pasnpepeneH Mo Kpbra, a He CrbHaT WAV HaBuT.

VI3BbpLUETE TECT 33 HANAraHETO 1 33 YTEUKM HA AUXaTenHara
CrCTema 1 MPOBEPETE 3a 3anyLUBaHUA, MPEAV fla CBbPXKETE KbM
nauueHTa.

BENEMXXKU

3a ynotpeba nof Haa3opa Ha 06yyYeH MeaVLIMHCKN NepcoHarl.
Bwxte npoToKona Ha 6OJ'IHI/IL|aTa 3a MeToAuTe Ha U3XBbpriAaHe.
nOTpe6VITEI1ﬂT MOXe fa 61:./1e WN3N10XKEeH Ha TEYHOCTN OT
AnXaTesHNA TPAKT NO BpeMe Ha U3XBbPIAHETO.

OTI’OBOpHaTa opraHmsayma HOCK OTTOBOPHOCT 3a
CbBMECTUMOCTTA Ha OBJIAXXHUTENA, KaKTO U 3a CBbP3BaHETO
Ha BCNYKKM MN3MNON3BAHU YacTu U NPUHAONEXKHOCTU C NauneHTa
1 ¢ ppyro obopyaABaHe npeau ynotpebata.

Benexka 3a notpedutens: AKO € HaCTbMIT CePUO3EH NHLNAEHT
Npu 13Mnon3BaHe Ha N3aenu1eTo, Mo, nHbopmuparite Bawwa
MecTeH npepcrasuTen Ha Fisher & Paykel Healthcare n
KOMMETEHTHNA OpraH BbB Bawara AbpXKasa.

Cesky (c)

DVOUUROVNOVY/CPAP VYHRIVANY HADICOVY OKRUH

RESPIRONICS S KOMOROU MR290 A ROZSIRENIM

Okruh RT219 je indikovan k pouziti u spontanné dychajicich
dospélych pacientd, ktefi potiebuji podporu dychani,
dvoutroviovou nebo CPAP terapii. Terapie by méla

byt nastavena a udrzovana vyskolenym zdravotnickym
pracovnikem v nemocni¢nim nebo instituciondlnim prostredi,
kde je pacient monitorovan.

KONTRAINDIKACE
PFi pouziti vydechového portu prostfedek nepouzivejte

u pacientd, ktefi:

« jsou v bezvédomi, neschopni spontanniho dychani,
nespolupracuji nebo nereaguiji;
* maji hojnou sekreci, je u nich riziko nevolnosti/zvraceni, nebo
vysoké riziko vdechnuti zvratkd.

Jestlize se vyskytnou pfiznaky téchto stav(, ihned preruste lécbu.

TECHNICKE SPECIFIKACE

Kompatibilni se zvlhcovadi Fisher & Paykel Healthcare MR850.
Viz ndvod k obsluze zvlh¢ovace.

Neni-li uvedeno jinak, jsou rychlosti priitoku vyjadieny
v BTPS (télesna teplota a tlak, nasyceni).

Inspiracni vétev s rozsifenim a komorou MR290
PRIPOJKY ROZHRANI

STLACITELNY OBJEM

SHODA PRI 60 cm H,0

ODPOR PRUTOKU PRI 30 L/min
(véetné nejistoty méreni 0,03 cm H,0)
MINIMALNI PROVOZNi TLAK
(DVOUUROVNOVY/CPAP)
MAXIMALNI PROVOZNi TLAK

DELKA OKRUHU

UNIK PLYNU PRI 60 cm H,0

Kuzelové konektory
1SO 5356-1

1468 mL
(bez rozsireni)

47 mL/cm H,0
0,26 + 0,04 cm H,0

4.cmH,0
80 cm H,0
18m

<40 mL/min

CELKOVY VYKON PRI TEPLOTE OKOLNIHO PROSTREDI

20°CAZ26°C
Rezim zvihéovade NE[NVAZIVNI’ IN\(AZIVNI’
REZIM REZIM
Vystup zvihéovani | >12 mg/L >33 mg/L
Rychlost pritoku | 3-120 L/min 16-60 L/min
DEFINICE SYMBOLU

Nespravna hladina
vody, vymeénte
komoru MR290

Rx only

Pouze na predpis

Y]

MR290

Spravna hladina
vody v komore

C€o123

Shoda
s evropskymi
predpisy

=)

Prectéte si ndvod

Datum a kod zemé
vyroby
NZ: Novy Zéland

k obsluze
yyvy-mm-0o | MX: Mexiko
® K jednomu pouziti M Vyrobce
LOT| | Cislo 3arze Datum spotieby
YYYY-MM-DD

Upozornéni /
Prostuduijte si
navod k pouziti

Referen¢ni ¢islo

A

Maximalni
@ Dovozce pouzivani 7 dni
Odpovédna osoba Teplotni limity
pro Spojené /ﬂf pii prepravé
kralovstvi a skladovani
< Autorizovany
Pm‘ﬂ Distributor [ec[rer] | zastupce pro

Evropskou unii

Zplnomocnény
zastupce pro

Svycarsko

[cH [ree] Zdravotnicky

prostredek

VAROVANI, UPOZORNENi A POZNAMKY
/N VAROVANi

* S pouzivanim tohoto vyrobku jsou spojena zbytkova rizika, a to

i v pfipadé, Ze je pouzivan v souladu s urc¢enim. | pfi dodrzeni
vsech uvedenych pokynl a varovani existuje riziko poranéni
zplsobené hypoxii, popaleni kiize, popaleni dychacich cest,
poranéni dychacich cest, poranéni plic, poranéni elektrickym
proudem, poranéni pohybového apardtu a podchlazeni. Tato
rizika mohou mit za nasledek vazné poranéni nebo smrt.
Tento produkt NEPOUZIVEJTE OPAKOVANE. Opakované
pouziti mGze vést k prenosu infekénich latek, preruseni [éCby,
vazné ujmé na zdravi nebo umrti.

Pouziti dychacich okruht, komor, pfislusenstvi nebo
kombinaci, které nejsou schvaleny spolecnosti

Fisher & Paykel Healthcare, miize vést k nedostate¢nému
vykonu systému zvlhéovani, poruse ventilatoru a Gjmé na
zdravi pacienta/uzivatele.

Vzdy je nutné zajistit fddné monitorovani pacienta (napfiklad
saturaci kyslikem). Pokud pacient nebude monitorovan, mize
dojit k vaznému poskozeni zdravi nebo umrti (napfiklad

v pripadé preruseni pratoku plynu).

NEDOTYKEJTE se topné desky ani zakladny komory.
Teplota povrchd mlze presahnout 85 °C. Mohlo by to vést

k popaleni pokozky.

Exhalacni port je nutné pouzivat s nevétranym rozhranim
jednohadicového systému. Nedodrzeni tohoto pokynu muze
zpUsobit, Ze pacient bude vdechovat nadmérné mnozstvi
oxidu uhli¢itého, coz vede k hyperkapnii.

Tento okruh NEPOUZIVEJTE k poskytovani terapie s tlakovou
podporou pres tracheostomickou trubi¢ku. Mnozstvi sekretd
produkovanych pacienty s tracheostomii mdze zablokovat
jednorazovy vydechovy port a vést k nadmérnému vdechovani
oxidu uhli¢itého.

Nerespektovani nasledujicich varovani mize negativné
ovlivnit funkci pfistroje nebo snizit jeho bezpe¢nost
(vetné potencidlni zdvazné Gjmy na zdravi):

Budete-li v blizkosti pacienta instalovat zvlh¢ova¢, musi byt
vzdy nize nez pacient.

[[ZINEPOUZIVEJTE déle, nez je maximaini stanovend doba
7 dni.

NEPRIKRYVEJTE okruh materialy, jako jsou pFikryvky, rousky
nebo prostéradla.

Trubice NENAPINEJTE ani za né NETAHEJTE.

Vyrobek se NESMI ponofovat, myt ani sterilizovat. Zamezte
kontaktu s chemikaliemi, Cisticimi prostredky nebo
dezinfek¢nimi prostredky na ruce.

Komoru NEPOUZIVEJTE, pokud hladina vody stoupne nad
rysku maximalné povolené hladiny vody.

Komoru NEPOUZIVEJTE, pokud pfi prevzeti nebyla tésnéni
intaktni nebo pokud vdam komora upadla.

Komoru NEPOUZIVEJTE pod thlem sklonu vétsim nez 10°.
NENABODAVEJTE zdroj vody, dokud nejsou odstranény
modré krytky. Pokud selze primarni plovak a komora pracuje
s pritokem vyssim nez 80 L/min, muze voda vniknout

do okruhu.

Pred pouzitim vizualné zkontrolujte, zda nejsou poskozené
dychaci sady (tj. zda neni stlacena trubice nebo popraskany
konektor) a v pripadé poskozeni je vyménte.

Trubici NEMACKEJTE.

Zdroj vody musi byt nejméné o 50 cm vyse nez komora.
NEPOUZIVEJTE vyhfivané dychaci okruhy, pokud plyn
neprotéka. Pokud je pratok plynu prerusen, zvih¢ovac vypnéte.
Ujistéte se, Ze je komora pripojena ke zdroji vody a Ze se

v ni nachazi voda.

Komoru NEPLNTE vodou o teploté vy$si nez 37 °C.
NEZAKRYVEJTE a NEZASLEPUJTE prliduch(y) na
vydechovém portu.

NEPOUZIVEJTE s z4dnou vydechovou vétvi.

Pozor

Pred pripojenim dychaci sady k pacientovi ovérte, Ze jsou
nastaveny pfislusné alarmy ventildtoru nebo zdroje pritoku.
Zamezte delSimu kontaktu vyhfivanych hadic s pokozkou
pacienta.

Ke zvlh¢ovani pouzivejte sterilni vodu dle Iékopisu nebo jeji
ekvivalent. NEPRIDAVEJTE do vody zadné jiné latky.

Pravidelné sledujte a odvadéjte kondenzat nahromadény

v okruhu.

Pred pouzitim ovéfte, Ze viechna spojeni tésni.

Zkontrolujte, zda je vyhfivaci drat rovhomérné rozlozeny podél
okruhu a Ze neni zamotany nebo zprehybany.

Pred pripojenim k pacientovi provedte test tlaku a netésnosti
dychaciho systému. Ujistéte se také, Zze neni ucpany.

POZNAMKY

K pouziti pod dohledem vyskoleného zdravotnického
personalu.

Metody likvidace uvadi nemocnicni protokol. Béhem likvidace
mUize uzivatel pFijit do kontaktu s tekutinami dychaciho traktu.
Odpovédnost za kompatibilitu zvih¢ovace a veskerych dild

a prislusenstvi pouzivanych k pfipojeni pacienta a veskerych
dalsich zafizeni pfed pouzitim nese zodpovédna organizace.
Upozornéni pro uzivatele: Pokud pfi pouzivani tohoto
prostredku doslo k vazné nehodé, informujte zéstupce
spolecnosti Fisher & Paykel Healthcare a pfislusné organy

ve své zemi.



Dansk

BI-LEVEL-/CPAP-SLANGES&ET

RT219-slangesaettet er indiceret til brug til voksne patienter
med spontant andedraet, der kraever respirationsstatte,
bi-level- eller CPAP-behandling. Behandlingen skal opsaettes
og vedligeholdes af uddannet medicinsk personale

pa et hospital eller en institution, hvor der forefindes
patientmonitorering.

KONTRAINDIKATIONER

Nar udandingsporten bruges, ma den ikke anvendes
til patienter, som:

« Ikke er ved bevidsthed, ikke kan trackke vejret spontant,
er uvillige eller ikke reagerer.

« Har store maengder sekret med risiko for kvalme/opkastning
eller hgj risiko for aspiration af opkast.

Stop omgaende behandlingen, hvis der opstar symptomer
pa disse tilstande.

TEKNISKE SPECIFIKATIONER

Kompat|be|t med Fisher & Paykel Healthcare MR850-
befugtere.

Se befugterens brugervejledning.

Medmindre andet er angivet, er flowhastigheder udtrykt
ved BTPS-betingelser (kropstemperatur og tryk, maettet).

Inspirationsslange med forlaeenger og MR290-kammer
INTERFACEFORBINDELSER

KOMPRIMERBAR VOLUMEN

KOMPLIANS VED 60 cmH.0

FLOWMODSTAND VED 30 L/min.

ISO 5356-1 koniske
konnektorer

1468 mL (eksklusive
forlaenger)

4,7 mL/cmH,0
0,26 + 0,04 cmH,0

(inklusive 0,03 cmH,0 maleusikkerhed)

MINIMALT DRIFTSTRYK
(BI-LEVEL/CPAP)
MAKSIMALT DRIFTSTRYK
SLANGENS LANGDE
LAKAGE VED 60 cmH,0

4 c¢cmH,0
80 ¢cmH,0O
18m

<40 mL/min

SAMLET YDEEVNE VED 20 °C TIL 26 °C OMGIVENDE

udskift MR290-

TEMPERATUR
Befugtertilstand :?g-;::}g\sw 'Il'"lll\.,:;:\r:D
Befugtningsoutput | >12 mg/L >33 mg/L
Flowhastighed 3-120 L/min 16-60 L/min
SYMBOLFORKLARING
Ukorrekt vandstand,

kammeret

Rx only

Receptpligtig

Korrekt vandstand
E i MR290-kammeret C E 0123

Europaeisk
overensstemmelse

Fremstillingsdato

[:El Se o og -land CC
brugervejledningen NZ: New Zealand
AAAA-MM-DD [ MX: Mexico
@ Til engangsbrug Producent
N Sidste
LOT] |Partinummer anvendelsesdato
Forsigtig/se
REF] |Referencenummer brugervejledningen
Anvendes i hgjst
@ Importer 7 dage
- Temperaturgraenser
Ansvarlig person ved transport
for Storbritannien 0g opbevaring
= o Autoriseret
P@ Distributer repraesentant i Den
Europaeiske Union
Autoriseret
[cn [rep] repraesentant for Medicinsk udstyr

Schweiz

ADVARSLER, FORSIGTIGHEDSREGLER

OG BEMARKNINGER

/\ ADVARSLER
« Der er resterende risici forbundet med brugen af dette

produkt, selvom det anvendes efter hensigten. Selv nar
alle instruktioner og advarsler felges, er der stadig risiko
for hypoxisk skade, hudforbraendinger, luftvejsforbraendinger,
skade pa luftveje, lungeskade, elektrisk stadskade,
muskel- og skeletskade og hypotermi. Disse risici kan
medfgre alvorlig personskade eller ded.

Produktet MA IKKE genbruges. Genbrug kan medfare
overfarsel af smitstoffer, afbrydelse af behandling,
alvorlig tilskadekomst eller dadsfald.

Brug af slangesaet, kamre, tilbeher eller kombinationer,
som ikke er godkendt af Fisher & Paykel Healthcare,

kan fare til, at befugtningssystemets ydeevne forringes,

Ia(t:i resrfgratoren ikke fungerer korrekt og at patienten/brugeren
ider s

Patienten skal konstant monitoreres (f.eks. iltmaetning)

pa passende vis. Manglende monitorering af patienten

(f.eks. i tilfeelde af afbrydelse af luftflow) kan resultere

i alvorlig personskade eller dad.

Varmepladen eller kammerbunden MA IKKE berares.
Overfladens temperatur kan overskride 85 °C. Manglende
overholdelse kan medfere forbraending af huden.
Udandingsporten skal benyttes med et ikke-ventileret
interface i et enkeltslangesystem. Manglende overholdelse kan
medfare, at patienten indander for meget kuldioxid med deraf
felgende hyperkapni.

Slangesaettet MA IKKE anvendes til at levere
trykstettebehandling via en trakeostomitube. Store

maengder sekret hos trakeostomipatienter kan blokere
udandingsporten til engangsbrug og medfgre genindanding
af for meget kuldioxid.

Manglende overholdelse af falgende advarsler kan nedsatte
udstyrets ydelse eller medfere sikkerhedsrisiko (herunder
potentielt forarsage alvorlig personskade):

Nar en befugter monteres ved siden af en patient, skal det
sikres, at befugteren altid er placeret lavere end patienten.
MA IKKE anvendes lzengere end den maksimale
brugsvarighed pa 7 dage.

Slangesaettet MA\ IKKE tildeekkes med materialer

sasom taepper, handklaeder eller sengetg.

Slangen MA IKKE straekkes eller klemmes.

Dette produkt MA IKKE laegges i blad, vaskes eller steriliseres.
Undga kontakt med kemikalier, rengaringsmidler eller
handrensemidler.

Kammeret MA IKKE benyttes, hvis vandstanden stiger

til over den maksimale vandstandslinje.

Kammeret MA IKKE benyttes, hvis forseglingerne ikke

er intakte ved modtagelsen, eller hvis det har vaeret tabt.
Kammeret MA IKKE anvendes ved en vinkel over 10°.
Vandkilden MA IKKE abnes, for de bld haetter er fiernet.
Hvis den primaere flyder svigter, kan der sprgjte vand ind

i slangesaettet, hvis kammeret betjenes ved over 80 L/min.
Efterse slangesaettene for skader (for eksempel en klemt
slange eller en revnet tilslutning) inden brug, og udskift dem,
hvis de er beskadigede.

Slangen ma IKKE mases.

Vandkilden skal vaere mindst 50 cm hgjere end kammeret.
Brug IKKE opvarmede slangesaet uden flow. Sluk

for befugteren, hvis luftflowet afbrydes.

Kontrollér, at der er koblet en vandforsyning til kammeret,
og at der er vand i kammeret.

Fyld IKKE kammeret med vand, der er varmere end 37 °C.
Serg for IKKE at blokere eller forsegle ventilationshullerne
pa udandingsporten.

Ma IKKE anvendes med eksspirationsslanger.

Bemaerk

Sarg for, at der indstilles passende alarmer for respirator
eller flowkilde, inden slangesaettet sluttes til patienten.
Undga langvarig kontakt mellem opvarmede slanger

og patientens hud.

Der ma IKKE tilsaettes andre stoffer til vandet.

Overvag regelmaessigt kondensatniveauet i slangesaettet,
og aftap efter behov.

Kontrollér, at alle tilslutninger er stramme far brug.
Kontrollér, at varmeledningen er jeevnt fordelt i slangesaettet
og ikke er krgllet sammen eller har knaek.

Foretag en tryk- og laekagetest pa respirationssystemet,

og kontrollér, om der er okklusioner, fer systemet sluttes

til en patient.

BEMARKNINGER

« Skal anvendes under vejledning af uddannet medicinsk
personale.

« Se hospitalets protokol for metoder til bortskaffelse. Brugeren
kan blive eksponeret for luftvejsvaesker under bortskaffelse.

« Den ansvarlige organisation skal sikre kompatibiliteten af
befugteren og alle de dele og alt det tilbeher, der bruges
til tilslutning til patienten og andet udstyr, inden brug.

« Bemaerkning til bruger: Hvis der er forekommet en alvorlig
haendelse under brug af denne enhed, bedes du underrette
din lokale Fisher & Paykel Healthcare-repraesentant og det
bemyndigede organ i dit land.

Deutsch

RESPIRONICS BEHEIZTES BI-LEVEL-/
CPAP-SCHLAUCHSYSTEM MIT MR290 KAMMER

UND VERLANGERUNG

Das RT219-Schlauchsystem ist zur Verwendung bei
spontan atmenden erwachsenen Patienten bestimmt,
die eine Atmungsunterstitzung, Bi-Level oder CPAP-
Therapie benétigen. Die Therapie muss durch geschultes
medizinisches Fachpersonal in einem Krankenhaus/
einer medizinischen Einrichtung mit entsprechender
Patiententiberwachung eingerichtet und aufrechterhalten
werden.

WARNHINWEISE, VORSICHTSHINWEISE UND

Brug sterilt USP-vand til inhalation eller lignende til befugtning.

KONTRAINDIKATIONEN

Der Ausatemport darf bei folgenden Patienten nicht
verwendet werden:

« Patienten, die bewusstlos oder unfahig sind, spontan
zu atmen, die unkooperativ oder nicht ansprechbar sind.

« Patienten mit UbermaBiger Sekretion, Patienten, bei denen
das Risiko von Ubelkeit/Erbrechen oder ein hohes Risiko der
Aspiration von Erbrochenem besteht.

Wenn Symptome dieser Krankheitsbilder auftreten, brechen Sie
sofort die Behandlung ab.
TECHNISCHE DATEN

Kompatibel mit Fisher & Paykel Healthcare MR850
Atemgasbefeuchtern.
Siehe Bedienungsanleitung des Atemgasbefeuchters.

Sofern nicht anders angegeben, werden die Flowraten in

BTPS ausgedrickt (Kérpertemperatur und Druck, gesattigt).

Inspirationsschenkel mit Verléngerung und MR290-Kammer

INTERFACE-ANSCHLUSSE
gemaB ISO 5356-1

KOMPRIMIERBARES VOLUMEN 1468 mL (ohne
Verlangerung)

COMPLIANCE BEI 60 cmH,0 4,7 mL/cmH,0

FLOW-WIDERSTAND BEI 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(einschlieBlich 0,03 cmH,O Messunsicherheit)

MINIMALER BETRIEBSDRUCK
(BI-LEVEL/CPAP) 4 cmH,0

MAXIMALER BETRIEBSDRUCK 80 cmH0
LANGE DES SCHLAUCHSYSTEMS 1.8m
GASLECKAGE BEI 60 cmH.0 <40 mL/min

Konische Konnektoren

LEISTUNGSERGEBNISSE BEI 20 °C BIS 26 °C

UMGEBUNGSTEMPERATUR
Atemgasbefeuchter- | NICHTINVASIVER | INVASIVER
Modus MODUS MODUS
Befeuchtungsleistung | >12 mg/L >33mg/L
Flowrate 3-120 L/min 16-60 L/min
SYMBOLERLAUTERUNGEN
Falscher
Wasserstand, Verschreibungs-
MR290-Kammer Rx Only pflichtig
austauschen
Richtiger
Wasserstand Europadische
A | indoriraso- | C€0123 | Rontormitas
Kammer
; _ Datum und Land
Eﬁglﬁgﬁggs der Herstellung CC
beachten NZ: Neuseeland

YYYY-MM-DD | MX: Mexiko

Hersteller

Zum
Einmalgebrauch

g || &

Chargen-

bezeichnung Verwendbar bis

YYYY-MM-DD

Vorsicht,
REF| | Artikelnummer & Sﬁvbvg?;f:;'
beachten
Maximale
Anwendungs-
@ Importeur dauer von
7 Tagen
Verantwortliche gemperatur—f
Personim egrenzung fur
Vereinigten /i/ Transport und
Kénigreich Lagerung
— Bevollmach-
s . tigter in der
P@ Fachhandler Egropéischen
Union
Bevollmachtigter
[cn [ree] Vertreter in der Medizinprodukt
Schweiz

HINWEISE
& WARNHINWEISE

Bei der Verwendung dieses Produkts bestehen Restrisiken,
auch bei bestimmungsgemaBem Gebrauch. Wenn alle
Anweisungen und Warnhinweise befolgt werden, bleibt das
Risiko einer hypoxischen Verletzung, Verbrennung der Haut,
Verbrennung oder Verletzung der Atemwege, Verletzung der
Lunge, Verletzung durch elektrischen Schock, Verletzung des
Bewegungssystems und Hypothermie bestehen. Diese Risiken
kénnen zu schweren Verletzungen oder zum Tod fiihren.

Das Produkt NICHT wiederverwenden. Eine
Wiederverwendung kann zur Ubertragung infektiéser Stoffe,
zur Unterbrechung der Behandlung, zu ernsthaften Schaden
oder zum Tod flhren.

Die Verwendung von Beatmungssystemen, -kammern,
-zubehor oder -kombinationen, die von Fisher & Paykel
Healthcare nicht zugelassen sind, kann zu einer mangelhaften
Leistung des Befeuchtungssystems, zu einer Fehlfunktion

des Beatmungsgerats und zu Verletzungen von Patient oder
Anwender fuhren.

Der Patient muss jederzeit angemessen Gberwacht werden
(z. B. Sauerstoffsattigung). Andernfalls (wenn z. B. der
Gasfluss unterbrochen wird) kann eine schwerwiegende
Schadigung oder der Tod eintreten.

Die Heizplatte oder Kammerbasis NICHT beruhren. Die
Oberflachen kénnen 85 °C Uberschreiten. Bei Nichtbeachtung
kann es zu einer Hautverbrennung kommen.

Der Ausatemport muss mit einem unbelifteten Interface in
einem Einschlauchsystem verwendet werden. Nichteinhaltung
kann dazu fuhren, dass der Patient zu viel Kohlendioxid
einatmet, was zu Hyperkapnie flihren kann.

Dieses Schlauchsystem NICHT fur eine druckgestitzte
Therapie Gber einen Tracheostomieschlauch verwenden.

Eine UbermaBige Sekretproduktion bei Tracheostomiepatienten
konnte den Einweg-Exspirationsport blockieren und eine
UbermaBige Rickatmung von Kohlendioxid verursachen.

Eine Nichtbeachtung der folgenden Warnungen kann die
Leistung des Gerits beeintrachtigen oder die Sicherheit
gefihrden (einschlieBlich potenzielle schwere Verletzungen):

« Wenn ein Atemgasbefeuchter neben einem Patienten
aufgestellt wird, sicherstellen, dass der Befeuchter immer tiefer
als der Patient positioniert wird.

NICHT Uber eine Anwendungsdauer von 7 Tagen hinaus
verwenden.

KEINE Gegenstande wie Decken, Handtlcher oder Bettzeug
auf das Schlauchsystem legen.

Die Schlduche NICHT dehnen oder walken.

Dieses Produkt NICHT einweichen, waschen, sterilisieren oder
wiederverwenden. Kontakt mit Chemikalien, Reinigungsmitteln
oder Handdesinfektionsmitteln vermeiden.

Die Kammer NICHT verwenden, wenn der Wasserstand tber
die Hochstmarkierung ansteigt.

Die Kammer NICHT verwenden, wenn die Verschlisse beim
Empfang nicht intakt sind oder wenn sie fallen gelassen wurde.
Die Kammer NICHT bei einem Winkel von tiber 10° in

Betrieb nehmen.

Die Wasserquelle NICHT anstechen, bevor die blauen Kappen
entfernt wurden. Sollte der Primarschwimmer ausfallen, kann
es zu Spritzern in das Schlauchsystem kommen, wenn die
Kammer mit mehr als 80 L/min betrieben wird.

Priifen Sie die Schlauchsets vor der Verwendung visuell auf
Beschadigungen (z. B. einen gequetschten Schlauch oder ein
gerissenes Verbindungsstiick) und ersetzen Sie sie, wenn sie
beschadigt sind.

Schlauch NICHT quetschen.

Die Wasserquelle muss mindestens 50 cm héher sein als

die Kammer.

Setzen Sie beheizte Schlauchsysteme NICHT ohne Gasfluss ein.
Bei Unterbrechung des Gasflusses, den Atemgasbefeuchter
ausschalten.

Sorgen Sie daflr, dass die Wasserzufuhr mit der Kammer
verbunden ist und die Kammer Wasser enthalt.

Die Kammer NICHT mit Wasser befillen, das warmer als
37°Cist.

Die Abluftéffnungen des Ausatemports NICHT blockieren oder
verschlieBen.

NICHT mit einem Exspirationsschenkel verwenden.

Achtung

Stellen Sie sicher, dass flr Beatmungsgerate oder
Flowquellen passende Alarme eingestellt sind, bevor Sie das
Beatmungsgerat an den Patienten anschlieBen.

Langeren Kontakt der beheizten Schlduche mit der Haut des
Patienten vermeiden.

Verwenden Sie steriles Wasser nach USP fur die Inhalation
oder gleichwertiges Wasser flr die Befeuchtung. KEINE
anderen Substanzen dem Wasser hinzuftigen.

Kontrollieren Sie das Schlauchsystem stets auf Kondensat,
gof. das Kondensat entleeren.

Vor dem Gebrauch alle Anschlisse auf festen Sitz Gberprifen.
Uberpriifen, ob der Heizdraht gleichmaBig am Schlauchsystem
entlang verlauft und nicht gebtindelt oder geknickt ist.
Flhren Sie einen Druck- und Leckagetest am
Beatmungssystem durch und priifen Sie es auf Okklusionen,
bevor Sie es an den Patienten anschlieBen.

HINWEISE

« Zur Verwendung unter Aufsicht von geschultem
medizinischem Fachpersonal bestimmt.

Beachten Sie das Krankenhausprotokoll zu
Entsorgungmethoden. Der Benutzer kann bei der Entsorgung
in Kontakt mit FlUssigkeiten aus den Atemwegen geraten.
Die zustandige Organisation tragt die Verantwortung flr
die Sicherstellung der Kompatibilitat vor dem Gebrauch

des Atemgasbefeuchters und aller Komponenten und
Zubehorteile, die an den Patienten und an andere Gerate
angeschlossen werden.

Hinweis fir den Benutzer: Wenn bei der Verwendung dieses
Gerats ein schwerwiegender Vorfall aufgetreten ist, wenden
Sie sich bitte an Ihre ortliche Vertretung von Fisher & Paykel
Healthcare und an die zustandige Behérde in Threm Land.

Espafiol

RAMAL DE CIRCUITO RESPIRONICS BINIVEL/CPAP
CALENTADO CON CAMARA MR290 Y EXTENSION

El circuito RT219 ha sido disefiado para que lo utilicen en
pacientes adultos con respiracion espontanea que necesitan
asistencia respiratoria, binivel o terapia CPAP. La terapia se
debe realizar en un hospital o en un ambiente institucional
que cuente con monitorizacion del paciente in situ y la deben
llevar a cabo profesionales médicos formados.

CONTRAINDICACIONES
Cuando se utilice el puerto de exhalacion, este no debera

utilizarse en pacientes que:

* estén inconscientes, no sean Capaces de respirar por
si mismos, No cooperen o NO reaccionen;

+ tengan secreciones copiosas, con riesgo de ndusea o vomito,
0 con alto riesgo de aspiracion de emesis.

Si se produce alguno de estos sintomas, interrumpa el
tratamiento inmediatamente.
ESPECIFICACIONES TECNICAS

Compatible con los humidificadores MR850 de
Fisher & Paykel Healthcare.

Consulte las instrucciones para el usuario del humidificador.

A menos que se indique lo contrario, los caudales se
expresan en condiciones BTPS (temperatura y presion
corporales, saturacion).

Ramal inspiratorio con extensién y cimara MR290
CONEXIONES DE LA INTERFAZ Conectores conicos

1SO 5356-1
VOLUMEN COMPRIMIBLE 1468 mL (sin la

extension)
DISTENSIBILIDAD A 60 cmH,0 4,7 mL/cmH,0
RESISTENCIA AL FLUJO A30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(incluida una incertidumbre de la medicién de 0,03 cmH,0)
PRESION MiNIMA DE
FUNCIONAMIENTO (BINIVEL/CPAP) 4 cmH.0

PRESION MAXIMA DE 80 cmH,0
FUNCIONAMIENTO

LONGITUD DEL CIRCUITO 18m

FUGA DE GAS A 60 cmH,0 <40 mL/min

RENDIMIENTO GENERAL A UNA TEMPERATURA
AMBIENTE ENTRE 20 °CY 26 °C

Modo del MODO MODO
humidificador NO INVASIVO INVASIVO
Salida de

humidificacion | 12 M9/L >33 mg/L
Caudal 3-120 L/min 16-60 L/min

DEFINICIONES DE LOS SIMBOLOS

almacenamiento

Representante

Distribuidor autorizado para la

Unioén Europea

Nivel de agua
incorrecto, Solo con receta
reemplace la Rx Only médica
cdmara MR290
Nivel de agua .
B[] | correctoenla | C € 0123 eCLcJ)rnofgér;mdad
cdmara MR290
Fechay cédigo
Consulte las alfa-2 del pais de
I:E] instrucciones de fapricacion
funcionamiento | yyyvwmoo | NZ: Nueva Zelanda
MX: México
® De un solo uso M Fabricante
Numero de lote Fecha de caducidad
YYYY-MM-DD
. Precaucion/
reforencia. AN\ | Consuttar
instrucciones de uso
@ Importador angf]%e uso
Persona Limitaciones de
responsable en jﬂ/ la temperatura
el Reino Unido de transporte y
R
&
W&

Representante
autorizado en

Producto sanitario
Suiza

ADVERTENCIAS, PRECAUCIONES Y NOTAS

& ADVERTENCIAS

« Existen riesgos residuales asociados al uso de este producto,
aungue se utilice como esta previsto. Incluso si se siguen todas
las instrucciones y advertencias proporcionadas, persisten los
riesgos de lesion hipoxica, quemaduras en la piel, quemaduras
en las vias respiratorias, lesion de las vias respiratorias,
lesion pulmonar, lesion por descarga eléctrica, lesion
musculoesquelética e hipotermia. Dichos riesgos pueden
provocar lesiones graves o la muerte.

« NO reutilizar este producto. Su reutilizacion puede causar

la transmision de sustancias infecciosas, la interrupcion del
tratamiento, dafos graves o la muerte.

El uso de circuitos respiratorios, camaras, accesorios

0 combinaciones no aprobadas por Fisher & Paykel Healthcare
puede causar un deterioro en el rendimiento del sistema de
humidificacion, un fallo de funcionamiento del ventilador

y lesiones en el paciente/usuario.

Es necesario supervisar al paciente (p. ej., saturacion de
oxigeno) de modo adecuado en todo momento. Si no se
supervisa al paciente, podrian provocarse lesiones graves

o la muerte (p. €j., en caso de una interrupcion del flujo de gas).
NO toque la placa de calentamiento ni la base de la cdmara.
Las superficies pueden superar los 85 °C. En caso contrario,
podrian producirse quemaduras en la piel.

El puerto de exhalacion debe utilizarse con una interfaz no
ventilada en un sistema de via Unica. Si no se respetan estas
instrucciones, el paciente podria inhalar dioxido de carbono
en exceso y sufrir hipercapnia.

NO utilice este circuito para proporcionar tratamiento de
asistencia de presion a través de un tubo de traqueostomia.
Las secreciones copiosas producidas por los pacientes con
tragueostomia pueden bloquear el puerto de exhalacion
desechable y provocar la reinhalacion excesiva de diéxido
de carbono.

El incumplimiento de las siguientes advertencias puede
perjudicar el rendimiento del dispositivo o comprometer
la seguridad (incluida la posibilidad de daiios graves):

Al montar un humidificador junto a un paciente, asegurese
de que el humidificador siempre esté colocado por debajo
del paciente.

NO lo use transcurridos los 7 dias de duracion maxima
de uso.

NO cubra el circuito con materiales como mantas, toallas

o ropa de cama.

NO estire ni apriete los tubos para extraer su contenido.

NO ponga en remojo ni lave o esterilice este producto. Evite
el contacto con sustancias quimicas, productos de limpieza
0 antisépticos para manos.

NO use la camara si el nivel de agua supera la linea del nivel
de agua maximo.

NO utilice la camara si los precintos no estan intactos en el
momento de la recepcion o si se ha caido.

NO haga funcionar la cdmara en un dngulo que supere los
10 grados.

NO pinche la fuente de agua hasta que se hayan extraido
las tapas azules. Si el flotador primario falla y la cdmara
esta funcionando a mas de 80 L/min, se pueden producir
salpicaduras en el circuito.

Antes de utilizar los conjuntos de respiracion, inspecciénelos
visualmente para ver si presentan dafos (por ejemplo,

un tubo aplastado o un conector agrietado) y reemplécelos
si estdn dafiados.

NO aplaste el tubo.

La fuente de agua debe situarse a un minimo de 50 cm por
encima de la cdmara.

NO utilice circuitos de respiraciéon con cable calefactor sin
flujo de gas. Si se interrumpe el flujo de gas, apague el
humidificador.

Asegurese de que haya suministro de agua conectado a la
camara y de que haya agua dentro de esta.

NO llene la cdmara con agua a mas de 37 °C de temperatura.
NO bloguee ni selle los orificios de ventilacion del puerto de
exhalacion.

NO utilice el producto con ramales espiratorios.

Atencion

Aseglrese de que se configuran alarmas del ventilador o de
la fuente de flujo adecuadas antes de conectar el conjunto de
respiracion al paciente.

Evite el contacto prolongado de los tubos calentados con

la piel del paciente.

Utilice agua estéril USP para inhalacién o equivalente para

la humidificacion. NO anada otras sustancias al agua.
Controle con regularidad y drene las secreciones condensadas
que se acumulen en el circuito.

Compruebe que todas las conexiones estén bien aseguradas
antes del uso.

Compruebe que el cable calefactor esté distribuido
uniformemente a lo largo del circuito y que no esté doblado
0 enroscado.

Realice una prueba de presion y fugas en el sistema de
respiracion y verifique que no se han producido oclusiones
antes de conectar el dispositivo a un paciente.

NOTAS

« Para utilizar bajo supervision de personal médico cualificado.
« Consulte el protocolo del hospital para conocer los métodos
de eliminacion. El usuario puede estar expuesto a liquidos
en las vias respiratorias durante la eliminacion.

La organizacion responsable serd la encargada de asegurar
la compatibilidad del humidificador y de todas las piezas

y accesorios utilizados para conectarlo al paciente y a otros
equipos antes del uso.

Aviso al usuario: Si se ha producido un incidente grave durante
el uso de este producto, informe al representante local de
Fisher & Paykel Healthcare y a las autoridades competentes
de su pais.



Eesti keel

RESPIRONICS BI-LEVEL/CPAP HINGAMISKONTUURI
KUUMUTIGA HAAR KOOS MR290 KAMBRI JA
PIKENDUSEGA

Hingamiskontuur RT219 on mdeldud kasutamiseks
spontaanselt hingavatel taiskasvanud patsientidel, kes
vajavad hingamistegevuse tuge, kahetasemelist voi CPAP-ravi.
Ravi peavad Ules seadma ja seda hooldama koolitatud
meditsiinitddtajad haiglas voi asutuses, kus patsienti jalgitakse.

VASTUNAIDUSTUSED
Valjahingamispordi kasutamisel ei tohi seadet kasutada patsiendil:

« kes on teadvusetu, ei suuda ise hingata, ei taida kasklusi voi
ei reageeri;
+ kellel esineb ohtralt eritisi, voib esineda iiveldust/oksendamist

vOi esineb okse aspiratsioonioht.
Kui ilmneb loetletud seisundite simptomeid, katkestage ravi

viivitamatult.

TEHNILISED ANDMED

Uhildub Fisher & Paykel Healthcare MR850 niisutitega.
Juhinduge niisuti kasutusjuhistest.

Kui ei ole margitud teisiti, on voolukiirused valjendatud
kehatemperatuuri, keskkonnardhu ja veeauruga kullastunud
gaasi tingimustes (BTPS).

Sissehingamishaar ja selle pikendus ning MR290 kamber

LIIDESUHENDUSED ISO 5356-1 koonilised
liitmikud
KOKKUSURUTAV MAHT 1468 mL (ilma

VASTAVUS ROHUL 60 cmH,0

VOOLUTAKISTUS

VOOLUHULGAL 30 I/min

(s.h mddtmise el

MINIMAALNE TOOROHK

pikenduseta)
417 mL/cmH,0
0,26 £0,04 cmH,0

batépsus 0,03 cmH,0)

(BI-LEVEL/CPAP) 4 cmH,0
MAKSIMAALNE TOOROHK 80 cmH,0
KONTUURI PIKKUS 18m
GAASILEKKE SUURUS ROHUL <40 mL/min
60 cmH,0

20 °C KUNI 26 °C

ULDJOUDLUS UMBRUSE TEMPERATUURIL

Niisutireziim MITTEINVASIIVNE INVASIIVNE
REZIIM REZIIM
Niisutusvéimsus >12 mg/L >33 mg/L
Vooluhulk 3-120 L/min 16-60 L/min
SUMBOLITE SELETUS
Vale veetase; ) .
vahetage MR290 | RXx only Q'Lz‘suelf retsepti
kamber vélja
Oige veetase
MR290 kambris | C € 0123 | Euroopa vastavus
Tootmiskuupaev
Vaadake teavet ja tootmisriigi CC
kasutusjuhistest NZ: Uus-Meremaa

YYYY-MM-DD

MX: Mehhiko

Uhekordseks
kasutamiseks

el

Tootja

Partii number

YYYY-MM-DD

Kélblikkusaeg

Ettevaatust! /

Viitenumber & Vaadake teavet
kasutusjuhistest
Importija ;izg;\?ga kuni

Vastutav isik
Uhendkuningriigis

Veo ja sdilitamise
piirtemperatuurid

R @08 BB Y

Edasimitja

£R
=

Volitatud esindaja
Euroopa Liidus

CH P
Lot [ree] Sveitsis

Volitatud esindaja

Meditsiiniseade

HOIATUSED, ETTEVAATUSABINOUD JA MARKUSED

& HOIATUSED

« Selle toote kasutamisega kaasnevad jaakriskid, isegi kui seda
kasutatakse ettenahtud viisil. Jargides kéiki esitatud juhiseid
ja hoiatusi, sailib htpoksiliste vigastuste, nahapéletuste,
hingamisteede pdletuste, hingamisteede vigastuste,
kopsuvigastuste, elektrilodgivigastuse, luu-lihaskonna
vigastuste ja htipotermia oht. Need ohud véivad p&hjustada
raskeid vigastusi voi surma.

ARGE kasutage toodet korduvalt. Korduv kasutamine

voib pohjustada nakkuslike ainete edasikandumist, ravi
katkestamist, tosist kahju voi surma.

Fisher & Paykel Healthcare'i poolt heaks kiitmata
hingamiskontuuride, kambrite, tarvikute voi
seadmekombinatsioonide kasutamine voib pohjustada
niisutusststeemi toime halvenemist, ventilaatori talitlushaireid
ning tekitada kahju patsiendile/kasutajale.

Patsiendi seisundit (nt hapnikukullastust) tuleb kogu aeg
néuetekohaselt jalgida. Patsiendi mittejalgimine voib (nt

gaasivoolu katkemise korral) pohjustada tosist kahju véi surma.

ARGE puudutage kuumutusplaati ega kambri jalust. Pindade
temperatuur voib olla kdrgem kui 85 °C. Néude eiramine voib
kaasa tuua nahapdletuse.

Koos Uhe haaraga ststeemi mitteventileeritava liidesega tuleb
kasutada valjahingamisporti. Vastasel korral véib patsient sisse
hingata liigses koguses susinikdioksiidi, mille tagajarjeks on
huperkapnia.

ARGE kasutage seda kontuuri trahheostoomiavooliku kaudu
toetava réhuravi edastamiseks. Trahheostoomiapatsientide
toodetud rohke eritis vib blokeerida Gihekordselt kasutatava
valjahingamisava ja pdhjustada Glemaarast stisihappegaasi
tagasihingamist.

Jargmiste hoiatuste eiramine voib kahjustada seadme
toimimist voi vahendada selle ohutust (ning pohjustada
tosist kahju).

Kui niisuti paigaldatakse patsiendi korvale, peab see asetsema
patsiendist madalamal.

ARGE kasutage kauem kui 7 paeva.

ARGE katke hingamiskontuuri kinni teki, ratiku, voodilina

vms materjaliga.

ARGE venitage ega ,lipske” voolikuid.

ARGE leotage, peske ega steriliseerige toodet. Valtige

toote kokkupuudet kemikaalide, puhastusainete voi kate
desoainetega.

ARGE kasutage kambrit, kui veetase téuseb tle korgeima
veetaseme joone.

ARGE kasutage kambrit, kui tihendid pole vastuvétmisel
terved voi kui seade on kukkunud.

ARGE kasutage kambrit suurema kalde all kui 10°.

ARGE torgake veeallikat labi enne, kui sinised korgid

on eemaldatud. Primaarujuki purunemise korral voib
hingamiskontuuri siseneda veepritsmeid, kui kambrit
kasutatakse vooluhulgal tle 80 L/min.

Enne kasutamist vaadake hingamiskomplektid Ule kahjustuste
suhtes (nt kokkumuljutud voolik, praod litmikus) ja vahetage
kahjustatud komplektid valja.

ARGE muljuge voolikut kokku.

Veeallikas peab olema kambrist véahemalt 50 cm kérgemal.
ARGE kasutage kuumutustraadiga hingamiskontuuri iima
gaasivooluta. Kui gaasivool katkev, lulitage niisuti valja.
Veenduge, et veevarustus on kambriga Uhendatud ja kambris
on vett.

ARGE taitke kambrit veega, mille temperatuur on kérgem

kui 37 °C.

ARGE sulgege valjahingamispordi ventilatsiooniavasid ega
katke neid kinni.

ARGE kasutage koos valjahingamishaaradega.

Tahelepanu!

Enne hingamiskomplekti thendamist patsiendiga veenduge,
et ventilaatori voi vooluallika alarmid on seatud asjakohaselt.
Valtige kuumade voolikute pikaajalist kokkupuudet
patsiendi nahaga.

Kasutage inhaleerimiseks USP-steriilset vett voi sellega
samavaarset vett niisutamise jaoks. ARGE lisage vette muid
aineid.

Kontrollige hingamiskontuuri regulaarselt kondensaadi
kogunemise suhtes ja tiihjendage seda kondensaadist.

Enne kasutamist kontrollige, kas koik liitmikud on

tihedalt thendatud.

Kontrollige, kas kuumutustraat on piki hingamiskontuuri
Uhtlaselt jaotunud ning ei ole kokku kagardatud véi murtud.
Enne komplekti ihendamist patsiendiga katsetage
hingamisststeemi réhu ja lekkimise suhtes ning kontrollige
ummistuste esinemist.

MARKUSED

« Kasutada koolitatud meditsiinitottajate jarelevalve all.

« Juhinduda haiglas kehtestatud kérvaldamisviiside kasutamise
korrast. Korvaldamise ajal voib kasutaja kokku puutuda
hingamisteede vedelikega.

« Vastutav organisatsioon peab enne seadme kasutamist
tagama niisuti ja koigi selle osade ning tarvikute, mis
Uihendatakse patsiendiga ja teiste seadmetega, Ghilduvuse.

« Teade kasutajale. Kui seadme kasutamisel on toimunud
ohujuhtum, siis teavitage sellest kohalikku Fisher & Paykel
Healthcare'’i esindajat ja oma riigi padevat asutust.

ENnvika

KYKAQMA AYO ENINEAQN / CPAP

To kUKAwpa RT219 evdeikvutat yia xprion e eVAAIKEG aoBeveig
TIou avarnvéouy auBdpunTa ol omoiot XPEIA{oVTal AVATVEUOTIKN
unootpi&n, Oeparneia Svo emméSwv 1} CPAP. H Bepareia

mpémel va puBileTal Kat va cuveyi(eTal amo eKMaIdEVPEVOUG
emayyehaTtieg vyeiag oe mePIBAANOV VOGOKOEIOU 1 16PUHATOG
€ EMTOMOU TTAPAKOAOUBNON TWV ACHEVWV.

ANTENAEIZEIX
H BVpa exmvorig Sev Ba mpémel va pnotpomoleital o aobeveiq
ol omoiot:
« ‘Exouv xdoel Ti¢ aiobroEIg Toug, aduvatoly va avarmvéouv
auBodppnTa, Sev eival cuvepydcipol iy Sev avtamokpivovTat.
« 'Exouv a@Boveg ekkpioelg, Slatpéxouv Kivduvo vauTtiag/epétou

1) LPNAS KivELVO EI0POPNONG TOU EPETOU.

EGv mapouctactov TETOLa CUMITTWHATA, SIAKOYTE ApéCWG
™ Bepaneia.

TEXNIKEZ MPOAIATPAGEX

JupBatd pe vypavtrpeg MR850 g
Fisher & Paykel Healthcare.
Avatpé€te oTig 08nyieg Xpriong Tou uypavTripa.
EkTto¢ edv avagpépeTatl SIapopeTika, ot pubuoi porig
ekppdlovtal og ouvOrikes BTPS (kopeouévog aépag
pE LSPATHOUC O BEPPOKPATIO CWHOTOC KAl TTECN
TEPIBANNOVTOQ).

EiomiveuoTiké okéhog pe eméktaon kat Odhapo MR290

TYNAEZEIZ AIAZYNAEZHZ Kwvikoi cuvSeapol
1SO 5356-1
ZYMMIEZIMOX OrKOX 1468 mL
(e€apoupévng Tng
EMEKTAONG)
ENAOTIKOTHTA ZTA 60 cmH,0 4,7 mL/cmH,0
ANTIZTAZH XTHPOH XTA 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(oupmephapBavopévng afeaiotntag pétpnong 0,03 cmH,0)
EAAXIZTH NIEZH AEITOYPTIAZ

(AYO ENINEAQN / CPAP) 4cmH,0
METIZTH NIEZH AEITOYPTIAZ 80 cmH0
MHKOZ KYKAQMATOZ 18m
AIAPPOH AEPIOY XTA 60 cmH,0 <40 mL/min

ZYNOAIKH ANMOAOZH ZE OEPMOKPAZIA
MEPIBAAAONTOZ AMO 20 °C EQZX 26 °C

Tpomog ,EWHHE MBATIKOZ EMEMBATIKOZ
Aertoupyiag TPOMOZ
. TPOMOZ
vypavtrpa AEITOYPIIAS AEITOYPTIAZ
Mapaywyn
Oypavang >12 mg/L >33mg/L
PuBuoc porig 3-120 L/min 16 - 60 L/min
OPIZMOI X YMBOAQN
NavBaopévn
0TA0uN vEPOU,
avtikataotiote | RX 0n|y Movo pe ouvtayn
Tov Baapo
Swoth oTdbun -
; Eupwmaikn
VEPOU GTOV .
@ . Beao MR290 C€0123 | suppopewon
. Hpepopnvia kat
[T |ommpec {orrmeeicCe
Aertoupyiag YYD | MX: Mg{lKr(]')
® Miag xpriong M Kataokevaotg
Ap1Buo¢ maptidag Huepopnvia Aéng
YYYY-MM-DD
X Mpoooxr/
ﬁe&?p”;’;d c & TupBoUNeUTEITE TIG
o8nyiec xpriong
. Méyiotn xprion
@ Bwoaywyéac 7 nuepev
YnevBuvo ‘Opia Beppokpaociag
TPOOWTIO YIa TO /ﬂ/ METAQOPAC Kal
Hvwpévo Baoilelo @UNaENG
. E€ouciodotnuévog
S : AVTITPOOWTIOC Yid
< P 197
%]ﬂ Aiavopéac v Evpwmaikn
‘Evwon
[cH [rep] 552;%22‘3#&’3\‘(’% latpotexvoloyikd
v EABetia POV

MNPOEIAONOIHZEIZ, ZYITAZEIZ MPOXOXHZ KAI

ZHMEIQZEIX
& MPOEIAOMNOIHZEIX

Ymapxouv UTTOAEIOEVOL KivEuvol TTou cuvSéovTal pe Tn
XPrioN aUTOU TOU TIPOIOVTOG, AKOMA Kal EQV XPNGCIUOTOLETa
onwg mpoBAémnetat. AKOAOUBWVTAG ONEG TIG TIOPEXOUEVES
08nyieg KAl TIPOEISOTIONTELS, TTAPAPEVOULV OL KivOUVOL
UT[O¥lKl”]C BAABNG, SEPUATIKWY EYKAUUAETWY, EYKAUUAETWY TOU
QAEPAYWYOU, TPAUHATIGHOU TOU AEPAYWYOU, TOAUHATIOHOU TwV
TIVEUUOVWVY, TPAUHATIOUOU Ao n)\EKTpon)\gﬁiq, LUOOKEAETIKOU
TPAUMATIOHOU Kat urtoBeppiag. AuToi ol Kivduvol pmopei va
odnyrioouv o€ coBapd TPAUHATICHO 1) Bavarto.

MHN enavaypnotpomoleite autod To mPoiov.

H emavaypnotpomnoinon Hmopei va €xel wg amoTéNESHa T
UETAS00N HOAUCHATIKWY 0OV, Tn Slakomh g Bepareiag,
oofapr BAGRN 1y Bavaro.

H xprion avamveuoTikwv KUKAwUdTtwy, Bodpwy,
TIAPEAKOPEVWV 1] GUVSUACUWY TToU Sev €xouv eyKpIBEi amd

n Fisher & Paykel Healthcare pmopei va odnynoel oe kaxn
an6doon Tou ouoTH Karoc Uypavong, Suchertoupyia Tou
avamnveuoTtrpa ng apn otov acBevr/xprotn.

+ O aoBevn¢ mpEmel va TTapakoAouBeital pe KAtdAANAo Tpomo

(mx. Kog)sop()c ofuyovou) ouvexwe. H un mapakohoubnon
Tou aoBevoug (T1.X. Og TIEPIMTWON SIAKOTTAG TG PONG agPiov)
umopei va odnyrioet oe coBapr) BAARN i Bavaro.

« MHN ayyilete tn BeppavTikr mAdka fj T Baon Tou BaAdpou.

H Beppokpacia Twv em@avelv Pmopei va unepPaivet

Toug 85 °C. Ze avtiBetn mepimtwon, umopei va mpokAnOsi
SEPUATIKO éyKaupa.

H BUpa exmvong MPEMEL va XpnotUoToLETal P HAoKa
TIPOCWTTOU XWPIC EAEPIOUO O GUOTNHA HOVOU OKEANOUG. Mn
ouyl c’g)q)wcn Umopei va odnyrioel oty glomvory urepBoAikol
élogél iou Tou AvBpaka amod Tov aobevr), Pe AMOTEAEOUA
umepKarmnvia.

+ MH xpnoigomoleite auto To KUKAWHA yla TV Tapoxr| Bepaneiog

UnooTHPIENG TTiEaNG Héow owArva TpaxelooTopiag. Ot dpboveg
EKKPIOELG TTOU TTapdyovTal amd acOeVe(G e TpaxelooTopia
umopei va @pa&ouv Tnv avaAwaotpn B0pa eKVong Kat va
odnyrioouv ot unepPoAikr) emavelonvor| Slo&eidiou Tou
GvBpaka.

Mn ouppdpe ] HE TIC TAPOKATW TTP NOEIC pTop
Va EMNPEACEL APVNTIKA TNV andS00N TG GUGKEUNG 1) va
B£oe1 o KivSuvo TV ao@dleta (akOpa Kot va TIPOKAAECEL
SuvnTika coBapr BAaBN):

‘Otav tomobeteite évav uypavtripa Simha og acBevn,
él(l(I(RGMOT& &L 0 LYPAVTHPAC EiVal TIAVTOTE TOTOBETNUEVOG OE
XAUNAGTEPO emimedo amé Tov acbevry.

. MHN TOV XPNOIUOTIOIEITE HETA TO HEYIOTO XPOVIKO StdoTnua

XPNONG TwV 7 NUEPWV.

MHN KaAUTITETE TO KUKAWHA PE UNKA OTTwG KOUBEPTEG, TIETOETES
1) KNvOOKemAoparta.

MHN tevtwvete Kat pn cUpMECETE T CWAVWOn.

MHN epBartifete, MAEVETE 1) AMOOTEIPWVETE QUTO TO TTPOIOV.
ATIOQEVYETE TNV EMAQPH LE XNUIKES OUGIES, KABAPIOTIKOUG
TIAPAYOVTEG I] ATTOAUHAVTIKA XEPLWV.

+ MH xpnotuoroleite Tov BaAapo edv n otéBun Tou vepoU eival

TAVW Ao TN YPAUUN HEYIOTNG OTABUNG vePOU.

« MH xpnotpornoteite Tov Bdlapo edv ot oppayicelg Sev givat

GBIKTEG KaTd TNV mapaAan N eav éxel TIECEL

+ MH B¢tete 1o Bahapo o€ Aertoupyia uTd ywvia peyalTePn

and 10°.

MHN Tpumdte TV Tinyr) vepoU POTOU AQAIPECETE T PITAE
TIWHATA. Y€ TIEPITTTWON AoTOXIag TOU KUPLOU PAOTEP, UITOPE(

VOl TIAPOUCIAOTE( eKTivagn uypoL 0To KUKAwHA, €4V 0 BAAapog
\ettoupyei pe pory uPnAOTePN a6 80 L/min.

EmBewprioTe onTIKd Ta avarveEUOTIKA OET yia {npd

(T1.X. OUMTIEOUEVOG CWARVAG i} PAYIOHEVOG OUVOETHOC) TPV Ao
TN XPNon Kal avTIKataoTAoTE €4V éxouv umooTel {nNud.

MH oupmélete Tov owArva.

H myn vepou mpémet va givat og UPog TouAdyiotov 50 cm mavw
and tov 6ahapio.

MH XPnOIHOTIOIEITE QVOTTVEUOTIKA KUKAWHOTA e BEPUAVTIKG
olppa Xwpig pory agpiou. EGv n porj agpiou Staxorei,
QATIEVEPYOTIOINOTE TOV UYPavTrPa.

Begmwesite &1L n Tapoyxn vepou ival cuvSeSepévn oTov
BAAapO Kal OTL UTIAPXEL VEPO OTO ECWTEPIKO Tou BaAduou.

MH yepiCete Tov Bahapo pe vepo mou éxel Beppokpacia
uPnAotepn amo 37 °C.

MH @pdooete 1) oppayilete Tig omég e€agpiopou otn Bupa
EKTIVONG.

+ MH XpnOIHOTIOLEITE LIE OTTOIOSHTTOTE EKTIVEUCTIKO OKENOG.

Mpoooxn

BePawBeite 611 £ouv puBIOTEL Ol KATANNAOL CLVaYEPHOi OTOV
QVamVeLOTHPa 1) OTNV nngr’] PONG TPV Ao TN CUVOEDT) TOU
QVOTTVEUOTIKOU OET OE Q0BEVH.

Aro@elyeTe TV NapateTapévn enaen Beppawodpevuv
OwANVWV LE To déppa Tou acBevouc.

Xpnotdorolgite amootelpwpévo vepd katd USP yia tnv elomvory
1 avtioTolo yia v vypavon. MHN mpooBétete GANEC ouaieg
OTO VEPO.

MNapakohouBeite TAKTIKA Kat amooTpayyilete Toug
OUCOWPEVHEVOUG UYPOTTOINUEVOUG USPATUOUG Ao TO KUKAWHA.
EANéyEte 611 OAeG Ol CUVSEDEIG Eival OQIXTEG TPV amd TN Xprion.
ENéy&te 61 10 BeppavTikd oUppa ival opodpopPa
KATAVEUNUEVO KATA UIKOG TOU KUKAWHATOG Kal Sev €xel
OUCOWPEUTEL 1 TOOKIOEL.

« Alevepynote pia Sokipn Teong Kat S10pporg 0To avarveUOTIKO

oUoTNUA Kat ENEYETE Yia EPPPAEEL TIpLY amo T CUVOEDN O
acBevn.

ZHMEIQXEIX

lMa xprion umné T emiBAePn EKMAUGEVUEVOU 1ATPIKOU
TIPOCWTIKOU.

AvaTpEETE 0TO TIPWTOKOANO TOU VOOOKOWEIOU YIa TIG ueBoSoug
anoppne. Kata tnv amdppidn, o Xpiotng Mmopei va exktedei
O€ LUYPA HEOW TNG AVATIVEUCTIKAG 000U.

O appodiog opyaviopdg givat uevBuvog yia Tn cupBatdtnTa
TOU UYPaVTAPA KAt OAWV TWV HEPWV KAl TWV TTOPEAKOUEVWV
IOV XPNOIpOTToI0UVTAl yia oUVSEC oTov acBevr) Kat GAou
£€omMAIopoU TPV amtd TN xprion.

Znpeiwon TPOG ToV XPHOTN: Z€ TEPITTWON 1o CUKBE KATToI0
00Papd MEPIOTATIKO KATA T XPri0N AUTHE TG OUCKELNG,
TIAPOKOAAOUHE EVNLEPWOTE TOV TOTTIKO GAG AVTITPOCWTTO TNG
Fisher & Paykel Healthcare kat v appédia apyn otn xwpa oag.
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CIRCUIT DE CPAP/VNI RESPIRONICS CHAUFFE AVEC
CHAMBRE MR290 ET EXTENSION

Le circuit RT219 est indigué pour une utilisation chez des
patients adultes respirant spontanément et nécessitant une
assistance respiratoire, un traitement par ventilation a deux
niveaux de pression ou par CPAP. Le traitement doit étre
mis en place et maintenu par des professionnels de santé
diment formés, dans un milieu hospitalier ou institutionnel,
avec une surveillance du patient.

CONTRE-INDICATIONS

Lors de l'utilisation du raccord a fuite, ne pas utiliser chez les
patients qui :

« sont inconscients, incapables de respirer spontanément,

non coopératifs ou non réactifs ;
* présentent des sécrétions importantes, des risques de

nausées/vomissements, ou des risques élevés d'inhalation

du vomi.

Si les symptomes de ces pathologies apparaissent, interrompre
immédiatement le traitement.

CARACTERISTIQUES TECHNIQUES

Compatible avec les humidificateurs MR850
Fisher & Paykel Healthcare.

Consulter les instructions d'utilisation de 'humidificateur.
Sauf spécification contraire, les débits sont exprimés en
conditions BTPS (température du corps/pression, saturée).

Branche inspiratoire avec extension et chambre MR290
RACCORDS D’INTERFACE

Raccords coniques
conformes a la norme
1SO 5356-1

VOLUME COMPRESSIBLE 1468 mL

(hors extension)
COMPLIANCE A 60 cmH,0 47 mL/cmH,0
RESISTANCE AU DEBIT A 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(avec incertitude de mesure de 0,03 cmH,0)
PRESSION DE FONCTIONNEMENT

MINIMALE (BI-NIVEAU/CPAP) 4.cmH;0
PRESSION DE FONCTIONNEMENT 80 cmH0
MAXIMALE

LONGUEUR DU CIRCUIT 18m

FUITE DE GAZ A 60 cmH,0 <40 mL/min

PERFORMANCE GENERALE A UNE TEMPERATURE
AMBIANTE COMPRISE ENTRE 20 °C ET 26 °C

Mode MODE MODE
humidificateur VENTILATION VENTILATION
NON INVASIVE INVASIVE
Humidité délivrée | >12 mg/L >33 mg/L
Débit 34120 L/min 16 a 60 L/min

DEFINITIONS DES SYMBOLES

YYYY-MM-DD

Niveau d’eau
incorrect, Sur prescription
remplacer la Rx Only uniguement
chambre MR290
Niveau d’eau o
Conformité
correct dans la .
E. chambre MR290 (€o123 europeenne
Date et pays de
Consulter les fabrication CC
I:E] instructions ?Zl Ndouvelle-
d’utilisation o élande
YYD | - Mexigue
® A usage unique M Fabricant
Numéro de lot Satiication

Mise en garde/

Numéro de
REF| | référence & g%ﬁg:zﬁr le mode
Usage pendant
@ Importateur 7 jours maximum
Personne Limites de
Spomsabiepour | [ |iemperstue pour
eR-U le stockage
< Mandataire établi
%‘ﬂ Distributeur dans I'Union
européenne
Représentant
[cH [Rep] ggrée’ pour la Dispositif médical
uisse

AVERTISSEMENTS, MISES EN GARDE ET

REMARQUES
& AVERTISSEMENTS

« Des risques associés a l'utilisation de ce produit subsistent,
méme si celle-ci est appropriée. Méme en suivant toutes les

instructions et tous les avertissements fournis, les risques

de blessures hypoxiques, de brllures cutanées, de bralures
des voies respiratoires, de Iésion des voies aériennes, de
lésion pulmonaire, de blessure par choc électrique, de lésion
musculosquelettique et d’hypothermie subsistent. Ces risques
peuvent entrainer des blessures graves, voire le décés.

« NE PAS réutiliser ce produit. La réutilisation peut entrainer

la transmission de substances infectieuses, I'interruption

du traitement, des blessures graves ou le décés.

Toute utilisation de circuits respiratoires, de chambres,
d’accessoires ou de toute combinaison non approuvés

par Fisher & Paykel Healthcare peut entrainer une

mauvaise performance du systeme d’humidification, un
dysfonctionnement du ventilateur et un risque de blessure
pour le patient ou I'utilisateur.

Les patients doivent faire 'objet d’une surveillance appropriée
(p. ex. saturation en oxygéne) en permanence. L'absence de
surveillance du patient (p. ex. en cas d’interruption du débit
de gaz) peut occasionner des lésions graves au patient qui
peuvent s'avérer fatales.

NE PAS toucher la plaque chauffante ni la base de la chambre.
La température des surfaces peut dépasser 85 °C. Le non-
respect de cette consigne peut entrainer une brllure cutanée.
Un raccord a fuite doit étre utilisé avec une interface sans
fuite dans un systeme mono branche. Le non-respect de cette
consigne peut provoquer l'inhalation d’'un exces de dioxyde de
carbone par le patient et provoquer une hypercapnie.

NE PAS utiliser ce circuit pour fournir une aide inspiratoire

via une sonde de trachéotomie. Les patients ayant subi

une trachéotomie produisent des sécrétions abondantes

qui peuvent bloquer le raccord a fuite jetable et causer une
réinhalation excessive de dioxyde de carbone.

Le non-respect des avertissements suivants peut entraver
les performances de ’appareil ou compromettre la sécurité
(en risquant notamment d’entrainer des blessures graves) :

Lors de l'installation d’un humidificateur a proximité d’un
patient, sassurer que 'humidificateur est toujours positionné
plus bas que le patient.

NE PAS utiliser au-dela de la période maximale d'utilisation
de 7 jours.

NE PAS couvrir le circuit avec une couverture, une serviette,

un drap ou tout objet similaire.

NE PAS étirer ni pincer la tubulure.

NE PAS faire tremper, nettoyer ni stériliser ce produit. Eviter
tout contact avec des produits chimiques, des agents
nettoyants ou des produits désinfectants pour les mains.

NE PAS utiliser la chambre si le niveau d’eau dépasse le repére
du niveau d’eau maximal.

NE PAS utiliser la chambre si les joints ne sont pas intacts lors
de sa réception ou si elle est tombeée.

NE PAS faire fonctionner la chambre d’humidification avec

un angle d’inclinaison supérieur a 10 degrés par rapport a
I'horizontale.

NE PAS perforer la poche d’eau avant que les bouchons bleus
aient été retirés. En cas de défaillance du flotteur principal,

il est possible que des éclaboussures pénétrent dans le circuit
si la chambre est utilisée avec un débit supérieur a 80 L/min.
Avant toute utilisation, inspecter visuellement le kit de
ventilation pour déceler un éventuel dommage (p. ex. tubulure
écrasée ou connecteur fissuré) et le remplacer le cas échéant.
NE PAS écraser la tubulure.

La poche d'eau doit se trouver a au moins 50 cm au-dessus
de la chambre.

NE PAS utiliser de circuits respiratoires chauffés sans débit de
gaz. Si le débit de gaz est interrompu, éteindre 'humidificateur.
Vérifier qu’'une alimentation en eau est raccordée a la chambre
d’humidification et que celle-ci contient de I'eau.

NE PAS remplir la chambre avec de I'eau a une température
supérieure a 37 °C.

NE PAS bloquer ni obstruer les orifices du raccord a fuite.

NE PAS utiliser avec des branches expiratoires, quelles

qu’elles soient.

Attention

S'assurer que les alarmes appropriées du ventilateur ou de

la source de débit sont réglées avant de brancher le kit de
ventilation au patient.

Eviter tout contact prolongé des tuyaux chauffés avec la peau
du patient.

Utiliser de I'eau stérile USP pour inhalation ou I'équivalent pour
I'humidification. NE PAS ajouter d’autres substances a I'eau.
Contréler réguliérement la quantité de condensat et purger
toute accumulation dans le circuit.

Vérifier que tous les raccords sont correctement serrés avant
utilisation.

Vérifier que le fil chauffant est bien réparti le long du circuit et
n’est ni enroulé ni plié.

Effectuer un test de fuite et de pression sur le systeme
respiratoire et détecter les obstructions éventuelles avant de
brancher un patient.

REMARQUES

« Destiné a une utilisation sous la surveillance d’un personnel
médical qualifié.

Consulter le protocole de I'hdpital pour les méthodes
d'élimination. L'utilisateur peut étre exposé aux fluides de
I'appareil respiratoire pendant I'élimination.

Avant toute utilisation, 'organisation responsable est tenue de
s'assurer de la compatibilité de 'humidificateur, de toutes les
piéces et de tous les accessoires utilisés pour la connexion au
patient ainsi que des autres équipements.

Avertissement destiné a I'utilisateur : si un incident grave se
produit lors de I'utilisation de cet appareil, veuillez contacter
votre représentant Fisher & Paykel Healthcare local ainsi que
les autorités compétentes de votre pays.
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MR290-SAILIOLLA LAMMITETTAVA RESPIRONICS-
KAKSOISPAINE-/CPAP-LETKUSTOLIITIN JA JATKOLETKU
RT219-letkusto on tarkoitettu hengitystukea, kaksoispaine-
tai CPAP-hoitoa tarvitsevien spontaanisti hengittavien
aikuispotilaiden hoitoon. Koulutettujen terveydenhuollon
ammattilaisten pitaa valmistella ja yllapitaa hoitoa

sairaala- tai laitosymparistdssa ja potilasta on valvottava

valvontalaitteilla.

VASTA-AIHEET

Kun uloshengitysp_orttia kaytetdan, sita ei saa kayttaa

seuraavissa tilanteissa:

« Jos potilas on tajuton, ei pysty hengittdmaan spontaanisti,
on yhteistydhaluton tai ei reagoi.
« Runsas eritys, pahoinvoinnin/oksentelun vaara tai suuri vaara
oksennuksen aspiraatioon.

Jos jokin naista tiloista ilmenee, lopeta heti hoito.

TEKNISET TIEDOT
Yhteensopiva Fisher & Paykel Healthcaren

MR850-kostuttimien kanssa.
Katso kostuttimen kayttéohjeita.
Ellei muuta ole mainittu, virtausarvot iimoitetaan
BTPS:na (kehon lampétila, paine, saturaatio).

Sisddnhengitysliitin, jatkoletku ja MR290-silié

ISO 5356-1
-kartioliittimet

LAITELIITANNAT

TILAVUUS KOKOON PURISTETTUNA

1468 mL (ei sisalla

jatkoletkua)

KOMPLIANSSI PAINEESSA 60 cmH,0 4,17 mL/cmH,0
VIRTAUSVASTUS 0,26 + 0,04 cmH,0
VIRTAUKSELLA 30 L/min

(mittausepavarmuus 0,03 cmH,0 mukaan lukien)
PIENIN KAYTTOPAINE
(KAKSOISPAINE/CPAP) 4 cmH,0
SUURIN KAYTTOPAINE 80 cmH,0
LETKUSTON PITUUS 1,8m

KAASUVUOTO PAINEESSA 60 cmH,0 <40 mL/min

OLLESSA 20-26 °C

YLEINEN SUORITUSKYKY YMPARISTON LAMPOTILAN

MR290-sailidssa

Kostuttimen tila EI-INVASIIVINEN | INVASIIVINEN
TILA TILA
Kostutusteho >12 mg/L >33mg/L
Virtausnopeus 3-120 L/min 16-60 L/min
SYMBOLIEN MAARITELMAT

Vesi vaaralla ] -
tasolla, vaihda Rx only | Vain resepfilla
A MR296-sailio V| myyeava

Vesi oikealla Eurooppalainen
b ]| tasolla C€0123 | vaatimusten-

mukaisuus
_VaImistLé:sgéivé
T ja-maa
[E Lue kayttoohjeet NZ: Uusi-Seelanti
YYyy-um-oD | MX: Meksiko
@ Kertakayttoinen M Valmistaja
LoT . Kaytettava
Eranumero viimeistaan
YYYY-MM-DD
Huomio / Lue
REF| | Tuotenumero & Kayttoohjeet
: Kaytto enintaan
@ Maahantuoja 7 paivaa
- Kuljetuksen ja
Vastuuhenkild
Yhdistyneessa /ﬂ/ ls"allytytklse_n
kuningaskunnassa ampotila
rajoitukset
. Valtuutettu
o - edustaja
=
ng Jakelija Euroopan unionin

alueella

[on [rer] Valtuutettu

edustaja Sveitsissa

Laakinnallinen

laite

VAROITUKSET, HUOMIOT JA HUOMAUTUKSET

& VAROITUKSET

« Taman tuotteen kayttoon liittyy jaannosriskeja, vaikka sita
kaytettaisiin tarkoitetulla tavalla. Vaikka kaikkia annettuja
ohjeita ja varoituksia noudatettaisiin, hypoksisen vamman, ihon
palovamman, hengitysteiden palovamman, hengitysteiden
vamman, keuhkovamman, séhkdiskun aiheuttaman vamman,
lihaksien ja luuston vamman ja hypotermian riskit sailyvat.
N&ma riskit voivat johtaa vakavaan vammaan tai kuolemaan.

Tata tuotetta El SAA kayttaa uudelleen. Uudelleenkayttd voi
johtaa tartuntavaarallisten aineiden valittymiseen, hoidon
keskeytymiseen, vakavaan vahinkoon tai hengenvaaraan.
Muiden kuin Fisher & Paykel Healthcaren hyvaksymien
hengitysletkustojen, sailididen, lisévarusteiden tai yhdistelmien
kaytosta voi seurata kostutusjarjestelman suorituskyvyn
heikkeneminen, ventilaattorin toimintahairié ja henkilévahinko
potilaalle/kayttajalle.

Potilasta (esim. happisaturaatiota) on valvottava
asianmukaisesti koko ajan. Jos potilasta ei valvota (esim.
kaasuvirtauksen keskeytyessd), voi seurata vakavaa vahinkoa
tai kuolema.

Lampolevyyn tai sdilion alustaan EI SAA koskea. Pintojen
lampatila voi olla yli 85 °C. Taman huomiotta jattaminen voi
johtaa palovammaan.

Uloshengitysporttia on kaytettava ilma-aukottoman
nendkanyylin kanssa yhden letkun jarjestelmassa. Muuten
potilas voi hengittaa sisaan liikaa hiilidioksidia, josta voi seurata
hyperkapnia.

Tata letkustoa El SAA kayttaa painetukihoidon antamiseen
trakeostomiaputken kautta. Trakeostomiapotilaiden tuottamat
runsaat eritteet voivat tukkia kertakayttoéisen ulostuloportin ja
johtaa liialliseen hiilidioksidin takaisinhengitykseen.

Mikali seuraavia varoituksia ei nc laitteen toiminta tai
turvallisuus voi vaarantua (mist& voi mahdollisesti aiheutua
vakavaa haittaa):

Kun kiinnitat kostutinta potilaan viereen, varmista, ettd kostutin
on aina alempana kuin potilas.

Tuotetta El SAA kayttaa 7 vuorokautta pidempaan.
Letkuja EI SAA peittaa esimerkiksi peitteilld, pyyhkeilla tai
linavaatteilla.

Letkuja EI SAA venyttaa tai puristella.

Tata tuotetta EI SAA liottaa, pesta tai steriloida. Valta kosketusta
kemikaalien, puhdistusaineiden ja kasihuuhteiden kanssa.

Sailiota El SAA kayttaa, jos vesiraja nousee
enimmaistayttorajan ylapuolelle.

Sailiota El SAA kayttaa, jos vastaanottohetkelld tiivisteet eivat
ole ehjat tai jos sailié on pudonnut.

Sailiota EI SAA kayttaa kallistettuna yli 10°:n kulmaan.

Vesipussia EI SAA puhkaista, ennen kuin siniset korkit on
poistettu. Jos paauimuri lakkaa toimimasta, hengitysletkuihin
saattaa roiskua vettd, jos sailién virtausnopeus on yli 80 L/min.

Tarkasta ennen kayttod, onko hengitysletkuston osissa
vaurioita (esim. puristunut letku tai murtunut liitin), ja vaihda
ne, jos ne ovat vaurioituneet.

Letkua EI SAA puristaa.
Vesilahteen taytyy olla ainakin 50 cm 5ta korkeammalla.

Lampohengitysletkuja EI SAA kayttaa ilman kaasuvirtausta.
Jos virtaus keskeytyy, sammuta kostutin.

Varmista, etta sailioon on liitetty vesiastia ja etta sailiéssa on
vetta.

Sailiota El SAA tayttaa vedelld, jonka lampétila on yli 37 °C.
Uloshengitysportin ilma-aukkoja EI SAA tukkia tai tiivistaa.
Tuotetta EI SAA kayttaa minkaan uloshengitysletkun kanssa.

Huomio

Varmista ennen kuin liitét hengitysletkuston potilaaseen, etta
asianmukaiset ventilaattorin tai virtauslahteen halytykset on
asetettu.

Valta lammitettyjen letkujen pitkaaikaista kosketusta potilaan
ihon kanssa.

Kayta kostutukseen sisaanhengitykseen soveltuvaa steriilia
vettd (USP tai vastaava). Veteen EI SAA lisata muita aineita.
Tarkkaile saannallisesti kondensaatin kertymista letkustoon
ja tyhjenna se.

Tarkista kaikkien liitosten tiiviys ennen kayttoa.

Tarkista, ettd lammittimen johdin jakautuu tasaisesti letkussa
eika ole kasassa tai mutkalla.

Tee hengitysjarjestelman paine- ja vuototesti ja tarkasta
mahdolliset tukokset ennen potilaaseen liittamista.

HUOMAUTUKSET

Tarkoitettu kayttéon koulutetun hoitohenkilékunnan valvonnan
alaisena.

Havitysmenetelmien on noudatettava sairaalan hoitokaytantoa.
Kayttaja voi altistua hengitystienesteille havittamisen aikana.
Vastuullinen organisaatio vastaa kostuttimen ja kaikkien
potilaaseen kytkemiseen kaytettavien osien ja lisatarvikkeiden
seka muiden laitteiden yhteensopivuudesta ennen kayttoa.
Huomautus kayttajalle: Jos taman laitteen kayton yhteydessa
on sattunut vakava vaaratilanne, ota yhteytta paikalliseen
Fisher & Paykel Healthcaren edustajaan ja toimivaltaiseen
viranomaiseen maassasi.

Hrvatski @

OGRANAK ZA BIFAZNI/CPAP SUSTAV RESPIRONICS
GRIJAN KOMOROM MR290 | PRODUZETAK

Sustav RT219 indiciran je za uporabu na odraslim bolesnicima

koji samostalno disu, no potrebna im je respiratorna potpora,

bifazna ili CPAP terapija. Terapiju moraju uspostaviti i odrzavati
obuceni zdravstveni djelatnici u bolnici ili zdravstvenoj ustanovi

s ustanovljenim nadzorom bolesnika.

KONTRAINDIKACIJE
Prikljucak za izdah ne smije se upotrebljavati kod bolesnika:
« koji nisu pri svijesti, ne mogu samostalno disati, koji ne
suraduju ili ne reagiraju

« koji imaju obilan sekret, koji su u opasnosti od mucnine/
povracanja ili bi mogli udahnuti ispovracano

Ako se pojave simptomi bilo kojeg od tih stanja, odmah
obustavite terapiju.

TEHNICKE SPECIFIKACIJE

Kompatibilno s ovlazivacima Fisher & Paykel Healthcare
MR850.
Proucite upute za upotrebu ovlaZivaca.

Ako nije drukcije navedeno, brzine protoka izrazene su u
BTPS uvjetima (tjelesna temperatura i tlak, zasiceno).

Ogranak za disanje s produzetkom i komorom MR290
VEZE SUCELJA ISO 5356-1 stozasti

prikljucci
VOLUMEN KOJI SE MOZE 1468 mL (ne
KOMPRIMIRATI ukljucujuci

produzetak)
USKLADENOST PRI 60 cmH,0 417 mL/cmH,0
OTPOR PROTOKU PRI 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(uklju¢ujuci mjernu nesigurnost od 0,03 cmH,0)

MINIMALNI RADNI TLAK

(BIFAZNI/CPAP) 4 cmH,0
MAKSIMALAN RADNI TLAK 80 cmH,0
DULJINA KRUGA 18m
CURENJE PLINA PRI 60 cmH.0 <40 mL/min

UKUPNI RADNI UCINAK PRI OKOLNOJ TEMPERATURI
0D 20°CDO 26 °C

Nacin rada NEINVAZIVNI INVAZIVNI
ovlazivaca NACIN NACIN
E\?Izauilitvaatnja >12mg/L >33 mg/L
Brzina protoka 3-120 L/min 16-60 L/min

DEFINICIJE SIMBOLA

Neodgovarajuca
razina vode,
zamijenite
komoru MR290

Samo na
Rx only lije€nicki recept

Odgovarajuca Sukladnost s

razina vode u propisima Europske
Q. komori MR290 C€o0123 unije

Datum i Sifra drzave

Pogledajte upute proizvodnje CC

zarad NZ: Novi Zeland
YYyy-Mm-DD | MX: Meksiko

Za jednokratnu . “

upotrebu M Proizvodac

Broj serije Upotrijebiti do

YYYY-MM-DD

C Oprez/Pogledajte

Referentni broj upute za upotrebu

@ E B

. Maksimalna
Uvoznik upotreba 7 dana
Odgovorna Ogranicenja
osoba u /ﬂ/ temperature
Ujedinjenoj u prijevozu i
Kraljevini skladistenju
< Ovlasteni
%‘ﬁ Distributer predstavnik za
Europsku uniju
Ovlasteni
[cH [Rep] gredstakvnik za Medicinski proizvod
vicarsku

UPOZORENJA, MJERE OPREZA | NAPOMENE
& UPOZORENJA

« Postoje rezidualni rizici povezani s uporabom ovog proizvoda
Cak i ako se upotrebljava kako je predvideno. Rizici od
hipoksi¢nih ozljeda, opeklina koze, opeklina disnih putova,
ozljeda disnih putova, ozljeda pluca, ozljeda uzrokovanih
elektriénim udarom, muskuloskeletalnih ozljeda i hipotermije
postoje i ako se slijede sve navedene upute i upozorenja.

Ti rizici mogu za posljedicu imati teske ozljede ili smrt.
NEMOJTE ponovno upotrebljavati ovaj proizvod. Ponovnom
se upotrebom mogu prenijeti zarazne tvari, moze se izazvati
prekid terapije, moze doci do teske ugroze ili smrti.
Upotreba sustava za disanje, komora, dodatnog pribora

ili kombinacija koje nije odobrila tvrtka Fisher & Paykel
Healthcare moze dovesti do loSeg rada sustava ovlazivanja,
kvara ventilatora i ozljede bolesnika/korisnika.

Uvijek je potreban odgovarajuci nadzor bolesnika (npr.
zasicenosti kisikom). Nenadziranje bolesnika (npr. u slucaju
prekida protoka plina) moze za posljedicu imati teSku ozljedu
ili smrt.

NEMOJTE dodirivati plo¢u grijaca ni bazu komore.
Temperatura tih povrsina moze biti visa od 85 °C.
Nepridrzavanje navedenog moze uzrokovati opekline koze.
Priklju¢ak za izdah mora se upotrebljavati s maskom za

lice bez prozracivanja na sustavu s jednim ogrankom.

Uslijed nepridrzavanja navedenog bolesnik moze udahnuti
prekomjerne koli¢ine ugljikovog dioksida $to moze uzrokovati
hiperkapniju.

NEMOJTE upotrebljavati ovaj krug za pruzanje potporne
terapije tlakom putem traheostomske cijevi. Obilni sekreti
koje proizvode pacijenti s traheostomom mogu blokirati
jednokratni otvor za izdisanje i dovesti do prekomjernog
ponovnog udisanja ugljiénog dioksida.

NepridrZavanjem sljedecih upozorenja moze se negativno
utjecati na rad uredaja ili ugroziti sigurnost (ukljucujuci
potencijalno uzrokovati teske ozljede):

Prilikom postavljanja ovlazivaca u bolesnikovu blizinu
obavezno provjerite je li ovlaziva¢ postavljen nize od bolesnika.
NEMOJTE upotrebljavati po isteku maksimalnog razdoblja
upotrebe od 7 dana.

NEMOJTE prekrivati sustav materijalima kao $to su prekrivaci,
rucnici ili posteljina.

NEMOJTE razvlaciti ili potezati cijev.

NEMOJTE namakati, prati ili sterilizirani ovaj proizvod.
Izbjegavajte kontakt proizvoda s kemikalijama, sredstvima za
¢idcenje i dezinfekcijskim sredstvima za ruke.

NEMOJTE upotrebljavati komoru ako je razina vode iznad
oznake maksimalne razine.

NEMOJTE koristiti komoru ako brtve nisu bile Citave prilikom
isporuke ili ako je ispala.

NEMOJTE rukovati komorom pod kutom vecéim od 10°.
NEMOJTE nista dodavati u izvor vode dok ne uklonite plave
Cepove. Ako je primarni plovak neispravan, moze doci do
prskanja u krugu ako se komora upotrebljava s protokom
vec¢im od 80 L/min.

Prije upotrebe pregledajte ima li oStecenja na kompletima

za disanje (npr. slomljena cijev ili napukla spojnica) te ih po
potrebi zamijenite.

NEMOJTE lomiti cijev.

Izvor vode mora biti najmanje 50 cm visi u odnosu na komoru.
NEMOJTE upotrebljavati sustave za disanje s grijanom Zicom
bez protoka plina. Ako je protok plina prekinut, iskljucite
ovlazivac.

Pobrinite se da na komoru bude priklju¢en izvor vode

i provjerite ima li u komori vode.

NEMOJTE komoru puniti vodom toplijom od 37 °C.
NEMOJTE blokirati ili brtviti rupe za prozracivanje na priklju¢ku
za izdah.

NEMOJTE upotrebljavati s izdisajnim ograncima.

Pozor

Provijerite jesu li postavljeni odgovarajuéi alarmi ventilatora ili
izvora zranog protoka prije spajanja kompleta za disanje na
bolesnika.

Izbjegavaijte dugotrajan kontakt grijanih cijevi s kozom
bolesnika.

Za ovlazivanje upotrebljavajte vodu koja je sterilna za inhalaciju
prema kriterijima Americke farmakopeje (USP) ili ekvivalentnu.
NEMOJTE dodavati druge tvari u vodu.

Redovito nadzirite i drenirajte nakupljeni kondenzat u sustavu.

Prije upotrebe provijerite jesu li sve spojnice dobro pri¢vrséene.
Provijerite je li Zica grijaca jednoliko rasporedena po sustavu

i nije li namotana ili savijena.

Prije spajanja na bolesnika izvrsite provjeru tlaka i curenja

u sustavu disanja te provjerite je li doslo do zacepljenja.

NAPOMENE

« Namijenjeno upotrebi pod nadzorom obucenih zdravstvenih
djelatnika.

Metode bacanja u otpad potrazite u bolnickom protokolu.
Tijekom bacanja u otpad korisnik moze biti izlozen tekuc¢inama
iz diSnih putova.

Odgovorna organizacija odgovorna je za kompatibilnost
ovlazivaca i svih koristenih dijelova i dodatnog pribora za
spajanje na bolesnika te druge opreme prije upotrebe.
Obavijest korisniku: ako tijekom uporabe ovog uredaja

dode do ozbilinog incidenta, obavijestite o tome lokalnog
predstavnika tvrtke Fisher & Paykel Healthcare i nadlezno
tijelo u svojoj zemlji.

Magyar (hu)

FUTOTT RESPIRONICS KETSZINTU/CPAP LEGZOKORAG
MR290-ES TARTALLYAL ES HOSSZABBITOVAL

Az RT219-es |6gz6kor olyan spontan Iélegzé felnétt

betegek szdmdra javallott, akiknek kétszintli vagy CPAP
|égzéstamogatasra van szikséglk. A kezelést csak képzett
orvosi szakszemélyzet kezdheti el, illetve tarthatja fenn,
kérhazi/intézményi kdrnyezetben, betegmedfigyelé rendszer
jelenléte mellett.

ELLENJAVALLATOK
A kilégzényilas hasznalata esetén a terméket nem szabad
hasznalni olyan betegen:
« aki eszméletlen, nem képes spontan lélegezni, nem
egylttmiikddo, vagy nem reagdl az ingerekre;
« akinél béséges valadékozas van jelen, illetve fennall a
hanyinger/hanyas kockdzata vagy a hanyadék aspiracidjanak
fokozott kockazata.

Ha a fenti dllapotok tlineteit észleli, azonnal dllitsa le a kezelést.

MUSZAKI ADATOK

A Fisher & Paykel Healthcare MR850-es
parasitokészilékekkel hasznalhato.

Ldasd a parasitokésziilék felhasznaldi kézikonyvét.
Amennyiben mdsképp nem jel6lik, az dramlasi sebesség
értékei testhémérséklet és szaturdlt nyomas (BTPS feltételek)
mellett értend6k.

Belégzési &g hosszabbitéval és MR290-es tartallyal

ILLESZTOFELULET CSATLAKOZASAI  1SO 5356-1 kiipos
csatlakozok

1468 mL
(hosszabbitok nélkal)

MEGFELELOSEG 60 cmH,0 ERTEKNEL 4,17 mL/cmH,0
ARAMLAS] ELI:ENI:\LLAS 0,26 + 0,04 cmH,0
30 I/perc ERTEKNEL

(beleértve a 0,03 cmH,0 mérési bizonytalansagot)
MINIMALIS MUKODESI NYOMAS
(BI-LEVEL/CPAP) 4.cmH,0
MAXIMALIS UZEMI NYOMAS 80 cmH,0
A LEGZOKOR HOSSZA: 18m
GAZSZIVARGAS 60 cmH,0 ERTEKNEL <40 mL/perc

GSSZENYOMHATO TERFOGAT

ALTALANOS TELJESITMENY 20 °C ES 26 °C KOZOTTI
KORNYEZETI HOMERSEKLETEN

Pérasito NEM INVAZiV INVAZiV
tizemmod UZEMMOD UZEMMOD
Parasitasi kimenet | >12 mg/L >33 mg/L

Aramlasi sebesség | 3-120 L/perc 16-60 L/perc

SZIMBOLUMOK JELENTESE

Nem megfelel6
vizszint, cserélje
ki az MR290-es

Rx only | vényksteles

tartalyt
Megfeleld vizszint -
Eurépai
az MR290-es "
v tartalyban C€0123 | megfeleldség
Gydrtas datuma
Olvassael és orszaga (CC)
a hasznalati NZ: Uj-zéland
utasitast wvvamoo | MX: Mexiké
® Egyszer Gyarto
hasznalatos

Felhasznélhaté

LOT| | Tételszam a kovetkezd
vwyvwmoo | 1d6pontig:
Vigyazat/Olvassa
Hivatkozasi szdm & el a hasznalati
utasitast

,, Legfeljebb 7 napon

Importor at hasznalhaté
Szallitasi és tarolasi

/ﬂ[ hémérsékleti
korlatozasok

Felelds személy
az Egyesult
Kirdlysagban

R 5 @ B

. Hivatalos képvisel&
Pmﬂ Forgalmazo az Eurépai Unidban
Svdjci i
[cH[Rer] | meghatalmazott gsrgloésétechnlkal
képviselé

FIGYELMEZTETESEK, OVINTEZKEDESEK ES
MEGJEGYZESEK

N »FIGYELMEZTETES” SZINTU EMLEKEZTETOK

* Még rendeltetésszer( haszndlat mellett is vannak a termék
haszndlatdval kapcsolatos fennmaradd kockazatok. Minden
rendelkezésre bocsatott utasitdst és figyelmeztetést kovetve
is fennmarad a hipoxids kdrosodas, a bér és a légutak égési
sérlléseinek, a légutak és a tludo sérilésének, dramités okozta
sérllés, a mozgasszervrendszeri sériilés és a hipotermia
kockazata. Ezek a kockazatok sulyos sértiléseket vagy

halalt okozhatnak.

NE haszndlja Ujra ezt a terméket. Az ismételt felhasznalas
fert6z6 anyagok atviteléhez, a kezelés megszakitasidhoz,
sulyos sérliléshez vagy a beteg haldlahoz vezethet.

« A Fisher & Paykel Healthcare ltal j6vd nem hagyott
légzékorok, tartalyok, tartozékok vagy kombinaciok hasznélata
esetén eléfordulhat, hogy a parasitérendszer teljesitménye
nem lesz megfeleld, a lélegeztetégép nem miikodik
megfelel6en, illetve a beteg/kezeld megséril.

Mindig megfelelé betegmegfigyelést (példaul
oxigénszaturacio) kell alkalmazni. A betegmedfigyelés
elmulasztdsa (példaul a gdzaramlds megszakaddsa esetén)
sulyos karosoddst vagy halalt okozhat.

NE érintse meg a flitélapot vagy a tartdly aljat. E feltletek
hémérséklete meghaladhatja a 85 °C-ot. Ennek az utasitasnak
a be nem tartasa a boér égési sértlését okozhatja.

Egyagu rendszer esetén a kilégzényilast zart arcmaszkkal kell
hasznalni. Ennek elmulasztdsa esetén a beteg belélegezheti

a tébblet szén-dioxidot, ami hypercapniat okoz.

NE haszndlja ezt a |égz6kort tracheostomias tubuson
keresztlli nyomastamogatas biztositdsara. A tracheostomian
atesett betegek altal termelt béséges valadék elzarhatja a
kilégzdnyilast, és jelentés mértéki szén-dioxid visszalégzéshez
vezethet.

A kdvetkezé figyelmeztetések betartdsanak elmulasztdsa
miatt romolhat a késziilék teljesitménye, és csokkenhet a
biztonsaga (beleértve a potencidlis sulyos kdrosodast is):
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Ugyeljen arra, hogy a pdrasitokészilék mindig a betegnél
alacsonyabban legyen.

NE haszndlja a 7 napos maximalis felhasznalasi idén tul.
NE takarja le a légz6kort takardval, torolkozével vagy
agynemdivel.

NE nyujtsa meg és ne préselje 8ssze a csévezetéket.

NE aztassa vizbe, ne mossa le és ne sterilizélja ezt a terméket.
Ugyeljen arra, hogy a készUlék ne érintkezzen vegyszerekkel,
tisztitdszerekkel vagy kézfertétlenitével.

NE haszndlja a tartdlyt, ha a vizszint a maximadlis vizszintet
jel6ld vonal folé emelkedik.

NE haszndlja a tartdlyt, ha leejtették, vagy ha atvételkor nem
épek a tomitései.

NI]EOmOkbdtesse a tartalyt, ha a d6lésszoge meghaladja
al0°-ot.

NE nyissa meg a vizellatast a kék kupakok eltdvolitdsa el6tt.
Ha az elsédleges Uszd meghibasodik és a tartalyt 80 L/percet
meghaladé dramlassal hasznaljak, viz spriccelhet a légzokorbe.
Hasznalat el6tt szemrevételezéssel ellendrizze a
légzbkorkészleteket (példaul megtort csé vagy megrepedt
csatlakozo), és ha sérltek, cserélje ki 6ket.

NE torje meg a csovet.

A vizforrasnak legalabb 50 cm-rel magasabban kell lennie

a tartalynal.

NE haszndlja a flitészalas 1égzékort anélkl, hogy dramolna
a gdz. Ha megszakad a gaz aramlasa, kapcsolja ki

a parasitokészUléket.

Gy6z6djon meg arrdl, hogy a tartdlyhoz hozza legyen
csatlakoztatva a vizellatas, és hogy legyen viz a tartalyban.
NE toltse meg a tartalyt 37 °C-ot meghaladd

hémérsékletd vizzel.

NE blokkolja és ne zarja el a kilégzényilas szell6zényilasait.
NE hasznalja egyitt kilégzési dgakkal.

Figyelem!

A légz6korkészlet beteghez torténd csatlakoztatasa el6tt
ellendrizze, hogy be vannak-e allitva a lélegeztet6gép vagy

az dramlasi forrds megfeleld riasztasai.

Ker(lje a hosszas érintkezést a ftott csdvek és a beteg

bére kdzott.

A pérésitashoz belégzésre alkalmas, USP-min6ségu steril vagy
azzal egyenérték( vizet hasznaljon. NE adjon egyéb anyagokat
avizhez.

Rendszeresen ellendrizze és engedie le a légzékorben felgyilt
kondenzatumot.

Haszndlat el6tt ellendrizze, hogy szorosak-e a csatlakozasok.
Ellendrizze, hogy a flitészal egyenletesen van elosztva a
légz&kor mentén, és hogy nincs megtekeredve vagy megtérve.
A beteghez torténd csatlakoztatas elétt végezzen nyomas-

és szivargastesztet a légzérendszeren, és ellenérizze, hogy
nincsenek-e elzarodasok.

MEGJEGYZESEK

« Képzett orvosi szakszemélyzet altali feltigyelet mellett
hasznalhato.

Az artalmatlanitasi modszerekkel kapcsolatban lasd a korhazi
protokollt. Fenndll a lehetésége, hogy az drtalmatlanitas soran
a kezel6 a légzérendszerbd| szérmazoé folyadékokkal érintkezik.
A felel6s szervezet felel6ssége a parasitokészilék és a
beteghez vald csatlakoztatashoz sziikséges dsszes alkatrész
és tartozék, illetve egyéb berendezés kompatibilitasanak
biztositdsa a hasznalat el6tt.

Megjegyzés a felhaszndlonak: Ha az eszkdz hasznadlata soran
sulyos esemény torténik, kérjlk, értesitse a Fisher & Paykel
Healthcare helyi képvisel6jét és orszaga illetékes hatosdgat.
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CIRCUITO BI-LEVEL/CPAP

Il circuito RT219 ¢ indicato per I'uso in pazienti adulti che
respirano spontaneamente e che necessitano di supporto
respiratorio con terapia Bi-level o CPAP. La terapia deve
essere impostata e gestita da professionisti medici qualificati
in un ambiente ospedaliero o istituzionale dotato di
monitoraggio paziente.

CONTROINDICAZIONI

Non utilizzare la porta di esalazione sui pazienti con
le caratteristiche seguenti:

» Sono in uno stato di incoscienza, non riescono a respirare
spontaneamente, non collaborano o non reagiscono.

« Hanno secrezioni copiose, sono a rischio di nausea/vomito
0 ad alto rischio di aspirazione dell’emesi.

Se si manifestano i sintomi di tali condizioni, interrompere
immediatamente il trattamento.
SPECIFICHE TECNICHE

Compatibile con umidificatori MR850 Fisher & Paykel
Healthcare.

Fare riferimento alle istruzioni per I'utente dell’'umidificatore.

Se non diversamente indicato, i flussi sono espressi in_
BTPS (pressione e temperatura corporea in condizioni
di saturazione).

Tratto inspiratorio con estensione e camera di umidificazione
MR290

Connettori conici
1SO 5356-1

1.468 mL
(esclusa estensione)

COMPLIANCE A 60 cmH,0 47 mL/cmH,0
RESISTENZA AL FLUSSO A 30 L/min 0,26 + 0,04 cm H,0

(include un’incertezza di misurazione pari a 0,03 cmH,0)
PRESSIONE OPERATIVA MINIMA

COLLEGAMENTI INTERFACCIA

VOLUME COMPRIMIBILE

(BI-LEVEL/CPAP) 4 cmH,0
PRESSIONE OPERATIVA MASSIMA 80 cmH,0
LUNGHEZZA DEL CIRCUITO 1.8m
PERDITA DI GAS A 60 cmH,0 <40 mL/min

PRESTAZIONI COMPLESSIVE A TEMPERATURA

AMBIENTE DA 20 °C A 26 °C

Modalita MODALITANON | INVASIVA
umidificatore INVASIVA MODALITA
Umidificazione >12 mg/L >33 mg/L
Flusso 3-120 L/min 16 - 60 L/min

DEFINIZIONI DEI SIMBOLI

Livello d’acqua non
corretto, sostituire

la camera di

Rx only| solo su prescrizione
umidificazione
R290

Livello d’acqua

corretto nella

camera di

umidificazione
290
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AVVERTENZE, PRECAUZIONI E NOTE

& AVVERTENZE

Esistono rischi residui associati all’'uso di questo prodotto,
anche se usato come previsto. Seguendo tutte le istruzioni

e le avvertenze fornite, rimangono i rischi di lesioni ipossiche,
ustioni cutanee, ustioni alle vie respiratorie, lesioni alle vie
respiratorie, lesioni polmonari, lesioni da scarica elettrica,
lesioni muscoloscheletriche e ipotermia. Questi rischi
possono provocare lesioni gravi o morte.

NON riutilizzare questo prodotto. Il riutilizzo potrebbe
provocare la trasmissione di sostanze infettive, 'interruzione
del trattamento, gravi lesioni o il decesso.

L’uso di circuiti respiratori, camere di umidificazione,

accessori o la combinazione di questi articoli non approvati

da Fisher & Paykel Healthcare puo causare prestazioni

scarse del sistema di umidificazione, malfunzionamento

del ventilatore e lesioni al paziente/utente.

E necessario effettuare un adeguato monitoraggio costante
del paziente (ad es. saturazione di ossigeno). Il mancato
monitoraggio del paziente (ad es. in caso di interruzione

del flusso di gas) pud causare gravi lesioni o il decesso.

NON toccare la piastra riscaldante o la base della camera

di umidificazione. Le superfici possono avere una temperatura
superiore a 85 °C. La mancata osservanza puo causare ustioni.
La porta di esalazione deve essere utilizzata con un’interfaccia
non ventilata su un sistema a tratto singolo. La mancata
osservanza pud comportare un'eccessiva inalazione di anidride
carbonica da parte del paziente, che porta a ipercapnia.

NON usare questo circuito per fornire terapia di supporto della
pressione tramite un tubo per tracheostomia. Le secrezioni
abbondanti prodotte dai pazienti sottoposti a tracheostomia
possono bloccare la porta di esalazione monouso e
comportare la reinspirazione di una quantita eccessiva

di anidride carbonica.

Il mancato rispetto delle seguenti avvertenze pud
compromettere le prestazioni del dispositivo o la sicurezza
(e causare potenzialmente gravi lesioni):

Quando si monta un umidificatore a fianco di un paziente,
assicurarsi che 'umidificatore sia sempre posizionato piu

in basso rispetto al paziente.

NON utilizzare oltre la durata di utilizzo massima

di 7 giorni.

NON coprire il circuito con materiali quali coperte, asciugamani
o lenzuola del letto.

NON tirare né schiacciare il tubo.

NON immergere, lavare o sterilizzare questo prodotto. Evitare
il contatto con sostanze chimiche, detergenti o disinfettanti
per le mani.

NON utilizzare la camera di umidificazione se il livello
dell'acqua supera la linea di limite massimo di livello.

NON utilizzare la camera di umidificazione se le guarnizioni
non sono intatte al momento della ricezione o se la camera

di umidificazione e caduta.

NON utilizzare la camera di umidificazione con un angolo
superiore a 10°.

NON forare il contenitore dell'acqua fino a quando i tappi

blu di protezione non vengono rimossi. Nel caso di mancato
funzionamento del primo galleggiante, possono verificarsi
spruzzi d’acqua nel circuito se la camera di umidificazione
viene azionata a oltre 80 L/min.

Verificare visivamente 'eventuale presenza di danni nel circuito
respiratorio (ad es. tubo schiacciato o connettori crepati)
prima dell'uso e sostituire se danneggiato.

NON schiacciare il tubo.

Il contenitore dell'acqua deve essere almeno 50 ¢cm piu in alto
della camera di umidificazione.

NON utilizzare i circuiti respiratori termoregolati senza flusso
digas. Se il flusso di gas & interrotto, spegnere 'umidificatore.
Assicurarsi che I'alimentazione dell'acqua sia collegata

alla camera di umidificazione e che la camera sia riempita
con acqua.

NON riempire la camera di umidificazione con acqua ad

una temperatura superiore a 37 °C.

NON bloccare né chiudere i fori di ventilazione sulla porta

di esalazione.

NON utilizzare con i tratti espiratori.

Attenzione

Prima di collegare il circuito respiratorio al paziente, verificare
che siano impostati gli allarmi ventilatore o sorgente di flusso
appropriati.

Evitare il contatto prolungato dei tubi riscaldati con la pelle
del paziente.

Usare acqua sterile USP per inalazione o equivalente per
umidificazione. NON aggiungere altre sostanze all'acqua.
Monitorare regolarmente la presenza di condensa accumulata
e rimuoverla dal circuito.

Controllare che tutti i collegamenti siano ben saldi prima
dell'uso.

Controllare che il filo del riscaldatore sia distribuito
uniformemente lungo il circuito e che non sia piegato

o schiacciato.

Eseguire un test di pressione e perdite sul sistema

di respirazione e controllare I'eventuale presenza di occlusioni
prima del collegamento ad un paziente.

NOTE

Il dispositivo deve essere utilizzato sotto la supervisione

di personale medico qualificato.

Per le modalita di smaltimento, fare riferimento al protocollo
ospedaliero. Durante lo smaltimento, I'utente pud essere
esposto a fluidi del tratto respiratorio.

L'organo di competenza & responsabile della verifica della
compatibilita del’'umidificatore e di tutte le parti ed accessori
usati per il collegamento al paziente e ad altre apparecchiature
prima dell'uso.

Awviso per I'utilizzatore: in caso di incidente grave durante
I'utilizzo di questo dispositivo, contattare il rappresentante
Fisher & Paykel Healthcare locale e le autorita competenti.
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Lietuviy k. ®
»BI-LEVEL* / CPAP KONTURAS,
RT219 kontiras skirtas naudoti su suaugusiais pacientais,

kuriems reikia padéti kvépuoti ir kuriems reikalinga ,,Bi-level”

arba CPAP terapija. Terapijg turi skirti ir stebéti iSmokyti
medicinos specialistai ligoninéje arba institucinéje aplinkoje,
kurioje vykdoma pacienty stebésena.

KONTRAINDIKACIJOS
Naudojant iSkvépimo voztuva, jo negalima naudoti pacientams:

« kurie yra neteke sagmonés, negali kvépuoti patys, priesinasi
arba nereaguoja;
« kuriems susidaro gausiy iSskyry ir kuriems kyla pykinimo arba
vémimo pavojus, arba didelé iSvemto turinio jkvépimo rizika.
Jei pasireiskia Siy bakliy simptomu, nedelsdami nutraukite
gydyma.

TECHNINIAI DUOMENYS

Suderinamas su ,Fisher & Paykel Healthcare* MR850
drékintuvais.

Zr. drékintuvo naudojimo instrukcijas.

Jeigu nenurodyta kitaip, srauto intensyvumas isreiskiamas
BTPS (angl. ,,body temperature and pressure, saturated” -
kaino temperatra ir slégis, vandens gary prisotintas oras)
salygomis.

lkvépimo Saka su ilgintuvu ir MR290 kamera

SASAJOS JUNGTYS ISO 5356-1 kliginés
jungtys
SUSPAUDZIAMAS TURIS 1468 mL

(i$skyrus ilgintuva)
417 mL/cmH,0
0,26 + 0,04 cmH,0

ATITIKTIS ESANT 60 cmH,0
PASIPRIESINIMAS SRAUTUI ESANT
30 L/min. GREICIUI

(jskaitant 0,03 cmH,0 matavimo nepastovuma)

MAZIAUSIAS DARBINIS SLEGIS

(,,BI-LEVEL* / CPAP) 4 cmH,0
DIDZIAUSIAS DARBINIS SLEGIS 80 cmH.0
KONTURO ILGIS 18m

DUJY NUOTEKIS ESANT 60 cmH,0 <40 mL/min.

BENDRAS EFEKTYVUMAS ESANT 20-26 °C APLINKOS
TEMPERATURAI

Drékintuvo NEINVAZINIS INVAZINIS
rezimas REZIMAS REZIMAS
Drékinimo isvestis | >12 mg/L >33 mg/L
Tékmés greitis 3-120 L/min. 16-60 L/min.

SIMBOLIU PAAISKINIMAI

Netinkamas
vandens lygis,
pakeiskite
MR290 kamera

Rx only Tik pagal recepta

Tinkamas

vandens Atitiktis Europos
E lygis MR290 Ce€o123 teisés aktams

kameroje

Data ir pagaminimo

Zr. naudojimo Salis CC
instrukcijas NZ: Naujoji
yyvvmmoo | Zelandija
MX: Meksika
Vienkartinio o
® naudojimo “ Gamintojas
Partijos numeris Galiojimo data

YYYY-MM-DD

Perspéjimas /
zr. naudojimo
instrukcijas

Nuorodinis C
numeris

7 dieny maksimali
naudojimo trukmeé

Importuotojas

Transportavimo

pel
@ B

Atsakingas /ﬂ/ ir laikymo
asmuo JK temperataros
apribojimai

|galiotasis atstovas
Europos Sajungoje

s
< intoj
%Fﬂ Platintojas

|galiotasis

[cr [rer] | atstovas Medicinos prietaisas
Sveicarijoje
ISPEJIMAI, PERSPEJIMALI IR PASTABOS
AN ISPEJIMAI

* Net ir naudojant pagal paskirtj, yra su $io gaminio naudojimu
susijusi liekamoji rizika. Laikantis visy pateikty instrukcijy
ir perspéjimu, lieka hipoksinio pazeidimo, odos nudegimu,
kvépavimo taky pazeidimo, plauciy pazeidimo, pazeidimo
elektros smugiu, kauly bei raumeny pazeidimo ir hipotermijos
rizika. Si rizika gali lemti sunkius suzalojimus arba mirtj.

NENAUDOKITE Sio gaminio pakartotinai. Pakartotinai
naudojant galima pernesti infekuotas medziagas, sutrikdyti
gydyma, sukelti sunkiy suzalojimy arba mirtj.

Naudojant , Fisher & Paykel Healthcare* nepatvirtintus
kvépavimo kontdrus, kameras, priedus ar derinius, gali
suprastéti drékinimo sistemos efektyvumas, netinkamai veikti
ventiliatorius ir galima pakenkti pacientui ar naudotojui.

Visg laika batina tinkamai stebéti pacienta (pvz., deguonies
prisotinima). Nestebint paciento (pvz., nutriikus dujy tékmei),
galima rimta zala ar mirtis.

NELIESKITE Sildymo plokstés arba kameros pagrindo.
Pavirsius gali virsyti 85 °C. Jei to nepaisysite, tai gali nulemti
odos nudegima.

ISkvépimo anga turi bati naudojama su nevédinamu adapteriu
vienoje Sakos sistemoje. Nesilaikant $io nurodymo, pacientas
gali jkveépti per daug anglies dioksido, o tai gali sukelti
hiperkapnija.

Sio kontdro NENAUDOKITE sléginei palaikomajai terapijai
per tracheostomijos vamzdelj. Gausios isskyros, susidariusios
pacientams, kuriems atlikta tracheostomija, gali uzkimsti
vienkartinj iSkvépimo prievada ir lemti pakartotinj didelio
anglies dioksido kiekio jkvépima.

Nesilaikant toliau nurodomy jspéjimuy, gali suprastéti
jrenginio efektyvumas arba kilti pavojus saugumui (jskaitant
galima rimta Zala).

Dédami drékintuva greta paciento jsitikinkite, kad drékintuvas
visada stovi Zemiau, nei guli pacientas.

[[ZINENAUDOKITE lilgiau nei 7 dienas - tai maksimali
naudojimo trukmeé.

NEUZDENKITE kontro tokiais daiktais kaip antklodés,
ranksluosciai arba patalyné.

NETEMPKITE ir NESPAUSKITE vamzdelio.

NEBANDYKITE $io gaminio mirkyti, plauti arba sterilizuoti.
Venkite salycio su cheminémis medziagomis, valikliais ar ranky
dezinfekavimo priemonémis.

NENAUDOKITE kameros, jei vandens lygis pakyla auksciau
maksimalaus vandens lygio linijos.

NENAUDOKITE kameros, jei sandarikliai yra pazeisti arba
kamera buvo numesta.

NENAUDOKITE kameros pakreipe didesniu kaip 10° kampu.
NEPRADURKITE vandens talpyklos, kol nuimsite mélynus
dangtelius. Sugedus pirminei pladei, tySkancio vandens gali
patekti j kontdra, jei kamera naudojama esant dideliam

80 L/min. srautui.

Prie$ naudodami, apzidrékite, ar néra kvépavimo sistemos
pazeidimy (pvz., suspaustas vamzdelis ar jtrikusi jungtis),

ir pakeiskite, jei pazeista.

NESUSPAUSKITE vamzdelio.

Vandens Saltinis turi bati bent 50 cm auksciau nei kamera.
Kvépavimo konttiry NENAUDOKITE nejjunge dujy srauto.

Jei dujy srautas pertraukiamas, isjunkite drékintuva.
|sitikinkite, kad vandens tiekimo sistema prijungta prie
kameros ir kad kameroje yra vandens.

NEPILKITE j kamera Siltesnio kaip 37 °C vandens.
NEUZBLOKUOKITE arba NEUZSANDARINKITE ikvépimo
voztuvo ventiliacijos angy.

NENAUDOKITE su jokiomis iskvépimo Sakomis.

Démesio

Prie$ prijungdami kvépavimo sistema pacientui, jsitikinkite, kad
nustatyti tinkami ventiliatoriaus ar srauto Saltinio jspéjamieji
signalai.

Venkite ilgo Sildomy vamzdeliy salycio su paciento oda.
Atlikdami inhaliacijg drékinimui sekite USP (Jungtiniy Amerikos
Valstijy farmakopéjos) reikalavimus atitinkancius sterily
vandenj arba jam lygiavertj vandenj. NEDEKITE j vandenj

kity medziagy.

Reguliariai stebékite ir isleiskite kontare susidariusj kondensata.
Prie$ naudodami patikrinkite, ar visos jungtys tvirtai sujungtos.
Patikrinkite, ar Sildymo viela tolygiai nutiesta per visg kontdirg
ir néra susisukusi ar sulenkta.

Prie$ jungdami prie paciento, atlikite kvépavimo sistemos
slégio ir nuotékio bandyma bei patikrinkite, ar néra uzsikisimuy.

PASTABOS

« Salinimo metodus zitrékite ligoninés protokole. Imetant
galimas naudotojo kontaktas su kvépavimo taky skysciais.

« Atsakinga organizacija atsako uz drékintuvo ir visy daliy bei
priedy, naudojamy prijungiant prie paciento, ir kitos jrangos
suderinamuma prie$ naudojima.

« Pastaba naudotojui: jei naudojant $j prietaisa jvyko sunkus
incidentas, apie tai praneskite savo vietiniam ,Fisher & Paykel
Healthcare” atstovui ir savo Salies kompetentingajai institucijai.

Latviski (iv)

RESPIRONICS DIVLIMENU/CPAP KONTURA APSILDAMA
ISCAURULE AR KAMERU MR290 UN PAGARINAJUMU
Kontdrs RT219 ir paredzéts lietosanai tadiem spontani
elpojosiem pieaugusiem pacientiem, kuriem ir nepiecieSams
elposanas atbalsts, diviimenu vai CPAP terapija. Terapijas
iekartu uzstadisana un apkope ir javeic apmacitiem medicinas
specialistiem slimnica vai iestadé, kura ir pieejamas pacienta
monitorésanas iespéjas.

KONTRINDIKACIJAS
Ja lieto izelpas pieslégvietu, to nedrikst izmantot pacientiem:
« kuri ir bezsamana, nespéj spontani elpot, nesadarbojas vai
nereagg;

« kuriem ir parmérigi izdalijumi, kas var izraisit nelabumu/
vemsanu, vai kuriem ir liels vémeklu aspiracijas risks.
Ja paradas $o stavok|u simptomi, nekavéjoties partrauciet
arstésanu.

TEHNISKIE DATI

Saderiga ar Fisher & Paykel Healthcare MR850 mitringtajiem.

Skatiet mitrinataja lieto$anas instrukciju.

Ja nav noradits citadi, pldsmas atrums noradits BTPS
(kermena temperatdra, spiediena piesatinajums) apstak|os.

leelposanas iscaurule ar pagarinataju un kameru MR290

SASKARNES SAVIENOJUMI ISO 5356-1 koniskie
savienotaji

SASPIEZAMAIS TILPUMS 1468 mL (bez
pagarinataja)

ATBILSTIBA, JA IR 60 cmH,0 4,7 mL/cmH,0

PRETESTIBA PLUSMAI, JA IR 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(ieskaitot 0,03 cmH,0 mérijuma nenoteiktibu)

MINIMALAIS DARBA SPIEDIENS
(DIVLIMENU/CPAP) 4.cmH,0
MAKSIMALAIS DARBA SPIEDIENS 80 cmH,0
KONTOURA GARUMS 18m
GAZES NOPLUDE, JAIR60 cmH,0 <40 mL/min

VISPAREJA VEIKTSPEJA 20 °C—26 °C APKARTEJAS
VIDES TEMPERATURA

Gaisa mitrinataja | NEINVAZIVAIS INVAZIVAIS
reZims REZIMS REZIMS
Mitrinasanas >12mg/L >33 mg/L
Plismas atrums 3-120 L/min. 16-60 L/min.

SIMBOLU DEFINICIJAS

Nepareizs tdens

limenis, nomainiet | RX 0Nl | Tikai ar recepti
kameru MR290
% rareizs Edens bilstib
Tmenis kamera Eiropas atbilstiba
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Mediciniska ierice

BRIDINAJUMI, PIESARDZIBAS PASAKUMI UN
PIEZIMES

& BRIDINAJUMI

« Ar $Tizstradajuma lietosanu saistitie atlikusSie riski pastav
ar tad, ja to lieto, ka paredzéts. levérojot visus sniegtos

noradijumus un bridingjumus, saglabajas hipoksiska bojajuma,

adas apdegumu, elpcelu apdegumu, elpcelu traumas, plausu
bojajuma, elektrotraumas, skeleta un muskulu sistémas
bojajuma un hipotermijas riski. Sie riski var izraisit nopietnu
ievainojumu vai navi.

var izraisit infekciju izplatisanos, arstésanas partrauksanu,
nopietnu kaitéjumu vai navi.

NELIETOJIET ATKARTOTI $0 izstradajumu. Atkartota lietosana

Lietojot elpo$anas kontdrus, kameras, piederumus vai
kombinacijas, ko uznémums Fisher & Paykel Healthcare

nav apstiprinajis, var pasliktinaties mitrinasanas sistémas
veiktspéja, rasties ventilatora darbibas traucgjumi, ka ar radits
kaitéjums pacientam/lietotajam.

Pacients visu laiku ir pienacigi jauzrauga (pieméram, janovero
skabekla piesatinajums). Ja pacients netiek uzraudzits

(un pieméram, gazes plismas padevé rodas partraukums),
var tikt nodarits nopietns kaitéjums vai iestaties nave.
NEDRIKST pieskarties silditaja plaksnei vai kameras pamatnei.
Virsmu temperatdra var parsniegt 85 °C. Neievérojot So
noradijumu, var rasties adas apdegums.

Vienposma sistéma izelpas pieslégvieta ir jsizmanto kopa ar
neventiléjamu saskarni. Neievérojot So noradijumu, pacients
var ieelpot parak daudz oglekla dioksida, ka rezultata var
rasties hiperkapnija.

NELIETOJIET $o kontdru, lai nodrosinatu spiediena atbalsta
terapiju caur traheostomijas cauruli. Lielais izdaltjumu
daudzums pacientiem ar traheostomiju var nosprostot
vienreizlietojamo izelpas pieslégvietu un izraisit parmeérigu
oglekla dioksida ieelposanu.

Neievérojot talak noraditos bridinajumus, var pasliktinaties
ierices veiktspéja vai tikt apdraudéta drosiba (tostarp var tikt
nodarits nopietns kaitéjums).

Uzstadot mitrinataju pacienta tuvuma, parliecinieties, ka
mitrinatajs vienmér atrodas zemaka iment neka pacients.
IerTci NEDRIKST izmantot ilgak par maksimalo 7 dienu
lietosanas periodu.

Elposanas kontdru NEDRIKST apsegt ar tadiem materialiem ka
segas, dvieli vai gultasvela.

Cauruli NEDRIKST stiept vai raustit.

So izstradajumu NEDRIKST mércét, mazgat vai sterilizét.
Nepielaujiet saskari ar kimikalijam, tirisanas lidzekliem vai roku
dezinficéSanas lidzekliem.

« Kameru NEDRIKST lietot, ja Gidens [imenis ir augstaks par
maksimala tdens limena Iiniju.

Kameru NEDRIKST lietot, ja sanem3anas laika blivéjumi ir
bojati vai kamera ir nokritusi.

Kameru NEDRIKST lietot lenki, kas ir lielaks par 10°.

Udens avotu NEDRIKST papildinat, kamér nav iznemti zilie
aizbazni. Ja primara flotacija neizdodas, idens var izSlakstities
uz kontdra, kad plismas atrums kamera ir parmérigi liels
(lielaks neka 80 L/min).

Pirms lietosanas vizuali apskatiet elposanas komplektus un
parbaudiet, vai nav redzami bojajumi (pieméram, saspiesta
caurule vai ieplaisajis savienotajs).

Cauruli NEDRIKST saspiest.

Udens avotam ir jaatrodas vismaz 50 cm augstak par kameru.
Apsildamo elposanas kontdru NEDRIKST lietot, kad nav gazu
pllsmas. Ja gazu plusma ir partraukta, izslédziet mitrinataju.
Parliecinieties, ka kamerai ir pievienota Gdens pievade un
kamera ir Gdens.

Kameru NEDRIKST uzpildit ar Gdeni, kura temperatara
parsniedz 37 °C.

NEDRIKST blokét vai noslégt izelpas pieslégvietas ventilacijas
atveres.

NEDRIKST izmantot kopa ar nekadam izelpas Tscaurulém.

Uzmanibu!

Pirms elpo$anas komplekta pievienosanas pacientam
parliecinieties, vai ir iestatti atbilstosi ventilatora vai plismas
avota trauksmes signali.

Nepielaujiet ilgstosu uzsildito caurulu saskari ar pacienta adu.
Inhalacijai lietojiet USP sterilu Gdeni, bet mitrinasanai
izmantojiet Gdeni ar ekvivalentu tiribas pakapi. Udenim
NEDRIKST pievienot citas vielas.

Regulari uzraugiet un izteciniet kontara uzkrajusos
kondensatu.

Pirms lietosanas parliecinieties, ka visi savienojumi ir stingri
nostiprinati.

Parbaudiet, vai silditaja vads ir vienmérigi novietots gar
kontdru un nav samezglojies.

Pirms elposanas sistémas pievienosanas pacientam

veiciet spiediena un noplades testu un parbaudiet, vai nav
nosprostojumu.

PIEZIMES

« |zstradajums paredzéts lietoSanai apmacita medicinas
personala uzraudziba.

« Utilizacijas metodes skatiet slimnicas protokola. Utilizacijas
laika lietotajs var tikt paklauts elpo3anas trakta Skidrumu
iedarbibai.

« Par mitrinataja un visu pargjo dalu un piederumu, ko pirms
lietosanas izmanto savienosanai ar pacienta saskarni un citu
aprikojumu, saderibu ir atbildiga atbildiga organizacija.

* Piezime lietotajam. Ja, lietojot So ierici, noticis nopietns
negadijums, ladzu, informéjiet vieté&jo Fisher & Paykel
Healthcare parstavi un kompetento iestadi Jasu valsti.

Nederlands CnD)

BI-LEVEL/CPAP-CIRCUIT

Het RT219 circuit is geindiceerd voor gebruik bij

spontaan ademende volwassen patiénten die
ademhalingsondersteuning, Bi-level- of CPAP-therapie nodig
hebben. De therapie moet worden ingesteld en onderhouden
door getrainde medische professionals in een ziekenhuis

of institutionele omgeving met toezicht op de patiént.

CONTRA-INDICATIES

Het gebruik van de uitademopening mag niet worden toegepast
bij patiénten die:

* bewusteloos zijn, niet spontaan kunnen ademen,
niet meewerken of niet reageren;
« last hebben van overmatige secreties, met een risico
van misselijkheid/braken, of een groot risico van aspiratie
van braaksel;
Als er symptomen van een van deze aandoeningen optreden,
moet de behandeling onmiddellijk worden gestaakt.

TECHNISCHE SPECIFICATIES

Compatibel met Fisher & Paykel Healthcare MR850-
bevochtigers.
Raadpleeg de gebruikersinstructies bij de bevochtiger.

Flowsnelheden worden tenzij anders aangegeven uitgedrukt
in BTPS-omstandigheden (lichaamstemperatuur en -druk,
verzadigd).

Inademingsslang met verlengstuk en MR290-kamer

INTERFACE-AANSLUITINGEN ISO 5356-1 conische
aansluitingen

COMPRIMEERBAAR VOLUME 1468 ml )
(exclusief verlenging)

CONFORMITEIT BIJ 60cmH,0 4,7 ml/cmH,0

FLOWWEERSTAND BIJ 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0
(inclusief 0,03 cmH,0 meetonzekerheid)

MINIMALE BEDRIJFSDRUK

(BI-LEVEL/CPAP) 4 cmH,0

MAXIMALE BEDRIJFSDRUK 80 cmH,0

CIRCUITLENGTE 18m

GASLEKKAGE BlJ 60 cmH.0 <40 mL/min

ALGEMENE PRESTATIES BIJ EEN
OMGEVINGSTEMPERATUUR VAN 20 °C TOT EN MET 26 °C

Bevochtigermodus NIET-INVASIVE | INVASIEVE
© MODUS MODUS

Bevochtigingsoutput | >12 mg/| >33mg/L

Flowsnelheid 3-120 L/min 16-60 L/min

BETEKENIS VAN SYMBOLEN

Onjuist waterniveau,

vervang

MR290 kamer

Uitsluitend
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Correct waterniveau Europese
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WAARSCHUWINGEN, AANDACHTSPUNTEN EN

OPMERKINGEN

& WAARSCHUWINGEN

« Er zijn restrisico’s verbonden aan het gebruik van dit

product, ook al wordt het gebruikt zoals bedoeld. Bij het
opvolgen van alle instructies en waarschuwingen blijft het
risico op hypoxisch letsel, brandwonden, brandwonden in

de luchtwegen, longletsel, letsel door elektrische schokken,
musculoskeletaal letsel en hypothermie bestaan. Deze

risico’s kunnen leiden tot ernstig letsel of de dood.

Dit product mag NIET worden hergebruikt. Hergebruik

kan resulteren in overdracht van besmettelijke stoffen,
onderbreking van de behandeling, ernstig letsel, of overlijden.

Het gebruik (van combinaties) van beademingscircuits,
-kamers of -accessoires die niet zijn goedgekeurd

door Fisher & Paykel Healthcare kan leiden tot slechte
bevochtigingsprestaties van het systeem, een onjuiste werking
van het beademingstoestel of letsel van de patiént/gebruiker.
Patiénten moeten te allen tijde op geschikte wijze worden
gemonitord (bijv. zuurstofsaturatie). Het niet controleren van
de patiént (bv. als er sprake is van een onderbreking in de
gasflow) kan leiden tot ernstig letsel of overlijden.

Raak de verwarmingsplaat of basis van de kamer NIET aan.
Oppervlakken kunnen warmer worden dan 85 °C. Het niet
naleven hiervan kan brandwonden veroorzaken.

De uitademingsopening moet worden gebruikt met een
interface zonder ventilatie op een systeem met één slang.
Als deze instructie wordt genegeerd, kan de patiént te veel
kooldioxide inademen, wat leidt tot hypercapnie.

Gebruik dit circuit NIET voor drukondersteuningstherapie via
een tracheostomieslang. Overvloedige afscheiding die wordt
geproduceerd door tracheostomiepatiénten kan de
wegwerp-uitademingspoort blokkeren en leiden

tot overmatige herinademing van kooldioxide.

Het niet in acht van de vol le waarsc

kan de prestaties of de veiligheid van het apparaat aantasten
(met mogelijk ernstig letsel tot gevolg):

Als u een bevochtiger naast een patiént bevestigt, dient de
bevochtiger altijd lager dan de patiént te worden geplaatst.
NIET langer gebruiken dan de maximale gebruiksduur
van 7 dagen.

Bedek het circuit NIET met materialen zoals dekens,
handdoeken of beddengoed.

De slangen NIET uitrekken of erin knijpen.

Week, was of steriliseer dit product niet. Vermijd

contact met chemicalién, reinigingsmiddelen of
handontsmettingsmiddelen.

Gebruik de kamer NIET als het waterniveau boven

het aangegeven maximale waterniveau stijgt.

Gebruik de kamer NIET als de afdichtingen bij ontvangst
niet intact zijn of als de kamer is gevallen.

Gebruik de kamer NIET onder een hoek van meer dan 10°.
Prik de waterbron NIET aan voordat de blauwe kapjes zijn
verwijderd. Als de primaire vlotter niet werkt, kan er water

in het circuit spatten als de kamer met een hogere snelheid
dan 80 L/min wordt gebruikt.

Inspecteer de beademingsset visueel voér gebruik op schade
(bijvoorbeeld een platte slang of een gescheurde connector)
en vervang deze bij beschadiging.

Plet de slang NIET.

De waterbron moet ten minste 50 cm hoger dan de kamer
worden geplaatst.

Gebruik beademingscircuits met verwarmingsdraad NIET
wanneer er geen luchtflow is. Zet de bevochtiger uit als

de luchtflow wordt onderbroken.

Zorg dat de watertoevoer op de kamer is aangesloten

en dat de kamer met water is gevuld.

Vul de kamer NIET met water warmer dan 37 °C.

Blokkeer de exhalatieopeningen van de uitademingsopening
NIET en sluit ze NIET af.

NIET gebruiken met uitademingsslangen.

Let op

Zorg ervoor dat het juiste alarm op het beademingstoestel
of de flowbron is ingesteld voordat de beademingsset op

de patiént wordt aangesloten.

Voorkom langdurig contact van de verwarmde slangen

met de huid van de patiént.

Gebruik steriel water van USP-kwaliteit geschikt voor
inademing of een vergelijkbaar product. Voeg GEEN andere
stoffen aan het water toe.

Controleer regelmatig de opeenhoping van condens

in het circuit en voer deze af.

Controleer véér gebruik of alle verbindingen goed vastzitten.
Controleer of de verwarmingsdraad gelijkmatig door het
circuit loopt en niet ergens is samengedrukt of geknikt.

Voer een druk- en lekkagetest uit bij het beademingssysteem
en controleer op afsluitingen alvorens het aan te sluiten

op een patiént.

OPMERKINGEN

« Voor gebruik onder toezicht van medisch opgeleid personeel.
« Raadpleeg het in het ziekenhuis geldende protocol voor
afvoermethodes. De gebruiker kan worden blootgesteld aan
vloeistoffen uit de luchtwegen tijdens het weggooien.

De verantwoordelijke organisatie is verantwoordelijk voor

de compatibiliteit van de luchtbevochtiger en alle onderdelen
en accessoires die worden gebruikt om deze bij de patiént

en op andere apparatuur aan te sluiten voor gebruik.
Mededeling aan de gebruiker: Als zich een ernstig incident
heeft voorgedaan tijdens het gebruik van dit hulpmiddel,
meld dit dan bij de plaatselijke Fisher & Paykel Healthcare-
vertegenwoordiger en de bevoegde autoriteit in uw land.



Norsk

BIPAP-/CPAP-KRETS

RT219-kretsen er indisert for bruk med spontant
pustende voksne pasienter som trenger respiratorisk
stotte, BiPAP- eller CPAP-behandling. Behandlingen skal
settes opp og vedlikeholdes av kvalifisert helsepersonell
i et sykehusmiljz eller institusjonelt miljg under
pasientovervaking.

KONTRAINDIKASJONER

Nar utandingsventilen er i bruk, skal den ikke brukes
pa pasienter som:

« er bevisstlase, som ikke kan puste spontant, som ikke
kan samarbeide eller som ikke reagerer.

« Har overflod av sekresjon, risiko for kvalme/oppkast
eller hay risiko for aspirasjon av oppkast.

Hvis det oppstar symptomer pa disse tilstandene,
skal behandlingen avsluttes umiddelbart.
TEKNISKE SPESIFIKASJONER

Kompatibel med Fisher & Paykel Healthcare MR850-fuktere.
Se bruksanvisningen til fukteren.

Med mindre annet er angitt, uttrykkes flowhastigheter
ved BTPS-betingelser (kroppstemperatur og trykk, mettet).

Inspiratorisk gren med forlengelse og MR290-kammer
GRENSESNITTSTILKOBLINGER ISO 53561 koniske

koblinger
KOMPRIMERBART VOLUM 1468 mL (uten

forlengelse)
SAMSVAR VED 60 cmH,0 47 mL/cmH,0

FLOWMOTSTAND VED 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(inkludert 0,03 cmH,0 maleusikkerhet)

MINIMUM DRIFTSTRYKK

(BIPAP/CPAP) 4 cmH,0
MAKSIMALT DRIFTSTRYKK 80 cmH,0
KRETSENS LENGDE 1,8m
GASSLEKKASJE VED 60 cmH,0 <40 mL/min
TOTAL YTELSE VED 20 TIL 26 °C
OMGIVELSESTEMPERATUR
IKKE-INVASIV INVASIV
Luftfuktermodus MODUS MODUS
Fuktingseffekt >12 mg/L >33 mg/L
Flowhastighet 3-120 L/min 16-60 L/min
SYMBOLFORKLARING
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ADVARSLER, FORSIKTIGHETSREGLER OG

MERKNADER

& ADVARSLER

« Det er restrisikoer forbundet med bruk av dette produktet,
0gsa nar det brukes som tiltenkt. Selv nar alle angitte
instruksjoner og advarsler falges, vil det vaere fare for

hypoksisk skade, hudforbrenninger, forbrenninger i luftveiene,

skader i luftveiene, skader i lungene, skader ved elektrisk stat,
skader pa muskler og skjelett og hypotermi. Slik risiko kan
fare til alvorlig personskade eller dad.

Dette produktet SKAL IKKE gjenbrukes. Gjenbruk kan fare

til overfering av smittefarlige stoffer, avbrudd i behandlingen,
alvorlig personskade eller ded.

Bruk av slangesett, kamre, tilbeher eller kombinasjoner

som ikke er godkjent av Fisher & Paykel Healthcare, kan

fare til darlig ytelse for fuktighetssystemet, funksjonsfeil

for ventilatoren og skade pa pasienten/brukeren.

Det ma brukes pasientovervakning (f.eks. oksygenmetning)

til enhver tid. Hvis pasienten ikke overvakes (f.eks. hvis
gassflow avbrytes), kan dette fere til alvorlig personskade
eller ded.

IKKE ta pa varmeplaten eller kammerets base. Overflatene
kan vaere varmere enn 85 °C. Det kan fere til brannskader.
Utandingsventilen ma brukes med et ikke-ventilert grensesnitt
i et enkeltgrenet system. Hvis ikke kan det fare til at pasienten
puster inn for mye karbondioksid, noe som farer til hyperkapni.
IKKE bruk dette slangesettet til a gi trykkstettebehandling

via en trakeostomitube. Overflod av sekresjon produsert av
trakeostomipasienter kan blokkere engangsutandingsventilen
og fare til gjeninnanding av for mye karbondioksid.

Hvis folgende advarsler ikke tas til felge, kan det redusere
ytelsen til enheten og gi redusert sikkerhet (inkludert risiko
for alvorlig personskade):

Nar du monterer en fukter ved siden av en pasient, ma du sikre
at fukteren alltid er plassert lavere enn pasienten.

|!SKAL IKKE brukes utover maksimal brukstid pa 7 dager.
IKKE dekk slangesettet med materialer slik som tepper,
handklaer eller sengetay.

Slangen skal IKKE strekkes eller melkes.

Dette produktet SKAL IKKE blatlegges, vaskes eller steriliseres.
Unnga kontakt med kjemikalier, rengjeringsmidler eller
handdesinfeksjonsmidler.

IKKE bruk kammeret dersom vannivaet stiger over maksimalt
vanniva.

IKKE bruk kammeret hvis forseglingene ikke er intakte
ved mottak, eller hvis kammeret har blitt utsatt for stet ved fall.

IKKE bruk kammeret med sterre vinkel enn 10°.

IKKE punkter vannkilden far de bla hettene er fjernet. Hvis den
primeere flotteren svikter, kan det komme sprut i slangesettet
hvis kammeret blir brukt ved over 80 L/min.

Inspiser slangesett for skader (f.eks. sammenklemt slange eller
sprukket kontakt) far bruk, og erstatt skadde komponenter.
IKKE klem slangen.

Vannkilden ma vaere minst 50 cm hayere enn kammeret.

IKKE bruk oppvarmede slangesett uten gassflow.

Hvis gassflowen blir avbrutt, skal fukteren slas av.

Pase at det er en vannforsyning koblet til kammeret,
og at det er vann i kammeret.

IKKE fyll kammeret med vann pa over 37 °C.

IKKE blokker eller tett igjen ventilasjonsapningene
pa utandingsventilen.

IKKE bruk med noen ekspirasjonsgrener.

Obs!
Pase at aktuelle alarmer pa ventilatoren eller flowkilden
er stilt inn far slangesettet kobles til pasienten.

Unnga at oppvarmede slanger er i langvarig kontakt
med pasientens hud.

Bruk USP-sterilt vann for innanding eller tilsvarende til fukting.
IKKE tilsett andre stoffer i vannet.

Overvak og tem kondensoppbygging i slangesettet
regelmessig.

Kontroller at alle tilkoblinger sitter godt, fer bruk.

Sjekk at varmetraden er jevnt fordelt langs slangesettet,

og at den ikke er kveilet eller har knekk.

Utfar en trykk- og lekkasjetest pa pustesystemet og se etter
okklusjoner fegr du kobler til en pasient.

MERKNADER

Til bruk under oppsyn av opplaert helsepersonell.

Se sykehusets protokoll for kasseringsmetoder. Brukeren
kan bli utsatt for vaesker fra luftveiene under kassering.
Den ansvarlige organisasjonen ma pase at fukteren og alle
delene og tilbehgrene som brukes til & koble til pasienten
og annet utstyr, er kompatible far bruk.

Merknad til bruker: Hvis det har skjedd en alvorlig hendelse
ved bruk av denne enheten, ma du informere den lokale
Fisher & Paykel Healthcare-representanten og aktuelle
myndigheter i landet ditt.

Polski
UKEAD DO WENTYLACJI DWUPOZIOMOWEJ/CPAP

Uktad RT219 jest przeznaczony do stosowania u spontanlczme
oddychajacych dorostych pacjentéw wymagajacych wsparcia

czynnosci oddechowej, wentylacji dwupoziomowej lub
wentylacji CPAP. Terapia powinna zosta¢ skonfigurowana
i utrzymywana przez przeszkolonych pracownikéw stuzby
zdrowia w warunkach szpitalnych lub instytucjonalnych,
w ktérych monitoruje sie stan pacjenta.

PRZECIWWSKAZANIA

Port wydechowy nie powinien by¢ stosowany u pacjentow
w przypadku:

« utraty Swiadomosci, braku oddechu spontanicznego, braku
wspotpracy lub braku reakcji;

« obfitych wydzielin, ryzyka wystapienia nudnosu/wym|otow
lub w przypadku wysokiego ryzyka aspiracji wymiocin.

Jezeli wystepUJa objawy tych standw, nalezy niezwtocznie
przerwac leczenie.

DANE TECHNICZNE

Kompatybilny z nawilzaczami MR850 firmy
Fisher & Paykel Healthcare.

Patrz instrukcja uzytkowania nawilzacza.

O ile nie wskazano inaczej, wartosci predkosci przeplywu sa
wyrazone w warunkach BTPS (temperatura ciata i ciSnienie,
nasycenie).

Gataz wdechowa z przedtuzaczem i pojemnikiem MR290
PODLACZENIA Zfacza stozkowe

1SO 5356-1
OBJETOSC SCISLIWA 1468 mL (bez
przedtuzacza)
PODATNOSC PRZY 60 cmH,0 417 mL/cmH,0
OPOR PRZEPLYWU PRZY 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(z uwzglednieniem niepewnosci pomiaru o wartosci 0,03 cmH,0)

MINIMALNE CISNIENIE

ROBOCZE (WENTYLACJA 4.cmH,0
DWUPOZIOMOWA/CPAP)

MAKSYMALNE CISNIENIE ROBOCZE 80 cmH,0
DLUGOSC UKLADU 18m
PRZECIEK GAZU PRZY 60 cmH,0 <40 mL/min

WYDAJNOSC OGOLNA W TEMPERATURZE OTOCZENIA
WYNOSZACEJ OD 20 °C DO 26 °C

Tryb nawilzacza TRYB TRYB

y NIEINWAZYJINY | INWAZYJINY
Wydajnosc
nawilzania >12mg/L >33mg/L
Natezenie : .
przeplywu 3-120 L/min 16-60 L/min

DEFINICJE SYMBOLI

Nieprawidtowy
rvemy poziom wody,
wymieni¢
pojemnik MR290
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OSTRZEZENIA, PRZESTROGI | UWAGI

/\ OSTRZEZENIA

» Ze stosowaniem tego produktu zwigzane jest ryzyko
rezydualne, nawet jesli jest on stosowany zgodnie z
przeznaczeniem. Postepowanie zgodnie ze wszystkimi
podanymi instrukcjami i ostrzezeniami nadal wigze sie z
ryzykiem wystapienia niedotlenienia, oparzen skory, oparzen
drég oddechowych, urazéw drég oddechowych, urazéw ptuc,
porazenia pradem elektrycznym, urazéw uktadu miesniowo-

szkieletowego oraz hipotermii. Zagrozenia te moga prowadzi¢

do powaznych urazéw lub zgonu.

NIE uzywac ponownie produktu. Ponowne uzycie moze
skutkowac przeniesieniem substancji zakaznych, przerwaniem
leczenia, ciezkim urazem lub zgonem.

Stosowanie uktadéw oddechowych, pojemnikdw, akcesoriow
lub kombinacji niezatwierdzonych przez firme Fisher & Paykel
Healthcare moze spowodowac staba wydajnos¢ dziatania
systemu nawilzajacego, nieprawidtowe dziatanie respiratora
oraz obrazenia ciata pacjenta/uzytkownika.

Pacjenta nalezy nieustannie monitorowac (np. pod katem
saturacji tlenem). Niezachowanie wymogu monitorowania
pacjenta (np. w razie przerwania przeptywu gazu) moze
doprowadzi¢ do powaznego urazu lub zgonu.

NIE dotykac ptytki grzatki ani podstawy pojemnika.
Temperatura ich powierzchni moze przekraczac 85 °C.
Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze powodowac oparzenia
skory.

Z portu wydechowego nalezy korzysta¢ razem z
niewentylowang czescia kontaktujaca sie z pacjentem w
systemie podtaczanym do jednej gatezi. W przeciwnym razie
moze dojs¢ do wdychania przez pacjenta nadmiernej ilosci
dwutlenku wegla, co prowadzi do hiperkapni.

NIE NALEZY uzywac tego uktadu do dostarczania terapii
cis$nieniowej za posrednictwem rurki tracheostomijnej. Obfite
wydzieliny wytwarzane przez pacjentéw z tracheostomia
moga blokowac jednorazowy port wydechowy i prowadzi¢ do
ponownego wdychania nadmiernej ilosci dwutlenku wegla.

Nieprzestrzeganie tych zalecer moze pogorszy¢ dziatanie
urzadzenia lub zagrozi¢ bezpieczenstwu (w tym réwniez
potencjalnie spowodowac powazne obrazenia ciata):
Montujac nawilzacz w poblizu pacjenta, nalezy sie upewnic,
ze nawilzacz znajduije sie ponizej poziomu pacjenta.
NIE uzywac dtuzej niz przez 7 dni.

NIE zakrywac uktadu materiatami takimi jak koce, reczniki lub
przescieradta.

NIE rozciggac ani nie sciska¢ przewodu.

NIE namaczac, nie my¢ ani nie sterylizowac tego produktu.
Unikac¢ kontaktu z substancjami chemicznymi, srodkami
czyszczacymi lub srodkami do dezynfekcji rak.

NIE uzywac pojemnika, jesli poziom wody wzrosnie powyzej
linii maksymalnego poziomu wodly.

NIE uzywac pojemnika, jezeli stwierdzi sie, ze uszczelki zostaty
naruszone lub ze zostat upuszczony.

NIE obstugiwac pojemnika pod katem wiekszym niz 10°.

NIE przektuwac zrédta wody, zanim nie zostang usuniete
niebieskie zatyczki. Jezeli gtowny ptywak ulegnie awarii, moze
dojs¢ do rozbryzgu w uktadzie, gdy pojemnik jest obstugiwany
przy przeptywie ponad 80 L/min.

Przed uzyciem wzrokowo sprawdzi¢ zestawy oddechowe

pod katem uszkodzen (np. zgniecionej rurki lub peknietego
facznika) i w przypadku uszkodzenia wymienic.

NIE zgniata¢ rurki.

Zrédto wody musi znajdowac sie co najmniej 50 cm powyzej
pojemnika.

NIE stosowac uktadow oddechowych z ogrzewanym
przewodem przy wytgczonym przeptywie gazu. W razie
przerwania przeptywu gazu nalezy wytaczyc nawilzacz.
Upewnic sie, ze do pojemnika podtgczono Zrédto zasilania

w wode i ze w pojemniku znajduje sie woda.

NIE napetniac¢ pojemnika wodga o temperaturze powyzej 37 °C.
NIE blokowac¢ ani nie uszczelnia¢ otworéw wentylacyjnych na
porcie wydechowym.

NIE uzywac z zadnymi ramionami wydechowymi.

Uwaga

Przed podtaczeniem zestawu oddechowego do pacjenta
upewnic sie, ze zostaty ustawione odpowiednie alarmy
respiratora lub Zrédta przeptywu.

Unika¢ przedtuzonego kontaktu ogrzewanych rurek ze skora
pacjenta.

Do inhalacji lub nawilzania nalezy uzywac sterylnej wody USP
lub jej odpowiednika. NIE dodawa¢ innych substancji do wodly.
Regularnie monitorowac i usuwac skropliny gromadzace sie
w uktadzie.

Przed rozpoczeciem uzytkowania upewnic sie, ze wszystkie
potaczenia sa szczelne.

Sprawdzic, czy przewdd podgrzewacza jest roztozony
réwnomiernie w obrebie ukfadu i nie jest poplatany ani
zagiety.

Przed podtaczeniem pacjenta przeprowadzic¢ na uktadzie
oddechowym test cisnienia i szczelnosci oraz sprawdzi¢
droznosc.

UWAGI

Do uzytku pod nadzorem przeszkolonego personelu
medycznego.

Zapoznac sie z protokotem szpitalnym w celu uzyskania
informacji o metodach utylizacji. Uzytkownik moze byc¢
narazony na dziatanie ptynéw z uktadu oddechowego podczas
utylizacji.

Organizacja odpowiedzialna odpowiada za kompatybilnos¢
nawilzacza oraz wszystkich czesci i akcesoriow podtaczanych
do pacjenta i innego sprzetu przed uzyciem.

Uwaga dla uzytkownika: W przypadku wystapienia
powaznego incydentu podczas uzywania tego urzadzenia
nalezy poinformowac o tym lokalnego przedstawiciela firmy
Fisher & Paykel Healthcare oraz wtasciwy organ krajowy.

Portugués
CIRCUITO BI-NIVEL /CPAP

O circuito RT219 é indicado para utilizacdo em doentes
adultos que necessitem de suporte respiratorio, terapia
Bi-Nivel ou CPAP. A terapia deve ser instituida e mantida
por profissionais médicos com formag¢do num ambiente
hospitalar ou institucional com monitorizacdo dos doentes.

CONTRAINDICACOES
A porta de expiracdo nao deve ser utilizada em doentes que:

« Estejam inconscientes, incapazes de respirar
espontaneamente, ndo cooperantes ou sem reagao.

« Tenham secrecoes abundantes, apresentem risco de nuseas/

vomitos ou risco elevado de aspiracdo de émese.
Se os sintomas destas condicdes ocorrerem, cesse o tratamento
imediatamente.
ESPECIFICACOES TECNICAS

Compativel com os humidificadores MR850
da Fisher & Paykel Healthcare.

Consulte as instrucdes de utilizacdo do humidificador.

Salvo indicagdo em contrdrio, as taxas de fluxo sdo expressas

em condicdes BTPS (temperatura e pressao corporal,
saturadas).

Ramo inspiratério com extensdo e cdmara MR290

LIGACOES DE INTERFACE Conectores conicos
ISO 5356-1
VOLUME COMPRESSIVEL 1468 mL
(excluindo extensao)
ADESAO A 60 cmH,0 417 mL/cmH,0
RESISTENCIA AO FLUXO A 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(incluindo 0,03 cmH,0 de incerteza de medicdo)

PRESSAO MiNIMA DE

FUNCIONAMENTO (BI-NiVEL/CPAP) 4 cmH,0
PRESSAO MAXIMA DE 80 cmH,0
FUNCIONAMENTO

COMPRIMENTO DO CIRCUITO 18m

FUGA DE GAS A 60 cmH,0 <40 mL/min

DESEMPENHO GLOBAL A UMA TEMPERATURA
AMBIENTE ENTRE 20 °CE 26 °C

Modo MODO NAO MODO
humidificador INVASIVO INVASIVO
Saida de

humidificacdo >12mg/L >33 mg/L
Taxa de fluxo 3-120 L/min 16 - 60 L/min

DEFINICOES DOS SiMBOLOS

Nivel de dgua
incorreto,
substitua a

camara MR290
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na Suica
AVISOS, PRECAUCOES E NOTAS
A\ avisos

» Existem riscos residuais associados a utilizacdo deste produto,

mesmo quando ¢é utilizado conforme previsto. Ao seguir
todas as instrucdes e avisos indicados, continuam a existir
riscos de lesdo provocada por hipoxia, queimaduras cutaneas,
queimaduras nas vias respiratorias, lesdes pulmonares, lesdes
provocadas por choque elétrico, lesdes musculoesqueléticas
e hipotermia. Estes riscos podem resultar em lesdes graves
ou morte.

NAO reutilize este produto. A reutilizacdo pode resultar

em transmissao de substancias infeciosas, interrupcao

do tratamento, lesdes graves ou morte.

A utilizagdo dos circuitos respiratorios, camaras, acessorios
ou combinacdes dos mesmos nao aprovados pela

Fisher & Paykel Healthcare poderad resultar num desempenho
inadequado do sistema de humidificacdo, em avaria

do ventilador e lesGes no doente/utilizador.

O doente deve ser sempre adequadamente monitorizado
(por exemplo, a saturagdo de oxigénio). A ndo monitorizagdo
do doente (por exemplo, em caso de interrupgdo do fluxo

de gas) pode resultar em lesGes graves ou morte.

NAO toque na placa do aguecedor ou na base da camara.

A temperatura destas superficies pode exceder 85 °C.

0O ndo cumprimento desta precaucdo pode resultar numa
queimadura da pele.

A porta de expiracdo deve ser utilizada com uma interface ndo
ventilada num sistema de ramo unico. Caso contrario, o doente
pode inalar diéxido de carbono em excesso, resultando em
hipercapnia.

NAO UTILIZE este circuito para fornecer terapia de

suporte de pressdo através de um tubo de traqueostomia.

As secrecdes abundantes produzidas pelos doentes com
tragueostomia podem bloguear a porta de exalacdo
descartdvel e levar a uma reinalacdo excessiva de diéxido

de carbono.

0 ndo cumprimento dos seguintes avisos pode comprometer
o desempenho do dispositivo ou a seguranga (sendo que
também pode causar lesGes graves):

Quando montar um humidificador adjacente a um doente,
assegure-se de que o humidificador estd sempre numa
posicado inferior ao doente.

N/:\O utilize para além da duracédo de utilizacdo maxima
de 7 dias.

NAO cubra o circuito com itens de tecido, tais como
cobertores, toalhas ou roupa de cama.

NAO estique ou estire a tubulagdo.

NAO coloque de molho, lave ou esterilize este produto. Evite
o contacto com quimicos, agentes de limpeza ou desinfetantes
para as maos.

NAO utilize a cdmara caso o nivel de dgua ultrapasse a linha
de nivel maximo de dgua.

NAO utilize a cdmara caso as vedacdes ndo estejam intactas
aquando da rececdo ou caso esta tenha sofrido uma queda.
NAO utilize a cdmara a um angulo que exceda 10°.

NAO perfure a fonte de dgua antes de remover as tampas
azuis. Caso a boia pnnmpal venha a falhar, é posswel que
ocorram salpicos de dgua para o circuito se a cdmara estiver
a ser utilizada a mais de 80 L/min.

Inspecione visualmente os conjuntos de respiracdo quanto

a presenca de danos (por exemplo, um tubo comprimido

ou um conector com fissuras) antes de utilizar e substitua
0S mesmos se existirem danos.

NAO esmague o tubo.

A fonte de dgua deve ser posicionada pelo menos 50 cm
acima da camara.

NAO utilize circuitos respiratorios de fio aquecido sem

fluxo de gds. Se o fluxo de gds for interrompido, desligue

o humidificador.

Certifique-se de que existe um dispositivo de fornecimento
de dgua ligado a camara e de que a cdmara tem dgua.

NAO encha a cdmara com dgua a uma temperatura superior
a37°C

NAO blogueie ou tape os orificios de ventilacdo da porta

de expiracdo.

NAO utilize com quaisquer ramos expiratérios.

Atencdo

Assegure-se de que estdo definidos os alarmes apropriados
do ventilador ou da fonte de fluxo antes de ligar o conjunto
de respiragcdo a um doente.

Evite o contacto prolongado de circuitos aquecidos com

a pele do doente.

Utilize 4gua estéril USP para a inalacdo ou equivalente para
a humidificacdo. NAO adicione quaisquer outras substancias
aagua.

Monitorize regularmente e drene a acumulacdo

de condensacdo no circuito.

Verifique se todos os conectores estdo bem apertados
antes de utilizar.

Verifique se o fio aquecedor estd distribuido uniformemente
ao longo do circuito e se ndo esta apertado ou dobrado.
Realize um teste de pressao e fugas no sistema respiratorio
e verifique a existéncia de obstrugdes antes de o ligar a

um doente.

NOTAS

« Para utilizagdo sob a supervisdo de pessoal médico com

a devida formacao.

Consulte o protocolo hospitalar para verificar os métodos
de eliminagdo. O utilizador pode ser exposto a fluidos do
trato respiratério durante a eliminagéo.

E da responsabilidade da organizacdo assegurar

a compatibilidade do humidificador e de todas as pecas

e acessorios utilizados para ligar o dispositivo ao doente

e a outro equipamento antes da utilizacdo.

Aviso ao utilizador: se ocorrer um incidente grave durante
a utilizacdo deste dispositivo, contacte o seu representante
da Fisher & Paykel Healthcare local e a autoridade competente
do seu pais.



Romana

CIRCUIT BI-LEVEL/CPAP

Circuitul RT219 este indicat pentru utilizarea la pacientii adulti
cu respiratie spontana care necesita asistenta respiratorie,
terapie Bi-level sau CPAP. Terapia trebuie sa fie instituita

si mentinuta de cadre medicale calificate intr-un mediu
spitalicesc sau institutional unde se asigura monitorizarea
pacientilor.

CONTRAINDICATII

Cand se utilizeaza un port de expiratie, acesta nu trebuie utilizat
la pacienti care:

« Sunt inconstienti, incapabili sa respire spontan, necooperanti
sau nu reactioneaza.
« Au secretii abundente, sunt expusi riscului de greatd/varsaturi
sau unui risc ridicat de aspirare a emezei.
Dacéd apar simptome ale acestor afectiuni, intrerupeti imediat
tratamentul.

SPECIFICATII TEHNICE

Compatibil cu umidificatoarele MR850 Fisher & Paykel
Healthcare.
Consultati instructiunile de utilizare ale umidificatorului.

Dacéd nu se specificd altfel, debitele sunt exprimate in conditii
BTPS (temperatura corpului cu presiune saturatd).

Ram inspirator cu extensie si camera MR290
RACORDURILE INTERFETEI Conectoare conice

1SO 5356-1
VOLUM COMPRESIBIL 1468 mL

(cu exceptia extensiei)
CONFORMITATE LA 60 cmH,0 4,17 mL/cmH,0
REZISTENTA LA DEBITLA 30 L/min 0,26 +0,04 cmH,0

(inclusiv incertitudinea de masurare de 0,03 cmH,0)

PRESIUNE MINIMA DE FUNCTIONARE

(BI-LEVEL/CPAP) 4.cmH,0
PRESIUNEA MAXIMA DE 80 cmH,0
FUNCTIONARE

LUNGIMEA CIRCUITULUI 1,8m
SCURGERE DE GAZ LA 60 cmH,0 <40 mL/min

PERFORMANTA GENERALA LA O TEMPERATURA
AMBIANTA CUPRINSA INTRE 20 °C S126 °C

. MODUL MODUL
Mod umidificator NEINVAZIV INVAZIV
Umiditatea produsd | >12mg/L >33 mg/L
Debit 3-120 L/min 16-60 L/min

DEFINITIILE SIMBOLURILOR
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camera MR290
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AVERTISMENTE, PRECAUTII SINOTE

& AVERTISMENTE

- Exista riscuri reziduale asociate utilizarii acestui produs, chiar daca
acesta este utilizat asa cum este indicat. Chiar si urmand toate
instructiunile si avertizarile furnizate, raman riscuri de leziuni
hipoxice, arsuri ale pielii, arsuri ale céilor respiratorii, leziuni ale
cailor respiratorii, leziuni pulmonare, leziuni provocate de socuri
electrice, leziuni musculo-scheletale si hipotermie. Aceste riscuri
pot duce la vatamari grave sau la deces.

NU refolositi produsul. Refolosirea poate sa duca la transmiterea
unor substante infectioase, intreruperea tratamentului, leziuni
grave sau deces.

Utilizarea circuitelor de ventilatie, a camerelor, a accesoriilor sau
a combinatilor neagreate de Fisher & Paykel Healthcare poate
sa ducd la performante slabe ale sistemului de umidificare,

la defectiuni ale ventilatorului si la producerea unor leziuni
pacientului/utilizatorului.

Pacientii trebuie s fie monitorizati corespunzator (de exemplu,
saturatia in oxigen) in permanenta. Nerespectarea obligatiei
de monitorizare a pacientului (de exemplu, in cazul intreruperii
debitului de gaz) poate sa aiba drept rezultat producerea unor
leziuni corporale grave sau chiar decesul.

NU atingeti placa incalzitorului sau baza camerei. Temperatura
suprafetelor poate sa depaseasca 85 °C. Nerespectarea acestei
instructiuni poate sa ducd la producerea unor arsuri cutanate.
Portul de expiratie trebuie utilizat cu o interfatd fara aerisire pe
un sistem cu un singur ram. In caz contrar, pacientul poate inhala
dioxid de carbon in exces, ceea ce poate duce la hipercapnie.

« NU utilizati acest circuit pentru a oferi terapie de sustinere a

presiunii prin intermediul unui tub de traheostomie. Secretiile
abundente produse de pacientii cu traheostomie pot bloca
portul de expiratie de unica folosinta si pot duce la o reinhalare
excesiva a dioxidului de carbon.

Nerespectarea urmatoarelor avertismente poate afecta
performanta dispozitivului sau poate compromite
siguranta (poate provoca inclusiv vatamari grave):

Atunci cand instalati un umidificator langa un pacient,
asigurati-va ca umidificatorul este pozitionat intotdeauna
mai jos decat pacientul.

NU depasiti durata maxima de utilizare de 7 zile.

NU acoperiti circuitul cu obiecte precum péturi, prosoape

sau lenjerie de pat.

NU intindeti si NU stoarceti tubulatura.

NU imersati in apa, NU spalati si NU sterilizati acest produs.
Evitati contactul cu substante chimice, agenti de curatare

sau dezinfectanti pentru maini.

NU utilizati camera daca nivelul apei este peste cel marcat

ca fiind maxim admis.

NU utilizati camera daca etansarile nu sunt intacte atunci cand
o primiti sau daca a fost scapata pe jos.

NU utilizati camera la un unghi mai mare de 10°.

NU intepati sursa de apa inainte de a scoate capacele albastre.
Daca flotorul principal al camerei este defect, in circuit pot

s patrunda stropi de apa in cazul in care camera se foloseste
la peste 80 L/min.

Tnainte de utilizare, inspectati vizual aparatele de ventilatie
pentru ca acestea sa nu fie deteriorate (de exemplu, un tub
strivit sau un conector fisurat) si inlocuiti-le daca sunt deteriorate.

« NU striviti tubul.
« Sursa de apa trebuie sa se afle cu cel putin 50 cm mai sus

decat camera.

+ NU folositi circuite de ventilatie cu rezistenta de incélzire

fara debit de gaz. Daca debitul de gaz este intrerupt, opriti
umidificatorul.

Asigurati-va ca existd o sursa de alimentare cu apa conectata
la camera si ca in camera exista apd.

NU umpleti camera cu apd la mai mult de 37 °C.

NU blocati si NU sigilati orificiile de aerisire de pe portul
de expiratie.
NU utilizati cu niciunul din ramurile de expiratie.

Atentie

« Tnainte de a conecta aparatul de ventilatie la pacient,

asigurati-va ca au fost configurate alarmele corespunzatoare
pentru ventilator sau sursa de debit.

Evitati contactul prelungit al tuburilor incélzite cu pielea
pacientului.

Pentru umidificare, utilizati apa sterila conform USP pentru
inhalare sau echivalentd. NU adaugati alte substante in apa.
Monitorizati cu regularitate si drenati depunerile de condens
din circuit.

Verificati ca toate racordurile sé fie bine fixate inainte de utilizare.
Verificati daca firul incalzitor este distribuit uniform de-a lungul
circuitului si daca nu este rasucit sau indoit.

Efectuati o probad de presiune si de etanseitate pentru sistemul
respirator si verificati daca existd eventuale blocaje, inainte de
a-l conecta la un pacient.

NOTE

- Se va utiliza numai sub supravegherea personalului medical

instruit.

« Consultati protocolul spitalului pentru informatii despre

metodele de eliminare. In timpul eliminarii, utilizatorul poate
sa fie expus la fluidele din aparatul respirator.

- Organizatia este responsabild de compatibilitatea

umidificatorului si a tuturor componentelor si accesoriilor
utilizate pentru conectarea la pacient si la celelalte echipamente,
nainte de utilizare.

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 din
tara dumneavoastra.

Slovencina @

OKRUH S REZIMAMI BI-LEVEL/CPAP

Okruh RT219 je urceny na pouzitie u spontanne dychajtcich
dospelych pacientov, ktori potrebuju podporu dychania,

lieCbu v rezime Bi-level vel alebo CPAP (kontinudlny pozitivny

tlak v dychacich cestach). Lie¢bu musia nastavit a udrziavat
vyskoleni zdravotnicki pracovnici v nemocni¢nom alebo

institucidlnom prostredi s monitorovanim pacientov na mieste.

KONTRAINDIKACIE
Vydychovy port nepouzivajte pri pacientoch, ktori:
* sl v bezvedomi alebo nedokazu spontdnne dychat,
nespolupracuju alebo nereaguju,
* maju nadmerné mnozstvo sekrétu, hrozi u nich riziko

nevolnosti alebo vracania alebo vysoké riziko vdychnutia
zvratkov.

Ak sa prejavia priznaky uvedenych stavov, ihned preruste liecbu.

TECHNICKE SPECIFIKACIE

Kompatibilny so zvlh¢ovacmi Fisher & Paykel Healthcare
MR850.

Precitajte si ndvod na pouzitie zvlh¢ovaca.

Pokial nie je uvedené inak, prietokové mnozstva su vyjadrené

v podmienkach BTPS (telesna teplota a tlak, saturované).

Nédychova vetva s nadstavcom a komorou MR290

PRIPOJENIA ROZHRANIA Koénické konektory
podla normy
1SO 5356-1

1468 mL
(bez nadstavca)

UDAJE O PREVADZKE PRI 60 cm H,0 4,17 mL/cm H,0
ODPOR PRIETOKU PRI 30 L/min 0,26 + 0,04 cm H,0

STLACITELNY OBJEM

(vratane neistoty merania 0,03 cm H,0)

MINIMALNY PREVADZKOVY TLAK
(BI-LEVEL/CPAP) 4.cmH,0
MAXIMALNY PREVADZKOVY TLAK 80 cm H,0
DLZKA OKRUHU 18m
MIERA NETESNOSTI PRI 60 cmH,0 <40 mL/min

CELKOVY VYKON PRI TEPLOTE OKOLIA 20 °C AZ 26 °C

Rezim zvihcovata NEINVAZIVNY INVAZIVNY
REZIM REZIM

Vykon zvlh¢ovaca | >12 mg/L >33mg/L

Prietok 3-120 L/min 16 - 60 L/min

DEFINICIE SYMBOLOV

Nespravna hladina

vody, vymente

Rx only | Len na predpis
komoru MR290

Spravna hladina
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VAROVANIA, UPOZORNENIA A POZNAMKY

& VAROVANIA

S pouzivanim tohto vyroku aj v pripade zamyslaného pouzitia
sUvisia zvyskové rizika. Aj pri dodrzani vsetkych uvedenych

pokynov a vystrah nadalej hrozi riziko hypoxického poranenia,

popalenin koze, popalenin dychacich ciest, poranenia
dychacich ciest, poranenia pltic, poranenia elektrickym
prudom, poranenia pohybového aparatu a podchladenia.
Tieto rizikd moézu mat za nasledok vazne zranenie alebo smrt.
Tento produkt NEPOUZIVAJTE OPAKOVANE. Opakované
pouzitie mdze viest k prenosu infekénych I&tok, preruseniu
lieby, véZznemu poskodeniu zdravia ¢i smrti.

Pouzitie dychacich okruhov, komor, prislusenstva alebo ich
kombindcii, ktoré spolo¢nost Fisher & Paykel Healthcare
neschvélila, moze viest k nedostatocnému vykonu
zvlh¢ovacieho systému, poruche ventilatora a poskodeniu
zdravia pacienta/pouzivatela.

Vzdy je nutné pouzivat vhodné monitorovanie pacienta
(napr. saturdcia kyslikom). Zanedbanie monitorovania pacienta
(napr. v pripade prerusenia toku plynu) méze mat za nasledok
zdvazné poskodenie zdravia alebo umrtie.

NEDOTYKAJTE sa vyhrievacej platne ani zakladne komory.
Teplota povrchov méze prekrocit 85 °C. V opacnom pripade
hrozi riziko popélenia.

Vydychovy port sa musi pouzit s neventilovanym rozhranim
Vv rdmci systému s jednou vetvou. V pripade nedodrzania
pokynov hrozi riziko, ze pacient bude vdychovat nadmerné
mnozstvo oxidu uhli¢itého s nasledkom hyperkapnie.
NEPOUZIVAJTE tento okruh na poskytovanie podpornej
tlakovej lie¢by prostrednictvom tracheostomickej trubice.
Velké mnozstvo sekrétov produkovanych pacientmi s
tracheostémiou moze blokovat jednorazovy vydychovy

port a viest k nadmernému opatovnému vdychovaniu

oxidu uhlic¢itého.

V pripade nedodrZania nasledujticich varovani moze dojst
k naruseniu vykonu tohto zariadenia alebo k ohrozeniu
bezpecnosti (vratane pripadného zavazného poskodenia
zdravia pacienta):

Pri umiestneni zvlhcovaca vedla pacienta zaistite, aby bol
zvlh¢ovac vzdy pod Uroviou pacienta.

NEPOUZ[VAJTE dihsie nez 7 dni.

Okruh NEZAKRYVAJTE materialmi, ako st prikryvky, uteraky
alebo postelna bielizen.

Hadi¢ky NENATAHUJTE ani NESTLACAJTE.

Tento produkt NENAMACAJTE, NEUMYVAJTE ani
NESTERILIZUJTE. Zabrante kontaktu s chemickymi latkami,
Cistiacimi prostriedkami a dezinfek¢nymi prostriedkami

na ruky.

NEPOUZIVAJTE komoru, ak hladina vody stipne nad znacku
maximalnej hladiny.

NEPOUZIVAJTE komoru, ak sti pecate pri doruéeni poskodené
alebo ak komora spadla.

NEPREVADZKUJTE komoru, ak je naklonena o viac ako 10°.
NEPREPICHUJTE zdroj vody, dokym neodstranite modré
viecka. Ak dojde k zlyhaniu hlavného plavaku, moéze v pripade
prevadzkovania komory pri prietoku vyssom ako 80 L/min
dojst k Spliechaniu do okruhu.

Pred pouzitim zrakom skontrolujte pripadné poskodenie
sucasti dychacieho okruhu (napr. prasknuta hadicka alebo
poskodeny konektor) a v pripade poskodenia ich vymerite.
Hadicky prilis NESTLACAJTE.

Zdroj vody musi byt umiestneny miniméine o 50 cm vyssie
nez komora.

NEPOUZIVAJTE dychacie okruhy s vyhrevnym drétom

bez prietoku plynu. Ak je prietok plynu preruseny, vypnite
zvlhcovac.

Zaistite, aby bol ku komore pripojeny privod vody a aby bola
v komore voda.

NEPLNTE komoru vodou s teplotou vy$sou ako 37 °C.
NEZAKRYVAJTE ani NEZASLEPUJTE otvory na
vydychovom porte.

NEPOUZIVAJTE spolu s vydychovymi vetvami.

Upozornenie
Pred pripojenim dychacieho okruhu k pacientovi zabezpecte
prislusné nastavenie vystrah ventilatora a zdroja prietoku.

Zabrante dlhodobému kontaktu vyhrievanych hadiciek s
pokozkou pacienta.

Na zvlh¢ovanie inhaldcie pouzivajte sterilni vodu USP alebo jej
ekvivalent. Do vody NEPRIDAVAJTE Ziadne dodatoc¢né latky.

Pravidelne kontrolujte a vypustajte kondenzat nahromadeny
v okruhu.

Pred pouzitim skontrolujte, ¢i st vsetky pripojenia tesné.
Skontrolujte, & je vyhrevny drét rovnomerne rozlozeny pozdiz
okruhu a nie je zviazany ani zalomeny.

Pred pripojenim k pacientovi vykonajte na dychacom systéme
test tlaku a tesnosti a skontrolujte okluzie.

POZNAMKY

« Zariadenie je urcené na pouzitie pod dohladom vyskoleného
zdravotnickeho personalu.

Spdsoby likvidacie su uvedené v nemocni¢nom protokole.
Pri likvidacii moze byt pouzivatel vystaveny tekutindm

z dychacich ciest.

Prislusnd organizacia je zodpovednd za kompatibilitu
zvlh¢ovaca, vietkych stcasti, prisludenstva a dalsich zariadeni
pripojenych k pacientovi.

Poznamka pre pouzivatela: Ak pocas pouzivania tejto
pombcky dojde k zavaznej nehode, informujte miestneho
zdstupcu spoloc¢nosti Fisher & Paykel Healthcare a prislusny
organ vo svojom State.

Slovenscina

RESPIRONICS DVOSTOPENJSKI/CPAP TOKOKROG Z _
OGREVANIM KRAKOM S KOMORO MR290 IN PODALJSKOM
Tokokrog RT219 je indiciran za uporabo pri odraslih bolnikih,
ki potrebujejo dihalno podporo, terapijo z dvostopenjskim
nadtlakom ali CPAP. Zdravljenje morajo nastaviti in vzdrzevati
usposobljeni zdravstveni delavci v bolnisnici ali ustanovi,

ki zagotavlja nadzor bolnikov.

KONTRAINDIKACIJE

Kadar uporabljate ekshalacijsko odprtino, je ne smete uporabljati
pri bolnikih:

ki so nezavestni, ne morejo dihati spontano, ne sodelujejo ali
S0 neodzivni;

ki imajo obilne izlocke, jim je lahko slabo ali bruhajo oziroma
pri katerih obstaja visoko tveganje za aspiracijo bruhanja.

Ce se pojavijo simptomi teh stanj, takoj prekinite zdravljenje.

TEHNICNI PODATKI

Zdruzljivo z vlazilniki MR850 druzbe Fisher & Paykel
Healthcare.

Glejte uporabniska navodila za vlazilnik.

Ce ni navedeno drugace, so pretoki izrazeni pri pogojih BTPS
(telesna temperatura in tlak, nasi¢eno).

Inspiratorni krak s podaljSkom in komora MR290

PRIKLJUCKI VMESNIKOV

Stozcasti prikljucki

1SO 5356-1
STISLJIVA PROSTORNINA 1468 mL

(brez podaljska)
PODAJNOST PRI 60 cmH,0 4,177 mL/cmH,0
PRETOCNI UPOR PRI 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(vklju¢no z negotovostjo meritve 0,03 cmH,0)

NAJMANJSI DELOVNI TLAK

(dvostopenjska terapija/CPAP) 4 ¢cmH,0
NAJVECJI DELOVNI TLAK 80 cmH,0
DOLZINA TOKOKROGA 18m
PUSCANJE PLINOV PRI 60 cmH,0 <40 mL/min
SPLOSNO DELOVANJE PRI TEMPERATURI OKOLJA
0D 20 °C DO 26 °C
Nacin viaziinika NEINVAZIVNI INVAZIVNI
NACIN NACIN
Zmpgljivost >12 mo/L >33 mg/L
vlazenja
Hitrost pretoka 3-120 L/min 16-60 L/min

OPREDELITVE SIMBOLOV
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OPOZORILA, SVARILA IN OPOMBE

Ves ¢as morate ustrezno spremljati bolnika (npr. nasi¢enost
krvi s kisikom). Neustrezno spremljanje bolnika (npr. v primeru
prekinitve pretoka plinov) lahko povzroci resne poskodbe

ali smrt.

NE dotikajte se plosce grelnika ali dna posodice. Temperatura
povrsin lahko preseze 85 °C. Ce tega ne upostevate, lahko
pride do kozne opekline.

Ekshalacijsko odprtino je treba uporabljati z neventilacijskim
vmesnikom na enokra¢nem sistemu. Ce tega ne upostevate,
lahko bolnik vdihuje presezen ogljikov dioksid, kar povzroci
hiperkapnijo.

Tega dihalnega sistema NE uporabljajte za zdravljenje s tlacno
podporo prek traheostomskega tubusa. Obsezni izlocki,

ki jih proizvajajo bolniki s traheostomijo, lahko zamasijo
ekspiracijsko odprtino za enkratno uporabo in povzrocijo
prekomerno vdihavanje ogljikovega dioksida.

Neupostevanje naslednjih opozoril lahko oslabi ucinkovitost

delovanja pripomocka ali ogrozi varnost (vkljuéno

z moznostjo povzrocitve resnih poskodb):

Ko ob bolniku namescate vlazilnik, zagotovite, da bo vedno

namescen nizje od bolnika.

NE uporabljajte vec kot 7 dni, kar je najdaljsi ¢as uporabe.
pokrijte tokokroga s predmeti, kot so odeje, brisace ali

posteljno perilo.

Cevja NE nategujte ali molzite.

Izdelka NE mocite, perite ali sterilizirajte. Izogibajte se stiku

s kemikalijami, Cistilnimi sredstvi ali z razkuzili za roke.

NE uporabljajte komore, ¢e se raven vode dvigne nad ¢rto,

ki oznacuje najvecjo dovoljeno raven vode.

NE uporabljajte komore, ¢e pecati ob prevzemu niso

nedotaknjeni, ali ¢e vam pade na tla.

Komore NE uporabljajte pod kotom, vecjim od 10°.

NE prebodite vira vode, dokler ne odstranite modrih

pokrovckov. Ce komora deluje pri pretoku, ve¢jem od

80 L/min, lahko v tokokrog brizgne voda, ¢e odpove

primarni plovec.

Pred uporabo vizualno preglejte, ali so dihalni kompleti
poskodovani (npr. pretisnjena cev ali pocen prikljucek), in jih
v primeru poskodbe zamenjajte.

NE pretisnite cevi.

Vodni vir mora biti najmanj 50 cm visje od komore.

NE uporabljajte dihalnih tokokrogov z grelno Zico brez pretoka
plinov. Ce se pretok plinov prekine, izklopite vlazilnik.

Zagotovite, da je na komoro priklju¢en dovod vode in da
je v komori prisotna voda.

Komore NE napolnite z vodo s temperaturo, visjo od 37 °C.

NE zamasite ali zatesnite odprtin za zracenje na
ekshalacijski odprtini.

NE uporabljajte s katerimi koli ekspiratornimi kraki.

Pozor
Pred priklopom dihalnega kompleta na bolnika poskrbite,
da so nastavljeni ustrezni alarmi ventilatorja ali vira pretoka.

Izogibajte se dolgotrajnemu stiku ogrevanih cevi

z bolnikovo kozo.

Uporabite sterilno vodo za vdihavanje ali enakovredno
tekocino za vlazenje. V vodo NE dodajajte drugih snovi.

Redno spremljajte in odtocite kondenzat, ki se nabere

v tokokrogu.

Pred uporabo preverite, ali so vse povezave Cvrste.

Preverite, ali je grelna Zica enakomerno razporejena vzdolz
tokokroga, in se prepricajte, da ni stisnjena ali zvita.

Pred priklopom na bolnika opravite preizkus tlaka in puscanja
na dihalnem sistemu ter preverite, ali je kaj zamaseno.

OPOMBE

Za uporabo pod nadzorom usposobljenega

medicinskega osebja.

Za nacine odstranjevanja upostevajte bolnisni¢ni protokol.
Uporabnik je lahko med odstranjevanjem izpostavljen
tekocinam iz dihal.

Odgovorna organizacija je pred uporabo dolzna zagotoviti
skladnost vlazilnika in vseh delov ter dodatkov, uporabljenih
za priklop na bolnika in na drugo opremo.

Opomba za uporabnika: Ce je med uporabo tega pripomocka
prislo do resnega dogodka, o tem obvestite lokalnega
predstavnika druzbe Fisher & Paykel Healthcare in pristojni
organ v vasi drzavi.

& OPOZORILA

« Pri uporabi tega izdelka obstajajo preostala tveganja, tudi e se
uporablja, kot je predvideno. Ob upostevanju vseh navedenih
navodil in opozoril ostaja tveganje za hipoksicne poskodbe,
opekline koze, opekline dihalnih poti, poskodbe dihalnih poti,
poskodbe plju¢, poskodbe zaradi elektricnega udara, misi¢no-
skeletne poskodbe in podhladitev. Ta tveganja lahko povzrocijo
hude poskodbe ali smrt.

Tega izdelka NE SMETE ponovno uporabiti. Ponovna uporaba
lahko povzroci prenos kuznih snovi, prekinitev zdravljenja,
resno $kodo ali smrt.

Uporaba dihalnih tokokrogov, komor, dodatkov ali kombinacij,
ki jih ne odobri druzba Fisher & Paykel Healthcare, lahko
povzroci nezadostno ucinkovitost vlazilnega sistema, okvaro
ventilatorja in poskodbe bolnika/uporabnika.



Svenska (5v)

BI-LEVEL/CPAP-SLANGSET
Slangsetet RT219 ar indikerat for att anvandas till vuxna
patienter som spontanandas och som kraver andningsstod
eller Bi-Level- eller CPAP-behandling. Uppkoppling och
underhall av behandlingsutrustningen ska utféras av behdrig
medicinsk personal pa sjukhus eller i klinisk miljé med

patientdvervakning.

KONTRAINDIKATIONER

Utandningsporten ska inte anvandas pa patienter som:

« ar medvetslosa, inte kan andas spontant, inte kan samarbeta
eller inte reagerar

« har rikliga mangder sekret med risk for illamaende/krakningar,
eller hog risk for aspiration vid krakning.

Om symtom pa dessa tillstand uppstar ska behandlingen
omedelbart avbrytas.

TEKNISKA SPECIFIKATIONER

Kompatibel med MR850-befuktare fran Fisher & Paykel
Healthcare.

Se bruksanvisningen till befuktaren.

Om inget annat anges uttrycks flédeshastigheter vid
BTPS-forhallanden (kroppstemperatur och tryck, mattad).

Inspiratorisk slang med férlangning och MR290-kammare

PATIENTANSLUTNINGAR ISO 5356-1
Koniska anslutningar
KOMPRESSIBEL VOLYM 1468 mL (exklusive

forlangning)
DRIFT VID 60 cmH,0 47 mL/cmH,0
FLODESMOTSTAND VID 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0
(inklusive 0,03 cmH,0 matosakerhet)

LAGSTA DRIFTTRYCK
(BI-LEVEL/CPAP) 4 c¢mH,0
MAXIMALT DRIFTTRYCK 80 cmH,0
SLANGSETETS LANGD 1,8m
GASLACKAGE VID 60 cmH,0 <40 mL/min
TOTAL PRESTANDA VID 20 °C TILL 26 °C
OMGIVNINGSTEMPERATUR
Instalining befuktare ICKE-INVASIVT INVASIVT
LAGE LAGE
Befuktningsprestanda | >12 mg/L >33 mg/L
Flodeshastighet 3-120 L/min 16-60 L/min
SYMBOLFORKLARINGAR
Felaktig
vattenniva, byt Rx only Receptbelagt
MR290-kammare
= iRathzvgg_ennivé C € 0123/ ! bverrensstammelse
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VARNINGAR, FORSIKTIGHETSATGARDER OCH

ANMARKNINGAR
/A\ VARNINGAR

« Det finns kvarstaende risker forknippade med anvéndandet
av den har produkten, dven nar den anvands som avsett. Aven
om alla instruktioner och varningar féljs kvarstar riskerna
for hypoxisk skada, brannskador pa huden, brénnskador i
luftvagarna, luftvagsskador, lungskador, skador pa grund av
elektrisk stot, muskuloskeletala skador och hypotermi. Dessa
risker kan leda till allvarlig personskada eller dédsfall.

Produkten f&r INTE ateranvandas. Ateranvandning kan leda

till dverforing av smittsamma amnen, avbrott i behandlingen,
allvarlig skada eller dodsfall.

Anvandning av slangset, kammare, tillbehor eller

kombinationer som inte ar godkanda av Fisher & Paykel
Healthcare kan leda till att befuktningssystemet fungerar
daligt, funktionsfel i ventilatorn samt skador pa

patient/anvéndare.

Patienten maste hela tiden dvervakas pa lampligt satt

(t.ex. med avseende pa syreméttnad). Att inte dvervaka
patienten kan leda till allvarlig skada eller dodsfall (t.ex.

i handelse av ett avbrott i gasflodet).

Vidrér INTE varmeplattan eller kammarbasen. Ytor kan

vara varmare an 85 °C. Bristande efterlevnad kan leda

till brénnskador pa huden.

Utandningsporten maste anvandas med en icke-ventilerad
anslutning i ett enslangssystem. Underlatenhet att uppfylla
kraven kan leda till att patienten andas in éverskott

av koldioxid, vilket resulterar i hyperkapni.

Anvand INTE detta slangset for behandling med tryckstod
via en trakealkany!l. Rikliga mangder sekret hos patienter med
trakeostomi kan blockera utandningsporten for engangsbruk
och leda till forhojd aterinandning av koldioxid.

Bristande efterlevnad av féljande varningar kan
forsamra enhetens prestanda eller dventyra sdkerheten
(och potentiellt orsaka allvarliga skador):

Nar en befuktare monteras bredvid en patient ska befuktaren
alltid vara positionerad lagre an patienten.

Fér INTE anvéandas langre an 7 dagar.

Tack INTE slangen med material som filtar, handdukar
eller sanglinne.

Slangen far INTE strackas eller mjélkas.

Produkten far INTE blétlaggas, tvattas eller steriliseras.
Undvik kontakt med kemikalier, rengéringsmedel

och handsprit.

Anvand INTE kammaren om vattennivan stiger dver
den maximala vattennivalinjen.

Anvand INTE kammaren om tétningarna inte ar intakta

vid leverans eller om den har tappats.

Kammaren far INTE anvéandas vid en stérre vinkel &n 10°.
Anslut inte vattenkéllan férran de bla locken har tagits bort.
Om den primara flottéren inte fungerar kan det handa att
vatten kommer in i slangen om kammaren anvands vid
Sver 80 L/min.

Kontrollera om slangsetet har skador (t.ex. en klamd slang
eller sprucken anslutning) fére anvandning, byt ut det
vid eventuell skada.

Klam INTE slangen.

Vattenkallan maste placeras minst 50 cm hogre &n kammaren.
Anvand INTE uppvarmda slangset utan gasflode. Stang

av befuktaren om gasflodet avbryts.

Se till att det finns en vattenkalla ansluten till kammaren

och att det finns vatten i kammaren.

Fyll INTE kammaren med vatten som ar varmare an 37 °C.

Ventilationshalen i utandningsporten far INTE blockeras
eller tatas.

Anvand INTE med nagra exspiratoriska slangar.

Obs!

Se till att ldmpliga larm for ventilator eller flodeskalla
ar installda innan slangsetet ansluts till en patient.

Undvik langvarig kontakt mellan varma slangar och patientens
hud.

Anvand sterilt vatten USP for inhalation, eller motsvarande,
for befuktning. Tillsatt INTE andra amnen i vattnet.

Overvaka och tdm kondensat i slangsetet regelbundet.
Kontrollera att alla anslutningar sitter ordentligt fast fore
anvandning.

Kontrollera att varmekabeln ar jamnt fordelad 1angs slangsetet
och inte hopbuntad eller vikt.

Utfér ett tryck- och lackagetest pa andningssystemet och

leta efter ocklusioner fore anslutning till en patient.

ANMARKNINGAR

« Ska anvandas under uppsikt av utbildad vardpersonal.

« Se sjukhusets normer for avfallshanteringsmetoder.
Anvéndaren kan utséttas for vatskor fran andningsvagen
vid kassering.

Vardinrattningen &r ansvarig for att befuktaren och alla delar
och tillbehér som anvénds for att ansluta till patienten och
till annan utrustning &r kompatibla fére anvandning.
Meddelande till anvandaren: Informera din lokala

Fisher & Paykel Healthcare-representant samt behérig
myndighet i ditt land om ett allvarligt tillbud intraffat

vid anvandning av den har produkten.
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Tarkee ()
iKi SEVIYELI/CPAP DEVRESI

RT219 devresi solunum destedi, iki seviyeli tedavi veya CPAP
tedavisi gereken yetiskin spontan solunum hastalarinda
kullanim icin endikedir. Tedavi, hasta izleme cihazi bulunan

bi
tal

r hastanede veya kurumsal ortamda egitimli tibbi uzmanlar
rafindan kurulmali bu kisiler tarafindan surddrtlmelidir.

KONTRENDIKASYONLAR

Ekshalasyon portu su hastalarda kullaniimamalidir:
« Bilinci yerinde olmayan, spontan soluyamayan, is birligine
yanasmayan veya tepki vermeyen hastalar.

« Asiri sekresyonlu, bulanti/kusma riski altindaki veya yiiksek
emezis aspirasyonu riski altindaki hastalar.

Bu durumlara dair belirtiler goérulduginde tedaviyi derhal kesin.
TEKNIK OZELLIKLER

Fisher & Paykel Healthcare MR850 Nemlendiricilerle
uyumludur.
Nemlendirici kullanici talimatlarina bakin.

Aksi belirtilmedigi strece akis hizlari, BTPS (viicut sicakligi
ve basing, sattre) kosullarinda ifade edilir.

Uzatmali inspirasyon Hatti ve MR290 Hazne

ARAY(Z BAGLANTILARI ISO 5356-1 Konik
Konnektorler

SIKISTIRILABILIR HACIM 1468mL
(uzatma hari¢)

60 cmH,0’DA UYUMLULUK 4,7 mL/cmH,0

30 L/DAK’DA AKIS DIRENCI 0,26 + 0,04 cmH,0

(0,03 cmH,0 6élgtim belirsizligi dahil)

MINiIMUM CALISMA BASINCI

(iKi SEVIYELi/CPAP) 4.cmH,0
MAKSIMUM CALISMA BASINCI 80 cmH,0
DEVRE UZUNLUGU 18m

60 cmH,0’DA GAZ SIZINTISI <40 mL/dak

20 °C LA 26 °C ORTAM SICAKLIGINDA

GENEL PERFORMANS

i NON-INVAZIV iNVAZIV
Nemlendirici Modu MoD MOD
gﬁ(ﬂ?nd"me >12 ma/L >33 mg/L
Akis Hizi 3-120 L/dak 16 - 60 L/dak

SEMBOL TANIMLARI

Yanlis su seviyesi,

MR250 haznesini |RX only Sadece receteyle

degistirin satilir
MR290

@ haznesinde dogru |C € 0123| Avrupa Uygunlugu
su seviyesi

Uretildigi tarih

Calistirma ve Uretildigi tlkenin
talimatlarina kodu (CC)
basvurun NZ: Yeni Zelanda

YYYY-AAGG | MX: Meksika

ol

Tek kullanimlik Uretici

& || &

Lot numarasi Son kullanma tarihi

YYYY-AA-GG

Dikkat/Kullanim

REF| | Referans numarasi & talimatlarina
basvurun
% ithalatci wj:‘asr']mm 7 guinltk
[ux [ree] Birlesik Krallik /ﬂ/ Tasima ve saklama
(v Jree] sorumlu Kisisi sicaklik sinirlamalari
B . Avrupa Birligi yetkili
F@ Distributor temsilcisi
Isvicre yetkili o
tomsiicle] Tibbi cihaz
UYARILAR, DiKKAT EDILECEK HUSUSLAR VE
NOTLAR
& UYARILAR

Kullanim amacina gére kullanilsa bile, bu trintn kullanimiyla
iliskili rezidGel riskler mevcuttur. Verilen tim talimatlar ve
uyarilar izlense bile hipoksik yaralanma, cilt yaniklari, hava yolu
yaniklari, hava yolu yaralanmasi, akciger yaralanmasi, elektrik
carpmasl yaralanmasi, kas-iskelet yaralanmasi ve hipotermi
riskleri hala mevcuttur. Bu riskler, ciddi yaralanmaya veya
6lime yol acabilir.

Bu Grtini TEKRAR KULLANMAYIN. Tekrar kullanim enfeksiyéz
maddelerin bulasmasina, tedavinin kesilmesine, ciddi hasara
veya 6lime yol acabilir.

Fisher & Paykel Healthcare tarafindan onaylanmayan solunum
devreleri, hazneler, aksesuarlar veya kombinasyonlarin
kullanimi yetersiz nemlendirme sistemi performansina,
ventilatér arizasina ve hastanin/kullanicinin yaralanmasina

yol acabilir.

Hasta her zaman uygun sekilde izlenmelidir (6rn. oksijen
satUrasyonu). Hastanin izlenmemesi (6rn. gaz akisinin kesilmesi
durumunda) ciddi hasara veya 6liime yol acabilir.

Isitic levha veya hazne tabanina DOKUNMAYIN. Yiizeyler

85 °C'den sicak olabilir. Buna uyulmamasi, cilt yaniklarina
neden olabilir.

Ekshalasyon portu, tek hatli sistemde havalandirmasiz bir
arayUzle kullanilmalidir. Buna uyulmamasi, hastanin fazla
karbondioksit soluyarak hiperkapni olmasina neden olabilir.

Bu devreyi trakeostomi hortumu yoluyla basing destegi
tedavisi saglamak icin KULLANMAYIN. Trakeostomi hastalarinin
Urettigi asir sekresyonlar, tek kullanimlik ekshalasyon portunu
tikayabilir ve asir karbondioksit solunmasina yol acabilir.

Asagidaki uyarilara uyulmamasi, cihazin performansini veya
giivenligi olumsuz etkileyebilir (potansiyel olarak ciddi zarara
yol agmak dahil):

Hastanin yakinina bir nemlendirici monte ederken
nemlendiricinin daima hastadan daha asagida bir konumda
durmasini saglayin.

Maksimum 7 gutinltk kullanim stresinden

sonra KULLANMAYIN.

Devreyi battaniye, havlu veya carsaf gibi malzemelerle
ORTMEYIN.

Hortumu GERMEYIN ya da SIKMAYIN.

Bu Urtint SIVIYA BATIRMAYIN, YIKAMAYIN veya STERILIZE
ETMEYIN. Kimyasallar, temizlik maddeleri veya el temizleyicileri
ile temastan sakinin.

Su seviyesi, maksimum su seviyesi ¢izgisini asmissa hazneyi
KULLANMAYIN.

Hazne elinize ulastiginda contalar el degmemis degil ise

ya da dismusse hazneyi KULLANMAYIN.

Hazneyi 10°°den biyUk bir acida CALISTIRMAYIN.

Mavi kapaklar cikarilana kadar su kaynagini DELMEYIN. Birincil
samandiranin basarisiz olmasi durumunda, hazne 80 L/dak'dan
yuksek hizda calistiriliyorsa devreye sicrama olabilir.

Kullanmadan 6nce solunum setlerinde hasar olup olmadigini
(6rn. ezilmis hortum veya catlamis konnektor) gorsel acidan
inceleyin ve hasar gérmusse degistirin.

Hortumu EZMEYIN.

Su kaynagi hazneden en az 50 cm yiiksekte olmalidir.

Isiticil telli solunum devrelerini gaz akisi olmadan
KULLANMAYIN. Gaz akisI kesilirse nemlendiriciyi kapatin.

Hazneye su beslemesi baglandigindan ve hazne icinde
su oldugundan emin olun.

Hazneyi 37 °C'den sicak su ile DOLDURMAYIN.

Ekshalasyon portundaki hava deliklerini TIKAMAYIN
veya KAPATMAYIN.

Ekspiratuar hatlarla KULLANMAYIN.

Dikkat

Solunum setini hastaya baglamadan énce uygun ventilator
veya akis kaynadi alarmlarinin ayarlandigindan emin olun.
Isitmall hortumlarin hastanin cildiyle uzun streli temasindan
kaginin.

Solunum icin USP steril su ya da nemlendirme icin esdegerini
kullanin. Suya baska maddeler EKLEMEYIN.

Dc[j]_zenli olarak izleyin ve devrede biriken yogusmayi drene
edin.

Kullanmadan 6nce tim bagdlantilarin siki oldugunu dogrulayin.
Isitici telin devre boyunca diizgun bir sekilde yerlestirildigini
kontrol edin ve dolanmadigindan ya da bukilmediginden
emin olun.

Hastaya baglamadan 6nce solunum sistemi izerinde bir basing
ve sizinti testi yapin ve tikanma olup olmadigini kontrol edin.

NOTLAR

Egitim almis tibbi personelin gézetiminde kullanim icindir.
Bertaraf yontemleri icin hastane protokoltine basvurun.
Kullanici, bertaraf islemi sirasinda solunum yolu sivilarina
maruz kalabilir.

Sorumlu kurulus, kullanimdan énce hastay! ve diger
ekipmanlari baglamak icin kullanilan nemlendirici ile tim
parcalarin ve aksesuarlarin uyumlu olmasindan sorumludur.
Kullanicinin Dikkatine: Bu cihazi kullanirken ciddi bir olay
meydana gelirse, lUtfen yerel Fisher & Paykel Healthcare
temsilcinizi ve Ulkenizdeki Yetkili Makami bilgilendirin.
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OUXAJNIbHUIA KOHTYP RESPIRONICS 19 BIPAP/CPAP I3
KAMEPOIO A14 NIAIFPIBY MR290 | TOAOBXYBAYEM
KoHTyp RT219 npmnsHaueHwii Ana AOPOCANX NaLieHTIB, AKi
AVIXal0Tb CAMOCTINHO Ta MOTPebGyIOTb AVXanbHOI NIATPUMKN,
Tepanii BIPAP (gBodasHa BeHTUnALiA) abo CPAP (nocTiiHwmi
MO3UTUBHIIA TUCK Y AiVXanbHIX Wnsxax). JlikyBaHHA Mae
BVKOHYBaTUCA Ta 3abe3nedyBatiica KBanidpikoBaHVMM MeANUHUMIA
npaviBHVKamn B nikapHi abo iHLWoMy 3aKnaai cTaLioHapHoro
nepebyBaHHs 3 MOCTINHVIM MOHITOPVMHIOM CTaHy NaLlieHTa.

NPOTUNOKA3AHHA

Mpw BUKOPUCTaHHI NOPTY ANA BUAUXY CUCTEMY He Chif,
3aCTOCOBYBATW Ha MaLjieHTaXx, AKi:

He pearyoTb;

HEMPUTOMHI, He MOXYTb JVXaTN CaMOCTIHO, HEKOHTaKTHI a6o

MaloTb HafMLLKOBI BUAINEHHS, MOXKYTb MaTh HYAOTY/6/110B0TY

ab0 y KOTPUX BUCOKMI pU3VIK acripaLiii 611oBoTH.

Mpw NoABi CUMNTOMIB LMX CTaHIB CAifj HeraHO NPUMUHATA

NiKyBaHHA.

TEXHIYHI XAPAKTEPUCTUKHN

CymicHwii 3i 3Bonoxyeavamu Fisher & Paykel Healthcare

MR850.

[InB. iHCTPYKLii AnA 3BoNoxyBaya.
AKLLO He 3a3HauYeHO iHLLIOTO, MOKAa3HWKU NMOTOKY HAaBOAATLCA
AN1A yMOB TemMnepaTtypu 1 TUCKY Tina Ta NOBITPA, HACUYEHOrO
BogAHMMM napamu (BTPS).

Ninia BanXy 3 nogoBxyBayem i Kamepoio MR290
MIAKNIOYEHHA IHTEPOENCY

OB’EM, LLIO CTUCKAETbCA

MNOAATAUBICTb MPU 60 cm H,0

OnIP MOTOKOBI NPU 30 n/xs
(3 ypaxyBaHHAM MOXNMBOT Noxv6KK BuMiptoBaHHa 0,03 cm H,0)

MIHIMAJIbHUIA POBOYUI TUCK

KoHiuHi 3'efHyBaui
1SO 5356-1

1468 mn (6e3
rnogoBxyBaya)

417 mn/em H,0
0,26 + 0,04 cm H,0

(BIPAP/CPAP) 4 cm H,0
MAKCUMAJIbHUM POBOYUNA TUCK 80 cm H,0
AOBXUHA KOHTYPA 18m
BUTIK TA3Y NMPU 60 cm H,0 <40 mn/xs
3ATAJIbHA NPOAYKTUBHICTb 3A TEMMNEPATYPU
HABKOJINLLHbOIO CEPEAOBULLIA BIA 20 °C 1O 26 °C
Pexxm HEIHBA3VBHUW | IHBA3UBHUN
3BOJIOXKYBaya PEXUM PEXNM
Buxig cuictemmn
2BONOKEHHS >12 mr/n >33 mr/n
LWemakictb notoky | 3-120 n/x8 16-60 n/x8
3HAYEHHA CUMBOIJIIB
HenpasunbHuii X
N Tinbkn 3a
piBeHb BOAW,
3aMiHiTb Kamepy Rx only NPUSHA4EHHAM
MR290 nikaps
@ gﬁzzﬁ";;;:‘s c € 0123 BignosigHictb
kamepi MR290 BuMoram €C
3BepHITbCA A0 [arta i1 kpaiHa (CC)
I: :I : Pt BUrOTOBJIEHHA
IHCTPYKLiA 3 NZ — Hosa 3 .
ekcnnyaTauii YYYY-MMDD | MX — M%B&Mi’;am'ﬂ
® OpHopasose BUDOBHYK
BUKOPUCTaHHA P
Kog naprii g TepMmiH npyaaTHOCTI

YYYY-MM-DD

PeecTpauinHni

YBara! 3BepHiTbca
[0 IHCTPYKLIN 3

Homep BUKOPUCTaHHA
MakcrmanbHe
% IMnoptep BVKOPUCTaHHA —
7 OHiB
. . [Honyctuma
B'”%OB'”Ba”"”a.v /ﬂ/ Temnepartypa
[uk[rer] | ocoba y Benwkiit
BpuTaHii TPaHCNOPTYBaHHA
Ta 36epiraHHa
< “
2 YnoBHOBaeHWi
S 3] ’ EC
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NONEPEAMEHHA, 3SACTEPEXEHHA TA NPUMITKIN

& MOMNEPEAXEHHA

« 3 BUKOPVCTaHHAM LibOro BIpOGY NOB'A3aHi 3aMLLKOBI PU3NKY,
HaBITb AKLLO 10r0 BUKOPVCTOBYIOTb Y HANEXHUM Croci6.
3a JOTPUMaHHS 1 ypaxyBaHHA BCiX HaBeA@HUX IHCTPYKLl i
nonepepkeHb 3anMLLATLCA PU3NKY MNOKCUYHOT TPaBMK, OMiKiB
LWIKIpU N AUXanbHNX WIAXIB, TPaBMyBaHHA AVXaSIbHUX LUAAXIB
i nereHb, TPaBMM BHAC/TIOK yPaXKeHHSA eNeKTPUYHIM CTPYMOM,
TPaBMU OMOPHO-PYXOBOI cMcTemm Ta rinotepmii. Lii pusunkmn
MOXYTb CPUYNHNTYI CEPII03HY TPaBMy abo cMepTb.

HE BrikopucToByiTe Liel BUpi6 noBTopHO. MoBTopHe
BUKOPUCTaHHA MOXE CTaTVi MPUYMHOI MepeHeCceHHs
iHpeKLINHNX PeyoBUH, NepepuBaHHA Tepariii, CepNO3HOI WKOAN
300poB’io abo cmepTi.

BuKopUCTaHHA AnXanbHUX KOHTYpIB, Kamep, Npunagis abo
KoM6iHaLii, Aki He cxBaneHi Fisher & Paykel Healthcare,
MOXe NPK3BECTI A0 NMOraHol POBOTN CUCTEMM 3BONOMKEHHH,
HECMPABHOCTI BEHTUNATOPA Ta 3aBATM WKOAM NaLieHTy/
KopuCTyBauy.

+ Heob6xiaHO NOCTIIHO NPOBOANTY MOHITOPVHT CTaHy NaLlieHTa
(HanpuKnag, HacK4eHHA KncHem). BiacyTHicTb Harnagy 3a
nauieHTom (HanpuKnag, y pasi nepeprBaHHaA NOTOKY rasy)
MOXe NPU3BECTU O CEPMO3HOI WKoAM abo cmepTi.

HE TopKaiTeca HarpiBanbHOI NAWTY Y/ OCHOBY Kamepy.
Temnepatypa noBepxHi Moxe nepesuwiysatn 85 °C.
HepoTprimaHHA NpaBui MoXe Npr3BecTy A0 OMiKy LIKipK.
MopT Ans BUAMXY NOBVHEH BUKOPMCTOBYBATUCA 3
HepeBepCBHOI MACKOI0 y KOHTYPI 3 OfiHI€I0 NiHiEl0.
HepoTprimaHHA MpaBui MoXe Npr3BecTy [0 BANXaHHA
NaLieHTOM HaJIMLLKY BYrEKMCNOro rasy, Wo npusseae

[0 rinepKanHii.

HE BrKopurCTOBYiTE Lieit KOHTYpP ANA AOMOMIXHOT BeHTUAALT

3 NiATPUMYBabHVIM TUCKOM Yepe3 TPaxeoCTOMIUHY TPYOKy.
HapnuwKoBsi BUAINEHHA B NALEHTIB i3 TPaXeOCTOMIEID MOXKYTb
npr3BeCTY A0 610KyBaHHA OAHOPA30BOro NOPTY 1A BUAWXY Ta
MOBTOPHOTO BAVXaHHA HaIMIPHOT KiNbKOCTi BYINEKMC/IOro rasy.

HepoTpumaHHA HaCTYNHMX 3acTepeXXeHb MoXe NoripumnTu
POGOTY NPUCTPOIO a60 NOCTaBUTH Nif 3arpo3y 6esneky
(y Tomy uncii MmoXKe 3aBfiaTH CepIio3Hy WKoAy).

+ 3BOJOXYBaY 3aBXAMN NOBUHEH Gy TV BCTAHOBNEHWI HUXKYE

PiBHA MavjieHTa.

HE nepeBuLLy/iTe MakcMManbHO JO3BONEHNIA TePMiH

BUKOPWCTaHHA, WO CTaHOBUTDL 7 AHiIB.

HE HakpuBaiiTe KOHTYP Takvnmu MaTepianamu, ik KoBapa,

PYLUHMK abo nocTinbHa 6inn3Ha.

HE po3TaryiiTe Ta He TArHITb 3a TPYOKY.

HE 3amouyiite, HE muiite Ta HE ctepunisyiite Leii BUpI6.

YHUKaliTe KOHTaKTY 3 XIMIYHVMU PeYOBMHAMM, MUNHUMMN

3acobamm abo 3acobamu Ana fesiHpexLii pyK.

HE BukopucTtoByiiTe Kamepy, AKLLO BOAa. nigiiMaeTbca BrLLe

MO3HAYKV MaKCVMasIbHO [J03BO/IEHOTO PIBHSA.

« HE BUKOpUCTOBYiTE Kamepy, AKLLO niomou 6ynn
NOLWKOAKEHVIMI NPV OTPUMaHHI abo AKLIO Kamepa najana.

- HE BuKopucTOBYiiTe Kamepy Mif KyTom, Lo nepesuLye 10°.

- HE nigkniovaiite Axxepeno Boaw, Nokn He GyAyTb 3HATI CUHI

KpuLKK. Y pasi BUXOAY 3 /1ajly OCHOBHOrO Hacoca MoxXe .

BUHUKHYTY CMNIECK B KOHTYPI, AKLLIO Kamepa MpaLioe B pexumi

nonHaz 80 n/xs.

lNepen BUKOPUCTaHHAM Bi3yanbHO OMNAHLTE AUXaNbHi HaGopn

Ha npeMeT MoLIKoAXeHb (HanpurKnag, nonamaHa Tpy6ka un

TPiCHYTUIN 3'€AHYBaY) Ta 3aMiHiTb iX, AKLIO BOHM MOLUKOKEHI.

HE ctuickaiite TpyoKy.

[xeperno Boan NOBUHHO ByTu AK MiHiMym Ha 50 cm BuiLe

Bif, Kamepu.

HE BMKOpWCTOBYITE HarpiTi AnXanbHi KOHTYpU 6e3 NOTOKy rasy.

AKLIO NOTIK rasy NPUNMHMBCSA, BUMKHITb 3BONTOXKyBaY MOBITPA.

MepekoHarTecs, Wo [0 Kamepu MiAKIYEHO nofgayy Boau i Wo

BCEpeAvHi Kamepu € Boaa.

HE 3anoBHioiiTe kKamepy BOAOI0, TemnepaTtypa AKOi NepeBuLLye

37°C.

HE 6nokyiite i HE repmeTn3yiiTe oTBOPY ANA BEHTUNALLT Ha

nopTi ANA BUANXY.

HE BukopucToBY/iTe Pa3om 3 NliHIAMMU BUAVIXY.

YBara!

Mepen nigknoueHHAM BUPOOY A0 NaLlieHTa NepeKoHaiiTec,

LL|O HaNALUTOBAHO BiAMOBIAHI CUrHANMN TPUBOTW BEHTUNALT a60

[Kepera MoToKy.

YHVIKaliTe TPUBaNoro KOHTaKTy Harpitvx Tpy6oK 3i LwKipoto

naujieHTa.

BukopucToByiiTe ctepunbHy Boay (BianosiaHo ao Gapmakonei

CLUA) ana iHranauin abo ii aHanor A1 3BOSIOXKEHHS.

HE popasaiite y Bofly iHWi peqoBuHU.

PerynapHo criifkyiTe 3a KOHAEHCATOM, Lo 36/PaETbCs

Y KOHTYpI, Ta ipeHyiTe 1oro.

Mepep BUKOPUCTAHHAM NepeBipTe repMETUYHICTb YCiX 3'€HaHb.

MNepekoHariTecsa, WO ApIT HarpiBaya PiBHOMIPHO PO3MOAINeHUI

MO KOHTYPY, @ He 3irHyTUI Y1 NepeKkpyYeHuii.

« [poBeaiTb TeCTyBaHHA TUCKY 1 FEPMETUYHOCTI Y AUXanbHili
cucTeMi Ta NepeBipTe HAABHICTb OKII03il Nepep NiAKMIoUeHHAM
cncTemMm 1o natlieHTa.

MPUMITKUN

+ [InA BUKOPUCTaHHA Nif HarnA[0M NifroTOBIEHOTO MeAVYHOTO
nepcoHany.

MeToawn ytunisauii ans. y npotokoni nikapHi. Mig vac ytunisauii
KOPMCTyBay MOXe 3a3HaTyl BIUIMBY PiAVH 3 ANXalbHUX LWAAXIB
BignosiganbHa opraHisauia Hece BiAnNoOBifanbHICTb 3a
CYMiCHICTb 3BOIOXYBaya Ta BCiX YaCTVH i akcecyapis, AKi
BUKOPMCTOBYIOTbCA ANA MiAKIIOYEHHA 10 MaLjieHTa Ta iHWworo
obnafiHaHHA nepes BUKOPUCTaHHAM.

MoBigomneHHa Ana KopucTyBaya. AKLLO Mif Yac BUKOPUCTaHHA
Liboro BUpOoOY CTaHETbCA CEPO3HNI iHLLI/I}:leHT, nosigomTe
npo Le MicLieBoro npefcTaBH1Ka komnaHii Fisher & Paykel
Healthcare Ta KOMNeTEHTHUIN YNOBHOBaXXEHWNIA OpraH y BaLLiii
KpaiHi.



