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English

RESPIRONICS BI-LEVEL/CPAP CIRCUIT LIMB HEATED WITH
MR290 CHAMBER AND EXTENSION

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

er]wen 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.

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)

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

8 kPa
1.8m
< 40 mL/min

OVERALL PERFORMANCE AT 20 °C TO 26 °C AMBIENT

TEMPERATURE
NONINVASIVE INVASIVE
MODE MODE
gﬂ?ggtmcatlon >12mg/L >33mg/L
Flow Rate 3-120 L/min 16 - 60 L/min

SYMBOL DEFINITIONS

Incorrect water

phthalates

level, replace Rx 0n|y Prescription only
MR290 chamber
Correct water ;
E level in the MR290 | C € 0123 EECMarklng 93/42/
chamber
EE] Consult operating Date of
instructions & manufacture
Pé?te BF applied ™ | Manufacturer
@{ Not made with g Use-by date

Not made with

natural rubber
latex

Caution/Consult
instructions for use

B | ® |

Single use Zs[éays maximum
Transportation
Lot number /ﬂf and storage

temperature limits

i
m
m

Reference number

European Union
authorised

representative

WARNINGS, CAUTIONS, AND NOTES

/\ WARNINGS

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.

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.

French @

CIRCUIT DE CPAP/VNI RESPIRONICS CHAUFFE AVEC
CHAMBRE MR290 ET EXTENSION

Le circuit RT219 est indigué pour une utilisation par
des professionnels de santé, chez des patients adultes
nécessitant une assistance respiratoire, une VNI ou

un traitement par CPAP.

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 I'humidificateur.

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 4,17 mL/cmH,0

RESISTANCE AUDEBITA30L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(avec incertitude de mesure de 0,03 cmH,0)

PRESSION DE FONCTIONNEMENT 8 kPa
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

chambre MR290

MODE MODE
VENTILATION VENTILATION
NON INVASIVE INVASIVE
Humidité délivrée | >12 mg/L >33mg/L
Débit 32120 L/min 16 a 60 L/min
DEFINITIONS DES SYMBOLES
Niveau d’eau
ovomy) incorrect, Sur prescription
remplacer la Rx onIy uniquement
chambre MR290
Niveau d’eau
Marquage CE
E correct dans la C€E€0123 93/42/CEE

Consulter les

avec du latex
de caoutchouc &
naturel

I:El instructions d] Date de fabrication
d'utilisation
: Piece appliquée :
de type BF wl Fabricant
@{{ N’est pas fabriqué Date limite
< | avec des phtalates d'utilisation
N'est pas fabriqué Mise en garde/

Consulter le mode
d’emploi

A usage unique

| &

Usage pendant
7 jours maximum

Limites de
température pour
le transport et

le stockage

,_
o
=

Numeéro de lot /ﬂ/

Mandataire établi

dans I'Union

Numér:
uméro de ’
européenne

référence

AVERTISSEMENTS, MISES EN GARDE ET
REMARQUES

& AVERTISSEMENTS

« 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 Iésions graves au patient qui
peuvent s'avérer fatales.

NE PAS toucher la plague chauffante ni la base de la chambre.
La température des surfaces peut dépasser 85 °C. Le non-
respect de cette consigne peut entrainer une brGlure 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 excés de dioxyde de
carbone par le patient et provoquer une hypercapnie.

Le non-respect des averti s peut
les performances de I'appareil ou compromettre la sécurité
(enri d’ iner des bl es graves) :

Lors de l'installation d’un humidificateur a proximité d’un
patient, s'assurer que I'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 tombée.

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 & 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.
Controler régulierement 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 systéme
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'ndpital 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.

Spanish

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

El circuito RT219 ha sido disefiado para que lo utilicen
profesionales sanitarios con pacientes adultos que necesitan
asistencia respiratoria, binivel o terapia CPAP.

CONTRAINDICACIONES

Cuando se utilice el puerto de exhalacién, 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 nausea o vomito, o
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.
Ramal inspiratorio con extensién y cdmara MR290

CONEXIONES DE LA INTERFAZ
VOLUMEN COMPRIMIBLE

CUMPLIMIENTO @ 60 cmH,0

RESISTENCIA AL FLUJO @ 30 L/min
(incluida una incertidumbre de la me:

PRESION MAXIMA DE

FUNCIONAMIENTO

LONGITUD DEL CIRCUITO

FUGA DE GAS A 60 cmH,0

Conectores conicos
1SO 5356-1

1468 mL (sin la
extension)

4,17 mL/cmH,0

0,26 + 0,04 cmH,0
dicion de 0,03 cmH,0)
8 kPa

18m
<40 mL/min

AMBIENTE ENTRE 20 °CY 26 °C

RENDIMIENTO GENERAL A UNA TEMPERATURA

MODO MODO

NO INVASIVO INVASIVO
Salida de
humidificacion | >12mo/L >33 mg/L
Caudal 3-120 L/min 16-60 L/min

DEFINICIONES DE LOS SIMBOLOS

ftalatos

Nivel de agua
incorrecto, Sélo con receta
reemplace la Rx Only médica
cadmara MR290
Nivel de agua
Marca
correctoen la
E. cadmara MR290 (€023 CE 93/42/CEE
Consulte las
I:E] instrucciones de o] Faebcrr?s;i?én
funcionamiento
- Pieza aplicada de :
fipo BF u Fabricante
& | Fabricado sin g Fecha de caducidad

No contiene latex
de caucho natural

Precaucion/
Consultar
instrucciones de uso

& |

De un solo uso

7 dias de uso
maximo

=
o
=

Numero de lote

Limitaciones de
la temperatura
de transporte y

almacenamiento

Representante
autorizado para la
Union Europea

Numero de
referencia

ADVERTENCIAS, PRECAUCIONES Y NOTAS

& ADVERTENCIAS

NO reutilizar este producto. Su reutilizacion puede causar

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

El uso de circuitos respiratorios, camaras, accesorios

o combinaciones no aprobadas por Fisher & Paykel Healthcare
puede causar un deterioro en el rendimiento del sistema de
humidificacién, 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. ej., 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 exhalacién debe utilizarse con una interfaz no
ventilada en un sistema de via Unica. Si no se respetan estas
instrucciones, el paciente podria inhalar diéxido de carbono
en exceso y sufrir hipercapnia.

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

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

. NO lo use transcurridos los 7 dias de duracién 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 cdmara si el nivel de agua supera la linea del nivel
de agua maximo.

NO utilice la cdmara 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, inspeccionelos
visualmente para ver si presentan dafios (por ejemplo, un
tubo aplastado o un conector agrietado) y reemplacelos si
estan 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 respiracion con cable calefactor sin
flujo de gas. Si se interrumpe el flujo de gas, apague el
humidificador.

Aseglrese 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 afada 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.



German

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

UND VERLANGERUNG

Das RT219-Schlauchsystem ist furr die Verwendung durch
medizinisches Fachpersonal bei erwachsenen Patienten
bestimmt, die eine Atmungsunterstitzung, Bi-Level- oder
CPAP-Therapie benétigen.

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 GbermaBiger 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.

Inspirationsschenkel mit Verldngerung und MR290-Kammer

INTERFACE-ANSCHLUSSE Konische Konnektoren
gemaR 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,0 Messunsicherheit)
MAXIMALER BETRIEBSDRUCK 8 kPa

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

LEISTUNGSERGEBNISSE BEI 20 °C BIS 26 °C

UMGEBUNGSTEMPERATUR
NICHTINVASIVER | INVASIVER
MODUS MODUS
Befeuchtungsleistung | >12 mg/L >33mg/L
Flowrate 3-120 L/min 16-60 L/min
SYMBOLERLAUTERUNGEN
Falscher
ovomy) Wasserstand, Verschreibungs-
MR290-Kammer Rx only pflichtig
austauschen
Richtiger CE-
Wasserstand .
B inCermrzso- | C€0123 | Kennzeichnung
Kammer
[:E] Bedienungs- Herstellungs-
anleitung beachten & datum
- Anwendungsteil
vom Typ BF ud Hersteller
% | Ohne Phthalate .
% hergestellt g Verwendbar bis
Ohne Natur- \G/oLsicht,h
@ kautschuklatex & ebrauchs-
anweisung
hergestellt beachten
Maximale
@ Zum Einmalgebrauch 3‘2&'?@%‘;”93-
7 Tagen
Temperatur-
Chargen- /ﬂ/ begrenzung flr
bezeichnung Transport und
Lagerung
Bevollméch-
Artikelnummer Eﬁﬁggg}s‘iﬁzn
Union

WARNHINWEISE, VORSICHTSHINWEISE UND
HINWEISE

& WARNHINWEISE

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

Die Verwendung von Beatmungssystemen, -kammern,
-zubehdr 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 flihren.

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

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

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

Eine Nichtbeachtung der folgenden Warnungen kann die
Leistung des Gerats beeintrachtigen oder die Sicherheit
gefdhrden (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 tiber
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 tber 10° in

Betrieb nehmen.

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

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

Schlauch NICHT quetschen.

Die Wasserquelle muss mindestens 50 cm hoher sein als

die Kammer.

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

Sorgen Sie daftlr, 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 fur Beatmungsgerate oder

Flowguellen 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 fir die Inhalation
oder gleichwertiges Wasser fiir die Befeuchtung. KEINE
anderen Substanzen dem Wasser hinzufiigen.

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

Vor dem Gebrauch alle Anschllsse auf festen Sitz tberprifen.
Uberpriifen, ob der Heizdraht gleichmaBig am Schlauchsystem
entlang verlauft und nicht gebtndelt oder geknickt ist.

Fuhren Sie einen Druck- und Leckagetest am
Beatmungssystem durch und prifen 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.

Bulgarian
RESPIRONICS PAMO HA KPbr C BI-LEVEL/CPAP,
3ATPABAHO C MR290 KAMEPA U YObJIXKEHUE

Kpbrur RT219 e nokasaH 3a ynotpe6a oT MeguUMHCKu
CMeLmManmcT NPu Bb3PacTHY NaLMEHTH, HyXXAaelLm ce oT
pecnunpaTtopHa noaapbxKa, Bi-level nunu CPAP Tepanus.

NPOTUBONOKA3AHUA

KoraTo ce n3non3sa nopTsr 3a U3auLIBaHe, ToN He TPAGBa Aa ce
13nonsea npwv NaymeHTn, KoMTo:

ca B 6e3cb3HaHve, He MoraT Aa AVLaT CrOHTaHHO, He
CbeiicTBaT Wan He OTroBapAT;

1IMaT OBUITHI CEKPELIN, N3MIOXKEHM Ca Ha PUCK OT rajieHe/
NOBpPbLUAHE UMK BUCOK PUCK OT acMnpaLma Ha NOBbPHATOTO.

AKO Ce NOABAT CUMMTOMM Ha Te3n CbCTOAHA, He3abaBHO
npeKpareTe neyeHmeTo.
TEXHUYECKU CNELUNOUKALINA

CbBmecTuM ¢ oBnaxHuTenn MR850 Ha
Fisher & Paykel Healthcare.
BWXKTe MHCTPYKLMUTE 3a NOTPEBUTENA Ha OBNAKHUTENS.

WHcnupartopHo pamo ¢ yabmkeHue n kamepa MR290

WHTEPQEACHU BPb3KU KOHWYHU KoHeKTOpU
no SO 5356-1

Cr'bCTUM OBEM 1468 mL (6e3
YOb/KEHNETO)

KOMMJIAABHC NPU 60 cmH,0 4,7 mL/cmH,0

PE3UCTDBHC KbM NOTOKA NPU 0,26 £ 0,04 cmH,0

30 L/min

(BkntountenHo 0,03 cmH,O HeonpefeneHoCT Ha 3MepBaHETO)

MAKCUMAJIHO PABOTHO 8 kPa

HANATAHE

ABJIKUHA HA KPBrA 18m

YTEYKA HA TA3 MPU 60 cmH,0 <40 mL/min

PABOTHW XAPAKTEPUCTUKU NPU 20 °C 1O 26 °C
OKOJIHA TEMIMEPATYPA

HEWHBA3UBEH | UHBA3MBEH
PEXUM PEXUM
O6em Ha
oBnaxHABaHe >12mg/L >33mg/L
CkopocT Ha noToka | 3-120 L/min 16 - 60 L/min
OMNPEAENIEHNA HA CUMBOJIUTE
HenpasunHo
HUBO Ha BofjaTa, Camo no nekapcko
CMeHeTe Kamepata Rx only npeanucaHve
MR290

Mpoussoguten

[a ce n3nonsea po

BHumaHwne/

& KoncynTuparnite ce
C UHCTPYKLMWTE 3a

ynotpeba

MpaBnnHO HMBO Ha CE mapkuposka
MR290
Buxte
[Mata Ha
VHCTRYKLIWTE 32 d] npov3BoACTBO
Tvn Ha
npunoxeHata BF d
yact
He e HanpaBeHo
C ecTecTBeH
Kay4yKoB naTeKc

MakcmanHa

E sopata g kamepata | C € 0123 93/42/EEC
eKcnioaraums
He e HanpaBeHo g
oT dranatm
3a elHOKpaTHa
ynotpe6a ynotpeba 7 gHu

& | =

TemnepatypHu
/ﬂf rpaHuLY 3a

TpaHcnopTupaHe
W CbXpaHeHue

-
H
-

MapTnaeH Homep

YnbnHomoLleH
npeacTaBuTen 3a
EBponeiickna cbio3

KoHTporneH Homep

NPEAYNPEXAEHUNA, CUTHANIU 3A BHUMAHUE
N BENEXKU

& NPEAYNPEXAEHUA

HE n3nonsBarite NOBTOPHO TO3U NpoAyKT. [MoBTOpHaTa
ynoTpeba Moxe Aa joBefie A0 NpeaaBaHe Ha MHGEKLMO3HN
BeLLLeCTBa, NPeKbCBaHe Ha TepanuATa, CepPUO3HO yBpexaaHe
WA CMBPT.

M3non3BaHeTo Ha AVXaTeneH Kpbr, Kamepw, NPUHAANEXHOCTY
1M KoMbrHaLmm, KomTo He ca opobpern ot Fisher & Paykel
Healthcare, moxe pa fosefe A0 NoLwo GpyHKUMOHMPaHe Ha
cucTemara 3a OBNaXKHABaHe, MoBpeAa Ha BEHTUNATopa 1
HapaHsBaHe Ha nauveHTa/notpebuTens.

Mpes uAnoTo Bpeme NaumeHTsT TpAbBa fa 6bae HabnogaBaH
No NOAXoAALY HaunH (Hanp. HabMloAeHe Ha caTypauuaTa Ha

Kuncnopopa). AKO MaLMeHTHT He ce Habnoaasa (Hanp. B ciyvait

Ha NpeKbCBaHe Ha ra3oBKA MOTOK), MOXe Aa e CTUTHe 10
CepPUO3HO yBPEXAaHe 1IN CMbPT.

HE noKocBaliTe HarpeBaTesniHaTa No4a UM OCHOBaTa Ha
Kameparta. TemnepaTtypaTa Ha MOBbPXHOCTITE MOXe fa

Hapsuwasa 85 °C. Ako He cna3BaTe TOBa, MOXe fla ce CTUrHe Ao

KOXHO mn3rapsHe.
MopTbT 3a M3aMLWBaHe TPsGBa Aa Ce 13MoN38a C NHTePdEiiC,
KOMTO He € 3a BEHTWALMA, B CUCTEMA C eAHO pamo. AKO He

cna3BaTte TOBa, MNAUNEHTBLT MOXe Aa BAMLWa NPeKoOMepPHO MHOIo

BbrnepofeH ABYOKNC, KOETO Aia AoBeAE A0 XMMepPKanHUA.,

AKo He ¢ cnepHUTE NpeaynpeXaeHns,
MoXe Aa HapywuTe pa6oTaTa Ha U3genuneTo uin aa

p Tupare 6 HocTTa (BKNIOYNTENHO NMa
BEPOATHOCT fla NPUYNHNTE CEPUO3HO YBpEXKAaHe):
KoraTo noctassaTe oBnaxHuTena 65130 Ao naumeHTa, ce
yBepeTe, Ye OBNAKHUTENAT BUHAM € NO3NLIMOHMPaH NO-HUCKO
OT nauueHTa.
HE u3nonssaiite cnep MakcvmanHua neprop Ha ynotpeba
OT 7 gHw.
HE nokpwuBariTte Kpbra ¢ MaTepuanu, Kato ogesana, Kbpnv uim
Yapwadu.
HE pastaraiite n HE nsuexpaite TpbouTe.
HE HakwucBanTe, HE nammsante, HE ctepunmsupaiite To3u
npoayKT. M36Arsaiite KOHTaKT C XMMMKay, MOYMCTBaLLmn
npenapatu nnu AesnHeeKumMpalLm CpeacTsa 3a pblie.
HE n3non3gaiite Kamepara, ako HMBOTO Ha BofaTa ce MoBULLI
Hafl IMHKATA 338 MakCMarHO HUBO Ha BofaTa.
HE n3non3sBaiite Kamepata, ako YMTbTHEHWATA Ca 3acerHaTu npu
rofyyaBaHeTo, Un ako e 6una nnyckaxa.
HE pabortete ¢ kamepata nog, broJi, no-roniam ot 10°.
HE npo6uBaiite U3TOUYHMKaA Ha BOAA, AOKATO CUHUTE Kanayki He
6baaT NpemaxHaT. AKO OCHOBHUAT MOMNaBbK Crpe Aa pabotn,
MOXe [ia Bb3HWKHE pasnviBaHe B KPbra, ako Kamepata paboTu
c Hag 80 L/min.
Mpeav ynotpeba ornepaiite AUXaTenHyUTe KOMMNEKTA 3a
nospepaa (Hanp. nperbHata TPb6a, HarnykaH KOHEKTOP) U ako
VIMa TaKaBa, ' 3ameHeTe.

« HE nperbBaiite Tpbbara.
+ BopHVAT N3TOYHYMK TPsA6Ba Aa e Han-manko Ha 50 cm no-

BMCOKO OT Kamepara.

« HE n3nonsBaiite auxatenHu Kpbrose ¢ HarpeBaTeneH

NPOBOAHNK 6€3 NOTOK Ha ra3. AKO ra3oBWAT NOTOK € NPeKbCHar,
W3KNoYETE OBNaKHUTENA.

YBeperTe ce, Ye KbM Kamepara e CBbp3aH U3TOYHUK Ha Boda U ue
B HesA nMa BoAa.
HE HanbniBaiiTe Kameparta ¢ Bofia € Temnepatypa Hapg 37 °C.

HE 6nokuparite n HE 3aneuyaTsaiite BEHTUNALMOHHUTE OTBOPY
Ha nopTa 3a n3guniBaHe.

HE u3snon3seanre ¢ pameHa 3a n3guiBaHe.

BHumanne

« OcurypeTe noaxoasLla BEHTUNALWA UK anapmuTe 3a

M3TOYHMKa Ha NOTOKa TPAGBa Aa Ca HaCTPOeHN Npeau noaasaHe
Ha KOMI/IeKTa 3a 06uILBaHe Ha nauyeHTa.

M36sareanTe NpogbiKnTeNieH KOHTAKT Ha HarpeTuTte Tpbou

C KOXKaTa Ha nauueHTa.

W3non3gaiite USP cTepunHa Bofa 3a BAMLWBaHE Unn
eKBVBaNeHTHa 3a oBnaxHsaBaHe. HE ,E|,O6aBﬂVITe Apyrv BelecTea
KbM BOAaTa.

MocToaHHO Ha6mo,qasa|7|Te 1 n3ToyBainTe HaTpynaHaTta
KOHAEeH3auuA B Kpbra.

Mpeaw ynotpeba npoBepeTe fanu BCUYKM CBbP3BaHUA ca
3aTerHatu.

I'IpoaepeTe Aanuv HarpeBaTesIHUAT NPOBOAHVK € paBHOMEPHO
pasnpeaeneH no Kpbra, a He CrbHaT Wi HaBUT.

V|3B'prIJeTe TeCT 3a HaNAraHeTo U 3a yTeYKU Ha fuxartenHarta
crcTema 1 NpoBepeTe 3a 3anyLBaHUA, NPeaV fla CBbpXKeTe KbM
nauwveHTa.

BENIEMXKU

+ 3aynoTpe6a noA Haa3opa Ha 0ByyYeH MeAMLMHCK NepcoHan.
« BuTe npoTokona Ha 6oHMLaTa 3a METOANTE Ha M3XBbPASHE.

MoTpebuTensat Moxe Aa 6bae U3N0XeH Ha TEYHOCTH OT
AnXaTesTHNA TPAKT NO BPEME Ha N3XBbPJIAHETO.

+ OTroBopHaTa opraH13aLms HOCY OTFOBOPHOCT 3a

CbBMECTUMOCTTa Ha OBMTaXKHUTENSA, KaKTO 1 3a CBbP3BaHETO
Ha BCVYKI U3MOM3BaHN YacTh 1 NPUHAANEXHOCTY C NauyeHTa
1 ¢ fpyro o6opyABaHe npeay ynotpebara.

Czech @

DVOUUROVNOVY/CPAP VYHRIVANY HADICOVY OKRUH

RESPIRONICS S KOMOROU MR290 A ROZSIRENIM

Okruh RT219 je indikovan k pouziti zdravotnickymi odborniky

u dospélych pacientd, ktefi potfebuji podporu dychani,
dvoutroviiovou nebo CPAP terapii.

KONTRAINDIKACE

PFi pouziti vydechového portu prostredek nepouzivejte
u pacientd, ktefi:
* jsou v bezvédomi, neschopni spontdnniho dychani,
nespolupracuji nebo nereaguiji;

« maji hojnou sekreci, je u nich riziko nevolnosti/zvraceni, nebo
vysokeé riziko vdechnuti zvratkd.

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

TECHNICKE SPECIFIKACE

Kompatibilni se zvlh¢ovadi Fisher & Paykel Healthcare MR850.

Viz ndvod k obsluze zvlh¢ovace.

Inspiracni vétev s rozsitenim a komorou MR290
PRIPOJKY ROZHRANI Kuzelové konektory

1SO 5356-1
STLACITELNY OBJEM 1468 mL

(bez rozsireni)
SHODA PRI 60 cm H,0 4,17 mL/cm H,0

ODPOR PRUTOKU PRI 30 L/min 0,26 + 0,04 cm H,0

(v¢etné nejistoty méreni 0,03 cm H,0)

MAXIMALNI PROVOZNI TLAK 8 kPa
DELKA OKRUHU 18m
UNIK PLYNU PRI 60 cm H,0 <40 mL/min

CELKOVY VYKON PRI TEPLOTE OKOLNiHO PROSTREDI
20°CAZ26°C

NEINVAZIVNI INVAZIVNI
REZIM REZIM
Vystup zvihéovani | >12 mg/L >33 mg/L
Rychlost priitoku | 3-120 L/min 16-60 L/min
DEFINICE SYMBOLU

Nespravna hladina

o vody, vyménte

komoru MR290

Rx only | Pouze na predpis

Spravna hladina

Oznaceni v souladu

vody v komore se smérnici
E. MR290 (€123 93/42/EHS
Prectéte si ndvod .
k obsluze & Datum vyroby
0 Priloznd ¢ast d Vyrobce
typu BF v
?‘tg%?;ahuje g Datum spotieby

Upozornéni /
Prostuduijte si
navod k pouziti

Vyrobeno bez
pouziti prirodniho A\
kaucuku

[
%
ol
®

K jednomu pouziti ;/I(a;riil’mélnfpouifva'ni

-
o
-

Cislo $arze pFi prepravé

/ﬂ/ Teplotni limity
a skladovéni

Autorizovany
zastupce pro

Referencni ¢islo
Evropskou unii

VAROVANI, UPOZORNENi A POZNAMKY

/\ VAROVANi

Tento produkt NEPOUZIVEJTE OPAKOVANE. Opakované
pouZiti mGze vést k pfenosu infekénich latek, preruseni 1éCby,
vazné ujmé na zdravi nebo umrti.

Pou?ziti dychacich okruht, komor, pfislusenstvi nebo
kombinaci, které nejsou schvaleny spole¢nosti

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

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

Vv pripadé prerudeni pritoku plynu).

NEDOTYKEJTE se topné desky ani zékladny komory.

Teplota povrchtd mlze presahnout 85 °C. Mohlo by to vést

k popaleni pokozky.

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

Nerespektovani nasledujicich varovani miiZe negativné
ovlivnit funkci pfistroje nebo sniZit jeho bezpecnost
(v€etné potencialni zavazné tjmy na zdravi):

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

NEPOUZiVEJTE déle, ne7 je maximalni stanovena doba
7 dni.

NEPRIKRYVEJTE okruh materialy, jako jsou prikryvky, rousky
nebo prostérad|a.

Trubice NENAPINEJTE ani za né NETAHEJTE.

Vyrobek se NESMI ponofovat, myt ani sterilizovat. Zamezte
kontaktu s chemikaliemi, Cisticimi prostredky nebo
dezinfekénimi prostfedky na ruce.

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

« Komoru NEPOUZIVEJTE, pokud pfi pfevzeti nebyla tésnéni
intaktni nebo pokud védm komora upadla.

Komoru NEPOUZIVEJTE pod thlem sklonu vétsim nez 10°.
NENABODAVEJTE zdroj vody, dokud nejsou odstranény
modré krytky. Pokud selze primarni plovék a komora pracuje
s pritokem vy33im nez 80 L/min, mlize 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 vysSe nez komora.
NEPOUZIVEJTE vyhtivané dychaci okruhy, pokud plyn
neprotéka. Pokud je pratok plynu prerusen, zvihéovac vypnéte.
Ujistéte se, Ze je komora pripojena ke zdroji vody a Ze se

v ni nachdzi voda.

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

NEPOUZIVEJTE s z4dnou vydechovou vétvi.

Pozor
Pred pripojenim dychaci sady k pacientovi ovéfte, Ze jsou
nastaveny prislusné alarmy ventilatoru nebo zdroje priitoku.

Zamezte delsimu kontaktu vyhrivanych hadic s pokozkou
pacienta.

Ke zvlh¢ovani pouzivejte sterilni vodu dle [ékopisu nebo jeji
ekvivalent. NEPRIDAVEJTE do vody z&dné jiné latky.

Pravidelné sledujte a odvadéjte kondenzat nahromadény

v okruhu.

Pred pouzitim ovérte, ze vSechna 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, ze neni ucpany.

POZNAMKY

* K pouziti pod dohledem vyskoleného zdravotnického
personalu.

« Metody likvidace uvadi nemocnic¢ni protokol. Béhem likvidace
muze uzivatel pfijit do kontaktu s tekutinami dychaciho traktu.

« Odpovédnost za kompatibilitu zvih¢ovace a veskerych dilli
a prislusenstvi pouzivanych k pripojeni pacienta a veskerych
dalsich zafizeni pred pouzitim nese zodpovédnd organizace.



Greek

OEPMAINOMENO XKEAOZ KYKAQMATOZX AYO

ENINEAQN/CPAP THX RESPIRONICS ME ©AAAMO MR290

KAI ENEKTAZH

To kUKAwpa RT219 eveikvutal yia xprion amd emayyehuatieg
UYeiag pe eVANKEG aoBEeVEiG TTou XPeIG{ovVTal AVOTTVEUOTIKN
unooTthpIEn, Beparmeia SVo emmédwv ry CPAP.

ANTENAEIZEIX
H Bupa exmvorig Sev Ba mpémel va xpnotpomoleital o aobeveic
ol omoiot:
« 'Exouv xdoel Tig aloBroelg Toug, aduvatolv va avarvéouv
auBdppnta, Sev eival cuvepydotpol fi Sev avtamokpivovrat.
- 'Exouv a@Boveg ekkpioelc, Siatpéxouv kivbuvo vautiag/epétou
1 LPNAS KivELVO EI0POPNONG TOU EPETOU.
Edv mopouctaoToly TETola CUPITTWHATA, SIOKOYTE apéowg
™ Bepaneia.
TEXNIKEZ MPOAIATPADEX
JupBatd pe vypavtrpeg MR850 g
Fisher & Paykel Healthcare.
Avatpé€te oTig 08nyieg Xpriong Tou uypavTripa.

EiomveuoTtik6 okéhog pe eméktaon kat Oahapo MR290

TYNAEZEIZ AIAZYNAEZHZ Kwvikoi ouvdeopol
ISO 5356-1
ZYMMIEZIMOZ OrKOX 1468 mL
(e€aipoupévng Tng
EMEKTAONC)
ENAOTIKOTHTA XTA 60 cmH,0 4,7 mL/cmH,0
ANTIZTAZH XTH POH XTA 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(oupmephapBavopévng afeaiotntag pétpnong 0,03 cmH,0)

METIZTH NIEZH AEITOYPTIAX 8 kPa
MHKOZ KYKAQMATOZ 18m
AIAPPOH AEPIOY ZTA 60 cmH,0 < 40 mL/min

ZYNOAIKH AMOAOZH ZE OEPMOKPAZIA
MEPIBAAANONTOX ANO 20 °C EQZ 26 °C

MH
EMEMBATIKOZ EMEMBATIKOZ
TPOMOZ
TPOMOZ AEITOYPTIAZ
AEITOYPTIAZ
Napaywyn
Gypavorc >12mg/L >33 mg/L
Pubudg porg 3-120 L/min 16 - 60 L/min

OPIZMOI 2YMBOAQN

AavBaopévn
0TA0uN vepoU,
QVTIKATOOTACTE
Tov BAalapo
MR290

Rx onIy Moévo pe ouvtayn

Zwoth oTabun

QVTITPOOWTIOC Yo
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‘Evwon
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& MPOEIAONOIHZEIX

« MHN enavaypnotuomolEiTe auTo TO TTPOIOV.

H emavaypnoipomnoinon pmopei va £xel wg amoTENEOHA TN
UETAS00N MOAUOUATIKWV OUCIWV, TN Slakomn TG Oepaneiag,
oofapry BAABN 1 Bavaro.

H xprion avamveuoTiKwv KUKAWHAETWY, BoAduwy,
TIOPEAKOEVWV 1) CUVSLACHWY TToU Sev €XouV eYKPIOEl amd
 Fisher & Paykel Healthcare pmopei va o8nyroel oe kakn
an6800n Tou cUoTAHRATOG Uypavang, Suchettoupyia Tou
avanveuotipa kat BAAPN otov acbevi/xpro.

O aoBevrig mpénel va mapakohoubeitat pe KataAnho tpomo
(T1.X. KOPEOHOG 0EUYOVOU) OUVEXWG. H pn mapakohouBnon
Tou aoBevoug (.. O€ TEPIMTWON SIAKOTTAG TNG PONG agpiou)
pmopei va odnyrioet o cofapri BAABN 1y Bavaro.

MHN ayyiete T Beppavtikri MAdka ry Tn Bdaon Tou Baidpou.
H Beppokpacia Twv emeavelwv propei va umepBaivel

Toug 85 °C. Ze avtiBetn mepimtwon, pmopei va mTpokAnOei
SEPUATIKO éyKaupa.

H BUpa exmvorig TPETEL va XpnoIpoToLETal PE HAoKA
TIPOCWTTOU XWPIC EAEPIOUO O OUOTNHA HOVOU OKEAOUG. Mn
OUPHOPPWON UTOPEL Va 08NYNOEL OTNV EL0TTVON) UTIEPBOAIKOU
Sio&e1diov Tou dvBpaka amd Tov aoBevry, HE AMOTENECHA
umepKamnvia.

Mn ouppdp@won e TIC TAPAKATW TIPOELS NOEIG pmmopEi
va ENNPEACGEL APVNTIKA TNV anmo80oaon TG GUOKEUIG I} va
B£oe1 o€ Kivouvo TV ac@dleia (aKOpa Kat va TIPOKAAECEL
Suvnrika cofapn BAaBN):

‘Otav TomoBeteite évav uypavtripa Simha og acBevn,
S1aopalioTe 611 0 UYPaAVTAPAG Eival TAVTOTE TOMOBETNUEVOG OF
XauNAOTEPO eMimedo anod Tov aobevny.

MHN TOV XPNOIHOTIOIEITE HETA TO HEYIOTO XPOVIKO Siaotnpa
XPAONG TWV 7 NUEPWV.

+ MHN KoAOTTITETE TO KUKAWUA PE UNIKA OTIWG KOUBEPTEG, TIETOETEG

1) KNVOOKEmAoparta.

+ MHN Tteviwvete kat pn cupmeéCeTe T CWARVWON.
« MHN epfartiete, AEVETE I AMTOCTEIPWVETE QUTO TO TIPOIOV.

ATIOQEVYETE TNV EMAQPH LE XNUIKEG OUGIES, KABAPIOTIKOUG
TIAPAYOVTEG 1} AMTOAUHAVTIKA XEPIWDV.

MH xpnotpomoleite Tov BaAapo dv n 6Tabpn Tou vepou eivat
TAVW armo TN YPAur HEYIOTNG oTabung vepou.

MH xpnotpomoleite Tov BaAapo edv ot Gppayioelg Sev givat
GOIKTEG KaTd TNV mapalaPh 1) €Gv €xel TETEL

MH Bétete 1o BGAapo oe Aertoupyia UTO ywvia peyalutepn
a6 10°.

MHN TpUMATE TNV TINYI VEPOU TIPOTOU APAIPECETE TA UITAE
TWHATA. € TEPITTWON aoTOoXiag Tou KUPIOU PAOTEP, UITOPE(
va TTapouoIaoTei ekTivagn uypoU oTo KUKAWHA, €4V 0 BAlapog
\ettoupyei pe pory uPnAdTepn a6 80 L/min.

EmBewprioTe OMTIKA Tl AVAMVEUOTIKA O€T Yia {npida (..
OUMMEOUEVOG OWARVAG 1} PAYIOHEVOCG OUVOETHOC) TPV Ao TN
XPNON Kal avTIKOTAOTAOTE €4V €XOUV UTTOOTE( {nNd.

MH oupmélete Tov owhrva.

H rinyn vepou mpénel va givat og UPog TouAdytotov 50 cm mavw
ano tov BdAapo.

+ MH XpnOIHOTIOIEITE AVATIVEUOTIKA KUKAWUATA ME OEPUAVTIKO

oUpua Xxwpic pory agpiou. Eav n por) agpiou Slakormei,
QATIEVEPYOTIOINOTE TOV UYpavTrpa.

- BeBawwBeite 611 n mapoyr vepou gival cuvedepévn otov

BdAapo kat Ot UTIAPXEL VEPO OTO E0WTEPIKS Tou BaAdpou.
MH yepiCete Tov BGAapo pe vepd mou éxel Beppokpacia
uPnAotepn amoé 37 °C.

MH @pdooete fy oppayilete TiC omég e€agplopou otn Bupa
EKTIVONG.

MH XpNnOIHOTIOIE(TE HE OTIOIOSHTIOTE EKTIVEUCTIKO OKENOG.

Mpoooxn

+ BeBawwBeite 61 éxouv pUBUIOTEL Ot KATAMNAOL CuVayeppoi OToV

QVATIVELCTHPA 1 OTNV TINYH PONG TIPLV amo T GUVEEDT TOU
QVOTTVEUOTIKOU OET OE a0Bev.

+ ATOQEVYETE TNV TIapaATETAUEVN EMAQR Beppavopevwv

oW VWV LE To §éppa Tou aoBevouc.

Xpnotoroleite amootelpwpévo vepd katd USP yia tnv glomvory
1 avtioTolo yta v Uypavon. MHN mpocBétete GANEC ousie
OTO VEPO.

MNapakohouBeite TakTiKA Kat amootpayyilete Toug
OUCOWPEVHEVOUG LYPOTTOINUEVOUG USPATUOUG aMd TO KUKAWHA.
ENéyEte 61 OAeG Ol GUVSEDEIG Eival OPIXTEG TIPIV amd TN Xerion.
ENéy&re 61 10 BeppavTiko olpua ival opoIdpopPa
KOATAVEUNUEVO KATA PIKOG TOU KUKAWHATOG Kat SeV €xel
OUCOWPEVTEL 1 TOOKIOEL

AlevepynoTe pia dokipr mieonc kat S1apPorG 0TO AVATVEUCTIKO
oUoTNUA Kal EAEYETE Yia EPPPALEL TIpIV amod T oUVOEoN o€
acBevn.

ZHMEIQXEIZ

- Ta xprion uno v emiBAePn ekmaideupévou 1OTPIKOU

TIPOCWTTIKOU.

+ Avatpé€te 0To MPWTAKONO TOU VOOOKOEIOU Yia TIG HeBOSoUG

andpePng. Katd tnv andppipn, o Xprotng umopei va ekteOei
0€ UYPA PEOW TNG AVATTVEUOTIKAG 050U,

+ O appddiog opyaviopdg ivat umevBuvog yia ™ cupBatotnta

TOU UYPaAVTAPA KAt OAWV TWV LEPWV KAl TWV TTAPEAKOUEVWV
TIOU XPNGIHOTIOIOUVTAL Yia OUVSESH OToV acBevr Kat GAou
g€omNiopoU TIpIV amo Tn xeron.

Estonian

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

Hingamiskontuur RT219 on méeldud kasutamiseks
meditsiinitdttajatele hingamisteid toetava, Bi-level véi CPAP
ravi andmiseks taiskasvanud patsientidele.

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
VvOi esineb okse aspiratsioonioht.

Kui ilmneb loetletud seisundite simptomeid, katkestage ravi
viivitamatult.

TEHNILISED ANDMED

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

Sissehingamishaar ja selle pikendus ning MR290 kamber
LIIDESUHENDUSED ISO 5356-1 koonilised

liitmikud
KOKKUSURUTAV MAHT 1468 mL (ilma

pikenduseta)
VASTAVUS ROHUL 60 cmH,0 47 mL/cmH,0
VOOLUTAKISTUS 0,26 +0,04 cmH,0

VOOLUHULGAL 30 I/min
(s.h médtmise ebatapsus 0,03 cmH,0)

MAKSIMAALNE TOOROHK 8 kPa
KONTUURI PIKKUS 18m
GAASILEKKE SUURUS ROHUL <40 mL/min
60 cmH,0

ULDJOUDLUS UMBRUSE TEMPERATUURIL
20 °CKUNI 26 °C

MITTEINVASIIVNE | INVASIIVNE
REZIIM REZIIM
Niisutusvoimsus >12 mg/L >33 mg/L
Vooluhulk 3-120 L/min 16-60 L/min
SUMBOLITE SELETUS

Vale veetase;

vahetage MR290
kamber valja

(] | M550 kambris

RX 0n|y Alinullt retsepti

alusel

CE-mérgi
C€0123 | 5543 /EmM0

[:E] Vaadake teavet Valmistamis-

kasutusjuhistest & kuupdev
BF-tulpi
patsiendiga d Tootja
Uhendatava osa

¢ | Ftalaate pole o

O Kasutatud g Kélblikkusaeg
Ei sisalda Ettevaatust! /

Vaadake teavet
kasutusjuhistest

looduslikku A\

kummilateksit

Kasutada kuni

Uhekordseks
kasutamiseks 7 paeva

B | ® |

Partii number /ﬂ/ Veo ja sdilitamise

piirtemperatuurid

Volitatud esindaja

Viitenumber Euroopa Liidus

HOIATUSED, ETTEVAATUSABINOUD JA MARKUSED

& HOIATUSED

ARGE kasutage toodet korduvalt. Korduv kasutamine

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

Fisher & Paykel Healthcare’i poolt heaks kiitmata
hingamiskontuuride, kambrite, tarvikute voi
seadmekombinatsioonide kasutamine vdib pdhjustada
niisutusstisteemi toime halvenemist, ventilaatori talitlushaireid
ning tekitada kahju patsiendile/kasutajale.

Patsiendi seisundit (nt hapnikukullastust) tuleb kogu aeg
nouetekohaselt jalgida. Patsiendi mittejalgimine voib (nt
gaasivoolu katkemise korral) pohjustada tosist kahju voi surma.
ARGE puudutage kuumutusplaati ega kambri jalust. Pindade
temperatuur voib olla kdrgem kui 85 °C. Néude eiramine voib
kaasa tuua nahapdletuse.

Koos Uihe haaraga stisteemi mitteventileeritava liidesega tuleb
kasutada valjahingamisporti. Vastasel korral v&ib patsient sisse
hingata liigses koguses susinikdioksiidi, mille tagajarjeks on
huperkapnia.

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

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

. ARGE kasutage kauem kui 7 paeva.

ARGE katke hingamiskontuuri kinni teki, ratiku, voodilina
vms materjaliga.

ARGE venitage ega ,ltipske” voolikuid.

ARGE leotage, peske ega steriliseerige toodet. Valtige

toote kokkupuudet kemikaalide, puhastusainete voi kate
desoainetega.

ARGE kasutage kambrit, kui veetase touseb Ule kdrgeima
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 1abi 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 liitmikus) 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 katkey, lulitage niisuti vélja.
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 litmikud on

tihedalt Uhendatud.

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

MARKUSED

« Kasutada koolitatud meditsiinitdttajate jarelevalve all.

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

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

Finnish (i)
MR290-SAILIOLLA LAMMITETTAVA RESPIRONICS-
KAKSOISPAINE-/CPAP-LETKUSTOLIITIN JA JATKOLETKU

RT219-letkusto on tarkoitettu terveydenhuollon
ammattilaisten kdyttodn hengitystukea, kaksoispaine- tai
CPAP-hoitoa tarvitsevien aikuispotilaiden hoitoon.

VASTA-AIHEET

Kun uloshengitysporttia kaytetaan, sita ei saa kayttaa
seuraavissa tilanteissa:

« Jos potilas on tajuton, ei pysty hengittdmaan spontaanisti,
on yhteistyohaluton 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 kayttdohjeita.
Sisadnhengitysliitin, jatkoletku ja MR290-s4ilié

LAITELITANNAT 1SO 5356-1
-kartioliittimet

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)
SUURIN KAYTTOPAINE 8 kPa
LETKUSTON PITUUS 18m
KAASUVUOTO PAINEESSA 60 cmH,0 <40 mL/min

YLEINEN SUORITUSKYKY YMPARISTON LAMPOTILAN
OLLESSA 20-26 °C

EI-INVASIIVINEN | INVASIIVINEN

TILA TILA
Kostutusteho >12mg/L >33 mg/L
Virtausnopeus 3-120 L/min 16-60 L/min

SYMBOLIEN MAARITELMAT

Vesi vaaralla R -
tasolla, vaihda Rx only yna'”tt_a_evs_a_eptllla
MR290-s4ili6 vy

Vesi oikealla .
tasolla CE-merkinta

MR290-s3ili5ssé C€0123 | g3/a2/ETY

Lue kayttéohjeet d‘ Valmistuspaiva
Tyypin BF
potilaaseen “ Valmistaja
litettdva osa
Valmistuksessa . -

& | efole kaytetty o |
ftalaatteja
Valmistuksessa
ei ole kaytetty & Huomio / Lue
luonnonkumi- kayttoohjeet

lateksia

® Kertakayttdinen

Kaytto enintaan
7 paivaa

Kuljetuksen ja

B sailytyksen

Eranumero /ﬂ[ lampétila-
rajoitukset
Valtuutettu
edustaja

Tuotenumero Euroopan unionin
alueella

VAROITUKSET, HUOMIOT JA HUOMAUTUKSET

& VAROITUKSET

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

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

Lampolevyyn tai sailion alustaan EI SAA koskea. Pintojen
lampétila voi olla yli 85 °C. Taman huomiotta jattdminen voi
johtaa palovammaan.

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

Mikali seuraavia varoituksia ei noudateta, laitteen toiminta tai
turvallisuus voi vaarantua (misté voi mahdollisesti aiheutua
vakavaa haittaa):

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

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

Letkuja El SAA venyttaa tai puristella.

Tata tuotetta El SAA liottaa, pesta tai steriloida.

Valta kosketusta kemikaalien, puhdistusaineiden ja
kasihuuhteiden kanssa.

Sailiota EI 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 sailion 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 sailiota 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 vedell, jonka lampatila 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 El SAA lisata muita aineita.
Tarkkaile saannollisesti kondensaatin kertymista letkustoon
ja tyhjenna se.
Tarkista kaikkien liitosten tiiviys ennen kayttoa.
Tarkista, etta lammittimen johdin jakautuu tasaisesti letkussa
eika ole kasassa tai mutkalla.
Tee hengitysjarjestelman paine- ja vuototesti ja tarkasta
mahdolliset tukokset ennen potilaaseen liittamista.

HUOMAUTUKSET

« Tarkoitettu kayttdéon 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.



Croatian Ch)

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

Sustav RT219 namijenjen je upotrebi od strane zdravstvenih
djelatnika kod odraslih bolesnika kojima je potrebna
respiratorna potpora, bifazna ili CPAP terapija.

KONTRAINDIKACIJE
Priklju¢ak 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/
povracanija 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.

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 47 mL/cmH,0
OTPOR PROTOKU PRI 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

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

MAKSIMALAN RADNI TLAK 8 kPa
DULJINA KRUGA 1.8m
CURENJE PLINA PRI 60 cmH.0 <40 mL/min

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

NEINVAZIVNI INVAZIVNI
NACIN NACIN
Rezultat
ovlazivanja >12mg/L >33 mg/L
Brzina protoka 3-120 L/min 16-60 L/min

DEFINICIJE SIMBOLA

Neodgovarajuca
evemy| razina vode, Samo na

zamijenite komoru Rx Only lije€nicki recept
MR290

Odgovarajuca

E razina vode u

komori MR290

Oznak
C€0123 Cé%az/ilz/EEZ

Pogledajte upute d]

Datum proizvodnje

[:E] zarad
* Primijenjeni dio X ;
tipa BF u Proizvodac
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predstavnik za

Referentni broj
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UPOZORENJA, MJERE OPREZA I NAPOMENE

& UPOZORENJA

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 odgovarajuéi nadzor bolesnika (npr.
zasic¢enosti kisikom). Nenadziranje bolesnika (npr. u slu¢aju
prekida protoka plina) moZze 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.

NepridrZzavanjem 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.
Izbjegavaijte kontakt proizvoda s kemikalijama, sredstvima za
Cis¢enje i dezinfekcijskim sredstvima za ruke.

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

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

NEMOJTE rukovati komorom pod kutom veéim 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
ovlazivat.

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 zraCnog 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 provjerite 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 provijerite 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 teku¢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.

Hungarian (hu)

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

Az RT219-es |6égz6kor egészségligyi szakemberek altali
haszndlatra javallt olyan feln6tteknél, akiknek kétszint(i vagy
CPAP légzéstdmogatdsra van szlkséguk.

ELLENJAVALLATOK
A kilégzényilds hasznalata esetén a terméket nem szabad
hasznalni olyan betegen:
« aki eszméletlen, nem képes spontan Iélegezni, nem
egyttm(ikodo, vagy nem reagdl az ingerekre;

« akinél béséges valadékozas van jelen, illetve fennall a
hanyinger/hanyas kockazata vagy a hanyadék aspiracidjanak
fokozott kockazata.

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

MUSZAKI ADATOK

A Fisher & Paykel Healthcare MR850-es
parasitokészulékekkel hasznalhato.
Lasd a parasitokészilék felhasznaldi kézikonyvét.

Belégzési &g hosszabbitéval és MR290-es tartallyal
ILLESZTOFELULET CSATLAKOZASAI  1SO 5356-1 kiipos

csatlakozc’)k
OSSZENYOMHATO TERFOGAT 1468 m

(hosszabb|tok nélkal)
MEGFELELOSEG 60 cmH,0 ERTEKNEL 4,17 mL/cmH,0
ARAMLASI ELLENALLAS 0,26 + 0,04 cmH,0
30 I/perc ERTEKNEL

(beleértve a 0,03 cmH,0 mérési bizonytalansagot)

MAXIMALIS UZEMI NYOMAS 8 kPa
A LEGZOKOR HOSSZA: 18m

GAZSZIVARGAS 60 cmH,0 ERTEKNEL < 40 mL/perc

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

NEM INVAZiV INVAZIV
0UZEMMOD 0UZEMMOD
Parasitasi kimenet | >12mg/L >33mg/L

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

SZIMBOLUMOK JELENTESE

Nem megfelel6

evory vizszint, cserélje
ki az MR290-es

tartalyt

Rx only Vénykoteles

Megfeleld vizszint

CE jeldlés, 93/42/
az MR290-es :
@. tartalyban c E 0123 | Eck
Olvassa el
[:E_-l a hasznalati & Gyartas datuma
utasitast
BF tipusu s
alkatrész d Gyartd
Ftalatok s
& <14 Felhasznalhaté a
% L%{L%ﬁzﬁéaslgaﬁ g kovetkezd idépontig:
;imgséites Vigyazat/Olvassa
felhasznalasa & 3{:5?&5;”3'3“

nélkal készalt

Legfeljebb 7 napon
at haszndlhato

| =

Egyszer
hasznalatos

,_
o
=]

hémérsékleti
korlatozdsok

Sz3llitasi és tarolasi
Tételszdm /ﬂ/

Hivatalos képvisel6

Hivatkozasi szam az Eurépai Unidban

FIGYELMEZTETESEK, OVINTEZKEDESEK ES
MEGJEGYZESEK

AN ,,FIGYELMEZTETES” SZINTU EMLEKEZTETOK

NE haszndlja Ujra ezt a terméket. Az ismételt felnasznalas
fert6z6 anyagok atviteléhez, a kezelés megszakitasahoz, sulyos
séruléshez vagy a beteg haldldhoz vezethet.

A Fisher & Paykel Healthcare dltal jovd nem hagyott
l6gz6korok, tartalyok, tartozékok vagy kombinacidk haszndlata
esetén eléfordulhat, hogy a pdrdsitérendszer teljesitménye
nem lesz megfeleld, a lélegeztetégép nem miikodik
megfeleléen, illetve a beteg/kezeld megsérill.

Mindig megfelelé betegmegfigyelést (példaul
oxigénszaturacid) kell alkalmazni. A betegmegfigyelés
elmulasztdsa (példaul a gdzaramlds megszakaddsa esetén)
sulyos kdrosoddast vagy halalt okozhat.

NE érintse meg a f(itélapot vagy a tartaly aljat. E fellletek
hémérséklete meghaladhatja a 85 °C-ot. Ennek az utasitasnak
a be nem tartdsa a boér égési sérulését okozhatja.

Egyagu rendszer esetén a kilégzdényilast zart arcmaszkkal kell
hasznalni. Ennek elmulasztadsa esetén a beteg belélegezheti

a tobblet szén-dioxidot, ami hypercapniat okoz.

A kovetkez6 figyelmeztetések betartasanak elmulasztasa
miatt romolhat a késziilék telj

biztonsaga (beleértve a potencidlis sulyos karosodast ls)
Ha a parasitokésziléket a beteg kdzelében rogziti,

Ugyeljen arra, hogy a pdrasitokészilék mindig a betegnél
alacsonyabban legyen.

NE hasznalja a 7 napos maximalis felhasznalasi idén tul.
NE takarja le a légz6kort takaroval, torolkdzével vagy
agynemuvel.

NE nyujtsa meg és ne préselje dssze a csévezetéket.

NE dztassa vizbe, ne mossa le és ne sterilizdlja ezt a terméket.
Ugyeljen arra, hogy a készllék ne érintkezzen vegyszerekkel,
tisztitdszerekkel vagy kézfertétlenitovel.

NE hasznalja a tartdlyt, ha a vizszint a maximalis vizszintet
jelold vonal folé emelkedik.

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

NE mUikodtesse a tartdlyt, ha a délésszoge meghaladja
a10°-of

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

NE torje meg a csovet.

A vizforrasnak legaldbb 50 cm-rel magasabban kell lennie

a tartalynal.

NE hasznalja a flit6szélas Iegzokort anélkil, hogy dramolna
a gdz. Ha megszakad a gaz dramldsa, kapcsolja ki a
parasitokészuléket.

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

hémérséklet( vizzel.

NE blokkolja és ne zdrja el a kilégzényilds szell6z6nyildsait.
NE hasznalja egydtt kilégzési agakkal.

Figyelem!

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

az dramlasi forrds megfeleld riasztasai.

Kerdlje a hosszas érintkezést a flitott csovek és a beteg

bére kozott.

A parasitashoz belégzésre alkalmas, USP-mindségu steril vagy
azzal egyenértéki vizet hasznaljon. NE adjon egyéb anyagokat
a vizhez.

Rendszeresen ellenérizze és engedije le a Iégzékorben felgydilt
kondenzatumot.

Hasznalat el6tt ellenérizze, hogy szorosak-e a csatlakozasok.
Ellenérizze, hogy a flit6szal egyenletesen van elosztva a
l1égz&kor mentén, és hogy nincs megtekeredve vagy megtérve.
A beteghez toérténd csatlakoztatds el6tt végezzen nyomas-

és szivargastesztet a légzdérendszeren, és ellendrizze, hogy
nincsenek-e elzarédasok.

MEGJEGYZESEK

* Képzett orvosi szakszemélyzet altali felligyelet mellett
hasznalhato.

« Az artalmatlanitasi modszerekkel kapcsolatban lasd a korhazi
protokollt. Fennall a lehetésége, hogy az artalmatlanitas soran
a kezel6 a légzérendszerbdl szarmazo folyadékokkal érintkezik.

« A felelGs szervezet felelGssége a parasitokésziilék és a
beteghez valo csatlakoztatashoz sziikséges 6sszes alkatrész
és tartozék, illetve egyéb berendezés kompatibilitasanak
biztositasa a hasznalat el6tt.

Japanese
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Lithuanian @
»RESPIRONICS® BI-LEVEL / CPAP KVEPAVIMO KONTURAS,
SILDOMAS NAUDOJANT MR290 KAMERA IR ILGINTUVA

RT219 kontdras skirtas naudoti medicinos specialistams,
dirbantiems su suaugusiais pacientais, kuriems reikia padéti
kvépuoti ir kuriems reikalinga ,,Bi-level” arba CPAP terapija.

KONTRAINDIKACIJOS
Naudojant iSkvépimo voztuva, jo negalima naudoti pacientams:

« kurie yra neteke sgmonés, negali kvépuoti patys, priesinasi
arba nereaguoja;
 su gausias isskyras, kuriems kyla pykinimo arba vémimo
pavojus, arba didelé iSvemto turinio jkvépimo rizika.
Jei pasireiskia $iy bakliy simptomuy, nedelsdami nutraukite
gydyma.
TECHNINIAI DUOMENYS
Suderinamas su ,Fisher & Paykel Healthcare MR850*
drékintuvais.
Zr. drékintuvo naudojimo instrukcijas.

lkvépimo Saka su ilgintuvu ir MR290 kamera

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

(iSskyrus ilgintuva)
4,7 mL/cm H,0
0,26 + 0,04 cm H,0

ATITIKTIS ESANT 60 cm H.O
PASIPRIE§INIMC\S SRAUTUI ESANT
30 L/min. GREICIUI

(jskaitant 0,03 cm H,0 matavimo nepastovuma)
DIDZIAUSIAS DARBINIS SLEGIS 8 kPa
KONTURO ILGIS: 18m
DUJU NUOTEKIS ESANT 60 cmH,0 < 40 mL/min.

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

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

NENAUDOKITE ilgiau nei 7 dienas - tai maksimali
naudojimo trukmeé.

NEUZDENKITE kontdro tokiais daiktais kaip antklodes,
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 pludei, 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 kontdiry 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 iskvépimo
voztuvo ventiliacijos angy.

NENAUDOKITE su jokiomis iskvépimo Sakomis.

Dé io

BENDRAS EFEKTYVUMAS ESANT 20-26 °C APLINKOS
TEMPERATURAI

NEINVAZINIS INVAZINIS

REZIMAS REZIMAS
Drékinimo iSvestis | >12 mg/L >33 mg/L
Tekmeés greitis 3-120 L/min. 16-60 L/min.

SIMBOLIU PAAISKINIMAI

Netinkamas
vandens lygis,
pakeiskite MR290
kamera

Rx onIy Tik pagal recepta

Tinkamas vandens

b ] | lygis MR290

rezervuare

CE Zyméjimas pagal
C€0123 | 93/42/EEB

[:E] ﬁ@ﬂﬂﬂgﬁ;’sm" & Pagaminimo data
gglitslpo darbine J Gamintojas
. | Pagamintas
< | nenaudojant g Galiojimo data
ftalaty
henaudojant Perspejimas /
natdralaus & zr. naudojimo

kauciuko latekso instrukcijas

7 dieny maksimali
naudojimo trukmé

|

Vienkartinio
naudojimo

Transportavimo
ir laikymo
temperatiros
apribojimai

,_
o
pr]

Partijos numeris /ﬂ/

|galiotasis atstovas

Nuorodinis
numeris Europos Sajungoje

ISPEJIMAI, PERSPEJIMAI IR PASTABOS

A ISPEJIMAI

NENAUDOKITE $io 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., nutrikus dujy tékmei),
galima rimta zZala 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 jkvépti per daug anglies dioksido, o tai gali sukelti
hiperkapnija.

Prie prijungdami kvépavimo sistema pacientui, jsitikinkite, kad
nustatyti tinkami ventiliatoriaus ar srauto 3altinio |spéjamieji
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 visa kontarg ir
néra susisukusi ar sulenkta.

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

PASTABOS
darbuotojams.
« 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.

Latvian @

RESPIRONICS DIVLIMENU/CPAP KONTURA APSILDAMA
ISCAURULE AR KAMERU MR290 UN PAGARINAJUMU

Kontdrs RT219 ir paredzéts lietoSanai medicinas specialistiem
tadu pieauguso pacientu arstésanai, kuriem ir nepieciesams
elposanas atbalsts, diviimenu vai CPAP terapija.

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 mitrinatajiem.
Skatiet mitrinataja lietosanas instrukciju.

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 I/min 0,26 + 0,04 cmH,0
(ieskaitot 0,03 cmH,0 mérijuma nenoteiktibu)

MAKSIMALAIS DARBA SPIEDIENS 8 kPa

KONTURA GARUMS 1,8m

GAZES NOPLUDE, JA IR 60 cmH,0 <40 mL/min

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

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

Uzstadot mitrinataju pacienta tuvuma, parliecinieties, ka
mitrinatajs vienmér atrodas zemaka liment 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 Gdens imenis ir augstaks par
maksimala tdens limena liniju.

Kameru NEDRIKST lietot, ja sanems3anas laika bliv&jumi 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, dens 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 kontiru NEDRIKST lietot, kad nav gazu
pldsmas. Ja gazu plusma ir partraukta, izslédziet mitrinataju.
Parliecinieties, ka kamerai ir pievienota Gdens pievade un
kamera ir Gdens.

Kameru NEDRIKST uzpildit ar tdeni, kura temperattra
parsniedz 37 °C.

NEDRIKST blokét vai noslégt izelpas pieslégvietas ventilacijas
atveres.

NEDRIKST izmantot kopa ar nekadam izelpas iscaurulém.

NEINVAZIVAIS INVAZIVAIS

REZIMS REZIMS
Mitrinasanas >12 ma/L >33 mg/L
izvade 9 9
Plasmas atrums 3-120 L/min. 16-60 L/min.

SIMBOLU DEFINICIJAS

Nepareizs tdens
limenis, nomainiet | RX ONlY | Tikai ar recepti
kameru MR290

Pareizs tdens

@ limenis kamera

C € 0123 | CE zime 93/42/EEK

MR290
EE] Skatt lietosanas & Izgatavosanas
instrukciju datums
BF tipa dala d Razotajs
# | |zgatavoSana nav - -
< | izmantoti ftalati g Deriguma termins

Izgatavosana nav Uzmanibu!
@ izmantots dabiska /N | Skatit lietosanas
kaucuka latekss instrukciju
. R Maksimalais
Vienreizéjai v ¢ .
® lietosanai I;eé;)esnagsasngums.
Transportésanas
Partijas numurs /ﬂ/ ggf#églg?;rslfnas
ierobezojumi
Pilnvarotais
Atsauces numurs parstavis Eiropas
Savieniba

BRIDINAJUMI, PIESARDZIBAS PASAKUMI UN
PIEZIMES

& BRIDINAJUMI

NELIETOJIET ATKARTOTI S0 izstradajumu. Atkartota lietosana
var izraisit infekciju izplatisanos, arstésanas partrauksanu,
nopietnu kait&jumu vai navi.

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

nav apstipringjis, var pasliktinaties mitrinasanas sistémas
veiktspéja, rasties ventilatora darbibas traucéjumi, ka arf radits
kait&jums pacientam/lietotajam.

Pacients visu laiku ir pienacigi jauzrauga (pieméram, janovero
skabekla piesatindjums). Ja pacients netiek uzraudzits (un,
pieméram, gazes plasmas 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 jaizmanto kopa ar
neventiléjamu saskarni. Neievérojot o noradijumu, pacients
var ieelpot parak daudz oglekla dioksida, ka rezultata var
rasties hiperkapnija.

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

Nepielauijiet 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 kontdra 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 nopltdes 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 elposanas trakta Skidrumu
iedarbibai.

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



Polish

OGRZEWANY UKELAD RESPIRONICS DO WENTYLACJI
DWUPOZIOMOWEJ/CPAP Z GALEZIA, POJEMNIKIEM
MR290 | PRZEDLUZACZEM
Uktad RT219 jest przeznaczony do stosowania przez

pracownikéw stuzby zdrowia u dorostych pacjentéow

wymagajacych wsparcia czynnosci oddechowej, wentylacji
dwupoziomowej lub wentylacji CPAP.

PRZECIWWSKAZANIA

Port wydechowy nie powinien by¢ stosowany u pacjentéw

w przypadku:
« utraty Swiadomosci, braku oddechu spontanicznego, braku

wspotpracy lub braku reakcji;
« obfitych wydzielin, ryzyka wystapienia nudnosci/wymiotéw
lub w przypadku wysokiego ryzyka aspiracji wymiocin.

Jezeli wystepuja objawy tych stanow, nalezy niezwtocznie

przerwac leczenie.

DANE TECHNICZNE

Kompatybilny z nawilzaczami MR850 firmy
Fisher & Paykel Healthcare.

Patrz instrukcja uzytkowania nawilzacza.
Gataz wdechowa z przedtuzaczem i pojemnikiem MR290

PODLACZENIA

Ztacza stozkowe

1SO 5356-1
OBJETOSC SCISLIWA 1468 mL (bez

przedtuzacza)
PODATNOSC PRZY 60 cmH,0 4,17 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)
MAKSYMALNE CISNIENIE ROBOCZE 8 kPa

DLUGOSC UKEADU

UCIECZKA GAZU PRZY 60 cmH,0

1.8 m
<40 mL/min

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

TRYB TRYB
NIEINWAZYJNY | INWAZYJNY
Wydajnos¢
nawilzania >12mg/L >33mg/L
Natezenie : .
przeplywu 3-120 L/min 16-60 L/min
DEFINICJE SYMBOLI

Nieprawidtowy

poziom wody, Wytacznie na
wymieni¢ RX Only recepte
pojemnik MR290

Prawidtowy

Znak CE
C€0123 | 93/42/EWG

q
[

poziom wody w
pojemniku MR290

Sprawdz w "
EE] instrukcji obstugi & Data produkcji
Czedc aplikacyjna “ Producent
typu BF
% | Nie zawiera 5 noSci
@{i ftalanow g Data waznosci
) . Przestroga /
Nie zawiera > .
b Nalezy zapozna¢
@ lrwaat'éLf(r;a(lrJve(g_gumy & sie z instrukcja
) uzytkowania
Do . .
; Uzytkowanie przez
® Jeldnorazowego maksymalnie 7 dni
uzytku
Ograniczenia
m temperatury
Numer parti /ﬂ/ podczas transportu

i przechowywania

Autoryzowany
przedstawiciel w

Numer
-REF i
referencyjny Unii Europejskiej

OSTRZEZENIA, SRODKI OSTROZNOSCI | UWAGI
& OSTRZEZENIA

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 korzystac razem z
niewentylowang czescig 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.

Nieprzestrzeganie tych zalecer moze pogorszy¢ dziatanie
urzadzenia lub zagrozi¢ bezpieczenstwu (w tym réwniez
potencjalnie sp dowac 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 wigekszym niz 10°.

NIE przektuwa¢ zrédta wody, zanim nie zostang usuniete
niebieskie zatyczki. Jezeli gtéwny 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
tacznika) i w przypadku uszkodzenia wymienic.

NIE zgniatac rurki.

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

NIE stosowac uktadéw oddechowych z ogrzewanym
przewodem przy wytaczonym przeptywie gazu. W razie
przerwania przeptywu gazu nalezy wytaczy¢ nawilzacz.
Upewnic sie, ze do pojemnika podtaczono zrédto zasilania w
wodg i ze w pojemniku znajduje si¢ woda.

NIE napetnia¢ pojemnika woda 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.

Unikac przedtuzonego kontaktu ogrzewanych rurek ze skora
pacjenta.

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

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

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

Przed podtaczeniem pacjenta przeprowadzi¢ na uktadzie
oddechowym test cisnienia i szczelnosci oraz sprawdzi¢
droznos¢.

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 akcesoriéw podtaczanych
do pacjenta i innego sprzetu przed uzyciem.

Slovak @

DYCHACI OKRUH RESPIRONICS S REZIMAMI BI-LEVEL/
CPAP, VYHRIEVANYMI VETVAMI, KOMOROU MR290 A
NADSTAVCOM

Dychaci okruh RT219 je indikovany na pouzitie
zdravotnickymi pracovnikmi u dospelych pacientov
vyzadujucich podporu dychania a lieCbu v rezime Bi-level
alebo CPAP (kontinudlny pozitivny tlak v dychacich cestdch).

KONTRAINDIKACIE
Vydychovy port nepouzivajte pri pacientoch, ktori:
* sl v bezvedomi alebo nedokazu spontanne dychat,
nespolupracuiju 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¢ovaémi Fisher & Paykel Healthcare
MR850.

Precitajte si ndvod na pouzitie zvlh¢ovaca.

Nadychova vetva s nadstavcom a komorou MR290

PRIPOJENIA ROZHRANIA Kénické konektory
podla normy
1SO 5356-1

1468 mL (bez
nadstavca)

PODDAJNOST PRI 60 cm H,0 4,17 mL/cm H,0

ODPOR PRIETOKU PRI 30 I/min 0,26 + 0,04 cm H,0
(vratane neistoty merania 0,03 cm H,0)

MAXIMALNY PREVADZKOVY TLAK 8 kPa

DLZKA OKRUHU 18m

MIERA NETESNOSTI PRI 60 cmH,0 <40 mL/min

STLACITELNY OBJEM

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

NEINVAZIVNY INVAZIVNY

REZIM REZIM
Vykon zvlh¢ovaca | >12mg/L >33 mg/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

OZNACENIE CE

I\\//IoFsizyg\(/)komore C€0123 9%/42/EHS
racbauna 4| (] | patumvyroby
tp;gziglé cast d Vyrobca

& |Ropsaule g Pouzitelné do

Tento vyrobok

Upozornenie/

@ nie je vyrobeny z /\ | Pretitajte si navod
prirodného latexu na pouzitie
Tento produkt
. . jeurceny na
@ Najedno pouzitie maximalne 7-dnové
pouzitie
Teplotné
U obmedzenie
Cislo sarze /ﬂ/ pri preprave a
skladovani
Splnomocneny
Referencné Cislo zastupca v

Eurdpskej Unii

VAROVANIA, UPOZORNENIA A POZNAMKY

/\ vAROVANIA

« Tento produkt NEPOUZIVAJTE OPAKOVANE. Opakované
pouzitie modze viest k prenosu infekénych latok, preruseniu
lie¢by, véznemu poskodeniu zdravia ¢i smrti.

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

Vzdy je nutné pouzivat vhodné monitorovanie pacienta

(napr. saturdacia kyslikom). Zanedbanie monitorovania pacienta
(napr. v pripade prerusenia toku plynu) moze mat za nasledok
z3dvazné poskodenie zdravia alebo umrtie.

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

Vydychovy port sa musi pouzit s neventilovanym rozhranim

v rdmci systému s jednou vetvou. V pripade nedodrzania
pokynov hrozi riziko, Ze pacient bude vdychovat nadmerné
mnozstvo oxidu uhli¢itého s nasledkom hyperkapnie.

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

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

NEPOUZI'VAJTE dlhsie 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 dezinfekénymi 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 neodstrdnite modré
viecka. Ak dojde k zlyhaniu hlavného plavaku, moze v pripade
prevadzkovania komory pri prietoku vy$som 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 vymenite.
Hadi¢ky prilis NESTLACAJTE.

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

NEPOUZIVAJTE dychacie okruhy s vyhrevnym drétom

bez prietoku plynu. Ak je prietok plynu preruseny, vypnite
zvlh¢ovac.

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 ventildtora a zdroja prietoku.
Zabrante dlhodobému kontaktu vyhrievanych hadiciek s
pokoZkou pacienta.

Na zvih¢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 su vietky pripojenia tesné.
Skontrolujte, ¢i je vyhrevny drét rovhomerne 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 urené na pouzitie pod dohladom vyskoleného
zdravotnickeho personalu.

* Sposoby likviddcie su uvedené v nemocni¢nom protokole.
Pri likvidacii moze byt pouzivatel vystaveny tekutindm z
dychacich ciest.

« Prislusna organizacia je zodpovedna za kompatibilitu
zvlh¢ovaca, vietkych sucasti, prislusenstva a dalsich zariadeni
pripojenych k pacientovi.

Slovenian @

RESPIRONICS DVOSTOPENJSKI/CPAP TOKOKROG Z _
OGREVANIM KRAKOM S KOMORO MR290 IN PODALJSKOM
Tokokrog RT219 je indiciran za uporabo s strani zdravstvenih
delavcev pri odraslih bolnikih, ki potrebujejo dihalno
podporo, terapijo z dvostopenjskim nadtlakom ali CPAP.

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.
Inspiratorni krak s podaljSkom in komora MR290

PRIKLJUCKI VMESNIKOV

Stoz&asti prikljucki

1SO 5356-1
STISLJIVA PROSTORNINA 1468 mL

(brez podaljska)
PODAJNOST PRI 60 cmH,0 4,7 mL/cmH,0
PRETOCNI UPOR PRI 30 L/min 0,26 + 0,04 cmH,0

(vkljuéno z negotovostjo meritve 0,03 cmH,0)

NAJVECJI DELOVNI TLAK 8kPa
DOLZINA TOKOKROGA 18m
PUSCANJE PLINOV PRI 60 cmH,0 < 40 mL/min
SPLOSNO DELOVANJE PRI TEMPERATURI OKOLJA
0D 20 °C DO 26 °C
NEINVAZIVNI INVAZIVNI
NACIN NACIN
Zmogljivost
viazenia >12mg/L >33 mg/L
Hitrost pretoka 3-120 L/min 16-60 L/min

OPREDELITVE SIMBOLOV

Neustrezna raven
vode, zamenjajte

Rx only | samo na narotilnico
komoro MR290

E Pradvilnakraven Oznakka CE v skladu
vode v komori z Direktivo Sveta
MR290 (€123 93/42/EGS

Glejte navodila
za uporabo

-l

Datum izdelave

> | &

Uporabljeni del
vrste BF

wl

Izdelovalec

Ni izdelano
iz ftalatov

Rok uporabe

Ni izdelano
iz lateksa iz
naravnega

Svarilo/Glejte
navodila za uporabo

kavcuka

& | =

Za enkratno
uporabo

Uporabljati najve¢
7 dni

Omejitve
temperature pri
transportu in
shranjevanju

=
o
=

Stevilka serije /ﬂ/

Pooblas¢eni
predstavnik

Referen¢na
REF| | stevi
REF] | stevilka v Evropski uniji

OPOZORILA, SVARILA IN OPOMBE

& OPOZORILA

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 podkodbe bolnika/uporabnika.

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 enokrac¢nem sistemu. Ce tega ne upostevate,
lahko bolnik vdihuje presezen ogljikov dioksid, kar povzroci
hiperkapnijo.

Neupostevanje naslednjih opozoril lahko oslabi ucinkovitost
delovanja pripomocka ali ogrozi varnost (vklju¢no
Z moznostjo povzrocitve resnih poskodb):

Ko ob bolniku namescate vlazilnik, zagotovite, da bo vedno
namescen nizje od bolnika.

NE uporabljajte ve¢ kot 7 dni, kar je najdaljsi ¢as uporabe.
NE 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
Vv 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.
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Ukrainian (1)

AUXANIbHU KOHTYP RESPIRONICS A4 BIPAP/CPAP I3
KAMEPOIO A4 NIAIrPIBY MR290 | NOAOBXXYBAYEM
KoHTyp RT219 npr3HaueHui fns 3aCToCyBaHHA MeAUYHMM
npauiBHKaMM LWOAO JOPOC/MX NALliEHTIB, AKi NOTpebytoTb
auxanbHol nigrpumkwy, Tepanii BIPAP (aBodasHa BeHTunAuif)

a6o CPAP (nocTiliHW NO3UTUBHUI TUCK Y AVXANbHUX LUAAXaX).

NPOTUNOKA3AHHA

Mpw BUKOPUCTaHHI NOPTY ANA BUAUXY CUCTEMY He Chif,
3aCTOCOBYBATV Ha NaLlieHTaXx, AKi:

+ HEMpUTOMHIi, He MOXYTb ANXaTN CAMOCTINHO, HEKOHTAKTHi abo

He pearyloTb;

« MaloTb Ha/UILIKOBI BUGINEHHS, MOXYTb MaTy HY#OTY/60BOTY
ab0 y KOTPUX BUCOKWI PU3VIK acmipavyii 6ntoBoTu.

Mpw NoABi CUMNTOMIB LX CTaHIB CNif HeraHO NPUNUHUTI

NiKyBaHHA.

TEXHIYHI XAPAKTEPUCTUKHU

CymicHuin 3i 3Bonoxysauamu Fisher & Paykel Healthcare

MR850.

[InB. IHCTPYKLii AnA 3s80noxyBsaya.

Ninia BVIXy 3 nogoBxyBayem i Kamepoio MR290
MIAKNIOYEHHA IHTEPOENCY

OB'EM, L0 CTUCKAETbCA

NOAATAUBICTb NMPU 60 cm H,0
OnIP MOTOKOBI NPU 30 n/xs

(3 ypaxyBaHHAM MOXNMBOI NOXV6KK BUMiptoBaHHA 0,03 cm H,0)

KoHiuHi 3'egHyBaui
ISO 5356-1

1468 mn (6e3
nofoBxyBaya)

417 mn/em H,0
0,26 + 0,04 cm H,0

MAKCUMAJIbHUM POBOYUNA TUCK 8 kMla
NOBXWHA KOHTYPA
BUTIK FA3Y MPU 60 cm H,0

18m
< 40 mn/x8

3ATANIbHA NPOAYKTUBHICTb 3A TEMMEPATYPU
HABKOJIMLUHbOIO CEPEAOBMULLA B, 20 °C 10 26 °C

kamepi MR290

HEIHBA3VBHUM | IHBA3UBHUN
PEXNM PEXNM
ool TR R
LWemakictb notoky | 3-120 n/x8 16-60 n/x8
3HAYEHHA CMMBOIJIIB
HenpasunbHuii .
N Tinbkn 3a
piBeHb BOAY,
3aMiHiTh Kamepy Rx Only ;:Ili;')(m:aquHﬂM
MR290 ap
MpagunbHmit MapkyBaHHsa CE
piBeHb BOAW B C€E€0123 03 42y/EEC

3BepHiTbCA o

IHCTPYKLi 3 &

ekcnnyatauii

[lata BUroToBNEeHHsA

Tuny BF

KoHTakTHa AeTanb I

Brpo6HuK

dranaris

BUKOPWUCTAHHA

BurotosneHo 6e3 g

TepMmiH npuaaTHoCTi

BurotosneHo 6e3
BUKOPUCTaHHA

YBaral/3BepHiTbcs

HaTypanbHOro & [0 IHCTPYKLIin 3
Kay4yKoBOro BVIKOPUCTaHHA
natekcy

MakcumanbHe
Onropasose BVIKOPUCTaHHA —
BUKOPUCTaHHA 7 giB

[Honyctma

TemnepaTypa

Kon naprii /ﬂ/ TPaHCMOPTYBaHHA Ta

36epiraHHA
PeectpauinHui YnoBHOBaXkeHW
Homep npepcTaBHUK y €C

NONEPEAXEHHA, 3ACTEPEXXEHHA TA NTPUMITKU

& 3ACTEPEXEHHA

HE BukopucToByiTe Liei Bupi6 nosTopHo. MosTopHe

BMKOPUCTAaHHA MOXe CTaTh NPUYMHOIO NepeHeceHHA

iHeKUINHNX peyoBUH, NepeprBaHHsA Tepanii, CepNO3HOI LLKOAN

310poB'io abo cmepTi.

BUKOpPUCTaHHA ANXanbHUX KOHTYPIB, Kamep, npunagis abo

KoM6iHaLii, AKi He cxBaneHi Fisher & Paykel Healthcare,
MOXKe npu3sectn oo noraHoi pO6OTVI CUCTEMW 3BOJTOXKEHHA,
HeCI'IpaBHOCTi BEHTUNATOPA Ta 3aBAaTu WWKoAN I'IaLLiGHTy/

KOpuCTyBauy.

HeobxifHO NOCTiIHO NPOBOANTA MOHITOPUHT CTaHy MaLjieHTa

(HanpuKnag, HacKYeHHs KucHem). BigcyTHiCTb Harnagy 3a

nauieHTom (HanpuKnag, y pasi nepepnBaHHs NMOTOKY rasy) MoXe

NpK3BECTV A0 CEPIO3HOI LUKOAM abo cmepTi.

HE TopKaliteca HarpisasnbHOI NAMTU Y/ OCHOBW KaMepy.

Temnepatypa nosepxHi Moxe nepesuutysaty 85 °C.
HenoTpyMaHHsA Npasun MoXe NPKU3BECTU A0 OMiIKY LWKIPK.

MopT Ana Buanxy NOBMHEH BUKOPWCTOBYBATUCA 3

HepeBePCMBHOIO MaCKOI0 Y KOHTYPI 3 OfHi€l0 niHielo.
HepoTprimaHHA NpaBun Moxe NpU3BeCTU A0 BOUXaHHA
NaLiEHTOM HaAIMLLKY BYrNEKUCIOrO rasy, Lo npu3see

A0 rinepkanHii.

HeAOTpIIIMaHHﬂ HacTyNHUX 3acTepeXeHb MoXxe I'IOripI.IJIIITIII
po6oTy npucTpoio abo noctaBuTH Nif 3arposy 6esneky
(y Tomy umncii MoXKe 3aBAaTH CEpIiO3HY LIKOAY).

3BONOXyBaY 3aBXAN NOBUHEH Gy TV BCTAHOBMEHWIA HUXKYe
PiBHA MaLjieHTa.

HE nepeBuiLLyViTe MaKCMManbHO JO3BONEHNIN TEPMIH
BMKOPUCTaHHS, WO CTaHOBUTb 7 AHIB.

HE HakpwmBaiiTe KOHTYp TakvMu MaTepianamu, Ik Kosapa,
PYLWHYK abo nocTinbHa GinvsHa.

HE po3sTaryiiTe Ta He TArHITb 3a TPYOKY.

HE 3amouyiite, HE muiite Ta HE cTepunisyiite Leii BUpI6.
YHUKaliTe KOHTaKTy 3 XiMiYHAMU peYOBMHAMM, MUAHUMMN
3aco6amm abo 3acobamu Ana fesiHbexuii pyK.

HE BukopucToBYyliTe Kamepy, AKLLO Bofa NiAiINMaeTbcA BuULLe
MO3HaYKV MaKCVIMasbHO [JO3BOJIEHOTO PIiBHH.

HE BukopucToBYliTe Kamepy, AKLLO naom6un Gynm
MOLUKOAXKEHVIMU MPU OTPUMaHHi abo AKLLO Kamepa nagana.
HE BukopucToByiiTe Kamepy nig KyTom, Lo nepesuLye 10°.
HE nigkntoyaiite pkepeno Boau, MoKy He 6yayTb 3HATI CUHI
KPULLKW. Y pasi Buxofy 3 lafly OCHOBHOTO Hacoca Moxe
BUHWUKHYTY CTNIECK B KOHTYPI, AKLLO Kamepa MpaLloe B pexumi
noHag 80 11/xs.

lNepen BUKOPUCTaHHAM Bi3yanbHO OrNAHbTE AuXanbHi Habopu
Ha npefMeT NoLKoAKeHb (HanpuKnag, nonamaxa Tpy6ka umn
TPiCHYTWI 3'€AHYBaY) Ta 3aMiHiTb X, AKLLO BOHU MOLIKOZXKEH.
HE cTuckarite Tpy6Ky.

D>xepeno BoAM NOBUHHO ByTy AIK MiHIMYM Ha 50 cm BuLe

Bifl Kamepw.

HE BMKOpPWCTOBYITE HarpiTi AuXanbHi KOHTYpW 6e3 NoToKy rasy.
AKLIO NOTIK ra3y NPUNMHWBCSA, BUMKHITb 3BOSIOKYBaY NOBITPA.
nepeKOHaAﬁTeCﬂ, WO O Kamepw MiAKMIoYeHOo nogayy Boaw, i Wo
BCEpeAVHi Kamepy € Boja.

l;; 03(z§no:3Hw.>l71Te KaMepy BOAIOl0, TemnepaTtypa AKOi nepeBuLLye

HE 6nokyiite i HE repmeTn3yiiTe oTBOPY ANA BEHTUNALT Ha
nopTi AnA BUANXy.
HE BukopucTOBYIiTe pa3om 3 NliHIAMU BUAVIXY.

YBara!

Mepen nigkntoueHHAM BUPOBY A0 NaLlieHTa NepeKoHaiTecs,
L0 HaNaLITOBaHO BiAMNOBIAHI CUrHaNW TPUBOTY BEHTUNALLT a0
[Keperna MoTokKy.

YHUKaliTe TPYBaNoro KOHTaKTy Harpitux TPy6oK 3i WKipoto
nauieHTa.

BukopucToByiiTe cTepunbHy Boay (BianosiaHo Ao Gapmakonei
CLUA) ans iHranauin abo ii aHanor ana 38onoxeHHA. HE
[lofaBaliTe y BoAy iHLLUi PeYOBUHN.

PerynapHo cniakyiTe 3a KOHAEHCATOM, WO 36MPaETbCA Y
KOHTYPI, Ta ipeHyiiTe oro.

Mepen BMKOPUCTaHHAM NepeBipTe repMETUYHICTb YCiX 3'€HaHb.
MepekoHanTecs, Wo ApIT HarpiBaya PiIBHOMIPHO PO3NoAineHUi
0 KOHTYPY, a He 3irHyTUIN UM nepeKpyyeHuni.

MpoBeaiTb TeCTyBaHHA TUCKY 1 FePMETUYHOCTI Y AVIXasbHil
CMCTeMi Ta NepeBipTe HAaABHICTb OKNIO3il Nepea NigKMIUYEHHAM
CUCTEMU [0 NaLlieHTa.

MNPUMITKU

« [ina BUKOPWUCTaHHA Nif, HarnAgoM NiaroToBNeHOro MeanyHoOro
nepcoHany.

MeToaw yTunisauii ave. y npoTokoni nikapHi. Mg vac ytunisauii
KOPWCTYBay MOXe 3a3HaTyi BI/IMBY PiAVH 3 ANXalbHUX WAAXIB
BignosiganbHa opraHisalia Hece BignoBiAanbHICTb 3a
CYMiCHICTb 3BOIOXYBaua Ta BCiX YaCTVH i akcecyapis, AKi
BUKOPUCTOBYIOTbCA ANA NiAKNIOYEHHA 10 NaLjieHTa Ta iHLWoro
obnafHaHHA Nepes BUKOPUCTAHHAM.



