Dolphin
2000/3000

OXIMETRY SENSORS

ADULT / PEDIATRIC

INFANT / NEONATAL

SpO2 accuracy was validated using the
following Oximeters for each model number:

Model 2010 - Nellcor Model N-395 Oximeter.
Model 2020 - OhmedaModel 3700 Oximeter.
Model 2030 - Datex Model 251 Oximeter.

Model 2031 - Datex Model 251 Oximeter

Model 2040 - CSI Model 504 Oximeter.

Model 2060 - Novametrix Model 520A Oximeter.
Model 2070 - Nonin Model 8604D Oximeter.

Made In India

P/N 10-00336 Rev J

Disposable oximetry sensor

Adult Models: 2311-2361/3311
Pediatric Models: 2312-2362/3312
Infant Models: 2313-2363/3313
Neonatal/Adult Models: 2314-2364/3314

DIRECTIONS FOR USE

ADULT AND PEDIATRIC DISPOSABLE
SENSOR

To apply the sensor

1. Select the sensor site on the patient. For
adults, the fourth finger is recommended, as this
keeps the sensor out of the patientis way. For
pediatrics 10kg - 50kg, the thumb or great-toe is
recommended.

2. Remove the sensor from its package, and
inspect for damage. Return damaged sensors
immediately for warranty-replacement.

3. Remove the Pull First release liner from the
bottom half of the sensor or Detector ( &) side.
Align the Detector (&) underneath the digit.

4. Wrap adhesive-tape flaps on the Detector ( &)
half of the sensor around the sides of the digit. If
the adhesive-tape flaps cover the nail, reposition
to a larger digit.

5. Remove the Pull Secondi release liner from the
top half or Emitter (39¢) side of the sensor. Align
the Emitter (~Z¢(—) directly opposite the Detector ( o),
on the top of the nail bed.

6. Press the Emitter (3¢) half of the adhesive-tape
down on the top of the finger. Fold the adhe-
sive-tape flaps down around the sides of the finger.
Pinch any openings in the tape shut. Do not pull
or stretch the tape during application.

7. Connect the sensor cable to a pulse oximeter
(via the extension cable). Verify proper operation
as described in the instrument manual. Visually
monitor sensor site to ensure skin integrity.

INFANT / NEONATAL DISPOSABLE
SENSOR

To apply the sensor

1. Select the sensor site on the patient. For
infants (3 to 20 kg) the great-toe or thumb is rec-
ommended. For neonates (< 3 kg), the side-of-foot
or side-of-hand is recommended.

2. Remove the sensor from its package, and
inspect for damage. Return damaged sensors
immediately for warranty-replacement.

3. For side-of-foot placement: position Emitter
(%¢) underneath foot, proximal to 5th digit. Wrap
adhesive-tape over top of foot. Detector (&) should
be directly opposite the Emitter (3o¢)

4. For side-of-hand placement: position Emitter
(%¢) underneath hand, proximal to 5th digit. Wrap

adhesive-tape around hand. Detector (?) should
be directly opposite the Emitter ().

5. For great-toe or thumb placement: position
Emitter (.*_) underneath toe or thumb. Wrap
adhesive-tape around site of digit. Detector
(9) should be on top of nail-bed directly opposite
the Emitter (3¢).

6. Connect the sensor cable to a pulse oximeter
(via the extension cable). Verify proper operation
as described in the instrument manual. Visually
monitor sensor site to ensure skin integrity.

Intended Use: Disposable oximetry sensors
are indicated for use in continuous noninvasive
monitoring of arterial oxygen saturation and pulse
rate. They are fully compatible replacement sen-
sors intended for use with major brands of pulse
oximeters. -

Adult (weight greater than 30 kg), pediatric (10-50
kg weight), infant (3-20 kg weight), and neonatal
(weight less than 3 kg).

Precautions: For further instructions, warnings
and precautions, refer to the operating instructions
provided with your oximeter.

« Do not autoclave or immerse the sensor in liquid.

* CAUTION: Federal (USA) law restricts this
device to sale by or on the order of a physician.

Warnings: This sensor is to be used with
a specified brand of oximeter monitor. Using this
sensor on a brand of oximeter not specified may
cause patient injury, inaccurate measurements or
equipment damage.

« Check and reposition the sensor every 8 hours.

« Avoid application of the sensor to edematous or
fragile tissue.

« Excessive patient motion, excessive ambient
light, electromagnetic interference, dysfunctional
hemoglobin, low perfusion, intravascular dyes,
finger nail polish and long or artificial finger nails
may affect the sensor performance and the accu-
racy of the measurement.

* Do not use the sensor if it is damaged.

« Use of damaged sensor could cause patient
injury or equipment failure.

« The sensor is contraindicated for use on patients
who exhibit allergic reactions to the adhesive tape.

» Reuse can result in loss of adhesive and/or con-
tamination which may result in incorect readings,
failure to read, and/or potential infections.

Materials: The sensor materials contain
no natural rubber latex proteins.The sensor materi-
als have undergone extensive biocompatibility test-
ing. Further information is available upon request.

Environmental Requirements:
Operating temperature range:
50-104° F (10-40°C)

Storage temperature range:
32-122°F (0-50°C)

Relative humidity:
0-75% non-condensing

Follow local greening ordinances and recycling plans regarding
disposal or recycling of device components. A list of component
materials is available by contacting the manufacturer.
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Sensor de oximetria descartavel

2311-2361/3311
2312-2362/3312
2313-2363/3313
Modelos neonatais/adulto: ~ 2314-2364/3314

INSTRUGOES DE USO

SENSOR DESCARTAVEL PARA
ADULTOS E CRIANCAS

Per applicare il sensore

1.Scegliere il sito su cui posizionare il sensore sul
paziente. Per gli adulti si consiglia il dito anulare,
perché non & d'ingombro per il paziente. Per i bambini
10kg - 50kg, si consiglia il pollice o I'alluce.

Modelos para adulto:
Modelos pediatricos:
Modelos Infantis:

2. Rimuovere il sensore dalla confezione e verificare
che non presenti danni. Restituire immediatamente
i sensori danneggiati affinché vengano sostituiti con
la garanzia.

3. Rimuovere la linguetta di rilascio con la scritta
“Pull First” dalla parte inferiore sul lato del sensore, o
Rilevatore ( & ). Allineare il Rilevatore ( ¢ ) sotto al dito.

4. Avvolgere le linguette adesive sul Rilevatore (
¢), attorno al dito. Se le linguette adesive coprono
'unghia, riposizionare su un dito piu grande.

5. Rimuovere la linguetta di rilascio con la scritta “Pull
Second” dalla parte superiore o emettitore (-)¢(-) del
sensore. Allineare 'Emettitore ( -)#(—) direttamente di
fronte al Rilevatore ( ), sul letto ungueale.

6. Premere la meta dell’adesivo posizionata
sull’Emettitore (~)$i—) sopra al dito. Piegare le linguette
adesive attorno ai lati del dito. Chiudere bene le
aperture dell’adesivo. Non tirare o allungare I'adesivo
durante I'applicazione.

7. Collegare il cavo del sensore a un pulsossimetro
(tramite la prolunga). Verificare il corretto
funzionamento come descritto nel manuale dello
strumento. Monitorare visivamente il sito del sensore
per assicurare l'integrita della pelle.

APLICAGAO DO SENSOR DESCARTAVEL
PARA CRIANCAS/NEONATOS

Per applicare il sensore

1. Scegliere il sito del sensore sul paziente. Per i
bambini (da 3 a 20 kg) si consiglia I'alluce o il pollice.
Per i neonati (< 3 kg), si consiglia il lato del piede o
della mano.

2. Rimuovere il sensore dalla confezione e verificare
che non presenti danni. Restituire immediatamente
i sensori danneggiati affinché vengano sostituiti con
la garanzia.

3. Per il posizionamento sul lato del piede: posizionare
I'Emettitore (3¢) sotto al piede, vicino al mignolo.
Avvolgere I'adesivo sopra al piede. Il Rilevatore (
¢) dovrebbe trovarsi esattamente dal lato opposto
rispetto allEmettitore (30¢)

4. Per il posizionamento sul lato della mano: posizion-
are 'Emettitore (-)#(—) sotto alla mano, vicino al mignolo.
Avvolgere I'adesivo attorno alla mano. Il Rilevatore
(¢’) dovrebbe trovarsi esattamente dal lato opposto
rispetto al’Emettitore (-)#(—).

5. Per il posizionamento su alluce o pollice: posizion-
are 'Emettitore (-)¢(-) sotto I'alluce o il pollice. Avvolge-
re I'adesivo attorno al dito. Il Rilevatore (4’) dovrebbe
trovarsi sopra al letto ungueale, dal lato direttamente
opposto rispetto al’Emettitore (~)¢(—).

6. Collegare il cavo del sensore a un pulsossimetro
(tramite la prolunga). Verificare il corretto funziona-
mento come descritto nel manuale dello strumento.
Monitorare visivamente il sito del sensore per assi-
curare l'integrita della pelle.

Uso Pretendido: Os sensores de oximetria sdo
destinados ao monitoramento continuo, ndo inva-
sivo, do nivel de saturagdo de oxigénio arterial e da
freqiéncia de pulso. Esses sensores de substituicao
s&@o compativeis e podem ser usados com qualquer
oximetro de pulso de marca importante.

Adulto (mais de 30 kg de peso), pediatrico (10 a 50
kg de peso), infantil (3 a 20 kg de peso) e neonatal
(menos de 3 kg de peso).

Precaugoes: per ulteriori indicazioni, avvertenze
e precauzioni, fare riferimento alle operazioni di
utilizzo fornite insieme all’'ossimetro.

» Non autoclavare o immergere il sensore in liquidi.

* ATTENZIONE: le leggi federali (USA) limitano
la vendita di questo dispositivo ai medici o dietro
loro prescrizione.

Attenzione: questo sensore deve essere utiliz-
zato con un monitor per ossimetro di un marchio
specifico. Usare questo sensore con un ossimetro
di un marchio non specificato potrebbe risultare
in lesioni per il paziente, misurazioni inaccurate o
danni all’attrezzatura.

« Controllare e riposizionare il sensore ogni 8 ore.

« Evitare di applicare il sensore su tessuti edem-
atosi o fragili.

» Movimento eccessivo del paziente, luce ambi-
entale eccessiva, interferenze elettromagnetiche,
emoglobina disfunzionale, bassa perfusione, col-
oranti intravascolari, smalto per unghie e unghie
lunghe finte possono alterare la performance del
sensore e I'accuratezza della misurazione.

* Non usare il sensore se danneggiato.

* L'uso di un sensore danneggiato potrebbe
causare lesioni al paziente o il danneggiamento
dell’attrezzatura.

» L'uso del sensore & controindicato per i pazi-
enti che presentano reazioni allergiche al nastro
adesivo.

« Il riutilizzo puo risultare nella perdita di potenza
adesiva e/o in una contaminazione, che potrebbe
portare a letture errate, impossibili da effettuare
e/o potenziali infezioni.

Materiali: i materiali del sensore non contengono
proteine dellagomma naturali. | materiali del sensore
hanno superato degli estensivi test di biocompati-
bilita. E possibile richiedere ulteriori informazioni.

Requisiti ambientali:

Range temperatura di funzionamento:

50-104° F (10-40°C)

Range temperatura di conservazione e trans-
porte:32-122°F (0-50°C)

Umidita relativa:0-75% senza condensa

Seguire le ordinanze locali per lo smaltimento o il riciclo dei

componenti del dispositivo. Una lista dei materiali delle com-
ponenti e disponibile contattando il produttore.
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Kertakayttoinen oksimetrianturi

Aikuisten malli: 2311-2361/3311
2312-2362/3312
2313-2363/3313
2314-2364/3314

Lasten malli:
Pikkulasten malli:

Vastasyntyneiden
laikuisten mallit:

KAYTTOOHJEET

AIKUISTEN JA LASTEN
KERTAKAYTTOINEN ANTURI

Anturin kiinnittdminen

1. Valitse anturin paikka potilaalle. Aikuisille
suositellaan nimetdntéa sormea, koska se pitaa anturin
poissa potilaan tieltd. 10kg - 50kg painaville lapsille
suositellaan peukaloa tai isovarvasta.

2. Poista anturi pakkauksesta ja tarkasta vaurioiden
varalta. Palauta vaurioituneet anturit valittdmasti
takuukorvausta varten.

3. Irrota “Veda ensin” -irrotusliuska anturin alaosasta
tai detektorin (&) sivusta. Kohdista detektori (&)
sormen tai varpaan alle.

4. Kaari detektorin (¢) anturin puolella olevat
teippilapat sormen tai varpaan ymparille. Jos
teippilappéa peittdd kynnen, aseta se suurempaan
sormeen.

5. Irrota “Veda toiseksi” -irrotusliuska anturin ylaosasta
tai lahettimen (3¢) puolelta. Kohdista lahetin (33¢
) suoraan detektoria (&) vastapééatd kynnenalusen
paalle.

6. Paina lahettimen (-)#(—) puolella oleva teippi sormen
yldosaan. Taita teipin |1&pat alas sormen ympaéirille.
Purista teipin aukot kiinni. Alé veda tai venyta teippia
levittdmisen aikana.

7. Liitd anturin kaapeli pulssioksimetriin
(jatkokaapelilla). Varmista oikea toiminta valineen
kayttdohjeessa kuvatulla tavalla. Tarkkaile visuaalisesti
anturin paikkaa ihon eheyden varmistamiseksi.

PIKKULASTEN/VASTASYNTYNEIDEN
KERTAKAYTTOINEN ANTURI

Anturin kiinnittdminen

1. Valitse anturin paikka potilaalle. Pikkulapsille
(3-20 kg) suositellaan isovarvasta tai peukaloa.
Vastasyntyneille (alle 3 kg) suositellaan jalkateran
tai kéden sivua.

2. Poista anturi pakkauksesta ja tarkasta se vauri-
oiden varalta. Palauta vaurioituneet anturit valittmasti
takuukorvausta varten.

3. Sijoitus jalan sivulle: aseta lahetin (3%¢) jalan alle
viidennen varpaan lahelle. Kaari teippi jalan yldosan
ympérille. Detektorin (9) tulee olla suoraan lahetinta
(34¢) vastapaata.

4. Sijoitus kaden sivulle: aseta lahetin (-)#(—) kédmme-
neen viidennen sormen lahelle. Kaari teippi kaden
ympairille. Detektorin (¢’) tulee olla suoraan lahetinta
(-)f,{-) vastapaata.

5. Sijoitus isovarpaaseen tai peukaloon: aseta lahetin
(-)#(—) varpaan tai peukalon alle. Kaari teippi varpaan
tai peukalon ymparille. Detektorin (é.’) tulee olla kyn-
nenalusen paalla suoraan lahetinta (-)¢(—) vastapaata.

6. Liita anturin kaapeli pulssioksimetriin (jatkokaapel-
illa). Varmista oikea toiminta valineen kayttdohjeessa
kuvatulla tavalla. Tarkkaile visuaalisesti anturin paik-
kaa ihon eheyden varmistamiseksi.

Kayttotarkoitus: Kertakayttdiset oksimetrianturit
on tarkoitettu jatkuvaan ei-invasiiviseen valtimoiden
happipitoisuuden ja pulssin seurantaan.

Ne ovat taysin yhteensopivia vaihtoantureita, joita
voidaan kayttda useimpien pulssioksimetrimerkkien
kanssa. Aikuiset (yli 30 kg), lapset (10-50 kg), pikku-
lapset (3-20 kg) ja vastasyntyneet (alle 3 kg).

Varotoimenpiteet: Lisatietoja, varoituksia ja varo-
toimenpiteita 16ytyy oksimetrin mukana toimitetuista
kayttdohjeista.

- Ald autoklaavaa tai upota anturia nesteeseen.

« VAROITUS: Yhdysvaltain liittohallituksen laki ra-
joittaa tdman laitteen myynnin laakarin toimesta tai
|adkarin maarayksesta.

Varoitukset: Tata anturia on kéytettava iimoitettujen
oksimetrimerkkien kanssa.

Taman anturin kayttdaminen muun kuin ilmoitetun
oksimetrimerkin kanssa voi aiheuttaa potilasvammoja,
epatarkkoja lukemia tai laitevaurioita.

« Tarkista ja kohdista anturi uudelleen kahdeksan
tunnin valein.

« Valta kayttamasta anturia turvonneen tai hauraan
kudoksen alueella.

« Liiallinen potilaan liike, liiallinen valaistus, sahko-
magneettinen hairio, dysfunktionaalinen hemoglobiini,
alhainen perfuusio, intravaskulaariset variaineet, kyn-
silakka ja pitkat kynnet tai tekokynnet voivat vaikuttaa
anturin tehokkuuteen ja mittauksen tarkkuuteen.

- Al kéyté anturia, jos se on vaurioitunut.

« Vaurioituneen anturin kayttdminen voi aiheuttaa
potilasvammaoja tai laitevaurioita.

« Anturia ei saa kayttaa potilaille, jotka ovat allergisia
teipille.

« Uudelleenkayttd voi aiheuttaa liimapinnan heik-
kenemisen ja/tai kontaminoitumisen, mika voi johtaa
virheellisiin tai epdonnistuneisiin lukemiin ja/tai mah-
dollisiin tartuntoihin.

Materiaalit: Anturin materiaalit eivat sisalla luon-
nonkumilateksiproteiinia. Anturin materiaalin bioyh-
teensopivuus on testattu perusteellisesti.

Lisatietoja on saatavilla pyynnosta.

Ympdristovaatimukset:
Kayttolampdatila: 50-104° F (10-40°C)
Varastointilampétila: 32-122°F (0-50°C)

Suhteellinen kosteus: 0-75 % tiivistyméaton

Noudata paikallisia viherryttdmismééaréyksié ja kierrétysohjel-
mia laitteen osien hévittdmiseksi ja kierréttdmiseksi. Saat
luettelon osien materiaaleista ottamalla yhteytté valmistajaan.

Capteur de pouls a patient unique
2311-2361/3311

Adulte:
Pédiatrie: 2312-2362/3312
Enfant: 2313-2363/3313

Néonatalogie/Adulte: 2314-2364/3314

MODE D’EMPLOI

MISE EN PLACE DE CAPTEUR
JETABLE POUR ADULTE

Pour appliquer le capteur

1. Choisir le site de mise en place du capteur sur
le malade. Pour les adultes, il est recommandé de
placer le capteur sur 'annulaire: ainsi, le capteur ne
géne pas le patient. Pour les enfants pesant plus de
10kg - 50kg, il est recommandé de placer le capteur
sur le pouce ou sur le gros orteil.

2. Sortir le capteur de son emballage et vérifier
'absence de dommages. Renvoyer immédiatement
tout capteur endommagé; il sera échangé selon la
garantie.

3. Retirer la languette “ Pull First “ de la moitié in-
férieure du capteur ou du c6té du détecteur. Aligner
le détecteur (&) sous le doigt.

4. Coller les rabats de ruban adhésif fixés a la moitié
détecteur (&) du capteur sur les cotés du doigt. Si
les rabats de ruban adhésif couvrent I'ongle, placer
le capteur sur un doigt plus gros.

5. Retirer la languette “Pull Second” de
la moitié supérieure ou du coté émetteur (~}$i—) du
capteur. Aligner 'émetteur (-)#(—) exactement a'opposé
du détecteur (&), sur le lit unguéal.

6. Rabattre la partie supérieure du film adhésif sur le
dessus du doigt. Replier les rabats de film adhésif sur
les cotés du doigt. Fermer toute ouverture en pingant
le ruban adhésif. Ne pas tirer sur le ruban ni I'étirer
pendant la mise en place.

7. Connecter le cable du capteur a un oxymétre de
pouls (a l'aide du cable d’extension). Vérifier le bon
fonctionnement de I'oximétre en s’aidant du manuel.
Inspecter visuellement le site de placement du capteur
pour vérifier 'absence de Iésion cutanée.

MISE EN PLACE DE CAPTEUR JETABLE
POUR NOUVEAU-NE

Pour appliquer le capteur

1. Choisir le site de mise en place du capteur sur
le patient. Pour les enfants pesant 3 a 20 kg, il est
recommandé de placer le capteur sur le gros orteil
ou sur le pouce. Pour les nouveau-nés (<3kg) il est
recommandé de placer le capteur sur le c6té du pied
ou de la main.

2. Sortir le capteur de son emballage et vérifier
'absence de dommages. Renvoyer immédiatement
tout capteur endommagé ; il sera échangé selon la
garantie.

3. Pour une mise en place sur le coté
du pied : placer I'émetteur (-)}:-) sous le pied,
a proximité du 5e orteil. Rabattre le ruban adhésif sur
le dessus du pied. Du détecteur (¢’) doit se trouver
exactement a I'opposé du I'émetteur.

4. Pour une mise en place sur le coté de la main :
placer I'émetteur (-)¢(-) sous la main, a proximité du 5e
orteil. Rabattre le ruban adhésif autour de la main. Du
détecteur (¢’ doit se trouver exactement a 'opposé
I'émetteur (395).

5. Pour une mise en place sur le gros
orteil ou sur le pouce : placer I’émetteur
(-)#(—) sous l'orteil ou sous le pouce. Rabattr9 le ruban
adhésif autour du doigt. Du détecteur (?) doit se
trouver sur le dessus du lit unguéal exactement a
'opposé I'émetteur (-)'?(-).

6. Connecter le cable du capteur a un oxymetre
de pouls (a I'aide du cable d’extension). Vérifier le
bon fonctionnement de I'oxymétre en s’aidant du
manuel. Inspecter visuellement le site de placement
du capteur pour vérifier 'absence de lésion cutanée

Domaine d’utilisation: Les capteurs de saturation
d’oxygene noninvasifs sont congus pour surveiller en
usage continue la fréquence du pouls et la saturation
arterielle d’'oxygeéne. lls ont été congus de maniéere a
fonctionner comme de détecteur de saturation d’ox-
ygéne, lorsqu’ils sont associés avec n’'importe quelles
autres marques connues d’oxymetre. Adulte d’'un
poids plus grand que 30 kg, adolescent d’'unpoids de
10 a 50 kg, les enfants de 3 a 20 kg, et les nouveau
nés d’un poids de moins de 3 kg.

Précautions d’emploi: Pour des instructions,
avertissements et précautions plus détaillés, voir le
mode d’emploi fourni avec 'oxymeétre.

* Ne pas passer le capteur a I'autoclave ni 'immerg-
er dans un liquide.

* ATTENTION: Conformément a la loi fédérale des
Etats-Unis, ce dispositif ne peut étre vendu que par
un fournisseur de soins médicaux ou sur ordonnance
de celui-ci.

Avertissements: Ce capteur d’oxygéne doit étre
utilisé specifiquement avec une marque d’oxymeétre
particuliére.

« N'utilisez pas ces capteurs avec toute autre marque
d’oxymetre.

» N'utilization de ces capteur d’oxygéne avec tout
autre marque d’oxymetre peut conduire a des bles-
sures chez le malade, a des mesures inexactes, et
aussi pourrait endommager 'equipement verifiez et
repositionnez ce capteur toutes les 8 heures.

« Evitez d’appliquer ce capteur sur des tissus oedéma-
teux ou fragiles. * Certaines conditons peuvent influ-
encer au bon fonctionnement du capteur et affecter
sa precision: Les mouvements excessifs du malade
un éclairage ambiant beaucoup trop vif des on des
électromagnétiques toute proche, les hémoglobines
anormales, une pauvre perfusion peripherique, des
colorants injectés dans la circulation sanguine, du
verni a ongle ou des ongles longs ou artificiels. *
N’employez pas ce capteur s'il a été abimé. L'usage
d’un capteur endommagé peut créer des brilures ou
blessurs aux malade et peut entrainer une défaillance
de i'équipement meédical. « L'application de ce capteur
n’est point recommandé chez les malades dort on con-
nait une présence d’allergie aux bandages adhésifs.

Matériaux: Les matériaux qui composent le capteur
ne contiennent pas de protéines de latex naturel. Les
matériaux qui composent le capteur ont fait 'objet de
tests de biocompatibilité approfondis. Des informa-
tions plus détaillées sont disponibles sur demande.

Exigences environnementales

Temp. de fonctionnement: 50 a 104° F (10 a 40° C)
Temp. de stockage: 32-122° F (0-50° C)

Humidité relative: 0-75%, non condensante

Veuillez respecter les réglementations environnementales
locales et les plans de recyclage relatifs & I'élimination et au re-
cyclage des composants du dispositif. Une liste des matériaux
composant le capteur peut étre obtenue aupres du fabricant.

Einmal-oximetriesensor

fiir Erwachsene: 2311-2361/3311

fiir Kinder: 2312-2362/3312

fiir Sduglinge: 2313-2363/3313

fiir Neugeborene/Erwachsene:  2314-2364/3314
GEBRAUCHSANWEISUNG

ANBRINGEN DES EINWEG-SENSORS
BEI ERWACHSENEN ODER KINDER

Anbringen des sensors

1. Geeignete Stelle zum Anbringen des Sensors
auswahlen. Bei Erwachsenen wird der Ringfinger
empfohlen, da der Sensor dort am wenigsten stort.
Bei Kindern tber 10kg - 50kg wird der Daumen oder
der grofRe Zeh empfohlen.

2. Den Sensor aus der Verpackung nehmen und auf
eventuelle Beschadigung untersuchen. Geben Sie
beschadigte Sensoren umgehend zurlick, es besteht
Garantie fiir den Ersatz.

3. Den auf der unteren Halfte des Sensors bzw. Detek-
tors (¢ ) befindlichen Schutzstreifen mit der Aufschrift
LPull First* abziehen. Den Finger auf den Detektor
(¢ ) legen.

4. Die fliigelférmigen Klebstreifen an der Detektor-
seite (& ) um den Finger legen. Falls die Klebstreifen
den Fingernagel bedecken, den Sensor an einem
groReren Finger neu anbringen.

5. Den mit ,Pull Second” beschrifteten Schutzstreifen
von der oberen Hélfte bzw. der Emitterseite (~)¢(—)
des Sensors abziehen. Den Emitter (20¢) direkt
gegeniiber dem Detektor ( ¢ ) auf dem Nagelbett
anbringen.

6. Die Emitterseite (-)¢(-) des Klebstreifens auf den
Finger legen. Den Finger mit den Klebefligeln
umschlieRen. Offnungen im Klebstreifen schlieRen.
Den Klebstreifen beim Anbringen nicht dehnen oder
ziehen.

7. Das Sensorkabel an einen Pulsoximeter an-
schlieRen (Uber das Verlangerungskabel). Den
ordnungsgemafRen Betrieb, wie in der Bedienung-
sanleitung beschrieben, Uberpriifen. Die Stelle, an
der der Sensor angebracht ist, beobachten. Die Haut
darf nicht verletzt werden.

ANBRINGEN DES EINWEG-
SENSORS BEI NEUGEBORENEN

Anbringen des sensors

1. Geeignete Stelle zum Anbringen des Sensors
auswabhlen. Bei Kleinkindern (3-20 kg) wird der groRe
Zeh empfohlen. Bei Neugeborenen (< 3 kg) sollte
der Sensor an der Seite des FuRBes oder der Hand
angebracht werden.

2. Den Sensor aus der Verpackung nehmen und auf
eventuelle Beschadigung untersuchen. Beschadigte
Sensoren umgehend zurlickgeben, es besteht Ga-
rantie flr den Ersatz.

3. Beim Anbringen des Sensors an
der Seite des FuRes: Den Emitter
(-)¢(—) madglichst nah am kleinen Zeh unter den FuR legen.
Den Klebstreifen an der FuBoberseite ankleben. Der
Detektor (?) ist so anzubringen, dass er dem Emitter
(34¢) direkt gegentiberliegt.

4. Beim Anbringen des Sensors an der Hand: Den
Emitter (~)¢(—) moglichst nah am kleinen Finger unter die
Hand legen. Die Klebstreifen um die Hand legen und
ankleben. Der Detektor (4’) ist so anzubringen, dass
er dem Emitter (.*.) direkt gegenuberliegt.

5. Beim Anbringen des Sensors an Daumen oder am
groBen Zehe: Den Emitter (-;¢(-) unter den Daumen
oder die Zehe legen. Die Klebstreifen um den Finger
bzw. die Zehe legen und ankleben. Der Detektor (&
) ist auf dem Nagelbett so anzubringen, dass er dem
Emitter (~;¢(—) direkt gegenuberliegt.

6. Das Sensorkabel an einen Pulsoximeter an-
schlieRen (Uber das Verlangerungskabel). Den
ordnungsgemafen Betrieb, wie in der Bedienung-
sanleitung beschrieben, Uberprifen. Die Stelle, an
der der Sensor angebracht ist, beobachten. Die Haut
darf nicht verletzt werden.

Verwendungszweck: Die Oximetriesensoren
sind fir die nicht-invasive Dauerliberwachung von
arterieller Sauerstoffsattigung und Pulsfrequenz
bestimmt. Diese Sensoren sind véllig kompatible
Ersatzsensoren, die fiir den Gebrauch mit bekan-
nten Pulsoximetermarken bestimmt sind. Fir
Erwachsene (Mindestgewicht 30 kg), fir Kinder
(10-50 kg Korpergewicht), fir Sauglinge (3-20 kg
Kdérpergewicht) und fir Neugeborene (Korpergewicht
weniger als 3 kg).

Vorsichtshinweise: Firr weitere Anweisungen,
Warn- und Vorsichts-hinweise, die dem Oximeter
beigelegte Gebrauchsanweisung beachten.

» Den Sensor nicht autoklavieren oder in Flissigkeit
eintauchen. .

*VORSICHT: Nach US-Recht darf dieses Geréat nur
von einem Arzt oder auf dessen Anordnung verkauft
werden.

Warnhinweise: Das fiir Ihre Oximeter-Marke pas-
sende Sensormodell auswahlen. Wenn das falsche
Modell gewahlt wird, kann es zu Verletzungen des Pa-
tienten, falschen MeRwerten oder Beschadigun-gen
am Gerat kommen.

+ Den Sensor gutsitzend, aber nicht zu fest anlegen,
da dies sonst eine Blase verursachen kann.

* Der Sensor darf nicht zu lange an einer Stelle ange-
bracht bleiben, da dies eine Blase verursachen kann.

* Den Sensor nicht verwenden, wenn dieser bes-
chadigt ist. MiRachtung dieses Hinweises kann zu
Verletzungen des Patienten oder zu Geréatestérungen
fihren.

* Zur Vermeidung falscher MeRwerte sollten starkes
Licht, ibermaRige Patientenbewe-gungen sowie
niedrige Perfusion oder elektrische Stérungen an der
Sensorstelle vermieden werden.

» Eine Wiederverwendung kann den Verlust von
Haftmittel und/oder Verunreinigung zur Folge haben;
dies kann potenzielle Infektionen hervorrufen oder
dazu flihren, dass falsche oder keine Messwerte
generiert werden.

Verwendete Materialien: Das Material des Sen-
sors enthalt keinerlei Naturkautschuk-Latexproteine.
Das Material des Sensors wurde umfassenden Bio-
vertraglichkeitspriifungen unterzogen. Auf Anfrage
erhalten Sie weitere Informationen.

Umweltanforderungen
Betriebstemperatur = 10 bis 40° C
Lagerungstemperatur = 0 bis 50° C

Relative Luftfeuchtigkeit:
0 bis 75%, nicht-kondensierend

Geréteteile werden entsprechend den gegebenen Umwelt- und
Wiederverwertungsbestimmungen entsorgt oder wiederver-
wertet. Eine Liste der Materialien der Geréteteile ist beim
Hersteller erhéltlich.

AioBnTApag ofupeTpiag piag xpRong
2311-2361/3311
2312-2362/3312

2313-2363/3313
Movtéla veoyvwvievihikwy:  2314-2364/3314

OAHIIEZ XPHZHZ

AIZOHTHPAZ M'IAZ XP'HZHZ lA
EN'HAIKEZ KAI MAIAIA

MovTtéAa evnAikwv:
Moid1aTpIKa JovTéAQ:
MovTéAa Bpepwv:

MNa va epappdoeTe TOV aioONTAPA

1. EmA£EETE TN B€0N Tou a1oBNTAPa oToV 0oBevh. MNa
TOUG EVAAIKEG, GUVIOTATAI TO TETAPTO dAXTUAO, KABWG
£101 0 AICONTAPAG TTAPAPEVEI HAKPIG ATTO TOV 00BEVH.
MNa maidid 10kg - 50kg, ouvioTdral o avTixelpag r 1o
peyaAo ddyTuAo Tou TTodI0U.

2. ApaipéaTe Tov aloBNnTAPA aTTd TN CUCKEUATIa TOU
KOl EMOEWPNOTE TOV yia TUXOV {nuIEG. EmoTpéwTe
QUECWG TOUG aIoBNTAPEG TTOU £XOUV UTTOOTEN {nuIG
yia avTikatdotaon Bdaoel eyyunong.

3.Apaipéate Tnv emévduon atmeAeuBépwang Pull
First a6 10 KdTW WICO TOU CIEBNTAPA A TNV TTAEUPG
Detector (). EuBuypappioTe Tov avixveuTtn (&) katw
atroé 10 Yneio.

4.Tuli§te Ta TTEPUYIO QUTOKOAANTNG Talviag GTo
AHIOU TOU QVIXVEUTA () Tou aioBnTrpa yupw aTré Tig
TIAEUPEG TOU wn@iou. Edv Ta ITepUyia auTokOAANTNG
Talviag KaAUTITouV TO VUXI, ETTAVATOTIOBETACTE O€
JEYOAUTEPO YWnio.

5. AgaipéaTe To UANO atreAeuBépwang Pull Second
(TpaPngTe To deUTEPO) ATTO TO ETTAVW MICO A TNV
TAeupd Emitter (-)¢(-) Tou aloBnTipa. EubuypauuioTe
Tov [MopTréd (-)¢(—) AKPIBWG aTTEVaVTI aTTO TOV AVIXVEUTH
(), 010 TTAVW PEPOG TNG BACNG TOU VUXIOU.

6. MéoTe To AUIoU Tou Emitter (-)#(—) NG AUTOKOAANTNG
TaIviag TTPog Ta KATW OTNV KOPU®Pr Tou SAKTUAOU.
AITAWOTE Ta TITEPUYIA TNG AUTOKOAANTNG TaIViag
TTPOG Ta KATW YUpw a1 TIG TIAEUPEG TOU SAKTUAOU.
ToIlpumAoTE TUXOV avoiypata Tng Talviag. Mnv
TPOBAEETE A TEVTWOETE TNV TAIVIA KOTE TNV EQAPUOYH.
7. ZuvdéoTe TO KAAWDIO TOU aloBNTAPO o€ éva
TIOAPIKO OEUPETPO (MECW TOU KOAWDIOU ETTEKTAONG).
EmraAnBedoTe Tn OwaOTA AEIToupyia OTTWG TTEPIYPAPETAl
0TO YXEIPIDIO TOU opydvou. MNapakoAouBAGTE OTITIKG
TO onuegio Tou aIdBNTAPA yia va dlao@aNioeTe TNV
AKEPAIOTNTA TOU BEPUATOG.

AIZOHTHPAZ M'IAZ XP'HZHZ I'lA BP'E®H/
NEOINA

Ma va epappdosTe TOV aiodnThpa

1. EmA&gTE TN B€0N TOou aIoBNTAPQ GTOV ACBEVH.
MNa 1a Bpéen (3 €éwg 20 kg) ouvioTaTal 10 HeyGAo
ddyTuho Tou TTOdI0U ) O avTixelpag. la veoyva (<
3 kg) ouvioTdTal n TTAeupd Tou TTodI0U i TOoU XEPIoU.

2. ApaipéaTe Tov aloBnTApa aTTd TN CUCKEUATIT TOU
KOl €MOEWPNAOTE TOV yia TUXOV {nuiéG. EmoTpéwTe
QUETWG TOUG aIoBNTAPEG TTOU £€XOUV UTTOOTEN {nUId
yla avTikatdoTaon Baoel eyyunong.

3. MNa TomoBéTnon oTo TTAdI Tou TTod10U: ToTToBETHOTE
TOV TTOUTTO (-)¢(—) KATW a1rd TO TAdI, KOVIA 01O 50
ddkTuho. TuAi€TE QUTOKOAANTN TaIvia TTEGVW aTTd TO
Tavw PéPog Tou TrodIoU. O aviXVEUTAG (¢’) TIPETTEI
va BpioKeTal akpIBWG aTTévavTl aTrd ToV TTOUTTO (-)#(—).

4. Na TorroB£Tnan oTo AN Tou XePIOU: TOTTOBETAOTE
Tov Moptrd (-)¢(-) KATW améd 10 XEPI, KOVTd oTO 50
wn@io. TuAi§Te auTokKOAANTN Talvia yopw amod 1o
Xxép!l. O avixveuTng (¢) TIPETTEl va BPIoKETAI OKPIBWG
atévavt até Tov Moptd (~)¢(—).

5. MNa ToTmoB£TNon oTo YeydAo ddyTulo Tou TTodIoU
1) oTOV avTiXelpa: ToTToBeTAOTE TOV MouTTd (-)¢(—) KATW
até 10 8dyTUAO TOou TTOdIOU 1) TOV avTiXelpa. TUAGTE
QUTOKOAANTN Taivia yOpw aTTd TO GNUEIo TOu SOKTUAOU.
O avixveutng (¢) Ba TTpéTTEl va BpioKeTal TNV KOPUPH
TOU VUXI0U aKpIBWG atrévavTi atré Tov Moptrd (-)¢(-).

6. ZuvdéoTe TO KAAWDIO TOu aloBNTAPO o€ éva
TIAAMIKO OGUUETPO (HECW TOU KOAWBIOU ETTEKTAONG).
EmraAnBeUoTe Tn owaoThA AgIToupyia OTIwG TTEPIYPAPETal
OTO €YXEIPIDIO TOU opydvou. MNapakoAouBAaTE OTITIKA
™ 6éon Tou AICONTAPA yIa va BIACPAAICETE TNV
QaKEPAIOTNTA TOU DEPHATOG.

MpofAemopevn xpron: O aiodNTAPEG oguPETPIag
piag xpriong evOeikvuvTal yia TN CUVEXT PN ETTEMRATIKN
TTapakoAoUBnan Tou KopeaguoU Tou apTnpiakou
oguydvou kal Tou puBuou TaApwy. Mpokerral yia
TTAAPWG cupBaTtols aIoONTAPES AVTIKATAGTAONG TTOU
TTpoopidovTal yia XPron HE TIG KUPIOTEPEG PAPKEG
TIOAMIKWVY O§UPETPWYV. . EVAAIKEG (BAPOG peyaAliTepo
até 30 kg), Taidid (Bapog 10-50 kg), Bpépn (Bapog
3-20 kg) kai veoyva (Bapog pikpdTepo atd 3 kg).

MpouAdgeig: Ma mepaitépw odnyieg, TPOEISOTT-
OINOEIG KAl TTPOPUAGEEIG, avaTpégTe OTIG 0dnyieg
AeiToupyiag TTou cuvodeUouV TO OEUPETPO

* Mnv kdvete autokauaTo ) BuBideTe TOV auioBnTPa
o€ uypo.

* [IPOZOXH: O opooTovdiakdg véuog (HMA)
TIEPIOPICEI TNV TIWANON AUTAG TNG CUCKEUNG atTd i
KATOTTIV EVTOARG YIOTPOU

Mpoe&idomoinoeig: Autdg 0 aIoONTAPAG TTPETTEN
VO XPNOIMOTIOIEITAI PE Ui OUYKEKPIMEVN PAPKA
o&upeTpIKAG 086vNng. H xprion autol Tou aiobnTrpa
o€ pIo YapKka o§UPETPOU TTOU Bev €Xel KOBOPIOTET
€VOEXETAI VO TIPOKAAETEI TPAUMATIONO TOU agBevoulg,
avakpIBeig peTpiaoeig i BAGRN Tou e¢oTTAIcHOU.

* EAéyXETE Kal ETTAVOTOTTOBETEITE TOV AIOBNTAPA KABE
8 wpeg.

* ATToQUYETE TNV €QApPHPOYH TOu aioBnTApa o€
01dNuaTWdN i €UBpaUCTO 10TO.

* H utrepBoAikn kivnon Tou aoBevoug, To uttEPPBOAIKS
QWG Tou TTEPIBAAAOVTOG, Ol NAEKTPOPAYVNTIKEG
TapePPBOAEG, N SUCAEITOUPYIKA algoo@aipivn, n
XAuNAR aigdTwaon, ol eVOOQYYEIAKEG XPWOTIKESG, TO
Bepvikl vuyilv kal Ta pakpid A TEXVNTA vOxia Twv
OaKTUAWY EVOEXETAI VA ETTNPEACOUV TNV aTTGd00N TOU
a1oOnNTAPA Kal TNV aKpiBeia TG PETPNONG.

* Mnv XpnoIPoTToIEiTE TOV IGONTAPA EGV EXEI UTTOOTEI
{nuid. « H xpnon kateagTpappévou aiobntripa
€VOEXETAI VO TTPOKAAEDEI TPAUPATIONO TOU 00Bevoug
1 BAGRN Tou e¢otrAiopoU.

* O aioBnTApag avtevdeikvuTal yia Xprion o€ acBeveig
TTOU TTapouaIdlouv aAAepyIKEG avTIdpdoElig oTnv
QUTOKOAANTN Tawvia.

* H emavaypnaoiyotroinon ptropei va odnynoel o€
aTTWAEIO TNG KOAAAG Kal/j pdAuvon, n oTroia YTTopEi
va 0dnynoel o€ E0QAAPEVEG PETPAOTEIG, ATTOTUXIO
avayvwong kai/f moavég AoINWEEIG.

YAIk@: Ta UAIKd Twv a1oBnThpwy dev TTEPIEXOUV
TPwTEiIVEG amd AaTéS @uaoikoU kaoutooUk. Ta
UAIKG Twv aioBntipwv éxouv umoPBAnBei ot
eKTETAPEVEG OOKIPEG BlooupBaTtotnTag. Mepaitépw
TTANpoopieg eival SINBETIPEG KATOTTIV AITAPOTOG.

NepiBaAAovTIKEG ATTAITACEIG:

Eupog Bepuokpaaiag Asitoupyiag: F (10-40°C)
Eupog Bepuokpaaiag amobrikeuang: 32-122°F (0-50°C)
2XETIKN vypaaia: 0-75% Xwpig cupTTUKVWON

AkoAoubBrjaTe TOUS TOTTIKOUS KAVOVIOHOUS TTPaoivou Kai Ta
OxEDIa avaKUKAWONG OXETIKG g TN OIGOEaN 1) TV avakUKAwon
Twv e§apTNUATWY TNG OUOKEUNS. Evag kardAoyog UAIKWV
Twv géaptnudrwy eival S1aBETIIOS ETIKOIVWVWVTAS UE TOV
KATaoKeuaoTn.

EOETHAFIARIEVY

T7HIWEETIL: 2311-2361/3311
INEET I 2312-2362/3312
BRETIL: 2313-2363/3313

HER/AANET I 2314-2364/3314
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1. BEOEVY—SUEBERULET. RADS
&, VT -DBEOBELCESBVLSIC, B
MEEWRLUET ., KE10kg - 50kgA ED/NE(C
(&, BIEEABIBEHRELET,

2.tV —E Ny T —IDEBMUL L. BEHR
WO EDIHRIRLTLEEL, Rl Y —
[F. RARBROIEHES(CIRELTLREEL,
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Sensor de oximetria descartavel

Adultos: 2311-2361/3311
Pediatrico: 2312-2362/3312
Lactantes: 2313-2363/3313

Neonatos/ Adultos: 2314-2364/3314
INSTRUCOES DE UTILIZAQAO

ADULTO / PEDIATRICO SENSOR
DISCARTAVEL

Para aplicar o sensor

1. Selecione o lugar para a aplicagdo do sensor
no paciente. Para adultos, o dedo indicador é o
recomendado, assim ndo atrapalhando o paciente.
Para Pediatria, criangas com menos de 10kg - 50kg,
o deddo da méo ou do pé é o aconcelh vel.

2. Remover o sensor da embalagem e inspeciona-lo
para verificar se nenhum dano existe. Retornar os
sensores danificados imediatamente para que possa
ser subistituido na garantia.

3. Remover o plastico protetor da parte adesiva (Pull
First) na metade inferior do sensor ou ao lado do
detector (& ). Posicionar o detector ( ¢ ) abaixo
do dedo.

4. Envolva a aba da fita adesiva, a qual esta locoliza-
da. Se a aba da fita adesiva cobrir a unha, reposici-
one o detecor (6 ) em um dedo maior.

5. Remover o plastico protetor da par-
te adesiva (Pull Second) na meta-
de superior do sensor ou ao lado do Emissor
(-)#(—). Posicione o emissor (-)#(-) de luz e o detector (&
) de luz de maneira a ficarem directamente opostos
um ao outre.

6. Prescione a fita adesiva da parte do emisor (-)¢(-
) de luz no dedo do paciente. Dobre a fia adesiva
por volta do dedo se certificando de que ndo ha
nenhuma abertura. Evite puxar ou esticar a fita
durante a aplicagao.

7. Conectar o cabo do sensor ao oximetor de pulso
(via cabo de extens&o). Em seguida, ligue o oximetro
e verifique se tudo funciona corretamente. Inspecione
ocularmente o local de aplicacdo para assegurar a
integridade da pele do paciente.

LACANTES / NEONATOS DESCARTAVEL
SENSOR

Para aplicar o sensor

1. Selecione o local do sensor no paciente. Para
criancas (3 a 20 kg), o ded&o do pé ou da méo e 0
recomendado. Para recém-nascido (<3 kg), o lado
do pé ou da mao e recomendado.

2. Remover o sensor da embalagem
e inspeciona-lo para verificar se nenhum dano existe.
Retornar os sensores danificado imediatamente para
que possa ser subistituido na garantia.

3. Para aplicagao no lado do pé: posicione o emisor
(~;¢(—) de luz embaixo do pe, préximo do quinto dedo.
Envolva a fita adesiva por cima do pe. O detector
(4") de luz deve estar diretamente oposto ao emisor
(%) de luz.

4. Para aplicagéo no lado da mao: posicione o emisor
(-)3,{-) de luz embaixo da mao, préximo do quinto dedo.
Envolva a fita adesiva por volta da mao. O detector
(?) de luz deve estar diretamente oposto ao emisor
(344 de luz.

5. Para aplicacdo no dedao do pé ou
da mao: posicione o emisor (-*-) de luz
embaixo do dedao da mao ou do pé. Envolva a fita
adesiva por volta do lado do dedo. O detector (&) de
luz deve estar sobre a unha diretamente oposto ao
emisor (¢) de luz.

6. Conectar o cabo do sensor ao oximetro de pulso.
Em seguida, lique o oximetro e verifique se tudo fun-
ciona corretamente. Inspecione o local de aplicagao
ocularmente para assegurar a integridade da pele
do paciente.

Indicagdoes: Os sensores de oximetria séo indi-
cados para a monitorizagdo nao-invasiva continua
da saturagéo do oxigénio arterial e da frequincia do
pulso. S&do sensores de reposigado in-
teiramente compativeis, para usar com
as principais marcas de oximetros do pulso.

Adultos (peso superior a 30 kg), pediatricos (peso de
10 a 50 kg), lactantes (peso de 3 a 20 kg) e neonatos
(peso inferior a 3 kg).

Precaucgodes: Para ler instrugdes, avisos e infor-
macdes sobre precaucdes suplementares, consulte
as instrugdes de operagéo fornecidas com oximetro

» Nao esterilize por autoclave nem mergulhe o sensor
em nenhum Iquido.

+ ATENCAO: A lei federal (EUA) restringe a venda
deste dispositivo, permitindo-o apenas a médicos
ou por ordem médica.

Avisos: Verifique se 0o modelo do sensor é o correcto
para a marca do oximetro. Caso contrario, poderao
ocorrer lesies no paciente, medi¢des inexactas ou a
danificagdo do equipamento.

» Cologue o sensor de maneira a que este fique firme
mas ndo demasiado apertado. Um sensor muito
apertado pode causar bolhas.

* N&o deixe o sensor aplicado durante muito tempo
no mesmo local. Um sensor colocado muito tempo
no mesmo local pode provocar bolhas.

* Nao use um sensor que esteja danificado. A uti-
lizagéo de um sensor danificado pode causar lesies no
paciente ou a falha do equipamento.

« Para ndo obter medigbes incorrectas, evite a
exposi¢éo a uma luz ambiente demasiado intensa,
movimentos excessivos do paciente, e uma baixa
perfusdo ou interferincia eléctrica no local de apli-
cacao do sensor.

* Areutilizag&o pode resultar na perda do adesivo e/ou
contaminag&o que pode ocasionar leituras incorretas,
impossibilidade de leitura e/ou possiveis infecgdes.

Materiais: Os materiais do sensor ndo contim
proteinas de latex de borracha natural. Os materiais
do sensor foram submetidos a extensos testes de
biocompatibilidade. .Informagdes adicionais seréao
fornecidas quando solicitadas.

Requisitos ambientais:

Escala de temperaturas de operagéo:

50-104° F (10-40° C)

Escala de temperaturas de aimazenagem e transporte:
32-122° F (0-50° C)

Humidade relativa:

0-75% sem condensagao

Obedeca as regras locais e os planos para eliminagédo ou
reciclagem dos componentes do dispositivo. Uma lista dos ma-
teriais componentes esta a disposicdo, pega-a ao fabricante.

Sensor de oximetria desechable

Adulto: 2311-2361/3311
Pediatrico: 2312-2362/3312
Infantil: 2313-2363/3313

Neonato/Adulto: 2314-2364/3314
INSTRUCCIONES DE USO

SENSOR DESCARTABLE PARA
ADULTOS Y NINOS

Para aplicar el sensor

1. Seleccione la parte del cuerpo del paciente en que
colocara el sensor. En los adultos, se recomienda uti-
lizar el dedo anular ya que, de este modo, no molesta
al paciente. En nifios de menos de 10kg - 50kg, se
recomienda utilizar el pulgar o el dedo gordo del pie.

2. Extraiga el sensor de su envoltorio y revise si esta
dafiado. Devuelva inmediatamente los sensores
dafiados ya que la garantia asegura su sustitucion.

3. En la mitad inferior del sensor o en el extremo del
detector encontrara la indicacion “Pull First”, extrai-
ga ese extremo del relleno. Alinee el detector ( ¢ )
debajo del dedo.

4. Envuelva el dedo con los laterales adhesivos del
detector ( ¢) que se encuentran en la mitad del
sensor. Si los adhesivos cubren la ufia, sustituya el
dedo por otro mas grande.

5. En la mitad superior del sensor, o extremo emisor,
extraiga el extremo del relleno donde encontrara la
indicacion “Pull Second”. Alinee el emisor (~)¢(—) justo
en direccion opuesta al detector ( ¢), en la punta
del dedo.

6. Presione la mitad superior de la cinta adhesiva
sobre la punta del dedo. Envuelva el dedo con los
extremos adhesivos. Pellizque las aperturas que
queden en el cierre de la cinta adhesiva. No tire de
la cinta ni la apriete durante la aplicacion.

7. Conecte el cable del sensor a un dispositivo de
oximetria de pulso (mediante el cable de extension).
Compruebe que funciona correctamente como
se describe en el manual del equipo. Supervise
visualmente el lugar en que esta colocado el sen-
sor para que no se produzcan lesiones en la piel.

APLICACION DEL SENSOR DESECH-
ABLE PARA NINOS/NEONATOS

Para aplicar el sensor

1. Seleccione el lugar del cuerpo del paciente donde
colocara el sensor. En los nifios de entre 3 a 20 Kg
se recomienda el dedo gordo del pie o el pulgar. Para
los recién nacidos (de menos de 3 Kg),
se recomienda colocarlo a los lados de
la mano o del pie.

2. Extraiga el sensor de su envoltorio y revise si esta
dafiado. Devuelva inmediatamente los sensores
dafados ya que la garantia asegura su sustitucion.

3. Para colocarlo a los lados del pie: cologue el emi-
sor (-)#(—) debajo del pie, proximo al dedo pequefio.
Envuelva la parte superior del pie con la cinta
adhesiva. El detector (?) debe colocarse enfrente
del emisor ().

4. Para colocarlo a los lados de la mano: coloque el
emisor (-)#(—) debajo de la mano, junto al mefiique.
Envuelva la mano con la cinta adhesiva. El detector
(é.’) debe estar justo enfrente del emisor (-)'?i-).

5. Para colocarlo en el dedo gor-
do del pie o en el pulgar: coloque el emisor
(-:¢(—) debajo del dedo gordo o del pulgar. Envuelva
el dedo con la cinta adhesiva. El detector (?) debe
estar colocado encima de la ufia justo enfrente del
emisor (-)¢(-).

6. Conecte el cable del sensor a un dispositivo de
oximetria de pulso (mediante el cable de extension).
Compruebe que funciona correctamente como se
describe en el manual del equipo. Supervise visual-
mente el lugar en que esta colocado el sensor para
que no se produzcan lesiones en la piel.

Indicaciones: El uso de los sensores de oximetria
estd indicado para vigilar en forma continua y no
invasiva el nivel de saturacién de oxigeno arterial y
la frecuencia del pulso.

Estos sensores de repuesto son compatibles y
pueden utilizarse con cualquier oximetro de pulso
de las principales marcas. Adulto (mas de 30 kg de
peso), pediatrico (de 10 a 50 kg de peso), infantil
(de 3 a 20 kg de peso) y neonato (menos de 3 kg
de peso).

Precauciones: Para instrucciones mas detalladas,
advertencias y precauciones, consulte el manual del
usuario suministrada con su oximetro.

* No use un autoclave para limpiar el sensor ni sum-
erja el sensor en liquidos.

+« ADVERTENCIA: La ley federal (EEUU) requiere la
venta de este producto por un médico o con receta
médica.

Advertencias: El modelo de sensor debe corre-
sponder a la marca del oximetro. La falta de compati-
bilidad puede causar lesiones al paciente, mediciones
inexactas o dafio al equipo.

« Aplique el sensor con firmeza pero sin apretar
mucho. Un sensor demasiado apretado puede causar
una ampolla.

* No aplique el sensor en el mismo sitio por largos
periodos de tiempo. Un sensor aplicado en el
mismo lugar por demasiado tiempo puede causar
una ampolla.

< No utilice el sensor si tiene alg'n dafio. Un sensor
dafado puede causar lesiones al paciente y fallas
en el equipo.

« Para prevenir mediciones inexactas, evite el exceso
de luz ambiental, el excesivo movimiento del paciente,
baja perfusion o interferencias eléctricas en el lugar
de aplicacién del sensor.

« El uso repetido del producto puede ocasionar la
pérdida del adhesivo y/o la contaminacion, las que a
su vez pueden provocar lecturas incorrectas o fallidas
y/o posibles infecciones.

Materiales: Los materiales con que se ha fabricado
el sensor no contienen proteinas de latex. Estos mate-
riales han superado todas las pruebas de biocompat-
ibilidad. Puede solicitar mas informacion, silo desea.

Requisitos Ambientales:

Temperatura para su uso: 50-104° F (10-40° C)
Temperatura de almacenamiento y transporte
32-122° F (0-50° C)

Humedad relativa: 0-75% sin condensacion.

Siga la normativa local de desecho de residuos y reciclado
cuando tenga que desechar o reciclar los componentes del
dispositivo. El fabricante tiene a su disposicion una lista de
los materiales de los componentes.

Tek kullanimlik oksimetre sensorii

Yetigkin Modeli: 2311-2361/3311
Pediatrik Modeller 2312-2362/3312
Bebek Modelleri: 2313-2363/3313

Yenidogan/Yetigkin 2314-2364/3314
Modeller:
KULLANIM TALIMATLARI

YETISKIN VE PEDIATRIK TEK
KULLANIMLIK SENSOR

Sensoriin Uygulanisi

1. Hastanin sensor bélgesini segin. Yetigkinler icin,
dordiinct parmak 6nerilir, glinki bu sekilde sensor
hastanin hareketlerini kisittamaz. 10kg - 50kg’in
Ustlinde ¢ocuklar icin bagparmak veya ayak parmagi
onerilir.

2. Sensoru paketinden c¢ikarin ve hasar olup ol-
madigini kontrol edin. Hasarli sensorleri garanti
kapsaminda degistirmek icin derhal iade edin.

3. “Pull First” yazan ilk gekmeniz gereken ucunu
sensorin alt yarisindan veya Dedektér (& ) tarafindan
cikarin. Dedektorl (¢ ) parmagin altina hizalayin.

4. Sensériin dedektor (¢) kisminin Gzerindeki
yapiskan bant fleplerini parmagin gevresine sarin.
Yapiskan bant flepleri tirnagin tamamini kapliyorsa,
daha blytk bir parmaga yeniden konumlandirin.

5. “Pull Second” yazan ikinci gekmeniz gereken ucu
sensoOrin Ust yarisindan veya Verici(-)#(—) tarafindan
cikarin. Vericiyi (-)¢(—) tirnak yataginin Gstlindeki De-
dektdriin (&) tam karsisina hizalayin.

6. Yapiskan bandin Verici (3¢) olan yarisini par-
maginizin st kismina bastirin. Yapiskan bant flepler-
ini parmaginizin kenarlarina dogru katlayin. Banttaki
tim acikliklari kistirarak kapatin. Uygulama sirasinda
bandi gekmeyin veya germeyin.

7. Sensor kablosunu bir nabiz oksimetresine baglayin
(uzatma kablosu aracihigiyla). Cihaz kilavuzunda
aciklandigi gibi diizglin gahstigini dogrulayin. Cilt
bitinltgund kontrol etmek igin sensoér bolgesini gorsel
olarak takip edin.

BEBEK / YENIDOGAN TEK KULLANIMLIK
SENSOR

Sensoriin Uygulanisi

1. Hastanin sensoér boélgesini secin. Bebekler igin
(3 ila 20 kg) ayak parmagi veya basparmak tavsiye
edilir. Yenidoganlar igin (<3 kg), ayagin veya elinin
yan tarafi onerilir.

2. Sensorl paketinden cikarin ve hasar olup ol-
madigini kontrol edin. Hasarl sensérleri garanti
kapsaminda degistirmek icin derhal iade edin.

3. Ayadin kenarina yerlesimi igin: Vericiyi (-)¢(—) ayagin
altina, 5. parmaga yakin konumlandirin. Yapiskan
bandi ayagin Ustiine sarin. Dedektor (¢) Vericinin
tam kargisinda olmalidir (-)#(—)

4. Elin kenarina yerlesimi igin: Vericiyi (-)#(—) elin altin-
da, 5. parmagda yakin konumlandirin. Yapigkan bandi

elin etrafina sarin. Dedektér (4’), Vericinin (-)#(—) tam
karsisinda olmalidir.

5. Bas parmak yerlesimi igin: Vericiyi (-)#(—) ayak 1.
parmaginin veya el bagparmaginin altina yerlestirin.
Yapiskan bandi parmak bdlgesinin etrafina sarin.
Dedektor (4’), Vericinin(-)¢(—) tam karsisindaki tirnak
yataginin Ustlinde olmalidir.

6. Sensor kablosunu bir pulse oksimetresine baglayin
(uzatma kablosu araciligiyla). Cihaz kilavuzunda
aciklandigi gibi diizglin gahstigini dogrulayin. Cilt
bitlnltgund kontrol etmek igin sensér bolgesini gorsel
olarak takip edin.

Kullanim Amaci: Tek kullanimlik oksimetre
sensorleri, arteriyel oksijen doygunlugunun ve nabiz
hizinin sirekli olarak noninvaziv takibinde kullanimda
endikedir.

Buylk markalarin pulse oksimetreleriyle kullaniimak
Uzere tasarlanmis tam uyumlu yedek sensoérlerdir.
Yetiskin (30 kg'dan buyik agirlik), pediatrik (10-50
kg agirlik), bebek (3-20 kg agirlik) ve yenidogan (3
kg'dan az agirlik).

Onlemler: Daha fazla talimat, uyari ve énlem igin,
monitériinlzle birlikte verilen kullanim kilavuzuna
bakin.

» Sensorl otoklav yapmayin veya siviyla temas
ettirmeyin.

+ DIKKAT: Federal (ABD) yasalari, bu cihazin bir dok-
tor tarafindan veya bir doktorun emriyle satilmasini
kisitlamaktadir.

Uyarilar: Bu sensor, yukarida belirtilen oksimetre
monitdri markasi diginda baska bir monitérde kul-
lanilmamalidir. Bu sensériin yukarida belirtiimeyen
bir oksimetre markasi tizerinde kullaniimasi, hastanin
yaralanmasina, yanlis élgiimlere veya ekipman
hasarina neden olabilir.

Sensorl her 4 ila 8 saatte bir kontrol edip yeniden
konumlandirin ve her 24 saatte bir alternatif bir
boélgeye yerlestirin.

Sensoriin 6demli veya kirilgan dokuya uygulanmasin-
dan kaginin.

Asiri hasta hareketi, agir ortam 15131, elektromanyetik
girisim, disfonksiyonel hemoglobin, diistik perfiizyon,
damar ici boyalar, parmak ojesi ve uzun veya yapay
tirnaklar sensor performansini ve dlgimin dogru-
lugunu etkileyebilir.

» Hasar gérmisse sensori kullanmayin.

* Hasarli sensorin kullanilmasi hastanin yaralanmasi-
na veya ekipman arizasina neden olabilir.

Sensoérun, yapiskan banda alerjik reaksiyonlar
g0steren hastalarda kullanimi kontrendikedir.

Yeniden kullanim, yanlis okumalara, okunamamaya
ve / veya potansiyel enfeksiyonlara neden olabilecek
yapistirici kaybina ve / veya kontaminasyona neden
olabilir.

Materyal: Sensérin dretiminde kullanilan malzemel-
er dogal lateks proteini icermez. Malzemeler kapsamli
biyouyumluluk testlerinden gegmistir. Talep Uzerine
daha fazla bilgi edinilebilir.

Cevresel Kosullar

Calisma sicakligi araligr: 10 — 40° C (50 — 104° F)
Depolama ve tagima sicaklik araligi:
0-50°C(32-122°F)

Bagil Nem: %0 —75 yogusmasiz

Cihaz bilesenlerinin bertarafi veya geri déniisiimii ile ilgili yerel

yesillendirme ybnetmeliklerini ve geri déniisiim planlarini takip
edin. Bilesen malzemelerinin bir listesi, (reticiye bagvurarak
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Verteiler
Niavopéag
Eloszté

Nur auf Rezept
Mévo pe ouviayr
Csak vénykoteles

Solo prescrizione Distributore

BHEDH FH/FEOHBE HREE
Tik receptas Amziaus/svorio diapazonas Platintojas
Kun resept Alders-/vektomrade Distributer
Tylko na recepte Zakres wieku/wagi Dystrybutor
Somente prescrigéo Faixa de idade/peso Distribuidor
Somente prescrigéo Faixa de idade/peso Distribuidor
Len na predpis Vek/hmotnostny rozsah Distributor
Samo na recept Razpon starostifteze Distributer
Solo con receta Rango de edad/peso Distribuidor
Endast recept Alders-/viktintervall Distributr
Sadece Regete Yas/Kilo Araligi Distribitér
Doar cu reteta Interval de varsta/greutate Distribuitor
Tonbko no peventy Auanason
Manufacturer WEEE Symbol CE Mark

gl WEEE 3+, & g il
HE™ WEEE %2 CE #7i2
Proizvodat WEEE simbol Oznaka CE
Vyrobce Symbol WEEE Znatka CE
Fabrikant WEEE-symbool CE-meerke
Fabrikant WEEE Symbol CE-meerke
Valmistaja WEEE-symboli CE-merkki
Fabricant Symbole DEEE Marquage CE
Hersteller WEEE-Symbol CE-Zeichen
KaraokeuaoTrg SopBoho WEEE hpa CE
Gyarto WEEE szimbolum CE jeldles
Produttore Simbolo RAEE Marchio CE
A=h— WEEEY V7RIV CEX—%
Gamintojas WEEE simbolis CE Zenklas
Produsent WEEE-symbol CE-merke
Producent Symbol WEEE Znak CE
Fabricante Simbolo WEEE Marca CE
Fabricante Simbolo WEEE Marca CE
Vyrobca Symbol WEEE Znatka CE
Proizvajalec Simbol OEEO Oznaka CE
Fabricante Simbolo RAEE Marca CE
Tillverkare WEEE-symbol CE-miirkning
Uretici firma AEEE Sembolii CE Isareti
Producator Simbol DEEE Marcaj CE
MpouasopuTens Cumson WEEE Mapkuposka CE
Single Patient Use / Do Not Re-Use Unsafe

A B pRIE Y [ sl s e gl ol

BNBEGRBENESER FRE%E
Upotreba kod jednog pacijenta/ne koristiti ponovno Nesiguran
Poutiti pro jednoho pacienta / Nepouzivejte opakované &ny
Enkeltpatientbrug/ma ikke genbruges Usikker
Gebruik door één patiént/niet opnieuw gebruiken Onveilig

Single Patient Use / Do Not Re-Use Unsafe
Yksittainen potilas / Al kayta uudelleen
A usage unique / Ne pas réutiliser
Verwendung durch einen Patienten / Nicht
wiederverwenden

Vaarallinen
Dangereux pour la RM
Unsicher

Mn ao@ahri

Xprion ammé évav acBevr} / Na pnv i Nem biztonsé

Egy beteg egyszeri hasznalat / Ne hasznalja Gjra Non sicuro

Uso su un solo paziente/Non riutilizzare Fve-7
ADBECER / BEALBLTEEN Nesaugus
Naudojimas vienam pacientui / Nenaudoti pakartotinai Utrygt
Enkeltpasientbruk / Ikke gjenbruk Niebezpieczne

Do uzytku przez jednego pacjenta / Nie uzywac ponownie o, o

Uso em um tnico paciente / Nao reutilize
Uso em um dnico paciente / No reutilize Inseguro
Pouitie pre jedného p Zivat cny
Uporaba pri enem bolniku/ne uporabljajte ponovno
Uso de un solo paciente / No reutilizar
Anvandning for enstaka patienter/ateranvand inte
Tek Hastada Kullanim / Tekrar Kullanmayin
Utilizare pentru un singur pacient / Nu reutilizati
Vcnonb3osarue anst oaHoro nauwenta / He
UCTIONB3OBATH MOBTOPHO

Nevaren
Inseguro
Guvenli Degil
Osaker
Nesigur
HeGesonacHo

EC | REP

Authorized Representative in the European Community
Sras¥) i el i i) i)

AR GFRRE
Ovlasteni predstavnik u Europskoj zajednici

y zéstupce v

iDet

Geautoriseerde vertegenwoordiger in de Europese Gemeenschap
Valtuutettu edustaja Euroopan yhteistssé

autorisé dans la C

Vertreter in der

omvE ik} Kowvérnia
Meghatalmazott képvisels az Eurépai Kézosségben
Rappresentante autorizzato nella Comunita Europea
BRMARGOEXARE
|galiotasis atstovas Europos bendrijoje
Autorisert representant i Det europeiske fellesskap

Y: y we
na Comunidade Europeia
na Comunidade Europeia

y zastupca v
Pooblaseni zastopnik v Evropski skupnosti
en la Comunidad Europea
; !
Avrupa Toplulugunda Yetkili Temsilci
autorizat in Comuni

S

-Not Made with Natural Rubber Latex
S ) Ll (o g smn g

TRARIIGERILRHIRE

Nije napravijen od prirodnog gumenog lateksa

B 7 [¢

(1]

Directions for use
Instrucciones de uso
Gebrauchsanweisung
InstrugSes de utilizagao
Neni vyrobeno z prirodniho kautukového latexu Mode demploi

Ikke lavet af naturgummilatex

{EMABEEA
Brugsanvisning
Anvandarinstruktioner

Niet gemaakt met natuurlijk rubberlatex
Not made with natural rubber latex
Ei valmistettu luonnonkumilateksista

Non fabriqué avec du latex de naturel
Odnyieg xpriong

Hasznalati Gtmutato

Upute za koristenje

Névod k pouziti
Gebruiksaanwijzingen

Kayttéohjeet

Istruzioni per 'uso

InstrugSes para uso

ERAE

Névod na pouzitie

Wskazoéwki dotyczace zastosowania
Instructiunile de utilizare

Navodila za uporabo

Naudojimo instrukcijos

Kullanim talimatiari

VIHCTPYKLWR 110 NpUMEHEHMIO

Nicht aus Naturkautschuklatex hergestelit
eV EVal KATAOKEUOOHEVO GTI6 QUOTKS KAOUTOOUK AGTES
Nem természetes gumi latexb! késziilt

Non realizzato con lattice di gomma naturale
RRILTT v I ZHTEBYEEA

Néra pagamintas i§ natdralaus kaugiuko latekso

Ikke laget av naturgummilateks

Nie wykonane z lateksu kauczuku naturalnego

Néo feito com l4tex de borracha natural

Néo feito com l4tex de borracha natural

Nevyrobens z prirodného kaugukového latexu

Ni izdelano iz naravnega kavéukovega lateksa

No fabricado con létex de caucho natural

Inte tilverkad av naturgummilatex

Dogal kauguk lateksten yapilmamistir

Nu este fabricat cu latex de cauciuc natural

He WaTOTOBIIEH 13 HATYPAITBHOTO KayyKOBOTO fIaTexCa
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MediMark® Europe
11 rue Emile. ZOLA B. P. 2332
38033 GRENOBLE. FRANCE

QCS International Ltd.

Suite 9 Cumberland Business Park
Wardpark Road

Cumberland

G67 3JZ

R
rPCONMED

CONMED Corporation

525 French Road,

Utica, NY 13502-5994 USA

US: 1-866-4CONMED (426-6633) or
CustomerExperience@conmed.com
International: +1 727-219-3310 or
InternationalCustomerExperience@conmed.com
www.conmed.com

l

OSI| Optoelectronics Inc.
12525 Chadron Ave.
Hawthorne CA 90250 U.S.A.

Tel: +1 310-978-0516
Fax: +1 310-644-1727

European Commission requires that any serious incident that has occurred in relation
to the device should be reported to the manufacturer and the competent authority of
the Member State in which the user and/or patient is established.

La Commission européenne exige que tout incident grave qui se produit en lien avec
le dispositif doit &tre signalé au fabricant et a autorité compétente de I'Etat membre
oul réside I'utilisateur et/ou le patient.

La Commissione Europea prevede che qualsiasi incidente grave verificatosi in relazi-
one alluso del dispositivo debba essere segnalato al produtore e allautorita compe-
tente dello Stato membro in cui risiede I'utente efo il paziente.

DE: Die Europaische Kommission fordert, dass jeder schwerwiegende Vorfall, der
sich im Zusammenhang mit dem Geréit ereignet hat, an den Hersteller und die zustéin-
dige Behsrde des Mitgliedstaats, in dem der Benutzer undloder Patient niedergelas-
sen ist, gemeldet wird

La Comision Europea requiere que cualquier incidente grave que haya ocurrido en
relacion con el dispositivo sea notificado al fabricante y la autoridad competente del
Estado Miembro en el cual el usuario y/o paciente estén establecidos.

Topgwva e Ty Evpwnaixy Entport], ke 00Bapd TepioTarikd mov mpokSTeL ot oxéon HE
™ XPHON TG TVOKevil Ba TPETEL Va avagépETal OTOV KATAOKEVAOTH Kal 0TV apHOSia apx)
T0v kpétove péhovg aTo oToio BpiakeTar o XpiioTng f/kat 0 acBevijc.

A Comisséo Europeia exige que todos os incidentes sérios que tenham ocorrido rel-
acionados com a utilizagao deveram ser comunicados ao fabricante e & autoridade
competente do Estado Membro no qual o utilizador e/ou doente esta estabelecido.

PT-BR: A Comisséo Europeia exige que qualquer incidente grave ocorrido em
relag@o ao dispositivo seja relatado ao fabricante e & autoridade competente do Esta-
do-membro em que o usudrio e/ou paciente esteja estabelecido.

De Europese commissie stelt e eis dat elk ernstig incident dat zich in verban met het
gebruik van hethulpmiddel heeft voorgedaan, moet worden gemeld aan de fabrikant
en de bevoegde autoriteit van de lidstaatwaar de gebruiker en/of patiént is gevestigd.

Europa-Kommissionen kraever, at enhver alvorlig haendelse, der er forekommet i
forbindelse med brug af udstyret, skal i til og den
myndighed i den medlemsstat, hvor brugeren ogleller patienten er bor.

Enligt den Europeiska Unionens regler méste varje allvarlig incident som har intréiffat
i samband med anva av enheten till och relevant myn-
dighet i det land dar anvéndaren och/eller patienten &r verksam.

Euroopan komissio vaatii, etté kaikki vakavat tapaukset, joita on ilmennyt laitteen
kayttoon liittyen, tulee raportoida valmi ja sen ja i i
viranomaiselle, jossa kayttaja jaftai potilas on kirjoilla

EU-kommisjonen krever at enhver alvorlig hendelse som har oppstatt i forbindelse
med enheten, ma rapporteres til og myndighet i landet der
brukeren og/eller pasienten har fast tiholdssted
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Komisja Europejska wymaga, aby kazde powazne zdarzenie, do kidrego doszio w
zwiazku z wyrobem, zglosi¢ producentowi oraz wiasciwej instytucji w swoim kraju
czlonkowskim bedacym miejscem zamieszkania uzytkownika i/lub pacjenta.

Avrupa Komisyonu, cihazla ilgili olarak meydana gelen herhangi ciddi bir olayin iret-
iciye ve kullanicinin ve/veya hastanin bulundugu Uye Devletin yetkili makamlarina
bildirilmesini gerektirir.

Comisia Europeana impune ca orice incident grav survenit in legétura cu utiizarea
ispozi s fie raportat 3 si catre autori 3 a statului
membru in care isi are resedinta utilizatorul si/sau pacientul

5 o 5omi Ircims 510 i 11158 (o e W 0 s 2155 5 ¢ s
G el 3 ) o a1 Mg s b g5 gl Womzigap 5 15 W & 1

CoOTBETCTBMM ¢ NpeanucaHmsMu Komuccun EC 0 nioBom CepeesHoM MHLMAEHTe,

c i crieayeT cooBluaTh NPOMIBOAUTENIO
" opraty EC, B KOTOPOM 3aperucTpuposaH
NONb30BATENb WMAN NALMEHT.

Europska komisija zahtijeva da se svaki ozbiljni incident koji je uzrokovan uporabom
proizvoda prijaviproizvodau i nadleznom tijelu drzave Slanice u kojoj se nalazi ko-
risnik fili pacijent

Evropska komise vyZaduje, aby kazda zavazna pfihoda, ktera nastala v souvislo-
sti s pouzivanim tohoto prostiedku, byla nahlésena vyrobci a prislusnému organu
glenského statu, v némz se nachézi sidlo / bydlité uzivatele, pfipadné pacienta.

Az Eurdpai Bizottsag elirasai szerint az eszkdzzel kapesolatban el6fordult mind-
en stlyos eseményt jelenten kell a gyartonak, illetve a felhasznalo és/vagy a beteg
szempontjabol illetékes tagallam illetékes hatosaganak.

Pagal Europos Komisijos reikalavimus apie bet kok] rimta incidenta, jvykusj del pri-
etaiso naudojimo, reikia pranesti gamintojui ir valstybés nares, kurioje yra naudotojas
ir (arba) pacientas, kompetentingai institucijai.

Eurépska komisia vyZaduje, aby sa akakolvek zavazna udalost, ktora sa vyskytia
v stvislosti s pomdckou, nahlasila vyrobcovi a prislusnému organu clenského statu
podra sidia pouzivatela a/alebo pacienta.

Evropska komisija zahteva, da je treba o vseh resnih dogodkih, do katerih pride v

povezavis porocati proi in pristojnemu organu drzave Elanice,
v kateri ima sedez bolnik infali Zivi lastnik.

e

These deveices fulfill the
requirements of CE marking
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Sensor de oximetria descartavel

Modelos Adultos: 2311-2361/3311
Modelos Pediatricos:  2312-2362/3312
2313-2363/3313
2314-2364/3314

Modelos Infantis:

Modelos Adultos/
Neonatais:

INSTRUGOES DE USO

SENSOR DESCARTAVEL ADULTO E
PEDIATRICO

Para aplicar o sensor

1. Selecione o local do sensor no paciente. Para
adultos, recomenda-se o quarto dedo, pois isso
mantém o sensor fora do caminho do paciente.
Para criancas 10kg - 50kg, recomenda-se o
polegar ou o dedao do pé.

2. Remova o sensor da embalagem e inspecione
se ha danos. Retorne imediatamente os sensores
danificados para substituicdo da garantia.

3. Remova o forro de saida Puxe da metade infe-
rior do sensor ou do lado do detector (¢). Alinhe
o detector ( ‘?) abaixo do digito.

4. Enrole as abas de fita adesiva no detector (¢)
metade do sensor ao redor das laterais do digito.
Se as abas de fita adesiva cobrirem o prego,
reposicione para um digito maior.

5. Remova o forro de saida Puxe em Segundo
Lugar da metade superior ou do lado do emissor
(%) do sensor. Alinhe o Emissor (3§+) em frente
ao Detector (¢), na parte superior do leito ungueal.

6. Pressione o Emissor (-)¢(-) metade da fita ade-
siva para baixo na parte superior do dedo. Dobre
as abas de fita adesiva ao redor das laterai7.
Connect the sensor cable to a pulse oximeter
(via the extension cable). Verify proper operation
as described in the instrument manual. Visually
monitor sensor site to ensure skin integrity.

7. Conecte o cabo do sensor a um oximetro de
pulso (através do cabo de extensao). Verifique o
funcionamento adequado conforme descrito no
manual do instrumento. Monitore visualmente o
local do sensor para garantir a integridade da pele.

SENSOR DESCARTAVEL INFANTIL/
NEONATAL

Para aplicar o sensor

1. Selecione o local do sensor no paciente. Para
bebés (3 a 20 kg) recomenda-se o deddo do pé
ou polegar. Para os recém-nascidos (< 3kg),
recomenda-se o lado do pé ou o lado da méo.

2. Remove the sensor from its package, and
inspect for damage. Return damaged sensors
immediately for warranty-replacement.

3. Para colocagéo lateral do pé: posigdo Emissor
(-)'?i-) abaixo do pé, préximo ao 5° dedo. Enrole fita
adesiva por cima do pé. O Detector deve estar
em frente ao Emissor (¢)

4. Para colocagao lateral: posicione o Emissor (
-)¢(—) abaixo da méo, proximo ao 5° dedo. Enrole
fita adesiva em volta da mao. O Detector deve
estar em frente ao Emissor ( ~)$(—).5. For great-
toe or thumb placement: position Emitter (34.)
underneath toe or thumb. Wrap adhesive-tape
around site of digit. Detector (?) should be on
top of nail-bed directly opposite the Emitter (-)#:-).

5. Para colocagdo no dedo do pé ou polegar:
posicione o Emissor () abaixo do ded&o do pé ou
polegar. Enrole fita adesiva ao redor do local do
digito. O Detector (‘?) deve estar em cima do leito
ungueal diretamente em frente ao Emissor (-)¢(—).

6. Conecte o cabo do sensor a um oximetro de
pulso (através do cabo de extens&o). Verifique o
funcionamento adequado conforme descrito no
manual do instrumento. Monitore visualmente o
local do sensor para garantir a integridade da pele.

Utilizagao pretendida: Sensores de oximetria
descartaveis sdo indicados para uso em monito-
ramento continuo nado invasivo da saturagao de
oxigénio arterial e da taxa de pulso. Sdo sensores
de substituicdo totalmente compativeis destina-
dos ao uso com grandes marcas de oximetros de
pulso.. Adulto (peso superior a 30 kg), pediatrico
(peso de 10 a 50 kg), infantil (peso de 3 a 20 kg)
e neonatal (peso inferior a 3 kg).

Precaugées: Para mais instrugdes, avisos e
precaugdes, consulte as instru¢cdes de operacédo
fornecidas com o seu oximetro.

» Nao esterilize ou mergulhe o sensor em liquido.

+ ATENCAO: Alei federal (EUA) restringe a venda
deste dispositivo apenas por ordem médica.

Avisos: Este sensor deve ser usado com uma
marca especificada de monitor de oximetro. O
uso deste sensor em uma marca de oximetro
néo especificado pode causar lesdes ao paciente,
medidas imprecisas ou danos no equipamento.

« Verifique e reposicione o sensor a cada 8 horas.

« Evite a aplicagdo do sensor em tecido edema-
toso ou fragil.

» Movimento excessivo do paciente, luz ambiente
excessiva, interferéncia eletromagnética, hemo-
globina disfuncional, baixa perfusé@o, corantes
intravasculares, esmalte de unha de dedo e unhas
longas ou artificiais podem afetar o desempenho
do sensor e a precisdo da medicao.

» N&o use o sensor se ele estiver danificado.

» O uso de sensor danificado pode causar fer-
imentos ou falha no equipamento do paciente.

» O sensor é contraindicado para uso em paci-
entes que apresentam reagdes alérgicas a fita
adesiva.

« O reaproveitamento pode resultar em perda de
adesivo e/ou contaminagao que pode resultar em
leituras incorretas, falha na leitura e/ou infeccdes
potenciais.

Materiais: Os materiais do sensor ndo contém
proteinas naturais de latex de borracha. Os ma-
teriais do sensor foram submetidos a extensos
testes de biocompatibilidade.

Requisitos Ambientais:

Faixa de temperatura de operagao:
50-104° F (10-40°C)

Faixa de temperatura de armazenamento:
32-122°F (0-50°C)

Umidade relativa: 0-75% n&o condensada

Siga as portarias locais sobre o meio ambiente referentes
ao descarte ou reciclagem de componentes do dispositi-
vo. Uma lista de materiais componentes esta disponivel
entrando em contato com o fabricante.

Jednorazovy senzor pro oxymetrii

2311-2361/3311
2312-2362/3312
Kojenecké modely: 2313-2363/3313

Modely pro novorozence/ 2314-2364/3314
dospélé:

Modely pro dospélé:
Pediatrické modely:

SMER POUZITi

JEDNORAZOVY SENZOR PRO
DOSPELE A DETI

Pouziti senzoru

1. Vyberte misto senzoru na pacientovi. U
dospélych se doporucuje &tvrty prst, protoze
diky tomu senzor nepfekazi pacientovi. U déti
s hmotnosti 10kg - 50kg se doporucuje palec
nebo nart.

2. Vyjméte snimac z obalu a zkontrolujte, zda neni
poskozen. Poskozené snimace neprodlené vratte
k zaruéni vyméné.

3. Odstrarite uvolfiovaci vlozku Pull First ze
spodni poloviny snimace nebo strany detektoru (
‘?). Zarovnejte detektor (é.’) pod ¢islici.

4. Omotejte klapky lepici pasky na poloviné
detektoru (4’) kolem stran €islice. Pokud klapky
lepici pasky

zakryvaji nehet, pfemistéte je na vétsi Cislici.

5. Sejméte uvolnovaci viozku Pull Second z horni
poloviny nebo ze strany Emitter (-:¢(—) senzoru.
Vyrovnejte

Emiter (-)ﬁ(—) pfimo naproti detektoru (4’), na horni
strané nehtového lizka.

6. Pritisknéte polovinu lepici pasky (-)#(—) na horni
¢ast prstu. Prelozte chlopné lepici pasky dold
po stranach prstu. Pfipadné otvory v pasku
pritisknéte. Béhem aplikace za pasku netahejte
ani ji nenatahujte.

7. Pfipojte kabel senzoru k pulznimu oxymetru
(pomoci prodluzovaciho kabelu). Ovéfte spravnou
funkci podle popisu v pfiruéce k pfistroji. Vizualné
sledujte misto senzoru, abyste se ujistili o
neporusenosti ktize.

KOJENECKY / NOVOROZENECKY
JEDNORAZOVY SENZOR

Pouziti senzoru

1. Vyberte misto senzoru na pacientovi. U kojenct
(3 az 20 kg) se doporucuje nart nebo palec. U

novorozencu (< 3kg) se doporucuje strana cho-
didla nebo strana ruky.

2. Vyjméte snimac z obalu a zkontrolujte, zda neni
poskozen. Poskozené snimace neprodlené vratte
k zaruéni vyméné.

3. Umisténi na strané chodidla: umistéte vysila¢
(-)¢(—) pod chodidlo, proximalné k 5. &islici. Pres
horni ¢ast

chodidla omotejte lepici pasku. Detektor (¢’) by
mél byt pfimo naproti vysilaci (-)#(—).

4. Umisténi na strané ruky: umistéte vysila¢ (-)'?i-
) pod ruku, v blizkosti 5. &islice. Omotejte ruku
lepici paskou.

Detektor (é.’) by mél byt pfimo naproti vysilaci (-)¢(-).

5. Umisténi na palec nebo palec: umistéte vysila¢
(-)¢i-) pod palec nebo palec. Obtocte lepici pasku
kolem mista, kde se nachazi Cislice. Detektor (¢’
) by mél byt na vrcholu nehtového luzka pfimo
naproti vysilagi (34¢).

6. Pripojte kabel senzoru k pulznimu oxymetru
(pomoci prodluzovaciho kabelu). Ovéfte spravnou
funkci podlepopisu v pfiru¢ce k pfistroji. Vizualné
sledujte misto, kde se senzor nachazi, abyste se
ujistili o neporusenosti kuze.

Uréené pouziti: Jednorazové oxymetrické
senzory jsou uréeny pro kontinudlni neinvazivni
monitorovani arterialni saturace kyslikem a tepové
frekvence. Jedna se o pIné kompatibilni nahradni
senzory uréené pro pouziti s pulznimi oxymetry
hlavnich znacek. . Dospéli (hmotnost vy$S$i nez 30
kg), déti (hmotnost 10-50 kg), kojenci (hmotnost
3-20 kg) a novorozenci (hmotnost nizsi nez 3 kg).

Bezpeénostni opatfeni: Dalsi pokyny,
varovani a bezpec€nostni opatfeni naleznete v
navodu k obsluze dodaném s oxymetrem.

« Senzor neponofujte do kapaliny ani do autoklavu.

+ UPOZORNENI: Federalni zakon (USA) omezuje
prodej tohoto pfistroje na prodej Iékafem nebo
na jeho pfikaz.

Varovani: Tento senzor je uréen k pouziti s mon-
itorem oxymetru uvedené znacky. PouZziti tohoto
snimace s jinou nez uvedenou znackou oxymetru
muZe zpusobit zranéni pacienta, nepresné méreni
nebo poskozeni zafizeni.

» Kazdych 8 hodin ¢idlo zkontrolujte a zmérite
jeho polohu.

* Nepfikladejte senzor na edematdzni nebo
kfehkou tkan.

* Nadmérny pohyb pacienta, nadmérné okolni
svétlo, elektromagnetické ruseni, nefunkéni he-
moglobin, nizka perfuze, intravaskularni barviva,
lak na nehty a dlouhé nebo umélé nehty mohou
ovlivnit funkénost senzoru a presnost méreni.

» Pokud je snimac¢ poSkozeny, nepouzivejte jej.

« Pouziti poskozeného snimace by mohlo zpusobit
zranéni pacienta nebo selhani zafizeni.

« Senzor je kontraindikovan pro pouziti u pacientd,
ktefi vykazuji alergické reakce na lepici pasku.

» Opakované pouziti muze vést ke ztraté lepidla
a/nebo kontaminaci, coz mlze mit za nasledek
nespravné odecty, selhani odec¢tu a/nebo mozné
infekce.

Materialy: Materialy senzoru obsahuji Sen-
zorové materidly prosly rozsahlym testovanim
biokompatibility. Dal$i informace jsou k dispozici
na vyzadani.

Pozadavky na zivotni prostredi:

Rozsah provoznich teplot:

50-104° F (10-40°C

Rozsah skladovacich teplot:

32-122°F (0-50°C)

Relativni vihkost: 0-75% bez kondenzace

Dodrzujte mistni ekologické vyhlasky a recyklacni plany
tykajici se likvidace nebo recyklace soucasti zafizeni.
Seznam materialt, z nichZ jsou soucasti vyrobeny, je k
dispozici po kontaktovani vyrobce.

Jednokratni sensor oksimetra

2311-2361/3311
2312-2362/3312
2313-2363/3313
2314-2364/3314

Modeli za odrasle:
Modeli za djecu:
Modeli za dojencad:
Novorodenéad/odrasli:

UPUTE ZA KORISTENJE

JEDNOKRATNI SENZOR ZA DJECU
| ODRASLE

Primjena senzora

1. Odaberite mjesto senzora na pacijentu. Za
odrasle se preporucduje Cetvrti prst, jer se na taj
nacin senzor drZi podalje od pacijenta. Za djecu
10kg - 50kg preporucuje se palac ili nozni palac.

2. lzvadite senzor iz pakiranja i provjerite ima
li oSte¢enja. OStecene senzore odmah vratite i
zamijenite ih pod jamstvom.

3. Uklonite oblogu Pu[l First s donje polovice
senzora ili Detektora (?). Namjestite Detektor (
4’) ispod prsta.

4. Omotajte dijelove ljepljive trake na Detektor (
4’) polovica senzora sa strane prsta. Ako dijelovi
liepljive trake prekrivaju nokat, promijenite polozaj
na vedi prst.

5. Uklonite Pull Second otpustaju¢u oblogu s
gornje polovice ili strane Emittera (-)#(—) senzora.
Poravnajte Emitter (-)#(—) to¢no nasuprot Detektoru
(¢), na vrhu lezista nokta.

6. Pritistnite polovicu ljepljive trake na vr§ak prstiju
Emittera (~)¢(—). Omotajte dijelove trake oko prsta.
Pritisnite sve otvore na traci. Nemojte povladiti niti
rastezati traku tijekom nano$enja.

7. Spojite kabel senzora na pulsni oksimetar
(putem produznog kabela). Provjerite radi li
ispravno kako je opisano u priru¢niku. Vizualno
nadzirite mjesto senzora kako biste osigurali
integritet koze.

JEDNOKRATNI SENZOR ZA
DOJENCAD / NOVORODENCAD

Primjena senzora

1. Odaberite mjesto senzora na pacijentu. Za do-
jenc¢ad (3 do 20 kg) preporucuje se palac ili veliki
nozni prst. Za novorodencad (< 3kg), preporucuje
se bo¢na strana stopala ili sa strane ruke.

2. |lzvadite senzor iz pakiranja i provjerite ima li
ostecenja. Ostecene senzore odmah vratite radi
zamjene pod jamstvom.

3. Za postavljanje sa strane stopala: postavite
Emitter (-}¢(—) ispod stopala, proksimalno do 5.
prsta. Zamotajte ljepljivu traku preko vrha sto-
pala. Detektor (4’) bi trebao biti toéno nasuprot
Emittera (-:¢(-)

4. Za postavljanje sa strane ruke: postavite
Emitter (-)¢(—) ispod ruke, proksimalno do 5. prsta.
Zamotajte ljepljivu traku oko ruke. Detektor (‘?) bi
trebao biti to€no nasuprot Emittera (-)#(—).

5. Za postavljanje na palac ili nozni prst: postavite
Emitter (~:¢(—) ispod palca il noZnog prsta. Omotajte
liepljivu traku oko prsta. Detektor (¢) bi trebao
biti na vrhu lezista nokta, to¢no nasuprot Emit-
tera. (3¢).

6. Spojite kabel senzora na pulsni oksimetar
(pomocu produznog kabela). Provjerite ispravan
rad kako je opisano u priruéniku instrumenta.
Vizualno nadzirite mjesto senzora kako biste
osigurali integritet kozZe.

Primjena: Jednokratni senzori za oksimetre
indicirani su za upotrebu u kontinuiranom
neinvazivnom pracéenju arterijske saturacije
kisikom i brzine pulsa. To su zamjenski senzori
namijenjeni potpuno kompatibilni za upotrebu s
glavnim markama pulsnih oksimetara. Odrasli
(tezina ve¢a od 30 kg), djeca (tezina 10-50 kg),
dojencad (tezina 3-20 kg) i novorodencad (tezina
manja od 3 kg).

Mjere opreza: za daljnje upute, upozorenja i
mjere opreza pogledajte upute za koristenje koje
ste dobili s vasim oksimetrom.

» Nemojte autoklavirati niti uranjati senzor u
tekucinu.

* OPREZ: Savezni zakon (SAD) odobrava
prodaju ovog uredaja samo od strane lije¢nika
ili po nalogu lijeénika.

Upozorenja: Ovaj senzor je namijenjen za
upotrebu s monitorom oksimetra odredene
marke. KoriStenje ovog senzora na marki
oksimetra koja nije navedena moze uzrokovati
ozljede pacijenta, neto¢na mjerenja ili oStecenje
opreme.

« Provjerite i premjestite senzor svakih 8 sati.

« Izbjegavaijte primjenu senzora na edematoznom
ili krhkom tkivu.

« Pretjerano kretanje pacijenta, prejaka ambi-
jentalna svjetlost, elektromagnetske smetnje,
disfunkcionalni hemoglobin, niska perfuzija, intra-
vaskularne boje, lak za nokte i dugi ili umjetni nokti
mogu utjecati na rad senzora i toénost mjerenja.

* Nemojte Koristiti senzor ako je ostecen.

« Koristenje oSte¢enog senzora moze uzrokovati
ozljede pacijenta ili kvar opreme.

« Senzor je kontraindiciran za upotrebu kod pacije-
nata koji imaju alergijske reakcije na ljepljivu traku.
« Ponovna upotreba moze dovesti do smanjenja
liepljivosti /ili kontaminacije $to moze dovesti do
neto¢nih ocitanja, nemoguénosti ocitavanja i/ili
mogucih infekcija.

Materijali: The sensor Materijali senzora ne
sadrze proteine prirodnog kaucuka lateksa.
Materijali senzora prosli su opsezna ispitivanja
biokompatibilnosti.Dodatne informacije dostupne
su na zahtjev.

Ekoloski zahtjevi:
Raspon radne temperature:
50-104° F (10-40°C)

Raspon temperature pohrane:
32-122°F (0-50°C)

Relativna vlaznost: 0-75% bez kondenzacije

Slijedite lokalne propise o zastiti okolisa i planove re-
cikliranja o odlaganju ili recikliranju komponenti uredaja.
Popis sastavnih materijala dostupan je kontaktiranjem
proizvodaca.

Engangs oximetri sensor

2311-2361/3311
2312-2362/3312
Barnmodeller: 2313-2363/3313
Neonatale/voksne modeller: 2314-2364/3314

Voksne modeller:
Paediatriske modeller:

BRUGSANVISNING

VOKSEN OG PZADIATRISK
ENGANGSSENSOR

Sadan anvendes sensoren

1.Veelg sensorstedet pa patienten. For voksne an-
befales den fierde finger, da dette holder sensoren
ude af patientens vej. Til paediatri 10kg - 50kg
anbefales tommelfingeren eller storetaen.

2.Tag sensoren ud af pakken, og kontroller for
skader. Returner beskadigede sensorer med det
samme for at udnytte garantien.

3. Fjern "Treek ferst” udlgseren fra den Inederste
halvdel af sensoren eller detektorsiden (). Juster
detektoren (¢) under.

4. Pafer kleebebandsklapper pa detektoren (é.’
) halvdelen af sensoren rundt om siderne. Hvis
kleebebandsklapperne daekker neglen, skal du
flytte til et starre sted.

5. Fjern "Treek efter” udlgseren fra den gverste
halvdel eller senderen (-)'?(-) siden af sensoren.
Juster sender side (-)#(—) lige overfor detektoren (
¢), pa toppen af neglesengen.

6. Tryk senderen (~)¢(—) halvdelen af klaebebandet
ned pa toppen af fingeren. Fold kleebebandsklap-
perne ned omkring fingerens sider. Klem eventu-
elle abninger i bandet for at lukke det til. Treek eller
streek ikke bandet under pafering.

7. Tilslut sensorkablet til et pulsoximeter (via
forleengerkablet). Kontrollér, at den fungerer
korrekt som beskrevet i instrumentmanualen.
Overvag visuelt sensorstedet for at sikre hudens
integritet.

BARN / NEONATAL ENGANGSSENSOR
Sadan anvendes sensoren

1.Veelg sensorstedet pa patienten. Til bern (3 til
20 kg) anbefales storetaen eller tommelfingeren.
For nyfadte (< 3kg) anbefales siden af foden eller
siden af handen.

2. Fjern sensoren fra pakken, og kontroller for
skader. Returner beskadigede sensorer med det
samme for at udnytte garantien.

3.Til placering pa siden af foden: position sender
(-)f,‘i-) under foden. Pak kleebeband over toppen
af foden. Detektor (¢) skal veere direkte overfor
senderen (-)#(—)

4. Til placering pa siden af handen: Placer sender
(-)#(—) under handen. Pak klaebeband rundt om
handen. Detektor (¢) skal veere direkte overfor
senderen (34¢).

5. Til placering af storetaeer eller tommelfingre:
Placer sender (3%¢) under ta eller tommelfinger.
Pak kleebeband rundt om stedet. Detektor (¢’)
skal vaere oven pa neglesengen lige overfor ud
lederen (34¢).

6. Tilslut sensorkablet til et pulsoximeter (via
forlaengerkablet). Kontrollér, at den fungerer
korrekt som beskrevet i instrumentmanualen.
Overvag visuelt sensorstedet for at sikre hudens
integritet.

Anvendelse: Engangs oximetrisensorer er ind-
ikeret til brug i kontinuerlig ikke-invasiv overvagn-
ing af arteriel iltmaetning og pulsfrekvens. De er
fuldt kompatible udskiftningssensorer beregnet til
brug med starre maerker af pulsoximetre. Voksen
(veegt sterre end 30 kg), peediatrisk (10-50 kg
vaegt), speedbarn (3-20 kg veegt) og neonatal
(vaegt mindre end 3 kg).

Forholdsregler: For yderligere instruktioner,
advarsler og forholdsregler henvises der til den
betjeningsvejledning, der fulgte med dit oximeter.

» Du ma ikke autoklave eller nedszenke sensoren
i veeske.

* FORSIGTIG: Fgderal (USA) lov begraenser
denne enhed til salg af eller efter ordre fra en laege.

Advarsler: Denne sensor skal bruges med et
bestemt maerke af oximeter skeerm. Brug af denne
sensor pa et oximeter mzaerke, der ikke er specifi-
ceret, kan forarsage patientskade, ungjagtige
malinger eller udstyrsskader.

« Kontroller og omplacer sensoren hver 8. time

» Undga pafering af sensoren pa edematgs eller
skrabeligt vaev.

« Overdreven patientbeveegelse, overdreven om-
givende lys, elektromagnetisk interferens, dysfunk-
tionelt haemoglobin, lav perfusion, intravaskulaere
farvestoffer, neglelak og lange eller kunstige
fingernegle kan pavirke sensorens ydeevne og
malingens ngjagtighed.

* Brug ikke sensoren, hvis den er beskadiget.

» Brug af beskadiget sensor kan forarsage pa-
tientskade eller udstyrsfejl.

« Sensoren er kontraindiceret til brug pa patienter,
der udviser allergiske reaktioner pa kleebebandet.

» Genbrug kan resultere i tab af klaebemiddel og/
eller kontaminering, hvilket kan resultere i forkerte
aflaesninger, manglende laesning og/eller potenti-
elle infektioner.

Materialer: Sensormaterialerne indeholder
ingen naturgummi latexproteiner. Sensormateri-
alerne har gennemgaet omfattende biokompatibi-
litetstest.Yderligere oplysninger kan eftersparges.

Miljokrav:

Driftstemperatur omrade:
50-104° F (10-40°C)
Opbevaringstemperatur omrade:
32-122°F (0-50°C)

Relativ luftfugtighed:
0-75% ikke-kondenserende

Folg lokale genanvendelsesplaner vedrarende bortskaf-
felse eller genanvendelse af enhedskomponenter. En liste
over komponentmaterialer er tilgaengelig ved at kontakte
producenten.

Wegwerp oximetrie sensor

2311-2361/3311
2312-2362/3312
2313-2363/3313
2314-2364/3314

Volwassen modellen:
Pediatrische modellen:
Zuigelingenmodellen:

Neonatale/volwassen
modellen:

GEBRUIKSAANWIJZINGEN

WEGWERPSENSOR VOOR
SOLWASSENEN EN KINDEREN

De sensor aanbrengen

1. Kies de plaats van de sensor op de patiént. Voor
volwassenen wordt de vierde vinger aanbevolen,
omdat de sensor dan niet in de weg van de patiént
zit. Voor kinderen 10kg - 50kg wordt de duim of
de grote teen aanbevolen.

2. Haal de sensor uit de verpakking en controleer
op beschadiging. Stuur beschadigde sensoren
onmiddellijk terug voor vervanging onder garantie.

3. Verwijder de Pull First-ontgrendelingsfolie van
de onderste helft van de sensor of de kant van
de Detector (9). Lijn de Detector (?) uit onder
het cijfer.

4. Wikkel de plakbandflappen op de Detector (¢)
helft van de sensor rond de zijkanten van het cijfer.
Als de plakstroken de nagel bedekken, plaatst u
de sensor op een groter cijfer.

5. Verwijder de Pull Second release liner van de
bovenste helft of Emitter (-)#(—) zijde van de sensor.
Lijn de zender (-:¢(—) recht tegenover de Detector (
¢), op de top van het nagelbed.

6. Druk de emitter (-)#(—)—helﬂ van het kleefband op
de top van de vinger. Vouw de flappen kleefband
rond de zijkanten van de vinger naar beneden.
Knijp eventuele openingen in de tape dicht. Trek
niet aan de tape en rek deze niet uit tijdens het
aanbrengen.

7. Sluit de sensorkabel aan op een pulsoximeter
(via de verlengkabel). Controleer of de sensor
goed werkt, zoals beschreven in de handleiding
van het instrument. Controleer de plaats van de
sensor visueel om de integriteit van de huid te
verzekeren.

INFANT / NEONATALE WEGWERPSENSOR
De sensor aanbrengen

1. Kies de plaats van de sensor op de patiént.
Voor zuigelingen (3 tot 20 kg) wordt de grote-teen
of duim aanbevolen. Voor pasgeborenen (< 3kg)
wordt de zijkant van de voet of de zijkant van de
hand aanbevolen.

2. Haal de sensor uit de verpakking en controleer
op beschadiging. Retourneer beschadigde
sensoren onmiddellijk voor vervanging onder
garantie.

3. Voor plaatsing aan de zijkant van de voet: plaats
de zender (-)¢(-) onder de voet, proximaal aan het
zesde cijfer. Wikkel plakband over de bovenkant
van de voet. Detector (¢) moet recht tegenover
de zender (3¢) worden geplaatst.

4. Voor plaatsing op de zijkant van de hand: plaats
de zender (-)#(—) onder de hand, proximaal aan het
zesde cijfer. Wikkel de kleefband rond de hand.
Detector (¢’) moet recht tegenover de zender (-)¢(—
) worden geplaatst.

5. Voor plaatsing op de grote teen of duim: plaats
de zender(~}§(—) onder de teen of duim. Wikkel plak-
band rond de plaats van de teen of duim. Detector
(%) moet zich boven op het nagelbed bevinden,
recht tegenover de zender (~)¢(—).

6. Sluit de sensorkabel aan op een pulsoximeter
(via de verlengkabel). Controleer of de sensor
goed werkt, zoals beschreven in de handleiding
van het instrument. Controleer de plaats van de
sensor visueel om de integriteit van de huid te
verzekeren.

Beoogd gebruik: Disposable oximetriesen-
soren zijn geindiceerd voor gebruik bij continue
niet-invasieve bewaking van arteriéle zuurstof-
saturatie en pulsfrequentie. Het zijn volledig
compatibele vervangingssensoren bedoeld voor
gebruik met de belangrijkste merken pulsoxim-
eters. - Volwassen (gewicht meer dan 30 kg),
pediatrisch (10-50 kg gewicht), zuigeling (3-20 kg
gewicht), en neonataal (gewicht minder dan 3 kg).

Voorzorgsmaatregelen: Voor verdere
instructies, waarschuwingen en voorzorgsmaatre-
gelen, raadpleeg de gebruiksaanwijzing die bij uw
oximeter is geleverd.

« De sensor niet autoclaveren of onderdompelen
in vloeistof.

« LET OP: Volgens de federale wetgeving (VS)
mag dit hulpmiddel alleen door of op voorschrift
van een arts worden verkocht.

Waarschuwingen: Deze sensor dient te
worden gebruikt met een gespecificeerd merk
oximeter monitor. Gebruik van deze sensor op
een oximeter van een ander merk kan leiden tot
letsel bij de patiént, onnauwkeurige metingen of
beschadiging van de apparatuur.

« Controleer en herplaats de sensor elke 8 uur.

» Vermijd toepassing van de sensor op oedeem
of kwetsbaar weefsel.

» Overmatige beweging van de patiént, overmatig
omgevingslicht, elektromagnetische interferen-
tie, dysfunctioneel hemoglobine, lage perfusie,
intravasculaire kleurstoffen, nagellak voor de
vingers en lange of kunstmatige vingernagels
kunnen de per- formance van de sensor en de
nauwkeurigheid van de meting beinvioeden.

» Gebruik de sensor niet als deze beschadigd is.

* Gebruik van een beschadigde sensor kan
leiden tot letsel bij de patiént of defecten aan de
apparatuur.

« De sensor is gecontra-indiceerd voor gebruik bij
patiénten die allergische reacties op de kleefband
vertonen.

» Hergebruik kan leiden tot verlies van kleefstof
en/of verontreiniging, hetgeen kan resulteren in
onjuiste aflezingen, mislukte aflezingen en/of
mogelijke infecties.

Materialen: De sensormaterialen bevattengeen
proteinen van natuurlijk rubberlatex. De sensor-
materialen zijn uitgebreid getest op biocompatibi-
liteit. Verdere informatie is op verzoek verkrijgbaar.

Milieu-eisen:

Bedrijfstemperatuurbereik: 50-104°F (10-40°C)
Temperatuurbereik bij opslag:32-122°F (0-50°C)
Relatieve vochtigheid: 0-75% niet-condenserend

Volg de plaatselijke milieuverordeningen en recycling-
plannen met betrekking tot de verwijdering of recycling
van onderdelen van het toestel. Neem contact op met de
fabrikant voor een lijst van materialen voor onderdelen.

Eldobhatoé oximetrias érzékel6

2311-2361/3311
2312-2362/3312
Csecsemdmodellek 2313-2363/3313
Ujsziilott/felnbtt modellek: 2314-2364/3314

Felnétt modellek:
Gyermek modellek:

HASZNALATI UTASITAS

FELNOTT ES GYERMEK ELDOBHATO
ERZEKELO

Az érzékel6 alkalmazasahoz

1. Valassza ki az érzékel6 helyét a paciensen.
Felnétteknek a negyedik ujj ajanlott, mivel ez
nem neheziti meg a pacienst a mindennapi
tevékenységekben. 10kg - 50kg-nal nagyobb
sulyu gyermekeknek a hivelykujj vagy a
nagylabujj hasznalata javasolt.

2. Vegye ki az érzékel6t a csomagolasabdl, és
ellendrizze, hogy nincs-e megsériilve. A sériilt
érzékel6ket azonnal vigye vissza garancia-
cserére.

3. Tavolitsa el a Pull First kioldobetétet az érzékel6
aljarol vagy az érzékeld oldalardl. Allitsa be a
detektort a szamjegy alatt.

4. Tekerje aragasztészalag fiileket az érzékeld (¢)
felén a szamjegy oldalai kéré. Ha a ragasztészalag
fllek eltakarjak a szoget, helyezze at egy nagyobb
szamjegyre.

5. Tavolitsa el a Pull Second kioldobetétet
az érzékel6 felsd felérél vagy Emitter (-)¢(—)
oldalarol. Igazitsa a kibocsatot (%) kozvetlenil
az érzékelbvel (?) szemben, a korémagy tetején.
6. Nyomja le a ragasztészalag kibocsatd (-)#(—) felét
az ujja tetejére. Hajtsa be a ragasztdszalag filleket
lefelé az ujj két oldalan. Csipje be a szalag minden
nyilasat. Kézben ne huzza vagy feszitse meg a
szalagot alkalmazas kézben.

7. Csatlakoztassa az érzékelé kabelét egy
pulzoximéterhez (a hosszabbité kabelen
keresztil). Ellendrizze a megfelel6 mikddést a
leirtak szerint a miszer kézikonyvében. Vizualisan
figyelje az érzékel6 helyét a bér integritasanak
biztositasa érdekében.

CSECSEMOK / UJSZULETEK =
EGYSZERREHASZNALO ERZEKELO

Az érzékel6 alkalmazasa

1. Valassza ki az érzékel6 helyét a paciensen.
Csecsemdknek (3-20 kg) a nagylabujj vagy a
hiivelykujj ajanlott. Ujsziildtteknél (< 3kg), a lab
vagy a kéz oldala javasolt.

2. Vegye ki az érzékel6t a csomagolasabdl,
és ellendrizze, hogy nincs-e megsérilve. A
sérllt érzékel6ket azonnal vigye vissza garan-
cia-cserére.

3. A lab-oldali elhelyezéshez: helyezze a ki-
bocsatét (0¢) a labfej ala, az 5. szamjegyhez
kozel. Tekerje be a ragasztdszalagot a lab tetején.
Az érzékel6nek (¢) kozvetlenll szemben kell
lennie az kibocsatoval (%)

4. A kéz-oldali elhelyezéshez: helyezze az ki-
bocsatot (-)'?i-) akézala, az 5. szamjegyhez kozel.
Tekerje be a ragasztészalagot a kéz koril. Az
érzékelének (¢) kdzvetlenil szemben kell lennie
az kibocsatoval (S5¢).

5. A nagylabujj vagy hivelykujj elhelyezéséhez:
helyezze az kibocsatot (-)c'?i-) a labujj vagy a hlve-
lykujj ala. Tekerje kérbe a ragasztdészalagot a
szam helye koré. Az érzékel6nek (‘?) a kéromagy
tetején kell lennie, kdzvetlenil a kibocsatéval (
) szemben.

6. Csatlakoztassa az érzékeld kabelét egy pulzox-
iméterhez (a hosszabbitdé kabelen keresztil).
Ellendrizze a megfelel6 miikddést a leirtak szerint
a miszer kézikdnyvében. Vizudlisan figyelje az
érzékeld helyét a bér integritdsanak biztositasa
érdekében.

Rendeltetésszeri hasznalat: Az eldobhatd
oximetrias érzékeldk folyamatos, nem invaziv
monitorozasara szolgalnak az artérias oxigén-
telitettségnek és a pulzusszamnak. Ezek teljesen
kompatibilis csereérzékeldk, amelyekhez hasznal-
hatok a pulzoximéterek f6 markai. . Felnétt (30 kg-
nal nagyobb), gyermek (10-50 kg), csecsemd (3-
20 kg sulyu) és ujszllottek (3 kg-nal kisebb suly).

Ovintézkedések: Tovabbi utasitasokat, figyel-
meztetéseket és dvintézkedéseket a mellékelt
kezelési Utmutatéban talal az oximéterrel.

* Ne autoklavozza, és ne meritse folyadékba az
érzékeldt.

+ FIGYELMEZTETES: A szdvetségi (USA)
torvények értelmében ezt az eszkdzt csak orvos
rendelheti el.

Figyelmeztetés: Ezt az érzékelst meghataro-
zott markaju oximéter-monitorral kell hasznaini.
Ennek az érzékelének a hasznalata masféle
markaju betegsérilést, pontatlan mérést vagy a
berendezés karosodasat okozhat.

» Ellendrizze és helyezze at az érzékel6t 8
éranként.
* Ne helyezze az érzékel6t 6démas vagy torékeny
szOvetre.

* Apaciens tulzott mozgasa, tulzott kdrnyezeti fény,
elektromagneses interferencia, miikodésképtelen
hemoglobin, alacsony perfuzid, intravaszkularis
festékek, koromlakk és hosszu vagy mikérmok
befolyasolhatjak az érzékeld teljesitményét és a
mérés pontossagat.

* Ne hasznalja az érzékel6t, ha az sériilt.

* Asérilt érzékel6 hasznalata betegsériilést vagy
a berendezés meghibasodasat okozhatja.

* Az érzékel6 hasznalata ellenjavallt olyan
betegeknél, akik allergias reakciét mutatnak a
ragasztoszalagra.

* Az Ujrafelhasznalas a ragasztd elvesztését és/
vagy szennyezédést eredményezhet, ami hibas
leolvasast vagy fert6zést okozhat.

Anyagok: Az érzékel6 anyagok tartal-
mazzaknem tartalmaz természetes gumi la-
tex fehérjéket. Az érzékel6 anyagok kiter-
jedt biokompatibilitasi vizsgalaton estek
at. Tovabbi informacié kérésre elérheté.

Kornyezeti El6irasok:

Mikodési hdmérséklet: 50-104° F (10-40°C)
Tarolasi hémérséklet: 32-122°F (0-50°C)
Relativ paratartalom: 0-75% nem kondenzal

Kovesse a helyi zolditési rendeleteket és az Ujra-
hasznositasi terveket az eszk6zalkatrészek artalmat-
lanitasaval vagy Ujrahasznositasaval kapcsolatban. Az
alkatrészanyagok listaja elérheté a gyartéval.

Vienkartinis oksimetrijos Jutiklis

2311-2361/3311
2312-2362/3312
2313-2363/3313
2314-2364/3314

Modeliai Suaugusiems:
Modeliai Vaikams:
Modeliai Kidikiams:

Naujagimiy/Suaugusiujy
Modeliai:

NAUDOJIMO INSTRUKCIJOS

SUAUGUSIYJY IR VAIKY VIENKARTI-
NIS JUTIKLIS

Norédami uzdéti jutiklj

1. Pasirinkite jutiklio vietg ant paciento. Suau-
gusiesiems, yra rekomenduojamas ketvirtasis
pir§tas, nes taip jutiklis netrukdys pacientui.

Vaikams, sveriantiems 10kg - 50kg, rekomenduo-
jama naudoti plastakos arba kojos nykstj.

2. I1Simkite jutiklj iS pakuotés ir patikrinkite, ar jis
néra pazeistas. Apgadintus jutiklius nedelsdami
grazinkite garantiniam pakeitimui.

3. Nuimkite ,Pull First* nuimamg plévele nuo
apatinés jutiklio arba Detektoriaus ( ¢ ) puses.
Sulygiuokite Detektoriy ( ? ) po pirstu.

4. Lipnios juostos galus, esancius ant Jutiklio
Detektoriaus pusés ( Q ), apvyniokite aplink
pirSta. Jei lipnios juostos galai uzdengia naga,
perstatykite ant didesnio pirsto.

5. Nuimkite ,Pull Second” nuimama plévele nuo
virSutinés jutiklio pusés arba Emiterio ( -X(— ).
Sulygiuokite Emiterj (~)¢(—) tiesiai prie$ Detektoriy
( ¢ ), ant nago virSaus.

6. Paspauskite lipnios juostos Emiterio ( -)'?i- ) puse
Zemyn ant pir§to virSaus. Nulenkite lipnios juostos
krastus Zemyn aplink pirsto Sonus. Nepalikite
jokiy atviry tarpu juostoje. Dédami netraukite ir
netempkite juostos.

7. Prijunkite jutiklio laida prie pulsoksimetro (per
ilginamajj kabelj). Patikrinkite, ar veikia tinkamai,
kaip apraSyta prietaiso vadove. Vizualiai stebékite
jutiklio vieta, kad uZztikrintuméte odos vientisuma.

KUDIKIY / NAUJAGIMIY
VIENKARTINIO NAUDOJIMO JUTIKLIS

Norédami uzdéti jutiklj

1. Pasirinkite jutiklio vieta ant paciento. Kadik-
iams (nuo 3 iki 20 kg) rekomenduojama naudoti
rankos arba kojos nykstj. Naujagimiams (< 3kg )
rekomenduojama naudoti pédos arba plastakos
Sona.

2. ISimkite jutiklj iS pakuotés ir patikrinkite, ar jis
néra pazeistas. Apgadintus jutiklius nedelsdami
grazinkite garantiniam pakeitimui.

3. Naudojant ant pédos Sono: pastatykite emiter;j (
-)¢(-b ) po péda, arciau 5-o pirsto centro. Apvynio-
kite lipnig juostg ant pédos virSaus. Detektorius (
& ) turi biti tiesiai pries Emiterj ( 0¢ )

4. Naudojimui ant plastakos Sono: padékite
Emiterj (-)¢(- ) po plastaka, arciau 5-o pir§to centro.
Apvyniokite rankg lipnia juosta. Detektorius ( Q )
turi bati tiesiai pries Emiterj ( 3¢ ).

5. Naudojant ant rankos ir kojos nyks¢io: padékite
Emiterj (-)¢(- ) po nyks¢iu. Apvyniokite lipnia juosta
aplink pirSto vietg. Detektorius ( ¢) turi badti ant
nago, tiesiai priesais Emiterj (¢t ).

6. Prijunkite jutiklio laida prie pulsoksimetro (per
ilginamajj kabelj). Patikrinkite, ar veikia tinkamai,
kaip aprasyta prietaiso vadove. Vizualiai stebékite
jutiklio vieta, kad uztikrintuméte odos vientisuma.

Naudojimo Paskirtis: Vienkartiniai oksi-
metrijos jutikliai skirti nuolatiniam neinvaziniam
arterinio deguonies prisotinimo ir pulso daznio
stebéjimui. Jie yra pilnai suderinami pakaitiniai
jutikliai, skirti naudoti su pagrindiniais pul-
soksimetry gamintojais. . Suaugusieji (svoris
daugiau nei 30 kg), vaikai (svoris 10-50 kg),
kadikiai (svoris 3-20 kg) ir naujagimiai (svoris
maziau nei 3 kg).

Atsargumo priemonés: Norédami suzinoti
daugiau informacijos apie instrukcijas, jspéji-
mus ir atsargumo priemones, ieSkokite infor-
macijos naudojimo instrukcijose, pateiktose
kartu su pulsoksimetru.

» Neautoklavuokite ir nemerkite jutiklio j jokj
skystj. « [SPEJIMAS: Pagal federalinius (JAV)
jstatymus §j prietaisg gali parduoti tik gydytojas
arba tik su gydytojo nurodymu.

Ispéjimai: Sis jutiklis turi bati naudojamas
su nurodyto gamintojo oksimetro monitoriumi.
Naudojant §j jutiklj su ¢ia nenurodyto gamintojo
oksimetru, pacientas gali susizaloti, matavimai
gali bati netikslds arba jranga gali bati sugadinta.

« Patikrinkite ir perstatykite jutiklj j kitg pozicijg kas
8 valandas. « Nenaudokite jutiklio ant edemisky
ar trapiy audiniy.« Per didelis paciento judéjimas,
per didelé aplinkos Sviesa, elektromagnetiniai
trukdziai, sutrikes hemoglobino kiekis, maza
perfuzija, intravaskuliniai dazai, pirSty nagy lakas
irilgi arba dirbtiniai nagai gali turéti jtakos jutiklio
veikimui ir matavimo tikslumui.

» Nenaudokite jutiklio, jei jis yra pazeistas.

* Naudojant pazeistg jutiklj, pacientas gali
susizaloti arba sugadinti jranga.  Jutiklj draudzia-
ma naudoti pacientams, kuriems pasireiské
alerginé reakcija j lipnig juosty. « Dél pakartotinio
naudojimo lipni juosta gali nebelipti / galima
uztersti, dél to gali atsirasti neteisingi rodmenys,
visai nenuskaityti rodmeny ir/arba sukelti infekcija.

Medziagos: Jutiklio medziagas sudaro néra
natdralios gumos latekso baltymy.Jutiklio
medziagoms buvo atliktas iSsamus biologinio
suderinamumo testas. Platesnés informacijos
galima gauti paprasius.

Reikalavimai Aplinkai:
Darbinés temperatiros diapazonas:
50-104 ° F (10-40 °C)

Laikymo temperatiros diapazonas:
32-122 °F (0-50 °C)

Santykiné drégmeé:

0-75% nekondensuojanti

Laikykités vietiniy ekologijos taisykliy ir perdirbimo plany,
susijusiy su jrenginio komponenty ismetimu ar perdirbimu.
Komponenty medziagy saras$a galite gauti susisieke su
gamintoju.

Engangs oksymetrisensor
2311-2361/3311
2312-2362/3312

2313-2363/3313
2314-2364/3314

Voksenmodeller:
Pediatriske modeller:
Spedbarnsmodeller:
Neonatale/voksne modeller:

BRUKSANVISNING

SENSOR FOR ENGANGSBRUK FOR
VOKSNE OG BARN

Slik bruker du sensoren

1. Velg sensorstedet pa pasienten. For voksne
anbefales den fjerde fingeren, da dette holder
sensoren ute av pasientens vei. For pediatri 10kg
- 50kg anbefales tommelen eller stor-ta.

2. Fjern sensoren fra pakken, og kontroller
om den er skadet. Returner skadede sensorer
umiddelbart for garanti erstatning.

3. Fjern uttrekksforingen fra den nederste
halvdelen av sensoren eller detektorsiden. Juster
detektoren (¢) under sifferet.

4. Fest den selvklebende tapen pa detektoren (¢’
) halvparten av sensoren rundt sidene av tallene.
Hvis den selvklebende tapen dekker neglen,
omplasser til et starre tall.

5. Fjern ut trekkeren fra den gverste halvdelen
eller sendersiden av sensoren. Juster senderen
(-:¢(-) rett overfor detektoren (‘?), pa toppen av
neglesengen.

6. Trykk emitteren (3¢) halvparten av den
selvklebende tapen ned pa toppen av fingeren.
Brett den selvklebende tapen ned rundt sidene
av fingeren. Klem eventuelle apninger i tapen
lukket. Ikke trekk eller strekk tapen under pafgring.

7. Koble sensorkabelen til et pulsoksymeter
(via skjoteledningen). Kontroller at apparatet
fungerer som det skal, som beskrevet i
instrumenthandboken. Overvak sensorstedet
visuelt for & sikre hudens integritet.

SPEDBARN / NEONATAL
ENGANGSSENSOR

Slik bruker du sensoren

1. Velg sensorstedet pa pasienten. For spedbarn
(3 til 20 kg) anbefales stor-ta eller tommel. For
nyfedte (< 3kg) anbefales side-av-fot eller side-
av-hand.

2. Fjern sensoren fra pakken, og kontroller om
den er skadet. Returner skadede sensorer umid-
delbart for garanti erstatning.

3. For plassering av side av foten: plasser emitter (
-)#(—) under foten, proksimal ved femte ta. Vikle tape
over toppen av foten. Detektor (‘?) skal veere rett
overfor emitteren (%)

4. For side-av-hand plassering: posisjon Emitter
(-)#(—) under handen, proksimal ved femte finger.
Vikle tape rundt handen. Detektor (‘?) skal veere
rett overfor emitteren (3%¢).

5. For plassering av stor ta eller tommel: plasser
senderen (-)#(—) under taen eller tommelen. Vikle
tape rundt ta eller tommel. Detektor (‘?) skal veere
pa toppen av nail-seng rett overfor Emitter (~)¢(—).

6. Koble sensorkabelen til et pulsoksymeter (via
skjateledningen). Kontroller at apparatet fungerer
som det skal, som beskrevet i instrumenthand-
boken. Overvak sensorstedet visuelt for & sikre
hudens integritet.

Tiltenkt bruk: Engangs oksymetrisensorer
er indikert for bruk i kontinuerlig ikke-invasiv
overvaking av arteriell oksygenmetning og puls-
frekvens. De er fullt kompatible erstatningssen-
sorer beregnet for bruk med de sterste merker av
pulsoksymeter. Voksen (vekt starre enn 30 kg),
pediatrisk (10-50 kg vekt), spedbarn (3-20 kg vekt)
og neonatal (vekt mindre enn 3 kg).

Forholdsregler: For ytterligere instruksjoner,
advarsler og forholdsregler, se bruksanvisningen
som fglger med oksymeteret.

*Sensoren ma ikke autoklaveres eller senkes
ned i vaeske.

* FORSIKTIG: Fgderal (USA) lov begrenser
denne enheten til salg av eller pa bestilling av
en lege.

Advarsler: Denne sensoren skal brukes med et
spesifisert merke av oksymetermonitor. Bruk av
denne sensoren pa et merke av oksymeter som
ikke er spesifisert, kan forarsake pasientskade,
ungyaktige malinger eller skade pa utstyret.

« Kontroller og omplasser sensoren hver 8 time.

» Unnga pafering av sensoren pa gdematost
eller skjort vev.

« Overdreven pasientbevegelse, overdreven
omgivelseslys, elektromagnetisk interferens,
dysfunksjonell hemoglobin, lav perfusjon, intra-
vaskulezere fargestoffer, neglelakk og lange eller
kunstige finger negler kan pavirke sensorens
ytelse og ngyaktigheten av malingen.

« Ikke bruk sensoren hvis den er skadet.

« Bruk av skadet sensor kan fgre til pasientskade
eller utstyrssvikt.

» Sensoren er kontraindisert for bruk pa pasienter
som har allergiske reaksjoner pa selvklebende
tapen.

« Gjenbruk kan fare til tap av lim og/eller foruren-
sning som kan fare til feil avlesninger, manglende
lesing og/eller potensielle infeksjoner.

Materialer: Sensormaterialene inneholder
ingen naturgummilateksproteiner. Sensormateri-
alene har gjennomgatt omfattende biokompatibi-
litetstesting. Ytterligere informasjon er tilgjengelig
etter avtale.

Miljokrav:

Driftstemperaturomrade: 10-40 °C
Lagringstemperaturomrade: 0-50 °C
Relativ fuktighet: 0-75% uten kondens

Folg lokale grenn ordinanser og resirkuleringsplaner for
avhending eller resirkulering av enhetskomponenter.
En liste over komponentmaterialer er tilgjengelig ved a
kontakte produsenten.

Jednorazowy czujnik do oksymetrii

2311-2361/3311
2312-2362/3312
2313-2363/3313

Modele dla noworodkéw/ 2314-2364/3314
dorostych:

INSTRUKCJE UZYTKOWANIA

Modele dla dorostych:
Modele pediatryczne:
Modele dla niemowlat:

CZUJNIK JEDNORAZOWEGO UZYTKU
DLA DOROSLYCH I DZIECI

Uzywanie czujnika

1. Wybraé¢ miejsce umieszczenia czujnika na
pacjencie. W przypadku oséb dorostych zale-
cany jest czwarty palec, poniewaz utrzymuje on
czujnik z dala od pacjenta. W przypadku dzieci o
wadze 10kg - 50kg zaleca sige stosowanie kciuka
lub kciuka.

2. Wyjmij czujnik z opakowania i sprawdz, czy
nie jest uszkodzony. Uszkodzone czujniki nalezy
niezwtocznie zwroéci¢ do wymiany gwarancyjne;j.

3. Wyjmij wktadke zwalniajgca Pull First z dolnej
potowy czujnika lub z boku detektora ( ?). Wyréw-
naj detektor (?) pod cyfra.

4. Owin platy tasmy na potéwce detektora (¢)
wokot bokéw cyfry. Jesli ptaty tasmy duct tape
zakrywajg paznokie¢, przenies je na wiekszag
cyfre.

5. Wyjmij wkitadke zwalniajgca Pull Second z
gornej potowy lub strony Emitter (~)¢(—) czujnika.
Ustawi¢ emiter (:9%) bezposrednio naprzeciwko
detektora (¢), na szczycie tozyska paznokcia.

6. Przycisnij potowe tasmy klejgcej (-)#(—) do gornej
czesci palca. Ztoz ptaty tasmy klejgcej w dét po
bokach palca. Uszczypnij wszelkie otwory w
tasmie. Nie nalezy ciggna¢ ani rozcigga¢ tasmy
podczas aplikaciji.

7. Podtaczy¢ kabel czujnika do pulsoksymetru (za
pomocy przedituzacza). Sprawdzi¢ poprawno$¢
dziatania zgodnie z opisem w instrukcji obstugi
urzadzenia. Obserwuj wizualnie miejsce, w ktérym
znajduje sie czujnik, aby upewni¢ sig, ze skora
jest nienaruszona.

CZUJNIK JEDNORAZOWY DLA
NIEMOWLAT/NOWORODKOW

Uzywanie czujnika

1. Wybraé miejsce umieszczenia czujnika na
pacjencie. Dla niemowilat (3 do 20 kg) zaleca sie
gorng czes¢ ramienia lub kciuk. W przypadku
noworodkéw (< 3kg) zalecana jest strona stopy
lub strona dtoni.

2. Wyjmij czujnik z opakowania i sprawdz, czy
nie jest uszkodzony. Uszkodzone czujniki nalezy
niezwtocznie zwréci¢ do wymiany gwarancyjne;.

3. Umieszczenie na boku stopy: umiesci¢ nadajnik
(~)¢i—) pod stopa, proksymalnie do 5. cyfry. Nawing¢
tasme klejacg na gorng czes¢ stopy. Detektor (?)
powinien znajdowac sig¢ bezposrednio naprzeci-
wko nadajnika (%¢).

4. Umieszczenie na boku dtoni: umie$¢ nadajnik
(-)#i—) pod dionig, w poblizu 5. cyfry. Owin reke

tasma klejaca. Detektor (?) powinien znajdowaé
sie bezposrednio naprzeciwko nadajnika (-)#(—).

5. Umieszczenie pod kciukiem lub na kciuku:
umies$¢ nadajnik (-)¢(-) pod kciukiem lub na kciuku.
Owin tasme klejgcg wokot miejsca, w ktérym zna-
jduja sie cyfry. Detektor (é.’) powinien znajdowac
sie na szczycie tozyska paznokcia bezposrednio
naprzeciwko nadajnika (-)¢(—).

6. Podtaczy¢ kabel czujnika do pulsoksymetru (za
pomocg przedtuzacza). Sprawdzi¢ poprawno$¢
dziatania zgodnie z opisem w instrukcji obstugi
urzadzenia. Obserwuj wizualnie miejsce, w ktérym
znajduje sie czujnik, aby upewni¢ sie, ze skora
jest nienaruszona.

Przeznaczenie: jednorazowe czujniki oksyme-
tryczne przeznaczone sg do ciggtego, nieinwazy-
jnego monitorowania nasycenia tlenem tetniczym
oraz rytmu serca. Sg to w petni kompatybilne
czujniki zamienne przeznaczone do stosowania
z pulsoksymetrami gtéwnych marek. Dorosli
(waga wieksza niz 30 kg), dzieci (waga 10-50 kg),
niemowleta (waga 3-20 kg) i noworodki (waga
mniejsza niz 3 kg).

Srodki ostroznosci: Dalsze instrukcje,
ostrzezenia i $rodki ostroznosci znajdujg sie w
instrukcji obstugi dotgczonej do oksymetru.

» Nie nalezy zanurza¢ czujnika w plynie ani w
autoklawie.

+ OSTRZEZENIE: Prawo federalne (USA) ogranic-
za sprzedaz tego urzgdzenia do sprzedazy przez
lekarza lub na jego zlecenie.

OSTRZEZENIE: Ten czujnik jest przeznac-
zony do uzytku z wymieniong markga monitora
oksymetru. Uzywanie tego czujnika z oksymetrem
innej marki niz wymieniona moze spowodowac
obrazenia pacjenta, niedoktadne pomiary lub
uszkodzenie sprzetu.

» Sprawdzac¢ czujnik co 8 godzin i zmienia¢ jego
potozenie.

* Nie nalezy umieszcza¢ czujnika na obrzeknigtej
lub delikatnej tkance.

« Nadmierny ruch pacjenta, nadmierne $wiatto
otoczenia, zaktécenia elektromagnetyczne,
zaburzona hemoglobina, niska perfuzja, barwniki
wewnatrznaczyniowe, lakier do paznokci oraz
dtugie lub sztuczne paznokcie moga wptywac na
funkcjonalno$¢ czujnika i doktadnos$é pomiaru.

« Jesli czujnik jest uszkodzony, nie nalezy go uzywacé.

* Uzywanie uszkodzonego czujnika moze
spowodowac obrazenia pacjenta lub awarie
sprzetu.

 Czujnik jest przeciwwskazany do stosowania u
pacjentow, u ktérych wystepuja reakcje alergiczne
na tasme klejgca.

» Wielokrotne uzycie moze doprowadzi¢ do
utraty kleju i/lub zanieczyszczenia, co moze
spowodowac nieprawidtowe odczyty, btedy w
odczytach i/lub ewentualne zakazenia.

Materiaty: Materiaty na czujniki obejmujg Ma-
teriaty, z ktérych wykonane sg czujniki, przeszty
szeroko zakrojone badania biokompatybilnosci.
Dalsze informacje dostgpne sg na zyczenie.
Wymagania srodowiskowe:

Zakres temperatury pracy:

50-104° F (10-40°C)

Zakres temperatury przechowywania:

32-122°F (0-50°C)

Wilgotnos$¢ wzgledna: 0-75% bez kondensacji

Nalezy przestrzegac lokalnych przepiséw dotyczgcych
ochrony $rodowiska oraz planéw recyklingu dotyczgcych
utylizacji lub recyklingu elementéw wyposazenia. Lista
materiatow, z ktérych wykonane sgq komponenty, dostepna
Jest po skontaktowaniu sie z producentem.

Senzor de oximetrie de unica folosinta

2311-2361/3311
Modele pediatrice: 2312-2362/3312
Modele pentru bebelusi: 2313-2363/3313
Modele neonatale/adulti: 2314-2364/3314

Modele pentru adulti:

INSTRUCTIUNI DE UTILIZARE

SENZOR DE UNICA FOLOSINTA
PENTRU ADULTI SI COPII

Pentru Aplicarea Senzorului

1. Selectati locul de amplasare a senzorului pe pa-
cient. Tn cazul adultilor, se recomanda al patrulea
deget, deoarece astfel senzorul nu se afla in calea
pacientului. Pentru copii 10kg - 50kg, se reco-
manda degetul mare de la mana sau de la picior.

2. Scoateti senzorul din ambalaj si inspectati-I
pentru a observa daca este deteriorat. Returnati
imediat senzorii deteriorati pentru inlocuirea lor
pe baza garantiei.

3. Indepartati protectia din jumétatea inferioara a
senzorului sau din partea Detectorului(¢). Aliniati
Detectorul (‘?) sub deget.

4. Infasurati fasiile de banda adeziva de pe
jumatatea de Detectare (?) a senzorului in
jurul partilor laterale ale degetului. in cazul in
care fasiile de banda adeziva acopera unghia,
repozitionati-o pe un deget mai mare.

5. Indepartati protectia de pe jumétatea superioara
sau de pe partea emitatorului (-}:}i—) senzorului.
Aliniati Emitatorul (3%¢) direct in fata Detectorului
(¢), in partea superioara a bazei unghiei.

6. Apasati jumatatea emitatorului (9¢) a benzii
adezive in jos pe partea superioara a degetului.
Tndoiti fasiile benzii adezive in jos in jurul later-
alelor degetului. Strangeti orice deschizatura din
banda pentru a o inchide. Nu trageti si nu intindeti
banda in timpul aplicarii.

7. Conectati cablul senzorului la un pulsoximetru
(prin intermediul cablului de extensie). Verificati
functionarea corectd, asa cum este descris n
manualul de utilizare al dispozitivului. Monitorizati
vizual locul de amplasare a senzorului pentru a
asigura integritatea pielii.

SENZOR DE UNICA FOLOSINTA
PENTRU COPII / NEONATAL

Pentru Aplicarea Senzorului

1. Selectati locul de amplasare a senzorului pe
pacient. Pentru copii (intre 3 si 20 kg) se reco-
manda degetul mare de la mana sau de la picior.
Pentru nou-nascuti (< 3kg ), se recomanda partea
laterala a piciorului sau partea laterala a mainii.

2. Scoateti senzorul din ambalaj si inspectati-|
pentru a observa daca este deteriorat. Returnati
imediat senzorii deteriorati pentru inlocuirea lor
pe baza garantiei.

3. Pentru pozitionarea pe partea laterala a
piciorului: pozitionati emitatorul (-)#(—) sub picior,
proximal fatd de al cincilea deget. infasurati
banda adeziva pe partea superioara a piciorului.
Detectorul (?) trebuie sa fie pozitionat direct opus
emitatorului (34¢).

4. Pentru pozitionarea pe partea laterala a mainii:
pozitionati emitétorul (36¢) sub mana, proximal faté
de al cincilea deget. Infasurati banda adeziva in
jurul mainii. Detectorul (4’) trebuie sa fie pozitionat
direct opus emitatorului (-)¢(-).

5. Pentru pozitionarea pe degetul mare al mainii
sau piciorului: pozitionati emitatorul (¢¢) sub
degetul mare al méinii sau piciorului. Infasurati
banda adeziva in locul respectiv. Detectorul (¢’)
trebuie sa se afle deasupra bazei unghiei, direct
opus emitatorului (9¢).

6. Conectati cablul senzorului la un pulsoximetru
(prin intermediul cablului de extensie). Verificati
functionarea corectd, asa cum este descris n
manualul de utilizare al dispozitivului. Monitorizati
vizual locul de amplasare a senzorului pentru a
asigura integritatea pielii.

Scopul Utilizarii: Senzorii de oximetrie de
unica folosinta sunt indicati pentru utilizarea in
monitorizarea continud si noninvaziva a saturatiei
de oxigen arterial si a frecventei pulsului. Acestia
sunt senzori de Tnlocuire complet compatibili,
destinati utilizarii cu principalele marci de pul-
soximetre. Adult (greutate mai mare de 30 kg),
pediatric (greutate de 10-50 kg), copil (greutate de
3-20 kg) si neonatal (greutate mai mica de 3 kg).

Masuri de precautie: Pentru instructiuni,
atentionari si masuri suplimentare de precautie,
consultati instructiunile furnizate Impreuna cu
dispozitivul dumneavoastra.

* Anu se steriliza termic si a nu se scufunda in lichid.

* ATENTIE: Legea federalad (SUA) restrictioneaza
vanzarea acestui dispozitiv de catre sau la reco-
mandarea unui medic.

Avertismente: Acest senzor nu trebuie utilizat
alaturi de nici un alt dispozitiv de monitorizare
decat brandul de oximetru mentionat mai sus.
Utilizarea acestui senzor alaturi de un brand
de oximetru care nu este specificat mai sus
poate provoca ranirea pacientului, poate cauza
masuratori imprecise sau deteriorarea echipa-
mentului. < Verificati si repozitionati senzorul la
fiecare 8 ore.

« Evitati utilizarea senzorului pe tesuturi sensibile
sau afectate de edem.

» Miscarea excesiva a pacientului, lumina ambi-
entald excesiva, interferentele electromagnetice,
hemoglobina disfunctionald, perfuzia scazuta,
colorantii intravasculari, lacul de unghii si ung-
hiile lungi sau artificiale pot afecta performanta
senzorului si acuratetea masurétorilor.

* Nu utilizati senzorul daca acesta este deteriorat.

« Utilizarea unui senzor deteriorat poate cauza
ranirea pacientului sau defectarea echipamentului.

« Utilizarea senzorului este contraindicata in cazul
pacientilor care prezinta reactii alergice la banda
adeziva.» Reutilizarea poate duce la pierderea
adezivului si/sau la contaminare, ceea ce poate
duce la citiri incorecte, imposibilitatea de citire si/
sau potentiale infectii.

Materiale: Materialele folosite la fabricarea
senzorului nu contin proteine naturale de latex.
Materialele au fost supuse unor teste extinse de
biocompatibilitate. Informatii suplimentare sunt
disponibile la cerere.

Cerinte de mediu

Intervalul temperaturilor de functionare:

50-104° F (10-40°C)

Intervalul temperaturilor de depozitare:

32-122°F (0-50°C)

Umiditate relativa: 0-75% fara condens
Respectati dispozitiile locale de ecologizare si planurile de
reciclare privind eliminarea sau reciclarea componentelor

dispozitivului. O listd a materialelor componente este
disponibild prin contactarea producatorului.

OpHopa3soBbIv [laTumk
MynbcoBou OkcumeTpumn

Mogenb ans B3pocnbIx:

Mopene ans petei: 2312-2362/3312
Mogenb ans MnageHueB: 2313-2363/3313
Mopenb AN HOBOPOXAeHHbIX/

B3pOCHLIX: 2314-2364/3314
MHCTDYKLI,I/IFl no NpuMeHeHo

2311-2361/3311

O[IHOPA30BbIV [ATYYK NS
B3POCHbIX N AETEN

I'Iopﬂ,qox YCTaHOBKU AaT4yuKa

1. Boibepute MecTo KpenneHus gatvyuka
Ha nauueHTe. B3pocnbiM pekomeHayeTcs
ncnonb3oBaTb Ge3bIMAHHbLIA naney Ans
MUHMMM3aUMKN auckomdpopTa. [ins geten secom
6onee 10 - 50 kr, pekOMeHAyeTCs 3aKpenseHne
[aTymka Ha 6oMbLIOM NanbLe pyKW UNn HOrU.

2. Pacnakyiite gatymk v ybeanTech B OTCYTCTBUN
noBpexaeHnin. NMoBpeXaeHHbIn JaTynk
HeobxoAMMO HeMeANeHHO BEPHYTb AN 3aMeHbI
no rapaHTuu.

3. CHumuTe npoknagky ¢ Hagnvcbto “Pull First” ¢
HVDKHEIN YacTv AaTymKa unm CTopoHbl [leTekTopa.

MomecTtute fetekTop (¢’) noa narnbLeMm.

4. O6epHWTE KPbINbs KNEWKOW NEHTLI CO CTOPOHbI
[HetekTopa (¢) BOKpYr nanbua. Ecnu kpbines
KINEeNKoii NeHTbI 3aKpbiBaLOT HOrOTb, NepeMecTuTe
Ha nanet, 6onbLuero pasmepa.

5. CHumuTe npoknagky ¢ Hagnvcebto “Pull Second”
C BepxHeW YacTu unu CTopoHbl Manyyatens (-)¢(-
) aatyuka. Nomectute Usnyyatens (-)¢(—) npsmMo

HanpoTus [leTekTopa (‘?), noBepx HOrTeBown
NNacTuHBbI.

6. MpuxMNUTe KNenKylo NeHTy CO CTOPOHbI
Manyyatens k nanbuy cBepxy. ObepHUTE Kpbinbs
KNevKoW NeHTbl BOKPYr narbla. 3aXmute Bce
OTBEpCTUA B NeHTe. He TaHuTe 1 He pacTarveaiTe
NEeHTY BO BpEMS HaHEeCeHMS.

7. MopcoepnHnte kabenb pgaTtyuka K
NynbCOKCUMETPY (C MOMOLLbIO NepexoaHuKa).

poBepbTe MpaBWMbHOCTbL paboThl, B
COOTBETCTBUYI C PyKOBOACTBOM MO 3KCNIyaTaLum.
KOHTponumpynTe y4acToK KOXW MOA AAaTyYMKOM,
4TOOBI 06ECNEeYnThb ee LIeNnoCTHOCTb.

OOHOPA30BbIV OATYUK ONA
MIAOEHUEB/HOBOPOXOEHHbLIX

MopAaok ycTaHOBKM patynka

1.Bbibepute mMecTo KpenneHus gartynka Ha
nauvenTe. ins mnageHues (Becom oT 3 Ao 20 kr)
pekomeHayeTcs 6onbLUO Nanew pyku Unv Horu.
[nsi HoBOpOXAEHHBIX (OO0 3 Kr), pekomeHayeTcs
3aKpensieHne Ha pyke unu Hore cOOKy.

2. PacnakynTte gatuvk n ybegutech B OTCYyTCTBUM
nospexaeHnn. NoBpexaeHHbIN AaTynk
HeobxoAMMO HeMeaNeHHO BEPHYTb ANA 3aMeHbl
o rapaHTun.

3.0nqa 3akpenneHve Ha Hore: PacnonoxuTte
NanyyaTensb (-)#(—) noa cTynHewn, psaom ¢
Mu3nHUeM. OBepHUTe KNeiKylo NeHTy nosepx
ctonbl. [letektop (¢) [OMKEH HAXOAUTLCS NPAMO
Hanpotvs Uanyyatens (35%).

4. ina 3akpenneHue Ha pyke: PacnonoxuTe
ManyyaTtenb (-)¢(—) noa napoHbio, psaoM C
MuanHueMm. OB6epHUTe Knewkylo NEHTY BOKpyr
pyku. [leTekTop () OOmMKEH HaxoauUTbCA NPsSIMO
HanpoTue Manyuatens (0%).

5. ins 3akpenneHns Ha GonbliOM nanbue pyku
i

vnu Horu: Pacnonoxwute Wanyyatens (595) noa

6onblMM nanbuem pyku unu Horu. ObepHute

KNewkylo NeHTy BOKpyr nanbua. [etektop (4’)

[OMKEH HAaXOAWTLCS NOBEPX HOTTEBOW MIacTUHBbI,

npsiMo HanpoTus Manyyatens (~)¢(—).

6. MopcoeanHnTe kabenb pgaTtynka K
nynbCOKCUMETPY (C NOMOLLbIO NepexoaHuKa).
MpoBepbTe nNpaBuNbHOCTb paboThl, B
COOTBETCTBUM C PyKOBOACTBOM MO JKCTNyaTaLmn.
KoHTponupyiiTe y4acTok KOXu Mo AaTyvKoM,
4TO6bI 06EecneynTh ee LenocTHOCTb.

Yka3aHusA no npumeHeHut:0OgHopasoBbie
[aTYUKM OKCUMETPUM NpefHasHayeHbl Ans
HenpepbIBHOIO HEMHBA3UBHOIO MOHWUTOPWHIA
HacbILLEHNUs apTepuanbHO KPOBM KUCNOPOAOM
1 nynbca.OHW NOMHOCTb COBMECTUMbI C
OCHOBHbIMU GpeHaaMu NynbCOBbLIX OKCUMETPOB.
Mopgenu ans B3pocnbix (Becom 6onee 30 «r),
petent (ot 10 go 50 kr), mnageHues (o1 3 go 20
Kr), 1 HOBOPOXAEHHbIX (BECOM A0 3 Kr).

MpeaynpexaeHuns: Mepen vcnonb3oBaHUeM,
HEeoBX0AMMO BHUMATESBHO U3YUYUTb UHCTPYKLIMIO
o KcrnsyaTauum, NpunaraioLLyocs K MOHUTOPY
« 3anpeljaeTcs cTepunuaoBaTb AaTyuk B
aBTOKNaBe, a Takxke MNorpyxarb ero B Bogy U
nobble Apyrue XuakocTu.

* BHUIMAHWE: B cootBeTcTBMU ¢ PegepanbHbiM
3akoHom CLIA, npogaxa u 3aka3 AaHHOro
npubopa MOXeT OCYLWeCTBAATLCA TOMbKO
KBanuuMunpoBaHHbBIM MeOAULUHCKUM
nepcoHanom

Mepbl NPeaoCTOPOXHOCTU: 3arpelyaercs
Mcnonb3oBaHMe AaHHOro aartyvka c nobbiMu
MOHUTOpPaMM, MOMUMO BbllleyKa3aHHbIX.
Mcnonb3oBaHue 4aT4YMKoB Ha ApYrMX OKCUMETpax
MOXET NPUBECTU K HAHECEHUIO Bpeda NauueHTy,
HEBEPHbLIM MOKa3aHUSAM ¥ MOBPEXAEHUAM
npubopa

* Heo6xoaumo npoBepsiTb U CABUTaTb AATYMK
Kaxapble 8 yacos

« 3anpelLaeTcs 3akpenneHve aatymnka Ha oTe4YHowm
VNN NOBPEXAEHHON KOXeE.

* YpeamepHas NOABUXHOCTb MNauueHTa,
Ype3MePHO SIPKOE OCBELLIEHWE, ANEKTPOMArHUTHOE
M3ryyeHne, OTKITOHEHWS YPOBHS reMornobuHa B
KPOBMW MauueHTa, HEAOCTaTOYHbIA TOK KPOBMU,
VHTpaBackynsipHble MUIMEHTbI, NaK Ans HorTen
W ANHHbIE (HaTypanbHble U UCKYCCTBEHHBIE)
HOITU MOTYT NOBNUSTb Ha paboTy AaTuyvka u
NPUBECTU K OLUIMGOYHBIM MOKa3aTensm.

 3anpeLyaeTcs UCnonb3oBaHVe NOBPEXAEHHOTO
Aaryuka.

* Micnonb3oBaHWe MOBpeXAEHHOro AaTtyuka
MOXET NPUBECTN K HAHECEHUIO Bpeaa nalmeHTy
1 noBpexaeHnam npubopa.

*  Wcnonb3oBaHve gatuunka NnpOTUBOMNMOKasaHo
nauuneHTam, y KOTOpPbIX HabnopaeTcs
annepruyeckas peakuus Ha knerikve BelLecTsa.

* MNoBTOpHOE MCMOMb30BaHNE MOXET MPUBECTU
K notepe KnemkocTu U/Mnu 3arpsa3HeHuto 4To
MOXET MPUBECTU K OLUIMBOYHBIM MoKasaTensm u
MX OTCYTCBUIO, U/MIN BO3MOXHBIM MH(EKLMAM

MaTepuansbl: Vcnonb3oBaHHble B gaTyuke
martepuaribl He ColepXaT NMPOTENHOB HATYpParbHOTo
natekca. [laHHble MaTepuans Npownu
BCECTOPOHHIOI NPOBEPKY Ha Guonoruyeckyto
COBMECTUMOCTb. [lononHuTenbsHas nHdopMaums
npepocTaenseTcs no TpeGosaHuio.

YcnoBus okpyxatowen cpegbl
[vnana3oH paboynx Temneparyp:
50-104° F (10-40°C)

[lnanasoH TemMnepaTyp Npy XpaHeHWu:
32-122°F (0-50°C)

OTHoCUTENbHasi BNaXHOCTb:

0 —75% 6e3 koHaeHcauun

Cobntofante MecTHble NMOCTaHOBNEHNS 06 yTunuaauum
1 nepepaboTke Mycopa B OTHOLLEHUM YacTeil JaHHOro
ycTpoiicTea. Criucok mamepuanos docmyrneH u
npedocmasrnsiemcsi npu obpaweHuu K U32omosumero.

Jednorazovy senzor pre oxymetriu
Modelky pre dospelych: 2311-2361/3311
2312-2362/3312

Dojéenské modely: 2313-2363/3313

Novorodenecké/dospelé 2314-2364/3314
modely:

NAVOD NA POUZITIE

JEDNORAZOVY SNIMAC PRE
DOSPELYCH A DETSKYCH

Pediatrické modely:

Ak chcete pouzit’ snimac

1. Vyberte miesto senzora na pacientovi. Pre
dospelych sa odporuca pouzit Stvrty prst, pretoze
to drzi senzor mimo pacienta. Pre pediatrov 10kg
- 50kg sa odportc¢a palec alebo palec na nohe.

2. Vlyberte snimac z obalu a skontrolujte, ¢i nie je
poskodeny. PoSkodené snimace okamzite vratte
na zaruénu vymenu.

3. Odstrarite uvolfiovaciu vlozku Pull First zo
sgodnej polovice strany snimaca alebo detektora
(?). Zarovnajte detektor (¢) pod Eislicu.

4. Oblepte chlopne lepiacej pasky na polovici
detektora (¢’) okolo stran g&islic. Ak chlopne lep-
iacej pasky zakryvaju necht, premiestnite ho na
vacsiu Cislicu.

5. Odstrarite uvolfiovaciu vlozku Pull Secondi
z hornej polovice alebo zo strany vysielaca (-)#(—
) snimaca. Zarovnajte zZiari¢ (~:¢(—) priamo oproti
detektoru (4’), na vrchu nechtového 16Zka.

6. Stlacte polovicu lepiacej pasky vysielaca (-)c'?i-
) na vrch prsta. PrelozZte chlopne lepiacej pasky
nadol po stranach prsta. Zatvorte vSetky otvory
v paske. Pocas aplikacie pasku netahajte ani
nenatahuijte.

7. Pripojte kabel snimaca k pulznému oxymetru
(cez predlzovaci kabel). Overte spravnu ¢innost’
podla popisu v prirucke k pristroju. Vizualne
monitorujte miesto senzora, aby ste zaistili in-
tegritu pokozky.

JEDNORAZOVY SNIMAC
PREDOJCATA / NOVORODENEC

Ak chcete pouzit’ snimac

1. Vyberte miesto senzora na pacientovi. Pre
doj¢ata (3 az 20 kg) sa odportca palec na nohe
alebo palec. Pre novorodencov (< 3 kg) sa
odporuca strana chodidla alebo ruky.

2. Vyberte snimac z obalu a skontrolujte, ¢i nie je
poskodeny. PoSkodené snimace okamzite vratte
na zaruénd vymenu.

3. Pre umiestnenie na boku chodidla: umiestnite
vysielac (-)¢(—) pod chodidlo, proximalne k 5. ¢islici.
Omotajte lepiacu pasku cez hornu €ast chodidla.
Detektor (¢’) by mal byt priamo oproti Ziaricu (-)¢(—)

4. Pre umiestnenie na stranu ruky: umiestnite
vysiela¢ (-)¢(-) pod ruku, proximalne k 5. &islici.
Omotajte si okolo ruky lepiacu pasku. Detektor (
4’) by mal byt priamo oproti Ziari¢u (-);{-).

5. Pre umiestnenie palca na nohe alebo palci:
umiestnite Ziari¢ (-)}i—) pod palec na nohe alebo
palec. Omotajte lepiacu pasku okolo miesta prsta.
Detektor (¢) by mal byt na vrchu nechtového 16Zka
priamo oproti Ziaricu (3¢).

6. Pripojte kabel snimaca k pulznému oxymetru
(cez predizovaci kabel). Overte spravnu ¢innost
podla popisu v priru¢ke k pristroju. Vizualne
monitorujte miesto senzora, aby ste zaistili in-
tegritu pokozky.

Uréenie: Jednorazové oxymetrické senzory
su uréené na nepretrzité neinvazivne monitoro-
vanie arterialnej saturacie kyslikom a srdcovej
frekvencie.

Ide o plne kompatibilné nahradné snimace
uréené na pouzitie s hlavnymi zna¢kami pulznych
oxymetrov. Dospeli (hmotnost vyssia ako 30 kg),
deti (hmotnost' 10-50 kg), dojéata (hmotnost 3-20
kg) a novorodenci (hmotnost nizsia ako 3 kg).

Bezpeénostné opatrenia: Dalsie pokyny,
upozornenia a bezpecénostné opatrenia najdete
v navode na pouzitie dodanom s oxymetrom.

* Senzor neponarajte do kvapaliny ani ho
neponarajte do autoklavu.

*« UPOZORNENIE: Federalny zakon (USA) ob-
medzuje predaj tejto pomocky na predaj lekarom
alebo na jeho prikaz.

Upozornenie: Tento senzor je uréeny na
pouzitie s uvedenou zna¢kou monitora oxymetra.

Pouzitie tohto snimaca s inou ako uvedenou
znackou oxymetra mbéze spdsobit poranenie
pacienta, nepresné merania alebo poskodenie
zariadenia.

« Senzor kontrolujte a premiestriujte kazdych 8
hodin.

» Senzor neumiestfiujte na edematézne alebo
krehké tkanivo.

* Nadmerny pohyb pacienta, nadmerné okolité
svetlo, elektromagnetické rusenie, nefunkény he-
moglobin, nizka perfuzia, intravaskularne farbiva,
lak na nechty a dlhé alebo umelé nechty mézu
ovplyvnit funkénost senzora a presnost merania.

« Ak je snima¢ poskodeny, nepouzivajte ho.
 Pouzitie poSkodeného snimac¢a by mohlo spdso-
bit poranenie pacienta alebo zlyhanie zariadenia.

« Senzor je kontraindikovany na pouZzitie u pacien-
tov, ktori maju alergické reakcie na lepiacu pasku.

* Opakované pouzivanie moze viest k strate
lepidla a/alebo kontaminacii, €o ma za nasledok
nespravne Udaje, poruchy ¢&itania a/alebo mozné
infekcie.

Materialy: Medzi materialy senzorov patria
Materialy senzorov presli rozsiahlym testovanim
biokompatibility. DalSie informacie su k dispozicii
na poziadanie.

Environmentalne poziadavky

Rozsah prevadzkovych tepl6t:

50-104° F (10-40°C)

Rozsah skladovacich tepl6t:

32-122°F (0-50°C)

Relativna vlhkost: 0-75% bez kondenzacie

Dodrziavajte miestne ekologické nariadenia a plany
recyklacie tykajuce sa likvidacie alebo recyklacie kompo-
nentov zariadenia. Zoznam materialov komponentov je k
dispozicii po kontaktovani vyrobcu.

Oksimetri¢ni senzor za enkratno
uporabo

Modeli za odrasle: 2311-2361/3311

2312-2362/3312
Modeli za dojencke: 2313-2363/3313

Modeli za novorojencke/ 2314-2364/3314
odrasle:

NAVODILA ZA UPORABO

Pediatriéni modeli

SENZOR ZA ENKRATNO UPORABO
ZA ODRASLE IN OTROKE

Uporaba senzorja

1. Izberite mesto senzorja na bolniku. Pri odraslih
je priporogljiv Cetrti prst, saj tako senzor ne bo ovi-
ral bolnika. Pri otrocih s telesno maso 10kg - 50kg
je priporogljiv palec ali palec na nogi.

2. Senzor vzemite iz embalaze in preverite, ali je
poskodovan. Poskodovane senzorje nemudoma
vrnite v garancijsko zamenjavo.

3. Spodnje polovice senzorja ali s strani detek-
torja (? ) odstranite sprostitveno oblogo Pull First.
Detektor (4’ ) poravnajte pod Stevilko.

4. Zavijte zavihke lepilnega traku na polovici sen-
zorja Detektor (?) okoli stranic $tevilke. Ce zavihki
lepilnega traku prekrijejo noht, ga prestavite na
vecjo Stevilko.

5. Z zgornje polovice ali oddajne (~)¢(—) strani sen-
zorja odstranite sprostitveni vlioZzek Pull Second.
Oddajnik (-)#{- ) namestite neposredno nasproti
detektorja ( ?) na vrhu nohtne posteljice.

6. Pritisnite polovico lepilnega traku Emitor ((-)#(—)
navzdol na zgorniji del prsta. Klopi lepilnega traku
zlozite navzdol ob straneh prsta. Odprtine na
traku zaprite. Med nanasanjem traku ne potegnite
ali raztegnite.

7. Kabel senzorja priklju¢ite na pulzni oksimeter
(s podaljSevalnim kablom). Preverite pravilno
delovanje, kot je opisano v priro¢niku za instru-
mente. Vizualno spremljajte mesto senzorja, da
zagotovite celovitost koze.

SENZOR ZA ENKRATNO UPORABO ZA
DOJENCKE IN NOVOROJENCKE

Uporaba senzorja

1. Izberite mesto senzorja na bolniku. Pri dojenckih
(od 3 do 20 kg) je priporocljivo namestiti senzor
na palec ali palec. Pri novorojenckih (< 3 kg) se
priporo€a stran stopala ali stran roke.

2. Senzor vzemite iz embalaze in preverite, ali je
poskodovan. Poskodovane senzorje nemudoma
vrnite v garancijsko zamenjavo.

3. Za namestitev na strani stopala: Emitor (~)¢i—)
namestite pod stopalo, proksimalno do 5. Stevilke.
Lepilni trak ovijte ez vrh stopala. Detektor -( ‘?)
mora biti neposredno nasproti oddajnika (3¢).

4. Za namestitev na strani roke: oddajnik (%)
namestite pod roko, blizu pete Stevilke. Oblepite
lepilni trak okoli roke. Detektor ($) mora biti ne-
posredno nasproti oddajnika (-)#(—).

5. Za namestitev na palec na nogi ali palec: na-
mestite oddajnik (3%¢) pod palec na nogi ali palec.
Ovijemo lepilni trak okoli mesta prsta. Detektor (‘?
) mora biti na vrhu nohtne posteljice neposredno
nasproti oddajnika (3¢)).

6. Kabel senzorja povezite s pulznim oksimetrom
(s podaljSevalnim kablom). Preverite pravilno
delovanje, kot je opisano v priro¢niku za uporabo
instrumenta. Vizualno spremljajte mesto senzorja,
da zagotovite celovitost koze

Predvidena uporaba: Senzorji za oksimetrijo
za enkratno uporabo so namenjeni za neprekinje-
no neinvazivno spremljanje arterijske nasic¢enosti
s kisikom in frekvence pulza.

So popolnoma zdruzljivi nadomestni senzorji,
namenjeni uporabi z glavnimi blagovnimi znam-
kami pulznih oksimetrov.

Odrasli (teza nad 30 kg), pediatri¢ni (teza 10-50
kg), dojencki (teza 3-20 kg) in novorojencki (teza
manj kot 3 kg).

Previdnostni ukrepi: Za dodatna navodila,
opozorila in previdnostne ukrepe glejte navodila
za uporabo, ki so priloZzena oksimetru.

« Senzorja ne avtoklavirajte ali potopite v tekocino.

* OPOZORILO: Zvezni zakon (ZDA) omejuje
prodajo te naprave na zdravnika ali po njegovem
narogilu.

Opozorila: Ta senzor je namenjen uporabi z
dolo¢eno blagovno znamko monitorja oksimetra.

Uporaba tega senzorja z oksimetrom druge
znamke, ki ni naveden, lahko povzro¢i poskodbe
pacienta, neto¢ne meritve ali poSkodbe opreme.

» Vsakih 8 ur preverite in ponovno namestite
senzor.

« Senzorja ne namescajte na edematozno ali
krhko tkivo.

* Prekomerno gibanje bolnika, prekomerna
svetloba iz okolice, elektromagnetne motnje,
nefunkcionalen hemoglobin, nizka perfuzija,
intravaskularna barvila, lak za nohte in dolgi ali
umetni nohti lahko vplivajo na delovanje senzorja
in natanénost meritev.

« Ce je senzor poskodovan, ga ne uporabljaijte.

« Uporaba poskodovanega senzorja lahko povz-
ro¢i poskodbe pacienta ali okvaro opreme.

« Senzor je kontraindiciran za uporabo pri bol-
nikih, pri katerih se pojavljajo alergijske reakcije
na lepilni trak.

« Ponovna uporaba lahko povzroci izgubo lepila

in/ali kontaminacijo, kar lahko povzroci napaéne
odcitke, neodzivnost in/ali morebitne okuzbe.

Materiali: Senzorski materiali ne vsebu-
jejo beljakovin iz naravnega gumijastega
lateksa. Senzorski materiali so bili podvrze-
ni obseznemu testiranju biokompatibilnosti.

Dodatne informacije so na voljo na zahtevo.

Okoljske zahteve:

Obmocje delovanja: Obmocje delovne tempera-
ture: 50-104° F (10-40° C)

Temperaturno obmodje shranjevanja:

40 °C (40 °C): 32-122°F (0-50°C)

Relativna vlaznost: 0-75 % brez kondenzacije

Glede odlaganja ali recikliranja sestavnih delov naprave
upostevajte lokalne odloke o ekologiji in nacrte za re-
cikliranje.

Seznam materialov za sestavne dele je na voljo pri
proizvajalcu.

Engangsoximetrisensor

2311-2361/3311
2312-2362/3312
Barnmodeller: 2313-2363/3313
Neonatal/vuxen modeller: 2314-2364/3314

Vuxen modeller:

Pediatriska modeller:

BRUKSANVISNING

VUXEN OCH PEDIATRISK
ENGANGSSENSOR

Sa anviands sensorn

1. Valj sensorplats pa patienten. For vuxna re-
kommenderas det fjarde fingret, eftersom detta
haller sensorn utanfor patientens vag. For barn
10kg - 50kg rekommenderas tummen eller stortan.

2. Ta ut sensorn ur férpackningen och kontrollera
om det finns skador. Returnera skadade sensorer
omedelbart for att dra nytta av garantin.

3. Ta bort avtrycket “Dra forst” fran den nedre
halvan av sensor- eller detektorsidan (4’). Justera
detektorn (%) nedan.

4. Applicera tejpflikar pa detektorn (¢’) halften
av sensorn runt sidorna. Om tejpflikarna tacker
nageln, flytta till en storre plats.

5. Ta bort “Dra efter” avtrycket fran den 6vre hal-
van eller séandaren(3§) sidan av sensorn. Rikta
séndaren(-)#(—) mittemot detektorn (¢), ovanpa
nagelbadden.

6. Tryck séndaren(~)¢(—) halften av tejpen ner pa
toppen av fingret. Vik ner tejpklaffarna runt fin-
gersidorna. Pressa eventuella 6ppningar i tejpen
for att stdnga den. Dra eller strack inte tejpen
under applicering.

7. Anslut sensorkabeln till en pulsoximeter (via
forlangningskabeln). Se till att den fungerar kor-
rekt enligt beskrivningen i instrumentmanualen.
Overvaka sensorplatsen visuellt for att sakerstélla
hudens integritet.

BARN / NEONATAL ENGANGSSENSOR
Sa anvands sensorn

1.Valj sensorplats pa patienten. For barn (3 till
20 kg) rekommenderas stortan eller tummen. For
nyfédda (< 3 kg) rekommenderas sidan av foten
eller sidan av handen.

2. Ta bort sensorn fran férpackningen och kon-
trollera om det finns skador. Returnera skadade
sensorer omedelbart for att dra nytta av garantin.

3.For placering pa sidan av foten: placera sandar-
en (~)¢(—) under foten. Vik tejp 6ver toppen av foten.
Detektorn (¢) maste vara mittemot sdndaren (-)#(—).

4.For placering pa sidan av handen: Placera
sandaren (39-) under handen. Vik tejp runt handen.
Detektorn (?) maste vara mittemot séandaren (-X(—).

5. For att placera stora tar eller tummar: Placera
sandaren (-)#(—) under tan eller tummen. Vik tejp
runt platsen. Detektor (‘?) ska vara ovanpa nagel-
badden mittemot sandaren (3%¢).

6. Anslut sensorkabeln till en pulsoximeter (via
forlangningskabeln). Se till att den fungerar kor-
rekt enligt beskrivningen i instrumentmanualen.
Overvaka sensorplatsen visuellt for att sakerstalla
hudens integritet.

Anvandning: Engangs oximetrisensorer
ar indikerade for anvandning vid kontinuerlig
icke-invasiv 6vervakning av arteriell syremattnad
och pulsfrekvens.

De &r fullt kompatibla ersattningssensorer avsed-
da for anvandning med stora méarken av pulsox-
imetrar. Vuxen (vikt stérre an 30 kg), pediatrisk
(10-50 kg vikt), barn (3-20 kg vikt) och neonatal
(vikt mindre an 3 kg).

Forsiktighetsatgarder: For ytterligare instruk-
tioner, varningar och forsiktighetsatgarder, se
bruksanvisningen som medféljer din oximeter.

» Autoklavera inte eller sank inte ner sensorn i
vatska.

*VARNING: Federal (USA) lag begransar denna
enhettill forsaljning av eller pa order av en lakare.

Varningar: Denna sensor ska anvandas med
ett visst mérke av oximeterskarm.

Anvandning av denna sensor pa ett oxime-
terméarke som inte &r specificerat kan orsaka
patientskada, felaktiga matningar eller skador pa
utrustningen.

« Kontrollera och flytta sensorn var 8:e timme.

» Undvik att applicera sensorn pa edematds eller
omtalig vavnad.

- Overdriven patientrérelse, éverdrivet omgivande
ljus, elektromagnetisk storning, dysfunktio-
nellt hemoglobin, lag perfusion, intravaskulara
fargamnen, nagellack och langa eller konstgjorda
naglar kan paverka sensorns prestanda och
matnoggrannhet.

* Anvand inte sensorn om den ar skadad.

* Anvandning av skadad sensor kan orsaka pa-
tientskada eller utrustningsfel.

« Sensorn ar kontraindikerad fér anvéndning
pa patienter som uppvisar allergiska reaktioner
mot tejpen.

« Ateranviandning kan leda till férlust av lim och/
eller kontaminering, vilket kan leda till felaktiga
avlasningar, fattande avlasning och/eller poten-
tiella infektioner.

Material: Sensormaterialen innehaller inga lat-
exproteiner av naturgummi. Sensormaterialen har
genomgatt omfattande biokompatibilitetstester.

Ytterligare information kan begaras.

Miljonormer:

Intervall for driftstemperatur:
50-104° F (10-40°C)

Intervall for forvaringstemperatur:
32-122°F (0-50°C)

Relativ luftfuktighet:

0-75% icke-kondenserande

Folj lokala atervinningsplaner fér bortskaffande eller
atervinning av enhetskomponenter. En lista dver kompo-
nentmaterial &r tillgénglig genom att kontakta tillverkaren.



