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Méchanical Filter Cbmpact, 7

_Mechanical Filter Small

Recommended Vt

(tidal volume) 300- 1500 ml 200- 1500 mi 150- 1200 ml

indications

Resistance to flow

(SO 9360-1

EN 23328-2]

beforeuse) 05cmH,0 at15l/min
08cmH,0 at30/min 0.8cmH0 at 301/min 12cmHO at 30 /min
2cmH,0 at60 V/min 19cmH,0 at60/min 27cmH0 at601/min
36cmH0 at90 Vmin 32emH,0 at 90 /min 45cmH0 at90 V/min

after use (24 h)

06cmH,0 at15 Vmin

08cmH0 at30l/min 08cmH,0 at301/min 14cmH0 at30 Vmin
2cmHO at 60 Vmin 2cmH,0 at60 /min 2.8cmH,0 at60 Vmin
36cmH0 at 90 Umin 34amH0 at 90 I/min 4.8cmH0 at 90 Vmin

Gas leakage

(150 9360-1

1S023328-2)

before use oml/min at70cmH,0 Oml/min at70cmH,0 Oml/min at70cmH,0

after use(24 h) 0Oml/min at70cmH,0 oml/min at70cmH.0 oml/min at70cm HO

Internal Volume

66ml 2m|

(15023328-2) o2mi m

‘Weight (approx.) 479 399 249

Connectors 22M/15F-22F15M | (1505356-1) 22M/15F - 22F/15M 1S05356.1 JIVISE-22F/15M 15053561
22M-22F 22M/15F-22F (505356-1) % { )
CO, Luermonitoring | (IS0 594-1) CO, Luer monitoring (IS0 594-1) CO, Luer monitoring (S0 594-1)
port 1SO 594-2) port 1SO 594-2) port 1SO 5942)

CLEAN/STERILE (CHECKLABEL) AND READY FOR USE: unless package has beenopened or damaged. Single-use device to be used on a single patient.
Discard after use.

Identification of a substance that is
not contained or presentwithin the
product or packaging.

This product cannot be adequately cleaned and/or steril|zed by the user in order to facilitate safe reuse, and is therefore intended for single use. Attempts
to clean or sterilize these devices may result in a bio-incompatibility, infection or product failure risks to the patient.

Identification of a substance that
is contained or present within the
product or packaging.

This product contains DEHP. When used as indicated, very limited exposure to trace amounts of DEHP may occur. There is no clear clinical evidence that
this degree of exposure increases clinical risk. However, in order to minimize risk of DEHP exposure in children and nursing or pregnant women, this
product should only be used as directed. Refer to primary labeling.

DESCRIPTION:

The large, compact and small mechanical filters are mechanical bacterial/viral filters for breathing circuits, that help to protect patients, equipment, and
hospital staff from cross-contamination. These devices also include a Luer lockfitting, Luer lock cap, and a non-threaded cap mount for use during CO,
monitoring.

INDICATIONS:

These filters are indicated for single use on adult patients (the small mechanical filter is indicated on pediatric patients) under anaesthesia or in intensive
care. They must be connected on patient’s side, between the tracheal tube and breathing circuit in position A or for ventilator protection on the machine’s
side, as indicated in B. For tidal volumes (Vt), physician judgement prevails. These filters are not equipped with heat and moisture exchanger (HME) for this
reason they have limited humidification functionality. For proper humidification and for long-term application, it is advisable to evaluate whether active
humidification systems/devices or Filter/HME's are needed.

CONTRAINDICATIONS:

« Do NOT use these devices placed between the patient and the heated humidifiers or nebulizers.
« Do NOT use this device in a position different from the intended one.

DIRECTIONS FOR USE:

1. Remove the Filter from its protective package.

2. Firmly connect the device to the breathing circuit and the tracheal tube. Check air seal of all connections.
3. Adjust tidal volume to account for dead space.

4. For CO, monitoring, attach the monitoring line to the Luer lock port.

Periodically inspect for any increase in the resistance to flow, and replace the device if necessary.

Maximum Filter use: 24 hours. Do not reuse. Discard after use.

Precautions should be taken when discarding this device and disposal of the device shall be made in accordance with applicable hospital or national
regulations for biologically hazardous waste.

NOTE: These devices are latex-free and non conductive.
WARNINGS:

+ Prescription device to be used only under medical supervision.

- The product is guaranteed only if the package has not been damaged. Check integrity of the filter package; any damage or opening may
compromise sterility and/or performance of the device. In this case, do not use the filter concerned.

Excessive secretions/bleedings can block the Filter, making breathing difficult; in this case, replace the device immediately.

Ensure that the connections to the breathing circuit are secure to reduce risk of accidental disconnection.

« Ensure the patency of the device.

If these Filters are used on the patient’s side, do not use them on patients having a tidal volume lower than those indicated in the table.

If the device is used during anaesthesia with circle breathing systems with soda lime canister, it is necessary to periodically monitor the resistance
to flow. It is recommended not to use the device in this condition for more than six hours.

Before use, check that the Luer lock cap on the CO, monitoring portis in place and secure.

Do not connect to the Luer lock port tubes different from monitoring CO, sampling line. Connections to other devices, i.e. gas administration tubes,
could be dangerous for the patient.

The hydrophobic membrane does not allow the passage of liquid in either direction under normal pressure conditions.

« To reduce the risk of damage and obstruction by small objects, keep wrapped until required for actual use.

PRECAUTIONS:

» Do not try to refurblsh. Do not reuse. Do not soak, rinse, wash, sterilize or treat with any disinfectants (in particular phenolic and alcoholic-based
solutions are to be avoided).

+ Do not attach CO, monitoring line to the non-threaded Luer lock cap mount.

« Adjust ventilator to account for added dead space, especially for those patients with small tidal volumes (Vt). The effect of mechanical dead space
should be evaluated indlvidually for each patient.

« Use only with devices having ISO standard connectors.

POTENTIAL ADVERSE REACTIONS:

The following adverse reactions may result from the use of Filters: mucus plugging and/or complications due to device occlusion including difficult
breathing, dyspnea, hypercapnia, and hypoxia. The order of listing is alphabetical and does not reflect anticipated frequency or severity.
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YUCTbIA/CTEPUNbHDBIV (CM. STUKETKY) MPUBOP FOTOB K MCMOJIb3OBAHUIO: npu yCcnosui oTCyTCTBUA CEAO0B BCKPLITUA NNU NOBPEXASHUA
ynakoBKu. ot an60p 0AHOPA30BOro NPpUMeHeHVA NpeAHasHayvyeH AnAa oAHOro nauneHTa. MNocne NPUMeHeHWA yaannuTb B OTXOAbI.

0O603HaueHVe BEWECTBa, O6o3HaueHue BelllecTsa,

He copiepalieroca unm v CopiepxaLlerocs unu
g OTCYTCTBYIOLIETO B M3AeNnMN 6o NPUCYTCTBYIOWETO B U3Aennmn Nn6o

ynakoBKe. ‘ynakoBke.
Monb3oBaTesnb He MOXET CBOMMU CUnammn OCyLeCTBUTb AOCTAaTOUHYIO OUUCTKY U (VIIWI) cTep AaHHOro ansa ero 6e39nacuoro NOBTOPHOro
npUMeHeHus, NO3TOMY OHO NpefHa3Ha4yeHo ANA OAHOPA30BOro NCNoNb30BaHWA. MonbITKKM OUNCTUTD UK CTepPUNN30BaTb 3T YCTPOMUCTBA MOTyT NpueBecTn
K BO3HUKHOBEHWIO PUCKOB 1A NALUeHTa, CBA3aHHbIX C 6uonornyeckoit HeCoBMeCTUMOCTbIO, MHd)VILlMpf‘ AEM USIN NMOBPEX/!
[NlarHoe n3genvie cogepxut guatunrekcundranat (DEHP). NMpu ncnonb3osaHWy JAHHOTO U3AENNA MO ero NPAMOMY Ha3HAUEHMNIO MOXET UMETb MECTO OUYeHb
orpaHuyeHHoe Bo3aencreme cneposbix Konuuects DEHP. HeT ABHbIX Kr KIX AOKa: T8 MO| K KOO pUcCKa npyi TaKom ypoBHe
BosgencTana. OAHAKO ANA MUHUMM3aunn pyucka BosaencTana DEHP Ha opraHnam ieTei, a Takxe Kopmawmx 1 6ep LWWH, AaHHOE
cnepyeT NPUMEHATb COTNacHO MHCTPYKLUMAM. CM. OCHOBHYIO MapKuUpOBKY.
OMUCAHUE:

BONbLUION, KOMNAKTHbIN W Mafiblit MEXaHUYECKUe GUABTPBLI — 3TO MeXaHUYeckue aHTUbaKTepuanbHbie/aHTUBUPYCHbIE GUALTPbI ANA AbIXaTeNbHbIX
KOHTYPOB, KOTOpble NOMOraloT 3aLUTUTb NALIMEHTOB, 060PYAOBaHME U NepcoHan 6oNbHNLIBI OT NepeKpecTHoro 3apaxeHna. Mpubop cHabxeH
nepexoaHUKoM Tna J1i03p, KPbILKOI-NEPEXOAHNKOM «/103p» 1 Hepe3b6OBON KPbILIKON-NEPEXOAHNKOM AN NCMONb30BaHNA NPYU MOHUTOPVHIE AVOKCUAA
YrNepopa B BbifbIXaeMOM BO3AyXe. .

NMOKA3AHWA:
3T GnALTPbI NPeAHA3HaUeHb! AN OAHOPA30BOrO UCMOMb30BaHMA Y B3POCLIX NMaLNEHTOB (Manbiii MexaHuyeckuit GpunbTp npepHasHaueH ana
NPUMEHEHVIA Y ieTell) BO BPeMs aHeCTe3nm Ui UHTEHCMBHOW Tepanun. Mpucnocobnexne yc TCA B AblXa KOHTYp Mexay

3HAOTPaxeanbHo TPYHKOI1 1 AblXaTeNbHbIM KOHTYPOM B MOJNOXKeHe, YKasaHHOe Ha p1cyHKax A 1 B. Bbibop abixatenbHoro obbema (Vi) ocywectenset
Bpau. 3Tv GpuUALTPbI He OCHaLLEHbI TennoenaroobmeHHKom (TBO) 1 nostomy 061agatoT orpaHnyeHHLIMN BO3MOXKHOCTAMU Y . [inA Hap, J

YBNAXXHEHUA U [NA ANUTENbHOTO NP peKc A OLIeHNTb HEOBXOAMMOCTbL MPUMEHEHNA aKTUBHbIX CUCTEM (YCTPOIICTB) yBN@XKHEHUA van
$unbTPOB, OCHaleHHbix TBO:
NMPOTUBOMOKA3AHUA:

« He pa3melyaiiTe 3Tv yCTPOICTBa MeXAY NaLMEHTOM U HarpeTbiM Y unu pacn

« [laHHbIit prBOp pa3spelwaeTcs UCroNb30BaTh TONLKO B PABOUEM B NOMOXKEHUM, TOKA3aHHOM B UHCTPYKLUN,

PYKOBOACTBO IO NPUMEHEHUIO:

1. BblHbTE GUALTP 13 3ALLMTHOrO NaKeTa. )
2. TnoTtHo NpucoeavHuTe NPUCHOCOBAEHNE K SHAOTPaxeanbHOMN Tpy6Ke 1 AbiXaTeNbHOMY KOHTYpY. [poBepbTe repMeTYHOCTL BCeX CORANHEHMNIA.
3. OTperynmpoBarthb AblXaTesbHblit 06bEM C y4ETOM <MEPTBOTO MPOCTPAHCTBAY.

4. [InA MOHUTOPUHIa AMOKCUAA YINEPOAA NOACOEANHUTD NMHIO aHANN3aTopa K 0TBEPCTMIO pasbema «/lioap».

CnenyeT nepuoanyeckn NposepATb ypoBeHb CONPOTUBNEHWA NOTOKY rasa, n npu HEOsXUFlMMOCTVI 3aMeHATb ﬂpM60p.

MakcvmanbHas NPoAoMKUTENbHOCTb PaboTbi GUNLTPa C cocTasIAeT 24 Yaca. MoBTOPHOE UCNONb30BaHNe 3anpelyeHo. Mocne NpUMeHeHNs yaanuTh B
orxoAbl.

YTunusauma ncnonb3oBaHHbIX anﬁOpOB npou3BoOANTCA B COOTBETCTBUM C NpaBuiiamn, NPUHATLHIMA B aHHOM MeAULIUHCKOM YUPEXAEHUW, Unn
roCyaapCTBeHbIMU HOPMATUBHLIMU AOKYMEHTaMU, ONpeaenaiownumMn NopaaoK yHUUTOXeHNA 61onornyeckn onacHbIx 0TXofoB.

MPUMEMAHME: 3101 npeameT cBoGopeH OT natekca 1 6esonaceH.

NPEAYNPEXAEHUE:

« lMNprmeHeHne Nnpubopa paspelaeTca TONbKO NoJ, KOHTPOJIEM Bpaya.

«+ Kauectso npu6opa rapaHTpyeTca TosbKO NP OTCYTCTBUM CNEA0B NOBPEX/AGHNA YNaKoBKM. YNakoBKY CrlieflyeT NpoBepsATb Ha OTCyTCTBUe

nospexaeHuir. Jlio6oe noBpexaeHue ynakoBku 1 ee NpexaeBpeMeHHOe BCKPbITUE MOTYT HapylWuTb CTePUALHOCTD 1 GYHKUNOHANbHYI0

npurogHocTb npuéopa. Mpu HanuuMmn NOAO3PEHI Ha HECTEPUNBHOCTD GUILTP NPUMEHATD He CreflyeT. .

W36bITOUHOE KONMUECTBO MOKPOTBI M/IM KPOBb MOTYT G/IOKMPOBaTb GUIILTP 1 3aTPYAHATb fibIXaHie, B 3TOM Cly4ae OH NOANEXIUT HeMe[IeHHO 3ameHe.

Bo u3bexanne CryuyaitHoro OTCOEAUHEHMNA AbIXaTENbHOTO KOHTYPa y6eanTech B Hal@KHOCTU COeAuHEHNA NPUGopa C KOHTYpoMm.

Y6eauntechb B OTCYTCTBIW NPENATCTBUIA 4NA NPOXOAa BO3ayxa BHYTpY npubopa.

Ecav GpunbTpbl UCMONB3YIOTCA CO CTOPOHDbI MaLIMEHTa, He UCnonb3yiite 06bém Gonee ykasaHHoOro B Tabnuue. .

ECnmn ycTporcTBO NPUMEHAETCA BO BPEMA aHeCTe3nMN C 3aMKHYTbIMU 4 cuc ocHaly €MKOCTbIO C HATPOHHOI U3BECTbIO,

Heo6X0aMMO perynapHo NpoBepPATb CONPOTUB/IEHUE NOTOKY. He PeKOMEHAYETCA NCNosb30BaTh YCTPONCTBO B TaKuX yCnosuax Gonee wectn yacos.

+ Mepen npuMeHennem ybeanTech B TOM, UTO Ha 0TBEPCTIN KOHTPOnA CO, pasbema «/lioap» HAAEKHO YCTAHOBEHA KPbiluKa-flepexoAHuK (lioap).

- 3anpewjaeTca NOACOBANHATD K NOPTY ¢ pasbemom Jlioapa Kakue-nn6o Tpy6KM, Kpome MarucTpann moHutopunra CO, ana 3a6opa npo6.

« B AvanasoHe HopManbHbIX AABNIEHWIA B AbIXaTeIbHOM KOHTYpe ruapodobHan membpaHa He NPonycKaeT XUAKOCTb HU B NPAMOM, HY B 96pamom
HanpasneHnm. .

« [InA yMeHbLUEHWA PUCKa MOBPEXAEHNA 1 3aCOPEHNA MeNIKUMU NPeMETaMV U3BIeKaiiTe n3aenme 13 ynakoBKi TONbKO HENOCPEACTBEHHO nepef
1Cnonb3oBaHueM. ’

MEPbI NMPEJOCTOPOXHOCTW:

3anpemaerca BOCCTAHABNMBATb MCNOJb30BaHHbIN I'IDVIGOP, NOBTOPHO €r0 UCMoNb30oBaTb, 3amauw_3a1b, nonocKartb, NpomMbiBaTb UNn 06p363TbIBaTb
KakuMmn-nn60 AesnHGUUMPYIOIWMMU pacTBOpami, 0CoBeHHO coaepXaiummm GeHon unm 3TUOoBLIN CAMPT.

3anpeLyaeTca NoACoeAnNHATL MarucTpasb KOHTPONA YINEKNCIoro rasa K Hepesb60Boi Kpblluke-nepexoaHuKy «/liosp».

Annapat UBJ1 omkeH 6biTb OTPEryUpoBaH C y4eTOM AOMONHUTENBHOTO «MEPTBOFO NPOCTPAHCTBA», OCOBEHHO Y MaUNEHTOB C MabiMW BENMUMHAMN
ApbixatenbHoro o6bema (Vt). OLeHKa BIMAHNA «MepPTBOTO NPOCTPaHCTBa» NPOU3BOAUTCA ANA KaXA0r0 NalmMeHTa B UHABUAYANbHOM Nopaake.
Mpubop paspeluaeTcs NCNob3oBaTb TONBKO C annaparamyl, Pa3beMbl KOTOPbIX COOTBETCTBYIOT CTaHAapTam ISO.

BO3MOHbDIE HEXXEJIATEJIbHbIE ABJIEHUA:

Mpu vcrionb3osaHUu GUILTPA MOFYT PA3BUTLCA ClIEAYIOLVE NOGOUHbIE peaKLui: GnokmpoBaHie GULTPa MOKPOTO U OCNOKHeHNA 06ycnosneHHble
HapyLeH1em NPOXOAMMOCTI NPUBOPa: 3aTPYAHEHME AbIXaHNA, AUCTIHOD, FUNEPKarHWUA 1 runoKcuA. OCNOXHEHNA NepeyncieHbl B andasuTHOM Nopsake,
KOTOPbIN He OTPAXKAET YACTOTY UX BO3HUKHOBEHWUA UAM CTENEHb CEPbE3HOCTN.
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CZYSTY / JALOWY (SPRAWDZIC NA ETYKIECIE) | GOTOWY DO UZYCIA :0ile opakowanie nie bylo otwierane, ani nie zostato uszkodzone. Urzadzenie
jednorazowe do stosowania u jednego pacjenta. Po uzyciu wyrzucié.

Identyfikacja substancji nie Identyfikacja substancji wchodzacej
wchodzacej w sktad produktu ani w skfad produktu lub znajdujacej
nie znajdujacej sie w opakowaniu. sie w opakowaniu.

Odpowiednie wyczyszczenie, badz tez wyjatowienie niniejszego produktu przez uzytkownika tak, by mozliwe byto jego bezpieczne powtdrne uzycie jest
niemozliwe, wobec tego produkt jest przeznaczony do jednorazowego uzytku. Proby wyczyszczenia lub wyjatowienia tych urzadzen moga by¢ przyczyna
braku biozgodnoci, infekji lub ryzykownych dla pacjenta zaburzeri w dziataniu produktu.

Produkt zawiera DEHP (bis(2-etyloheksyl)ftalaty). W przypadku uzytkowania zgodnie ze wskazaniami moze dojéc do bardzo ograniczonej ekspozycji

na $ladowe ilosci DEHP. Nie ma zadnych oczywistych dowodéw na to, by taki stopier ekspozycji podwyzszat ryzyko przy stosowaniu klinicznym. Aby
jednak zminimalizowac ryzyko zwigzane z ekspozycja dzieci i kobiet karmiacych lub cigzarnych na DEHP, produkt ten nalezy stosowa¢ wylacznie tak, jak
wskazano. Patrz podstawowe etykiety.

OPIS:

Duze, kompaktowe i mate filtry mechaniczne przeznaczone sa do pracy w obwodach oddechowych z mechaniczng filtracja bakterii, badz tez wiruséw,
stuzac do ochrony pacjentéw, sprzetu | personelu szpitalnego przed zakazeniem krzyzowym. Urzadzenia te wyposazone sa w ztacze typu Luer lock
z zaslepka oraz w niegwintowane zlacze zaslepki, ktére moga zosta¢ wykorzystane podczas monitorowania poziomu CO,.

WSKAZANIA:

Filtry takie wskazane s do jednorazowego uzytku przez dorostych pacjentéw (mate filtry mechaniczne przeznaczone s dla pacjentéw pediatrycznych)
poddawanych znieczuleniu lub podczas intensywnej terapii. Nalezy je podiacza¢ po stronie pacjenta, pomigdzy rurka tchawicza - tak jak pokazano na
rysunku A lub w celu zabezpieczenia urzgdzenia wentylujacego po stronie maszyny ~ tak jak pokazano na rysunku B. W zakresie objetosci oddechowej
(V1) wiazaca jest ocena lekarza, Filtry te nie s3 wyposazone w wymiennik ciepta i wilgoci (HME), totez posiadajg ograniczone zdolnosci nawilzania. W razie
koniecznosci prawidtowego nawilzenia i wydtuzonego stosowania, zaleca sie przeprowadzenie oceny czy potrzebne s3 czynne ukfady / urzadzenia do
nawilzania lub filtry / wymienniki HME.

PRZECIWWSKAZANIA:

+ NIEWOLNO korzystac z niniejszego urzadzenia w potaczeniu z ogrzewanymi nawilzaczami lub nebulizerami (urzadzenia wytwarzajace mgietke).
+ Niniejszego urzadzenia NIE WOLNO stosowa¢ w pozycji innej niz przedstawiona na rysunkach.

UZYCIE:

1. Wyjac filtr z opakowania ochronnego.

2. Podtaczy¢ pewnie urzadzenie do instalacji oddechowej, jak najblizej pacjenta. Sprawdzi¢ szczelnoé wszystkich pofaczen.
3. Ustawi¢ odpowiednio objgtos¢ oddechowa, uwzgledniajac efekt wentylacji daremnej (dead space).

4. Jesli konieczne jest monitorowanie poziomu CO,, nalezy do ztacza Luer-lock podiaczyé linie monitorujaca.

Co pewien czas kontrolowac urzadzenie, sprawdzajac czy nie doszto do wzrostu oporéw przeptywu i w razie koniecznosci urzqdz@hie wymienic¢ na nowe.
Maksymalny czas uzytkowania filtra: 24 godzin. Nie nadaje sie do ponownego uzytku. Po uzyciu wyrzucié.

Podczas wyrzucania i utylizacji niniejszego urzadzenia nalezy przestrzegac obowiazujacych przepiséw szpitalnych lub krajowych, dotyczacych odpadéw
skazonych biologicznie.

UWAGA: Produkty te nie zawieraja lateksu i nie przewodza pradu
OSTRZEZENIA:

Niniejsze urzadzenia musza by¢ przepisane przez lekarza i moga by¢ uzytkowane wyfacznie pod nadzorem lekarskim.

Produkt objety jest gwarancja wytacznie, jesli jego opakowanie nie zostato uszkodzone, W zwiazku z tym nalezy doktadnie sprawdzi¢ stan
opakowania urzadzenia - wszelkie $lady uszkodzenia lub otwierania opakowania groza utratg sterylnoéci i sprawnosci urzadzenia. W takim
przypadku, urzadzenia takiego nie wolno uzywac.

Obfite wydzieliny lub krwawienia moga doprowadzi¢ do pogarszania sie droznoci filtra i utrudnienia oddychania; w takim przypadku nalezy
natychmiast wymieni¢ urzadzenie na nowe.

Sprawdzi¢, czy poltaczenia z instalacjg oddechowa sa wykonane pewnie i czy nie groza przypadkowym roztaczeniem

Dbac o drozno$¢ urzadzenia.

W przypadku stosowania filtra po stronie pacjenta, nie wolno go stosowac u pacjentéw o objetoéci oddechowej (Vt) nizszej od podanej w tabeli.
Jesli urzadzenie wykorzystane jest podczas anestezji z obiegowymi uktadami oddychania Wwyposazonymi w zbiornik z mieszaning wodorotlenkéw,
to niezbedne jest okresowe monitorowanie oporéw przeplywu. Zaleca sie stosowanie takiego urzadzenia przez okres nie duzszy od 6 godzin.
Przed uzyciem nalezy sprawdzi¢, czy zatozona jest zaslepka na ztacze Luer-lock do monitorowania poziomu CO, oraz czy jest ona zalozona
prawidtowo.

Do portu ztacza typu luer lock nie nalezy przytaczac rurek innych niz stuzacych do monitorowania probek CO,. Przytaczanie do innych urzadzen,
np. do rurek podawania gazu, moze by¢ niebezpieczne dla pacjenta.

Membrana hydrofobowa przy standardowym ci$nieniu uniemozliwia p rzedostawanie sie ptynow w kazdym kierunku.

u W celu zmniejszenia ryzyka uszkodzenia lub zatkania ma¢ymi obiektami, przechowywag w opakowaniu a~ do momentu u’ycia.

SRODKI OSTROZNOSCI:

Nie poddawat renowacji. Nie uzywac wielokrotnie. Nie namacza¢, pluk a¢, my¢, poddawa¢ sterylizacji ani dziataniu $rodkéw odkazajacych (unika¢
nalezy zwlaszcza roztworéw opartych na fenolach lub alkoholach).

Nie podtaczac linii da monitorowania poziomu CO, do niegwintowanegyo ztacza Luer-lock.

Ustawic¢ parametry pracy respiratora uwzgledniajac dodatkowa objetoS¢ wentylacji daremnej (dead space), w szczegélnosci u pacjentéw o matych
objetosciach oddechowych (Vt). Wplyw zjawiska wentylacji daremn ¢j malezy oceni¢ niezaleznie dla kazdego pacjenta.

Stosowac wylgcznie we wspélpracy z urzadzeniami posiadajacymi zlic=za zgodne z norma I1SO.

MOZLIWE SKUTKI UBOCZNE:

Stosowanie filtréw moze powodowad nastgpujace skutki uboczne: zaleganie $luzui/lub powiktania spowodowane niedroznoscia urzadzenia, w tym

utrudnienie oddychania, dusznodci, hiperkapnia i niedotlenienie. Kolejnosé slikutkow jest przypadkowa i nie odpowiada ich przewidywanej czestotliwosci
lub istotnosci.
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