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PN841 Leak 3 Pediatric Nasal Mask
Instructions for use - @

Safety Information

Intended Use

This mask is intended to provide an interface for application of non-invasive ventilation to patients.
The mask is for single patient use in the hospital/institutional environment only. The mask is to be
used on patients 5 kg/11 Ibs or greater (=5 kg/11 Ibs) for whom non-invasive ventilation has been
prescribed. Use of this mask is limited by the indications for use of the compatible therapy device
with respect to patient weight.

A\ Caution: USS. Federal law restricts this device to sale by or on the order of a physician.

& Note: This mask is not made with natural rubber latex, DEHP, or BPA.

& Note: This mask can be used with a variety of therapy devices which may have their own
limitations on patient population. If the therapy device itself is limited to patients greater than 5 kg,
then the use of this mask does not expand the intended use of that therapy device.

Contraindications
This mask is not intended for patients who are dependent on mechanical ventilation for their
life support.

A Warnings

* When using this mask, it is the responsibility of the healthcare professional to ensure proper device
setup in accordance with patient condition, including the use of proper alarms.

* Appropriate patient monitoring and alarms should be used for patients who are unable to remove the
mask themselves to assure the mask and tubing remain in place during therapy.

* The use of nasal or full face masks applies forces on the head and may affect cranial facial growth
patterns. Regular healthcare professional assessment is recommended when using this mask.

* Use of this mask while the system is not on and operating may cause rebreathing of exhaled air.
Rebreathing of exhaled air for longer than several minutes can in some circumstances lead to
suffocation.

« Monitor or intervene if the patient experiences skin redness, irritation, discomfort, blurred vision, or
drying of the eyes.

* Monitor or intervene if any of the following symptoms occur: unusual chest discomfort, shortness of
breath, severe headache, eye pain or eye infections.

* Monitor or intervene if any of the following symptoms occur: tooth, gum, or jaw soreness. Use of a
mask may aggravate a patient’s existing dental conditions.

* The mask material should be away from eyes.

* Do not overtighten the headgear straps. Watch for signs of overtightening, such as excessive
redness, sores or bulging skin around the edges of the mask. Loosen the headgear straps to alleviate
symptoms.

* Do not block or seal off the exhalation ports.

* This mask is for single patient use only.

* This mask is not designed for multi-patient use. Respironics cannot guarantee the performance
specifications once this mask has been disinfected.



Mask Parts

Features

(A) Mask cushion assembly
Leak Correction Dial

(© Mask frame

() Frame bottom slot

(E) Headgear clip

(P Quick release tabs

@ Tubing assembly

@ Swivel

@ Elbow with built-in exhalation
@ Frame top slot

® Headgear top strap

(U Headgear crown strap
@ Headgear back strap

(N) Headgear bottom strap
@ Tube wrap (optional)

® Tubing management loop

Before Use

» Wash the patient’s face. Do not use moisturizer/lotion on your hands or the patient’s face.
* Inspect the mask. Replace the mask or components if broken or worn.

Mask Care

Cleaning Instructions for Non-Fabric Parts

1. Wash in warm water with liquid dishwashing soap.

2. Rinse thoroughly.

3. Air dry completely before use.

4. Replace or remove the fabric parts after 1 week. Do not clean the fabric.

A\ Caution: Do not clean the mask with bleach, alcohol, solutions containing bleach or alcohol, or
solutions containing conditioners or moisturizers.

A\ Caution: Any deviation from these instructions may impact the performance of the product.

A\ Caution: Inspect the mask for damage or wear (cracking, crazing, tears, etc). Discard and replace
components or mask as necessary.



Achieving the Right Fit and Using the Mask

Before Putting on the Mask

Sizing: Select the cushion that fits the width of the nose without blocking the nostrils. The mask
sizing gauge can be used as a guide by holding the gauge under the nose (see illustration).

T e O\
ENE

1. Headgear clip: Disconnect one or both by twisting the clip outward. @
2. Headgear: Pull headgear on over head . (2)

3. Cushion: With the Leak Correction Dial facing downward, place cushion over nose. @ The top of
the cushion should sit at the bridge of the nose.

4. Headgear clip: Press the clip against the frame slot to reattach. @
Adjusting the Mask

®

1. Headgear: Peel the headgear tabs away from the headgear straps then press tabs against the
headgear straps to reattach.
@ Adjust the top straps to the headgear to achieve a comfortable fit.
O Adjust the bottom strap to the headgear clip to achieve a comfortable fit.
5



2. Headgear: Adjust top straps evenly. @

3. Headgear: Adjust bottom straps evenly. @

4. Headgear: Adjust crown strap so that the headgear and frame do not touch the ears. @

5. The mask should rest comfortably against the face.

If there are excessive air leaks, adjust the headgear. For small mask leaks during sleep, see the Leak
Correction Dial section.

&Note: Do not overtighten the headgear.

6. Using tube management (optional): The flexible tubing may be placed over the head @

© Slide the end of the crown strap through the loop on the tube wrap.
O Route the end of the crown strap though the slot in the headgear and fasten into place.

Using the Mask
1. Connect the patient circuit from the ventilator to the swivel.
2. Turn the therapy device on. Make sure the child is breathing normally.

Leak Correction Dial
The Leak Correction Dial should point straight downward each time the mask is placed on the child.

If the child experiences small mask leaks while sleeping, move the dial to the left or right . If
leaks cannot be corrected using the dial, re-seat the mask by pulling it directly away from the face
and gently setting it back into place.

Removing the Entire Mask

Disconnect bottom headgear clips and slide the mask upward over the head.



Disassembly

Removing the Elbow and Tubing

@)
I i

Removing the Cushion
Push the cushion backwards through the frame (13).

Removing the Headgear
1. Detach the headgear bottom clips from the frame or undo the bottom tabs and pull.
2. Undo the headgear top tabs and pull the straps through the frame.

Assembly

Attaching the Cushion

With the Leak Correction Dial pointing downward, push the
cushion into the frame towards the front and press into place.

The sides of the cushion will match the alignment cutouts in the
mask frame (14).
Attaching the Elbow and Tubing

Push the elbow into the cushion until the quick release tabs click
into place.

Attaching the Headgear

1. Hold the crown strap upward.
2. Make sure the back strap that displays “Philips Respironics” is facing outward and is right side up.
3. Slide the headgear top strap into the frame top slots.

4. Connect the headgear clips to the frame bottom slot.

Comfort Tips for Caregivers

* If the child has a preference for a certain sleeping position, consider this when choosing
placement of the ventilator.

* The most common mistake is overtightening the headgear. The headgear should fit loosely and
comfortably. If the skin bulges around the mask or if red marks appear, loosen the headgear.

* If necessary, adjust the crown strap to move the headgear off of the ears.

» The quick release elbow allows the mask to be temporarily disconnected from the tubing
without the child having to remove the mask. The elbow can be quickly clicked back into place
to resume therapy.

» Use of the optional tube management feature moves the tube away from the front of the body
and reroutes it over the child’s head. The quick release feature cannot be used when tube is
routed over the top of the head using the tubing management loop on the tube wrap.




Health Care Provider & Clinician Information

Leak Symbol and Port Settings

Some ventilators use a leak value and symbol in the mask selection control. The leak value and
symbol represents the intentional leak of the mask. On ventilators equipped with a mask selection
control, enter ¥3.

Specifications

The technical specifications of the mask are provided to determine if it is compatible with your
therapy device, and that alerts and alarms function properly.

A Warning: Use outside of these specifications may result in ineffective therapy. The pressure flow
curve shown below is an approximation of expected performance. Exact measurements may vary.

Pressure Flow Curve

70.0
60.0

o /
40.0 /

30.0 /

20.0 =/

Flow Rate (SLPM)

10.0
0.0 v v v v v
0 5 10 15 20 25 30
Pressure cm H,0
Resistance Disposal
Drop in Pressure at: Dispose of in accordance with local
50 SLPM 100 SLPM regulations.

All Sizes 0.7 cm H,O 28cmH0O
Deadspace Storage Conditions
SCS 189 mL Temperature: -4° F to 140° F (-20° C to 60° C)
SCM 243 mL Relative Humidity: 15% to 95%, non-
SCL 359 mL Condensing

Sound Levels
A-weighted Sound Power Level 29.8 dBA
A-weighted Sound Pressure Level at Tm  22.1 dBA




Symbols

95
Manufacturer Humidity Limits
15

+60°C

Mask Leak Symbol and Value JHM‘“’”F Temperature Limits

-20°C,
-4°F

@ Not Made with Natural Rubber Latex @ Do Not Reuse
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Masque nasal pediatrigue PN841 Leak 3
Mode d'emploi - @

Informations de sécurite

Usage préconisé

Ce masque sert d'interface pour I'application d'une ventilation non invasive aux patients. Le masque
est prévu pour un usage par un seul patient en établissement hospitalier/institution spécialisée
uniquement. Le masque est réservé aux patients pesant au moins 5 kg (=5 kg) auxquels une
ventilation non invasive a été prescrite. En ce qui concerne le poids du patient, l'utilisation de ce
masque est limitée par le mode d'emploi de I'appareil de thérapie compatible.

& Remarque : ce masque ne contient pas de latex naturel, de DEHP ou du BPA.

& Remarque : ce masque peut étre utilisé avec divers appareils de thérapie susceptibles d'étre
soumis a des limites spécifiques quant a la population de patients pouvant étre traitée. Si I'appareil
de thérapie lui-méme est limité aux patients pesant plus de 5 kg, I'utilisation de ce masque nétend
pas l'usage préconisé de cet appareil de thérapie.

Contre-indications
Ce masque n'est pas destiné aux patients ayant besoin d'une assistance ventilatoire artificielle.

A\ Avertissements

Lorsque ce masque est utilisé, il incombe au professionnel de santé de régler I'appareil correctement et
conformément a I'état du patient, ce qui inclut d'utiliser les alarmes appropriées.

Les alarmes et dispositifs de surveillance des patients appropriés doivent étre utilisés pour les patients
qui ne sont pas en mesure de retirer le masque eux-mémes, afin de garantir que le masque et le tube
restent en place durant la thérapie.

L'utilisation de masques nasaux ou naso-buccaux applique des forces sur la téte et peut affecter les
modeles de croissance cranio-faciale. Une évaluation réguliere par un professionnel de santé est
recommandée lorsque ce masque est utilisé.

Lutilisation de ce masque alors que le systéeme n'est pas mis en marche et ne fonctionne pas peut
entrainer la réinhalation de l'air expiré. Dans certains cas, la réinhalation d'air expiré pendant plusieurs
minutes peut provoquer la suffocation.

Surveillez le patient ou intervenez si le patient présente des rougeurs de la peau, des irritations, une
géne, une vision floue ou une sécheresse oculaire.

Surveillez ou intervenez si I'un des symptdmes suivants apparait : géne inhabituelle au niveau de la
poitrine, essoufflement, violents maux de téte, douleurs ou infections oculaires.

Surveillez le patient ou intervenez sil'un des symptomes suivants se produit : douleurs au niveau

des dents, des gencives ou de la machoire. L'utilisation d'un masque peut aggraver les éventuelles
affections dentaires du patient.

Le matériau du masque doit rester éloigné des yeux.

Ne serrez pas trop les sangles du harnais. Soyez attentif aux signes de serrage excessif, comme une
rougeur importante, des Iésions ou des renflements cutanés autour des bords du masque. Desserrez
les sangles du harnais pour atténuer les symptomes.

Ne bloquez pas ou nobstruez pas les valves dexpiration.

Ce masque est destiné a un usage par un seul patient.

Ce masque nlest pas destiné a étre réutilisé par d'autres patients. Respironics ne garantit pas les
performances précisées dans les caractéristiques techniques de ce masque lorsque celui-ci a été désinfecté.
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Pieces du masque

Caractéristiques

(A) Ensemble du coussinet de masque
Molette de correction des fuites
@ Coque du masque

@ Fente inférieure de la coque

(E) Clip de fixation du harnais

@ Languettes de retrait rapide

(G Tube

(H) Raccord-pivot

@ Coude avec dispositif d'expiration intégré
@ Fente supérieure de la coque

(® Sangle supérieure du harnais

(D Courroie de téte du harnais

(M) Sangle arriere du harnais

(N) Sangle inférieure du harnais

(© Gaine du tube (optionnelle)

® Boucle de gestion du tube

Avant l'utilisation

+ Lavez le visage du patient. N'utilisez pas de lotion ni de creme hydratante sur vos mains ou sur le
visage du patient.

* Examinez le masque. Remplacez le masque ou ses composants s'ils sont endommagés ou usés.

Entretien du masgue

Consignes de nettoyage pour les piéces qui ne sont pas en tissu

1. Lavez dans de l'eau chaude avec un produit vaisselle liquide.

2. Rincez soigneusement.

3. Laissez sécher complétement a Iair libre avant utilisation.

4. Remplacez ou retirez les pieces en tissu apres 1 semaine. Ne nettoyez pas le tissu.

A Mise en garde : évitez de laver le masque avec de l'eau de Javel, de I'alcool, des solutions contenant
de I'eau de Javel ou de I'alcool, ou des solutions contenant des agents hydratants ou adoucissants.

A\ Mise en garde : tout manquement & ces instructions peut dégrader les performances du produit.

A\ Mise en garde : vérifiez que le masque ne présente pas de dommages ou de signes d'usure
(fissure, craquelure, déchirure, etc.). Jetez et remplacez les composants ou le masque au besoin.



Ajustement approprie et utilisation du masque

Avant de mettre le masque

Choix de la taille : sélectionnez le coussinet adapté a la largeur du nez, sans bloguer les narines. La
jauge de dimensionnement du masque peut étre utilisée comme guide, en la maintenant sous le
nez (voir l'illustration).

1. Clip de fixation du harnais : déconnectez une extrémité ou les deux extrémités en tournant le clip
vers l'extérieur.

2. Harnais : tirez le harnais au-dessus de la téte. @

3. Coussinet : avec la molette de correction des fuites orientée vers le bas, placez le coussinet sur le
nez.(2) Le haut du coussinet doit se trouver sur I'aréte du nez.

4. Clip de fixation du harnais : appuyez sur le clip contre la fente de la coque pour le refixer. @

Réglage du masque

®

1. Harnais : tirez sur les languettes du harnais en les éloignant des sangles, puis pressez les
languettes contre les sangles pour les refixer.
@ Ajustez les sangles supérieures par rapport au harnais de maniére que le port du masque soit
confortable.
O Ajustez la sangle inférieure par rapport au clip de fixation du harnais de maniére que le port

du masque soit confortable.
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2. Harnais : ajustez uniformément les sangles supérieures. (5)
3. Harnais : ajustez uniformément les sangles inférieures. (6)

4. Harnais : ajustez la courroie de téte de maniere que le harnais et la coque ne touchent pas les
oreilles.

5. Le masque doit reposer confortablement sur le visage.

Si les fuites d'air sont excessives, ajustez le harnais. Pour les petites fuites de masque survenant
durant le sommeil, reportez-vous a la section Molette de correction des fuites.

©Remarque : évitez de trop serrer le harnais.

6. Utilisation du dispositif de gestion du tube (facultatif) : le tuyau flexible peut étre placé sur la téte @
© Faites glisser l'extrémité de la courroie de téte par la boucle sur la gaine du tube.
O Faites passer l'extrémité de la courroie de téte par la fente du harnais et fixez-la en place.

Utilisation du masque
1. Connectez le circuit patient du ventilateur au raccord-pivot.
2. Mettez I'appareil de thérapie sous tension. Assurez-vous que |'enfant respire normalement.

Molette de correction des fuites
La molette de correction des fuites doit étre orientée directement vers le bas chaque fois que vous
installez le masque sur I'enfant.

Si de petites fuites de masque surviennent lorsque l'enfant dort, tournez la molette vers la gauche
ou la droite . Sivous ne parvenez pas a corriger les fuites a I'aide de la molette, repositionnez le
masque en |‘éloignant directement du visage, puis remettez-le délicatement en place.

Retrait du masque complet

Détachez les clips inférieurs de fixation du harnais et faites glisser le masque vers le haut, au-dessus
de la téte.



Demontage

Retrait du coude et du tube
Pressez les languettes de retrait rapide et retirez le coude du coussinet 112).

W

Zi

Retrait du coussinet

Poussez le coussinet vers 'arriére 3 travers la coque (13).

Retrait du harnais

1.

Décrochez les clips inférieurs du harnais de la coque ou déliez les languettes inférieures et tirez.

2. Déliez les languettes supérieures du harnais et tirez sur les sangles a travers la coque.

Montage

Fixation du coussinet

Avec la molette de correction des fuites orientée vers le bas,
poussez le coussinet dans la coque vers I'avant, et appuyez
dessus de maniere a ce quiil se mette en place.

Les cotés du coussinet s'adapteront aux découpes d'alignement
dans la coque du masque (14).

Fixation du coude et du tube

Poussez le coude dans le coussinet jusqu'a ce que les languettes
de retrait rapide se clipsent en place.

Fixation du harnais

1.

Maintenez la courroie de téte vers le haut.

2. Assurez-vous que la sangle arriere portant la mention « Philips Respironics » est orientée vers

I'extérieur et que son coté droit est orienté vers le haut.

3. Faites glisser la sangle supérieure du harnais dans les fentes supérieures de la coque.
4. Fixez les clips du harnais a la fente inférieure de la coque.

Conseils de confort pour les prestataires de soins de sante

Si l'enfant préfére dormir dans une position spécifique, prenez cela en compte lorsque vous
choisissez le positionnement du ventilateur.

Lerreur la plus fréquente consiste a trop serrer le harnais. Le harnais doit étre lache et permettre
un port confortable. Si votre peau forme un renflement autour du masque ou si vous constatez
des rougeurs sur votre visage, desserrez le harnais.
Si nécessaire, ajustez la courroie de téte de maniére a éloigner le harnais des oreilles.
Le coude de retrait rapide permet de déconnecter temporairement le masque du tube sans que
I'enfant n'ait a le retirer. Le coude peut rapidement étre réencliqueté pour reprendre la thérapie.
Lutilisation du dispositif de gestion du tube optionnel permet déloigner le tube de I'avant du
corps et de le rediriger au-dessus de la téte de l'enfant. Le retrait rapide ne peut pas étre utilisé
lorsque le tube est dirigé au-dessus de la téte a l'aide de la boucle de gestion du tube située sur
la gaine du tube.

14



Prestataire de soins a domicile et informations cliniques

Symbole de fuite et réglage du masque

Certains ventilateurs utilisent une valeur et un symbole de fuite au niveau du contréle du choix
du masque. Le symbole et la valeur de fuite représentent les caractéristiques de fuite normales du
masque. Sur les ventilateurs équipés d'un contréle de sélection du masque, saisissez 3.

Caractéristiques techniques

Les caractéristiques techniques du masque permettent de déterminer sa compatibilité avec votre
appareil de thérapie, et si les alertes et alarmes fonctionnent correctement.

A\ Avertissement : une utilisation non conforme & ces caractéristiques techniques peut rendre la
thérapie inefficace. La courbe de débit/pression indiquée ci-dessous est une approximation de la
performance attendue. Les mesures exactes peuvent varier.

Courbe de débit/pression
70,0
60,0 /
__ 500 /
E /.l/
5 40,0
(2} /
g 30,0
N
=) _/
20,0 =
10,0
0,0 v v v v v
0 5 10 15 20 25 30
Pression en cm H,0
Résistance Mise au rebut
Chute de pression a: Eliminez ce produit conformément aux
50 SLPM 100 SLPM réglementations locales.
Toutes tailles 0,7 cm H,O 28cmH0
Espace mort Conditions d’entreposage
SCS 189 ml Température : -20-60 °C
SCM 243 ml Humidité relative : 15-95 % sans
SCL 359 ml condensation

Niveau sonore
Niveau de puissance acoustique

pondérée A 29,8 dBA
Niveau de pression acoustique
pondérée Aa1m 22,1 dBA




Fabricant

Symbole et valeur de fuite du masque

@ Fabriqué sans latex naturel

95
15
+60°C
+140°F
of
-4°F

Limites d’humidité

Limites de température

Ne pas réutiliser
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Maschera nasale pediatrica PN841 Leak 3

Istruzioni per l'uso - g

Informazioni sulla sicurezza

Uso previsto

Questa maschera e progettata a fornire un'interfaccia per la somministrazione di ventilazione non
invasiva ai pazienti. La maschera é destinata all'uso monopaziente, esclusivamente in ambiente
ospedaliero/sanitario. La maschera deve essere utilizzata su pazienti di peso pari o superiore a 5 kg (=5 kg)
ai quali e stata prescritta una ventilazione non invasiva. L'utilizzo di questa maschera & limitato secondo
le indicazioni per I'uso del dispositivo terapeutico compatibile, in relazione al peso del paziente.

& Nota: questa maschera non e stata realizzata con lattice di gomma naturale, DEHP o BPA.

& Nota: questa maschera pud essere utilizzata con una serie di dispositivi terapeutici, i quali
potrebbero presentare limitazioni relativamente alla popolazione di pazienti. Se lo stesso dispositivo
terapeutico e limitato ai pazienti di peso superiore a 5 kg, I'utilizzo di questa maschera non amplia
I'uso previsto del dispositivo terapeutico in questione.

Controindicazioni
Questa maschera non e destinata ai pazienti che dipendono da ventilazione meccanica di sostegno vitale.

A\ Avvertenze

» Durante l'utilizzo di questa maschera, e responsabilita dell'operatore sanitario assicurarne la corretta
sistemazione, conformemente alle condizioni del paziente, compreso I'utilizzo degli allarmi corretti.

* | pazienti che non sono in grado di rimuovere la maschera da soli devono essere monitorati e devono
essere utilizzati gli allarmi appropriati, per assicurare che la maschera e il tubo rimangano in posizione
durante la terapia.

« [utilizzo delle maschere nasali o facciali comporta l'esercitazione di forze sulla testa e potrebbe incidere
sui pattern di crescita cranio-facciale. Durante I'utilizzo di questa maschera, l'operatore dovrebbe
verificarla periodicamente.

» Lutilizzo di questa maschera quando il sistema non e acceso e non sta funzionando potrebbe
comportare la reinalazione dell'aria espirata. La reinalazione dell'aria espirata per piu di qualche minuto
puo, in alcuni casi, causare soffocamento.

* Monitorare o intervenire se il paziente manifesta arrossamento della pelle, irritazione, disagio, visione
offuscata o secchezza degli occhi.

* Monitorare o intervenire se si manifestano i sequenti sintomi: sensazione anomala di disagio a livello
toracico, respiro affannoso, forte cefalea, dolore agli occhi o infezioni oculari.

* Monitorare o intervenire se si manifestano i sequenti sintomi: dolore a denti, gengive o mascella. L'uso
di una maschera potrebbe aggravare le condizioni dentali pre-esistenti di un paziente.

|l materiale della maschera deve essere tenuto lontano dagli occhi.

« Non stringere eccessivamente le cinghie del dispositivo di fissaggio sul capo. Prestare attenzione ai
segni di eccessivo serraggio, come arrossamento eccessivo, ferite o pelle rigonfia intorno ai bordi della
maschera. Allentare le cinghie del dispositivo di fissaggio sul capo per alleviare i sintomi.

* Non bloccare né sigillare le valvole espiratorie.

» Questa maschera & destinata esclusivamente all'uso monopaziente.

» Questa maschera non e progettata per il riutilizzo da parte di piu pazienti. Respironics non garantisce le
caratteristiche di prestazione a seguito della disinfezione della maschera.



Componenti della maschera

Caratteristiche

(A) Gruppo materiale ammortizzante della
maschera

Manopola per la correzione delle perdite
(© Telaio della maschera

(D) Fessura inferiore del telaio

@ Clip del dispositivo di fissaggio sul capo
@ Linguette di sgancio rapido

@ Gruppo tubi

@ Snodo

@ Raccordo a gomito con valvola espiratoria
integrata

@ Fessura superiore del telaio

® Cinghia superiore del dispositivo di
fissaggio sul capo

(D Cinghia trasversale del dispositivo di
fissaggio sul capo

@ Cinghia posteriore del dispositivo di
fissaggio sul capo

@ Cinghia inferiore del dispositivo di fissaggio
sul capo

(© Awvolgi tubo (opzionale)
(P) Anellino di gestione dei tubi

Prima delluso

 Lavare il viso del paziente. Non utilizzare crema idratante/lozione sulle mani o sul viso del paziente.
* Ispezionare la maschera. Sostituire la maschera o i componenti se risultano danneggiati o usurati.

Cura della maschera

Istruzioni per la pulizia di componenti non in tessuto

1. Lavare in acqua tiepida con detersivo liquido per stoviglie.

2. Sciacquare accuratamente.

3. Lasciar asciugare completamente all‘aria prima dell'uso.

4. Sostituire o rimuovere i componenti in tessuto dopo 1 settimana. Non pulire il tessuto.

A\ Attenzione: non pulire la maschera con candeggina, alcol, soluzioni contenenti candeggina o
alcol o soluzioni contenenti balsamo o idratante.

A\ Attenzione: qualunque deviazione dalle istruzioni potrebbe compromettere le prestazioni del
prodotto.

A\ Attenzione: ispezionare la maschera alla ricerca di danni o usura (crepe, screpolature, lacerazioni
ecc.). Gettare e sostituire i componenti o la maschera secondo necessita.



Corretta sistemazione e utilizzo della maschera

Prima di indossare la maschera

Dimensioni: selezionare il cuscinetto che sia adatto alla larghezza del naso, senza bloccare le narici. Il
calibro per il dimensionamento della maschera puo essere utilizzato come guida, bloccandolo sotto
il naso (vedere la figura).

1. Clip del dispositivo di fissaggio sul capo: scollegare una o entrambe ruotando la clip verso I'esterno. @

2. Dispositivo di fissaggio sul capo: tirare il dispositivo di fissaggio sul capo sulla testa. @

3. Materiale ammortizzante: con la manopola per la correzione delle perdite rivolta verso il basso,
collocare il materiale ammortizzante sul naso. @ La parte superiore del materiale ammortizzante
deve trovarsi sul dorso del naso.

4. Clip del dispositivo di fissaggio sul capo: premere la clip sulla fessura del telaio per fissarlo
nuovamente.

Regolazione della maschera

®

1. Dispositivo di fissaggio sul capo: staccare le linguette del dispositivo di fissaggio sul capo dalla cinghia
e spingerle contro la cinghia del dispositivo di fissaggio sul capo per fissarle nuovamente.
© Regolare le cinghie superiori al dispositivo di fissaggio sul capo affinché la maschera si adatti
comodamente.
O Regolare la cinghia inferiore sulla clip del dispositivo di fissaggio sul capo affinché la maschera

si adatti comodamente. 9



2. Dispositivo di fissaggio sul capo: regolare le cinghie superiori in modo uniforme. @
3. Dispositivo di fissaggio sul capo: regolare le cinghie inferiori in modo uniforme. @

4. Dispositivo di fissaggio sul capo: regolare la cinghia trasversale in modo che il dispositivo di
fissaggio sul capo e il telaio non entrino in contatto con le orecchie.

5. La maschera deve poggiare comodamente sul viso.

In caso di perdite d'aria eccessive, regolare il dispositivo di fissaggio sul capo. Se si verificano piccole
perdite dalla maschera durante il sonno, consultare la sezione Manopola per la correzione delle perdite.
& Nota: non stringere eccessivamente il dispositivo di fissaggio sul capo.

6. Utilizzo della gestione dei tubi (opzionale): E possibile posizionare il tubo flessibile sulla testa @
© Far scorrere l'estremita della cinghia trasversale attraverso I'anellino sull'avvolgi tubo.
O Far passare l'estremita della cinghia trasversale attraverso la fessura nel dispositivo di fissaggio
sul capo e fissarla in posizione.

Uso della maschera

1. Collegare il circuito paziente dal ventilatore allo snodo.

2. Accendere il dispositivo terapeutico. Assicurarsi che il bambino respiri normalmente.
Manopola per la correzione delle perdite

La manopola per la correzione delle perdite deve essere rivolta direttamente verso il basso ogni
volta che il paziente pediatrico indossa la maschera.

Se si verificano piccole perdite dalla maschera durante il sonno, spostare la manopola a sinistra o a
destra . Se non & possibile correggere le perdite mediante la manopola, riposizionare la maschera
allontanandola direttamente dal viso e riposizionandola con delicatezza.

Rimozione dell'intera maschera
Scollegare le clip inferiori del dispositivo di fissaggio sul capo e far scorrere la maschera verso I'alto sulla testa.
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Smontaggio

Rimozione del gomito e tubi
Premere le linguette di sgancio rapido e tirare il gomito allontanandolo dal materiale ammortizzante (1712).

13 P
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Rimozione del materiale ammortizzante
Spingere all'indietro il materiale ammortizzante attraverso il telaio (13).

Rimozione del dispositivo di fissaggio sul capo

1. Scollegare le clip inferiori del dispositivo di fissaggio sul capo dal telaio oppure scollegare le
linguette inferiori e tirare.

2. Scollegare le linguette superiori del dispositivo di fissaggio sul capo e tirare le cinghie attraverso
il telaio.

Montaggio

Applicazione del materiale ammortizzante

Con la manopola per la correzione delle perdite rivolta verso il
basso, spingere il materiale ammortizzante nel telaio verso la parte
anteriore e premere in posizione.

I lati del materiale ammortizzante corrisponderanno alle
sfinestrature di allineamento nel telaio della maschera (14).
Collegamento del gomito e dei tubi

Spingere il gomito nel materiale ammortizzante fino a che le
linguette di sgancio rapido non scattano in posizione.

Fissaggio del dispositivo di fissaggio sul capo
1. Mantenere la cinghia trasversale verso l'alto.

2. Assicurarsi che la cinghia posteriore su cui & riportato “Philips Respironics” sia rivolta verso
l'esterno e con il lato destro rivolto verso l'alto.

3. Far scorrere la cinghia superiore del dispositivo di fissaggio sul capo nelle fessure superiori del telaio.
4. Collegare le clip del dispositivo di fissaggio sul capo alla fessura inferiore del telaio.

Suggerimenti per gli assistenti sanitari per garantire comfort

» Seil bambino preferisce dormire in una certa posizione, considerare questo aspetto nella scelta
della collocazione del ventilatore.

« Lerrore pil comune e serrare eccessivamente il dispositivo di fissaggio sul capo. Il dispositivo di
fissaggio sul capo dovrebbe adattarsi senza stringere e in maniera confortevole. Se la pelle intorno
alla maschera si gonfia o se sono visibili segni rossi, allentare il dispositivo di fissaggio sul capo.

* Se necessario, regolare la cinghia trasversale per spostare il dispositivo di fissaggio sul capo dalle orecchie.

* Ilgomito di sgancio rapido consente di scollegare momentaneamente la maschera dai tubi senza che
il bambino debba rimuoverla. £ possibile riposizionare rapidamente il gomito per riprendere la terapia.

» Utilizzando la funzione opzionale per la gestione dei tubi e possibile allontanare il tubo dalla
parte anteriore del corpo e farlo passare nuovamente sulla testa del bambino. Non é possibile
utilizzare la funzione di sgancio rapido quando il tubo e orientato sulla parte superiore della testa
mediante I'anellino di gestione dei tubi sull'avvolgi tubo.
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Informazioni per il fornitore di apparecchiature mediche e [operatore clinico

Simbolo di perdita e impostazioni della valvola

Alcuni ventilatori riportano il valore e un simbolo di perdita sul controllo di selezione della maschera.
Il simbolo e il valore di perdita rappresentano la perdita intenzionale della maschera. Su ventilatori
dotati di un controllo di selezione della maschera, immettere ¥3.

Specifiche
Le specifiche tecniche della maschera sono fornite per determinare se & compatibile con il
dispositivo terapeutico e se gli avvisi e gli allarmi funzionano correttamente.

A\ Avvertenza: |'utilizzo al di fuori delle specifiche pud comportare I'erogazione impropria della
terapia. La curva del flusso di pressione indicata di seguito € unapprossimazione delle prestazioni
previste. Le misure esatte possono variare.

Curva del flusso della pressione

70,0
60,0 //'
— 500
% 40,0
g /
£
o
Q. 20,0 w
10,0
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Pressionecm H,0
Resistenza Smaltimento
Calo di pressione a: Smaltire secondo le normative locali.

50 Is/min 100 Is/min
Tutte le dimensioni 0,7cmHO  28cmH.0O

Spazio morto Condizioni di immagazzinaggio
SCS 189 ml Temperatura: da -20 °C a 60 °C
SCM 243 ml Umidita relativa: dal 15% al 95%
SCL 359 ml (senza condensa)

Livelli sonori

Livello di potenza sonora ponderato A~ 29,8 dBA
Livello di pressione sonora
ponderato Aa1m 22,1 dBA
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Simboli

95
Produttore Limiti di umidita
15
imbolo e valore perdi Il Wk
simbolo e valore perdita dalla N Limiti di temperatura
maschera ue

Non prodotta con lattice di gomma -
Non riutilizzare
naturale
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PN841 Leak 3 Nasenmaske fur Kinder
Gebrauchsanweisung - G

Sicherheitshinweise

Verwendungszweck

Diese Maske ist dafir bestimmt, eine Schnittstelle fiir Patienten bei der Anwendung einer nicht invasiven
Beatmung zu bieten. Die Maske ist nur fir den Einmalgebrauch an einem Patienten in Krankenhdusern/
Gesundheitseinrichtungen geeignet. Die Maske ist zur Verwendung bei Patienten mit einem Gewicht ab
5kg (= 5 kg) vorgesehen, denen eine nicht invasive Beatmung verordnet wurde. Die Verwendung dieser
Maske ist durch den Verwendungszweck des kompatiblen Therapiegerats unter Berticksichtigung des

Patientengewichts beschrankt.

& Hinweis: Bei der Herstellung dieser Maske wurde weder Naturkautschuk, DEHP noch BPA verwendet.

& Hinweis: Diese Maske kann mit einer Vielzahl von Therapiegerdten verwendet werden, die ihre eigenen
Einschrankungen hinsichtlich der Patientenpopulationen haben. Ist das Therapiegerat auf die Verwendung
mit Patienten beschrankt, die ein Kérpergewicht von 5 kg tUberschreiten, so erweitert diese Maske den
Verwendungszweck dieses Therapiegerates nicht.

Kontraindikationen
Die Maske ist nicht fur Patienten geeignet, die auf eine lebenserhaltende mechanische Beatmung
angewiesen sind.

A\ Warnhinweise

Bei Verwendung dieser Maske liegt es in der Verantwortung des medizinischen Fachpersonals, dem Zustand des
Patienten entsprechend die korrekte Einstellung des Gerats einschlieBlich seiner Alarmfunktionen vorzunehmen.
Bei Patienten, die nicht in der Lage sind, die Maske selbststandig zu entfernen, missen die angemessenen
Alarm- und Monitoring-Funktionen verwendet werden, um die korrekte Position von Maske und Schlauch
wahrend der Therapie zu gewahrleisten.

Durch die Verwendung von Nasenmasken oder Mund-Nasen-Masken wird Druck auf den Kopf ausgetibt, der die
Wachstumsmuster von Schadel und Kopf beeintrachtigen kann. In Zusammenhang mit der Verwendung dieser
Maske wird eine regelméafige Untersuchung durch eine medizinische Fachkraft empfohlen.

Wird diese Maske verwendet, wahrend das System nicht in Betrieb ist, kann es zur Rickatmung ausgeatmeter
Luft kommen. Wird ausgeatmete Luft Gber mehrere Minuten hinweg erneut eingeatmet, kann dies unter
Umstanden zu Erstickung fiihren.

Bei Hautrétungen, Reizungen, Unwohlsein, verschwommener Sicht oder Augentrockenheit beobachten und
ggf. eingreifen.

Bei Auftreten der folgenden Symptome beobachten und ggf. eingreifen: ungewdhnliche Beschwerden in der
Brust, Atemnot, starke Kopfschmerzen, Augenschmerzen oder Augeninfektionen.

Bei Schmerzen an Zéhnen, Zahnfleisch oder Kiefer beobachten und ggf. eingreifen. Die Anwendung einer
Maske kann bereits bestehende dentale Beschwerden des Patienten verstarken.

Das Maskenmaterial sollte nicht mit den Augen in Kontakt kommen.

Die Bander der Maskenhalterung nicht zu straff ziehen. Auf Anzeichen fir einen zu straffen Sitz achten, wie

z. B. starke Rotung, Druckstellen oder Hautwdlste um die Maskenrander. Zur Linderung der Symptome die
Bander der Maskenhalterung lockern.

Die Ausatemventile dirfen nicht blockiert oder abgedichtet werden.

Diese Maske ist nur fir den Gebrauch bei einem Patienten bestimmt.

Diese Maske ist nicht fir die Verwendung an mehreren Patienten bestimmt. Respironics kann die
Leistungsspezifikationen nicht garantieren, wenn diese Maske nach Patientengebrauch desinfiziert wurde.
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Maskenteile

Eigenschaften und Funktionen

(A) Masken-Polster-Set

Drehknopf zur Leckkorrektur

@ Maskenrahmen

@ Rahmenschlitz unten

@ Maskenhalterungsclip

@ Schnellléselaschen

(@ Schlauchteil

(H) Drehgelenk

(D) Kniestiick mit integriertem Ausaternventil
(D Rahmenschlitz oben

(K Oberes Band der Maskenhalterung

(D Scheitelband der Maskenhalterung

(M) Hinteres Band der Maskenhalterung
(N) Unteres Band der Maskenhalterung

@ Schlauchummantelung (optional)

® Schlaufe fiir die Schlauchpositionierung

Vor der Verwendung

 Das Gesicht des Patienten waschen. Keine Feuchtigkeitscreme/Lotion auf den eigenen Handen
oder dem Gesicht des Patienten anwenden.

+ Die Maske untersuchen. Maske oder Komponenten auswechseln, wenn diese beschadigt oder
verschlissen sind.

Pflege der Maske

Reinigungsanweisungen fiir nicht gewebehaltige Teile

1. In warmem Wasser mit fliissigem Geschirrspilmittel waschen.

2. Grindlich abspulen.

3. Vor Gebrauch vollstdndig an der Luft trocknen lassen.

4. Stoffteile nach 1 Woche ersetzen oder entfernen. Den Stoff nicht reinigen.

A Vorsicht: Die Maske nicht mit Bleichmittel, Alkohol, bleichmittel- oder alkoholhaltigen
Reinigungslésungen oder Reinigungslosungen mit Pflege- oder Feuchtigkeitszusatzen reinigen.
A Vorsicht: Abweichungen von dieser Anleitung kdnnen die Produktleistung beeintréchtigen.

A\ Vorsicht: Die Maske auf Beschadigungen oder VerschleiRerscheinungen untersuchen (Spriinge,
Haarrisse, Risse etc.). Die Komponenten oder die Maske bedarfsgemal’ entsorgen und ersetzen.
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Anpassung und Verwendung der Maske

Vor dem Anlegen der Maske

GrolBenanpassung: Wahlen Sie ein Polster aus, das fur die Breite der Nase geeignet ist und die
Nasenldcher nicht blockiert. Die Anpassschablone kann als Orientierungshilfe verwendet werden,
indem sie unter die Nase gehalten wird (siehe Abbildung).

——_
ZONIE

1. Maskenhalterungsclip: Lésen Sie einen oder beide Clips durch Drehen nach auBen.@
2. Maskenhalterung: Ziehen Sie die Maskenhalterung Uber den Kopf.@

3. Polster: Platzieren Sie das Polster tber der Nase, wéhrend der Drehknopf zur Leckkorrektur nach
unten zeigt.(2) Die Oberseite des Polsters sollte auf demn Nasenrticken ruhen.

4. Maskenhalterungsclip: Dricken Sie den Clip zum Befestigen gegen den Rahmenschlitz.@

Einstellen der Maske

®

1. Maskenhalterung: Losen Sie zum Verstellen die Laschen der Maskenhalterung von den Bandern,
und driicken Sie sie anschlieBend wieder fest. (4)
© Passen Sie die oberen Bander an der Maskenhalterung an, um einen bequemen Sitz zu erzielen.
O Passen Sie das untere Band an der Maskenhalterung an, um einen bequemen Sitz zu erzielen.
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2. Maskenhalterung: Stellen Sie die oberen Bander gleichmaBig ein. @

3. Maskenhalterung: Stellen Sie die unteren Bénder gleichmaRig ein. @

4. Maskenhalterung: Passen Sie das Scheitelband so an, dass weder die Maskenhalterung noch der
Rahmen die Ohren beriihrt. (7)

5. Die Maske sollte bequem auf dem Gesicht aufliegen.

Entweicht ibermélig viel Luft, die Maskenhalterung anpassen. Informationen zu kleinen Leckagen
wahrend des Schlafens finden Sie im Abschnitt Drehknopf zur Leckkorrektur.

& Hinweis: Die Maskenhalterung nicht zu straff ziehen.

6. Mit Schlauchaufnahme (Option): Der flexible Schlauch kann Gber dem Kopf platziert werden @
© Schieben Sie das Ende des Scheitelbands durch die Schlaufe an der Schlauchummantelung.
O Fuhren Sie das Ende des Scheitelbands durch den Schlitz in der Maskenhalterung und sichern
Sie es.

Verwenden der Maske
1. Verbinden Sie den Patientenkreislauf vom Beatmungsgerat mit dem Drehgelenk.
2. Schalten Sie das Therapiegerat ein. Vergewissern Sie sich, dass das Kind normal atmet.

Drehknopf zur Leckkorrektur

Der Drehknopf zur Leckkorrektur muss genau nach unten zeigen, wenn dem Kind die Maske
angelegt wird.

Werden bei dem Kind Maskenleckagen wéhrend des Schlafens festgestellt, drehen Sie den Knopf
nach links oder nach rechts . Kénnen die Leckagen nicht mit dem Drehknopf korrigiert werden,
verandern Sie den Sitz der Maske, indem Sie sie nach vorn vom Gesicht wegziehen und sie
vorsichtig wieder aufsetzen.

2 S
1 \

v |

v

Entfernen der ganzen Maske
Losen Sie die unteren Clips der Maskenhalterung und ziehen Sie die Maske nach oben Gber den Kopf.
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Auseinandernehmen der Maske

Entfernen des Kniestticks und des Schlauchs
Driicken Sie die Schnellldselaschen zusammen und ziehen Sie das Kniestiick vom Polster ab 1(12).

13 P
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Entfernen des Polsters
Driicken Sie das Polster rlickwérts durch den Maskenrahmen @

Entfernen der Maskenhalterung

1.

2.

Losen Sie die unteren Clips der Maskenhalterung vom Maskenrahmen, oder [6sen Sie die unteren
Laschen und ziehen Sie daran.

Losen Sie die oberen Laschen der Maskenhalterung, und ziehen Sie die Bander durch den Rahmen.

Montage

Befestigen des Polsters

Vergewissern Sie sich, dass der Drehknopf zur Leckkorrektur nach
unten zeigt, driicken Sie das Polster in vorderer Richtung in den
Rahmen.

Die Seiten des Polsters fligen sich in die beiden Aussparungen des
Maskenrahmens ein .

Befestigen des Kniestiicks und des Schlauchs

Driicken Sie das Kniestick in das Polster, bis die Schnellléselaschen
einrasten.

Befestigen der Maskenhalterung

1.
2.

3.
4.

Halten Sie das Scheitelband hoch.

Vergewissern Sie sich, dass das hintere Band mit der Aufschrift,,Philips Respironics” nach auf3en zeigt
und nicht auf dem Kopf steht.

Schieben Sie das obere Band der Maskenhalterung in die oberen Schlitze des Rahmens.
Verbinden Sie die Clips der Maskenhalterung mit dem unteren Schlitz des Rahmens.

Tipps zum Tragekomfort fur Pflegepersonal

Sollte das Kind eine bestimmte Schlafposition bevorzugen, so beachten Sie dies bei der Positionierung
des Beatmungsgerats.

Der hdufigste Fehler besteht im zu straffen Anlegen der Maskenhalterung. Die Maskenhalterung sollte
locker und bequem sitzen. Wenn sich die Haut Uber die Maskenrdnder wolbt oder sich Rétungen im
Gesicht zeigen, sollten Sie die Maskenhalterung etwas I6sen.

Passen Sie das Scheitelband bei Bedarf so an, dass die Maskenhalterung nicht auf die Ohren driickt.

Das Schnelllose-Kniesttick ermdglicht das vortibergehende Losen der Maske vom Schlauch, ohne dass
das Kind die Maske abnehmen muss. Das Kniestiick kann problemlos wieder angebracht werden, um
die Therapie fortzusetzen.

Mit der optionalen Funktion zur Schlauchpositionierung wird der Schlauch von der Vorderseite des
Korpers entfernt und Uber den Kopf des Kindes gefuihrt. Die Schnellldsefunktion kann nicht verwendet
werden, wenn der Schlauch mit der Schlaufe fiir die Schlauchpositionierung tber den Kopf geftihrt wird.
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Informationen fur Arzte und medizinisches Personal

Lecksymbol und Anschlusseinstellungen

Einige Beatmungsgerdte verwenden einen Leckwert und ein Lecksymbol in der Maskenauswahl-
steuerung. Leckwert und -symbol représentieren die vorgesehene Leckage der Maske. Geben Sie bei
Beatmungsgeraten, die mit einer Maskenauswahlsteuerung ausgestattet sind, £3 ein.

Technische Daten

Die technischen Daten der Maske werden bereitgestellt, damit die Kompatibilitdt der Maske mit
Ihrem Therapiegerat festgestellt und die korrekte Funktion von Warnmeldungen und Alarmen
Uberprift werden kann.

A\ Warnhinweis: Eine Verwendung auBerhalb der angegebenen Spezifikationen kann zu einer
unwirksamen Behandlung fiihren. Bei dem nachfolgend aufgefiihrten Druck-Flow-Diagramm
handelt es sich um eine Schatzung der erwarteten Leistung. Die genauen Messungen kénnen
davon abweichen.

Druck-Flow-Diagramm
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DruckcmH,0
Widerstand Entsorgung
Druckabfall bei: Gemal3 den lokalen Vorschriften entsorgen.
50 SLPM 100 SLPM
Alle GroBen 0,7 cm H.O 28cmHO
Totraum Lagerbedingungen
SCS 189 ml Temperatur: -20 °C bis 60 °C
SCM- 243 ml Relative Luftfeuchtigkeit: 15 % bis 95 %, nicht
SG5 359 ml kondensierend
Schallpegel
Schallleistungspegel (A) 29,8 dBA

Schalldruckpegel (A) im Abstandvon Tm 22,1 dBA
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Symbole

Hersteller

Lecksymbol und -wert der Maske

@ Ohne Naturkautschuklatex hergestellt

30
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Feuchtigkeitsgrenzwerte
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'{“,ZﬁJHr Temperaturgrenzwerte
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PN841 Leak 3 Mascarilla nasal pediatrica

Instrucciones de uso - @

Informacion de seguridad

Uso previsto

Esta mascarilla esté disefada para utilizarse como interfaz en la aplicacién de ventilacién no invasiva
a pacientes. La mascarilla estd disefada para su uso en un solo paciente en el entorno hospitalario
o institucional. La mascarilla solo debe utilizarse en pacientes a partir de 5 kg (=5 kg) a los que se les
haya prescrito la ventilacion no invasiva. El uso de la mascarilla estd limitado por las indicaciones de
uso del dispositivo terapéutico compatible con respecto al peso del paciente.

& Nota: Esta mascarilla no esta fabricada con caucho natural, DEHP ni BPA.

& Nota: Esta mascarilla se puede utilizar con varios dispositivos terapéuticos que pueden tener su
propia limitacién en cuanto a segmento de pacientes. Si el uso del dispositivo terapéutico en sf esta
limitado a pacientes que pesen mas de 5 kg, el uso de esta mascarilla no amplia el uso previsto del
dispositivo terapéutico.

Contraindicaciones

Esta mascarilla no esta indicada para pacientes que dependan de ventilacion mecénica para el
mantenimiento de las constantes vitales.

A Advertencias

« Al utilizar esta mascarilla, el profesional sanitario tiene la responsabilidad de asegurarse de preparar
debidamente el dispositivo en funcién del estado del paciente, lo cual incluye el uso de alarmas adecuadas.

* Se deben usar alarmas y una observacion adecuadas en pacientes que no pueden quitarse la mascarilla
ellos mismos para garantizar que esta y el tubo permanezcan en su sitio durante la terapia.

* Eluso de mascarillas nasales o mascarillas faciales completas aplica fuerza en la cabeza y puede afectar
al patron de crecimiento craneofacial. Se recomienda la valoracion por parte de un profesional sanitario
al usar la mascarilla.

* El uso de esta mascarilla mientras el sistema estd encendido y en funcionamiento puede producir
la reinhalacion del aire espirado. Si se respira este aire espirado durante un periodo superior a varios
minutos puede ocasionar asfixia en algunos casos.

* Observe o intervenga si el paciente experimenta enrojecimiento cutaneo, irritacién, molestias, vision
borrosa o sequedad ocular.

* Observe o intervenga si sufre alguno de estos sintomas: molestias inusuales en el térax, dificultad para
respirar, dolor de cabeza intenso, dolor ocular o infecciones oculares.

* Observe ointervenga si se produce cualquiera de los sintomas siguientes: dolor en los dientes, las encias o
la mandibula. El uso de una mascarilla puede agravar los problemas dentales preexistentes de un paciente.

* El material de la mascarilla debe estar alejado de los ojos.

* No apriete demasiado las correas del arnés. Esté atento a cualquier signo de presién excesiva, como un
enrojecimiento excesivo, llagas o abultamiento de la piel alrededor de los bordes de la mascarilla. Afloje
las correas del arnés para aliviar los sintomas.

* No obstruya ni selle los conectores espiratorios.

* Lamascarilla es para uso exclusivo en un solo paciente.

» Esta mascarilla no estéd disefada para su uso en varios pacientes. Si la mascarilla se desinfecta,
Respironics no garantiza las especificaciones de rendimiento.
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Partes de la mascarilla

Caracteristicas

(A) Conjunto de almohadillado de la mascarilla
Corrector de fuga

(© Armazon de la mascarilla

@ Ranura inferior del armazon

@ Presilla de arnés

(F) Lenguetas de liberacion répida

(G Ensamblaje de tubo

@ Conector giratorio

@ Codo con conector espiratorio integrado
(D Ranura superior del armazon

(K Correa superior del armnés

(D Correa de la coronilla del arnés

(M) Correa posterior del arnés

(N) Correa inferior del arnés

@ Funda para el tubo (opcional)

(P) Bucle de posicionamiento del tubo

Antes de su uso

* Lave la cara del paciente. No utilice cremas ni lociones hidratantes en sus manos ni en la cara del
paciente.
* Inspeccione la mascarilla. Sustituya la mascarilla o cualquier componente si estuviera roto o gastado.

Cuidados de la mascarilla

Instrucciones de limpieza de las piezas que no son de tela

1. Léavelas en agua templada con un jabén liquido para vajillas.

2. Enjudguelas muy bien.

3. Déjelas secar al aire totalmente antes de volver a usarlas.

4. Sustituya o retire las piezas de tela después de 1 semana. No limpie la tela.

A\ Precaucion: No limpie la mascarilla con lejia, alcohol, soluciones que contengan alcohol o lejia ni
soluciones con acondicionadores o suavizantes.

A\ Precaucion: Si no se siguen estrictamente estas instrucciones, el rendimiento del producto
puede verse afectado.

A\ Precaucion: Examine la mascarilla para detectar posibles dafios o desgastes (grietas, fisuras,
desgarros, etc.). Deseche o sustituya cualquier componente o la mascarilla seguin sea necesario.
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Como lograr el ajuste adecuado y usar la mascarilla

Antes de colocarse la mascarilla

Cémo determinar el tamaio: Seleccione el almohadillado correcto para la anchura de la nariz sin
bloguear las fosas nasales. Para utilizar el medidor de tamano de la mascarilla como guia, sujete el
medidor debajo de la nariz (véase la ilustracion).

——_
ZONIE

1. Presilla de arnés: Desacople una o ambas presillas girdndolas hacia afuera. @
2. Arnés: Pase el arnés sobre la cabeza. @

3. Almohadillado: Con el corrector de fuga mirando hacia abajo, sittie el almohadillado sobre la
nariz. @ La parte superior del almohadillado debe quedar sobre el puente de la nariz.

4. Presilla de arnés: Presione la presilla contra la ranura del armazon para volver a acoplarla. @

Cémo ajustar la mascarilla

®

1. Arnés: Despegue las lengletas de las correas del arnés y presione las lenglietas contra las correas
del arnés para volver a unirlas. (4)
@ Ajuste las correas superiores al arnés para lograr una sujecion comoda.
O Ajuste la correa inferior a la presilla del arnés para lograr una sujecion cémoda.
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2. Arnés: Ajuste las correas superiores por igual. @

3. Arnés: Ajuste las correas inferiores por igual. @

4. Arnés: Ajuste la correa de la coronilla de forma que el arnés y el armazén no toquen las orejas. @
5. La mascarilla se debe colocar sobre la cara de forma cémoda.

Si existe alguna fuga de aire excesiva, ajuste el arnés. Si se produce alguna fuga pequena durante el
descanso, consulte la seccion Corrector de fuga.

& Nota: No apriete en exceso el arnés.

6. Uso del posicionamiento del tubo (opcional): El tubo flexible puede colocarse sobre la cabeza @
© Deslice el extremo de la correa de la coronilla por la ranura de la funda para el tubo.
O Dirija el extremo de la correa de la coronilla a través de la ranura del arnés y ajustelo en su sitio.

Uso de la mascarilla
1. Conecte el circuito del paciente del ventilador al conector giratorio.
2. Encienda el dispositivo terapéutico. Asegurese de que el nifio respire con normalidad.

Corrector de fuga
El corrector de fuga debe apuntar hacia abajo siempre que se le ponga la mascarilla al nifio.

Siel nifio experimenta pequenas fugas mientras duerme, desplace el corrector hacia la izquierda
o la derecha ‘ Si'la fuga no se puede corregir con el corrector, cologue de nuevo la mascarilla
separdndola directamente de la cara y volviéndola a ajustar en su sitio.

Coémo retirar la mascarilla completa
Desconecte las presillas inferiores del arnés y deslice la mascarilla hacia arriba por encima de la cabeza.
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Desmontaje

Cémo retirar el codo y el tubo
Apriete las lengUetas de liberacion répida y tire del codo para separarlo del almohadillado .

13 >

&)
NS /)

Como retirar el almohadillado
Tire del almohadillado hacia atras a través del armazon (13).
Como retirar el arnés

1. Separe las presillas inferiores del arnés del armazén o despegue las lengletas inferiores y tire.
2. Despegue las lengiietas inferiores y tire de las correas a través del armazon.

Montgje

Cémo acoplar el almohadillado

Con el corrector de fuga apuntando hacia abajo, empuije el
almohadillado dentro del armazén hacia adelante y presione para
ajustarlo.

Los laterales del almohadillado deben coincidir con las marcas de
alineacion del armazon de la mascarilla (14)

Cémo conectar el codo y el tubo

Presione el codo para introducirlo en el almohadillado hasta que las
lengUetas de liberacion rapida se enganchen en su lugar correcto.

Como montar el arnés
1. Sujete la correa de la coronilla hacia arriba.

2. Asegurese de que la correa posterior que muestra “Philips Respironics”esté mirando hacia afuera
y se muestre del derecho.

3. Deslice la correa superior del arnés por las ranuras superiores del armazon.
4. Acople las presillas del arnés a la ranura inferior del armazon.

Sugerencias para mayor comodidad para cuidadores

« Siel nifo tiene alguna preferencia de postura para dormir, téngalo en cuenta al elegir la
ubicacion del ventilador.

* Elerror mas habitual es apretar demasiado el arnés. El arnés debe ajustarse de forma holgada y
coémoda. Si la piel se abulta alrededor de la mascarilla o si aparecen marcas rojas, afloje el arnés.

 Sifuera necesario, ajuste la correa de la coronilla para que el arnés no toque las orejas.

» El codo de liberacion répida permite desconectar la mascarilla temporalmente del tubo sin
necesidad de que el nifio se quite la mascarilla. El codo se puede volver a colocar rdpidamente
para reanudar la terapia.

» Eluso de la caracteristica de posicionamiento del tubo opcional desplaza el tubo de la parte
delantera del cuerpo y lo desvia hacia la parte superior de la cabeza del menor. La caracteristica
de liberacién réapida no se puede utilizar cuando el tubo se desvia hacia la parte superior de la
cabeza a través del bucle de posicionamiento del tubo de la funda para el tubo.
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Informacion para proveedores de servicios medicos y terapeutas

Simbolo de fugay ajustes del conector

Algunos ventiladores usan un valor y simbolo de fuga en el control de seleccion de la mascarilla. El
valory el simbolo de fuga indican la fuga intencionada de la mascarilla. En ventiladores equipados
con un control de seleccidn de mascarillas, introduzca ¥3.

Especificaciones

Las especificaciones técnicas de la mascarilla se facilitan para determinar si esta es compatible con
su dispositivo terapéutico y si las alertas y alarmas funcionan correctamente.

A\ Advertencia: El uso fuera de estas especificaciones puede hacer que la terapia resulte ineficaz.
La curva de flujo y presién que se muestra a continuacion es una aproximacion del rendimiento
esperado. Las medidas exactas pueden variar.

Curva de flujo y presion
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0 E": 10
Presién cmH,0
Resistencia Eliminacion
Caida de presién a: Deseche la mascarilla de acuerdo con las
50 SLPM 100 SLPM normativas locales.
Todos los tamanos 0,7 cm H,O 28cmH0
Espacio muerto Condiciones de almacenamiento
5CS 189 ml Temperatura: entre -20° C to 60° C
SCM 243 ml Humedad relativa: del 15 % al 95 % sin
SCL 359 ml condensacién

Niveles de sonido
Nivel de potencia acustica ponderado A 29,8 dBA
Nivel de presién acUstica ponderadoAa1m 22,1 dBA
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Simbolos

95
Fabricante Limites de humedad
15
Valory simbolo de fuga de la e .
Y 9 N Limites de temperatura
mascarilla A
No fabricado con latex de caucho .
No volver a utilizar
natural
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Mascara Nasal Pediatrica PN841 Leak 3
Instrucdes de utilizacao - P

Informacoes de Seguranca

Utilizacdo Prevista

Esta méscara destina-se a proporcionar uma interface para a aplicacao de ventilacdo néo invasiva aos
pacientes. A mascara destina-se a utilizagdo num Unico paciente, apenas no ambiente hospitalar/
institucional. A méscara destina-se a ser utilizada em pacientes com um peso igual a 5 kg ou superior (=5 kg)
a quem foi prescrita ventilacao ndo invasiva. A utilizacdo desta mascara esté limitada as indicacoes de
utilizacao do dispositivo de terapia compativel no que diz respeito ao peso do paciente.

& Nota: Esta méscara nao é fabricada com latex de borracha natural, DEHP ou BPA.

& Nota: Esta mascara pode ser utilizada com uma diversidade de dispositivos de terapia que podem
ter as suas respetivas limitagdes em termos de populacdo de pacientes. Se a utilizagdo do dispositivo
de terapia em si estiver limitado a pacientes com mais de 5 kg, nesse caso a utilizacdo desta méscara

enquadra-se no ambito da utilizacdo prevista desse dispositivo de terapia.

Contraindicagoes

Esta mascara nao se destina a ser utilizada em pacientes que dependam de ventilagdo mecanica como
suporte de vida.

A Adverténcias

* Ao utilizar esta méscara, é da responsabilidade do profissional de cuidados médicos garantir a
configuracdo adequada do dispositivo, de acordo com o quadro clinico do paciente, incluindo a
utilizacéo de alarmes adequados.

* Deve utilizar-se uma monitorizacdo do paciente e os alarmes adequados para os pacientes que sejam
incapazes de remover a méscara sozinhos para assegurar que a mascara e a tubagem permanecem no
devido lugar durante a terapia.

» A utilizacdo das mascaras facial completa ou nasal exerce forca sobre a cabeca e pode afetar os padrées
de crescimento faciais cranianos. Quando se utilizar esta mascara, recomenda-se que seja efetuada
uma avaliacdo regular por um profissional de cuidados médicos.

* A utilizacdo desta méscara enquanto o sistema nao estiver ligado e a funcionar pode causar a
reinalacdo de ar exalado. A reinalacéo do ar exalado por mais do que alguns minutos pode, em
algumas circunstancias, levar a sufocacéo.

* Monitorize ou intervenha se o paciente sentir vermelhidao na pele, irritacao, desconforto, visao turva
ou secura nos olhos.

* Monitorize ou intervenha se ocorrer algum dos seguintes sintomas: desconforto invulgar no peito, falta
de ar, cefaleia grave, dor ou infecdes oculares.

* Monitorize ou intervenha caso ocorra algum dos sintomas seguintes: dor de dentes, nas gengivas ou
maxilares. A utilizacdo de uma méscara pode agravar as condi¢des dentérias ja existentes de um paciente.

» O material da mdscara deve ficar afastado dos olhos.

* Néo aperte demasiado as correias da ligacao a cabeca. Esteja atento a sinais de aperto excessivo,
tais como vermelhidao excessiva, feridas ou inchaco na pele ao redor das extremidades da mascara.
Desaperte as correias da ligacdo a cabeca para aliviar os sintomas.

* Nao obstrua nem sele as portas de exalagao.

» Esta mascara destina-se a utilizagdo num Unico paciente.

» Esta mascara ndo se destina a utilizacdo em multiplos pacientes. A Respironics ndo pode garantir as
especificacdes de desempenho depois de a méscara ter sido desinfetada.
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Partes da mascara

Funcionalidades

(A) Conjunto da almofada da méscara
Botdo de Correcao da Fuga

@ Estrutura da méscara

(D Ranhura inferior da estrutura

@ Clip da ligacao a cabeca

@ Presilhas de desengate rapido

@ Conjunto de tubagem

@ Suporte giratério

@ Cotovelo com exalacéo incorporada
(D Ranhura superior da estrutura

® Correia superior da ligagdo a cabeca
@ Correia da coroa da ligagdo a cabeca
@ Correia traseira da ligacdo a cabeca
@ Correia inferior da ligagcdo a cabeca
@ Invélucro da tubagem (opcional)
® Alca de gestao da tubagem

Antes de Utilizar

 Lave aface do paciente. Né&o utilize hidratante/lo¢do nas méaos ou face do paciente.
* Inspecione a mascara. Substitua a mascara ou 0s componentes se estiverem partidos ou gastos.

Cuidados com a Mascara

Instrucdes de Limpeza para Pecas que nao sejam de Tecido

1. Lave em dgua morna com detergente liquido para lavar a louca.

2. Enxague bem.

3. Deixe secar completamente ao ar antes de utilizar.

4. Volte a colocar ou remova as pecas em tecido apds 1 semana. Nao limpe o tecido.

A Precaucao: Nao limpe a mascara com lixivia, lcool, solucdes que contenham lixivia ou alcool, ou
solugdes que contenham amaciadores ou hidratantes.

A\ Precaucao: Qualquer incumprimento destas instrucdes pode afetar o desempenho do produto.

A\ Precaucao: Inspecione a méascara para verificar a existéncia de danos ou desgaste (rachas,
fissuras, rasgos, etc.). Elimine e substitua componentes ou a méscara conforme necessario.
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Alcancar o Ajuste Correto e Utilizar a Mascara

Antes de Colocar a Mascara

Determinacao do tamanho: Selecione a almofada que melhor se adequa a largura do nariz sem
bloquear as narinas. O calibre de dimensionamento da mascara pode ser utilizado como um guia
segurando no calibre por baixo do nariz (consulte a ilustracao).

——
ZONIE

1. Clip daligacdo a cabeca: Solte um ou ambos rodando o clipe na direcdo para fora. @

2. Ligagdo a cabeca: Puxe a ligagao a cabeca por cima da cabeca. @

3. Almofada: Com o Botdo de Correcdo da Fuga virado para baixo, coloque a almofada sobre o
nariz. @ A parte superior da almofada deve assentar na ponte do nariz.

4. Clip daligagdo a cabeca: Pressione o clip contra a ranhura da estrutura para voltar a engatar. @

Ajustar a Mascara

®

1. Ligacdo a cabeca: Desprenda as presilhas da ligacdo a cabeca das correias da ligacdo a cabeca e,
em seguida, pressione as presilhas contra as correias da ligacéo a cabeca para estas encaixarem
novamente.

© Ajuste as correias superiores da ligacdo a cabeca para alcancar um ajuste confortavel.
O Ajuste a correia inferior do clip da ligagao a cabeca para alcancar um ajuste confortavel.
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2. Ligacédo a cabeca: Ajuste as correias superiores uniformemente. @
3. Ligacédo a cabeca: Ajuste as correias inferiores uniformemente. @

4. Ligagao a cabeca: Ajuste a correia da coroa para que a ligagao a cabeca e a estrutura néo toquem
nas orelhas.

5. A'mascara deve assentar confortavelmente no rosto.

Se houver fugas de ar excessivas, ajuste a ligacdo a cabeca. Para pequenas fugas da mascara durante
0 50N0, consulte a seccdo Botdo de Corre¢do da Fuga.

& Nota: Ndo aperte demasiado a ligacdo a cabeca.

6. Utilizar a gestdo da tubagem (opcional): A tubagem flexivel pode ser colocada por cima da
cabeca (%
© Faca deslizar a extremidade da correia da coroa pela alga existente no invélucro da tubagem.
O Encaminhe a extremidade da correia da coroa através da ranhura existente na ligagao a
cabeca e aperte no devido lugar.

Utilizar a Mdscara

1. Ligue o circuito do paciente do ventilador ao suporte giratorio.

2. Ligue o dispositivo de terapia. Certifique-se de que a crianca estd a respirar normalmente.
Botdo de Correcdo da Fuga

O Botéo de Correcdo da Fuga deverd estar a apontar para baixo sempre que a méscara for colocada
na crianca.

Se a crianca registar pequenas fugas da mascara enquanto estéa a dormir, desloque o botdo para a
esquerda ou para a direita (10). Se nao for possivel corrigir as fugas com o botao, volte a colocar a
mascara afastando-a diretamente do seu rosto e colocando-a delicadamente no lugar.

Remover a Mascara Completa
Solte os clips da ligagéo a cabeca inferiores e faca a mdscara deslizar para cima, sobre a cabeca.
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Desmontagem

Remover o Cotovelo e a Tubagem
Aperte as presilhas de desengate rapido e retire o cotovelo da almofada A712).

@)
I /)

Remover a Almofada

Empurre a almofada para trés através da estrutura (13).

Remover a Ligagao a Cabeca

1.
2.

Solte os clips inferiores da ligagdo a cabeca da estrutura ou solte as presilhas inferiores e puxe.
Solte as presilhas superiores da ligacdo a cabeca e faga passar as correias através da estrutura.

Montagem

Colocar a AlImofada

Com o Botdo de Corregao da Fuga a apontar para baixo, encaixe a
almofada na estrutura na direcéo frontal e pressione-a para a fixar
no lugar.

As partes laterais da almofada ficardo alinhadas com as
reentrancias de alinhamento na estrutura da méascara (14).
Encaixar o Cotovelo e a Tubagem

Encaixe o cotovelo na almofada até as presilhas de desengate
rapido encaixarem no devido lugar.

Colocar a Ligacdo a Cabeca
1.
2.

3.
4,

Segure a correia da coroa na vertical.
Certifique-se de que a correia traseira com a indicacao “Philips Respironics” esté virada para fora e
do lado direito virada para cima.

Faca deslizar a correia superior da ligagdo a cabeca pelas ranhuras superiores da estrutura.
Ligue os clips da ligacéo a cabeca a ranhura inferior da estrutura.

Sugestoes para Um Maior Conforto para os Prestadores de Cuidados

Se a crianca tiver preferéncia por uma determinada posicao para dormir, tenha este aspeto em
consideragdo quando escolher o local onde ficard posicionado o ventilador.

O erro mais comum é apertar demasiado a ligagdo a cabeca. A ligacdo a cabeca deve ficar
ajustada sem apertar e confortavel. Se a pele inchar ao redor da mascara ou se verificar a
existéncia de marcas vermelhas no rosto, desaperte a ligacéo a cabeca.

Se necessario, ajuste a correia da coroa para afastar a ligagdo a cabeca das orelhas.

O cotovelo de desengate rdpido permite que a mascara seja temporariamente desligada

da tubagem sem que a crianca tenha de remover a mascara. O cotovelo pode voltar a ser
rapidamente encaixado no devido lugar para retomar a terapia.

A utilizacdo da funcionalidade opcional de gestédo de tubagem permite afastar o tubo da frente
do corpo da crianca e reencaminhé-lo por cima da cabeca da crianca. A funcionalidade de
desengate rapido ndo pode ser utilizada quando o tubo for encaminhado por cima da cabeca

utilizando a alca de gestdo da tubagem existente no involucro do tubo.
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Informacoes para o Medico e Fornecedor de Cuidados Medicos

Simbolo de Fuga e Defini¢cbes das Portas

Alguns ventiladores utilizam um valor de fuga e simbolo no controlo de selecdo da mascara. O valor
de fuga e simbolo representam a fuga intencional da méscara. Em ventiladores equipados com um
controlo de selecdo de mascara introduza £3.

Especificacdes

As especificagoes técnicas da mascara sao fornecidas para determinar se é compativel com o
dispositivo de terapia e se os alertas e alarmes funcionam corretamente.

A\ Adverténcia: A utilizacio fora destas especificacdes podera resultar numa terapia ineficaz. A curva
de fluxo de pressao abaixo é uma aproximacéo do desempenho previsto. As medicdes exatas podem
variar.

Curva do Fluxo de Pressao
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E w0 /
2 /
; 40,0
E /
5 300
k] /
E 20,0 =
[
10,0
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Presséo cm H,0
Resisténcia Eliminacao
Queda de Pressao a: Elimine em conformidade com os
50 SLPM 100 SLPM regulamentos locais.
Todos os Tamanhos 0,7cmH.0  28cmH.0O
Espaco Morto Condicbes de Armazenamento
SCS 189 ml Temperatura: -20 °C a 60 °C
SCM 243 ml Humidade Relativa: 15% a 95%, sem
SCL 359 ml condensacao

Niveis Sonoros
Nivel de Poténcia Sonora Ponderada

em A 29,8 dBA
Nivel de Pressao Sonora Ponderada
emAalm 22,1 dBA
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Simbolos

Fabricante

Simbolo de Fuga da Méascara e Valor

Fabricado Sem Latex de Borracha
Natural
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Madlatpikn pvikn pdoka PN841 Leak 3

Odnyiec xpriong - GO

MAnpoopiec acpaielag

MpoPAemopevn xprion

AuTr n pdoka mpoopiletal yia TV mapoxr KIAg SlacVvOEoNG yIa TNV EPAPKOYH 1N EMEPRATIKAC AVATTVEUOTIKAG
UMooTHPIENE 0 aoBeveic. H pdaoka mpoopiletat yia Xprion o€ évav Vo AoBevr, AOKAEIOTIKA OE TIEPIBAAOV
VOOOKOUEIOU/I6pUHaTOG. H pdoka ripoopietal yia xprion og aoBeveic pe Bapog 5 kg 1) peyahitepo (=5 kg)
OTOUG OTTOI0UG EXEL CLVTAYOYPAPNOEL LN EMEPRATIKY) QVaTTVEUOTIKY) UMOOTHPIEN. H Xprion auThg TG Haokag
eCaptaral amd TG eVOEIEELC XPrionG TNG CUMPBATHC BEPATTEUTIKIC OUOKEUTC OO0V apopd TO BAP0g Tou aoBevouc.

& Znueiwon: Autr n paoka Sev KataokeualeTal pe AATEE amd GUGIKO kaoutaoUk, DEHP 1y BPA.

& Znueiwon: Autr n paoka umopel va xpnotporoindsi pe miBog BEpaMEUTIKWY GUOKEUWY, Ol OTIOIEG
evOEXETAL VA €XOULV EIOIKOUG TIEPIOPIOHOUE OO0V APOPd Ta XAPAKTNEIOTIKA Twv aoBeviv. Edv n xprion g
OepameuTIkiiq ouoKeLNC eplopileTal og aoBeve(c pe BAPOG Avw Twv 5 kg, N xprion autrig TG pdokag Ba
TIPETTEL VA OUMHOPPWVETAL UE TIG EVOEIEEIC XprONG TNG BEPATTEUTIKIG GUOKEUNC.

Avtevdeileic
AuTr| n pdoka Sev mpoopieTal yia xprion o€ aoBeveig mou eival eEapTNHEVOL ATd UNXAVIKT| QVATIVEUOTIKY
uroothpEn yia t diatripnon otn (wn.

A\ Mposdomnoroeic

o Katd tn xprion autig TG HAoKAGE, TO UYEIOVOUIKS TTPOOWTTIKO gival umeuBuvo va S1ao@ailel Tov 0woTo TPOTTO
PUBUIONG TNG CUCKEUNG AVANOYa LE TNV KATAOTACN TOU AoBeVOUG, CUUTEPINAUBAVOHEVNG TNG XPHONG TWV
KATAMNAWY CUVAYEPLIWV.

o Oa TTPETEL vVa UTTAPXEL KATAMNNAN TTAPAKOAOUBN 0N TOou acBevoUg Kat va XPNOIHOTIOIoUVTAL Ot eVOESEYUEVOL
ouvayepuol yla Toug acBeveic mou Sev eival og B€0n va aealpéoouy PdVoL TOUG TN UACKA, WOTE va
Slao@ahiCetal 0TI N Paoka katl 0 CwARvVag mapapévouy otn Béon toug katd tn Sldpkela TG Bepareiac.

*  Hxpnon pvIKwV r} ONOTIPOCWITWY UACKWY EXEL WE ATTOTEAEGHA TNV AOKNON TTEECNG OTO KEPAAL KAl UTTOPE! va
€M PEGOEL TOUC PUBUOUC TNE KPAVIOTIPOOWTTIKAC QVATTTUENC. 2UVIOTATAL N TAKTIKY) agloAdynon Tou aoBevoug
amd TO LYEIOVOHIKO TIPOOWTTIKO KATA TN XPrion autrig TNG HAOKAG.

*  Hxpron autic tTne paokag étav To cuotnua Sev eival evepyormoinuévo Kal Sev Aertoupyel evoéxetal va
TIPOKOAEDEL ETIAVEICTIVON) TOU EKTIVEOUEVOU Q€PA. H EMAVEIOTTVOR) TOU EKTIVEOHEVOU A£PA yia SIA0TNHA
HEYOAUTEPO ATTO UEPIKA AETTT UTTOPET, OE OPIOUEVES TIEQITTWOELS, VA TIPOKAAETEL A0PUE[QL.

e JuvioTatal mapakohouBnon Tou acBevoug 1 IATPIKY TapéuBaon oe epimtwon ekdhAwong epubpdTnTag Tou
Séppatog, epebiopou, Suopopiag, BoAnc dpaong 1 EnpoeBaiuiac.

e JuvioTatal mapakohouBnon Tou acBevoug 1 lATPIKY TTapéUBacn o EpIMTwon ekdAAWONG OMOIOLVEHTTOTE
a6 Ta akdAouba cupMTOHATA: AacLVARBIoTN SuoPOopPia 0T Bwpaka, SUCKOAID OTNV AVATIVON, EVTOVOC
TIOVOKEPAAOG, TTOVOC 0TA UATIA 1) OPOAAUONOYIKEC NOIUWEELC.

*  JLVIOTATAl TAPAKOAOUBNGN TOL acBeVOUE ) IATEIKH TIAPEUBaoN OE TIEPITTWON ek&NAWGCNG OTTOIOLUSOAHTIOTE
amoé Ta akdAouBa CLUMTWRATA: TTOVOC 0Ta HOVTIA Ta OVAA 1 TN Yvabo. H xprion paokag evdéxetal va
EMOEIVWOEL TUXOV UPIOTAPEVEG OOOVTIKEG TTABNTEIG TOL AGBEVOUG.

*  To LAIKO TNC paokag Sev TPETEL va BplokeTal KOVTA OTa YATIA.

* Mn oolyyete umEPBOAIKA Ta NOUPAKIA TOU KEQANOSETN. MNapakohouBe(te Tov aoBevry yia onueia urepBoAiKoU
0QIELATOC, OTIWG UTTEPRBOAIKT £pUOPOTNTA, TTANYEC 1) 0idNa TOL G€PUATOC YUpW armd Ta Akpa TNG Hdokac, MNa
TNV avakou®Ion TwV CUPITTWHATWY, XAOAAPWOTE Ta AOUPAKIA TOU KEQAAOSETN.

*  Mnv anmo@pAacOoETE Kal Un 0@PayileTe TI BUPEC EKTTVONG.

¢ AuTA n pdoka mpoopiletal yla xprion o€ évav dovo aoBevr.

*  AuTA N paoka Sev eivat oxedlacpévn yla xprion o€ moAoU¢ acBeveic. H Respironics Oev umopel va eyyunei Tig
mpodlaypaéc amnddoon  os TEPIMTWON AMOAUUAVONC TNG MAoKAC.
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Mépn ¢ paokag

XapaktnploTikd

@ JUYKEOTNHA HAEINAPIOU ACKAG
MoxAog 810pBwong dlapporng

(© Mhaiolo pdokac

@ Katw umodoxr maioiou

@ KT KeEaroOETn

@ MwTTiGEC ypriyopng amodéoueuong
@ YUYKPOTNUA CwARvVa

@ 2TPOPEQG

@ Fwvia pe evowpatwpévn BUpa ekmVonc
@ Avw umodoxr TAalciou

® Avw AOUPAKI KEQPANOSETN

@ AOUPAKI OTEQPAVNG KEQANOOETN

@ Miow AoVPAKL KEPANOSETN

@ Katw Aoupdkt kepahodétn

@ Orkn cwArva (MPOAIPETIKN)

® Bpoxog Slaxeiplong cwhrva

[Nptv amé N xerion

* [M\Uvete TO TPOOWTO TOU A0BEVOUC. Mn XPNOIHOTIOLETE EVUOATIK KOEUA/AOCIOV OTA XEPLa 0AG I} OTO
TPGOWTTIO TOoL AoBevouc.

o EAéyETe TN pHAoKaA. AVTIKATOOTAOTE TN HACKA 1) TA EMUEPOUC €APTAHATA O TiEpiMTwon Bpavong fy
@Bopac.

Opovtida NG paokag

0dnyiec KABAPIOUOU Yl PN VPACUATIVA €PN
1. MAVOVeTE O YAaPO VEPS HE LYPO ATIOPPUTIAVTIKO THATWV.
2. ZeM\UVETE OXOAAOTIKA.
3. AQriOTE Ta Va OTEYVWOOUV EVIEAWC TV ard TN Xeron.
4. AVTIKOTAOTAOTE 1| AQAIPEDTE Ta LPACHATIVA pépn Emerta amnd 1 efdouada. Mnv kabapilete To Lpaopa.
A\ Mpoooxry: My kaBapieTe T HACKA LE AEUKAVTIKS, GAKOOAN, SIGAILIATA KaBAPIGHOU TIOU TIEPIEXOLY
AEUKQVTIKO 1) aAKOOAN 1 SlaAupIaTA KABAPIOUOU TTOU TTEPIEXOUV UAAAKTIKOUG 1 eVUOATIKOUC TTAPAYOVTEG,
A Mpoooxn: OmoladHIoTe IAPEKKALON amd AUTEG TIC 0Onyieg evOéxeTal va emnpedoel TNV anddoon Tou
TTPOIOVTOG,
A Mpoooxn: EAéyxete TN pdoka yia ixvn nUae r Bopas (PWYHES, Xapayeg, oxioluata, KAT.). Aoppiyte
Kal QVTIKATAOTAOTE TA €6QPTAKATA 1) TN HAOKA €AV amalTeital.
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2 WOTH EGAPUOYN KAl XPrion NG HACKAG

Mptv ané Tnv TomoBétnon TN pdokag oTo MPOoWTo

Emoyn peyéBoug: EmAECTe To pagNapdki Tou epapudel 0To MAATOC TNG HUTNG, XWPIC va KAAUTTTEL Ta
pouBolvia. MMOPEITE va XENOILOTIOINCETE TO HETPNTH UEYEBOUC TNG LAOKAC WG 0ONYO, KPATWVTAG TOV KATW
amo T KU (BA. €lkOVQ).

e 1\

_— )

1. KA\t ke@ahodétn: AMOoUVOEDTE TO €va 1) Kal Ta GUO KA, OTREPOVTAG TA TTPOG TA £€W. @
2. Kepahodétng TpaBri&te Tov KE@AAOSETN TIAVW aTd TO KEQPAAL @

3. Ma&hapdakt: Me o poxAd S16pBwaong Slapponc OTPAUPEVO TIPOG TA KATW, TOTTOBETHOTE TO HAGINAPAKI
névw amo T JuTN. @ To enmdvw PEPOC Tou paghaptol Ba TTRETEL val AKOUUTTA 0Tn PdxN TN HUTNG.
4. KN ke@ahodetn: MiEoTe To KATT 0TV umodoxr| TOL MAQICIOU Yia VA TO KOUUTIWOETE 0T B€on Tou. @

PUBuION TNC paokag

®

1. Keparodétng TpaBn&Te TIC YAWTTIOES TOu Ke@ANOSETN amd Ta A\OUPAKIA KA, OTN CUVEXELQ, TIECTE TIG
YAWTTIOES TTPOC TA AOUPAKIA YA VA TIG OTEPEWOETE EAVAL.
© PuBuioTE T Avw AOLPAKIA OTOV KEQANOSETN YIa AVETN EPAPHOYH.
O PuOLIOTE TO KATW AOUPAKL OTO KAITT TOU KEQAAOSETN YIa AVETN EQAPLOYH.
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2. Kepahodétng: PuBuioTe Ta dvw AoUpAKIa O OUOIOHOPPO URKOG, @

3. Kepahodétng PuBuioTe Ta kATw AOUPAKIA OE OUOIOHOPPO URKOC,

4. Kepalodétng: PubuioTe To AoUpdKL OTEQAVNC WOTE 0 KEPANOSETNG KAl TO TAAICIO val NV €pyovTal
O€ EMaen Ye Ta auTia.

5. H pdoka Ba mpénet va epappodlel dveta 6To mPdoWTO.

Edv undpyet uriepBoAikr) Slappor| aépa, pUBUIOTE Tov KEPANOSETN. A UIKPOSIAPPOEC TNG HACKAG

katd T Siépkela Tou Urvou, BA. Tnv evotnta MoxAdg 816pOBwang diapponc.

6 Inueiwon: Mn oeiyyete UMePBONIKE TOV KEQANOSETN.

6. Xprion tou Bpdxou Slaxeiplong cwArva (MEoAIPETIKA): O EUKAUMTOG CWARVAG UTOPE! val
TormoBetnBel mavw amod To KEQAM (9).

© TMepdoTe To Noupdak oTe@AvVNG Péaa amod To Bpdxo Tou Bpioketal mavw atn Brikn Tou CWARVA.

O > ouvEKELQ, TTEPAOTE TO NOUPAKI OTEPAVNE PECQ MO TNV UTTOSOXT TOU KEPANOSETN KAl
OTEPEWOTE TO OTN Béon Tou.

Xpnion Tn¢ paokag
1. YuvOEoTe To KUK WA aoBevolc amd Tov avamveuoTrpa OTOV OTPOPEQ.
2. Evepyomoiriote tn cuokeur| Bepaneiac. BeBaiwBeite 611 To maidi avamnvéesl Kavovikd.

MoxAo¢ 816pBwonc Stapporig

O poxhog SivpBwong Slappor| Ba mpénel va gival oTpappévog eubeia pog Ta kATw KABe Yopd mou
N pdoka tomoBeteital oto maudi.

Y€ mepImTwon HIKpoSIapPOWY TNE LACKAC VW To TaId KOIWATA, LETAKIVIIOTE TO UOXAO TTPOC Ta
apIoTEPE 1y TOC Ta 6€1A (10). EQv Sev pmopEoeTe va SI0pBMOETE TN SIappor] e TN XPRoN Tou
HOXAOU, QvaTTpooapUOCTe TN B€0n TNG HACKAS, TPABMVTAG TNV amd To TPOCWTTO KAl EMAVAPEQOVTAG
NV 0Tn 640N TN WUE ATTIEC KIVIOEIG.

Agpaipean oAOKANPNG TNG HACKAG
ATTOCUVOEDTE TA KATW KATT TOU KEPAAOSETN Kal OTTPWETE TN UACKA TTPOC Ta TIAVW YIA Va TNV
APAIPETETE A0 TO KEPAAL
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AmocuvappoAdynon

A@aipgon TG ywviag kat Tou cwArjva
MEoTe TIC YAWTTIOES ypriyopng armodéopeuong Kat TPaBRETE T ywvia amd To HagINapdkl .

13 P

@)
I 7/

A@aipeon Tou padilaptol
[Miéote To pagihapdki mpog Ta mmow péoa amod To mAaiolo @

A@aipeon Tou KeQarodETn

1.
2.

ATTOOUVOEDTE TA KATW KAUTT TOU KEQPANOOETN arTd TO TIAAIOIO 1) AUOTE TIG KATW YAWTTIOEC Kal TpaBr&Te.
AVOTE TIC Avw YAWTTIOEG TOU KEPANOOETN Kal TPAPNETE Ta Aoupdkia péoa amd To mAaiolo.

Yuvappoioynon

Mpoodptnon Tou pa&ihaplov

Me 10 poxAO S16p6wong S1apEONG OTPAUUEVO TTPOG Ta KATW, OTTPWETE
TO HAEINaPAKI TIPOG TAl EUTTEOC KAl TIECTE TO 0T 840N TOL EVTOC TOU
maiciou.

Ta mAaivd TARPATA Tou pagihaptol Ba eQANTOVTAL LE TIG ECOXEC
€UBLYPAUIONE OTO TAAICIO TNG PACKAG 4

YUvdeon TNE ywviag Kal Tou CwARva

MEoTe TN ywvia 0To pagNapdKl, £we OTou ot YAWTTIOEC ypriyopng
amoOECUEVONG KOUUTTWOOUV OTN B£01 TOUG LE évav XaPAKTNEIOTIKO
X0 «KAIK.

>Uvdeon Tou KEQPANoSETN

1.
2.

3.
4.

Kpatrote mpog ta emdvw To AOUPAKI GTEPAVNG.

BeBaiwBeite 611 To Miow Aoupdki oTo omoio avaypdagetal to Aoydturo «Philips Respironics» givat
OTPAUMEVO TIPOG TA €W, HE TN OWOTH TTAEUPA TIPOC TA TTAVW.

MepdoTe T0 dvw ANoUPAKI TOU KEQANOSETN péaa amd TIC dvw UTTOOOXEC TOU TAALC{OU.

Y UVOEOTE TA KAIT TOU KEQAAOSETN OTNV KATW UTodoxr mAatciou.

Y UUBOUAEC TTPOG TOUG UTTELBUVOUC PPOVTIOAC yla LEYAAUTEPN AvEDN

Edwv to maudi éxel k&mola mpoTiunon ooV aeopd TN 0TACN UTIVOU, AIBETE TNV UTTOPN KATA TNV EMAOYN
¢ B€ong Tou avamnveuoTrpa.

To 1Mo ouVNBIoKEVO OPANUA Elval TO LTIEPROAKO OPIEILO TOL KEQANOSETN. O Ke@aAOSETNG Ba TTPETTEL
va epappolel xahapd Kat aveta. Eav to §éppa yUpw amd T dAoKa TROeEEXEL 1) €AV EUPAVIOTOUV
KOKKIVA ONUASIa, XaAapwoTe Tov KEQANOSETN.

Edv xpelaoTel, pubuioTe To A\oUPAKI OTEQPAVNG YIQ VA ATTOPAKPUVETE TOV KEQANOSETN ard Ta AuTId.

H ywvia ypriyopng amodéopeuong MTRETTEL TNV TTPOOWPIVH ATTOCUVOEDN TNG HACKAG aTTd TO CWArvVa
xwpic To maudi va xpelddetal va apalpéoel Tn pdoka. H ywvia umopei va Koupmmaoel kat ahl ypriyopa
01N 640N TNE yla TN ouvéxion Tng Bepareiag.

XPNOILOTTOIWVTAG TO TIPOAIPETIKO £6APTNLA SIAXEIPIONG CWArVA, UTTOPEITE VA LETAKIVIOETE TO CWArVA amd
TO UIMPOOTIVO EPOG TOL OWHATOC KAl VA TOV TOTTOBETHOETE TTAVW Ao TO KEPAAL Tou Traidlow. H Suvatdtnta
ypriyopng amodéopeuonc Sev Umopei va xpnotomolnBel OTav 0 CwArvag eival TomoBeTnpévog mavw armd
TNV KOPUPT| TOU KEPAAIOU KAl TIEPACHEVOC UECA Ao TO BPGX0 TNG BrKNg cwArva.
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MANPOPOPIEC YIa TOUC TTAPOXOUG UTTNEECIWV LYEIAC Kal TOUC lAaTPOUG

YuppoAo Siappong kal pubpicelg BUpag

Y€ OPIOHEVOUC QVATIVEUOTAPEG XPNOIHOTIOLETAL pia TIr Kat éva cUPBOAO SIapPONG OTO XEIPIOTAPIO
emhoyn ¢ pdokac. H tiun kat o cUpBolo S1apporc avTimpoowrebowy TNV ekouola Slappor TNG
HAOKAG. STOUC QVaTMVEUOTHPEC TTOU SIADETOLV XEIPIOTHPIO EMAOYAG HAOKAG, EI0AYAYETE F3.

Mpodiaypapég

O1 Texvikég podiaypapég TN pdokag Ba oag FonBricouv va mpoadlopioeTe av n pdoka ival
oupBatr Pe Tn cuoKeur Beparelag mou XPNOILOTIOLEITE Kal va MBEBAIWTETE OTL Ol EI60TTOINCELS KAl
ol ouvayeppol AeltoupyoLy CWoTA.

A\ Npoedomnoinon: E&v n xor\on Sev GUHHOPQWVETAL LE QUTEG TIC TPOSIaYPaPEC, N Bepareia
eVOEXETAL VA Efval AQVATTOTEAECHATIKY). H KapmUAN TeonG-por|¢ Tou gaiveTal Tapakatw ivat pia

KaT eKTiUNON avamapdoTaon TNG avapevopevng anmddoonc. Ot akpIBeic peTproelg evoéxeTal va
SlaPEPOLV.

KaumOAn migong-pong

70,0
60,0 /
E oo /
@l /
o 40,0
£ /
& 300
8 /
=
B 200 x
(-9
10,0
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Migon, cmH,0
Avtiotaon Anoépppn
[Mtwon nieong ota: ATTOPPIMTETE TO TTPOTIOV CUPPWVA UE TOUG
50 SLPM 100 SLPM TOTTIKOUG KaVOVIOUOUC,
Oha ta peyebn 0,7 cmHO 28cmHO
Nekpdg XWwpog YuvOnkeg amoBnkeuong
5CS 189 ml Oeppokpaoia: -20 °C éwc 60 °C
SCM 243 ml SYETIKA Uypaoia: 15% we 95%, Xwpic
SCL 359 ml GUHNUKVQJOF]

Enineda rixou
En{medo 10x00G rixou oTaBIcHEVO

Bdoel ouxvoTnTac A 29,8 dBA
Enimedo mieong fxou otabuiouévo
Baoel ouxvotntag A oto T m 22,1 dBA
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PHILIPS

B e
RESPIRONICS

PN841 [Leak 3 Pa=diatrisk nasalmaske
Brugsanvisning - GIY

Sikkerhedsinformationer

Beregnet anvendelse

Denne maske er beregnet til at fungere som interface ved ikke-invasiv ventilation af patienter.
Masken er udelukkende beregnet til engangsbrug til patienter i hospitals-/institutionsmiljger.
Masken er beregnet til brug pa patienter pa 5 kg eller derover (=5 kg), som har faet ordineret
non-invasiv ventilation. Brug af masken er begraenset i forhold til indikationerne for brug af det
kompatible behandlingsudstyr, hvad angdr patientvaegt.

& Bemaerk: Masken er ikke fremstillet med naturlig gummilatex, DEHP eller BPA.

& Bemaerk: Masken kan bruges til forskelligt behandlingsudstyr, som kan vaere underlagt serlige
begreensninger for patientpopulation. Hvis selve behandlingsudstyret er begraenset til patienter
med en vaegt pd hgjst 5 kg, eger brugen af masken ikke den tilsigtede anvendelse af dette udstyr.

Kontraindikationer

Denne maske er ikke beregnet til patienter, der er afhaengige af mekanisk ventilation for deres
livsopretholdelse.

A\ Advarsler

* Ved brug af masken er det sundhedspersonalets ansvar at sikre korrekt opsaetning af enheden i
overensstemmelse med patientens tilstand, herunder brug af de korrekte alarmer.

» Der skal anvendes relevant overvagning af patienten og alarmer for patienter, som ikke er i stand til at
flerne masken selv, for at sikre, at masken og slangen sidder korrekt under behandlingen.

 Brugen af nasal- eller ansigtsmasken udgver tryk pd hovedet og kan pavirke kraniets og ansigtets
vaekstmanster. Det anbefales, at en sundhedsmedarbejder vurderer dette jaevnligt, mens masken anvendes.

* Brug af denne maske, mens systemet ikke er taendt og i drift, kan medfere indanding af udandet
luft. Indanding af udandet luft i mere end nogle minutter kan under visse omstaendigheder fere til
kvaelning.

» Qvervag og grib ind, hvis patienten oplever hudredmen, irritation, ubehag, slaret syn eller udterring af
gjnene.

» Overvag og grib ind, hvis et af falgende symptomer forekommer: uszedvanligt ubehag i brystet,
stakdndethed, alvorlig hovedpine, gjensmerter eller gjeninfektioner.

« Overvdg og grib ind, hvis et af felgende symptomer forekommer: gmhed i teender, gummer eller kaebe.
Brug af en maske kan forveerre en patients eksisterende tandproblemer.

¢ Maskematerialet skal holdes veek fra gjnene.

» Hovedudstyrets stropper md ikke strammes for meget. Hold gje med tegn pa overstramning, f.eks.
kraftig redmen, sar eller udbulinger i huden rundt om maskens kanter. Lasn hovedudstyrets stropper
for at afhjeelpe symptomerne.

» Udandingsportene ma ikke blokeres eller forsegles.

¢ Masken er udelukkende til brug til én enkelt patient.

* Denne maske er ikke beregnet til anvendelse pd mere end én patient. Respironics kan ikke garantere
ydelsesspecifikationerne, nar denne maske er blevet desinficeret.
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Maskens dele

Egenskaber

(A) Maskepude
Laekagekorrektionsskala

(© Maskeramme

(© slids i rammebund

@ Clips til hovedudstyr

@ Lynudlgsere

(@ Slangeenhed

@ Drejetap

@ Vinkelrar med indbygget udanding
(D slids i rammetop

() Hovedudstyrsstrop

(D Hovedudstyrets kronebaendel
@ Hovedudstyrets bageste strop
@ Hovedudstyrets nederste strop
@ Slangeomvikling (ekstraudstyr)
® Lakke til slangestyring

For anvendelse

 Vask patientens ansigt. Der ma ikke anvendes fugtighedscreme/-lotion pd brugerens haender
eller pd patientens ansigt.

* Inspicer masken. Skift masken eller komponenterne, hvis de er defekte eller slidte.

Vedligeholdelse af masken

Vejledning i rengering af dele, som ikke er fremstillet af stof

1. Vaskivarmt vand med flydende opvaskemiddel.

2. Skyl grundigt.

3. Skal lufttarre fuldsteendigt inden brug.

4. Skift eller flern delene af stof efter 1 uge. Stoffet ma ikke rengares.

A\ Forsigtig: Masken ma ikke rengeres med blegemiddel, sprit, rengaringsmidler, der indeholder
blegemiddel eller sprit, eller renggringsmidler, der indeholder conditioner eller fugtighedscreme.
A Forsigtig: Enhver afvigelse fra disse anvisninger kan forringe produktets funktion.

A\ Forsigtig: Efterse masken for beskadigelse eller slid (revner, spraekker, rifter osv.). Bortskaf og
udskift komponenterne eller masken efter behov.

53



Opnaelse af den rette pasform og brug af masken

For masken saettes pa

Sterrelsesmaling: Veelg den pude, der bedst passer til naesens bredde uden at blokere naeseborene.
Anordningen til stgrrelsesmaling kan bruges som vejledning ved at holde maleanordningen under
naesen (se illustration).

=~ =

& &

1. Clips til hovedudstyr: Frakobl én eller begge ved at dreje clipsen udad. @
2. Hovedudstyr: Traek hovedudstyret over hovedet. @

3. Pude: Placer puden over naesen, mens laekagekorrektionsskalaen peger nedad. @ Toppen af
puden kan anbringes oven pa naeseryggen.

4. Clips til hovedudstyr: Tryk clipsen mod slidsen i rammen for at fastgere den.@

Justering af masken

®

1. Hovedudstyr: Treek hovedudstyrets flige vaek fra hovedudstyrets stropper, og tryk derefter fligene
mod hovedudstyrets stropper for at szette dem pa plads. Cfg
@ Juster de gverste stropper i forhold til hovedudstyret for at opna en behagelig pasform.
O Juster de nederste stropper i forhold til hovedudstyrets clips for at opna en behagelig pasform.
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2. Hovedudstyr: Juster de gverste stropper jeevnt. @

3. Hovedudstyr: Juster de nederste stropper jeevnt. @

4. Hovedudstyr: Juster kronebandelet, s& hovedudstyret og rammen ikke rgrer ved grerne. @
5. Masken bear hvile behageligt imod ansigtet.

Juster hovedudstyret, hvis der er for store luftlaekager. Ved mindre maskelaekager under sgvn
henvises der til afsnittet Leekagekorrektionsskala.

6&Bemaerk: Stram ikke hovedudstyret for meget.

6. Brug af slangestyring (ekstraudstyr): Flexslangen kan placeres over hovedet @
@ For enden af kronebaendelet igennem lgkken pa slangeomviklingen.
O For enden af kronebaendelet igennem slidsen i hovedudstyret, og fastger den.

Brug af masken
1. Tilslut patientkredslgbet fra ventilatoren til drejetappen.
2. Teend for behandlingsanordningen. Kontrollér, at barnet traekker vejret normalt.

Leekagekorrektionsskala
Laekagekorrektionsskalaen skal pege lige nedad, hver gang masken placeres pa barnet.

Hvis barnet oplever mindre maskelaekager under sgvn, skal skalaen flyttes mod venstre eller
hajre ‘ Hvis laekagen ikke kan korrigeres ved hjzelp af skalaen, skal masken saettes pa plads igen
ved at traekke den direkte vaek fra ansigtet og seette den forsigtigt pa plads igen.

Fjernelse af hele masken
Kobl de nederste clips pd hovedudstyret fra, og for masken opad over hovedet.
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Adskillelse

Aftagning af vinkelrgret og slangen
Klem omkring lynudlgsningsfligene, og traek vinkelrgret vaek fra puden .

A 2

@)
— W\ /)

Aftagning af puden
Skub puden bagud igennem rammen @

Fjernelse af hovedudstyret

1.
2.

Tag hovedudstyrets nederste clips af rammen, eller Iasn de nederste flige og traek.
Lasn hovedudstyrets gverste flige, og traek stropperne igennem rammen.

Samling

Fastgerelse af puden

Skub puden ind i rammen mod fronten, mens leekage-
korrektionsskalaer peger nedad, og tryk den pa plads.

Pudens sider matcher med maskerammens
justeringsudskaeringer .

Fastgerelse af vinkelrgret og slangen

Skub vinkelrgret ind i puden, indtil lynudlgsningsfligene klikker pa
plads.

Fastgerelse af hovedudstyret

1.
2.

Hold kronebaendelet opad.

Serg for, at den bageste strop med teksten "Philips Respironics" vender udad og med den rette
side opad.

For hovedudstyrets gverste strop ind i slidsen i rammetoppen.

. Tilslut hovedudstyrets clips til slidsen i rammebunden.

Tip til forggelse af komforten for plejepersonale

Hvis barnet foretraekker en bestemt sovestilling, skal du have dette med i dine overvejelser, nar
du placerer ventilatoren.

Den mest almindelige fejl er at stramme hovedudstyret for meget. Hovedudstyret skal sidde lgst
og behageligt. Hvis huden buler ud omkring masken, eller hvis der fremkommer rede maerker,
l@snes hovedudstyret.
Juster om ngdvendigt kronebaendelet for at flytte hovedudstyret vaek fra grerne.
Lynudlgsningsvinkelrgrene ger det muligt at frakoble masken midlertidigt fra slangen, uden at
man behaver tage masken af barnet. Vinkelrgret kan hurtigt klikkes pa igen for at genoptage
behandlingen.
Ved hjaelp af det valgfrie udstyr til styring af slangen kan slangen flyttes vaek fra kroppens forside
og fores hen over barnets hoved. Lynudlgsningsfunktionen kan ikke bruges, ndr slangen er fart
hen over hovedet ved hjaelp af Igkken til slangestyring pa slangeomviklingen.
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Information til sundhedsmedarbejder og kliniker

Udsivningssymbol og portindstillinger

Nogle ventilatorer bruger en vaerdi og et symbol for udsivning i kontrolelementet til maskevalg.
Udsivningssymbolet og -veerdien gengiver maskens tilsigtede udsivningsegenskaber. P& ventilatorer,
der er udstyret med et kontrolelement til maskevalg, skal du angive ¥3.

Specifikationer

Maskens tekniske specifikationer oplyses for at afgare, om masken er kompatibel med
behandlingsudstyret, og for at kontrollere at advarsler og alarmer fungerer korrekt.

A\ Advarsel: Hvis masken anvendes uden for disse specifikationer, kan det medfere, at der ikke

opnas effektiv behandling. Den viste trykflowkurve nedenfor er en tilnaermelse af den forventede
ydeevne. De eksakte malinger kan afvige.

Trykflowkurve
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TrykcmH,0
Modstand Bortskaffelse
Trykfald ved: Skal bortskaffes i overensstemmelse med
50 SLPM 100 SLPM lokale bestemmelser.

Alle stgrrelser 0,7 cm H,O 2,8cmH,0

Dgdvolumen Opbevaringsforhold

SCS 189 ml Temperatur: -20 °C til 60 °C

SCM 24,3 ml Relativ fugtighed: 15 % til 95 %, ikke-
SCL 359 ml kondenserende

Lydniveauer
A-vaegtet lydeffektniveau 29,8 dBA
A-vaegtet lydtryksniveau ved T m 22,1 dBA
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Symboler

95
u Producent
15

|- +50°C
. . ~ . +140°F
|3 Maskens udsivningssymbol og -vaerdi .Zg:gjr

lkke fremstillet med naturlig
gummilatex
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PN841 Leak 3 Wisp-neusmasker
voor kinderen

Gebruiksaanwijzing - ¢

Veiligheidsinformatie

Beoogd gebruik

Dit masker is bedoeld als verbindende component voor non-invasieve beademing bij patiénten.
Het masker mag alleen in de ziekenhuisomgeving of klinische omgeving worden gebruikt en is
uitsluitend geschikt voor gebruik bij één patiént. Het masker dient gebruikt te worden voor patiénten
van 5 kg of zwaarder dan (= 5 kg) bij wie niet-invasieve beademing is voorgeschreven. De indicaties
voor gebruik voor het compatibele therapieapparaat aangaande het patiéntgewicht stelt grenzen
aan het gebruik van dit masker.

& Opmerking: dit masker is niet vervaardigd met latex van natuurlijk rubber, DEHP of BPA.

& Opmerking: dit masker kan worden gebruikt met veel verschillende therapieapparaten

die mogelijk hun eigen beperkingen hebben aangaande de patiéntenpopulatie. Als het
therapieapparaat alleen geschikt is voor patiénten met een gewicht van meer dan 5 kg, dan
overstijgt het beoogde gebruik van dit master niet het beoogde gebruik van dat therapieapparaat.

Contra-indicaties
Dit masker is niet bestemd voor patiénten die afhankelijk zijn van mechanische
beademingsapparatuur voor levensondersteunend gebruik.

A\ Waarschuwingen

* Bij gebruik van dit masker is de gezondheidszorgdeskundige verantwoordelijk voor het correct instellen
van het apparaat, met inbegrip van de bijbehorende alarmen, afgestemd op de toestand van de patiént.

 Bij patiénten die het masker zelf niet kunnen verwijderen dient u de juiste patiéntbewaking en alarmen
te gebruiken om er zeker van te zijn dat het masker en de slang gedurende therapie op hun plaats blijven.

* Neusmaskers of maskers voor het gehele gezicht oefenen druk uit op het hoofd en kunnen inviced
hebben op de schedelgroei. Regelmatige beoordeling door een gezondheidszorgdeskundige wordt
aangeraden bij gebruik van dit masker.

* Het gebruik van dit masker terwijl het systeem uitgeschakeld is maar toch functioneert, kan het
opnieuw inademen van uitgeademde lucht tot gevolg hebben. Wanneer uitgeademde lucht langer
dan gedurende enkele minuten opnieuw wordt ingeademd, kan dit onder bepaalde omstandigheden
tot verstikking leiden.

* Houd de patiént in de gaten of grijp in als de huid van de patiént rood of geirriteerd is, de patiént
ongemak ervaart, wazig zicht heeft of droge ogen krijgt.

* Houd in de gaten of grijp in als een van de volgende symptomen voorkomen: onprettig gevoel op de
borst, kortademigheid, ernstige hoofdpijn, pijn in de ogen of coginfecties.

* Houd de patiént in de gaten of grijp in als de volgende symptomen optreden: pijnlijke tanden, pijnlijk
tandvlees of een pijnlijke kaak. Het gebruik van een masker kan bestaande aandoeningen van de
tanden van de patiént verergeren.

» Houd het materiaal van het masker uit de buurt van de ogen.

» Trek de banden van de hoofdband niet te strak aan. Controleer op tekenen van te strak aantrekken,
zoals overmatige roodheid, pijnlijke plekken of opbollen van de huid rondom de randen van het
masker. Zet de banden van de hoofdband minder strak vast om de symptomen te verminderen.

* Blokkeer de uitademingspoorten niet en dicht deze niet af.

« Dit masker dient uitsluitend voor gebruik door één patiént.

« Dit masker is niet ontworpen om door meerdere patiénten te worden gebruikt. Respironics kan niet de
juiste werking volgens de specificaties garanderen indien het masker wordt gedesinfecteerd.
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Onderdelen van masker

Functies

(A) Maskerkussenonderdeel
Lekkagecorrectieknop
(© Maskerframe

@ Opening onderzijde frame
(E) Klem hoofdband

® Snelvrijgavelipjes

(@ Slangen
H Wartel

@ Elleboog met ingebouwde
uitademingspoort

@ Opening bovenzijde frame
(® Bovenste band hoofdband
(D Kroonband hoofdband
(M) Achterband hoofdband
(N) Onderste band hoofdband
@ Draaihuls (optioneel)

® Lus voor slanggeleiding

VOor gebruik

» Was het gezicht van de patiént. Breng geen vochtinbrengend middel/lotion op uw handen of op
het gezicht van de patiént aan.

 Inspecteer het masker. Vervang het masker of de onderdelen van het masker als deze kapot of
versleten zijn.

Verzorging van masker

Reinigingsinstructies voor niet-stoffen onderdelen

1. Was met de hand in warm water met een mild vloeibaar vaatwasmiddel.

2. Spoel grondig af.

3. Laat het voor gebruik volledig aan de lucht drogen.

4. Vervang of verwijder de stoffen onderdelen 1 keer per week. Reinig de stoffen onderdelen niet.
A\ Let op: reinig het masker niet met bleekmiddel, alcohol, reinigingsoplossingen die bleekmiddel of
alcohol bevatten of reinigingsmiddelen die conditioners of vochtinbrengende middelen bevatten.

A\ Let op: wanneer van deze instructies wordt afgeweken, kan dit invioed hebben op de prestaties
van het product.

A\ Let op: controleer het masker op beschadiging en slijtage (barsten, [haarlscheuren enz.). Gooi
indien nodig de onderdelen of het masker weg en vervang ze.
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Perfecte pasvorm verkrijgen en masker gebruiken

Voordat u het masker aanbrengt

Grootte afstellen: selecteer het kussen dat past bij de breedte van de neus zonder dat de neusgaten
worden geblokkeerd. De maatbepaler kan gebruikt worden als richtlijn door deze onder de neus te
plaatsen (zie afbeelding).

ESNESN
I

}
A

A
NN

Het masker aanbrengen

1. Klem hoofdband: maak een of beide klemmen los door deze naar buiten te draaien. @
2. Hoofdband: trek de hoofdband over het hoofd. (2)

3. Kussen: plaats het kussen op de neus waarbij de lekkagecorrectieknop recht naar beneden
wijst. @ De bovenzijde van het kussen moet op de rug van de neus liggen.

4. Klem hoofdband: druk de klem tegen de opening van het maskerframe om deze opnieuw vast te maken. @

Masker afstellen

®

1. Hoofdband: trek de sluitingen van de hoofdband weg van de banden van de hoofdband en druk
vervolgens de sluitingen tegen de banden van de hoofdband aan om deze weer vast te maken. @
© Pas de bovenste banden van de hoofdband aan voor een comfortabele pasvorm.
O Pas de onderste band van de hoofdband aa6q voor een comfortabele pasvorm.



2. Hoofdband: stel de bovenste banden gelijkmatig af. @

3. Hoofdband: stel de onderste banden gelijkmatig af. @

4. Hoofdband: stel de kroonband zodanig af dat de hoofdbanden en het maskerframe de oren niet
raken.

5. Het masker moet comfortabel tegen het gezicht blijven zitten.

Als er te veel lucht weglekt, past u de hoofdbanden aan. Voor kleine luchtlekkages tijdens het

slapen, zie het gedeelte Lekkagecorrectieknop.

6&0pmerking: trek de hoofdband niet te strak aan.

6. Bij gebruik van de slanggeleiding (optioneel): De flexibele slangen kunnen over het hoofd
worden geplaatst (9).

© Haal het eind van de kroonband door de lus van de draaihuls.
O Haal het eind van de kroonband door de opening van de hoofdband en zet deze vast.

Masker gebruiken
1. Sluit het patiéntcircuit van het beademingsapparaat aan op de wartel.
2. Zet het therapieapparaat aan. Zorg ervoor dat het kind normaal ademhaalt.

Lekkagecorrectieknop
De lekkagecorrectieknop dient recht naar beneden te wijzen elke keer als het masker op het kind
wordt aangebracht.

Als er kleine lekkages optreden tijdens het slapen, kan de knop naar links of rechts worden
geplaatst . Als de lekkages niet door de knop gecorrigeerd kunnen worden, dient het masker
opnieuw aangebracht te worden door het recht van het gezicht af te trekken en voorzichtig terug te

plaatsen.

2 S
1 \

v |

v

Het volledige masker verwijderen
Maak de onderste hoofdbandklemmen los en schuif het masker omhoog over het hoofd heen.
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Demonteren

Elleboog en slang verwijderen
Knijp in de snelvrijgavelipjes en trek de elleboog los van het kussen .

@)
I i

Kussen verwijderen
Druk het kussen naar achteren door het frame (13).

Hoofdband verwijderen

1. Maak de klemmen aan de onderkant van de hoofdband los van het frame of maak de lipjes aan
de onderkant los en trek eraan.

2. Maak de lipjes aan de bovenkant van de hoofdband los en trek de banden door het frame.

Monteren

Kussen bevestigen

Druk het kussen in het frame naar de voorkant en druk het op zijn
plaats waarbij de lekkagecorrectieknop recht naar beneden wijst.

Beide kanten van het kussen zullen samenvallen met de
uitsparingen in het maskerframe (14).

Elleboog en slang bevestigen

Druk de elleboog in het kussen totdat de snelvrijgavelipjes op hun
plaats klikken.

Hoofdband bevestigen

1. Houd de kroonband naar boven.

2. Zorg dat de achterband met de markering 'Philips Respironics' naar buiten is gericht met de
juiste kant naar boven.

3. Haal de bovenste band van de hoofdband door de bovenste opening van het maskerframe.

4. Sluit de hoofdbandklemmen aan op de onderste opening van het frame.

Tips voor zorgverleners voor meer comfort

 Als het kind voorkeur geeft aan een bepaalde slaaphouding, houd hier dan rekening mee bij de
plaatsing van het beademingsapparaat.

* De meest voorkomende fout is te strak vastzetten van de hoofdband. De hoofdband moet
losjes en comfortabel om het hoofd zitten. Als de huid opbolt rondom het masker of als er rode
vlekken op het gezicht verschijnen, moet de hoofdband minder strak worden vastgezet.

* Indien nodig: stel de kroonband af om de hoofdband van de oren af te halen.

» Door de snelvrijgavelipjes van de elleboog kan het masker tijdelijk losgekoppeld worden van de
slangen zonder dat het masker verwijderd hoeft te worden. De elleboog kan snel weer op zijn
plaats worden vastgeklikt zodat de therapie kan verdergaan.

» Door de slanggeleiding te gebruiken, wordt de slang van de voorkant van het lichaam verplaatst
naar het hoofd van het kind. De snelvrijgavelipjes kunnen niet gebruikt worden als de slang naar
de bovenkant van het hoofd is verplaatst dankzij de lus van de slanggeleiding op de draaihuls.
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Informatie voor thuiszorgverleners en clinici

Symbool voor lekkage en poortinstellingen

Sommige beademingsapparaten gebruiken een lekkagewaarde en -symbool in de maskerselectie-
controle. De waarde en het symbool voor lekkage geven de intentionele lekkage van het masker
aan. Op beademingsapparaten die zijn uitgerust met een maskerselectiecontrole, voert u het
volgende in: ¥3.

Specificaties

De technische specificaties van het masker worden hier weergegeven zodat bepaald kan worden of
het compatibel is met uw therapieapparaat en of de alarmen naar behoren functioneren.

A Waarschuwing: gebruik buiten deze specificaties kan leiden tot ineffectieve therapie. De

hieronder weergegeven drukstromingsgrafiek is een benadering van de verwachte prestatie. Exacte
metingen kunnen afwijken.

Drukstromingsgrafiek
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Weerstand Wegwerpen
Daling in druk bij: Dit masker moet worden afgevoerd
50 SLPM 100 SLPM overeenkomstig plaatselijk geldende
Alle maten 0,7 cm H,0 28cmH,0 voorschriften.
Dode ruimte Opslagomstandigheden
SCS 189 ml Temperatuur: -20 °C tot 60 °C
SCM 243 ml Relatieve vochtigheid: 15% tot 95%, niet-
SCL 359 ml condenserend

Geluidsniveaus
A-gewogen geluidsvermogenniveau 29,8 dBA
A-gewogen geluidsdrukniveauop 1 m 22,1 dBA
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Symbolen

95
Fabrikant (%) Vochtigheid
u aprikan 15 ocntighelasgrenzen

l- Symbool en waarde voor i
y Temperatuurgrenzen
[ maskerlekkage .

Niet vervaardigd met latex van Niet opnieuw gebruiken
natuurlijk rubber P 9
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PN841 [Leak 3 Pediatrisk nasmask
Bruksanvisning - @9

Sakerhetsinformation

Avsedd anvandning

Masken dr avsedd att ge en kontaktyta for anvandning av icke-invasiv ventilation pa patienter.
Masken dr endast avsedd fér enpatientbruk i sjukhus-/institutionsmiljé. Masken ar avsedd for
anvandning pa patienter som vager 5 kg eller mer (=5 kg) for vilka icke-invasiv inblasning har
foreskrivits. Anvandning av denna mask ar begransad av indikationer fér anvandning av den
kompatibla behandlingsapparaten med avseende pa patientens vikt.

& Obs! Denna mask tillverkas inte med naturgummilatex, DEHP eller BPA.

& Obs! Denna mask kan anvandas med manga olika behandlingsapparater vilka kan ha egna
begransningar vad galler patientpopulation. Om behandlingsapparaten i sig &r begrénsad for
patienter som vdger mer &n 5 kg, utdkar inte anvéandningen av denna mask avsedd anvandning

for den behandlingsapparaten.

Kontraindikationer
Denna mask ar inte avsedd for patienter som &r beroende av livsuppehallande mekanisk ventilation.

A\Varningar

Nar denna mask anvands har sjukvardspersonalen ansvaret for att sékerstalla att apparaten stalls in
korrekt efter patientens tillstand, inklusive anvandning av [dmpliga larm.

Lamplig patientévervakning och lampliga larm ska anvandas for patienter som inte sjélva kan ta av sig
masken for att sakerstalla att mask och slang sitter kvar pa plats under behandling.

Anvdndning av nds- eller helmasker applicerar krafter pd huvudet och kan paverka tillvaxtmonster pa
kraniets ansiktsdel. Regelbunden bedémning av sjukvardpersonal rekommenderas vid anvéandning av
denna mask.

Anvandning av denna mask nar systemet inte ar pa och i drift kan orsaka inandning av utandningsluft.
Inandning av utandningsluft under ldngre tid dn ndgra minuter kan i vissa fall leda till kvavning.
Overvaka och ingrip om patienten upplever hudrodnad, irritation, obehag, oskarp syn eller uttorkning
av dgonen.

Overvaka eller ingrip om ndgot av féljande symptom uppstér: ovanligt obehag i bréstet, andfaddhet,
allvarlig huvudvark, smartor eller infektioner i gonen.

Overvaka och ingrip om négot av féljande symptom uppstar: dmhet i tander, tandkdtt eller kike.
Anvandning av mask kan forvérra patientens befintliga dentala problem.

Maskens material ska hallas borta fran dgonen.

Dra inte dt huvudsetets remmar for hart. Hall uppsikt efter tecken pa att masken sitter for hart, som
kraftig rodnad och dmmande eller svullen hud runt maskens kanter. Lossa huvudsetets remmar for att
lindra symptomen.

Blockera inte och forsok inte att tappa till utandningsdppningarna.

Masken ar endast for anvandning pa en patient.

Masken ar inte avsedd for flerpatientsbruk. Respironics kan inte garantera specifikationerna for
prestandan om masken desinficeras.
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Maskens delar

Funktioner

(A) Masktatningsenhet
Lackagekorrigeringsspak
(© Maskram

@ Ramens undre springa
@ Kldmma pa huvudset
® Sparrflikar

@ Slanganordning

@) Svivel

@ Kndroér med inbyggd utandning
@ Ramens dvre springa
(© Huvudsetets Gvre rem
(D Huvudsetets hjassrem
(M) Huvudsetets bakre rem
(N) Huvudsetets undre rem
@ Slangomslag (tillval)

® Slanghanteringsogla

Fore anvandning

 Tvétta patientens ansikte. Anvand inte fuktkrdm/lotion pa dina hander eller pa patientens ansikte.
 Inspektera masken. Byt ut masken eller eventuella trasiga eller slitna maskdelar.

Skotsel av mask

Rengdringsanvisningar for delar som inte &r tillverkade av tyg

1. Tvétta i varmt vatten med flytande diskmedel.

2. Skalj grundligt.

3. Lat lufttorka helt fére anvandning.

4. Byt ut eller ta bort tygdelarna efter 1 vecka. Rengor inte tyget.

A\ Forsiktighet: Rengér inte masken med blekmedel, alkohol, I6sningar som innehaller blekmedel
eller alkohol eller I6sningar som innehaller mjukmedel eller fuktmedel.

A\ Forsiktighet: Alla avvikelser fran dessa anvisningar kan paverka produktens prestanda.

A Forsiktighet: Inspektera masken med avseende pa skador och slitage (sprickor, krackelering,
revor osv.). Kassera och byt ut komponenter eller mask nar sa krdvs.
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Uppna ratt passning och anvanda masken

Innan masken satts pa

Vélja storlek: Vlj en tatning som passar bredden pé ndsan utan att blockera ndsborrarna. Maskens
storleksmatare kan anvandas som en hjalp genom att halla mataren under ndsan (se illustration).

1. Kldmma p& huvudset: Ta loss den ena eller bida genom att vrida kldmman utat. (1)
2. Huvudset: Dra pa huvudsetet dver huvudet.@

3. Tatning: Placera tatningen over ndsan med ldckagekorrigeringsspaken riktad nedét@
Ovre delen av tatningen ska sitta pa nésryggen.

4. Klamma pa huvudset: Tryck kldmman mot ramens springa for att fasta den igen. @

Justera masken

®

1. Huvudset: Dra bort huvudsetets flikar fran huvudsetets remmar och tryck sedan flikarna mot
huvudsetets remmar for att fasta dem igen. (4)
© Justera de Ovre remmarna till huvudsetet for att uppnd en bekvam passning.
O Justera den undre remmen till huvudsetet for att uppna en bekvam passning.
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2. Huvudset: Dra &t de dvre remmarna lika mycket. (5)

3. Huvudset: Dra &t de undre remmarna lika mycket. (6)

4. Huvudset: Dra &t hjassremmen s& att huvudsetet och ramen inte kommer i kontakt med 6ronen. (7)
5. Masken ska sitta bekvamt mot ansiktet.

Om det finns storre luftldckage ska huvudsetet justeras. For sma maskléckage under séomn, se
avsnittet Ldackagekorrigeringsspak.

& Obs! Dra inte &t huvudsetet for hart.

6. Anvénda slanghantering (valfritt): Den bojliga slangen kan placeras ¢ver huvudet @
© Skjut anden av hjassremmen genom slangomslagets ogla.
O Dra hjassremmens ande genom springan i huvudsetet och satt fast den pé plats.

Anvanda masken
1. Anslut patientkretsen fran ventilatorn till sviveln.
2. Starta behandlingsapparaten. Kontrollera att barnet andas normalt.

Lackagekorrigeringsspak
Lackagekorrigeringsspaken ska vara riktad rakt nedat varje gdng som masken placeras pa barnet.

Om barnet upplever sma masklackage vid sémn, ska spaken flyttas till vanster eller hdger . Om
lackage inte kan korrigeras med spaken, ska masken omplaceras genom att dra den fran ansiktet
och sedan forsiktigt placera den pa plats igen.

Borttagning av hela masken
Lossa huvudsetets undre kldmmor och dra upp masken éver huvudet.
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Demontering

Ta loss knarér och slang
Klam pa knardrets sparrflikar och dra bort knaréret fran titningen 11X12).

A 2

@)
— W\ /)

Ta bort tétningen
Tryck tdtningen bakdt genom ramen @

Ta bort huvudsetet

1.

Lossa huvudsetets nedre klammor fran ramen eller lossa de nedre flikarna och dra.

2. Lossa huvudsetets ovre flikar och dra remmarna genom ramen.

Montera

Fasta tatningen

Tryck in tdtningen i ramen mot fronten och tryck den pa plats
med lackagekorrigeringsspaken riktad nedat.
Sidorna pa tatningen matchar justeringsskarorna pa maskramen 4

Fasta slang och knaror
Tryck in knaroret i tétningen tills sparrflikarna klickar pa plats.

Fasta huvudsetet
1.
2.

Hall den Gvre remmen uppat.

Se till att den bakre remmen med "Philips Respironics” &r riktad
utat och har ratt sida uppat.

Skjut in huvudsetets hjdssrem i ramens Gvre springor.

. Fést huvudsetets kldammor i ramens undre springa.

Komforttips for vardgivare

Om barnet har en forkarlek for en viss sovstdllning, kan detta beaktas vid val av plats for
ventilatorn.

Det vanligaste misstaget dr att remmarna pa huvudsetet dras &t for hart. Huvudsetet ska sitta
|65t och bekvamt. Om huden buktar ut runt masken eller om réda marken syns i ansiktet ska
huvudsetet lossas.

Justera hjdssremmen for att flytta bort huvudsetet fran 6ronen om det behovs.

Knaroret sparrflikar medger att masken tillfalligt kan tas bort fran slangen utan att barnet
behdver ta av masken. Knaroret kan snabbt klickas tillbaka pa plats for att dteruppta
behandlingen.

Anvandning av alternativet slanghantering flyttar bort slangen fran kroppens framsida och
drar om den 6ver barnets huvud. Snabblossningsfunktionen kan inte anvandas nar slangen ar
dragen 6ver huvudet med anvandning av slanghanteringséglan pa slangomslaget.
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Information till utlamningsstalle och kliniker

Lackagesymbol och portinstéllningar

Vissa ventilatorer anvander ett ldckagevdrde och en symbol vid maskvalskontrollen. Lackagevardet
och symbolen indikerar maskens avsiktliga ldckage. Pa ventilatorer férsedda med maskvalskontroll
ska ¥3 anges.

Specifikationer

De tekniska specifikationerna for masken tillhandahalls fér att kunna avgéra om den dr kompatibel
med din behandlingsapparat och att varningar och larm fungerar korrekt.

A\ Varning: Anvandning utanfor dessa specifikationer kan resultera i ineffektiv behandling. Den
tryckflodeskurva som visas nedan &r en approximering av forvantade prestanda. Faktiska métvarden
kan variera.

Tryckflodeskurva
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Resistans Kassering

Tryckfall vid: Kasseras enligt lokala lagar och foreskrifter.
50 SLPM 100 SLPM

Alla storlekar 0,7 cm H.O 28cmH.0

Doédutrymme Lagringsforhéllanden

SCS 189 ml Temperatur: -20 °C till 60 °C

SCM 243 ml Relativ luftfuktighet: 15 % till 95 %, icke

SCL 359 ml kondenserande

Ljudnivaer

A-vagd ljudeffektsniva 29,8 dBA

A-vdgd ljudtrycksniva vid 1 m 22,1 dBA
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u Tillverkare

Masklackagesymbol och vérde

@ Tillverkas inte med rdgummilatex
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Lasten PN841 [Leak 3 - nenamaski

Kayttohjeet - P

Turvallisuustiedot

Kayttotarkoitus

Tama maski on tarkoitettu kdytettavaksi potilasliitdntdnad noninvasiivisessa ventilaatiossa. Taméa maski
on tarkoitettu yhden potilaan kdytt6on sairaala-/laitosymparistdssd. Maskia saa kdyttdd vahintaan

5 kg:n (= 5 kg) painoaisilla potilailla, joille on maardtty noninvasiivista ventilaatiota. Yhteensopivan
hoitolaitteen kdyttdaiheet rajoittavat tdman maskin kayttod potilaan painon osalta.

€ Huomautus: Maskin valmistuksessa ei ole kdytetty luonnonkumilateksia, DEHP:té eikd BPA:ta.

& Huomautus: Taméan maskin yhteydessa voidaan kayttad erilaisia hoitolaitteita, joihin voidaan
soveltaa laitekohtaisia potilasryhmadrajoituksia. Jos itse hoitolaitetta voidaan kdyttad vain yli 5 kg:n
painoisilla potilailla, tdman maskin kayttdminen ei laajenna hoitolaitteen kayttotarkoitusta.

Vasta-aiheet

Tatd maskia ei ole tarkoitettu potilaille, jotka tarvitsevat elintoimintoja yllapitdvaa mekaanista
ventilaatiota.

A Varoitukset

« Tdtd maskia kdytettdessd hoitajan on varmistettava, ettd laite ja tarvittavat halytykset otetaan kdyttdoon
asianmukaisesti ja potilaan tila huomioiden.

« Potilasta on tarkkailtava asianmukaisesti ja halytyksia on kdytettdva, jos potilas ei pysty itse riisumaan
maskia, jotta varmistetaan maskin ja letkun pysyminen paikallaan hoidon aikana.

* Nena- tai kokokasvomaskeja kdytettdessa padhan kohdistuu painetta, joka saattaa vaikuttaa
lapsipotilaan kallon ja kasvojen muotoutumistapaan. Hoitajan on suositeltavaa arvioida tilanne
sadnnollisesti kdytettdessa tata maskia.

e Jos tata maskia kdytetddn jarjestelman ollessa kytkettyna pois paalta, seurauksena voi olla
uloshengitetyn ilman uudelleen hengittdminen. Uloshengitetyn ilman uudelleen hengittdminen
useiden minuuttien ajan voi joissakin tapauksissa johtaa tukehtumiseen.

» Tarkkaile potilasta tai ryhdy tarvittaviin toimenpiteisiin, jos potilaalla ilmenee ihon punoitusta,
ihodrsytystd, epdmukavuuden tunnetta, nddn hamdrtymistd tai silmien kuivumista.

» Tarkkaile potilasta tai ryhdy tarvittaviin toimenpiteisiin, jos seuraavia oireita ilmenee: poikkeava
epamukavuuden tunne rintakehdssd, hengdstyneisyys, voimakas padnsarky, kipu silmissa tai
silmdtulehdukset.

 Tarkkaile potilasta tai ryhdy tarvittaviin toimenpiteisiin, jos seuraavia oireita ilmenee: kipu hampaissa,
ikenissa tai leuoissa. Maskin kdyttd saattaa pahentaa potilaan olemassa olevia hammasongelmia.

 Ald anna maskin joutua kosketuksiin silmien kanssa.

« Alé kirista paahineen hihnoja likaa. Tarkkaile mahdollisia liiallisen kiristamisen merkkej (punoitus,
hankaumat ja maskin reunoille muodostuvat ihopoimut). Lievita oireita [6ysdaamalla padhineen remmeja.

« Alé peitd &l3ka tuki uloshengitysportteja.

e Tdma maski on tarkoitettu kdytettdvaksi vain yhdelld potilaalla.

* Maskia ei ole tarkoitettu kdytettavaksi usealla potilaalla. Respironics ei voi taata tuotteen
suorituskykyominaisuuksia, jos maski on desinfioitu.
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Maskin osat

Osat

(A) Maskin pehmuste
Vuodonkorjausvalitsin
(© Maskin kehys

(D Kehyksen alaosan aukko
@ Padhineen pidike

@ Vapautuskielekkeet

@ Letku

@ Liitin

@ Polviputki, jossa sisdinen uloshengitysrakenne
@ Kehyksen yldosan aukko
() Paahineen ylahihna

(D Pashineen paalakinihna
(M) Paahineen takahihna
@ Pddhineen alahihna

@ Letkukaare (valinnainen)
® Letkunpidikesilmukka

Ennen kayttda

* Pese potilaan kasvot. Al levité késiisi tai potilaan kasvoille kosteus-/ihovoidetta.
* Tarkista maski. Vaihda rikkoutunut tai kulunut maski tai osa.

Maskin kunnossapito

Muiden kuin kangasosien puhdistusohjeet

1. Pese ldmpimalla vedelld ja nestemdiselld astianpesuaineella.

2. Huuhtele huolellisesti.

3. Anna kuivua tdysin ennen kayttoa.

4. Vaihda tai irrota kangasosat 1 viikon jdlkeen. Ald puhdista kangasta.

A\ Huomiota vaativa seikka: Al kayts maskin puhdistukseen valkaisuainetta, alkoholia,
valkaisuainetta tai alkoholia sisaltavia liuoksia tai hoitoaineita tai kosteuttavia aineita sisaltavia liuoksia.
A Huomiota vaativa seikka: Naists ohjeista poikkeaminen saattaa vaikuttaa tuotteen suorituskykyyn.

A\ Huomiota vaativa seikka: Tarkista maski vaurioiden ja kulumien (esim. halkeamat, sarét, repeytymét)
varalta. Vaihda osat tai maski uusiin tarpeen mukaan.
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Istuvuuden varmistaminen ja maskin kayttaminen

Ennen maskin pukemista

Oikea koko: Valitse pehmuste, joka on nendn levyinen eikd tuki sieraimia. Apuna voidaan kayttaa
nenan alle asetettavaa maskin mittausvalinettd (katso kuva).

T e O\
ENE

1. Paédhineen pidike: Irrota toinen tai kumpikin pidike kiertdmalld pidikettd ulospain. @

2. Paahine: Veda paahine paan yli. (2)

3. Pehmuste: Aseta pehmuste nenédn alle niin, ettd vuodonkorjausvalitsin osoittaa alaspain. @
Pehmusteen yldosan on asetuttava nendnvarren kohdalle.

4. Padhineen pidike: Kiinnitd pidike uudelleen painamalla sitd kehyksen aukkoa vasten. @

Maskin saataminen

®

1. Paahine: Irrota pddhineen tarranauhat paahineen hihnoista ja kiinnita tarranauhat uudelleen
painamalla niitd hihnoja vasten.
@ S34da paahineeseen kiinnitetyt ylahinnat niin, ettd maski istuu miellyttavasti.
O S34dé paahineen pidikkeisiin kiinnitetyt alahihnat niin, ettd maski istuu miellyttavasti.
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2. Paahine: S33da ylahihnat tasaisesti. (5)

3. Paahine: S34da ylahihnat tasaisesti. (6)

4. Padhine: Saada paalakihihna niin, ettd padhine ja kehys eivat kosketa korvia.@

5. Maskin on istuttava mukavasti kasvoja vasten.

Jos huomaat liiallisia ilmavuotoja, sdada paahinetta. Jos nukkuessa ilmenee pienid vuotoja, katso
kohta Vuodonkorjausvalitsin.

& Huomautus: Al3 kiristd paahinetts liikaa.

6. Letkun pidikkeen kdyttdminen (valinnainen): Taipuisa letku voidaan vieda paan yli @
@ Liu'uta paalakihihnan paa letkukaareessa olevan silmukan lapi.
O Vie paalakihihnan paa padhineen aukon lapija kiinnitd hihna paikalleen.

Maskin kdyttaminen
1. Kytke ventilaattorista tuleva potilasletkusto liittimeen.
2. Kytke hoitolaitteeseen virta. Varmista, ettd lapsi hengittdd normaalisti.

Vuodonkorjausvalitsin
Vuodonkorjausvalitsimen on osoitettava alaspdin aina, kun maski puetaan lapselle.

Jos lapsen nukkuessa ilmenee pienié ilmavuotoja, siirra valitsinta vasemmalle tai oikealle (0). Jos
vuotojen korjaaminen ei onnistu valitsimen avulla, voit korjata maskin asentoa vetamalld sen suoraan
pois kasvoilta ja asettamalla sen varovasti takaisin paikalleen.

Koko maskin riisuminen
Irrota pddhineen alapidikkeet ja liu'uta maski ylospdin paan yli.
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Purkaminen

Polviputken ja letkun irrottaminen
Purista vapautuskielekkeit3 ja veda polviputki irti pehmusteesta 11(12).

&)
I /)

Pehmusteen irrottaminen
Paina pehmustetta taaksepdin kehyksen lapi @

Paahineen irrottaminen
1. Irrota padhineen alakiinnikkeet kehyksesta tai avaa alaosan tarranauhat ja veda.
2. Avaa padhineen yldosan tarranauhat ja veda hihnat kehyksen lapi.

Kokoaminen

Pehmusteen kiinnittaminen

Varmista, ettd vuodonkorjausvalitsin osoittaa alaspain. Tydnna
sitten pehmuste kehykseen takaapdin ja paina se paikalleen.

Pehmusteen reunat sopivat maskin kehyksessa oleviin
kohdistusloviin (14).
Polviputken ja letkun kiinnittaminen

Tydnna polviputkea pehmusteeseen, kunnes vapautuskielekkeet
napsahtavat paikoilleen.

Paahineen kiinnittaminen

1. Pida paalakihihnaa ylospain.

2. Varmista, ettd takahihnan teksti "Philips Respironics” nakyy ulospdin ja oikein pain.
3. Liu'uta paahineen ylahihna kehyksen yldosan aukkoihin.

4. Liitd paahineen pidikkeet kehyksen alaosan aukkoon.

Kayttomukavuutta parantavia vinkkeja hoitajille

* Jos lapsi nukkuu mielelldén tietyssa asennossa, ota tdma huomioon ventilaattorin sijoituspaikkaa
valittaessa.

* Yleisin virhe liittyy paahineen liialliseen kiristdmiseen. Pddhineen tulee istua valjasti ja mukavasti.
Jos ihoon muodostuu poimuja maskin ympérille tai ihoon jaa punaisia jalkid, 10ysaa padhinetta.

« Siirrd tarvittaessa paahine pois korvien paaltd saatamalld padlakihinnaa.

* Pikavapautuspolviputken avulla maski voidaan irrottaa tilapdisesti letkusta niin, ettd lapsen ei tarvitse
riisua maskia. Hoitoa jatkettaessa polviputki voidaan napsauttaa nopeasti takaisin paikalleen.

 Valinnaisen letkun pidikkeen avulla letku voidaan pitda poissa kehon etupuolelta ja vieda lapsen
padan yli. Pikavapautustoimintoa ei voida kayttds, jos letku on viety paan yli letkukdareessa olevan
letkunpidikesilmukan avulla.
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Tiedot hoitohenkilostolle ja laakarille

Vuotosymboli ja portin asetukset

Joissakin ventilaattoreissa maskin valintasdatimessa nakyy vuotoarvo ja -symboli. Vuotoarvo ja -symboli
kuvaavat maskin tarkoituksellista vuotoa. Jos ventilaattorissa on maskin valintasdadin, paina ¥3.

Tekniset tiedot

Maskin teknisten tietojen avulla voidaan madrittad tuotteen yhteensopivuus kdytettavan
hoitolaitteen kanssa seka halytysten asianmukainen toiminta.

A Varoitus: Jos maskia kaytetdsn naiden teknisten tietojen vastaisesti, tehokasta hoitoa
ei valttdmatta saavuteta. Alla oleva paine-/virtauskdyra on odotetun tehon likiarvo. Tarkat
mittaustulokset voivat vaihdella.

Paine-/virtauskayra
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Paine,cmH,0
Vastus Havittaminen
Paineen alenema tasolla: Havitad paikallisten maaraysten mukaisesti.
50 SLPM 100 SLPM
Kaikki koot 0,7 cm H.O 28cmH0
Tilavuus Sdilytysolosuhteet
SCS 189 ml Lampoatila: -20-60 °C
SCM 243 ml Suhteellinen kosteus: 15-95 %, ei
SCL 359 ml kondensoituva
Aénitasot
A-painotettu dénitehotaso 29,8 dBA
A-painotettu danenpainetaso 1 metrin
etdisyydella 22,1 dBA
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Symbolit

u Valmistaja

Maskin vuotosymboli ja -arvo

Valmistuksessa ei ole kdytetty
luonnonkumilateksia
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PN841 Leak 3 pediatrisk nesemaske
Bruksanvisning - (@&

Sikkerhetsinformasjon

Tiltenkt bruk

Denne masken skal danne et grensesnitt hos pasienter som far ikke-invasiv ventilasjon. Masken

er kun beregnet til engangsbruk pa pasienter i sykehus-/institusjonsmilje. Masken skal brukes pa
pasienter som veier 5 kg eller mer (=5 kg), og som har fatt foreskrevet ikke-invasiv ventilasjon. Bruk
av denne masken er begrenset til indikasjoner for bruk for den kompatible behandlingsenheten nar
det gjelder pasientens vekt.

& Merk: Denne masken er ikke fremstilt med naturgummilateks, DEHP eller BPA.

& Merk: Denne masken kan brukes med en rekke behandlingsenheter som kan ha egne
begrensninger knyttet til pasientpopulasjon. Hvis selve behandlingsenheten skal brukes pa
pasienter som veier mer enn 5 kg, vil ikke bruken av denne masken kunne utvide den tiltenkte
bruken for denne aktuelle behandlingsenheten.

Kontraindikasjoner
Denne masken skal ikke brukes av pasienter som er avhengig av livsopprettholdende mekanisk
ventilasjon.

A Advarsler

* Nardenne masken brukes, er det helsepersonellets ansvar a sgrge for riktig oppsett av enheten i
henhold til pasientens tilstand, inkludert bruken av alarmer.

* Egnet pasientovervaking og alarmer skal brukes for pasienter som ikke kan fierne masken selv, for &
sikre at masken og slangen holdes pa plass under behandling.

* Bruken av nesemaske eller heldekkende ansiktsmaske gir press pa hodet og kan pavirke vekstmgnstrene
til kraniets ansiktsdel. Jevnlig vurdering av helsepersonell anbefales ved bruk av denne masken.

* Bruk av denne masken ndr systemet ikke er pa og i drift, kan fere til gjeninnadnding av utandet luft.
Gjeninndnding av utandet luft i mer enn noen minutter kan under noen omstendigheter fere til kvelning.

« Overvdk og grip inn hvis pasienten erfarer redhet i huden, irritasjon, ubehag, takesyn eller tarrhet i gynene.

» Qvervak og grip inn hvis noen av de falgende symptomene oppstar: uvanlig brystubehag,
kortpustethet, kraftig hodepine, ayesmerter eller gyeinfeksjoner.

» Qvervdk og grip inn hvis noen av de falgende symptomene oppstar: sarhet i tenner, tannkjott eller
kjeven. Bruk av en maske kan forverre en pasients eksisterende tannproblemer.

e Maskens materiale skal ikke veere i kontakt med @ynene.

 lkke stram til hodestroppene for mye. Se etter tegn pa overstramming, slik som overdreven redhet, sar
eller utbulende hud rundt kantene pa masken. Lasne hodestroppene for & lette symptomene.

» Utandingsportene ma ikke blokkeres eller forsegles.

* Denne masken er kun beregnet for bruk pa én pasient.

* Denne masken er ikke laget for bruk pa flere pasienter. Respironics kan ikke garantere
ytelsesspesifikasjonene nar denne masken har blitt desinfisert.
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Maskedeler

Deler

(A) Maskeputeenhet
Lekkasjekorrigeringsknapp
(© Maskeramme

(D Rammens nedre spor

@ Hodeutstyrsklemme

® Hurtigfrigjeringsfliker

(@ Slangesett

@) Svivel

@ Vinkelrer med innebygd utdnding
@ Rammens gvre spor

® Hodeutstyrets gvre stropp

@ Hodeutstyrets bakhodestropp
@ Hodeutstyrets bakre stropp

@ Hodeutstyrets nedre stropp

@ Omislag til slange (tilleggsutstyr)
® Slangehandteringslgkke

For bruk

» Vask pasientens ansikt. lkke bruk fuktighetskrem/lotion pd hendene dine eller pasientens ansikt.
* Inspiser masken. Bytt ut masken eller komponentene hvis de er edelagt eller slitt.

Vedlikehold av masken

Rengjeringsinstruksjoner for deler som ikke er av tekstil

1. Vaskivarmt vann med flytende oppvaskmiddel.

2. Skyll godt.

3. Laluftterke helt fer bruk.

4. Bytt ut eller ta av tekstilkomponentene etter 1 uke. Tekstilene skal ikke rengjares.

A\ Forsiktig: Ikke rengjer masken med blekemiddel, alkohol, rengjeringsmidler som inneholder
blekemiddel eller alkohol, eller opplasninger som inneholder mykningsmidler eller fuktighetskrem.
A\ Forsiktig: Ethvert avvik fra disse instruksjonene kan redusere ytelsen til produktet.

A\ Forsiktig: Inspiser masken for skade eller slitasje (sprekker, krakelering, revner osv.). Komponenter
ma kasseres og byttes ut etter behov.
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Korrekt tilpasning og bruk av masken

For masken settes pa

Velg riktig sterrelse: Velg den puten som passer bredden pa nesen uten & blokkere neseborene.
Maleren for maskestarrelse kan brukes som veileder ved a holde maleren under nesen (se illustrasjon).

T e O\
ENE

1. Hodeutstyrsklemme: Koble fra én eller begge ved & vri klemmen utover. @
2. Hodeutstyr: Trekk hodeutstyret over hodet. @

3. Pute: Med lekkasjekorrigeringsknappen vendt nedover plasseres puten over nesen.@ Toppen
av puten skal ligge ved neseryggen.

4. Hodeutstyrsklemme: Trykk klemmen mot rammesporet for & feste.@

Justere masken

®

1. Hodeutstyr: Dra hodeutstyrets fliker bort fra hodestroppene, og trykk deretter flikene mot
hodestroppene for a feste.
© Juster de gvre stroppene til hodeutstyret, slik at du oppnér en komfortabel tilpasning.
O Fest den nederste stroppen til hodeutstyrets kliemme slik at du oppnar en komfortabel tilpasning.
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2. Hodeutstyr: Juster de gvre stroppene jevnt. @

3. Hodeutstyr: Juster de nedre stroppene jevnt. @

4. Hodeutstyr: Juster bakhodestroppen slik at hodeutstyret og rammen ikke bergrer grene. @

5. Masken skal hvile behagelig mot ansiktet‘

Hvis det forekommer store luftlekkasjer, ma du justere hodeutstyret. Nar det gjelder sma maskelekkasjer
under sgvn, se avsnittet Lekkasjekorrigeringsknapp.

& Merk: Ikke stram til hodeutstyret for mye.

6. Bruk av slangestyring (valgfritt): Den bayelige slangen kan plasseres over hodet @
© Skyv enden pé bakhodestroppen gjennom lakken p& omslaget til slangen.
O For deretter enden pa bakhodestroppen gjennom sporet pa hodeutstyret, og fest den pa plass.

Bruke masken
1. Koble pasientkretsen fra ventilatoren til svivelen.
2. SI& pa behandlingsenheten. Forsikre deg om at barnet puster normalt.

Lekkasjekorrigeringsknapp
Lekkasjekorrigeringsknappen skal peke rett ned hver gang masken plasseres pa barnet.

Hvis barnet opplever sma lekkasjer mens det sover, ma du dreie knappen mot venstre eller hayre .
Hvis lekkasjene ikke kan rettes opp med knappen, ma du sette pa masken pa nytt ved a trekke den
rett ut fra fleset og sette den forsiktig pa plass igjen.

Fjerne hele masken
Koble fra de nedre klemmene pa hodeutstyret, og skyv masken oppover og over hodet.
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Demontering

Fjerne vinkelrgret og slangen
Klem pd hurtigfrigjeringsflikene, og trekk vinkelraret vekk fra puten .

&)
I /)

Fjerne puten
Skyv puten bakover gjennom rammen @

Fjerne hodeutstyret

1.
2.

Ta av de nedre klemmene pd hodeutstyret fra rammen, eller lasne de nedre flikene og dra.
Lasne de gvre flikene pa hodeutstyret, og dra stroppene gjennom rammen.

Demontering

Feste puten

Mens lekkasjekorrigeringsknappen peker ned, skyver du puten inn
i rammen mot fronten og trykker den pa plass.
Sidene pa puten passer i styresporene pa maskerammen .

Feste vinkelrgret og slangen

Skyv vinkelraret inn i puten til hurtigfrigjeringsflikene klikker pa
plass.

Feste hodeutstyret
1.
2.

Hold bakhodestroppen oppover.

Serg for at den bakre stroppen som det star "Philips Respironics”
pa, er vendt utover og har riktig side opp.

Skyv den gvre stroppen pa hodeutstyret inn i de gvre sporene pa rammen.

. Koble klemmene pa hodeutstyret til rammens nedre spor.

Komforttips for omsorgsgivere

Hvis barnet har en foretrukket sovestilling, ma denne tas med i beregningen ndr ventilatoren
plasseres.

Den vanligste feilen som gjaeres, er & stramme hodeutstyret for mye. Hodeutstyret skal sitte lgst
og komfortabelt. Lasne litt pa hodeutstyret hvis huden buler ut rundt masken, eller hvis det
oppstar rede merker.

Juster bakhodestroppen for & flytte hodeutstyret bort fra grene om nedvendig.

Det hurtigfrigjerende vinkelrgret gjor det mulig a koble masken midlertidig fra slangen uten at
barnet ma ta av masken. Vinkelraret kan lett klikkes pa plass for a fortsette behandlingen.

Bruk av den valgfrie slangestyringsfunksjonen flytter slangen bort fra forsiden av kroppen og ferer
den over hodet pa barnet. Hurtigfrigjeringsfunksjonen kan ikke brukes nar slangen er fart over
hodet med slangestyringslgkken pd omslaget pa slangen.
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Informasjon for helsepersonell og leger

Lekkasjesymbol og portinnstillinger

Noen ventilatorer bruker en lekkasjeverdi og et lekkasjesymbol i maskevalgkontrollen. Lekkasjeverdien
og -symbolet representerer den tilsiktede lekkasjen til masken. Pa ventilatorer med maskevalgkontroll
oppgir du £3.

Spesifikasjoner

De tekniske spesifikasjonene for masken er angitt for at det skal veere mulig & avgjere om den er
kompatibel med behandlingsenheten din, og for & kontrollere at varsler og alarmer fungerer som
de skal.

A\ Advarsel: Bruk utenfor disse spesifikasjonene kan fere til at behandlingen er ineffektiv. Trykkflowkurven
angitt nedenfor er en omtrentlig angivelse av forventet ytelse. Eksakte malinger kan avvike.

Trykkflowkurve
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TrykkcmH,0
Motstand Kassering
Trykkfall ved: Kasser enheten i henhold til lokale
50 standard |/min 100 standard |/min ~ forskrifter.
Alle stgrrelser 0,7 cm H,O 28cmH,0
Dgdvolum Oppbevaringsforhold
5CS 189 ml Temperatur: —20 °C til 60 °C
SCM 24,3 ml Relativ luftfuktighet: 15 % til 95 %, ikke-
SCL 359 ml kondenserende
Lydnivaer
A-vektet lydeffektniva 29,8 dBA
A-vektet lydtrykkniva ved 1 m 22,1 dBA
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Symboler

u Produsent

:3 Maskelekkasjesymbol og -verdi

Ikke fremstilt med naturlig
gummilateks
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PHILIPS

B e
RESPIRONICS

Pediatryczna maska nosowa PN841 Leak 3

Instrukcja stosowania - B

Informacje dotyczgce bezpieczenstwa

Przeznaczenie

Niniejszg maske zaprojektowano jako pomoc podczas prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej u pacjentow.
Maska jest przeznaczona do uzytku wyfacznie u jednego pacjenta w szpitalu / placowce stuzby zdrowia.
Nadaje sie ona do stosowania u pacjentow o masie ciata wynoszacej co najmniej 5 kg (= 5 kg), ktdrym
zalecono wentylacje nieinwazyjna. Zastosowanie tej maski jest ograniczone przez wskazania do stosowania
zgodnego urzadzenia terapeutycznego pod wzgledem masy ciata pacjenta.

6 Uwaga: maska nie zawiera lateksu naturalnego, DEHP ani BPA.

© Uwaga: niniejsza maska moze by¢ stosowana z réznymi urzadzeniami terapeutycznymi, ktore moga
miec swoje wiasne ograniczenia dotyczace masy ciata pacjenta. Jezeli samo urzadzenie terapeutyczne
jest ograniczone do pacjentdw o masie ciata powyzej 5 kg, wowczas stosowanie tej maski nie rozszerza
przeznaczenia tego urzadzenia terapeutycznego.

Przeciwwskazania

Maski nie nalezy stosowac u pacjentéw, u ktérych podtrzymywanie funkcji zyciowych wymaga stosowania
wentylacji mechaniczne).

A Ostrzezenia

» Podczas korzystania z maski pracownik stuzby zdrowia jest odpowiedzialny za wiasciwe ustawienie maski
zgodnie ze stanem pacjenta, w tym za stosowanie odpowiednich alarmow.

* Wtasciwe monitorowanie pacjenta oraz alarmy nalezy stosowac w przypadku pacjentéw, ktérzy nie sg
w stanie samodzielnie zdjg¢ maski. Ma to zapewni¢ pozostawanie maski oraz rurki na miejscu w trakcie
prowadzenia terapii.

» Stosowanie maski nosowej lub petnotwarzowej wywiera naciski na gtowe oraz moze wptywac na wzorce
wzrostu twarzoczaszki. Podczas stosowania tej maski zaleca sie przeprowadzanie regularnej oceny przez
pracownika stuzby zdrowia.

» Stosowanie tej maski przy wytgczonym i niepracujgcym systemie moze spowodowac ponowne wdychanie
wydychanego powietrza. Ponowne wdychanie wydychanego powietrza dtuzej niz przez kilka minut moze
w pewnych okolicznosciach doprowadzi¢ do uduszenia.

» Pacjenta nalezy monitorowac lub podejmowac niezbedne czynnosci w przypadku wystapienia
zaczerwienienia skory, podraznienia, uczucia dyskomfortu, niewyraznego widzenia lub suchosci oczu.

» Pacjenta nalezy monitorowac lub podejmowac niezbedne czynnosci w przypadku zauwazenia
ktéregokolwiek z ponizszych objawdw: uczucie nietypowego dyskomfortu w klatce piersiowej, skrécenie
oddechy, silny bél gtowy, bél lub podraznienie oczu.

» Pacjenta nalezy monitorowac lub podejmowac niezbedne czynnosci w przypadku wystapienia
ktoregokolwiek z ponizszych objawdw: bolesnos¢ zebdw, dzigset lub szczeki. Uzycie maski moze by¢
powodem pogorszenia istniejacych chordb zebdw.

* Elementy maski powinny znajdowac sie z dala od oczu.

* Nie napinac paskow uprzezy zbyt mocno. Sprawdzac wystepowanie ewentualnych objawdw zbyt mocnego
napiecia paskow, takich jak znaczne zaczerwienienie, bol lub obrzek skéry wokét krawedzi maski. Poluzowac
paski uprzezy w celu ztlagodzenia objawow.

* Nie blokowa¢ ani nie zakleja¢ portéw wydechowych.

» Niniejsza maska jest przeznaczona do uzytku wytacznie u jednego pacjenta.

* Ta maska nie jest przeznaczona do uzytku u wielu pacjentdw. Firma Respironics nie gwarantuje prawidtowego
dziafania tej maski w przypadku, gdy poddano ja dezynfekgji.
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Elementy maski

Funkcje

@ Zespot podktadki maski

Pokretto korekty wycieku
(© Oprawa maski

@ Dolna szczelina oprawy

@ Zaczep uprzezy

® Zatrzaski szybkoztaczne

@ Zespot przewodu

(H) Ztacze obrotowe

@ tacznik kolankowy z wbudowanym
portem wydechowym

@ Gorna szczelina oprawy

® Pasek gorny uprzezy

@ Pasek ciemieniowy uprzezy
@ Pasek tylny uprzezy

@ Pasek dolny uprzezy

@ Ostona przewodu (opcjonalnie)
(P) Otwor prowadzenia drendw

Przed uzyciem

» Umyc twarz pacjenta. Nie naktada¢ na dtonie kreméw ani balsaméw nawilzajacych; dotyczy to
rowniez twarzy pacjenta.

» Skontrolowac maske. W przypadku uszkodzenia lub zuzycia maske badz jej elementy nalezy wymienic.

Konserwacja maski

Instrukcje czyszczenia elementéw niewykonanych z tkaniny

1. Umyc w cieptej wodzie z ptynnym detergentem do mycia naczyn.

2. Doktadnie optukac.

3. Przed uzyciem catkowicie wysuszy¢ na powietrzu.

4. Wymienic¢ lub zdja¢ elementy wykonane z tkaniny po 1 tygodniu. Nie czysci¢ elementéw
wykonanych z tkaniny.

A\ Przestroga: nie czysci¢ maski za pomoca wybielaczy, alkoholi, roztwordw zawierajacych

wybielacze ani roztwordw zawierajacych odzywki lub nawilzacze.

A\ Przestroga: postepowanie niezgodne z powyzszg instrukcjg moze wplywac na wydajnosé

niniejszego produktu.

A\ Przestroga: skontrolowac¢ maske pod katem $ladéw uszkodzenia lub zuzycia (tj. peknied, spekan

siatkowych, rozdar¢ itp.). W razie potrzeby wyrzucic¢ i wymieni¢ elementy lub maske.
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Uzyskiwanie prawidtowego dopasowania i korzystanie z maski

Przed zatozeniem maski

Dopasowywanie rozmiaru: Wybra¢ podktadke, ktéra pasuje do szerokosci nosa i nie blokuje
nozdrzy. Przymiar dopasowania rozmiaru maski mozna wykorzystac jako wskazowke, trzymajac go
pod nosem (patrz rysunek).

——_
ZONIE

1. Zaczep uprzezy: Odiaczyc jeden lub oba, obracajac zaczep na zewnatrz. @

2. Uprzaz: Naciggnac uprzaz na gtowe. @

3. Podktadka: Przy pokretle korekty wycieku skierowanym do dotu umieséci¢ poduszke nad nosem. @
Gorna cze$¢ podktadki powinna by¢ posadowiona na grzbiecie nosa.

4. Zaczep uprzezy: Aby ponownie zamocowac, docisna¢ zacisk do szczeliny na oprawie. @

Regulacja maski

®

1. Uprzaz Odczepic paski mocujace od paskéw uprzezy, a nastepnie docisna¢ paski mocujace do
uprzezy, aby ponownie je zamocowac.
© Wyregulowac gérne paski do uprzezy, aby uzyskac komfortowe dopasowanie.
O Wyregulowac dolny pasek do zacisku uprzezy, aby uzyska¢ komfortowe dopasowanie.
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2. Uprzaz: Réwnomiernie wyregulowac paski gorne. @

3. Uprzaz: Réwnomiernie wyregulowac paski dolne. @

4. Uprzaz: Wyregulowac pasek ciemieniowy tak aby uprzaz oraz oprawa nie dotykaty do uszu. @

5. Maska powinna spoczywac na twarzy, nie powodujac dyskomfortu.

W przypadku duzych wyciekdw powietrza wyregulowac uprzaz. W przypadku niewielkich wyciekow
z maski podczas snu patrz rozdziat Pokretto korekty wycieku.

& Uwaga: nie napinac uprzezy zbyt mocno.

6. Sposob uzycia prowadnicy przewodu (opcja): Przewdd elastyczny mozna umiesci¢ na gtowie @

© Przesungc koniec paska ciemieniowego przez otwor na ostonie przewodu.
O Przewlec koniec paska ciemieniowego przez szczeline w uprzezy i zapigé w miejscu.

Sposéb uzycia maski
1. Podtgczy¢ obwdd pacjenta od wentylatora do ztacza obrotowego.
2. Wiaczyc¢ urzadzenie terapeutyczne. Upewnic sie, ze dziecko oddycha normalnie.

Pokretto korekty wycieku

Za kazdym razem, gdy dziecku zaktada sie maske, pokretto korekty wycieku powinno by¢ skierowane
prosto do dotu.

Jesli dziecko doswiadcza niewielkich wyciekdw z maski podczas snu, przesunac pokretto w lewa lub

prawg strone . Jesli wyciekéw nie mozna skorygowac pokrettem, poprawi¢ utozenie maski. W tym
celu odciggnac ja od twarzy i ostroznie dopasowac jg ponownie.

Zdejmowanie catej maski
Odtaczyc zaciski dolnej uprzezy i przesunac¢ maske do géry nad gtowe.
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Demontaz

Demontaz tacznika kolankowego i przewodu
Scisngc zatrzaski szybkozigczne i odciggnac tacznik kolankowy od podktadki .

SO BN

W

i

Demontaz podktadki

Wypchna¢ podkfadke do tytu przez oprawe @

Demontaz uprzezy

1. Odczepi¢ dolne zaciski uprzezy od oprawy lub odczepic i wyciggnac dolne paski mocujace.
2. Odczepic¢ gérne paski mocujace uprzezy i wyciggnac je z oprawy.

Montaz

Montaz podktadki

Przy pokretle korekty wycieku skierowanym do dotu wepchnac
podktadke do oprawy, kierujac ja ku przodowi i docisngc.

Boki podktadki dopasuje sie do wyciec ustawczych w oprawie
maski (14).
Montaz tacznika kolankowego i przewodu

Wcisnac tacznik kolankowy do podkiadki, az zatrzaski
szybkozigczne zatrzasng sie w miejscu.

Montaz uprzezy

1. Unies¢ pasek ciemieniowy.

2. Upewnic¢ sig, ze tylny pasek z napisem ,Philips Respironics” jest skierowany na zewnatrz i wtasciwa
strong ku gorze.

3. Przetozy¢ gorny pasek uprzezy do gérnych szczelin na oprawie.
4. Przymocowac zaciski uprzezy do szczelin dolnych oprawy.

Wskazowki dla opiekundw dotyczgce wygody stosowania maski

* Jesli dziecko woli spa¢ w konkretnej pozycji, nalezy uwzglednic ten fakt podczas doboru miejsca
ustawienia wentylatora.

* Najczestszym btedem jest zbyt mocne napiecie uprzezy. Uprzaz powinna przylegac, dopasowana
luzno i wygodnie. W przypadku obrzeku skéry wzdtuz brzegéw maski albo w przypadku
wystgpienia zaczerwienionych $ladéw nalezy poluzowac paski uprzezy.

 Jesli to konieczne, wyregulowac pasek ciemieniowy, aby zsung¢ uprzaz z uszu.

» Szybkozigczny tacznik kolankowy umozliwia tymczasowe odtgczenie maski od rurki bez
koniecznosci zdejmowania jej z twarzy dziecka. tacznik kolankowy mozna ponownie szybko
zamocowac na miejscu, aby wznowic terapie.

» Stosowanie opcjonalnego elementu prowadnicy przewodu powoduje przesuniecie przewodu
z dala od przedniej czesci ciata i skierowanie go nad gtowa dziecka. Elementow szybkoztacznych
nie mozna stosowac, gdy przewdd jest poprowadzony nad gtowg za pomoca zaczepu
prowadzenia przewodu umieszczonego na ostonie przewodu.
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Informacje dla lekarzy i opiekunow

Symbol nieszczelnosci i ustawienia portu

Niektore respiratory wykorzystuja wartosc i symbol nieszczelnosci w funkcji doboru maski. Wartos¢
i symbol nieszczelnosci okreslajg parametry fabrycznej nieszczelnosci maski. W respiratorach
wyposazonych w funkcje doboru maski nalezy wprowadzi¢ wartos¢ 3.

Parametry techniczne

Dane techniczne maski podano w celu weryfikacji jej zgodnosci ze stosowanym urzadzeniem terapii
oraz prawidtowego dziatania funkgji alertow i alarmoéw.

A Ostrzezenie: uzywanie maski w warunkach innych niz podane moze obnizy¢ efektywnos¢
terapii. Krzywa przeptywu w funkgji cisnienia widoczna ponizej przedstawia przyblizona wartos¢
spodziewanej wydajnosci. Doktadne wyniki pomiaréw moga by¢ nieco inne.

Krzywa ci$nienia wzgledem przeptywu

60,0 _—
w0 /
40,0 /

30,0 /

20,0 -/

10,0

Szybkos¢ przeptywu (SLPM)

0,0

0 5 10 15 20 25 30

Cisnieniew cmH,0
Opor Utylizacja
Spadek cisnienia przy: Produkt nalezy utylizowac¢ zgodnie
50 SLPM 100 SLPM  z obowigzujacymi przepisami.
Wszystkie rozmiary 0,7 cm H,0 28cmH.0
Martwa strefa Warunki przechowywania
5CS 189 ml Temperatura: od -20°C do 60°C
SCM 243 ml Wilgotnoé¢ wzgledna: od 15% do 95%, bez
SCL 359 ml skraplania
Poziom dzwieku
Poziom mocy akustycznej 29,8 dBA
Poziom cisnienia akustycznego przy
pomiarze w odlegtosci 1 m 22,1 dBA
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Symbole

95
Producent Zakresy wilgotnosci
15

+60°C

Symbol i wartos¢ nieszczelno$ci maski JHM‘“’”F Zakresy temperatury

-20°C,
-4°F

Produkt wykonano bez uzycia lateksu - . A~
Nie uzywac powtornie
naturalnego
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PHILIPS

B e
RESPIRONICS

Pediatricka nosni maska PN841 Leak 3
Navod k pouziti -

Bezpecnostni informace

Urcené pouziti

Tato maska slouzi jako rozhrani pacienta pro aplikaci neinvazivni plicni ventilace. Maska je ur¢ena

k pouZiti vyhradné u jednoho pacienta v nemocni¢nim/udstavnim prostfedi. Masku Ize pouZivat

u pacientl o hmotnosti 5 kg nebo vy33f (=5 kg), kterym byla pfedepséna neinvazivni plicni ventilace.
Pouziti masky je omezeno indikaci pro pouziti kompatibilniho terapeutického zafizeni s ohledem na
hmotnost pacienta.

& Poznamka: Tato maska nenf vyrobena z ptirodniho kauc¢uku ani z DEHP ¢&i BPA.

& Poznamka: Tuto masku Ize pouZivat s fadou terapeutickych zafizeni, kterd mohou mit viastni
omezeni na urcitou skupinu pacientl. V pripadé, Ze je pouziti samotného terapeutického zafizeni
omezeno pro pouziti u pacientl o hmotnosti vyssi nez 5 kg, pak pouziti této masky nerozsifuje
urcené vyuziti tohoto terapeutického zafizeni.

Kontraindikace
Tato maska nenf ur¢ena pro pacienty, kteff jsou zavisli na mechanické ventilaci pro udrzovani Zivotnich
funkci.

A Varovani

*  Pri pouziti této masky je povinnosti zdravotnického personalu zajistit fadné nastavenf zafizeni v souladu
se stavem pacienta, v¢éetné pouziti pfislusnych alarmu.

* U pacientd, ktefi nejsou schopni si masku sundat sami, je nutné pouzit vhodné monitorovani a alarmy,
aby bylo zajisténo, Ze maska i hadicky zistanou béhem Ié¢by na misté.

*  Pfi pouziti nosni nebo celoobli¢ejové masky pUsobi tlak a mize dojit k ovlivnéni tvarli oblicejové ¢asti
lebky béhem rlstu. Pfi pouzivani této masky doporucujeme pravidelné navstévovat lékare.

» Pouziti této masky v piipadé, Ze systém nenf zapnuty a funkéni, mize zpUsobit opétovné vdechovani
vydechnutého vzduchu. Je-li vydechovany vzduch opét vdechovan po dobu delsi nez nékolik minut,
mUZe za urcitych okolnosti dojit k udusent.

* Sledujte pacienta a zasahnéte, pokud u pacienta zaznamenate zarudnuti kiize, podrazdéni, nepohodli,
rozostfené vidéni nebo vysychani oci.

» Sledujte pacienta a zasdhnéte, pokud se objevi néktery z nasledujicich pfiznakd: neobvykla stisnénost
na hrudi, dychavi¢nost, silné bolesti hlavy, bolest v o¢ich nebo infekce oci.

» Sledujte pacienta a zasahnéte, pokud se objevi bolesti zubt, dasni nebo Celisti. Pouzivani masky by
mohlo zhorsit stavajici dentaini stav pacienta.

»  Materidl masky by nemél prichazet do styku s o¢ima.

» Neutahujte feminky hlavového dilce pfilis silné. Davejte pozor na znamky pfilis silného utazen,
napriklad nadmeérné zarudnuti, otlaceniny nebo vyduti klize kolem okrajt masky. Pfipadné pfiznaky
zmirnéte povolenim feminkd hlavového dilce.

* Neucpavejte ani neutésnujte vydechové porty.

« Tato maska je ur¢ena k pouziti vyhradné u jednoho pacienta.

» Tato maska nenf ur¢ena k pouziti u vice pacient(. Spole¢nost Respironics nemize zarucit funkeni
charakteristiky masky, pokud byla dezinfikovana.
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Soucasti masky

Funkce

(A) Mékeena obruba

Regulator dniku

(© Ram masky

@ Spodni otvor rdamu

@ Spona hlavového dilce

@ Viystupky pro rychlé uvolnéni

(G Hadice

®) Cep

@ Kloub s vestavénym vydechovym portem
@ Horni otvor ramu

(® Horni feminek hlavového dilce
(D Temenni feminek hlavového dilce
(M) Zadni feminek hlavového dilce
@ Spodni feminek hlavového dilce
(©) Obal hadicky (volitelng)

® Ocko pro vedeni hadicky

Pred pouzitim

» Umyjte pacientovi oblicej. Nezvihcuijte si ruce ani oblicej pacienta hydrata¢nim krémem / pletovou
vodou.

* Prohlédnéte masku. Pokud je maska nebo néjaka jeji soucast poskozena nebo opotfebovans,
vymente ji.

Pece o masku

Pokyny pro cisténi netkanych ¢asti

1. Omyvejte teplou vodou a tekutym saponatem na nadobi.

2. Ddkladné oplachnéte.

3. Pred pouzitim nechte Uplné uschnout na vzduchu.

4. Tkané ¢asti nahradte novymi nebo odstrante po uplynuti 1 tydne. Tkané ¢4sti necistéte.

A Upozornéni: K ¢isténi masky nepouzivejte chlornanové a lihové prostiedky ani prostiedky
obsahujici kondicionéry nebo hydratacnf slozky.

A Upozornéni: Nedodrzenf kteréhokoliv z uvedenych pokynti by mohlo ovlivnit G¢innost vyrobku.

A\ Upozornéni: Prohlédnéte masku, zda nejevi zndmky poikozeni nebo opottebeni (praskliny,
rozpraskani, trhliny apod.). Soucésti nebo masku podle potfeby vyfadte a nahradte je novymi.
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Spravne nasazeni a pouzivani masky

Pfed nasazenim masky

Urceni velikosti: Vyberte takovou mékéenou obrubu, kterd odpovida Sifce nosu a netlaci na dirky.
Jako voditko Ize pouzit mérku pro urceni velikosti. Mérku je tfeba drzet pod nosem (viz obrazek).

T e O\
ENE

1. Spona hlavového dilce: Odpojte jednu nebo obé otoc¢enim spony ven. @
2. Hlavovy dilec: Pretéhnéte hlavovy dilec pres hlavu. @

3. Mékeena obruba: Nastavte reguldtor Uniku tak, aby sméfoval dold, a umistéte mékeenou obrubu
na nos. @ Horni ¢ast meékcené obruby by meéla byt usazena na hrbeté nosu.

4. Spona hlavového dilce: Pritlacte sponu k drdzce ramu, aby se opét pripojila. @

Upraveni masky

®

1. Hlavovy dilec: Stéhnéte poutka hlavového dilce z feminkd hlavového dilce a potom pritlacte
poutka k feminkm hlavového dilce, aby se opét pripojila.
@ Upravte horni feminky hlavového dilce tak, aby bylo jeho noseni pohodIné.
O Upravte spodni feminek vici sponé hlavového dilce tak, aby bylo jeho noseni pohodiné.
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2. Hlavovy dilec: Rovnomérné upravte vrchni feminky. @

3. Hlavovy dilec: Rovnomérné upravte spodni feminky. @

4. Hlavovy dilec: Nastavte temenni feminek tak, aby se hlavovy dilec ani ram nedotykal usi. @
5. Maska musi pohodIné spocivat na obliceji.

Dochézi-li nékde k nadmérnému Uniku vzduchu, upravte hlavovy dilec. Pokud dochazi k malému
uniku vzduchu z masky béhem spanku, prectéte si ¢ast Reguldtor tniku.

& Poznamka: Neutahujte hlavovy dilec pfilis silné.

6. Pouziti smycky pro vedenf hadicek (volitelné): Hadicky mohou vést pres hlavu @
© Provlecte konec temenniho feminku oc¢kem na obalu hadicky.
O Vedte konec temenniho feminku otvorem v hlavovém dilci a upevnéte jej.

Pouzivani masky
1. Pripojte okruh pacienta od ventilatoru k ¢epu.
2. Zapnéte terapeutické zafizenf. Ujistéte se, Ze dité normalné dycha.

Regulator tniku
Reguldtor Uniku by mél sméfovat pfimo doll pfi kazdém nasazeni masky ditéti.

Pokud u dftéte dochézi k malym unikim vzduchu z masky béhem spdnku, posunite reguldtor doleva
nebo doprava . Pokud nelze Unik opravit pomoci reguldtoru, upravte usazeni masky tak, Ze ji
v pfimém sméru odtahnete od obliceje a lehce usadite zpét na misto.

Sejmuti celé masky
Odpojte spodni spony hlavového dilce a stdhnéte masku nahoru pres hlavu.
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Rozebrani

Odejmuti kloubu a hadi¢ky
Stlacte vystupky pro rychlé uvolnéni a kloub vytdhnéte z mékcené obruby .

&)
I /)

Vyjmuti mékéené obruby
Protlacte mékcenou obrubu dozadu skrz ram (13).

Sejmuti hlavového dilce

1.
2.

Oddélte spodni spony hlavového dilce od rdmu nebo povolte a odpojte spodni poutka.
Odpojte vrchni poutka hlavového dilce a protahnéte feminky skrz rdm.

Sestaveni

Pfipevnéni mékcené obruby

Nastavte regulator Uniku tak, aby sméfoval dold, zasunte
mékcenou obrubu zezadu do rdmu a zatlacte ji na misto.

Boc¢ni strany mékcené obruby se budou shodovat s vyfezy v rdmu
masky (14).

Pfipojeni kloubu a hadicky

Zatlacujte kloub do mékcené obruby, dokud vystupky pro rychlé
uvolnéni nezacvaknou na misto.

Pfipevnéni hlavového dilce
1.
2.

Drzte temenni feminek nahore.

Ujistéte se, Zze zadni feminek s ndpisem ,Philips Respironics” sméfuje ven a spravnou stranou
nahoru.

Posunte horni feminek hlavového dilce do hornich otvord rému.

. Pfipojte spony hlavového dilce ke spodnimu otvoru rdmu.

Tipy pro zvyseni pohodli pro osetfovatele

Pokud ma dité oblibenou spankovou polohu, vezméte ji do Uvahy pfi volbé umisténi ventildtoru.
Nejcastéjsi chybou byva pfilis silné utazeni hlavového dilce. Hlavovy dilec musi pfiléhat volné

a pohodIné. Pokud ktize kolem masky tvofi zdhyby nebo obli¢ej zacne ¢ervenat, povolte hlavovy
dilec.

Je-litfeba, upravte temenni feminek a odsurite hlavovy dil z usi.

Kloub pro rychlé uvolnéni umoznuje docasné odpojeni masky od hadicky, aniz by dité muselo
masku sejmout. Pro znovuzahajeni terapie Ize kloub rychle nacvaknout zpét.

Pomocf volitelné smycky pro vedeni hadicek |ze hadi¢ku odsunout z pfedni ¢asti téla a vést ji pres
hlavu ditéte. Prvek pro rychlé uvolnénf nelze pouzit, kdyz je hadicka vedena pfes hornf ¢ast hlavy
pomoci smycky pro vedeni hadicek (na obalu hadicky).
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Informace pro poskytovatele zdravotni pece a lekare

Symbol netésnosti a nastaveni portu

Nékteré ventilatory pouzivaji symbol a hodnotu netésnosti na ovlddacim prvku pro vybér masky.
Symbol a hodnota netésnosti predstavuji zamérnou netésnost masky. Na ventildtorech vybavenych
ovlddacim prvkem pro vybér masky zadejte £3.

Specifikace
Technické parametry masky umoznujf urcit, zda je maska kompatibilnf s vasim terapeutickym
zafizenim a zda upozornéni a alarmy fadné funguij.

A Varovani: Pouzit! mimo rozsah uvedenych parametrdl méize znemoznit efektivni lécbu. Tlakové
pratokova kfivka zndzornéna nize je aproximaci predpokladané funkenosti. Skutec¢né hodnoty se
mohou lisit.

Tlakova pratokova krivka

70,0
60,0 /
50,0 /
g /.l/
E 400
x /
2 300
o
& /
20,0 w
10,0
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Tlakcm H,0
Odpor Likvidace
Pokles tlaku pfi: Tento vyrobek likvidujte v souladu
50 1/min 100 I/min s mistnimi predpisy.

Vsechny velikosti 0,7 cm H,0 28cmH,0

Mrtvy prostor Skladovaci podminky

SCS 18,9 ml Teplota: —20 °C az 60 °C

SCM 24,3 ml Relativni vihkost: 15 % aZ 95 %, bez
SCL 359 ml kondenzace

Hladiny hluku

Hladina akustického vykonu vézena podle

krivky A 29,8 dBA
Hladina akustického tlaku vazenda podle

kfivky A ve vzdalenosti 1 m 22,1 dBA
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VIhkostni omezeni
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+60°C

"HRWF Teplotni omezeni

-20°
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Pri vyrobe nebyl pouzit pfirodni Nepouzivat opakované
kaucuk

no
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PN841 Leak 3 gyermekgyogyaszati orrmaszk
Haszndlati Utmutato - ¢

Biztonsagi informaciok

Alkalmazasi tertlet

A maszkkal biztosithaté a betegek Iélegeztetdberendezésre kdtése noninvaziv lélegeztetés

sordn. A maszk kérhazi vagy egészségiigyi intézményi korilmények kozott kizérélag egy betegen
hasznalhatd. A maszk olyan, legaldbb 5 kg testtéomegU (=5 kg) betegek esetén hasznalhato, akiknél
noninvaziv lélegeztetést irtak el®. A maszk felhasznalasi lehetéségeit a vele kompatibilis terdpids
eszkoz javallatai korldtozzak, beleértve a beteg testtdmegére vonatkozo kikotéseket is.

& Megjegyzés: A maszk természetes latexgumi, DEHP és BPA felhasznalasa nélkul készult.

© Megjegyzés: Ez a maszk tobbféle terapias készilékkel hasznalhatd, amelyek esetében kilonbozé
korldtozasok lehetnek érvényesek az adott betegcsoportra vonatkozdan. Ha a terdpiés készilék
hasznalata 5 kg-nal nagyobb testtémeg( betegekre korldtozott, a maszk hasznalata nem terjeszti ki
ezen terapias készilék felhasznalasi korét.

Ellenjavallatok
Ez a maszk nem alkalmas olyan betegek részére, akik életfenntartd gépi lélegeztetést igényelnek.

A\ Figyelmeztetések

* A maszk hasznélata sordn a beteg éllapotanak megfelelé beallitdsok alkalmazasa, tobbek kozott a
megfeleld riasztasok bedllitdsa, az egészségligyi szakember feleldssége.

* Azon betegeknél, akik nem képesek segitség nélkdl eltdvolitani a maszkot, a maszk és a légzdszar (csé) helyes
pozicidjanak biztosftadsahoz szikség van a betegek megfelelé monitorozasara és riasztdsok hasznalatara.

* Azorr-vagy teljes arcmaszk ltal a fejre gyakorolt nyomas befolydsolhatja az arckoponya fejlédését.

A maszk hasznélata sordn rendszeres, egészségugyi szakember éltal végzett vizsgélatok javasoltak.

¢ Haa maszkot Ugy hasznéljak, hogy a rendszer nincs bekapcsolva és nem mukaodik, eléfordulhat, hogy
a beteg visszalélegzi a kilélegzett levegét. A kilélegzett levegd néhany percnél hosszabb ideig tartd
visszalélegzése bizonyos esetekben fulladdshoz vezethet.

* Haa beteg bérén bérpir, irritacio, diszkomfortérzés jelentkezik, homalyos 1atasrol vagy szemszarazsagrol
szamol be, kisérje figyelemmel a beteg allapotat, és tegye meg a sziikséges Iépéseket.

+ Ha az alabbi tiinetek barmelyike fellépne, kisérje figyelemmel a beteg éllapotdt, és tegye meg a szikséges
lépéseket: szokatlan mellkasi diszkomfortérzés, légszomi, erds fejfajas, szemféjdalom vagy szemfertézés.

* Ha az aldbbi tinetek barmelyike fellépne, kisérje figyelemmel a beteg allapotat, és tegye meg a
szUkséges lépéseket: fog-, iny- vagy éllkapocsfajdalom. A maszk hasznélata sulyosbithatja a beteg
fennallé fogdszati problémait.

* A maszk anyagat tavol kell tartani a szemtél.

* Ne hulizza meg tulsdgosan a fejpant szijait. Figyeljen arra, hogy a maszk széleinél nem lathaték-e
a fejpant szfjainak tul szorosra allftasara utalo jelek, példaul tulzottan kipirosodo, kisebesedd vagy
kidudorodo bér. A tiinetek enyhitése érdekében lazitsa meg a fejpant szijait.

* Nem szabad elzarni vagy leragasztani a kilégzényilasokat.

e Ezamaszk kizarélag egy betegen hasznalhato.

* A maszk nem alkalmas tobb betegen torténé hasznalatra. Fertétlenitésen atesett maszk hasznélata
esetén a Respironics nem tudja garantalni a teljesitményjellemzéket.
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A maszk réeszei

Alkotéelemek

(A) Maszkparna-illeszték
Szivéargéasszabalyzd

(© Maszkkeret

(D Akeret also nyilasa

@ A fejpant csatja

@ Gyorskioldo fllek

(G Csoszerelvény

@ Forgogyrd

@ Kényokidom, beépitett kilégzényildssal
(D Akeret fels6 nyilasa

® A fejpant felsd szija

@ A fejpant fejtetdszija
@ A fejpant hatso szija

@ A fejpant also szija

@ Csévezetd (opcionalis)
® Csévezetd rogzitbpantja

Hasznalat elott

* Mossa le a beteg arcat. Ne haszndljon hidratéld krémet/bdrapoldt a sajat kezén és a beteg arcén.

+ Vizsgdlja meg a maszkot. Ha a maszk vagy valamely alkatrésze torott vagy elhasznélédott, cserélje
ki azt.

A maszk gondozasa

Tisztitasi utasitdsok a nem szovetbdl késziilt részekhez

1. Mossa el meleg vizben, folyékony mosogatédszer hasznalataval.

2. Oblitse le alaposan.

3. Haszndlat elétt hagyja a levegdn teljesen megszaradni.

4. Egy hét elteltével tavolitsa el vagy cserélje ki a szovetbdl készilt részeket. A szdvetbdl készult
részeket nem szabad tisztitani.

A\ Figyelem: Ne tisztitsa a maszkot hipéval, alkohollal, hipd- vagy alkoholtartalmu oldatokkal,

kondiciondlét vagy hidratalot tartalmazo oldatokkal.

A\ Figyelem: Ha barmilyen modon eltér a jelen utasitasoktdl, megvéltozhat a termék teljesitménye.

A Figyelem: Ellendrizze, hogy a maszk nem sériilt-e vagy nem hasznalédott-e el (nincsenek-e rajta
repedések, torések, szakaddsok sth.). Szlikség esetén selejtezze le és cserélje ki az alkatrészeket vagy
a maszkot.
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A megfeleld illeszkedes kialakitasa es a maszk hasznalata

Tudnivalok a maszk felhelyezése el6tt

A méret bedllitdsa: Valassza ki a megfeleld szélességli parnat, amely pontosan illeszkedik az orra, és
nem zarja el az orrnyildsokat. A maszk méretvalaszto lapja az orr ald helyezve tdmpontként szolgélhat
a kivalasztasban (a képen lathatd modon).

——_
ZONIE

1. Afejpant csatja: A csatot kifelé forgatva tavolitsa el az egyiket vagy mindkettét. @

2. Fejpant: Huzza &t a fejpantot a fejen. @

3. Pérna: Helyezze a parnat az orra Ugy, hogy a szivargéasszabalyzoé lefelé nézzen. @ A pérna tetejének
az orrnyergen kell tAmaszkodnia.

4. Afejpant csatja: A visszacsatoldshoz nyomja a csatot a keret nyildsahoz. @

A maszk bedllitasa

®

1. Fejpant: Hajtsa el a fejpantfileket a fejpantszijtdl, majd a visszacsatoldshoz nyomja a fuleket
a fejpéntszijaknak.
@ Akényelmes illeszkedés eléréséhez a felsé szijakat igazitsa megfeleléen a fejpanthoz.
O Akényelmes illeszkedés eléréséhez az alsé pantot igazitsa megfeleléen a fejpant csatjahoz.
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2. Fejpant: Allitsa egyforma hosszisagura a felsé szfjakat. @

3. Fejpént: Allitsa egyforma hosszisagura az alsé szfjakat. @

4. Fejpant: Ugy éllitsa be a fejtetépantot, hogy a fejpant és a keret ne érintkezzen a fiilekkel. @

5. A maszknak kényelmesen kell illeszkednie az arcra.

Ha jelentds mértékU levegdszivargast tapasztal, allitson még a fejpanton. Az alvés kozben tapasztalt
kismértékU szivargasokkal kapcsolatos informéaciok a Szivdrgdsszabdlyzo cimU részben taldlhatok.
& Megjegyzés: Ne huizza tllsdgosan szorosra a fejpantot.

6. A csévezetd rogzitdpantjanak hasznalata (opciondlis): A hajlékony légzészarat &t lehet vezetni a
fej folott (9).
© Csusztassa at a fejtetépéant végét a csévezetd rogzitépantjan.
O Vezesse 4t a fejtetépant végét a fejpant nyildsan, majd rogzitse a megfelelé pozicioban.

A maszk haszndlata

1. Csatlakoztassa a lélegeztet6gép légzékorét a forgdgylirihoz.

2. Kapcsolja be a terdpids készuléket. Gyézddjon meg réla, hogy a gyermek normdlisan lélegzik.
Szivargdsszabalyzo

A szivargasszabalyzé mindig lefelé mutasson, amikor a maszkot felteszik a gyermekre.

Ha alvés kdzben a gyermek kismértékd szivargast észlel, mozgassa a szabalyzot jobbra vagy balra ‘

Ha a szivargas nem korrigalhato a szabdlyzé segitségével, helyezze fel Ujra a maszkot Ugy, hogy
egyenesen elhizza azt a gyermek arcatdl, majd évatosan visszaengedi.

A maszk levétele
Oldja ki az alsé fejpantcsatokat, majd felfelé hiizza le a fejrél a maszkot.
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Szetszedes

A kdnyok és a csévezeték eltavolitasa
Nyomja 6ssze a gyorskioldd fuleket, majd huizza el a konydkot a parnatol .

&)
A\ /)

A pérna eltavolitasa
A kereten keresztiil tolja visszafelé a parnat (13).

A fejpant eltavolitdsa

1.
2.

Vélassza le a fejpant alsé csatjait a keretrdl, vagy oldja ki és huizza le az also fiileket.
Oldja ki a fejpant fels6 fileit, és hiizza at a szijakat a kereten.

Osszeszerelés

A parna csatlakoztatasa

Tolja a parnat a keret elllsé oldala felé, majd nyomja be a helyére
Ugy, hogy a szivargasszabalyzo végig lefelé mutasson.

Ekkor a parna oldalai illeszkednek a maszkkereten lévé
illesztényildsokba (14).

A kényokidom és a csévezeték csatlakoztatasa

Tolja a konyokot a parndba, amig a gyorskioldd fulek a helytkre
nem kattannak.

A fejpant csatlakoztatasa
1.
2.

Tartsa felfelé a fejtetészijat.

Ellendrizze, hogy a hétsé szijon 1évé,Philips Respironics” felirat ldthato-e és megfeleld irdnyban
olvashato-e.

Huzza a fejpant felsé pantjat a keret felsé nyildsaihoz.

. Csatlakoztassa a fejpantcsatokat a keret alsé nyildsahoz.

Kenyelmi javaslatok a gondviseldk szamara

Ha a gyermeknek van kedvenc alvési pozicidja, célszer( azt figyelembe venni a Iélegeztetégép
elhelyezésekor.
A leggyakrabban eléforduld hiba a tul szorosra huzott fejpant. A fejpantnak lazén és kényelmesen
kell illeszkednie. Ha a bér a maszk kordl kidudorodik, vagy az arcon bérpir jelenik meg, lazitsa meg
a fejpantot.
Szlikség esetén dllitson a fejtetépanton, hogy eltdvolitsa a fejpantot a fllektdl.
A gyorskioldd konyok lehetévé teszi a maszk dtmeneti levalasztasat a 1égz&szarrél anélkil, hogy el
kellene tavolitani magat a maszkot a gyermekrdl. A konyok visszapattintasaval gyorsan folytathatd
a kezelés.
Az opciondlis csévezetd-rogzitépant segitségével nem a test elétt, hanem a gyermek feje folott
vezethet6 el a 1égz&szar. A gyorskioldd funkcid nem hasznélhato, ha a 1égzészar a csévezetd és
a csOvezeté-rogzitdpant segitségével a fejtetd felé van elvezetve.
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Informaciok az alvastechnikus és az orvos szamara

A szivargasi szimbolum és a csatlakozo bedllitasai

Egyes lélegeztetégépek a maszkkivélasztasi kezeldfellleten egy szivargési értéket és egy szivargasi
szimbolumot jelenitenek meg. A szivargasi érték és a szivargasi szimbolum a maszk szandékos
szivargasat jeloli. A maszkkivalasztasi kezeldfelUlettel elldtott élegeztetégépeken a kdvetkezdt
allitsa be: ¥3.

M(szaki adatok

A maszk mszaki adatainak segftségével meghatarozhatja, hogy a maszk hasznélhaté-e az On
terdpids készulékével, valamint azt, hogy a riasztasok és figyelmeztetések megfeleléen muikodnek-e.
A Vigyazat: A termék mUszaki el&irasaitdl eltéré haszndlat hatastalanna teheti a kezelést. Az alabb

lathaté nyomds-adramlds gorbén az elvart teljesitmény hozzévetdleges értékei lathatok. A mért
értékek ettdl eltérhetnek.

Nyomds-aramlas gorbe
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Aramlasi sebesség
(standard I/perc)

10,0
0,0 T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Nyomas (H,0cm)
Ellenéllas Artalmatlanitas
Nyomascsokkenés: Az drtalmatlanitast a helyi el6¢irasoknak
50 standardl/ 100 standardl/  megfeleléen végezze.
perc esetén perc esetén
Minden méret 0,7 H,Ocm 2,8H,0cm
Holttér Tarolasi feltételek
SCS 189 ml Hémérséklet: -20-60 °C
SCM 243 ml Relatfv pératartalom: 15-95%, nem lecsapodd
SCL 359 ml
Zajszintek
A-sulyozott hangteljesitményszint 29,8 dBA
A-sulyozott hangnyomésszint 1 m
tdvolsdgban 22,1 dBA
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Szimbolumok

95
Gyartd Paratartalom-hatarok
15
A maszk szivargasi szimbdluma és e P .
faszk szvarg - HF Homérséklethatarok
szivéargasi értéke ue

A termék készitéséhez nem hasznéltak . .
, : Ne hasznalja fel Ujra
természetes latexgumit
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Nazalna pediatricka maska PN841 Leak 3
Navod na pouzitie - €3

Bezpecnostne informacie

Urcené pouzitie

Maska je ur¢end na poskytovanie rozhrania pri aplikacii neinvazivnej ventilacie pacientom. Tuto
masku je mozné pouzit vyhradne u jedného pacienta a len v nemocni¢nom/dstavnom prostredi.
Maska sa ma pouzit u pacientov s hmotnostou nad 5 kg (= 5 kg), ktorym bola predpisana
neinvazivna ventilacia. PouZitie tejto masky je obmedzené indikdciami na pouzitie kompatibilného
terapeutického zariadenia s ohladom na hmotnost pacienta.

& Poznambka: Pri vyrobe tejto masky nebol pouZity prirodny latex, DEHP ani BPA.

& Poznamka: Tuto masku mozno pouzit s réznymi terapeutickymi zariadeniami, ktoré moézu
mat vlastné obmedzenia ohladom populécie pacientov. Ak je samotné terapeutické zariadenie
obmedzené na pouzivanie u pacientov s vyssou hmotnostou ako 5 kg, potom tato maska
nerozsiruje urcené pouzitie terapeutického zariadenia.

Kontraindikacie
Tato maska nie je urcena pre pacientov, ktorf su zavisli na mechanickej ventilacii ako podpore zivota.

A\ Varovania

* Pripouzivanf tejto masky je zodpovednostou zdravotnickeho odbornika, aby zaistil spravne nastavenie
zariadenia v sulade so stavom pacienta, a to vratane pouzivania spravnych alarmov.

* U pacientoy, ktori si sami nedokazu zlozit masku, je potrebné prislusné sledovanie a alarmy, aby sa
zaistilo, Ze maska aj hadice ostanu pocas terapie na mieste.

* Pouzitie nazalnych alebo celotvarovych masiek aplikuje silu na hlavu a méze ovplyvnit rast tvarovej casti
lebky. Pri pouzivanf tejto masky sa odportca pravidelné posudzovanie zdravotnickym odbornikom.

« Pouzitie masky so systémom, ktory nie je spusteny a uvedeny do prevadzky, méze sposobit opdtovné
vdychovanie vydychnutého vzduchu. Opatovné vdychovanie vydychnutého vzduchu po dobu dlhsiu
ako niekolko minut moze za urcitych okolnosti viest k uduseniu.

« Sledujte situdciu alebo zakrocte, ak sa u pacienta prejavi zacervenanie koze, podrazdenie, nepohodlie,
rozmazané videnie ¢i suchost v ociach.

 Sledujte situdciu alebo zakrocte, ak sa prejavi ktorykolvek z tychto symptémov: neobycajny pocit
nepohodlia v hrudniku, dychavi¢nost, silnd bolest hlavy, bolest o¢i alebo infekcie oci.

« Sledujte situdciu alebo zakrocte, ak sa prejavi ktorykolvek z tychto symptémov: bolestivost zubov,
dasien alebo celuste. Pouzitie masky moéze zhorsit aktudlne dentélne problémy pacienta.

*  Materidl masky nesmie prist do styku s ocami.

» Nahlavné popruhy prilis neutahujte. Véimajte si priznaky priliSného utiahnutia, ako su nadmerné
zacervenanie, odreniny alebo vydutie koze okolo okrajov masky. Uvolnite ndhlavné popruhy, aby ste
zmiernili priznaky.

* Nezakryvajte ani sa nesnazte utesnit vydychové porty.

« Tato maska je ur¢end na pouzitie vyhradne u jedného pacienta.

+ Tato maska nie je navrhnutd na pouzitie u viacerych pacientov. Spolo¢nost Respironics nemdze zarucit
vykonové specifikdcie masky po jej dezinfekcii.

108



Casti masky

Prvky

(A) Zostava vankusika masky
Gombik upravujuci unik

(© Ram masky

@ Strbina v spodnej ¢asti ramu
@ Spona nahlavného popruhu
(F) Uchytky na rychle uvolnenie
(G Zostava hadice

@ Otoc¢né pripojka

@ Kib so zabudovanym vydychovacim prvkom
(D Strbina v hornej ¢asti ramu

® Horny n&hlavny popruh

@ Temenny n&hlavny popruh

@ Zadny nédhlavny popruh

@ Spodny ndhlavny popruh

@ Obal hadice (volitelny doplnok)
(P) Slucka na vedenie hadice

Pred pouzitim

» Umyte tvdr pacienta. Na svoje ruky ani na tvar pacienta nepouzivajte zvlhcovac/telové mlieko.
 Skontrolujte masku. Ak st maska alebo jej ¢asti zlomené ¢&i opotrebované, vymente ich.

Starostlivost o masku

Pokyny na cistenie netextilnych casti

1. Umyte v teplej vode s pridavkom tekutého umyvacieho pripravku na riad.

2. Dokladne oplachnite.

3. Pred pouzitim nechajte Uplne vysusit na vzduchu.

4. Textilné casti vymente alebo odstrante po 1 tyzdni. Textilné casti necistite.

A Upozornenie: Na cistenie masky nepouzivajte bielidla, alkohol, roztoky obsahujuce bielidlo alebo
alkohol ani roztoky obsahujuce kondicionéry alebo zvihc¢ovace.

A Upozornenie: Akykolvek odklon od tychto pokynov méze ovplyvnit funkciu vyrobku.

A Upozornenie: Skontrolujte, ¢i maska nenesie znamky poskodenia alebo opotrebenia (praskliny,
pukliny, trhliny atd’). Zlikvidujte a vymente masku alebo jej ¢asti, ktoré si to vyzaduju.
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Spravne nasadenie a pouzivanie masky

Pred nasadenim masky

Velkosti: Vyberte vankusik s vhodnou $irkou pre nos, aby nezakryval nosné dierky. Ako pomécku
moZete pouzit meradlo na urcenie velkosti masky tak, Ze ho podrZite pod nosom (pozrite obrazok).

1. Spona nédhlavného popruhu: Odpojte jednu alebo obe oto¢enim spony smerom von. @
2. Nahlavny popruh: Nahlavny popruh nasadte previecenim cez hlavu. @

3. Vankusik: Umiestnite vankusik cez nos tak, aby gombik upravujuci Unik smeroval nadol. @ Horny
okraj vankusika musf dosadat na mostik nosa.

4. Spona nahlavného popruhu: Zatlacte sponu proti strbine ramu, aby sa opét zapla. @

Upravenie masky

®

1. Nahlavny popruh: Odpojte Uchytky ndhlavnej zostavy od popruhov, potom pritlacte Uchytky proti
ndhlavnym popruhom, aby sa opat pripojili.
@ Upravte horné nahlavné popruhy tak, aby ste dosiahli pohodIné prilnutie.
O Upravte spodny nahlavny popruh v spone nédhlavného popruhu tak, aby ste dosiahli
pohodIné prilnutie.
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2. Néhlavny popruh: Rovnomerne upravte horné popruhy. @

3. Nahlavny popruh: Rovhomerne upravte spodné popruhy. @

4. Nahlavny popruh: Upravte temenny popruh tak, aby sa nahlavny popruh ani ram nedotykali usi. @
5. Maska by mala pohodlne lezat na tvari.

Ak dochadza k nadmernym unikom vzduchu, upravte nahlavny popruh. Ohfadom malych dnikov
pocas noci si pozrite ¢ast Gombik upravujici unik.

& Poznamka: Nahlavny popruh prilis neutahujte.

6. PouZitie vedenia hadice (doplnkové): ohybnu hadicu je mozné viest ponad hlavu @

@ Prevlecte koniec temenného popruhu cez slu¢ku na obale hadice.
0O Vedte koniec temenného popruhu cez strbinu v ndhlavnom popruhu a pripevnite ho na miesto.

Pouzivanie masky
1. Zapojte okruh pacienta z ventildtora k oto¢nej pripojke.
2. Zapnite terapeutické zariadenie. Uistite sa, ze dieta dycha normélne.

Gombik upravujuci tnik
Vzdy, ked dietatu nasadzujete masku, gombik upravujici tnik musi smerovat priamo nadol.

Ak u dietata dochadza pocas spanku k malym tnikom vzduchu z masky, posunite gombik dolava
alebo doprava ‘ Ak Uniky nie je mozné upravit pomocou gombika, upravte nasadenie masky
odtiahnutim masky od tvare a jej opatrnym opatovnym nasadenim.

Odstranenie celej masky
Odpojte spodné spony ndhlavného popruhu a posurite masku nahor cez hlavu.
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Rozobratie

Odstranenie kibu a hadice

W

Zi

Odpojenie vankusika

Potlacte vankusik dozadu cez ram (13).

Odpojenie ndhlavnej zostavy

1. Odpojte spony spodného popruhu od rdmu alebo odpojte spodné tchytky a potiahnite ich.
2. Odpojte horné tchytky ndhlavnej zostavy a pretiahnite popruhy cez rdm.

/ostavenie

Pripojenie vankusika

Zatlacte vankusik do rému oproti prednej strane, aby zapadol na
miesto, pricom gombik upravujuci tnik musf smerovat nadol.

Boky vankusika budu zarovnané s vyrezmi na rdme masky .

Pripojenie kibu a hadice

Zatlacajte kb do vankusika, kym tchytky na rychle uvolnenie
nezapadnu na svoje miesta.

Pripojenie ndhlavnej zostavy

1. Pridrzte temenny popruh smerom hore.

2. Zaistite, aby zadny popruh s napisom, Philips Respironics”

smeroval von a bol spravnou stranou nahor.
3. Zasunte horny popruh nahlavnej sipravy do strbin v hornej ¢asti rdmu.
4. Pripojte spony nahlavného popruhu k strbine v spodnej ¢asti rdmu.

Tipy ohladom pohodlia pre opatrovatelov

» Akdieta preferuje nejaku polohu pri spanku, zohladnite ju pri umiestriovani ventilatora.

+ Najcastejsou chybou je nadmerné utiahnutie nahlavného popruhu. Ndhlavny popruh by mal
sediet uvolnene a pohodine. Ak sa koZa okolo masky vyduje, alebo ak sa objavi zacervenanie,
povolte nahlavny popruh.

» Ak je to potrebné, upravte temenny popruh tak, aby sa nahlavny popruh posunul pre¢ od usf.
+ Klb na rychle uvolnenie umoziiuje do¢asné odpojenie masky od hadice bez toho, aby si dieta
muselo zloZit masku. Kib mozno rychlo zacvakn(t spét na miesto, aby sa obnovila terapia.

* Pouzitie funkcie dopInkového vedenia hadice postva hadicu dalej od prednej casti tela
a presmeruje ju ponad hlavu dietata. Funkciu rychleho uvolnenia nie je mozné pourzit, ked je
hadica smerovand ponad hlavu pomocou slucky na spravu hadice na obale hadice.
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Informacie pre poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a lekarov

Symbol tniku a nastavenia portu

Niektoré ventildtory pouzivaju pri kontrole vyberu masky hodnotu a symbol Uniku. Hodnota
a symbol Uniku vyjadruju zdmerny unik masky. V pripade pouzitia ventilatorov vybavenych funkciou
kontroly vyberu masky zadajte ¥3.

Specifikacie
Technické Specifikacie masky slizia na urcenie jej kompatibility s terapeutickym zariadenim a na
overenie spravneho fungovania vystrah a alarmov.

A Varovanie: Pouzitie v rozpore s tymito $pecifikdciami méze viest k neefektivnej terapii. Krivka
prietoku tlaku zobrazend nizsie udava pribliznd ocakavanu funkenost. Skuto¢né hodnoty sa moézu Iisit.

Krivka prietoku tlaku

70,0
60,0 /
500 /

Prietokové mnozstvo (I/min)
8 B
o o

0 ; o s » . B
TlakcmH,0
Odpor Likvidacia
Pokles tlaku pri: Zlikvidujte v stlade s miestnymi predpismi.
50 I/min 100 I/min
Veetky velkosti 0,7 cm H,O 28cmH.0
Mftvy priestor Skladovacie podmienky
SCS 189 ml Teplota: -20 °C a7 60 °C
SCM 24,3 ml Relativna vihkost: 15 % az 95 %,
SCL 359 ml nekondenzujtica

Akustické hladiny
A-vdZend hladina akustického vykonu 29,8 dBA

A-vazena hladina akustického tlaku vo
vzdialenosti 1 m 22,1 dBA
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Symboly

95
Vyrob (%) Obmedzenia vihkosti
u yrobca 15 medzenia v osti

:3 Symbol a hodnota tniku masky

+60°C

JHM‘“’”F Teplotné obmedzenia

-20°C,
-4°F

@ Pri vyrobe nebol pouzity prirodny latex @ NepouZivajte opakovane
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PHILIPS

B e
RESPIRONICS

PN8&41 Leak 3 Pediatricna nosna maska

Navodila za uporabo - €®

Varnostne informacije

Predvidena uporaba

Ta maska se uporablja kot vmesnik za dovajanje neinvazivne ventilacije bolnikom. Maska je
namenjena za uporabo pri enem bolniku izklju¢no v bolnidnicah/zdravstvenih ustanovah. Maska
je namenjena uporabi pri bolnikih, tezkih 5 kg ali ve¢ (= 5 kg), ki jim je bilo predpisano zdravljenje
z neinvazivno ventilacijo. Uporaba maske je omejena z indikacijami za uporabo zdruzljivega
terapevtskega pripomocka glede na telesno maso bolnika.

& Opomba: ta maska ni izdelana iz naravnega lateksa, DEHP ali BPA.

& Opomba: to masko lahko uporabljate z razli¢nimi terapevtskimi pripomocki, ki lahko imajo svoje
omejitve glede skupine bolnikov. Ce ima terapevtski pripomocek omejitev uporabe na bolnike, tezje
od 5 kg, potem uporaba te maske ne razsiri namena uporabe terapevtskega pripomocka.

Kontraindikacije
Ta maska ni namenjena bolnikom, ki so za ohranjanje Zivljenjskih funkcij odvisni od mehani¢ne
ventilacije.

A\ Opozorila

* Priuporabi te maske je zdravstveni delavec odgovoren za pravilno namestitev pripomocka v skladu
s stanjem bolnika, kar obsega tudi uporabo ustreznih alarmov.

« Pri bolnikih, ki si sami ne morejo odstraniti maske, morate bolnika ustrezno spremljati in uporabljati
alarme, da maska in cev med zdravljenjem zagotovo ostaneta na svojem mestu.

* Priuporabi nosne ali obrazne maske na glavo delujejo sile, ki lahko vplivajo na vzorce rasti obraznega
predela lobanje. Pri uporabi te maske se priporoca reden zdravniski nadzor.

« Ce sistem ni vklopljen in ne deluje, lahko uporaba te maske povzro¢i vnovi¢no vdihavanje izdihanega
zraka. Vnovi¢no vdihavanje izdihanega zraka, ki traja dlje kot nekaj minut, lahko v doloc¢enih primerih
povzroc¢i zadusitev.

« Ce se pri bolniku pojavijo rdecica koze, drazenje, neprijeten obcutek, zamegljen vid ali izsusitev o¢i, ga
spremljajte ali ukrepajte.

+ Ce se pri bolniku pojavijo kateri koli izmed teh simptomov, ga spremljajte ali ukrepajte: nenavaden
neprijeten obcutek v prsnem kosu, zasoplost, hud glavobol, bolecine v oceh ali okuzba oci.

« (e se pri bolniku pojavijo kateri koli izmed teh simptomov, ga spremljajte ali ukrepajte: bole¢ine
v zobeh, dlesnih ali celjusti. Uporaba maske lahko poslabsa bolnikove obstojece bolezni zob.

* Material maske ne sme biti v stiku z o¢mi.

+ Trakov naglavnega dela ne zategnite prevec. Bodite pozorni na znake cezmernega zategovanja, kot so
pretirana pordelost, odrgnine ali nabrekanje koze okrog robov maske. Da omilite simptome, sprostite
trakove naglavnega dela.

¢ Ne zastrite ali zatesnite odprtin za izdihavanje.

* Maska je namenjena za uporabo pri enem bolniku.

+ Maska ni namenjena uporabi pri ve¢ bolnikih. Ce je bila maska razkuzena, druzba Respironics ne more
jamciti ucinkovitosti.
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Deli maske

Funkcije

(A) Sestav blazinice maske

Rocica za nastavljanje puscanja
(© Okvir maske

@ Spodnja reza okvirja

@ Sponka naglavnega dela

@ Jezi¢ki za hitro sproscanje

(G Sklop cevi

@ Vrtljivi spoj

@ Koleno z vgrajenim izdihavanjem
@ Zgornja reza okvirja

® Zgorniji trak naglavnega dela
@ Temenski trak naglavnega dela
@ Zadniji trak naglavnega dela
@ Spodnji trak naglavnega dela
(© Ovoj cevi (neobvezno)

® Zanka za organizacijo cevi

Pred uporabo

+ Umijte bolnikov obraz. Na bolnikove dlani ali obraz ne nanasajte vlaZilne kreme/losjona.
* Preglejte masko. Zamenjajte masko ali sestavne dele, ¢e so okvarjeni ali obrabljeni.

Vzdrzevanje maske

Navodila za ¢is¢enje delov, ki niso iz tkanine

1. Dele ro¢no operite v topli vodi s teko¢im detergentom za pomivanje posode.

2. Temeljito izperite.

3. Pred uporabo jo popolnoma posusite na zraku.

4. Dele iz tkanine zamenjajte ali odstranite po 1 tednu. Tkanine ne Cistite.

A\ Svarilo: maske ne cistite z belilom, alkoholom, raztopinami, ki vsebuijejo belila ali alkohol, ali
raztopinami, ki vsebujejo balzame ali vlazilna sredstva.

A\ Svarilo: vsako odstopanje od teh navodil lahko poslabsa delovanje izdelka.

A\ Svarilo: masko preglejte in se prepri¢ajte, da ni poskodovana ali obrabljena (razpoke, odrgnine,
raztrganine ipd.). Po potrebi zavrzite in zamenjajte kateri koli sestavni del ali celotno masko.
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Prilaganje in uporaba maske

Preden nadenete masko

Dolocanje velikosti: izberite blazinico, ki ustreza sirini nosu in ne zastre nosnic. Kot vodilo lahko
uporabite merilo velikosti maske, ki ga pridrZite pod nosom (glej sliko).

T e O\
ENE

1. Sponka naglavnega dela: odpnite eno ali obe sponki s sukanjem navzven. @
2. Naglavni del: naglavni del nadenite na glavo bolnika@

3. Blazinica: blazinico namestite na nos tako, da je rocica za nastavljanje puscanja usmerjena dol. @
Vrh blazinice mora lezati na korenu nosu.

4. Sponka naglavnega dela: potisnite sponko proti reZi okvirja, da se zatakne. @

Prilagajanje maske

®

1. Naglavni del: jezicke naglavnega dela odlepite s trakov naglavnega dela, potem pa jih pritisnite
na trakove naglavnega dela, da jih ponovno pripnete.
© Prilagodite zgornje trakove na naglavnem delu, da se maska udobno prilega.
O Prilagodite spodniji trak na sponki naglavnega dela da se maska udobno prilega.
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2. Naglavni del: zgornja trakova prilagodite na enako dolzino. @

3. Naglavni del: spodnja trakova prilagodite na enako doliino.@

4. Naglavni del: temenski trak prilagodite tako, da se naglavni del in okvir ne dotikata usesa. @

5. Maska naj bo na obraz namescena udobno‘

Ce prihaja do ¢ezmernega puscanja zraka, ustrezno prilagodite naglavni del. Pri majhnem puscanju
maske med spanjem, glejte razdelek Ro¢ica za nastavljanje puscanja.

& Opomba: naglavnega dela ne zategnite prevec.

6. Uporaba zanke za organizacijo cevi (neobvezno): upogljivo cev lahko nadenete na glavo @
@ Potisnite konec temenskega traku skozi zanko na ovoju cevi.
O Speljite konec temenskega traku skozi reZzo na naglavnem delu in ga pritrdite.

Uporaba maske

1. PoveZite bolnikovo stran cevi iz ventilatorja na vrtljivi spoj.

2. Vklopite terapevtski pripomocek. Prepricajte se, da otrok diha normalno.

Rocica za nastavljanje puscanja

Rocica za nastavljanje pusc¢anja mora biti pri namestitvi maske na otroka obrnjena dol.

Ce se pri otroku med spanjem pojavlja majhno puicanje maske,pomaknite rocico v levo ali desno .

Ce puscanja ne morete odpraviti z rocico, ponovno namestite masko, tako da jo povlecete naravnost
stran od obraza in jo previdno ponovno namestite na obraz.

Odstranitev celotne maske
Snemite spodniji sponki naglavnega dela in masko potisnite navzgor nad glavo.
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Razstavljanje

Odstranjevanje kolena in cevi

W
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Odstranjevanje blazinice
Blazinico od zadaj potisnite skozi okvir (13).

Odstranjevanje naglavnega dela
1. Odpnite spodnje sponke naglavnega dela z okvirja ali odpnite spodnje jezi¢ke in jih povlecite.
2. Odpnite zgornje jezicke naglavnega dela in trakove povlecite skozi okvir.

Sestavljanje

Pritrjevanje blazinice

Potisnite blazinico v okvir proti sprednjemu delu tako, da je rocica
za nastavljanje puscanja obrnjena dol, in blazinico namestite na
njeno mesto.

Stranska dela blazinice se morata prilegati vdolbinam za
poravnavo na okvirju maske (14).
Pritrjevanje kolena in cevi

Koleno potisnite v blazinico toliko, da se jezicki za hitro sprosc¢anje
zaskocijo s klikom.

Pritrjevanje naglavnega dela

1. Temenski del primite tako, da je obrnjen navzgor.
2. Prepricajte se, da je napis »Philips Respironics« na zadnjem traku obrnjen navzven in pokonci.
3. Potisnite zgornji trak naglavnega dela v zgornje reze okvirja.

4. Sponki naglavnega dela vstavite v spodnjo rezo okvirja.

Nasveti za negovalce glede udobja

« Ceima otrok priljubljen poloZaj spanja, ga upostevajte pri postavitvi ventilatorja.

» Najpogostejsa napaka je ¢ezmerno zategovanje naglavnega dela. Naglavni del se mora prilegati
ohlapno in udobno. Ce je koZa okoli maske nabrekla ali se na obrazu pojavijo rdeckasti odtisi,
zrahljajte naglavni del.

* Po potrebi prilagodite temenski trak, da naglavni del odmaknete od uges.

» Koleno za hitro spros¢anje omogoca zac¢asno odstranitev maske s cevi, ne da bi masko snel
z otroka. Koleno lahko hitro nataknete nazaj za nadaljevanje zdravljenja.

» Z uporabo neobvezne zanke za organizacijo cevi odmaknete cev od sprednjega dela telesa
in jo speljete preko otrokove glave. Funkcije hitrega spro$¢anja ni mogoce uporabiti, ko je cev
speljana ¢ez vrh glave z uporabo zanke za organizacijo cevi na ovoju cevi.
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Informacije za zdravstvene delavce in zdravnike

Simbol za pusc¢anje in nastavitve odprtine

Nekateri ventilatorji imajo vrednost in simbol za pusc¢anje v krmilniku za izbiro maske. Vrednost in
simbol znaka za puscanje predstavljata namerno puscanje maske. Na ventilatorjih, opremljenih
s krmilnikom za izbiro maske, vnesite £3.

Tehni¢ni podatki
Tehni¢ni podatki o maski so navedeni za ugotavljanje, ali je maska zdruZljiva z vasim terapevtskim
pripomockom ter ali opozorila in alarmi delujejo pravilno.

A\ Opozorilo: neupostevanje teh tehni¢nih zahtev lahko privede do neucinkovite terapije. Spodaj
prikazana krivulja odvisnosti pretoka od tlaka je priblizek pri¢akovanega delovanja. Dejanske meritve
se lahko razlikujejo.

Krivulja odvisnosti pretoka od tlaka
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Tlakcm H,0
Upornost Odstranjevanje
Znizanje tlaka pri: Zavrzite skladno z lokalnimi predpisi.
50 sl/min 100 sl/min
Vse velikosti 0,7 cm H.,0 28cmH0
Lastna prostornina Pogoji shranjevanja
5CS 189 ml Temperatura: od —20 °C do 60 °C
SCM 243 ml Relativna vlaznost: od 15 % do 95 %, brez
SCL 359 ml kondenzacije
Ravni hrupa
A-ponderirana raven moci hrupa 29,8 dBA

A-ponderirana raven tlaka hrupana T m 22,1 dBA
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Simboli

Izdelovalec

Simbol za puscanje in vrednost

@ Niizdelano iz naravnega lateksa
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PN841 Leak 3 Pediatrijas deguna maska
LietoSanas instrukcija - (&P

Drosibas informacija

Paredzétais lietojums

Si maska paredzéta saskarvirsmas izveidei, lai pacientiem nodrosinatu neinvazivu ventilaciju. Masku
paredzéts lietot vienam pacientam tikai slimnica/arstniecibas iestadé. Maska izmantojama vismaz
5 kg (>5 kg) smagiem pacientiem, kuriem ordinéta neinvaziva ventilacija. Sis maskas lietosanu
ierobezo saderigas terapijas ierices lietosanas noradijumi, nemot véra pacienta svaru.

6 Piezime. S maska izgatavota, neizmantojot dabiska kaucuka lateksu, DEHP vai BPA.

& Piezime. So masku var izmantot kopa ar dazadam terapijas iericém, kuram var bat savi
jerobeZojumi attieciba uz pacientu populaciju. Ja terapijas iericei ir ierobezojums — pacienta svaram
jabat vismaz 5 kg — $is maskas lietosana nepaplasina sis terapijas ierices paredzéto lietojumu.

Kontrindikacijas
Si maska nav paredzéta pacientiem, kuriem tiek veikta maksliga plausu elpinasana.

A\ Bridinajumi

¢ |zmantojot $5o masku, par atbilstosu ierices iestatisanu saskana ar pacienta stavokli, tostarp par pareizu
trauksmju izmantosanu, ir atbildigs veselibas apripes specialists.

« Atbilstosa pacienta uzraudziba un trauksmes jalieto pacientiem, kuri nespéj pasi nonemt masku, lai
parliecinatos, vai maska un caurules terapijas laika atrodas sava vieta.

* Deguna vai pilnas sejas maskas izmantosana rada spiedienu uz galvu un var ietekmét galvaskausa sejas
dalas augsanu. Lietojot S0 masku, ieteicams regulars veselibas aprupes specialista novertéjums.

«  Sis maskas lietoana, kamér sistéma nav ieslégta un darbojas, var izraisit izelpota gaisa ieelposanu
atpakal. Ja izelpota gaisa ieelposana atpakal ilgst vairak par dazam minatém, var rasties apstakli
nosmaksanai.

* Kontroléjiet stavokli vai iejaucieties, ja pacientam paradas adas apsartums, kairingjums, diskomforts,
aizmiglota redze vai acu sausums.

* Kontroléjiet stavokli vai iejaucieties, ja paradas kads no siem simptomiem: neparasts diskomforts krasu
kurvi, spécigas galvassapes, sapes acis vai acu infekcija.

« Kontroléjiet stavokli vai iejaucieties, ja paradas kads no Siem simptomiem: zobu sapes, smaganu sapes
vai sapes zokli. Maskas izmantosana var pastiprinat pacienta zobu veselibas problémas.

e Maskas materials nekada gadijuma nedrikst saskarties ar acim.

* Galvas stiprindjuma saites nedrikst pievilkt parak ciesi. Parbaudiet, vai nav pazimju, kas liecina par to, ka
siksnas ir savilktas parak ciesi, pieméram, parmeérigs apsartums, jelumi un adas izspiesanas gar maskas
malam. Lai mazinatu simptomus, galvas stiprindjuma saites atlaidiet valigak.

* |zelpas atveres nedrikst aizsprostot vai blokét.

¢ Maska paredzéta lietosanai tikai vienam pacientam.

« So masku nav paredzéts lietot vairakiem pacientiem. Respironics nevar garantét veiktspéjas
specifikacijas, ja So masku dezinficé.
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Maskas dalas

Sastavdalas

@ Maskas polsteréjuma konstrukcija
Nopltdes korekcijas skala

(© Maskas ietvars

@ letvara apakséja atvere

@ Galvas stiprinajuma fiksators

(F) Atras atbrivosanas mélites

(G Caurulizu bloks

(H) Sarnirsavienojums

(D Izliektais savienojums ar iestradatu izelpas
atveri

@ letvara augseja atvere

® Galvas stiprindjuma augséja saite

@ Galvas stiprindjuma paura saite

@ Galvas stiprindjuma aizmuguréja saite
@ Galvas stiprinajuma apakséja saite
@ Caurules parklajs (péc izvéles)

(P) Caurules turétajcilpa

Pirms lietosanas

» Nomazgajiet pacienta seju. Ne savam rokam, ne pacienta sejai neizmantojiet mitrinataju/losjonu.
» Parbaudiet masku. Nomainiet masku vai komponentus, ja ta ir bojata vai nolietojusies.

Maskas kopsana

Noradijumi attieciba uz to dalu tirisanu, kas nav izgatavotas no auduma

1. Mazgajiet silta Gdent ar skidru trauku mazgasanas lidzekli.

2. Rupigi izskalojiet.

3. Vispirms maskai janozast, tikai tad to drikst lietot.

4. Nomainiet vai nonemiet auduma dalas péc 1 nedélas. Netiriet audumu.

A\ Uzmanibu! Netiriet masku ar balinataju, spirtu, balinataju vai spirtu saturo$u skidumu un
skidumiem, kas satur mikstinatajus un mitrinatajus.

A\ Uzmanibul! Katra novirze no $iem noradijumiem var ietekmét izstradajuma darbibu.

A\ Uzmanibu! Parbaudiet masku, lai parliecinatos, ka ta nav nedz bojata, nedz nolietojusies
(saplaisajusi, sasprégajusi, ieplisusi utt.). Ja nepieciesams, nomainiet komponentus vai masku un
utilizéjiet tos.
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Optimala pielagosana galvai un maskas lietosana

Pirms maskas uzliksanas

Izméra izvéle Pareizi izvélétam polsteréjumam japarklaj deguna plataka dala, nenosprostojot nasis.
Maskas izméru sablonu var izmantot ka ce|vedi, turot $ablonu zem deguna (skatit attélu).

T e O\
ENE

1. Galvas stiprinajuma fiksators. Atvienojiet vienu vai abus fiksatorus, pagriezot tos uz aru. @
2. Galvas stiprinajums. Galvas stiprinajumu parvelciet pari galvai. @

3. Polsteréjums. Ar nopltdes korekcijas skalu vérstu uz leju, novietojiet polsteréjumu uz deguna. @
Polsteréjuma augsdalai jaatrodas uz deguna pamatnes.

4. Galvas stiprinajuma fiksators. Piespiediet fiksatoru ietvara atverei, lai pievienotu no jauna. @

Maskas pielagosana

®

1. Galvas stiprinajums. Galvas stiprinajuma mélites atlobiet no galvas stiprinajuma saitém un péc
tam mélites piespiediet saitém, lai tas pievienotu no jauna. (%
© Pielagojiet galvas stiprinajuma aug$éjas saites, lai nodrosinatu értu novietojumu.
O Pieregulgjiet galvas stiprinajuma fiksatora apakséjo siksnu, lai nodrosinatu értu novietojumu.
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2. Galvas stiprinajums. Vienmeérigi izlidziniet augséjas saites. @

3. Galvas stiprinajums. Vienmeérigi izlidziniet apakséjas saites. @

4. Galvas stiprinajums. Noreguléjiet paura saiti, lai galvas stiprindgjums un ietvars nepieskartos ausim. @
5. Maskai ir érti japiegul sejai‘

Ja ir parmériga gaisa noplude, pielagojiet galvas stiprinagjumu. Par nelielam noplidém no maskas
miega laika skatiet sadalu Noplides korekcijas skala.

& Piezime. Galvas stiprinajumu nedrikst pievilkt parak ciesi.

6. Caurules turétaja izmantosana (péc izvéles) Lokano cauruli var nolikt pari galvai @
© Bidiet paura saites galu cauri cilpai caurules parklaja.
O Virziet paura saites galu cauri atverei galvas stiprinajuma un nostipriniet vieta.

Maskas lietoSana
1. Pievienojiet pacienta konttru no ventilatora lidz Sarnirsavienojumam.
2. leslédziet terapijas ierici. Parliecinieties, vai bérns elpo normali.

Noplades korekcijas skala
Nopludes korekcijas skalai jabat pavérstai tiesi lejup katru reizi, kad bérnam uzliekat masku.

Ja bérnam miega laika novérojamas nelielas noplides no maskas, pagrieziet skalu pa kreisi vai pa
labi . Ja noplades nav korigéjamas ar skalu, no jauna uzlieciet masku, to atvelkot tiesi prom no
sejas un péc tam uzmanigi uzliekot atpakal.

Visas maskas nonemsana
Atvienojiet galvas stiprinadjuma apakséjos fiksatorus un virziet masku augsup pari galvai.
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Demontaza

Lika savienojuma un caurules nonemsana
Saspiediet atras atbrivosanas mélites un velciet izliekto savienojumu prom no polster&juma (A112).

@)
I i

Polsteréjuma nonemsana
Polsteréjumu stumiet uz aizmuguri cauri ietvaram @

Galvas stiprinajuma nonemsana

1. Nonemiet no ietvara galvas stiprindjuma apakséjos klipsus vai ari atdaliet un pavelciet apakséjas
mélites.

2. Atbrivojiet galvas stiprindjuma augséjas mélites un izvelciet saites cauri ietvaram.

Saliksana

Spilventina pievienosana

Ar lejup vérstu noplades korekcijas skalu virziet polsteréjumu
jetvara pretim priek$pusei un iespiediet vieta.

Polster&juma sanu malas atbildis iegriezumiem maskas ietvara (14).

Lika savienojuma un caurules pievienosana

Izliekto savienojumu stumiet polsteréjuma, idz atras atbrivosanas
mélites ar klikski fikséjas vieta.

Galvas stiprinajuma pievienosana

1. Paura saiti turiet uz augsu.

2. Parliecinieties, ka aizmuguréja saite, uz kuras rakstits,Philips
Respironics’, ir vérsta uz aru un ar labo pusi augsup.

3. lebidiet galvas stiprindjuma augs$éjo saiti ietvara augséjas atverés.
4. Galvas stiprindjuma fiksatorus pievienojiet ietvara apakséjai atverei.

leteikumi aprupes darbiniekiem éertakai lietoSanai

* Jabérns dod prieksroku noteiktai gulésanas pozai, nemiet to vérg, izvéloties ventilatora novietojumu.

 Visbiezaka klGda ir galvas stiprinajuma parak ciesa savilksana. Galvas stiprindgjumam japiegulst
brivi un érti. Ja ada ap masku ir izspiedusies vai paradijusies sarkani iespiedumi, atlaidiet valigak
galvas stiprinajumu.

+ JanepiecieSsams, noreguléjiet paura saiti, lai nonemtu galvas stiprinajumu no ausim.

« Atra atvienotéja izliektais savienojums lauj masku islaicigi atvienot no caurules, nenonemot bérnam
masku. Izliekto savienojumu var atri ar dzirdamu klikski ievietot atpakal vieta, lai atsaktu terapiju.

* |zmantojot papildu caurules turétaju, caurule tiek atvirzita nost no kermena priekspuses un tiek
aizvirzita pari bérna galvai. Atras atvieno$anas funkciju nevar izmantot, ja caurule aizvirzita pari
galvas augséjai dalai, izmantojot caurules turétajcilpu uz caurules parklaja.
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Informacija veselibas aprupes sniedzejiem un kliniska informacija

Nopltades apziméjums un izelpas atveres iestatijumi

Dazas ventilacijas ierices izmanto nopltdes vértibu un apziméjumu maskas atlases vadikla. Nopludes
vértiba un apzZiméjums attélo paredzéto maskas nopludi. Ventilacijas iericés, kas aprikotas ar maskas
atlases vadiklu, ievadiet 3.

Specifikacijas
Maskas tehniskas specifikacijas ir sniegtas, lai varétu noteikt, vai ta ir savietojama ar jasu terapijas
ierici un vai bridinajumi un trauksmes signali darbojas pareizi.

A\ Bridinajumes. Lietosana citas specifikacijas var padarit terapiju neefektivu. Talak redzama spiediena
plasmas likne norada aptuvenu paredzamo veiktspéju. Precizi mérijumi var atskirties.

Spiediena plismas likne
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Pliismas atrums
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10,0
0,0 T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Spiediens cm H,0
Pretestiba Utilizacija
Spiediena kritums: Utilizgjiet atbilstosi vietéjiem noteikumiem.
50 standarta I/min 100 standarta I/min

Visiizméri 0,7 cn H,O 28cmH.0
Krajtelpa Glabasanas apstakli
SCS 189 ml Temperatara: no -20 °C lidz +60 °C
SCM 24,3 ml Relativais mitrums: 15% lidz 95%, bez
SCL 359 ml kondensésanas
Trok3nu limeni
A svértais skaluma [imenis 29,8 dBA
A svértais skanas spiediena limenis
1 m attaluma 22,1 dBA
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Simboli

95
RaZotajs Mitruma ierobezojumi
15

+60°C
Maskas nopltdes simbols un vértiba JHM‘“’”F Temperataras ierobezojumi

L
&8
mo

Izgatavots, neizmantojot dabiska

. Nelietot atkartoti
kaucuka lateksu

&9

128



PHILIPS

B e
RESPIRONICS

,PN841 Leak 3" pediatrine nosies kauke
Naudojimo instrukcija - (&

Saugos informacija

Paskirtis

Sios kaukés paskirtis — suteikti neinvazinés paciento ventiliacijos naudojimo sgsaja. Si kauké skirta
naudoti vienam pacientui ligonineés arba kitos gydymo jstaigos salygomis. Kauke skirta 5 kg arba
daugiau (= 5 kg) sveriantiems pacientams, kuriems buvo skirta neinvazineé ventiliacija. Sig kauke
leidziama naudoti tik remiantis suderinamo terapijos prietaiso naudojimo indikacijomis, atsizvelgiant
| paciento svorj.

6 Pastaba. Si kauké pagaminta nenaudojant nataraliojo kauciuko latekso, DEHP arba BPA.

6 Pastaba. Sig kauke galima naudoti su jvairiais terapijos prietaisais, kuriems gali bati taikomi atskiri
tinkamumo pacientams apribojimai. Jei patj terapijos prietaisg galima naudoti tik su daugiau nei 5 kg
sverianciais pacientais, $ios kaukés naudojimas nesumazina terapijos prietaiso paskirties apribojimuy.

Kontraindikacijos
Si kauke neskirta naudoti pacientams, kuriy gyvybé palaikoma mechaninés ventiliacijos badu.

A\ |spéjimai

* Naudodamas $ig kauke sveikatos priezitros specialistas turi uztikrinti tinkama prietaiso sarankg jvertinus
paciento bukle, jskaitant tinkamy pavojaus signaly naudojima.

« Jei pacientai negali patys nusiimti kaukeés, siekiant uztikrinti, kad kauké ir vamzdeliai likty savo vietose
terapijos metu, batinas atitinkamas paciento stebéjimas ir pavojaus signaly naudojimas.

* Naudojant nosies arba viso veido kaukes, galva veikia tam tikros jégos, kurios gali turéti jtakos kaukolés
ir veido augimui. Rekomenduojama, kad naudojant sig kauke sveikatos priezitros specialistas reguliariai
atlikty vertinima.

e Jei kauké naudojama, kai sistema nejjungta ir neveikia, pacientas gali kvépuoti iSkvéptu oru. Kvépuojant
iskveptu oru ilgiau kaip kelias minutes tam tikromis aplinkybémis galima uzdusti.

« Stebékite situacija arba imkités atitinkamy veiksmu, jei paciento oda parausta, sudirgsta ar jau¢iamas
nemalonus pojdtis, regéjimas tampa neryskus arba pasireiskia akiy sausumas.

* Stebéjimo ar jsikisSimo veiksmai reikalingi, jei atsiranda tokiy simptomuy: nejprastas nepatogumas
kratinéje, kvépavimo sunkumas, stiprus galvos skausmas, akiy skausmas arba akiy infekcijos.

« Stebékite situacijg arba imkités atitinkamy veiksmu, jei pasireiskia sie simptomai: danty, danteny ar
zandikaulio skausmas. Naudojant kauke gali pablogéti paciento danty buklé.

*  Kaukés medziaga reikia laikyti toliau nuo akiy.

« Dirzinio galvos laikiklio dirzeliy nesuverzkite per stipriai. Stebékite, ar néra suverzti per stipriai:
apziarekite, ar ties kaukés krastais néra stipriy odos paraudimuy, zaizdy ar iskilimy. Norédami palengvinti
Siuos simptomus, atlaisvinkite dirzinio galvos laikiklio dirzelius.

* Neuzdenkite ir neuzsandarinkite iskvépimo jungciy.

« Sikauke skirta naudoti tik vienam pacientui.

« Sikauke néra skirta naudoti keliems pacientams.,Respironics” negali garantuoti kaukes atitikties
funkcinéms specifikacijoms, jei ji buvo dezinfekuota.
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Kaukes dalys

Funkcijos

(A) Kaukes pagalvéles blokas

Nuotekio koregavimo ratukas

(© Kaukés remelis

@ Rémelio apatiné anga

@ DirZinio galvos laikiklio segtukas

@ Sparciojo atjungimo aselés

(G Vamzdelio blokas

@ Sukamoji jungtis

@ Alkaniné jungtis su integruotaja iskvépimo
jungtimi

(D Remelio virdutine anga

() Virsutinis dirzinio galvos laikiklio dirzelis

@ DirZinio galvos laikiklio virSugalvio dirZelis

(M) Uzpakalinis dirzinio galvos laikiklio dirzelis

(N) Apatinis dirzinio galvos laikiklio dirzelis

@ Vamzdelio jdéklas (jsigyjamas atskirai)

(P) Vamzdelio valdymo kilpa

Pries naudodami

» Nuplaukite paciento veida. Netepkite savo ranky ar paciento veido drékinamuoju kremu ar losjonu.
« Patikrinkite kauke. Jei kauké ar jos komponentai sugedo ar nusidévéjo, pakeiskite.

Kaukes priezitra

Nemedziaginiy daliy valymo nurodymai

1. Plaukite siltu vandeniu su skystu indy plovimo muilu.

2. Gerai isskalaukite.

3. Pries naudodami leiskite visiskai iSdzidti.

4. Praéjus 1 savaitei pakeiskite arba nuimkite medziagines dalis. MedZiaginiy daliy nevalykite.
A\ Perspéjimas. Kaukei valyti nenaudokite baliklio, spirito, tirpaly, kuriy sudétyje yra baliklio arba
spirito, arba tirpaly, kuriy sudétyje yra minkstikliy arba drékikliy.

A\ Perspéjimas. Jei nebus laikomasi visy iose instrukcijose pateikty nurodymuy, gali sumazéti
gaminio efektyvumas.

A Perspéjimas. Patikrinkite, ar kauke néra pazeista ar nusidévejusi (ar néra jskilimo, jtrakimo,
jplysimo ir kt. pozymiy). Prireikus iSmeskite ir pakeiskite kauke ar jos komponentus.
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Kaip tinkamai uzdeti ir naudoti kauke

Prie$ uzdedant kauke

Dydzio nustatymas. Pasirinkite pagalveéle, kuri atitinka nosies plotj ir neuzkem3a $nerviy. Kaip
pagalbine priemone galima naudoti kaukés dydzio parinkimo matuoklj — laikykite matuoklj po
nosimi (zr. iliustracija).

——
ZONIE

1. DirZinio galvos laikiklio segtukas: atjunkite vieng ar abu segtukus sukdami segtuka j isore. @

2. Dirzinis galvos laikiklis: uzdékite dirZinj galvos laikiklj ant galvos. @

3. Pagalvélé: atsuke nuotékio koregavimo ratukg j apacia, uzdékite pagalvéle ant nosies. @
Pagalveélés virsus turéty bati ties nosies nugareéle.

4. DirZinio galvos laikiklio segtukas: spausdami segtuka j anga remelyje pritvirtinkite. @

Kaukés reguliavimas

®

1. DirZinis galvos laikiklis: atpléskite dirzinio galvos laikiklio gseles nuo dirZinio galvos laikiklio dirZeliy,
tada spausdami gseles prie dirzinio galvos laikiklio dirzeliy pritvirtinkite. @
© Reguliuokite virsutinius dirzelius pagal dirzinj galvos laikiklj, kad kauke bty uzdéta patogiai.
O Reguliuokite apatinj dirzelj naudodamiesi dirzinio galvos laikiklio segtuku, kad kauke bty

uzdéta patogiai.
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2. Dirzinis galvos laikiklis: tolygiai sureguliuokite virsutinius dirzelius. @

3. Dirzinis galvos laikiklis: tolygiai sureguliuokite apatinius dirzelius. @

4. Dirzinis galvos laikiklis: sureguliuokite virSugalvio dirzelj, kad dirzinis galvos laikiklis ir remelis
neliesty ausy.

5. Kaukeé turi patogiai priglusti prie veido.

Jei yra per didelis oro nuotékis, reguliuokite dirzinj galvos laikiklj. Jei miegant atsiranda mazy

nuotékiy is kaukes, Zr. skyriy Nuotékio koregavimo ratukas.

6 Pastaba. DirZinio galvos laikiklio nesuverzkite per stipriai.

6. Vamzdelio valdymo jrangos naudojimas (jsigyjama atskirai): lankstyjj vamzdelj galima prijungti
virs galvos (9).
@ |kiskite virsugalvio dirzelio galg j kilpg vamzdelio jdékle.
O Praveskite virsugalvio dirzelio galg pro anga dirziniame galvos laikiklyje ir pritvirtinkite reikiamoje
vietoje.

Kaukés naudojimas

1. Sujunkite paciento kvépavimo grandine nuo ventiliatoriaus iki sukamosios jungties.

2. |Jjunkite terapijos prietaisa. |sitikinkite, kad vaikas kvépuoja normaliai.

Nuotékio koregavimo ratukas

Kiekviena kartg uzdedant kauke vaikui, nuotékio koregavimo ratukas turi bati atsuktas tiesiai j apacia.

Jei vaikui miegant kaukéje jvyksta nedideli nuotékiai, pasukite ratukg j kaire arba j desine 4 Jei
nepavyksta panaikinti nuotékio naudojantis ratuku, i$ naujo uzdékite kauke traukdami j tiesiai nuo
veido ir atsargiai uzdédami atgal.

Visos kaukés nuémimas
Atjunkite apatinius dirzinio galvos laikiklio segtukus ir traukite kauke j virSy per galva.
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ISardymas

Alkanés ir vamzdelio nuémimas

@)
I i

Pagalvélés nuémimas
Stumkite pagalvéle remeliu atgal (13).
DirZinio galvos laikiklio nuémimas

1. Nuo réemelio atjunkite dirZinio galvos laikiklio apatinius segtukus arba atsekite apatines aseles ir
jas istraukite.

2. Atsekite dirzinio galvos laikiklio gseles ir istraukite dirzelius pro réma.

Surinkimas

Pagalvélés tvirtinimas

Atsuke nuotékio koregavimo ratuka j apacia, stumkite pagalvéle j
rémelj priekinés dalies link ir jspauskite j vieta.

Pagalvélés krastai atitiks kaukés remelio lygiavimo ispjovas .
Alkanés ir vamzdelio prijungimas

Stumekite alktne | pagalveéle, kol sparciojo atjungimo aselés
spragtelédamos uzsifiksuos.

Dirzinio galvos laikiklio tvirtinimas

1. Laikykite j virsy nukreipta supantjjj dirzelj.

2. |sitikinkite, kad uzpakalinis dirzelis su uzrasu,Philips Respironics”

yra atsuktas j isore, o desiné pusé nukreipta j virsy.
3. Jstumkite virSutinj dirzinio galvos laikiklio dirzelj j virSutines angas rémelyje.
4. Prijunkite dirzinio galvos laikiklio segtukus prie rémelio apatinés angos.

Patarimai slaugytojams, kad kauke buty patogi naudoti

 Jeivaikas paprastai miega tam tikroje padétyje, atsizvelkite j tai rinkdami vieta ventiliatoriui.

» DazZniausiai pasitaikanti klaida yra per stiprus dirZinio galvos laikiklio suverzimas. DirZinis galvos
laikiklis turi priglusti laisvai ir patogiai. Jei oda aplink kauke iskilusi arba lieka raudony jspaudy,
galvos dirzinj laikiklj atlaisvinkite.

* Jeireikia, reguliuodami virSugalvio dirZelj patraukite dirzinj galvos laikiklj nuo ausu.

» Naudojantis sparciojo atjungimo alktnine jungtimi galima laikinai atjungti kauke nuo vamzdelio
vaikui nenusiémus kaukeés. Alktnine jungtj galima greitai jspausti atgal ir testi terapija.

» Naudojant atskirai jsigyjama vamzdelio valdymo priemone vamzdelis patraukiamas nuo priekinés
kiino puses ir pravedamas vir$ vaiko galvos. Sios sparciojo atjungimo funkcijos naudoti negalima,
jei vamzdelis pravestas vir$ galvos virsaus naudojant vamzdelio valdymo kilpa ant vamzdelio jdéklo.
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Informacija sveikatos prieziuros specialistams ir gydytojams

Nuotékio simbolis ir jungciy nuostatos

Kai kuriy ventiliacijos aparaty kaukés pasirinkimo valdiklyje yra nuotékio verté ir simbolis. Nuotékio
verté ir simbolis reiskia kaukés numatytajj nuoték|. Jei ventiliacijos aparatas yra su kaukés pasirinkimo
valdikliu, jveskite £3.

Specifikacijos

Sios kaukés techninés specifikacijos pateikiamos tam, kad nustatytuméte, ar kauké suderinama su
jUsy terapijos jrenginiu ir ar tinkamai veikia pavojaus signalai bei jspéjamieji signalai.

A\ Jspéjimas. Jei gaminys naudojamas nepaisant iy specifikacijy, terapija gali buti neefektyvi. Toliau
pateiktoje slégio ir srauto kreivéje vaizduojamos apytikslés tikétino veikimo vertés. Tikslds matavimy
duomenys gali bati kitokie.

Slégio ir srauto kreivé

70,0
60,0 _—"
e /
& /
o
g 40,0 /
% 30,0 /
V200 "
10,0
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Slégis, cm H,0
Pasipriesinimas Atlieky tvarkymas
Slégio krytis esant: Atliekas tvarkykite laikydamiesi vietiniy
50 SLPM 100 SLPM statymy.
Visi dydziai 0,7 cm H,O 28cmH0
Neveikos taris Laikymo salygos
SCS 189 ml Temperatara: nuo —20 °C iki +60 °C
SCM 243 ml Santykinis drégnis: nuo 15 % iki 95 %, be
SCL 359 ml kondensacijos
Garso lygiai
A garso galios lygis 29,8 dBA

A svertinis garso slégio lygis T matstumu 22,1 dBA
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Simboliai

95
u Gamintojas Dregmeés ribos
15

+60°C

Nuotékio is kaukés simbolis ir verté -20°C_/H/-+1WF Temperatros ribos
4°F

Pagaminta nenaudojant natdraliojo ) .
gar ) J Nenaudoti pakartotinai
kauciuko latekso
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PN841 Leak 3 pediaatriline ninamask
Kasutusjuhend - G

Ohutusteave

Kasutusotstarve

See mask on ette ndhtud kasutamiseks liidesena patsientide mitteinvasiivsel ventileerimisel. Mask on
ette ndhtud ainult Ghel patsiendil kasutamiseks haiglas voi meditsiiniasutuses. Maski tohib kasutada

patsientidel, kes kaaluvad 5 kg voéi enam (> 5 kg) ja kellele on maaratud mitteinvasiivne ventilatsioon.
Maski kasutamine on piiratud Ghilduva raviseadme kasutusnaidustustega patsiendi kehakaalu suhtes.

& Markus. Selle maski valmistamisel pole kasutatud looduslikku kummilateksit, DEHP-d ega BPA-d.

& Markus. Seda maski voib kasutada koos eri raviseadmetega, millel voivad olla oma piirangud
patsiendipopulatsioonile. Kui raviseade ise on piiratud patsientidele kehakaaluga Ule 5 kg, ei laienda
selle maski kasutamine antud raviseadme ettendhtud kasutuse vahemikku.

Vastunaidustused

See mask ei ole méeldud kasutamiseks patsientidel, kes vajavad eluliste funktsioonide toetuseks
mehaanilist ventilatsiooni.

A Hoiatused

* Selle maski kasutamisel vastutab meditsiinipersonal seadme 6ige Ulesseadmise eest (sh digete
alarmide kasutamise eest), arvestades patsiendi seisundit.

« Patsiente, kes ei ole voimelised maski iseendalt eemaldama, tuleb sobivalt jdlgida ja neil tuleb kasutada
oigeid alarme, tagamaks maski ja voolikute ravi ajal paigale jaamist.

» Ninamaskide ja kogu ndo maskide kasutamisel avaldatakse peale survet, mis véib méjutada néokolju
kasvumustrit. Selle maski kasutamise ajal soovitatakse lasta tervishoiutdotajal patsienti regulaarselt
hinnata.

*  Maski kasutamine ajal, kui stisteem pole sisse lulitatud ega t6ota, voib pdhjustada valjahingatud éhu
uuesti sissehingamist. Valjahingatud 6hu uuesti sissehingamine mitme minuti jooksul vaib ménel juhul
kaasa tuua ldambumise.

« Jdlgige patsienti voi sekkuge, kui patsiendil esineb naha punetus, arritus, ebamugavustunne, hdgune
nagemine voi silmade kuivus.

» Jalgige patsienti voi sekkuge, kui ilmneb moni jargmistest simptomitest: ebatavaline
ebamugavustunne rindkeres, hunappus, tugev peavalu, silmavalu véi silmainfektsioonid.

« Jalgige patsienti voi sekkuge, kui patsiendil tekib hamba-, igeme- voi I6ualuuvalu. Maski kasutamine
voib dgestada patsiendi hambahaigusi.

« Vdltige maski materjali kokkupuudet silmadega.

 Arge kinnitage peaosa rihmasid liiga tugevalt. Jalgige liiga tugeva kinnitamise tunnuseid, nagu liigne
punetus, haavandid voi nahadeformatsioon maski servade piirkonnas. Simptomite leevendamiseks
|6dvendage peaosa rihmasid.

» Arge ummistage ega sulgege viljahingamisporte.

* See mask on moéeldud ainult Ghel patsiendil kasutamiseks.

* Mask ei ole moeldud korduvaks kasutamiseks mitmel patsiendil. Kui maski on desinfitseeritud, ei saa
Respironics selle tddomadusi enam garanteerida.
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Maski osad

Funktsioonid

@ Maskipadja komplekt

Lekete korrigeerimise poordnupp
(© Maski raam

@ Raami alumine pilu

@ Peaosa klamber

@ Kiirvabastusnupud

(@ Voolikukomplekt

(H) Poordeosa

@ Pélv sisseehitatud valjahingamisavaga
(D Raami tlemine pilu

() Peaosa tilemine rihm

(D Peaosa ilepearihm

@ Peaosa tagumine rihm

(N) Peaosa alumine rihm

@ Voolikumahis (valikuline)

(P) Vooliku fikseerimisaas

Enne kasutamist

* Peske patsiendi ndgu. Arge kasutage oma kétel voi patsiendi naol niisutavat kreemi.
+ Kontrollige maski. Asendage mask véi selle osad, kui need on katki véi kulunud.

Maski hooldamine

Mittekangast osade puhastamisjuhised

1. Peske sooja vee ja vedela néudepesuvahendiga.

2. Loputage korralikult.

3. Enne kasutamist laske 6hu kdes tdielikult kuivada.

4. Asendage voi eemaldage kangast osad 1 nddala parast. Arge puhastage kangast osi.

A\ Ettevaatust! Arge kasutage maski puhastamisel pleegitit, alkoholi, pleegiteid véi alkoholi sisaldavaid
puhastuslahuseid ega pehmendavaid voi niisutavaid aineid sisaldavaid puhastusvahendeid.

A\ Ettevaatust! Igasugune korvalekalle nendest juhistest voib hairida toote toimivust.

A\ Ettevaatust! Kontrollige maski kahjustuste véi kulumistunnuste suhtes (mérad, praod, rebendid jne).
Kui vaja, visake maski osad voi mask dra ja asendage uuega.
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Oige sobivuse saavutamine ja maski kasutamine

Enne maski pdhe panemist

Suuruse valimine: valige padi, mis sobib nina laiusega, iima et see blokeeriks ninaséérmeid. Maski
suuruse moodikut saab kasutada abivahendina, hoides moéodikut nina all (vt joonist).

T e O\
ENE

1. Peaosa klamber: lahutage klambrit valjapoole keerates tiks voi malemad. (1)
2. Peaosa: tommake peaosa tile pea. (2)

3. Padi: suunake lekete korrigeerimise p6ordnupp allapoole ja asetage padi ninale. @ Padja tlaosa
peaks toetuma ninasillale.

4. Peaosa klamber: vajutage klamber raami pilu vastu, et see uuesti kinnitada. (3)

Maski sattimine

®

1. Peaosa: uuesti kinnitamiseks eemaldage peaosa sulgurid rihmade kiljest ja seejarel vajutage
sulgurid vastu peaosa rihmu.
© Reguleerige tlemised rihmad peaosa kilge, et mask mugavalt sobiks.
O Reguleerige alumine rihm peaosa klambri kilge, et mask mugavalt sobiks.
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2. Peaosa: requleerige tlemisi rihmu vordselt. (5)

3. Peaosa: reguleerige alumisi rihmu vordselt. @

4. Peaosa: reguleerige Ulepearihma nii, et peaosa ja raam ei puudutaks korvu. @

5. Mask peab toetuma mugavalt vastu nagu.

Liigsete 6hulekete korral reguleerige peaosa. Maski vaikeste uneaegsete lekete korral vt jaotist
Lekete korrigeerimise p6érdnupp.

& Markus. Arge kinnitage peaosa liiga tugevalt.

6. Vooliku fikseerimine (valikuline): painduva vooliku véite juhtida Ule pea @
@ Libistage Ulepearihma ots labi voolikuméhise aasa.
O Juhtige Ulepearihma ots ldbi peaosa pilu ja kinnitage paigale.

Maski kasutamine
1. Uhendage patsiendiahel ventilaatorist pdérdeosa kiilge.
2. Lulitage raviseade sisse. Veenduge, et laps hingaks tavaparaselt.

Lekete korrigeerimise p6drdnupp

Lekete korrigeerimise poérdnupp peaks olema suunatud otse alla iga kord, kui mask lapse ndole
paigaldatakse.

Kui lapse maskis esineb magamise ajal vaikesi lekkeid, liigutage podrdnuppu vasakule voi paremale ‘
Kui lekkeid poordnupuga korrigeerida ei 6nnestu, paigutage mask uuesti, tbmmates seda otse ndost
eemale ja pannes selle ettevaatlikult tagasi oma kohale.

Kogu maski eemaldamine
Avage peaosa alumised klambrid ja libistage maski tlespoole Ule pea.
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Lahtivotmine

Polve ja voolikute eemaldamine
Vajutage kiirvabastusnuppe ja tdmmake polv padjast eemale .

@)
I i

Padja eemaldamine
Lukake patja tahapoole I&bi raami @

Peaosa eemaldamine
1. Votke peaosa alumised klambrid raami kiljest lahti véi avage alumised sulgurid ja tdmmake.
2. Avage peaosa Ulemised sulgurid ja tdmmake rihmad I&bi raami.

Kokkupanek

Padja kinnitamine

Suunake lekete korrigeerimise pdordnupp allapoole, ltkake padi
eestpoolt raami ning suruge paigale.

Padja kiljed Uhtivad joondamisvaljaldigetega maski raamis .
Polve ja voolikute lhendamine

LUkake pélv patja, kuni kiirvabastusnupud kldépsuga paigale
liiguvad.

Peaosa tihendamine

1. Hoidke Ulepearihma suunaga Ulespoole.

2. Veenduge, et tagumine rihm tahisega,Philips Respironics” oleks
suunatud valjapoole ja 6ige kiljega Ules.

3. Libistage peaosa tlemine rihm raami Ulemistesse piludesse.

4. Uhendage peaosa klambrid raami alumise piluga.

Mugavust tagavad nduanded hooldajatele

* Kuilaps eelistab kindlaid magamisasendeid, arvestage nendega ventilaatori paigaldamisel.

» Koige sagedam viga on peaosa liigne tihendamine. Peaosa peab istuma vabalt ja mugavalt.
Kui nahk on maski tmber punnis véi kui ndole tekivad punased jaljed, siis [ddvendage peaosa.

» Vajaduse korral reguleerige Ulepearihma, et liigutada peaosa kdérvadelt maha.

* Kiirvabastuspolv véimaldab maski ajutiselt voolikust lahutada nii, et laps ei pea maski
eemaldama. Polve saab ravi jatkamiseks kiiresti tagasi oma kohale klépsata.

* Valikulise voolikujuhtimisfunktsiooni kasutamine juhib vooliku keha esikuljest eemale Gmber
lapse pea. Kiire vabastamise funktsiooni ei saa kasutada, kui voolik on voolikumahisel oleva
voolikujuhtimisaasa abil Ule pea juhitud.
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Teave tervishoiuteenuse osutajale ja arstile

Lekkestimbol ja pordi seadistused

Méned ventilaatorid kasutavad maski valiku juhtelemendil lekkevaartust ja -simbolit. Lekkevaértus ja
-stimbol naitavad maski sihilikke lekkeomadusi. Sisestage maski valikuga varustatud ventilaatoritel ¥3.

Tehnilised andmed
Maski tehnilised andmed on antud selleks, et maarata maski Ghilduvus teje raviseadmega, ja
veendumiseks, et marguanded ja haired toimivad digesti.

A Hoiatus! Kasutamisel teistsuguste tehniliste andmetega voib tagajérg olla ebatéhus ravi. Allpool
ndidatud réhu voolukéver on eeldatava joudluse hinnanguline esitus. Tépsed modtmistulemused
voivad erineda.

Roéhu voolukover
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Takistus Korvaldamine
Réhu langus: Korvaldage kohalike eeskirjade jargi.

50 SLPM juures 100 SLPM juures
Koik suurused 0,7 cm H,O 28cmH0

Tdhimaht Hoiutingimused

SCS 18,9 ml Temperatuur: —20 °C kuni 60 °C
SCM 243 ml Suhteline niiskus: 15% kuni 95%,
SCL 359 ml mittekondenseeruv
Helitasemed

A-kaalutud helivdimsuse tase 29,8 dBA

A-kaalutud helirdhu tase T m juures 22,1 dBA
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Stmbolid
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Niiskuse piirmadrad
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+60°C

JHMW Temperatuuri piirvaartused

Valmistamisel pole kasutatud )
@ looduslikku kummilateksit @ Mitte kasutada korduvalt

L
&8
mo

142



PHILIPS

B e
RESPIRONICS

Masca nazala pediatrica PN841 Leak 3

Instructiuni de utilizare - @

Informatii privind siguranta

Destinatia de utilizare

Aceasta masca este conceputd pentru aplicarea procedurii de ventilare non-invaziva la pacienti.
Masca este de unicd folosintd, pentru utilizare numai in mediul spitalicesc/institutional. Masca se va
utiliza in cazul pacientilor cu greutate de 5 kg sau mai mare (=5 kg), carora li s-a prescris ventilarea
non-invaziva. Aceastd masca se utilizeaza conform indicatiilor de utilizare ale dispozitivului de terapie
compatibil, in functie de greutatea pacientului.

& Nota: La fabricarea acestei masti nu s-a folosit latex din cauciuc natural, DEHP sau BPA.

& Nota: Aceasta masca poate fi utilizata impreuna cu o varietate de dispozitive de terapie care pot
avea propriile limitari in ce priveste populatia de pacienti. In cazul in care dispozitivul este limitat

la pacienti cu greutate mai mare de 5 kg, atunci utilizarea acestei mdsti nu respectd destinatia de
utilizare a respectivului dispozitiv de terapie.

Contraindicatii
Aceastd mascd nu este destinatd pacientilor care depind de ventilatia mecanica pentru mentinerea
functiilor vitale.

A Avertismente

* Atunci cand se utilizeazd aceasta masca, este responsabilitatea medicului specialist sa asigure configurarea
adecvata a dispozitivului, inclusiv utilizarea alarmelor corespunzatoare, in functie de starea pacientului.

* Monitorizarea adecvatd a pacientului si alarmele trebuie utilizate in cazul pacientilor care nu fsi pot
scoate singuri masca, pentru a va asigura ca masca si tubulatura rdman fixate in pozitie in timpul terapiei.

 Utilizarea mastilor nazale sau a mastilor pentru intreaga fata exercita forte asupra capului si poate
afecta modelul de dezvoltare a scheletului cranio-facial. Atunci cand se utilizeaza aceastd mascd, se
recomanda realizarea evaluarilor periodice de catre medicul specialist.

« Utilizarea acestei masti in timp ce sistemul nu este in functiune poate duce la reinhalarea aerului expirat.
Respirarea aerului expirat timp de mai multe minute poate, in anumite circumstante, sa duca la sufocare.

* Supravegheati pacientul si interveniti daca acesta prezintd semne de inrosire a pielii, iritatie, disconfort,
vedere incetosatd sau uscaciune a ochilor.

» Supravegheati pacientul si interveniti dacd apar oricare dintre simptomele urmatoare: disconfort
neobisnuit in piept, dificultate in respiratie, dureri de cap puternice, dureri ale ochilor sau infectii oculare.

* Supravegheati pacientul si interveniti daca apar oricare dintre urmatoarele simptome: dureri de dinti,
gingii sau maxilar. Utilizarea mastii poate agrava bolile dentare existente ale pacientului.

* Materialul mastii nu trebuie sa intre in contact cu ochii.

* Nu strangeti excesiv benzile sistemului de prindere pe cap. Identificati eventualele semne de strangere
excesiva, cum ar fi roseatd excesiva, rani sau piele adunatd in jurul marginilor mdstii. Pentru a atenua
simptomele, slabiti benzile sistemului de prindere pe cap.

* Nu blocati si nu etansati porturile de expirare.

* Aceasta mascd este destinatd utilizdrii la un singur pacient.

* Masca nu este conceputa pentru utilizare la mai multi pacienti. Respironics nu poate garanta
specificatiile de performanta dupa ce masca a fost dezinfectata.
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Componentele mastii

Caracteristici

(A Ansamblul pentru nas al mastii

Discul de corectie a scaparilor de aer

(© Cadrul mistii

@ Fanta din partea de jos a cadrului

@ Clema sistemului de prindere pe cap

@ Cleme de eliberare rapida

(@ Ansamblul de tuburi

(H) Orificiu pivotant

@ Cot cu port de expiratie incorporat

(D Fanta din partea de sus a cadrului

® Banda superioara a sistemului de prindere
pe cap

@ Banda de prindere pe crestetul capului

@ Banda posterioara a sistemului de prindere
pe cap

(N) Banda inferioara a sistemului de prindere
pe cap

@ Curea pentru tub (optional)

(P) Bucli de fixare a tubului

Tnainte de utilizare

* Spdlati fata pacientului. Nu aplicati produse hidratante/lotiuni pe mainile dvs. sau pe fata pacientului.

« Verificati masca. Inlocuiti masca sau componentele daca sunt deteriorate sau prezintd semne de
uzura.

Intretinerea mastii

Instructiuni de curdtare pentru componentele netextile

1. Spdlatiin apd cdldutd cu detergent lichid de vase.

2. Clatiti bine.

3. Tnainte de utilizare, lasati masca s se usuce complet la aer.

4. Tnlocuiti sau demontati componentele textile dupa 1 sdptamana. Nu curatati componentele textile.
A Atentie: Nu curatati masca folosind inlbitor, alcool, solutii care contin inélbitor sau alcool,
respectiv solutii care contin balsamuri sau produse hidratante.

A\ Atentie: Orice nerespectare a acestor instructiuni poate influenta performantele produsului.

A Atentie: Verificati daca masca prezinta urme de deteriorare sau uzura (fisuri, crapdaturi, rupturi etc.).
Dacad este necesar, eliminati si inlocuiti componentele sau masca.
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Fixarea corespunzdtoare si utilizarea mastii

Tnainte de a aplica masca pacientului

Reglarea: Selectati piesa pentru nas care se potriveste cu dimensiunea nasului dvs,, fard a bloca
narile. Dispozitivul de mdsurare a mastii poate fi utilizat pentru ghidaj, tinandu-I sub nas (consultati
ilustratia).

1. Clema sistemului de prindere pe cap: Deconectati una sau ambele cleme rasucind cdtre exterior. @
2. Sistemul de prindere pe cap: Trageti benzile de prindere peste cap. @

3. Piesa pentru nas: Cu discul de corectie a scaparilor de aer indreptat in jos, pozitionati piesa
izolantd pe nas. @ Partea superioard a piesei pentru nas trebuie sd se sprijine pe puntea nasului.

4. Clema sistemului de prindere pe cap: Apdsati clema pe orificiul de pe cadru pentru a o reatasa. @

Reglarea mastii

®

1. Sistemul de prindere pe cap: Desfaceti agatatorile benzilor de prindere pe cap, apoi apasati-le
inapoi, pentru a le reatasa.
@ Ajustati benzile superioare ale sistemului de prindere pe cap pentru o fixare confortabild.
O Ajustati banda inferioard a sistemului de prindere pe cap pentru o fixare confortabild.
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2. Sistemul de prindere pe cap: Ajustati benzile superioare in mod egal. @
3. Sistemul de prindere pe cap: Ajustati benzile inferioare in mod egal. @

4. Sistemul de prindere pe cap: Ajustati banda pentru crestet astfel incat sistemul de prindere pe
cap si cadrul sa nu atinga urechile.

5. Masca trebuie sd se aseze confortabil pe fata.

Daca exista scapari excesive de aer, ajustati sistemul de prindere pe cap. In cazul in care existd mici
scapdri de aer din masca In timpul somnului, consultati sectiunea Discul de corectie a scdpdrilor de aer.
6 Nota: Nu strangeti excesiv benzile de prindere pe cap.

6. Utilizarea sistemului de fixare a tubului (optional): Tubul flexibil poate fi asezat peste cap @
© Glisati capatul benzii pentru crestet prin bucla curelei pentru tub.
O Treceti capatul benzii pentru crestet prin orificiul de pe sistemul de prindere si fixati-l in pozitie.

Utilizarea mastii
1. Conectati circuitul pacientului de la ventilator la orificiul pivotant.
2. Porniti dispozitivul de terapie. Asigurati-va ca respiratia copilului este normala.

Discul de corectie a scaparilor de aer
Discul de corectie a scapdrilor de aer trebuie sa fie indreptat in jos de fiecare data cand masca este
aplicata pe fata copilului.

In cazul in care copilul sesizeaza cd existd mici scapari de aer din masca in timpul somnului, orientati
discul cdtre stanga sau dreapta . Daca scdparile de aer nu pot fi corectate folosind discul, reasezati
masca tragand-o de pe fata si asezand-o usor inapoi la locul ei.

Scoaterea in intregime a mastii
Desfaceti clemele inferioare ale sistemului de prindere pe cap si glisati masca in sus de pe cap.
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Dezasamblarea

Scoaterea cotului si a tubului
Apasati clemele de eliberare rapidd si scoateti cotul din piesa pentru nas .

13 >

&)
N /)

Scoaterea piesei pentru nas
Impingeti piesa pentru nas inspre spate, prin cadrul @

Scoaterea sistemului de prindere pe cap

1. Desprindeti clemele inferioare ale sistemului de prindere pe cap de pe cadrul mastii sau desfaceti
agdtdtoarele inferioare, apoi trageti.

2. Desfaceti agatdtoarele superioare ale sistemului de prindere pe cap, apoi trageti benzile prin
cadrul mastii.

Asamblarea

Prinderea piesei pentru nas

In timp ce discul de corectie a scaparilor de aer este indreptat in
jos, impingeti piesa pentru nas in cadru, inspre partea din fata,
apoi apdsati pand la fixare.

Partile laterale ale piesei pentru nas se vor potrivi in crestdturile de
aliniere de pe cadrul mistii (14).

Fixarea cotului si a tubului

Impingeti cotul in piesa pentru nas, pana la fixarea clemelor de
eliberare rapida.

Fixarea sistemului de prindere pe cap

1. Tineti banda superioard orientata in sus.

2. Asigurati-vd cd banda posterioard pe care scrie,,Philips Respironics” este orientata catre exterior si
este indreptata in sus.

3. Glisati banda superioara a sistemului de prindere pe cap in fantele din partea de sus a cadrului.
4. Fixati clemele sistemului de prindere pe cap in fanta din partea de jos a cadrului.

Recomandari pentru ingrijitori privind confortul

+ Tn cazul in care copilul preferd o anumitd pozitie de somn, aveti acest lucru in vedere atunci cand
alegeti locul de amplasare a ventilatorului.

+ Cea mai frecventd greseald este strangerea excesivd a sistemului de prindere pe cap. Sistemul de
prindere pe cap trebuie sa se fixeze liber si confortabil. Dacd pielea se adund in jurul mastii sau
daca observati semne de roseatd pe fatd, slabiti benzile sistemului de prindere pe cap.

* Dacd este necesar, ajustati banda pentru crestet pentru a ridica sistemul de prindere pe cap de pe urechi.

» Cotul cu eliberare rapida permite deconectarea temporarad a mastii de la tubulaturd fard a fi
necesara scoaterea mdstii. Cotul poate fi fixat rapid in pozitie pentru a relua terapia.

» Utilizarea functiei optionale de fixare a tubului permite deplasarea tubului din partea din fatd
a corpului si directionarea acestuia pe capul copilului. Functia de eliberare rapida nu poate fi
utilizatd cand tubul este directionat peste crestet folosind bucla de fixare a tubulaturii de pe
cureaua pentru tub.
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Informatii pentru furnizorul de servicii medicale si clinician

Simbol privind scaparile de aer si setari pentru port

Unele ventilatoare utilizeaza un indice de nivel si un simbol al scapdrilor de aer in comanda de
selectare a mastii. Indicele de nivel si simbolul scaparilor de aer reprezinta scurgerea intentionata a
mastii. Pe ventilatoarele echipate cu o comanda de selectare a mastii, introduceti 3.

Specificatii

Specificatiile tehnice ale mastii sunt furnizate pentru a stabili daca aceasta este compatibila cu
dispozitivul dvs. terapeutic, precum si dacd alertele si alarmele functioneazd corect.

A Avertisment: Utilizarea fir a respecta aceste specificatii poate avea drept rezultat un tratament
ineficient. Curba de presiune/debit prezentatd mai jos reprezinta o aproximare a nivelului de
performantd asteptat. Mdsuratorile reale pot varia.

Curba de presiune/debit

70,0

/Il
60,0

oo /
40,0 /

30,0

20,0 /

Debit (SLPM)

10,0
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Presiunecm H,0
Rezistenta Eliminare
Scadere de presiune la: Eliminati acest dispozitiv in conformitate cu
50 SLPM 100 SLPM reglementdrile locale.

Toate marimile 0,7 cm H.O 28cmH0
Volum dislocat Conditii de depozitare
SCS 189 ml Temperatura: intre -20 °C si 60 °C
SCM 243 ml Umiditatea relativa: intre 15% si 95%, fara
SCL 359 ml condensare

Niveluri sonore

Nivel de putere sunet, medie ponderatd A 29,8 dBA
Nivel de presiune sunet, medie

ponderatd Ala 1 m 22,1 dBA
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Simboluri

Producator

Simbol si indice privind scapdrile de
aer din masca

Nu este fabricatd cu latex din cauciuc
natural
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[leanaTpuuHa Ha3zanHa Macka PN841 Leak 3

VHcTpyKumm 3a ynotpeba - €

NHPopmaLma 3a 6e30nacHOCT

ﬂpenHa3Haqume

Ta3n mMacka e npeaHasHaveHa a NPeAoCTasa Ha NaumeHTUTe MHTepdeNc 3a NpynaraHe Ha HeMHBa3MBHa
BeHTUNaLwmA. MackaTa e npeAHasHaueHa 3a ynotpeba OT eavH NaLyeHT camo B YCNoBMATa Ha 6onHMLa/
neuebHO 3aBefeHVe. MackaTa TpAabBa Aa ce 13non3Ba Npu naumeHTy ¢ Terno 5 kg vnm noseue (=5 kg),

Ha KOWTO e Ha3HauyeHa HeMHBA3MBHA BEHTUMNaLMA. VI3N0n3BaHEeTO Ha Ta3w Macka e orpaHUyeHo oT
NOKa3aHvATa 3a ynoTpeba Ha CbBMECTVMIUA anapaT 3a Tepaniis B 3aBUCUMOCT OT TErNOTO Ha NaLMeHTa.

& 3abenexka: Tasn Macka He e 13paboTeHa C ecTecTBeH Kayuykos natekc, DEHP v BPA.

& 3abenexka: Tazy Macka MOXe Aa Ce M3MO3Ba C PasNyHY anapaTi 3a Teparnis, KOUTO MOXKeE A VMaT
cneundUUHM 33 TAX OrpaHyeHnA OTHOCHO NonynaLumMaTa OT NauMeHTH. AKO CammnAT anapart 3a Tepanvia 1ma
orpaHuyeHue 1 Moxe fia Ce VM3Mnos3sa Camo OT NalWeHTU ¢ Terno Hag 5 kg, ynotpebara Ha Ta3u Macka He
paslWnpABa M3MON3BAHETO Ha TO3M anapart 3a Tepanus.

MpoTuBonokasaHus
Ta3m mMacka He e npefHa3HadeHa 3a nauyeHTy, KOUTO Ca 3aBUCKMM OT XXMBOTOMOAABbPKALLA MEXaHWYHA
BEHTUNALNS.

A\ NMpepynpexaexns

* [lpu 13non3BaHe Ha Ta3n Macka OTFOBOPHOCT Ha MeAULMHCKINA CNEeLManiCT e ia rapaHTVipa NPaBUIHOTO
CBbP3BaHe Ha anapaTa B CbOTBETCTBME CbC CbCTOAHWETO Ha NaLMEHTa, BKIOUMTENHO M U3MON3BaHETO Ha
NoAXOAALLM anapmu.

* 3a[a cerapaHTMpa, Ye Mackata v TpbbaTa 0CTaBaT Ha MACTO NO BpemMe Ha TepanviATa, Npy NauneHTH,
KOWTO He Ca B CbCTOAHME Aia MpemaxHaT MacKkata camu, TpAOBA fla ce M3MNoNn3BaT NoAXOAALL MOHUTOPUHT Ha
naymeHTa v anapmu.

* [pyv 13MON3BaHETO Ha Ha3aNHK MACKM MM MACKW 3a LIANOTO NMLe UMa CTATaHe Ha rnaeata, KoeTo MOXe Aa
NOBMVAE Ha NMLUEBO-UepenHMA pacTex. [pn 13non3saHe Ha Tasn Macka ce Npernopbysa pefoBHa OLieHKa
OT MeAVUMHCKM Cneumnanmcr.

* VI3non3BaHeTo Ha Tasn Macka, Korato cucTemata He e BKIIloueHa 1 He paboTu, MoXe [a npeaun3syika
NOBTOPHO BAMLIBAHE Ha U3AMLIAHWA Bb3AyX. B HAKOM Clydan NOBTOPHOTO BAMLUBAHE Ha U3AULIAH Bb3AyX
B MPOABIIKEHME Ha MOBEYE OT HAKOSIKO MUHYTV MOXe Aa AoBefe A0 3afyllaBaHe.

* Habnopasalite 1 ce HamecCBaliTe, ako MaLMEHTBT NOMYUN 3a4epBABaHe Ha KoxaTa, ApasHeHe, ANCKoMdopT,
3aMbIIEHO 3pEHNE WY U3CYLIaBaHe Ha ounTe.

* HabniopagaiiTe 1 ce HameceTe, ako Ce NOABW HAKOW OT CNEAHUTE CUMMTOMM: HeObVYaeH ANCKOMbOPT
B IbPAWTE, HEAOCTUT Ha Bb3AYX, CUNHO rnaBobonne, BOKM UV Bb3naneHnsa Ha oumTe.

» Habniopagalite 1 ce HamMeCBalTe, ako Bb3HWKHE HAKOW OT CeAHUTE CUMNTOMM: 60MKa B 350, BEHEL| AW YeNioCT.
/13non3BaHeTo Ha MacKaTa MOXKe [1a BNOLUM CbLIeCTBYBaLLM CTOMATONOMYHY 3300NABaHNA Ha NaLyeHTa.

* MatepuansT Ha MacKaTa TPAGBa fla e fjaney oT ounTe.

* He cTAaranTe T8bPAE MHOTO PeMbLMTe 3a 3akpensaHe. CrefeTe 3a CYUMNTOMM Ha NPEKOMEPHO 3aTAraHe,
KaTo Hampumep CUIHO 3ayepBnaBaHe, bonka 1K NofyBaHe Ha KoxaTa OKOMO pbboBeTe Ha MackaTa.
PasxnabeTte pembLvTe 3a 3aKpengaHe, 3a Aa 06NeKUMTe CUMMTOMMUTE,

* He 3anywBawTe 1 He 3aneyaTBaiTe OTBOPUTE 3a M3ANLIBAHE.

» Ta3n Macka e NnpefjHa3HayeHa 3a 13Mof3BaHe CaMo OT efj1H NaLMeHT.

* MackaTa He e npefHa3HaueHa 3a ynotpeba oT noseye nauneHTH. Respironics He Moxe fla rapaHT1pa
paboTHUTE XapaKTepUCTUKL Cref Ae3nHBeKLMpPaHe Ha Ta3u Macka.
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YacTn Ha Mackarta

KoMnoHeHTun

@ Bb3rnaBHMYKa Ha MackaTa

JlocTue 3a Kopekuma Ha Teya

@ PamKka Ha MackaTa

@ [loneH oTBOp Ha pamkara

@ 3akonuasnka Ha pembL1Te 3a 3aKpenBaHe
@ YWnykm 3a 6bp30 0CBOOOXAaBaHe

(@ Tpuba

@ [LlapHupHO CbearHeHne

@ KonsaHo ¢ BrpafieH oTBop 3a 13auLiBaHe
@ [opeH 0TBOp Ha pamKaTa

® [opeH pembK Ha 3aKkpenBaHe

@ TemMeHeH pemMbkK 3a 3aKperBaHe

@ 3aeH peMbK Ha 3aKkpenBsaHe

@ [loneH pembk 3a 3aKpensaHe

@ O6BMBKa Ha TpbOATa (HE3aABIPKUTENHA)

® MprMKa 3a NpUCnocobneHreTo 3a
3aKpensaHe Ha TpbbaTta

Mpean ynotpeba

e VI3munTe nuueTo Ha naumeHTa. He 13nonssante oBAaKHUTEN/NOCKOH BbPXY PbLeTe Ch nnm
JIMLETO Ha NauMeHTa.

* OrnepanTte mackata. CMeHeTe MacKaTa 1av KOMMOHEHTUTE, ako Ca CHyneHu nnm N3HOCeHN.

[pvKa 3a Mackata

WHCTPYKLMM 33 MOYNCTBAHE Ha HETEKCTUITHUTE KOMMOHEHTH

1. M3muiiTe C TONNa BoAa W TeueH npenapar 3a M1eHe Ha CboBe.

2. VannakHeTe waTenHo.

3. OcTaBeTe fia M3CbXHAT HAMBIHO Ha Bb3AyX Npear ynotpeda.

4. CmeHeTe Unu OTCTpaHeTe TEKCTUIHUTE KOMMOHeHTI criefl T ceammua. He nouncTeaiiTe
TEKCTUMHUTE KOMMOHEHTH.

A\ BHyMaHVe: He nouncTsaiite mackaTa ¢ 6enviHa, CivpT, pasTBopy, ChAbpKally 6envHa am civpr,

WK Pa3TBOPW, CbbpKall OMEKOTUTENN MW OBAAKHUTENN.

A\ BrumaHvie: Bcako OTKOHABaHE OT Te3y MHCTPYKLMY MOXe f1a Ce 0TPa3su Ha GyHKLMOHMPaHETo

Ha NpoayKTa.

A\ Brumanvie: MposepeTe MackaTa 3a MOBPEAM UM U3HOCBaHE (HaLlenBaHe, HamyKBaHe,

Pa3KbCBAHMA 1 T.H.). AKO Ce Hanara, M3xBbpreTe 1 MoAMEHETE KOMMOHEHTITE AN MacKaTa.
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HpaanHo NOCTaBAHE M N3MOJ13BaHE Ha MaCKaTa

ﬂpe,qm nocTaBAHE Ha MacKaTa

M3bupaHe Ha pa3mep: V130epeTe Bb3rnaBHMYKa, KOATO € MOAXOAALLA MO Pa3Mep 3a WKpKHaTa Ha HOCa,
6e3 na 6nokupa Ho3apuTe. LLIabnoH®T 3a onpeaensaHe Ha pa3vepa Ha MackaTta MOXe [ia Ce 13ros3Ba Kato
OPUEHTUP, KaTo ro AbpKUTe MOA HOCa (BUXTE UIIOCTPaUMATA).

———
T
o

1. 3aKonuarnka Ha pembL1Te 3a 3akpensaHe: OTKONYalTe eaHaTa Un 1 BETE, KaTO 3aBbpTUTE
3aKornuyaskata HaBbH.

2. Pembum 3a 3aKkpensaHe: 3gbpnanTte pembLmMTe 3a 3aKpenBaHe Haj rnaearta. @

3. Bb3rnaBHuuKa: C NOCTUETO 33 KOPEKLMA Ha Teua, OPUEHTUPAHO HAZ0MY, MOCTABETE Bb3rMaBHUYKaTa
BbPXY HOCa. [opHaTa YacT Ha Bb3raBHMuKaTa TpAOBa Aa Ce NOCTaBM BbPXY CBOAA Ha HOCA.

4. 3aKondarnka Ha pembLivTe 3a 3aKpernsaHe: HaTucHeTe 3akonyaskata KbM OTBOPa Ha pamKara, 3a fia s
NpVIKpenuTe OTHOBO.

HarnacsaHe Ha mackaTa

®

1. PembLy 3a 3aKkpensaHe: OTneneTe e3nyeTaTa OT peMblMTE 3a 3aKpenBaHe Ha MackaTa, Cl1ef KOETO M1
HaTUCHEeTe KbM PemMbL1TE, 33 Aa M1 3anenmTe OTHOBO.
© Perynvpaiite JbkMHaTa Ha FOPHKA PEMBK, 3@ [1a NOCTUMHETe Y0BHO NpussraHe.
O Perynupalite gbKvHATa Ha AOMHNA PEMBK NPE3 3aKOMUasKNTe, 3a f1a MOCTUrHeTe yio6HO NpunaraHe.
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Pembliv 3a 3aKpensaHe: PerynmpaiTe paBHOMEPHO FOPHYIS PEMBK. @
Pembliv 3a 3aKkpenBaHe: PerynmpaiiTte paBHOMEPHO [OMHIIS PEMBK. @
PembL¥ 3a 3aKpenBaHe: Perynvpante TeMEHHWA PEMBK Taka, ue PeMbLMTE 3a 3aKpensaHe
Y pamKaTa fla He JJOKOCBAT ylIuTe,
5. Mackata TpsabBa aa 6bae yao6HO pasrnonoxeHa BbpXy MLETO.
AKO 1Ma TBbP/E TONIemM/ Bb3yLLIHM TEYOBE, PETYIMpaiTe PEMbLMTE 3a 3aKPErBaHe. 3a Masku Tedose
OT MackaTa Mo Bpeme Ha CbH BKTe paszena Jlocmye 3a kopekyus Ha meya.
© 3abenexka: He ctaraiite npekaneHo CUIHO PEMBLMTE 3a 3aKPENBaHE.

6. VI13non3BaHe Ha NpucnocobneHue 3a 3akpensaHe Ha TPbbaTa (He3aAbMKUTENHO): [bBKaBaTa
Tpbba MOXe Aia Ce MpoKapa Taka, ue fia M1MHaga Haj rnasata (9).
© [1nb3HeTe Kpas Ha TeMeHHMA PeMbK Mpe3 NpumKaTa Ha 06BKBKaTa Ha TpbbaTa.
O lpokapaiiTe Kpas Ha TEMEHHIA PEMBK NPe3 CbOTBETHWA OTBOP 1 CTErHETe pemMbKa.

V3non3BaHe Ha MackaTa
1. CBbpeTe BepuraTa 3a naureHTa oT pecnnpaTtopa KbM LAapHUPHOTO CbenHEHNE.
2. BknioyeTe anapata 3a Tepanus. YsepeTe ce, ue eTeTo Ania HOPMAasHO.

JlocTue 3a KOpeKLus Ha Teya

JlocTueTo 3a KopeKLma Ha Teua TPAOBa [ja CoYM NPaBo HAZ0MY NPK BCAKO NOCTaBAHE Ha MackaTa Ha
neTeTo.

AKO, OKaTO IETETO CMK, MMa MasIKM TeUYOBe OT MacKaTa, MpemecTeTe NTOCTUYETO HaNaBO UW HAAACHO .

AKO TeYoBeTe He MoraT fja ce KOPUIMpaT C IOCTYETO, HamecTeTe OTHOBO MaCKaTa, KaTto A n3ternnte
MpPaBO Hanpen Ot IMUEeTO 1 cnef ToBa BHMMATeTHO A4 NOCTaBUTE OTHOBO.

OTCTpaHHBaHe Ha UAnata Mmacka
OTkonyawTe 3aKonuankmTe Ha OOTHNA PEMBK W MIb3HETE MaCKaTa Harope Haf rfasata.
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PasrnobsasaHe

OTcTpaHABaHe Ha KONIAHOTO 1 TPbOKTe
CTUICHeTe ylnuKkmTe 33 Gbp30 0CBOBOXIaBAHE U U3TErTIeTe KOMIAHOTO HaBbH OT Bb3rasHmuKaTa (AD2)

13 P

@)
I 7/

OTCTpaHﬂBaHe Ha Bb3rnaBHUYKaTa
HaTtucHeTe Bb3rnaBHMYKaTa Hasaa npes pamkata @

OTCTpaHsABaHe Ha peMbLUTe 33 3aKpernBaHe

1.

2.

OTKONYalTe 3aKoNYanKkmTe Ha JONHKA PeEMDBK OT pamMKaTta Unn otnenete AONHUTEe e314eTa
nunsrernete.

OTneneTe e3nyeTaTa Ha FOPHMA PEMDBK 3a 3aKperBaHe 1 M3TerfeTe pembka rnpes pamkara.

CrnobsasaHe

I'Ipl/leenﬂHe Ha Bb3raBHU4YKaTa

C noctyeTo 3a KopeKkUnA Ha Te4a OPUeHTVPaHO Hadoy, HaTncHeTe
Bb3r/1laBHMYKATa B PaMKaTa KbM MnpefHata YacT U NMPUTUCHETeE Ha MACTO.

CTpaHu1Te Ha Bb3rNaBHMYKaTa LUe BAA3AT B M3PA3aHUTe YacTy 3a
MofpaBHABaHe Ha pamKaTa Ha Mackara (14).
CBbp3BaHe Ha KONIAHOTO 1 TpbbaTa

HaTtncHeTe KONAHOTO BbB Bb3MaBHMYKaTa, JOKATO YWNYKNTE 3a 6'bp30
OCBO60>KLI,aBaH€ B/1A3aT Ha MACTO C WpaKBaHe.

CBbp3BaHe Ha peMbLUTE 33 3aKpernBaHe
1.
2.

3.
4.

XBaHeTe TeMeHHWA pemMbK, HACOUYEH Harope.

YBepeTe ce, ue 33[JHVAT PEMBK, Ha KOWTO MMa Haanwuc ,Philips
Respironics’, e 06bpHAT HaBbH ¥ € MPaBUITHO OPUEHTVPaH (He e HaoMakKuw).

Mnb3HeTe FOPHNA PEMDBK 3a 3aKperBaHe B rOpHKTE OTBOPW Ha paMKata.
CBbp}KeTe 3aKOomMyasnknTe Ha pemMblnTe 3a 3akperBaHe KbM AONTHNTE OTBOPW Ha PamKaTa.

CbBeTv 3a yoOCTBO 3a NWLiATa, FPWPKeLLV Ce 3a NnauyeHTuTe

AKO AETETO 1Ma NPeAnoYMTaHIA KbM ONpeaeneHa no3nums 3a CbH, MOMKC/IETE 3a TOBa Npu 136opa Ha
MACTO 3a MOCTaBAHE Ha pecnupaTopa.

Halt-yecTaTa rpelka e NpekaneHoTo CTAraHe Ha pemMbLinTe 3a 3aKpenBaHe. PemblLTe 3a 3aKpenBaHe
TpAbBa Aa NPUAAraT CBOOGOAHO 1 KOMPOPTHO. AKO KOXKaTa Ce BpsA3Ba OKOMO MackaTa Mn ako ce noaBaAT
yepseHu Henesu Bbpxy NMUETO, pasxflabeTe pemblLinTe 3a 3aKpenBaHe.

AKO € HeobX0aVMO, perynmnpariTe TEeMEHHMA PEMDK, 33 1a TPeMeCTUTe peMbLUTE 33 3aKpenBaHe faney
oT ywure.

KonsHoTo ¢ 6bp30 0CcBOOOX/JaBaHe NO3BOSISBA MacKaTa [a 6b/le pa3kKauyeHa BpemMeHHO OT TpbbaTa,

6e3 fleTeTo Aa CBanA Mackata. KonaHoto Moxe 6bp30 Aa Obfe CBbp3aHO OTHOBO Ha MACTO, 3a fla Ce
Bb30OHOBY TepanuaTa.

[Mpw 13non3eaHe Ha He3ab/KUTENHOTO NPUCTIOCOONEHNE 3a 3aKpernBaHe Ha TpbbaTa TA Ce npemecTBa
[aney OT NpeAHaTa YacT Ha TANOTO M Ce MPOKapBa Haf rnasata Ha aeteto. MyHKUMATA 3a 6bP30
0CBOOOXAaBaHe He MOXe fia Ce V3MO0N3Ba, KoraTo TpbbaTa e NpoKapaHa Haj ropHata YacT Ha rnaBaTa

C MOMOLL{Ta Ha NpYMKaTa Ha 0bBKMBKaTa Ha TPbOATa 3a NPUCNIOCOBNEHNETO 3a 3aKpenBaHe Ha TpbbaTa.
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VlHd)OpMaLl,l/lﬂ 3a MeMUMHCKMA CneynalnncT 1 nekapa

CumBON Ha Teya u HaCTpOVIKI/I Ha nopTa

HsAkow pecnmpaTopu U3Mon3BaT CUMBOS U CTOMHOCT Ha Teua B YNpaB/eHNeTo Ha 136opa Ha Macka.
CUMBOSTBT 1 CTOMHOCTTA Ha Teua NPeACTaBABaT NpefHaMepeHns Teu Ha Mackata. Ha pecnvpatopy,
060pyABaHK C ypasiieHue 3a U36op Ha Macka, BbeeseTe 3.

Cneundukayum
TexHUYeCKMTe XapaKTepUCTVKI Ha MacKaTa ce NpeaoCTaBaT, 3a fja Ce onpefeny Aanmn e CbBMecTma
C anaparta B 3a Tepanvia 1 fJanu npeaynpexneHnaTa u anapmmte GyHKUMOHMPAT NPaBUiHO.

A Npepynpexperne: YnoTpeba, KOATO He CbOTBETCTBA Ha Te3u CreLmMdrKaLui, Moxe fa foBese
110 HeeDeKTUBHOCT Ha TepanwusTa. KpreaTta Ha HanAraHeTo 1 NoToKa, NokasaHa no-Aony, 0Tpassea
NPUBAMZUTENHO OYAKBAHUTE MoKasaTeny. TOYHWUTE M3MEPEHM CTOMHOCTY MOXE [a Ce Pas/inyaBar.

KpVIBa Ha HaNnAraHeTo 1 NOTOKa
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CKOpOCT Ha NOTOKa
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0 5 10 15 20 25 30
Hansrane cm H,0
ConpoTvBneHune MN3xBbpnaHe
Cnaa B HanAraHeTo npw: [la ce n3xBbpY B CbOTBETCTBME C MECTHUTE
100 cTaHg. 100 cTaHa. pa3nopenou.

NUTPa B MUHYTa  UTPa B MUHYTa
Bcuukn pasvepn 0,7 cm HZO 28cm HZO

MbPTBO NPOCTPAHCTBO YCnoBuA Ha CbXpaHeHue

SCS 189 ml Temnepatypa: Ot -20° C 1o 60° C

SCM 24,3 ml OtHocuTenHa snaxHocT: OT 15% 1o 95%,
SCL 359 ml 6e3 KoHAeH3

HwuBa Ha wyma
A-npeTerneHo HMBO Ha 3ByKOBaTa

MOLLHOCT 29,8 dBA
A-npeTerieHo HMBO Ha 3BYKOBOTO
HanAraHe Ha 1 m 22,1 dBA
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Cumsonu

95

[powvzBoanTen OrpaHunyeHra 3a BRaXKHOCT

15
CWMMBOS M CTOMHOCT Ha Teya Ha Wk

- OrpaHuyeHus 3a Temnepatypa
MacCKaTa &°F
He e n3paboteHo ¢ ectecTseH

[la He ce n3non3Ba NOBTOPHO

Kay4yKOB flaTekc
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[epiaTpryHa Ha3anbHa macka PN841 Leak 3

IHCTPyKUji i3 3acTocyBaHHA - (I

IHpopMaLliad Npo besneky

LlinboBe npusHayeHHa

Lla Macka npu3HayeHa s 3abesnedeHHs CnoyyeHHA 3 NaLieHTOM Mif YaC BUKOHAHHA HeiHBa3WBHOT
BeHTUNALIT. Macka Npr3HayeHa Ana BUKOPUCTAHHA OAHUM NaUIEHTOM TiNbKM B NiKapHi abo MeanyHumx
yCTaHoBax. MacKy cnif BUKOPUCTOBYBATY ANA MaLiEHTIB Baro Bif 5 Kr (> 5 Kr), AKMM Npr3HaYeHo
HeiHBa3VIBHY BEHTUAALLIO. BUKOPUCTaHHA LiET MAacKM OOMEXKYETHCA MOKa3aHHAMM [0 BUKOPUCTAHHA
CYMiICHOIO TepaneBTUYHOIO MPUCTPOIO 3 ypaxyBaHHAM Baru NaLjieHTa.

& Mpumitka. Lo Macky BUrOTOBAIOTb 63 BUKOPUCTAHHSA HATYPabHOMO KayUyKOBOIO flaTeKcy,
nietunrekcundtanaty (DEHP) abo bicherony A (BPA).

& Mpumitka. Lo Macky MOXHa BUKOPVCTOBYBATU 3 Pi3HUMM TePaNeBTUUHUMY MPUCTPOAMM, AK
MOXYTb MaTI BaCHi OOMeXeHHA LWLOo/0 LinboBOT rpyni NauieHTiB. AKLLO 3aCTOCYBaHHA TepaneBTUYHOro
NPUCTPOI OOMEXKEHO MaLliEHTaMM Barot MoHaz 5 Kr, BUKOPUCTAHHSA LIIET MaCKM He PO3LIMPIOE LifIbOBOrO
NPU3HAYEHHA TePaneBTUYHOro NPUCTPOIO.

MpoTrnokasaHHA
Lla macka He Npr3HayeHa Ana NaLieHTiB, XXUTTA AKNX 3aNEXNTb Bif LUTYYHOT BEHTUNALLT NereHis i MiaTPUMYETbCA
3aBAAKM 1.

A\ NonepepxerHn

e [liA Yac BUKOPWCTAHHA LiiEl MACKI MEAWYHMI NPaLIBHUK Hece BiANOBIAaNbHICTb 3a 3a0e3neueHHs HanexHoro
HanaLTyBaHHA NPVCTPOIO 3MiAHO 3i CTAHOM NaLlieHTa, BKOUAK0UM 3aCTOCYBAHHA HANEXHNX CUCTEM NONEePEIKEHHS.

e [ig yac NikyBaHHA NaUiEHTIB, AKI He 3AaTHI CaMi 3HATM MaCKYy, CNif 3aCTOCOBYBATU HANEXHWIN MOHITOPUHT
i cMCTeMM nonepeakeHHaA AnA 3abe3nevueHHs 30epexeHHs NONMOXEHHA Macku Ta TPYBOK nif Yac Tepani.

 [lig Yac BUKOPWCTAHHA Ha3asbHYX ab0 MOBHOMAMLbOBYX MaCOK 10 FOfIOBM 3aCTOCOBYETLCA CUMa,
3AaTHa BN/VBATY HA MOZENb 3POCTAaHHA YepenHO-MLbOBOT 00MacTi. i Yac BUKOPUCTAaHHA L€l Macku
PEKOMEHLYETHCA, OO MeAVNYHUIA MPALiBHUK BUKOHYBAB PerynapHy OLiHKy.

e BUKOPWCTaHHA L€l MaCcKK, KONW CMCTEMA He NiAKII0YeHa | He MpaLtoE, MOXe NPU3BECTH O MOBTOPHOIO
BAVXaHHA BUMXYBAHOrO NOBITPA. [TOBTOPHE BAMXaHHA NOBITPA, LLO BXe BUAMXANOCA, JOBLUE HiX MPOTATOM
LeKiNbKOX XBUIVH Y AeAKKX BUMafKax MOXe MPU3BECTM 40 3ayXN.

*  HeobxifHO BeCTV HarnAg i BTPYTUTUCH, AKLLO Y NaLieHTa BUHMKAE MOYEPBOHIHHA LUKIPK, MOAPA3HEHHS,
OMCKOMOOPT, 3aTyMaHeHNI 3ip abo CyxiCTb B OYax.

* HeobxigHo BECTV HarnAA i BTPYTUTUCH Y BUMALKY BUHWKHEHHA OYb-AKOrO 3 TaKUX CYMMTOMIB: HE3BUYHWI
OVCKOMOOPT Y rpyasx, HecTaua NoBITPA, CUNbHUIA TONOBHWI 6inb, Binb B 04ax abo iHPiKyBaHHA OYel.

*  HeobxigHO BeCTW HarnAA i BTPYTUTUCH Y BUMAAKY BUHUKHEHHA ByAb-AKOro 3 nepenivyeHnx CUmMnTomis: 6inb
y 3ybax, ACHax abo Leneni. BUKOpUCTaHHA MaCKV MOXe NMPU3BECTM 0 3arOCTPEHHS ICHYI0UMX
CTOMATOMOrYHMX MPO6IEM MaLliEHTa.

*  YHUWKalTe KOHTaKTy MaTepiany Macku 3 ouvma.

* He cnig HagmipHO 3aTAryBaTy pemeHi cUcTemyt KpinneHHa 4O ronosw. HeobxigHoO NepeBipATY HAafABHICTb O3Hak
3aHAATO CUNBHOTO 3aTArYBaHHS, A0 AKX HaneXaTb HaAMipHE MOYePBOHIHHS, 3ananeHHs abo HAbPAK LWKipK
HaBKOJO KPato MacKu. [1nA NOM'AKLIEHHA CUMMITOMIB HEOBXIAHO NOCNabUTN peMeHi KpinneHHs.

* He nepekpuBaiiTe Ta He ONOKYIATE OTBOPU ANA BULNXAHHS.

e Macka np13HayeHa Ana BUKOPUCTaHHA N1LWeE OAHMM Naui€EHTOM.

* LA macka He nepeabaveHa Ana BUKOPUCTaHHA Aekinbkoma nadieHtamn. Komnaia Respironics He Moxe
rapaHTyBaTV BIANOBIAHICTb TEXHIUHMUM XapaKTepUCTVIKaM NicnA fe3iHdekLii Liel MacKu.
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KOMMOHEeHTN MacKM

KoMnoHeHTun

@ By3on nogywku mackm

[nck kopeKuii BUTOKY

@ Kapkac mMacku

@ HWXHIN Na3 kapkaca

@ 3aTVCKay CUCTEMM KPINAeHHA O ronosu

® llIBnakopo3'emHi dikcatopw

@ 36ipka TpyOKM

@ [LlapHipHe 3'egHaHHA

@ KoniHuaTuii natpybok 3 oTBOpOM And
BUANXAHHSA

@ BepxHii na3 kapkaca

® BepxHit pemiHb cucTemm KpinneHHA 4o
ronosw

@ [lonepeyHnii pemiHb CncTemm KpinneHHs
[10 TONOBMN

@ 3aaHi pemiHb CUCTeMM KpInaeHHsA A0
ronoBy

@ HWXHI pemiHb cucTemm KpinneHHsa 4o
rofioBm

@ Ob6onoHka Tpy6KM (OAaTKOBO)
® [eTns Ans HanpaeneHHs TPYOKM

[igrotyBaHHA 0O ekcryaTauil

 [MpomuiiTe nuLe NauieHTa. He BUKOPWCTOBYTE 3BONOXKYBaNbHNIA 3aCi6 (NOCBIOH) Ha CBOIX pyKax
abo 0bnnuYi naLieHTa.

*  OrnAHbTe Macky. 3aMiHiTb MackKy abo ii KOMIOHEHTH, AKLLO BOHN MOLWKOAMEHI U 3HOLLEH].

[lornapa 3a Mackoto

[HCTPYKLIT 3 OUNLLEHHA YaCTUH, BUTOTOBAEHNX HE 3 TKaHWHM

1. MpomuiaTe y Tennit BoAi piaKkMm 3aco60M AN MUTTA NOCYAY.

2. [Mpononoulite.

3. lNeped BUKOPUCTAHHAM BICYLLITL Ha MOBITPI.

4. 3amiHtoiTe abo 3HIMalTe TKAHWHHI YaCTUHW LLOTWKHA. 3300POHAETLCA UNCTUTI TKAHUHHI YaCTHHM.
A Yeara! 3a60pOHAETLCA UMCTUTU MACKY 3a JONOMOTOI0 BiAGiNioBaya, CMPTY, PO3UMHIB, WO MICTATL
BinbinoBay abo cnmpT, abO PO3UMHIB, LLIO MICTATb KOHAWLIOHEPH Ui 3BONOXKYBaYi.

A Yeara! Byfib-AKke NOpyLIeHHA VX IHCTRYKLIM MOMe BINVHYTY Ha eGeKTUBHICTb pOBOTH BUPOGY.

A Yearal MepesipTe Macky Ha NOWKOAKeHHsA abo 3HOWEHICTb (TPILVHM, PO3TPICKYBaHHS, PO3PYBY
TOUWO). 3a HeOOXiAHOCTI 3HIMITb | 3aMiHITh MacKy abo i KOMMOHEHTH.

158



[MiaroHka Ta BNKOPUCTaHHA MaCKI

Mepw HiX oAArHY TN MacKy

Br3HaueHHA po3mipy: BMOEpITb MOAYLLKY, AKa BIANOBIAAE WMPKWHI HOCa Ta He OMOKYE Hi3api. [AnA Uboro MoxHa
CKOPWCTATNCA NPUCTPOEM [1A BM3HAUYEHHA PO3MIPY MaCKW, TPMMalouu 0oro i HOCOM (avB. 300paxKeHHs).

1. 3aTMcKkay cucTemu KpinneHHs Ao ronosw: Bif'eAHalTe oavH abo 0bnasa 3aT1ckadi, NoBepHYBLUM X
Ha30BHI.
2. Cncrema KpinneHHA [O roNoBK: HaTATHITL CUCTeMY KPINIEHHA [O FONOBK Ha rOIOBY. @

3. TlNopywka: nepekoHanTecs, Wo ANCK KOPeKLUil BUTOKY HanpasieHWin AOHN3Y, i PO3MICTITb NOAYLWKY Ha
HOCI. BepxHa YaCTVHa NofyLWwKm1 NOBMHHA NPUAATaTY A0 NepeHicca.

4. 3aTncKay CUCTeMM KPINIeHHA A0 rofoBu: MPUTUCHITL 3aTUCKay 10 Na3a B Kapkaci AnA MOBTOPHOI
dikcaii. @

PerynioBaHHA mackmn

®

1. Cuctema KpinneHHs A0 ronoBu: BIATAMHITL GikcaTopy cUCTeMM KpinneHHa Ao rofnoBK Bif il pemeHis, nicns
YOro NPUTUCHITL GikcaTopu 0 PEMEHIB CUCTEMI KPIMNEHHS A1 MOBTOPHOT dikcalli. (5
© Bigperynioite BepxHi pEMEHI Ha CUCTEMI KDIMJIEHHS [10 FONOBY ANA KOMBOPTHOTO PO3TALLYBAHHS MACKU.
O Bigperyniolite HUXHI PeMEHi Ha 3aTCKaui CUCTEMU KPINIEHHSA 40 roNoBM AnS KOMGOPTHOTO
pO3TalllyBaHHA Macku.
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2. CncTema KpinneHHA A0 roNoBU: PIBHOMIPHO BiAperyionTe BepxHi pemeHi. @
3. Cucrema KpIinneHHA Lo ronoBu: PIBHOMIPHO BIAPEryIONTe HUXHI pemeHi. @

4. Cuctema KpinneHHA [0 ronosw: BifperynioiTe nonepeyHnii pemMiHb TakMM YMHOM, WO crucTema
KpinneHHs 10 rofloBM Ta KapKac He TOPKanmnca Byx.

5. MNauieHT He NOBMHEH BiAYYBaTN AUCKOMDOPTY, KON Macka Hafita Ha 00mmyys.

AKLWLO € HAaAMIPHI BUTOKM NOBITPA, BilpErylonTe CUCTEMY KPINAeHHA 40 ronosu. Ana ycyHeHHA
HeBeNMKKX BUTOKIB Mif YaC CHY AMB. po3ain «Juck KopeKyii sUmMoKy».

6 MpumiTka. He 3ataryiTe cuctemy KpinaeHHs [0 roNosy 3aHaaTo CUIbHO.

6. BUKOPWUCTaHHA GyHKLIT HanpaBneHHs TPyOKM (A0AATKOBO): THYUKY TPYOKY MOXKHa PO3MiLLlyBaTy
Hag ronosoto (9).
© BcrasTe KiHelb NonepeyHoro pemeHs B NeTiio 8 0600HL TPYOKM.
O MMpOTArHITH KiHEL|b NONePeYHOro pemeHs Kpisb Nasy CUcTemi KpInieHHs [0 ronosu Ta
3adikcyiTe ioro.

KopucTyBaHHA MacKoto

1. 3'enHaliTe KOHTYp NauieHTa Big npuctpoto LB fo wapHipHOro 3'eAHaHHA.

2. YBIMKHITb TepaneBT1YHWN NPUCTPIN. [TepekoHanTecs, Wo ANTUHA HOPMANbHO ANXaE.

[nck Kopekuii BUTOKY

[nck kopeKuii BUTOKY Ma€ ByTW HanpaBneHnii NpPAMO AOHK3Y LLoPa3y Mifd Yac HadAraHHA Macku Ha
ONTUHY.

AKLLO Nif Yac CHy AUTUHN BIAOYBAETLCA HEBENVIKMI BUTIK, NOBEPHITH AMCK NiBOPYY abo Npasopyu .
AKLLO BUTOKY He BOAETbCA NO30YTUCA LWNAXOM PEryioBaHHSA AVUCKa, MOBTOPHO OAArHITH MAacKy,
BIATAHYBLUM il Big 061MYUA 11 00epeKHO BCTAaHOBMBLLM Ha MicLe.

3HATTA BCiET Mackn
Bin'enHanTe HYXKHI 3aTUCKaYi CUCTEMM KPIMIEHHA O rO0BW Ta CTAMHITb MacKy JOropu Yepes rososy.
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Po3bunpaHHsA

3HATTA KoNiHUaTOro naTpybka Ta TPyoKM
CTUCHITb LWBMAKOPO3'EMHI GiKCaTOPK Ta BIATAMHITL KONIHYATMN NATPYOOK Bif MNOAYLWKM 4

13 P

&)
NS 7/

3HATTA NOAYLIKN
[TpOWTOBXHITL NOAYLLKY Ha3aZ Kpi3b Kapkac @

3HATTA CUCTEMU KPinieHHA JO rofiosn

1. Bin'epHaliTe HUXKHI 3aTUCKaui CUCTEMM KPINaeHHA [0 ronoBK Bifl KapKacy abo po3CTIOHITb HVXKHI
dikcaTopw Ta MOTArHITh.

2. Po3cTiOHITb BEpXHI dikcaTopw CUCTEMM KPIMIEHHS A0 FOfI0BY Ta BUTATHITb PEMEHI Kpi3b KapKac.

36upaHHA

MpuKpinneHHA NoayLwKn

[NepeKkoHanTecs, Wo ANCK KOPeKLiT BUTOKY HanpasieHnin AOHW3Y,
BCTaBTe NOAYLLKY B KapKac y HanpAMKY NepeaHbol CTOPOHM Ta
NPUTUCHITH 11, 3adikCyBaBLWM Ha MiCL.

CTOpOHWM NofyLWKM CNiBNafatoTb i3 HaNpaBAALYYIMM BMPI3amm Ha
KapKaci MacKu 4

MpurKpinneHHA KoniHYaToro naTpy6ka Ta TpyoKn
BcTagTe KoniHuaTWii NaTpyboK y NOAYLWKY A0 KnalaHHA
WBMAKOPO3'EMHIX ikcaTopiB.

Dikcauia cmctemy KpinaeHHA Jo ronosu

1. MigHIMITb nONepeyYHnn pemiHb.

2. lNepekoHaiiTecs, Wo 3aaHin peminb i3 Hagnucom Philips Respironics HanpaeneHuii Ha3oBHi Ta
PO3TaLIOBAHWI NMLIbOBOIO CTOPOHOLO JOTOPM.

3. BcTaBTe BepxHil peMiHb CUCTEMI KPIMIeHHA 1O roNoBK Y BEPXHI Masu Kapkacy.
4. 3'eaHaiiTe GikcaTopu CUCTEMM KPINEHHA A0 FONOBM 3 HUXKHIM NMa3oM KapKacy.

Mopaay Ana onikyHiB WOoA0 3pYYHOrO BUKOPUCTAHHA NPUCTPOIO

* AKWO y AMTVHM € NeBHa NepeBaxHa No3wnia Ana cHy, e HeobXiaHO BPaxoByBaTu Mid Yac BMOopy micLa
po3TallyBaHHaA npucTpoto LLBJT.

*  Haibinbl NOWMPEHOIO0 NOMUIKOIO € HAAMIPHE 3aTArYBaHHA CUCTEMM KpinneHHs Ao ronosw. Cuctema
KpiNneHHA [O rofoBIW MOBKMHHA NPUAAraTY BiNlbHO Ta KOMOPTHO. AKLLO WKipa BUNVMHAETHCA HAaBKOMNO
MacKn abo AKLO Ha 0611YYi 3'ABNAIOTHCA YEPBOHI NAMM, OCIA0Te CMCTeMY KPIMAeHHs 4O roNoBy.

* 33 HeobXiAHOCTI BigperynorTe NonepeyHnin peminb, LWob 3CyHyT! CUCTEMY KPINneHHs A0 ronosw
Yy HanpAMKY BYX.

e KoniHuaTnin NaTpyboK 3i LWBWAKOPO3 EMHMM 3'€iHYBaYEM [O3BONAE TUMYACOBO Bifl'€HYBATU MAcKy Bif
TpyOKM 63 HeoOXiAHOCTI 3HIMATU MacKy 3 AUTUHW. KoniHuaTuii NaTpyOoK MOXKHa WBMAKO BCTAHOBKTK
Ha MicLe 4nA NPOAOBXKEHHA Tepanil.

*  BukopuCTaHHA [OAATKOBOI GYHKLIT HanpaBneHHaA TpyOKu A03BONAE NpubpaTty TPYOKY 3 NepeaHbol
CTOPOHM Tifa Ta HaNpasWTH ii 3a ronosy ANTUHN. DYHKLIO LWBWAKOrO PO3'€AHAHHA HE MOXKHA
BVIKOPUCTOBYBATY, KOMM TPYOKY NPOBEAEHO Haf rONOBOLO 33 AOMOMOrOL0 NeTNi AN HanpasneHHA
TPyOKM B OOOMOHL TPYOKM.
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[HPopMaLia Ans MeauYHNX 3aKnaais i nikapis

Cumson BUTOKY " HanawTyBaHHA OTBOPY

Y neakvx npuctposax LBJT ana kepyBaHHA TMMOM MaCKM BUKOPUCTOBYIOTbCA 3HAUEHHA Ta CUMBON
BUTOKY MOBITPA. 3HAUEHHS Ta CUMBOJ BUTOKY MO3HaYaloTh HABMUCHUIA BUTIK MOBITPA 3 Macku. Ha
NpUcTPOsAX LLIBJT 3 MOXMBICTIO KepyBaHHA TUMOM Macku BBEATL F3.

TexHiuHi XapakTepucTnkn

TexHiUHi XapaKTepUCTUKN MACKW HaBeeHi NA BY3HAUYEHHA CYMICHOCTI 3 BalLWM TepaneBTUYHIM
NPWCTPOEM i MPaBUABHOTO GYHKLIOHYBaHHA CUIHANIB NOMNepes*eHHA Ta TPUBOT L.

A\ TMonepeayeHHa! KoprcTyBaHHa BUPO6OM 6e3 AOTPYMAHHS 3a3HaueHUX TeXHIUHIX
XapaKTEPUCTVIK MOXe 3HU3NTU eDeKTUBHICTb Tepanii. 306paxeHa HUKUe KpUBa 3aneXKHOCTI
WBNAKOCTI MOBIYHOrO BUTOKY Biff TUCKY € HABIVMKEHOIO 10 OUiKyBaHOTrO QYHKLiIOHYBaHHSA. TOUHI
3HaYEHHA BUMIPIOBAHHA MOXYTb BIPI3HATACA.

KpvBa 3anexHOCTi LWBUAKOCTI MOGIUHOTO BUTOKY Bif TUCKY

70,0
§ 60,0 /ll
[
'- /
O 50,0
>.: /l/
x
P_ 40,0 /./
[]
=
a 300
5 .
a 20,0 -
=
]
3 10,0
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Tuck, cm Bog, CT.
Onip Ytunisauis
[MagiHHA TUCKY npw: YTnNi3yBaTv NpUCTPIn Cif BIANOBIAHO AO
50 cT. /B 100 cT. /%8B MICLIEBMX HOPM.
Yci posmipn 0,7 cm BOA. CT. 2,8 cm BOA. CT.
MepTBuin npocTip YmoBWU 36epiraHHsA
SCS 189 mn Temnepatypa: 8ia —20 70 60 °C
SCM 24,3 M7 BinHocHa BonoricTs: 8ig 15 40 95 % (6e3
SCL 359 mn KOHAeHcaLi)
PiHi wymy
AMNAITYAHO-3BaXeHWIN PiBEHb 3BYKOBOI
MOTYKHOCTI 29,8 nb
AMMNITYLHO-3BaXKEHW PiBEHb 3BYKOBOIO
TUCKY Ha BiACTaHi 1 M 22,1 nb
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YMOBHI NO3HauYeHHA

95
BrpobHuik [liana3soH BonorocTi
15

CVIMBON | 3HAYEHHA BUTOKY MOBITPA 3 JH;*“’"C
20°!
-A°F

+140°F H
ianasoH TemnepaTypu
MacCKM A patyp

Macky BurotosneHo 6e3
BMKOPVICTaHHS HaTypasibHOro ® He BMKOPWCTOBYBATV NOBTOPHO
KayuyKOBOTO NaTeKcy
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[TenvjaTpucka Ha3anHa macka PN841 Leak 3

YnatcTtBa 3a ynotpeba - (B

NHpopmaLmu 3a be3begHoCT

HameHeTa ynotpeba

OBaa mMacka e HameHeTa fla 00e36ean MHTepPdEjC 3a NpUMeHa Ha HeVHBA3MBHa BEHTUNALW]A Kaj
nauveHTuTe. Mackara e 3a ynoTpeba camo Kaj eileH NaumneHT camo BO OOMHUYKA/VHCTUTYLMOHANHA
cpenmnHa. Mackata Tpeba fa ce ynotpebysa kaj nauneHT og 5 kg nunv notelwku (=5 kg) Ha komwTo
VM € NpenullaHa HevrHBasBHa BeHTUNaLVja. YnotpebaTa Ha OBaa MacKa e orpaHuyeHa co
MHOMKaUm1Te 3a ynoTpeba Ha KOMNaTUOWUNHKOT Ypeq 3a Tepanuja CornacHo TeXXMHATa Ha MauMeHTOT.

& HanomeHa: Mackata He e HanpaBeHa of flaTekc o npvipoaHa ryma, DEHP vnn BPA.

© HanomeHa: MackaTa MOXe 1a Ce KOPMCTM CO MOBEKE BMAOBM ypeau 3a Tepanuja KOMLITO MOXKe Aa
MMaaT CONCTBEHW OrpaHnyyBakba 3a Nonynaumjata Ha naymeHTn. [Jokonky camvoT ypeq 3a Tepanvja
€ orpaHuyeH 3a nauveHTy notewkm o 5 kg, Toraw ynotpebaTa Ha OBaa Macka He ja NMpoLvpyBa
HameHeTaTa ynoTpeba Ha Toj ypes 3a Tepanuja.

KoHTpavHankaumm
MackaTa He e HaMeHeTa 3a NaUMEeHTM LTO Ce Of|PXKYBaaT BO XKMBOT CO MEXaHWYKa BEHTUNALM]a.

A\ MNpenynpenysatba

* [lpu KOpUCTEHE Ha MacKaTa, 34PaBCTBEHNOT PAaOOTHYIK € OArOBOPEH 3a NMPAaBMIHO NOCTaByBakbe Ha
YPEAOT Cropef coCToj6aTa Ha MaLMEHTOT, BKIYUYUTENHO 1 ynoTpebaTta Ha COOABETHUTE anapMu.

* Tpeba pa ce KOPUCTAT COOABETHO Ciefierbe 1 anapMn Kaj NaLMeHTUTE WTO He MOXKe Camu fia ja 13BaaaTt
MacKaTa 3a Aa Ce OBO3MOXM MackaTa W LeBKMTE Aa OCTaHaT Ha CBOETO MeCTO 3a BPemMe Ha TepanujaTa.

* HasanHuTe Mackv 1nmM MackmTe WTO ro 3adakaaT LUenoTo NuvLUe ja NpUTMCKaaT raBata 1 Moxe [a
BAMjaaT BP3 KpaHuodaLmjanHuTe Wwemn Ha pacTerbe. Ce npenopadysa 34paBCcTBEHUTE PabOTHULM Aa
BPLAT peA0BHa NPOLEHKa NPW KOPUCTEHE Ha MackaTa.

* KopucTerbeTo Ha MackaTa Kora CCTEMOT He € BKyUeH 1 He paboTn MOXe Aa Npean3BiKka NOBTOPHO
BOMLIYBarbe Ha M3AMLLAHNOT BO3AYyX. BanLyBarbe Ha M3AMLIAHNOT BO3AYX MOAONTO Of HEKONKY MUHYTH
MOXe [ia JoBefie 10 3aAyLUyBarbe BO OfjpefeHu Ciyyan.

* Haarnenysajte vnu HTEPBEHMPAjTE AOKOMKY Kaj MAaLMEHTOT 3abenexwTe LPBEHWUNO Ha KOXaTa,
npuTauwja, HeyaoOHOCT, 3amMaTeH BUA MK CylUeHe Ha ouunTe.

* Hagrnenysajre vnu MHTEPBEHMPajTe JOKONKY Ce jaBaT HEKOV Off CefiHUTE CUMMTOMM: HEBOOOMYaeHa
HeynoOHOCT BO rpafmTe, HEAOCTATOK Ha 3AMB, CUHA rMaBobosKa, OUHa HonKa MM MHEKUMM Ha ouuTe.

* Haarneaysajte unm MHTEPBEHMPajTE AOKOMKY CE jaBaT HEKOW Of ClefH1Te CUMnToMM: 60sKa BO 3abuTe,
Henwata vnv BunMUaTa. Ynotpebara Ha MackaTa MOXe fja BlIOLLM MOCTOJHO 3abHO 3a00s1yBarbe Ha MaLMIEHTOT.

* MaTepujanoT o MackaTa Tpeba Aa buae nopaneky of ounTe.

* He 3aTerajte rm NnpemMHory KaulmTe off pemeHwvTe 3a rnasara. BH1MaBajTe Ha 3HauuW Ha NpekymepHa
3aTerHaToCT, KaKo LITO Ce MPeKyMEPHO LiPBEHIIO, PaHK 1 HababpeHa Koxa okoy pabosuTe Ha
MackaTa. OnabaseTe r1 KauL1Te Of PEMeHWTe 3a r1aBaTa 3a fja ce yonaxar cmnTomuTe.

¢ He 6bnoknpajTe rm nnu He 3aTBOPajTe rvi MOPTUTE 3a M3AULLIYBAHE.

* MackaTa e HameHeTa 3a ynotpeba camo Kaj efieH naumeHT.

* MackaTa He e HameHeTa 3a ynoTpeba Kaj noseke nauyeHTH. Respironics He Moxe Aa r rapaHT1pa
PabOTHUTE KapaKTEPUCTMKIN OTKAKO MackaTa Ke ce fieanHuumpa.
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[lenosn Ha mackaTa

KapakTtepuctukm

@ CucTem Co nepHUYe Ha MackaTa

bpownno 3a Kopekuyja Ha NPoTeKyBareTo
@ PamKa Ha MackaTa

@ [loneH oTBOp Ha pamKara

@ CnojHu1ua 3a pemeHuTe

@ Jasnuntba 3a 6p30 ocnoboayBate

@ Cncrem Ha LeBku

@ [onBwkeH NpcTeH

@ 3rnob co BrpafieHa nopTa 3a V3anwWyBake
@ ['opeH 0TBOP Ha pamKkata

® [opeH Kauww oa pemeHunTe

@ Kau ofy pemeHwuTe 3a TeMeTo

@ 3afeH Kauw o pemeHuTe

@ [loneH Kavw of pemeruTe

@ Hagnaka 3a ueBkaTa (M360pHO)

® Jamka 3a ynpaByBatbe CO LieBKUTE

Mpen ynotpeba

* /I3MujTe My ro IMLeTO Ha NaumMeHTOT. He HaHeCyBajTe HaBnaXKHyBay/NIOCVOH Ha BaluMTe paLie 1nm
Ha NMLETO Off NalWeHTOT.

° I'IpOBepeTe ja mackarta. 3ameHeTe 1 MackaTa Wiy JenoB1Te ako Ce OLITeTeHM U 13abeHMu.

On PKyBatbe Ha MaCKkaTa

YnatcTBa 3a M1eHe Ha HeMnnaTHeEHNTe AeNoBu

1. MepeTe rv BO TOM/a BOfAa CO TeueH AeTepreHT 3a Muerbe CafjoBM.

2. VlcnnakHeTe rn TemenHo.

3. LlenocHo ncywete rv Ha Bo3ayx npep ynorpeba.

4. 3ameHeTe rv nnn OTCTpaHeTe M NNaTHeHWUTe Aenosm No 1 ceagmmua. He mujte ro nnaTtHoTo.
A\ MNpetnasnusocT: He uncTeTe ja MackaTa Co 610, anKOXOS, PACTBOPU LITO COAPM*aT 6enuo
WM ANKOXON AN PACTBOPW LUTO COAPXKAT PEreHepaToOpn MM HaBNaXHyBauu.

A\ NpetnasnusocT: Cekoja 0TCTanKa o] OBMe yNaTcTBa MOXe fa Binjae Bp3 GpyHKLMOHaNHOCTa Ha
Npov3BOAOT.

A\ MNpetnasnusocT: NposepeTe Aanu MackaTa e olwTeTeHa 1an usabeHa (HanykHaTa, yapeHa,
UCKMHaTa v c.). OTCTpaHeTe M1 v 3aMeHeTe i AeNOBUTE W MacKaTa ako € HeOMXOAHO.
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ﬂ,O6I/IBaHae Ha TO4YHaTa roJieMniHa " yHOTpe6a Ha MaCKaTa

MNpep pa ja ctaBuTe MackaTta

lonemuHa: 136epeTe nepHmMye LTO COOABETCTBYBA CO WMPKMHATA HA HOCOT M He r 6NoKKpPa Ho3ApHTE.
MepauoT 3a rofieMyHaTa Ha MackaTa MOXe [la BM MOCIYM Kako BOAWSIKA Taka LITO Ke ro CTaBuTe nog HOCOT
(BMAeTe ja cnvkaTa).

. CnojHuua 3a pemerute: OBOJTE M1 eHVOT WAV [1BaTa Taka LTO Ke ja CBUTKATe CMojHMLaTa HaHaaBop. @
. PemeHn: HaBneyete rv pemeHuTe npeky rnasara. @
. NepHuye; CtageTe ro NepHUYETo NpeKy HOCOT CO BPOMIIOTO 3a KOPEKLIM]a Ha MPOTEKYBaHETO CBPTEHO

Hagony. HVOT e 0 NePHUYETO T il MOCTaBW Ha MOCTOT Of] HOCOT.
ano. FOpHWOT fen of ne eTo Tpeba fa ce nocta a MOCTOT Of] HOCO

CnojHrua 3a pemeruTe: NpuUTUCHETE ja CNojHMUATa BP3 OTBOPOT Ha PamKaTta 3a Aa ja noBp3eTe
MOBTOPHO.

MpurcnocobyBatbe Ha MackaTa

1.

®

Pemern: OpneneTe rv jasnymrbata Ha peMeHUTe o KaulinTe Ha PeMeHHTe, MOToa NPUTHCHETE M1
jasnunbaTa Bp3 KauwmTe off pemeHwTe 3a NOBTOPHO Aia v MoBp3eTe.

© [TprcnocobeTe M ropHUTE Kanm CO PEMEHNTE 3a [a M1 NOCTaBuTe YA0GHO.

O [MpricnocobeTe ro AOMHUOT Kawilll CO CrojHMLATa Ha PEMEHITE 3a Aa M1 MocTaBuTe YA06HO.
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PemeHu: VI3pamHeTe ri ropHUTE KauLlu. @
Pemeru: V13pamHeTe v AONHUTE KanLLw. @
PemeHu: MprcnocobeTe ro KauuioT 3a TEeMETO, Taka LUTO PEMEHIUTE 1 pamKaTa Aa He rv Aonupaar
ylmTe.
5. Mackarta Tpeba fia buae ynobHo HamecTeHa Ha MUETO.

[OKOMKy ViMa NpeKkyMepHO MPOTEeKyBatbe Ha BO3/yXOT, mpucrocobeTe r pemenuTe. MNorneaHere
ja cekumjata bpousio 3a KopeKkyuja Ha npomeKyearemo 3a fa o3HaeTe rnoseke nHdopmaLm 3a
MaJsioTO MPOTEKyBakbe Ha MackaTa 3a Bpeme Ha CrinerbeTo.

©&HarnomeHa: He 3aterajre ri npemHory pemeHuTe.

6. Ynotpeba Ha ynpaByBareTO CO LeBKMTE (M360PHO): ENacTyHUTE LIEBKM MOXe fia Ce NoCTaBaT
npeky rnasata é

© [poBHeTe ro KPajoT Ha KauLOT 3a TEMETO NPEKY ja30/0T Ha HaBnakaTa 3a LieBKaTa.

O BHeceTe ro KpajoT Ha KauLOT 3a TEMETO BO OTBOPOT Ha PEMEHUTE 1 MPULBPCTETE O Ha MECTOTO.

YnoTpeba Ha MacKaTa
1. TNoBp3eTe ro KOMOTO Ha NaLMEHTOT Of BEHTUAATOPOT O MOABUKHMOT MPCTeH.
2. Bknyyete ro ypefort 3a Tepanvja. [leteto Heka aviie HOpManHo.

Bpowno 3a KopeKumja Ha NPOTEKyBaHETO

BpOI/I}'IOTO 3a KOpeKLnja Ha NpoTeKyBakbeTo Tpe6a [a € HaCOYeHO HaoNy Npn Cekoe NocCTaByBarbe
Ha MacCkaTta Ha JeTeTo.

[lokonky aojae O Mano NPoTeKyBake Ha MacKaTa Kaj AeTeTo Npw Crvieke, NpemecTeTe ro
6povnNoTo HaneBo UK HaaeCHoO . [lokonKky NpoTekyBar-eTO He MOXe Aa Ce KOpUT1pa CO MOMOLL
Ha 6POMIOTO, NOBTOPHO MOCTaBETe ja MacKaTa Taka WTO AMPEKTHO Ke ja NoBneyeTe of NMUETO 1
BHVMATENHO Ke ja BpaTunTe Ha MecTo.

OTcTpaHyBatbe Ha LienaTta macka
OpBojTe rv JoNHUTE CNOJHMLM Ha PEMEHNTE 1 BIeYETE ja MackaTa Harope npeky rnasata.
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PacknonyBsare

OTcTpaHyBatbe Ha 3rnoboT U Ha LeBKuTe
MpuTtnCHeTe M1 ja3numnrbaTa 3a 6p30 0cNoboAyBatbe 1 M3BneYeTe ro 3roboT Of NePHUUETO .

13 >

&)
N /)

OTcTpaHyBatbe Ha NepHMYeTo
[puTncHeTe ro nepHWYeTO HaHa3ajA HY3 pamKaTa @
OTcTpaHyBatbe Ha pemeHuTe

1. OTKaueTe rvi JOMHWTE CMOJHMUM Ha PEMEHITE Off paMKaTa N OABP3eTe M AONHUTE ja3nuiikba v NoBreveTe.
2. OfBp3eTe rvi FTOPHUTE ja3numkba Ha PEMEHUTE U MOBEYETE TV KaULWKTE HU3 pamKaTa.

CocraByBatbe

MNoBp3yBatbe Ha NepHNYETO

TypHeTe ro NepHNYEeTO, CO HPOMOTO 3a KOPeKLMja Ha MPOTEKYBaHETO
CBPTEHO HAZ0My, BO pamKaTa KOH Hanpes 1 NpUUBPCTETE FO Ha MecTo
CO NPUTKCKakbE.

CTpaHuTe Ha NepHUYETO Ke Ce MOKIoNaT Co ucevounTe 3a
MopamHyBarbe Ha pavikata of Mackata (14).
lMoBp3yBatbe Ha 3rno6oT U Ha LeBKuTe

MpuUTUCKajTe ro 3rnoboT BO NEPHMYETO AOAEKA ja3nymibaTa 3a 6p30
0cnobofyBarbe He ce HamecTar.

MoBp3yBarbe Ha pemeHuTe

1. [lpeTe ro KauwwoT 3a TEMETO Harope.

2. lNposepeTe fanw 3afAHKNOT Kaul WTO Nokaxysa ,Philips Respironics” e cBpTeH HaHaBOP W Aann AecHaTa
CTpaHa e CBpTeHa Harope.

3. HpOBHeTe O FOPHMOT Kanll O pemMeHnTe BO rOPHUTE OTBOPU Ha pamKaTa.
4, HOBp3€Te 0% CI'\OJHI/ILU/\TG Ha peMmeHnTe CO AONTHMOT OTBOP Ha pPaMKaTa.

CoBeTu 3a yAOOHOCT 3a HeryBaTenmTe

* [loKonKy IeTeTO Caka fla Cnue BO ofpeaeHa nonoxoa, MMajte ja npeasna npu NocTaByBarbe Ha
BEHTWAATOPOT.

* HajuecTa rpeluKa e npekyMepHOTO 3aTerarbe Ha pemerute. Pemennte Tpeba fa Onaat nabasm 1 yaooHM.
[lokorky ce Hababpu KoxaTa OKOMy MackaTa UK JOKOSKY Ce NojaBu LpBeHW0o, onabaseTe rv pemeHnTe.

*  [loKOmKy e HEONXOAHO, MPUCMOCOBETE rO KAWLLOT 3a TEMETO 3a Aa M NPEMECTUTE PEMEHITE Of YWHNTe.

* 3rnoboT 3a 6p30 0cnobogyBakbe OBO3MOXKYBa MackaTa Aa bue NpYBPEMEeHO OTKaueHa of LieBKITe
6e3 feTeTo fa Tpeba fa ja OTCTPaHyBa. 3rnoboT MOXe Habp3vHa Aa Ce HaMeCTU 3a fia Ce NMPOAOIXM CO
TepanujaTa.

* KapakTepucTikaTa 3a M300pHO ynpasyBarbe CO LieBKUTE ja MpemMecTyBa LieBKaTa of NpeaHuoT fen
Ha TeNoTo 1 ja NpeHacouyBa NPeKy rnaeata Ha AeTeTo. KapakTepucTrikaTa 3a 6p30 ocnoboaysarbe
He MOXe [1a Ce KOPMUCTW Kora LieBKaTa e MpeHacoyveHa NpekKy rnasata KOpUCTejKN ja jamkaTa 3a
yrnpaByBarbe CO LIeBKMTE Ha HaBMakaTa 3a LeBkaTa.
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MHbopmaLmm 3a 34PaBCTBEHNOT PAOOTHYK 1 33 KNMHUYaPOT

Cvmbon 3a npoTeKyBake 1 NapameTpu 3a NopTaTa

Hekow BeHTUIATOPK KOPUCTAT BPEAHOCT 1 CUMOOA 3a MPOTEKYBAHbE BO KOHTPOAaTa 3a 1360p Ha
MacKa. BpeaHoCTa v cMBONOT 3a NMPOTEKyBarbe ro NMPEeTCTaByBaaT HAMEPHOTO NPOTEKYBaHE Off
Mackata. Kaj BeHTVnaToprTe ONpemeHi o KOHTPONa 3a 1360p Ha Macka, BHeceTe 13,

Cneundukayum

TexHWyKM1Te cneuyduKaLmMn Ha MackaTa Ce JafieHV 3a Aa Ce Onpeaen Aanv e KomnatubunHa co
ypenoT 3a Tepanuja 1 fanv npegynpeyBakbata 1 anapmute GyHKUVOHNPaaT COOABETHO.

A Npepynpepysatbe: YnoTpebaTta Hagsop 0f OBYie CreLmMdrKaLMi Moxe Aa AoBede A0
cnpoBefyBakbe Ha HeedrkacHa Tepanuja. KpreaTta 3a MPOTOK Ha MPUTUCOKOT NpUKakaHa Nnofony e
NpPUGAVXKYBarbe Ha OUYEKyBaHUTE pe3ynTaTu. [pelnsH1Te Meperba MOXKE fia Ce Pa3niKyBaart.

KpuBa 3a NpoTOK Ha MPUTUCOKOT

70,0
| Eeo,o "
8 = 50,0
v o
x @ /-/
g §_4o,o /
Qs
E E 30,0
c S
s = /
S & 200 -
&g
G E 10,0
5
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Mputncok cm H,0
Otnop OTcTpaHyBarbe
[ag Ha NPUTUCOKOT Ha: [la ce oTCTpaHM CornacHo NoKanHuTe
50 SLPM 100 SLPM NPOonMncun.
Cwre ronemutn 0,7 cm H,O 2,8cmH.0
MpToB npoctop YcnoBu 3a cknagupame
SCS 189 ml Temnepartypa: o -20°C 0 60°C
SCM 24,3 ml PenaTyeHa BNaxkHOCT: of1 15% a0 95%, 6e3
SCL 359 ml KOHAeH3aLWja

HuBoa Ha 3ByK

A-NOHAEPUPaHO HNBO Ha 3BYYHa MOK 29,8 dBA
A-NOHAEPUPaHO HUBO Ha 3BYYeH

MPUTUCOK Ha Tm 22,1 dBA
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Crmbonu

95
[powvzBoanTen OrpaHuyuyBatba 3a BNaXKHOCTa
15

CmbON 3a MPOTEKyBarbe Ha MackaTa ks
. OrpaHuuyBatba Ha TemnepatypaTta
'-4"F

1 BpeaHoCT

He e HanpageHa of natekc o
Camo 3a efHOKpaTHa ynoTtpeba
npvpogHa ryma
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PHILIPS

B e
RESPIRONICS

PN841 Leak 3 Pedijatrijska nazalna maska

Upute za uporabu - ¢

Sigurnosne informacije

Namjena

Ova maska sluzi kao sucelje za primjenu neinvazivne ventilacije pacijentima. Maska je namijenjena
jednom pacijentu iskljucivo za upotrebu u bolni¢ckom/institucionalnom okruzenju. Maska se
upotrebljava za pacijente teZine minimalno 5 kg (=5 kg) kojima je propisana neinvazivna ventilacija.
Upotreba ove maske ogranicena je indikacijama za upotrebu kompatibilnog terapijskog uredaja

s obzirom na pacijentovu tezinu.

& Napomena: maska nije proizvedena od prirodnog lateksa, DEHP-a ni BPA-a.

& Napomena: ova se maska mozZe upotrebljavati s raznim terapijskim uredajima koji mogu imati
vlastita ograni¢enja u pogledu populacije pacijenata. Ako je sam terapijski uredaj ogranic¢en na
pacijente teze od 5 kg, upotrebom ove maske ne prosiruje se predvidena namjena tog terapijskog
uredaja.

Kontraindikacije
Maska nije namijenjena pacijentima koji ovise o mehanickoj ventilaciji za odrzavanje Zivota.

A Upozorenja

*  Prilikom koristenja maske odgovornost je profesionalnog zdravstvenog djelatnika osigurati pravilno
postavljanje uredaja u skladu sa stanjem pacijenta, sto obuhvaca i upotrebu odgovarajucih znakova uzbune.

» Zapacijente koji ne mogu sami skinuti masku potrebno je koristiti odgovarajuce sustave pracenja i
znakova uzbune da bi maska i cijevi ostale na mjestu tijekom terapije.

» Upotrebom maski za nos ili cijelo lice na glavu se primjenjuje sila koja moZe utjecati na kraniofacijalne
obrasce rasta. Preporucuje se da profesionalni zdravstveni djelatnik redovno provjerava masku prilikom
njezina koristenja.

* Primjena maske kada sustav nije ukljucen i ne radi moze izazvati ponovno udisanje izdahnutog zraka.
Ponovno udisanje izdahnutog zraka dulje od nekoliko minuta moze u nekim okolnostima dovesti do
gusenja.

« Pratite stanje pacijenta i intervenirajte ako se pojave sljedeci simptomi: crvenilo koze, iritacija, nelagoda,
zamagljen vid ili suhoca ociju.

* U slucaju bilo kojega od sljedec¢eg simptoma pratite bolesnika ili intervenirajte: neuobicajena nelagoda
u prsima, zaduha, jaka glavobolja, bol u oku ili o¢na infekcija.

* Pratite stanje pacijenta i intervenirajte ako se pojavi bilo koji od sljedecih simptoma: zubobolja, bol
desni ili celjusti. Upotreba maske moze pogorsati postojece stomatoloske probleme.

» Materijal maske mora biti daleko od ociju.

* Nemojte previse zatezati remene naglavka. Pripazite na znakove prekomjernog zatezanja, primjerice
intenzivno crvenilo, rane ili izbocine na kozi oko rubova maske. Olabavite remene naglavka da biste
uklonili simptome.

* Nemojte blokirati ni brtviti izdisajne otvore.

» Ova maska namijenjena je iskljuc¢ivo upotrebi na jednom bolesniku.

* Maska nije namijenjena upotrebi na vise pacijenata. Tvrtka Respironics ne moze jamciti performanse
prema specifikacijama nakon $to masku dezinficirate.
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Dijelovi maske

Znacajke

(A) Sklop jastucica maske

Kotacic za korekciju propustanja zraka
(© Okvir maske

@ Doniji utor okvira

@ Kopca naglavka

@ Jezicci za brzo otpustanje

@ Sklop cijevi

(H) Zakretni element

@ Koljenasti nastavak s ugradenim izdisajem
(D Gornji utor okvira

® Gornji remen naglavka

@ Tjemeni remen naglavka

@ Straznji remen naglavka

@ Doniji remen naglavka

@ Omotac za cijev (neobavezno)

® Petlja za upravljanje cijevima

Prije upotrebe

+ Odistite lice pacijenta. Nemojte stavljati hidratantnu kremu/losion na ruke ili lice pacijenta.
 Pregledajte masku. Masku ili dijelove zamijenite ako su potrgani ili potroseni.

Njega maske

Upute za cis¢enje dijelova koji nisu od tkanine

1. Operite u toploj vodi teku¢im deterdZentom za posude.

2. Temeljito isperite.

3. Pustite da se potpuno osusi na zraku prije upotrebe.

4. Nakon jednog jednog tjedna zamijenite ili uklonite dijelove od tkanine. Tkaninu nemojte cistiti.
A Oprez: masku nemoyjte &istiti izbjeljivacem, alkoholom, otopinama koje sadrze izbjeljiva ili
alkohol ni otopinama koje sadrze regeneratore ili ovlazivace.

A\ Oprez: svako odstupanje od navedenih uputa moze utjecati na rad proizvoda.

A Oprez: provjerite nije li maska ostecena ili istrodena (naprsline, pukotine, poderotine i sl). Po
potrebi bacite i zamijenite dijelove ili cijelu masku.
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Postizanje odgovarajuceg prianjanja i upotreba maske

Prije stavljanja maske

Prilagodavanje maske: odaberite jastucic koji pristaje $irini nosa i pritom ne blokira nosnice. Za orijentaciju
vam moze pomoci mjerac za prilagodbu maske koji mora biti postavljen ispod nosa (pogledajte sliku).

T e O\
ENE

1. Kopca naglavka: otkopcajte jednu ili obje kopce zakretanjem prema van. @
2. Naglavak: navucite naglavak preko glave. @

3. Jastuci¢: drzedi kotaci¢ za korekciju propustanja zraka okrenut prema dolje, postavite jastucic¢
preko nosa. @ Vrh jastucica treba stajati preko hrpta nosa.

4. Kopca naglavka: da biste ponovno zakopcali kopcu, pritisnite je preko utora u okviru. @

Namjestanje maske

®

1. Naglavak: odvojite jezicke naglavka od remena naglavka, a potom pritisnite jezicke na remen
naglavka da biste ih ponovno pri¢vrstili.
@ Namjestite gornje remene na naglavku tako da maska udobno prianja uz lice.
O Namjestite donje remene na naglavku tako da maska udobno prianja uz lice.
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2. Naglavak: ravhomjerno namjestite gornje remene. @

3. Naglavak: ravhomjerno namijestite donje remene. @

4. Naglavak: namjestite tiemeni remen naglavka tako da okvir ne dodiruje usi. @

5. Maska mora udobno prianjati na lice.

Ako dolazi do pretjeranog propustanja zraka, prilagodite naglavak. U slu¢aju manjih propustanja
zraka tijekom spavanja pogledajte odjeljak Kotaci¢ za korekciju propustanja zraka.
6&Napomena: nemojte previse zatezati naglavak.

6. Upotreba sustava za upravljanje cijevima (nije obavezno): fleksibilne cijevi moguce je postaviti
preko glave @
© Kraj tiemenog remena provucite kroz petlju na omotacu cijevi.
O Zatim tjemeni remen povucite kroz utor na naglavku te ga ucvrstite.

Upotreba maske
1. Prikljucite bolesnikov sklop od ventilatora na zakretni element.
2. Ukljucite terapijski uredaj. Provjerite dise li dijete normalno.

Kotaci¢ za korekciju propustanja zraka

Kada je maska postavljena na nos djeteta, kotaci¢ za korekciju propustanja zraka mora biti usmjeren
ravno dolje.

Ako tijekom spavanja dijete osjeti manje propustanje zraka, okrenite kotaci¢ ulijevo ili udesno .
Ako propustanje nije moguce ispraviti pomocu kotacic¢a, ponovno postavite masku tako da je
odvojite od lica i njeZzno ponovno postavite na mjesto.

Skidanje cijele maske
Otkopcajte donje kopce naglavka i prevucite masku preko glave.
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Rastavljanje

Uklanjanje koljena i cijevi

@)
I i

Skidanje jastucica
Gurnite jastuci¢ prema natrag kroz okvir@.

Skidanje naglavka

1.
2.

Otkopcajte donje kopce ili jezicke naglavka od okvira, a zatim povucite.
Otkopcajte gornje jezicke naglavka i povucite remenje kroz okvir.

Sastavljanje

Pri¢vrséivanje jastucica

Usmijerite kotaci¢ za korekciju propustanja zraka prema dolje,
postavite jastucic¢ s prednje strane okvira te ga pritisnite na mjesto.

Bocne strane jastucica bit ¢e poravnate s isje¢cima za poravnanje
na okviru maske (14).

Pri¢vrs¢ivanje koljena i cijevi

Gurajte koljeno u jastucic sve dok jezicci za brzo otpustanje ne
sjednu na mjesto.

Pri¢vrs¢ivanje naglavka

1.
2.

Okrenite vr$ni remen prema gore.

Provjerite je li remen na kojem pise ,Philips Respironics” okrenut prema van i je li desna strana
usmjerena prema gore.

Gornji remen naglavka provucite kroz gornje utore okvira.

. Prikopcajte kopce naglavka na donji utor na okviru.

Savjeti pruzateljima njege za udobniju primjenu

Ako dijete preferira odredeni poloZzaj tijekom spavanja, prilikom postavljanja ventilatora
razmotrite sljedece.

Najcesca je pogreska prejako zatezanje naglavka. Naglavak mora biti labavo i udobno
namjesten. Ako je koza ispupcena oko maske ili primijetite crvenilo na licu, olabavite naglavak.
Ako je potrebno, podesite vrsni remen da biste naglavak maknuli s usiju.

Koljeno za brzo otpustanje omogucuje priviemeno odvajanje maske od cijevi, a da dijete pritom
ne mora skinuti masku. Koljeno se moze brzo vratiti na mjesto radi nastavka terapije.
Neobavezna znacajka upravljanja cijevima omogucuje da se cijev s prednje strane tijela
pomakne iznad glave djeteta. Znacajka brzog otpustanja ne moze se koristiti kada je cijev
pomocu petlje za upravljanje cijevima koja se nalazi na omotacu cijevi postavljena iznad glave.
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Informacije za davatelja zdravstvene skrbi i klinicke lijecnike

Simbol propustanja i postavke prikljucka

Za neke se ventilatore prilikom kontrole odabira maske koriste vrijednost i simbol propustanja.
Vrijednost i simbol propustanja oznacavaju predvideno propustanje maske. Za ventilatore
opremljene kontrolom odabira maske unesite ¥3.

Specifikacije

Tehnicke specifikacije maske navedene su da bi se omogucila provjera kompatibilnosti s terapijskim
uredajem te da bi se odredilo hoce li upozorenja i alarmi ispravno raditi.

A\ Upozorenje: upotreba koja nije u skladu s navedenim specifikacijama moze uzrokovati
neucinkovitu terapiju. Krivulja tlaka i protoka prikazana u nastavku procjena je ocekivanih
performansi. Stvarni se rezultati mogu razlikovati.

Krivulja tlaka i protoka

70,0
60,0 /
E /
5 50,0
!l /.l/
£ 400
2 /
g 30,0
[ _/./
€ 200 "
o
10,0
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
TlakucmH,0
Otpor Odlaganje u otpad
Pad tlaka pri: Zbrinite u skladu s lokalnim propisima.
50 SLPM 100 SLPM
Sve veli¢ine 0,7 cmH,0 2,8cmH,0
Mrtvi prostor Uvjeti skladistenja
5CS 189 ml Temperatura: =20 do +60 °C
SCM 243 ml Relativna vlaga: 15 do 95 % bez
SCL 359 ml

kondenzacije

Razine zvuka
A-ponderirana razina snage zvuka 29,8 dBA
A-ponderirana razina snage zvuka na 1 m 22,1 dBA
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Simboli

95
Proizvodac Ogranicenja vlage
15

+60°C

Simbol i vrijednost propustanja maske JHM‘“’”F Ograni¢enja temperature

-20°C,
-4°F

@ Nije proizvedeno od prirodnog lateksa @ Nemojte ponovno upotrebljavati
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PHILIPS
V/A

RESPIRONICS
[leTckaa Ha3zanbHaa Macka PN841 Leak 3

NHcTpyKummn no npumeHeHnto -

NHPopmaLma no 6esonacHoOCTH

HasHaueHune

Macka ABNSeTCA YyCTPONCTBOM, NCTIOMb3YIOLIMMCS NPW HEMHBA3UBHOW BEHTUAALMM NaLMeHToB. Macka
npeaHasHayeHa 4ns OAHOKPATHOIO MCMONb30BaHUA NALUMEHTOM UCKIIIOUYUTENbHO B YCIIOBUAX CTalMoHapa
VNV APYroro nevebHoro yupexaeHus. Macky cnesyet npumMeHsTb Y NaLyeHTos C Maccor Tena 5 Kr (>5 Kr)
1 6onee, KOTOPbIM HazHaYeHa HeMHBA3MBHANA BEHTUAALMA. /ICMOb30BaHKE 3TOV MACKK OrpaHnueHo
NOKa3aHVAMM K MPUMEHEHMIO COBMECTUMOIO TePaneBTUYeCKOro YCTPOMCTBA C yUYETOM Beca naLyeHTa.

& Mprimeyanme. 3Ta Macka 13roToBMeHa 6e3 MCMOb30BaHIA HAaTYPaNbHOTO NATEKCa,
anstunrekcundtanata (A2D) nnu bucdeHona-A (BOA).

& MpumeuaHme. Macka MOXET 1CMONb30BATLCA BMECTE C PasIMYHbIMI TEPANEBTUYECKVMIA YCTPOVCTBAMM,
y KOTOPbIX MOTYT 6biTb COBCTBEHHBIE OrPaHNYEHIA B OTHOLIEHWW MPY bl MALMEHTOB. ECin TepanesTriyeckoe
YCTPOICTBYO Camo Mo cebe npefHasHaueHo Ana paboTsl TOMLKO C NaLMeHTamy, UbA Macca Tena npeBsblllaeT
5 Kr, TO 9Ta Macka He pacluvpseT 061acTb NPUMEHEHs TepanesTYecKoro yCTPOMCTBa.

”pOTVIBOI'IOKa3aHVIﬂ
Macka He npeaHa3Ha4yeHa Ana NpuMeHeH1A 'y NalneHTos, obecneyeHune MKU3HEAEATESIbHOCTU KOTOPbIX
3aBUCUT OT VICKyCCTBeHHOVI BEHTUNALWW NErknx.

A MpepynpexaeHna

*  [pn Mcnonb3oBaHMM TOI MacKu NPOdGECCUOHANBHBIN MEAMLMHCKII PAabOTHUK 06513aH 06eCneunTb Hafnexallyto
HaCTPOWIKY YCTPOWCTBA B COOTBETCTBUM C COCTOAHMEM MaLMEHTa, BKIOYAA BEPHDBIE CUrHasbl TDEBOTY.

*  CneayeT NpUMeHATb CUrHasbl TOEBOM 1 OCYLLIECTBAATL HAAEXallee HabmoeHe 33 COCTOAHMEM MALYEHTOB,
KOTOPbIE HE MOTYT CHATb MACKy CaMOCTOATENBHO, UTOObI MacKa 1 LWaHT OCTaBaIMCh Ha CBOMX MECTax B XOAe Tepanmu.

*  VIcnonb3oBaHvie Ha3anbHOW MY NMONHONMLIEBOM MACKM OKa3biBAET JABNEHVIE Ha FOIOBY U MOXET NMOBAVATL Ha
Mofenb YepenHo-nLEBOro pocTa. [Npy MCNONb30BaHMM 3TOM MAaCKM PEKOMEHYETCA PErynAapHO NPOBOANUTL
npodeccroHanbHoe MearLMHCKOe 06CNeA0BaHVe NaUyeHTa.

* [lprmeHeHVie 3T MacKK B TO Bpems, KOrda C1CTeMa He BKAYeHa 1 He paboTaeT, MOXKET NPUBECTM K
MOBTOPHOMY B[IbIXaHWIO BbIbIXaEMOrO BO3Ayxa. B HEKOTOPBIX YCNIOBYAX MOBTOPHOE BAbIXaHWe BbIJOXHYTOrO
BO3yXa B TeUeHMe HECKOMbKIX MUHYT MOXET MPUBECTY K YAYLbIO.

*  Ecnny nauveHTa HabniofaeTca noKpacHeHne KOXM, Pa3aparkeHne, 4yBCTBO ANCKOMMOPTA, yXyaleHe 3peHns
WIN CYXOCTb a3, He0OXoAMMO HabnofeHe U NpoBeaeHVie le4ebHbIX MepOonpPUATUIA.

* [lpuy noABneHn NtobOOro 13 NepeuncneHHbIX CUMNTOMOB TpebyeTca HabmiofeHVe nx NPoBeAeHe neYebHbIX
MEPOMNPUATUIA: HEOOBIYHBIN AVCKOMPOPT B rPYAHON KNeTKe, OfbllKa, CUibHasA ronosHas 6osb, 605b B rnasax
VAN MHGEKUMN a3,

*  HabniopeHuve vnv nposefeHe nedebHbIX MePONPHATUIA HEOOXOAMMO MPW Pa3BUTUM Y NaLMeHTa Ceayowmx
CMMNTOMOB: 60fIE3HEHHOCTb 3y00B, ieceH 1w YeniocTel. Icnonb30oBaHmMe MacKk MOXeT 060CTpUTL
MMeloLLVecs y NaLyeHTa CTOMaToNornyeckme 3abonesaHus.

*  Mexay KOMNOHEHTaMM MacKM 1 rnasamut HeObXOAMMO OCTaBAATL 3a30p.

* He cnepyeT CIMWKOM CVABHO 3aTATMBATb PEMHY HarofIOBHOIO kpenneHua. Cneaute 3a NoABNEHUEM
MPW3HAKOB CAMWKOM CUBHOTO 3aTAMMBAHWA, HAaNPYIMEP BbIPAKEHHOTO MOKPACHEeH WA, BOCMIANEHWA 1u
OnyxaHWsA KOXI BOKPYT KpaeB MacKu. [1ns obneryeHvs CMnToMoB 0C1abbTe peMHI HaroIOBHOTO KpeneHus.

*  Hu B KOem Cryuae He 3aKpblanTe 1 He 6AOKMPYITE MOPThI BbIAOXA.

*  3Ta Macka npefHasHaveHa Ana MHAMBMAYANbHOrO CNOb30BaHNA.

* Macka He npefjHa3HaueHa AN UCronb30BaHWA HECKONbKUMM NalyeHTamMu. B ciydae ae3rHoeKummn Mackm
KoMMaHumA Respironics He MOXeT rapaHTUPOBaTb COXPAHEHNE ee TEXHUUYECKMX XapaKTEPUCTYIK.
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YacTn Mackm

KoHcTpyKuua

@ Kapkac nogyLieykin mackm
PerynaTop yteukn

@ Kapkac mMacku

@ OTBepCTHE B HUXKHEN YacTn Kapkaca
@ 3aKMM HaroNOBHOMO KperneHus

@ A3blUKM ObICTPOrO pacUenneHms

@ WnaHr

@ [loBopoTHOE coefnHeHne

@ KoneHuatbil naTpybok CO BCTPOEHHbBIM
NOPTOM BblAOXa

@ OTBEpCTUE B BEPXHEW YacTu KapKaca

® BepxHWI pemeHb HaronoBHOIO KpenneHua
@ MakyLeuHbl pemeHb HaroNoBHMKa

@ 3aAHW pemMeHb HaroNOBHOIO KpenneHusa
@ HWKHMI pemeHb HaronoBHOMO KpenneHus
@ Yexon wnaHra (4ononHnTeNbHO)

® lNeTna ana KpenneHvs WiaHra

[lepen ncnonb3oBaHem

* YMOWTe N1Lo NaumeHTa. He HaHocuTe yBnaxxkHAtouee CpeACcTBO UM TOCbOH Ha CBOW PYKK WA
nUo nadneHTa.
M OCMOTpVITe MacCKy. B cnydae HeMcnpaBHOCTV NN N3HOCA 3aMEHUTE MaCKy UK €€ KOMMOHEHTbI.

Yx0[ 33 Mackom

YKa3saHunA Mo 0OUMCTKe HeMaTepuaTbIxX YacTen

1. BeimoliTe B Tennon Bofae C fobaBneHnem Mbina A MbITbA NOCYbl.

2. TwaTenbHO ononocHUTE.

3. lNepen ncnonb3oBaHMeM MNOSHOCTBIO BbICYLWINTE Ha BO3AYXeE.

4. Yepes 1 Hepento 3ameHuTe U CHUMKTE MaTepyaTblie 4acTn. He uncruTe TkaHb.

A\ Mepbl npeoctopoXHOCTH. He ncronb3yiiTe 418 OUMCTKU Macku oT6enviBaTenb, CMPT, a Takke
PaCcTBOPbI, CofepKallyie OTOenMBaTeNb, CVPT, KOHANLMOHEPD! NAW YBAAXKHAIOLWME CPEACTBA.

A\ Mepbl npeoctopoxkHoCTH. HecobniofeHme 3TUX MHCTPYKLMI MOXKET OTPULIATENbHO CKa3aTbCa
Ha paboTe n3aenva.

A\ Mepbl npenoctopoxHocT. [poBepbTe Macky Ha Hannuvie NOBPEXACHUI UK U3HOCA (TPELLWHDI,
apyrue fedeKkTol NOBEPXHOCTY, Pa3pbiBbl U T. A.). [1py HEOOXOAUMOCTY YTUANZMPYIATE 1 3aMeHnTe
KOMMOHEHTBI NN MACKY.
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Kak obecneuuntb MPaBWIbHYIO NMOCaAKY N MCMNOJTIb30BaHME MaCKK

ﬂepe,q HafeBaHNeM MaCku

OnpepfeneHne pa3mepa: BoibeprTe NoayLleyKy, KOTopasa MOAXOAWT MO WHPKHE HOCa U He 6roKMpyeT
HO3APW. V3mepuTens Ans nonbopa pasmepa Macku MOXET MCMOMb30BaTbCA KaK NIMHEKa npu
pa3mMelLeH Mod HOCOM (CM. PUCYHOK).

1. 3a%MM HaronoBHoro kpenneHua: OTcoeAnHUTE OAWH KA 063, BLIBEPHYB HAPYXY. @
2. HaronoeHoe KpenneHue: HaTAHNTE HAaroNOBHOE KpenneHe Ha ronoBy.

3. Topylweuka: PacnonoxuTe nogyLleyky nog HOCOM, UToObl PEryaAaTop yTeuKy Obil HanpasieH BHU3. @
BepxHsiA 4aCTb NOAYLWEYKM AOMKHA HAXOAUTHCS Ha NepeHocuLe.

4. 3aKVIM HaronoBHOro KpereHus: [NpuKMITe 3aKKM K OTBEPCTUIO B KapKace A/1A MOBTOPHOrO
NoACOeANHEHNA.

Perynuposka macku

®

1. HaronosHoe kpenneHwe: OTCOeAVHUTE A3bIUKM HArONIOBHOTO KPeryeHyst OT PEMHEN HaroNI0BHOIO
KpenneHus, a 3aTem NPYKMUTE A3bIUKK K PEMHAM HArofIoOBHOIO KpenneHus, YToobl MOACOEAVHITL 1X
3aHOBO.

© Orperynupyite BepxHE PEMHI HArONOBHOIO KPEMIEHNA, YTOOLI Macka cuaena KOMGOPTHO.
O Ortperynupyiite HUKHNI peMeHb Ha 3aKIMe HaroNIOBHOTO KPEMyIeHIs, YToObl MacKa ciiaena KoMbOpTHO.
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HaronosHoe kpenneHve: PABHOMEPHO OTPErynMpymnTe BepXHME PEMHMU. @
HaronosHoe kpenneHve: PABHOMEPHO OTPErynpymnTe HKHUE PEMHU. @
HaronosHoe kpennexne: OTperynmpyite MakyLeYHbIA peMEHb Tak, YTOObI HaronoBHoe
KperneHue 1 KapKkac He Kacanuncb yLen.

5. Macka fomkHa yaobHo cuaeTb Ha nuLe.

Ecnv HabnogaoTca Ype3mepHble YTeUKM BO3AyXa, OTPEryMpYIiTe HaronoBHOe KperneHue.

Mpu HeboMbLUKX yTeUKax 13-Nof MAacKM BO BPeMA CHa CM. pasfen Peaynamop ymeyku.

& MpvimeuaHue. He crieflyeT CIMLLIKOM CUIbHO 3aTATMBATb HaroNoBHOE KpemeHve.

6. Vlcnonb3oBaHue ynpasneHus Tpyokamm (Heoba3aTenbHO): TMOKMIA LNAHT MOXHO Pa3MeCcTUTb Haj,
ronosom (9).

@ [ponycTnTe KoHeL MaKyLeYHOro PEMHS CKBO3b METII0 B UeXIe LWAaHTa.
O TponycTiTe KOHeL| MaKyLIEYHOrO PEMHS B OTBEPCTYIE HArONIOBHOTO KPEMMIEHVIA 1 3aKPEenuTe ero.

Mcnonb3oBaHmne macku
1. MopcoeanHute KOHTYP NaumeHTa, naywmin ot annapata VBJ1, K nNOBOPOTHOMY COeAMHEHNIO.
2. BkniounTe TepaneBTMUECKOe YCTPOWCTBO. YoeamuTecs, Uto pebeHoK AblUMT CMOKOMHO.

PerynaTop yTeuku
Mpy KaAOM HaleBaHMN MacKu Ha pebeHKa perynaTop yTeukn AomKeH ObiTb HanpaBneH BHU3.

Ecnv Bo BpemA CHa pebeHKa NponcxoamnT HebonbLiad yTeuka 13-noj Macky, MOBEPHUTE PErynATOp
BMpaBo v BneBo (10). ECM yTeuKy He yaeTca yCTPaHUTh C MOMOLLbI0 PeryfIaTopa, yCTaHoBUTe
MacKy 3aHOBO, OTTAHYB ee OT I1Lia, a 3aTeM akKypaTHO YCTaHOBWB €€ Ha MecTo.

CHATUE MacKKn LeTMKOM

OTCOQ,ELI/IHI/IT@ HWXHWE 3aXMMbl HArOJTOBHOTO KperjieHNA 1 CABUHbTE MaCKy BBEPX, yTOObI CHATH €e
C ronosbl.
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Paszbopka

CHATWe KoneHyaToro nany6Ka W WnaHra
CpasuTe A3blYKM 6bICTpOI'O pacuenneHna n nssBnekuTe KoneHuaTbI I'Iany6OK M3 nogyweykn .

2O B\

W

i

CHAaTne noayeykun
HpOTOﬂKHI/ITe noayuweyky Hasa Yepes Kapkac @

CHATWe HarosIoBHOIo KpenneHna

1.

2.

OTcoearHMTE HKHINE 3aXKMMbl HarONIOBHOMO KpernneHna OT Kapkaca Ui OTCTEIrHNTE HXKHIE A3bIYKIA
N NOTAHNTE.

OTcTerHute BEPXHME A3bIYKN HaroNIOBHOIO KperneHna 1 BbITAHUTE peMHK Yepe3 Kapkac.

Cbopka

MofcoeaviHeHVe NOAYLLEUKHN

YbeanTeCh, UTO PEryNATOP YTEUKM HAanpaBieH BHW3, MPOTONKHKTE
NoAyLeyKy Yepes KapKac Mo HanpasieHWio K NepeaHelt CTopoHe
¥ BOABWTE Ha MeCTO.

BokoBble CTOPOHbI MOAYLLIEYKIM COBMECTATCA C KOHTYPaMM Kapkaca
Mack (14).

MopkntoyeHre KoneHYyaToro natpybka 1 WwnaHra
BnaenvBaiiTe KofleHuaTbl NaTpyOboK B MOAYLIEUKY, MOKa A3bIUKM
ObICTPOro PaclenneHna He 3aLieNKHYTCA, BCTaB Ha MecCTo.
MopcoeaviHeEHNE HAarONOBHOTO KPenieHus

1.
2.

3.
4.

YaepxmBanTe MaKyLeYHbI peMeHb HanpaBieHHbIM BBEPX.

Ybenmntech, Uto 3a[jHWN pemeHb, OTMEYEHHBIV MapKMpoBKo «Philips
Respironics», CMOTPUT HapyKy 1 PacnoNoXeH NULEBOV CTOPOHOW KBEPXY.

HpOTﬂHMTe BerHI/IIZ PemMeHb HaroJIoBHOTIO KperieHnAa B OTBePCTUA B BerHeI7I YacCTh KapKaca.
MopncoennHMTe 3aXKMMbl HArONOBHOTO KpernneHna K OTBepCTUO B HIKHEN YacTu Kapkaca.

PekomeHAaLMM MO KOMGOPTHOMY NPUMEHEHWIO U3AeNNA A
MeaULIMHCKOro nepcoHana

Ecnn pebeHoK NpeAnoynTaeT CnaTb B ONPeAENeHHON No3e, yunTbiBalTe 3TO Npu BbIbope MecTa
pasmelleHva annapata VIBJ1.

Camas pacnpocTpaHeHHas oWrbKa — CIMWKOM CUIbHOE 3aTATVBaHWE HaroNoBHWKa. HaronosHoe
KpenneHune [OMKHO C1aeTb CBOOOAHO ¥ KOMPOPTHO. ECAn KoXKa BbICTYNaeT Mo KpasAm Macku van Ha
NIVILe 3aMeTHbI KpacHble cefbl, 0ClabbTe HaronoBHOe KpenneHue.

Mpv HEOOXOAMMOCTY OTPErYNINPYITE MaKyLEeUHbI pemeHb, UTOObI CABVHYTb HAaroNIOBHOE KPereHe
cylen.

KoneHuatblit NaTpyOoK ObICTPOro pacLensieHra no3BonaeT BPeMeHHO OTCOEAMHUTD MACKy OT LUNaHra
6e3 HeobXOAMMOCTH ee CHATKA. KoneHuaTbl MaTpyOoK MOXHO ObICTPO YCTaHOBUTbL Ha MeCTO AN
NPOLOSKEHWA NNeYeHNA.

[lononHuTenbHana GyHKUMA ynpaBneHna Tpyokamu NO3BOMAET OTOABMHYTH LWAHT OT NepeHer YacTi Tena
VI MPOBECTM €r0 Hafl ronoBoi pebeHKa. DYHKLMA ObICTPOro pacLienfieHa He MOXeET MCMONb30BaTLCA, eC/N
LWNaHr NPOXOAWT Haf roNoBON C MPUMEHEHEM NeTAM ANA KPeMNeHVA Ha Yexse LWnaHra.
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VHbopmaLuma ana MeayupexaeHnii v MeauUmMHCKIX PabOTHMKOBY

C/MBON YTEUKM 1 HACTPOMKM NopTa

B annapatax /BJ1, CHabXeHHbBIX GyHKLUMEN KOHTPOSA BbIbOpa MAacKM, HEOOXOAMMO BBECTY 3HaUeHe
CKOPOCTW yTeuKM. CUMBOS YTEUKM 1 3HAUEHVE YTEUYKI NOKA3bIBAKOT 33/jaHHbIE XapaKTePUCTIKN
CKOPOCTM yTeukw 13 Macku. B annapatax VBJ1, cHabxeHHbIX dyHKLMeR KOHTPONA Bblbopa Macku,
BBeMTe K3,

TexHuyeckne XapaKTEPUCTUKN

TexHMUeCKe XapaKTePUCTUKI MACKM NMO3BOMAIOT ONPEAeTh ee COBMECTUMOCTb C TepaneBTUYECKM
YCTPOWCTBOM, @ Takxe 0becneunTsb NpaBusibHY0 PaboTy CUrHanoB TPEBOTY 1 OMOBELLEHNS.

A I'Ipenynpe)KneHVle. HapyLueHl/le TEXHNYECKMX XaPaKTEPUCTUK MOXET CTaTb I'\pl/IqI/IHOPI
HeQCI)C')eKTI/IBHOI;I Tepanun. KpVIBaﬂ 3aBNCMMOCTWM pacXoda OT AaBlieHWA, NpeaCcTaBieHHaA HUXe,
ABNACTCA ﬂpVI6ﬂVI3VITeJ'IbeIM OTpaxeHnem oXKngaemom Nnpown3BOANTENBHOCTI. QakTnyeckmne
pe3ynbraTbl l/l3M€‘p€Hl/lM MOTyT ObITb apyrumu.

KpI/IBaﬂ 3aBICMMOCTW NOTOKa OT AaBlieHNA

70,0
60,0

o /
40,0 /

30,0 /

20,0 /

10,0

CKOpPOCTb NOTOKa, CTaHA,. I/MUH

0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30

JaBneHue, cM. BOA. CT.

ConpoTnBneHne YTunusauma
MageHue fgasneHua npu: YTUAN3MpYiTe U3genue B COOTBETCTBIM
50 ctaHg. i/mMuH - 100 cTana. i/mMuH € AEACTBYIOWMMY B BalleM PervioHe
Bce pasmepbl 0,7 CM.BOA. CT. 2,8 CM. BOf, CT. HOPMamm.
MepTBOE NPOCTPaHCTBO YcnoBuA xpaHeHuA
SCS 18,9 mn Temnepartypa: ot —20 0 60 °C.
SCM 24,3 Mn OTHOCUTENbHAA BAAKHOCTB: OT 15 % 10 95 %,
SCL 359 mn 6e3 KoHmeHcaLmm

YpOBHMU 3ByKOBbIX NapaMeTpoB
A-B3BelLEeHHbIN YPOBEHb 3BYKOBOW

MOLLHOCTM 29,8 nbA
A-B3BELLEHHbBIV YPOBEHb 3BYKOBOIO
[aBNeHUA Ha paccToAHUM 1 M 22,1 abA
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Obo3HaueHua

[powvzBoanTenb

CnMBON 1 3HaUeHKe YTEeYUKN 13 MaCKn

M3roToBneHo 6e3 MCnonb30oBaHus
HaTypasibHOTO NnaTekca.
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PN841 Leak 3 MNeauatpusinblk Hadanbabl Mackach!

KonpaHy Hyckaynapbl - @

Kayincisgik aknapatbl

KonpaHy makcatbl

Byn macka emagenyLuinepre UHBasuBTI eMeC XenaeTy kongaHbachk! yLwiH MHTepdencTi
KamTamachbl3 eTyre apHanfaH. Macka aypyxaHanblk/VMHCTUTYTTbIK opTaga 6ip peT KonaaHyra
apHanfaH. Macka nHBa3mBTi eMec XenaeTy TaFralblHAanfaH, canMarbl 5 K Hemece oAaH apTbik
(=5 kr) empenyLwinepre kongaHyra apHanfaH. byn mackaHbl naganaHy emaenyLui canmarbiHa
GarinaHbICTbl YANeciMAi Tepanuanblk KypbinFbiHbl KONAaHy KepCeTiNiMAepiMeH LUEKTENreH.

© EckepTtne: byn macka Tabufu kaydyk akceniHeH, auatunrekcundpranarrtad (DEHP) Hemece
A 6ucceHonbiHaH (BPA) xxacanvaraH.

& EckepTne: MackaHbl emaenyluinepre esiHaik wekteynepi 6ap spTypni TepanusnbIK
KypbinFbinapmeH bipre nanganaHyra 6onagbl. Erep Tepanusnbik KypbinFbIHbIH ©3iH canvarbl

5 kr apTblk emaenyLlinepre naganaHy LiekTenreH 6onca, oHaa 6yn mackaHbl naaanaHy con
TepanusanbIK KypbInfbiHbIH KONAAHbINY MakcaTbiH KEHeNTnenai.

KonpaHyfa 6onmManThIH Xargannap
Byn macka eMipnepiHe Kongay kepceTy MakcaTbiHOa eKneHi MexaHuKarnblK xenaetyre Toyengi
emaenyulinepre apHanvaraH.

A\ Eckeptynep

* MackaHbl nanganaHy KesiHae KypblFbiHbl eMAenyLUi xxaFaanbiHa ConKkec AypbiC OpHaTyAbI
KaMTamacbI3 eTy, OFaH Koca TUICTi Aabbingapabl NanganaHy — AeHcaynblk cakTay canachl
MaMaHbIHbIH, »ayankepLuiniri 6onein Tabbinagpl.

» Tepanus GapbiCbiHAa Macka MeH TYTIKTIH OpHbIHAA KanyblH KaMTamachI3 eTy YLUiH MackaHbl
e3epi LWeLle anvianTbiH emaenyLuinepre TMicTi 6akbinay MeH gabbingap nanganaHbinybl KaXKeT.

» Hasanbapbl Hemece 6eTke TonbIK KMINETiH Mackanapabl kongaHy 6acka Ky Tycipesi xaHe
OeT cyleKTepiHiH, ecy nilwiHiHe acep eTyi MyMKiH. MackaHbl NnanganaHfaH kesge AeHcayrnblk
cakTay carnacbkl MaMaHbIHbIH >Xyiieni Typaeri kacibu 6aranaybl yCbiHbINaab.

* Byn MackaHbl Xyie Kocynbl bonmaraHaa HeMece XyMbIC iCTen TypMmaraH keaae nanganaHy
LUbIFapbIiFaH ayameH kKaiTa TbiHbIC anyFa ceben 6onybl MyMkiH. LLbiFapbinFaH ayameH
GipHelLe MVUHYTTaH apTblK kanTa ThiHbIC any Kenbip xargannapaa TyHLWbIFyFa anapagbl.

» EmpgenyLui TepiciHiH Kpi3apybl, TITipKeHyi, Xancbl3ablk, ke3aiH Oynabipaybl HeMece Ke3giH,
KypFan kety 6enrinepiH Tekcepin, wapa KonaaHblHbI3.

» Keneci cumntoMaapabiH Ke3 KenreHi OpblH anfaH xarganga, Tekcepin, wapa KongaHbiHbI3:
SOETTEH ThIC Keyae XaWcCbl3Ablfbl, ThIHbIC anyablH KMbIHAAYbI, KaTTbl 6ac aypybl, ke3 aybIpybl
HemMece K63 NHPEKUMACHI.

» Keneci 6enrinep 6arikanca, Tekcepin, Wwapa KonfaHblHpl3: Tic, Kbi3bllT MUEK HEMECE >KaKTbIH
ayblpybl. MackaHbl KongaHy emaenyLuUiHiH, ecki TiC aypyblH KO34bIpybl MYMKIH.

» Macka maTepuvanbl KO3[eH arniuaK opHanacybl KaxeT.

» bac GekiTkiliHiH 6baynapblH KaTTbl TApThIN TacTamaHbi3. Macka LWeTTepiHiH anHanacbiHaaFbl
TepiHiH MackaHbl kaTTbl TApTyAaH Kbi3apy, kerepy >xaHe icy 6enrinepiHiy 6onmaybiH
kadarananbl3. byn 6enrinepai azanTy ywiH 6ac GekiTkilliHiH 6aynapbiH 60caTbIHbI3.

* [eM Wbifapy nopTTapbiH OyFaTTamaHpl3 HEMeCe ThifbiHAAMN TacTaMaHbl3.

+ Bbyn macka Tek 6ip peT naniganaHyfa apHanfaH.

» byn macka bGipHelle emaenyLuiHiH nanganaHybiHa apHanvaraH. Respironics komnaHusichl
Oyn MackaHbl Ae3nHdekumanaraHHaH KeviH eHiMAainik cunattamanapbiHa keningik 6epmeng,.
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MackaHbliH 6enikTepi

MyMkiHgikTep

@ Macka »acTbIKLLAChIHbIH, XUHaFbI

XKbinbictaygpbl Ty3eTy AUCKICI

(© Macka xakTaybl

@ YKakTtayablH TeMeHri yachl

@ Bac GekiTKiliHiH KbICKbILLbI

(F) »binpam 6ocaty inmekTepi

(G TyTiKk *uHaFbI

H ¥pwbik

@ [ewm weifapy caHbinaybl 6ap 6yrinveni
OybIH

@ YKakTtayablH KorFapfbl YsiCbl

® Bac GekiTkiLliHiH )XoFapfbl 6aybl
@ Bac GekiTkiLliHiH Tebe Gaybl

@ Bac GekiTkilliHiH apTKbl 6aybl
@ Bac GekiTkilLiHiH TeMeHri 6aybl
@ TyTik opambl (KoCbIMLLA)

® TyTikTi 6ackapy inmeri

ManganaHy angbiHaa

*  Empenywinin, 6eTiH xXyblHbI3. KonblHbI3Fa Hemece eMaenyLliHiH 6eTiHe binFangaHabipaTbiH
KPEeM/NOCLOH >XaKnaHbl3.

* MackaHbl TekcepiHi3. Macka Hemece kypamaac benLekTepi cbiHFaH Hemece TosfaH bornca,
aybICTbIPbIHbI3.

Mackara KyTiMm xacay

MackaHbIH MaTacbI3 6enikTepiHe apHanfaH Tasanay Hyckaynapbl

1. XKbinbl cyAa blabIC-asiK XXyyFa apHarnfaH Cynblk CabbIHMEH >XYbIHbI3.

2. MyKusIT WanbiHpI3.

3. Ayara o64eH KypraTbin KomnaaHbIHbI3.

4. MaTtagaH xacanfaH 6eniktepiH 1 anTagaH COH aybICTbIpbIHbI3 HEMece anbiHbi3. MaTtagaH
»acanfaH 6eniriH TasanamaHbl3.

A\ Cakrangblpy: MackaHbl aFapTaTblH epiTiHainepMeH, cnupTheH, KypaMbiHaa aFapTaThiH
3aTbl Hemece cnupTi 6ap epiTiHAINepMeH HemMece KypamblHAa KOHAWULMOHEpPEpPi Hemece
biNFangaTkbiWbl 6ap epiTiHginepmMeH TazanamaHbl3.

A\ Cakrangeipy: Byn HyckaynapaaH aybiTKy eHIMHIH KYMbIChIHA acep eTyi MyMKiH.

A Cakrangbipy: MackaHbiH 3aKbiMaanMaraHbIH HeMece To3baraHbiH (CbI3aT, XiK, XKbIpTbIK, T.6.)
Tekcepin anbiHb3. KaxeTiHwe 6enwekTepiH Hemece MackaHbl TAaCTaHbI3 XXaHE aybICTbIPbIHbI3.
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[lypbIC KMinyiHe Kor XeTKi3y xaHe MackaHbl nanganaHy

MackaHbl Kuto angabiHaa

Kenemi 6obIHIWa opHanacTbIpy: TaHayblHbI3Abl OyFaTTamanTelHAaN MYPHbIHBI3AbIH EHiHE
CoMKeC KeneTiH XacTblKlwa TanaaHbi3. MackaHbIH kenemi 60o1bIHLLIa OpHanacTbIpy AaTyYuriH
MypbIH acTblHAa yCTay apKblfbl OHbl ©fLeril peTiHae nanganaHyra 6onaapl (CypeTTi kapaHbI3).
et e\
AN
|

A

MackaHbl Kuto

1. Bac 6ekiTKiLiHiH KbiCKbILLbI: KbICKBILLTBI ChIpTKa kapal Bypay apkbinbl GipeyiH Hemece ekeyiH
A€ axblpaTbiHbI3.

2. Bac GekiTkiwi: bac GekiTkiwiH 6acbIHbI3AbIH O0NbIMEH TapThbin anbliHbI3. @

3. XKacTtbikwa: XKbinbicTayabl TY3eTy AUCKICIH TOMEH KapaTbIn, XacTblKWaHbl MYpPbIH YCTiHE
OopHanacTblpbIHbI3. @ YKacTbIKLWaHbIH XXOFapfbl Xafbl MypPHbIHBI3ObIH KEHCIpiriHe opHanacybl
KaeT.

4. Bac GekiTKiLliHiH KbICKbILWbI: KarTa 6ekiTy yLUiH xakTay ysacbliHa kapama-kapcbl TypFaH
KbICKbBILLTbI 6acbiHbI3.

MackaHbl peTTey

®

1. Bac GekiTkiwi: Bac 6ekiTkiwiHiH inmekTepiH 6ac 6ekiTkilwiHiH 6aynapblHaH LWeLLin, COAaH CoH
kavTa 6ekiTy yLwiH 6ac bekiTkilwiHiH 6aynapblHa kapama-kapchbl inMekTepAi 6acbiHbI3. @
© Bac GekiTkiLLi bIHFaiinbl Cblobl YLLUIH KOFapfbl 6aynapbiH PETTEHI3.
O blHrannbl KMinyiHe Kon XeTki3y YLUiH ToMeHri 6ayblH 6ac GeKiTKiLLiHIH KbICKbILLbIHA PETTEHI3.
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2. Bac GekiTkiwi: >Korapfbl 6aynapapbl Gipkenki peTTeHis. @

3. bac GekiTkiwi: TemeHri 6aynapgbl Gipkenki peTTeH;s. @

4. bac GekiTkiwi: Tebe HbaybiH 6ac OekiTKiLi MeH xaKTay Kynakka TUMENTIHOEen eTin
peTTeHi3.

5. Macka 6eTTe bIHFanrnbl Typybl KaXeT.

Erep wamapgaH Thic aya Lblkca, 6ac GekiTkiliH peTTeHi3. MackaHbIH yiiKkbl Ke3iHaeri can

Xbinbictaybl 6ombiHWa, Leak Correction Dial (XKbinbicTayabl Ty3eTty guckici) 6enimin

KapaHpl3.

© Eckeptne: bac GekiTkilWiH lWamaaaH Tbic GekiTneHis.

6. TyTikTi 6ackapy KypangapbiH nanganany (koceimwa): Minriw TyTikTi 6acka
opHanacTblpyfa 6onagbl @
© Tebe bGaybiHbIH YLLbIH TYTiKk OpambIHAAFbI INIMEK apKbISbl ChIPFbIThIHbI3.
O Tebe BayblHbIH yLUbIH 6ac GekiTKiliHAer ya apKblbl ©TKi3in, opHbIHA BeKiTiHi3.

MackaHbl nanaanaHy

1. XKengeTkiwTeri emaenywwi Ti30eriH ypLUbIKKa >XarFaHbl3.

2. Tepanus KypbINFbICbIH KOCbIHbI3. BanaHblH KanbinTbl ThIHLIC anbin XaTkaHbiHA K63
JKETKI3iH|3.

XbinbicTayabl Ty3eTy AUCKICI

Macka 6anara ap Kuri3inreH cavibiH >XblnbiCTayabl TY3€Ty AMCKICI TOMEH Kapan kapan

TYPYbl KaXeT.

Bana ynbIKTan xaTtkaH Ke3ge MackaHblH a3gan XbinbicTaybl 6arikanca, AUCKiHI conFa
HEMECE OHfa XblIKbITbIHbI3 . XKbinbicTay AWCKICIHIH KOMeriMeH Ty3eTinMece, MackaHbl
GEeTiHi3aEeH TapTy aHe OpHbIHA aKbIPbIH KOK apKbifbl KaiTa OpHanacTbIpbIHbI3.

2 S
1 \

v & |

v

Bykin mackaHbl weluy

Bac GekiTKiLLiHiH TOMEHTi KbICKbILLUTAPbIH aXblpPaTbiHbI3 XoHEe MackaHbl 6acbiHaH XoFapbl
Kapam CbIpFbITbIHbI3.
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Benwekrtey

Byrinmeni OybIH MeH TyTiKTi any
XKbingam 6ocaty inMeKTepiH Kbickin, Byrinmeni 6ybIHAbI XXacTblKWanaH TapTbiHbI3 .

13 2

&)
N /)

XacTbiKwanbl any
>KakTay apKbinbl )acTblKLWaHbl apTka UTEPIiHi3 @

Bac GekiTkiwiH any
1. Bac BekiTKiLWiHiH, KbICKbILUTAPbIH XakTayaaH 6ocaTbiHbI3 HEMeCce TOMEHTi iNTMEKTEPIH afFbITbiM,

TapTbIHbI3.

2. bac BekiTKiLUiHiH XXOfapfbl INMEKTEPIH aFbITbIHbI3 XoHe baynapbIH XaKTay apKblibl TapTbiHbI3.

Kunay

XacTtbiKwaHbl 6ekiTy

XKbinbicTayabl Ty3eTy AMCKICIHIH TEMEH kapan TypraH KyriHae,
XKacTbIKLWaHbl XXaKTayablH iliHe anfa kapan uTepikia ge,
OpHbIHAA BaCbIHbI3.

YKacTbIKWwaHbIH eki xafbl Macka XakTayblHAarbl Typanay
KMManapbiMeH calikec 6onagbl .

Byrinmeni 6ybIH MeH TYTiKTi OekiTy

XKbingam 6ocarty inMekTepi opbliHAAapbIHAA ChIPT €Tin
opHaTbInFaHwa oyrinmeni OybIHAbI XXacTbIKLWaFa kapan UTEpIHi3.

Bac GekiTkiwiH 6ekiTy

1. Tebe GayblH x0fapbl KapaTbin yCTaHbI3.
2. "Philips Respironics" xa3yblH kepceTin TypFaH apTkbl 6aybiHbIH, CbIPTKA KapaW kapar KeHe OH,

KaFbIHbIH )XOFapbl kapan TypFaHbiHa KO3 XeTKi3iHi3.

3. bac GekiTKiLiHIH xoFapfbl 6ayblH >XaKTayAblH XOFapfbl yAnapbl iliHe CbIPFbITbIHbI3.
4. bac GekiTKiLWiHiH KbICKbILLUTaPbIH XaKTayablH TOMEHTi YACbIHA KOCbIHbI3.

Emaenywire kyTiMm XacayLlbl MaMaHgapfFa apHarfFaH Konansnbel KeHectep

Banara 6enrini 6ip yMblkTay NO3NLMACHI biHFaNIbl 6ornca, OHbl XeNAETKILTI OpHanacTbIpy
Ke3iHAe ecKepiHi3.

MackaHblH 6aynapbiH KaTTbl TapTy — €H, ken ke3feceTiH kateniktepaiH 6ipi. Macka epkiH
ChltObl X8He biHFannbl 6onybl KaxeT. TepiHiaai Macka Kpicbin Typca Hemece 6eTiHizae Kbi3bin
»)onaktap nanga 6onca, 6ac GekiTkiwiH 6ocaTbiHpI3.

KaxeT 6onca, 6ac GekiTKilliH KynakTaH XbIDKbITY YLUiH, To6e 6ayblH peTTeHi3.

XKbingam 6ocaty 6yrinmeni 6ybiHbI 6ana MackaHbl WeLlnei-ak, MackaHblH TYTIKTEH yaKbITLLa
axblpaTblnyblHa MyMKiHAIK 6epegi. TepanusHbl xanFacTblpy YLiH 6yrinmeni 6ybiHAbl OpHbIHA
KanTagaH Xblngam cbipT eTkisin 6acyra 6onagpl.

TyTikTi 6ackapyablH KOCbIMLLIA MYMKIHAITH NanganaHy TyTiKTi AeHEeHiH anabiHFbl 6eniriHeH
XbIIMKbITaAb! XXaHe OHbl 6anaHbiH 6acbiHa kanTa GarbiTTangpl. TYTiK TYTiK opamblHAAFbI
TYTiKTi Gackapy inmMeriH nanganaxbin, 6acTbiH Xxofapfbl beniriHe GarbiTTanFaH kesae Xxbingam
BocaTty MyMmKiHAIr nangananbinmManabi.
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[eHcaynblk cakTay canacbiHblH MaMaHbl XXeHe Taxipnbe anyLubl
aapirep Typanbl aknapar

XbinbicTay TaHO6achl XXaHe NOPT NapamMmeTpnepi

Kelbip xxenpeTkiluTep MackaHbl TaHaayablH 6ackapy anemMeHTiHAE XbinbicTay Lamachl
MeH TaHbacbIH narganaHagbl. XKbinbicTay Wwamackl MeH TaH6ackl MackaHblH, MakcaTThl
XbInblCTay cunaTtTapbl 60omnbin Tabbinagbl. MackaHbl Taraayabl 6ackapy anemMeHTiMeH
xabaplKTanfaH xxengetkiwTepae, (3 eHrisinia.

CunaTttamanapsl

MackaHbIH TeXHUKarnbIK cunaTTamanapbl OHblH Tepanusi KypbinfbICbIMEH YnecimainiriH
XeHe eckepTynep MeH aabbinaap yHKUMSACH OypbIC iCTEWTIHIH aHbIKTay YLWiH 6epinesi.
A Eckepry: Ocbl cunaTTamanapgaH Tbic naiaanady TMiMcia TepanuvisiFa anbin Kenyi

MYMKiH. TeMeHZeri KbICbIM afblH KUCbIFbl KYTINETIH OHIMAINIKTIH, XYbIK Luamackl 6onbin
Tabbinaabl. Haktel enwemaep 6yaaH esreLieneHyi MyMKiH.

KbICbIM — afbiH KUCbIFbI

70,0

T 600 _—
=
s /
B 500
5 /
O
~ 40,0
g /I/
Q
g 300
g _/
T 20,0 w
2
< 100
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Kbicbim cm H,O
Kapcbinbik Kokbicka Tactay
KbICbIMHBIH TEMeHAeYi: YKeprinikTi epexenepre can TacTaHpl3.

50 cT. n/mud 100 cT. n/MUH
Bapnbik enwemaep 0,7 cm H,O 28cmH,O

Xapamchbi3 animak Cakray xargannapbl

SCS 18,9 wmn Temneparypa: -20°C - 60°C
SCM 24,3 wmn CanbICTbIpMarnsb! binFanabInbIk;
SCL 35,9 mn 15 % - 95 %, KOHOEHCALMSIChI3

AbI6GbIc AeHrennepi
A wkanacbl 6oMbIHLLA AbIObIC

KyaTbIHbIH, AeHrewi 29,8 nbA
A wkanacbl bonblHLIA 1 M LLaMacbiHAarbI
OblObIC KbICbIMbIHbIH, AeHreni 22,1 nbA
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Tanbanap

OHaipyLi

XoHe LamMachbl

Tabwrun kaydyk akceniHeH
xacanvaraH

|- MackaHblH XblnbiCTay TaHbachbl
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blnFangbinbikka KaTbICThbI
LeKkTeyrnep

TeMHepaTypaFa KaTbICTbIl
LekTeynep

Kanta nanganaH6aHbi3



PHILIPS

B e
RESPIRONICS

Pedijatrijska nazalna maska PN841 Leak 3

Uputstvo za upotrebu - @)

Bezbednosne informacije

Namena

Namena ove maske je da posluzi kao kontaktna povrsina za pruzanje neinvazivne ventilacije
pacijentima. Maska je predvidena za jednokratnu upotrebu, i to samo u bolnicama/zdravstvenim
ustanovama. Masku treba koristiti na pacijentima tezine 5 kg ili vise (= 5 kg) kojima je propisana
neinvazivna ventilacija. Upotreba ove maske ogranicena je indikacijama za upotrebu kompatibilnog
terapijskog uredaja u pogledu teZine pacijenta.

& Napomena: Ova maska nije napravljena od lateksa od prirodne gume, kao ni od jedinjenja DEHP
ili BPA.

& Napomena: Ova maska moze da se koristi sa raznim terapijskim uredajima koji mogu da imaju
svoja ogranicenja u pogledu populacije pacijenata. Ako je terapijski uredaj ogranicen na pacijente
teZe od 5 kg, koris¢enje ove maske ne prosiruje namenu tog terapijskog uredaja.

Kontraindikacije
Ova maska nije predvidena za upotrebu na pacijentima koji su zavisni od mehanicke ventilacije radi
odrzavanja Zivota.

A Upozorenja

* Pri upotrebi ove maske, zdravstveni radnik ima obavezu da proveri da li je uredaj pravilno podesen u
skladu sa stanjem pacijenta, kao i da li se koriste ispravni alarmi.

« Pacijente koji ne mogu sami da skinu masku treba nadgledati na odgovarajuci nacin i pri tom koristiti
alarme kako bi se obezbedilo da maska i cevcica ostanu na mestu tokom terapije.

» Upotrebom nazalnih maski ili maski za celo lice vrsi se pritisak na glavu, $to moze uticati na modele
kraniofacijalnog razvoja. Preporucuje se da zdravstveni radnik redovno pregleda pacijenta koji koristi
ovu masku.

* Upotreba ove maske kada sistem nije ukljucen i kada ne radi moze dovesti do ponovnog udisanja
izdahnutog vazduha. Ponovno udisanje izdahnutog vazduha u periodu duzem od nekoliko minuta
moze u nekim okolnostima dovesti do gusenja.

« Nadgledajte ili intervenisite ako se kod pacijenta javi crvenilo na koZi, iritacija, neudobnost, zamagljen
vid ili susenje ociju.

* Nadgledajte ili intervenisite ako dode do bilo kog od sledecih simptoma: neuobicajena nelagodnost u
grudima, nedostatak vazduha, jaka glavobolja, bol u oc¢ima ili infekcije ociju.

« Nadgledajte ili intervenisite ako dode do nekog od sledecih simptoma: bol u zubima, desnima ili vilici.
Upotreba maske moze da pogorsa postojece probleme sa zubima pacijenta.

* Materijal od kojeg je maska napravljena ne sme da dode u kontakt sa o¢ima.

» Nemojte preterano zatezati trake opreme za glavu. Pazite na znake preteranog zatezanja, kao $to su
prekomerno crvenilo, rane ili nabrana koza oko ivica maske. Da biste ublazili simptome, popustite trake
opreme za glavu.

* Ne blokirajte i ne zatvarajte otvore za disanje.

*  Ova maska je iskljucivo predvidena za upotrebu na jednom pacijentu.

« Ova maska nije predvidena za upotrebu na vise pacijenata. Respironics ne moze da garantuje za
specifikacije radnih svojstava kada se maska dezinfikuje.
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Delovi maske

Elementi

(A) Sklop jastuceta maske

Tockic¢ za korekciju curenja

(© Okvir maske

@ Donji prorez na okviru

@ Spojnica opreme za glavu

@ Jezicci za brzo oslobadanje
(G Sklop ceveice

@ Obrtna spojnica

@ Zglob sa ugradenim uredajem za disanje
(D Gornji prorez na okviru

® Gornja traka opreme za glavu
(D Temena traka opreme za glavu
@ Zadnja traka opreme za glavu
@ Donja traka opreme za glavu
@ Omotac cevcice (opcionalno)
® Kopca za sprovodenje cevcice

Pre upotrebe

+ Umijte pacijenta. Nemojte nanositi hidratantna sredstva/losione na svoje ruke i lice pacijenta.
 Pregledajte masku. Zamenite masku ili njene delove ako su polomljeni ili pohabani.

Odrzavanje maske

Uputstvo za ciscenje za delove koji nisu od platna

1. Operite u toploj vodi te¢nim deterdZzentom za pranje sudova.

2. Temeljno isperite.

3. Pre upotrebe ostavite da se potpuno osusi na vazduhu.

4. Delove od platna zamenite ili uklonite nakon nedelju dana. Nemojte da cistite platno.

A\ Oprez: Nemoijte da ¢istite masku izbeljivatem, alkoholom, rastvorima koji sadrze izbeljiva¢ ili
alkohol ni rastvorima koji sadrze omeksivace ili ovlazivace.

A\ Oprez: Svako odstupanje od ovog uputstva moze uticati na radna svojstva proizvoda.

A Oprez: Pregledajte da li maska ima o$tecenja ili pohabanosti (pukotine, naprsnuca, poderotine itd.).
Po potrebi bacite i zamenite masku ili njene delove.
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Pravilno namestanje i koriscenje maske

Pre stavljanja maske

Odredivanje veli¢ine: Izaberite jastuce koje odgovara $irini nosa i ne zatvara nozdrve. Merac veli¢ine
maske mozete da koristite kao vodi¢ ako ga drZite ispod nosa (pogledajte ilustraciju).

T e O\
ENE

1. Spojnica opreme za glavu: Otkopcajte jednu ili obe tako $to Cete spojnicu okrenuti ka spolja. @
2. Oprema za glavu: Opremu za glavu postavite preko glave. @

3. Jastuce: Jastuce stavite na nos, pri cemu tockic¢ za korekciju curenja treba da bude okrenut
nadole.@ Vrh jastuceta treba da naleze na greben nosa.

4. Spojnica opreme za glavu: Pritisnite spojnicu u prorez okvira da biste je ponovo prikacili. @

Podesavanje maske

®

1. Oprema za glavu: Odvojte jezicke opreme za glavu sa traka opreme za glavu, a zatim pritisnite
jezicke na trake opreme za glavu da biste ih ponovo prikacili. @
© Prilagodite gornje trake na opremi za glavu tako da maska udobno stoji.
O Prilagodite donju traku prema spojnici opreme za glavu tako da maska udobno stoji.
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2. Oprema za glavu: Ravnomerno podesite gornje trake. @

3. Oprema za glavu: Ravnomerno podesite donje trake. @

4. Oprema za glavu: Podesite temenu traku tako da oprema za glavu i okvir ne dodiruju usi. @
5. Maska treba udobno da naleze na Iice‘

Ako dolazi do prekomernog curenja vazduha, podesite opremu za glavu. Informacije o manjim
curenjima iz maske tokom spavanja potrazite u odeljku Tocki¢ za korekciju curenja.

& Napomena: Nemojte preterano zatezati opremu za glavu.

6. Sprovodenje cevcice (opcionalno): Savitljiva cevcica moze da se stavi preko glave @
@ Provucite kraj temene trake kroz kop¢u na omotacu cevcice.
O Usmerite kraj temene trake kroz prorez na opremi za glavu i pri¢vrstite je.

Upotreba maske
1. PovefZite sklop za pacijenta od ventilatora do obrtne spojnice.
2. Ukljucite terapijski uredaj. Uverite se da dete normalno dise.

Tockic za korekciju curenja
Tockic za korekciju curenja treba da bude okrenut pravo nadole svaki put dok se detetu stavlja maska.

Ako tokom spavanja dolazi do malih curenja iz maske deteta, pomerite tocki¢ nalevo ili nadesno (0).
Ako se curenja ne mogu korigovati pomocu tocki¢a, ponovo postavite masku tako sto Cete je
odignuti sa lica pod pravim uglom i pazljivo vratiti na mesto.

Uklanjanje ¢itave maske
Otkacite donje spojnice opreme za glavu i povucite masku nagore preko glave.
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Rasklapanje

Uklanjanje zgloba i cev¢ica

@)
I i

Uklanjanje jastuceta
Gurnite jastuce unazad kroz okvir (13).

Uklanjanje opreme za glavu

1.
2.

Otkacite donje spojnice opreme za glavu sa okvira ili otkopcajte donje jezicke i povucite.
Otkopcajte gornje jezicke opreme za glavu i provucite trake kroz okvir.

Sklapanje

Postavljanje jastuceta

Okrenite tockic¢ za korekciju curenja nadole, gurnite jastuce na
okvir prema napred i utisnite ga na mesto.

Bocne strane jastuceta ¢e se uklapati u otvore za poravnavanje na
okviru maske (14).

Postavljanje zgloba i cevcice

Gurajte zglob na jastuce dok jezi¢ci za brzo oslobadanje ne skljocnu.

Postavljanje opreme za glavu
1.
2.

Drzite temenu traku uspravno.

Uverite se da je zadnja traka, na kojoj pise ,Philips Respironics”,
okrenuta ka spolja i da nije okrenuta naopacke.

Provucite gornju traku opreme za glavu kroz gornje proreze na okviru.

. Povezite spojnice opreme za glavu sa donjim prorezom na okviru.

Saveti o udobnosti za negovatelje

Ako dete voli da spava u nekom odredenom polozaju, uzmite to u obzir kada budete birali
poloZaj ventilatora.

Najcesca greska je preterano zatezanje opreme za glavu. Oprema za glavu treba da bude
postavljena udobno i bez zatezanja. Ako se koZa oko maske nabere ili se pojave crveni tragovi,
popustite opremu za glavu.

Po potrebi podesite temenu traku da biste opremu za glavu pomerili sa usiju.

Zglob za brzo oslobadanje omogucava da se maska privriemeno odvoji od cevcice bez potrebe
da dete uklanja masku. Zglob mozZe brzo da se vrati radi nastavka terapije.

Ako koristite opcionalnu funkciju za sprovodenje cevcice, cevcica se preko detetove glave
preusmerava ka zadnjem delu tela. Funkciju za brzo oslobadanje nije moguce koristiti kada je
cevcica usmerena preko glave pomocu kopce za sprovodenje cevcice na omotacu cevcice.
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Informacije za zdravstvene radnike i bolnicare

Simbol curenja i podesavanja otvora

Neki ventilatori koriste vrednost i simbol curenja na komandi za izbor maske. Vrednost i simbol
curenja predstavljaju namerno curenje maske. Na ventilatorima na kojima postoji komanda za izbor
maske unesite ¥3.

Specifikacije

Tehnicke specifikacije maske navedene su da bi se utvrdilo da li je maska kompatibilna sa terapijskim
uredajem i da li upozorenja i alarmi ispravno funkcionisu.

A\ Upozorenje: Ako se ove specifikacije ne postuju, terapija mozda nece biti delotvorna. Kriva

protoka pritiska koja je prikazana u nastavku predstavlja pribliznu vrednost ocekivanih radnih
svojstava. Tac¢ne vrednosti merenja mogu da variraju.

Kriva protoka pritiska

70,0

60,0 _—
w0 /
40,0 /

30,0 /

20,0 -/

10,0

Protok (standardnih I/min)

0,0

0 5 10 15 20 25 30

Pritisak ucm H,0
Otpor Bacanje
Pad pritiska pri: Bacite u skladu sa lokalnim propisima.
50 standardnih I/min 100 standardnih I/min
Sve velicine 0,7 cm H,0 28cmH0
Mrtav prostor Uslovi skladistenja
5CS 189 ml Temperatura: od -20 °C do 60 °C
SCM 243 ml Relativna vlaznost: od 15% do 95%, bez
SCL 359 ml kondenzacije

Nivoi zvuka

Nivo jacine zvuka posle A-ponderizacije 29,8 dBA
Nivo pritiska zvuka na 1 m posle

A-ponderizacije 22,1 dBA
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Simboli

Proizvodac

Simbol i vrednost curenja iz maske

Nije napravljeno od lateksa od
prirodne gume

95

15
+60°C
JH/-HWF

L
&8
mo
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Ogranic¢enja vlaznosti

Ograni¢enja temperature

Nije za ponovnu upotrebu



PHILIPS

B e
RESPIRONICS

PN841 Leak 3 Pediatrik Nazal Maske
Kullanim Talimatlar - @Y

Guvenlik Bilgileri

Kullanim Amaci

Bu maske, hastalara non-invazif ventilasyon uygulanmasi icin bir araytiz saglamak amaciyla
tasarlanmistir. Maske yalnizca hastane/kurum ortaminda tek hasta kullanimr igin Uretilmistir. Maske,
non-invaziv ventilasyon recete edilmis 5 kg veya ustu (=5 kg) hastalarda kullaniimalidir. Bu maskenin
kullanimi, hastanin agirhgr da dikkate alinarak uygun tedavi cihazinin kullanim endikasyonlariyla
sinirhdr.

& Not: Bu maske dogal kaucuk lateks, DEHP veya BPA'dan Gretilmemistir.

& Not: Bu maske, hastalar Gzerinde kendi sinirlamalari olabilen cesitli tedavi cihazlariyla kullanilabilir.
Tedavi cihazinin kullanimi agirhigi 5 kg Gzerinde olan hastalarla sinirliysa, bu maskenin kullanimi bu
tedavi cihazinin kullanim amacini asmaz.

Kontrendikasyonlar
Bu maske, yasam destedi icin mekanik ventilasyona bagli olan hastalara yonelik degildir.

A Uyarilar

e Bu maske kullanilirken hastanin durumuna goére uygun alarmlarin kullanimi dahil olmak tzere dogru
cihaz kurulumunu saglamak saglik uzmaninin sorumlulugudur.

» Tedavi sirasinda maskenin ve hortumlarin yerinde kalmasini saglamak amaciyla maskeyi kendileri
¢ikaramayacak hastalar icin uygun hasta takibi ve alarmlari kullaniimalidir.

» Nazal veya tam ylz maskelerin kullanimi kafaya baski uygular ve kraniyel yiz blytume dizenlerini
etkileyebilir. Bu maske kullanilirken dizenli saglik profesyoneli degerlendirmesi dnerilir.

* Bu maskenin, sistem acik degilken ya da calismiyorken kullanilmasi, disari verilen havanin tekrar
solunmasina neden olabilir. Birkag dakikadan daha uzun sure disari verilen havanin yeniden solunmasi
bazi durumlarda bogulmaya neden olabilir.

* Hastada cilt kirmiziligy, iritasyonu, rahatsizligi, bulanik gorus ya da géz kurumasi yasanip yasanmadigini
izleyin ve yasanirsa mudahale edin.

* Susemptomlardan birinin gerceklesip gerceklesmedigini izleyin veya gergeklesirse mtidahale edin:
gdguste alisiimadik rahatsizlik hissi, nefes darlidi, siddetli bas agrisi, goz agrisi veya goz enfeksiyonlari.

* Susemptomlardan birinin gerceklesip gerceklesmedigini izleyin veya gerceklesirse midahale edin: dis,
dis etleri veya cenede agri. Maske kullanimi hastanin mevcut dental rahatsizliklarinin siddetini artirabilir.

*  Maske malzemesi gozlerden uzak olmalidir.

« Baslik seritlerini gereginden fazla sikmayin. Maskenin kenarlarini cevreleyen ve fazla sikildigina dair
cilt bolgesinde asirn kizarma, agri veya sisme gibi belirtiler olup olmadigini gézlemleyin. Semptomlari
azaltmak igin baslik seritlerini gevsetin.

* Ekshalasyon baglantilarini kapatmayin veya mihurlemeyin.

*  Bu maske yalnizca tek hastada kullanim icindir.

¢ Bu maske, cok hastada kullanim igin tasarlanmamistir. Bu maske dezenfekte edildiginde Respironics
performans 6zelliklerini garanti edemez.
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Maske Parcalan

Ozellikler

@ Maske yastigi sistemi
Sizinti Giderme Kadrani
@ Maske cercevesi

@ Gerceve alt yuvasi

@ Baslik klipsi

® Hizli ¢ikarma tirnaklari
@ Hortum sistemi

H Firdondu

@ Entegre ekshalasyonlu dirsek
@ Gerceve Ust yuvasl

® Baslik st kayisi

@ Baslik tepe kayisi

@ Baslik arka kayisi

@ Baslik alt kayisi
@ Hortum sargisi (istege bagl)
® Hortum yonetimi halkasi

Kullanm Oncesi

+ Hastanin ylztnu yikayin. Ellerinizde veya hastanin ytzinde nemlendirici/losyon kullanmayin.
* Maskeyi kontrol edin. Maske veya pargalari kirllmissa veya yipranmissa maskeyi degistirin.

Maske Bakimi

Kumas Olmayan Parcalar icin Temizleme Talimatlari

1. Ilik suda sivi bulasik deterjaniyla yikayin.

2. lyice durulayin.

3. Kullanmadan énce havayla tamamen kurutun.

4. Kumas parcalari 1 haftanin sonunda degistirin veya cikarin. Kumasi temizlemeyin.

A Dikkat: Maskeyi agarticl, alkol, agartici veya alkol iceren temizlik soltisyonlari veya yumusatici ya
da nemlendirici iceren temizlik solUsyonlariyla temizlemeyin.

A\ Dikkat: Bu talimatlara herhangi bir sekilde uyulmamasi Griintin performansini etkileyebilir.

A Dikkat: Maskede hasar veya yipranma (catlama, kirllma, kopma, vb.) olup olmadigini kontrol edin.
Gerekirse pargalari veya maskeyi atin ve degistirin.
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Maskenin Uygun Sekilde Takilmasi ve Kullanilmas

Maskeyi Takmadan Once

Olcii: Burun deliklerinizi tikamayan ve burnunuzun genisligine uyan bir yastik secin. Maske dlcegi
burnun altina yerlestirilerek kilavuz olarak kullanilabilir (sekle bakin).

T e O\
ENE

1. Baslik klipsi: Klipsi disari cevirerek birini veya her ikisini de ayirin. @
2. Baslik: Bashgi basin Ustinden gekin.@

3. Yastik: Sizinti Giderme Kadrani asagi bakacak sekilde yastigi burnun Uzerine yerlestirin. @
Yastigin Gst kismi burun kemerine oturmalidr.

4. Baslik klipsi: Yeniden takmak icin klipsi cerceve yuvasina bastirin. @
Maskeyi Ayarlama

®

1. Bashk: Bashk tirnaklarini bashgin kayislarindan uzaklastirin, sonra yeniden takmak icin bashk
kayisina dogru bastirin.
© Rahat bir sekilde oturmasi icin Ust kayislari basliga gore ayarlayin.
O Rahat bir sekilde oturmasi icin alt kayisi bashda gore ayarlayin.
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2. Baslik: Ust kayislan esit olarak ayarlayin. @

3. Baslik: Alt kayislarr esit olarak ayarlayin. @

4. Baslik: Baslik ve cerceve kulaklara degmeyecek sekilde tepe kayisini ayarlayin. @

5. Maske yUze rahat bir sekilde yerlesmelidir.

Asiri hava sizintisi varsa bashdr ayarlayin. Uyku sirasinda kiigtik maske sizintilari icin bkz. Sizintr Giderme
Kadrani bolimd.

& Not: Basligi cok fazla sikmayin.

6. Tup yonetimini kullanma (istege bagl): Esnek boru sistemi basinizin Gzerine yerle§tirilebi|ir®.
@ Tepe kayisinin ucunu tup sargisi Gzerindeki halkanin icinden kaydirin.
O Tepe kayisinin ucunu baslik yuvasindan yonlendirin ve yerine oturtun.

Maskeyi Kullanma
1. Ventilatordeki hasta devresini firdonduye baglayin.
2. Tedavi cihazini calistirn. Cocugun normal soluk alip verdiginden emin olun.

Sizinti Giderme Kadrani
Sizinti Giderme Kadrani, maske cocuda her takildiginda asagr dogru bakmalidir.

Uyku sirasinda cocugun maskesinde ufak sizintilar oluyorsa kadrani sada veya sola hareket ettirin .
Kadran kullanilarak sizintilar giderilemiyorsa, maskeyi dogrudan ytzden ¢ekerek ve hafifce yerine geri
birakarak yeniden yerlestirin.

Tum Maskeyi Cikarma
Alt baslik klipslerini ayirin ve maskeyi basin tUzerinden kaydirin.
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SOkme

Dirsegi ve Hortumu Cikarma
Hizli cikarma tirnaklarini sikin ve dirsedi yastiktan uzaga cekin .

&)
I /)

Yastigi Cikarma
Yastigi cerceveden geriye dogru itin @

Basligi Cikarma

1.

Bashgin alt klipsini cerceveden soékin veya alt tirnaklari agin ve gekin.

2. Bashgin tst tiraklarini agin ve kayislari cerceveden ¢ekin.

Montaj

Yastigi Takma

Sizinti Giderme Kadrani asagi dogru bakacak sekilde, yastig
cercevenin icine ©ne dogru bastirin ve yerine yerlestirin.

Yastigin yan kisimlari maske gercevesinin hizalama kesitleri ile
eslesecektir .

Dirsegi ve Hortumu Takma

Hizli cikarma tirnaklari yerine yerlesene dek dirsegi yastigin icine
dogru itin.

Bashgi Takma

1.
2.

Baslik kayisini yukari dogru tutun.

Uzerinde “Philips Respironics”yazan arka kayisin disa dogru baktigindan ve yukari déniik
oldugundan emin olun.

Baslik Gst kayisini cergeve Gst yuvalarina kaydirin.

. Baslik klipslerini cerceve alt yuvasina baglayin.

Bakim Gorevlileri icin Rahatlik Saglama Ipuclarn

Cocugun belirli bir uyuma pozisyonu tercihi varsa, ventilator yerlesimini secerken bu durumu géz
onunde bulundurun.

Yapilan en yaygin hata, basligi fazla sikmaktir. Baslik gevsek ve rahat yerlesmelidir. Maske
cevresindeki bolgede cilt siserse veya kizariklik gordlirse bashgr gevsetin.

Gerekiyorsa, bashgin kulaklardan uzaklasmasi icin tepe kayisint ayarlayin.

Hizli cikarma dirsedi, cocugun maskeyi cikarmasina gerek kalmadan maskenin gegici olarak
hortumlardan ayrilmasini saglar. Tedavinin strmesi icin dirsek hemen yerine geri yerlestirilebilir.
Istege bagli tip yonetimi ézelliginin kullanilmasi hortumu viicudun én kismindan uzaklastirip
cocugun kafasinin Gzerinde yeniden yonlendirir. Hizli ¢ikarma 6zelligi, hortum sargisinda hortum
yonetimi halkasi kullanilarak hortum basin tzerinden yonlendirildiginde kullanilamaz.
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Saglk Hizmetleri Uzmani ve Klinisyen Bilgileri

Sizinti Sembolu ve Port Ayarlari

Bazi ventilatorlerin maske secim kontroliinde sizinti degeri ve sembol kullanilir. Sizinti degeri ve
sembolii amaclanan maske sizintisini gésterir. Maske secim kontroli bulunan ventilatérlerde 3 girin.

Ozellikler

Maskenin teknik dzellikleri, tedavi cihaziniz ile uyumlu olup olmadiginin ve uyarilarla alarmlarin
dUzgln calisip calismadiginin belirlenmesi amaciyla verilmektedir.

A\ Uyari: Bu teknik 6zelliklerin disinda kullanim, basarisiz tedaviye yol acabilir. Asagida gosterilen
basing akis egrisi, beklenen performansin bir tahminidir. Tam olctmler farkli olabilir.

Basing Akis Egrisi
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10,0
0,0 T T T T T
0 5 10 15 20 25 30
Basingcm H,0
Direng Atma
Basincta DUsus: Bolgesel dizenlemelere uygun sekilde imha
50 SLPM 100 SLPM edin.
Tam Olgtler 0,7 cmH,0 28cmH,0
Ol Alan Saklama Kosullari
SCS 189 ml Sicaklik: -20°C ila 60°C
SCM 243 m Bagil Nem: %15 ila %95
SCL 35,9 ml yogu§mas|z

Ses Seviyeleri
A-agirlikli Ses Guicl Seviyesi 29,8 dBA
1 m'de A-agirlikli Ses Basinci Seviyesi 22,1 dBA
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Semboller

95
u Uretici Nem Sinirlari
15

:3 Maske Sizinti Sembolu ve Degeri

+60°

C
"HRWF Sicaklik Sinirlar

-20°C,
-4°F

@ Dogal Kauguk Lateksten Uretilmemistir @ Tekrar Kullanmayin

212



