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CnasBaiiTe ykasaHusiTa 3a ynotpeba
(Moka3aHo B CMHBO Ha eTVKeTa)

Bpoitku B onakoska

[laTa Ha npo13BofCTBO

Ridte se navodem k pouZiti
(Na oznaceni uveden modfe)

Pocet kust v baleni

Datum vyroby

Se brugervejledningen
(Vist med blat pa meerkaten)

Antal pr. pose

Produktionsdato

Gebrauchsanweisung befolgen
(blaues Symbol auf der
Produktverpackung)

Menge pro Verpackung

Herstellungsdatum

AxohouBnaTe TIg 0dnyieg xprong
(EppaviCerar pe LTTAE Xpuopa oV ETIKETA)

MogdmrTa ava Brkn

Hyepopnvia karaokeurg

(indiquées en bleu sur I'étiquette)

Follow instructions for use Quantity per pouch Date of manufacture
(Shown in Blue on label)
Seguir las Instrucciones de uso Cantidad por bolsa Fecha de fabricacion
(se muestra en color azul en la etiqueta)
Jérgige kasutusjuhendit Kogus kandekoti kohta Tootmiskuupéev
(sildil sinine)
Noudata kéyttoohjeita Maara/pussi Valmistuspaiva
(sininen symboli)
Suivre les instructions d'utilisation Quantité par sachet Date de fabrication

Slijedite upute za uporabu
(napisano plavom bojom na naljepnici)

Koli¢ina po vrecici

Datum proizvodnje

Kovesse a hasznalati Gtmutatot
(Kék szinli a cimkén)

Darabszam/tasak

Gyartas datuma

Attenersi alle istruzioni d'uso
(simbolo in blu sull'etichetta)

Quantita per confezione

Data di fabbricazione

A—H—XHA RIS &

185-YDOHE WEFEAA
(BDT NIV TRER)
MavipanaHy HyckaynapbiH Op kanTagarbl caHbl OHAipinreH KyHi
OpbIHAaHbI3
(XKancbipmaga kek TycneH
KepCeTinreH)

EPERREETERLER
(HRol Mo R HAl)

mexg

NES=P]

Zr. naudojimo instrukcijg.
(Parodyta mélyna spalva ant gaminio
etiketés)

Kiekis viename maielyje

Pagaminimo data

levérot lietoSanas instrukcija noradito
(efiketé redzams zila krasa)

Skaits iepakojuma

Razo3anas datums

CnegieTe v ynatcTeara 3a KOpUCTeHe
(MpukaxkaHo Bo cuHa boja Ha o3HakaTa)

KonuuuHa no Topudka

[laTym Ha npou3soACcTBO




Productiedatum

(w kolorze niebieskim na etykiecie)

Volg de gebruiksaanwijzing Hoeveelheid per draagtasje
(in blauw weergegeven op label)
Folg brukerhandboken Antall per pose Produksjonsdato
(Vist i blatt pa etiketten)
Nalezy przestrzega¢ instrukcji obstugi Sztuk w opakowaniu Data produkcji

Consulte as instrugdes de uso
(Mostrado em azul na etiqueta)

Quantidade por embalagem

Data de fabricagéo

Urmatj instructiunile de utilizare
(Afisate in culoarea albastra pe eticheta)

Cantitate per husa

Data fabricatiei

CriepyvTte MHCTPYKLMSIM MO SKCTnyaTaLym
(ronyGoit cuMBON Ha MapKVPOBKe
v3aenus)

Konuyectso B ynakoBske

[lata n3rotoneHus

Pozrite si navod na pouzitie
(Zobrazeny Stitok ma modrd farbu)

Mnozstvo v jednom vrecku

Datum vyroby

Upostevajte navodila za uporabo
(prikazano v modri barvi na nalepki)

Koli¢ina v embalazi

Datum izdelave

Pridrzavajte se uputstva za upotrebu
(Na nalepnici oznageno plavom bojom)

Koli¢ina po pakovanju

Datum proizvodnje

Folj bruksanvisningen
(visas i blatt pa etiketten)

Antal per pase

Tillverkningsdatum

Kullanim larina uyun
(Etikette Mavi renkle gosterilir)

Torba bagina miktar

Uretim tarihi

[loTpumyiiTech iHCTPYKLi i3
BIKOPUCTaHHS
(BioBpaxeHo CHHIM Ha No3HauLy)

KinbkicTb B 0AHOMY nakeri

[ata BupoGHULTBa

Tham khao hwéng dan s dung
(Ky hiéu c6 mau xanh lam trén

S6 Iwgng méi tui

Ngay san xuét

(BH EUEBIER)

nhan)
RRERAE BRYE =kt
(FEFE ENEEER)
EFERRHA BEHE =L




&

He cbbpia ecTecTBeH KayuyKoB NnaTekc

He e napaboreto ot PVC

He e 6e3onacHo npu MP

Nevyrobeno z pfirodniho latexu

Nevyrobeno z PVC

Neni bezpeéné pro MR

Ikke fremstillet med naturgummilatex Ikke fremstillet med PVC MR-usikker
Nicht mit Naturlatex hergestellt Nicht mit PVC hergestellt MR-unsicher
Aev karaokeuadetal amd AGTeg puaikou Aev kataokeuddetal amd PVC Mn aogakég yia

KAoUTOOUK

ameIkOvIon payvnTikoU
QUVTOVIOHOU

(MR Unsafe)

Not manufactured with natural rubber latex Not manufactured with PVC MR unsafe
Fabricado sin latex de caucho natural Fabricado sin PVC No es seguro para RM
Tootmisel ei ole kasutatud naturaalset Tootmisel ei ole kasutatud PVC-d MR-ohtlik

kummilateksit
Valmistuksessa ei ole kaytetty Valmistuksessa ei ole kaytetty PVC:ta Ei sovellu
luonnonkumilateksia magneettikuvaukseen

Fabriqué sans latex de caoutchouc naturel Fabriqué sans PVC Non approprié pour

I'IRM

Nije izradeno s prirodnim gumenim lateksom

Nije izradeno s PVC-om

Nije sigurno za
upotrebu s MR-om

Természetes gumilatexet nem tartalmaz

Nem PVC-bdl gyartott

Nem MR-biztonsagos

Non fabbricato con lattice di gomma naturale

Non fabbricato con PVC

Non sicuro per l'uso in

RM

HWETRICTRRATLS T VI ATMER B TRICTPVC FMERA MR 3kt i
TabwFu pe3eHke NnaTekcTeH MBX-MeH eHaipinvereH MarHuTTik pesoHaHC
)KacanmaraH opracbliHaa Kayincia

emec
e DR A ATH OFE PVC 2 MZECIXl &8 MR 2/ & (MR Unsafe)
Pagaminta be kauciuko latekso Pagaminta be PVC Nesaugus naudoti su MR
Izgatavots, neizmantojot dabisko kaucuka Razots bez PVC Nedro$s MR vide
lateksu

He e npou3seeHo co NpUpoAeH ryMeH natekc He e npoussegeHo co PVC MR unsafe
(HebesbenHu 3a MR)

Niet vervaardigd met natuurlijke rubberlatex Niet vervaardigd met PVC MR-onveilig

Inneholder ikke naturgummilateks

Ikke produsert med PVC

Ikke MR-sikker

Wyprodukowano bez dodatku naturalnej gumy
lateksowej

Wyprodukowano bez dodatku PVC

Nie stosowa¢ w
$rodowisku MRI

Fabricado sem latex de borracha natural

Néo fabricado com EsV

Inadequado para
ressonancia magnética

Nu este fabricat cu cauciuc natural (latex)

Nu este fabricat cu PVC

Incompatibil RM

WaroToeneHo 6e3 npuMeHeHst HaTypanbHOro WarotoeneHo 6e3 npumeHenus NMBX He6esonacHo ans MPT
KayuyKoBOro narekca
Pri vyrobe nebol pouzity prirodny gumovy latex Pri vyrobe nebolo pouzité PVC Nebezpecné

v prostredi MR




&

Ni izdelano iz lateksa iz naravne gume Izdelano brez PVC Ni varno za uporabo s
sistemi MR
Ne sadrzi prirodni gumeni lateks Nije proizvedeno sa PVC-om Nije bezbedno za
koriscenje u
MR okruZenju
Ej tillverkad med naturgummilatex Ej tillverkad av polyvinylklorid (PVC) Ej MR-séker
Dogal kauguk lateksten dretiimemistir PVC ile dretilmemistir MRile kullanimi giivenli
degil
BupobneHo 6e3 BUKopuCTaHHS! HaTypanbHoro BurotoBneHo He 3 MBX MP-HebeaneyHmit
natekcy
Khong dwoc san xuét bang mi cao su | Khéng duoc san xuat badng PVC | MR unsafe (Khéng
tw nhién an toan CHT)
FHAESR A RARZLALHIRR FAER A PVC HilRK MR R &4

HETERRIEBILE

BETE PVC

T5EF MR BB1E
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TemneparypHa rpaHuya

OFpﬁHVI‘-leHVIe Ha BnaxHocTTa

OrpaHuyeHne Ha aTMocthepHoToO
HarsiraHe

Limit teploty Omezeni vihkosti Omezeni atmosférického tlaku
Temperaturgraense Fugtighedsgraense Greenser for atmosfeerisk tryk
Zulassiger Temperaturbereich Zulassiger Luftfeuchtigkeitsbereich Zulassiger Luftdruckbereich
‘Opia Beppokpaaiag ‘Opia vypaaiag ‘Opia atpooaipikng Tieong

Temperature limit

Humidity limitation

Atmospheric pressure limitation

Limites de temperatura

Limites de humedad

Limites de presion atmosférica

Temperatuuri piirvaartus

Niiskuspiirang

Ohurdhu piirvaartus

Lampoatilaraja Kosteusrajoitus limanpainerajoitus
Limite de température Limite d’humidité Limite de pression atmosphérique
Granica temperature Ogranicenje vlaznosti Granica atmosferskog tlaka
Homérsékleti hatarérték Paratartalom szerinti korlatozas Légnyomas-korlatozas
Limiti di temperatura Limiti di umidita Limiti della pressione atmosferica
SREEFIR EEFIR AKERIR
Temnepartypa Lueri blnFangbineik wekTeyi ATmocepanbik KbICbIM LLETi
25 Met S& Met o1 Mst
Temperatros riba Drégmés apribojimas Atmosferos slégio apribojimas

Temperatdras robezvértiba

Mitruma ierobeZojums

Atmosféras spiediena ierobezojums

TemnepatypHa rpaHuLa

OrpaHnuyBatse 3a BnaxHoCT

OrpaHudyBatbe 3a aTMocthepcki

NpUTUCOK
Temperatuurlimiet Vochtigheidsgrens Luchtdrukgrens
Temperaturgrense Fuktighetsgrense Grense for atmosfaerisk trykk
Zakres temperatury Zakres wilgotnosci Zakres cisnienia atmosferycznego

Limite de temperatura Limite de umidade Limite da presséo atmosférica

Limita de temperatura

Limitare umiditate

Limitare presiune atmosferica

TemneparypHble OrpaHuieHus

OFpaHI/IHeHMH Mo BNaXHOCTH

OrpaHiieHns no aTMochepHOMY
[JaBneHnio

Hrani¢na hodnota teploty Obmedzenie vlhkosti Rozpatie atmosférického tlaku
Temperaturne omejitve Omejitev vlaznosti Omejitev atmosferskega tlaka
Ogranicenje temperature Ogranicenje vlaznosti vazduha Ogranicenje atmosferskog pritiska
Temperaturgrans Luftfuktighetsbegransning Granser for atmosfarstryck
Sicaklik limiti Nem sinirlamasi Atmosferik basing sinirlamasi

OBMeXeHHs TeMnepaTypu

OBMexeHHs 3a BOJOTICTH

OBMeXeHHs aTMOC(EPHOTO TUCKY

Gi6i han nhiét do

Gidi han do am

Gi&i han ap suét khi quyén

3 R R EE R KRSERR
PR REBRE KRB BRI




LOT

EC | REP

lMpouasoanTen MapTuaeH koa YnmbnHomolueH npefctasuTen B EBponeiickata obLyHocT
Vyrobce Kod série Autorizovany zastupce v Evropském spolecenstvi
Producent Kode for parti Autoriseret repraesentant i EU
Hersteller Chargenbezeichnung Autorisierte EU-Vertretung
KaraokeuaoTig Kwdikég mapridag Egouaiodompévog avrimpéowog oty Eupwrraik
Kowémra
Manufacturer Batch code Authorized representative in the European Community
Fabricante Cadigo de lote Representante autorizado en la Union Europea
Tootja Partiitahis Volitatud esindaja Euroopa Uhenduses
Valmistaja Eranumero Valtuutettu edustaja EU:n alueella
Fabricant Code de lot Représentant autorisé pour 'Union européenne
Proizvoda¢ Sifra serije Ovladteni zastupnik za Europsku zajednicu
Gyarto Sarzsszam Hivatalos képvisel6 az Europai K6zosségben
Fabbricante Codice del lotto Rappresentante autorizzato nella Comunita europea
BT ES oy +&ES Authorized EU Representative
OHpipywi MapTtus koabl Eyponanblk kayblMaacTbIKTaFbl yaKineTTi ekin
HIZ= A Xl 2& =8 32 el
Gamintojas Partijos kodas |galiotasis atstovas Europos Bendrijoje
Razotajs Sérijas numurs Pilnvarotais parstavis Eiropas Kopiena
lMpoussoauTen Kop Ha cepuja OBnacTeH NpeTcTaBHUK BO EBponckaTa 3aegHuLa
Fabrikant Batchcode Officiéle vertegenwoordiger in de Europese Unie
Produsent Partikode Autorisert EU-representant
Producent Kod partii Autoryzowany przedstawiciel w Unii Europejskiej
Fabricante Cadigo de lote Representante autorizado na Unido Europeia
Producator Cod de lot Reprezentant autorizat in Comunitatea Europeana
MpoussoanTens Kon napTun YMONHOMOYEHHbII NPeACTaBMUTENb B CTPaHaX
EBponeiickoro coobLyecTsa
Vyrobca Kod $arze Autorizovany zastupca v krajinach Eurépskeho spolocenstva
Proizvajalec St. serije Pooblasceni zastopnik za Evropsko skupnost
Proizvodac Broj serije Ovlasceni predstavnik Evropske zajednice
Tillverkare Batchkod Auktoriserad representant i Europeiska unionen
Uretici Seri kodu Avrupa Toplulugu yetkili temsilcisi
BupoBHuk Kop naprii YnoBHOBaXeHWIA NPefCTaBHUK Ha TepuTopii €C
Nha san xuét Ma 16 Dai dién dwoc Gy quyén & Cong ddng chau Au
HIED EEHES BREBFRAREE
Seri] RS R EU KR

Vi




RX only

1R

Camo 1o nekapcko npean1caxine

KatanoxeH Homep

He ce Brusie ot pecpubpunatop

PouZivejte pouze na Iékafsky predpis

Katalogové ¢islo

Ochrana proti defibrilatoru

Ma kun bruges efter anvisning fra en leege

Katalognummer

Defibrillatorsikker

Anwendung nur auf arztliche Verordnung

Katalognummer

Defibrillatorgeschiitzt

XpAon pévo karoTmv 1aTpIKAg cuvTayng

ApiB6g katahdyou

Me mpooTagia amd amvidwrh

Prescription use only

Catalogue number

Defibrillator proof

Solo bajo prescripcion médica

Ntmero de catalogo

A prueba de desfibriladores

Ainult ettenhtud kasutus

Katalooginumber

Defibrillaatorikindel

Kéytetaan vain laakarin maarayksesta

Tuotenumero

Defibrillointisuojaus

Sur prescription uniquement

Numéro de référence

Protection contre la défibrillation

Samo na recept

Kataloki broj

Otporno na defibrilaciju

Csak orvosi rendelvényre hasznalhato Katalégusszam Defibrillatorbiztos
Solo su prescrizione medica Numero di catalogo A prova di defibrillatore
EMDIERIZL SFERADH HhAOTES X ERHAED R EE
Tek papirepaiH TaranbliHAaybIMEH Katanor Hemipi [edubpunnstop
KonaaHbinags KOpFaHbILLbI
HeEe Jtgz s HMSIN2 S Ots

Naudoti tik paskyrus gydytojui

Numeris kataloge

Galima naudoti su
defibriliatoriumi

LietoSana tikai péc arsta rikojuma

Kataloga numurs

Dross pret defibrilatoriem

Camo 3a npenuiwaxa ynotpeba

KatanoLukv 6poj

3awTwuTa og sedpubpunaropu

Uitsluitend op recept Catalogusnummer Bestand tegen defibrilleren
Ma forordnes av lege Katalognummer Defibrilleringssikker
Wydaje sie z przepisu lekarza Numer katalogowy Odporny na wytadowania
defibrylatora

Uso apenas sob prescricdo médica

Numero de catélogo

A prova de desfibrilador

Doar la recomandarea medicului

Numér de catalog

Rezistent la socurile de defibrilare

Tonbko No HasHayeHNo Bpaya

Homep o katanory

3awyTa oT paspsfos
nedmbpunnsitopa

PouZitie len na lekarsky predpis

Katalogové ¢islo

Chranené proti defibrilatoru

Izdaja se samo na recept

Katalo$ka Stevilka

QOdporno na defibrilator

Samo na lekarski recept

Kataloki broj

Otporno na defibrilator

Endast pa ordination av lakare

Katalognummer

Defibrilleringsséker

Sadece regeteyle kullanilir

Katalog numarasi

Defibrilatore karsi korumalidir

BMKOpMCTaHHﬂ Tinbku 3a NpU3Ha4YeHHAM

Homep 3a katanorom

3 3axucTom Bif po3pszy

nikaps pedibpunsTopa
Chi str dung theo chi dinh cta bac st Sé danh muc Chéng khr rung tim
RER B3RS BB RR
{EBRAE 75 B $kHm5% FERLE
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MpeaHasHayeHne

TepmocoHauTe 32 MHOrOKparHa yrorpe6a Ha Philips ¢ BB3MOXKHOCT 3a aBTOKJIaBHpaHe ca
Hpe/IHA3HAYCHH 3a yIIOTpeOa, KOraTo ce M3MCKBa HeMPEKhCHATO MOHMTOPUpPAHe Ha e3o(arealHa,
PeKTalIHa TeMIIepaTypa Wi TeMIeparypa Ha Koxkara npu xopa. Tesu conuu TpsioBa 1a Obaar
TIpUJIAraHy U M3MOJI3BaHK CaMo OT JIMIIEH3UPAHU ¥ MPO(PECHOHAIHO 00YYeHH KITMHHULNCTH, KaTo
MEJIMIIMHCKH CECTPH H JICKapH B JieueOHM 3aBejieHust. Te3n COHJIH, CBbP3aHH CaMO KbM ChbBMECTHMH
MalMEeHTHH MOHUTOPH (BIDKTE ,,CHbBMECTUMOCT  M0-/10JTY), OTYMTAT TEMIIEpATypaTa Ha MalleHTa,
KaTo MPEAOCTaBAT Ha MOTPEOUTENS HeNPEeKbCcHAaTa HH(pOPMALMS 32 TEMIIepaTypara Ha MalueHTa.

Moka3aHus 3a ynoTtpeba

E3odareannure/pexTatHuTe TEPMOCOHIN M TEPMOCOHIUTE 3a KOXKa ca IIPEIHA3HAUCHH 32
HENpPEeKbCHATO MOHUTOPHUPAHE Ha TeJIecHa TeMieparypa. HenpekbCHaTOTO MOHUTOPUPAHE Ha
TeMIepaTypara NpeJJocTaBs Ha KIMHUIKCTa HHPOPMAIIUS 32 IOMOII IIPH THar HOCTHIIMPAHETO
Ha ChCTOSIHUS, KOMTO IPUYMHSBAT IIPOMEHHU B TeJIECHATA TEMIIEPAaTypa ¥ PHKOBOIST
YIPABICHHETO HA TEMIIEPATypaTa Ha MAIHCHTa.

E3ocdareannara/pexrannara conna Ha Philips 989803203561 e nokasana 3a Bb3pacTHH
HallMeHTH, e30(areanHara/pexranHara conia 989803203571 e nokasaHa riaBHO 3a
HeMaTPUYHK AIMEHTH U BTOPUYHO 33 Bb3PACTHH MAIMEHTH, a COH/ATa 3a KOXa
989803203581 e nmoka3aHa 3a Bb3pacTHH ¥ NEAUATPUYHU HMALUEHTH.

MpoTuBONOKa3aHus
Hsima usBectHn TNPOTUBOIIOKA3aHUs.

He)KenaHM peakuyuun no BpemMe Ha npunaraHe Ha nauyueHTa
Hesxenann peakunu, 10KJIaJBaHU 110 BpeMe Ha MPUIIOKEHUETO Ha e30(areaHi/peKTaiHm
COHJIM, BKJIIOYBAT: CITy4aiiHa TpaxeaiHa WM OPOHXHATHA MHTYOAIUs ¢ OOCTPYKIHS HA
JMXaTeIHUTE MBbTUIA, e30dareaana Wi pekTanHa abpasus unu nepdopanus, GpapuHreantHa
a0pasust ¥ ThKAaHHU U3rapsiHUS MOPai aDepaHTHH ITBTUIIA HA elIeKTpoXupypruynus PY Tok.

* Hexenanu peakiuy, JOKJIaBaHHU [0 BpeMe Ha MPHIOKCHUETO HA COHIUTE 3a KOXKaTa,
BKJIIOUBAT KOJKHO Pa3Jpa3sHeHHe U ThKAHHU U3rapsHus Mopaan abepaHTHU MbTUIIA HA
enexkTpoxupypruanus PY tok.

I/I3MepBaTeneH Anana3oH U TOYHOCT

TepmoconauTe 3a MHOTOKpaTHa ynotpeba Ha Philips ¢ Bb3MOXKHOCT 3a aBTOKIIaBUpaHe ca
TEPMOMETPH B AUPEKTeH pexnM. OOIaTa TOYHOCT Ha CHCTEMATa € CyMara OT TOYHOCTTA Ha
TEPMOCOHJIaTa U Ha MOHUTOpA. BINKTE yKa3aHMsTA 32 MOHUTOPA, 3a J1a ONpeeNnuTe odIara
TOYHOCT Ha H3MEPBAaHE Ha CHCTEMAra.

TemmeparypHaTa TOYHOCT Ha TE3M COHIH Ha MSICTOTO HA H3MEPBAHE e:

+0,1°C B pamMkuTe Ha TemrepatypHus auanason ot 25°C o 45°C.

MUHNMATHOTO BpeMe 3a H3MEPBaHe 3a [OJTyJaBaHe Ha TOYHH M3MECPBAHUS 32 TEMIICpaTypara e
TPH MHUHYTH.

CuBmecTUMOCT

Tesu TepmocoHau ce cBbp3Bat ¢ MonuTop IntelliVue Ha Philips (moxen MX100). Te3u connu ca
npeaHa3Ha4YeHu 3a yrnorpeba ¢ Monntopy Ha Philips, KouTo Morar Jia mpiemMar TepMOCOHIN OT
cepust 400. 3a CbBMECTUMOCT € PYTH HMALMEHTHH MOHUTOPHU U ieubpuiatopy Hanpasere
CTpaBKa C yKa3aHHsTa 3a ynorpeda Ha HHCTPYMEHTA.

3abenesicka: nposepeme coeMecmumMoCmma Ha 060pyO8aHemo 3a MOHUMOPUPAHE U COHOama,
npeou da eu usnonzeame. Hecvemecmumume komnonenmu modxce 0a 006edam 00 npobnemu npu
pabomama ¢ ycmpoucmseono.

1 Bwneapcku Ed



I'Ipenynpe)xp,el-mn
VBepete ce, 4e CTe Npoven U pa3dpann BCHYKH NPeIyNpexaeHUs, H30pOSHH MO-10ITy.

e Te3mu COHJM HE Ca NpEJHAa3HAUYCHHU 3a yHOTpeGa, BKJIFOYBAllla TEMIIEPATYpPEH KOHTPOI Ha
MalyeHTa B HHKY0aTopu.

» Tesu conau ce nponasar HectepuiHu. [Ipean ynorpeda crepuinsupaiite
e3odareannara/pexrannara Tepmoconna. (Hanpasere cripaBka ¢ paznena ,,Ctepuansupane ¢
aBTOKJIaB 332 BCHUKH COHJU" T10-/10ITY.)

* Ilpenu ynorpeba npoBepere ¥ CMEHETe MOBPEICHNUTE HIIH H3HOCEHN TEPMOCOHIN.

» Cpbp3BaiiTe TEPMOCOHUTE caMO ¢ MOHUTOPHU Ha Philips, KOUTO U3MOI3BAT TEXHOIOTUATA 32
conau ot cepust 400.

* HE nocrassiite Te3n TEPMOCOHIH HA IMAllMEHTH, MTOJAJIaraHu Ha IIPOLEAYPHU 3a IOJTyJYaBaHE HA
N300paXeHNs C AIPEHO-MarHuTeH pe3oHanc (IMP).

¢ Buumabaiite TIpU NIpUjIaraHe, BbBEKAAaHE UK OTCTPaHABAaHE HA TEPMOCOHAA OT MNAMEHT.

. VBepeTe C€, 4€ CoHaTra HE € pa3IoJIOKEHA TaKa, Y€ J1a MOXKE 1a C€ OIUIETE OKOJIO MallueHTa uiim
Jla MpUYMHHU 3aylIaBaHe, YAyIIBaHE WIH Ja IMTPEYH Ha Kp'bBOOGpaLLICHI/ICTO B KpaﬁHl/lL[]/ITC.

* BHuUMarenHO MO3MIMOHMpANTE COH/IaTa, 3a 1a U30erHeTe OIUIMTAHEeTO it OKOJIO
untpaseHo3HuTe (IV) TppOMUKM 1 OrpaHHYaBaHETO Ha MHTPABEHO3HMUS MOTOK.

. Hel’[paBl/lﬂHl/lTC MaHUITyJIalluy CbC COHAUTE Grxa MOIIH Jla 1oBeaaT 10 MoBpeia Ha BBTPEITHUTE
MPOBOAHUIA U 3ary6a Ha €JICKTPUYCCKA U30JIallvs WK HENIPABUITHA TEMIIEPATYpPHU U3MEPBaHUS.

* VYnorpebara Ha e3odareanHa/peKTaiHa TEPMOCOHIA MOXKE Jla C€ HpHIara ¢ BHUMaHHUE PH
HOBOPOJIEHHU U MaJIKHA Ge6e'ra, TIOIJIOKEHH Ha TPAXEOCTOMHUS UJIN Kar€Tepusanusa Ha
BBTPEIIHATA IOTYJIapHA BEHA, KAKTO U XUPYPrUYHH JIA3€PHU NPOLEAYPH.

. VHOTpeﬁaTa Ha TEpPMOCOHAaTa 3a KOXKa MOXKE Jia C€ Ipujiara ¢ BHUMaHUE€ MPU HOBOPOJCHU U
MaJIKh Ge6e’ra, YHUATO KOXKa MOXKE J1a € MO-YyBCTBUTEIIHA KBM 3aJICTIBAlllMs MaTepHal U
TIOCTAaBSIHETO HA NOBBPXHOCTHU COHAH.

¢ Beuukn BOJZICHU 110 IPOBOJAHUK, CBbP3aHU C MAIIUCHTU MEXaHU3MHU Ha TPAHCAIOCEPH Ca 00€eKT
Ha rpe€lika B U3MEPBAHETO, JIOKAJIHO HarpsABaHE U Bb3MOXKHA NOBpPE€1a OT U3TOYHHUIIU HA PU
CHEprus C BACOK MHTCH3UTET. EﬂeKTpOXprpl‘]/Il{HOTO 060py}13aHe npeacraBisgBa €AUH
TaKbB U3TOYHHUK, ThH KaTO TOKOBETE MOXKE Ja TIOTHPCAT AJITCPHATUBHU IIbTHUIIA KBM
3a3€MsABAHETO NPE3 Kabenure HA COHJIUTE U CBbP3aHUTE HHCTPYMEHTH U MOKE J1a 10BEAaT 10
H3rapsiHus Ha IayueHTa. Axko e BB3MOJKHO, OTCTPAHETE TEPMOCOHAATA OT KOHTAKT C
MaNKeHTa, TPEaH [a aKTUBUPATe eIEKTPOXUPYPrUHUHOTO 060pyaBaHe win apyr PU
H3TOYHHK, 3a /1a CBEACTE 10 MUHUMYM BB3MOKHOCTTA OT JIOKAJIN3UPAHU ThbKaHHU U3rapsHUs.
Ako TEPMOCOHANUTE TpﬂﬁBa Ja G‘BI[aT M3I0JI3BaHU €IHOBPEMEHHO C CJICKTPOXUPYPTHYIHO
060pyllBaH€, H3II0JI3BaiTe TIPUETUTE KbBM MOMEHTA IPOLIEAYPH 3a TTOCTaBAHE Ha aKTHUBHUS U
3a3€MUTEIHUS EJIEKTPO/] Ha €JIEKTPOXHUPYPrUYHOTO 000py/BaHe B OJIM30CT €AMH 10 APYT U
MOCTAaBETE TEPMOCOHAATA KOJIKOTO € Bb3MOXKHO I10-1aJI€Y U3BBH I10JIETO Ha PY Toxk.

MbpBU CTBNKK
3abenexcka: npouememe u pazbepeme cuuku npeooc ipedynpesxcoenus, npeou 0a
npuniodicume e3ophazeanHama/peKmaniama mepmMocoHOd U mepmocoHOama 3a Koicd.

Ipenu npunarane BbpXy HalUeHTa nperieaaiite Bu3yanHo conjara. [Ipoepere nanu conaara
1 KaberpT He ca TIOBPEACHHU, NAJIN KOHEKTOPBT HE € HPGFBHHT/HOBPCHGH 1 JaJIi BBPXBT HA
COHJlaTa HE € pa3KbCaH. MSXBLPJ’IGTC TIpY HAJTMYUE HA HAKOE OT TE3U YCJIOBUS.
W3nonsBaHe Ha e3ocpareanHuTe/peKkTanHuTe COHAU
1. VBepere ce, 4e COHZIaTa € CbBMECTHMA C 000PYABAHETO 32 MOHUTOPHPAHE.
HecbBMeCTHMUTE KOMITOHEHTH MOYKE Jla 1oBeiaT 10 HeNpaBUJIHU U3MEpBaHUs.
2. AKO nmanMeHThT ce MHTYOHpa ¢ eHjoTpaxeanHa Tpb0a, u3BbpIIeTe HHTYOaLusTa,
npeay aa rmoCcTaBUTE TEPMOCOHAATA B XPAHOIIPOBOAA.
3. Hamaxere COoHaara ¢ J'ly6pl/lKaHT IIpE€u BKapBaHE U s ITIOCTABETE HA MACTO
CBITIACHO TEKYIIO MPUETUTE METUIIUHCKHU TIPOLIETYPH.
4.  Tlpoepere MECTOIOIOKEHUETO HA COH/IATA B ChOTBETCTBUE C IPHEMIIMBHUTE
MEIULMHCKH IPOLETYPH.
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5. TlocraBere kpas Ha KOHEKTOpa Ha coHjara B MoHuTopa. IIpoBepere, 3a 1a ce
yBEpHUTe, Y€ MacBallnuTe Kpauiia ca GUKCHPaHH.

6. l'[pe;m 3aro4YBaHE€ HA MOHUTOPUPAHETO Ca HCOGXOL{I/IMI/I TpU MUHYTH 3a
YCTaHOBSIBAHE Ha PaBHOBECHE.

7. Korato TepmoconaTa cupe aa GyHKIHOHUPA, U3XBBPIIETE ChIIACHO MECTHUTE
PEriIaMeHTH 3a MEJUIIMHCKHU OTIIaQbIIU.

U3non3BaHe Ha coHpaTa 3a KoXxa

1. VBepere ce, 4e COHIATA € CbBMECTUMA C 00OPYABAHETO 32 MOHUTOPHPAHE.
HecbBMecTHMHTE KOMITIOHEHTH MOXKeE /1A JIOBEJIAT J0 HEIPABHIIHA H3MEPBaHHSI.

2. W36epere MACTO 32 MOHHTOPHPAHE HA TEMIIEpaTypaTa Ha KOara ChIrJIacHO
HPHUETHTE KbM MOMEHTA MEMIIMHCKU NPAKTHKH.

3. TlocraBere Kpas Ha KOHEKTOpA Ha COHJaTa B MOoHUTOpA. [IpoBepere, 3a 1a ce
yBEpHTE, Ue MacBaIlUTe Kpauila ca PUKCHPAHU.

4. 3a Haii-100po 3aienBaHe Ha COHJATA U3IOJI3BAMTE JIEBKOILIACT MIIH 3aJIeIBaILA
Ts1Ha, TIOYMCTETE U NOJCYLIeTe MACTOTO, U30PaHo 32 MOHUTOPHPAHE.

5. Ilpeau 3anouBaHe Ha MOHHTOPUPAHETO Ca HEOOXOAUMH TPU MUHYTH 32
YCTAaHOBSIBAaHE HA PaBHOBECHE.

6.  Koraro tepMocoH/aTa cripe a (pyHKIIHOHUPA, U3XBBPIIETE ChIIIACHO MECTHUTE
PEIaMEeHTH 32 MEJMIMHCKH OTHAIBIH.

EﬂeKTpOMarHVITHO CMyLieHue

Axo ce 11osiBu enekTpoMarauTHo cmynienne (EMI), morar ia ce n3BbpuiaT HAKOJIKO JeHCTBHS

3a HaMaJsIBaHEe HA PHCKa:

* EnnMuHmpaiiTe H3TOYHNKA. BB3MOXKHHTE H3TOYHHIIM HA €IEKTPOMATHUTHO CMYIIIEHHE MOXE
J1a ce U3KIII0YAT MIIM IPEMECTST, 3a JIa C¢ HAMaJIN CUJIaTa MM.

* Hamnpagere caBosiBaHeTo 110-c11a60. AKO C/IBOSBAHETO € OCBIIECTBEHO YPEe3 JOMbIHUTEIHH
OTBEXKAAHMS, CMYIIEHUETO MOXKE 1a C& HaMaJli 4pe3 IIPEMECTBaHe U/IIN IPeHAPEKJaHe Ha
OTBEXKIAHUATA.

+ JloGaBeTe BHHIIHH aTEHIOATOPH. AKO €JIEKTPOMAarHUTHOTO CMYIICHHE CE IPEBbPHE B
HeoONYaHHO CII0XKEH 1POo6IIeM, BRHIIHHTE YCTPOHCTBA MOXKE J1a TIOMOTHAT.

WHCTpyKumMM 3a nouncTBaHe, Ae3nHdekumpaHe U cTepunmanpaHe 3a
TepMOCOHAUTe 3a MHOTOKpaTHa ynoTtpeba

3a J1a HaMaJIUTe PUCKa OT KPbCTOCaHa MH(EKIMS, BUHATY OYUCTBAIITe BCHYKH COH/IH
(ne3nHdeKnrpaiiTe/cTepHIN3UpaiTe ChOTBETHO) MPEIN MOCTABSIHETO UM BBPXY APYT IALHEHT.
E3odareannure/pekraanure COHIM TpsOBa Aa ObAAT MOYMCTEHU U CTEPUIM3UPAHU MEKIY
ynorpebara ot nauents. COHAUTE 32 KOKa MOTat Ja ObJaT MOYUCTBAHH U Je3uH(eKIrpanu
MM TOYHCTBAHY U CTEPHIIM3UPAHN MEXKIY yHoTpebara oT manueHTy. M3nomnssaiite camo
0100peHNUTE MpEenapary, IOCOYCHN B HHCTPYKLMKUTE T10-10Iy. J{pyrH mpenapatu Moxe aa
JIOBEZIAT JI0 TIOBPE/ia Ha COH/IATa WM CheMHUTEITHUTE i MPOBOAHMIM, JIa ChKPATSAT
€KCIUIOATAllHOHHKS KUBOT Ha MPOJIYKTa MJIM J1a 10BE/aT JI0 3aIiaxu 3a 6e30MmacHOCTTa.
Babenescka: mesu mepmoconou mozam oa uzovpaicam oo 100 yuxvia wa nouucmsane u 0o 100
Yukvia Ha de3ungdexyuparne.
BHHUMAaHUe: He u3naraiite METAIHUTE U3BOM HA KOHEKTOPA HA HUKAKBB MIOYNCTBAIL HITH
JnesrHexnupal pa3Teop. M3naraneto Ha MPOBOAMMHTE KOMIIOHEHTH OH MOTJIO [1a IPHYHHH
HEU3IPAaBHOCT Ha YCTPOHCTBOTO W/WIIH J1a JIaJie HETOYHH PE3YJITaTH.
WHCTpykummM 3a nouncTeaHe

1. Ilpuroteere pa3TBOp Ha EH3MMEH MuelL penapart (Harpumep Prolystica® 2x Concentrate

Presoak and Cleaner mwm Enzol®) chritacHO HHCTPYKIMHTE Ha IPOU3BOIUTEIIS.
2. VBepere ce, 4e TEPMOCOH/ATA € Pa3KauyeHa OT MOHUTOPA, M CIIC/ TOBA sl HAKUCHETE TaKa,

KaKTO € MoKa3aHo Ha (urypa 1 no-aomy (He NOTarsiTe KOHEKTOPa) B PUTOTBEHUS
Pa3sTBOpP Ha €H3MMEH MHEL] TIPENapar ChIJIaCHO MHCTPYKLUMHUTE Ha IIPOU3BOIUTENIS.
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W3Bazere TePMOCOHATA OT IIPUIOTBEHHS PAa3TBOP HA MHEIIL IIPEIapar.

4, Hagnaxuere Kbpna 0e3 BIACHHKH C pa3TBOpa Ha MHUCII ITpeTiapat u CJIC[ TOBa
H36LPUJCT€ IsU1aTa TEPMOCOH/AA, BKIIFOUUTEIIHO BBHIITHATA IIOBBPXHOCT HA
koHekTopa. He u3JiaraiiTe Ha Biiara BbTPEIIHHTE €ICKTPUYECKU KOMIIOHEHTH Ha
koHekTopa. IIpy modrcTBaHe APHKTE COH/ATA B €/[HA PHKA IIPH CEH30PHHS BPBX H
M30BpILIETE COH/ATA 110 TOCOKA KbM Kpasi Ha KOHEKTopa. BHuMaBaiiTe na He oka3Bate
MPEKOMEPEH HATUCK, KOHTO MOXKeE aa obTerne oOBHUBKaTa Ha Kabemna win Ja mpevynu
BBTPCLUIHUTE IIPOBOJHULIN. I/I36Lpﬂle’1"€ BCHYKH IIOBBPXHOCTH MUHUMYM BEIHBXK.

5. V3nonsBaiite HaiI0OHOBA YeTKA, HABJIAXKHEHA B IIPHUTOTBEHHS PAa3TBOP HA MUEII]

Npenapar, 3a Ja IpeMaxHeTe OCTAThIUTE OT KOHEKTOpa (HalpaBeTe CIPaBKa ¢

¢urypa 2 no-noiy). [Touncrsaiite ¢ yeTka BbHIIHATA CTPAHA HA KOHEKTOPA 32

MHUHUMYM 30 CEKYHJH U JOKAaTO € BUAUMO YUCT.

Durypa 1 Durypa 2

6.  IllarenHo M3mIaKHETe TEPMOCOHAATA MO Teyalla yemmsiHa Boaa (20 — 25°C) 3a
MHUHUMYM 30 CEKYHIM U JOKATO IOBEYE HE CE HBGJ'IIOZ[HBEI BHUJIUM OCTATBK OT MHUCII]
npenapar uiv XuMHUKall. He u3naraiite Ha Biiara BBTPEIIHUTE €IEKTPUICCKU
KOMITOHEHTH Ha KOHEKTOpa.

7. M3mbiaHere BTOPUYHO M3IUIAKBAHE YPE3 MOTAlsHE HA TEPMOCOHATA B
neifonusupana Boaa (DI) 3a Munumym enna (1) munyra. OTHOBO — He
TI03BOJISIBATE Jla C€ HAMOKPST €ICKTPUICCKUTE KOMIIOHEHTH Ha KOHEKTOpAa.

8. M3Bagere ycrpoiicTBoTo 0T DI Bona M BHUMaTENHO 3a0bplIeTe ueaus kaben Ha
TEPMOCOH/IaTa, BKIIOUYHTEIHO BHHIIHATA IIOBBPXHOCT Ha KOHEKTOPA, C Kbpra 6e3
BiacuHku. OcraBere Jla A3CbXHE Ha Bb3YX HAIIBJIHO.

9.  BwusyanHo npoBepeTe yCTPOKHCTBOTO, 3a 1a C€ YBEpHTE, Y€ BCHUKH IIOBBPXHOCTH ca
qucTH. AKO ce HaGJ’[}O)IaBaT BHUJIUMH OCTATBLH, IIOBTOPETE CTHIIKUTE 3a IOYUCTBAHE
no-rope.

YkasaHus 3a ,D,eSI/IH(*)eKLlMpaHe Ha COHAW 3a KoXa

1. Jlesundexuupaiite conaara, KaTo s norornute B 70% H30IPONHUIOB CIUPT U
BHHMMaBaTe J1a n30erHeTe norarsHe Ha KOHEKTOpa, KaKTo ¢ MoKa3aHo Ha Gurypara
no-noiy. ITotonere CoHJara 3a 10 MHHYTH, TaKa 4€ BCUYKH BHbHIIHU IIOBbPXHOCTH
Ha COHJIaTa (C M3KIIIOUEeHHE Ha KOHEKTOPA) JIa Ca B KOHTAKT C Pa3TBOPA.

2. Jesun¢ekuupaiite KOHEKTOpa, KaTo ro 0OBHETE C HaBIAXKHEHA Kbpria 6e3
BJIaCUHKM ¢bC 70% u30nponuios cnupt 3a 10 MUHYTH.
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BHUMaHHeE: 1pob/IKUTEIHOTO HOTAISIHE MOXe 1 IPUYMHH 3ary6a Ha I'bBKAaBOCT Ha Kabea.
3. OcraBeTe NOBBPXHOCTUTE 1 U3CHXHAT HA B3YX HAIBIHO.

CTepunusnpaHe ¢ aBTOKNaB 3a BCUYKU COHAM
3a cTepunM3MpaHe Ha COH/IA M3MbIHeTe Banuaupanara ot Philips nmpoueaypa ¢ aBTokiIaB 1mo-10i1y.
3abeneacka: mesu mepmoconou mozam oa uzovpocam 0o 100 yuxvia 6 agmokias.

BHuMaHue: 3a 1a u3berHere MoBpe/a Ha COHATa, HUKOra He npesuinasaiite 138°C (280°F)
MaKCHMaJIHa TeMIIepaTypa Ha HaCHTeHa rapa.

MpeaynpexaeHve 3a aBTOKNas
Hukora He npeBuIIaBaiite npenopbyaHaTa MaKCHMallHa TeMIepaTypa Ha napa ot 138°C
(280°F) no Bpeme Ha KOWTO ¥ J1a OMIIO LIMKBJI Ha aBTOKJIaBHUPAHE.

Banuaupana ot Philips npouenypa c aBToknas

1.  HaBuiiTe nouncreHaTa criiobeHa TepMOCOH/Ia B HAMOTKA C JAHAMEThp OKOJIO 4 HHYA.

2. TlocraBeTe HaBHTATa COHZA BbB Bb3/yXOIPOMYCKIHBA ONAKOBKA 33 CTEPHIM3ALIUSL.

3. CnomomiTa Ha aBTOKJIAB C TIPEIBAPHUTEIICH BAKYYM H3JI0KeTe 0OBUTATa COHJIA HA
TemriepaTypa Ha HacuTeHa napa ot 132°C (270°F) 3a 4 MUHYTH M BpeMe Ha CyIleHe
ot 30 MUHYTH.

4. Vnu temneparypa Ha HacuTeHa mapa ot 134°C/273°F (MmakcumyM) 3a 3 MUHYTH C
Bpeme Ha cyeHe oT 20 — 30 MuHyTH.

U3ncKkBaHMA KbM OKONHaTa cpeaa
TTo-10:1y ca onMcaHM AMANa30HHUTE 33 TEMIIEPATYPa, BIAXKHOCT U aTMOC(EPHO HaJIsraHe, KOUTO
TpabBa 1a ObJaT NOAIBPKAHY 32 T€3U COHIM. M3non3Baiite, CbXpaHsBalTe U TPAHCTIOPTHPaiiTe
COHZIMTE B PAMKHUTE Ha CJICHUTE AHUaIla30HU:

TemnepaTypHu U3NCKBaHUA

» Temnepatypen auana3son npu pabota: ot 0°C 1o 45°C (ot 32°F no 113°F)

» Temmnepatypen auana3oH npu cexpanenue: or 0°C 1o 40°C (ot 32°F no 104°F)

» TemmnepatypeH auana3oH npu Tpancroprupasne: ot —30°C xo 60°C (ot —22°F no 140°F)

N3nckBaHusa KbM BRaxHoCTTa

* JlnamasoH Ha BIAXKHOCTTA MPH paboTa: oT 5% OTHOCHTENHA BIAXKHOCT 10 95% OTHOCHTENIHA
BJIQJKHOCT

* JlnanasoH Ha BJIAXKHOCTTA NPH CbXPAHEHHE: OT 5% OTHOCHTENIHA BIAXHOCT 110 75%
OTHOCHTEIIHA BIAXHOCT

* JlnanasoH Ha BJIAXKHOCTTA NP TpaHCHOpPTHpaHe: oT 15% oTHOcHTeNHA BIaXHOCT J10 85%
OTHOCHTEIIHA BIAXKHOCT

U3uckBaHuA KbM aTMOCepHOTO HansiraHe
* Jlnamason Ha atMocepHOTO HassraHe npu padora: ot 540 hPa no 1075 hPa

+ JlnanasoH Ha aTMOC()EPHOTO HassITaHe Mpy chXpanenue: ot 540 hPa o 1075 hPa
* Jlnana3oH Ha aTMOC()epHOTO HaJIAraHe npu Tpancnoprupaue: ot 540 hPa xo 1075 hPa

U3xBbLpnsiHe Ha TepMocoHAa
HM3xBbpiiere Besika TEPMOCOH/1A, KOSATO Ce TMOBpeiN Wik u3HocH. CriasBaiite yTBbp/ICHUTE

TNIpoUeaypH 3a U3XBBPJIAHE HA MEAULIMHCKHU OTIIAAbIIM, YKAa3aHU B [IPABUJIHULIMTE HA BalIETO
3aBEACHUE WA B MECTHUTE 3aKOHOBH pasnopenﬁn.



Pouziti snimacua

Opakované pouzitelné snimace teplot vhodné pro sterilizaci jsou uréeny pro pouziti tam, kde je
potieba nepfetrzité monitorovani ezofagealni, rektalni teploty nebo teploty pokozky u lidi. Tyto
snimace by mély byt aplikovany a pouzivany pouze licencovanymi a odborné vyskolenymi
zdravotniky, jako jsou zdravotni sestry a 1ékafi ve zdravotnickych zafizenich. Tyto snimace
ptipojené pouze ke kompatibilnim pacientskym monitorim (viz Kompatibilita nize) snimaji
teplotu pacienta a poskytuji tak uzivateli nepfetrzité mefeni pacientovy teploty.

Indikace k pouziti

Snimace ezofagealni/rektalni teploty a teploty pokozky jsou uréeny pro nepfetrzité monitorovani
télesné teploty. NepietrZité monitorovani teploty poskytuje lékafi informace, které pomahaji
diagnostikovat podminky, které zptsobuji zmény télesné teploty a kontroluji teplotu pacienta.
Snima¢ ezofagealni/rektalni teploty Philips 989803203561 je indikovan u dospélych pacientt,
snimac¢ ezofagealni/rektalni teploty 989803203571 je indikovan predev§im u détskych pacienttt
a sekundarné u dospélych pacienta a snimac teploty pokozky 989803203581 je indikovan u
dospélych a détskych pacientd.

Kontraindikace

Nejsou znamy zadné kontraindikace.

Nezadouci ucinky pri aplikaci pacientovi

* Znamé nezadouci G¢inky pfi aplikaci téchto ezofagealnich/rektalnich snimaci: nechténa
trachedlni nebo bronchialni intubace spojena se zablokovanim dychacich cest, odérky nebo
protrzeni ezofagu a rekta, odérky hltanu a popaleniny zpisobené odchylkami drah
vysokofrekvenéniho proudu pfi elektrochirurgii.

+ Znamé nezadouci GCinky pfi aplikaci snimaci pokozky zahrnuji podrazdéni a popéaleniny
pokozky zavinéné odchylkami drah vysokofrekvenéniho proudu pfi elektrochirurgii.

Rozsah méreni a pfesnost

Opakované pouzitelné snimace teplot vhodné pro sterilizaci Philips jsou teploméry s ptimym

rezimem. Celkova piesnost systému je souctem piesnosti snimace teploty a monitoru. Zptsob

uréeni celkové presnosti méficiho systému je popsan v navodu k obsluze monitoru.

Piesnost teploty téchto snimacl na strané méfenti je:

+ 0,1 °C v ramci rozsahu teploty 25 °C az 45 °C.

Minimalni doba méfeni piesnych hodnot teploty je 3 minuty.

Kompatibilita

Tyto snimace teploty se piipojuji k monitoru Philips IntelliVue (Model MX100). Tyto snimace jsou

uréeny pro pouziti s monitory Philips navrzenymi k pfijimani teplotnich snimaci fady 400. Abyste

zajistili kompatibilitu s dal$imi pacientskymi monitory a defibrilatory, prostudujte si navod k pouZiti.

Pozndmka: Pred pouzitim zkontrolujte kompatibilitu monitorovaciho zarizeni a snimace.
Nekompatibilni soucdsti mohou zpiisobit snizeni vykonu.
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Vystrahy
Piectéte si a pamatujte si viechny nize uvedené vystrahy.

+ Tyto snimace nejsou uréeny pro pouziti zahrnujici kontrolu teploty pacienta v inkubatorech.

» Snimace jsou prodavany jako nesterilni. Pfed pouzitim sterilizujte ezofagealni/rektalni snimac
teploty. (Viz oddil Pokyny k sterilizaci v parnim sterilizatoru pro vSechny snimace nize).

+ Pied pozitim prohlédnéte a vyméite poskozené nebo znehodnocené snimace teplot.

* Snimace teplot pfipojujte pouze k monitoram Philips, které vyuzivaji technologii snimac¢t
400 Series.

« NEPOUZIVEIJTE tyto snimace teplot u pacientii, ktefi podstupuji procedury magnetického
rezonanéniho vysetreni (MRI).

» Pii aplikaci, zavadéni nebo vyjimani snimace teplot z pacienta postupujte opatrné.

» Ujistéte se, ze snima¢ neni umistén tam, kde by se mohl omotat kolem pacienta nebo zptsobit
duseni, $krceni nebo zabranit cirkulaci v koncetinach.

* Opatrné umistéte snimac, aby se zabranilo jakémukoliv omotani kolem nitorZzilnich (IV)
hadi¢ek a omezeni pritoku infuze.

» Pfi nespravném pouziti snimact muze dojit k poskozeni interniho vedeni a naruSeni
elektrické izolace nebo naméfeni nespravnych hodnot teploty.

+ Je tieba byt obezietny pii pouziti snimace ezofagealni/rektalni teploty u novorozenci a
malych kojenct podstupujicich tracheotomii nebo vnitini katetrizaci hrdelnich zil a
procedury laserové chirurgie.

+ Je tieba byt obezremy pri pouziti snimace teploty pokozky u novorozenct a malych kojencu,
jejichz pokozka muiize byt citlivejsi k lepidlu a umisténi povrchovych snimaci.

+ U vSech sestav snimacti pouZivajicich pro pfipojeni pacienta vodi¢ mize vlivem zdroji
vysokofrekvencéni energie vysoké intenzity dojit k naméfeni nespravnych hodnot, zahtivani a
moznému poskozeni. Elektrochirurgické zafizeni pfedstavuje takovy zdroj, jelikoz proudy
mohou najit alternativni cestu k uzemnéni pies kabely snimace a pfidruzena zatizeni a mohou
vést k popaleni pacienta. Pokud je to mozné, pied aktivaci elektrochirurgické jednotky nebo
jiného vysokofrekvenéniho zdroje sejméte z pacienta snimac, abyste minimalizovali moZnost
mistniho popaleni tkané. Pokud je tfeba pouzivat teplotni snima¢ soucasné
s elektrochirurgickym zafizenim, pouzijte v soucasné dobé ptijatelné postupy pro lokalizaci
aktivnich a uzemiiovacich elektrod elektrochirurgického zafizeni v blizké vzdalenosti od sebe
a umistéte snimac teploty mimo vysokofrekvenéni pole v nejvyssi mozné vzdalenosti.

Zahajeni prace s pristrojem
Poznamka: Prectéte si a snazte se pochopit vSechny uvedené Vystrahy pred aplikaci snimace
ezofagealni/rektalni teploty a teploty pokozky.

Pfed pouzitim na pacientovi snima¢ vizudlné zkontrolujte. Zkontrolujte, Ze neni snima¢ ani
kabel poskozeny, ze konektor neni ohnuty nebo poskozeny a hrot snimace neni utrzeny. Pokud
se vyskytne néktera z téchto podminek, snima¢ zlikvidujte.

Pouzivani ezofagealnich/rektalnich snimact

1. Zkontrolujte, Ze je snima¢ kompatibilni s monitorovacim zatizenim. Nekompatibilni
soucasti mohou zpiisobit nespravna méfeni.

2. Pokud je pacient intubovan endotrachealni rourkou, proved'te intubaci jesté pred
zavedenim teplotni sondy do jicnu.

3. Pfed zavedenim a umisténim snimace do spravné polohy lubrikujte snimac¢ a
zaved'te jej dle bézného postupu.

4. Zkontrolujte, Ze je umisténi snimace v souladu s piijatelnymi 1é¢ebnymi postupy.

5. Umistéte konec konektoru snimace do monitoru. Zkontrolujte, Ze jsou sty¢né konce
bezpeéné spojené.
6.  Pred zahajenim monitorovani je nutné vyckat téi minuty, aby probéhla stabilizace.

7. Kdyz snimac teploty piestane fungovat, zlikvidujte jej podle mistnich pfedpisu pro
nakladani s Iékafskym odpadem.
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Pouzivani snimace teploty pokozky
1. Zkontrolujte, Ze je snima¢ kompatibilni s monitorovacim zatizenim. Nekompatibilni
soucasti mohou zptisobit nespravna méfeni.
2. Vyberte misto pro monitorovani teploty pokozky podle aktualné platnych
I€katskych postupi.
3. Umistéte konec konektoru snimace do monitoru. Zkontrolujte, Ze jsou sty¢né konce
bezpeéné spojené.
4. Aby se snimac co nejlépe pfilepil, pouzijte lepici pasek nebo pénu, vycistéte
a vysuste misto vybrané pro monitorovani.
Pied zahajenim monitorovani je nutné vyckat tii minuty, aby prob¢hla stabilizace.
6.  Kdyz snimac teploty piestane fungovat, zlikvidujte jej podle mistnich pfedpisi pro
nakladani s 1ékafskym odpadem.
Elektromagneticka interference.
Dojde-li k vyskytu elektromagnetické interference (EMI), 1ze pro zmirnéni problému ucinit
mnoha opafeni.
* Odstrante zdroj. Mozné zdroje EMI lze vypnout nebo pfemistit, aby jejich ptisobeni bylo
zeslabeno.
+ Zeslabte pienos. Pokud pienosova cesta vede pacientskymi svody, interferenci 1ze snizit
piemisténim anebo jinym uspoiadanim svodi.
» Pridejte externi zeslabovace. Je-li elektromagneticka interference nezvykle obtiznym
problémem, mohou pomoci externi zafizeni.

Pokyny k ¢isténi, dezinfekci a sterilizaci pro opakované pouzitelné
snimace teploty

W

Nebezpeci kiizové infekce je tieba omezit ¢isténim vSech snimaci (piislusnym zpiisobem i
desinfekci/sterilizaci) pred aplikaci jinému pacientovi. Ezofagealni/rektalni snimace musi byt
vyc¢istény a sterilizovany pfi stiidani pacientl. Kozni snimade lze istit a dezinfikovat nebo
Cistit a sterilizovat pfi stfidani pacientll. Pouzivejte jen schvalené Cistici prostiedky uvedené
v tabulce nize. Jiné Cistici prostiedky mohou poskodit snima¢ nebo jeho spojovaci vodice,
zkratit zivotnost vyrobku nebo zpisobit ohrozeni bezpeénosti.

Poznamka: Tyto snimace teploty jsou schopny odolat az 100 cykliim cisténi a 100 cykliim
dezinfekce.

Varovani: Nevystavujte kovové kontakty konektoru zadnym &isticim nebo dezinfekénim
roztokiim. Pisobeni roztokl na vodivé komponenty mtize zpisobit zavadu zafizeni a/nebo
zavinit jejich nespravné vysledky.
Pokyny pro ¢isténi
1. Podle pokynil vyrobce pfipravte enzymaticky roztok ¢isticiho prostfedku (napiiklad
Prolystica® 2x Concentrate Enzymatic Pressak and Cleaner nebo Enzol®).

2. Ujistéte se, ze je snimac teploty odpojen od monitoru, a poté jej namocte, jak
ukazuje obrazek 1 nize (neponofujte konektor) do pfipraveného enzymatického
¢isticiho roztoku podle pokynt vyrobce.

Vyjméte snima¢ teploty z pfipraveného roztoku Cisticiho prosttedku.

Navlh¢ete hadiik nepoustéjici vlakna Cisticim roztokem a potom otfete cely snimac
teploty véetné Vnéjéiho povrchu konektoru Nevystavujte vnitim’ elektrické soucasti

W

s ¢idlem a otfete snima¢ smérem ke konci konektoru. Davejte pfitom pozor, abyste
na kabel piili§ netlacili, aby se nevytéahla jeho izolace a aby se nepietrhaly vodice
uvnitt. Otfete v§echny povrchy alespoii jednou.



5. Pomoci nylonového karta¢e navlhéeného v pfipraveném roztoku ¢isticiho
prostiedku odstraiite necistoty z konektoru (viz Obrazek 2 nize). Vnéjsi povrch
konektoru ¢istéte minimalné 30 sekund, dokud nebude viditelné Cisty.

Obrazek 1 Obrazek 2

6.  Dikladné oplachujte snimac teploty pod tekouci vodou (20-25 °C) po dobu
minimalné 30 sekund, dokud jiz nebude vidét zadny Eistici prostiedek nebo
chemické zbytky. Nevystavujte vnitini elektrické soucasti konektoru vlhkosti.

7. Druhé oplachovani provedete tak, Ze snima¢ teploty ponofite do deionizované vody
(DI) na minimalné jednu (1) minutu. Zabraiite opét namoceni elektrickych soucasti
konektoru.

8. Vyjméte zafizeni z DI vody a jemné otiete cely kabel snimace teploty véetné
vnéjsiho povrchu konektoru hadiikem nepoustéjicim vlakna. Nechte na vzduchu
dokonale uschnout.

9.  Vizuélné zkontrolujte zafizeni, abyste zjistili, Ze jsou vechny povrchy ¢isté. Pokud
jsou viditelné necistoty, ¢isténi zopakujte podle uvedenych kroki.

Pokyny k dezinfekci pro snimace na pokozku

1. Dezinfikujte snima¢e namocenim do 70% izopropylalkoholu, dejte p¥itom pozor,
abyste neponofili konektor, jak je znazornéno na obrazku niZe. Ponoite snima¢ na
dobu deseti minut, aby vSechny vn&jsi povrchy snimace (kromé konektoru) byly v
kontaktu s roztokem.

2. Konektor dezinfikujte zavinutim konektoru do navlhéené utérky nepoustéjici vlas
navlhéené do 70% izopropylalkoholu na dobu deseti minut.

Varovani: Dlouhodobé ponofeni by mohlo zpiisobit ztratu pruznosti kabelu.

3. Nechte povrchy na vzduchu dokonale uschnout.



Pokyny k sterilizaci v parnim sterilizatoru pro vSechny snimace
Chcete-li sterilizovat snimac, proved’te postup sterilizace v parnim sterilizatoru schvaleny
spolecnosti Philips niZze.

Poznamka: Tyto snimace teploty jsou schopny odolat az 100 cykliim v parnim sterilizatoru.

Varovani: Abyste zabréanili poskozeni snimace, nikdy neprekracujte maximalni teplotu
nasycené pary 138 °C.

Vystrahy tykajici se sterilizace v parnim sterilizatoru
Nikdy neptekracujte maximalni doporucenou teplotu pary 138 °C béhem kazdého cyklu
parniho sterilizatoru.

Postup sterilizace v parnim sterilizatoru schvaleny spolec¢nosti Philips
1. Svite kabel sestavy vycisténého snimace teploty do svitku o primeéru asi 10 cm.
2. Svinuty kabel snimace vlozte do prodysného steriliza¢niho obalu.
3. Pomoci vakuové metody svinuty snimac vystavte teploté nasycené pary 132 °C po
dobu 4 minut a po dobu suseni 30 minut.
4. Nebo teploté nasycené pary 134 °C (maximaln€) po dobu 3 minut s dobou suSeni
20-30 minut.

Pozadavky v souvislosti s zivotnim prostredim

NiZe jsou uvedeny rozsahy teploty, vlhkosti a atmosférického tlaku, které je tfeba u tohoto
snimace udrzovat. Pfi pouzivani, skladovani a prepravé snimacu dodrzujte nasledujici rozsahy:
Pozadavky teploty

» Rozsah provozni teploty: 0 °C az 45 °C (32 °F az 113°F)

» Rozsah teploty skladovani: 0 °C az 40 °C (32 °F az 104 °F)

* Rozsah teploty pfi piepravé: -30 °C az 60 °C (-22 °F az 140 °F)

Pozadavky vihkosti

* Rozsah provozni vlhkosti: 5% RH az 95% RH

* Rozsah skladovaci vlhkosti: 5% RH az 75% RH

* Rozsah vlhkosti pii pfepravé: 15% RH az 85% RH

Pozadavky na atmosféricky tlak

* Rozsah provozniho atmosférického tlaku: 540 hPa az 1 075 hPa

* Rozsah skladovaciho atmosférického tlaku: 540 hPa az 1 075 hPa

* Rozsah atmosférického tlaku pfi ptepravé: 540 hPa az 1 075 hPa

Likvidace snimace teploty

Zlikvidujte kazdy snimac teploty, ktery se poskodi nebo jinak znehodnoti. Dodrzujte schvalené
metody likvidace zdravotnického odpadu pfedepsané vasim zafizenim nebo mistnimi
smérnicemi.
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Tilsigtet anvendelse

Philips autoklaverbare flergangstemperaturprober er beregnet til brug, hvor kontinuerlig
overvagning af human esofagus-, rektum- eller hudtemperatur er pakrevet. Disse prober ma kun
pasettes og anvendes af autoriserede og professionelt uddannede klinikere sasom sygeplejersker
og laeger i sundhedssektoren. Disse prober, som kun ma tilsluttes til kompatible patientmonitorer
(se kompatibilitet nedenfor), overvéger patientens temperatur, sa brugeren konstant far angivet
patientens temperatur.

Indikationer for brug

Temperaturproberne til esofagus/rektum og hud er beregnet til kontinuerlig
kropstemperaturovervagning. Kontinuerlig temperaturovervagning giver oplysninger til
klinikere for at hjeelpe ved diagnosticeringen af lidelser, der medferer @ndringer i
kropstemperaturen, og vejlede i forbindelse med en patients temperaturstyring.

Philips 989803203561 @sofageal-/rektalprobe er beregnet til voksne patienter, 989803203571
Osofageal-/rektalprobe er beregnet primeert til padiatriske patienter og sekundeert til voksne
patienter og 989803203581 Hudprobe er beregnet til voksne og padiatriske patienter.

Kontraindicering
Der er ingen kendte kontraindiceringer.

B|V|rkn|nger under pasatningen pa patienten
Ved anvendelse af esofageal-/rektalprober er folgende bivirkninger blevet iagttaget: Tilfaeldig
trakeal eller bronkial intubering med efterfolgende obstruktion af luftvejene, laesion og/eller
perforation af spiserer eller endetarm, leesion af svalgets slimhinder samt vaeevsforbrandinger
pa grund af uregelmaessige hejfrekvente stremme ved elektrokirurgi.

+ Ved anvendelse af hudprober er folgende bivirkninger blevet konstateret: Hudirritation og
veaevsforbraendinger pa grund af uregelmeessige hejfrekvente stromme ved elektrokirurgi.

Maleomrade og ngjagtighed

Philips autoklaverbare flergangstemperaturprober er termometre med direkte tilstand. Systemets
samlede nejagtighed er summen af nejagtighederne for temperaturproben og monitoren.
Kontroller monitorens instruktioner for at bestemme systemets samlede nejagtighed.
Temperaturnejagtigheden af disse prober pa malestedet er:

+ 0,1 °C inden for et temperaturomrade pa 25 °C til 45 °C.

Den mindste méletid for nejagtig temperaturaflasning er tre minutter.

Kompatibilitet

Disse temperaturprober tilsluttes til Philips IntelliVue-monitor (model MX100). Disse prober er
beregnet til brug sammen med Philips-monitorer, som er designet til at acceptere
temperaturprober i 400-serien. Med hensyn til oplysninger om kompatibilitet med andre
patientmonitorer og defibrillatorer henvises til brugerhandbogen til instrumentet.

Bemcerk: Kontroller overvagningsudstyrets og probens kompatibilitet for brug. Inkompatible
komponenter kan medfore problemer med ydeevnen.
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Advarsler

» Serg for at laese og forsta alle advarsler, som angives nedenfor.

« Disse prober er ikke beregnet til brug, som involverer styring af patienttemperatur i kuveser.

+ Disse prober szlges ikke-sterile. For brug skal du sterilisere esofageal-/rektal-
temperaturproben (Se det nedenstaende afsnit Autoklavesterilisering).

 For brug skal beskadigede eller slidte temperaturprober efterses og udskiftes.

* Tilslut kun temperaturproberne til Philips-monitorer, som anvender teknologien fra 400-serien.

+ Disse temperaturprober MA IKKE pészttes pa patienter, som gennemgar MRI-procedurer.

+ Ver altid forsigtig ved pasetning, indszttelse eller udtagning af en temperaturprobe pé en patient.

+ Serg for, at proben ikke er placeret pa en made, sa den vil kunne blive viklet rundt om
patienten eller forarsage kvalning, strangulering eller hindre blodomlebet i ekstremiteterne.

» Placér omhyggeligt proben, sa den ikke bliver viklet rundt om intravenese (IV) slanger og
begranser IV-flowet.

+ Fejlhéndtering af proberne kan resultere i beskadigelse af de interne ledninger og ukorrekte
temperaturmalinger eller tab af elektrisk isolation.

* Osofageal-/rektal-temperaturproben skal bruges med forsigtighed til neonatale patienter og
spadbern, der gennemgar trakeostomi eller kateterisation af vena jugularis og kirurgiske
indgreb med laser.

* Hudtemperaturproben skal bruges med forsigtighed til neonatale patienter og spadbern, hvis
hud kan vaere mere folsom over for klebemidler og placering af overfladeprober.

+ Alle patientforbundne transducerenheder med ledninger og elektroder er udsat for
udlesningsfejl, lokal opvarmning og risiko for beskadigelse fra kilder til RF-energi af hej
intensitet. Elektrokirurgisk udstyr udger en sédan kilde, da stromme kan soge alternative
jordingsveje gennem probekabler og tilherende instrumenter, og patientforbreendinger kan
opsta. Hvis det er muligt, skal temperaturproben fjernes fra patientkontakt for aktivering af
elektrokirurgisk udstyr eller andre RF-kilder for at minimere risikoen for lokale
vavsforbraendinger. Hvis temperaturprober skal anvendes samtidig med elektrokirurgisk
udstyr, skal der anvendes geeldende godkendte procedurer til at placere bade de stromforende
elektroder og jordelektroderne pa det elektrokirurgiske udstyr i neerheden af hinanden og
placere temperaturproben sa langt uden for RF-feltet som muligt.

Introduktion
Bemcerk: Du skal lcese og forstd alle de angivne advarsler, for du anvender temperaturproben til
asofagus/rektum og hud.

Kontroller proben visuelt inden pasatning pa patienten. Kontroller, at proben og kablet ikke er
beskadiget, at konnektoren ikke er begjet/beskadiget, og at probens spids ikke er gaet i stykker.
Kassér, hvis nogen af disse forhold er geeldende.

Brug af gsofageal-/rektalprober

1. Kontroller, at proben er kompatibel med overvagningsudstyret. Inkompatible
komponenter kan medfore ukorrekte malinger.

2. Huvis patienten intuberes med en endotrakealslange, skal intubering udferes, inden
temperaturproben indferes i @sofagus.

3. Proben skal smores inden indfering, der skal foretages i henhold til gaeldende
medicinske forskrifter.

4. Kontrollér, at probens placering er i overensstemmelse med godkendte medicinske
metoder.

5. Sat probens konnektorende i monitoren. Kontroller, at de korresponderende ender
er sat sikkert sammen.

6.  Der kraeves 3 minutters eekvilibreringstid, inden overvagningen kan pabegyndes.

7. Nar temperaturproben opherer med at fungere, skal den bortskaffes i henhold til
lokale regulativer for medicinsk affald.
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Anvendelse af hudproben
1. Kontroller, at proben er kompatibel med overvigningsudstyret. Inkompatible
komponenter kan medfore ukorrekte malinger.
2. Velg placering til monitorering af hudtemperatur i henhold til geeldende medicinsk
praksis.
3. Sat probens konnektorende i monitoren. Kontroller, at de korresponderende ender
er sat sikkert sammen.
4. For at opné den bedste probevedhzaftning anvendes tape eller klebende skum, og
der vaelges et rent og tert sted til overvigning.
Der kraeves 3 minutters akvilibreringstid, inden overvagningen kan pabegyndes.
6.  Nar temperaturproben opherer med at fungere, skal den bortskaffes i henhold til
lokale regulativer for medicinsk affald.

Elektromagnetisk interferens

Huvis der opleves elektromagnetisk interferens (EMI), er der en raekke forholdsregler, som man

kan treeffe for at afhjaelpe problemet:

» Fjern EMI-kilden. Mulige kilder til EMI kan slukkes eller flyttes leengere vaek for at reducere
styrken.

» Svak koblingen. Hvis koblingen etableres via tilbehersledninger, kan interferensen reduceres
ved flytning og/eller omgruppering af ledningerne.

+ Tilfej eksterne deempere. Hvis den elektromagnetiske interferens viser sig at vaere et sardeles
vanskeligt problem, kan tilfojelsen af eksternt udstyr vare formalstjenligt.

Vejledning til rengering, desinfektion og sterilisering af
flergangstemperaturprober

For at reducere risikoen for krydsinfektion skal alle prober altid rengeres
(desinficeres/steriliseres), for de anvendes pa en anden patient. @sofageal-/rektalprober skal
rengores og steriliseres mellem hver patientbrug. Hudprober kan rengeres og desinficeres eller
rengeres og steriliseres mellem hver patientbrug. Anvend kun de godkendte midler, der er
angivet i nedenstdende vejledning. Andre midler kan beskadige proben eller dens trade, forkorte
produktets levetid eller forarsage sikkerhedsrisici.

W

Bemcerk: Disse temperaturprober kan modstd op til 100 rengoringscyklusser og op til 100
desinfektionscyklusser.

OBS: De metalliske stikben mé ikke udsattes for nogen former for rengerings- eller
desinfektionsoplesninger. Eksponering af de ledende komponenter kan medfere, at enheden
ikke fungerer og/eller give forkerte resultater.

Renggringsvejledning

1. Klarger en oplesning af et enzymatisk rengeringsmiddel (f.eks. Prolystica® 2x
Concentrate Enzymatic Presoak and Cleaner eller Enzol®) i henhold til
producentens anvisninger.

2. Kontroller, at temperaturproben er frakoblet fra monitoren, og nedsenk derefter
temperaturproben som vist i figur 1 nedenfor (undlad at nedsanke konnektoren) i
den oplesning af enzymatisk rengeringsmiddel, der er blevet klargjort i henhold til
producentens anvisninger.

3. Fjern temperaturproben fra den klargjorte rengeringsmiddeloplesning.

Fugt en fnugfri klud med rengeringsmiddeloplesning, og after derefter hele
temperaturproben, herunder den udvendige overflade pa konnektoren. Udset ikke
konnektorens indvendige elektriske komponenter for fugt. Ved afterring skal du
holde proben i den ene hand ved sensorspidsen og afterre proben mod
konnektorenden. Serg for ikke at pafere unedigt hardt tryk, som kan straekke kablets
isolering eller knakke de indvendige trade. Tor alle overflader af mindst en gang.
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5. Brug en nylonberste fugtet i klargjort rengeringsmiddeloplesning for at fjerne snavs
fra konnektoren (se figur 2 nedenfor). Berst ydersiden af konnektoren i mindst 30
sekunder, og indtil den er synligt ren.

Figur 1 Figur 2

6.  Skyl temperaturproben grundigt under rindende vand (20-25 °C) i mindst 30
sekunder, indtil alle rester af rengeringsmiddel eller kemikalier ikke leengere er
synlige. Udsat ikke de indvendige elektriske komponenter pa konnektoren for fugt.

7. Udfer en sekundar afskylning ved nedsenkning af temperaturproben i deioniseret
vand (DI) i mindst et (1) minut. Igen ma konnektorens elektriske komponenter ikke
blive vade.

8. Fjern enheden fra DI-vandet, og after forsigtigt hele temperaturprobekablet,
herunder den udvendige overflade pa konnektoren, med en fnugfri klud. Lad
enheden lufttorre fuldstendigt.

9.  Efterse enheden for at sikre, at alle overflader er rene. Hvis der er synligt snavs, skal
ovenstdende rengeringstrin gentages.

Vejledning til desinfektion af hudprober

1. Desinficer proben ved at nedsenke den i 70 % isopropylalkohol, og serg samtidig
for ikke at nedsanke konnektoren som vist i nedenstéende figur. Lad proben veere
nedsanket i 10 minutter, sd alle udvendige overflader pa proben (med undtagelse af
konnektoren) er i kontakt med oplesningen.

2. Desinficer konnektoren ved at vikle konnektoren ind i en fnugfti klud, fugtet med
70 % isopropylalkohol, i 10 minutter.

OBS: Lengere tids nedsenkning kan medfere, at kablet taber sin fleksibilitet.

3. Lad overfladerne luftterre fuldsteendigt.
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Autoklavesterilisering til alle prober
For at sterilisere en probe skal du udfere den nedenstaende autoklaveringsprocedure, som er
godkendt af Philips.

Bemcerk: Disse temperaturprober kan modsta op til 100 autoklavecyklusser.

Advarsel: For at undga beskadigelse af proben mé den aldrig udsettes for en dampmeettet
atmosfzere med en temperatur over 138 °C (280 °F).

Autoklaveringsadvarsel
Den maksimale anbefalede damptemperatur pa 138 °C (280 °F) ma aldrig overstiges under
nogen autoklavecyklus.

Autoklaveringsprocedure, som er godkendt af Philips

1. Rul den rengjorte temperaturprobe sammen til en spiral med en diameter
paca. 10 cm.

2. Lag den sammenrullede probe i en dndbar steriliseringsindpakning.

3. Ved hjelp af en pra-vakuum-autoklave eksponeres den indpakkede probe for en
dampmeettet atmosfare med en temperatur pa 132 °C (270 °F) i 4 minutter og en
torretid pa 30 minutter.

4. Eller en dampmeettet atmosfaere med en temperatur pa 134 °C/273 °F (maksimum) i
3 minutter med en torretid pa 20 - 30 minutter.

Omgivelseskrav
Nedenstaende omrader for temperatur, luftfugtighed og atmosferisk tryk skal opretholdes for
disse prober. Proberne skal bruges, opbevares og transporteres inden for folgende omréader:

Temperaturkrav

* Driftstemperaturomrade: 0 °C til 45 °C (32 °F til 113 °F)

* Opbevaringstemperaturomrade: 0 °C til 40 °C (32 °F til 104 °F)
* Transporttemperaturomréade: -30 °C til 60 °C (-22 °F til 140 °F)
Fugtighedskrav

* Driftsfugtighedsomrade: 5 % RH til 78 % RH

+ Opbevaringsfugtighedsomrade: 5 % RH til 75 % RH

* Transportfugtighedsomréade: 15 % RH til 78 % RH

Krav til atmosfaerisk tryk

* Driftsomrade for atmosferisk tryk: 540 hPa til 1075 hPa

* Opbevaringsomrade for atmosferisk tryk: 540 hPa til 1075 hPa
* Transportomrade for atmosferisk tryk: 540 hPa til 1075 hPa
Bortskaffelse af temperaturprobe

Kassér temperaturprober, der er blevet beskadigede eller slidte. Folg de godkendte metoder til
bortskaffelse af medicinsk affald, som er fastlagt af din institution eller af den lokale
lovgivning.
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Zweckbestimmung

Die wiederverwendbaren und autoklavierbaren Temperatursensoren von Philips sind zur Anwendung
in Situationen bestimmt, in denen eine kontinuierliche Uberwachung der dsophagealen, rektalen oder
Hauttemperatur eines Patienten erforderlich ist. Diese Sensoren sind nur zur Anwendung durch
qualifiziertes medizinisches Personal (z.B. Pfleger, Arzte) in medizinischen Einrichtungen vorgesehen.
Die Sensoren, die ausschlieBlich mit kompatiblen Patientenmonitoren verbunden werden diirfen (siche
.Kompatibilitit* weiter unten), erfassen die Temperatur des Patienten und ermdglichen dem
Anwender die kontinuierliche Temperaturiiberwachung des Patienten.

Indikationen

Die Osophagus/Rektum/Haut-Temperatursensoren sind zur kontinuierlichen Uberwachung der
Korpertemperatur bestimmt. Die kontinuierliche Temperaturiiberwachung liefert dem
Klinikteam Informationen, die einerseits die Diagnose von Erkrankungen erleichtern, die
Verianderungen der Korpertemperatur verursachen, und zudem als Hilfsmittel beim
Temperaturmanagement des Patienten dienen.

Der Osophagus/Rektum/-Temperatursensor 989803203561 von Philips ist fiir Erwachsene
vorgesehen, der Osophagus/Rektum/-Temperatursensor 989803203571 ist primér fiir Kinder
und sekundér fiir Erwachsene vorgesehen und der Haut-Temperatursensor 989803203581 ist
fiir Erwachsene und Kinder vorgesehen.

Kontraindikationen
Es sind keine Kontraindikationen bekannt.

Nebenwirkungen bei der Anwendung am Patienten

* Bei der Anwendung von Osophagus/Rektum-Temperatursensoren wurden die folgenden
Nebenwirkungen beobachtet: irrtiimliche Tracheal- oder Bronchialintubation mit
nachfolgender Obstruktion der Atemwege; Schleimhautverletzung und/oder Perforation von
Speiserohre bzw. Rektum; Verletzung der Rachenschleimhaut; Gewebeverbrennungen
infolge fehlgeleiteter elektrochirurgischer Hochfrequenzstrome.

* Bei der Anwendung von Haut-Temperatursensoren wurden die folgenden Nebenwirkungen
beobachtet: Hautreizungen und Hautverbrennungen infolge fehlgeleiteter
elektrochirurgischer Hochfrequenzstrome.

Messbereich und -genauigkeit

Die wiederverwendbaren und autoklavierbaren Temperatursensoren von Philips sind
Thermometer im Direktbetrieb. Die Gesamtgenauigkeit des Systems ist die Summe der
Genauigkeiten von Temperatursensor und Monitor. Mit den Angaben in der Gebrauchsanweisung
des Monitors kann die Gesamtgenauigkeit des Messsystems ermittelt werden.

Die Temperaturgenauigkeit dieser Sensoren am Messort betragt:

+ 0,1 °C im Temperaturbereich von 25 bis 45 °C

Die Mindestmessdauer bis zum Vorliegen genauer Temperaturmesswerte betrégt 3 Minuten.
Kompatibilitat

Diese Temperatursensoren werden mit einem Philips IntelliVue Monitor (Modell MX100)
verbunden. Diese Sensoren sind zur Verwendung mit Philips Monitoren vorgesehen, die fiir
400 Series Temperatursensoren geeignet sind. Informationen zur Kompatibilitit mit anderen
Patientenmonitoren und Defibrillatoren stehen in der Gebrauchsanweisung des Geriits.

Hinweis: Vor dem Einsatz die Kompatibilitit von Uberwachungsgerdt und Sensor priifen.
Inkompatible Komponenten kénnen die Leistung beeintrdchtigen.
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Warnungen

* Die folgenden Warnhinweise miissen aufmerksam gelesen und vollstindig verstanden werden.

* Diese Sensoren sind nicht fiir die Verwendung zur Temperaturkontrolle bei Patienten in
Inkubatoren bestimmt.

* Bei Verkauf sind diese Sensoren nicht steril. Osophagus/Rektum-Temperatursensor vor dem Einsatz
sterilisieren. (Nahere Informationen stehen unten im Abschnitt ,,Autoklav-Sterilisationsanleitung™.)

* Temperatursensoren vor dem Einsatz auf Schéden oder Verschleifl untersuchen und ggf. ersetzen.

» Die Temperatursensoren nur an Monitore von Philips anschliefen, die 400 Series
Technologie verwenden.

+ Diese Temperatursensoren NICHT bei Patienten anwenden, bei denen gerade eine
Magnetresonanzuntersuchung (MRT) durchgefiihrt wird.

* Beim Platzieren, Einfiihren oder Entfernen des Temperatursensors vorsichtig vorgehen.

» Den Sensor so platzieren, dass er sich nicht am Patienten verheddern, ihn strangulieren oder
den Blutkreislauf in den Extremitdten behindern kann.

+ Platzieren Sie den Sensor so, dass er sich nicht mit Infusionsleitungen verheddern oder die
Infusion behindern kann.

* Eine falsche Handhabung der Sensoren kann Schiden an der internen Verkabelung, den Verlust
der elektrischen Isolierung oder unzutreffende Temperaturmesswerte zur Folge haben.

+ Beim Einsatz des Osophagus/Rektum-Temperatursensors bei Neugeborenen und
Kleinkindern, bei denen eine Tracheotomie, eine Katheterisation der Vena jugularis interna
oder ein laserchirurgischer Eingriff durchgefiihrt wird, muss mit groter Vorsicht
vorgegangen werden.

» Beim Einsatz des Haut-Temperatursensors bei Neugeborenen und Kleinkindern, deren Haut
moglicherweise empfindlicher auf Haftmittel und die Anbringung von Haut-Sensoren
reagiert, muss mit grofter Vorsicht vorgegangen werden.

* Bei allen kabelgefiihrten, an einen Patienten angeschlossenen Sensoreinheiten kann es unter
Einfluss von HF-Energiequellen hoher Intensitit zu Messfehlern, lokaler Erwdrmung und
moglichen Schdaden kommen. Elektrochirurgische Gerite stellen eine solche Quelle dar, da
sich die Strome alternative Erdungswege durch Sensorkabel und angeschlossene Gerite
suchen konnen, wobei der Patient Verbrennungen erleiden kann. Wenn moglich, sollte der
Temperatursensor entfernt werden und den Patienten nicht mehr beriihren, bevor das
elektrochirurgische Gerit bzw. eine andere HF-Quelle aktiviert wird, um die Moglichkeit
lokalisierter Gewebeverbrennungen zu minimieren. Falls die gleichzeitige Verwendung von
Temperatursensor und elektrochirurgischem Gerét unumganglich ist, ist unter Anwendung
der derzeit anerkannten Verfahren dafiir zu sorgen, dass sich die aktive und die neutrale
Elektrode des elektrochirurgischen Gerits in unmittelbarer Ndhe zueinander befinden und
sich der Temperatursensor so weit wie moglich aullerhalb des HF-Stromfelds befindet.

Startanleitung
Hinweis: Vor der Anwendung des Osophagus/Rektum/Haut-Temperatursensors miissen alle
aufgefiihrten Warnungen gelesen und deren Inhalt verstanden werden.

Den Sensor vor der Anwendung am Patienten einer Sichtpriifung unterziehen. Darauf achten,
dass Sensor und Kabel unbeschadigt sind, der Stecker nicht verbogen/beschidigt und die
Sensorspitze nicht verschlissen ist. Andernfalls bitte entsorgen.

Anwendung der Osophagus/Rektum-Temperatursensoren

1. Darauf achten, dass der Sensor mit dem Uberwachungsgerit kompatibel ist.
Inkompatible Komponenten konnen zu falschen Messwerten fithren.

2. Wenn ein Patient mit einem Endotrachealtubus intubiert wird, die Intubation
durchfiihren, bevor der Temperatursensor im Osophagus platziert wird.

3. Den Sensor mit einem Gleitmittel benetzen und nach den geltenden Vorschriften
einfithren.

4. Die Position des Sensors nach den geltenden Vorschriften tiberpriifen.
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5. Den Stecker des Sensors an den Monitor anschlieBen. Darauf achten, dass die

Anschliisse fest miteinander verbunden sind.

Vor Beginn der Uberwachung 3 Minuten Aquilibrierungsdauer abwarten.

7. Wenn der Temperatursensor nicht mehr funktioniert, entsorgen Sie ihn nach den
geltenden Vorschriften fiir medizinischen Abfall.

Anwendung des Haut-Temperatursensors

1. Darauf achten, dass der Sensor mit dem Uberwachungsgerit kompatibel ist.
Inkompatible Komponenten konnen zu falschen Messwerten fiihren.

2. Den Messort zur Uberwachung der Hauttemperatur nach den derzeit anerkannten
medizinischen Verfahren auswéhlen.

3. Den Stecker des Sensors an den Monitor anschliefien. Darauf achten, dass die
Anschliisse fest miteinander verbunden sind.

4. Fiir bestmogliches Anhaften des Sensors den fiir den Sensor ausgewihlten Messort

reinigen und abtrocknen und Klebeband oder selbstklebende Schaumstoffbander

verwenden.

Vor Beginn der Uberwachung 3 Minuten Aquilibrierungsdauer abwarten.

6.  Wenn der Temperatursensor nicht mehr funktioniert, entsorgen Sie ihn nach den
geltenden Vorschriften fiir medizinischen Abfall.

Elektromagnetische Stérungen
Elektromagnetische Stérungen lassen sich durch eine Reihe von Mainahmen beseitigen oder
mildern:

» Die Quelle eliminieren. Mogliche Stérungsquellen konnen ausgeschaltet oder in groerem
Abstand platziert werden, um ihre Stérke zu verringern.

+ Die Kopplung ddmpfen. Wenn die Kopplung durch zusitzliche Kabel verursacht wird, konnen
die Storungen durch Verschieben und/oder Umverlegung der Kabel verringert werden.

» Externe Hochfrequenzdidmpfungsglieder verwenden. Wenn elektromagnetische Stérungen
sich als ungewdohnlich hartnédckig erweisen, konnen externe Gerite eine Hilfe sein.

Anweisung zur Reinigung, Desinfizierung und Sterilisation des
wiederverwendbaren Temperatursensors

Zur Verringerung des Risikos einer Kreuzinfektion alle Sensoren vor dem Anbringen an einem
anderen Patienten stets reinigen (entsprechend desinfizieren/sterilisieren). Osophagus/Rektum-
Temperatursensoren miissen vor der Verwendung bei einem neuen Patienten gereinigt und sterilisiert
werden. Haut-Temperatursensoren kénnen vor der Verwendung bei einem neuen Patienten gereinigt
und desinfiziert oder gereinigt und sterilisiert werden. Nur die zuldssigen Mittel verwenden, die unten
in der Anweisung angegeben sind. Andere Mittel konnen den Sensor oder die Anschlussdréhte
beschédigen, die Lebensdauer des Produkts verringern oder Sicherheitsrisiken hervorrufen.

o

wn

Hinweis: Diese Temperatursensoren tiberstehen bis zu 100 Reinigungszyklen und bis zu 100
Desinfektionszyklen.

Vorsicht: Die metallischen Kontaktstifte diirfen weder Reinigungslosung noch
Desinfektionsmittel ausgesetzt werden. Der Kontakt mit den leitfdhigen Komponenten kann zur
Fehlfunktion des Gerites oder zur Ausgabe falscher Messwerte fiithren.

Reinigungsanleitung
1. Eine enzymatische Reinigungslosung gemal Herstelleranweisungen vorbereiten
(z.B. Prolystica® 2x Vorweiche- und Reinigungsmittel-Konzentrat oder Enzol®).

2. Sicherstellen, dass der Temperatursensor vom Monitor getrennt ist. Danach den
Temperatursensor in die gemaf} Herstelleranweisungen vorbereitete enzymatische
Reinigungslosung eintauchen und dabei darauf achten, dass der Stecker nicht
eingetaucht wird (siche Abbildung 1 unten).
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9.

Den Temperatursensor aus der vorbereiteten Reinigungsldsung herausnehmen.

Ein fusselfreies Tuch mit der Reinigungslosung befeuchten und anschlieend den
gesamten Temperatursensor, einschlieBlich der AuBenflédche des Steckers,
abwischen. Die elektrischen Teile im Inneren des Steckers diirfen keiner
Feuchtigkeit ausgesetzt werden. Beim Abwischen den Sensor in einer Hand an der
Sensorspitze halten und den Sensor in Richtung des Steckers abwischen. Keinen
iberméfigen Druck ausiiben, durch den der Kabelmantel gequetscht und die darin
verlaufenden Kabel beschiddigt werden kénnten. Alle Oberflachen mindestens
einmal abwischen.

Zur Entfernung von Ablagerungen vom Stecker eine in der vorbereiteten
Reinigungslsung befeuchtete Nylon-Biirste verwenden (siche Abbildung 2 unten).
Die AuBenfliche des Steckers mindestens 30 Sekunden lang abwischen, bis dieser
sichtbar sauber ist.

Abbildung 1 Abbildung 2

Den Temperatursensor mindestens 30 Sekunden lang und bis keine Riickstinde von
Reinigungsmitteln oder Chemikalien mehr sichtbar sind, griindlich unter flieBendem
Wasser (20-25 °C) abspiilen. Die elektrischen Teile im Inneren des Steckers diirfen
keiner Feuchtigkeit ausgesetzt werden.

Temperatursensor durch Eintauchen in deionisiertes Wasser fiir mindestens eine (1)
Minute ein zweites Mal reinigen. Auch hierbei darauf achten, dass die elektrischen
Teile des Steckers nicht nass werden.

Das Gerit aus dem deionisierten Wasser herausnehmen und das gesamte
Temperatursensorkabel, einschlieflich der Aulenfliche des Steckers, mit einem
fusselfreien Tuch vorsichtig abwischen. Vollstédndig an der Luft trocknen lassen.
Das Gerit einer Sichtpriifung unterziechen, um sicherzustellen, dass alle Flachen sauber
gereinigt sind. Falls Ablagerungen sichtbar sind, die obigen Schritte wiederholen.

Desinfektionsanleitung fiir Haut-Temperatursensoren

1.

Sensor durch Eintauchen in 70%igen Isopropylalkohol desinfizieren. Darauf achten,
dass der Stecker des Sensors nicht eingetaucht wird (siche Abbildung). Sensor fiir
10 Minuten eintauchen, sodass alle Aufienflachen (auler dem Stecker) mit der
Losung in Kontakt kommen.
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2. Den Stecker zur Desinfektion fiir 10 Minuten in ein fusselfreies und mit 70%igem
Isopropylalkohol befeuchtetes Tuch wickeln.

Vorsicht: Ein lingeres Eintauchen kann die Biegsamkeit des Kabels beeintrichtigen.
3. Gerit vollstindig an der Luft trocknen lassen.

Autoklav-Sterilisationsanleitung fiir alle Sensoren
Zum Sterilisieren eines Sensors, das folgende von Philips validierte Autoklavierverfahren
anwenden.

Hinweis: Diese Temperatursensoren iiberstehen bis zu 100 Autoklavierzyklen.

Vorsicht: Zum Vermeiden von Schiden am Sensor niemals die maximale Temperatur des
gesittigten Dampfes von 138 °C iiberschreiten.

Warnung zum Autoklavieren

Niemals in einem der Autoklavierzyklen die empfohlene maximale Dampftemperatur von
138 °C iiberschreiten.

Von Philips validiertes Autoklavierverfahren

1. Das gereinigte Temperatursensorkabel zu einer Spirale mit ca. 10 cm Durchmesser
zusammenrollen.

2. Den zusammengerollten Sensor in eine luftdurchldssige Sterilisationsverpackung
geben.

3. Den verpackten Sensor mit einem Vorvakuum-Autoklaven 4 Minuten gesittigtem
Dampf von 132 °C aussetzen und 30 Minuten trocknen lassen.

4. Oder fiir 3 Minuten einer Temperatur des gesattigten Dampfes von (maximal)
134 °C aussetzen und 20 bis 30 Minuten trocknen lassen.

Umgebungsbedingungen

Im Folgenden sind die Bereiche fiir Temperatur, relative Luftfeuchtigkeit und Luftdruck
angegeben, die fiir diesen Sensor einzuhalten sind. Sensoren innerhalb der folgenden Bereiche
einsetzen, lagern und transportieren:

Zulassiger Temperaturbereich

» Umgebungstemperatur bei Betrieb: 0 °C bis 45 °C

» Umgebungstemperatur bei Lagerung: 0 °C bis 40 °C

+ Umgebungstemperatur bei Transport: —30 °C bis 60 °C

Zulassiger Luftfeuchtigkeitsbereich

+ Luftfeuchtigkeit bei Betrieb: 5% bis 95% rel. Luftfeuchtigkeit

+ Luftfeuchtigkeit bei Lagerung: 5% bis 75% rel. Luftfeuchtigkeit

+ Luftfeuchtigkeit bei Transport: 15% bis 85% rel. Luftfeuchtigkeit

Zulassiger Luftdruckbereich

* Luftdruck bei Betrieb: 540 hPa bis 1075 hPa

* Luftdruck bei Lagerung: 540 hPa bis 1075 hPa

* Luftdruck bei Transport: 540 hPa bis 1075 hPa

Entsorgung des Temperatursensors

Entsorgen Sie alle Sensoren, die beschidigt oder abgenutzt sind. Befolgen Sie die von Threr
Einrichtung vorgegebenen Richtlinien und die geltenden gesetzlichen Bestimmungen zur
Entsorgung von Krankenhausabféllen.
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ZKOTToGg Xprong

Ot EMAVOYPNGOTOIOVHEVOL, HE SUVOTOTNTO OTOGTEIPOONG € AVTOKAVGTO, LOPPOTPOTELS
Beppokpaciog g Philips mpoopifovtot yia xprion 6tav anorteitat cuveyig mopakoroddnon mg
Oeppokpasiog owodyov, opfov N déppatog oe avOpdTOLS. Avtoi ot poppotponeis Ba Tpémet
VoL QupprOLoVTaL KoL VoL PN GLHLOTOI0VVTOL LOVO atd 0OEL0VY0 KAVIKO TPOCMTIKS oL £xel AAPet
EMOLYYEALATIKY EKTAISEVOT, OMMG VOONAEVTEG KOL 1TPOi, GE 13POUOTA VYELOVOUIKTG
nepifaiync. Avtoi ot HOPPOTPOTELS, GUVIEOHEVOL AMOKAEITTIKG pe cLUPOTE POVITOp 0GOEVOVG
(BA. mopakdte v evomta "Zoppotomra’), Aappdvovy T Beppokpacio Tov acbevoig,
TAPEXOVTAG GTOV ¥pNoTN TN cvveyr Beppokpacio Tov acdevois.

Evdeigeig xpnong

O poppotponeis Oeppokpociog 016opdyov/ophov kat dEpUaTOG eVEikvLVTAL Yo GLVEXN
moapakorovinon g Heppokpaciog Tov copatog. H cuveyng mapakorovdnon g
Oeppokpociog mapéyet TANPOPOPieg 6ToV KAVIKO 1aTpd, ot omoieg Tov fonbovv va dtoyvdoet
KOTOOTAGELS TTOV TPOKOAOVY GAANYEG 6T BEPLOKPOGIQ TOV CMOUTOC, EVH GLYYPOVHS
kaBodnyodv ™ dwayeipion g Oeppokpaciog £vog acbevovc.

O pop@otponéag orcopdyov/opbov Philips 989803203561 evdeikvuton yio evijiikoug aodeveig,
0 HOPPOTPOTENS 0160PEyov/0pBov 989803203571 evdeikvutan Kupimg Yo TondloTpkong
060evei Kat devTEPELOVTOG YloL EVIALKOVG 0GOEVELG, Kt O HOPPOTPOTENG SEPIATOG
989803203581 evdeikvutar yloo evAKOVG Kot TodLOTPIKOVG aoHeVELS.

Avtévdeign

Aev vapyovv yvmoTtég avtevdeiets.

AveIOUUNTEG AVTISPATEIG KATA TNV £QAPHUOYN OE aoBevh

o 2T avemBOuNTeg AvVTISPAGELS TOV aVOPEPONKAV KOTG TNV EQAPLOYT| 0LG0QAYIKOV/0pOIK®OV
HopoTpomE®Y TEpAapBavovTal ot &NgG: akodota Tpayelok 1) Bpoyyikn Stecwiivmon
GLVOdELOEVT 0T amOEPAEN TOV AEPAYOY®V, 0mdEEoT 1)/Kat S1GTPNGT TOV 0OLGOPEYOL 1) TOV
0opBob, amdEeon Tov PapLYY Kot EYKOOUOTA 16TOD AOY® EKTPETOUEVOV SLOSMV PELLOTOS
padtocvyvotitov (RF) and chompa nAekTtpoyepovpytkng.

e Ot avemBOunTeg avTdPAGELS TOV AVAPEPONKAY KATE TNV EPUPLOYN HOPPOTPOTEDV
Oeppokpaciog déppatog nepthappdvovv epediopd tov déppratog kot eykadpato 16To0 Adym
EKTPEMOPEVOV S1000V pedpatog padtocuyvotitev (RF) amd cbompa nhektpoyelpovpyikig.

EUpog kai akpifeia peTpRoEWV

Ot EMAVOYPNGOTOLOVHEVOL, HE SUVOTOTNTA TOGTEIPOONG G€ AVTOKAVGTO, HOPPOTPOTEIS

Oeppokpaciog g Philips eivon Oeppopetpa apeong Aettovpyiac. H cuvolikn akpifeta tov

GLGTIHHOTOG fvat TO GOpOIGHO TV TIHAVY akpiPeiag TOv poppoTpomén Heppokpasciog Kot Tov

povirop. EéyEre t1g 0dnyieg Tov povitop Yo va Tpocdlopicete T cuvolk akpifelo pétpnong

TOV GUGTHLOTOG.

H oxpifela Oeppokpasiog avtdv TV HopOTPoTE®V 6T0 onpeio g pétpnong sivat:

+0,1 °C gvtog Tov evpovg Beppokpaciog and 25 °C £mg 45 °C.

O ghdyiotog xpovog pétpnong yio axpiPeic evdeifels Beppokpaciog eivor tpio Aemtd.

TupBarérnTa

Avtoi o1 poppotponeic Oeppokpaciog cvvdsovrat oto pdvirop Philips IntelliVue (noviého

MX100). Avtoi ot pop@otpomneic mpoopilovrat yia xprion pe povirop g Philips oyedacpéva

£T61 OOTE VoL dEXOVTAL LopPoTPoTEis Beppokpaciag g oepdc 400. T cvpBatdtnto pe GAka

povitop acbevoig kot amvidoTés, avarpééte otig Odnyieg xpriong Tov opydvov.

Znucioon: EASyyete ) ovpforotnta tov eComlionod mapakoiobOnong kol Tov Loppotpoméa mpiv

ard ™) ypion. H ypijon un ovpforav eCoptnudrov evdsyetar va mpokaléoel mpoflnuato.

Am6O00NG.
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Mposidotroinosig

* BePawwbeite 011 £xete doPdost kot KoTavonoel OAES TIG TPOEWBOTOCELG TOL TapaTiOEVTOL
TOPOKAT®.

* Avroi o1 pop@otpomeig dev Eovv oyedactel yio xprion mov nepthapPavel Edeyyo
Oeppokpaciog acbevoig oe Oepporottides.

* Avtoi ot pop@otponeic TmAovvTar un amootelpopévot. Ipv amd T xphHon, amocTEPDOTE
TOV HOPPOTPOTEN DEPLOKPATING O1G0PAYOV/0pB0D. (Avatpiéte 0TV TAPOKAT® EVOTNTO
"Odnyleg AnooTEIPMONG GE AVTOKOVGTO Y10t GAOVG TOVG LOPPOTPOTEIG".)

* IIpw amd ™ xpnomn, emBe®pioTe Kol AVTIKOTAGTNOTE TOVG LOPPOTPOTES Oeppokpasciog Tov
£yovv vootel (Nud 1 eOopa.

*  Xuvdéete Tovg popeotpomeis Beppokpaciog povo oe puovitop Philips mov ypnoyLomotovy
teyvoroyio Loppotpomémy TG oelpds 400.

*  MHN egappolete avtodg Tovg popeotpomeis Oeppokpacios e acbeveic mov vmoBdAiovton
o€ JLodIKaoiEg amekdOVIoNn g LoyvnTikoD cuvtoviopob (MRI).

* Hepappoyh, eicayoyf 1 agaipeon evog popgotpoméa eppokpasiog oe i and évav acbevi
TPEMEL VOL YIVETOL [1E TPOGOYN.

*  Awo@aliote 0TL 0 poppotpoméag dev Exet tomobeBei o onueio amd dmov pmopei va
TOAMYTEL YOP® amd TOV achEVT], VO TPOKAAEGEL TVIYHOVY), GTPOYYOAGHO 1) VO EUTOdIGEL TV
KuKAOQOpia 6TOL GKPOL.

* TomoOeT0TE TPOGEKTIKG TOV HOPPOTPOTEN £TGL MOTE VOL NV UTOPEL var TudyTel yOpm omd
coMjveg evooprEPiag yxvong (IV) kat va epmodicet ™ pon g evooeréPrag £yyvong.

* O aKaTEANAOG YEPIGUOG TMV LOPPOTPOTEMY UTOPEL VO TPOKAAEGEL (NHLG 6TA ECOTEPIKEG
Kodo Kot amdAEL TNG NAEKTPIKNG poveoong N AavBaouéveg evdsifelg Oeppokpaciog.

* H ypnon tov poppotponéa Heppokpaciog oicopdyov/ophod pmopet vo evdeikvoton pe
TPOGOYN GE VEOYVA Kot IKPOGOa PPEQT TOV VITOPAALOVTOL GE TPAYELOTOUN T
kabetnplacpod g éom opayitdag EAEPag (EXP), kabog Kot o€ yetpovpytkés eneuPacels pe
Aélep.

* H ypnon tov poppotpornéa Beppokpaciog déppotog pmopei vo evdeikvutat e Tpocoyn o€
VEOYVA Kot lKpOcmpo Bpéen Tov omolmv to déppa evdéyetat vo ivat To gvaichnto ce
avToKOANTO EMOENOTA Kot Tavieg, KAOMS Kot GTNV TOTOHETNON LOPPOTPOTEMY EMPAVELOGS.

* Okeg 01 S1TGEELG LOPPOTPOTEDY TTOV GUVIEOVTAL GE 0GOEVEIG PE KOADOI0 VITOKEWVTOL OE
oQGAp pETPTIONG, TOTKY OEppaven kot Thavi {npid amd anyEg EVEPYELHG POSIOGUYVOTHTMOV
(RF) vymAig évtaong. O nAekTpoyepovpyikos eE0TAMGHOG amoTeAEl tial TéTota Ty, Kabdg
TOL PELHLOTO EVOEYETAL VOL OVOLNTCOVY EVIAAOKTIKEG SLUSPOUES TPOG TN YeImON HEGH TMV
KOA®SI®V TOV HOPPOTPOTEN KL TOV GYETIKAOV OPYAVAOV, KOl VO TPOKAAEGOVV EYKODHLOTA
otov acbevr). Edv eivan duvatov, apapéote Tov popeotponéa Oeppokpaciog omd tov aclevn
TPOTOV EVEPYOTOGETE TOV NAEKTPOYELPOVPYIKO £EOTMGUO 1) GAAN TNy POSIOGUYVOTHT®V
(RF), ®oTe vor Ehay1oTOTOMGETE TNV TOAVOTNTA TPOKATONG TOTKMV EYKOVUATOV GTOV 16TO.
Av ot popgotpomeis Oeppokpaciog npénetl va ypnotporombody tavtdypova pe
NAEKTPOYEPOVPYIKO EEOTAGHO, YPNOUOTOGTE TIG IGYVOVGES FLUSIKAGIES YloL VO
TomobetoeTe TO EvEPYO nksmp(’)&o KO T0 NAEKTPOSI0 Yelmong Tov nkaktpoxetpoupymoﬁ
gEomMopod oe uumn yeurviaon ;,Le,‘m.éu tovg. EmmAéov, tomobetiiote Tov poppotpoméa
GspHOKpactag SK‘L’OQ oV Mediov pedpTog pa&ocvxvo‘mm)v (RF) ko 660 10 duvatodv o
HAKPLd amd onTo.

Evapgn xpriong
Znueioon: Miafaote kor kotavoijote 6Aeg g IIPogIdomoteels mov wapéyovial Tpiy oo Ty
EPOPUOYI TOV UOPPOTPOTEQ. DEPUOKPATIOG 0160Pdyov/0opBod Kai JEpUaTOS.

Ipw epappocete Tov poppotpomén 6Tov acbevn, enbempnote Tov ontikd. Befarwbeite 611 0
HOPPOTPOTENS KOt TO KOADI0 dev £xovv vootel {npid, 0Tt 0 GOVIEGHOG dev Exel
koppOei/vrootel {npuid kot 6Tt To Gkpo TOL HopPOTPOTE. dev ExEL oyloTel. ATToppiyTe TO
TPOIOV GV 1oYVEL KATL A0 TO. TOPATAVE®.
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XpRon Twv Hop@oTPOTTEWYV olcopdyou/opBoul

1.  BePouwbeite 6Tt 0 poppotponéag sivar ovpfatds pe tov eEonhMopd
nopakorovdnone. H xpron un copfotdv eEapmudtov evééyetol vo mpokorécet
£0QUApEVES eVOEIEELS.

2. Edv évag acBeviig mpénet va dlocminvebei pe evdotpayetaxd (E.T.) coiqva,
OALOKANPOOTE TN SLUCOANVEOGT TPOTOV EIGAYAYETE TOV LOPPOTPOTED DEpOKpOGIag
GTOV 01G0(EYO.

3. Awmdvete TOV HOPQOTPOTER TPV OO TNV ELGAYOYN KOl TOTOHETHGTE TOV GUUPMVOL
HE TLG TPEXOVGES 1GYDOVGES LUTPIKESG SLOSIKAGIES.

4. EnolnBedote ™ BEom TOL HOPPOTPOTED GOUPMVEL LE TIG LOYVOVGES TPIKEG SIOKOGIES.

5. Tomobetote T0 GKPO TOL GLVIEGHOL TOV HOPPOTPOTER 6TO pdvitop. EAEyEte yio
vo BePaimbeite 6Tt Ta avtioToye dkpo £xovv cVVOEDET KaAd.

6.  Amoutovvrar tpio Aemtd ypdvov e€looppdmnong Tpv amd TV Evapén g
mopakolovinongs.

7. Otov 0 popeotponéag OepLOKPUGING GTAUATICEL VO AELTOVPYEL, amoppiyTe TOV
GUHPMVA LLE TOVG TOTKOVG KAVOVIGHOVG TEPT LATPIKAOV amoPATOV.

XpRon Tou Hop@OTPOTTEd SEPHATOG

1.  BePombeite 6t1 0 poppotpoméag sivar cvpPatodg pe tov Eonond
nopakorovdnone. H xpron un copfotdv eEapmudtov evééyetor vo mpokorécet
£0QaAUEVES EVOEIEELS.

2. Emié&re 1o onpeio yo v mopakorodOnon g Beppokpaciog dEPHUTOS, COUPMVA
HE TG 16YVOVOEG LUTPIKEG TTPOUKTIKES.

3. TonobetoTe TO GKPO TOL GLVIEGHOL TOV HOPPOTPOTER 6TO pdvitop. EAEyEte yio
vo. BeParmbeite 6T Ta avtioToye dkpo £xovv cVVOEDET KaAd.

4. T BéATIOTN TPOGELOT TOV HOPPOTPOTEQ, YPNGLLOTONGTE TAVIOL 1] KOAANTIKO
appd. Eniong, kabapiote kat 6teyvdoTe 10 onueio mov emAiate yio v
mopakorovdnomn.

5. Amoutovvrar tpio Aemtd ypdvov e€looppdmnong Tpv amd TV Evapén g
moapakorlovinong.

6. Otav o pop@oTpoméag DepoKPAGING GTUUATCEL VO AELTOVPYEL, 0moppiyTe TOV
GUUPOVA LLE TOVG TOTKOVG KOVOVIGHOVG TEPT LATPIKOV aToPANTOV.

HAekTpopayvnTikég TTapePBOAEG

Yy mepinton nAekTpopayvnTikdV mapepfordv (EMI), vmdpyovv opiopéveg evépyeieg mov

UTOPOVV VO TEPLOPIGOVV TO TPOPAN O

»  E&uhelyte v myn. [TiBovég anyég nhektpopayvntikdv topepordv pmopovv va
anevepyomon0ovv 1N vo amopakpuvhov, OcTe va petwdel 1 1oydg Tovg.

*  Mewdote v nhektpikn o0Cevén. Av n o0levén yivetatl pécm kahmdionv, ot mapeprPorég
pmopet vo petwBodv pe petokivion ko eravadievdimmon tov kolomdimv.

» TIpocBéote eEmtepikoig petwtipes. Edv ot niektpopayvntikés mapepuforéc anotelovv
acvvnOiota dhokoro TpoPANHa, uropel va fondnoet n xpnon eEOTEPIKOY GLOKEVAOV.

0dnyieg kaBapiopoU, aroAUpavong Kol ATTOOTEIPWONG yia
ETTAVAXPNCIMOTTOIOUEVOUG HOPPOTPOTTEIG BEpUOKPATIiag

INa va tepropicete tov kivovvo dtastovpodpevng porvvong, kabapilete navrote GAOLG TOVG
HOPPOTPOTELS (AMOAVLAVGT)/AMOGTEIPOGT avTiGTOYE) TPV amd TN YPHoN o6& GAAOV acbeviy. Ot
HOPPOTPOTELG 01G0(PEYOV/0pHoD Tpémet va KabapilovTot Kot Vo AToGTEP®OVOVTOL HETAED TOV
xpnoewv o€ acbeviy. Ot LopoTpomei dépOTOg Lmopodv va kabapilovton Kot v amolvpaivovtot
1 va koBapilovror kot Vo, amooTelpdvovToL HETAED TV Ypricemv o€ aobevi. Xpnotponoteite povo
TOVG EYKEKPLUEVOLG TTAPEYOVTEG TTOL AVOPEPOVTOL OTIG TTaPaKATe 0dnyies. H xprion dAimv
TopayOVTI®MV PIopel VoL TPOKOAEGEL CHLEL GTOV LOPPOTPOTEX 1) 6TA KAADIL GVVIECNG TOV, VoL
pewdoel T dtdpketa LoNG Tov TPOidvTog 1 var SNUOVPYNRGEL KIVGHVOUG Y10l TNV OGOUAEL.
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Znueiwon: Avtoi o1 poppotponeic Oepuokpacioc umopody va, vroPinbodv oe éwg kot
100 kvxAovg kabapiouod kai oe éwg kot 100 kOKL0VS amOIDUAVOHG.

Mpocoyn: Mnv exbétete Tig petodhikég akideg cUVSEGHOL oE Kaviva KaBapLETIKO 1
oamolvpavtikd dtdAvpa. H ékbeon tov nhextpicd aydymv e&optnpdtomv Oo propodce vo
TPOKOAEGEL SuoAEITOVPYIO 6T GLGKELT 1/KaL Vo ddoel AavOacpéva amoteAéopata.

Odnyieg kabapiopou

1. THopaockevdote £va eviopkd ddlvpo omoppumoavtikod (Yo Topddetypa,
GUUTVKVOUEVO SLAAVUO TPOEUTOTIGHOV Kot kKabapiopov Prolystica® 2x
Concentrate Presoak and Cleaner 1} Enzol®) coppava pe tig 0dnyieg tov
KOTOOKEVOGTH.

2. BePawbeite 6t 0 poppotponiag Oeppokpaciog Exet amocuvdedet amd to povitop Kot
kordmy epPobiote Tov HOPPOTPOTER HEPUOKPOCTNG OGS PUIVETOL TOAPAKATO, GTHV
Ewodva 1 (unv eppobiocete 1ov 60vdeGH0), 6TO EVEDIIKO SIIADILO OTOPPVTTAVTIKOD TOV
£)ETE TAPUCKEVACEL COUPOVOL LIE TIG 0N YiES TOV KATAOKEVAOT.

3. Aogoipéote Tov LOPOTPOTEN BEPLOKPAGING OO TO TAPUGKEVAGUEVO SIEAVLLOL
ATOPPLIAVTIKOV.

4. Epmotiote éva mavi yopig xvoOdt e TO SIGAVL OTOPPUTAVTIKOD KOl GT) GUVEXELOL
GKOVTIGTE OAOKANPO TOV HopPoTpomén Beppokpaciog cupmeplapPovopévng g
EWTEPIKNG EMPAVELNG TOL GLVOESHOV. MNV ekOETETE GE VYPAGIN Tl ECOTEPIKA
NAEKTPIKE EEAPTHLLOTO TOV GUVIEGHOV. X1 SAPKEL TOV KAOAPIGHOV, KPATNGTE TOV
HOPPOTPOTED. LUE TO £VOL YEPL GTO ALGONTNPLO GKPO KOl GKOVTIGTE TOV LOPPOTPOTED LLE
Kotevbuvon Tpog To dKpo Tov cuvdEspov. TIpocééte OOTE VoL unv AokNoETE
vrepPoitky ieon mov Oo pTopovcE Vo TEVIOGEL TO TEPIBANILO TOV KaA®SIov Kot Vo
OTAGEL TOL ECMTEPIKG GOPLATH. ZKOVTHOTE OAEG TIG EMUPAVELEG TOLAGYIGTOV it OpAL.

5. Xpnopomomote pa VAoV fodpTon Tov EXETE VYPAVEL PE TO TOPUCKEVOGUEVO
StGAvpa AToPPLTAVTIKOD Y10 VO APULPECETE TVYOV VIOAEIUNATO OO TOV GOVIEGHO
(avarpééte mapakdto oty Ewova 2). Bovptoiote 1o e£@Tepikd TOV GUVIEGHOL Vit
Tovldyiotov 30 devteporenta Kot péxpt vor paivetar kabapog.

Ewova 1 Ewova 2

6.  EZemhhvete 6)OMAOTIKG TOV HOPQOTPOTED BEPUOKPAGING [E TPEYOVUEVO VEPO
Bpvong (20-25 °C) yia tovAdytotov 30 devtepdrenta, Emg 6TOL var UV givar TALov
opatd iyvn amoppumovtikod 1| ynpkod kardiowov. Mnyv ekbétete oe vypacio ta
E0MTEPIKA NAEKTPIKA EEUPTNILATO TOV GUVIEGHOV.

7. Ipoypotomomote pio devtepn Ekmivon epfBubiCovag tov poppotpoméa
Beppokpociog oe amoVIGHEVO VeEPO Yo TOVAGYoTOV €va (1) Aemtd. Kot mht, pnv
aproete vo Ppayodv To NAEKTPIKA EEAPTHHOTO TOV GUVIEGHOV.

8. A@aip£ote TN GLGKEVT] OO TO AMOVICUEVO VEPD KOl GKOVTIGTE 0mahd OAOKANPO TO
KOADSL0 TOV HOPPOTPOTEN DEPHOKPAGIAG, CLUTEPILOUPBAVOUEVIG TNG EEMTEPIKNIG
EMPAVELNG TOV GLVIEGHOV, HE TTavi XWPIG XvOUdL. AQNOTE VOL GTEYVAOGEL EVIEADG [E
ToV aépaL.
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9.  Embempniote ontikd T cvokevn yo vo PeParmbeite 6tL Oheg ot empdveieg eivan
Kabapég. Av mapoaTnpneeTe OTL VIAPYOLY VIOAEIUHOT, EXTAVOAABETE TO TOPOTAVED
Prpota kebopiopod.

0dnyieg aroAUPavong yio JOPPOTPOTIEIG dEPUATOG

1. Amolvpdvete tov poppotponéa Pubilovidg tov o€ 160mpomvLALKY odikooAn 70%.
IIpocéste va pnv Pubicete Tov cOVIESHO, OTOG PAIVETOL TNV TOPAKAT® EKOVOL.
Bubiote tov popeotponéa yio 10 kentd £T1o1 doTe OAEG 01 EEMTEPIKES EMPAVELEG
7OV (6KTOG 0O TOV GOVOEGHO) VoL £PYOVTOL GE ETAPY LE TO SIAAVLLOL.

2. Amolvpdvete Tov 6OVIEGHO TUALYOVTAG TOV Gg éva Tavi xpig xvodt EUTOTIGHEVO
pe 1wompomviikt} AkooAn 70% yia 10 Aemtd.

Mpocoyn: H napoatetapévn epPidion o propodoe va KataoTioer To KOOGS Aydtepo edKaprto.
3. AQNOTE TG EMPAVELEG VO GTEYVAOGOVV EVIEAMG LLE TOV 0EPTL.

0dnyieg ATTOOTEIPWONG OE AUTOKAUGTO Yid 6AOUG TOUG HOPPOTPOTTEIG
I vo amooTEpOOETE VAV LOPPOTPOTEN, EKTEAEGTE TNV TOPAKATO S10SIKAGIN ATOGTEIPMONG
G€ OVTOKOVGTO TOL gival Emkvpopévn ard ) Philips.

Znueiwon: Avtoi o1 poppotponeic Oepuokpacioc umopoiv ve, vroPinbodv oe éwg 100 kvxiovg
OTOTTEIPWONG TE OVTOKOVOTO.

Ipocoyn: o va amoevyete TV mpdrinon (Nuds 6Tov HOpPOTPOTER, PNV vrepPaivete TOTE
™ péytot Beppokpacio kopeopévov atpov Tov 138 °C (280 °F).

Mpog1dotroinon yia arooTEipwWoN O€ AUTOKAUGTO

Mnv vrepBaivete Toté ™ cuvioTd@peV péylot Beppokpacio kopesévo atpov tov 138 °C
(280 °F) xatd ™ diépkelo 0motovdnmote KOKAOL AT0GTEIPMONG GE AVTOKAVGTO.

Emkupwpévn amré tn Philips Siadikacia ammooTeipwong o€ auTOKAUGTO
1. Tvkhi&te to KoAdd0 TG KaBapiopévng Stataéng Hoppotpoméa Deprokpaciog o o
onegipa drapéTpov mepimov 10 cm (4 viohv).
2. EocokAelote TOV TOMYUEVO LLOPYOTPOTEN GE EVOL TEPITUALY IO ATOCTEIPMONG UE
dwamepatdTnTo 0épa.
3. Xpnowomotdviog avtdKoveTo SNUovpyiog Kevod Tply and TV anocTeipmon,
ekbEoTE TOV TUMYUEVO HOPQOTPOTTEN GE Beppokpasio Kopespévou atpob 132 °C
(270 °F) yio0 4 Aemtd ko aQnoTe TOV Vo 6TeYVOGEL Yo 30 Aentd.
4. 'H oe Oeppokpacio kopeopévov atpov 134 °C/273 °F (1o péyioto) yio 3 Aemtd pe
%pOVO oteyvopatog 20-30 demtd.
MepiIBaAAOVTIKEG ATTAITAOEIG
Axolovbovv Ta 0pn TWOV BEPUOKPAGTING, VYPAGING KoL ATHOGOALPIKNG TECNG TOV TPETEL VO,
MPOHVTAL Y10 VTOVG TOVG HOPPOTPOTEIG. XPNGILOTOLEITE, PLAACCETE KOl LETAPEPETE VTOVG
TOVG HOPPOTPOTEIS TNPOVTAG TO akOAOVOA VPN TIHAOV:
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AtraiTiioeig Beppokpaaciag

* Evpog tdv Oeppokpaciog Aertovpyiog: 0 °C €wg 45 °C (32 °F émg 113 °F)

* Evpog tdv Oeppokpaciog oraing: 0 °C éwg 40 °C (32 °F émg 104 °F)

* Evpog tipdv Beppokpaciog petapopds: -30 °C éwg 60 °C (-22 °F éwg 140 °F)
ATraiThoEIg UYypagiag

* Evpog tipndv vypaciog Aertovpyiog: 5% RH €mg 95% RH

* Evpog tipdv vypaciog pvAagng: 5% RH éog 75% RH

* Evpog tipdv vypaciog petapopds: 15% RH éwg 85% RH

ATTQITAOEIG ATUOOPAIPIKAG TTiEONG

* EVpog Tidv atpocaipikng wieong Asttovpyiag: 540 hPa éwg 1075 hPa

* EVpog Tidv atpoceaipikng misong eoiaéng: 540 hPa éwg 1075 hPa

* EVpog Tidv atpoc@aiptkng misong petapopds: 540 hPa éwg 1075 hPa

ATTéppIyn HopPOTPOTTEN BEPHOKPATIOg

Amoppintete k6O popotponéa Beppokpaciog mov Exet vrootel {nud | eOopd. Akorovdfote
TG EYKEKPLLEVES HEDOSOVG OmOppLYNG LTPIKOV ootV mov kabopitovtar amd to idpopd
GOG 1) TOVG TOMIKOVG KOVOVIGHOVG.
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Intended Use

The Philips reusable, autoclavable temperature probes are intended for use when continuous
monitoring of human esophageal, rectal, or skin temperature is required. These probes should be
applied and used only by licensed and professionally trained clinicians, such as nurses and
physicians, in healthcare facilities. These probes, connected only to compatible patient monitors
(see Compatibility below), capture the patient's temperature, providing the user with the patient's
continuous temperature.

Indications for Use

The Esophageal/Rectal and Skin temperature probes are indicated for continuous body
temperature monitoring. Continuous temperature monitoring provides the clinician information
to help diagnose conditions that cause changes in body temperature and guide a patient's
temperature management.

The Philips 989803203561 Esophageal/Rectal probe is indicated for adult patients, the
989803203571 Esophageal/Rectal probe is indicated primarily for pediatric patients and
secondarily for adult patients, and the 989803203581 Skin probe is indicated for adult and
pediatric patients.

Contraindication
There are no known contraindications.

Adverse Reactions During Patient Application

» Adverse reactions reported during application of esophageal/rectal probes include: accidental
trachea or bronchial intubation accompanied with airway obstruction, esophageal or rectal
abrasion and/or perforation, pharyngeal abrasion and tissue burns due to aberrant
electrosurgical RF current pathways.

+ Adverse reactions reported during application of skin probes include skin irritation and tissue
burns due to aberrant electrosurgical RF current pathways.

Measurement Range and Accuracy

The Philips reusable, autoclavable temperature probes are direct mode thermometers. Total
system accuracy is the sum of the temperature probe and monitor accuracies. Check the monitor
instructions to determine total measurement system accuracy.

Temperature accuracy of these probes at the site of measurement is:

+ 0.1°C within the temperature range of 25°C to 45°C.

The minimum measurement time for accurate temperature readings is three minutes.
Compatibility

These temperature probes connect to Philips IntelliVue monitor (model MX100). These probes
are intended for use with Philips monitors designed to accept 400 series temperature probes. For

compatibility with other patient monitors and defibrillators, refer to the instrument’s Instructions
for Use.

Note: Check compatibility of monitoring equipment and probe prior to use. Incompatible
components may result in performance issues.
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Warnings

» Be sure to read and understand all warnings listed below.

* These probes are not designed for use involving patient temperature control in incubators.

» These probes are sold non-sterile. Before use, sterilize the Esophageal/Rectal temperature
probe. (Refer to Autoclave Sterilization Section below.)

+ Before use, inspect and replace damaged or deteriorated temperature probes.

+ Connect temperature probes only to Philips monitors that use 400 series probe technology.

* Do NOT apply these temperature probes to patients who are undergoing Magnetic Resonance
Imaging (MRI) procedures.

+ Use caution when applying, inserting, or removing a temperature probe from a patient.

» Assure probe is not positioned where it could become entangled around patient, or cause
choking, strangulation, or inhibit circulation in extremities.

* Carefully position probe to avoid it becoming entangled around Intravenous (IV) tubes and
restrict IV flow.

» Mishandling of the probes could result in damage to the internal wires and the loss of
electrical isolation or improper temperature readings.

* The use of the Esophageal/Rectal Temperature Probe may be cautioned in neonates and small
infants undergoing tracheostomy or internal jugular vein catheterization and laser surgical
procedures.

» The use of the Skin Temperature Probe may be cautioned in neonates and small infants whose
skin may be more sensitive to adhesives and placement of surface probes.

+ All wire-lead patient-connected transducer assemblies are subject to reading error, local
heating and possible damage from high-intensity sources of RF energy. Electrosurgical
equipment represents one such source since currents may seek alternate paths to ground
through probe cables and associated instruments and patient burns may result. If possible,
remove the temperature probe from patient contact before activating the electrosurgical
equipment or other RF source to minimize the possibility of localized tissue burns. If
temperature probes must be used simultaneously with electrosurgical equipment, use
currently acceptable procedures to locate both active and ground electrodes of the
electrosurgical equipment in close proximity to each other, and locate the temperature probe
outside the RF current field as far as possible.

Getting Started

Note: Read and understand all Warnings provided before applying your esophageal/rectal and
skin temperature probe.

Prior to patient application visually inspect the probe. Check that the probe and cable are not
damaged, connector is not bent/damaged, and probe tip is not torn. Discard if any of these
conditions exist.

Usmg the Esophageal/Rectal Probes

Ensure the probe is compatible with the monitoring equipment. Incompatible
components may result in incorrect readings.

2. If patient is being intubated with an E.T. tube, perform intubation prior to inserting
the temperature probe into the esophagus.

3. Lubricate probe prior to insertion, and place the probe in position in accordance
with currently accepted medical procedures.

4. Verify the probe's location in accordance with acceptable medical procedures.

5. Place the connector end of the probe into the monitor. Check to make sure the
mating ends are secure.

6.  Three minutes of equilibration time are necessary prior to the initiation of
monitoring.

7. When the temperature probe ceases to function, dispose per local medical waste
regulations.
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Usmg the Skin Probe

Ensure the probe is compatible with the monitoring equipment. Incompatible
components may result in incorrect readings.

2. Select site for monitoring skin temperature according to currently accepted medical
practices.

3. Place the connector end of the probe into the monitor. Check to make sure the
mating ends are secure.

4. For best probe adhesion use tape or adhesive foam, clean and dry site selected for

monitoring.

5. Three minutes of equilibration time are necessary prior to the initiation of
monitoring.

6. When the temperature probe ceases to function, dispose per local medical waste
regulations.

Electromagnetic Interference

If electromagnetic interference (EMI) is encountered, a number of things can be done to

mitigate the problem:

» Eliminate the source. Possible sources of EMI can be turned off or moved away to reduce
their strength.

+ Attenuate the coupling. If coupling is through accessory leads, the interference may be
reduced by moving and/or rearranging leads.

* Add external attenuators. If EMI becomes an unusually difficult problem, external devices
may be of help.

Cleaning, Disinfection, and Sterilization Instructions for Reusable
Temperature Probes

To reduce risk of cross-infection always clean all probes (disinfect/sterilize accordingly) before
applying to a different patient. Esophageal/Rectal Probes must be cleaned and sterilized
between patient use. Skin probes can be cleaned and disinfected or cleaned and sterilized
between patient use. Use only the approved agents listed in the instructions below. Other agents
may damage the probe or its connecting wires, shorten the product lifetime, or cause safety
hazards.

Note: These temperature probes are capable of withstanding up to 100 cleaning cycles, and up
to 100 disinfection cycles.

Caution: Do not expose the metallic connector pins to any cleaning or disinfection solution.
Exposing the conductive components could cause the device to malfunction and/or give
incorrect results.

Cleaning Instructions

1. Prepare an enzymatic detergent solution, (for example, Prolystica® 2x Concentrate
Presoak and Cleaner, or Enzol®) per manufacturer’s instructions.

2. Ensure the temperature probe is disconnected from the monitor, and then soak the
temperature probe as shown in Figure 1 below (do not submerge the connector) in
the prepared enzymatic detergent solution per manufacturer’s instructions.

3. Remove the temperature probe from the prepared detergent solution.

4. Dampen a lint-free cloth with the detergent solution and then wipe the entire
temperature probe including the exterior surface of the connector. Do not expose the
interior electrical components of the connector to moisture. When wiping clean,
hold the probe in one hand at the sensing tip and wipe the probe toward the
connector end. Be careful not to apply excessive pressure that could stretch the
cable jacket and break the internal wires. Wipe all surfaces a minimum of one time.
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5. Use a nylon brush dampened in the prepared detergent solution to remove debris
from connector (refer to Figure 2 below). Brush the outside of the connector for a
minimum of 30 seconds and until visibly clean.

Figure 1 Figure 2

6.  Thoroughly rinse the temperature probe under running tap water (20-25°C) for a
minimum of 30 seconds and until any detergent or chemical residue is no longer
visible Do not expose the interior electrical components of the connector to
moisture.

7. Perform a secondary rinse by submerging the temperature probe into Deionized
water (DI) for a minimum of one (1) minute. Again, do not allow the electrical
components of the connector to get wet.

8. Remove the device from the DI water and gently wipe the entire temperature probe
cable including the exterior surface of the connector with a lint-free cloth. Allow to
air dry completely.

9. Visually inspect the device to ensure all surfaces are clean. If visible debris is
observed, repeat the cleaning steps above.

Disinfection Instructions for Skin Probes

1. Disinfect probe by immersing it into 70% Isopropyl Alcohol, being careful to avoid
immersing the connector as shown in Figure below. Immerse the probe for 10
minutes so that all external surfaces of the probe (excluding the connector) are in
contact with the solution.

2. Disinfect connector by wrapping the connector in a dampened lint-free cloth with
70% Isopropyl Alcohol for 10 minutes.

Caution: Prolonged immersion could cause a loss in cable flexibility.

3. Allow surfaces to air dry completely.
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Autoclave Sterilization for all Probes
To sterilize a probe, perform the Philips Validated Autoclave Procedure below.
Note: These temperature probes are capable of withstanding up to 100 autoclave cycles.

Caution: To avoid damage to the probe, never exceed 138°C (280°F) maximum saturated
steam temperature.

Autoclave Warning
Never exceed recommended maximum steam temperature of 138°C (280°F) during any
autoclave cycle.

Philips Validated Autoclave Procedure

1. Coil the cleaned temperature probe assembly into an approximately 4-inch diameter
coil.

2. Enclose the coiled probe in a breathable sterilization wrap.

3. Using a pre-vacuum autoclave expose the wrapped probe to a saturated steam
temperature of 132°C (270°F) for 4 minutes and a dry time of 30 minutes.

4. Or a Saturated Steam temperature of 134°C/273°F (maximum) for 3 minutes with a
dry time for 20 - 30 minutes.

Environmental Requirements

Below are the temperature, humidity, and atmospheric pressure ranges that must be maintained
for these probes. Use, store, and transport probes within the following ranges:
Temperature Requirements

* Operating Temperature Range: 0°C to 45°C (32°F to 113°F)

* Storage Temperature Range: 0°C to 40°C (32°F to 104°F)

* Transport Temperature Range: -30°C to 60°C (-22°F to 140°F)

Humidity Requirements

* Operating Humidity Range: 5% RH to 95%RH

* Storage Humidity Range: 5% RH to 75% RH

* Transport Humidity Range: 15% RH to 85%RH

Atmospheric Pressure Requirements

* Operating Atmospheric Pressure Range: 540hPa to 1075hPa

+ Storage Atmospheric Pressure Range: 540hPa to 1075hPa

* Transport Atmospheric Pressure Range: 540hPa to 1075hPa
Temperature Probe Disposal

Discard any temperature probe that becomes damaged or deteriorated. Follow approved
medical waste disposal methods specified by your facility or local regulations.
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Uso previsto

Las sondas reutilizables y esterilizables en autoclave Philips estan indicadas para la
monitorizacion continua en humanos de la temperatura esofagica, rectal o cutanea. Estas sondas
unicamente deben aplicarlas y utilizarlas profesionales sanitarios debidamente formados, como
médicos y personal de enfermeria, en centros sanitarios. Las sondas conectadas unicamente a
monitores de paciente compatibles (consulte Compatibilidad mas adelante), miden la
temperatura del paciente y la proporcionan de forma continua.

Indicaciones de uso

Las sondas de temperatura esofagica/rectal y cutanea estan indicadas para la monitorizacion
continua de la temperatura corporal central. La monitorizacion continua de la temperatura
ayuda al personal sanitario a diagnosticar enfermedades que provocan cambios en la
temperatura central, y sirve de orientacion a la hora de controlar la temperatura del paciente.

La sonda esofagica/rectal 989803203561 de Philips esta indicada para pacientes adultos, la
sonda esofagica/rectal 989803203571 estd indicada, en primer lugar, para pacientes pediatricos
y, en segundo lugar, para pacientes adultos y la sonda cutanea 989803203581 esta indicada para
pacientes adultos y pediatricos.

Contraindicaciones
No existen contraindicaciones conocidas.

Reacciones adversas durante la aplicacion al paciente

+ Algunas de las reacciones adversas observadas durante la aplicacion de las sondas
esofagicas/rectales son: intubacion traqueal o bronquial accidental acompafiada de
obstruccion de las vias aéreas, abrasion o perforacion esofagica o rectal, abrasion de la
faringe y quemaduras en los tejidos debido a conducciones aberrantes de la corriente de
radiofrecuencia electroquirtirgica.

+ Algunas de las reacciones adversas observadas durante la aplicacion de las sondas cutaneas
son: irritacion de la piel y quemaduras en los tejidos debido a conducciones aberrantes de la
corriente de radiofrecuencia electroquirurgica.

Precisién y rango de la medicion

Las sondas reutilizables y esterilizables en autoclave de Philips son termémetros de modo
directo. La precision total del sistema es la suma de las precisiones de la sonda y del monitor.
Compruebe las instrucciones del monitor para determinar la precision total del sistema de
medicion.

La precision de la medida de temperatura en la zona de aplicacion de estas sondas es de:

+ 0,1 °C dentro del rango de temperatura de 25 a 45 °C.

El tiempo minimo de medicion para que las lecturas de temperatura sean exactas es de
3 minutos.

Compatibilidad

Estas sondas de temperatura se conectan al monitor de paciente Philips IntelliVue

(modelo MX100). Estas sondas estan disefiadas para su uso con monitores Philips compatibles
con las sondas de temperatura de la serie 400. Para consultar la compatibilidad con otros
monitores de paciente y desfibriladores, consulte las Instrucciones de uso del equipo en cuestion.

Nota: Compruebe la compatibilidad del equipo de monitorizacion y la sonda antes de su uso.
Los componentes no compatibles pueden afectar negativamente al rendimiento.
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Advertencias

» Asegurese de leer y comprender todas las advertencias que se recogen a continuacion.

+ Estas sondas no se han disefiado para controlar la temperatura de los recién nacidos en las
incubadoras.

+ Las sondas se comercializan sin esterilizar. Es preciso esterilizar la sonda esofagica/rectal
antes de su uso. (Consulte el apartado Instrucciones para la esterilizacion en autoclave de
todas las sondas).

+ Antes de su uso, compruebe las sondas dafadas o deterioradas y sustitiiyalas si fuera necesario.

» Conecte las sondas inicamente a monitores Philips que cuenten con la tecnologia de la serie 400.

* NO aplique estas sondas de temperatura a pacientes durante los procedimientos de resonancia
magnética (RM).

* Actue con precaucion al aplicar, introducir o retirar la sonda de temperatura.

+ Asegurese de colocar la sonda de forma que no se enrede en el paciente, o provoque asfixia,
estrangulamiento, o impida la circulacion periférica.

* Coloque la sonda con cuidado para evitar que se enrede en los tubos intravenosos y pueda
restringir el flujo intravenoso.

+ Lamanipulacion inadecuada de las sondas puede causar dafios en los cables internos, pérdida
del aislamiento eléctrico o lecturas inexactas de la temperatura.

» Tenga especial precaucion a la hora de usar la sonda esofagica/rectal en recién nacidos y
lactantes sometidos a traqueotomia o cateterizacion interna de la vena yugular y a
intervenciones quirtirgicas con laser.

* Asimismo, tenga precaucion al utilizar la sonda cutanea en recién nacidos y lactantes cuya
piel pueda ser mas sensible a los adhesivos y a la colocacion de sondas superficiales.

» Todos los transductores conectados al paciente mediante cables estan sujetos a errores de lectura,
calentamiento local y posibles dafios ocasionados por las fuentes de energia RF de alta
intensidad. Los equipos electroquirtirgicos son una fuente de este tipo, ya que la corriente podria
buscar vias alternativas a tierra a través de los cables de la sonda y equipos asociados, y por tanto
ocasionar quemaduras al paciente. Si es posible, retire la sonda de temperatura del paciente antes
de activar un equipo electroquirtirgico o cualquier otra fuente de RF, para asi reducir el riesgo de
quemaduras localizadas en los tejidos. Si fuera preciso simultanear el uso de sondas de
temperatura y equipos electroquirdirgicos, emplee procedimientos cominmente aceptados para
colocar los electrodos activo y de tierra del equipo electroquirargico a poca distancia entre si, y
colocar la sonda de temperatura fuera del campo de la corriente de RF y lo mas alejada p051ble

Introduccion

Nota: Antes de aplicar la sonda esofdagica/rectal y cutdnea, lea detenidamente todas las Advertencias.
Antes de su aplicacion en el paciente, inspeccione la sonda. Compruebe que la sonda y el cable
no estan dafiados, que el conector no esta doblado ni dafiado, y que la punta de la sonda no
presenta desperfectos. Deseche la sonda si se diera cualquiera de estas circunstancias.

Uso de las sondas esofagicalrectal

1. Asegurese de que la sonda sea compatible con el equipo de monitorizacion. Los
componentes no compatibles pueden provocar lecturas incorrectas.

2. Sisevaa intubar a un paciente con un tubo endotraqueal, realice la intubacion antes
de introducir la sonda de temperatura en el esofago.

3. Lubrique la sonda antes de introducirla, y coléquela segun procedimientos médicos
comunmente aceptados.

4. Compruebe la ubicacion de la sonda de acuerdo con los procedimientos médicos
comunmente aceptados.

5. Sitae el extremo del conector de la sonda en el monitor. Asegtirese de que el
acoplamiento de los extremos es correcto.

6.  Antes de proceder a la monitorizacion, es necesario dejar transcurrir tres minutos
para que la temperatura se estabilice.

7. Silasonda de temperatura deja de funcionar, proceda a su eliminacion segtn las
normativas locales de residuos médicos.
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Uso de la sonda cutanea

1. Asegurese de que la sonda sea compatible con el equipo de monitorizacion. Los
componentes no compatibles pueden provocar lecturas incorrectas.

2. Seleccione la ubicacion de la sonda cutanea de acuerdo con las practicas médicas
actualmente aceptadas.

3. Situe el extremo del conector de la sonda en el monitor. Asegtirese de que el
acoplamiento de los extremos es correcto.

4. Para una mejor adhesion de la sonda, use cinta o espuma adhesiva, y limpie y seque
la zona elegida para realizar la monitorizacion.

5. Antes de proceder a la monitorizacion, es necesario dejar transcurrir tres minutos
para que se estabilice.

6.  Silasonda de temperatura deja de funcionar, proceda a su eliminacion segun las
normativas locales de residuos médicos.

Interferencias electromagnéticas

Si se producen interferencias electromagnéticas (EMI), puede llevar a cabo estos

procedimientos para mitigar el problema:

+ Eliminar la fuente. Apagar o retirar las posibles fuentes de interferencias electromagnéticas
para reducir su intensidad.

+ Atenuar el acoplamiento. Si el acoplamiento se produce a través de cables accesorios, la
interferencia puede reducirse moviendo los cables o colocandolos de otro modo.

* Afiadir atenuadores externos. Si las interferencias electromagnéticas se convierten en un
problema dificil de solucionar, ciertos dispositivos externos pueden ayudar a resolverlo.

Instrucciones para la limpieza, desinfeccion y esterilizacion de las
sondas reutilizables

Para reducir el riesgo de infeccion cruzada, limpie siempre todas las sondas (mediante
desinfeccion o esterilizacion) antes de su aplicacion en otro paciente. Las sondas esofagica/rectal
deben limpiarse y esterilizarse después de cada uso. Las sondas cutdneas pueden limpiarse y
desinfectarse o limpiarse y esterilizarse después de cada uso. Utilice inicamente los productos
aprobados que se indican en las instrucciones a continuacion. El uso de otros productos puede
dafiar la sonda o sus hilos de conexion, reducir su vida util o provocar riesgos para la seguridad.

Nota: Estas sondas de temperatura resisten hasta 100 ciclos tanto de limpieza como de
desinfeccion.

Precaucion: No exponga los pines metalicos del conector a ninguna solucién de limpieza ni
desinfectante. Este tipo de exposicion de los componentes conductores podria originar un
funcionamiento inadecuado del dispositivo o generar resultados incorrectos.

Instrucciones de limpieza

1. Prepare una solucion de detergente enzimatico (por ejemplo, la solucion de
prelavado y limpieza enzimatica concentrada 2x Prolystica® o Enzol®) de acuerdo
con las instrucciones del fabricante.

2. Asegurese de que la sonda de temperatura esta desconectada del monitor y, a

continuacion, sumerja la sonda en la solucion de detergente enzimatico de acuerdo

con las instrucciones del fabricante tal como se muestra en la Figura 1 siguiente (no
sumerja el conector).

Saque la sonda de temperatura de la solucion de detergente preparada.

4. Humedezca un pafio que no deje pelusa con la solucion de detergente y limpie la
sonda de temperatura, incluida la superficie exterior del conector. No deje que se
humedezcan los componentes eléctricos internos del conector. Durante la limpieza,
sujete la sonda con una mano a la altura del sensor y limpie en direccion al extremo
del conector. No aplique demasiada presion, ya que podria estirar demasiado el
revestimiento del cable y provocar la ruptura de los hilos internos. Limpie todas las
superficies al menos una vez.
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5. Utilice un cepillo de nailon humedecido en la solucion de detergente preparada para
eliminar los residuos del conector (consulte la Figura 2 a continuacion). Limpie el
exterior del conector durante 30 segundos como minimo hasta que quede limpio.

Figura 1 Figura 2

6. Aclare bien la sonda de temperatura con agua corriente (20 a 25 °C) durante
30 segundos como minimo hasta eliminar todo resto visible de detergente o
sustancia quimica. No humedezca los componentes eléctricos internos del conector.

7. Sumerja la sonda de temperatura en agua desionizada (DI) durante un (1) minuto
como minimo para aclararla de nuevo. Recuerde que no debe humedecer los
componentes eléctricos del conector.

8. Saque el dispositivo del agua DI y limpie suavemente el cable de la sonda con un
pafio que no deje pelusa, incluida la superficie exterior del conector. Deje que se
seque al aire completamente.

9.  Examine el dispositivo para asegurarse de que queden limpias todas las superficies.
Si quedaran restos de suciedad visibles, repita los pasos de limpieza anteriores.

Instrucciones para la desinfeccion de las sondas de temperatura cutanea

1. Desinfecte la sonda sumergiéndola en alcohol isopropilico al 70%, con cuidado de
no sumergir el conector, como se ve en la siguiente figura. Sumerja la sonda durante
10 minutos, de forma que todas sus superficies externas (excluido el conector) estén
en contacto con la solucion.

2. Desinfecte el conector envolviéndolo en un pafio que no desprenda pelusa
humedecido con alcohol isopropilico al 70% durante 10 minutos.

Precaucion: Una inmersion prolongada podria provocar la pérdida de flexibilidad del cable.

3. Deje que las superficies se sequen al aire completamente.
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Instrucciones para la esterilizacion en autoclave de todas las sondas
Para esterilizar una sonda, lleve a cabo el siguiente procedimiento en autoclave validado por
Philips.

Nota: Estas sondas de temperatura resisten hasta 100 ciclos de esterilizacion en autoclave.

Precaucion: Para evitar provocar dafios en la sonda, no exceda nunca la temperatura méxima
de 138 °C (280 °F) del vapor saturado.

Advertencia del procedimiento mediante autoclave

No exceda nunca la recomendacion de temperatura maxima del vapor de 138 °C (280 °F)
durante un ciclo de autoclave.

Procedimiento mediante autoclave validado por Philips

1. Enrolle el cable de la sonda de temperatura limpia en un rollo de 10,16 cm (4 in) de
diametro.

2. Coloque la sonda enrollada en un envoltorio de esterilizacion transpirable.

3. Mediante el procedimiento en autoclave con vacio previo, exponga la sonda
envuelta a una temperatura de vapor saturado de 132 °C (270 °F) durante 4 minutos
y un tiempo de secado de 30 minutos.

4. O bien a una temperatura maxima de vapor saturado de 134 °C (273 °F) durante
3 minutos con un tiempo de secado de 20 a 30 minutos.

Requisitos ambientales

A continuacion, se muestran los rangos de temperatura, humedad y presion atmosférica que
deben mantenerse para estas sondas. El uso, almacenamiento y transporte de las sondas deben
cumplir los requisitos siguientes:

Requisitos de temperatura

* Rango de temperatura en funcionamiento: 0 a 45 °C (32 a 113 °F)

* Rango de temperatura de almacenamiento: 0 a 40 °C (32 a 104 °F)

» Rango de temperatura en transporte: -30 a 60 °C (-22 a 140 °F)

Requisitos de humedad

* Rango de humedad en funcionamiento: Humedad relativa del 5% al 95%

*+ Rango de humedad de almacenamiento: Humedad relativa del 5% al 75%

» Rango de humedad en transporte: Humedad relativa del 15% al 85%

Requisitos de presion atmosférica

» Rango de presion atmosférica en funcionamiento: 540 a 1075 hPa
* Rango de presion atmosférica de almacenamiento: 540 a 1075 hPa
» Rango de presion atmosférica en transporte: 540 a 1075 hPa
Eliminacién de las sondas de temperatura

Deseche todas las sondas de temperatura que presenten dafios o signos de deterioro. Siga los
métodos aprobados de eliminacion de residuos médicos indicados en su centro o las normativas
locales.
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Sihtotstarve

Ettevotte Philips korduskasutatavad autoklaavitavad temperatuurisondid on mdeldud
kasutamiseks juhul, kui ldheb vaja inimese sddgitoru, parasoole vdi naha temperatuuri pidevat
jélgimist. Neid sonde vdivad paigaldada ja kasutada tervishoiuasutustes vaid litsentsiga ja
erialase koolitusega tervishoiutdotajad, nagu ded ja arstid. Need sondid, olles tithendatud vaid
ithilduvate patsiendimonitoridega (vt jaotist ,,Uhilduvus* allpool), tuvastavad patsiendi
temperatuuri ning edastavad kasutajale pidevalt patsiendi temperatuuri.

Kasutusndidustused

Sodgitoru/pdrasoole ja naha temperatuurisondid on néidustatud kehatemperatuuri pidevaks
jalgimiseks. Temperatuuri pidev jilgimine annab tervishoiutdotajale teavet, mis aitab
diagnoosida kehatemperatuuri muutusi pohjustavaid seisundeid ning hallata patsiendi
temperatuuri regulatsiooni.

Ettevotte Philips soogitoru/pérasoole sond 989803203561 on néidustatud kasutamiseks
taiskasvanud patsientidel, s66gitoru/pérasoole sond 989803203571 on néidustatud kasutamiseks
peamiselt pediaatrilistel patsientidel ja tiiendavalt ka tdiskasvanud patsientidel ning nahasond
989803203581 on néidustatud kasutamiseks nii tdiskasvanud kui ka pediaatrilistel patsientidel.

Vastundidustused
Teadaolevaid vastundidustusi ei ole.

Korvaltoimed patsiendile paigaldamisel

* Soogitoru/pirasoole sondide kasutamisel ilmnenud kdrvaltoimed on muu hulgas jargmised:
ettekavatsematu hingetoru voi bronhide intubatsioon, millega kaasneb dhuteede
ummistumine, sdogitoru vdi parasoole hddrdumine ja/voi perforatsioon, neelu hddrdumine
ning elektrokirurgilisest raadiosagedusvoolust tingitud koepdletused.

+ Nahasondide kasutamisel ilmnenud kdrvaltoimed on nahaérritus ja elektrokirurgilisest
raadiosageduslikust voolust tingitud koepdletused.

Mootevahemik ja tapsus

Ettevotte Philips korduskasutatavad autoklaavitavad temperatuurisondid on otsese
mddtmisreziimiga termomeetrid. Siisteemi kogutdpsus on temperatuurisondi ja monitori
tipsuste summa. Mootmissiisteemi kogutédpsuse madramiseks lugege monitori kasutusjuhiseid.
Nende sondide temperatuuri mddtmise tapsus modtmiskohas on jargmine:

+0,1 °C temperatuurivahemikus 2545 °C.

Tépse mddtmistulemuse saavutamiseks on minimaalne mdodteaeg kolm minutit.

Uhilduvus

Need temperatuurisondid ithenduvad monitoriga Philips IntelliVue (mudel MX100). Need
sondid on mdeldud kasutamiseks koos ettevdtte Philips monitoridega, mis iihilduvad seeria 400

temperatuurisondidega. Teavet tihilduvuse kohta muude patsiendimonitoride ja
defibrillaatoritega vaadake instrumendi kasutusjuhendist.

Miirkus. Enne kasutamist kontrollige jilgimisseadmete ja sondi tihilduvust. Mitteiihilduvad
komponendid voivad viia probleemideni funktsioneerimisel.
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Hoiatused

» Lugege kindlasti koiki alljargnevalt esitatud hoiatusi ja tehke need endale selgeks.

* Need sondid ei ole mdeldud kasutamiseks patsiendi temperatuuri kontrollimiseks inkubaatorites.

* Need sondid ei ole tarnimisel steriilsed. Enne kasutamist steriliseerige séogitoru/pérasoole
temperatuurisondi. (Vt allpool autoklaaviga steriliseerimise jaotist.)

» Veenduge enne igat kasutuskorda, et temperatuurisondid poleks kahjustatud ega rikutud, ning
vajaduse korral vahetage need vélja.

+ Kasutage temperatuurisonde ainult sonditehnoloogia seeriat 400 kasutavate ettevotte Philips
monitoridega.

+ ARGE kasutage neid temperatuurisonde patsientidel, kellele tehakse
magnetresonantstomograafiauuringud (MRT-uuringud).

+ Olge ettevaatlik temperatuurisondi kasutamisel, sisestamisel ja eemaldamisel.

» Veenduge, et sond poleks paigutatud nii, et see vdiks patsiendi timber puntrasse minna,
kagistamist voi poomist pohjustada voi jasemete vereringet piirata.

+ Paigaldage sond ettevaatlikult, et véltida selle takerdumist intravenoossete (IV) voolikute
timber ja intravenoosse kateetri voolu takistamist.

» Sondide védrkasutus voib pohjustada sisemiste traatide kahjustusi ning elektrilise isolatsiooni
kadu voi valesid temperatuurindite.

+ Soodgitoru/pirasoole temperatuurisondi kasutamine voib olla ohtlik vastsiindinute ja
viikelaste puhul, kellel tehakse trahheotoomiat voi seesmist kaelaveeni kateteriseerimist ning
laserkirurgilisi protseduure.

* Naha temperatuurisondi kasutamine vdib olla ohtlik vastsiindinute ja vdikeste imikute puhul,
kelle nahk voib liimainete ja nahapinna sondi paigaldamise suhtes tundlikum olla.

+ Kaigile patsiendi kiilge juhtmetega iihendatud sondi koostudele mojuvad tulemivead, ruumi
kiite ja voimalikud tugevate raadiosagedusliku energia allikate pdhjustatud kahjustused. Uheks
selliseks allikaks on elektrokirurgia seadmed, sest elektrivool voib leida alternatiivse tee
maandusesse 14bi sondi kaablite ja sellega seotud instrumentide ning pdhjustada patsiendile
poletusi. Voimaluse korral eemaldage temperatuurisond patsiendiga kokkupuutest enne
elektrokirurgia seadmete voi muude raadiosagedusliku energia allikate aktiveerimist, et
minimeerida paiksete koepdletuste vdimalus. Juhul kui temperatuurisonde tuleb kasutada
samaaegselt elektrokirurgia seadmetega, kasutage konkreetses olukorras sobivaid protseduure,
et viia nii elektrokirurgia seadmete aktiivsed kui ka maanduselektroodid iiksteise ldhedale ning
temperatuurisond raadiosagedusvoolu mdjuvéljast vdimalikult kaugele.

Alustamine

Mcrkus. Enne soogitoru/pdrasoole ja naha temperatuurisondi paigaldamist lugege ja moistke

koiki hoiatusi.

Enne patsiendile paigaldamist vaadake sond iile. Veenduge, et sond ega kaabel ei oleks

kahjustatud, konnektor ei oleks kdverdunud/kahjustatud ning sondi ots ei oleks katki. Kui see

nii pole, visake sond &ra.

Sodogitoru/parasoole sondide kasutamine

1. Veenduge, et sond iihilduks jdlgimisseadmetega. Mitteiihilduvad komponendid
voivad pohjustada valesid niite.

2. Juhul kui patsient intubeeritakse endotrahheaaltoruga, intubeerige patsient enne
temperatuurisondi soogitorusse sisestamist.

3. Enne sondi sisestamist madrige seda ja seejérel asetage sond kohale lahtuvalt
sobivatest meditsiinilistest protseduuridest.

4. Veenduge sondi asukohas sobivate meditsiiniprotseduuridega.

5. Uhendage sondi konnektoriga ots monitoriga. Kontrollige, et sobituvad otsad oleks
kindlalt kinnitatud.

6.  Enne jélgimise alustamist on vaja kolm minutit tasakaalustumisaega.

7. Siis kui temperatuurisond lakkab to6tamast, korvaldage see kohalike
meditsiinijaatmete eeskirjade kohaselt.
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Nahatemperatuuri sondi kasutamine
1. Veenduge, et sond iihilduks jélgimisseadmetega. Mitteiihilduvad komponendid
voivad pohjustada valesid niite.
2. Valige hetkel kehtivate meditsiiniliste praktikate alusel sobiv piirkond naha
temperatuuri jélgimiseks.
3. Uhendage sondi konnektoriga ots monitoriga. Kontrollige, et sobituvad otsad oleks
kindlalt kinnitatud.
4. Sondi parima kiilgejdamise tagamiseks kasutage kleepriba voi kleepvahtu ning
valige jalgimiseks puhas ja kuiv piirkond.
Enne jalgimise alustamist on vaja kolm minutit tasakaalustumisaega.
6.  Siis kui temperatuurisond lakkab to6tamast, korvaldage see kohalike
meditsiinijadtmete eeskirjade kohaselt.

Elektromagnetilised haired

Juhul kui ilmneb elektromagnetiline hiiring (EMI), saab probleemi leevendamiseks toimida jargmiselt.

+ Korvaldage allikas. Vdimalikud EMI allikad saab vilja liilitada vdi tugevuse vihendamiseks
eemaldada.

* Summutage iihendust. Kui ithendus on 14bi lisajuhtmete, saab héiringu moju vdhendada
juhtmeid liigutades ja/v3i timber tdstes.

 Lisage tdiendavaid summuteid. EMI muutumisel liiga suureks probleemiks vib olla kasu
vilistest seadmetest.

Korduskasutatavate temperatuurisondide puhastamise,
desinfitseerimise ja steriliseerimise suunised

W

Ristnakatumise ohu vihendamiseks puhastage kdiki sonde (desinfitseerige/steriliseerige) alati
enne jargmisele patsiendile paigaldamist. S66gitoru/péarasoole sonde tuleb enne jargmisel
patsiendil kasutamist puhastada ja steriliseerida. Nahasonde tuleb enne jargmisel patsiendil
kasutamist kas puhastada ja desinfitseerida vdi puhastada ja steriliseerida. Kasutage vaid heaks
kiidetud vahendeid, mis on loetletud alltoodud suunistes. Muud ained vdivad kahjustada sondi
voi selle tihendusjuhtmeid, lithendada toote tooiga voi tekitada ohutusriske.

Mirkus. Need temperatuurisondid on voimelised taluma kuni 100 puhastamise ja 100
desinfitseerimise tsiiklit.

Ettevaatust! Viltige metallist konnektori viikude kokkupuudet mistahes puhastus- voi
desinfitseerimislahusega. Juhtkomponentide kokkupuude vdib pdhjustada seadme talitlushdireid
ja/voi ebatépseid tulemusi.

Puhastamise juhised

1. Valmistage tootja juhiste jargi ensiimaatiline pesuvahendi lahus
(nt Prolystica® 2x eelleotuse ja puhastusvahendi kontsentraat voi Enzol®).

2. Veenduge, et temperatuurisond on monitori kiiljest lahutatud ning leotage
temperatuurisondi tootja juhiste jargi valmistatud enstimaatilises pesuvahendi lahuses,
nagu on ndidatud alloleval joonisel 1 (drge sukeldage konnektoreid vedelikku).

Votke temperatuurisond pesuvahendi lahusest vilja.

4. Niisutage ebemevaba lappi pesuvahendi lahusega ja piihkige kogu
temperatuurisondi, sealhulgas konnektorite vélispinda. Hoidke konnektori sisemisi
elektrikomponente niiskuse eest. Sondi puhastades hoidke seda tihe kdega
andurotsast ning piihkige sondi suunaga konnektori poole. Piitidke mitte avaldada
liigset survet, mis vdiks kaabli imbrist pinguldada ja sisemisi juhtmeid 16hkuda.
Puhkige koiki pindasid vihemalt tihe korra.

w
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5. Kasutage konnektorilt mustuse eemaldamiseks pesuvahendi lahuses niisutatud
nailonharja (vt allolevat joonist 2). Harjake konnektorit véljastpoolt vihemalt 30
sekundit, kuni see on néhtavalt puhas.

Joonis 1 Joonis 2

6.  Loputage temperatuurisondi pohjalikult jooksva kraanivee (20-25 °C) all vihemalt
30 sekundit, kuni pesuvahendi voi muid keemilisi jddke pole enam silmaga néha.
Hoidke konnektori sisemisi elektrikomponente niiskuse eest.

7. Loputage temperatuurisondi teist korda veel, sukeldades selle vihemalt tiheks (1)
minutiks deioniseeritud vette. Hoidke konnektorite sisemisi elektrokomponente
jéllegi niiskuse eest.

8.  Eemaldage seade deioniseeritud veest ja piihkige temperatuurisondi kogu kaablit, sh
konnektorite vilispinda, ebemevaba lapiga. Laske dhu kies tdielikult kuivada.

9.  Vaadelge seadet ja veenduge, et kdik pinnad oleks puhtad. Juhul kui mérkate
nihtavat mustust, korrake iilaltoodud puhastustoiminguid.

Nahasondide desinfitseerimissuunised

1. Desinfitseerige sond, sukeldades selle 70% isopropiiiilalkoholi lahusesse, viltides
seejuures hoolikalt konnektori sukeldamist, nagu on ndidatud alloleval joonisel.
Hoidke sondi 10 minutit sukeldatuna, nii et kdik sondi vilispinnad (v.a konnektor)
puutuks lahusega kokku.

2. Desinfitseerige konnektor, méhkides konnektori 10 minutiks 70%
isopropiitilalkoholi lahusega niisutatud ebemevaba lapi sisse.

Ettevaatust! Pikaajaline sukeldamine v3ib pdhjustada kaabli painduvuse vihenemist.

3. Laske pindadel 6hu kées tdielikult kuivada.
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Koigi sondide autoklaaviga steriliseerimine

Sondi steriliseerimiseks jargige alltoodud ettevdtte Philips valideeritud
autoklaavimisprotseduuri.

Mcirkus. Need temperatuurisondid on véimelised taluma kuni 100 autoklaavitsiiklit.

Ettevaatust! Sondi kahjustamise viltimiseks drge iiletage kunagi maksimaalset kiillastunud
auru temperatuuri 138 °C (280 °F).

Hoiatused seoses autoklaavimisega

Arge iiletage kunagi kogu autoklaavimistsiikli jooksul maksimaalset soovitatavat
aurutemperatuuri 138 °C (280 °F).

Philipsi valideeritud autoklaavimisprotseduur

1. Keerake puhastatud temperatuurisondi kaabel ligikaudu 10 cm (4 tolli)
labimddduga rulli.

2. Sulgege rullikeeratud sond dhku lébilaskvasse steriliseerimismahisesse.

3. Kasutades eelvaakumiga autoklaavi, steriliseerige méhitud sond 4 minuti kestel
kiillastunud auru temperatuuriga 132 °C (270 °F) ning kasutage kuivatusaega
kestusega 30 minutit.

4. Alternatiivselt vdite kasutada 3 minuti kestel kiillastunud auru temperatuuri
134 °C /273 °F (maksimaalne) ning kuivatusaega kestusega 20-30 minutit.

Keskkonnaalased néuded

Allpool on toodud nende sondide jaoks sobivad temperatuuri-, niiskus- ja atmosféarirdhu
vahemikud. Kasutage, hoiustage ja transportige sonde ainult jirgmistes vahemikes.
Temperatuurinduded

 Temperatuurivahemik to6tamisel: 0 °C kuni 45 °C (32 °F kuni 113 °F)
 Temperatuurivahemik hoiustamisel: 0 °C kuni 40 °C (32 °F kuni 104 °F)

* Temperatuurivahemik transpordil: =30 °C kuni 60 °C (—22 °F kuni 140 °F)
Niiskusnouded

* Niiskusvahemik tootamisel: suhteline dhuniiskus 5% kuni 95%

* Niiskusvahemik hoiustamisel: suhteline dhuniiskus 5% kuni 75%

* Niiskusvahemik transpordil: suhteline dhuniiskus 15% kuni 85%

Noéuded atmosfaarirhule

* Atmosfédrirohu vahemik to6tamisel: 540 hPa kuni 1075 hPa

» Atmosfédrirdhu vahemik hoiustamisel: 540 hPa kuni 1075 hPa

* Atmosfadrirshu vahemik transpordil: 540 hPa kuni 1075 hPa

Temperatuurisondi kérvaldamine
Korvaldage koik kahjustatud voi kulunud temperatuurisondid. Meditsiinijadtmete
korvaldamisel jargige oma asutuse heaks kiidetud meetodeid vdi kohalikke eeskirju.
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Kéyttotarkoitus

Philipsin kestokayttoiset autoklavoitavat lampétila-anturit on tarkoitettu ihmisen ruokatorven,
perédsuolen tai ihon ldmpétilan jatkuvaan tarkkailuun. N&itd antureita saavat kdyttdd vain
laillistetut ja koulutetut kliinikot, kuten sairaanhoitajat ja ladkérit, terveydenhoitolaitoksissa.
Vain yhteensopiviin potilasmonitoreihin (katso jéljempana kohta Yhteensopivuus) yhdistettynd
anturit tallentavat potilaan ldmpétilan ja antavat siitd kdyttdjille jatkuvia tietoja.

Kayttoaiheet

Ruokatorven, perdsuolen ja ihon lampdtila-anturit on tarkoitettu kehon lampétilan jatkuvaan
tarkkailuun. Tarkkailusta saatujen tietojen avulla kliinikon on helpompi diagnosoida tiloja,
jotka vaikuttavat kehon lampétilaan ja ohjaavat lampétilan sédtelya.

Ruokatorven/perisuolen Philips-lampétila-anturi 989803203561 on tarkoitettu aikuispotilaille,
ruokatorven/perdsuolen anturi 989803203571 on tarkoitettu ensisijaisesti lapsipotilaille ja
toissijaisesti aikuispotilaille ja ihoanturi 989803203581 on tarkoitettu aikuis- ja lapsipotilaille.

Vasta-aihe
Tunnettuja vasta-aiheita ei ole.

Haittavaikutukset potilaskdyton aikana

» Ruokatorvi-/perdsuolianturien kdyton yhteydessd on raportoitu seuraavia haittavaikutuksia:
tahaton trakeaalinen tai bronkiaalinen intubaatio ja siitd johtunut ilmateiden tukkeutuminen,
ruokatorven tai perdsuolen abraasio ja/tai perforaatio, nielun abraasio sekd sahkokirurgisten
toimenpiteiden poikkeavien radiotaajuusvirtateiden aiheuttamat kudospalovammat.

 Thon ldmpétila-antureiden kdyton yhteydessé raportoituja haittavaikutuksia ovat ihodrsytys ja
sahkokirurgisten toimenpiteiden poikkeavien radiotaajuusvirtateiden aiheuttamat
kudospalovammat.

Mittausalue ja -tarkkuus

Philipsin kestokayttdiset, autoklavoitavat lampétila-anturit ovat suoran tilan limpomittareita.
Jarjestelmén kokonaistarkkuus on limpétila-anturin ja monitorin tarkkuuksien summa.
Lisitietoja mittausjarjestelmén kokonaistarkkuuden méarittdmisestd on monitorin ohjeissa.
Anturien ldmpétilatarkkuus mittauskohdassa:

+0,1 °C lampétilan ollessa 25 °C - 45 °C.

Tarkan ldmpdtilan mittaaminen laitteella kestdd vahintdan kolme minuuttia.
Yhteensopivuus

Nédmd ldmpatila-anturit voidaan yhdistad Philipsin IntelliVue-monitoriin (malli MX100).
Antureita on tarkoitus kdyttdd 400-sarjan ldmpétila-anturien kanssa yhteensopivien Philipsin
monitorien kanssa. Lisitietoja yhteensopivuudesta potilasmonitorien ja defibrillaattorien kanssa
on laitteen kdyttdohjeessa.

Huomautus: tarkista monitorointilaitteiden ja anturin yhteensopivuus ennen kéyttod.
Yhteensopivuusongelmat voivat heikentdd laitteen toimintaa.
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Vakavat varoitukset

* Varmista, ettéd luet kaikki seuraavassa annetut varoitukset huolellisesti.

 Niitd antureita ei ole suunniteltu potilaan lampétilan tarkkailuun inkubaattoreissa.

» Nimd anturit myydééin steriloimattomina. Steriloi ruokatorven tai perdsuolen lampétila-
anturit ennen kayttod. (Katso ohjeet jéljempéné olevasta kohdasta Sterilointi autoklaavissa.)

* Tarkista ja vaihda vaurioituneet tai huonokuntoiset lampétila-anturit ennen kayttod.

+ Liitd lampdtila-anturit vain 400-sarjan anturitekniikkaa kéyttéviin Philips-monitoreihin.

+ ALA kiyti niitd limpotila-antureita potilailla, joille tehddin magneettikuvauksia (MRI).

» Noudata aina varovaisuutta asettaessasi ja kiinnittdessési lampoétila-anturia potilaaseen ja
poistaessasi lampétila-antureita.

» Varmista, ettd anturi ei voi kietoutua potilaan ympdérille, tukehduttaa tai kuristaa potilasta tai
estdd raajojen verenkiertoa.

+ Asettele anturi huolellisesti siten, ettei se padse sotkeutumaan I'V-letkuihin ja estaméan
IV-virtausta.

» Anturien virheellinen késittely voi vahingoittaa niiden sisilld olevia johtimia, hévittda
sihkoisen eristyksen tai védristdd lampotilalukemia.

» Ruokatorven tai perdsuolen lampdétila-anturit eivit ehka sovellu kéytettdviksi
vastasyntyneilld tai pienilld lapsilla trakeostomiassa, kaulalaskimon katetroinnissa tai
laserkirurgisissa toimenpiteissa.

 Thon ldmpétila-anturi ei ehki sovellu kédytettédviksi vastasyntyneilld ja pienilld lapsilla, joiden
iho voi olla herkempi liima-aineille ja pinta-antureiden asettamiselle.

+ Tehokkaat radiotaajuista energiaa siteilevit lahteet voivat aiheuttaa virheité, paikallista
lampenemistd ja mahdollisia vaurioita potilaisiin johtimilla kytkettdviin
anturikokoonpanoihin. Sdhkokirurgiset laitteet ovat yksi tillainen ldhde, silld séhkovirta
saattaa kulkeutua maahan vaihtoehtoisia reittejd pitkin, kuten anturikaapelien ja niihin
kytkettyjen laitteiden kautta, ja aiheuttaa potilaalle palovammoja. Jos mahdollista, poista
lampotila-anturi potilaasta ennen sahkokirurgisen laitteen tai muun radiotaajuusléhteen
kayttod. Nain paikallisten palovammojen riski vihenee. Jos lampdtila-antureita on kéytettava
samanaikaisesti sahkokirurgisten laitteiden kanssa, kéyté hyvéksyttyji menetelmid ja aseta
laitteen aktiiviset ja maadoitetut elektrodit lahelle toisiaan ja ldmpdétila-anturi taas
mahdollisimman kauas radiotaajuuskentin ulkopuolelle.

Kayton aloittaminen
Huomautus: lue kaikki vakavat varoitukset ja varmista, ettd ymmdrrit niiden sisdllon, ennen
kuin kéytdt ruokatorven, perdsuolen ja ihon ldmpotila-anturia.

Tarkista anturi silmdméaréisesti ennen potilaskdyttod. Tarkista, ettd anturi tai kaapeli ei ole
vioittunut, liitin ei ole taittunut/vioittunut ja ettd anturin kérki ei ole revennyt. Havitd anturi, jos
havaitset mitédin néistd ongelmista.

Ruokatorvi- ja perdsuolianturien kadyttaminen

1. Varmista, ettd anturi on yhteensopiva monitorointilaitteiden kanssa.
Yhteensopimattomat osat voivat véiristdd lukemia.

2. Jos potilasta ollaan intuboimassa intubaatioputkella, tee intubointi ennen lampétila-
anturin asettamista ruokatorveen.

3. Voitele anturi ennen asettamista ja aseta se paikoilleen hyvéksyttyjen
lddketieteellisten menetelmien mukaisesti.

4. Tarkista anturin sijainti hyvéksyttyjen ladketieteellisten menetelmien mukaisesti.

5. Tyonné anturin liitinpdd monitoriin. Varmista, ettd paét ovat kunnolla kiinni toisissaan.

6.  Anturin ldmpdtilan on annettava tasaantua kolmen minuutin ajan ennen ldmpétilan
valvonnan aloittamista.

7. Kun limpétila-anturi lakkaa toimimasta, havitd se ladketieteellisen jatteen
havittamistd koskevien paikallisten sdaddosten mukaisesti.
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lhoanturin kayttiminen

1. Varmista, ettd anturi on yhteensopiva monitorointilaitteiden kanssa.
Yhteensopimattomat osat voivat vadristaa lukemia.

2. Valitse kdytettdva kohta ihon ldmpétilan tarkkailuun hyviaksyttyjen
ladketieteellisten kdytintojen mukaisesti.

3. Tyonnd anturin liitinpdd monitoriin. Varmista, ettd pait ovat kunnolla kiinni
toisissaan.

4. Anturi kiinnittyy parhaiten, kun kdytetdén teippid tai lilmautuvaa vaahtokumista
valmistettua tuotetta ja kun monitoroitavaksi valittu kohta puhdistetaan ja kuivataan
hyvin.

5. Anturin limpdtilan on annettava tasaantua kolmen minuutin ajan ennen lampétilan
valvonnan aloittamista.

6.  Kun lampétila-anturi lakkaa toimimasta, hévita se ladketieteellisen jitteen
havittamistd koskevien paikallisten sdddosten mukaisesti.

Sdhkomagneettiset h t

Jos sihkomagneettisia hairiditd (EMI) esiintyy, ongelmaa voi lieventdd monella eri tavalla:

» Hairidldhteen poistaminen. Mahdollisista hairi6lahteistd voidaan katkaista virta tai hiirididen
voimakkuutta voidaan vihentda siirtimalld hairidldhteet kauemmaksi.

+ Kytkeytymisen vaimentaminen. Jos hiirio kytkeytyy lisivarustekaapelien kautta, sitd voi
vihentéa siirtdmalld kaapeleita ja/tai jarjestelemalld ne uudelleen.

» Ulkoisten vaimentimien lisdédminen. Jos hiiri6 on epdtavallisen vaikea ongelma, ulkopuoliset
laitteet voivat olla avuksi.

Kestokayttoisten lampétila-antureiden puhdistus-, desinfiointi- ja
sterilointiohjeet

Voit vihentdd tartuntojen levidmistd potilaasta toiseen puhdistamalla
(desinfioimalla/steriloimalla asianmukaisesti) kaikki anturit aina ennen kéyttoa toisella
potilaalla. Ruokatorvi- ja perdsuolianturit on puhdistettava ja steriloitava aina ennen kéyttod
toisella potilaalla. Thoanturit voidaan joko puhdistaa ja desinfioida tai puhdistaa ja steriloida
aina ennen kéyttoa toisella potilaalla. Kéytd ainoastaan alla olevissa ohjeissa mainittuja
hyviksyttyjd aineita. Muut aineet voivat vaurioittaa anturia tai sen johtimia, lyhentdd tuotteen
kayttoikda tai aiheuttaa vaaratilanteita.

Huomautus: namd ldmpotila-anturit kestdvit jopa 100 puhdistus- ja desinfiointikertaa.

Varoitus: Ali altista metallisia liitinnastoja millekdin puhdistus- tai desinfiointiliuokselle.
Johtavien komponenttien altistaminen voi aiheuttaa laitteen toimintahiirioitéd ja/tai virheellisid
tuloksia.

Puhdistusohjeet

1. Valmista entsymaattinen puhdistusliuos (esimerkiksi Prolystica® 2x Concentrate
Presoak and Cleaner tai Enzol®) valmistajan ohjeiden mukaisesti.

2. Varmista, ettd lampétila-anturi on irti monitorista. Liota anturia sitten valmiissa
entsymaattisessa puhdistusliuoksessa valmistajan ohjeiden mukaisesti jaljempéana
olevassa kuvassa 1 esitetylld tavalla (liitintd ei saa upottaa nesteeseen).

3. Poista lampdtila-anturi valmistellusta puhdistusliuoksesta.

4.  Kostuta nukkaamaton liina puhdistusliuoksella ja pyyhi lampétila-anturi
kauttaaltaan, my®ds liittimen ulkopinta. Liittimen sisalld olevat séhkokomponentit
eivit saa altistua kosteudelle. Kun pyyhit anturia puhtaaksi, pida toisella kddelld
kiinni sen anturipdésté ja pyyhi liitinpddté kohti. Varo kdyttamastd liikkaa voimaa,
joka voisi venyttdd kaapelin kuorta tai rikkoa sisélld olevat johtimet. Pyyhi kaikki
pinnat vahintaan kerran.
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9.

Poista irtolika liittimestd (katso kuva 2 alla) valmistetulla puhdistusliuoksella
kostutetulla nailonharjalla. Harjaa liittimen ulko-osia vahintéédn 30 sekuntia siithen
asti, kunnes ne ndyttivét puhtailta.

Kuva 1

Huuhtele ldmpétila-anturia huolellisesti juoksevalla vesijohtovedelld (20-25 °C)
vihintddn 30 sekuntia siihen asti, kunnes puhdistusaine- tai kemikaalijaémié ei enda
ndy. Liittimen sisdlld olevat sihk6komponentit eivit saa altistua kosteudelle.
Huuhtele lampétila-anturi toiseen kertaan upottamalla se deionisoituun veteen
vihintddn yhden (1) minuutin ajaksi. Liittimen sahkokomponentit on edelleen
pidettivé kuivina.

Poista laite deionisoidusta vedesté ja pyyhi koko ldmpétila-anturin kaapeli sekd
liittimen ulkopinta nukkaamattomalla liinalla. Anna kuivua tdysin.

Tarkista silmédmadrdisesti, ettd laitteen kaikki pinnat ovat puhtaat. Jos havaitset
nikyvid likaa, toista ylld mainitut puhdistusvaiheet.

Ihoantureiden desinfiointiohjeet

1.

Varoitus:
3.

Desinfioi anturi upottamalla se 70-prosenttiseen isopropanoliin. Ole varovainen,
ettet upota liitinté: katso ohjeet alla olevasta kuvasta. Upota anturi 10 minuutiksi
siten, ettd kaikki anturin ulkopinnat (liitintd lukuun ottamatta) ovat liuoksen
peitossa.

Desinfioi liitin kéérimalla se 70-prosenttisella isopropanolilla kosteutettuun
nukkaamattomaan liinaan 10 minuutin ajaksi.

pitkédaikainen upotus voi vihentda kaapelin taipuisuutta.

Anna pintojen kuivua tdysin kuiviksi.



Sterilointi autoklaavissa, kaikki anturit
Steriloi anturi alla kuvatun Philipsin vahvistaman autoklavointimenetelméan mukaisesti.
Huomautus: ndmd ldmpdotila-anturit kestdvit jopa 100 autoklavointisyklid.

Varoitus: vilti anturin vahingoittuminen pitimalla kylldstetyn hdyryn lampdtila aina alle
138 °C:ssa (280 °F).

Autoklavointivaroitus
Ali koskaan ylitd hyryn suositeltua enimmaiislampétilaa 138 °C (280 °F) autoklavointisyklin
aikana.

Philipsin vahvistama autoklavointimenetelma

1. Kaéiri puhdistettu lampatila-anturikokoonpano halkaisijaltaan noin 10 cm:n
(4 tuuman) kokoiseksi keréksi.

2. Asetakerilld oleva anturi hengittdvéin sterilointikddreeseen.

3. Anna kaireessd olevan anturin olla esityhjidautoklaavissa neljan (4) minuutin ajan
132 °C:n (270 °F) kyllastetysséd hoyryssé kuivausajan ollessa 30 minuuttia.

4. Vaihtoehtoisesti anna olla (enintdédn) 134 °C:n (273 °F) kylldstetyssd hoyryssd
3 minuutin ajan kuivausajan ollessa 20-30 minuuttia.

Ymparistovaatimukset

Anturien lampétila-, kosteus- ja ilmanpainearvojen on oltava alla mainituissa rajoissa. Kéyta,
sdilytd ja kuljeta antureita seuraavan kaltaisissa olosuhteissa:

Lampétilavaatimukset

* Kayttolampatila: 045 °C (32-113 °F)

* Siilytyslampatila: 0-40 °C (32-104 °F)

* Kuljetuslampétila: —=30-60 °C (-22-140 °F)

Kosteusvaatimukset

* Kosteus kdyton aikana: suhteellinen kosteus 5-95 %

* Kosteus sdilytyksen aikana: suhteellinen kosteus 5-75 %

* Kosteus kuljetuksen aikana: suhteellinen kosteus 15-85 %

limanpainevaatimukset

+ Ilmanpaine kdyton aikana: 540—1 075 hPa

+ Ilmanpaine séilytyksen aikana: 540—1 075 hPa

* Ilmanpaine kuljetuksen aikana: 540—1 075 hPa

Lampétila-anturin havittaminen

Havitd vaurioituneet tai huonokuntoiset lampdtila-anturit. Noudata laitoksen antamia ohjeita tai
paikallisia sdadoksia.
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Utilisation

Les sondes de température réutilisables et stérilisables en autoclave de Philips sont destinées au
monitorage continu de la température cesophagienne, rectale ou cutanée chez I’homme. Ces sondes
doivent étre appliquées et utilisées uniquement par des cliniciens habilités et diment formés, tels que
le personnel infirmier ou les médecins, dans des établissements de soins. Ces sondes, connectées
uniquement aux moniteurs patients compatibles (reportez-vous a la section Compatibilité ci-
dessous), mesurent la température du patient et fournissent en continu les valeurs a I’utilisateur.

Indications d’utilisation

Les sondes de température cesophagienne/rectale et cutanée sont congues pour le monitorage
continu de la température corporelle. Le monitorage continu de la température fournit aux
cliniciens les informations nécessaires au diagnostic des conditions entrainant des variations de
la température corporelle et a la surveillance de la température chez le patient.

La sonde de température cesophagienne/rectale Philips 989803203561 est destinée a étre utilisée
sur des patients adultes. La sonde de température cesophagienne/rectale Philips 989803203571
est destinée a étre utilisée principalement sur des patients pédiatriques, et accessoirement sur
des patients adultes. Enfin, la sonde de température cutanée Philips 989803203581 est destinée
a étre utilisée sur des patients adultes et pédiatriques.

Contre-indications
Il n’existe pas de contre-indications connues.

Effets indésirables lors de I'utilisation sur un patient

» Parmi les effets indésirables susceptibles de survenir lors de I’utilisation des sondes de
température rectale/cesophagienne, on peut citer : intubation trachéale ou bronchique accidentelle
accompagnée d’une obstruction des voies aériennes, irritation et/ou perforation cesophagienne ou
rectale, irritation du pharynx, brilures tissulaires provoquées par le passage anormal d’un
courant de haute fréquence du systéme d’électrochirurgie vers la sonde de température.

» L’application d’une sonde cutanée peut entrainer une irritation de la peau ou des briilures
tissulaires provoquées par le passage anormal d’un courant de haute fréquence du systéme
d’¢électrochirurgie vers la sonde de température.

Gamme et précision des mesures

Les sondes de température réutilisables et stérilisables en autoclave de Philips sont des
thermométres en mode direct (lecture directe). La précision globale du systéme correspond a la
somme de la précision de la sonde de température et de celle du moniteur. Vérifiez les
instructions du moniteur afin de déterminer la précision totale du systéme de mesure.

La précision de ces sondes au niveau du site de mesure de la température est de :

+0,1 °C dans la gamme de température comprise entre 25 °C et 45 °C.

La durée minimale de mesure pour un relevé de température précis est de trois minutes.
Compatibilité

Ces sondes de température se connectent aux moniteurs Philips IntelliVue (modele MX100). Ces
sondes sont congues pour étre utilisées avec les moniteurs Philips compatibles avec les sondes

de température série 400. Pour plus d’informations sur la compatibilité avec d’autres moniteurs
patient et défibrillateurs, veuillez vous reporter au Manuel d’utilisation de ’appareil.

Remarque : vérifiez la compatibilité entre [’équipement de monitorage et la sonde avant toute
utilisation. Des composants non compatibles peuvent entrainer des problemes de performance.
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Avertissements

» Lisez attentivement tous les avertissements figurant ci-apres.

+ Ces sondes n’ont pas été congues pour contrdler la température des patients installés dans des
incubateurs.

* Les sondes sont commercialisées non stériles. Avant toute utilisation, stérilisez les sondes de
température cesophagienne/rectale. (Reportez-vous a la section Stérilisation en autoclave pour
toutes les sondes ci-dessous.)

* Procédez également a leur inspection et remplacez les sondes de température endommagées
ou détériorées.

» Connectez les sondes de température uniquement aux moniteurs Philips équipés de la
technologie de sonde série 400.

* Nrutilisez PAS ces sondes de température au cours d’examens d’imagerie par résonance
magnétique (IRM).

* Procédez avec précaution lors de I’application, de I’insertion ou du retrait d’une sonde de
température sur un patient.

+ Vérifiez que la sonde est bien positionnée, de maniére a éviter tout risque d’étranglement,
d’étouffement ou d’interruption de la circulation sanguine du patient.

» Veillez a disposer la sonde de maniére a éviter tout risque d’enchevétrement autour des
tubulures intraveineuses (IV) qui pourrait limiter I’écoulement de la perfusion.

* Une mauvaise manipulation des sondes peut endommager les circuits internes et entrainer
une perte de I’isolation électrique ou des relevés de températures incorrects.

» Les sondes de température cesophagienne/rectale doivent étre utilisées avec une extréme
prudence chez les nouveau-nés et nourrissons en cas de trachéotomie, de cathétérisme de la
veine jugulaire interne ou d’intervention chirurgicale au laser.

» Lasonde de température cutanée doit étre utilisée avec une extréme prudence chez les nouveau-
nés et nourrissons, dont la peau risque d’étre plus sensible a I’adhésif hypoallergénique a usage
médical et au ruban adhésif ainsi qu’au positionnement des sondes cutanées.

+ Tous les capteurs reliés par céble au patient peuvent présenter des erreurs de mesure, des
risques de surchauffe ou causer des dommages éventuels dus a des sources d’énergie RF de
haute intensité. Les appareils d’électrochirurgie constituent I’une de ces sources : les cables
des sondes et instruments associés peuvent créer un chemin alternatif de retour a la terre,
risquant d’entrainer des bralures chez le patient. Si possible, retirez la sonde de température
du patient avant d’activer 1’appareil d’électrochirurgie ou une autre source RF pour réduire
tout risque de bralures tissulaires localisées. Si les sondes de température et un appareil
d’¢électrochirurgie doivent étre utilisés simultanément, respectez les procédures en vigueur
dans votre établissement pour vérifier que 1’électrode active et 1’électrode de retour a la terre
de I’appareil d’¢électrochirurgie se trouvent a proximité I’'une de ’autre et que la sonde de
température se trouve aussi loin que possible, hors du champ de radiofréquences.

Mise en route
Remarque : lisez attentivement tous les Avertissements fournis avant d utiliser la sonde de
température eesophagienne/rectale et cutanée.

Avant I"utilisation sur un patient, inspectez visuellement la sonde. Vérifiez que la sonde et le
cable ne sont pas endommaggés, que le connecteur n’est pas pli¢/endommagé et que I’extrémité
de la sonde n’est pas endommagge. Si vous constatez la présence de 1’un des défauts ci-dessus,
mettez le capteur au rebut.

Utilisation des sondes de température cesophagienne/rectale
1. Assurez-vous que la sonde est compatible avec I’équipement de monitorage. Des
composants non compatibles peuvent entrainer des mesures incorrectes.
2. Siun patient est intubé avec une sonde endotrachéale, pratiquez I’intubation avant
la mise en place de la sonde de température dans I’cesophage du patient.
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3. Lubrifiez la sonde avant son insertion et positionnez-la en respectant les procédures
médicales en vigueur dans votre établissement.

4. Vérifiez le positionnement de la sonde en respectant les procédures médicales en
vigueur dans votre établissement.

5. Branchez le connecteur de la sonde au moniteur. Vérifiez que les extrémités
correspondantes sont bien raccordées.

6. Attendez trois minutes que la température se stabilise avant de commencer le monitorage.

7. Lorsque la sonde de température cesse de fonctionner, respectez les réglementations
locales en vigueur relatives a la mise au rebut des déchets médicaux.

Utilisation de la sonde cutanée

1. Assurez-vous que la sonde est compatible avec I’équipement de monitorage. Des

composants non compatibles peuvent entrainer des mesures incorrectes.

2. Choisissez le site de monitorage de la température cutanée conformément aux

procédures médicales en vigueur dans votre établissement.

3. Branchez le connecteur de la sonde au moniteur. Vérifiez que les extrémités

correspondantes sont bien raccordées.

4. Pour une meilleure adhérence de la sonde, utilisez du ruban adhésif ou une bande
adhésive en mousse. Veillez a nettoyer et a sécher le site choisi pour le monitorage.
Attendez trois minutes que la température se stabilise avant de commencer le monitorage.
6.  Lorsque la sonde de température cesse de fonctionner, respectez les réglementations

locales en vigueur relatives a la mise au rebut des déchets médicaux.

Interférences électromagnétiques

Si des interférences ¢électromagnétiques (IEM) se manifestent, il existe plusieurs fagons de

remédier a ce probléme :

+ Eliminer la source. Vous pouvez éteindre ou éloigner les sources potentielles d’interférences
¢lectromagnétiques afin de diminuer leur intensité.

+ Atténuer le couplage. Si le couplage s’effectue via des connexions filaires, les interférences
peuvent étre réduites en déplagant ces connexions filaires et/ou en les réagengant.

+ Ajouter des atténuateurs externes. Si les interférences électromagnétiques posent des
problémes particuliérement difficiles, des dispositifs externes peuvent s’avérer utiles.

Instructions relatives au nettoyage, a la désinfection et a la stérilisation
des sondes de température réutilisables

Pour réduire le risque d’infection croisée, procédez systématiquement au nettoyage (et a la
désinfection/stérilisation le cas échéant) des sondes avant de les utiliser sur un autre patient. Les sondes
de température cesophagienne/rectale doivent étre nettoyées et stérilisées avant chaque utilisation sur
un nouveau patient. Les sondes cutanées peuvent étre nettoyées et désinfectées/stérilisées avant chaque
utilisation sur un nouveau patient. Utilisez uniquement les produits approuvés, répertoriés dans les
instructions ci-dessous. L utilisation de tout autre produit pourrait endommager la sonde ou ses fils de
connexion, réduire la durée de vie du produit et compromettre la sécurité.

il

Remarque : ces sondes de température peuvent résister a 100 cycles de nettoyage et
désinfection maximum.

Attention : n’exposez pas les broches métalliques du connecteur a une solution de nettoyage
ou de désinfection. L’exposition des composants conducteurs a ces solutions pourrait entrainer
des résultats incorrects ou un dysfonctionnement de 1’appareil.

Instructions de nettoyage

1. Préparez une solution détergente enzymatique (Enzol® ou solution enzymatique
concentrée pour prétrempage et nettoyage Prolystica® 2X, par exemple)
conformément aux instructions du fabricant.
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9.

Assurez-vous que la sonde de température est déconnectée du moniteur, puis immergez-
la, comme illustré sur la figure 1 ci-dessous (ne pas immerger le connecteur), dans la
solution détergente enzymatique préparée conformément aux instructions du fabricant.
Retirez la sonde de température de la solution détergente préparée.

Imbibez un chiffon non pelucheux avec la solution détergente, puis essuyez la
sonde de température sur toute sa longueur, y compris la surface extérieure du
connecteur. N’exposez pas les composants électriques internes du connecteur a
I’humidité. Lors du nettoyage, tenez la sonde d’une main au niveau du capteur et
essuyez-la en direction de I’extrémité du connecteur. Veillez a ne pas appliquer une
pression excessive pour ne pas distendre la gaine du cable ou endommager les
circuits internes. Essuyez toutes les surfaces au moins une fois.

Utilisez une brosse en nylon imbibée de la solution détergente préparée pour retirer
les résidus du connecteur (voir Figure 2 ci-dessous). Passez la brosse sur la surface
extérieure du connecteur pendant au moins 30 secondes, jusqu’a ce que celle-ci soit
manifestement propre.

Figure 1 Figure 2

Rincez soigneusement la sonde de température sous 1’eau du robinet (20-25 °C)
pendant au moins 30 secondes, jusqu’a ce que les résidus de détergent ou de produit
chimique ne soient plus visibles. N’exposez pas les composants ¢électriques internes
du connecteur a I’humidité.

Rincez a nouveau la sonde de température en I’immergeant dans de I’eau déionisée
pendant au moins une (1) minute. Encore une fois, veillez a ne pas mouiller les
composants électriques du connecteur.

Retirez le dispositif de I’eau déionisée, puis essuyez délicatement le cable de la sonde
de température sur toute sa longueur, y compris la surface extérieure du connecteur, a
I"aide d’un chiffon non pelucheux. Laissez sécher entierement a I’air libre.

Procédez a un contrdle visuel de la sonde afin de vérifier que toutes les surfaces sont
bien propres. Si vous observez des résidus, répétez les étapes de nettoyage ci-dessus.

Instructions de désinfection pour les sondes cutanées

1.

Désinfectez la sonde en I'immergeant dans de 1’alcool isopropylique & 70 %, en
veillant a ne pas immerger le connecteur comme illustré sur la figure ci-dessous.
Immergez la sonde pendant 10 minutes de maniere a ce que toutes les surfaces
extérieures de la sonde (a I’exception du connecteur) soient en contact avec la solution.




2. Désinfectez le connecteur en ’enveloppant dans un chiffon non pelucheux imbibé
d’alcool isopropylique a 70 % pendant 10 minutes.

Attention : une immersion prolongée peut réduire la flexibilité du cable.
3. Laissez les surfaces sécher entiérement a I’air libre.

Instructions de stérilisation en autoclave pour toutes les sondes

Pour stériliser une sonde, suivez la procédure de stérilisation en autoclave validée par Philips ci-
dessous.

Remarque : ces sondes de température peuvent résister jusqu’a 100 cycles de stérilisation en
autoclave.

Attention : ne dépassez jamais 138 °C pour la température maximale de la vapeur saturée
pour éviter d’endommager la sonde.

Avertissements relatifs a la stérilisation en autoclave
Veillez a ce que la vapeur ne dépasse jamais la température maximale recommandée de 138 °C
pendant le cycle de stérilisation en autoclave.

Procédure de stérilisation en autoclave agréée par Philips

1. Enroulez le cable nettoyé de la sonde de température pour former une boucle
d’environ 10 cm de diamétre.

2. Conditionnez la sonde enroulée dans un sachet de stérilisation perméable a la
vapeur.

3. Enutilisant un cycle préalable de mise sous vide en autoclave, exposez la sonde
emballée a la vapeur d’eau saturée a une température de 132 °C pendant 4 minutes,
avec un temps de séchage de 30 minutes.

4. Vous pouvez également exposer la sonde a la vapeur d’eau saturée a une
température de 134 °C (maximum) pendant 3 minutes avec un temps de séchage de
20 a 30 minutes.

Caractéristiques environnementales

Les gammes de température, d’humidité et de pression atmosphérique suivantes doivent étre
respectées. Elles s’appliquent a ’utilisation, au stockage et au transport des sondes :
Conditions de température

» Température de fonctionnement : 0 °C a 45 °C

» Température de stockage : 0 °C a 40 °C

» Température de transport : -30 °C a 60 °C

Conditions d’humidité

* Humidité de fonctionnement : 5 % a 95 % d’humidité relative (HR)

* Humidité de stockage : 5 % a 75 % d’humidité relative (HR)

* Humidité de transport : 15 % a 85 % d’humidité relative (HR)

Exigences relatives a la pression atmosphérique

* Pression atmosphérique de fonctionnement : 540 hPa a 1 075 hPa

* Pression atmosphérique de stockage : 540 hPa a 1 075 hPa

* Pression atmosphérique de transport : 540 hPa a 1 075 hPa

Mise au rebut de la sonde de température

Les sondes de température endommageées ou détériorées doivent étre mise au rebut. Suivez les
méthodes recommandées pour la mise au rebut des déchets médicaux conformément aux
réglementations de votre établissement ou a la réglementation en vigueur dans votre pays.
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Namjena

Visekratne temperaturne sonde tvrtke Philips koje se mogu autoklavirati namijenjene su
sluajevima kada je potrebno stalno pracenje temperature jednjaka, rektuma ili koze ljudi. Te bi
sonde trebali primjenjivati i upotrebljavati isklju¢ivo licencirani i struéno osposobljeni zdravstveni
djelatnici, kao $to su medicinske sestre i lije¢nici, u zdravstvenim ustanovama. Kada su priklju¢ene
na kompatibilne uredaje za nadzor pacijenta (vidi u nastavku Kompatibilnost), te sonde biljeze
temperaturu pacijenta i neprekidno pruzaju informacije korisniku o temperaturi pacijenta.

Indikacije za upotrebu

Temperaturne sonde za jednjak/rektum i kozu namijenjene su stalnom pracenju tjelesne
temperature. Stalnim pracenjem temperature zdravstveni djelatnik dobiva informacije koje ¢e
mu pomo¢i u dijagnosticiranju stanja koje uzrokuje promjene tjelesne temperature te u kontroli
temperature pacijenta.

Sonda tvrtke Philips za jednjak/rektum 989803203561 namijenjena je odraslim pacijentima,
sonda za jednjak/rektum 989803203571 prvenstveno je namijenjena pedijatrijskim pacijentima,
a tek onda odraslim pacijentima, dok je sonda za kozu 989803203581 namijenjena odraslim i
pedijatrijskim pacijentima.

Kontraindikacije

Nema poznatih kontraindikacija.

Nuspojave prilikom primjene na pacijentu

* Nuspojave prijavljene prilikom primjene sondi za jednjak/rektum ukljucuju: nenamjernu
trahealnu ili bronhalnu intubaciju popra¢enu opstrukcijom disnih putova, abraziju i/ili
perforaciju jednjaka ili rektuma, faringealnu abraziju i opekline uslijed neuobicajenih
elektrokirurskih puteva radiofrekventne struje.

* Nuspojave prijavljene tijekom primjene sonda za kozu uklju¢uju nadrazivanje koze i opekline
uslijed neuobicajenih elektrokirurkih putova radiofrekventne struje.

Raspon i preciznost mjerenja

Visekratne temperaturne sonde tvrtke Philips koje se mogu autoklavirati zapravo su termometri

s izravnim nac¢inom rada. Ukupna to¢nost sustava zbroj je to¢nosti temperaturne sonde i uredaja

za nadzor. U uputama o uredaju za nadzor potraZite informacije o ukupnoj to¢nosti sustava za

mjerenje.

Preciznost temperature izmjerene sondom na mjernom mjestu:

+0,1°C u rasponu temperature od 25°C do 45°C

Minimalno trajanje mjerenja kojim se dobiva precizno ocitanje temperature iznosi tri minute.

Kompatibilnost

Ove temperaturne sonde mogu se prikljuciti na uredaj za nadzor IntelliVue tvrtke Philips (model

MX100). Te sonde namijenjene su upotrebi s uredajima za nadzor tvrtke Philips koji su osmisljeni za

povezivanje s temperaturnim sondama serije 400. Informacije o kompatibilnosti s drugim uredajima
za nadzor pacijenta i defibrilatorima potrazite u uputama za upotrebu predmetnog instrumenta.

Napomena: provjerite kompatibilnost uredaja za nadzor i sonde prije upotrebe. Nekompatibilne
komponente mogu uzrokovati probleme u radu uredaja.

52 Hrvatski I



Upozorenja

Obavezno proditajte s razumijevanjem sva upozorenja navedena u nastavku.

Ove sonde nisu namijenjene za nadzor temperature pacijenta u inkubatoru.

Ove se sonde prodaju nesterilizirane. Temperaturne sonde za jednjak/rektum sterilizirajte
prije upotrebe. (Vidjeti u nastavku odjeljak o sterilizaciji autoklaviranjem.)

Ostecene ili istro§ene temperaturne sonde pregledajte i zamijenite prije upotrebe.
Temperaturne sonde prikljucite isklju¢ivo na uredaje za nadzor tvrtke Philips s tehnologijom
za sonde 400 Series.

Temperaturne sonde NEMOJTE upotrebljavati na pacijentima koji su podvrgnuti magnetnoj
rezonanciji (MRI).

Uvijek budite oprezni prilikom primjene, umetanja ili uklanjanja temperaturne sonde iz pacijenta.
Pobrinite se da sonda nije smjeStena na mjestu na kojemu se moze zapetljati oko pacijenta ili
prouzrociti gusenje, davljenje ili zaprije€iti cirkulaciju u udovima.

Pazljivo postavite sondu kako se ne bi zapetljala oko intravenske (IV) cijevi i otezala protok
pri intravenskoj infuziji.

Neispravnim rukovanjem sondama mogu se otetiti unutarnje zice i unistiti elektricna
izolacija ili o€itati pogresna temperatura.

Upotreba temperaturne sonde za rektum/jednjak ne preporucuje se za novorodencad i malu
djecu koja su podvrgnuta traheostomiji ili kateterizaciji unutarnje jugularne vene i laserskim
kirurskim zahvatima.

Upotreba temperaturne sonde za koZu ne preporucuje se za novorodenéad i malu djecu ¢&ija bi
koza mogla biti osjetljivija na ljepljive jastucice i traku te postavljanje povrSinskih sondi.
Svi sklopovi Zi¢anog pretvaraca koji se prikljucuju na pacijenta podlozni su pogreskama u
ocitavanjima, lokaliziranom zagrijavanju i mogucem ostec¢ivanju zbog izlaganja snaznim
izvorima radiofrekvencijske energije. Elektrokirurska oprema jedan je od takvih izvora jer
struje mogu pronadi alternativne putove do uzemljenja kroz kabele sonde i povezane
instrumente zbog ega bi pacijent mogao pretrpjeti opekline. Po moguénosti uklonite
temperaturnu sondu iz pacijenta prije aktivacije elektrokirur§ke opreme ili drugog izvora
radiofrekvencijske energije kako biste smanjili moguénost lokaliziranih opeklina tkiva. Ako
se temperaturne sonde moraju upotrebljavati istodobno s elektrokirurSkom opremom,
pridrzavajte se trenutacnih prihvatljivih postupaka za lokalizaciju aktivnih elektroda i
elektroda uzemljenja elektrokirurSke opreme koje su u medusobnoj blizini te lokalizaciju
temperaturne sonde izvan polja radiofrekventne struje u mjeri u kojoj je to moguce.

Prvi koraci
Napomena: procitajte i pobrinite se da razumijete navedena upozorenja prije primjene
temperaturne sonde za jednjak i rektum ili kozu.

Prije primjene na pacijentu vizualno pregledajte sondu. Provjerite jesu li sonda i kabel osteceni, je
li prikljucak savijen/ostecen te je li vrh sonde potrgan. Odlozite ako ste uo¢ili neko od tih stanja.

Upotreba sondi za jednjak/rektum

1. Provjerite je li sonda kompatibilna s uredajem za nadzor. Nekompatibilne
komponente mogu uzrokovati neto¢na o€itovanja.

2. Ako se pacijenta mora intubirati endotrahealnom cijevi, intubirajte ga prije nego $to
u jednjak umetnete temperaturnu sondu.

3. Podmazite sondu prije umetanja i postavite sondu u odgovarajuéi polozaj
pridrzavajuéi se trenuta¢no prihvacenih medicinskih postupaka.

4. Provjerite je li sonda dobro smjestena u skladu s prihvacenim medicinskim postupcima.

5. Umetnite kraj sonde s priklju¢kom u uredaj za nadzor. Provjerite jesu li spojni
krajevi ucvrsceni.
6.  Prije samog pocetka nadzora treba pro¢i tri minute faze uravnotezivanja.

7. Kada temperaturna sonda prestane raditi, odlozite je u skladu s lokalnim propisima
o medicinskom otpadu.
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Upotreba sonde za kozu
1. Provjerite je li sonda kompatibilna s uredajem za nadzor. Nekompatibilne
komponente mogu uzrokovati neto¢na o¢itovanja.
2. Odaberite mjesto pracenja temperature koze u skladu s trenutno prihvacenim
medicinskim postupcima.
3. Umetnite kraj sonde s priklju¢kom u uredaj za nadzor. Provjerite jesu li spojni
krajevi ucvrsceni.
4. Kako biste sondu $to bolje pri¢vrstili, upotrijebite ljepljivu traku ili pjenu te ocistite
i osusite mjesto odabrano za nadzor.
Prije samog pocetka nadzora treba pro¢i tri minute faze uravnotezivanja.
6.  Kada temperaturna sonda prestane raditi, odlozite je u skladu s lokalnim propisima
o medicinskom otpadu.

Elektromagnetska interferencija

Ako dode do elektromagnetske interferencije (EMI), postoji niz stvari koje se mogu uciniti

kako bi se taj problem rijesio.

» Uklonite njezin izvor. Moguc¢i izvori EMI-ja mogu se iskljuciti ili udaljiti kako bi se smanjila
njihova jacina.

* Prigusite spojno mjesto. Ako je spoj izveden pomoc¢nim Zicama, interferencija se moze
smanjiti pomicanjem i/ili promjenom poloZaja Zica.

» Dodajte vanjske prigusivace. Ako EMI postane neuobicajeno tezak problem, vanjski uredaji
mogli bi pomo¢i u tome.

Upute za ¢iSéenje, dezinfekciju i sterilizaciju viSekratnih temperaturnih
sondi

W

Kako biste smanjili rizik od prijenosa infekcije, uvijek ocistite sve sonde (dezinficirajte ili
sterilizirajte) prije primjene na drugog pacijenta. Sonde za jednjak/rektum moraju se odistiti i
sterilizirati prije upotrebe na drugom pacijentu. Sonde za kozu mogu se o€istiti i dezinficirati ili
odistiti i sterilizirati prije upotrebe na drugom pacijentu. Upotrebljavajte samo odobrena
sredstva navedena u uputama u nastavku. Druga sredstva mogla bi unistiti sondu ili njezine
zice, skratiti vijek trajanja proizvoda ili ugroziti sigurnost.

Napomena: ove temperaturne sonde mogu se ocistiti i dezinficirati do 100 puta.

Oprez: metalne pinove prikljucka nemojte Cistiti sredstvom za ¢isCenje ili dezinfekeiju. Takvo
¢iséenje vodljivih komponenti moglo bi uzrokovati kvar uredaja i/ili neto¢no mjerenje vrijednosti.
Upute za CidcCenje

1. Pripremite enzimsku otopinu deterdZenta (primjerice Prolystica® 2x Concentrate
Presoak and Cleaner ili Enzol®) prema uputama proizvodaca.

2. Provjerite je li temperaturna sonda iskopéana iz uredaja za nadzor, a zatim je
umocite u enzimsku otopinu deterdZenta pripremljenu prema uputama proizvodaca
kao §to je prikazano na slici 1 u nastavku (nemojte uranjati prikljucak).

3. Izvadite temperaturnu sondu iz pripremljene otopine deterdzenta.

4. Namotite krpu koja ne ostavlja vlakna otopinom deterdzenta, a zatim obriSite
temperaturnu sondu, uklju¢ujuéi vanjske povrsine prikljucka. Nemojte izlagati
unutarnje elekmcne komponente prikljucka vlazi. Prilikom brisanja u jednoj ruci
drzite sondu za vrh sa senzorom te je obriSite prema kraju s prikljuckom. Pazite da
ne vrsite preveliki pritisak zbog kojeg bi se omota¢ kabela mogao rasiriti ili
unutarnje zice slomiti. BriSite sve povrSine najmanje jednu minutu.
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5. Pomodu najlonske &etkice natopljene pripremljenom otopinom deterdZenta uklonite
naslage s prikljucka (pogledajte sliku 2 u nastavku). Cetkajte vanjsku stranu
prikljucka najmanje 30 sekundi da se potpuno o€isti.

Slika 1 Slika 2

6.  Temeljito ispirite temperaturnu sondu pod teku¢om vodom (20 — 25°C) minimalno
30 sekundi da se o€iste sve naslage deterdzenta i ostalih tvari. Nemojte izlagati
unutarnje elektri¢ne komponente prikljucka vlazi.

7. Drugi put isperite temperaturnu sondu tako da je uronite u deioniziranu vodu
najmanje jednu (1) minutu. Pripazite da se elektri¢ne komponente priklju¢ka ne
navlaze.

8.  Izvadite uredaj iz deionizirane vode i pazljivo obriSite cuelu temperaturnu sondu
krpom koja ne ostavl_la vlakna, ukljucujuci vanjsku povrsinu prikljucka. Ostavite da
se potpuno osusi na zraku.

9.  Pregledajte uredaj kako biste provjerili jesu li sve povrsine Ciste. Ako uocite
vidljive ostatke, ponovite prethodne korake za ¢i§cenje.

Upute za dezinfekciju za sonde za koZu

1. Sondu dezinficirajte tako da je uronite u 70-postotni izopropilni alkohol, pri ¢emu
morate paziti da ne uronite i prikljucak kako je prikazano na slici u nastavku. Sondu
uronite na 10 minuta tako da su sve vanjske povrsine sonde (osim prikljucka) u
dodiru s otopinom.

2. Prikljucak dezinficirajte tako da ga na 10 minuta omotate krpom koja ne ostavlja
vlakna natopljenom 70-postotnim izopropilnim alkoholom.

Oprez: duze uranjanje moglo bi ostetiti fleksibilnost kabela.

3. Ostavite da se povrsine potpuno osuse na zraku.



Upute za sterilizaciju autoklaviranjem za sve sonde
Sondu sterilizirajte u skladu s donjim postupkom autoklaviranja koji je odobrio Philips.
Napomena: ove temperaturne sonde mogu se autoklavirati do 100 puta.

Oprez: kako ne biste ostetili sondu, nikada ne prelazite maksimalnu temperaturu zasi¢ene pare
od 138°C (280°F).

Upozorenja za autoklaviranje
Nikada ne premasujte preporu¢enu temperaturu pare od 138°C (280°F) tijekom ciklusa
autoklaviranja.

Postupak autoklaviranja koji je odobrio Philips

1. Ocisceni kabel temperaturne sonde zavijte u metalnu cilindri¢nu posudu promjera
priblizno 4 inca.

2. Tako zavijenu sondu zamotajte u sterilizacijski omot od prozra¢nog materijala.

3. Predvakuumskim postupkom zamotanu sondu autoklavirajte zasi¢enom parom
temperature 132°C (270°F) na 4 minute i zatim je ostavite da se susi 30 minuta.

4. Mozete je i autoklavirati parom temperature 134°C/273°F (maksimalno) na
3 minute i zatim je ostaviti da se susi 20 — 30 minuta.

Zahtjevi okoline

U nastavku su navedeni rasponi temperature, vlage i atmosferskog tlaka koji se moraju
odrzavati za ove sonde. Sonde upotrebljavajte, spremajte i prenosite unutar sljede¢ih raspona:
Uvjeti temperature

» Raspon radne temperature: od 0°C do 45°C (od 32°F do 113°F)

» Raspon temperature pri pohrani: 0°C do 40°C (32°F do 104°F)

» Raspon temperature pri transportu: od -30°C do 60°C (od -22°F do 140°F)

Uvjeti vlage

* Raspon radne vlage: od 5% RH do 95% RH

* Raspon vlage pri pohrani: od 5% RH do 75% RH

* Raspon vlage pri transportu: od 15% RH do 85% RH

Zahtjevi atmosferskog tlaka

 Raspon radnog atmosferskog tlaka: od 540hPa do 1075hPa

» Raspon atmosferskog tlaka pri pohrani: od 540hPa do 1075hPa

» Raspon atmosferskog tlaka: od 540hPa do 1075hPa

Odlaganje temperaturne sonde

Temperaturnu sondu koja se ostetila ili istrosila obavezno odlozite. Slijedite sluzbene mjere
odlaganja medicinskog otpada odredene pri ustanovi ili u skladu s lokalnim propisima.
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Rendeltetés

A Philips tobbszor hasznalatos, autoklavozhatd hémérséklet-érzékeldk a human nyeldcso,
végbél vagy bér folyamatos hémérséklet-megfigyelésére szolgalnak. Az érzékelSket
egészségligyi intézményekben, kizarolag hiteles, szakképzett klinikusok, igy példaul apolok és
orvosok hasznalhatjak. A kizarélag kompatibilis betegmonitorokhoz csatlakoztatott (lasd aldbb a
Kompatibilitas cimii részt) érzékel6k rogzitik a beteg hdmérsékletét, folyamatosan tajékoztatva
a kezel6t a beteg aktualis hdmérsékletérdl.

Alkalmazasi teriilet

A nyeldcs6ben/végbélben és boron alkalmazhato homérséklet-érzékelok hasznalata a
testhdmérséklet folyamatos megfigyelésére javallt. A folyamatos hdmérséklet-megfigyeléssel a
klinikus olyan informéciohoz juthat, mely el6segitheti a megvaltozott testhdmérséklet kivalto
okanak diagnosztizalasat és iranymutatast ad a beteg testhomérsékletének kezelésére
vonatkozoan.

A Philips 989803203561 nyel3csdben/végbélben alkalmazhato érzékeldje felnétt betegekhez
javallott, a 989803203571 nyelScsében/végbélben alkalmazhato érzékeldje elsdsorban
gyermekgyogyaszati, masodsorban felndtt betegekhez javallott, a 989803203581 bér érzékeld
pedig felnétt és gyermekgyogyaszati betegekhez is javallott.

Ellenjavallat
Nincsenek ismert ellenjavallatok.

Az alkalmazas soran jelentkez6 mellékhatasok

* A nyeldcsében vagy a végbélben alkalmazhato érzékel6knek a hasznalata soran a kovetkezd
lehetséges mellékhatasokkal talalkoztak: a véletleniil a 1égesdbe vagy a horgdkbe bevezetett
érzékeld a légutak elzarodasat okozhatja, felhorzsolodhat vagy kilyukadhat a nyelécsd vagy a
végbél fala, sériilhet a garatfal, illetve a nem kivant elektrosebészeti radiofrekvencias
aramkorok kialakulasa kovetkeztében a szovetekben helyi égési sériilések keletkezhetnek.

* A borérzékel6k hasznalata soran a kovetkez6 mellékhatasokkal talalkoztak: a borirritacio,
illetve a nem kivant elektrosebészeti radiofrekvencias aramkorok kialakulasa kovetkeztében a
szovetekben keletkezo helyi égési sériilések.

Mérési tartomany és pontossag

A Philips tobbszor hasznalatos, autoklavozhatd hémérséklet-érzékelk kozvetlen moda
hémérdk. A rendszer teljes pontossaga a homérséklet-érzékelo és a monitor pontossaganak
Osszege. A mérorendszer teljes pontossaganak megallapitasahoz ellendrizze a monitor
utasitasait.

A méréfejek homérsékletmérési pontossaga a mérési helyen:

+ 0,1 °C a 25-45 °C-o0s hémérséklet-tartomanyban.

A hémérséklet pontos méréséhez legalabb 3 percig kell végezni a mérést.
Kompatibilitas

A hémérséklet-érzékeldk a Philips IntelliVue monitorhoz csatlakoznak (MX100-as modell).
Ezek az érzékeldk olyan Philips betegmonitorokkal valo hasznalatra lettek tervezve, amelyek
alkalmasak a 400-as sorozati hdmérséklet-érzékelk fogadasara. Az egyéb betegmonitorokkal
és defibrillatorokkal valé kompatibilitast illetden tekintse meg az adott miiszer hasznalati
utmutatojat.

Megjegyzés: Hasznalat eltt ellendrizze a monitorozo berendezések és az érzékeld
kompatibilitasat. A nem kompatibilis alkatrészek befolydasolhatjak a teljesitményt.
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Figyelmeztetések

Olvassa el figyelmesen és értelmezze az alabb felsorolt figyelmeztetéseket.

Ezeket a méréfejeket nem az inkubatorokban térténé hémérséklet-monitorozasra tervezték.
Az érzékelok nem steril allapotban keriilnek kiszallitasra. Hasznalat elott sterilizalja a
nyeldcsében/végbélben alkalmazhatd homérséklet-érzékelot. (Lasd a Sterilizalas autoklavban
cimii részt alabb.)

Hasznalat el6tt vizsgalja meg a hdmérséklet-érzékeldket, és cserélje ki azokat, ha
megsériiltek vagy elhasznalodtak.

A hémérséeklet-érzékeloket csak olyan monitorokhoz csatlakoztassa, amelyek a Philips 400-
as sorozatl technoldgiaval rendelkeznek.

NE alkalmazza ezeket a hémérsékletméréket olyan betegen, akit magneses rezonancia-
vizsgalatnak (MR-vizsgalatnak) vetnek ala.

A homérséklet-érzékeldk fel-, illetve behelyezésekor, valamint eltavolitasakor koriltekintGen
jarjon el.

Ugyeljen arra, hogy az érzékeld ne tekeredjen a beteg koré, nehogy fulladast vagy leszoritast
okozzon, vagy akadalyozza a végtagok keringését.

Koriiltekint6en helyezze el az érzékel6t, hogy elkeriilje az intravénas (IV) vezetékekkel valo
Osszetekeredést, és az infuzids folyadék aramlasanak akadalyozasat.

A mérofejek helytelen kezelése kovetkeztében a belsd vezetékek sériilhetnek, csokkenhet az
elektromos szigetelés vagy téves hdmérsékleti adatok adodhatnak.

A nyel6csdben vagy a végbélben alkalmazhato homérséklet-érzékelSk hasznalata ellenjavallt
olyan Gjsziilottek és kis csecsemdk esetében, akiknél tracheostomiat, illetve a jugularis véna
belsd katéterezését és lézeres sebészeti beavatkozasokat végeznek.

A bérhdmérséklet-érzékeld hasznalata ellenjavallt Gjsziilotteknél és kis csecsemdknél, akik
bére érzékenyebb lehet az 6ntapado szalagra és a borrel érintkez6 érzékeldkre.

Nagy intenzitasu radidfrekvencias (RF) energiaforrasok hatasara minden drotvezetékkel
rendelkezd, betegre csatlakoztatott érzékeld esetén eléfordulhat érzékelési hiba, helyi
hétermel6dés, esetleg sériilés. Az elektrosebészeti berendezések képezik az egyik ilyen forrast,
mivel az dramok alternativ utat kereshetnek a fold felé az érzékeld kabelein, illetve a csatlakoztatott
késziilékeken keresztiil, és ez égési sériiléseket okozhat a betegen. A helyi szovetégések
eléfordulasanak minimalizalasa érdekében, ha lehetséges, tavolitsa el a hdmérseklet-érzékelSt a
betegrol az elektrosebészeti berendezés vagy mas radiofrekvencias forras bekapcsolasa elott. Ha a
hémérséklet-érzékeloket muszaj egy idoben hasznalni az elektrosebészeti berendezésekkel, akkor a
megfeleld eljarasokkal helyezze egymashoz kizel az elektrosebészeti berendezés fazis és fold
elektrodjait, és helyezze minél messzebb a hdmérséklet-érzékel6t a radiofrekvencias mez6tol.

Az elso lépések
Megjegyzés: A nyeldcsében és a végbélben, valamint bérén alkalmazhato hémérséklet-érzékels
alkalmazasa eldtt olvassa el a figyelmeztetéseket.

A betegen valo hasznalat el6tt ellendrizze az érzékel6t. Ellendrizze, hogy az érzékeld és a kabel
sértetlen-e, hogy a csatlakozo nincs-e meghajlitva/megsériilve, és hogy az érzékeld hegye nincs-
e letdrve. Ha a fentiek barmelyikét tapasztalja, selejtezze le az érzékel6t.

A nyel6csében/végbélben alkalmazhato érzékelé hasznalata

1. Bizonyosodjon meg arrél, hogy az érzé¢keld kompatibilis a monitorozo
berendezéssel. A nem kompatibilis alkatrészek helytelen értékeket
eredményezhetnek.

2. Haa beteget intubaljak egy endotrachedlis tubussal, akkor az intubalast a
hémérséklet-érzékeldnek a nyeldcsébe vald bevezetése elétt kell elvégezni.

3. A bevezetés el6tt alkalmazzon sikositot az érzékelon, és vezesse be az érvényes,
elfogadott orvosi eljarasokat kovetve.

4. Ellenérizze az érzékeld helyét az elfogadott orvosi eljarasokat kovetve.
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5. Azérzékel§ csatlakozd végét helyezze a monitorba. Ellenérizze, hogy a

csatlakozovégek stabilan csatlakoznak-e.

A monitorozas megkezdése el6tt harom perces kiegyenlitddési id6 sziikséges.

7. Haaz érzékeld mar nem miikodik, az orvosi hulladékok kezelésére vonatkozo helyi
eldirasok betartasaval dobja ki.

A bérhémérséklet-érzékel6 hasznalata
1. Bizonyosodjon meg arrél, hogy az érzé¢keld kompatibilis a monitorozo
berendezéssel. A nem kompatibilis alkatrészek helytelen értékeket
eredményezhetnek.
2. Valassza ki a bérhémérséklet-megfigyeléshez hasznalni kivant teriiletet az
elfogadott orvosi eljarasoknak megfelelGen.
3. Azérzékel§ csatlakozo végét helyezze a monitorba. Ellenérizze, hogy a
csatlakozovégek stabilan csatlakoznak-e.
4. Az érzékel6 megfeleld tapadasaért hasznaljon ontapadd szalagot vagy habot,
valamint tisztitsa és szaritsa meg a monitorozando teriiletet.
A monitorozas megkezdése eldtt harom perces kiegyenlitddési id6 sziikséges.
6.  Ha az érzékel6 mar nem miikodik, az orvosi hulladékok kezelésére vonatkozé helyi
eldirasok betartasaval dobja ki.

Elektromagneses interferencia

Ha elektromagneses interferencia (EMI) 1ép fel, tobb lehetdség is kinalkozik a probléma mérséklésére.

+ Iktassa ki az interferenciaforrast. Az elektromagneses interferencia lehetséges forrasait ki
lehet kapcsolni vagy at lehet helyezni mashova, hogy csokkenjen a jel er6ssége.

» Csokkentse a vezetéksiriiséget. Ha az 6sszekapcsolashoz kiegészité vezetékek
hasznalatosak, az interferenciat csokkenteni lehet a vezetékek athelyezésével vagy
atrendezésével.

» Alkalmazzon kiilsé csillapitokat. Ha az elektromagneses interferencia jelentés mértéket olt,
akkor kiils6 eszkozok alkalmazasara lehet sziikség.

A tobbszor hasznalatos homérséklet-érzékeldk tisztitasara,
fertétlenitésére és sterilizalasara vonatkozoé utasitasok

o
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A keresztfert6z6dés kockazatanak csokkentése érdekében minding tisztitsa meg
(fertétlenitse/sterilizalja) az érzékelSket, miel6tt masik betegen hasznalna dket. A
nyel6cs6ben/végbélben alkalmazhato érzékeldket minden 0 betegnél valo hasznalat el6tt tisztitani
és sterilizalni kell. A béron alkalmazhato érzékeldket is lehet tisztitani és fertétleniteni, vagy
tisztitani és sterilizalni az 0j betegnél valo hasznalat el6tt. Csak jovahagyott, az alabbiakban
felsorolt szereket hasznaljon. Az ezektdl eltérd vegyszerek tonkretehetik az érzékeldt vagy a
csatlakozo vezetékeit, lerovidithetik a termék élettartamat, vagy biztonsagi kockazattal jarhatnak.

Megjegyzés: Ezek a homérséklet-érzékeldk akar 100 tisztitdsi és fertotlenitési ciklust is
elviselnek.

Vigyazat: Ne tegye ki a fém csatlakozotiiket a tisztito vagy fertdtlenits anyagokkal vald
érintkezésnek. A vezeté komponensek fertétlenité anyagokkal valo érintkezésnek valo kitétele
az eszkdz meghibasodasat és/vagy hibas eredményeket okozhat.

Tisztitasi utasitasok
1. Készitsen el enzimes tisztitoszeres oldatot (példaul Prolystica® 2x koncentralt
elazato és tisztitoszert vagy Enzol® szert) a gyartd utasitasai alapjan.

2. Ellenérizze, hogy a hdmérséklet-érzékeld le van-e valasztva a monitorrdl, majd aztassa
be a hémérseklet-érzékeldt az alabb lathato 1. abranak megfelelden (a csatlakozot nem
belemeritve) a gyarto utasitasait kovetve elkészitett enzimes tisztitoszeres oldatba.

3. Vegye ki a hémérséklet-érzékel6t az elkészitett tisztitoszeres oldatbol.
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4. Nedvesitsen be egy szoszmentes kendot a tisztitoszeres oldattal, majd tordlje at az
egész homérséklet-érzékeldt, beleértve a csatlakozo kiils6 feliiletét is. A csatlakozo
belsé elektromos alkotorészeit ne tegye ki a nedvesség hatasanak. Tisztitas kozben
tartsa egyik kezében az érzékel6t az érzékeld végénél fogva, és tordlje at az
érzékeldt a csatlakozo vége felé. Ugyeljen arra, hogy ne alkalmazzon til nagy erdt,
nehogy megfeszitse a kabel burkolatat vagy elszakitsa a bels6 vezetékeket.
Legalabb egyszer t6roljon at minden feliiletet.

5. Hasznaljon az elkészitett tisztitdszeres oldatban megnedvesitett nejlon kefét a csatlakozon
talalhato szennyezédések eltavolitasara (lasd a 2. abrat lent). Legalabb 30 masodpercen
keresztiil tisztitsa a csatlakozo kiilsejét a kefével, amig lathatoan tiszta nem lesz.

1. 4bra. 2. abra.

6. Folyo viz alatt (20-25 °C-on), legalabb 30 masodpercen keresztiil, alaposan &blitse le a
hoémérséklet-érzékeldt, amig a tisztitoszer vagy vegyszer minden maradvanya lathatoan el
nem tiint. A csatlakozo belsd elektromos alkotorészeit ne tegye ki a nedvesség hatasanak.

7. Végezzen el egy masodik oblitést is a hdmérséklet-érzékelst legalabb egy
(1) percen keresztiil ionmentesitett vizbe (DI) meritve. Ismételten iigyeljen arra,
hogy a csatlakoz6 elektromos részei ne kapjanak nedvességet.

8. Vegye ki az eszkozt az ionmentesitett vizbdl, és szoszmentes kenddvel ovatosan
torolje meg az egész hémérséklet-érzékeld kabelt, beleértve a csatlakozo kiilsé
feliiletét is. Hagyja, hogy teljesen megszaradjon a levegdn.

9.  Ellendrizze az eszkdzt, hogy megbizonyosodjon minden feliilet tisztasagarol. Ha
lathato szennyezddést észlel, ismételje meg a fenti tisztitasi Iépéseket.

A boéron alkalmazhatoé érzékeldk fert6tlenitése

1. A fert6tlenitéshez meritse az érzékel6t 70%-os izopropil-alkoholba, de tigyeljen
arra, hogy ne martsa bele a csatlakozot (lasd az alabbi abrat). Meritse az érzékelot
az alkoholba 10 percre ugy, hogy az érzékel minden kiilsé feliilete (a csatlakozo
kivételével) érintkezzen az oldattal.

2. Fertdtlenitse a csatlakozot Gigy, hogy 10 percre egy 70%-os izopropil-alkohollal
benedvesitett szoszmentes anyagba csavarja.

Vigyazat: A hosszabb idejii bemerités a kabel rugalmassaganak csdkkenését okozhatja.

3. Hagyja, hogy minden feliilet teljesen megszaradjon a levegon.
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Az érzékeldk sterilizalasa autoklavval
Az érzékel§ sterilizalasahoz hajtsa végre a Philips altal jovahagyott autoklavozasi eljarast.
Megjegyzés: Ezek a homérséklet-érzékelok akar 100 autoklavozasi ciklust is elviselnek.

Vigyazat: A méréfej karosodasanak elkeriilése érdekében a telitett g6z hdmérséklete soha ne
haladja meg a 138 °C-ot.

Az autoklavozassal kapcsolatos figyelmeztetések

Az autoklavozasi ciklusok soran soha nem javallt az ajanlott 138 °C-os maximalis
g6zhémérséklet tallépése.

A Philips altal jévahagyott autoklavozasi eljaras

1. Tekerje fel a megtisztitott és fertStlenitett hdmérséklet-érzékelSt egy koriilbeliil
10 cm-es atmérdji hurokba.

2. Csomagolja be a feltekert hémérsékletmérdt egy 1égateresztd sterilizacios textilbe.

3. Egy elévakuumos autoklavval tegye ki a becsomagolt érzékel6t 132 °C-os (270 °F)
telitett gdznek 4 percre, és 30 perces szaradasi idére.

4. Vagy tegye ki (maximum) 134 °C-os telitett géznek 3 percre, és 20-30 perces
szaradasi id6t allitson be.

Kornyezeti feltételek

Az alabbiakban bemutatjuk az érzékelonél alkalmazandé homérsékleti, paratartalom- és
légnyomas-tartomanyokat. Az érzékel6k hasznalata, tarolasa és szallitasa soran tigyeljen az
alabbi tartomanyokra:

Hoémérsékleti kovetelmények

* Miikodési homérséklet-tartomany: 0 °C és 45 °C kozott (32 °F és 113 °F kozott)

* Tarolasi homérséklet-tartomany: 0 °C és 40 °C kozott (32 °F és 104 °F kozott)

« Szallitasi homérséklet-tartomany: -30 °C és 60 °C kozott (-22 °F és 140 °F kozott)
Paratartalomra vonatkozé kdvetelmények

» Miikodési paratartalom-tartomany: 5-95% relativ paratartalom

* Tarolasi paratartalom-tartomany: 5-75% relativ paratartalom

* Szallitasi paratartalom-tartomany: 15-85% relativ paratartalom

Légnyomasra vonatkozé kévetelmények

» Miikodési légnyomastartalom-tartomany: 540 hPa és 1075 hPa kozott
* Tarolasi légnyomastartalom-tartomany: 540 hPa és 1075 hPa kozott

* Szallitasi légnyomastartalom-tartomany: 540 hPa és 1075 hPa kozott

A hémérséklet-érzékelé artalmatlanitasa

A sériilt, illetve elhasznalt hdmérséklet-érzékeloket selejtezze le. Leselejtezéskor kovesse az
egészségligyi hulladékok eltavolitasi modszereire vonatkoz6 intézeti, illetve helyi
szabalyozasokat.
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Destinazione d'uso

Le sonde di temperatura riutilizzabili trattabili in autoclave Philips sono destinate all'uso per il
monitoraggio continuo della temperatura esofagea, rettale o cutanea negli esseri umani. Tali sonde
devono essere applicate e utilizzate solo da personale medico e sanitario qualificato e
opportunamente formato, come infermieri e medici, all'interno di strutture sanitarie. Le sonde,
collegate esclusivamente a monitor paziente compatibili (vedere la sezione Compatibilita di seguito),
consentono di acquisire la temperatura del paziente per il monitoraggio continuo della temperatura.

Indicazioni di utilizzo

Le sonde di temperatura esofagea/rettale e per la temperatura cutanea sono destinate all'uso per
il monitoraggio continuo della temperatura corporea. Il monitoraggio continuo della
temperatura fornisce informazioni utili per la rilevazione di condizioni che causano variazioni
della temperatura corporea e per la gestione della temperatura del paziente.

La sonda di temperatura esofagea/cutanea Philips 989803203561 ¢ destinata all'uso su pazienti
adulti, la sonda di temperatura esofagea/rettale 989803203571 ¢ destinata all'uso principalmente
su pazienti pediatrici ma puo essere utilizzata anche su pazienti adulti, la sonda per la
temperatura cutanea 989803203581 ¢ destinata all'uso su pazienti adulti e pediatrici.

Controindicazioni
Non ci sono controindicazioni note.

Effetti indesiderati riscontrabili durante I'applicazione

+ Gli effetti indesiderati riscontrabili durante 1'applicazione delle sonde esofagee/rettali
comprendono intubazione accidentale tracheale o bronchiale, accompagnata da ostruzione
delle vie aeree, abrasione e/o perforazione dell'esofago e del retto, abrasione della faringe e
ustioni ai tessuti dovute ai percorsi alternativi delle correnti a radiofrequenza del dispositivo
elettrochirurgico.

* Gli effetti indesiderati riscontrabili durante 1'applicazione di sonde cutanee comprendono
irritazioni cutanee e ustioni ai tessuti dovute ai percorsi alternativi delle correnti a
radiofrequenza del dispositivo elettrochirurgico.

Gamma di misurazione e precisione

Le sonde riutilizzabili trattabili in autoclave Philips sono termometri per la lettura diretta della
temperatura. La precisione totale del sistema ¢ la somma della precisione della sonda di
temperatura e del monitor. Per stabilire la precisione totale del sistema di misurazione, vedere le
istruzioni del monitor.

La precisione della temperatura rilevata dalle sonde nella sede di misurazione ¢ pari a:

+0,1 °C nella gamma di temperatura compresa tra 25 e 45 °C

11 tempo di misurazione minimo per una lettura precisa della temperatura ¢ 3 minuti.
Compatibilita

Queste sonde di temperatura si collegano a un monitor paziente Philips IntelliVue (modello
MX100). Le sonde sono destinate all'uso con monitor Philips progettati per accettare sonde di

temperatura serie 400. Per la compatibilita con altri monitor paziente e defibrillatori, fare
riferimento alle Istruzioni d'uso dello strumento.

Nota: prima dell'uso verificare la compatibilita dell'apparecchiatura di monitoraggio e della
sonda. Componenti non compatibili possono dare luogo a problemi di prestazioni.
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Avvertenze

» Leggere con attenzione tutte le avvertenze elencate di seguito.

+ Le sonde non sono destinate a un uso che preveda il monitoraggio della temperatura di
pazienti all'interno di incubatrici.

» Le sonde sono fornite non sterili. Prima dell'uso, sterilizzare la sonda di temperatura
esofagea/rettale (fare riferimento alla sezione Istruzioni per la sterilizzazione in autoclave di
tutte le sonde, riportata di seguito).

+ Prima dell'uso, ispezionare le sonde di temperatura e sostituire quelle danneggiate o
deteriorate.

+ Collegare le sonde di temperatura solo ai monitor Philips che utilizzano la tecnologia serie 400.

* NON applicare le sonde di temperatura ai pazienti sottoposti a procedure di risonanza
magnetica (RM).

» Prestare la massima attenzione nell'applicare o inserire una sonda di temperatura nel paziente,
o nel rimuoverla.

+ Assicurarsi che la sonda non sia posizionata in modo da impigliarsi o causare soffocamento,
strangolamento oppure ostacolare la circolazione negli arti.

» Posizionare con cura la sonda in modo da evitare che si attorcigli intorno ai tubi intravenosi
(IV) limitandone il flusso.

+ L'uso improprio delle sonde puo causare danni ai fili interni, la perdita dell'isolamento
elettrico o letture di temperatura errate.

» L'uso della sonda di temperatura esofagea/rettale puo richiedere particolare attenzione nei
neonati e nei bambini piccoli sottoposti a tracheotomia o a cateterizzazione della vena
giugulare interna e a procedure chirurgiche laser.

» L'uso della sonda per la temperatura cutanea puo richiedere particolare attenzione nei neonati
e nei bambini piccoli, poiché la cute puo risultare piu sensibile agli adesivi e al
posizionamento di sonde cutanee.

* Tutte le unita con trasduttori collegati al paziente tramite fili/cavi sono soggette a errori di lettura,
surriscaldamento locale e possibili danni dovuti a sorgenti di energia a radiofrequenza di intensita
elevata, come i dispositivi elettrochirurgici, in quanto le correnti possono cercare percorsi
alternativi verso la terra attraverso i cavi delle sonde e gli strumenti associati, con il rischio di
provocare ustioni al paziente. Se possibile, rimuovere la sonda di temperatura dal paziente prima di
attivare il dispositivo elettrochirurgico o altre sorgenti di energia in radiofrequenza, al fine di ridurre
il rischio di ustioni localizzate. Se ¢ necessario utilizzare le sonde di temperatura in combinazione
con dispositivi elettrochirurgici, utilizzare procedure approvate per mantenere molto vicini gli
elettrodi attivi e di terra del sistema elettrochirurgico e fare in modo che la sonda di temperatura sia
posizionata all'esterno del campo di corrente a radiofrequenza, il piti lontano possibile.

Operazioni preliminari
Nota: prima di procedere all'applicazione della sonda di temperatura esofagea/rettale e per la
temperatura cutanea, leggere con attenzione tutte le avvertenze precedentemente riportate.

Prima dell'applicazione sul paziente, ispezionare visivamente la sonda. Verificare che la sonda e
il cavo non siano danneggiati, il connettore non sia piegato o danneggiato e la punta della sonda
non presenti segni di deterioramento. Smaltire la sonda in presenza di una di queste condizioni.

Uso delle sonde di temperatura esofageal/rettale

1. Verificare che la sonda sia compatibile con il dispositivo di monitoraggio.
Componenti non compatibili possono causare letture errate.

2. Seil paziente deve essere intubato con un tubo endotracheale, eseguire I'intubazione
prima di posizionare la sonda di temperatura nell'esofago.

3. Lubrificare la sonda prima dell’inserimento e posizionarla in conformita alle
procedure mediche approvate.

4.  Verificare che la sonda sia posizionata in conformita con le procedure mediche
approvate.
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5. Inserire I'estremita del connettore della sonda nel monitor. Accertarsi che il
collegamento sia saldo.

6.  E necessario attendere un tempo di stabilizzazione pari a 3 minuti prima di iniziare
il monitoraggio.

7.  Smaltire le sonde di temperatura non piu funzionanti in conformita alle normative
locali per lo smaltimento dei rifiuti sanitari.

Uso della sonda per la temperatura cutanea

1. Verificare che la sonda sia compatibile con il dispositivo di monitoraggio.
Componenti non compatibili possono causare letture errate.

2. Scegliere I'area per il monitoraggio della temperatura cutanea in conformita con le
procedure mediche approvate.

3. Inserire l'estremita del connettore della sonda nel monitor. Accertarsi che il
collegamento sia saldo.

4. Per garantire un'aderenza ottimale della sonda, utilizzare cerotti o schiuma adesiva e
pulire e asciugare il punto selezionato per 'applicazione della sonda.

5. E necessario attendere un tempo di stabilizzazione pari a 3 minuti prima di iniziare
il monitoraggio.

6.  Smaltire le sonde di temperatura non pit funzionanti in conformita alle normative
locali per lo smaltimento dei rifiuti sanitari.

Interferenze elettromagnetiche

Qualora si verifichino interferenze elettromagnetiche, ¢ possibile eseguire una serie di

procedure per ridurre il fenomeno:

* Eliminare la sorgente dell'interferenza. Possibili sorgenti di interferenza elettromagnetica
possono essere spente o spostate in modo da ridurne la potenza.

* Ridurre I'accoppiamento. Se I'accoppiamento passa attraverso cavi accessori, € possibile
ridurre l'interferenza spostando i cavi e/o cambiandone la disposizione.

+ Aggiungere attenuatori esterni. Qualora l'interferenza elettromagnetica sia particolarmente
forte, possono essere utili dispositivi esterni.

Istruzioni per la pulizia, la disinfezione e la sterilizzazione delle sonde
di temperatura riutilizzabili

Per ridurre il rischio di infezioni crociate, pulire sempre tutte le sonde (disinfettare/sterilizzare a
seconda del tipo di sonda) prima dell" utilizzo su un altro paziente. Prima di ogni utilizzo su un
nuovo paziente, le sonde di temperatura esofagea/rettale devono essere pulite e sterilizzate.
Prima di ogni utilizzo su un nuovo paziente, le sonde per la temperatura cutanea possono essere
pulite e disinfettate oppure pulite e sterilizzate. Utilizzare solo gli agenti approvati indicati nelle
istruzioni di seguito. L'uso di altre sostanze potrebbe danneggiare la sonda o i fili di
connessione, ridurre la durata del prodotto o causare rischi per la sicurezza.

Nota: queste sonde di temperatura sono in grado di resistere a un massimo di 100 cicli di
pulizia e 100 cicli di disinfezione.

Attenzione: non esporre i pin metallici al contatto con alcuna soluzione detergente o
disinfettante. L'esposizione di parti conduttive puo causare malfunzionamenti del dispositivo
e/o risultati errati.

Istruzioni per la pulizia

1. Preparare una soluzione detergente enzimatica (ad esempio, Prolystica® 2x
Concentrate Enzymatic Presoak and Cleaner oppure Enzol®) in base alle istruzioni
del fabbricante.

2. Assicurarsi che la sonda di temperatura sia scollegata dal monitor, quindi immergerla,
come mostrato nella Figura 1 di seguito (senza immergere il connettore), nella soluzione
detergente enzimatica preparata in base alle istruzioni del fabbricante.
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9.

Estrarre la sonda di temperatura dalla soluzione detergente preparata.

Inumidire un panno non sfilacciato con la soluzione detergente quindi strofinare
l'intera sonda di temperatura, inclusa la superficie esterna del connettore. Non
esporre i componenti elettrici interni del connettore a umidita. Durante la pulizia
con il panno, afferrare la sonda tenendola per la punta con il sensore, quindi pulirla
in direzione dell'estremita con il connettore. Fare attenzione a non applicare una
pressione eccessiva onde evitare di tirare la guaina del cavo e rompere i fili interni.
Pulire tutte le superfici almeno una volta.

Utilizzare una spazzola con setole di nylon inumidita con la soluzione detergente
preparata per rimuovere eventuali residui dal connettore (fare riferimento alla
Figura 2 di seguito). Spazzolare la parte esterna del connettore per almeno

30 secondi e fino a quando non appare chiaramente pulita.

Figura 1 Figura 2

Sciacquare accuratamente la sonda di temperatura sotto un getto di acqua corrente
(20-25 °C) per almeno 30 secondi fino a eliminare qualsiasi traccia di residui di
sostanze detergenti o chimiche. Non esporre i componenti elettrici interni del
connettore a umidita.

Sciacquare una seconda volta immergendo la sonda di temperatura in acqua
deionizzata per almeno un (1) minuto. Anche questa volta, fare attenzione a non
bagnare i componenti elettrici del connettore.

Togliere il dispositivo dall'acqua deionizzata e strofinare delicatamente I'intero cavo
della sonda di temperatura, inclusa la superficie esterna del connettore, con un
panno non sfilacciato. Lasciare asciugare completamente.

Ispezionare visivamente il dispositivo per verificare che tutte le superfici siano
pulite. Se sono presenti residui, ripetere la procedura di pulizia sopra descritta.

Istruzioni per la disinfezione delle sonde per la temperatura cutanea

1.

Per disinfettare la sonda, immergerla in alcool isopropilico al 70%, facendo
attenzione a non immergere il connettore, come mostrato nella figura sotto.
Immergere la sonda per 10 minuti in modo che tutte le superfici esterne della stessa
(escluso il connettore) siano a contatto con la soluzione.
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2. Per disinfettare il connettore, avvolgerlo in un panno non sfilacciato inumidito con
alcool isopropilico al 70% per 10 minuti.

Attenzione: I'immersione prolungata puo causare una riduzione della flessibilita del cavo.
3. Lasciare asciugare le superfici completamente.

Istruzioni per la sterilizzazione in autoclave di tutte le sonde

Per sterilizzare una sonda, eseguire la procedura di trattamento in autoclave approvata da
Philips descritta di seguito.

Nota: queste sonde di temperatura sono in grado di resistere a un massimo di 100 cicli di
trattamento in autoclave.

Attenzione: per evitare di danneggiare la sonda, non superare mai la temperatura di vapore
saturo massima pari a 138 °C.
Avvertenza relativa al trattamento in autoclave
Durante i cicli di trattamento in autoclave non superare mai la temperatura massima di vapore
indicata pari a 138 °C.
Procedura di trattamento in autoclave approvata da Philips

1. Avvolgere il cavo della sonda di temperatura pulita in una spirale dal diametro di

circa 10 cm.
2. Inserire la sonda cosi avvolta in una busta per sterilizzazione traspirante.
3. Utilizzando un'autoclave con pre-vuoto, esporre la sonda imbustata a una temperatura

di vapore saturo di 132 °C per 4 minuti, con tempo di asciugatura di 30 minuti.
4. Oppure a una temperatura di vapore saturo di 134 °C (max) per 3 minuti, con tempo
di asciugatura di 20-30 minuti.

Specifiche ambientali

Di seguito sono indicati i valori di temperatura, umidita e pressione atmosferica richiesti per
queste sonde. Utilizzare, conservare e trasportare le sonde rispettando i valori seguenti:
Requisiti di temperatura

» Temperatura in funzione: da 0 a 45 °C

» Temperatura di conservazione a magazzino: da 0 a 40 °C

* Temperatura di trasporto: da -30 a 60 °C

Requisiti di umidita

* Umidita in funzione: dal 5 al 95% UR

+ Umidita di conservazione a magazzino: dal 5 al 75% UR

+ Umidita di trasporto: dal 15 all'85% UR

Requisiti di pressione atmosferica

* Pressione atmosferica in funzione: da 540 a 1075 hPa

* Pressione atmosferica per la conservazione: da 540 a 1075 hPa

* Pressione atmosferica per il trasporto: da 540 a 1075 hPa

Smaltimento della sonda di temperatura

Smaltire le sonde di temperatura danneggiate o deteriorate. Osservare le procedure approvate
per lo smaltimento dei rifiuti sanitari previste dalla propria struttura o dalle normative locali
vigenti.
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KonpaHblny makcathbl

Philips kaiita naiizananyra »xoHe aBTOKJIaBTa OHJIEYre OOJIaThIH TeMIIepaTypa 30HATaPbI OHEI,
TiK ilIEK HeMece Tepi TeMIepaTypachIH y3/ikci3 6aKblIay KaxeT OosnraHzia nainananyra
apHaJFaH. by 3oHATapIbI MeIUIIMHAIIBIK MeKeMemepae MeaOuKenep jKoHe aopirepiuep cexinmi
JIMIEH3UACHI Gap KCciON MeIIMHA MaMaH/aphl FaHa KOJaHybl Kaxer. YieciMai emMaeryi
MOHMTOpJIApbIHA FaHa JKaJFaHaThIH Oy 30HATap (TemMeneri «Yitnecimainik» 0emiMiH KapaHbI3)
eMJeIyLIHIH TeMIIepaTypachlH aHBIKTAIll, Maiila/laHyIIbIFa eMACIYIIiHIH TYPAKThI
TEMIIEpaTypackl TypaJibl aKnapaTThl YCBIHBIIT OThIPAIbI.

ManpganaHy Hyckaynapbl

OHe/TiK i1IeK JKIHE Tepi TeMIepaTypasblK 30HATApbI IeHe TeMIIePaTypachliH Y3HIKCi3
Gakpuiayra apHanran. TemmeparypaHsl y3IiKCi3 6akbuiay Japirepre JeHe TEMIEPaTyPachiHbIH
e3repyine ceben 0ONaThIH JKaFIaiiap/ibl aHBIKTayFa KOMEKTECETIH JKOHE eMICTyI
TeMIIepaTypachiH 6ackapyra HycKay GOJIaThIH aKIapaTThl KAMTaMachi3 eTei.

Philips 989803203561 eHew/Tik inek 30HbI epecek eMaenyinepre apaanran, 989803203571
OHEIL/TIK iIIeK 30H/BI €H aJAbIMEH 0ana eMeiyuliiepre, COqaH COH epeceKk eMaetyuriiepre
apHanras, an 989803203581 Tepi 30H1bI epecek xaHe 6aa eM/ieNyiiepre apHaFaH.

Kapcbl kepceTtimaep
Kapcm KepCeTiM[{Cp aHbIKTaJIMaraH.

Empenyuire kongaHy 6apbicbiHAaFbl Kepi acepnep

*  OHEWTIK/TIK IMEKTIK 30HATap bl KOJIaHy OapbICBIHIA OPBIH aJFaH )KaFbIMCBI3 peaKLHsIIap:
KEHip/IeKKe )KoHE ayaTaMbIPFa TYTIK €HTi3y OapbIChIH/A THIHBIC JKOJIIAPBIHBIH OOCTPYKIUSCHI,
OHEIIl HeMece TiK iLIeKTiH Kaxkaybl HeMece Teciltyi, KoMeil KO apbIHbIH KaXKaybl JKOHE
a0eppaHTThI AEKTPOXUPYPTUSIIBIK PAMOKHINIK TOTBI XKOJIAAPBIHBIH CaJliapPbIHAH TIHHIH KYIOI.

» Tepi 30HATapbIH KOJIIAHY Ke3iH/e OasHIanFaH kKarbIMChI3 peaKusiapra
IMEKTPOXUPYPTUSIIBIK JKOFAPBI KUUTIKTI TOK JKYPETiH KOJIAAPIBIH aybITKYbIHAH TEPiHIH
TIiTIpKeHyi oHe TiHHIH KYI0i Kipesi.

©rnuwiey aMana3oHbl XXaHe Janaik

Philips kaiiTa naiijananyra >koHe aBTOKJIABTa OHICYTre OOJIIATHIH TEMIIEPATYPa 30HATAPbI —
TiKenel pexxum TepMomeTpiiepi. JKarsl xKyienik 101K — TeMrneparypa 30H1bl MEH MOHHTOP
JoniKTepiHiH KOChHAbICH. JKanmnb! enmey xKyieciHiH JaJJiriH aHbIKTay YIIiH MOHUTOP
HYCKayJIapbIH KapaHbI3.

Oj1iey OpHBIHAAFBI OCBI 30HATAPIBIH TEMIIEPATYPAIBIK JAILIIri:

25 °C xone 45 °C remnepatypa aykbiMbiHga + 0,1 °C.

Jlon TemriepaTypa KOPCETKIlliH YChIHATBIH €H a3 OJIIIeY YaKbIThI — YII MHHYT.
Yunecimainik

By remneparypa 3onaraps Philips IntelliVue moruTopsina (MX100 yarici) sxanranaist. By
3oHATap 400 cepusuIbl TeMIIepaTypa 30HATAPbIH KaObuAaiiThiH eTil sxacanral Philips
MOHHTOpJIapbIMEH Oipre naiinananyra apHaarad. backa emjenyIr MOHHTOPIAPbI JKOHE
nedubpmusTopiaapMeH yilieciMaiik Typaibl aKnaparTsl Kypanisiy [laiinanany
HYCKaylIapbIHaH KapaHbl3.

Eckepmne: naiioananap anovinoa 6axwliay scaboviebl MeH 30HOmblY Yilaecimoinicin
mekcepiniz. Yilnecimciz Komnonenmmep OHIMOLNIK Macelenepine dKenyi MyMKiH.

72 Kasakwa [T4



AbannanbI3

» Temenzeri GapiblK ecKepTyaep/i MiHACTT TYPAE OKBII LIBIFBIHBI3.

By 3on1Tap MHKYOaTOpIapAa eMIeNyIi TeMIepaTypacklH TeKCepy YIUiH naijananyra
apHaJIMaraH.

» Byn 3onaTap crepuinbaenOeren Kyitinae carpuiaasl. [laiinanany anapiHaa OHEN/TIK imexk
TEMIepaTypaIbIK 30HIbIH CTepUIIbIeHi3. (ToMeH/eri «ABTOKIABTa CTEPUIIbACY» OOTIMiH
KapaHpI3.)

+ Tlaiinanany anjbpiH/a 3aKbIMIAJIFAH HEMECE TO3FaH TeMIepaTypa 30HTapbiH TEKCepill,
ayBICTBIPBIHBI3.

* Temneparypa 30HATapbIH Tek 400 CepHsIBI 30H] TEXHONOTHACHIH KongaHaTsiH Philips
MOHHUTOPJIAPBIHA XKaJFAaHbI3.

*+ Temmneparypa 30HATapblH MarHUTTI pe30HAHCTHIK ToMorpadus (MPT) npouenypanapsinan
oTin xkatkaH emaenyurinepre exrizyre BOJIMAUW/IbI.

» Empenyurire temneparypa 30HATapbIH KONIAHFAH/AA, CHII3TCHJIE HEMece IIbIFaprania
CaKThIK IIapaapbliH OPbIH/AHbI3.

*  30HITHI eMJiely1Iire Opablil IATAChIN KaIMaWThIHAH, Oy bIHIBIPMANTHIH AN,
KbICIaNTBIH Al JKOHE asK-KOJIJapbIHAAFbl KaH allHaIBIMBIH GereMeiTinaeit etin
OpHAJIACTHIPY KepeK.

* 3onxrsl kexkTambipintinik (KI) TyTikTepre opanbin marachkin KaiMaiTeiHai xone KI
AFbIH/IbI IEKTEMEHTIH/ICH eTill MYKHST OPHAJIACTHIPBIHBI3.

* 3ouHaTap/bl Ayphic maiigananoay imki cbIMIapra 3aKbIM KEJTIpiI, 21eKTp OKIIayaaMachIHbIH
JKOFaTybIHa HEMece KaTe TeMIepaTypa KopCeTKiluTepiHe oKelyi MyMKiH.

*  OHew/TiK ileK TeMIepaTypaibliK 30HATapbl TPAXEOCTOMHS XKacalFaH HeMece ilkKi
MOJBIH/IBIPBIK KOKTAMBIPBIHA KAaTETEP CAJIbIHFAH XKOHE JIa3epili XUPYPIHsIIbIK OpEeKeTTep
JKacaJlFaH HopecTesep MeH KilllkeHTail cobuepre Kapchl KopceTiaren 60ybl MyMKiH.

» Tepi Temneparypa 30HABI Tepici xKaOBICKAK 3aTTapFa XKOHE TeMIIePaTypablK 30HATAPIBIH
OpHaJacybIHa Ce3iMTall JKaHa TyFaH HOPECTeIep MEH KillIkeHTail cobuiiepre KoJaHyra
Kapchl KOPCETiIreH 60Iybl MYMKiH.

*  BapibIK chIMJIBI, eMJIeNTyIIIre KOChUIFaH TPAHCIyIep )KHHAKTAPBIHAA KApKbIHbI KOFAPbI
PAIMOXKHLTIK SHEPTHSACBIHBIH KO3/IEPIHEH eCenTey KaTelliri, JKepriliKTi )KbLTy JKOHE 3aKbIM
OPBIH AITybl MYMKiH. DJIEKTPOXHPYPTHSUIBIK %a0IbIK COHIal Ke3aep/iH 6ipi 60JbIn TabbLIaBbI,
cebebi Tok 30HA Kabelbiepi JKaHe OHbIMEH OailIaHbICKaH Kypaliap apKbLIbl JKepre
TYHBIKTalYbl YILiH Gaama j0/14ap bl 31e11, eMAeiy1ili TepICiHiH KYIOiHE OKelTyl MYMKIH.
Mywmkin 60J1ca, KEprigikTi TIHHIH KYIO BIKTHMAJBIFBIH 3aHTy YIIIH 9JI€KTPOXUPYPrUSIIBIK
sKaOBIKThI HeMece 0acKa paguoKHULIIK KO3iH iCKe KOCY all/IbIHIA TEMIIEPATypa 30H/IbIH
eMJIeNTyIIiIeH aXbIpaThiHbI3. Erep TeMnepatypa 30HATapbIH 21€KTPOXUPYPTHSIIBIK
skab/IBIKITEH Oipre naiianaHy Kaxer 6oJica, 3eKTPOXHPYPrHSUIBIK JKaOABIKTHIH OEJICEH I XKoHe
JKepre KOCBUIFaH JICKTPOATAPIHBIH eKeyiH 1e Oip-0ipiHe jKaKbIH OpPHATIACTBIPY YIiH
arbIM/IaFbl KaObLIIAHFaH MPOLE/lypaap/ibl OpbIHAAI, TEMIIEPATypa 30H/bIH PajIHOKHITIK
TOTBIHBIH ©PiCIHEH ThIC, MYMKIH/INHILIE aJIbIC OPHAIACTBIPHIHBI3.

XymbicTbl 6acTay

Eckepmne: enew/mik iuwiek dcane mepi memMnepamypaisiy 30HObIH NAUOANAHY AN0bIHOA OAPIbIK
Abaiinanviz monimoemenepin OKbin WbleblHbl3.

Empzenyiire KoajaHy aiaablHIa 30HATH Ko30€H Kapar TeKcepiHi3. 30H/ neH KabelbIiH
3aKbIM/IAIMaFaHbIH, KOHHEKTOP/IBIH MaibICIIaFaHbIH/3aKbIMIaIMAFaHBIH XKOHE 30H/ YIIbIHBIH
JKBIPTBUIMaFaHbIH TeKcepini3. OHmaii Genrinep Gap Gosica, oapabl TaCTaHbI3.

©OHew/Tik iwek 3oHATapbIH NanganaHy

1. 30HATHIH OaKbuUIay KaOABIFEIMEH YileciMaiiri Tekcepitis. Yitnecimcis
KypamzacTap KaTe KopceTKilTepre oKelryi MyMKiH.

2. Erep emjienymiire 9H10TpaxesuIbIK TYTIiK €HTi3y KaxeT 60jica, TYTiKTi TemnepaTypa
30H/IBIH OHEIIKE CcaJlap aJlIbIH/A SHTI31Hi3.
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3. 30HATHI €HIi3y aNjbIH/IA OHBI MalJIal, 30HATHI aFbIMIAFbl KaOblIIaHFaH
MEIHUINHANBIK POLEAYPAIapFa COKEC OPHBIHA CaJIBIHBI3.

4. 3oHATHIH KaObUIIaHFaH MEAHIMHAIBIK IPOLEAypallapra Coiikec
OpHAJIACTHIPBUIFAHBIH TEKCEPiHi3.

5. 30HATHIH KOHHEKTOP YIIbIH MOHHTOPFA CalbIHbI3. ¥LITap/bIH OepiK KaFaHFaHbIH
TEKCepiHi3.

6.  bakeuiayasl 6acTay ajajblHIa YIII MUHYT TEHECTIPY KakKeT.

7. Temmeparypa 30H/bI )YMBIC iCTEMeii KaJica, OHbI KEPriliKTi MEIUIIHHAIBIK
KaJIIBIKTAPFa KAaTHICTBI epexesIepre COMKec TaCTaHbI3.

Tepi 30HAbLIH NanpganaHy
1. 30HATHIH OaKbUIay KaOABIFEIMEH YilleciMaiIiria Tekcepinis. Yitnecimcis
KypamzacTap KaTe KepceTKilrepre oKesryi MyMKiH.
2. ArbiMaarsl KaObl1JaHFaH MEIMIIMHAIIBIK TOXKipubenepre caiikec Tepi
TEMIIepaTypachiH GaKbLIay OPHBIH TAHJAHBI3.
3. 30HATHIH KOHHEKTOP YIIBIH MOHUTOPFA CANIbIHBI3. ¥IITapIbIH OepiK jKaIFaHFaHbIH
TEKCEpiHi3.
4. 3oHATHIH AYpPHIC 3Ka0bICYbI YIIIIH TacHa HEMece XKeliMTeK KoOik, GaKbliayFa
TaHJAIFaH Ta3a XKOHE KYPFAaK OPBIH/bI Maii1a TaHbIHbI3.
Bakpinay sl 6acTay ajajblHAa YIII MUHYT TEHECTIPY KakKeT.
6.  Temmeparypa 30H/bI )KYMBIC iCTEMeii KaJica, OHBI KEPriliKTi MEIUIIHHAIBIK
KaJIIBIKTAPFa KAaTBICTBI epexesIepre COMKec TaCTaHbI3.

AneKkTpoMarHuTTiK Keaepri

OnexrpomarHuTTik keneprinep (OMK) opbIH anFaH »kar/aiina, MoceleHi xolo yiuin 6ipkarap

mapa KoJaaHyFa 60s1aibl:

» Kenepri ke3iH xoibiHbI3. blkruman DMK ke3aepiH emipyre Hemece KyliH 6aCeHCITy Y
QIIBICKA SKETyTre Gomabl.

* O3apa GaitansicThl ancipeTini3. Erep Gaifnanbic KOCAIKbI ChIMAAP apKBUIBI ©TCE, CHIMIAPIBI
JKBUDKBITY XOHE/HEMece KaiiTa peTTey apKbUIbl KeiepriHi a3aiiTyFa Oonasl.

*  ChIpTKbI KOChIMIIA OocenaeTkimTep Konnanbinbi3. Erep DMK oneTTeH Thic KUbIH Macese
6oJica, CHIPTKBI KYPBUIFBLIAP KOMEKTECY] MYMKIH.

KaiTa KongaHyra 6onaTbliH TeMnepaTypa 30HATapbIH Taszanay,
Ae3nHeKumanay xaHe cTepunbaey Hyckaynapbl

W

O3apa aypy KYKThIpy KayIliH a3aifTy yiriH 6acka emjenyliire naianany angpHaa 6apibiK
30HITAp/IbI OPKAILIAH Ta3aJaHbI3 (COHKECIHIIe e3HH(PEKIHIIaHbI3/CTEPHIIBICHI3).
Empenymrinepre KoJiany apachIH/ia OHEL/TiK illleK 30HATapbIH Ta3aliay KoHE CTEPHIIbICY KaXeT.
Tepi 30H1TapbIH eMJIEITyILIIJIepre KOJIIaHy apachlH/a Tasaall, Ae3uH(peKIusiayFa Hemece
Taszanar, crepuibaeyre Oonajpl. Tek ToeMeHaeri HycKayiaparhl TiziMae OepiireH MakyJiiaHFaH
AHECTETHK areHTTePAi MailJamaHbIHbI3. Backa Kypaiiap 30HATHI HeMece OHBIH GailiaHbIC
CBIMJIAPBIH 3aKbIMJIAYBl, OHIMHIH KbI3MET MepP3iMiH KbICKapTYbl HEMece Kayill TOHJIpyi MyMKiH.

Eckep oy pamypa 3onomaput 100-2e Oeuiin mazanay sxncane 100-ce Oetiin
Oe3uHpekyuanay Yukiin komepe anaobl.

EckepTy: meramn KoHHEKTOP/BIH iCTIKTepiHe Tasanay HeMece Ae3uH(eKuusIay
epiTiHAinepiH TUri30eHi3. OTKI3ril KOMIOHEHTTEpPre epiTiHJiIep THCE, OJ1 KYPhUIFBI
aKayJIBIFbIHA )KOHE/HEMECE KaTe HOTHIKENepre dKeIyi MYMKIH.

Tasanay Hyckaynapsbl

1. OnuipyuriHiH HycKaynapblHa coiikec ()epPMEHTATUBTIK JKYFBILI Kypall epiTiHAiciH
(mpicanbl, Prolystica® 2x siGiTKiII %oHe Ta3apTKBIII KOHIIEHTPAThI HEMece
Enzol®) naitbinaansi3.
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9.

Temmneparypa 30HIbl MOHUTOP/AH AKbIPATHUIFAHBIH TEKCEPiHi3, COJIaH COH
TeMIIepaTypa 30H/IbIH OHIIPYLIiHIH HYCKayIapbIHa CaiiKec AailbIHAaIFaH
(hepMeHTTIK XKyFBILI Kypa epiTiHziciHe ToMeHzeri 1-cyperte kepceTinrenaeit
CaJbIHbI3 (KOHHEKTOPABI OaTBIPMAHBI3).

Temieparypa 30H/bIH JaiibIH/aJIFaH XKYFbIII KYpall epiTiHIICIHeH allbIHbI3.
Ty6iTci3 urybepekTi xKy¥FbIln Kypa epiTiHAICiHE MabII, KOHHEKTOPABIH CBIPTKbI
OeTiH Koca arFaH/a, OyKiJ Temreparypa 30HAbIH CYpTiHi3. KOHHEKTOpIbIH 1miKi
9JIEKTP KOMIIOHEHTTEPiHe bUIFal THri30eH 3. Tazaiarn cypTKeH Ke3je 30HATHI 6ip
KOJIMEH CEHCODJIBI YIIBIHAH YCTall, 30H/Thl KOHHEKTOp YIIbIHA Kapaii GarbITTa
cyprini3. KabGenbaiH KaObIKIIAChl CO3BUIBLI, 1LIKI CBIMIAP/IbIH Y31IMEYi YIIiH KaTThl
KBICBIM TycipMeHi3. Bapibik 6eTin keminze Oip peT cypTiHi3.

KOHHEKTOp/IaH KaJABIKTBI KETipy YILIiH AaiblHIAIFaH XKYFBILI Kypas epiTiHiciHe
MaJIbIHFaH HEWJIOH IIETKaHbI Tali1aTaHbIHbI3 (TOMEHIET] 2-CypeTTi KapaHbi3).
Konnekropabi cbIpTKbl Getin keminge 30 cexyH[ xoHe Ta3a O0JIbII KOpiHIeHIle
LIETKATAHBI3.

1-cyper 2-cyper
Temmeparypa 30HAbIH arblHIbI ¢y (20-25 °C) acTeiaa keMinae 30 cekyH1 XKoHe
JKYFBILI KypaJl HeMece XHMHSUIBIK KaJIZBIKTap KeTKEHIE 90 IeH MIaiibIHbI3.
KoHHeKTOp/bIH IIIKI IEKTP KOMIOHEHTTEPIHE bUIFal THI130eH]3.
Temmeparypa 30HABIH HOHCBI3JaHAbIpbLIFaH cyFa (DI) keminze 6ip 1 (6ip) MunyT
GaThIpbII, eKiHIi per maibiHb3. CoHJaii-ak KOHHEKTOP/IBIH iILIKi 2JIEKTp
KOMIIOHEHTTEPiHe BUIFaJl TUTi30eHi3.
Kypsutrbinbt DI cybIHaH ansii, KOHHEKTOP/BIH CBIPTKBI O€TiH Koca anFan/a, OyKin
TeMIIepaTypa 30HIBIHBIH KabeliH TyOiTci3 mybepekneH xKaiinam cyprii3. Ayaja TOJIbIK
KYPFaTbIHbI3.
bapibik GeTTepiHiH Ta3albIFbIHA KO3 XKETKi3y YIIiH KYPBUIFBIHBI KO30€H Kaparn
TekcepiHi3. KanapIkrap KepiHce, )KOFapbIIaFbl KaJaMAapAbl KaiiTaTaHbI3.

Tepi 3oHATapbIHa apHanfaH Ae3nHdeKumsanay Hyckaynapbl

1.

3ouaThl 70% M30MPONUII CIUPTiHE GAaTHIPY apPKBUIbI JAC3UH(PEKIHSIAHbI3.
Temeneri cyperTe KopceTireHied, KOHHEKTOP bl OAThIPbII aIMay YIUIiH MYKHSAT
6osbIHBI3. bapiislK ceIpTKBI OeTTepi (KOHHEKTOpAaH Oacka) epiTiHaire THeTiHAeH
erin 30HATH 10 MUHYT G0¥ibI GAaTHIPBIN TYPHIHBI3.




2. Konnekrop/bl onbl 70% H301PONHI COUPTIMEH cynanFaH TyOircis myodepeknen 10
MUHYTKA Opay apKblIbl Je3HH(EKIHAIaHbI3.

Eckepry: y3ax 6arbipy kabess HUITiLITIrHIH )KOFalybIHA OKEIYl MyMKiH.
3. bBerrepiH ayaja KypraTbIHbI3.

BapnbiK 30HATapAbl aBTOKNABTa CTepunbaey Hyckaynapbl

3oHATH cTepuabaey yiuin Philips koMmaHuscel MakyJiiaFraH TOMEH/ET] aBTOKJIABTA OHALY
HPOIIETyPACHIH OPBIHIAHBI3.

Eckepmne: o6yn memnepamypa sonomaput 100-ee Oetiin asmoknas yuxkioepin komepe anaovl.

EckepTy: 30H1Ka 3aKpiM THMEYi YIIiH TeMepaTypaHsl eH xoraprbl 138 °C (280 °F) kaHbIK
Oy TemIepaTypachiHaH aChIPMaHbI3.

ABTOKNaBTa eHAey 6G0MbIHLLA eCKepTy
ABTOKJIaB IUKJIiHJE Temneparypanbl ycsiHburaH 138 °C (280 °F) eH xoraprbl Oy
TeMIIepaTypaiapbiHaH aCbIPMaHBbI3.

Ph|||ps MaKyngaraH aBToknaBTa eHAaey npoueaypachbl

Tazananran TemnepaTypa 30H/bIHbIH )KHHAFbIH JHAMETPI IIaMaMeH 4 J1oim
60JIaTBIH KaTyIIKara OPaHBbI3.

2. 3o0HJ OpaMbIH aya ©TETiH CTEPHIIb/i OpaMaFa CajbIHbI3.

3. dopakyyM/IbIK aBTOKJIABTHI NaiijaniaHa OTBIPBII, OpasFaH 30HATh 4 MUHYT 132 °C
(270 °F) kanbIK Oy TemnepaTypachiia KOHbIHbI3 xkoHE 30 MUHYT KYPFaThIHBI3.

4. He 6onmaca, 20-30 munyT Kyprarty yaksiteiMeH 134 °C/273 °F (Makcumym) 3
MHHYT KaHbIK Oy TeMIepaTypachiHa KOHBIHBI3.

KopliaraH opTafa KOWbINaTbiH Tanantap

TemeH/e 0Chl 30HTAP YIIIH KaXETTI TEMIIEpaTypa, bUIFAIABLIBIK )KOHE aTMOCHEPaIbIK KbICHIM
JManasonaapsl 6epiareH. 3o0HATap bl MbIHA ayKbIM/IA Nai1a1aHbIIl, CAKTaHbI3 )KOHE
TacbIMaJIJaHbI3:

TemnepaTtypa Tanantapbl

* JKymbIc opTacsl TemneparypachkinbiH auana3zonsl: 0 °C xaHe 45 °C apanbirbiaaa (32 °F xone
113 °F apanbiFbiHga)

 Cakray TemneparypacbiHbiH auana3onsl: 0 °C xaue 40 °C apansirbinza (32 °F xone 104 °F
apaJIbIFBIHJIA)

» Taceimangay TemneparypacbiHbiH Juana3oHsl: -30 °C sxone 60 °C apanbirbinia (-22 °F sxone
140 °F apanbirbinua)

blnfanabinbiK Tanantapbl

JKYMBIC BIIFabUIbIFbIHBIH ANANA30HbI: 5% CABICTHIPMAIIBI BIIFAIBUIBIK kKoHE 95%
CaNbICTHIPMAITBI BUTFAJIIBUIBIK APAIbIFbI

Cakray bUIFaJLIbUILIFBIHBIH AHANAa30HbI: 5% CalbICTBIPMAIbl bUTFAIIBUIBIK, 75%
CaJIBICTBIPMAIIBI BUIFAJIIBLIBIK

TaceimMaliay bUIFaJIIbUIBIFBIHBIH AMANa30Hbl: 15% canblCThIpMaibl bUIFAILIBUIBIK skoHE 85%
CaJIbICTBIPMAIIBI BUTFAJIIbUIBIK APaIbIFbI

ATtmocdepanbik KbiCbIM TananTtapbl

* JKymbic atMochepaibik KbICHIMbIHBIH ayKbiMbl: 540 rlla sxone 1075 rlla apanbirst
 Cakray atMoc(epaiblk KbICBIMbIHBIH ayKbiMbl: 540 rlla sxone 1075 rlla apanbiest

» Taceimangay atMocepansiK KbICBIMBIHBIH ayKbIMbL: 540 rlla xxone 1075 rlla apanbirst

TemnepaTtypa 30HAbIH TacTay
3&KBIML(&J'IF3H HEMECE TO3FaH TEMIIEpaTypa 30HAbIH TaCTaHbI3. MSKCMCZ{C HEMECE )Kepl'iJ'IiKTi
epexKesiep/ie KOpPCETiITeH KOKBIC TacTay IbiH PYKCAT ETUITeH dliCTepiH Nai aTaHbIHbI3,
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Naudojimo paskirtis

,,Philips“ autoklavuojami, daugkartinio naudojimo temperatiiros zondai skirti naudoti tada, kai
reikalingas nuolatinis Zmogaus stemplés, tiesiosios Zarnos arba odos temperatiiros stebéjimas.
Siuos zondus turi jvesti ir naudoti tik licencijas turintys ir profesionaliai pasirenge sveikatos
prieziiiros jstaigy darbuotojai, pavyzdziui, slaugytojai ir gydytojai. Sie zondai, prijungti tik prie
suderinamy pacienty monitoriy (zr. toliau ,,Suderinamumas®), uzfiksuoja paciento temperatiirg,
pateikdami naudotojui nuolating paciento temperatiira.

Naudojimo indikacijos

Stemplés / tiesiosios Zarnos ir odos temperatiiros zondai skirti nuolatiniam kiino temperatiiros
stebéjimui. Nuolatinis temperattiros stebéjimas suteikia gydytojui informacija, padedancia
diagnozuoti salygas, sukélusias kiino temperatiiros poky¢ius, ir leidzian¢ia kontroliuoti paciento
temperaturg.

,,Philips“ 989803203561 stemplés / tiesiosios zarnos zondas skirtas suaugusiems pacientams,
989803203571 stemplés / tiesiosios zarnos zondas skirtas pirmiausia vaikams, antriné paskirtis
— suaugusiems pacientams, 0 989803203581 odos zondas skirtas suaugusiesiems ir vaikams.

Kontraindikacijos
Zinomy kontraindikacijy néra.

Nepageldaujamos reakcijos naudojimo pacientui metu
+ Neigiamos reakcijos, pastebétos naudojant stemplés / tiesiosios Zzarnos zondus: nety¢inis
trachéjos arba bronchy intubavimas, del kurio uzsikemsa kvépavimo takai, stemplés arba
tiesiosios zarnos nubrozdinimas ir (arba) pradiirimas, ryklés nubrozdinimas bei audiniy
nudegimai dél netinkamy elektrochirurgijos sistemos radijo daznio srovés keliy.

* Neigiamos reakcijos, pastebétos naudojant odos zondus, yra odos sudirginimas ir audiniy
nudegimai dél netinkamy elektrochirurgijos sistemos radijo daznio sroveés keliy.

Matmeny intervalas ir tikslumas

,,Philips“ autoklavuojami, daugkartinio naudojimo temperatiiros zondai yra tiesioginio rezimo
termometrai. Bendras sistemos tikslumas priklauso nuo temperattros zondo ir monitoriaus
tikslumo. Norédami nustatyti bendra matavimo sistemos tiksluma, zr. monitoriaus naudojimo
instrukcija.

Siy zondy temperatiiros tikslumas matavimo vietoje yra:

+ 0,1 °C temperatiiry intervale nuo 25 °C iki 45 °C

Minimalus matavimo laikas tiksliems temperatiiros rodmenims gauti — 3 minutes.
Suderinamumas

Sie temperatiiros matavimo zondai jungiami prie ,,Philips IntelliVue* monitoriaus (modelis
MX100). Sie zondai skirti naudoti su ,,Philips“ monitoriais, skirtiems priimti 400 serijos
temperatiiros zondus. Dél suderinamumo su kitais pacienty monitoriais ir defibriliatoriais Zr.
jrenginio naudojimo instrukcija.

Pastaba. Pries naudodami patikrinkite stebésenos jrangos ir zondo suderinamumgq. Jeigu yra
nesuderinamy daliy, gali kilti veikimo problemy.
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Perspéjimai

» Perskaitykite ir jsidémeékite visus toliau i$vardintus jspé&jimus.

+ Sie zondai néra skirti naudoti, kai stebima pacienty temperatiira inkubatoriuose.

+ Sie zondai parduodami nesterillis. Prie$ naudodami stemplés / tiesiosios zarnos temperatiiros
zonda sterilizuokite. (Zr. toliau esantj skyriy ,,Autoklavo sterilizavimas®.)

* Prie$ naudodami patikrinkite ir pakeiskite pazeistus arba susidévéjusius temperatiiros zondus.

* Prijunkite temperattiros zondus tik prie ,,Philips* monitoriy, kuriuose naudojama 400 serijos
zondy technologija.

* NETAIKYKITE §iy temperatiiros zondy pacientams, kuriems atlickamos magnetinio
rezonanso tyrimo (MRI) procediros.

+ Bukite atsargiis, kai taikote, jdedate arba iSimate temperattros zondg i§ paciento.

» Uztikrinkite, kad zondas buity jrengtas taip, kad nesusipainioty aplink pacienta, kad pacientas
neuzspringty ar jo nesmaugty, netrikdyty galiiniy kraujo apytakos.

+ Atsargiai jrenkite zonda taip, kad nesusipainioty aplink intraveninius (IV) vamzdelius ir
nekliudyty IV tekéjimui.

» D¢l zondy netinkamo naudojimo gali biiti pazeisti vidiniai laidai, prarasta elektros izoliacija
ar gauti netinkami temperatiiros rodmenys.

» Naudojant stemplés / tiesiosios Zarnos temperatiiros zonda naujagimiams ir maziems
kadikiams, kuriems atlieckama tracheostomija arba vidiné jungo venos kateterizacija bei
lazerinés chirurgijos procediiros, gali reikéti elgtis atsargiai.

+ Gali reiketi elgtis atsargiai odos temperatiiros zonda naudojant naujagimiams ir maziems
kadikiams, kuriy oda gali jautriau reaguoti j lipnig pagalvélg ir j pavirSiaus zondy uzdéjima.

D¢l didelio radijo daZniy energijos $altiniy intensyvumo visi prie paciento prijungti laidiniai
keitikliy mazgai gali rodyti klaidingus rodmenis, kai kuriose vietose gali jkaisti ir net sugesti.
Elektrin¢ chirurginé jranga yra vienas i tokiy saltmlq, nes srovés gali alternatyviais keliais — per
zondo laidus ir prie jo prijungtus prietaisus — nutekeéti j zemg, ir galimi paciento nudegimai. Jei
jmanoma, prie$ jjungdami elektrochirurging jrangg arba kitokj radijo dazniy Saltinj patraukite
temperatiiros zonda nuo paciento, kad sumazintuméte vietiniy audiniy nudegimy galimybeg. Jei
temperatiiros zondus tenka naudoti kartu su elektrochirurgine jranga, atlikite §iuo metu taikomas
procediiras, kad nustatytuméte elektrochirurginés jrangos aktyvyjj ir jzeminta elektrodus arti
vienas kito ir jstatytumeéte temperattiros zonda kiek jmanoma toliau uz RD lauko srities.

Darbo pradzia
Pastaba. Pries pr i naudoti iplés / tiesiosios Zarnos ir odos temperatiiros zondg,
perskaitykite ir jsigilinkite | visus jspéjimus.

15,

Apziurékite zonda prie§ tvirtindami jj pacientui. Patikrinkite, ar zondas ir laidas nepazeistas,
jungtis nesulankstyta, o zondo galiukas nejpléstas. ISmeskite jutiklj, jei pastebésite, kad yra kuri
nors i$ $iy salygy.
Stemplés / tiesiosios zarnos zondy naudojimas
1. Isitikinkite, kad zondas suderinamas su stebésenos jranga. Jeigu yra nesuderinamy
daliy, galimos neteisingos vertés.
2. Jei pacientas intubuojamas ET vamzdeliu, §j vamzdelj jleiskite prie§ kisdami i
stemplg temperatiiros daviklj.
3. Zonda pries kisdami iStepkite ir jkiskite jj pagal $iuo metu priimtinas medicinines
procediras.
4.  Patikrinkite, ar zondo vieta atitinka taikytinas medicinos procediiras.
5. Prijunkite zondo jungties gala prie monitoriaus. Patikrinkite, ar jungiamieji galai
laikosi tvirtai.
6.  Prie$ pradedant stebésena bitinas trijy minuciy trukmeés pusiausvyros laikotarpis.
7. Temperatiros zondui nustojus veikti iSmeskite jj pagal vietos medicininiy atlieky
utilizavimo taisykles.
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Odos zondo naudojimas

1. Isitikinkite, kad zondas suderinamas su stebésenos jranga. Jeigu yra nesuderinamy
daliy, galimos neteisingos vertés.

2. Pasirinkite vieta odos temperatiirai stebéti pagal §iuo metu priimtg medicinos praktika.

3. Prijunkite zondo jungties gala prie monitoriaus. Patikrinkite, ar jungiamieji galai
laikosi tvirtai.

4.  Geriausiai zondas prilips, jei naudosite pleistra arba lipnyjj porolona, nuvalysite ir
nusausinsite stebéti pasirinkta vieta.

5. Prie§ pradedant stebéseng biitinas trijy minuciy trukmeés pusiausvyros laikotarpis.

6.  Temperatiros zondui nustojus veikti iSmeskite jj pagal vietos medicininiy atlieky
utilizavimo taisykles.

Elektromagnetiniai trukdziai

Jei pasireiskia elektromagnetiniai trukdziai, yra daug buidy $iai problemai iSspresti.

+ Pagalinkite 8altinj. Elektromagnetiniy trukdziy $altinius galima iSjungti arba perkelti toliau,
kad sumazéty jy poveikis.

» Imkités sujungimo silpninimo priemoniy. Jei jranga sujungta papildomais laidais, trukdzius
galima sumazinti perkeliant ir (arba) kitaip sujungiant laidus.

* Prijunkite iSorinius silpnintuvus. Jei elektromagnetiniai trukdZiai tampa nejprastai didele
problema, galima méginti panaudoti iSorinius prietaisus.

Daugkartinio naudojimo temperatiros zondy valymo, dezinfekavimo ir
sterilizavimo instrukcijos

Siekiant sumazinti infekcijos perdavimo rizika, pries§ tvirtindami zondus kitam pacientui visada
juos nuvalykite (atitinkamai dezinfekuokite ir (arba) sterilizuokite). Stemplés / tiesiosios zarnos
zondus tarp naudojimy skirtingiems pacientams reikia nuvalyti ir sterilizuoti. Odos zondus tarp

naudojimy skirtingiems pacientams galima nuvalyti ir dezinfekuoti arba nuvalyti ir sterilizuoti.

Naudokite tik patvirtintas medziagas, nurodytas toliau pateiktose instrukcijose. Naudojant kitas
priemones galima pazeisti zondg arba jungiamuosius laidus, sutrumpinti gaminio eksploatacijos
laikg arba sukelti pavojy saugumui.

Pastaba. Siems temperatiiros zondams galima atlikti iki 100 valymo ir dezinfekavimo cikly.

Perspéjimas. Nemerkite metaliniy junggiy kistuky j jokj valomajj ar dezinfekcinj tirpala.
Paveikus laidzius komponentus gali atsirasti jrenginio gedimy ir (arba) biti teikiami neteisingi
rezultatai.

Valymo instrukcijos

1. Paruoskite fermenty ploviklio tirpalg (pavyzdziui, ,,Prolystica®“ dvigubo
koncentrato muilg ir valiklj arba ,,Enzol®*) laikydamiesi gamintojo instrukeijy.

2. [sitiking, kad temperatiiros zondas atjungtas nuo monitoriaus, jj pamerkite j
paruosta fermenty ploviklio tirpala, kaip parodyta 1 paveiksle toliau (nejmerkdami
jungties), laikydamiesi gamintojo instrukcijy.

3. ISimkite temperatiiros zonda i§ paruosto fermenty ploviklio tirpalo.

4. Suvilgykite audinj be piikeliy ploviklio tirpale ir nusluostykite visa temperatiiros
zonda, jskaitant iSorinj jungties pavirSiy. Nedrékinkite jungties vidiniy elektros
komponenty. Svariai nuvale, laikykite zonda vienoje rankoje ties jutimo galiuku ir
valykite jungties link. Bikite atsargs ir stipriai nespauskite, kad neiStemptuméte
laido kistuko ir nenutrauktuméte vidiniy laidy. Bent kartg nuvalykite visus pavirSius.
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5. Ne§varumams nuo jungties pasalinti naudokite nailoninj $epetélj, suvilgyta
paruostame ploviklio tirpale (zr. 2 paveiksla toliau). Valykite jungties iSoring puse
Sepetéliu maziausiai 30 sekundziy, kol pastebésite, kad ji tapo §vari.

6.  Kruopsciai skalaukite temperatiiros zonda po tenkanéiu vandeniu (20-25 °C)
maziausiai 30 sekundziy ir kol neliks matomy ploviklio ar chemikaly liku¢iy.
Nedreékinkite jungties vidiniy elektros komponenty.

7. Nuskalaukite papildomai jmerkdami temperatiiros zondg j dejonizuota vandenj (DJ)
maziausiai vienai (1) minutei. Pakartojame: neslapinkite jungties elektros komponenty.

8.  Istraukite jrenginj i$ DJ vandens ir §velniai nu$luostykite visa temperattiros zondo
laida, jskaitant iSorinj jungties pavir$iy, audiniu be ptkeliy. Leiskite visiskai iSdzitti.

9.  Apzitréje jrenginj jsitikinkite, kad visi pavir§iai §varis. Jei pastebite ne§varumy,
pakartokite pirmiau nurodytus valymo veiksmus.

Odos zondy dezinfekavimo instrukcijos
1. Dezinfekuokite zonda, atsargiai jmerkdami jj i 70 % izopropilo alkoholj,

nemerkdami jungties, kaip parodyta toliau pateiktame paveikslélyje. Pamerkite
zonda 10 minudiy, kad tirpalas apsemty visa iSorinj zondo pavirsiy (i§skyrus jungtj).

2. Dezinfekuokite jungtj 10 minu¢iy jvyniodami ja j audinj be ptkeliy, suvilgyta 70 %
izopropilo alkoholiu.

Perspéjimas. Mirkant ilgiau gali biti pazeistas laidy lankstumas.

3. Leiskite pavir§iams visiskai i§dzitti.
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Visy zondy autoklavo sterilizavimas
Norédami sterilizuoti zonda, atlikite toliau apraSyta ,,Philips“ leista autoklavo procediira.
Pastaba. Siais temperatiiros zondais galima atlikti iki 100 autoklavo cikly.

Perspéjimas. Kad nepazeistuméte zondo, niekada nevir§ykite maksimalios 138 °C (280 °F)
prisotinty gary temperatiiros.

Ispéjimas apie autoklava
Niekada nevirSykite maksimalios rekomenduojamos 138 °C (280 °F) gary temperatiiros bet
kurio autoklavo ciklo metu.

»Philips“ leista autoklavo procedira
1. Suvyniokite nuvalyta temperatiiros zonda j apytiksliai 10 cm skersmens rite.
2. Ivyniokite suvyniota zonda j orui pralaidy sterilizavimo audinj.
3. Naudodami iSankstinio vakuumavimo autoklava palikite susukta zondg 132 °C
(270 °F) prisotinty gary temperatiiroje 4 minutes ir 30 minu¢iy dziovinkite.
4. Arba galite laikyti zondg 134 °C (273 °F) prisotinty gary temperatiiroje (daugiausia)
3 minutes ir 20-30 minu¢iy dziovinti.
Aplinkosaugos reikalavimai
Toliau nurodyti Siems jutikliams taikomi temperatiiros, drégmés ir atmosferos slégio
reikalavimai. Naudokite, laikykite ir transportuokite zondus Siose ribose:
Temperatiros reikalavimai:
» Naudojimo temperatiiros diapazonas: nuo 0 °C iki 45 °C (nuo 32 °F iki 113 °F)
+ Laikymo temperatiiros diapazonas: nuo 0 °C iki 40 °C (nuo 32 °F iki 104 °F)
* Transportavimo temperatiiros diapazonas: nuo -30 °C iki 60 °C (nuo -22 °F iki 140 °F)
Drégmeés reikalavimai
» Naudojimo drégmés ribos: nuo 5 iki 95 proc. sant. drégn.
* Laikymo drégmes ribos: nuo 5 iki 75 proc. sant. drégn.
* Transportavimo drégmeés ribos: nuo 15 iki 85 proc. sant. drégn.
Atmosferos slégio reikalavimai
* Naudojimo atmosferos slégio diapazonas: nuo 540 hPa iki 1075 hPa
+ Laikymo atmosferos slégio diapazonas: nuo 540 hPa iki 1075 hPa
* Transportavimo atmosferos slégio diapazonas: nuo 540 hPa iki 1075 hPa
Temperatiiros zondo iSmetimas

ISmeskite pazeistg arba susidévéjusj temperatiiros zonda. Vadovaukités patvirtintais medicininiy
atlieky utilizavimo metodais, nurodytais jiisy jstaigos, arba laikykités vietiniy taisykliy.
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Paredzétais lietojums

Philips atkartoti lietojamas, autoklavéjamas temperatiiras zondes ir paredz&tas izmantoSanai
gadijumos, kad ir nepiecieSams nepartraukti uzraudzit cilvéka baribas vada, taisnas zarnas vai adas
temperatiiru. STs zondes drikst lietot tikai licencéti un profesionala limena apmacibu ieguvusi
medicinas darbinieki, piemé&ram, medmasas un terapeiti, un tikai medicinas apriipes iestadés. Sis
zondes, ko drikst pievienot tikai savietojamiem pacientu monitoriem (skatiet sadalu “Savietojamiba”
talak), méra pacienta temperatiiru, nodrosinot lietotajam nepartrauktu pacienta temperatiiras radfjumu.

LietoSanas noradijumi

Baribas vada/taisnas zarnas un adas temperatiiras zondes ir paredz&tas nepartrauktai kermena

temperatiiras uzraudzibai. Nepartraukta temperatiiras uzraudziba sniedz medicinas specialistam

informaciju, kas palidz diagnosticét célonus, kuri izraisa kermena temperatiiras izmainas, ka art

kontrol&t pacienta temperattru.

Philips baribas vada/taisnas zarnas zonde Nr. 989803203561 ir paredzéta picaugusiem

pacientiem, baribas vada/taisnas zarnas zonde Nr. 989803203571 ir galvenokart paredz&ta

pediatrijas pacientiem un otrskirigi — pieaugusiem pacientiem, un adas zonde

Nr. 989803203581 ir paredzéta pieaugusiem un pediatrijas pacientiem.

Kontrindikacija

Nav zinamu kontrindikaciju.

Blaknes, ievadot zondi pacienta kerment

+ Blaknes baribas vada/taisnas zarnas temperatiiras zondes lieto$anas laika var bat $adas:
nejausa trahejas vai bronhu intubacija ar elpcelu nosprostosanos, baribas vada vai taisnas
zarnas nobrazums un/vai perforacija, rikles nobrazumi, ka arf audu apdegumi, ko izraisa
novirzijusies elektrokirurgijas sistemas RF strava.

+ Noverotas adas temperatiiras zonzu lietoSanas blaknes ietver adas kairinajumu un audu
apdegumus, ko izraisjusi novirzijusies elektrokirurgijas sistémas RF strava.

Merijumu diapazons un precizitate

Philips atkartoti lietojamas, autoklavéjamas temperatiiras zondes ir tieSa reZima termometri.
Kopgja sistémas precizitate ir temperatiiras zondes precizitates un monitora precizitates summa.
Lai noteiktu kop&jo mérfjumu sistémas precizitati, skatiet monitora lietosanas instrukciju.

So zonzu temperatiiras precizitte mérijuma veikSanas vieta ir §ada:

+ 0,1 °C temperatiiras diapazona no 25 °C lidz 45 °C.

Minimalais méri$anas laiks, kas nodro§ina precizus temperattiras radijumus, ir tris mindtes.

Savietojamiba

Sis temperatiiras zondes var pievienot Philips IntelliVue monitoram (modelim MX100). Sis
zondes ir paredzétas izmantoSanai kopa ar Philips monitoriem, kas ir savietojami ar 400. s€rijas
temperatiiras zondeém. Informaciju par savietojamibu ar citiem pacientu monitoriem un
defibrilatoriem skatiet instrumenta lietoSanas instrukcija.

Piezime. Pirms lietosanas parbaudiet uzraudzibas aprikojuma un zondes savietojamibu.
Nesaderigi komponenti var radit veiktspéjas probléemas.
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Bridinajumi

» Noteikti izlasiet un izprotiet visus talak mingtos bridinajumus.

+ Sis zondes nav paredzétas pacienta temperatiiras uzraudzibai inkubatoros.

» Pardotas zondes nav sterilas. Pirms lietoSanas sterilizgjiet baribas vada/taisnas zarnas
temperatiras zondi. (Skatiet sadalu “Sterilizacija autoklava” talak.)

* Pirms lietoSanas parbaudiet temperatiiras zondes un nomainiet bojatas zondes.

* Pievienojiet temperattiras zondes tikai tadiem Philips monitoriem, kas izmanto 400. s€rijas
zonzu tehnologiju.

* NEIZMANTOIJIET §is temperatiiras zondes, stradajot ar pacientiem, kuriem tiek veiktas
magnétiskas rezonanses attélveidosanas (MRI) procediras.

* Lietojot temperatiiras zondes, ka arT ievadot tas pacienta kermeni un iznemot tas no pacienta
kermena, rikojieties piesardzigi.

« Parliecinieties, vai zonde nav novietota vieta, kur ta var aptities ap pacienta kermeni, izraisit
smaksanu, ZnaugSanu vai traucet asinsriti ekstremitates.

+ Uzmanigi novietojiet zondi ta, lai nepielautu tas aptiSanos ap intravenozajam (IV) caurulitém
un IV $kidruma pliismas nosprostosanu.

* Nepareiza riciba ar zondém var izraisit iek$gjo vadu bojajumus un elektroizolacijas zudumu
vai nepareizus temperatiiras radijumus.

+ Baribas vada/taisnas zarnas temperatiiras zonde var nebit piemérota jaundzimusiem un
maziem zidainiem, kuriem tiek veiktas traheotomijas, iek$jas jiga vénas katetrizacijas vai
lazerkirurgijas procedaras.

+ Adas temperatiiras zonde var nebiit piemérota jaundzimugajiem un maziem zidainiem, kuru
ada var but jutigaka pret Iimvielam un adas virsmas zonzu uzlik$anu.

* Augstas intensitates radiofrekven¢u energijas avoti var izraisit jebkura ar pievadiem aprikota un
pacientam pievienota devéja bloka nolasiSanas kltidu, lokalu sakarSanu un bojajumus. Viens no
§adiem avotiem ir elektrokirurgijas aprikojums, jo strava var nopliist uz zemi pa citu celu — pa
zondes vadiem un saistitajiem instrumentiem, iesp&jams, izraisot pacienta apdegumus. Ja tas ir
iespgjams, pirms elektrokirurgijas aprikojuma vai cita radiofrekvencu energijas avota
aktiviz€Sanas noversiet temperattiras zondes saskari ar pacienta kermeni, lai samazinatu lokalu
audu apdegumu izraisiSanas iesp&jamibu. Ja temperatiiras zondes ir jalieto vienlaikus ar
elektrokirurgijas aprikojumu, izmantojiet attiecigaja bridi pienemamas procediras, lai novietotu
elektrokirurgijas aprikojuma aktivo elektrodu un zem&juma elektrodu tuvu vienu otram un
novietotu temperatiiras zondi arpus radiofrekvencu elektriska lauka, cik talu vien ir iesp&ams.

Saksana

Piezime. Pirms bartbas vada/taisnas zarnas un adas temperatiras zondes lietoSanas izlasiet un

izprotiet visus sniegtos bridinajumus.

Pirms zondes lietoSanas pacientam veiciet tas vizualu parbaudi. Parbaudiet, vai nav bojata

zonde un kabelis, salocits/bojats savienotajs vai sapl&sts zondes uzgalis. Konstatgjot kadu no

iepriek§ minétajiem bojajumiem, izmetiet sensoru.

Baribas vadal/taisnas zarnas zonzu lietoSana

1. Parliecinieties, vai zonde ir savietojama ar uzraudzibas aprikojumu. Nesavietojami
komponenti var izraisit nepareizus radijumus.

2. Japacientam ir javeic intubacija, izmantojot ET cauruliti, tas ir jadara pirms
temperatiiras zondes ievades baribas vada.

3. Pirms ievades ieziediet zondi ar sm&rvielu un novietojiet zondi pozicija, kas atbilst
attiecigaja bridi apstiprinatajam medicinas procedram.

4.  Parbaudiet zondes poziciju saskana ar pienemamo medicinas procediiru.

5. Pievienojiet zondes savienotaja galu monitoram. Parbaudiet, vai savienojuma gali ir
ciesi pievienoti.

6.  Pirms uzraudzibas sak$anas ir nepiecieSams trTs mindtes ilgs izlidzinaSanas periods.

7. Kad beidzas temperatiiras zondes darbmizZs, atbrivojieties no tas saskana ar
viet€jiem noteikumiem par medicinas atkritumiem.
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Adas zondes lietoSana
1. Parliecinieties, vai zonde ir savietojama ar uzraudzibas aprikojumu. Nesavietojami
komponenti var izraisit nepareizus radijumus.
2. Izvelieties adas temperatiiras uzraudzibas vietu saskana ar attiecigaja bridi
apstiprinatajam medicinas procediram.
3. Pievienojiet zondes savienotaja galu monitoram. Parbaudiet, vai savienojuma gali ir
ciesi pievienoti.
4. Lai nodrosinatu vislabako zondes pielipsanu, izmantojiet limlenti vai [imes putas un
notiriet un nosusiniet uzraudzibai izvél&to vietu.
Pirms uzraudzibas saksanas ir nepiecieSams tris miniites ilgs izlidzinasanas periods.
6.  Kad beidzas temperatiiras zondes darbmizZs, atbrivojieties no tas saskana ar
viet€jiem noteikumiem par medicinas atkritumiem.

Elektromagnétiskie traucéjumi

Ja rodas elektromagnétiskie traucgjumi (EMI), So problému var novérst dazados veidos.

+ Aizvaciet elektromagnétisko trauc&umu avotu. Iesp&jamos EMI avotus var izsleégt vai
parvietot, lai samazinatu to ietekmi.

+ Vijiniet elektromagnétisko savienojumu. Ja savienojumu nodrosina paligieri¢u novadijumi,
trauc&jumus var samazinat, parvietojot un/vai parkartojot novadijumus.

* Pievienojiet papildu atenuatorus. Ja EMI rada Tpaus sareZzgTjumus, var palidz&t argjas ierices.

Atkartoti lietojamo temperatiras zonzu tiriSanas, dezinfekcijas un
sterilizacijas noradijumi

Lai mazinatu infekciju parneses risku, vienmer notiriet (atbilstosi dezinficgjiet/steriliz&jiet)
visas zondes pirms to lietoSanas citam pacientam. Baribas vada/taisnas zarnas zondes ir jatira
un jasteriliz€ pirms lietoSanas citam pacientam. Adas zondes var tirit un dezinfic&t vai tirit un
sterilizet pirms lietoSanas citam pacientam. Izmantojiet tikai apstiprinatos lidzeklus, kas ir
minéti talak sniegtajos noradijumos. Citi lidzekli var izraisit zondes vai tas savienojuma vadu
bojajumus, saisinat izstradajuma darbmiizu vai izraisit drosibas apdraud&jumu.

W

Piezime. Sis temperatiiras zondes var izturét lidz 100 tirisanas un 100 dezinfekcijas cikliem.

Uzmanibu! Nepielaujiet tiriSanas vai dezinfekcijas [1dzekla nokluSanu uz metala
kontakttapam. TiriSanas vai dezinfekcijas Iidzekla noklas$ana uz stravvadosajam dalam var
izraisit ierices darbibas trauc&jumus un/vai nepareizus rezultatus.

Noradijumi par tirisanu

1. Sagatavojiet fermentativo tiriSanas $kidumu (piem., Prolystica® 2x mitrina$anas un
tiriSanas koncentrats vai Enzol®) atbilstosi razotdja noradijumiem.

2. Nodrosiniet, ka temperatiiras zonde ir atvienota no monitora, un p&c tam iemérciet
temperatiiras zondi, ka redzams talak 1. att€la (neiegremdgjiet savienotaju),
sagatavotaja fermentativaja tiriSanas $kiduma atbilstosi razotaja noradijumiem.
Iznemiet temperatiiras zondi no sagatavota tiriSanas skiduma.

Samitriniet bezpliksnu draninu ar mazgaganas $kidumu un p&c tam nofiriet visu
temperatiiras zondi, tostarp savienotaja argjo virsmu. Nepaklaujiet savienotaja
ieksgjos elektriskos komponentus mitruma iedarbibai. Tirot zondi, turiet to viena
roka pie uztverSanas uzgala un tiriet zondi savienotaja gala virziena. Rikojieties
uzmanigi, nespiezot ar parmerigu speku, kas var izraisit kabela apvalka izstiepSanu
vai iek$§€jo vadu bojajumus. Noslaukiet visas virsmas vismaz vienu reizi.

W
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5. Lietojiet neilona suku, kas samitrinata sagatavota tiriSanas $kiduma, lai nopemtu
netirumus no savienotdja (skatiet talak 2. attelu). Tiriet savienotaja arpusi ar suku
vismaz 30 sekundes un tik ilgi, kamer arpuse ir acimredzami tira.

1. attels 2. attels

6.  Pilniba noskalojiet temperatiiras zondi zem tekosa krana tidens (20-25 °C), darot to
vismaz 30 sekundes un tik ilgi, 17dz nekadas tiriSanas lidzekla un kimiska lidzekla
atliekas vairs nav redzamas. Nepaklaujiet savienotaja iek3gjos elektriskos
komponentus mitruma iedarbibai.

7. Veiciet otro skalo$anu, iemércot temperatiiras zondi dejonizéta tiden vismaz uz vienu
(1) minati. Joprojam nelaujiet savienotaja elektriskajiem komponentiem klat mitriem.

8. Iznemiet ierici no dejoniz&ta idens un uzmanigi noslaukiet visu temperattras
zondes kabeli, tostarp savienotaja argjo virsmu, ar bezpliiksnu draninu. Uzgaidiet,
lidz viss pilniba nozst.

9. Vizuali parbaudiet ierici, lai parliecinatos, vai visas virsmas ir tiras. Ja ir redzami

netirumi, atkartojiet ieprieks aprakstitas tiriSanas darbibas.
Adas zonzu dezinfekcijas noradijumi
1. Dezinficgjiet zondi, iegremdgjot to 70% izopropilspirta ta, lai neiegremdétu
savienotaju, ka tas ir paradits attéla talak. legremdgjiet zondi uz 10 miniitém ta, lai
visas zondes argjas virsmas (iznemot savienotaju) saskartos ar §kidumu.

2. Dezinficgjiet savienotaju, uz 10 miniitém ietinot to bezpliksnu drana, kas
samitrinata 70% izopropilspirta.

Uzmanibu! Iigstosa iegremde3ana var izraisit kabela lokanibas samazinasanos.

3. Uzgaidiet, lidz virsmas pilniba noZist.

90



Visu zonzu sterilizacija autoklava
Lai sterilizétu zondi, veiciet talak aprakstito uznémuma Philips apstiprinato autoklavéSanas proceduru.
Piezime. Sis temperatiiras zondes var izturét lidz 100 autoklavésanas cikliem.

Uzmanibu! Lai nepielautu zondes bojajumus, nekada gadijuma neparsniedziet maksimalo
piesatinata tvaika temperattiru 138 °C (280 °F).

Bridinajums par autoklavésanu
Nekad neviena autoklavésanas cikla laika neparsniedziet ieteicamo maksimalo tvaika
temperatiiru 138 °C (280 °F).

Philips apstiprinata autoklava procediira
1. Satiniet notirito temperattiras zondi aptuveni 4 collu diametra rituli.
2. letiniet rituli satito zondi gaisa caurlaidiga sterilizacijas materiala.
3. Izmantojot ieprieksgjas vakuumeSanas autoklavu, 4 miniites apstradajiet ietito zondi
ar 132 °C (270 °F) temperatiiras piesatinatu tvaiku un 30 minites zavgjiet to.
4. Vai arl 3 mindites apstrada_]let to ar 134 °C/273 °F (maksimums) temperatiiras

Prasibas apkartéjai videi

Talak ir noraditi temperatiiras, mitruma un atmosferas spiediena diapazoni, kas ir janodrosina
§Tm zondém. ZonZu lietosanas, uzglabasanas un transport€Sanas laika nodrosiniet talak
noraditos diapazonus.

Temperaturas prasibas

+ Darba temperatiiras diapazons: no 0 °C 1idz 45 °C (no 32 °F lidz 113 °F)

» Uzglabasanas temperatiiras diapazons: no 0 °C lidz 40 °C (no 32 °F lidz 104 °F)

* Transport€Sanas temperatiiras diapazons: no —30 °C Iidz 60 °C (no —22 °F lidz 140 °F)
Mitruma prasibas

* Darba mitruma diapazons: no 5% RM lidz 95% RM

 Uzglabasanas mitruma diapazons: no 5% RM lidz 75% RM

* TransportéSanas mitruma diapazons: no 15% RM lidz 85% RM

Atmosféras spiediena prasibas

* Darba atmosféras spiediena diapazons: no 540 hPa lidz 1075 hPa

+ Uzglabasanas atmosferas spiediena diapazons: no 540 hPa lidz 1075 hPa

* TransportéSanas atmosferas spiediena diapazons: no 540 hPa lidz 1075 hPa

Temperatiuras zondes likvidésana
Atbrivojieties no jebkuras bojatas vai nolietotas temperatiiras zondes. levérojiet medicinas
atkritumu parstrades metodes, kas noteiktas jiisu iestade vai vietgja likumdosana.
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MNpeasunaeHa ynotpeba

TemnepaTypHHUTE COHJIM 3a OBeKeKpaTHa yrnoTpeba o Philips mTo Moxar Ja ce craaar Bo
ABTOKJIaB C€ HAMEHETH JJa C€ KOPUCTAT KOra uMa r101‘pe6a Ol KOHTUHYHUPAHO CJIEICHE HA
CSOCI)B.FC&HHHTB. WM pEKTAIHATA TEMIIEpATypa WIK TEMIIEpATypaTa Ha KOXKaTa Ka_i MAaqUEHTOT.
OBue conu TpeOa Jia I'i MoCTaByBa M KOPHCTH CaMO JIMIEHIMPAH U IPO(ECHOHATHO 00yeH
KJIMHUYKH TI€PCOHA, KAKO MEJMIIMHCKH CECTPH U JIEKapH, BO 3/paBCTBeHH ycTaHoBH. Conure,
IITO MOXKE J1a C€ MOBpP3yBaaT caMo CO KOMIATHOMITHI MOHUTOPH 3a MALUECHTH (HOFHGI[HCTC To
JIEJIOT 32 KOMITATHOMITHOCT T100JTY), ja CHUMAaT TeMIlepaTypara Ha NalHeHTOT U My
OBO3MO)KYBaaT Ha KOPUCHHKOT Jia ja CJISAM TeMIIeparypara Ha MalUeHTOT KOHTUHYUPAHO.

YnartcTBa 3a KOopuctewe

E3odareansure/peKTalHuTe TEMIIEPATYPHH COHIM U COHIUTE 32 TEMIIepaTypa Ha Koxara ce
HaMEHETH 32 KOHTHHYHPAHO ClIe/Iehe Ha TelecHaTa TeMreparypa. KontnnyupasoTo cieneme
Ha TeMIleparypaTa UM HyJ1 HHQOPMALUK Ha KIMHHYKHTE PAOOTHULM IITO K€ MM IOMOTHAT
NP ANjarHOCTULIMPAHE HAa COCTOJOMTE LITO NPEAN3BUKYBAAT IPOMEHH BO TeJecHaTa
TeMIIepaTypa H [IpHU YIpaByBambe CO TeMIIepaTypara Ha MalHeHTOT.
Esocdareannara/pexrannara remmeparypna conaa 989803203561 ox Philips e namenera 3a
BO3pAcHM MalMeHTH, e3odareaiHaTa/peKTaHara Temneparypta conaa 989803203571 e
HaMeHaTa 3a IIe[IHjaTPUCKH AlHeHTH U CeKyHIapHO 3a BO3PACHH MALIMEHTH, 4 COHIATA 38 KOXKa
989803203581 e HameHeTa 3a BO3PACHH M IIE/IHjaTPUCKH TALUESHTH.

KoHTpauHaukaumm
He nmocrojat KOHTpauHINKALIMH.

HecakaHu peakuuu npu annukauuvja Ha COHAUTE Ha NaLUeHTOT

* Hecakanure peakiuy npijaBeHu 3a BpeMe Ha KOPHCTEHETO Ha e30(arealHiTe/peKTanHuTe
COH/IM BKJIy4yBaar: CllyyajHa TpaxeajaHa Wik OpoHXHjaiHa MHTyOalMja NpUAPYKEHA CO
HONpevyBabe Ha MPOTOKOT Ha BO31yX, abpa3suja u/unu nepdopanuja Ha e3o0QarycoT win
PEKTYMOT, a6pa3Hja Ha d)apI/IHKCOT W U3TOPEHUIN Ha TKUBOTO ITOpaan a6HOpMaJ’[Hl/I MaTeKu Ha
RF crpyjara npu enekTpoXupypuiky MOCTanKH.

* Hecakanure peakuuy npHjaBeHH 3a BpeMe Ha KOPUCTEHETO Ha COHJIUTE 3a TEMIIepaTypa Ha
KOJKaTa BKJIydyBaaT MPUTALMja HA KO)KaTa U M3rOPEHULU Ha TKUBOTO NOPajan aOHOPMaITHU
nareku Ha RF cTpyjata npu eIeKTpoXupypuIKy MOCTAMKH.

MpeunsHoOCT 1 oncer Ha Mepere

TemmepaTypHHTE COHJIM 3a TTOBEkekpaTHa ynorpeba o Philips mro Moxar ia ce craBaat Bo
ABTOKJIAB C€ TEPMOMETPH 3a JUPEKTEeH PeKUM. BKynHaTa MPe3HOCT Ha CUCTEMOT IPETCTaByBa
CyMa O] IPELM3HOCTA Ha TeMIIepaTypHaTa CoOH/la 1 MOHUTOPOT. [IpounTajre ru MHCTPYKUMHTE HA
MOHHUTOPOT 3a J:[aja OZIpeaUTE BKYIIHATA MPEUU3HOCT 3a MEPECHE HA CUCTEMOT.

IpeunsHocTa 3a TeMIepaTypa Ha OBHE COH/IM HA MECOTO Ha KOE Ce BPIIH MEPeHe H3HeCyBa:
+0,1°C Bo Temnepatypen omncer ox 25°C mo 45°C.

MUHIMATHOTO BPEME Ha MEperbe 3a Jia JoOUeTe IPEIU3HO OTYHTYBAE Ha TEMIIEpaTypara e
TPH MHUHYTH.

Komnatu6unxoct

OBue TeMreparypHH COHM ce oBp3yBaar co Mouutop Philips IntelliVue (monen MX100). Oue
COHJIM C€ HAMEHETH 3a KOPHCTeHe co MouuTopH ox Philips au3ajunpann 3a pabora co
Temneparypau conau 400 Series. TToBeke nH(OpPMALIHN 32 KOMITATHOWIIHOCTA CO APYTH MOHHTOPH
1 1euOpUIaToOpH 3a MaLMEHTH Ke IPOHAjIeTe BO YIaTCcTBaTa 3a KOPUCTEHE Ha HHCTPYMEHTOT.

3 : npo Ja ko OunHOCMA HA ONPeMama 3a cieoerse u conoama npeo 0a

3anouneme 0a eu Kopucmume Hexomnamubuinume KOMROHeHMU MOdNCAM 0a NPeoU3sUKaAam
npobnemu 80 nepgopmancume.
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I'I peaynpeayBaka
TIpounTajte ru u pazdepere T CUTE IPeayNpPeayBatba HABSACHH TOOIY.

+ OBHe COH/M HE Ce IU3ajHUPaHH J[a e KOPUCTAT 3a KOHTPOJIa Ha TeMIIepaTypara Kaj
MaIHUEeHTH BO HHKYOaTOpH.

» OBwue coHIH Ce MpoaaBaar Bo HecTepuiiHa coctojoa. [Ipen aa ja ymorpebure
e3odareasiHaTa/peKTaIHATa TEMIIEpaTypHa COHAa, Tpeba 1a ja crepuinsupare. (ITornexnere
TO JIeJIOT CO HHCTPYKIIMH 33 CTEPHIIN3allija Ha CHTE COHJIM BO aBTOKJIAB MO0IY.)

+ Ilpen ynorpebara, HanpaBeTe NPOBEPKa M 3aMEHETE I'M TEMIIEPaTypPHHTE COHIU KOH ce
OILITETEHH HJIM MMAaT HaMaJleH! nephopMaHCH.

* TemmneparypHuTe cOHIM Tpeba 1a ce MoBp3yBaar caMo co MouuTopu ox Philips mro ja
KOpHCTaT TexHosorujara 3a conu 400 Series.

* HE ru annumuupajre oBue TeMnepaTypHH COHIM Ha MAIMEHTH TOIOKEHN Ha MPOLEypH 3a
CHHMMame co MarnetHa pesonania (MRI).

* BnuMaBajTe NpH aruIMKanKjaTa, BMETHYBAmbETO WIIH OTCTPAHYBAmETO HA TEMIIEpaTypHaTa
COHJIa OJf MAI[UEHTOT.

* VBepere ce JieKa COH/IaTa He € MO3MIIMOHMPAHa HAa MECTO Ha KOe MOXKe JIa CE€ 3aILIeTKa OKOJIy
MALMEHTOT, WK JIa IPeN3BUKA JaBEHbe, 3a1yIIyBatbe N MONPeuyBabe Ha IUPKYy/IalHjaTa
BO €KCTPEMHUTETHTE.

* Tlo3unmonupajre ja COHaTa BHUMATEIHO 3a Jia CIPEYHTE Taa Ja ce 3arieTka OKoIy
uHTpaBeHo3HuTe (IV) 1leBKM M J1a IO Tonpeyr npoToKoT Ha IV.

* IlorpemHoTo paKyBame O COHINTE MOXE J1a Pe3yJITHPA CO OIITETYBahe Ha BHATPELIHUTE
JKHIM ¥ TyOebe Ha eNeKTPUYHATA H30N1alHja K TIOTPELHE OTYHTYBamba Ha TeMIIepaTypara.

+ Kopucremero Ha e30(areaHuTe/peKTaATHATE TEMIIEPATYPHH COHJIM MOXe j1a Ou/ie OrnacHo
Kaj HOBOPOJICHYMI-A M MaJin 6e0HIba MOI0KEHH Ha TPAXeOCTOMH]ja MM KaTeTepHu3aluja Ha
MHTEpHA jyTyJapHa BEeHa M JaCePCKH XHPYPIIKH MPOLEIYPH.

» Kopucremero Ha cOHJIaTa 3a TEMIIepaTypa Ha Koxxata MOXe Ja O1je OMacHo Kaj
HOBOPOJICHYHIbA U Maii OeOumba OMIejku HUBHATA KOKAa MOJKE J1a OMJIe TTOUYBCTBUTENIHA HA
CaMOJICTUIMBH TOJUTOTH U Ha MOCTaBYBabE MOBPIIMHCKH COHIH.

*  CurTe XHIM Ha BOJIOBH O]l KOHBEPTOPOT TOBP3aHH CO MALMEHTOT CE TOUI0KHH Ha IPELIKHU TIPH
OTYUTYBAHE, JIOKATHO 3arPeBatbe K MOXKHO OLLITETYBAHE OJl U3BOPH Ha pafHo(peKBeHTHA
€HEepruja co BUCOK HHTEH3HTET. EnekTpoxupypIikara ornpema NpeTcTaByBa e1eH TAKOB H3BOP
Ouzejku cTpynTe MOKe Jia Gapaar aTepHaTHBHA MaTeKa 3a 3a3eMjyBarbe MPeKy KabiuTe Ha
COHJIUTE ¥ PHUAPYKHATE HHCTPYMEHTH IITO MOJKE J1a PE3yJITHpPa CO N3rOPEHHLH Kaj MallleHTUTE.
AKO € MOJKHO, OTCTPaHeTe ja TeMIepaTypHaTa COHZIA O] IALMEHTOT HPeJ] /ia ja aKTUBHpaTe
€JIeKTPOXMPYPIIKATa ONpeMa MM JIPyT pagro(peKBeHTeH H3BOP 32 J1a ja MUHUMH3UpATe
MOXKHOCTA 33 H3TOPEHULM Ha JIOKATHOTO TKHBO. AKO TeMIIepaTypHHUTE COHIM MOPa J1a Ce KOPUCTAT
BO HCTO BPEMeE CO eJIeKTPOXUPYPIIKATa OIpeMa, TOralll IPUMEHeTe NPU(paTINBH NPOLEAYPH 32
MOCTaBYBAbE HA AKTHBHUTE U 3a3eMjEHHTE EJIEKTPOIM Ha EICKTPOXUPYPIIKATa OIpeMa Ha KPaTko
Merl'yceGHO pacTojaHue, a 10T0a II0CTaBeTe ja TeMIIepaTypHaTa COHJIa HaJ(BOp OJf TIOJIETO Ha
PpanrodpeKBeHTHATA CTPYja, KOJKY LITO € MOYKHO MOJIANIEKY.

MoproroBka 3a ynorpeba

3abenewra: npouumajme 2u u pazoepeme eu cume nasedenu Ipedynpedysara npeo oa

3anouneme co NOCMABY8arse Ha e30(hazeanHama/peKmaniiama memnepamypHa conod u

COHOama 3a memMnepamypa Ha Koicama.

Ipen na ja moctaBuTe COHIATA HA MALMEHTOT, IpoBepeTe ja Bu3yenHo. [Iposepete nanu

COHZIaTa M KabeJoT ce OIITETEeHH, AN IPUKIYYOKOT € CBUTKAH/OIITETEH U JaJIH BPBOT Ha

COHJIaTa € MCKUHAT. JIeOHUPAjTe TO MPOU3BOJIOT aKO € UCIOJIHET HEKOj Off OBUE KPUTEPUYMH.

KopucTewe Ha esocpareanHuTe/pekTanHuTe COHAN

1. TIpoepere qamu COHAATa € KOMIIATHOMIHA CO ONPEMaTa 3a CICACHE.
HekomnaTnGuiIHUTE KOMIIOHEHTH MOXAT JIa MPEAN3BUKAAT [OTPEIIHN OTYNUTYBAIbA.

2. Axo nanueHToT Tpeba 1a ce MHTyOMpa cO eHI0TpaxealHa [ieBKa, U3BpLIeTe ja
uHTybaMjaTa npes 1a ja BMeTHETe TeMIepaTypHaTa CoHa Bo e30(harycor.
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3. Iloamaukajre ja cOHIATa NPe] BMETHYBAHETO U IIOCTABETE ja BO COIVIACHOCT CO
TEKOBHO MPHU(ATEHUTE MEAULINHCKY IPOLELYPH.

4. TIpoBepere jajiu JOKalHjaTa Ha COHJATA € BO COTVIACHOCT CO MPH(pATINBUTE
MEMIMHCKH TPOLIEYPH.

5. CraBere ro 3aBpLIETOKOT Ha COHJIATa CO MPUKIY4OK BO MOHUTOPOT. [IpoBepere
Iy OPUKITYyYHATE MECTa ce 100pOo MOBP3aHH.

6.  Ilpexa MOYETOKOT Ha CIEJCHETO Ce ITOTPEOHN TPH MHHYTH 3a €KBHIIHOpanuja.

7. Kora temneparypHara coH/Ja ke npecraHe Jia GpyHKIMOHUPa, AETOHNUPAjTE ja
COTJIACHO JIOKATHUTE 3aKOHMU 38 MEIHIMHCKH OTIAJ.

KopucTere Ha coHAaTa 3a TeMnepartypa Ha Koxara

1. HposepeTe JAaliki coHpgara € KOMITaTHOMITHA CO onpemara 3a CIeICHE.
HexoMnaTnOMIHUTE KOMIIOHEHTH MOXKAT Jla Ipeau3BUKAAT IMOTrPEITHN OTUYUTYBamba.

2. W306epere JoKalHja 3a CIIeJCHE HA TEMIIEPATypaTa Ha KOXKaTa CIIOpesl TEKOBHO
npncba’reﬂwre MEJIMIIMHCKH ITPOLEYpH.

3. Cragsere 1o 3aBpPLIECTOKOT HAa COHAATa CO MPUKITY4IOK BO MOHUTOPOT. HPOBCPCTC
Jalii IPUKITYYHATE MECTa CE Z[O6p0 TIOBpP3aHH.

4. 3a Hajnobpo npuiieNyBae Ha COHIaTa Tpeba J1a KOPUCTUTE CENOTE]IT MK
caMoJIeIUINBa TIeHa 1 Tpea Jia ja HCUNCTUTE U HCYIIHTE JIOKAIMjaTa IITo CTe ja
n30paie 3a ciiesieme.

5. Ilpex moyeToKOT Ha CICACHETO Ce MOTPeOHN TPH MUHYTH 3a EKBHINOpaLuja.

6.  Kora TemneparypHara coH/Jia ke npecrane Jia GpyHKIMOHUPa, ACTIOHNUPAjTE ja
COTJIACHO JIOKAJTHUTE 3aKOHM 33 MEIHUIIMHCKH OTIaJl.

EﬂeKTpOMarHETHVI npeykun

Ako ce mojaBat enektpomarnetHu npeuku (EMI), mocTojaT HEKOIKY MOCTAIKH IITO MOXKE J1a
' U3BPIINTE 32 J]a TO OTCTPAHUTE IPOOIEMOT:

* Enumunupajte ro nzsopot. Moxkuure nszsopu Ha EMI Moxar a ce uckiy4ar uiu Jia ce
oJy1aJieyar 3a Jia ce HaMaJIM HUBHATA jauylHa.

+ TIpoBepeTe I'l CIOjKUTE. AKO CIIOjyBambETO CE BPILIH CO JOMOIHUTEIHN KaOl, IPEUKUTE
MOXE 1a C€ HaMaJIaT CO IIOMECTYBamkbE W/ npeypeayBame Ha Kabsmre.

» Jlonajre HamBopeuny npuayurysaun. Ako EMI npenusBukyBaat HeBOOOHYACHO TELIKH
npoGiemu, Torai ynorpebara Ha HaJJBOPEIIHH YPeIu MOXKeE 11a IOMOTHE.

UHcTpyKuum 3a uncrtemwe, Ae3nHdekymja u ctepunusaumja Ha
TeMnepaTypHUTe COHAM 3a NoBeKeKpaTHa ynotpeba

3a J1a C€ HaMaJIu pU3HUKOT OJ1 IIPEHECYBAKHE l/lHq)BKHl/II/[ Tpe6a CeKoram ga ra YuCTUTEC CUTC
COHAM (COO/IBETHA JIe3MH(EKIHja/CTepUII3alija) Ipej MOBTOPHO Ja TH YIOTpeOHTe Ha JpyT
TaUuEHT. EsocbareanHme/pekTanHme COHZIM MOpa J1a C€ YuCTaT U CTEPpUJIN3HUpaar Ipexa aa ce
yno’rpe6aT Ha ApyT MayeHT. COH}IVITe 3a KOXa MOXKE Jla C€ YucTaT U HeSPIHCbML[HpaaT WK 1a
Ce YUCTAT M CTEPUIIM3MPAAT IpeJt 1a ce ynorpedar Ha apyr nanueHt. Kopucrere ru camo
0/100pEeHUTE CPEe/ICTBA HABEICHH BO HHCTPYKLUMHTE NoJ0uy. J{pyrure cpeacTBa MOXar Jia ja
OMITETAT COHAATa NI Hej'jl/lHl/lTC JKHILH 3a TIOBP3YyBamke, na 1 IO HAMaJlaT pﬁ60THI/lOT BCK WJIH J1a
TNIpE€au3BUKaaT OIIAaCHOCTHU OJ] aCIIEKT Ha 6C36€HHOCT3.

Babenewxa: osue memnepamypHu conou modxce 0a uzopicam Hajmuozy 100 yukiycu Ha
yucmerse u Hajmuozy 100 yukiycu na oesungexyuja.

BHuMaHHe: He ri U310)KyBajTe METATHHTE KOHTAKTH HA IPUKIYYOKOT Ha HUKAKOB PACTBOP
3a YUCTEHE WM Ae3uH(peKInja. M310XKyBambeTo Ha CIIPOBOIIMBUTE KOMIIOHEHTH Ha OTBOPEHO
MOJKe J1a MPpeu3BUKa Je(eKT Kaj ypeoT W/UIIH IOTPELIHH Pe3yTaTH.
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WMHCTpyKUMK 3a YncTere

1.

2.

W

IMoaroTsere eH3UMCKH PacTBOP CO J€TepreHT, (Ha npumep, Prolystica® 2x KoHLEHTpaT
3a KHCHEHE U YHCTeHhe, Wi Enzol®) criope HHCTPYKIMUTE Ha MPOM3BOAUTENIOT.

IIpoBepeTe naiyu TemiepaTypHaTa COHIA € HCKIy4eHa 0l MOHHTOPOT, a 10T0a
MOTOTIETE ja KaKo IITO € npuKaxaHno Ha Cimka 1 nojoiny (He ro noTomysajre
MPUKIYYOKOT) BO HOATOTBEHUOT EH3UMCKH PACTBOP CO AETEPIeHT CIOPE]
HMHCTPYKUHUUTE HA IPOU3BOJUTEIOT.

M3Baziere ja TeMrepaTypHaTa COH/Ia O/l TIOArOTBEHHOT PACTBOP CO JETEPIreHT.
Haromnere kpra ITo He OCTaBa BJIaKHA CO PACTBOPOT CO JETEPreHT, a 0Toa
u30puiLeTe ja [enaTa TeMIepaTypHa COH/a BKIy4yBajKy ja U HaJBOpELIHATA
MOBPIINHA HA MPUKIYYOKOT. BHATPEIIHNTE eNEKTPHYHN KOMIIOHCHTH Ha
MPUKITYYOKOT He Tpeba 1a ce M3/I0KyBaaT Ha Biara. Ilpu Opuineme, apxere ja
COHJIaTa BO €JIHA PaKa Ha BPBOT HA CEH30POT U OPHUIIIETE ja COHIaTa BO HACOKA KOH
MPUKITY4OKOT. BHMMaBajTe 1a He ynoTpeOuTe MperoaeM IPUTHCOK IITO OU MOXeI
a IpeU3BHKa UCTETHYBambe Ha HaJBOPEIIHATA OOBHMBKA Ha KaOEIOT U KpIICHE Ha
BHarpenHuTe xunu. Cute NoBpuIMHA Tpeda 1a ce n3dpuiar 6apem eaHamL.

Kopucrere HajlOHCKa YeTKa HATOIICHA CO IIOATOTBEHHOT PACTBOP CO JICTEPreHT 3a
Jla I'M OTCTPaHNTE HEUMCTOTUHTE OJ1 NPUKIYHOKOT (norneanere Ciuka 2 noaoiy).
Hanpopeninara noBpiMHa Ha NPUKIY4OKOT Tpeba Ja ce 4eTKa HajMalKy

30 cekyHH U C€ A0JIeKa UMa BUUTHBU HEYHCTOTHH.

Cnnxa 1 Cruxka 2

TemmneparypHarta coHa Tpeda 106po na ce miakHe moja mias soja (20-25°C)
HajMasKy 30 CeKyH[IH U c¢ J10/ieKa Ha Hea € BHUIUB JICTEPIeHT HIIH XEMHCKH
ocTaToL. BHaTpemHuTe eNeKTPUYHE KOMIIOHEHTH Ha MPHKIIYYOKOT He Tpeba aa ce
H3JI0)KYBaaT Ha BJIara.

HcnnakHeTe ja TeMIepaTypHaTa COHZA yIITe eHALI CO TOA IITO Ke ja IIOTOIHUTE BO
nejonnsupana soaa (DI) najmanky exna (1) munyra. He 3a6opasajte,
CJICKTPUYHHUTE KOMITIOHEHTH Ha TIPUKITy4OKOT HE CMeaT Jia ce HaMOKpaT.

H3Banere ro ypeaoT o1 1ejOHU3MpPaHaTa BOAA M BHUMATEIHO H30pHILETE Io HEITHOT
Kabel1 Ha TeMIepaTypHaTa COHJIa BKIIy4yBajKH ja M HaJBOPCLIHATA IOBPIINHA HA
MPHKITY4OKOT CO KpIla IITO He OcTaBa BiakHa. [ToyekajTe 1a ce HCYIIH LeIOCHO.
ITpoBepere ro ypeaoT BU3YEIHO 3a [ C& OCUTYPHUTE [eKa CUTE MOBPIIMHH C&
4piCcTH. JIOKOJIKY 3a0e/e)uTe HeKaKBH OCTaTOLM, IOBTOPETE ' YCKOPHUTE 33
YHCTeHE HABEICHH IOTOpE.
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MHCTpyKUMK 3a Ae3nHeKkumja Ha COHANTE 3a Koxa

1. Jesundwuimpajre ja conaara co Toa Ito ke ja noronure Bo 70% nusomnpomnuin
aJIKOXO0JI, HO BHI/IMaBajTC J1a HE T'O ITOTONUTE NMPUKITYYOKOT KaKO HITO € IIPUKAKAHO
Ha CJIMKaTa Ioaoiy. OCT&BCTCJH COHJZaTa IOTOIIEHA BO BPEMETPACHE O 10
MHHYTH, a IPUTOA CUTE HAABOPCIIHY ITOBPIIWHHU HAa COHIaTa (OCBCH l'lpl/lKJ'ly‘{OKOT)
J1a JI0jAAT BO KOHTAKT CO PACTBOPOT.

2. JlesuHduuupajte ro IPUKIyYOKOT CO TOA MITO K€ r'o OOBUTKATE CO KpIa LITO HE
0CTaBa BJIakKHa HaToneHa co 70% MCONPOINT alKOXOJ U Ke TO OCTaBHUTE J1a OTCTOU
10 MUHYTH.

BH"MaHl/leZ ;[oanpajHaTa U3JI0KEHOCT MOXKE J1a IIPEAN3BHKa HaMallyBamke HA
(urekcuOMIIHOCTA HA KAa0eIoT.
3. Tloyexkajte Ja ce UCYLIAT CUTE MOBPIINHH.

WUHCcTpyKuumM 3a cTtepunusaumja Ha cutTe COHAM BO aBTOKNaB

3a 1a cTepui3npaTe CoHzla Tpeba J1a ja u3BpUINTE 0100peHaTa nocTanka 3a aBToK/IaB 011
Philips naBexena mogoiy.

3abenewra: ogue memnepamyphu conou modice 0a uzopocam najmnozy 100 yuxaycu 6o
asmokas.

BHumaHue: 3a Jia u30ernere OLITETYBAaE HA COHJIAaTa, HUKOrall HE HalIMl/lHyBajTC ja
MaKCHUMaJIHaTa TeMIieparypa Ha napeara o 138°C (280°F).

MpeaynpenyBake 3a aBTOKNaB
Hukoram He Tpeﬁa aa ja HaJAMHMHETE IpEIIopavaHaTa MakKCUMaJIHa TEMIIEpaTypa Ha rnapeara o
138°C (280°F) 3a Bpeme Ha LIMKIIyCOT 3a aBTOKJIAB.

Opo6peHa nocTtanka 3a aBToknas opf Philips

1. Hamorajre ja ucuucreHara TemneparypHa CoHzia BO (popMa Ha KpyT €O JiujamMeTap
o 4 uHun.

2. OO0BHTKajTE ja HAMOTAaHATa COHJIA CO MATEPHUjall 3a CTEPUITH3ALIMja KOj IPOIyIITa
BO3/IyX.

3. Kopucrejkn BakyyMCKH aBTOKIIAB, H3JI0XKETe ja 0OGBUTKAHATA COH/IA HA Mapea co
Temnepatypa ox 132°C (270°F) Bo BpemeTpaete 01 4 MUHYTH U CyLIETE ja BO
Bpemerpaewe o1 30 MUHYTH.

4. Winu, nak, Ha napea co temmeparypa oj 134°C/273°F (MakciMyM) BO BpeMeTpackke
0J1 3 MUHYTH U CyIIIeTe ja Bo Bpemerpaetse oj] 20 - 30 MuHyTH.
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I'Ipenycnom/l 3a ONKpyxyBaH-€TO

TMonomy ce JafeHH ONCE3NUTe 3a TEMIIEPaTypa, BIAKHOCT U aTMOC(HEPCKH MPHTHCOK IITO MOpa
JIa ce OJIpXKyBaaT 3a oBHe COHM. KopucreTe, CKIaMpajTe U TPAHCIIOPTUPAjTE ' OBUE COHJIN
BO CJICJIHHTE YCIIOBH:

I'Ipe,qycnoBM 3a TeMmnepartypaTta

* Orcer Ha pa6orna Temneparypa: o1 0°C 1o 45°C (ox 32°F o 113°F)

 Ormcer Ha Temneparypa 3a ckiaaupame: oa 0°C 1o 40°C (ox 32°F no 104°F)

 Ormcer Ha Temneparypa 3a TpaHcnoptupame: o1 -30°C xo 60°C (ox -22°F no 140°F)
ﬂpenycnoavl 3a BlTaXXHoCTa

* Ormcer Ha paborHa BraxHoct: o1 5% RH 1o 95%RH

 Orcer Ha BIQXHOCT 3a cKnagupame: o1 5% RH no 75% RH

* Ormcer Ha BIQXHOCT IIpH TpaHcnoptupame: o1 15% RH no 85%RH

Mpenycnosu 3a atMmocdepckn NPUTUCOK

* Orcer Ha aTMOC()epCKH MPUTHCOK TpH padoTa: o 540 hPa mo 1075 hPa

* Orcer Ha aTMOC(EPCKH MPUTHCOK 3a CKianupame: o1 540 hPa o 1075 hPa

+ Orcer Ha aTMOC(EPCKH MPUTHCOK 3a TpaHCTopTHpame: o1 540 hPa o 1075 hPa

JenoHupatbe Ha TeMnepaTypHaTa coHaa

Jlenonupajre ru CHTE TEMIIEPATyPHU COHIH IITO CE OIITETEHH WM LITO MMAaT HaAMaJIeHH
nepdopmancu. Cresiere ru 0400PEHNUTE METOAH 32 OTCTPAHYBae Ha MEAULMHCKH OTIA KON
T HAJIOXKYBa BalllaTa yCTAHOBA MIIM JIOKATHUTE PETyIaTHBH.
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Beoogd gebruik

De herbruikbare, autoclaveerbare temperatuursensoren van Philips zijn bedoeld om te worden
gebruikt wanneer de oesofageale, rectale of huidtemperatuur van personen constant moet worden
gemeten. Deze sensoren dienen alleen te worden gebruikt door gediplomeerde en professioneel
getrainde clinici, zoals verpleegkundigen en artsen in zorginstellingen. De sensoren mogen alleen
worden verbonden met de compatibele patiéntmonitors (zie Compatibiliteit hieronder) en meten de
temperatuur van de patiént. De gebruiker krijgt de constante temperatuur van de patiént.

Indicaties voor gebruik

De oesofageale/rectale en huidtemperatuursensoren zijn bedoeld voor een continue meting van
de lichaamstemperatuur. De continue temperatuurmeting voorziet de arts van informatie
waarmee aandoeningen kunnen worden gediagnosticeerd die veranderingen in de
lichaamstemperatuur veroorzaken en de lichaamstemperatuur van de patiént beinvloeden.

De Philips 989803203561 oesofageale/rectale sensor is geindiceerd voor gebruik bij volwassen
patiénten, de 989803203571 oesofageale/rectale sensor is voornamelijk geindiceerd voor
gebruik bij pediatrische patiénten en op de tweede plaats bij volwassen patiénten, en de
989803203581 huidsensor is geindiceerd voor gebruik bij volwassen en pediatrische patiénten.

Contra-indicatie
Er zijn geen contra-indicaties bekend.

Bijwerkingen tijdens gebruik bij de patiént

» Ongewenste reacties die kunnen plaatsvinden tijdens de toepassing van slokdarm-/rectale
sensoren omvatten: onbedoelde tracheale of bronchiale intubatie in combinatie met obstructie
van de luchtwegen, schaafwonden in en/of perforatie van de slokdarm of het rectum,
schaafwonden in de farynx en verbranding van weefsel als gevolg van afwijkende
elektrochirurgische RF-stroomkanalen.

+ Ongewenste reacties die kunnen plaatsvinden tijdens de toepassing van huidsensoren
omvatten huidirritatie en verbranding van weefsel als gevolg van afwijkende
elektrochirurgische RF-stroomkanalen.

Meetbereik en nauwkeurigheid

De herbruikbare, autoclaveerbare temperatuursensoren van Philips zijn directe modus-
thermometers. De totale systeemnauwkeurigheid is de som van de nauwkeurigheid van de
temperatuursensor en de monitor. Raadpleeg de monitorinstructies om de totale
systeemnauwkeurigheid van de meting te bepalen.

De temperatuurnauwkeurigheid van deze sensoren op de meetplek is:

+ 0,1 °C binnen het temperatuurbereik van 25 °C tot 45 °C.

De minimale meettijd voor een nauwkeurige temperatuurmeting is drie minuten.
Compatibiliteit

Deze temperatuursensoren zijn verbonden met een Philips IntelliVue-monitor (model MX100).
Deze sensoren zijn bedoeld voor gebruik met Philips-monitors die geschikt zijn voor serie 400
temperatuursensoren. Raadpleeg de gebruiksaanwijzing voor informatie over de compatibiliteit
met andere patiéntmonitors en defibrillators.

Opmerking: Controleer de compatibiliteit van bewakingsapparatuur en de sensor voorafgaand
aan gebruik. Gebruik van niet-compatibele componenten kan leiden tot prestatieproblemen.
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Waarschuwingen

» Zorg ervoor dat u alle hieronder vermelde waarschuwingen leest en begrijpt.

* Deze sensoren zijn niet bedoeld voor gebruik bij temperatuurbewaking van patiénten in couveuses.

+ Deze sensoren worden niet-steriel verkocht. Steriliseer de oesofageale/rectale temperatuursensor
voor gebruik. (Raadpleeg het gedeelte Steriliseren in een autoclaaf hieronder.)

» Inspecteer en vervang beschadigde of versleten temperatuursensoren voorafgaand aan gebruik.

* Sluit de temperatuursensoren alleen aan op Philips-monitors die gebruik maken van
sensortechnologie van de 400-serie.

+ Bevestig deze temperatuursensoren NIET bij patiénten die MRI-procedures (Magnetic
Resonance Imaging) ondergaan.

» Ga voorzichtig te werk bij het aanbrengen, inbrengen of verwijderen van een
temperatuursensor bij een patiént.

+ Zorg ervoor dat de sensor zo is gepositioneerd dat de patiént niet in de kabels verstrikt kan
raken en voorkom verstikking, verstrengeling en beperkte circulatie naar de ledematen.

» Positioneer de sensor voorzichtig zodat infuuskabels niet in de kabels verstrikt kunnen raken,
waardoor de infuustoevoer gehinderd zou kunnen worden.

* Door verkeerd om te gaan met de sensoren kunnen de draden aan de binnenkant beschadigd
raken, kan de elektrische isolatie verminderen of kan de temperatuur verkeerd worden gemeten.

» Het gebruik van de oesofageale/rectale temperatuursensor is niet aan te raden bij neonaten en
peuters die tracheostomie of katheterisatie van de vena jugularis interna ondergaan of
operatichandelingen waarbij gebruik wordt gemaakt van laser.

+ Het gebruik van de huidtemperatuursensor is niet aan te raden bij neonaten en peuters van wie
de huid mogelijk gevoelig is voor de kleefpad en plaatsing van oppervlaktesensoren.

* Alle op de patiént aangesloten bedrade transducers zijn gevoelig voor leesfouten, plaatseluke
verwarming en mogelijke beschadiging door zeer intensieve bronnen met RF-energie.
Diathermieapparatuur is een voorbeeld van zo'n bron omdat de stroom door sensorkabels en
aangesloten instrumenten zou kunnen aarden, wat kan leiden tot brandwonden bij de patiént.
Zorg er zo mogelijk voor dat de temperatuursensor niet in contact is met de patiént voordat
het diathermieapparaat of een andere RF-bron wordt ingeschakeld. Zo wordt de kans op
plaatselijke weefselverbranding geminimaliseerd. Als het nodig is om temperatuursensoren
tegelijkertijd te gebruiken met diathermie-apparatuur, gebruik dan klinisch verantwoorde
procedures om de actieve elektrodes en diathermische aardingsplaat bij elkaar te plaatsen.
Plaats de temperatuursensor zo ver mogelijk buiten het radiofrequentieveld.

Aan de slag

Opmerking: Zorg dat u alle gegeven waarschuwingen hebt gelezen en begrijpt voordat u de

oesofageale/rectale of huidtemperatuursensor gebruikt.

Voer een visuele inspectie uit op de sensor voordat u deze op de patiént aanbrengt. Controleer

of de sensor en de kabel niet zijn beschadigd, de connector niet gebogen of beschadigd is en of

de sensorpunt niet is gespleten. Gooi de sensor weg als een van deze problemen zich voordoet.

De oesofageale/rectale sensoren gebruiken
1. Zorg ervoor dat de sensor geschikt is voor de bewakingsapparatuur. Gebruik van
niet-compatibele componenten kan leiden tot onjuiste meetresultaten.
2. Als een patiént wordt geintubeerd met een endotracheale buis, voer dan de intubatie
uit voordat de temperatuursensor in de oesophagus wordt geplaatst.
3. Breng voor het inbrengen een glijmiddel aan op de sensor en plaats de sensor op
klinisch verantwoorde wijze.
4. Controleer de locatie van de sensor op klinisch verantwoorde wijze.
Sluit de connector van de sensor aan op de monitor. Controleer of de uiteinden goed
zijn aangesloten.
6.  Eris een equilibratietijd van drie minuten nodig voordat u kunt beginnen met de
bewaking.
7. Voer de temperatuursensor af conform de lokale regelgeving voor medisch afval als
deze niet meer werkt.

W
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De huidsensor gebruiken

1. Zorg ervoor dat de sensor geschikt is voor de bewakingsapparatuur. Gebruik van
niet-compatibele componenten kan leiden tot onjuiste meetresultaten.

2. Gebruik klinisch verantwoorde procedures voor het kiezen van de locatie voor
bewaking van de huidtemperatuur.

3. Sluit de connector van de sensor aan op de monitor. Controleer of de uiteinden goed
zijn aangesloten.

4. Gebruik tape of zelfklevende schuim voor een optimale hechting van de sensor.
Reinig en droog de gekozen locatie voor de plaatsing van de sensor.

5. Eris een equilibratietijd van drie minuten nodig voordat u kunt beginnen met de
bewaking.

6. Voer de temperatuursensor af conform de lokale regelgeving voor medisch afval als
deze niet meer werkt.

Elektromagnetische interferentie

Als er elektromagnetische interferentie (EMI) optreedt, kan het probleem op een aantal

manieren worden aangepakt:

» Verwijder de bron. Mogelijke bronnen van EMI kunnen worden uitgezet of verplaatst om hun
sterkte te reduceren.

« Verzwak de koppeling. Als de koppeling via geleidingsdraden van accessoires verloopt, kan
de interferentie worden verminderd door geleidingsdraden te verplaatsen en/of opnieuw te
rangschikken.

» Voeg externe verzwakkers toe. Als EMI een uitzonderlijk moeilijk probleem vormt, kunnen
externe apparaten uitkomst bieden.

Instructies voor reiniging, desinfectie en sterilisatie van herbruikbare
temperatuursensoren

Reinig sensoren altijd (en desinfecteer/steriliseer op de juiste manier) voordat ze bij een andere
patiént worden gebruikt om het risico van kruisinfecties te beperken. Oesofageale/rectale
temperatuursensoren moeten worden gereinigd en gesteriliseerd voor gebruik bij een volgende
patiént. Huidsensoren kunnen worden gereinigd en gedesinfecteerd of gereinigd en gesteriliseerd
voor gebruik bij een volgende patiént. Gebruik uitsluitend de goedgekeurde middelen die worden
vermeld in de onderstaande instructies. Andere middelen kunnen de sensor of de aansluitdraden
beschadigen, de levensduur van het product verkorten of veiligheidsrisico's met zich meebrengen.

Opmerking: Deze temperatuursensoren zijn bestand tegen maximaal 100 reinigings- en
desinfectiecycli.

Let op: Laat de metalen connectorpennen niet in contact komen met reinigings- of
desinfectiemiddelen. Blootstellen van de geleidende componenten kan ertoe leiden dat het
apparaat defect raakt en/of onjuiste resultaten geeft.

Reinigingsinstructies

1. Bereid een enzymatische schoonmaakoplossing voor (bijvoorbeeld Prolystica® 2x
Concentrate Presoak and Cleaner of Enzol®) volgens de instructies van de
fabrikant.

2. Zorg ervoor dat de temperatuursensor is losgekoppeld van de monitor en laat de
sensor vervolgens volgens de instructies van de fabrikant weken in de voorbereide
enzymatische schoonmaakoplossing, zoals weergegeven in Afbeelding 1 hieronder.
Dompel de connector niet onder.

3. Verwijder de temperatuursensor uit de voorbereide schoonmaakoplossing.
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4. Maak een niet-pluizende doek vochtig met de schoonmaakoplossing en veeg
vervolgens de volledige temperatuursensor schoon, inclusief het externe oppervlak
van de connector. Laat de elektrische componenten in de connector niet in contact
komen met vocht. Houd bij het schoonvegen de sensor met ¢én hand vast bij de
sensortip en veeg de sonde in de richting van de connector schoon. Zorg dat u niet
te veel druk uitoefent, omdat hierdoor het kabelomhulsel kan uitrekken of de interne
draden kunnen breken. Veeg minimaal één keer over alle oppervlakken.

5. Gebruik een nylon borstel die vochtig is gemaakt met de voorbereide
schoonmaakoplossing om vuil van de connector te verwijderen (zie Afbeelding
2 hieronder). Borstel de buitenkant van de connector minimaal 30 seconden en
totdat deze zichtbaar schoon is.

Afbeelding 1 Afbeelding 2

6. Spoel de temperatuursensor grondig af onder de kraan (20-25 °C) gedurende minimaal
30 seconden en totdat er geen zeep of resten van chemicalién meer zichtbaar zijn. Laat
de elektrische componenten in de connector niet in contact komen met vocht.

7. Spoel de sensor een tweede keer af door deze gedurende minimaal een (1) minuut
onder te dompelen in gedeioniseerd water (DI). Nogmaals: laat de elektrische
componenten in de connector nat worden.

8. Verwijder het apparaat uit het DI-water en veeg de volledige kabel van de
temperatuursensor, inclusief het externe oppervlak van de connector, voorzichtig
schoon met een pluisvrije doek. Laat volledig drogen.

9.  Inspecteer het apparaat visueel om ervoor te zorgen dat alle oppervlakken schoon
zijn. Herhaal de bovenstaande reinigingsstappen als er vuil zichtbaar is.

Instructies voor desinfectie van huidsensoren
1. Desinfecteer de sensor door deze onder te dompelen in 70% isopropylalcohol. Let hierbij
op dat de connector niet wordt ondergedompeld, zoals weergegeven in de onderstaande

afbeelding. Dompel de sensor 10 minuten onder zodat alle externe oppervlakken van de
sensor (met uitzondering van de connector) in contact komen met de oplossing.
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2. Desinfecteer de connector door deze 10 minuten in een niet-pluizende doek te
wikkelen die vochtig is gemaakt met 70% isopropylalcohol.

Let op: Bij langer onderdompelen kan de kabel flexibiliteit verliezen.
3. Laat de oppervlakken volledig drogen.

Steriliseren in een autoclaaf voor alle sensoren

Voer de onderstaande door Philips goedgekeurde autoclaveerprocedure uit om een sensor te
steriliseren.

Opmerking: Deze temperatuursensoren zijn bestand tegen maximaal 100 autoclaveercycli.

Let op: Om beschadiging van de sensor te voorkomen, mag u de maximale temperatuur van
138 °C voor verzadigde stoom niet overschrijden.

Waarschuwing met betrekking tot autoclaveren

Overschrijd nooit de aanbevolen maximale stoomtemperatuur van 138 °C tijdens een
autoclaveercyclus.

Door Philips goedgekeurde autoclaveerprocedure

1 Rol de kabel van de gereinigde temperatuursensor in een bundel met een diameter
van ongeveer 10 cm.

2. Plaats de opgerolde sensor in een ademende sterilisatieverpakking.

3. Stel de verpakte sensor met een pre-vacuiimautoclaaf gedurende 4 minuten bloot
aan verzadigde stoom met een temperatuur van 132 °C, met een droogtijd van
30 minuten.

4. Erkan ook gedurende 3 minuten een verzadigde stoom met een temperatuur van
134 °C (maximaal) worden gebruikt met een droogtijd van 20 - 30 minuten.

Milieueisen

Hieronder worden de temperatuur- en vochtigheids- en luchtdrukgrenzen weergegeven die voor
deze sensoren moeten worden aangehouden. Gebruik, bewaar en vervoer deze sensoren binnen
de volgende bereiken:

Temperatuureisen

* Bereik bedrijfstemperatuur: 0 °C tot 45 °C (32 °F tot 113 °F)

* Bereik opslagtemperatuur: 0 °C tot 40 °C (32 °F tot 104 °F)

* Bereik transporttemperatuur: -30 °C tot 60 °C (-22 °F tot 140 °F)

Vochtigheidseisen

* Bereik bedrijfsvochtigheid: 5% tot 95% relatieve vochtigheid

* Bereik opslagvochtigheid: 5% tot 75% relatieve vochtigheid

* Bereik luchtvochtigheid tijdens vervoer: 15% tot 85% relatieve vochtigheid
Luchtdrukvereisten

* Bereik bedrijfsluchtdruk: 540 hPa tot 1075 hPa

* Bereik luchtdruk tijdens opslag: 540 hPa tot 1075 hPa

* Bereik luchtdruk tijdens vervoer: 540 hPa tot 1075 hPa

Afvoeren van de temperatuursensor

Alle temperatuursensoren die beschadigd of defect zijn, moeten worden afgevoerd. Volg voor
het verwijderen van medisch afval altijd de door uw instelling goedgekeurde richtlijnen of de
plaatselijke voorschriften.
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Beregnet bruk

Den autoklaverbare temperaturproben til flergangsbruk fra Philips er beregnet for bruk nar
kontinuerlig overvaking av menneskelig @sofagus-, rektal- eller hudtemperatur er nedvendig.
Disse probene skal anvendes og er kun ment for bruk av lisensiert og profesjonelt utdannet
helsepersonell, for eksempel sykepleiere og leger, i helseinstitusjoner. Disse probene, nar de kun
er koblet til kompatible pasientmonitorer (se Kompatibilitet nedenfor), registrerer pasientens
temperatur, slik at brukeren far kontinuerlig oversikt over pasientens temperatur.

Indikasjoner for bruk

Probene for esofagus-, rektal- og hudtemperatur er beregnet pa kontinuerlig
kroppstemperaturovervéking. Kontinuerlig overvaking av temperatur gir helsepersonell
informasjon til & diagnostisere tilstander som forarsaker endringer i kroppstemperaturen, og
veiledning for administrasjon av pasientens temperatur.

Philips 989803203561 esofagus-/rektalprobe er indisert for voksne pasienter, 989803203571
osofagus-/rektalprobe er indisert primert for pediatriske pasienter og sekundeert for voksne
pasienter, og 989803203581 selvklebende probe er indisert for voksne og pediatriske pasienter.

Kontraindikasjon
Det er ingen kjente kontraindikasjoner.

Negative reaksjoner under pasientbruk

» Komplikasjoner som oppstar ved bruk av disse esofagus-/rektalprobene, omfatter: utilsiktet
feilintubasjon i trakea eller bronkiene med pafelgende luftveisobstruksjon, erosjon og/eller
perforasjon i gsofagus eller rektum, erosjoner i svelget og vevsforbrenninger pa grunn av
overslag fra radiofrekvent strom fra elektrokirurgiske instrumenter.

+ Kjente komplikasjoner ved bruk av hudtemperaturprober omfatter hudirritasjon, samt
vevsforbrenning pa grunn av overslag av radiofrekvent strom fra elektrokirurgiinstrumenter.

Maleomrade og neyaktighet

Autoklaverbare temperaturprober for flergangsbruk fra Philips er termometre for direkte modus.
Den totale noyaktigheten for systemet er summen av temperaturprobe- og
monitorneyaktigheten. Se instruksjonene for monitoren for 4 fastsla den totale
maleneyaktigheten for systemet.

Temperaturn@yaktigheten for disse probene pa malestedet er:

+ 0,1 °C innenfor temperaturomréadet fra 25 til 45 °C

Minste maletid for neyaktige temperaturavlesninger er tre minutter.

Kompatibilitet

Disse temperaturprobene kobles til en Philips IntelliVue-monitor (modell MX100). Disse
probene er beregnet pa bruk sammen med Philips-monitorer som er utformet for 4 godta
temperaturprober i 400-serien. For mer informasjon om kompatibilitet med andre
pasientmonitorer og defibrillatorer kan du se i brukerhdndboken for instrumentet.

Merk: Kontroller kompatibiliteten til overvdkingsutstyret og proben for bruk. Inkompatible
komponenter kan fore til nedsatt ytelse.
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Advarsler

* Sorg for a lese og forsta alle advarslene som star nedenfor.

+ Disse probene er ikke utformet for bruk som involverer pasienttemperaturkontroll i inkubatorer.

* Probene selges ikke-sterile. For bruk mé du sterilisere esofagus-/rektaltemperaturproben. (Se
avsnittet Instruksjoner for autoklaveringssterilisering nedenfor.)

* Du ma undersoke og erstatte skadede eller slitte temperaturprober for bruk.

» Temperaturprobene ma bare kobles til Philips-monitorer som bruker probeteknologi fra 400-
serien.

» Du ma IKKE bruke disse temperaturprobene til pasienter som skal gjennomga MR-
prosedyrer (bildedanning ved magnetisk resonans).

+ Ver forsiktig nar du fester, forer inn eller fjerner en temperaturprobe fra en pasient.

* Sorg for at proben ikke er plassert der ledningene kan vikles rundt pasienten eller medfore
kvelning, strangulering eller sirkulasjonshemming i ekstremiteter.

* Plasser proben forsiktig for 4 unnga 4 bli viklet inn i intravenase slanger (IV) og I'V-flow.

» Feilhdndtering av probene kan resultere i skade pa interne ledninger og tap av elektrisk
isolasjon eller uriktige temperaturavlesinger.

* Bruken av gsofagus-/rektaltemperaturprober kan veere advart mot hos neonatale pasienter og
spedbarn som gjennomgar trakeostomi, kateterisering av vena jugularis interna eller
kirurgiske prosedyrer med bruk av laser.

» Bruk av denne selvklebende proben kan vere advart mot hos neonatale pasienter og spedbarn
med hud som kan vare mer folsom for klebemidler og plasseringen av overflateprobene.

+ Alle avledningskablede og pasientkoblede transduserinnretninger kan utsettes for
avlesningsfeil, lokal oppvarming og mulig skade fra kilder med RF-energi med hey intensitet.
Elektrokirurgisk utstyr representerer en slik kilde, da stromninger kan ta alternative veier til
jord gjennom probekablene og tilherende instrumenter. Dette kan fore til brannsar pa
pasienten. Hvis mulig ma du fjerne temperaturproben fra pasientkontakten for aktivering av
elektrokirurgisk utstyr eller andre RF-kilder, for & minimere muligheten for lokaliserte
vevbrannskader. Hvis temperaturprober mé brukes samtidig med elektrokirurgisk utstyr, ma
du bruke gjeldende akseptable prosedyrer for & finne bade aktive og jordede elektroder til
elektrokirurgisk utstyr i naerheten av hverandre, og finne temperaturproben som ligger sa
langt utenfor RF-spenningsfeltet som mulig.

Komme i gang
Merk: Les og forstd alle advarslene som er gitt, for paforing av esofagus-
/rektaltemperaturprobe og selvklebende probe.

Utfor visuell inspeksjon av proben for du fester den pa pasienten. Kontroller at proben og
kabelen ikke er skadet, kontakten ikke er boyd/skadet og probespissen ikke er revnet. Kasser
proben hvis noe av dette er tilfelle.

Bruke gsofagus-/rektalprobene

1. Kontroller at proben er kompatibel med overvakingsutstyret. Inkompatible

komponenter kan fore til avlesningsfeil.

2. Huvis en pasient intuberes med en endotrakealtube, skal intuberingen utferes for
temperaturproben plasseres i @sofagus.
Smer proben for den fores inn, og plasser proben riktig i henhold til gjeldende
godkjente medisinske prosedyrer.
Kontroller at proben er plassert i samsvar med akseptable medisinske prosedyrer.
Sett kontaktenden til proben inn i monitoren. Kontroller at hann-/hunnendene er sikret.
Tre minutters utjevningstid er nedvendig for oppstart av overvakingen.
Nar temperaturproben slutter a fungere, kaster du den iht. lokale forskrifter for
avhending av medisinsk avfall.

w
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Bruke den selvklebende proben
1. Kontroller at proben er kompatibel med overvakingsutstyret. Inkompatible
komponenter kan fore til avlesningsfeil.
2. Velg sted for overvéking av hudtemperatur i henhold til gjeldende godkjent
medisinsk praksis.
Sett kontaktenden til proben inn i monitoren. Kontroller at hann-/hunnendene er sikret.
4. For best probeadhesjon bruker du tape eller klebemiddel. Husk & rengjore og terke
overvakingsstedet.
5. Tre minutters utjevningstid er nedvendig for oppstart av overvakingen.
6. Nar temperaturproben slutter & fungere, kaster du den iht. lokale forskrifter for
avhending av medisinsk avfall.

Elektromagnetisk forstyrrelse

Hvis det oppstér elektromagnetiske forstyrrelser, er det flere ting som kan gjeres for & motvirke

problemet:

* Fjern kilden. Mulige kilder til EMI kan slas av eller flyttes bort for a redusere styrken av disse.

* Reduser sammenkoblingen. Hvis sammenkoblingen utferes ved bruk av tilbehersledninger,
kan interferensen reduseres ved a flytte og/eller omgruppere ledningene.

* Legg 'iil eksterne dempere. Hvis EMI blir et svaert vanskelig problem, kan eksternt utstyr veaere
til hjelp.

Instruksjoner for rengjering, desinfisering og sterilisering av
temperaturprober for flergangsbruk

Rengjor alltid alle probene (desinfiser/steriliser tilsvarende) for du bruker dem pé en annen
pasient. Dette er for a redusere risikoen for kryssinfeksjon. @sofagus-/rektalprober ma rengjores
og steriliseres for du bruker dem pa en annen pasient. Selvklebende prober kan rengjeres og
desinfiseres, eller rengjores og steriliseres for bruk pa en annen pasient. Bruk kun de godkjente
midlene som er oppgitt i instruksjonene nedenfor. Andre midler kan skade proben eller
tilkoplingsledningene, forkorte levetiden til produktet eller forarsake sikkerhetsrisiko.

d

Merk: Disse temperaturprobene kan gjennomgd inntil 100 rengjorings- og
desinfiseringssykluser.

Forsiktig: Ikke utsett metalliske kontaktpinner for vaske- eller desinfeksjonsmidler. Hvis
stromforende komponenter blir utsatt for slike midler, kan det forarsake feil pa enheten og/eller
gi feilaktige resultater.

Rengjaringsinstruksjoner

1. Klargjer en enzymatisk sapelosning (for eksempel Prolystica® 2x Concentrate
Presoak og Cleaner eller Enzol®) i henhold til produsentens instruksjoner.

2. Kontroller at temperaturproben er koblet fra monitoren. Legg deretter
temperaturproben i blet som vist i figur 1 nedenfor (ikke bletlegg kontakten), i den
forberedte enzymatiske sapelesningen i henhold til produsentens instruksjoner.

3. Tatemperaturproben ut av den klargjorte sapelosningen.

4. Fukt en myk, lofri klut med sépelosningen, og terk deretter av hele
temperaturproben, inkludert den ytre overflaten til kontakten. Ikke utsett de
innvendige elektriske komponentene til kontakten for fuktighet. Nér du skal terke
proben ren, holder du den ene handen pa felertuppen og terker av proben mot
kontaktenden. Pass pa 4 ikke bruke sa mye kraft at kabelmantelen strekkes eller de
interne ledningene brytes. Tork av alle overflater minst én gang.
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5. Bruk en nylonberste fuktet i den klargjorte sépelosningen til & fjerne smuss fra
kontakten (se figur 2 nedenfor). Berst pa utsiden av kontakten i minst 30 sekunder

til den er synlig ren.

Figur 2

Figur 1

6.  Skyll temperaturproben grundig under rennende vann (20-25 °C) i minst 30
sekunder, helt til sapemiddel eller kjemiske rester ikke lenger er synlige. Ikke utsett
innvendige elektriske komponenter i kontakten for fuktighet.

7. Skyll enda en gang ved a dyppe temperaturproben i avionisert vann i minst ett (1)
minutt. Pass igjen pa a ikke la de elektriske komponentene til kontakten bli vate.

8. Fjern apparatet fra det avioniserte vannet, og tork forsiktig av hele
temperaturprobekabelen, inkludert den ytre overflaten til kontakten, med en lofti
klut. La apparatet luftterke fullstendig.

9.  Inspiser apparatet visuelt for & sikre at alle overflater er rene. Hvis du finner synlige
rester, gjentar du rengjeringstrinnene ovenfor.

Desinfiseringsinstruksjoner for selvklebende prober

1. Desinfiser proben ved a legge den i 70 % isopropylalkohol. Unnga a legge i
kontakten, som vist i figuren nedenfor. Dypp proben i lesningen i 10 minutter slik at
alle eksterne overflater pa proben (unntatt kontakten) er i kontakt med lesningen.

‘\‘"
=
4

\\

\

2. Desinfiser kontakten ved & pakke den inn i en fuktet lofri klut med 70 %
isopropylalkohol i 10 minutter.

Obs: Hvis kabelen blir vedvarende nedsenket, kan det fore til at kabelen mister fleksibilitet.

3. Laoverflatene luftterke fullstendig.
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Instruksjoner for autoklaveringssterilisering for alle prober
For a sterilisere en probe utferer du Philips' validerte autoklaveringsprosedyre nedenfor.
Merk: Disse temperaturprobene kan gjennomga opp til 100 autoklaveringssykluser.

Obs: Hvis du vil unnga skade pa proben, ma du aldri overskride den maksimale
damptemperaturen pa 138 °C (280 °F).

Advarsler for autoklavering
Den maksimale mettede damptemperaturen pa 138 °C (280 °F) ma aldri overskrides i lopet av
en autoklaveringssyklus.

Philips' validerte autoklaveringsprosedyre

1. Den rengjorte temperaturprobekabelen vikles opp til en bunt med en diameter pa
4 tommer.

2. Legg den viklede proben i en pustende steriliseringsinnpakning.

3. Bruk en autoklav fer vakuum til & utsette den innpakkede proben for mettet damp
med en temperatur pa 132 °C (270 °F) i 4 minutter, og la terke i 30 minutter.

4. Du kan ogsa benytte en mettet damptemperatur pa 134 °C (273 °F) (maksimum) i
3 minutter med en torketid pa 20-30 minutter.

Miljokrav

Nedenfor finner du temperaturomrade, fuktighetsomrade og atmosferisk trykkomrade som ma
opprettholdes for disse probene. Bruk, lagre og transporter probene innenfor felgende omrader:
Temperaturkrav

* Temperaturomrade for bruk: 0-45 °C (32-113 °F)

» Temperaturomrade for lagring: 0-40 °C (32-104 °F)

* Temperaturomrade for transport: =30 °C til 60 °C (-22 °F til 140 °F)

Fuktighetskrav

* Fuktighetsomrade for bruk: 5-95 % RF

* Fuktighetsomrade ved oppbevaring: 5 % RF ved 75 % RF

* Fuktighetsomrade for transport: 15-85 % RF

Krav til atmosfaerisk trykk

* Atmosferisk trykk for drift: 540—-1075 hPa

+ Atmosferisk trykk for oppbevaring: 540-1075 hPa

» Atmosferisk trykk for transport: 540-1075 hPa

Avhending av temperaturproben

Kast alle temperaturprober som blir skadet eller kvalitetsforringet. Folg godkjente metoder for
avhending av medisinsk avfall i henhold til sykehusets regler eller lokale retningslinjer.
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Przeznaczenie

Sondy temperatury wielokrotnego uzytku do sterylizacji w autoklawie firmy Philips sa
przeznaczone do ciagtego monitorowania temperatury skory czy tez temperatury w przetyku lub
w odbycie pacjenta. Sondy powinny by¢ uzywane wylacznie przez wykwalifikowany personel
medyczny (np. pielggniarki i lekarzy) w placoéwkach opieki zdrowotnej. Po podtaczeniu —
wylacznie do zgodnych monitoréw pacjenta (wigeej informacji w czgsci ,,Zgodno$¢” ponizej) —
sondy umozliwiaja ciagly pomiar temperatury pacjenta.

Wskazania do stosowania

Przetykowe/rektalne oraz skorne sondy temperatury sg przeznaczone do ciaglego
monitorowania temperatury ciata. Ciagle monitorowanie temperatury zapewnia lekarzom
informacje utatwiajace rozpoznawanie schorzen powodujacych zmiany temperatury ciata oraz
pomaga w jej regulowaniu.

Sonda przetykowa/rektalna 989803203561 firmy Philips jest przeznaczona do stosowania u
pacjentéw dorostych, sonda przelykowa/rektalna 989803203571 jest przeznaczona do stosowania
przede wszystkim u dzieci, a w drugiej kolejnosci u 0sob dorostych, natomiast sonda skorna
989803203581 jest przeznaczona do stosowania zaréwno u pacjentow dorostych, jak i u dzieci.

Przeciwwskazania
Przeciwwskazania nie sg znane.

Dziatania niepozadane podczas stosowania sondy

+ Dziatania niepozadane zgloszone podczas stosowania sond przetykowych/rektalnych obejmuja:
niezamierzong intubacj¢ tchawicy lub oskrzela z uniedroznieniem drog oddechowych, obtarcia
lub perforacje przetyku lub odbytu, obtarcie gardta oraz poparzenia tkanek spowodowane
nieprawidlowym przebiegiem pradu RF z urzadzen elektrochirurgicznych.

» Dzialania niepozadane zgloszone podczas stosowania sond do pomiaru temperatury na
skorze obejmuja podraznienie naskorka i poparzenia tkanek spowodowane nieprawidtowym
przebiegiem pradu RF z urzadzen elektrochirurgicznych.

Zakres i doktadnos¢ pomiaru

Sondy temperatury wielokrotnego uzytku do sterylizacji w autoklawie firmy Philips to
termometry pracujace w trybie pomiaru bezposredniego. Doktadno$¢ catego systemu jest sumag
doktadnosci sondy temperatury oraz monitora. Aby okre$li¢ doktadnosé catego systemu
pomiarowego, nalezy zapoznac¢ si¢ z instrukcja obstugi monitora.

Doktadno$¢ pomiaru temperatury sond w miejscu pomiaru wynosi:

+0,1°C w zakresie temperatur od 25°C to 45°C.

Minimalny czas pomiaru umozliwiajacy uzyskanie doktadnego odczytu temperatury wynosi

3 minuty.

Zgodnosé

Sondy temperatury nalezy podtacza¢ do monitora IntelliVue firmy Philips (model MX100).
Sondy sa przeznaczone do uzytku z monitorami firmy Philips zgodnymi z sondami temperatury
serii 400. Informacje na temat zgodnosci sond z innymi monitorami pacjenta i defibrylatorami
mozna znalez¢ w instrukcji obstugi.

Uwaga: przed uzyciem nalezy sprawdzic¢ zgodnos¢ monitora oraz sondy. Zastosowanie
niezgodnych elementow moze wplyng¢ negatywnie na ich dziatanie.
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Ostrzezenia

* Nalezy przeczyta¢ ze zrozumieniem wszystkie wymienione ponizej ostrzezenia.

* Niniejsze sondy nie sg przeznaczone do kontroli temperatury ciata pacjentow
przebywajacych w inkubatorach.

» Sondy sa sprzedawane w stanie niesterylnym. Przed uzyciem sondg temperatury
przetykowa/rektalng nalezy poddac sterylizacji. (Patrz czgs¢ ,,Instrukcje dotyczace
sterylizacji w autoklawie (wszystkie sondy)” ponizej).

* Przed uzyciem sprawdzi¢ i wymieni¢ sondy temperatury, ktore sa uszkodzone badz nosza
$lady zuzycia.

* Sondy temperatury nalezy podfacza¢ wyltacznie do monitorow firmy Philips obstugujacych
technologi¢ sond serii 400.

* NIE zaktada¢ sond temperatury pacjentom poddawanym badaniom rezonansem
magnetycznym (MRI).

* Podczas umieszczania lub wyjmowania sondy temperatury z ciata pacjenta nalezy zachowac
0stroznos¢.

* Nalezy si¢ upewni¢ sig, ze sonda nie jest utozona w sposob, ktory stwarza ryzyko zaplatania
si¢ jej przewodu wokot ciata pacjenta, zadtawienia si¢, uduszenia czy uposledzenia krazenia
krwi w konczynach pacjenta.

* Sondg nalezy umiesci¢ w taki sposob, aby unikna¢ zaplatania si¢ jej przewodu wokot
przewodow infuzyjnych i ograniczenia przeptywu ptynow.

» Nieprawidlowa obstuga sond moze skutkowac uszkodzeniem przewodéw wewnetrznych i
utratg izolacji elektrycznej lub nieprawidlowymi odczytami temperatury.

+ Stosowanie przelykowej/rektalnej sondy temperatury moze nie by¢ wskazane u noworodkow
i matych niemowlat po tracheotomii lub z zalozonym cewnikiem zyly szyjnej wewnetrznej
lub poddawanych zabiegom z wykorzystaniem chirurgii laserowe;.

» Stosowanie skornej sondy temperatury moze nie by¢ wskazane u noworodkéw i matych
niemowlat, ktorych skora moze by¢ bardziej wrazliwa na kontakt z substancjami
przylepnymi i sonda do pomiaru temperatury umieszczang na powierzchni skory.

*  Wszystkie przetworniki wyposazone w metalowy przewdd sa narazone na wystgpowanie
btedow odczytu oraz nagrzewanie si¢ i mogg stwarzaé ryzyko poparzenia pacjenta na skutek
dziatania energii RF o duzym natgzeniu. Jednym ze zrodet takiej energii jest sprzgt
elektrochirurgiczny, a poniewaz kable sondy i urzadzenia moga stanowi¢ alternatywna droge
pradu do uziemienia, moze on spowodowac poparzenia u pacjentow. O ile to mozliwe, przed
wlaczeniem urzadzenia elektrochirurgicznego lub innego zrodha energii RF nalezy usunaé
sondg z ciata pacjenta, aby zminimalizowac¢ ryzyko miejscowego poparzenia tkanek. Jezeli
sondy temperatury musza by¢ uzywane jednocze$nie ze sprzgtem elektrochirurgicznym,
nalezy — zgodnie z obecnie akceptowalnymi procedurami — umiesci¢ elektrody aktywne i
uziemiajace sprzgtu elektrochirurgicznego w bliskiej odlegtosci od siebie oraz umiesci¢
sond¢ temperatury poza polem pradu RF (w jak najwigkszej odlegtoscei).

Wprowadzenie

Uwaga: przed uzyciem przelykowej/rektalnej lub skérnej sondy temperatury nalezy przeczytaé

ze zrozumieniem wszystkie ostrzeZenia.

Przed umieszczeniem sondy w ciele pacjenta nalezy poddac ja kontroli wzrokowej. Sprawdzic,

czy kabel i sonda nie zostaly uszkodzone, ztacza zgigte/uszkodzone, a koncéwka sondy —

rozerwana. W przypadku zauwazenia jakichkolwiek uszkodzen tego typu usunaé¢ produkt.

Uzywanie przetykowych/rektalnych sond temperatury

1. Nalezy upewnic¢ sig, ze sonda jest zgodna z urzadzeniami monitorujacymi.
Zastosowanie niezgodnych elementow moze spowodowaé nieprawidlowe odczyty.

2. Jezeli pacjent musi zosta¢ zaintubowany z zastosowaniem rurki dotchawiczej,
intubacj¢ nalezy przeprowadzi¢ przed umieszczeniem sondy temperatury w przetyku.
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3. Nawilzy¢ sondg¢ przed jej wprowadzeniem, a nastgpnie umiescic ja zgodnie z
obecnie akceptowanymi procedurami medycznymi.
4. Sprawdzi¢ potozenie sondy zgodnie z przyj¢tymi procedurami medycznymi.
5. Podlaczy¢ ztacze sondy do monitora. Sprawdzi¢, czy koncowki zostaty
odpowiednio potaczone.
6.  Czas wyroéwnania przed rozpoczgciem monitorowania wynosi trzy minuty.
7. Gdy sonda temperatury przestanie dziata¢, nalezy ja usuna¢ zgodnie z lokalnymi
przepisami dotyczacymi usuwania odpadow medycznych.
Korzystanie z sondy skoérnej
1. Nalezy upewnic¢ sig, ze sonda jest zgodna z urzadzeniami monitorujacymi.
Zastosowanie niezgodnych elementow moze spowodowaé nieprawidtowe odczyty.
2. Wybra¢ miejsce do monitorowania temperatury skory zgodnie z aktualnie
przyjetymi praktykami medycznymi.
3. Podlaczy¢ ztacze sondy do monitora. Sprawdzié, czy koncowki zostaty
odpowiednio potaczone.
4. W celu zapewnienia najlepszego przylegania sondy do skory nalezy uzy¢ tasmy lub
pianki klejacej i umiesci¢ sondg na czystej i suchej skorze.
Czas wyrdéwnania przed rozpoczg¢ciem monitorowania wynosi trzy minuty.
6.  Gdy sonda temperatury przestanie dziata¢, nalezy ja usuna¢ zgodnie z lokalnymi
przepisami dotyczacymi usuwania odpadow medycznych.
Zaklocenia elektromagnetyczne

W przypadku wystapienia zaklocen elektromagnetycznych (EMI) mozna zastosowaé
nastgpujace $rodki zaradcze:

w

» Eliminacja zrodta zaktocen przez jego wytaczenie lub zmiane lokalizacji w celu obnizenia
jego sity.

+ Ostabienie sprzg¢zenia. Jesli sprz¢zenie powoduja przewody akcesoriow, mozna
zminimalizowac¢ zakldcenia, zmieniajac ich potozenie.

» Podlaczenie zewnetrznych urzadzen minimalizujacych zaktocenia elektromagnetyczne.

Instrukcje dotyczace czyszczenia, dezynfekciji i sterylizacji sond
temperatury wielokrotnego uzytku

Aby zmniejszy¢ ryzyko zakazenia krzyzowego, przed uzyciem sond u innego pacjenta nalezy je
wyczysci¢ (zdezynfekowaé lub wysterylizowaé w zaleznosci od sondy). Przed uzyciem u innego
pacjenta sondy przetykowe/rektalne nalezy wyczyscic¢ i wysterylizowac. Przed uzyciem u innego
pacjenta sondy skorne mozna wyczyscic i zdezynfekowac lub wyczyscic i wysterylizowac.
Nalezy uzywaé¢ wylacznie zatwierdzonych $rodkéw wskazanych w ponizszych instrukcjach.
Stosowanie innych $rodkéw moze skutkowa¢ uszkodzeniem sondy lub jej przewodow,
skroceniem ich zywotnosci lub stwarzac zagrozenie dla bezpieczenstwa uzytkownikow.

Uwaga: sondy temperatury wytrzymujq do 100 cykli czyszczenia i 100 cykli dezynfekcji.

Przestroga: nie nalezy wystawia¢ metalowych stykow ziacza na dziatanie roztworow
czyszczacych lub dezynfekujacych. Moze to spowodowac nieprawidtowe dziatanie urzadzenia
i/lub uzyskanie nieprawidtowych odczytow.

Instrukcje czyszczenia

1. Przygotowacé roztwor enzymatycznego detergentu (na przyktad Prolystica® 2x
Concentrate Enzymatic Presoak and Cleaner lub Enzol®) zgodnie z instrukcjami
producenta.

2. Upewni¢ sig, ze sonda temperatury jest odfaczona od monitora, a nast¢pnie
zanurzy¢ sond¢ temperatury w sposob pokazany na Rysunku 1 ponizej (nie nalezy
zanurza¢ zlgcza) w roztworze enzymatycznego detergentu przygotowanym zgodnie
z instrukcjami producenta.
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9.

Wyjaé sond¢ temperatury z przygotowanego roztworu detergentu.

Zwilzy¢ niestrzepiaca si¢ szmatke roztworem detergentu, a nastgpnie przetrze¢ cala
sondg temperatury wraz z zewngtrzng powierzchnia ztacza. Unikac kontaktu
wewngtrznych podzespotow elektrycznych zlacza z roztworem. W trakcie
czyszcezenia trzymac sonde w jednej rece przy koncu z czujnikiem i przeciera¢ w
kierunku zfacza. Uwazaé, aby nie wywiera¢ nadmiernego nacisku, ktory mogtby
spowodowac rozciagnigcie ostony kabla i uszkodzenie przewodow wewnetrznych.
Przetrze¢ wszystkie powierzchnie co najmniej jeden raz.

Do usuwania zanieczyszczen ze ztacza uzywac nylonowej szczoteczki zwilzonej
przygotowanym roztworem detergentu (patrz Rysunek 2 ponizej). Szczotkowaé
zewngtrzng powierzchnig ztacza przez co najmniej 30 sekund, az bgdzie wyraznie
czysta.

Rysunek 1 Rysunek 2

Doktadnie wyptuka¢ sondg temperatury pod biezaca woda z kranu (20-25°C) przez
co najmniej 30 sekund, do momentu usunigcia widocznych pozostatosci detergentu
lub $rodka chemicznego. Unika¢ kontaktu wewngtrznych podzespotow
elektrycznych ztacza z roztworem.

Wykona¢ dodatkowe plukanie, zanurzajac sond¢ temperatury w wodzie
dejonizowanej (DI) na co najmniej jedna (1) minutg. Nie dopuszczaé do
zamoczenia podzespotow elektrycznych zlacza.

Wyja¢ sond¢ wody dejonizowanej i delikatnie przetrze¢ caty kabel sondy
temperatury wraz z zewngtrzng powierzchnia ztacza niestrzgpiaca si¢ szmatka.
Pozostawi¢ do catkowitego wyschnigcia.

Sprawdzi¢ wzrokowo, czy cata powierzchnia sondy jest czysta. Jesli widoczne sa
zanieczyszczenia, powtorzy¢ powyzsze czynnosci.

Instrukcje dotyczace dezynfekcji sond skérnych

1.

Zdezynfekowa¢ sondg przez zanurzenie jej w 70% alkoholu izopropylowym,
uwazajac, aby nie zanurzaé ztacza, jak pokazano na rysunku ponizej. Zanurzy¢
sondg na 10 minut w taki sposob, aby wszystkie zewngtrzne powierzchnie sondy (z
wyjatkiem ztacza) stykaty si¢ z roztworem.




2. Zdezynfekowac ztacze, owijajac je na 10 minut niestrzgpiaca szmatka zwilzona
70% alkoholem izopropylowym.

Przestroga: zanurzenie na dluzszy czas w roztworze czyszczacym moze spowodowacé
pogorszenie elastycznosci kabla.

3. Pozostawi¢ do catkowitego wyschnigcia.

Instrukcje dotyczace sterylizacji w autoklawie (wszystkie sondy)

Aby wysterylizowa¢ sondg, nalezy postgpowaé zgodnie z zatwierdzong procedurg sterylizacji w
autoklawie firmy Philips.

Uwaga: sondy temperatury wytrzymujq do 100 cykli sterylizacji w autoklawie.

Przestroga: aby zapobiec uszkodzeniu sondy, nigdy nie nalezy przekracza¢ maksymalnej
temperatury nasyconej pary wodnej wynoszacej 138°C (280°F).

Ostrzezenia dotyczace sterylizacji w autoklawie

Nigdy nie przekracza¢ maksymalnej zalecanej temperatury nasyconej pary wodnej wynoszacej
138°C (280°F).

Zatwierdzona procedura sterylizacji w autoklawie firmy Philips

1. Czysty przewod sondy temperatury zwina¢ w zwoj o $rednicy ok. 10 cm (4 cali).

2. Zwdj umiesci¢ w przepuszczajacym powietrze woreczku do sterylizacji.

3. Uzywajac autoklawu z funkcja wstgpnej prozni, wystawi¢ owinigta sondg na
dziatanie nasyconej pary o temperaturze 132°C (270°F) przez 4 minuty i
pozostawi¢ do wyschnigcia na 30 minut.

4. Mozna réwniez zastosowac¢ nasycong parg o temperaturze 134°C (273°F) przez
maksymalnie 3 minuty i pozostawi¢ sond¢ do wyschnigcia na 20-30 minut.

Wymagania srodowiskowe

Ponizej podano zakresy temperatury, wilgotno$ci i ci$nienia atmosferycznego obowiazujace w
przypadku tych sond. Podczas uzytkowania, przechowywania i transportu sond nie wolno
przekracza¢ nastgpujacych zakresow:

Wymagania dotyczace temperatury

 Zakres temperatury podczas pracy: od 0°C do 45°C (od 32°F do 113°F)

 Zakres temperatury podczas przechowywania: od 0°C do 40°C (od 32°F do 104°F)

* Zakres temperatury podczas transportu: od -30°C do 60°C (od -22°F do 140°F)
Wymagania dotyczace wilgotnosci

* Zakres wilgotnosci podczas pracy: od 5% do 95% wilg. wzgl.

* Zakres wilgotnosci podczas przechowywania: od 5% do 75% wilg. wzgl.

* Zakres wilgotnosci podczas transportu: od 15% do 85% wilg. wzgl.

Wymagania dotyczace cisnienia atmosferycznego

« Zakres ci$nienia atmosferycznego podczas pracy: od 540 hPa do 1075 hPa

 Zakres ci$nienia atmosferycznego podczas przechowywania: od 540 hPa do 1075 hPa

* Zakres ci$nienia atmosferycznego podczas transportu: od 540 hPa do 1075 hPa
Usuwanie sond temperatury

Uszkodzone lub noszace $lady zuzycia sondy temperatury nalezy wyrzuci¢. Nalezy postepowaé
zgodnie z metodami usuwania odpadow medycznych przyjetymi w placowcee lub okreslonymi
przez krajowe przepisy.
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Finalidade de uso

As sondas de temperatura autoclavaveis e reutilizaveis devem ser usadas se houver necessidade
de monitoramento continuo da temperatura cutinea, esofagica ou retal em seres humanos. Essas
sondas devem ser aplicadas e usadas somente por médicos licenciados e profissionalmente
treinados, como enfermeiros e médicos, em instalagdes de saude. Essas sondas, conectadas
apenas a monitores de pacientes compativeis (consulte Compatibilidade abaixo), capturam a
temperatura do paciente, fornecendo ao usuario a temperatura continua do paciente.

Indicagdes de uso

As sondas de temperatura cutanea e esofagica/retal sdo indicadas para monitoramento continuo
da temperatura corporal. O monitoramento continuo da temperatura fornece ao médico
informagdes para ajudar a diagnosticar condi¢des que causam alteragdes na temperatura
corporal e orientar o controle da temperatura do paciente.

A sonda esofagica/retal 989803203561 da Philips ¢ indicada para pacientes adultos, a sonda
esofagica/retal 989803203571 ¢ indicada primariamente para pacientes pediatricos e,
secundariamente para pacientes adultos, a sonda cutanea 989803203581 ¢ indicada para
pacientes adultos e pediatricos.

Contraindicagbes
Nio ha contraindicagdes conhecidas.

Reagodes adversas durante a aplicagido no paciente

» Asreagdes adversas encontradas durante a aplicagdo das sondas esofagica/retal incluem:
intubagdo traqueal ou bronquial acidental acompanhada por obstrugao das vias aéreas, lesdo e
/ou perfuragdo esofagica ou retal, lesdo da faringe e queimadura tissular devido a passagens
anormais de corrente de radiofrequéncia do sistema de eletrocirurgia.

+ Entre as reagdes adversas documentadas durante a aplicagdo das sondas cutinea se encontram
irritagdo da pele e queimaduras tissulares devido a passagens anormais da corrente de
radiofrequéncia do sistema eletrocirtrgico.

Faixas de medida e precisdao

As sondas de temperatura reutilizaveis e autoclavaveis da Philips sdo termdmetros de modo direto.
A precisdo total do sistema corresponde a soma da precisdo do monitor e da sonda de temperatura.
Verifique as instru¢des do monitor para estabelecer a preciséo total do sistema de medida.

A precisdo da temperatura dessas sondas no local da medida é de:

+0,1°C em uma faixa de temperatura de 25°C a 45°C

O tempo minimo de medida para leituras de temperatura mais precisas ¢ de trés minutos.
Compatibilidade

Essas sondas de temperatura se conectam ao monitor Philips IntelliVue (modelo MX100). Essas
sondas devem ser usadas com monitores Philips projetados para aceitar sondas de temperatura

da série 400. Para obter informagdes sobre a compatibilidade com outros monitores de pacientes
e desfibriladores, consulte as Instrugdes de Uso do equipamento.

Obs.: antes de usar, confira a compatibilidade do equipamento de monitorizagdo e da sonda. Os
componentes incompativeis podem gerar problemas de desempenho.
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Avisos

* Vocé deve ler e compreender todos os avisos listados abaixo.

+ Estas sondas ndo sdo desenvolvidas para o uso envolvendo o controle de temperatura de
pacientes em incubadoras.

» Essas sondas fornecidas néo estdo esterilizadas. Antes do uso, esterilize a sonda de
temperatura esofagica/retal. (Consulte a se¢do Esterilizagdo por autoclave abaixo.)

* Antes do uso, examine e substitua as sondas de temperatura danificadas ou deterioradas.

» Assondas de temperatura devem ser conectadas apenas a monitores Philips que usem
tecnologia de sondas da série 400.

+ NAO aplique sondas de temperatura em pacientes que serdo submetidos a procedimentos de
ressonancia magnética (RM).

» Tome cuidado ao aplicar, introduzir ou remover sondas de temperatura de um paciente.

+ Confira se a sonda ndo esta posicionada de forma que ele fique enrolada no paciente,
provocando asfixia, estrangulamento ou impedindo a circulagdo arterial nos membros.

* Posicione cuidadosamente a sonda para evitar que ela fique enrolada nos tubos intravenosos
(IV) e restrinja o fluxo IV.

* O uso incorreto das sondas podera resultar em danos para os fios internos e provocar perda do
isolamento elétrico ou gerar leituras incorretas de temperatura.

* O uso das sondas de temperatura esofagicas/retais podem ser contraindicadas em pacientes
neonatos ou lactentes submetidos a traqueostomia ou cateterizagdo da veia jugular interna e a
procedimentos cirurgicos com laser.

* O uso desta sonda de temperatura cutanea devera ser feito com cuidado em pacientes
neonatos ou lactentes cuja pele pode apresentar maior sensibilidade ao adesivo e ao
posicionamento das sondas de contato.

» Todas as montagens de transdutor conectadas ao paciente de derivagdo de fio estdo sujeitas a
erro de leitura, aquecimento localizado e possiveis danos de fontes de energia de RF de alta
intensidade. A unidade de eletrocirurgia representa esse tipo de fonte de energia, pois correntes
podem procurar caminhos alternativos para o aterramento através dos cabos das sondas e dos
instrumentos associados, podendo resultar em queimaduras no paciente. Se possivel, remova a
sonda de temperatura do contato com o paciente antes de ativar o equipamento eletrocirirgico
ou outra fonte de RF para minimizar a possibilidade de queimaduras de tecido localizadas. Se as
sondas de temperatura precisarem ser usadas simultaneamente com equipamentos
eletrocirargicos, use procedimentos atualmente aceitaveis para localizar os eletrodos ativo e de
aterramento do equipamento eletrocirfirgico que se encontram proximos um do outro, e
posicione a sonda de temperatura o mais afastado possivel do campo de corrente de RF.

Procedimentos iniciais
Obs: leia e compreenda todas as Adverténcias fornecidas antes de aplicar a sonda de
temperatura cutdnea e esofagica/retal.

Verifique a sonda visualmente antes de aplica-la ao paciente. Verifique se a sonda e o cabo nao
estdo danificados, se o conector ndo esta dobrado/danificado e se a ponta da sonda néo esta
rasgada. Descarte se houver qualquer uma dessas condigdes.

Utilizagao da sonda esofagica/retal

1. Certifique-se de que a sonda seja compativel com o equipamento de
monitoramento. Componentes incompativeis podem gerar leituras incorretas.

2. Caso o paciente necessite ser intubado com um tubo endotraqueal, providencie a
intubacdo antes de inserir a sonda de temperatura no esoéfago.

3. Lubrifique a sonda antes da insergdo, e posicione-a de acordo com os
procedimentos médicos atuais aprovados.

4. Verifique a localizag@o da sonda de acordo com os procedimentos médicos aceitaveis.

5. Coloque a extremidade do conector da sonda no monitor. Certifique-se de que as
extremidades de contato estejam presas.
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6.  Antes de comegar o monitoramento, é necessario aguardar trés minutos de equilibrio.
7. Quando a sonda de temperatura deixar de funcionar, descarte de acordo com as
regulamentagdes locais de residuos médicos.

Uso da sonda cuténea
1. Certifique-se de que a sonda seja compativel com o equipamento de
monitoramento. Componentes incompativeis podem gerar leituras incorretas.
2. Selecione o local para monitorar a temperatura da pele de acordo com as praticas
médicas atualmente aceitas.
3. Coloque a extremidade do conector da sonda no monitor. Certifique-se de que as
extremidades de contato estejam presas.
4.  Para melhor aderéncia da sonda, use fita ou espuma adesiva, limpe e seque o local
selecionado para monitoramento.
Antes de comegar 0 monitoramento, é necessario aguardar trés minutos de equilibrio.
6. Quando a sonda de temperatura deixar de funcionar, descarte de acordo com as
regulamentagdes locais de residuos médicos.

Interferéncia eletromagnética

Na presenca de interferéncia eletromagnética (EMI), pode-se adotar varias medidas para reduzir

o problema:

+ Eliminar a fonte de interferéncia. As possiveis fontes de EMI podem ser desativadas ou
afastadas para reduzir a sua influéncia.

* Atenuar o acoplamento. Se o acoplamento for provocado pelos fios adicionais, pode-se
reduzir a interferéncia movendo ou reorganizando os fios.

» Adicionar atenuadores externos. Se a EMI se tornar muito dificil de resolver, o uso de
aparelhos externos pode ser util.

Instrugoes de limpeza, desinfecgao e esterilizagdo para sondas de
temperatura reutilizaveis

il

Para reduzir o risco de infecgéo cruzada sempre limpe todas as sondas (desinfecte/esterilize de acordo
com as instrugdes) antes de aplica-los a um paciente diferente. As sondas esofagicas/rectais devem ser
limpas e esterilizadas antes de serem usadas em outro paciente. As sondas cutdneas podem ser limpas
e desinfetadas ou limpas e esterilizadas antes de serem usadas em outro paciente. Use apenas 0s
produtos de limpeza aprovados listados nas instru¢des abaixo. Outros agentes podem danificar a
sonda ou os fios de conexdo, diminuir a vida ttil do produto ou gerar perigos para a seguranga.

Obs.: essas sondas de temperatura sdo capazes de suportar até 100 ciclos de limpeza e até 100
ciclos de desinfecgao.

Cuidado: ndo exponha os pinos metalicos do conector a nenhuma solugdo de limpeza ou
desinfecgdo. Expor os componentes condutores pode causar mau funcionamento do dispositivo
e/ou gerar resultados incorretos.

Instrugdes de limpeza

1. Prepare uma solugdo de detergente enzimatico, (por exemplo, produto de limpeza
ou pré-imersdo concentrado 2x Prolystica®, ou Enzol®) de acordo com as
instrugdes do fabricante.

2. Certifique-se de que a sonda de temperatura esteja desconectada do monitor e, em
seguida, mergulhe a sonda de temperatura conforme mostrado na Figura 1 abaixo
(ndo submerja o conector) na solugdo de detergente enzimatico preparada de acordo
com as instrugdes do fabricante.

3. Remova a sonda de temperatura da solugdo de detergente preparada.
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4. Umedega um pano sem fiapos com a solugdo detergente e, entéo, limpe toda a
sonda de temperatura, incluindo a superficie externa do conector. Nao exponha os
componentes elétricos internos do conector a umidade. Ao realizar a limpeza,
mantenha a sonda em uma das maos segurando pelo sensor e limpe a sonda em
direcdo a extremidade do conector. Tome cuidado para ndo aplicar pressao
excessiva, que poderia esticar o revestimento do cabo e romper os fios internos.
Limpe todas as superficies pelo menos uma vez.

5. Use uma escova de nylon umedecida na solugao detergente preparada para remover
residuos do conector (consulte a Figura 2 abaixo). Escove a parte externa do
conector por, no minimo, 30 segundos e até que esteja visivelmente limpa.

Figura 1 Figura 2

6.  Lave bem a sonda de temperatura em agua corrente (20-25 °C) por, no minimo,

30 segundos e até que qualquer detergente ou residuo quimico ndo esteja mais
visivel. Nao exponha os componentes elétricos internos do conector a umidade.

7. Faga um enxague secundario submergindo a sonda de temperatura em agua
deionizada (DI) por, no minimo, 1 (um) minuto. Novamente, ndo deixe que os
componentes elétricos do conector se molhem.

8. Remova o dispositivo da agua DI e limpe cuidadosamente todo o cabo da sonda de
temperatura, incluindo a superficie externa do conector com um pano sem fiapos.
Deixe secar completamente ao ar.

9.  Inspecione visualmente o dispositivo para garantir que todas as superficies estejam
limpas. Se houver detritos visiveis, repita as etapas de limpeza acima.

Instrugdes de desinfecgdo para sondas cutaneas

1. Desinfete o transdutor mergulhando-o em alcool isopropilico a 70%, tomando
cuidado para ndo submergir o conector conforme mostrado na Figura abaixo.
Submerja a sonda por 10 minutos para que todas as superficies externas da sonda
(excluindo o conector) entrem em contato com a solugao.

2. Desinfete o conector embalando-o em um pano sem fiapos umedecido com alcool
isopropilico a 70% por 10 minutos.

Cuidado: a imersio prolongada pode causar perda na flexibilidade do cabo.

3. Deixe as superficies secarem completamente ao ar.
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Esterilizagao por autoclave para todas as sondas

Para esterilizar uma sonda, execute o procedimento de autoclavavagem validado pela Philips
abaixo.

Obs.: essas sondas de temperatura sdo capazes de suportar até 100 ciclos de autoclavagem.

Cuidado: para evitar danificar a sonda, nunca exceda a temperatura de vapor saturado de, no
maximo, 138°C (280°F).

Avisos de autoclavagem
Nunca ultrapasse as recomendagdes de temperatura maxima do vapor de 138°C (280°F) durante
nenhum ciclo de autoclavagem.

Procedimento de autoclavagem validado pela Philips

1. Enrole o conjunto de sonda de temperatura limpo e desinfetado formando um rolo
de 4 polegadas (10 cm) de diametro.

2. Coloque a sonda enrolada em um involucro de esterilizagao respiravel.

3. Usando uma autoclave de pré-vacuo, exponha a sonda envolvida a uma temperatura
de vapor saturado de 132 °C (270°F) por 4 minutos e um tempo de secagem de
30 minutos.

4. Ouuma temperatura de vapor saturado de 134 °C/273°F (maximo) por 3 minutos
com tempo de secagem de 20 a 30 minutos.

Requisitos meio ambientais

Abaixo estdo as faixas de temperatura, umidade e pressdo atmosférica que devem ser mantidas
para essas sondas. Use, armazene e transporte as sondas dentro das seguintes faixas:
Requisitos de temperatura

* Faixa de temperatura operacional: 0 °C a 45 °C (32 °F a 113 °F)

* Faixa de temperatura de armazenamento: 0 °C a 40 °C (32 °F a 104 °F)

* Faixa de temperatura de transporte: -30 °C a 60 °C (-22 °F a 140 °F)
Requisitos de umidade

* Faixa de umidade operacional: 5% a 95% de umidade relativa

+ Faixa de umidade de armazenamento: 5% a 75% de umidade relativa

+ Faixa de umidade de transporte: 15% a 85% de umidade relativa

Requisitos de pressao atmosférica

« Faixa de pressdo atmosférica operacional: 540 hPa a 1.075 hPa

« Faixa de pressdo atmosférica de armazenamento: 540 hPa a 1.075 hPa

* Faixa de pressdo atmosférica de transporte: 540 hPa a 1.075 hPa

Descarte da sonda de temperatura

Descarte as sondas de temperatura danificadas ou deterioradas. Siga os métodos de descarte de
lixo médico especificados pela instituigdo ou pelas regulamentagdes locais.
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Destinatie de utilizare

Sondele Philips pentru masurarea temperaturii autoclavabile si reutilizabile, sunt destinate a fi
utilizate in situatiile in care este necesara monitorizarea continua a temperaturii esofagiene,
rectale sau a pielii umane. Aceste sonde trebuie aplicate si utilizate numai de catre clinicienii
licentiati si instruiti profesional, cum ar fi asistenti medicali si medici, in cadrul institutiilor de
asistentd medicald. Aceste sonde, conectate numai la monitoarele de pacient compatibile
(consultati sectiunea Compatibilitate de mai jos), captureaza temperatura pacientului,
furnizandu-i utilizatorului temperatura pacientului in mod continuu.

Instructiuni de utilizare

Sondele pentru masurarea temperaturii esofagiene/rectale si a temperaturii pielii sunt indicate
pentru monitorizarea continua a temperaturii corpului. Monitorizarea continua a temperaturii 1i
furnizeaza clinicianului informatii care il ajuta in diagnosticarea conditiilor ce determina modificari
ale temperaturii corpului si il ghideaza in procesul de gestionare a temperaturii pacientului.

Sonda esofagiand/rectala Philips 989803203561 este indicata pentru pacientii adulti, sonda
esofagiand/rectala 989803203571 este indicata in primul rand pentru pacientii pediatrici i in al
doilea rand pentru pacientii adulfi, iar sonda pentru piele 989803203581 este indicatd pentru
pacientii adulti si pediatrici.

Contraindicatii

Nu existd contraindicatii cunoscute.

Reactii adverse raportate in timpul aplicarii pe pacient

* Reactiile adverse raportate in timpul aplicarii sondelor esofagiene/rectale: intubatie
accidentala traheald sau bronhica accidental insotitd de blocarea cdilor respiratorii, perforare
si/sau zgarieturi esofagiene/rectale, zgarieturi faringiene si arsuri tisulare cauzate de caile
anormale ale curentului RF de electrochirurgie.

» Reactiile adverse raportate in timpul aplicarii sondelor pentru piele includ iritatia pielii si
arsuri tisulare cauzate de caile anormale ale curentilor electrochirurgicali RF.

Intervalul masuratorii si precizia

Sondele Philips pentru mésurarea temperaturii autoclavabile si reutilizabile sunt termometre cu
mod de aplicare directd. Precizia totala a sistemului este suma dintre precizia sondei pentru
masurarea temperaturii §i cea a monitorului. Verificati instructiunile monitorului pentru a
determina precizia totald a sistemului de masurare.

Precizia de masurare a temperaturii a acestor sonde la locul de masurare este de:

+ 0,1 °C in intervalul de temperatura 25 °C - 45 °C.

Timpul de masurare minim pentru masuratori precise ale temperaturii este de trei minute.
Compatibilitate

Aceste sonde pentru masurarea temperaturii se conecteaza la monitorul Philips IntelliVue (model
MX100). Aceste sonde sunt destinate a fi utilizate cu monitoare Philips concepute sa accepte sonde
pentru masurarea temperaturii din seria 400. Pentru compatibilitatea cu alte monitoare si
defibrilatoare pentru pacienti, consultati Instructiunile de utilizare ale instrumentului.

Nota: Verificati compatibilitatea dintre echipamentul de monitorizare si sondd inainte de
utilizare. Componentele incompatibile pot cauza probleme de functionare.
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Avertismente

» Asigurati-va ca cititi si intelegeti toate avertismentele listate mai jos.

+ Aceste sonde nu sunt destinate utilizarii care presupune controlul temperaturii pacientului in
incubatoare.

+ Aceste sonde sunt vindute nesterile. Inainte de utilizare, sterilizati sonda pentru masurarea
temperaturii esofagiene/rectale. (Consultati sectiunea Sterilizarea in autoclava de mai jos.)

« Inainte de utilizare, examinati si inlocuiti sondele pentru masurarea temperaturii defecte sau
deteriorate.

» Conectati sondele pentru masurarea temperaturii numai la monitoare Philips ce utilizeaza
tehnologia seriei 400.

* NU aplicati aceste sonde de temperatura pacientilor supusi procedurilor de scanare cu
rezonanta magnetica (MRI).

» Procedati cu atentie in timpul procedurilor de aplicare, introducere sau indepartare a sondelor
pentru masurarea temperaturii pe, in sau de pe pacient.

* Asigurati-va ca sonda nu este pozitionata in locuri unde se poate incurca in jurul pacientului sau
poate cauza asfixierea, strangularea acestuia sau blocarea circulatiei sangvine in extremitati.

» Pozitionati cu atentie sonda pentru a evita ca aceasta sa se incurce in jurul tuburilor
intravenoase (IV) si s restrictioneze debitul I'V.

* Manevrarea gresita a sondelor poate conduce la deteriorarea firelor interne si la distrugerea
izolatiei electrice sau la masuratori incorecte ale temperaturii.

» Pot exista avertizari pentru utilizarea sondei pentru masurarea temperaturii esofagiene/rectale
la nou-nascuti §i copii mici care sunt supusi la traheostomie sau cauterizarea venei jugulare
interne si la proceduri chirurgicale cu laser.

+ Pot exista avertizari pentru utilizarea acestei sonde pentru masurarea temperaturii pielii in
cazul nou-nascutilor si copiilor mici, a céror piele poate fi mai sensibila la tampoanele
adezive si la amplasarea sondelor de suprafata.

* Toate ansamblurile de traductoare conectate la pacienti prin cabluri pot indica valori eronate
si sunt susceptibile de incalzire locala si de posibile deteriorari cauzate de sursele de energie
RF de intensitate inalta. Echipamentul electrochirurgical reprezinta o astfel de sursa deoarece
curentii pot cauta cai alternative catre masa prin cablurile sondelor §i instrumentele asociate,
putand rezulta, astfel, arsuri ale pacientilor. Daca este posibil, indepartati sonda pentru
masurarea temperaturii, astfel incat sa nu mai intre in contact cu pacientul, inainte de
activarea echipamentului electrochirurgical sau a altei surse RF pentru a reduce la minimum
posibilitatea arsurilor localizate ale tesuturilor. Daca sondele pentru masurarea temperaturii
trebuie utilizate simultan cu echipamentul electrochirurgical, utilizati proceduri care sunt
acceptabile in prezent pentru a localiza atat electrozii activi, cét si pe cei de impamantare ai
echipamentului electrochirurgical foarte aproape unii de ceilalti si localizati, pe cat posibil,
sonda pentru masurarea temperaturii in afara campului curentului RF.

Ghid introductiv
Nota: Cititi i infelegeti toate Avertismentele furnizate inainte de a aplica sonda pentru
mdsurarea temperaturii esofagiene/rectale, respectiv a temperaturii pielii.

Inainte de aplicarea pe pacient, verificati vizual sonda. Verificati daca existd defectiuni ale
sondei si ale cablului, daca nu cumva conectorul este indoit/deteriorat si daca varful sondei nu
este rupt. Aruncati senzorul daca observati oricare dintre aceste conditii.

Utilizarea sondelor esofagiene/rectale
1. Asigurati-vé ca sonda este compatibila cu echipamentul de monitorizare.
Componentele incompatibile pot cauza masuratori incorecte.
2. Daca un pacient este intubat cu un tub E.T., efectuati intubarea inainte de a
introduce sonda pentru masurarea temperaturii in esofag.
3. Lubrifiati sonda inainte de introducere si agezati-o in pozitie conform procedurilor
medicale acceptate in prezent.
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4. Verificati locatia sondei in conformitate cu procedurile medicale acceptabile.

Amplasati capatul conector al sondei in monitor. Verificati pentru a va asigura ca

respectivele capete de conectare sunt securizate.

6. [Inainte de inceperea monitorizarii, trebuie sa se efectueze o echilibrare timp de trei
minute.

7. Cand sonda pentru masurarea temperaturii inceteaza sa mai functioneze, eliminati-o
ca deseu in conformitate cu reglementirile locale privind deseurile medicale.

Utilizarea sondei pentru piele

1. Asigurati-vé ca sonda este compatibila cu echipamentul de monitorizare.
Componentele incompatibile pot cauza masuratori incorecte.

2. Selectati locul pentru monitorizarea temperaturii pielii in conformitate cu practicile
medicale acceptate in prezent.

3. Amplasati capatul conector al sondei in monitor. Verificati pentru a va asigura ca
respectivele capete de conectare sunt securizate.

4. Pentru cea mai bund aderenta a sondei, utilizati banda sau spuma adeziva si curatati
si uscati locatia selectata pentru monitorizare.

5. Inainte de inceperea monitorizarii, trebuie sa se efectueze o echilibrare timp de trei
minute.

6.  Cand sonda pentru masurarea temperaturii inceteaza sa mai functioneze, eliminati-o
ca deseu in conformitate cu reglementirile locale privind deseurile medicale.

Interferente electromagnetice

Daca apare o interferenta electromagnetica (EMI), pot fi efectuate cateva proceduri pentru a

remedia problema:

+ Eliminati sursa. Sursele posibile de EMI pot fi oprite sau indepartate, pentru a le reduce
intensitatea de emisie.

» Atenuati cuplarea. Daca sunt folosite accesorii de derivatii pentru cuplare, interferenta poate
fi redusd prin mutarea si/sau rearanjarea derivatiilor.

+ Adaugati atenuatori externi. Daca EMI devine o problema prea dificila, folosirea unor
dispozitive externe poate reprezenta o solutie.

Instructiuni privind curatarea, dezinfectarea si sterilizarea sondelor
reutilizabile pentru masurarea temperaturii

w

Pentru reducerea riscului de contaminare incrucisata, curatati intotdeauna toate sondele
(dezinfectati/sterilizati in mod corespunzator) inainte de a le aplica pe un alt pacient. Sondele
esofagiene/rectale trebuie curatate si sterilizate in pauza de utilizare intre pacienti. Sondele pentru
piele pot fi curdtate si dezinfectate sau curatate si sterilizate in pauza de utilizare intre pacienti.
Utilizati numai agentii aprobati indicati in instructiunile de mai jos. Alti agenti pot deteriora sonda sau
firele acesteia de conectare, pot reduce durata de viatd a produsului sau pot pune in pericol siguranta.
Nota: Aceste sonde pentru mdsurarea temperaturii sunt capabile sa suporte pdnd la 100 de
cicluri de curatare si pdnd la 100 de cicluri de dezinfectare.

Atentie: Nu expuneti pinii metalici ai conectorilor la nicio solutie de curdtare sau dezinfectare.
Expunerea componentelor conductive ar putea cauza defectiuni si/sau rezultate incorecte.

Instructiuni de curatare
1. Pregatiti o solutie de detergent enzimatic, (de exemplu, Prolystica® 2x Concentrate

Presoak and Cleaner sau Enzol®) conform instructiunilor producatorului.

2. Asigurati-va ca sonda pentru masurarea temperaturii este deconectatd de la monitor
si apoi scufundati sonda de temperatura conform ilustratiei din Figura 1 de mai jos
(nu scufundati conectorul) in solutia de detergent enzimatic preparata conform
instructiunilor producatorului.
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9.

Scoateti sonda pentru masurarea temperaturii din solutia de detergent preparata.

Umeziti o laveta care nu lasd scame in solutia de detergent si apoi stergeti toata sonda
pentru masurarea temperaturii, inclusiv suprafata exterioara a conectorului. Nu expuneti
componentele electrice interne ale conectorului la umiditate. Atunci cand stergeti in
vederea curatarii, tineti cu 0 mana sonda de varful sensibil si stergeti sonda inspre capétul
conectorului. Aveti grija sa nu aplicati presiune excesiva, care ar putea intinde camasa
cablului sau ar putea rupe firele interne. Stergeti toate suprafetele cel pufin o data.
Utilizati o perie cu peri din nailon umezita in solutia de detergent preparata pentru a
indepirta resturile de pe conector (consultati Figura 2 de mai jos). Periati partea exterioard
a conectorului timp de minimum 30 de secunde, pana cand acesta este vizibil curat.

Figura 1 Figura 2

Clatiti bine sonda pentru masurarea temperaturii cu apa de la robinet (20-25 °C)
timp de minimum 30 de secunde, pana cand nu se mai observa nicio urma de
detergent sau de reziduuri chimice. Nu expuneti componentele electrice interne ale
conectorului la umiditate.

Clatiti pentru a doua oard, scufundand sonda pentru masurarea temperaturii in apa
deionizata (DI) timp de minimum un (1) minut. Din nou, nu permiteti umezirea
componentelor electrice ale conectorului.

Scoateti dispozitivul din apa deionizata (DI) si stergeti cu grija tot cablul sondei
pentru masurarea temperaturii, inclusiv suprafata exterioara a conectorului, cu o
laveta care nu lasa scame. Lasati dispozitivul sa se usuce complet la aer.
Inspectati vizual dispozitivul, pentru a va asigura ca toate suprafetele sunt curate.
Daca se observa reziduuri vizibile, repetati pasii de curatare de mai sus.

Instructiuni de dezinfectare pentru sondele pentru piele

1.

Dezinfectati sonda prin scufundarea acesteia in solutie de 70% alcool izopropilic,
evitand scufundarea conectorului, aga cum se araté in figura de mai jos. Scufundati
sonda timp de 10 minute, astfel incat toate suprafetele exterioare ale sondei (cu
exceptia conectorului) sa intre in contact cu solutia.
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2. Dezinfectati conectorul infasurandu-1 intr-o laveta care nu lasa scame imbibata cu o
solutie de 70% alcool izopropilic, timp de 10 minute.

Atentie: Scufundarea prelungitd poate conduce la pierderea flexibilitatii cablurilor.
3. Lasati suprafetele s se usuce complet la aer.

Sterilizarea in autoclava pentru toate sondele

Pentru a steriliza o sonda, efectuati procedura de autoclavare validata de Philips de mai jos.
Nota: Aceste sonde pentru mdsurarea temperaturii sunt capabile sa suporte pdnd la 100 de
cicluri de autoclavare.

Atentie: Pentru a evita deteriorarea sondei, nu depdsiti niciodatd temperatura maxima de
138 °C (280 °F) a aburului saturat.

Avertismente privind autoclavarea
Nu depasiti niciodata temperatura maxima recomandata de 138 °C (280 °F) a aburului saturat in
timpul oricarui ciclu de autoclavare.

Procedura de autoclavare validata de Philips

1. Infagurati ansamblul sondei pentru masurarea temperaturii curitate intr-o bobind cu
diametrul de aproximativ 4 inchi.

2. Ambalati sonda infasurata intr-un pansament de sterilizare permeabil.

3. Utilizand o autoclava cu vidare preliminara, expuneti sonda infasurata la o
temperatura de 132 °C (270 °F) a aburului saturat timp de 4 minute si lasati sa
treacd un timp de uscare de 30 de minute.

4. Sau expuneti-o la o temperatura de 134 °C/273 °F) (maxima) a aburului saturat timp
de 3 minute si lasati s treacd un timp de uscare de 20 - 30 de minute.

Cerinte de mediu

Mai jos gasiti intervalele de temperatura, umiditate §i presiune atmosferica care trebuie sa fie
pastrate pentru aceste sonde. Utilizati, depozitati si transportati aceste sonde in urmatoarele
intervale de valori:

Cerinte de temperatura

* Intervalul temperaturii de functionare: 0 °C - 45 °C (32 °F - 113 °F)

* Intervalul temperaturii de depozitare: 0 °C - 40 °C (32 °F - 104 °F)

« Intervalul temperaturii de transport: -30 °C - 60 °C (-22 °F - 140 °F)

Cerinte de umiditate

* Intervalul umiditatii de functionare: umiditate relativa de la 5% la 95%

+ Intervalul umiditatii de depozitare: umiditate relativa de la 5% la 75%

+ Intervalul umiditatii de transport: umiditate relativa de la 15% la 85%

Cerinte de presiune atmosferica

« Intervalul presiunii atmosferice de functionare: 540 hPa - 1075 hPa
* Intervalul presiunii atmosferice de depozitare: 540 hPa - 1075 hPa
* Intervalul presiunii atmosferice de transport: 540 hPa - 1075 hPa
Aruncarea sondei pentru masurarea temperaturii

Aruncati orice sonda pentru masurarea temperaturii daca aceasta se defecteaza sau se
deterioreaza. Respectati metodele de aruncare a deseurilor medicale aprobate specificate de
organizatia dvs. sau reglementarile locale.
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HasHauenue

MHoropa3oBble JaTYHKN TeMIeparypbl Komnanuu Philips ¢ BO3MOxHOCTBIO 06paboTKH B
aBTOKJIABE MPEHA3HAYEHBI JUI UCIIONBb30BAHMSA B CIIydasX, Koraa TpeOyeTcst HenpephIBHbIN
MOHHTOPHHT TEMIIEPATyPbl KOXKH HIIH TEMIIEPaTypbl B ITHIEBOJE WM MPAMO# KHIIKE MALHeHTa.
D! IATYNKH JIOJDKHBI IPUMEHSTHCS TOIBKO 00YUYEHHBIM M JIMTIOMAPOBAHHBIM MEIUIIMHCKHM
HepCOHANIOM, HallpUMep MEJICECTPAMU M BPadaMH, B YCIOBHAX MEMIIMHCKOTO yupexaeHus. [Tpu
HOJKITIOYEHHH K COBMECTHMBIM MOHHTOpAM MarueHTa (cM. pasaen «COBMECTHMOCTE HIDKE) 9TH
JIATYNKH NPEJIOCTABIIAIOT JaHHbIC H3MEPEHUI TEMIIEPaTyphl MAIMEHTa B HEPEPHIBHOM PEXHME.

Moka3aHus k NMPUMEHEHUI0

TuieBoAHbIC/PEK TATBHBIC JATIHKH TEMIICPATYPBI U JATYMKU TEMIIEPATYPbI KOXKH HPHUMCHSIFOTCS
JUTSL HEIIPEPBIBHOTO MOHUTOPUHIA TEMITEPaTyPhI Tela. HenpepbiBHbIM MOHUTOPUHT TEMIIEPATyphI
TIPEIOCTABIISICT CBEACHHUS, HEOOXOMMMBIE IS JMAarHOCTHKH COCTOSIHUH, BBI3BIBAIOIMX H3MEHEHHS
TeMIIepaTyphbl Tejla, ¥ MO3BOJISIET OCYILECTBIISITH KOHTPOJIb 32 TEMIIEPaTypOii Tela MalieHTa.
IMueBoaublii/pextanbhbiit gaTunk Philips 989803203561 npeanasHa4eH a7 B3pOCIbIX
MAIMEHTOB; NUIIEBOHBIH/peKTanbHbINH naTunk 989803203571 npenHasHayeH B NepBYIO
odepeb Ul JIeTeil, HO TaKKe MOXKET IPUMEHSTBCS JUISl B3POCIIBIX MAIIUEHTOB; JaTYHK
TemriepaTypbl koxku 989803203581 npennasHaueH 11 B3pOCIbIX U JIETEH.

MpoTuBOoNnokasaHus
l'[pomaonoxasauuﬂ HE BBISABJICHBI.

He6naronpm|ﬂ-|b|e no6o4Hble peakuuu B npouecce ucnosfib3oBaHus

* Ilpu MCIIOJIB30BAHHH MTHILIEBOHBIX/PEKTAIBHBIX JATYNKOB HAOMIONAINCH CIICIYIOIIHE
HeOaronpysTHBIC MOOOYHBIE PEAKIIMK: CITydaifHas TpaxeaibHasi MM OpOHXHaJbHAsS
MHTYOALMs, COPOBOXKIaeMasi 00CTPYKIMEH JbIXaTeNbHbIX MTyTeH; CCaiuHbI 1/WIH riepdopartis
NUIIEBO/A WM NMPAMOH KUIIKH, CCAJIUHBI IVIOTKH, @ TAKXKE OXKOTH TKaHEei Mpu BOSHUKHOBEHUH
abeppallMOHHBIX KOHTYPOB PaIHOYaCTOTHOIO TOKA AJIEKTPOXUPYPrHYECKOH CHCTEMbI.

* Ilpu NCTIONB30BAHMH JJATYUKOB JUISI U3MEPEHHS TEMIIEPATyPbI KOXKH HAOMIONAINCh CIISTYIOIIHE
HEOIaronpysTHBIC MOOOYHBIE PEAKIIMH: PA3IPAKEHHE KOXKU U 0KOTH TKaHEeH IPU BOSHUKHOBEHHHI
abeppalliOHHBIX KOHTYPOB Pa/IMOYaCTOTHOTO TOKA AICKTPOXHPYPrHIECKOi CHCTEMBI.

AnanasoH U TOYHOCTb U3MEPEeHUIn

MHoropasoBsle JaTuiKu TeMiepaTypbl komnanuu Philips ¢ Bo3MOkHOCTBIO 06paboTKU B
ABTOKJIABE SIBJISFOTCS TEPMOMETPAMH TIPSMOro cunThiBaHus. OOInas CHCTeMHas IOrPeLHOCTb
paBHsieTCSl CyMMe MOTPEITHOCTEH AaTYHKa TeMIepaTypbl H MOHUTOpA. [lIs onpeaeseHust
o01ieii CHCTEeMHOIT ITOrPeNHOCTH 00PAaTUTECh K MHCTPYKIIMH IO SKCIUTYaTallil MOHUTOPA.

TlorpeurHoCTs Npy H3MEPEHNH TEMIIEPATYPBI C MOMOIIBIO ITHX JAaTYUKOB B MECTE HATOKEHUS
COCTaBIISICT:
+0,1 °C B mpenenax auanaszona ot 25 mo 45 °C.

MunumanbHOe BpeMs H3MepeHus, TpedyeMoe JUlsi TOYHOTO ONpe/ieIeHUs TeMIIepaTyphbl,
COCTABIISIET 3 MUHYTHI.

CoBMecTUMOCTb

OTH JaTYMKK TeMIEpaTypbl HOMKITIOYaroTCst K MoHnTopaM Philips IntelliVue (Hanpumep, MX100).
DTH JATYHKH TIPeIHA3HAYCHbI ISl HCTIONb30BaHus ¢ MoHMTopamu Philips, coBMecTHMbIME €
narurkamu temmeparypbl 400 Series. CBeneHNs 0 COBMECTUMOCTH € JPYTMIMHA MOHHTOPAMH MALEHTa
1 Ie(pUOPHILIATOPAMHU CM. B MHCTPYKLIMH MO SKCIUTYaTalllii COOTBETCTBYIOIETO yCTPOHCTBA.
IIpumeuanue. Ilepeo ucnonvb3oeaniuem nposepbine cOBMeCMUMOChb 060py00BaAHUs Ol

MOHUMOPUH2A U damuuka. Mcnonb306anue HecoO6MeCmumMblx KOMROHEHMO8 MOJCem
OMpuyamebHo CKazamuvcs Ha ]7(160'11!)( xXapakmepucmuxkax ycmpoﬁcm(su.
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MpenocTepexeHus

* O06s3aTeTBHO U3YUHTE BCE MPENOCTEPEKEHNS, IEPEUHNCIICHHBIE HIKE.

*  DTH 1aTYNKH HE NPeJHA3HAYCHBI [T N3MEPEHHs TeMIIepaTyphl B HHKybaTope.

» JlaHHBIE IATYUKM OCTABISIIOTCSA HecTepHIbHbIMU. Tlepes npumMeneHnem
MHILEBOIHOTO/PEKTAIBHOTO NATYHKA TEMIIEPATYPhI BHINOIHUTE €r0 CTEPHIIH3ALHIO.

(Cm. paszyien, HOCBSILIEHHBII CTEPHIN3ALUH B aBTOKJIABE, HHXKE.)

* Tlepexn ncnonb30BaHMEM OCMOTPHTE M 3aMEHHTE HOBPEKJICHHBIC MM H3HOIICHHBIE JIATYHKH
TEeMIIepaTyphl.

+ JlaTuMKH TeMIIEpaTypbl MOXKHO IOAKIIIOUATh TONMBKO K MoHHTOpaM Philips, B KoTOpbIX
HCIIONB3yeTCst TeXHOIorus narankoB 400 Series.

* 3AINPEHIAETCS ncnonb3oBaTh 3TH JaTYUKK TEMIIEPATyphbl BO BPEMs POLIETY Pl
MarHUTHO-pe3oHaHCHON Tomorpaduu (MPT).

* Heobxomumo cobm101aTh OCTOPOXKHOCTD TIPU HAJIOKEHUH, BBEICHUH WIIH YAAJICHUH JaTYnKa
TEMIIePaTyphI.

* PacnonaraiiTe 1aT4HK TaKUM 00pa3oM, 4TOOBI MPOBOJ HE MOT' OOBUTHCS BOKPYT MAIIMEHTA,
BBI3BATh Y/YIICHHE WM HPEIISTCTBOBATH KPOBOOOPAIIICHHIO B KOHEUHOCTSIX.

» Pacrionaraiite jaTuuk TakuM 00pa3oM, 4TOObI U30€KaTh €ro OOBUTHS BOKPYT TPYOOK JUIst
BHYTPHBEHHOTO BIIMBAHUS H OTPAHUYECHHS B HUX MOTOKA KUIKOCTH.

* Henaanexamiee oOpalieHne ¢ JaTYNKAMH MOXKET TIPHBECTH K TTOBPEXKICHIIO BHYTPEHHHX
MPOBOJIOB M MOTEPE IEKTPOU3OJIALMHI HIIM HEBEPHBIM PE3yJIbTaTaM M3MEPEHHUsI TEMIIEPaTyphl.

» Cuienryer ¢ OCTOPOKHOCTBIO IIPUMEHATD ITHILEBOIHbIE/PEKTAIbHBIE JATYNKH TEMIIEPATYPhl
JUIsL HOBOPOXK/IGHHBIX M TPY/AHBIX JIeTeil Mia/iliero Bo3pacra, 1jis KOTOPBIX BBINOIHACTCS
TPaxeoCTOMHS], KaTeTepH3aLs BHYTPEHHEH SpeMHOI BEHbI IMOO XUPYPrHUECKHE ONepauu
C HCTIONB30BAHNEM JIa3epa.

+ Cremyer ¢ OCTOPOXKHOCTBIO IPUMEHSTD JJATYMK TEMIIEPaTyPhl KOKH JUIsl HOBOPOXKJICHHBIX
IPYAHBIX JIeTeil MiIa/IlIero Bo3pacra, Tak Kak UX K0oa MOKET ObITh Oosiee YyBCTBHTEIIbHA K
KJICHKHM BEIIECTBAM U Pa3MEILECHUIO JaTYMKOB HA MIOBEPXHOCTH KOXKH.

* Bce noacoeMHsIeMbIe K MALMEHTY MPOBOJIHBIC KOMIUICKTBI C JATYMKAMH MOTYT OTIHYAThCS
HETOYHOCTBIO TTOKA3aHHif, @ TAKKE MOJBEPraThCs JJOKAIBHOMY HarpeBy U MOBPEXKJICHHSIM B
Ppe3ylbTaTe BO3/ICHCTBHS BHICOKOMHTEHCHBHBIX HCTOUYHHUKOB PaIOYacTOTHOH sHeprun. OHIM
U3 TAKHX MCTOYHHKOB SIBJISIETCS DJIEKTPOXHPYPruyeckoe 000py10BaHHE, OCKOJIbKY IPOTEKaHHE
TOKOB Ha 3eMJIIO MOKET POMCXOIUTH Yepe3 Kabesiu JaTYNKOB M MOZICOSIMHEHHbIE YCTPOHCTBa,
YTO MOJKET IIPHBECTH K 0)KOraM manueHTa. [1o BO3MOXKHOCTH yalIuTe JaTYMK TEMIIepaTyphl,
TPEXKJIE YeM BKITIOUATh HIEKTPOXHPYPrHYECKOe 000pyI0BAHNE HIIM MHOM HCTOYHHK
PaJIMOYACTOTHOMH SHEPrUH, C LEIbIO CBECTH K MUHUMYMY PHCK BO3SHHKHOBEHHS MECTHBIX 0XKOTOB
TKaHel. Eciim HeoGX0/IMMO HCIIONB30BaTh IATYNKH TEMIIEPaTyphbl OTHOBPEMEHHO C
UEKTPOXUPYPrUIECKMM 000pyJ0BAHHUEM, ClIEAYiiTe OOIEHPUHATBHIM HPOLEAYpaM UL
Ppa3sMelleHHs] aKTHBHOTO M 3a3eMJISIOIIEr0 JIeKTPO/Ia HIEKTPOXUPYPruyeckoro 060opy10BaHus B
HENOCPEICTBEHHOI OJIM30CTH PYT OT APyra TaK, YTOOBI JATUMK TEMIIEPATyphl HAXOIMICS KaK
MOKHO JIaJIbIIIe OT 00JIaCTH MPOXOXK/IEHHUS PaHOYaCTOTHOIO TOKA.

Hauano pa6otbli

Tpumeuanue. Ileped ucnonb308anuem nuiye600H020/peKMaibHO20 OAMYUKA MeMnepamypbl u
0amyuKa memnepamypubl KoJCu uzyuume 6ce npeo PEINCEHUN, NPUBEO 6 00K)

OCMOTpHTE JaTYNK NEPe]T er0 NPUMEHEHHUEM U MallMeHTa. Y 0enTeck, UTo JaTYuK U Kabensb
HE MOBPEXJICHBI, Pa3bEM HE MOTHYT/HE OBPEXJICH, & KOHUYMK JIaT4hKa He nopBaH. Ilpn
00HapyKeHHH JTI000T0 U3 IIEPEUNCIICHHbIX HOBPEXKICHNH YTHIN3UPYITE yCTPOHCTBO.

Ucnonb3oBaHue NuiLeBOAHbIX/pPEKTanbHbIX 4aTYNKOB TeMMnepaTypbl

1. YOGeauteck, 4TO JATYUK COBMECTHM ¢ 000PYI0OBAaHUEM Ui MOHUTOPHHTA.
Hcnonb30BaHNEe HECOBMECTHMBIX KOMIIOHEHTOB MOXKET TIPUBECTH K MOJYYEHUIO
HETIPaBUJIIBHBIX TOKa3aHuH.

2. Ecnu BeImonasieTcst I/IHTy6a]_II/lﬂ nafgueHTa ¢ MOMOIIBIO BHHOTanSaHLHOﬁ pr6Kl/I,
CHayajia BbIIIOJIHUTE HHTy6aHH}0 ¥ TOJIBKO 3aT€M BBOJAMUTE JaTYUK TEMIIEPATypPhbl B
TIMIIEBO/.
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3. Iepen BBeneHHEM ciielyeT cMa3aTh AATUYHK, a 3aT€M Pa3MECTHTh €ro B
COOTBETCTBHH C 06H_[CHpI/IH$ITLIMl/l MEIUIUHCKUMHU IPOLEAYyPaMHU.

4. HpOBCpre MECTONOJIOKEHUE JaTYMKa, CICays 06LL[€1'IpHHﬂTLIM MEIUIIUHCKUM
Hpoleypam.

5. BcraBbTe pa3beM JaTuMKa B pa3beM MOHHUTOpA. Y OEAUTECH, YTO Pa3beMbl HAIEKHO
3aKpENJICHBI.

6. Ilepen 3amyckoM mpoueaypsl MOHUTOPUHTA NOA0KIAUTE TPU MUHYTHI, TIOKa
CHCTEMa HE JOCTUTHET COCTOSIHHUS PaBHOBECHS.

7. B ciywae eciaM 1aT4MK TEMIIEpaTyphl IepecTaeT paboTaTh, yTHIN3UPYHTE €ro B
COOTBETCTBUH C MECTHBIMH IIPABUJIAMHU 110 YTHUIIN3allMU MEIUITUHCKHUX OTXOOB.

Ucnonb3oBaHue patymka TemMnepaTypbl KOXU

1. Y6enurech, 4To JaTYMK COBMECTUM € 000PYI0OBAaHHEM JIJIsl MOHUTOPHHTA.
Hcronb3oBaHNe HECOBMECTUMBIX KOMITOHEHTOB MOKET MPHBECTH K MOJIYyYEHHIO
HENpPaBUIIbHBIX TIOKa3aHUM.

2.  BsIGepute y4acTOK Teja A1 MOHHTOPHHIA TEMIIEPATYPBI KOXKH, CIIeHys
OOLIENPHHSITBHIM MEAHLIMHCKHM TIPOLELyPaM.

3. BcraBbTe pa3beM JaTynKa B Pa3beM MOHUTOPA. Y 6eNTECh, YTO Pa3beMbl HaIeKHO
3aKpETICHBI.

4. Jlna obecrieueHus HaAEKHOH QUKCALNK JaTUNKA UCHIONb3YHTE KICHKYIO JISHTY N
KJIelikne KpenseHns u3 BCIIEHEHHOTO MOJIMATHIIEHA, @ TAKXKE OUMCTUTE U BEICYILINTE
Y4acTOK, BEIOPAHHBII JUISi MOHHTOPUHTA.

5. Ilepen 3amyckoMm Nporesypbl MOHHTOPUHIA HOJOKINTE TPU MUHYThI, OKA
CHCTeMa He JOCTHTHET COCTOSHHUS PAaBHOBECHSI.

6. B ciyuae ecim 1aT4MK TEMIIEpaTyphl epecTaeT paboTaTh, yTHIN3UPYHTE €ro B
COOTBETCTBHHU C MECTHBIMHU ITPABHIIAMH I10 YTHIIM3AIMH MEJANIUHCKHX OTXO/0B.

aﬂeKTpOMarHMTHbIe nomMexu

B Clly4ae BO3HUKHOBEHUS DJICKTPOMATHUTHBIX IOMEX PEKOMEHAYETCS NPUHATH

COOTBETCTBYIOIIUE MEPDI, ITO3BOJIAIOIINE CBECTH K MUHUMYMY HEXEIJIATECIIbHBIC ITOCIIEACTBUA:

. yCTpaH]/ITC HMCTOYHMK. BO3MOXKHbBIE HCTOUHUKH DJIEKTPOMAarHUTHBIX ITOMEX MOKHO
OTKITIOYHUTH JTHO0 y6paTb, YTO MO3BOJIMT CHU3UTh HHTCHCUBHOCTDH CUI'HaJa.

* Ocnabsre BSHHMOHBﬁCTBHC. B tom ciry4ae, €Clin BSBI/IMOZ[CI‘/’ICTBI/IB IIPOUCXOAUT YEPE3 Kabemn
l'[pHHaL[J'[C)KHOCTCﬁ, YPOBEHb NOMEX MOXXHO CHU3HUTB, IIEPEMECTHUB Ka0eJu W/ U3MEHHB MX
PacIoIOKEHUE.

M I/ICHOHbS)’ﬁTe JOTIOJIHUTEIbHbIC BHEIIHUE aTTEHI0ATOPBI. Ecmu DJIEKTPOMArHUTHBIC [TIOMEXHU
CO3/IAI0T CePbE3HbIC MPEIITCTBUS HOPMAJIbHOIM paboTe 000py10BaH s, MOXHO HCIIOJIB30BATh
BHEIITHHE YCTPOICTBA.

WHCTPYKUMM NO BLINOMHEHUIO YUCTKU, Ae3UH(EKLMU U CTepUnu3aumm
MHOropazoBbIiX AaTYUKOB TeMMNepaTypbl

Bo us3bexanue TIEPEKPECTHOTO l/lHd)]/l]_[l/lpoBaHHﬂ BCerIa BBITOJTHSIATE YUCTKY (a TaKXKe
L[C3I/IHCI)CKLll/lIO/CTepHJ'll/BaHH}O) BCEX NAaTYMUKOB IEPE UX HUCITOJIB30BaHUEM Il APYTOro IaryeHTa.
O0s13aTeNILHO BBITOJHSNATE YHUCTKY W CTEPUITHU3ALIHIO HPIIHCBO}IHOFO/peKTaJ’ILHO]‘O Jar4yuKa nepen
KaXKJIbIM ITALIUCHTOM. ﬂﬂﬂ JlaTYMKa TeMIIEPaTypPbl KOXKH CIEAYET BBIIOJIHAT YUCTKY U
Jie3nHEKLHIO M0 YUCTKY M CTEPUITM3ALIMIO TIEPEl KK/IbIM MalmeHToM. Mcnonp3yiTe ToIbKo
OZ[OGPCHHLIC CpeAcTBa, NEPEYNCICHHBIC B IPUBENCHHBIX HHKE HHCTPYKIUAX. HpI/IMCHeHI/IC
JAPYTUux CpeACTB MOKET IIPUBECTHU K NMOBPEKACHUIO JaTUNKaA WK €r0 COEANHUTEIIBHBIX ITPOBOJIOB,
COKpaTUTh CPOK CJ'Iy)K6bI H3EJIAST WU IPUBECTH K YTpO3€ 0€30MacHOCTH.

Tpumeuanue. [Jannvie damuuxu memnepamypul ebioepcusaiom 0o 100 yukios uucmru u 00
100 yuxnog desungexyuu.
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Buumanue! He nozsepraiite MeTauinueckue KOHTAKThI pa3beMa BO3JEHCTBUIO KAaKNX-TH60
YUCTAIMX U AC3MHOUIHUPYOINX CpeacTB. Bo3aelicTBIE HAa TOKOIPOBOASIINE KOMIOHEHTHI
MOJKET IIPUBECTH K HEUCTIPABHOCTH yCTpDﬁCTBa v/ TIOJIy4Y€HUIO HETIPABUJIBHBIX MOKa3aHuM.

MHCTpyKUUM No Ynctke

1.

IoaroroBeTe pacTBOpP PepMEHTHOTO MOOIIEro cpecTBa (Hanpumep, Prolystica®
2x Concentrate Enzymatic Presoak and Cleaner unu Enzol®) B cooTBeTCTBHH C
HMHCTPYKIUHUAMH IPOU3BOIHTEIIS.

V6enurecs, 4TO JATYUK TEMIEPATYPbl OTCOSANHEH OT MOHUTOPA, 4 3aTEM 3aMOYUTE
JaTYUK TEMIEPaTypbl B HOATOTOBIEHHOM PacTBOPe (hepPMEHTHOTO MOIOLIEro
cpeacTBa (IPH 9TOM HE MOTpykKas pa3beM, KaK I0Ka3aHo Ha pUCYHKe 1) ¢
COOIII0/ICHUEM UHCTPYKIHIT IPON3BOIHTEIIS.

H3BiexuTe 1aTYNK TeMIIepaTyphl U3 MOArOTOBIEHHOIO PACTBOPA MOIOILErO
cpeacTBa.

CMounTe 6E3BOPCOBYIO TKAHEBYIO CA(ETKy B PACTBOPE MOIOIIETO CPEJICTBA K
TOJIHOCTBIO MPOTPUTE JAATYHK TEMIIEPATYPBbI, BKJII0Yasi BHEIIHIOIO TOBEPXHOCTh
paszbema. He jomyckaiiTe nonananus Bjard Ha BHyTPEHHHUE JIEKTPUUECKHE
KOMIIOHEHTHI pa3beMa. [Ipu uncTke crnenyer aepkarh JaTIMK OJHOH pyKoi 3a
HAKOHEYHHUK M IIPOTHPATh JaTYMK B HANPaBlIeHUH pa3beMa. He npuknansiBaiite
M30BITOYHOTO YCUIIHS, YTOOBI HE PaCTSHYTh 000JI0UKY Kabesi U He MOBPEIHTh
BHYTPEHHHE NpoBoia. IIpoTpute Bee IOBEPXHOCTH KaK MUHMMYM OJIMH pa3.

Jnst yjaneHnst ”HOPOIHBIX BELIECTB € MOBEPXHOCTH pa3beMa BOCIONB3YiTeCh
HEHIIOHOBO# IETKOii, CMOYEHHOH B MOATOTOBICHHOM PacTBOPE MOIOIIETO CPEACTBA
(cM. pucyHOK 2 Hipke). OuHIaiiTe BHEIIHIOK MOBEPXHOCTh pa3beMa IIETKOH B
TeYeHHe Kak MUHUMYM 30 CeKyHJ U JI0 II0JIHOT'O OTCYTCTBHS BUAUMBIX
3arpsi3HEHUN.

Pucynox 1 Pucynoxk 2

TiarenabHO OMOJIOCHUTE JJATUHK TEMIIepaTypsl MPoTouHOH Bosoi (20-25 °C) B
TeyeHHe Kak MUHUMYM 30 CeKyHZ M O IOJIHOTO OTCYTCTBHS BUANMBIX CIENOB
MOIOIIMX CPEJICTB HIIM XMMHYECKHX BemecTB. He JormyckaiiTe momaganus BlIark Ha
BHYTPECHHHE 3JIEKTPHYECKHE KOMIIOHEHTBI pa3beMa.

BbInonHnTE NOBTOPHOE ONOJIACKMBAHKE, OTPY3HB IaTYUK TEMIIEPATyphl B
JIEHOHH3HPOBAHHYIO BOLY He MeHee ueM Ha oxny (1) munyty. I1pu sTOM Takke
cleuTe, YTOOBI XKUJKOCTD HE NO0NaJ[aja Ha SJIEKTPUUECKHE KOMIIOHEHTBI pa3beMa.
H3BiexuTe NaTYNK TeMIepaTyphl U3 JEHOHU3MPOBAHHON BOJbI H OCTOPOIKHO
nporpute Kabenb 6e3BOPCOBOI TKaHEBO# caneTKoil Mo BCell IIMHE, BKII0Yas
BHEIIHIOIO TOBEPXHOCTH pa3beMa. Jlaiite yCTpolCTBY IOITHOCTBIO BEICOXHYTh HA
BO3/IyXe.

OcMoTpuTe yCTPOHCTBO, 4TOObI YOSAUTHCS B YUCTOTE BCeX noBepxHocTeil. [Ipu
00HapyKEHUH BUAMMBIX HHOPOIHBIX BELIECTB IIOBTOPUTE DTAIbl YUCTKH,
OIHCAHHbIE BBILIE.
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MHCTpYKUuMK No Ae3nHdeKUMM AaTYNKOB TeMNepaTypbl KOXu

1. Ilponesundunupyiite 1aTYUK, OCTOPOKHO OMycTUB €ro B 70%-ii pacTBop
H30IPOIHIIOBOTrO CIIHPTA, IPH 3TOM He IIOrpyxkasi pa3beM (KaK II0Ka3aHO Ha PUCYHKE
umwke). [lorpysute gaTank Ha 10 MUHYT, e 3a TeM, YTOOBI BCe BHEIIHHE
TIOBEPXHOCTH JIATYNKA (32 MCKIIIOYEHHEM Pa3beMa) COIPUKACAIIICH C PACTBOPOM.

2. Ilpopesundununpyiite pazbem, 06epHyB ero B 6€3BOPCOBYIO TKAHEBYIO canpeTKy,
cMoueHHYI0 70%-M pacTBOPOM H30NPOMUIOBOTO CIIMPTA, HA 10 MUHYT.

Buumanue! [[inrensHoe norpykenue MOKET NIPUBECTH K NOTEPE THOKOCTH Kabens.
3. JlaiiTe MOBEPXHOCTSIM MOJIHOCTBIO BBICOXHYTh Ha BO3JyXE.

WHCTpYKUMM No cTepununsaumy B aBTOKNaBe Ansi BCeX A4aTYUKOB
JUnst CTepHIIM3aINK aTYNKA BBIIOJTHATE CIIEIYIONLYIO IIPOLieyPy aBTOKIABHPOBAHHMS,
on06penHyo komnanueii Philips.

Tpumeuanue. [annvie damuuxu memnepamypul videpaicusaiom 0o 100 yukios
ABMOKIABUPOBAHUSL.

BHuMaHue! Bo uzbexanue TIOBPEKACHUA JaTYMKa 3alIpPeIacTCs NPEBhIIIATh MaKCUMAJIBHY IO
JIONYCTHMYIO TEMIIEpaTypy HachllleHHoro napa B 138 °C.

MpenocTepexeHue, Kacaloweecs Npoueaypbl aBTOKAaBMPOBaHUS
3amnpemaeTcs IPeBhIIATh PEKOMEHIYeMYI0 MaKCHMaNbHYI0 Temnepatypy B 138 °C Bo Bpems
ABTOKJIABHPOBAHMSL.

I'Ipoue.qypa aBTOKlaBMpOBaHUsi, ogo6peHHasi komnaHuen Philips

CBepHHTE OYHMIICHHBII IaTYMK TEMIIEPATypPbl B KOJIBLIO IHaMEeTPOM 0kosio 10 cM.

2. ITomecTuTe CBEPHYTHIH JaTYNK B BO31YXONPOHHIAEMbIH CTEPUIM3ALIHOHHBIH
Yexoll.

3. C noMolIbi0 aBTOKJIABUPOBAHMS C TIPE/IBAPHTENIBLHBIM pa3pexenneM obpadoraiite
YIaKOBaHHBIN JJATUMK HACBHILIEHHBIM TapoM Temiepatypoid 132 °C B TeueHue
4 MUHYT U JaiiTe eMy BBICOXHYTb B TedeHHe 30 MUHYT.

4. JIubo obpaboraiiTe NaTUMK HACHILIEHHBIM MapoM Temneparypoit 134 °C (maxc.)
B T€UEHHE 3 MUHYT U JaiiTe eMy BBICOXHYTb B TeueHue 20—30 MUHYT.

TpeGoBaHUA K OKpyKalollen cpeae

Huke yka3aHsl qMana30Hbl 3HAYCHUH TEMIIEPATYPBI, BIAKHOCTH M aTMOC(HEPHOTO JaBICHHS,
KOTOpbIe HE0OOXOAMMO COOIIIOATh HPH HCIIOIb30BAHNN NAHHBIX JaT4HKOB. Vcronb3oBanue,
XpaHEHHE U TPAHCIOPTUPOBKA JAHHBIX AATYUKOB HOIyCTHMBI IIPH COOIIOICHUN YKa3aHHbIX
JINATIa30HOB JUIs CIEYIONINX [apaMeTpPOB:

Temnepatypa

* PaGounii quana3son temmeparyp: 045 °C

* Jlnanason Temnepatyp npu xpanenun: 0-40 °C

* JlnanasoH TeMIepaTyp Ipu TpaHCIOPTUPOBKE: -30-60 °C
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BnaxHocTb

e PaGouuii quamna3oH BIaXHOCTH: 5-95% OTH. BIA)KHOCTH

* JlnamnasoH BIQXHOCTH IPH XpaHeHUH: 5—75% OTH. BIXXHOCTH

* JlMana3oH BJIaXHOCTH IPU TPaHCIIOPTHPOBKe: 15-85% OTH. BIa)HOCTH
ATmocdepHoe naBneHue

* Pabouwii nanason armocdeproro napienns: 540-1075 rlla

* Jlnanason arMoc(epHoro aaBieHus rpu xpanenun: 540—1075 rlla

 Jluanason atmocdepHoro naBnenust npu rpancnopruposke: 540—1075 rlla
YTunusauusa gatymka temnepartypbl

JI106b1e MOBpEXKACHHBIE I H3HOLICHHbIE JATYHKH TEMIEPATYPhl IIOAIEKAT YTHIN3ALMH.
CrenyiiTe npaBuIaM N0 yTUIM3ALUH MEIHIMHCKUX OTXOJO0B, IPHHATHIM B BalleM
MEANIHHCKOM YUPEXKACHHU WM NPEAINNCAHHBIM MECTHBIMH HOPMATHBHBIMU TPEOOBAHUSAMH.
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Urcené pouzitie

Opakovane pouzitené snimace teploty od spolo¢nosti Philips sterilizovatelné v autoklave su uréené
na pouzitie tam, kde sa vyzaduje nepretrzité monitorovanie ezofagealnej/rektalnej teploty alebo teploty
pokozky ¢loveka. Tieto snimace smu aplikovat’ a pouzivat’ iba licencovani a odborne vyskoleni
klinicki pracovnici, ako st zdravotné sestry a lekari, v zdravotnickych zariadeniach. Tieto snimace,
pripojené iba ku kompatibilnym pacientskym monitorom (pozrite dast’ Kompatibilita niZsie),
zaznamenavaju teplotu pacienta a pouzivatelovi umoziiuju nepretrzité meranie teploty pacienta.

Indikacie na pouzitie

Snimace ezofagealnej/rektalnej teploty a teploty pokozKy st uréené na nepretrzité
monitorovanie telesnej teploty. NepretrZité monitorovanie teploty poskytuje klinickému
pracovnikovi informacie, ktoré pomahaju diagnostikovat stavy sposobujuce zmeny telesnej
teploty a sliizia ako usmernenie pri manazmente teploty pacienta.

Ezofagealny/rektalny snima¢ Philips 989803203561 je uréeny pre dospelych pacientov,
ezofagealny/rektalny snimac¢ 989803203571 je uréeny primarne pre detskych a sekundarne pre
dospelych pacientov a snimac teploty pokozky 989803203581 je urceny pre detskych

a dospelych pacientov.

Kontraindikacia
Nie st zname ziadne kontraindikacie.

Neziaduce ucinky pocas aplikacie u pacienta

* Medzi zname neziaduce G¢inky pri aplikacii ezofagealnych/rektalnych snimacov patria:
neumyselna trachealna alebo bronchialna intubacia spojena so zablokovanim dychacich ciest,
odieranim alebo perforaciou pazeraka a rekta, abrazia hltana a popaleniny sposobené
odchylkami drah vysokofrekvenéného pradu pri elektrochirurgii.

+ Hlasené neziaduce u¢inky pri aplikacii tychto snimacov teploty pokozky zahffiaji
podrazdenie pokozky a popaleniny tkaniva spdsobené odchylkami dréh vysokofrekvenéného
pradu pri elektrochirurgii.

Rozsah a presnost’ merania

Opakovane pouzitelné snimace teploty od spolo¢nosti Philips sterilizovatelné v autoklave su

teplomery s priamym rezimom. Celkova presnost’ systému predstavuje sucet presnosti snimaca

teploty a monitora. Ak chcete ur€it’ celkovu presnost’ meracieho systému, pozrite pokyny k monitoru.

Teplotna presnost’ tychto snimacov na mieste merania je:

+0,1 °C v teplotnom rozsahu od 25 do 45 °C

Minimalny ¢as potrebny na presné zmeranie teploty su tri minuty.

Kompatibilita

Tieto snimace teploty sa pripajaji k monitoru Philips IntelliVue (model MX100). Tieto snimace

st uréené na pouZitie s monitormi Philips navrhnutymi na akceptovanie snimacov teploty série

400. Informacie o kompatibilite s d’al§imi pacientskymi monitormi a defibrilatormi najdete

v navode na pouzitie daného pristroja.

Pozndamka: Pred pouzitim skontrolujte kompatibilitu monitorovacich zariadeni a snimaca.
Nekompatibilné komponenty mézu sposobit problémy s vykonom.
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Vystrahy
Dbajte na to, aby ste si precitali vietky vystrahy uvedené nizsie a rozumeli im.

+ Tieto snimace nie st uréené na regulaciu teploty pacientov v inkubatoroch.

* Snimace sa predavaju nesterilné. Ezofagealne/rektalne snimace teploty pred pouzitim
sterilizujte. (Informacie najdete v Casti Sterilizacia v autoklave nizsie.)

* Snimace teploty pred pouzivanim skontrolujte a poskodené alebo opotrebované snimace vymerite.

* Snimace teploty zapéjajte len do monitorov od spolo&nosti Philips, ktoré pouZivaji
technologiu snimacov série 400.

* Tieto snimace teploty NEAPLIKUJTE pacientom, ktori podstupuji vySetrenie magnetickou
rezonanciou (MRI).

* Pri aplikacii, zavadzani alebo odstrafiovani snimaca teploty z tela pacienta postupujte opatrne.

» Zabezpecte, aby snima¢ nebol umiestneny tak, Ze by sa mohol omotat’ okolo pacienta alebo
sposobit’ dusenie, Skrtenie alebo zastavenie krvného obehu v konéatinach.

* Snimac opatrne umiestnite tak, aby sa nemohol omotat’ okolo intravenoznych hadi¢iek (IV)
a obmedzit’ IV tok.

» Nespravna manipulacia so snima¢mi moze sposobit’ poskodenie vnitornych vodi¢ov
a poruchu elektrickej izolacie alebo nespravne merania teploty.

* Pri pouzivani ezofagealnych/rektalnych snimacov teploty postupujte opatrne u novorodencov
a malych doj¢iat podstupujucich tracheotomiu alebo vnatorna katetrizaciu jugularnych zil
a procedury laserovej chirurgie.

* Pri pouzivani snimaca teploty pokozky postupujte opatrne u novorodencov a malych deti,
ktorych pokozka moze byt citlivejsia na lepidla a umiestnenie povrchovych snimacov.

 Pri vietkych zostavach snimacov pouzivajucich na pripojenie pacienta vodi¢ moze vplyvom
zdrojov vysokofrekvenénej energie s vysokou intenzitou dojst’ k nameraniu nespravnych hodnot,
zahrievaniu a moznému poskodeniu. Jednym z takychto zdrojov st elektrochirurgické zariadenia,
pretoze prady mozu najst’ alternativne cesty k uzemneniu cez kable snimaca a pripojené pristroje,
pri¢om moze dojst’ k popaleniu pacienta. Ak je to mozné, tak pred aktivaciou elektrochirurgického
zariadenia alebo iného vysokofrekvenéného zdroja treba odstranit’ snimac¢ teploty z tela pacienta,
aby sa minimalizovala moZnost’ miestnych popalenin tkaniva. Ak sa snimace teploty musia
pouzivat’ siicasne s elektrochirurgickym zariadenim, pouzite aktualne prijatené postupy na
umiestnenie aktivnych aj uzemiovacich elektrod elektrochirurgického zariadenia vo vzajomne;j
tesnej blizkosti a snima¢ teploty umiestnite ¢o najd’alej od pol'a vysokofrekvenéného pradu.

Zaciname
Pozndmka: Pred aplikdciou ezofagedlneho/rektdlneho snimaca teploty a snimaca teploty
pokozky si precitajte a oboznamte sa so vietkymi uvedenymi vystrahami.

Pred aplikaciou na pacienta treba snima¢ vizualne skontrolovat’. Skontrolujte, ¢i snima¢ a kabel
nie st poskodené, ¢i konektor nie je zalomeny/poskodeny a ¢i $pi¢ka snimaca nie je poskodena.
Snimac zlikvidujte, ak sa vyskytne jeden z nasledujtcich stavov.

Pouzivanie ezofagealnych/rektalnych snimacov

1.  Zaistite, aby bol snima¢ kompatibilny s monitorovacimi zariadeniami.
Nekompatibilné komponenty moézu spdsobit’ nespravne hodnoty merania.

2. Ak je pacienta potrebné intubovat’ pomocou endotrachealnej rurky, intubaciu
vykonajte pred zavedenim snimaca teploty do pazeraka.

3. Pred zavedenim snima¢ lubrikujte a umiestnite ho na miesto v stilade s aktualnymi
prijatymi medicinskymi postupmi.

4. Overte umiestnenie snimaca v sulade s aktualnymi prijatymi medicinskymi postupmi.

5. Koniec konektora snimaca zasuiite do monitora. Skontrolujte, ¢i su sthlasné konce
zaistené.
6.  Pred spustenim monitorovania je nutné vyckat’ tri mintty, aby prebehla stabilizacia.

7. Ked snimac teploty prestane fungovat’, zlikvidujte ho v stlade s miestnymi
predpismi o likvidacii zdravotnickeho odpadu.
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Pouzitie snimaca na pokozku
1. Zaistite, aby bol snima¢ kompatibilny s monitorovacimi zariadeniami.
Nekompatibilné komponenty mézu spdsobit’ nespravne hodnoty merania.
2. Miesto na monitorovanie teploty pokozky vyberte podl'a aktualne prijatel'nych
medicinskych postupov.
3. aniec konektora snimaca zasuiite do monitora. Skontrolujte, ¢i st suhlasné konce
zaistené.
4. Na dosiahnutie ¢o najlepsej prilnavosti snimaca pouzite pasku alebo lepiacu penu,
vycistite a osuste miesto vybrané na monitorovanie.
Pred spustenim monitorovania je nutné vyckat' tri minuty, aby prebehla stabilizacia.
6.  Ked snimac¢ teploty prestane fungovat, zlikvidujte ho v sulade s miestnymi
predpismi o likvidacii zdravotnickeho odpadu.

Elektromagneticka interferencia

Ak dojde k vyskytu elektromagnetickej interferencie (EMI), je mozné na zmiernenie problému

vykonat’ niekol’ko opatreni:

* Odstrante zdroj. Jednotlivé zdroje EMI je mozné vypnut alebo premiestnit’, aby sa ich
posobenie zoslabilo.

* Zmiernite vizbu. Ak vdzbu sposobuju zvody prislusenstva, interferenciu je mozné redukovat’
premiestnenim alebo odlinym usporiadanim zvodov.

* Pridajte externé timiace zariadenia. Ak je elektromagneticka interferencia nezvycajne
tazkym problémom, mozu pomoct’ externé zariadenia.

Pokyny na éistenie, dezinfekciu a sterilizaciu opakovane pouzitelnych

snimacov teploty

W

Pred pouzitim na inom pacientovi vSetky snimace vzdy vy¢istite (prislusne
vydezinfikujte/sterilizujte), aby sa znizilo nebezpecenstvo prenosu krizovej infekcie.
Ezofagealne/rektalne snimace sa musia medzi pouzitiami na roznych pacientoch vy¢istit’

a sterilizovat’. Snimace na pokozku sa mézu medzi pouzitiami na ré6znych pacientoch vy¢istit
a dezinfikovat’ alebo vy¢istit’ a sterilizovat. Pouzivajte len schvalené prostriedky uvedené

v pokynoch nizgie. Iné prostriedky mozu poskodit’ snima¢ alebo pripajacie vodice, skratit’
zivotnost’ vyrobku alebo spdsobit’ bezpecnostné rizika.

Poznamka: Tieto snimace teploty si schopné podstupit najviac 100 cyklov Cistenia a najviac
100 cyklov dezinfekcie.

Varovanie: Kovové koliky konektora nevystavujte Ziadnemu Cistiacemu ani dezinfek&nému
roztoku. Vystavenie vodivych ¢asti moze zapricinit’ nespravne fungovanie zariadenia alebo
nespravne vysledky.

Pokyny na Cistenie

1. Pripravte roztok enzymatického Cistiaceho prostriedku (napriklad Prolystica® 2x
Concentrate Presoak and Cleaner alebo Enzol®) podl'a pokynov vyrobeu.

2. Skontrolujte, ¢i je snima¢ teploty odpojeny od monitora, a potom namoc¢te snima¢
teploty tak, ako je znazornené na obrazku 1 niz§ie (neponarajte konektor) do
roztoku enzymatického Eistiaceho prostriedku pripraveného podl'a pokynov
vyrobeu.

3. Vyberte snima¢ teploty z pripraveného roztoku ¢istiaceho prostriedku.

Tkaninu nezanechavajucu vlakna navlhéite roztokom Sistiaceho prostriedku a otrite
celti sondu vratane vonkajsieho povrchu konektora. Vniitorné elektrické sucasti
konektora nevystavujte vlhkosti. Pri utierani drzte snimac v jednej ruke pri
snimacom hrote a snimac¢ utierajte smerom ku koncu konektora. Dbajte na to, aby
ste nevyvijali nadmerny tlak, ktorym by ste mohli spdsobit’ natiahnutie plasta kabla
a pretrhnut’ vniitorné vodice. VSetky povrchové ¢asti utrite najmenej raz.
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5. Pomocou nylonovej kefy navlhéenej v pripravenom roztoku &istiaceho prostriedku
odstrarte necistoty z konektora (pozrite si obrazok 2 nizsie). Utierajte vonkajsiu
stranu konektora najmenej 30 sekund, kym nebude viditeI'ne Cista.

Obrazok 1 Obrazok 2

6. Snimac teploty dokladne oplachujte pod te¢ucou vodou (20 — 25 °C) po dobu
najmenej 30 sekund, kym nezmizne vietok Gistiaci prostriedok a zvysky chemikalii.
Vnatorné elektrické sucasti konektora nevystavujte vlhkosti.

7. Snimac teploty eSte raz oplachnite ponorenim do deionizovanej vody (DI)
minimalne na jednu (1) minditu. Ani teraz nedopustite, aby elektrické stucasti
konektora navlhli.

8. Vyberte zariadenie z deionizovanej vody a cely kabel snimaca teploty vratane
vonkajsieho povrchu konektora jemne utrite tkaninou nezanechavajiicou vldkna.
Nechajte tplne vyschnat’ na vzduchu.

9.  Zariadenie vizuéalne skontrolujte, aby ste sa uistili, Ze s v8etky povrchy &isté. Ak
spozorujete viditelné necistoty, zopakujte vyssie uvedené kroky Cistenia.

Pokyny na dezinfekciu snimacov na pokozku

1. Snima¢ dezinfikujte ponorenim do 70 % izopropylalkoholu, pricom dbajte na to,
aby ste zabranili ponoreniu konektora, ako je znazornené na obrazku nizsie. Snima¢
nechajte ponoreny po dobu 10 minut tak, aby boli vSetky vonkajsie povrchy
snimaca (okrem konektora) v kontakte s roztokom.

2. Konektor vydezinfikujte zabalenim na 10 mintt do tkaniny nezanechavajtcej
vlakna mierne navlhéenej 70 % izopropylalkoholom.

Varovanie: Dihsie ponorenie moze sposobit’ zhorSenie flexibility kabla.

3. Povrchy nechajte Gplne vyschnat’ na vzduchu.
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Pokyny na sterilizaciu vSetkych snimacov v autoklave

Snima¢ sterilizujte podl'a niz§ie uvedeného schvalen¢ho postupu sterilizacie v autoklave
spolo¢nosti Philips.

Poznamka: Tieto snimace teploty sii schopné odolavat’ az 100 cyklom sterilizacie v autoklave.

Varovanie: Aby ste predisli $kodam na snimaci, nikdy neprekracujte maximalnu teplotu
138 °C (280 °F) saturovanej pary.

Vystrahy tykajuce sa sterilizacie v autoklave
Pocas ziadneho cyklu sterilizacie v autoklave nikdy neprekracujte odpori¢anti maximalnu
teplotu pary 138 °C (280 °F).
Schvaleny postup autoklavovania spoloénosti Philips
1. Ocisteny snimac teploty zviite do kotuca s priemerom asi 10 centimetrov (4 palce).
2. Zvinuty snima¢ uzavrite do priedusného steriliza¢ného obalu.
3. Pouzitim sterilizacie v autoklave s predvakuom vystavte zabaleny snimac teplote
saturovanej pary 132 °C (270 °F) na 4 mintty a suSte 30 minut.
4. Pripadne snima¢ vystavte teplote saturovanej pary 134 °C/273 °F (maximum) na
3 minuty s dobou susenia 20 — 30 minat.

Poziadavky na okolité podmienky

Rozsahy teploty, vlhkosti a atmosférického tlaku, ktoré sa musia dodrziavat’ pre tieto snimace,
su uvedené nizsie. Tieto snimace pouzivajte, skladujte a prepravujte v ramci nasledujucich
rozsahov:

Poziadavky teploty

» Rozsah prevadzkovej teploty: 0 °C az 45 °C (32 °F az 113 °F)

» Rozsah teploty pri skladovani: 0 °C az 40 °C (32 °F az 104 °F)

* Rozsah teploty pri preprave: -30 °C az 60 °C (-22 °F az 140 °F)

Poziadavky vihkosti

» Rozsah prevadzkovej vlhkosti: 5 % az 95 % relativnej vlhkosti

* Rozsah vlhkosti pri skladovani: 5 % az 75 % relativnej vlhkosti

* Rozsah vlhkosti pri preprave: 15 % az 85 % relativnej vlhkosti

Poziadavky na atmosféricky tlak

* Rozsah prevadzkového atmosférického tlaku: 540 hPa az 1075 hPa

* Rozsah atmosférického tlaku pri skladovani: 540 hPa az 1075 hPa

* Rozsah atmosférického tlaku pri preprave: 540 hPa az 1075 hPa

Likvidacia snimaca teploty

Poskodené alebo opotrebované snimace teploty zlikvidujte. Dodrzujte schvalené postupy na
likvidaciu zdravotnickeho odpadu stanovené vasim zdravotnickym zariadenim alebo miestnymi
predpismi.
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Predvidena uporaba

Philipsove temperaturne sonde za avtoklaviranje za veckratno uporabo so namenjene
neprekinjenemu spremljanju ezofagealne, rektalne ali kozne temperature pri ljudeh. Te sonde
smejo namestiti in uporabljati samo strokovno usposobljeni zdravstveni delavci z licenco, kot so
medicinske sestre in zdravniki, v zdravstvenih ustanovah. Te sonde, ki so priklju¢ene samo na
zdruZljive bolniske monitorje (glejte razdelek ZdruZljivost spodaj), merijo temperaturo pacienta
in uporabniku nenehno nudijo podatek o trenutni temperaturi pacienta.

Indikacije za uporabo

Ezofagealne/rektalne in koZne temperaturne sonde so indicirane za stalno spremljanje telesne
temperature. Stalno spremljanje temperature zdravniku nudi podatke, ki so v pomo¢ pri
diagnosticiranju stanj, ki povzro¢ijo spremembo telesne temperature, in pri obvladovanju
telesne temperature pacienta.

Philipsova ezofagealna/rektalna temperaturna sonda 989803203561 je indicirana za odrasle,
ezofagealna/rektalna sonda 989803203571 je indicirana predvsem za otroke, lahko pa se
uporablja tudi pri odraslih, kozna sonda 989803203581 pa je indicirana za odrasle in otroke.

Kontraindikacije
Ni znanih kontraindikacij.

Nezelene reakcije med namestitvijo na pacienta

* Nezelene reakcije med uporabo ezofagealnih/rektalnih sond, o katerih so porocali, so:
nenamerna trahealna ali bronhialna intubacija, ki jo spremlja zapora dihalnih poti,
ezofagealne ali rektalne odrgnine in/ali predrtje, faringealne odrgnine in opekline tkiva zaradi
neprimernega radiofrekvencénega toka med elektrokirur§kim postopkom.

* Nezelene reakcije pri namestitvi koznih sond, o katerih so porocali, so razdrazenost koze in
opekline zaradi neprimernega radiofrekvenénega toka med elektrokirur§kim postopkom.

Razpon in toénost merjenja

Philipsove temperaturne sonde za avtoklaviranje za veckratno uporabo so termometri za
neposredno merjenje. Skupna natanénost sistema je vsota natanénosti sonde in monitorja. Ce
zelite dolociti skupno natan¢nost sistema, preverite navodila za uporabo monitorja.

Toc¢nost merjenja temperature teh sond na mestu merjenja je:

+ 0,1 °C v temperaturnem razponu med 25 °C in 45 °C.

Najkrajsi ¢as, potreben za to¢no meritev temperature, je tri minute.

Zdruzljivost

Temperaturne sonde lahko povezete z monitorjem Philips IntelliVue (model MX100). Te sonde
so namenjene uporabi z monitorji Philips, ki so zasnovani za sprejem podatkov temperaturnih
sond serije 400. Za zdruZljivost z drugimi bolniskimi monitorji in defibrilatorji glejte navodila za
uporabo instrumenta.

Opomba: pred uporabo preverite zdruzljivost opreme za spremljanje in sonde.. Nezdruzljivi deli
lahko povzrocijo tezave v delovanju.
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Opozorila

» Preberite in upostevajte vsa spodaj navedena opozorila.

* Sonde niso zasnovane za uporabo, povezano s spremljanjem temperature pacientov v
inkubatorjih.

» Sonde ob nakupu niso sterilne. Pred uporabo je treba ezofagealno/rektalno temperaturno
sondo sterilizirati. (Glejte razdelek Navodila za sterilizacijo z avtoklaviranjem spodaj.)

* Pred uporabo preglejte in zamenjajte poskodovane ali obrabljene temperaturne sonde.

» Temperaturne sonde lahko prikljucite samo na Philipsove monitorje, ki uporabljajo
tehnologijo sond serije 400.

+ Teh temperaturnih sond ne name§cajte na bolnike, ki prestajajo magnetnoresonanéno slikanje
(MRI).

* Pri namescanju, vstavljanju ali odstranjevanju temperaturne sonde iz pacienta bodite zelo
previdni.

* Sonda ne sme biti names¢ena tako, da bi lahko ovila pacienta, povzrocila dusenje, davljenje
ali ovirala prekrvavitev v okonc¢inah.

* Previdno namestite sondo tako, da se ne more prepletati z intravenskimi (IV) cevkami in
ovirati pretoka v njih.

* Neustrezno ravnanje s sondami lahko povzro¢i poskodbe notranjih Zic in izgubo elektri¢ne
izolacije ali napaéne meritve temperature.

» Zauporabo ezofagealnih/rektalnih temperaturnih sond pri novorojenckih in majhnih
dojenckih, ki prestajajo traheostomijo, imajo vstavljen kateter v notranjo vratno veno in ki
prestajajo laserske kirurske posege, lahko veljajo posebni previdnostni ukrepi.

* Zauporabo kozne temperaturne sonde pri novorojenckih in majhnih dojenckih, katerih koza
je bolj obcutljiva na lepila in namestitev povrsinskih sond, lahko veljajo posebni previdnostni
ukrepi.

* Pri vseh sklopih pretvornikov z zi¢nimi vodniki, ki so priklju¢eni na pacienta, se lahko
pojavijo napacne meritve, lokalno pregrevanje ali $koda zaradi intenzivnih virov
radiofrekvencne energije. Eden takih virov je elektrokirur§ka oprema, saj lahko tokovi
poiscejo nadomestne poti do ozemljitve skozi kable sonde in povezanih instrumentov, kar
lahko povzroci opekline pacienta. Po moznosti odstranite temperaturno sondo, da ne bo ve¢ v
stiku s pacientom, preden aktivirate elektrokirur§ko opremo ali drug vir radiofrekvencne
energije, da zmanjsate moznost lokalnih opeklin tkiva. Ce morate temperaturne sonde
uporabljati so¢asno z elektrokirursko opremo, po trenutno sprejemljivih postopkih postavite
aktivno in ozemljitveno elektrodo elektrokirur§ke opreme v neposredno blizino druge,
temperaturno sondo pa postavite kolikor je mogoce dale¢ zunaj polja radiofrekvencnega toka.

Zacetek uporabe
Opomba: preden namestite ezofagealno/rektalno in temperaturno sondo, morate prebrati in
razumeti vsa navedena opozorila.

Pred namestitvijo na pacienta preglejte sondo. Preverite, da sonda in kabel nista poSkodovana,
da konektor ni prelomljen/poskodovan in da konica sonde ni natrgana. Ce opazite kaj od
nastetega, pripomocek zavrzite.

Uporaba ezofagealnih/rektalnih sond

1. Prepricajte se, da je sonda zdruzljiva z opremo za spremljanje. Nezdruzljivi deli
lahko povzrocijo nepravilne meritve.

2. Ce je treba pacienta intubirati z endotrahealnim tubusom, intubacijo opravite pred
vstavitvijo temperaturne sonde v poziralnik.

3. Sondo pred vstavitvijo podmazite in jo vstavite na pravo mesto, pri ¢emer
upostevajte trenutno veljavne medicinske postopke.

4. Preverite mesto namestitve sonde v skladu s sprejetimi medicinskimi postopki.

5. Prikljucite moski konektor sonde v monitor. Prepricajte se, da sta konektorja trdno
prikljucena.
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6.  Pred zacetkom spremljanja je treba pocakati tri minute za uravnotezenje.
7. Ko temperaturna sonda preneha delovati, jo zavrzite v skladu z lokalnimi predpisi
glede medicinskih odpadkov.

Uporaba kozne sonde

1. Prepricajte se, da je sonda zdruzljiva z opremo za spremljanje. Nezdruzljivi deli
lahko povzro¢ijo nepravilne meritve.

2. Mesto za spremljanje izberite v skladu s trenutno veljavnimi medicinskimi praksami.

3. Prikljucite moski konektor sonde v monitor. Prepricajte se, da sta konektorja trdno
prikljucena.

4. Zacim boljso pritrditev sonde uporabite trak ali samolepilno peno ter ocistite in
osusite mesto, izbrano za spremljanje.

5. Pred zacetkom spremljanja je treba pocakati tri minute za uravnotezenje.

6. Ko temperaturna sonda preneha delovati, jo zavrzite v skladu z lokalnimi predpisi
glede medicinskih odpadkov.

Elektromagnetne motnje

Ce se pojavijo elektromagnetne motnje (EMI), jih lahko oslabite na ve¢ na&inov.

* Odstranite vir. Mozne vire elektromagnetnih motenj lahko izklopite ali odmaknete, da
zmanjsate njihovo mo¢.

+ Oslabite povezavo. Ce je povezava ustvarjena z vodi dodatne opreme, motnje lahko oslabite
tako, da premaknete in/ali prerazporedite vode.

+ Dodajte zunanje slabilnike. Ce elektromagnetne motnje predstavljajo nenavadno veliko
tezavo, si lahko pomagate z zunanjimi napravami.

Navodila za ¢iSéenje, razkuzevanje in sterilizacijo temperaturnih sond
za veckratno uporabo

Da zmanjSate tveganje navzkriznih okuzb, vse sonde pred namestitvijo na drugega pacienta
vedno o€istite (ustrezno razkuzite/sterilizirajte). Ezofagealne/rektalne sonde je treba pred
uporabo na novem pacientu o€istiti in sterilizirati. KoZne sonde lahko pred uporabo na novem
pacientu ocistite in razkuzite ali oCistite in sterilizirate. Uporabljajte samo odobrena sredstva, ki
so navedena v spodnjih navodilih. Druga sredstva lahko poskodujejo sondo ali njene Zice,
skraj$ajo zivljenjsko dobo izdelka ali ogrozijo varnost.

Opomba: temperaturne sonde lahko prenesejo do 100 ciklov c¢iscenja in do 100 ciklov razkuzevanja.

Pozor: kovinskih nozic konektorja ne izpostavljajte raztopinam za ¢isCenje ali razkuzevanje.
Izpostavitev prevodnih sestavnih delov lahko privede do okvare pripomocka in/ali napa¢nih rezultatov.
Navodila za CiS€enje

1. Raztopino encimskega Cistila (npr. Prolystica® 2x Enzymatic Concentrate Presoak

and Cleaner ali Enzol®) pripravite po navodilih proizvajalca.

2. Prepricajte se, da je temperaturna sonda izklju¢ena iz monitorja, nato pa jo
namodite, kot je prikazano na spodnji sliki 1 (konektorja ne smete potopiti) v
raztopino encimskega Cistila, pripravljeno v skladu z navodili proizvajalca.
Temperaturno sondo odstranite iz pripravljene raztopine Cistilnega sredstva.

Z raztopino Cistilnega sredstva rahlo navlazite mehko krpo in obrisite celotno
temperaturno sondo, vkljuéno z zunanjo povrsino konektorja. Notranjih elektri¢nih
delov konektorja ne smete izpostavljati vlagi. Med brisanjem drzite sondo v eni roki
pri senzorski konici in jo obriSite v smeri proti konektorju. Pazite, da ne pritiskate
ali vlecete premocno, saj lahko raztegnete ovoj kabla ali pretrgate notranje Zice. Vse
povrsine obrisite najmanj enkrat.

W

136



5. Zaodstranjevanje drobnih delcev iz konektorja uporabite najlonsko $¢etko, ki jo
navlazite s pripravljeno raztopino Cistilnega sredstva (glejte spodnjo sliko 2).
Zunanjost konektorja Cistite s §¢etko najmanj 30 sekund, dokler ni vidno &ista.

Slika 1 Slika 2

6.  Temperaturno sondo temeljito spirajte pod tekoco vodo iz pipe (20-25 °C) najmanj
30 sekund, dokler ne odstranite vseh vidnih ostankov ¢istila ali kemikalij. Notranjih
elektri¢nih delov konektorja ne smete izpostavljati vlagi.

7. Temperaturno sondo $e drugi¢ splaknite, tako da jo potopite v deionizirano vodo
(DI) za najmanj eno (1) minuto. Ponovno bodite previdni, da ne zmogite elektri¢nih
delov konektorja.

8. Pripomocek odstranite iz deionizirane vode in z mehko krpo nezno obrisite celoten
kabel temperaturne sonde, vkljuéno z zunanjo povrsino konektorja. Pustite, da se do
konca posusi na zraku.

9. Pripomocek natantno preglejte in se prepricajte, da so vse povrsine &iste. Ce opazite
vidne ostanke, ponovite zgornji postopek ¢iscenja.

Navodila za razkuzevanje koznih sond

1. Razkuzite sondo s potopitvijo v 70-odstotni izopropilni alkohol, pri éemer pazite, da
ne potopite tudi konektorja, kot je prikazano na spodnji sliki. Sonda naj ostane
potopljena 10 minut, tako da bodo vse njene zunanje povrsine (razen konektorja) v
stiku z raztopino.

2. Konektor razkuzite tako, da ga za 10 minut ovijete v krpo, ki ne pus¢a vlaken,
navlaZzeno s 70-odstotnim izopropilnim alkoholom.

Pozor: pri daljsi izpostavljenosti lahko kabel izgubi proznost.

3. Pustite, da se povrSine popolnoma posusijo.
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Navodila za sterilizacijo z avtoklaviranjem za vse sonde

Sondo sterilizirajte v skladu s Philipsovim potrjenim postopkom avtoklaviranja, kot je opisano
spodaj.

Opomba: temperaturne sonde lahko prenesejo do 100 ciklov avtoklaviranja.

Pozor: najvisja temperatura nasiCene pare ne sme preseci 138 °C (280 °F), sicer tvegate
poskodovanje sonde.

Opozorilo za avtoklaviranje
Pazite, da med nobenim ciklom avtoklaviranja ne preseZete najvi§je priporocene temperature
pare 138 °C (280 °F).

Ph|||psov potrjen postopek avtoklaviranja

Kabel sestava o¢is¢ene temperaturne sonde zvijte v kolobar s premerom priblizno
10 cm (4 palci).

2. Zvito sondo dajte v sterilizacijski ovoj iz materiala, ki diha.

3. Pri predvakuumskem avtoklaviranju ovito sondo za 4 minute izpostavite nasic¢eni
pari s temperaturo 132 °C (270 °F) in pustite, da se susi 30 minut.

4. Ali pri nasiCeni pari s temperaturo najve¢ 134 °C (273 °F) naj postopek traja
3 minute, susenje pa 20-30 minut.

Okoljske zahteve

Spodaj so navedeni razponi temperature, vlaznosti in atmosferskega tlaka, ki jih je treba
vzdrzevati za te sonde. Pri uporabi, shranjevanju in transportu sond upostevajte naslednje
omejitve razponov:

Temperaturne zahteve

» Temperaturni razpon pri uporabi: od 0 do 45 °C (od 32 do 113 °F)

» Temperaturno obmogje za shranjevanje: od 0 do 40 °C (od 32 do 104 °F)

* Temperaturno obmocje za transport: od —30 do 60 °C (od —22 do 140 °F)

Zahteve glede vlaznosti

* Obmocje vlaznosti pri uporabi: od 5- do 95-odstotna relativna vlaznost

* Obmodje vlaznosti za shranjevanje: od 5- do 75-odstotna relativna vlaznost

* Obmocje vlaznosti za transport: od 15- do 85-odstotna relativna vlaznost

Zahteve glede atmosferskega tlaka

» Razpon atmosferskega tlaka pri uporabi: od 540 do 1075 hPa

» Razpon atmosferskega tlaka za shranjevanje: od 540 do 1075 hPa

* Razpon atmosferskega tlaka za transport: od 540 do 1075 hPa

Odstranjevanje temperaturne sonde
Poskodovane ali obrabljene temperaturne sonde zavrzite. Pri tem upostevajte navodila za
odstranjevanje medicinskih odpadkov, ki jih dolo¢a ustanova ali lokalni predpisi.
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Predvidena namena

Philips visekratne temperaturne sonde koje se mogu sterilisati u autoklavu namenjene su za upotrebu
kada je neophodno neprekidno nadgledanje ezofagealne i rektalne temperature i temperature koze
kod ljudi. Takve sonde smeju da koriste i primenjuju isklju¢ivo ovlasceni i stru¢no obuceni
zdravstveni radnici poput medicinskih sestara i lekara, u zdravstvenim ustanovama. Ove sonde,
prikljucene isklju¢ivo na kompatibilne monitore za pacijente (procitajte odeljak ,, Kompatibilnost“ u
nastavku), korisniku pruzaju neprekidan uvid u temperaturu pacijenta tako Sto je beleze.

Indikacije za upotrebu

Ezofagealne/rektalne temperaturne sonde i sonde za merenje temperature koZe namenjene su za
neprekidno nadgledanje telesne temperature. Neprekidno nadgledanje temperature zdravstvenom
radniku pruza informacije koje olakSavaju postavljanje dijagnoze za stanja koja dovode do
promena u telesnoj temperaturi, a takode pomazu pri odrzavanju temperature pacijenta.

Philips 989803203561 ezofagealna/rektalna sonda namenjena je za odrasle pacijente,
989803203571 ezofagealna/rektalna sonda indikovana je prvenstveno za pedijatrijske pacijente, pa
zatim za odrasle, a sonda za kozu 989803203581 namenjena je za odrasle i pedijatrijske pacijente.

Kontraindikacije
Nisu poznate kontraindikacije.

Negativne reakcije primene na pacijente

* Nezeljene reakcije prijavljene tokom primene ezofagealnih/rektalnih sondi ukljucuju:
slu¢ajnu trahealnu ili bronhialnu intubaciju pracenu zacepljenjem disajnih puteva,
ezofagealnu ili rektalnu abraziju i/ili perforaciju, faringealnu abraziju i opekotine tkiva zbog
nepravilnih putanja elektrohirurSke RF struje.

* Nezeljene reakcije prijavljene tokom primene sondi za kozu ukljucuju iritaciju koze i
opekotine tkiva zbog nepravilnih putanja elektrohirurske RF struje.

Opseg merenja i preciznost

Philips viSekratne temperaturne sonde koje se sterilisu u autoklavu predstavljaju termometre sa
direktnim rezimom. Ukupna preciznost sistema predstavlja zbir preciznosti temperaturne sonde
i uredaja za nadzor. Podatke za odredivanje ukupne preciznosti merenja sistema potrazite u
uputstvima za uredaj za nadzor.

Preciznost ovih sondi pri merenju temperature na mestu merenja iznosi:

+ 0,1 °C u rasponu temperatura izmedu 25 °C i 45 °C.

Minimalno vreme merenja za precizna o¢itavanja temperature iznosi tri minuta.
Kompatibilnost

Ove temperaturne sonde se prikljucuju na Philips IntelliVue uredaj za nadzor (model MX100).
Ove sonde su namenjene za upotrebu uz Philips uredaje za nadzor koji su dizajnirani tako da
prihvataju temperaturne sonde serije 400. Informacije o kompatibilnosti sa drugim uredajima za
nadzor i defibrilatorima potrazite u uputstvu za upotrebu instrumenta.

Napomena: pre upotrebe proverite kompatibilnost opreme za nadgledanje i sonde.
Nekompatibilne komponente mogu da izazovu probleme sa performansama.
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Upozorenja

* Neophodno je da procitate i razumete sva upozorenja navedena ispod.

+ Ove sonde nisu dizajnirane za kori§¢enje u inkubatorima koji uklju¢uju kontrolu temperature
pacijenta.

» Sonde nisu sterilne pri isporuci. Pre upotrebe steriliSite ezofagealnu/rektalnu temperaturnu
sondu. (Procitajte odeljak ,,Uputstva za sterilizaciju u autoklavu® u nastavku.)

+ Pregledajte i zamenite ostecene ili pohabane temperaturne sonde pre kori$¢enja.

 Prikljucujte temperaturne sonde samo na Philips uredaje za nadzor koji koriste tehnologiju za
sonde serije 400.

* NEMOIJTE primenjivati ove temperaturne sonde na pacijentima kod kojih se rade skeniranja
magnetne rezonance (MRI).

» Budite oprezni prilikom primene ili umetanja temperaturnih sondi, kao i uklanjanja sondi sa
pacijenta.

 Obratite paznju na to da sonda ne bude postavljena na mesto gde moze da se obmota oko
pacijenta ili izazove guSenje, davljenje ili spreci cirkulaciju u ekstremitetima.

» Pazljivo postavite sondu kako se ne bi obmotala oko intravenskih (IV) cevi i ogranicila
protok infuzije.

* Pogresno rukovanje sondama moze da dovede do oStecenja unutrasnjih Zica i gubitka
elektri¢ne izolacije, kao i do pogresnih o¢itavanja temperature.

» Koris¢enje ezofagealne/rektalne temperaturne sonde nije preporuéljivo kod novorodencadi i
male dece kod koje se radi traheostomija ili kateterizacija unutra$nje vratne vene i laserske
hirurske procedure.

. Korlscenje temperaturne sonde za koZu nije preporucljivo kod novorodencadi i male dece ¢ija
koza moze biti osetljivija na adhezivni jastu¢i¢ i postavku povrinskih sondi.

» Kod svih sklopova pretvaraca sa zi¢nim vodovima koji su povezani na pacijenta moze do¢i do
netacnih ocitavanja, lokalnog zagrevanja i do ostecenja usled visokog intenziteta izvora RF energije.
Jedan takav izvor je elektrohirurska oprema jer struja moze da traZi drugu putanju do zemlje kroz
kablove sonde, te tako moZe izazvati opekotine pacijenta ili spaljivanje instrumenta. Ako je moguce,
uklonite temperaturnu sondu tako da ne bude u dodiru s pacijentom pre uklju¢ivanja elektrohirurske
opreme ili drugih izvora RF energije, da biste umanjili mogucnost nastanka lokalnih opekotina na
tkivu. Ukoliko temperaturne sonde morate da koristite istovremeno kad i elektrohirurSku opremu,
primenite procedure koje su prihvatljive u tom trenutku radi postavljanja aktivnih elektroda i
elektroda za uzemljenje elektrohirurske opreme na malu medusobnu udaljenost, a zatim postavite
temperaturnu sondu $to je dalje moguce od polja RF struje.

Pocetak rada
Napomena: procitajte i proucite sva navedena Upozorenja pre upotrebe ezofagealne/rektalne
temperaturne sonde i sonde za kozu.

Pre primene na pacijentu, pregledajte sondu. Uverite se da sonda i kabl nisu osteceni, da prikljucak
nije savijen/ostecen i da vrh sonde nije otkinut. Bacite ga ako se javi bilo koji od tih slucajeva.

Upotreba ezofagealne/rektalne sonde
1. Proverite da li je sonda kompatibilna sa opremom za nadgledanje. Nekompatibilne
komponente mogu da prouzrokuju neta¢na o€itavanja.
2. Ako na pacijentu treba napraviti intubaciju pomoc¢u endotrahealne cev¢ice, obavite
intubaciju pre nego §to postavite temperaturnu sondu u ezofagus.
3. Podmazite stetoskop pre umetanja i postavite sondu u skladu sa trenutno
prihvatljivim medicinskim procedurama.
Potvrdite lokaciju sonde u skladu sa prihvatljivim medicinskim procedurama.
Kraj sonde sa prikljuc¢kom postavite u uredaj za nadzor. Proverite da li je spoj Gvrst.
Pre pocetka nadgledanja, potreban je vremenski period od tri minuta za uravnotezavanje.
Kada temperaturna sonda prestane da funkcionise, odloZite je na otpad u skladu sa
lokalnim regulativama.

Noawv s
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Upotreba sonde za kozu
1. Proverite da li je sonda kompatibilna sa opremom za nadgledanje. Nekompatibilne
komponente mogu da prouzrokuju neta¢na ocitavanja.
2. Izaberite lokaciju za nadgledanje temperature koze u skladu sa trenutno
prihva¢enim medicinskim praksama.
Kraj sonde sa prikljuc¢kom postavite u uredaj za nadzor. Proverite da li je spoj ¢vrst.
4. Radi boljeg prijanjanja upotrebite lepljivu traku ili adhezivnu penu, o€istite i osusite
mesto koje Cete koristiti za nadgledanje.
5. Pre pocetka nadgledanja, potreban je vremenski period od tri minuta za uravnotezavanje.
6.  Kada temperaturna sonda prestane da funkcioniSe, odloZite je na otpad u skladu sa
lokalnim regulativama.

Elektromagnetske smetnje

Ukoliko dode do elektromagnetskih smetnji (EMI), postoje brojne stvari koje mozete preduzeti

kako biste resili taj problem:

+ Eliminigite izvor. Mogu¢i izvori elektromagnetskih smetnji se mogu iskljuciti ili ukloniti
kako bi im se smanjila snaga.

* Prigusite sprezanje. Ako je sprezanje obavljeno kroz dodatne vodove, smetnje se mogu
smanjiti pomeranjem i/ili prerasporedivanjem vodova.

+ Dodajte spoljne prigusivace. Ako elektromagnetske smetnje postanu neuobicajeno veliki
problem, mogu biti od pomo¢i spoljni uredaji.

Uputstva za ¢iSc¢enje, dezinfekciju i sterilizaciju sondi za viSekratnu
upotrebu

Da bi se smanjio rizik od unakrsne infekcije, obavezno o¢istite sve sonde (adekvatno ih
dezinfikujte/steriliSite) pre nego $to ih primenite na drugom pacijentu. Ezofagealne/rektalne
sonde moraju da se ociste i steriliSu izmedu dva koris¢enja na razli¢itim pacijentima. Sonde za
kozu mogu da se ociste i dezinfikuju ili o€iste i steriliSu izmedu dva koris¢enja. Koristite samo
odobrena sredstva koja su navedena u nastavku. Druga sredstva mogu da ostete sondu ili spojne
zice, skrate vek trajanja proizvoda ili izazovu ugrozavanje bezbednosti.

w

Napomena: ove temperaturne sonde mogu da izdrze do 100 ciklusa ciséenja i do 100 ciklusa
dezinfekcije.

Oprez: nemojte da izlazete metalne prikljucne iglice rastvorima za ¢isenje ili dezinfekceiju.
Izlaganje sprovodnih komponenti moze da dovede do kvara uredaja i/ili netacnih rezultata.

Uputstva za CiScenje

1. Pripremite enzimski rastvor deterdzenta (na primer, Prolystica® 2x Concentrate
Presoak and Cleaner ili Enzol®) prema uputstvu proizvodaca.

2. Obavezno otkacite temperaturnu sondu sa uredaja za nadzor, a zatim je potopite
(kao $to je prikazano na slici 1 u nastavku) u enzimski rastvor deterdzenta
pripremljen prema uputstvu proizvodaca (ne uranjajte prikljucak).

3. Izvadite temperaturnu sondu iz pripremljenog rastvora deterdzenta.

4. Nakvasite krpu koja ne ostavlja dlacice rastvorom deterdZenta i prebrisite celu
povrsinu temperaturne sonde, ukljucujuéi spoljnu povrsinu priklju¢ka. Unutrasnje
elektri¢ne delove prikljucka ne izlazite te¢nostima. Prilikom ¢iS¢enja, drzite sondu
jednom rukom za vrh senzora i brisite sondu prema kraju sa prikljuckom. Vodite
raCuna o tome da ne primenite preveliki pritisak koji moze da rastegne navlaku
kabla i da slomi unutragnje Zice. Prebrisite sve povrsine makar jednom.
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5. Zauklanjanje prljavstine sa prikljucka koristite najlonsku ¢etku nakvasenu
pripremljenim rastvorom deterdzenta (videti sliku 2 u nastavku). Cetkajte spoljnu
povrsinu priklju¢ka najmanje 30 sekundi dok ne bude ¢ista na oko.

Slika 1 Slika 2

6.  Temeljno isperite temperaturnu sondu pod mlazom vode sa ¢esme (20-25 °C)
tokom najmanje 30 sekundi dok ne uklonite sve vidljive ostatke deterdzenta ili
hemikalija. Unutrasnje elektri¢ne delove prikljucka ne izlazite te¢nostima.

7. Obavite drugo ispiranje potapanjem temperaturne sonde u dejonizovanu vodu
tokom najmanje jednog (1) minuta. Kao $to je ve¢ pomenuto, ne dozvolite da se
elektri¢ni delovi prikljucka pokvase.

8. Izvadite sondu iz dejonizovane vode i krpom koja ne ostavlja dlacice nezno obrisite
celu povrsinu kabla temperaturne sonde, ukljucujuéi spoljnu povrsinu prikljucka.
Ostavite povrsine da se potpuno osuse na vazduhu.

9.  Vizuelno pregledajte uredaj kako biste bili sigurni da su sve povrsine Ciste. Ako
primetite zaprljanja, ponovite gorenavedene korake.

Uputstva za dezinfekciju sondi za kozu
1. Dezinfikujte sondu tako §to Cete je potopiti u 70%-tni rastvor izopropil alkohola,
pazedi da ne potopite prikljucke, kao $to je prikazano na slici u nastavku. Drzite
sondu potopljenu 10 minuta kako bi sve njene spoljne povrsine (osim prikljucka)
bile u dodiru sa rastvorom.

2. Dezinfikujte prikljucak tako $to ¢ete ga umotati u tkaninu koja ne ostavlja tragove,
navlazenu 70%-tnim izopropil alkoholom, u trajanju od 10 minuta.

Oprez: duze potapanje moZze da umanji fleksibilnost kabla.

3. Sacekajte da se povr§ine potpuno osuse na vazduhu.
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Uputstva za sterilizaciju svih sondi u autoklavu

Da biste sterilisali sondu, obavite Odobreni postupak sterilisanja u autoklavu od strane
kompanije Philips, naveden u nastavku.

Napomena: ove temperaturne sonde mogu da izdrze 100 ciklusa obrade u autoklavu.

Oprez: da biste izbegli oSteéenje sonde, nemojte premasivati maksimalnu temperaturu
zasi¢ene pare od 138 °C (280 °F).

Upozorenje u vezi sa sterilisanjem u autoklavu
Nemojte premasivati preporu¢enu maksimalnu temperaturu pare od 138 °C (280 °F) tokom bilo
kog ciklusa sterilisanja u autoklavu.

Odobrenl postupak sterilisanja u autoklavu od strane kompanije Philips
Namotajte kabl o¢is¢ene temperaturne sonde u kalem pribliznog prec¢nika od deset
centimetara.

2. Odlozite namotanu sondu u omot za sterilizaciju koji propusta vazduh.

3. Kada koristite predvakuumski autoklav, izlozite umotanu sondu temperaturi zasi¢ene
pare od 132 °C (270 °F) u trajanju od 4 minuta, a zatim je susite 30 minuta.

4. Druga mogucnost je da koristite temperaturu zasi¢ene pare od 134 °C /273 °F
(maksimum) u trajanju od 3 minuta, sa vremenom susenja 20-30 minuta.

Specifikacije u vezi sa okolinom

U nastavku su navedeni opsezi temperature, vlaznosti i atmosferskog pritiska koji moraju da se
odrzavaju za ove sonde. Sonde treba da se koriste, skladiste i transportuju u okviru sledec¢ih
opsega:

Zahtevi za temperaturu

* Opseg radne temperature: od 0 °C do 45 °C (od 32 °F do 113 °F)

» Opseg temperature za skladistenje: od 0 °C do 40 °C (od 32 °F do 104 °F)

* Opseg temperature za transport: od -30 °C do 60 °C (od -22 °F do 140 °F)

Zahtevi za vlaznost vazduha

* Opseg vlaznosti pri radu: od 5% RV do 95% RV

* Opseg vlaznosti pri skladiStenju: od 5% RV do 75% RV

* Opseg vlaznosti pri transportu: od 15% RV do 85% RV

Zahtevi atmosferskog pritiska

* Opseg atmosferskog pritiska pri radu: od 540hPa do 1075hPa

» Opseg atmosferskog pritiska pri skladistenju: od 540hPa do 1075hPa

* Opseg atmosferskog pritiska pri transportu: od 540hPa do 1075hPa

Odlaganje temperaturne sonde
Odbacite sve oStecene i pohabane temperaturne sonde. Pridrzavajte se metoda za odlaganje
medicinskog otpada navedenih u svojoj ustanovi ili u skladu sa lokalnim propisima.
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Avsedd anvandning

Philips autoklaverbara temperaturgivare for flergdngsbruk dr avsedda for anvandning nar
kontinuerlig vervakning av esofageal, rektal eller hudtemperatur hos manniskor krévs. Dessa
givare ska endast appliceras och anvéndas av licensierad och professionellt utbildad
vardpersonal, som sjukskoterskor och likare, pa vardinréttningar. Givarna ska endast anslutas
till kompatibla patientmonitorer (se Kompatibilitet nedan). De registrerar patientens temperatur
och tillhandahaller patientens kontinuerliga temperatur till anvéndaren.

Anvandningsindikationer

Temperaturgivarna for esofageal/rektal métning samt hudmaétning &r indicerade for kontinuerlig
Gvervakning av kroppstemperatur. Kontinuerlig 6vervakning av kroppstemperatur ger
vérdpersonalen information som kan hjilpa till att vigleda temperaturhantering for patienten
och diagnostisera tillstind som kan orsaka fordndringar i kroppstemperatur.

Philips esofageal/rektal givare 989803203561 ér indicerad for vuxna patienter, esofageal/rektal
givare 989803203571 dr primért indicerad for barnpatienter och sekundért for vuxna patienter,
och hudgivare 989803203581 &r indicerad for vuxna patienter och barnpatienter.

Kontraindikation
Det finns inga kidnda kontraindikationer.

Blverknmgar vid patientapplicering
* Rapporterade biverkningar som har intréffat vid anvéindning av dessa esofageala/rektala
givare: oavsiktlig trakeal eller bronkial intubering med péaféljande luftvigsobstruktion,
skrapsér i eller perforering av matstrupen eller rektum, skrapsar i svalget och
vivnadsbrannskador till foljd av onormala végar for radiofrekvent strom vid diatermi.

* Rapporterade biverkningar som har intriffat vid anvéndning av hudgivare inkluderar hudirritation
och vivnadsbrinnskador till fljd av onormala végar for radiofrekvent strom vid diatermi.

Matomrade och noggrannhet

Philips autoklaverbara temperaturgivare for flergangsbruk ar direktldgestermometrar. Systemets
totala noggrannhet dr summan av noggrannhet for temperaturgivare och fér monitorn.
Kontrollera anvisningarna for monitorn for att avgora total matnoggrannhet for systemet.
Temperaturnoggrannheten for de hér givarna pa matplatsen ar:

+ 0,1 °C inom temperaturomradet 25 till 45 °C

Kortaste métningstiden for korrekta temperaturavldsningar &r tre minuter.

Kompatibilitet

Temperaturgivarna ansluts till en Philips IntelliVue-monitor (modell MX100). Givarna dr avsedda

att anvéndas tillsammans med Philips-monitorer som fungerar med temperaturgivare i 400-serien.
Se instrumentets bruksanvisning for kompatibilitet med andra patientmonitorer och defibrillatorer.

0bs! Kontrollera kompatibiliteten for overvakningsutrustning och givare fore anvindning.
Inkompatibla komponenter kan forsimra prestandan.
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Varningar

+ Lis alla varningar i listan nedan och se till att du forstar dem.

+ Givarna ér inte avsedda att anvandas vid temperaturmétning pa patienter som ligger i kuvos.

» Givarna dr inte sterila vid forsiljning. Temperaturgivaren for esofageal/rektal métning ska
steriliseras fore anvéndning. (Se avsnittet om autoklavsterilisering nedan.)

+ Kontrollera temperaturgivarna och byt ut skadade eller slitna givare fore varje
anvandningstillfalle.

» Temperaturgivarna far endast anslutas till Philips-monitorer med 400-seriegivarteknik.

» Temperaturgivarna far INTE anvindas pé patienter som genomgar magnettomografi (MR).

 Var alltid forsiktig nér du applicerar en temperaturgivare pa en patient och nar du tar bort den.

» Kontrollera att givaren inte dr placerad sé att den kan trasslas in i patienten eller orsaka
kvévning, strypning eller hindra blodcirkulationen till armar och ben.

 Placera givaren sa att den inte kan trasslas ihop med intravendsa slangar (IV) och begrinsa
IV-flodet.

» Fel hantering av givarna kan orsaka skador pa de inre kablarna och forlust av elektrisk
isolering eller felaktiga temperaturavldsningar.

« Sarskild forsiktighet bor vidtas vid anvéndning av temperaturgivare for esofageal/rektal
mitning pa nyfodda och smabarn som genomgar trakeostomi eller intern
halsvenkateterisering och laseroperationer.

» Sérskild forsiktighet bor vidtas vid anvindning av denna hudgivare pa nyfodda och sméabarn
da deras hud kan vara kinsligare for haftmedel och for placeringen av givaren pa huden.

* Alla givare med avledningskablar som ansluts till patienten medfor en risk for avlasningsfel,
lokal uppvéarmning och majliga skador fran kéllor som sénder ut radiofrekvent energi av hog
intensitet. Diatermiutrustning ar en sddan kélla eftersom strom kan leta alternativa vagar till jord
genom givarkablar och tillhorande instrument, vilket kan leda till brannskador pé patienten. Om
sa ar mojligt ska temperaturgivaren tas bort fran patienten innan diatermiutrustning eller annan
RF-kélla aktiveras for att minimera risken for begransade vavnadsbrannskador. Om
temperaturgivare maste anvindas samtidigt som diatermiutrustning ska vedertagna metoder
anvéndas for att placera bade aktiva elektroder och jordelektroder i diatermiutrustning nira
varandra, och placera temperaturgivaren sa langt som mojligt utanfor radiofrekvensstromfaltet.

Komma igang
Obs! Lis och forstd alla Varningar innan temperaturgivaren for esofageal/rektal mdtning samt
hudmditning appliceras.

Undersok givaren visuellt innan den appliceras pé patienten. Kontrollera att givaren och kabeln
inte dr skadade, att kontaktuttaget inte &r bojt/skadat och att givarspetsen inte dr sondersliten.
Kassera den om négot av detta har skett.

Anvianda givare for esofageal/rektal méatning

1. Sikerstill att givaren ar kompatibel med 6vervakningsutrustningen. Inkompatibla
komponenter kan leda till felaktiga métningar.

2. Om en patient behover intuberas med endotrakealtub ska intuberingen utforas innan
temperaturgivaren fors ned i matstrupen.

3. Smdrj givaren innan du for in den och placera givaren i ritt position i enlighet med
vedertagna medicinska metoder.

4. Kontrollera givarens placering i enlighet med vedertagna medicinska metoder.

5. Fist givarens anslutningsande till monitorn. Kontrollera att kontakterna sitter fast
ordentligt.

6.  Tre minuters jamviktstid krdvs innan 6vervakningen kan pabérjas.

7. Nér temperaturgivaren slutar fungera ska den kasseras enligt lokala foreskrifter for
medicinskt avfall.
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Anvianda hudgivaren
1. Sikerstill att givaren dr kompatibel med 6vervakningsutrustningen. Inkompatibla
komponenter kan leda till felaktiga métningar.
2. Vilj plats for 6vervakning av hudtemperaturen i enlighet med vedertagna
medicinska metoder.
3. Fist givarens anslutningsénde till monitorn. Kontrollera att kontakterna sitter fast
ordentligt.
4. Anvind tejp eller sjdlvhiftande skumplast for bésta vidhéftning av givaren. Rengor
och torka dven omradet som valts for 6vervakning.
Tre minuters jamviktstid krdvs innan 6vervakningen kan pabérjas.
6.  Nir temperaturgivaren slutar fungera ska den kasseras enligt lokala foreskrifter for
medicinskt avfall.

Elektromagnetiska stérningar

Vid elektromagnetisk storning (EMI) kan flera atgérder vidtagas for att mildra problemet.

+ Eliminera killan. Potentiella killor till EMI kan stidngas av eller flyttas for att minska deras styrka.

» Dimpa kopplingen. Om kopplingen sker via tillbehorskablar kan stérningen minskas genom
att flytta och/eller byta avledningskablarnas placering.

» Anvind externa démpningsenheter. Om EMI blir ett ovanligt svért problem kan externa
enheter vara en hjilp.

Anvisningar for rengoring, desinficering och sterilisering av
temperaturgivare for flergangsbruk

Minska risken for korskontaminering genom att alltid rengéra alla givare (desinficera/sterilisera
darefter) innan du applicerar dem pa en annan patient. Givare for esofageal/rektal méitning
maste rengdras och steriliseras mellan patientanvindningar. Hudgivare kan rengoras och
desinficeras eller rengdras och steriliseras mellan patientanvandningar. Anvind endast de
godkinda medlen som anges i anvisningarna nedan. Andra medel kan skada givaren eller
anslutningarna, forkorta produktens livslangd eller utgora sidkerhetsrisker.

W

Obs! Temperaturgivarna tal upp till 100 rengorings- och desinficeringscykler.

Viktigt: Exponera inte kontaktstiften i metall for ndgon rengdrings- eller desinfektionslosning.
Om de ledande komponenterna exponeras kan det leda till en felaktigt fungerande enhet
och/eller felaktiga mitresultat.

Rengoringsinstruktioner

1. Forbered en enzymatisk rengdringslosning, (t.ex. Prolystica® 2x Concentrate
Presoak and Cleaner eller Enzol®) enligt tillverkarens instruktioner.

2. Saikerstéll att temperaturgivaren ér bortkopplad fran monitorn och sénk sedan ned
temperaturgivaren, enligt bild 1 nedan (sdnk inte ned kontakten), i den forberedda
enzymatiska rengéringslosningen enligt tillverkarens instruktioner.

Ta bort temperaturgivaren fran den forberedda rengoringslosningen.

4. Fukta en luddfri trasa med rengéringslosningen och torka hela temperaturgivaren,
inklusive kontaktens yttre ytor. Exponera inte kontaktens inre elektriska komponenter
for fukt. Vid avtorkning, hall givarens avkanningsspets i ena handen och torka av
givaren i riktning mot kontaktens dnde. Var forsiktig. For hért tryck kan leda till att
kabelmanteln dras ut och de inre ledningarna skadas. Torka alla ytor minst en gang.

w
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5. Anvind en nylonborste som har fuktats med den forberedda rengéringslosningen
for att ta bort skrép fran kontakten (se bild 2 nedan). Borsta utsidan av kontakten i
minst 30 sekunder och tills den &r synbart ren.

Bild 1 Bild 2

6.  Skdlj temperaturgivaren noggrant under rinnande kranvatten (20-25 °C) i minst
30 sekunder och tills det inte ldngre gar att se ndgot rengéringsmedel eller nagra
kemiska rester. Exponera inte kontaktens inre elektriska komponenter for fukt.

7. Utfor en andra skéljning genom att blotlagga temperaturgivaren i avjoniserat vatten
(DI) i minst en (1) minut. Aterigen, kontaktens elektriska komponenter ska inte blétas.

8. Tabort enheten fran DI-vattnet och torka forsiktigt hela temperaturgivarkabeln,
inklusive kontaktens yttre ytor, med en luddfri trasa. Lét lufttorka helt.

9.  Inspektera enheten visuellt for att sikerstilla att alla ytor ar rengjorda. Om du
uppticker skrip ska rengdringsstegen ovan goras om.

Desinfektionsanvisningar for hudgivare
1. Desinficera givaren genom att séinka ned den i 70 % isopropylalkohol. Se till att inte

sdnka ned kontakten, enligt bilden nedan. Givaren ska vara 1 16sningen i 10 minuter
sa att alla externa ytor (forutom kontakten) kommer i kontakt med I6sningen.

2. Desinficera kontakten genom att linda in den i en luddftri trasa fuktad med 70 %
isopropylalkohol i 10 minuter.

Viktigt: Langvarig nedsinkning kan leda till att kabelns elasticitet minskar.

3. Lat alla ytor lufttorka helt.
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Autoklavsterilisering for alla givare
Utfor autoklaveringsproceduren nedan som har godkénts av Philips for att sterilisera en givare.
Obs: Temperaturgivarna tal upp till 100 autoklaveringscykler.

Viktigt: Overskrid aldrig den maximala temperaturen for mittad &nga pa 138 °C (280 °F) da
detta kan skada givaren.

Varning géllande autoklavering

Overskrid aldrig den rekommenderade maximala temperaturen for dnga pa 138 °C (280 °F)
under nagon autoklaveringscykel.

Philips godkédnda autoklaveringsprocedur
1. Rulla ihop den rengjorda temperaturgivaren till en rulle pa cirka en dm i diameter.
2. Forsegla den ihoprullade givaren i ett steriliseringsemballage som inte &r lufttitt.
3. Anvind en autoklav med forvakuum och exponera den paketerade givaren for
mittad anga med en temperatur pa 132 °C (270 °F) i 4 minuter. Lat sedan lufttorka i
30 minuter.
4. Exponering for méttad anga med en temperatur pa 134 °C (273 °F) (max.) i
3 minuter ar ocksa godtagbart. Lat sedan lufttorka i 20-30 minuter.
Miljokrav
Nedan anges de temperatur-, luftfuktighets- och atmosfirstrycksomraden som maste bibehallas for
de hér givarna. Anvéndning, lagring och transport av givare méste ske inom f6ljande omraden:
Temperaturkrav
* Temperaturomrade vid drift: 0 °C till 45 °C (32 °F till 113 °F)
» Temperaturomrade vid forvaring: 0 °C till 40 °C (32 °F till 104 °F)
* Temperaturomrade vid transport: -30 °C till 60 °C (-22 °F till 140 °F)
Luftfuktighetskrav
+ Luftfuktighetsomrdde vid drift: 5 % relativ luftfuktighet till 95 % relativ luftfuktighet
* Luftfuktighetsomride vid forvaring: 5 % relativ luftfuktighet till 75 % relativ luftfuktighet
* Luftfuktighetsomrédde vid transport: 15 % relativ luftfuktighet till 85 % relativ luftfuktighet
Atmosfarstryckskrav
* Atmosfarstrycksomrade vid drift: 540 hPa till 1 075 hPa
*+ Atmosférstrycksomréde vid forvaring: 540 hPa till 1 075 hPa
*+ Atmosfirstrycksomréde vid transport: 540 hPa till 1 075 hPa
Kassering av temperaturgivare
Kassera alla temperaturgivare som &r skadade eller slitna. F6lj godkénda metoder for kassering
av medicinskt avfall som anges av institutionen eller lokala foreskrifter.
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Kullanim Amaci

Yeniden kullanilabilir ve otoklavlanabilir Philips sicaklik problari; insan 6zofageal, rektal veya
cilt sicakhiginin siirekli izlenmesi gerektiginde kullanilmak {izere tasarlanmigtir. Bu problar,
yalnizca hemsire ve doktor gibi lisansli ve profesyonel egitim almis klinisyenler tarafindan
saglik kuruluslarinda uygulanmali ve kullanilmalidir. Yalnizca uyumlu hasta monitorlerine
(asagidaki Uyumluluk boliimiine bakin) baglanabilen bu problar, hastanin sicakligini
yakalayarak kullaniciya hastanin siirekli sicaklik degerlerini saglar.

Kullanim Endikasyonlari

Ozofageal/Rektal ve Cilt sicaklik problari, siirekli viicut sicakhig1 izlemesinde kullanilmak iizere
tasarlanmustir. Siirekli sicaklik izleme, viicut sicakliginda degisikliklere neden olan durumlarin
teshis edilmesine yardimei olan ve hastanin sicaklik yonetimine rehberlik eden klinisyen
bilgileri saglar.

Philips 989803203561 Ozofageal/Rektal probu yetiskin hastalar, 989803203571
Ozofageal/Rektal probu birincil olarak pediyatrik hastalar ve ikincil olarak yetigkin hastalar ve
989803203581 Cilt probu hem yetiskin hem de pediyatrik hastalar i¢in endikedir.

Kontrendikasyon
Bilinen kontraendikasyonlar1 yoktur.

Hasta Uygulamasi Sirasinda Advers Reaksiyonlar
+  Ozofageal/rektal problar uygulanirken bildirilen ters reaksiyonlardan bazilari sunlardir:
havayolu tikanikligiyla iliskili kazara trakeye veya bronsiyal entiibasyon, 6zofageal ya da
rektal aginma ve/veya perforasyon, farengeal asinma ve elektrocerrahi RF akimi yollarinda
olusan sapmaya dayali doku yaniklari.

« Cilt problari uygulanirken bildirilen ters reaksiyonlar, ciltte tahris ve elektrocerrahi RF akimi
yollarindaki sapmadan kaynaklanan doku yaniklaridir.

Olgiim Araligi ve Dogrulugu

Yeniden kullanilabilir ve otoklavlanabilir Philips sicaklik problari, Direct modlu
termometrelerdir. Toplam sistem dogrulugu, sicaklik probu ve monitér dogruluklarinin
toplamidir. Toplam sistem 6lgiim dogrulugunu belirlemek igin monitor talimatlarini kontrol
edin.

Bu problarin 6l¢iim alanindaki sicaklik dogrulugu soyledir:

25°C ila 45°C sicaklik araliginda + 0,1°C

Dogru sicaklik degerleri i¢in minimum 6l¢iim siiresi ti¢ dakikadir.

Uyumluluk

Bu sicaklik problari, Philips IntelliVue monitére (model MX100) baglanir. Bu problar, 400 serisi
sicaklik problarmi kabul edecek sekilde tasarlanmis Philips monitérlerle kullanima yéneliktir.
Diger hasta monitorleri ve defibrilatorlerle uyumluluk i¢in cihazin Kullanim Talimatlarina bakin.

Not: Kullanmadan once izleme ekipmani ve probun uyumlulugunu kontrol edin. Uyumlu
olmayan bilesenler, performans sorunlarina neden olabilir.
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Uyarilar

Asagida listelenen tiim uyarilar: okuyup anladiginizdan emin olun.

Bu problar, inkiibatorlerde hasta sicaklik kontrolii igeren islemlerde kullanilmak tizere
tasarlanmamustir.

Bu problar, sterilize edilmemis halde satilir. Kullanmadan 6nce Ozofageal/Rektal sicaklik
probunu sterilize edin. (Asagidaki Otoklav Sterilizasyonu Boliimiine bakin.)

Kullanmadan 6nce sicaklik problarini inceleyin, hasarli veya bozuk olanlar1 degistirin.
Sicaklik problarini yalnizca 400 serisi prob teknolojisi kullanan Philips monitérlere baglaymn.
Bu sicaklik problarini Manyetik Rezonans Goériintiileme (MRI) islemine girecek hastalara
UYGULAMAYIN.

Bir sicaklik probunu hastaya uygularken, yerlestirirken veya hastadan ¢ikarirken dikkatli olun.
Probun hastanin etrafina dolanacak, hastanin bogulmasina neden olacak veya ekstremitelerde
dolasimi durduracak sekilde konumlandiriimadigindan emin olun.

Probu, intravensz (IV) hortumlarinin etrafina dolanarak IV akisini 6nlemeyecek sekilde
dikkatli bir bigimde konumlandirin.

Problarin yanhs kullanimi, dahili kablolarda hasara ve elektriksel yalitim kaybina veya
sicaklik okuma degerlerinin yanlis olmasina neden olabilir.

Ozofageal/Rektal Sicaklik Probu, trakeostomi ya da internal juguler ven kateterizasyonu ve
cerrahi lazer prosediirleri uygulanan yenidoganlarda ve kiigiik bebeklerde kullanilirken
dikkatli olunmalidir.

Cilt Sicaklik Probu, cildi yapiskan ped ve yilizey probu yerlesimine kars1 daha hassas olan
yenidoganlarda ve kiigiik bebeklerde kullanilirken dikkatli olunmalidir.

Derivasyon kablolu, hastaya bagli tiim transdiiser tertibatlari; yiiksek yogunluklu RF enerjisi
kaynaklarina baglh olarak ortaya ¢ikan okuma degeri hatalarina, bolgesel 1sinmaya ve olasi
hasarlara maruz kalir. Akimlar; prob kablolar1 ve iliskili cihazlar araciligtyla topraga giden
alternatif yollar arayabilecegi igin elektrocerrahi ekipmanlar1 boyle bir kaynaga ornektir ve
sonucunda hastada yaniklar meydana gelebilir. Miimkiinse bolgesel doku yaniklari ihtimalini
en aza indirmek igin elektrocerrahi ekipmani veya baska RF kaynagini etkinlestirmeden 6nce
sicaklik probunun hastayla temasini kesin. Sicaklik problarinin elektrocerrahi ekipmaniyla
ayni anda kullanilmasi gerekiyorsa elektrocerrahi ekipmaninin hem aktif hem de topraklama
elektrotlarini birbirine yakin yerlestirmek i¢in kabul edilebilir giincel prosediirleri kullanin ve
sicaklik probunu RF akimi alanmin disinda olabildigince uzaga yerlestirin.

Baslarken
Not: Ozofageal/rektal ve cilt sicaklik probunuzu uygulamadan énce belirtilen tiim Uyardart
okuyup anladiginizdan emin olun.

Hastaya uygulamadan 6nce probu gérsel agidan kontrol edin. Prob ve kablonun hasarlt
olmadigini, konnektériin biikiilmedigini/hasar gormedigini ve prob ucunun yipranmamis
oldugunu kontrol edin. Bu kosullardan herhangi biri varsa tirlinii atin.

Ozofageal/Rektal Problari Kullanma

1. Probun, izleme ekipmani ile uyumlu oldugundan emin olun. Uyumlu olmayan
bilesenler yanlis okuma degerlerine neden olabilir.

2. Hasta bir E.T. hortumla entiibe ediliyorsa entiibasyonu, sicaklik probunu 6zofagusa
yerlestirmeden 6nce gergeklestirin.

3. Probu yerlestirmeden 6nce yaglayin ve probu halihazirda kabul gérmiig tibbi
prosediirlere uygun sekilde yerlestirin.

4. Probun konumunu, kabul edilen tibbi prosediirlere uygun sekilde dogrulayin.

5. Probun konnektor ucunu monitére takin. Eslesen uglar1 kontrol ederek sabit
olduklarindan emin olun.
6.  izlemenin baslatilmast igin {i¢ dakikalik bir dengeleme siiresi gereklidir.

7. Sicaklik probu ¢alismadiginda probu yerel tibbi atik yonetmeliklerine uygun sekilde
imha edin.
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Cilt Probunu Kullanma

1. Probun, izleme ekipmani ile uyumlu oldugundan emin olun. Uyumlu olmayan
bilesenler yanlis okuma degerlerine neden olabilir.

2. Kabul edilen giincel tibbi uygulamalara gore cilt sicakliginin izlenecegi bélgeyi segin.

3. Probun konnektdr ucunu monitdre takin. Eslesen uglar1 kontrol ederek sabit
olduklarindan emin olun.

4. Probun en iyi sekilde yapigsmasi i¢in bant veya yapiskan kopiik kullanin; izleme igin
secilen bolgeyi temizleyin ve kurutun.

5. Izlemenin baslatilmas igin ii¢ dakikalik bir dengeleme siiresi gereklidir.

6. Sicaklik probu ¢alismadiginda probu yerel tibbi atik yonetmeliklerine uygun sekilde
imha edin.

Elektromanyetik Girigim

Elektromanyetik girisimle (EMI) karsilasildiginda sorunu ¢6zmek igin yapilabilecek birkag sey

vardir:

+ Kaynagi devre dis1 birakin. Olas1 EMI kaynaklari kapatilabilir veya giiglerini azaltmak igin
uza@a taginabilir.

* Baglantiy1 zayiflatin. Baglant1 aksesuar kablolarindan gegiyorsa kablolar hareket ettirilerek
ve/veya yeniden diizenlenerek girisim azaltilabilir.

* Harici zayiflaticilar ekleyin. EMI giderilemeyecek kadar ciddi bir sorun halini aldiginda,
harici cihazlar yardimer olabilir.

Yeniden Kullanilabilir Sicaklik Problari i¢in Temizlik, Dezenfeksiyon ve
Sterilizasyon Talimatlan

Capraz enfeksiyon riskini azaltmak i¢in bagka bir hastaya uygulamadan dnce tiim problari
mutlaka temizleyin (uygun sekilde dezenfekte/sterilize edin). Ozofageal/Rektal Problar, hasta
kullanimlari arasinda temizlenmeli ve sterilize edilmelidir. Cilt problari, hasta kullanimlar1
arasinda temizlenip dezenfekte edilebilir veya temizlenip sterilize edilebilir. Yalnizca asagidaki
talimatlarda listelenen onayli maddeleri kullanin. Diger maddeler, proba veya baglanti
kablolarina zarar vererek triiniin 6mriinii kisaltabilir ya da giivenlik tehlikelerine yol agabilir.

Not: Bu sicaklik problari, 100 temizleme ve 100 dezenfeksiyon dongiisiine kadar dayanabilir.

Dikkat: Metalik konnektdr pinlerini herhangi bir temizlik veya dezenfeksiyon ¢dzeltisine
maruz birakmayin. Iletken bilesenlerin boyle bir ¢6zeltiye maruz birakilmast, cihazin
arizalanmasina ve/veya yanlis sonuglar vermesine neden olabilir.

Temizleme Talimatlar

1. Ureticinin talimatlart dogrultusunda bir enzimatik deterjan ¢dzeltisi (6rnegin,
Prolystica® 2x Konsantre On Yikama ve Temizleyici ya da Enzol®) hazirlaym.

2. Sicaklik probunun, monitér ile baglantisinin kesildiginden emin olun. Ardindan
sicaklik probunu, asagida Sekil 1'de gosterildigi gibi tireticinin talimatlari
dogrultusunda hazirlanan enzimatik deterjan ¢ozeltisine daldirin (konnektorii
daldirmay1n).

Sicaklik probunu hazirlanan deterjan ¢ozeltisinden ¢ikarin.

Havsiz bir bezi deterjan ¢ozeltisiyle nemlendirin ve sicaklik probunu, konnektoriin
dis yiizeyi de dahil olmak tizere tamamen silin. Konnektoriin dahili elektrik
bilesenlerini neme maruz birakmayin. Temizleme sirasinda probu, bir elinizle
algilama ucundan tutarak konnektor ucuna dogru silin. Kablo ceketini gerecek veya
dahili kablolarin kirllmasina neden olabilecek diizeyde asir1 basing uygulamamaya
dikkat edin. Tiim yiizeyleri en az bir kez silin.

W
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5. Konnektordeki kiri temizlemek i¢in hazirlanan deterjan ¢ozeltisinde nemlendirilmis
plastik bir firga kullanin (agagidaki Sekil 2'ye bakin). Konnektoriin digin1 gozle
goriiliir sekilde temizlenene kadar en az 30 saniye boyunca firgalayin.

Sekil 1 Sekil 2

6.  Sicaklik probunu musluk suyunun (20-25°C) altinda en az 30 saniye boyunca hi¢bir
deterjan veya kimyasal kalintis1 kalmayincaya kadar iyice durulayin. Konnektoriin
dahili elektrik bilesenlerini neme maruz birakmayin.

7. Sicaklik probunu Deiyonize suya (DI) batirarak en az bir (1) dakika boyunca ikincil
durulama uygulayimn. Aym sekilde konnektoriin elektrik bilegenlerinin 1slanmasina
izin vermeyin.

8. Cihazi DI sudan ¢ikarin ve konnektoriin dig yiizeyi dahil olmak tizere tiim sicaklik
probu kablosunu havsiz bir bezle nazikge silin. Tamamen kurumasini bekleyin.

9.  Cihazi gorsel olarak kontrol ederek tiim yiizeylerin temiz oldugundan emin olun.
Gortnir bir kir gozlemlenirse yukaridaki temizleme adimlarini tekrarlayin.

Cilt Problari igin Dezenfeksiyon Talimatlari

1. Asagidaki Sekilde gosterildigi gibi probu %70 Izopropil Alkol igine daldirin ve
dezenfekte edin; konnektorii ¢ozeltiye daldirmamaya 6zen gosterin. Probu, probun
tiim dig ylizeyleri (konnektor harig) ¢ozelti ile temas edecek sekilde 10 dakika
boyunca ¢ozeltiye daldirin.

2. Konnektdrii 10 dakika boyunca %70 izopropil Alkol ile nemlendirilmis havsiz bir
beze sararak dezenfekte edin.

Dikkat: Kablonun uzun siire ¢ozeltiye daldirtimasi, esnekligini kaybetmesine neden olabilir.

3. Yiizeylerin tamamen kurumasini bekleyin.
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Tiim Problar igin Otoklav Sterilizasyonu
Bir probu sterilize etmek i¢in asagidaki Philips Onayli Otoklav Prosediiriinii gergeklestirin.
Not: Bu sicaklik problar: 100 otoklav dongiisiine kadar dayanabilir.

Dikkat: Proba zarar vermemek igin 138°C'lik (280°F) maksimum doymus buhar sicakligini
asla asmayin.

Otoklav Uyarisi
Herhangi bir otoklav dongiisii sirasinda 6nerilen 138°C (280°F) maksimum buhar sicakligini
asla asmayin.

Ph|||ps Onayli Otoklav Prosediirii
Temizlenmis sicaklik probu tertibatini yaklasik 10 cm (4 ing) ¢apinda bir sargtyla sarin.
2. Sarilan probu hava alabilen bir sterilizasyon torbasina yerlestirin.
3. Onvakumlu otoklav kullanarak sarilan probu 4 dakika boyunca 132°C'lik (270°F)
doymus buhar sicakligina maruz birakin ve ardindan kurutmak i¢in 30 dakika bekleyin.
4. Alternatif olarak 3 dakika boyunca 134°C/273°F'lik (maksimum) Doymus Buhar
sicakligina ve ardindan 20 - 30 dakikalik bir kurutma siiresine maruz birakin.

Cevresel Gereksinimler
Bu problar igin korunmasi gereken sicaklik, nem ve atmosfer basinci araliklari asagida
verilmistir. Problari asagidaki araliklar dahilinde kullanin, saklayin ve tastyin:

Sicaklik Gereksinimleri

» Caligma Sicaklig1 Araligi: 0°C ila 45°C (32°F ila 113°F)
 Saklama Sicaklig1 Araligi: 0°C ila 40°C (32°F ila 104°F)

* Tagima Sicaklig1 Araligt: -30°C ila 60°C (-22°F ila 140°F)
Nem Gereksinimleri

* Calisma Nemi Araligt: %5 Bagil Nem ila %95 Bagil Nem
+ Saklama Nemi Araligi: %5 Bagil Nem ila %75 Bagil Nem
» Tasima Nemi Araligi: %15 Bagil Nem ila %85 Bagil Nem

Atmosfer Basinci Gereksinimleri

* Calisma Atmosfer Basinci Araligi: 540 hPa ila 1075 hPa
* Saklama Atmosfer Basinci Araligi: 540 hPa ila 1075 hPa
» Tasima Atmosfer Basinct Araligi: 540 hPa ila 1075 hPa
Sicaklik Probunun Atilmasi

Hasar gérmiis veya bozulmus tiim sicaklik problarini atin. Atik tesisiniz veya yerel
diizenlemelerce belirlenmis tibbi atik bertaraf yontemlerini izleyin.
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BVIKOpI/ICTaHHﬂ 3a NPpU3Ha4YeHHAM

bararopasosi Temmeparyphi 3on1 Philips, 0 cTeprIIi3yroThCs TEKY40I0 Mapoio,
BUKOPHCTOBYIOThCS 32 MOTPeOH B Oe31epepBHOMY MOHITOPHHTY e€30(areaabHOT Ta peKTaIbHOT
Temmeparypu abo Temmeparypu mkipu. Lli 30H1u npu3HadeHi 471 3aCTOCYBaHHS Ta
BHKOPHCTAHHS JILIE JIIIIEH30BaHUMH Ta NPO(ECiiiHO MiArOTOBICHUMH CIIEI[iaJlicTaMu, SK-0OT
MEJICeCTPH Ta JliKapi, y MeJUYHHX ycTaHOoBaX. BoHu dikcyioTh TemMneparypy naiieHra,
Ge3nepepBHO HAIAKOYH AKTYaJIbHi MOKA3HUKM. IX MOYKHA T1i1’ €IHyBaTH JIHIIE 0 CYMiCHUX
MOHITOPIB (IuB. po3ain «CyMiCHICTb», HaBECHUI HIKYE).

MokasaHHA [0 3acTOCyBaHHA

TemmeparypHi 30HAH A7t €30(hareanbHOro i PeKTanbHOrO BUMIPIOBAHHS Ta BUMIPIOBAHHS
TeMIepaTypH LIKipy NpU3HaueHi [is 6e3mepepBHOr0 MOHITOPHHTY TeMITepaTypH Tila. 3aBIsKH
TaKOMy MOHITOPHHTY JIiKap OTpUMye iH(hopMallito, HeoOXiaHy JUIsl AiarHOCTYBAHHS PO3JIANiB, AKi
BHKJIMKAIOTh 3MiHH TEMIIEPATYpPH TiJIa, a TAKOXK JUIsi BASHAYEHHS KypCy JiKYBaHHS IallieHTa.
3ona 989803203561 st e3odareanbHOrO i peKTanIbHOrO BUMIPIOBAHHS NPH3HAYCHHUH 11t
nopocnux nauieHtiB. 3ou1 989803203571 nns e3odareanbHOro it peKTaTbHOrO BUMipIOBaHHS B
HepIy 4epry npu3HaueHUil JUIst AiTei, a OTiM — JUISL IOPOCIINX MallieHTiB. 30H 115

wkipu 989803203581 npusHadeHuii yist JiTel Ta JOPOCIHX MALi€HTIB.

MpoTtunokasaHHA
IporunokaszauHs BiACyTHI.

He6axaHi no6iyHi peakuii nia yac 3acTtocyBaHHA Ha NauieHTi

* He6axani noGiuni peakiiii, BigMiueHi I/l 4yac BUKOPUCTAHHSI e30(areanbHIX abo
PEKTalIbHUX 30HJiB, epea0ayaroTh TaKi CTAHM: BUITAJKOBA TpaxeaiabHa abo OpoHXialbHa
IHTYOallis, 10 CyNPOBOKYETCS OOCTPYKIIi€l0 NMXaTbHHUX HUISXiB; MOPYIIEHHS HiIICHOCTI
emiTtesito ado nepdopalist CTpaBOXOAY UM NPSIMOT KUILIKH, CaJHO HOCOIVIOTKH, @ TAKOX OIiKH
TKAHHH, BUKJINKaHI IPOXOKEHHSM BIAXHIIIOBAIBHOIO Pai04acTOTHOIO CTPYMy
CIIEKTPOXIPYPridHUX CHCTEM.

* Heb6axani nobiuni peakuii, BigMideHi miJ 4ac MPUKpIIICHHs 30H/B JUISl BUMipIOBAHHS
TEMIIepaTypH JI0 MIKipH, nepeadadyaroTh MOMIKODKEHHS WIKIPH i OIKM TKaHHH, BUKJIMKaHi
MPOXOPKEHHSM BIIXHIIFOBAJILHOTO Palio4aCTOTHOTO CTPYMY €JIEKTPOXIPYPridHUX CHCTEM.

[iana3oH BUMipIOBaHHA Ta TOYHICTb

bararopa3oBi TemnepatypHi 30Hau Philips, 1110 cTepuIIi3yl0ThCs TEKYUOIO Maporo — e
TEPMOMETPH 3 PEKUMOM O€3M0CePETHBOr0 BUMIPIOBAHHS. 3arajabHa TOUHICTh CHCTEMH — 1€
CyMa TOYHOCTEH TeMIiepaTypHoOro 30H/1a i MoniTopa. IlepeBipre iHCTPYKIIii MOHITOpA 11010
BU3HAYEHHSI 3arajbHOI TOUHOCTI BUMIPIOBAHHS CHCTEMH.

TouHicTh BUMIPIOBaHHS TEMIIEPATYPH 30HIB Y IILIBOBOMY MiCIli CTAHOBHTS:

+0,1 °C y mexax aianmasony temmepatyp 25-45 °C.

MiHiMabHUI Yac BUMIPIOBaHHS JUIsl OTPUMAHHS TOUHHX ITOKA3HUKIB TEMIIEPATyPH CTAHOBUTH
TPH XBHIIMHH.

CywmicHicTb

JUi1s BUKOPUCTAHHSI LIUX TEeMIIEPaTypHUX 30HAIB 3 MoHiTopoM Philips IntelliVue

(mozens MX100) min’ennaiite ix 10 MoHiTopa Hanpsmy. i 3onam npusHadeni s
BUKOpHCTaHH: 3 MOHiTOpamu Philips, siki miaTpumytots TemneparypHi 3oau cepii 400.
Indopmalito mpo CyMicHICTb 3 IHIINME MOHITOpaMH Ta Ae(iOpuasTOpaMu JUB. B IHCTPYKIisX i3
BHKOPHCTaHHS iIHCTPYMEHTA.

Hpumimka. Iepesipme cymicnicmv 061a0HaNHS Ol MOHIMOPUHZY Ul 30HOA Nepeo
suxopucmannam. Hecymicnicme komnonenmie mooice npusgecmiu 00 npoonem QyHKYionyeamHs.
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I'Ionepenx(eHHﬁ
VBakHO npouuTaiiTe BCi NONEpE/KEHHS, HABE/IEH] HIDKYE, Ta IIepeKOHaiTecs, o Bu ix
no6pe po3ymieTe.

* Ili 30HaM He NPU3HAYCHI 1JIs1 BUKOPHCTAHHS, 1110 Nepeadadae peryioBaHHs TeMIIepaTypH
naijienTa B iHKybaropax.

* Li 3on1u € HecTepuabHuMA. [lepe] BAKOPHCTAHHSIM CTEPUITI3yHTe TEeMIIEPATyPHi 30HIH A7
e3o(areabHOTO ¥ PEKTAILHOTO BUMipIOBaHHs (IMB. BKa3aHMil HIDKYe po3ain «IHeTpykuii 31
CTepHIIi3aLii TeKy4O0I0 Maporo»).

» Ilepen BUKOPHCTAHHSM CIIiJ{ BUKOHATH Bi3yaJIbHUI OIJIS TEMIIEPATYPHHUX 30H/IB, a
TMOIIKOKEH] a00 311ICOBaHi 3aMiHUTH.

» TemmneparypHi 30HAM CIiJ MiAKIIOYATH Jiuiie 10 MoHiTopiB Philips, y skux
BHKOPUCTOBYIOTHCS TEXHIUHI 3ac00u 115 30HiB cepii 400.

» HE BuKopHCTOBYBaTH TeMIEpaTypHi 30HAH I1iJ] Yac MPOBEECHHS MarHiTHO-PE30HAHCHOT
tomorpadii (MPT) narienris.

* [lix yac HaK/IaJaHHs, BCTAaBISHHS a00 BUIMaHHS TEMIIEPaTyPHOTO 30H/a NOTPiOHO BUSABIATH
00EpEKHICTh.

 Ilpocresxre 3a TUM, 1100 30H] NIepeOyBaB y TAKOMY MOJIOXKEHHI, Y SKOMY NallicHT He
3aIUTYTAETHCS B HHOMY, aJKE 1€ MOKe CIIPUYMHUTH acikcito, a00 ymyIeHHs, i IPU3BECTH J10
MOPYIIEHHs UHPKYIIALIi KPOBI B KiHLiBKaX.

*  OOGepexRHO PO3MICTITh 30H, I[00 BiH HE 3aILTyTaBCS 3 TPyOKaMH CHCTEMH JUIS
BHYTpIllIHLOBEHHHX iH(Y3ili i He 0OMEKHB NepeIaBaHHs PiIMHI CHCTEMOIO.

* HenpaBuibHe BUKOPUCTAHHS 30H/1iB MOXKE TIPU3BECTH JI0 MOLIKO/DKEHHS BHYTPILIHIX IPOTIB
i BTpaTH eIeKTPUYHOI 130515111 200 HeNPaBUILHOTO BUMIPIOBAHHS TEMIIEPATypH.

* Moske OyTH NPOTHIIOKA3aHO BUKOPHCTAHHS 30H/IB JUIsl €30(hareabHoro i peKTaabHOro
BHMiPIOBaHHs TEMIIEPaTypy B HOBOHAPOKEHHX i MAIIMX JiTEH, 1110 IEPEHEeCIIN TPAXEOTOMiIO0,
Jla3epHi Xipypridui npoueaypu abo Main KareTepHu3allilo BHYTPILIHBOT SPEMHOT BEHU.

* BuKkopucTaHHS TeMIepaTypHOro 30HIy UL LIKipU MOKe OyTH HPOTUIIOKA3aHO IS
HOBOHAPOJDKCHUX 1 HEMOBJIAT, y AIKUX IIKipa MOXKE CHIIBHIIIIE pearyBaTi Ha aiAre3HBHi
HAJIIIKA Ta PO3MILLICHHS 30H/iB.

* VYeci 3i0pani nepeTBoproBaui, siKi IIPUEIHYIOTH 10 MALIEHTA it OCHAILIEHO TPOBOIAMHU, MOXYTh
HaJIaBaTH HeNPaBIJIbHI BUMIPIOBAHHSI, HArPIBaTHCS HA MICLIi 3aKPIIUICHHS Ta CIIPUYUHATH
THOLIKODKCHHS YePe3 BHKOPHCTAHHS JUKEPEI PaAio4aCcTOTHOrO BUIPOMiHIOBAHHS BUCOKOL
iHTeHCHBHOCTI. ENlekTpoxipypriune o0i1aJHaHHS € OJHUM i3 TAKUX JDKEPEN, OCKIUIBKH CTPYM
MOJKe [IyKaTH albTePHATUBHI [UISIXH JI0 3eMJIi Yyepe3 kabelli 30H/1a Ta OB’ s13aHi 3 HUM
IHCTPYMEHTH, 1110 MOYKE CIPHYMHHUTH OITIK ITanieHTa. [Tepi Hi’k aKkTHBYBATH €NEKTPOXipypriuHe
obsagHaHHs a00 iHIIE JHKEPEeIo PalioyacTOTHOrO BUIIPOMIHIOBAHHS, 32 MOMJIMBOCTI BUTATHITH
TeMIIepaTypHHUit 30H 3 OpraHi3My Maui€HTa, o0 MiHIMI3yBaTH MOKJIMBICTh MIiCIEBHX OIIKiB
TKaHUH. SIKIIO TeMmepaTypHi 30HI1 MOTPIGHO BUKOPHCTOBYBATH OJHOYACHO 3
€IIEKTPOXIPYPriuHIM 00J1aJHAHHSM, JOTPUMYIOUHCh YHHHUX TIPOLIEAYP, PO3MICTITh aKTUBHI it
3a3eMJIFOBAIIbHI EJIEKTPOJIN EIIEKTPOXIiPYPridHOro o0aHaHHs OJIM3BKO OJIMH JI0 OJIHOTO, a
TeMIIepaTypHHIl 30H]] — SIKOMOTa JIaJli BiJl IOJIsi BUCOKOYACTOTHOTO CTPYMY.

MouyaTok po6oTu

Tpumimxa. [leped 3acmocysanusm memnepamypHux 30H0ig O e30¢haceanbHO20 1l peKMaIbHO20

- ;Y

BUMIPIOBAHHSA NPO 6ci op eHHA Ma nepeKkonatimecs, wo 6u ix do6pe posymieme.

Ilepen 3acTocyBaHHSAM Ha Mali€HTI MPOBEAITH Bi3yanbHU oz 30H/1a. [lepexkonaiitecs, 1mo
30H7 i Kabenb He MOLIKOKEHO, P03 €M He 3irHyTO, a HAKOHEYHHK 30H/1a He po3ipBaHo. He
BHKOPHUCTOBYIITE 30HA Y Pa3i BUSIBJICHHS Oy/Ib-SKOTO 3 IIepepaxoBaHuX Je(eKTiB.
BMKOpMCTaHHﬂ 3OH,D,IB ansa esocpareaanoro " peKTaﬂbHOFO BVIMIpIOBaHHﬂ
IepekonaiiTecs, o 300 CyMicHuUIA 3 00NIaIHAHHSM JUIsl MOHITOpHHTY. HecymicHicTs
KOMITOHEHTIB MOJKE IIPU3BECTH JI0 HEPABUIBHOTO BUMiPIOBAHHS TEMIIEPATyPH.
2. Slkuio HeoOXiZHO MPOBECTH iHTYOALLiI0 Tpaxel NallieHTa 3 eHA0TPAXeAIbHOIO TPYOKOIO,
iHTYOALIifO CITiJI BUKOHATH MEePe]i PO3MIILEHHSIM TEMIIEPATYPHOIO 30H/a Y CTPaBOXO/I.
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3. HeoOxigHO 3MacTUTH 30H/ Mepe]| yBEJASHHIM Ta BCTABUTH HOTO, BUKOHABILHM YHHHI
MEIMYHI IPOLENyPH.

4.  TlepeBipre po3rallyBaHHs 30H/A BiJINOBIJHO 0 YHHHUX MEJHYHUX HPOLEIYP.

5. TlomicTiTh mpHenHyBaNbHY TOTIBKY 30H]a B p03’eM MOHiTOpa. Ilepekonaiitecs, 1o
PO3’€MH 3aKpiIIeHi.

6. Iepen mouaTkoM MOHITOPHHTY HEOOXIAHO 3a4eKaTH TPH XBHIMHHU IS TOTO, 11100
MEePEeKOHATHUCS, 110 30H]] YCTAHOBJICHO B PiIBHOMY MOJIOMKEHHI.

7. Konu TeMreparypHHii 30H] IlepecTaHe MpaioBaTh, yTUIIi3yiTe oro BinoBiIHO
JI0 MIiCIIEBHX HOPM II[0/I0 MOBODKCHHS 3 MEAMYHIMU BiIXOAaMU.

BukopuctaHHs WKipHOro 3oHAa

1. TlepexoHaiitecs, 10 30H] CyMiCHHMIi 3 001a{HAHHSM JUISl MOHITOPHHTY.
HecyMicHicTh KOMIIOHEHTIB MOYe MPHU3BECTH JI0 HENPABUIIBHOTO BUMiPIOBAHHS
TeMIIepaTypH.

2. Bubepith MicIe 111 MOHITOPHHTY TEMIIEPATypH IIKIPH BiIOBIIHO 10 YHHHOT
MEUYHOI IIPaKTHKH.

3. TlomicTiTh mpHenHyBaNbHY TOTIBKY 30H]a B p03’eM MOHiTOpa. Ilepekonaiitecs, 1o
PO3’€MH 3aKpiILIeHi.

4. Jlns kpamioi aaresii 30H1a BUKOPHCTOBYUTE CTpiuKy abo aqre3uBHy mMiHy, a TAKOXK
OYHCTITh | BUCYLIITh AUISHKY, BUOpPaHY IJIsi MOHITOPHHTY.

5. Tlepex moyaTKOM MOHITOPHHIY HEOOXiJIHO 3a4eKaTH TPU XBUIMHH JIIs TOTO, 1100
HIEPEKOHATHCS, 1110 30H]] YCTAHOBJICHO B PiIBHOMY IOJIOXKEHHI.

6.  Konu temneparypHuii 30H1 epecTaHe NpaloBaTH, yTHIi3yiiTe HOro BiAmoBigHO
JI0 MiCLIEBUX HOPM II[O/I0 TOBO/PKEHHS 3 MEAMYHUMH BiJIXOJaMH.

EnekTpomarHiTHi nepewukoaun

V pasi BUHUKHEHHSI eJIeKTPOMArHiTHUX MEePEeNIKO PEKOMEHI0OBAHO BKUTH MEBHUX 3aXOiB, 110

JIal0Th 3MOTY MiHIMi3yBaTH HeOa)kaHi HACIIIKH.

*  VCyHYTH JUKepelo neperkoa. MoxinBi Jukepesa eeKTPOMarHiTHUX Mepelko/] MOXKHa
BIAKITIOUMTH 200 BiJICYHYTH, IO AaCTh 3MOTY 3HU3UTH IHTCHCHBHICTH CHTHAITY.

*  Ocnabutu 3 eHanHs. SIKIIO 3’€IHAHHS 3a0€31eUyeThCs Yepe3 JONOMDKHI APOTH, PiBEHb
MEPEIIKOJ] MOKHA 3HU3UTH, IEPEMICTHBIIH IPOTH a00 3MIHUBIIN CX€MY TXHBOTO PO3BEJICHHS.

*  CKOpHCTaTHCSI OAATKOBUMH 30BHIIIHIMH aTeHIOATOpaMH. SIKIIO eleKTpOMarHiTHi
HEPEIIKOAN CepPHO3HO 3aBaXKAIOTh HOPMaIIbHIl pOOOTI 00JIaAHAHHS, MOKHA BUKOPHCTOBYBAaTH
30BHIIIHI IPUCTPOI.

IHCcTpyKUii 3 ounweHHA, aesiHdekuii Ta ctepunisauii 6aratopasoBux
TemnepaTypHuUX 30HAIB

J1st 3HIDKEHHS PU3HKY HEePEXPECHOr0 3apa)KeHHs 3aBK/11 OUHUIyHTe Ta ne3iHdikylTe BCi
30H/M Nepe]l MOHITOPHHIOM CTaHy 1HIIOIrO naiieHTa. 30H1u U1 e30dareansHoro i
PEKTaIbHOr0 BUMIPIOBAHHS IIOTPIOGHO OYHIIYBATH Ta CTEPIII3yBaTH IIEPE BUKOPUCTAHHSM IS
iHIIOTO TawnieHTa. 30HIM Ul BUMIPIOBAHHS TEMIIEPaTypH MIKiPH MOXKHA OUHIIYBATH Ta
JnesingikyBaTi a00 OYHIIYBATH Ta CTEPHIII3yBaTH Iepel BUKOPUCTAHHSM ISl iHIIOTO MAL[i€HTa.
BuKOpHCTOBYHTE JIMIIIE CXBAJICHI 3aCO0M, IEPepaxoBaHi B 3a3HAUCHNX HIDKYE IHCTPYKILisX.
BukopucraHHs He 3aTBEpDKEHUX 3ac00iB MOKE PU3BECTH JI0 NMOLIKOKEHHS 30H/1a a00 Horo
3’€JIHYBaJIbHUX JPOTIB, @ TAKOXK 10 CKOPOUSHHS TEPMiHY eKCILTyaTallii npoayKkTy abo
BHHHKHEHHS 3arpo3u Ge3mnelti.

Tpumimka. L[i memnepamypui 30n0u modxcyms sumpumamu npubausno 100 yukiie ouuuyenns
ma desinghexyii.

VBara! Yuukaiite notpamisuus 3aco6iB 1y OuMILIEHHS Ta Ae3iH(eKii Ha MeTaneBi
KOHTAKTH 3’€HyBaua. l{e Moxe npH3BECTH 10 HECIIPABHOCTI MPUCTPOIO Ta/abo HalaHHS
HETPaBHIIBHUX PE3yJIbTaTIB.
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IHCTPYKLUIiT 3 OUMLLEHHS

1.

2.

%)

Tlpuroryiite po34rH (hepMEHTHOro MUIHHOTO 3aco0y (Hanpukiaz, Prolystica® 2x
Concentrate Presoak and Cleaner a6o Enzol®) BinoBiaHo 10 iHCTPYKIIiii BUPOOHHKA.
IlepexonaiiTecs, 10 TeMIepaTypHUIA 30H/ BiJ’€IHAHO BiJl MOHITOPA, a MOTIM 3aHypTe
HOTro B IPUrOTOBAHMH BiJINOBINHO 0 iHCTPYKIUii BAPOOHNKA PO3UMH (hEPMEHTHOTO
MHIHOTO 3ac00y, SIK II0Ka3aHo Ha puc. | HiIbKYe (He 3aHypIOHTE po3’eMm).

BuiimiTh TeMiepaTypHuii 30H] i3 IPUTOTOBAHOTO MUMHOTO 3ac00y.

3MOYiTh HEBOJIOKHHUCTY TKAHHHY PO3YHHOM MHHHOTO 3ac00y, a HOTIM HPOTPiTh
yBeCh TEMIIEPaTypPHHUI 30H]] Pa30M i3 30BHILIHBOIO TIOBEPXHEIO PO3’eMy. YHHUKaiiTe
MOTPAIUISTHHS BOJIOTH Ha BHYTPIllHI €I€KTPOHHI KOMIIOHEHTH po3’emy. 11106
PETENBHO IPOTEPTHU 30H/, TPUMANTE HOro B O/HIH PyIli 32 HAKOHEYHHUK,
MPOTHPAIOYH 30H] y HAIPSAMKY po3’eMy. Hamaraiitecst He 3acTOCOBYBaTH
HAJUIMIIKOBU TUCK, KM Mir OU MPU3BECTH 10 PO3TATYBaHHS 000JIOHKH Kabeto
Ta 37aMaTy BHYTpintHi ApoTu. [IpoTpiTh yci mOBEpXHi HIOHAWMEHIIIE ONH pa3.
CMITTSI 3 pO3’€My BUIAISITE 3a JIOTIOMOTOF0 HEMJIOHOBOI IIIITKH, 3MOYEHOI B
MPUTOTOBAHOMY PO34YMHI MHIHHOTO 3ac00y (jtHB. pHc 2 Hibk4e). [IpoTHpaiiTe 30BHIIIHIO
YaCTHHY po3’eMy LioHaiiMeHIne 30 ceKkyH 1, JOKH BOHA HE CTaHE IOMITHO YHCTOIO.

Puc. 1 Puc. 2

PerenbHO MPOMUIATE TEMIIEPATYPHHUIA 30H] i /] IPOTOYHOIO BOJIONPOBIJHOIO BOJIOIO
(20-25 °C) nporsrom mMiHiMmyM 30 ceKyHJ, JOKH MUHHUI 3aci6 ab0 XiMidHmiT
3aJIMIIOK He Oy/ie 3MUTHIA. Y HUKaHTe NOTPAIUIAHHS BOJIOTH Ha BHYTPIlTHI
€JIEKTPOHHI KOMIIOHEHTH PO3’€MY.

IIle pa3 npoMuiiTe TeMIepaTypHHil 30H], 3aHyPHUBILH HOT0 B JICiOHI30BaHy BOY
moHaiiMeHme Ha oaHy (1) XBHINHY. 3HOBY 3K TaKH, HE MOUiTh €I€KTPOHHI
KOMIIOHEHTH PO3’€MY.

BuiimiTh npHCTpiii 13 eioHi30BaHOT BOAM i 00€peKHO MPOTPiTh HEBOIOKHUCTOIO
TKaHMHOIO BECh KaOelb TeMIIepaTypHOro 30H/1a Pa30M i3 30BHILIHBOIO OBEPXHEIO
po3’emy. Jlaiite HOMy HOBHICTIO BUCOXHYTH.

OrusiHbTE NPUCTPIH, 11100 nepekoHaTucs, o Bei noBepxHi uncti. [ToBropith Kpokn
BUIIIE, SIKILO BH 3HAKILIN 3a0pyIHEHHS.
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IHCTpyKUIT 3 AesiHdeKUii 30HAIB ANs BUMIpIOBaHHS TemnepaTypu LUKipy

1. Jesindikyiire 30H1, 3aHypuBIH iforo B 70 % po3uuH i301pOIiIOBOro ClupTy. Y HUKaiiTe
3aHYPEHHS PO3’ €My TAK, SIK IOKA3aHO HA PUCYHKY HIDKYe. 3aHypTe 30HA Ha 10 XBIIMH
TakK, o0 yci #0ro 30BHilIHI MOBEPXHI (KPiM PO3’€My) KOHTAKTYBAIN 3 PO3YHHOM.

2. Jesindikyiite po3’em, 3aropHysuu iforo Ha 10 XBuinH y 3Moueny 70 % po3dnHOM
130IIPOITITIOBOrO CIUPTY HEBOJIOKHUCTY TKAHHHY.

‘YBara! Tpusase 3aHypeHHs MOXKE IPU3BECTH JI0 BTPATH MHYYKOCTI KaGesio.
3. JaiiTe MOBEPXHSIM MOBHICTIO BUCOXHYTH.

IHcTpyKUii 3i cTepuni3auii Teky4or naporo BCix 30HAIB

{06 crepuutizyBaTi 30H, BUKOHAHTE 3aTBEPIUKEHY POLIEAYPY CTEPUIIi3aLlii TEKYUYOIO [TapOk0
Philips.

Tpumimka. Lli memnepamypHhi 30H0u moxcyms eumpumamu npubauzno 100 yuxnie cmepunizayii
MmeKy4oo napoio.

'YBara! 11106 3ano0irti MOLIKOUKEHHIO 30H/a, He CIIi /I [IePEeBHILYBaTH PEKOMEHI0BAHY
MakcHMaJlbHy Temneparypy Hacuuenoi napu 138 °C (280 °F).

3acTepexeHHs Woao crepunisadii Teky4yoro naporo
Ilix yac nukiIiB cTepumizanii TeKy40r naporw 3a00pOHEHO MePEeBUIIYBATH MAaKCUMAIIBHY
pekomenzoBaHy Temrneparypy mapu 138 °C (280 °F).

3aTBepaxeHa npouepypa aBToknaByBaHHA Philips

1. CkpyrTiTh OUHMINECHNMI TeMIIEPATYpPHUH 30H1 y Kisblle AiaMeTpoM npuomu3Ho 100 Mm
(4 moiimu).

2. IloMicTiTh CKpy4YeHHI 30HA Y MOBITPONPOHUKHY OOrOPTKY JUIsl CTEpHIi3aLii.

3. 3a J0moMororo BaKyyMHOI CTepHIIi3allil TeKy40r0 Maporo oOpobiTh 3aropHyTHii
30H/1 HACHYEHOIO Tapoto 3 Temreparyporo 132 °C (270 °F) nporsirom 4 XBWINH, a
MOTIM BUCYILLIITH HOTO NpOTAroM 30 XBUIIMH.

4. A60 06po6iTe HACHYEHOIO APOI0 3 MAKCHMAIBHOIO TemIeparypoto 134 °C
(273 °F) npoTsiroM 3 XBHJIMH, a TIOTIM BUCYIIITh HOro mpoTsirom 20-30 XBHINH.

Bumoru go ymoB ekcnnyarauii

Hmxue HaBEICHO BiJJOMOCTI PO Jiania30H| TeMIIepaTyp, BOJIOIOCTI Ta aTMOC(HEPHOTrO TUCKY,
SIKMX HEOOXIZHO JOTPUMYBATUCS I1iJl 4YaC BUKOPUCTAHH LbOTO 30Ha. Jliana3oHu 3Ha4eHsb, sKi
CIIifl MATPUMYBATH MiJ] YaC BUKOPUCTAHHS, 30epiraHHs i TpaHCHOPTYBAHHS LIbOTO 30HAA,
3a3HAYCHO HIDKYE.

Bumoru no temnepatypu

» Jliamason po6o4oi temneparypu: Bix 0 °C mo 45 °C (8ix 32 °F go 113 °F).

* Jliana3on Temmneparypu 36epirants: Bijg 0 °C no 40 °C (Bix 32 °F no 104 °F).

« Jliana3oH Temmeparypu tpancrnoprysanss: Bix —30 °C 1o 60 °C (Bix —22 °F no 140 °F).
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Bumoru no Bonorocrti

* JliamasoH Bosorocti mig yac po6otu: Big 5 10 95 % BiHOCHOT BOJIOTOCTI.

« Jliarma3oH BOJIOTOCTI ij yac 36epiranus: Bix 5 10 75 % BiJHOCHOT BOJIOTOCTI.

+ Jliana3oH BOJIOTOCTI ITiJT Yac TPaHCHOPTYBaHHs: BiJ 15 10 85 % BigHOCHOT BOJIOTOCTI.
Bumoru go atmoccepHoro Tucky

+ Jliana3oH atMoc)epHOro THCKyY Iij yac po6otu: Big 540 no 1075 rlla.

* Jliana3on arMocdepHOro THCKY Iz yac 30epiranns: Bix 540 xo 1075 rlla.

« Jlianason arMoc(epHOro TMCKy miJ| yac TpaHcroptyBaHHs: Bia 540 o 1075 rlla.

YTunisauis TemnepaTypHoro 3oHaa

Vi nomkomkeni abo 3incoBani TemnepaTypHi 30HAHM CTiA yTHIi3yBaTh. JloTpuMyiiTecs
3aTBEPKEHUX METO/IB yTHIi3anil MEJUYHHUX BiIXOMIB, IPHHHATHX Y BaIIOMY 3aKiazi, abo
MICILIEBUX HOPM.
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Muc dich sir dung

Céc diu do nhiét d6 co thé hép tiét tring, ding nhiéu lan cua Philips chi dé str dung khi c{‘m theo
ddi lién tuc nhiét do thyc quan, tryc trang hodc da ¢ ngudi. Cac du do nay chi dugc phép gin va
sir dung boi nhan vién y té da qua dao tao chuyén mon vaco gidy phép hanh nghé, vi du nhu diéu
dudng va bac si tai co s y té. Cac dau do nay chi két ndi dwoc voi nhiing ‘mdy theo ddi bénh
nhén tuong thich (xem muyc Tinh twong thich dudi déy), do nhiét d co thé ctia bénh nhan, cung
cép cho ngudi ding sé do nhiét do lién tuc ciia bénh nhan.

Chi dinh str dung ,

Céc dau do nhiét do thuc quan/tryc trang va dau do nhiét do da dugc chi dinh dung dé theo doi lién
tuc than nhiét. Theo ddi nhiét d¢ lién tuc cung cap cho nhan vién y té nhimg thong tin gitp chin
doédn cac tinh trang lam thay d6i than nhiét va chi d4n cach kiém soét nhiét d ciia bénh nhan.

Diu do thyc quan/tryc trang 989803203561 ciia Philips dugc chi dinh ding cho bénh nhan
nguoi 16n, Pau do thuc quan/tryc trang 989803203571 duoc dung chi yéu cho bénh nhan tre
em, sau d6 1a cho bénh nhan nguoi 16n, con Pau do trén da 989803203581 dugc chi dinh dung
cho ca bénh nhan tré¢ em va nguai lon.

Chéng chi dinh

Khéng c6 chéng chi dinh da biét nao.

Phan rng ngoai y trong khi do trén ngwoi bénh nhan
Céc phan ung ngoai ¥ di dugc bag céo trong khi dat dau do thuc quan/tryc trang bao gdm: vo
y dédt nham vao khi quin hodc phé quan kém tic nghén dudng thé, triy xudc va/hodc thing
thuc qudn hodc tryc trang, tréy xude thanh quan va bong mé do dong dién cao tin ciia dao mb
dién di lac cho. X .

+ Cac phan tng ngoai y duoc béo céo trong khi dat dau do trén da bao gom kich ing da va bong
md do dong dién cao tan ctia dao mo dién di lac cho.

Pham vi do va dd chinh xac

Cac dau do nhigt d6 co thé hap tiét trung, dung nhiéu lan cua Phlllps 1a loai nhiét ké & ché d¢ do

truc tlep bg chinh xac cua tong hé thong la tong cua do chinh xac dau do nhiét do va do chinh

xac may theo doi. Hay tham khao cac hudng dan ctia may theo ddi dé xac dinh d¢ chinh xac

ctia phép do tong hé thong.

Po chinh xac nhiét d6 cua cac dau do nay tai vi tri do la:

+0,1°C ¢ nhiét do trong khoang 25°C dén 45°C.

Thoi gian do t6i thiéu dé co tri sb nhiét do chinh xéc 14 3 phit.

Tinh twong thich

Céc dhu do nhiét 40 nay c6 thé két ndi véi mdy theo ddi Philips IntelliVue (miu may MX100).

Cac dau do nay I’é dé su dung véi may theo ddi Philips dugc thiét ké dé nhan dau do nhiét do

dong 400. D€ bict tinh tuong thich v6i cdc mdy theo ddi bénh nhén va may khir rung tim khéc,

hay tham khao Hudng dan sir dung cia thiét bi.

Luu y: Kiém tra tinh twong thich cia thiét bi theo doi va dau do trude khi sit dung. Céc thanh

phan khong tuwong thich co thé gdy truc trdc khi do.
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Canh bao

Dam bao doc va hiéu rd tat ca cac canh bao dudi day. L

Céc dau do nay khong phai dung d€ do than nhiét bénh nhén trong 10ng ap.

Céc du do nay dugc ban trong tinh trang chua tiét trung. Nén tiét tring déu do nhiét do thue
quan/tru'c trang trude khi st dung. (Tham khao Muc Cac hudng dén hap tiét trung cho tht ca
céc dau do dudi day.)

Truéc khi sir dyng, can kiém tra va thay thé cac dau do nhiét d¢ bi hu hai hogc cii hong.

Chi ndi dau do nhiét d vao cic may theo dbi Philips ¢6 sir dung cong nghé diu do dong 400.
KHONG dugc dat céc dau do nhiét do ndy cho cac bénh nhan dang chup Cong hudng tir (MRI).
Than trong khi dt, nhét hoac thao g& dau do nhiét d ra khoi ngudi bénh nhéan.

Dam bao dau do khong duoc dat ¢ vi tri co thé quém quanh nguoi bénh nhén, hodc gay nghen,
that nghet hodc can tr¢ tuan hoan céc chi.

Than trong khi chon lya va dit dau do dé dam bao dau do khong quan quanh day truyén tinh
mach (IV) va gdy can tr¢é duong truyén.

Thao tac cac dau do sai cach co thé 1am hong soi cap bén trong va lam mét kha ning cach
dién hodc dan dén sé do nhiét do sai.

Can trong khi sir dung Péu do nhiét do thuc quan/tryc trang trén bénh nhan la tré so sinh va
tré nho dang dugc phau thuat mé khi quan, dat catheter tinh mach canh trong va phau thuat
béng laser. .

Can trong khi sir dung Dau do nhiét d¢ da trén bénh nhan 1a tré so sinh va tré nho c6 lan da
nhay cam v6i bang keo hogc miéng, dan va viée dit cac dau do bé mat.

Tat ca cac cum dau do c6 day cap noi vao bénh nhan déu c6 thé cho két qud do sai, bi nong tai
chd va co thé bi hu hong do cac nguon nang lucmg cao tan manh. Dao md dién cao tin dai
dién cho mot nguon nang lwong nhu Vay vi cac dong dién co, thé tim duong d di khac xuong
mat dat qua cac day cap cua dau do va cac dung cu c6 lién két véi chung Két qua c6 thé gay
bong cho bénh nhan. Néu co the tach dau do nhiét d6 ra khoi noi nep xuc véi ngu‘orl bénh
nhan trudce khi kich hoat dao mé dién cao tan hodc nguon tan s6 vo tuyén khac dé glam thiéu
nguy co gy ra bong & mo khu tri. Néu phai sir dung cac dau do nhiét do cung Itc véi dao mo
dién cao tan, hay su dung cac quy trinh hién dang duge chip nhan dé dat cic dién cuc hoat
dong va dién cyc ndi dit cua dao mo dién cao tan & gan nhau, ciing nhu dat dau do nhlet do
nam ngoai truong dong dién tan sé vo tuyén cang xa cang tot.

Béat dau ,
Luu y: Poc va hiéu 70 tat ca cdac Cdnh bdo da cung cap trudc khi sir dung dau do nhiét dg thuc
quan/truc trang va dau do nhiét dé da.

Kiém tra diu do bang mét thuong trudc khi ding cho bénh nhan. Kiém tra dé dam bao dau do
va day cap khong bi hu hong, dau noi khong bi hong/cong va mili dau do khong bi rach. Thai
bo néu xuat hi¢n mot trong cac dau hiéu hu hong noi trén.

Str dung Dau do thwe quan/trwe trang

1.  Dbam bao déuﬁ(‘) twong thich v&i thiét bj theo ddi. Cac thanh phin khong tuong
thich co6 thé dan dén so do sai.

2. Néubénh nhan dang duoc dit o Sng thong ndi khi quén, hay tién hanh ludn éng noi
khi quan truéce khi ludn dau do nhiét d6 vao trong thuc quan.

3. BGi tron dau do trudc khi luon va dat dau do & vi tri theo dung cac quy trinh y té
hién dang duoc chap nhén.

4. Xéc minh vi tri déu do theo dung céc quy trinh y té dugc chip nhén.

5. Gan dAu nbi ciia dau do vao may theo doi. Kiém tra dé dam bao dong chat cac 15
cam.

6. Cén cho 3 phat dé hidu chinh can biang trude khi bit dau theo di.

7. Khi dau do nhiét 6 khong con sur dung duoc nira, hdy thai bo déu do theo céc quy
dinh vé chat thai y té tai dia phuong.
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Swr dung Pau do da
Pam bao dau do tyong thich v&i thiét bj theo ddi. Cac thanh phin khong tuong
thich c6 thé dan dén s6 do sai.
2. Chon vung da dé theo ddi nhiét do theo céc phuong thirc thuc hanh y té hién dang
dugc chap nhan.
3. Gén dau ndi ciia dau do vao may theo ddi. Kiém tra dé dam bao dong chit cac 16
cam.
4. Pédau do bam chit, hay str dung bang keo hoac miéng dén, dong thoi vé sinh va
lau kho vung da can theo dai.
Cén chd 3 phut dé hidu chinh can bang trudc khi bit dau theo doi.
6.  Khidiu do nhiét d6 khong con sir dung dugc nira, hdy thai bo déu do theo cic quy
dinh vé chat thai y té tai dia phuong.

Nhiéu séng dién tiw

Néu gap phai nhidu song dién tir (EMI), c6 mt sb phuong an dé 1am giam bét tac dong:

+ Loai bé ngudn nhidu. Nhing ngudn c6 kha ning gay EMI c¢6 thé dwoc tit di hodc doi ra xa dé
giam do anh hudng.

+ Han ché hién tuong cap dién. Néu hién tuong cap dién la tir day d dan cua cac phu kién, c6 thé
gidm nhiéu bing cach dich chuyen va/hoic sap xép lai cac day dan.

+ Gén thém bo phan giam nhidu ngoai vi. Néu EMI gay khé khan & mirc bit thuong, c6 thé cin
sir dung thiét bi ngoai vi.

Cac hwong dan vé sinh, khir khuan va tiét tring cho dau do nhiét do
dung nhiéeu lan

Dé giam nguy co lay nhiém chéo, ludn vé sinh tat ca cac diu do (khir khuén/tiét trung sao cho
phu hop) trude khi ap dyng cho bénh nhan khac. Phai vé sinh va tiét trung cac Dau do thuc
quén/truc trang trudc m(”)i‘lén st dung trén nguoi bénh nhan. C6 thé vé sinh va khir khuan hoac
vé sinh va tiét tring cac dau do trén da gitra moi lan sir dung trén ngudi bénh nhan. Chi s dung
cac chit dugc phé duyet co trong phan huong dan duéi day Cac chat khac co thé lam hu hai
dau do hoac day ndi, 1am giam tudi tho san pham, hodc gdy mat an toan.

W

Luu y: Cac dau do nhiét dp nay co thé chiu dwgc t6i 100 chu ky lam sach va téi 100 chu ky khir
khuan.

Thén trong: Khong dugc dé cac chau dau ndi bang kim loai tiép xic véi bat ky dung dich vé
sinh hodc dung dich khur tring nao. Tiép xtic v6i cdc thanh phan dan di¢n c6 thé 1am cho thiét
bi bi truc trac va/hodc dua ra so do sai.

Céc huwéng dan vé sinh

1. Chuén bj dung dich tiy rira c6 chita enzym (vi du nhy Prolystica® 2x Concentrate
Presoak and Cleaner hodc Enzol®) theo cac hudng dan cua nha san xuat.

2. Dam bao da ngat két n6i dau do nhiét do khoi may theo ddi, sau d6 ngam dau do
nhiét @6 nhu Hinh minh hoa 1 duéi day (khong dugc nhung déu noQ trong dung
dlCh tay rira c6 chira enzym da duoc chuan bi sin theo céc hudng dan cta nha san
Xuat.

Léy déu do nhiét 6 ngam trong dung dich ty rira ¢a chuan bi sin ra.

Thém 4 am mot khan vai khong c6 sgi bui bang dung dich tay rira, sau do6 lau sach
toan bo dau do nhiét do, ke ca mat ng0a1 cua dau noi. Khong duoc dé cac thanh
phan dién bén trong dau ndi tlep xtc v6i hoi am. Trong khi lau, mot tay giir du do
& phén dau cam bién va tay con lai lau du do theo huéng vé ph1a déu ndi. Than
trong khong dung lyc qua manh vi co the lam gian vo bao cap va lam dut soi cap
bén trong. Lau toan by bé mit, it nhat mdi chd mot lan.

W
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5. Surdung ban chai nilon dugc lam Am trong dung dich tiy rira di chuén bi sin dé lam
sach manh vuyn trén dau ndi (tham khdo Hinh 2 dlIUl day). Dung ban chai cha mat
ngoai cua dau ndi trong it nhét 13 30 gidy cho dén khi thiy sach.

Hinh 1 Hinh 2

6. Riraky dau do nhiét d6 bémg nude may (20-25°C) trong it nhét 1a 30 giay cho dén
khi da rira sach hét chit tay rira hofic hoa chét ton du. Khong dugc dé cac thanh
phén dién bén trong déu nbi tiép xtic véi hoi 4m.

7. Rua lai 1an, nita bang cach ngam dau do nhigt d¢ vao trong nudc khir khoang (DI)
trong it nhat 1a mot (1) phit. Hay nh¢ 1a khong duoc dé cac thanh phan dién ctia dau
noi bi w6t nude.

8. Léy déu do nhiét do ngam trong nudée khir khoang ra va nhe nhang lau toan bo cap
dau do nhiét do, ké ca mat ngoai cua dau ndi, bang mot khan vai khong c6 soi bui.
Dé dau do tu kh6 hoan toan.

9. Kiém tra thiét bi bing ma; thuong dé dam bao toan bo bé mat déu sach s&. Lap lai
cac budc v¢ sinh ¢ trén néu phat hién thay manh vun.

Cac hwdng dan khir khuan cho dau do trén da

1. Khir khuan du do béng cach nhing dau do vao trong con isopropyl 70%, cén than
khéng nhing dau ndi nhu Hinh minh hoa dudi | day, Ngam déu do trong 10 phiit sao
cho toan bd mit ngoai cta dau do (ngoal trir ddu ndi) tiép xtc véi dung dich.

2. Khir khuan dau néi bang cach boc mot miéng vai khong 6 sgi bui da lam am véi
con isopropyl 70% quanh dau n6i trong 10 phut.

Thén trong: Ngam qua lau c6 thé gay mat tinh mém déo cua day cép.

3. Pé cac bé mat tu kho hoan toan.
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Cac hwéng dan hap tiét triing cho tat ca cac dau do

bé tiét trung dau do, hay lam theo Quy trinh hap tiét trung hop 1€ cta Philips dudi day.

Lueu y: Cac dau do nhiét dé nay c6 thé chiu dwgc téi 100 chu ky hdp tiét tring.

Thén trong: Dé tranh hu hai dau do, tuyét ddi khong cho hoi nude bdo hoa vuot qua nhiét do
toi da 138°C (280°F).

Canh bao ve hap tiét trung
Tuyét d6i khong vuot qua nhiét do hoi nude khuyén cdo t6i da 1a 138°C (280°F) trong bét ky
chu ky hap tiét tring nao.
Quy trlnh hép tiét trung hop 1€ cua Philips
Cudn day cép cua dau do nhiét dd da vé sinh sach s& thanh mot cudn duong kinh 4 inch.
2. Cho cuén dau do vao bao dé tiét tring c6 thoang khi.
3. Dung quy trinh hép tiét tring tién chan khdng, cho cudn dau do dat trong bao tiép xtic
v6i hoi nude bao hoa ¢ nhiét do 132°C (270°F) trong 4 phit va dé kho trong 30 phut.

4. Hoac tiép xtic v6i hoi nudce bao hoa & nhiét do 134°C/273°F (t6i da) trong 3 phut va
dé kho trong 20 - 30 phut.

Yéu cau vé méi trweong

Phai duy tri dau do nam trong cac pham vi nhiét 4o, do am va ap suat khi quyén sau ddy. St
dung, bao quan va van chuyén dau do trong pham vi sau day:

Yéu ciu vé nhiét do

* Pham vi nhiét d van hanh: 0°C dén 45°C (32°F dén 113°F)

. Pham vi nhlet do bio quén: 0°C dén 40°C (32°F dén 104°F)

. Pham vi nhlet do vén chuyén: -30°C dén 60°C (-22°F dén 140°F)

Yéu ciu vé ([ am

* Pham vi do a am van hanh: 5% RH den 95% RH

« Pham vi do 4 am bao quan; 5% RH dén 75% RH

« Pham vi dd 4m van chuyén: 15% RH dén 85% RH

Yéu ciu vé ap suat khi quyén

* Pham vi ap suat khi quyen van hanh: 540 hPa den 1075 hPa

« Pham vi ap suat khi quyén bao quan; 540 hPa dén 1075 hPa

« Pham vi ap sudt khi quyén van chuyén: 540 hPa dén 1075 hPa

Thai bé dau do nhiét do

Thai bo bét ky dAu do nhiét d6 nao bj hu hai hodc cii hong. Tudn thi céc phwong phap thai bo
chat thai y t€ da dugc phé duyét theo quy dinh ctia khoa phong hodc quy dinh so tai.

164



witAig

Philips ERMFAA, F&E GERD KFRERGER TR EIE. B B 2
BESRY  A R R A E R I FZ T F I RS N SR, R B
by B, BERRAEEE AR AR (T “HeRE”) , REHA MR
Hods, SRR NS AR 1 .

EREE
Q@/E%M&ﬂﬁJf%ﬁm%&ﬁﬁwﬂwwcﬁﬁﬁ%ﬂ%%%ﬁ%%%ﬁ%ﬂ
W5 N 2 W5 AR AL RRE, It T AR 2.

Philips 989803203561 £ri& / ELAARSKIEH T A 989803203571 it / B #R Kk 1 %
EHTNURAN, HUGEHTRARA: 989803203581 MR ski& T AR/ LI o

2=

PARVIEISN

ﬁkﬁm BREPHTRRE
LA I / EL AR RIS BLR NTAL 07 RN N U B U 2 3y
Em§1ﬁﬁﬁﬁhbhﬂ/ﬁ¥ﬂ,w%hh'&%?ﬁ%ﬁ%mﬁﬁﬁﬁu&J

o AR 0 B RARCSKIN (S RSN BLAE B RS, 0 bl T AN RS B AR
RSB -

S TEE A ERE

Philips F A, Ak (RO KBS BRI IRILT . RS
IR TR AL O RTERE . B I BB AS, e W RSSO IERE .
AP R S £ A 4 U B G VA -

WE 25°C & 45°C IF: +0.1°C.

YT IR S5 N I (R 3 20

FAEM

IR RS TR Philips IntelliVue B4 (A5 MX100) o Sb#KIE TRCA &

T BRI 400 RAIR AR SLI Philips M4 OCE o 5 FAM A 57 OOR BR B 1) e 2%

P, TES RS B

PEB: LI RTIE R B I 7 i S FIR L I AT N o AT A ] G2 E 1 R

]

o EEREIFER TR %

o WHSKASE AT CHrA L BEA b F bl NiEE .

. Lﬁ?%mmﬁ%%i ﬁﬁw,ﬁﬁﬁ/a%mﬁﬁﬁﬁﬁki&ﬁ (BRTFX
TR EE GERD KEvm”

. EMm,ﬁé#E&b%&%%mm r%

o RSN AEE B E A 400 R FUTSKFAR M Philips I3

o AEEGLR T IEE TR mm@<mm)m¢mrA

o BRHRNE. BN TR NG, ERESEE.

o WRRSKICE %24, BikgEss %@%Emmrkzﬁ,&m%ﬁwm@ﬁﬂ

-$@W§ﬁi,ﬁ%ﬁﬁ%%%&ﬁawﬁ%ﬁmﬂw&%ﬁm

o VOSKIRMEAR AT B FEON MR EGIR . K & e S B sl iR SO IE#

-ﬁ%&%ﬁﬁ%%%ﬁﬁﬁ%ﬁ%ﬁ%ﬁu*\ﬁWﬁMﬁ%\ﬁmiﬁmﬁ%%i

165 Vi 2::5°a ZH-CN |



-@@ﬂm)f%»ﬁ%?%i%ﬂ%k,Ibﬁﬁﬁﬁhﬁﬂﬁlﬁﬁ%mmﬁﬁh

o PAIER N I AL I A 13 ) 52 B vy it P A ARG T U RN B
B R EAARIIE AR B nONILISAE RO AR, D L A BB IRk
BERAR S SR BB AR e, AT B S 0 &@ ﬁﬁﬁw,ﬁﬁé%%ﬂuﬁ
ﬁﬁmﬁ%ﬁzm MFAHL%M@F%A JS BRI AL AL (T fEPE . 401
HR ?%Mﬁ%%%ﬂ&%ﬂﬁﬁm,%ﬁ I 1 @%%ﬂ

BT AR AR A R S, T IR L RSR N T S A AL AR T REIE A

FrinigtE

LEE: SR | BRI IR L Z BT iR T B e i B -

PO TN, TR, %%M%ﬂ%”*ﬁ%,%%%%%/ﬁ%,ﬁ%%
FBTCHAR . WRAPAEAL AT — R 0L, BRI &

ERRE BEBRL
RS WP B A A . TR (AL AT F B EOR B

SR

@
>a~

N
|
H

1.

2.0 BRI NIEER G N, R, TR CRIN

30 TR TCL, ARG I H AT AT B BT SRR AR T L E B AL

4. FEIRAHTARER PO T RE P A AR S A B

5. KBRSk BN A LA RO 5 7 [ 4

6. JTURIRY AT AT = 20 B 1 T R I 1] o

7. WRREHRCRTEE TR, RSO T BT RS IR e R / FEE .
{52 M B kIR L

L RREEL S W B AT . AR AL AT S BSOS IR

2. IR ATRRAE B ST SR AR B B PR P 4P AL

30 BRI BN A A LU RO i 7 [ 2

4. NPRHEGCKE AR A, AT R SR SRR, T TR AL .

5. TR L AU =i KT AR E Y 1]

6. WIRREHLTE TR, ST BT R F AR e R / FE .
AT

RSB BT (EMI) W, 0] 2538 R 31 77 kg e )
o HEBR TR, SRR RN, SRR ORI AR R
o JREEAG . WRRE R IEI R S, AR BB R e HE S ORI T
o WINAME A . AR BT R E, iR .

ESFEARRERLNESE. HEMRERA
NFRARAS R fE R, Fra kAT 50 —m AR, —&
KH)D o ﬁL/H%M%EWTKHrA@MﬁWMmﬂI

NIRRT DL A 2, st U . HLaT (8 S EH¢%EM%G % mﬂ
o ﬁﬁﬁMMﬁTmhﬂf%ﬁﬁﬁﬁ%yﬁﬁ#m%ﬁﬁﬁwﬁﬁ%gﬁ&f

B ﬁﬁﬁ%ﬁﬁﬁxrgmoAﬁ HRIHIAIR Z 100 1N 3/

VY w%ﬁ%%%ﬁﬁ%éTEﬁmmﬁmﬁﬁe%ﬁ%%ﬁ#ﬂ%ﬂ@&%ﬂﬁ
A/ "JcFEJ—_’r‘H R4
EE LA
1. o2 3 s U MR A BRI (i Prolystica® 2x Concentrate Presoak and
Cleaner ¥ J Z # VR AR BETS 1577/ 24 Enzol® BFE) .
2. TR SNSRI, ?"J‘iﬂ]?@ 1R, R R S 2 TE 42
TR U A RS CRER NSO

166



3. MBS BUH IRk .
4. FRREORIEAREREA, EEEMREERL, ORISR, AR
/E?%;EE’JV\HS Touff. BBUGEN, —FRFHRLIOERRN, [k
ISR/ /J\AL\TEX\LFHJJ T U i L A 2 O b A Rk
F)Tﬁi%[ﬁ]%ﬁ%%&"ﬁh& e
5. 47E72E R TUER I BB, S5 A BRIk LS (2T
Files kAR E D 30 72, EFIH A WG H

1

6. HIAIERAK (20-25°C) FIEM iR IR 2 > 30 70, BB BAT AT AT L
IR DR S 2 R R ) o AN EETRBAR LI N B L T e A

7. KHREHCLEAF B TR (D) FEREERED— (1) 28, R, AEFEE
Sk T T

8. AEBE T B, MTEH%EGEM‘WFM@MM R, LA
Pekshem. LKA HR

9. HMKMER®, Tﬁﬂﬁﬁﬁﬁ%ﬁm o WS, WEE ERHEPER.
B BRIR K BE SR
L BBERRA 70% SRR, NOBERIENER, WTFER. REHL
10 738, EHCRIPTA AR (B 35 5.

2. RESLH 70% SEABHEIRIOTE AT R 10 208, XSG AT
AN KIS & S B A TR R .
3. iR EEARNAT .

167



BETERINSE (GER) RERMA

FRERRATRIE (ZE7) KE, AT LR Philips SAIEM&EIE GER) KERET
VLR B EIRL AR AZIRE 100 NEE (7T KEFH.

AN e i AR AR S | fit i ZE VIR AR AT 138°C,

BE (FR) REWs
B GRIO KM T, AERI R0 RITRE: 138°C,

Philips BIIEEE (FER) RERERF
1. B OEBENRERREER—AER N 10 EKI 28 .
2. Jﬁ%#_du’lhckﬁﬁl)\ AMESIIH RN .
3. AP R AR, h’azﬁ%ﬂﬁ&;&%«z% 132°C (270°F) BN Z%i5
WIET 4 5k 11, SRJG T 30 43 Eh
4. j 134°C (I KAED 1 mnmmmfiiF 35080, T 20-30 435

KEE

;?}ikﬁh‘kdédﬁﬁ? FIOIREE . BERMKAREE. WEE MREENEH . £tz
HIEZN>

mEEXR

o TAERSEVEHE: 0°C & 45°C

o fPEIRSEEE: 0°C & 40°C

* JBHRJETERE: -30°C & 60°C

REER

o TAFRIETEHE: 5% RH & 95% RH

Qe i pl) : 5% RH % 75% RH

o BHRE VIR 15% RH % 85% RH
REEZEKR

o TAERSJEVEHE: 540hPa & 1075hPa
o (A RSJETEHE: 540hPa & 1075hPa
o BHIKAENEE: 540hPa & 1075hPa
mERLRE I FE

K / FEBAT TR O E R AR S o 77 BN 42 B BT 78 BT AU B o T B2 7
JR AL B IIE o

168



TEHARE

Philips B84 {58 F =X o i BE R LS PR (A (L AR SR Rr B R A 03~ BB R R R P

(R o AR v AR 2 B B SR 536\ B (ISR AT R BT ) £

FRrPRIE R R - A& rE EAEANR RGeS GHSE T A TS, ) '

FEEU AR Ry R AR -

A

BB/ R R R R R B - AR SRR R A B 1

2 BIE SR S LA - 05 (R R B -

Philips 989803203561 £r7& / HAGH R AL AR » 989803203571 G / H G-I T %L

FAFY/INGRIR R » HRAAR AR - 7 989803203581 7 [ #fis I B A\ R/ Neis a8

B AT A IR -

REEAREARRE

o (EFTIE / ERS AR CAB T BRI ¢ i AR B BCRUE R H T DRI
%I/‘Eg%{%ﬁﬂ%fﬁfgﬂ 1 BEEFL ~ TRDEHRS > DARIREEEJ] RF BB I H P il

NaH & N = o

o R RETOEN ORI R G SR RE » LUK E R T] RF B {CR
PSR HTHAR I -

R 2 S E MR

Philips 57 (57 FH X o v S D B DR S P By B RO o R SRR M I R P

R BB SRR M WO o S5 A BT A EE e DM R RN B AR -

S AR RS R By

SRESHEE 1 25°C 2 45°C BBy +0.1°C -

A RA AL My SR M R Py =53

HEM

ARSI S Philips IntelliVue B2 25 (MX100 HAL ) o ABRPEIIFT AT AR 1

AN - H2 R ESE R -
%ii‘g L AVEITRT  FETTE R Tl R MBI © BT A8 B2

e
=8

© BB AR T TP AT A

* AEEREASGET AT G E SRR B TR O REZER - )

© PRERREENIRCOBIRE R - (FRT - SHREE / RS o (F2ET
TR T ETA RN S R ER 6 )

o (ERAT > SHoCARER N S R e B T PR R R4 -

o SHERER PR IR 400 Series HRERLITAY Philips Bl -

o TEEZ) ) RRRIEHRREE R IEAE RE LIRS (MRD) JRERIRES L

o PREE LM - FA > SEEORR RN - B VORE

. Eg%’&ﬁﬁlﬁf’%%ﬂ’ﬂ{EEKKEEE@%‘%&@H@%%  BEUFEBRER - SRR MRS
=

* NOERER DU S ARG IR (IV) RS SR EIAFIREE 2R H) -

o BRIRERER E T RE SN B AR IR R R R RRAE S - SOR BT IR -

o BBETRVIE D SCHNARIREE > DRSS TIDaRATIE AV NE R (R
| BRIV -

169 mppp



o BRSBTS /N G (A B R R A 0 o R R S R A SR A DL
BRI A P AE S R SR

o T B R $E’JT§F§%§ZH¢FZ‘ SRS RF BERERE N - ARECAATREISA T -
JEER SN - A FABSRATE( ﬁux{ﬁﬁﬂ%iujiﬁé /_EQLTEEZ“EE}’%%E%
%Eﬁ%fﬁﬁ%#?ﬁ*ﬁﬁ%é?ﬁl@ o R T SRR - AOSLET(T - oA ) i
SCEA RF AORZ A - sHigBRREs - H’Jxm&?%%TK%T%ﬁ% H%"Fiﬂ%’kk’ﬂﬁﬂ’rf

tl“ CES T4 E/mﬁpfﬁiz\’ﬁfﬁ%%uxfﬁﬂﬂa‘@ AR ] iR R PR e o

et LA R e - AR R R %‘E%ﬁﬁ%ﬁﬁ%%

%hﬁm
JEE IR ) BRI EHREAT A EI  EE

HERIBORSERT » 5500 H GHREEPRIR « MRErfRiR OB - SRR i / SR H
PR IR © A58 2E PAREMTIEI - SHEETE -

Eﬁaﬁlﬁh%ﬁ

SRR B R o AAHBITIE RS BB IERE -
#D%F BIRFSEAEARENE  SECHEE - FRORER R AR -
iﬁ/\%’fﬁ‘éﬁuﬁ%ﬁ/f’ﬁzﬁ' A% AR T Y B AR PR R B I & AL -
RIBSE AT B AR s &
ﬂ%#ﬁ%ﬁ’]i‘%ﬁﬁﬂﬁﬁ#ﬂi/\ Giies o AR HERDE Sl R -
FIABEE 2 Al M\/E%Hj Sy A AR E T K o
RSP ERE R SR E AR AN EE -

EFE
SRR BN B i © 1 ?Fﬁaﬁ’]ﬂ:ffFT EEEHBCT IR -
RIS E HU%RE’JE&%E?HELE R R R ERAL
AR A E B b A B2 o A WSR2 [ -
t&{%f’fﬁfﬁﬂé# ¢ A EEAIBA SR OB - ISR RGN A TR -
FABEE 12 Al - RAJEE L = o3 SRR SRR T2k
RSP ERE IR SR E AR AR -

P

i)

09%9N~E*?M+WN?

aﬁ?ﬁ
#D%h%ﬁ BHLT- 8 (EMI) - TS T RO E AR AR
* PEBRTHER o ol DARR T AT RERY @E%H?EJ?J@HE&F%U&W&E@E >
. Eﬁgﬁ%ﬁ o QSR (e PRI S LA 1T BTGk > b o] DUB IR B / SRE T Y B4R

. f‘%‘?ﬁ%%%iﬁﬁ o QIR BH T EIGRERE - HERSNR B AT -
EREANREREZER  HEMAERA

Rl R a E R - FFTARERIN R ER RS EAT ‘*?%Zuua/?( TAHERH
# /I ) o B0 EE R BSOS RO | BRI TR © F (H T -
TR RS PR AR T R UL BRI - S UTUREH}EWHE’JW&/E TEER
(o P ELAL 2 T B S R R SRR ~ MR S5 > B Z 2 F -

L ISR IR 54 100 KATEEIEERIZE 100 SAT NS -

ANCVERTE ¢ 5710 B PR S IR (- (T R M ) o 2R 2 (R M P RE
ISR AEE IR / SO IERERHI AR -

170



BRI

1. e s iy s B B B 20U R (5140 Prolystica® 2x Concentrate

Presoak and Cleaner Z¥, Enzol®) -
2. Eﬁf%/mﬁ?%%ﬁiﬁ*ﬁaﬁﬁﬁﬁﬁL?ﬁ P IR ELE R R I R R PR AR
EEZOR BRI - W T JTE 1 PR (SF2RHERR AR )
%fﬁﬂ’]zﬁ/f'rﬁJ«ﬁ&qJHXlﬁ/mJ#?’m%?
ﬁﬁgé’ﬁ’“ﬂ@&wﬁ*ﬁ%?ﬂ’]?ﬁﬂ 7 féfﬁ*ﬁﬁg{./mﬁ}%% ELFEREES D
FIBERRS AEEAINT BRI © IR AT - — R B

%E’JF&/EJ%EEB‘E AEAFTRY 77 [ P22 A uE/J\‘L\KgmtD BARJBEES] > DA

HEEr S e E SRR - AT REE D —
@Eﬁﬁﬁ’éﬁ*”{%zxa RS IR ERE A ﬁ??%EEJ:E’JE‘“ /& ( E%z‘éﬁﬁ?ﬁl 2) -
AR SNE 2 /D 30 B E FIHHREEZ A By

W

& 1

6. TERBTIEIOK (20-25°C) T@E/%?E/ml#fﬁﬁii/ 30 - HEIEAR R
TH RIS LER AV By 1L - SE7IGER RS AR N H L ROTF -

7. PR ALEET K (DI) Fh— (1) o8 - EEATE IR - FXIREE
T R PFIEN BRI

8. & DIKHHUTHEE - R S RA R EDR R R E SR - BiE
PEBRSMARARH © SEBETRUR H 2L -

9.  EERAELE  HEIATARESZT - &GRS - SEE LU -
R SR HE R
L R A 70% HYSEPEE OETTM S - A N EFTR > BN ER DRI A -
RO 10 388 - (EFRERIFTA Y MNIRE (PR THER ) MR elaR -

2. (EFILL70% BAESTIR E R Sk ik E BT 10 41 UEF Y
ANCVERTE R 0 IR e e A e o
3. RIS A AR -

171



i RN SR ERA

RG> 55T 151 Philips 23 FT Y S BEORE R -

JEE L REEER S A2 100 K EERE AR

ANGEETE ¢ B R » RPN 138°C (280°F) B AR RO

SEREES
TR - SR A A R RO BN ZA RORE 138°C (280°F) »

Phlllps HA S RREEF
RS P A S R R AR AL
2- HHE R AR B BREEE A T RN B G S 5T -
3. BEAHTRIEEE A B EERES o (AR 132°C (270°F) HIBIFIZE FUR
B4 5y o IMEBRZRE 30 736 -

4. BUEBINZRFRURE 134°C273°F (Bsii ) ARFE 3 778 - AAERZER 20 - 30 53
P

RIFER
ggffé%”{drhf [ELUTORAE ~ RS RRIBEJEERA - 3572 NIHERNE - GEEAE

REER

o (FXEMEHEIE © 0C £ 45C (32°F £ 113°F)

« EFERIEHEE : 0C F 40°C (32°F £ 104°F)

« JEFDREHIE © -30C £ 60C (-22°F £ 140°F)
REEXR

o (FEREHE © 5% £ 95% LR

- BEERETE 5% F 75% HEHRE

o EERETR  15% £ 85% MHENRE

KREHEKR

 EEAKFMESTHIE ¢ 540hPa % 1075hPa

o EERFMESTHIE ¢ 540hPa % 1075hPa

o EB R B JT#GE ¢ 540hPa & 1075hPa

REFEES

e Z AT IR e N R R - SE KRS E 7T A s E A DL &%
HAEEEHEREY) -

(—EE 7(2’] 4 JENFHILRIE -

172






PHILIPS

To contact your local Philips sales office:
www.healthcare.philips.com

| cc [rer

Philips Medizin Systeme
Bdblingen GmbH
Hewlett-Packard-Str. 2
71034 Boblingen, Germany

C€..

Manufactured for:
Philips Medical Systems

Subject to modification
Copyright © 2019
Koninklijke Philips N.V.
May 2019 Edition

Philips Medical Systems Part No. 453564808791, Rev B
3000 Minuteman Road
Andover, MA 01810-1099 USA



