LATVIESU

BDi kanulaar ai atu adatu

Lietosanas instrukcija.
Izasit pirms lietoSanas.

(A) BD Vialon™ katetrs, (B) Katetra pieslégvieta, (C) Injekcijas pieslégvieta ar atdalamu uzgali, (D) Adatas
aizsarguzgalis, (E) Apvalks, (F) Adata, (G) Adatas satveres vieta, (H) Atplidu kamera, (1) Aizbaznis, (J) Adatas
slipais gals

Lai gan §T ierice ir veidota, lai, lietota saskana ar instrukcijam, péc iespéjas nepielautu nejausu sadurSanos ar
adatu, lietoSanas un likvidacijas laika ir jaizmanto efekfivas, drosas darba metodes un visparéjie piesardzibas
pasakumi.

Kliniku darbiniekiem ir jamak veikt vénas punkciju un ievietot katetru, ka arTjaapzinas $o manipulaciju risks.
Ir batiski rikoties aseptiska veida, pareizi sagatavot adu, ka art nodrosinat stabilu ievietoSanas vietas aizsardzibu.

APIROGENS-STERILS: nelietat, jaiepakojums ir atvérts vai bojats.
Sis produkts nesatur dabigo gumijas lateksu. Sis produkts nesatur DEHP.

PIESARDZIBAS PASAKUMI

+ Uzmanibu: Atkartota lietoSana var izraisit infekciju vai citu slimibufevainojumu.

« LietoSanas laika nedrikst turét vai nosprostot plastmasas apvalku, jo tas var nelautiedarboties adatas
aizsardzibas mehanismam.

+ Adatas aizsargmehanismu nedrikst atdal® no plastmasas apvalka.

+ Adatas aizsargmehanismu no katetra pieslégvietas nedrikst atdalit ar pirkstiem, atbrivosanu veic, adatu pilniba
izvelkot ka parasti.

+ Péc iespéjas jasamazina saskarsme ar asinim, ko isteno, adatas iznemsanas laika ar pirkstiem nospieZot vénu
virs katetra gala.

« Regulari japarbauda ievietoSanas vieta un, konstatéjot flebita simptomus, ierice ir nekavéjoties jaiznem.

« Skéres NEDRIKST lietot ievadi$anas vieta vai tas tuvuma.

« Adatu nedrikst atkartoti ievietot katetra.

« Katetri testos ir izturéjusi 188 psi (marcinas uz kvadratcollu) spiedienu.

« Vienmer ir vizuali japarliecinas, ka adatas aizsardzibas mehanisms ir pilnigi aktivs.

« Ja adatas aizsargmehanisms nedarbojas, to nedrikst iedarbinat manuali. Sada riciba var k|t par céloni adatas
raditiem ievainojumiem. Adatu nekavéjcties izmetiet asiem priek§metiem domataja savacéa.

« Lai péc iespéjas samazinatu piesarnojuma iespéju, universalie piesardzibas pasakumi ir jaizmanto darba ar
VISIEM pacientiem. N ~ -

+ NEKAVEJOTIES ZINOJIET PAR SADURSANOS AR ADATU UN RIKOJIETIES SASKANA AR PIENEMTO
KARTIBU. Saskare ar asinim, kuras célonis ir vai nu piesamotas adatas dariens ada vai kontakts ar glotadam, var
izraisit tadas nopietnas slimibas, ka hepatits, HIV (AIDS) un citas infekcijas slimibas.

+ Piesamotas adatas NEDRIKST no jauna parklat ar apvalku. Adatu atkartota parklaSana ar apvalku ir bistama.

Lietosanas noradijumi:

1. Artaisnu, uz aru vérstu kustibu ripigi nonemiet adatas parvalku un parbaudiet katetra sistemu.

2. Adata un katetra gals ir kartigi jaizlidzina.

3. Gadajiet, lai adatas slipums ievieto3anas dala bitu vérsts augsup (skatiet J punktu ieprieks). Veiciet

venipunktaru. (18.-22. izmérs ar BD Instaflash™ adatas tehnologiju: katetra bis redzams asinu iepladums)

4. Verojiet sistému, lai atpliidu kamera konstatétu atpladus.

5. Konstatéjot asinu atplidus, katetra un adatas sistéma ir jandaiz un nedaudz javirza uz prieksu, lai katetra gals
pilniba nonaktu asinsvada.

6. Turot atplidu kameru nekustigi, virziet katetru prom no adatas iek$a véna. Nemot ara adatu, noslédziet vénu
tiesi virs kanulas smailes, un iznemiet adatu. Adata ir jatur aiz satveres vietas.

7. lznemsanas laika adatu nedrikst saliekt.

8. Katetram noslidot no adatas, plastmasas apvalks izpletisies pari adatai, sakot no adatas satveres vietas.

9. Tiklidz adata ir pilnigi atbrivota, adatas aizsardzibas mehanisms nosegs adatas smaili.

10. Adatu nekavéjoties izmetiet Tpasa asiem priekSmetiem domata tvertné.

11. Pariecinieties, kainjekcijas pieslégvietas aizsarguzgalis ir aizverts.

12. Nostipriniet katetru un uzlieciet sterilu parséju saskana ar protokolu.

NORSK

BD-nal med beskyttet IV-kanyle

Bruksanvisning.
Leses for bruk.

(A) BD Vialon™ -kateter, (B) kateterfatning, (C) injeksjonsport med vippelokk, (D) nalhette, (E)
forankring, (F) nal, (G) nalfeste, (H) kammer for blodsvar, (I) plugg

Selv om denne anordningen er utformet for & hindre nalestikkskader nar den brukes etter
instrukgonene, ma gjeldende sikkerhetsprosedyrer og universelle forsiktighetsregler folges
under bruk og kassering.

Klinikere ma veere oppleert i praksisen med venepunkson og kateterinnfering, og veere
oppmerksom pa medfelgende farer.
Aseptisk teknikk, korrekt hudpreparering og vedvarende beskyttelse av omradet er viktig.

IKKE-PYROGEN/STERIL: Ma ikke brukes hvis forpakningen er apnet eller skadet.
Dette produktet inneholder ikke naturgummilateks. Dette produktet er DEHP-fritt.

FORSIKTIGHETSREGLER

Advarsel: Genbruk kan fare til infekson eller annen sykdom/skade.

Hvis man holder eller blokkerer plastforankringen under bruk, kan det fore til at
beskyttelsesmekanismen ikke aktiveres.

Ikke forsgk a fierne nalebeskyttelsesmekanismen fra plastforankringen.

Ikke kople nalebeskyttelsesmekanismen fra kateterfatningen med fingrene; lesnesved a
trekke nalen helt tilbake som normalt.

Reduser blodeksponeringen ved & trykke med fingeren for & blokkere venen over
kateterspissen under tilbaketrekking av nalen.

Kontroller innfgringsstedet regelmessig, og fjern anordningen umiddelbart ved tegn pa
flebitt.

IKKE bruk saks ved innferingsstedet.

Nalen ma aldri settesinn i kateteret igjen.

Kateteret er blitt testet til a tale 188 psi.

Kontroller alltid visuelt at sikkerhetsmekansimen er fullstendig aktivert.

Hvis nalebeskyttelsesmekanismen svikter, ikke forsgk a aktivere den manuelt. Dette kan
forarsake nalestikkskader. Kast nalen umiddelbart i en spesialbeholder for naler.

For a redusere riskoen for forurensing, ma universelle forsiktighetsregler falgesfor ALLE
pasienter.

MELD @YEBLIKKELIG FRA OM NALESTIKK OG RJLG FASTSATT PROTOKOLL. Eksponering for
blod, enten gjennom perkutan punksjon med en forurenset nél eller via dimhinnene, kan
medfore alvorlig sykdom dik som hepatitt, HIV (AIDS) eller andre infekgonssykdommer.
IKKE sett hette tilbake pa kontaminert nal. Tildekking av nalen er farlig.

Bruksanvisning:

1. Trekk forsiktig naledekslet rett ut, og undersgk kateterenheten.

2. Nal og kateterspiss skal veere i korrekt posisjon i forhold til hverandre.

3. Sorg for at nalkanten er vendt oppover ved innsettelse (se J ovenfor). Gjennomfer venepunkteringen.
(18-22Ga med BD Instaflash™ naleteknologi: blodretur vil vaere synlig i kateteret)

4. Seetter blod i kammeret for blodsvar.

5. Nar man ser blodsvar, senker og leder man hele kateter/nalenheten litt for & sikre at
kateterspissen holder seg i blodkaret.

6. Hold tilbakefgringskammeret stille, og for katateret av fra nalen inn i venen. Mens nalen
fjernes, okkluder venen like over kanylespissen og trekk ut nalen ved & holde i nalefestet.

7. lkke bgy nalen under tilbaketrekkingen.

8. Nar kateteret glir avnalen, begynner en plastkappe & trekkes over nalen fra nalefestet.

9. Nar nalen er helt frigjort, vil nalespissbeskyttelsen dekke spissen av nalen.

10. Kast gyeblikkelig nalen i en godkjent spesalbeholder for naler.

11. Passpa at proppen til kanylens &pning er satt pa.

12. Fest kateteret og bruk steril forbinding i henhold til protokollien.

ROMANA

Canula intravenoasa BD cu ac protejat

Instructiuni de utilizare.
Cititi inainte de utilizare.

(A) Cateter BD Vialon™, (B) Hub cateter, (C) Portinjectare cu capac basculant, (D) Capac ac, (E)
Dispozitiv de sigurantd, (F) Ac, (G) Prindere ac, (H) Compartiment de reflux, (I) Obturator

Desi acest dispozitiv este conceput pentru a ajuta la prevenirea ranirilor accidentale provocate prin
nteparea cu acul atunci cand este utilizat Tn concordanta cu aceste instructiuni, in timpul utilizarii sale si
elimindrii sale trebuie sa se tind permanent cont si de procedurile de lucru eficient si in siguranta si de
Precautiile Universale.

Medicii trebuie sa fie instruiti in practica punctiilor venoase si a introducerii cateterelor si trebuie sa
constienti de pericolele inerente.

Tehnica aseptica, pregatirea corespunzatoare a pielii si protectia continua a zonei constituie aspecte
esentiale.

STERIL NON-PIROGEN: Nu utilizati dacd ambalajul este deschis sau deteriorat.

Acest produs nu contine latex pe baza de cauciuc natural. Acest produs nu contine DEHP (di-etilhexil-
ftalat).

ATENTIONARI

« Atentie: Retilizarea poate avea drept consecinta infectarea sau imbolnavirea/ranirea.

« Tinerea sau obstructionarea dispozitivului de siguranta din plastic in timpul utilizarii poate avea drept
consecinta nedeclansarea mecanismului de protectie.

* Nu Tncercati s& detasati mecanismul de protectie al acului de la dispozitivul de siguranta din plastic.

» Nu detasati mecanismul de protectie al acului de hubul cateterului cu degetele, ci eliberati prin
extragerea completa a acului, asa cum este normal.

» Minimizati expunerea la sange prin aplicarea unei presiuni cu varful degetului pentru a obtura vena
deasupra varfului cateterului in timpul extragerii acului.

« Verificati regulat zona de introducere si indepartati dispozitivul imediat dacd apar semne de flebita.

« NU utilizati foarfece la sau in apropierea zonei de introducere.

« NU reintroduceti niciodata acul in cateter.

« Cateterele au fost testate pentru a rezista unei presiuni de 188 psi.

« Verificati Tntotdeauna vizual daca mecanismul de siguranta este complet activat.

» Daca mecanismul de protectie al acului cedeaza, nu incercati sa il activati manual. Acest lucru ar
putea provoca raniri prin inteparea cu acul. Eliminati imediat acul intr-un colector de obiecte ascutite.

+ Pentru a minimiza riscul unei contaminari, respectati Precautiile Universale la TOTI pacientii.

+ RAPORTATI IMEDIAT PUNCTIILE CU ACUL $1 RESPECTATI PROTOCOLUL STABILIT. Expunerea la
séange, fie prin punctie trans-cutanata cu un ac contaminat, fie prin mucoase poate avea drept
consecinta aparitia unor boli grave, cum ar fi hepatita, HIV (AIDS), sau a altor boli infectioase.

« NU reacoperiti ace contaminate. Reacoperirea acelor este periculoasa.

Indicatii de utilizare:
1. Indepartati cu grija capacul acului printr-o miscare dreaptéa cétre exterior si inspectati integritatea
cateterului.

2. Acul si varful cateterului trebuie sa fie aliniate corespunzator.
3.

4. Observati refluxul in compartimentul pentru reflux.

5. In functie de vizualizarea refluxului de sange, coborati si avansati usor intreagul ansamblu al a
cateterului si acului pentru a va asigura ca varful cateterului se afla in interiorul venei.

6. Mentinand compartimentul de flux fix, avansati cateterul prin alunecare pe acin vena. La
indepartarea acului, obturati vena imediat deasupra varfului canulei si extrageti acul tinand de portiunea
de prindere a acului.

7. Nu indoiti acul in timpul extragerii.

8. Pemasura ce cateterul iese de pe ac, un dispozitiv de siguranta din plastic va incepe sa se extinda
peste ac din portiunea de prindere a acului.

9. Odaté ce acul este complet eliberat, protectia pentru varful aculuiva acoperi varful acului.

10. Aruncati imediat acul ntr-un colector aprobat pentru obiectele ascutite.
11. Asigurati-va ca capacul de protectie al orificiului este inchis.
12. Fixati cateterul si aplicati plasture steril de protectie, conform protocolului.

SVENSKA

BD Infusionskanyl med nalskydd

Bruksanvisning.
Las fore anvéndning.

(A) BD Vialon™-kateter, (B) Kateterhus, (C) Injektionsport med snépplock,(D) Nalskydd, (E) Folie, (F)
Nal, (G) Nalgrepp, (H) Kammare for backfléde, (I) Propp

Denna anordning ar avsedd att férhindra oavsiktliga stickskador nar den anvands enligt
anvisningarrna. Man maste trots anvandning av den dock vara noga med att tillampa sikra
arbetsforfaranden och allmant gallande forsiktighetsatgarder, liksom ocksa vid kassering av den.

Sukvardspersonal maste ha utbildning med avseende pa venpunktion och kateterinférande och
kénnatill de risker forfarandet medfor.
Det ar viktigt med en aseptisk teknik, korrekta hudférbered elser och fortsatt skydd av omradet.

ICKE PYROGEN-STERIL: Anvéand inte om forpackningen ar 6ppnad eller &r skadad.
Denna produkt innehaller inte naturgummilatex. Denna produkt ar DEHP-fri.

FORSIKTIGHET

o Forsiktighet: Ateranvandning medfér risk fér infektion eller annan sukdom/skada.

e Om du haller i nalskyddet, eller hindrar det, vid anvandningen aktiveraseventuellt inte
skyddsmekanismen pa avsett satt.

Forsok inte ta loss sdkerhetsmekanismen fran plastskyddet.

e Taintebort sikerhetsmekanismen fran kanylhuvudet med fingrarna. Lossa den genom att dra ut
nalen helt och hallet pa vanligt satt.

Minimera blodexponeringen genom att ockludera venen ovanfor kateterspetsen vid
nalutdragningen.

Kontrollerainstickstallet regelbundet och ta ut anordningen omedelbart vid tecken pa flebit.

ANVAND INTE sax vid eller i nérheten av insticksstallet.
Aterinfér aldrig nalen i katetern.

Dessa katetrar har klarat 1296 kPa vid test.

Kontrollera alltid visuellt att sikerhetsmekanismen aktiveratsfullt ut.

Forsok inte aktivera sakerhetsmekanismen manuellt om den inte aktiveras. Det finnsrisk for
stickskador om du gor det. Kassera nalen omedelbart i en behéllare for stickande/skarande

foremal.

Minimera kontamineringsrisken genom att tillampa de allméant géllande forsiktighetsatgarderna

for ALLA patienter.

RAPPORTERA EVENTUELLA STICKSKAD OR OM EDELBART OCH FOLJ DE RUTINER SOM GALLER.
Exponering for blod, antingen till f6ljd av perkutan punktion med en kontaminerad nal, eller via
slemhinnor, kan leda till sidana allvarliga gukdomar som hepatit, HIV (AIDS) och andra
smittsamma sjukdomar.

FORINTEPA nya skydd p & kontaminerade nalar. Att anbringa nytt skydd éver en nal medfér
risker.

Bruksanvisning:

1.
2.
3.

ar

© o~

Ta forsiktigt bort skyddshylsan i en rak, utatriktad rérelse och kontrollera kateterenheten.
Nal-och kateterspetsen ska vara réatt inriktad.

Se till att kanylens avfasning &r vand uppét vid inférande (se J ovan). Utfér venpunktion. (18-22 Ga med
BD Instaflash™-kanylen: blodflédet syns i katetern)

Observera backflodet i backfl6d eskammaren.

Sank ner hela kateter-och nalenheten en aning nér blodsvar observeras, och for den framat for
att sékerstélla att kateterspetsen befinner sig i karlet.

Hall backflédeskammaren stilla och fér fram katetern fran nalen och in i venen. Ockludera
venen alldeles ovanfér kanylspetsen nar nalen tas ut ch draut nalen genom att ta tag i
nalgreppet.

Undvik att béja nalen vid utttagningen.

Néar katetern glider av fran nalen skjuts ett plastskydd fram 6ver nalen fran nalgreppet.

Nar nalen ar helt fri tacker nalspetsskyddet nalspetsen.

10. Kassera nalen omedelbart i godkéand behallare for stickande/skarande foremal.

.Kontrollera att portens snapplock ar stangt.

12. Fast katetern och applicera sterilaforband i enlighet med lokala rutiner.

in momentul introducerii acului, asigurati-va ca bizoul acului este orientat in sus (a se vedea J de mai sus).
Efectuati punctia venoasa. (18-22Ga cu tehnologia BD Instaflash™: refluxul sangelui va fi vizibil in cateter)

PYCCKUNA

B BHYTP BD

WHCTPYKUMS MO NpUMe HeHuio.
lMepen NpUMeHeHNeM O3HaKOMbTECh C MHCTpYKLIMet.

(A) Katetep BD Vialon™, (B) Brynka katetepa, (C) MHbeKLWOHHBIA NOPT C OTKUAHbIM KOMMa4YKkoM,
(D) Konnauok ans vrnsl, (E) Mydra, (F) Urna, (G) dukcatop urnsl, (H) KoHTponbHas kamepa obpatHoro
Toka xuakocTw, (1) 3arnywka

XoTsi AaHHOe YCTPoiCTBO pa3paGoTaHo Ans NPefoTBPalieHUs CyHaiHbiX yKanbiBaHWi Urmo BO Bpemst
NPUMEHEHNs CReAYys UHCTPYKLNAM, NP UCTIONb30BaHUN U YTUNN3ALUM YCTPOMCTBA HYXHO 06s3aTeNbHO
cobnioaaTte Mepbl NPeAoCTOPOXHOCTH.

Me,CLMLLMHCKVII;I nepcoHan gomkeH I'IpOljiTI/I NpPaKTU4ecKyto NOAroTOBKY NO BEHENyHKUUU 1 yCTaHOBKe
KateTepa, a Takke 3HaTb O NOTEeHUWNanbHOM pUCKe.
O6si3aTenbHO cobniofeHne npasun acenTukn, o6paboTky KOXM U 3alMTbl MECTa YCTaHOBKM kaTeTepa.

AMNWPOTEHHO, CTEPWITBHO: He ncnonbayitTe yCTPOWCTBO, €CNM YNaKoBka OTKPbITa UMK MOBpexaeHa.
MpoAyKT He CoAEpPXUT NPUPOAHOTO KayyyKoBOro natekca. MpoaykT He cogepxuT 3o,

MEPbI MPEAOCTOPOXHOCTU

BHuMaHme! MOBTOPHOE MCMONb30BaHME MOXET NPUBECTU K 3aPaXKEH IO U MHOMY

3aboneBaH 1o/ TpaBMU POBaH Uto.

Bo Bpems UCNOMb30BaHUA HE ynep)maal?rre " He CxuMainTe nnacTtMmaccoBylo Myd)Ty vrnsbl, T.K. B 3TOM
cnyyae 3aLMTHBIA MEXAHU3M MOXET He CpaGOTaTb.

Hu B koeMm cnyqae He 0TCOeAMHANTE 3ALUNTHBIA MEXaHU3M UMbl OT NACcTMaccoBoi MydThl.

Hu B koem cnyyae He oTCOoeANHANTE NanbLaMu 3alMTHbIA MeXaHU3M UMbl OT BTYINKW KateTepa;
u3Bnekaire urny, Kak npun ncnonb3osaHuu 06bI4YHBIX KaHHOMb.

CBE/J,MTe K MUHUMYMY KOHTaKT C KpOBbIO — A1 3TOr0 KOHYMKOM nanbua HagasuTe Ha BeHy
NpoOKCMManbHO OT MecTa BBeAeHUs KaTeTepa BO BpeMS U3BMEYEHUA UMMbl.

PerynsipHo ocmaTpvBalite MECTO BBEZEHWs kKaTeTepa v npu NepBbiX NpuaHakax cnebuta yaanure
KateTep.

HE MOJb3YWTECh HoxHMUamMu B HenocpeACTBEHHOM GNM30CTM OT MecTa YCTaHOBKW kaTeTepa.

Hwu B koeM cnyyae He nblTalnTech BCTaBUTh U3BMEYEHHYI0 Urny obpaTHoO B kateTep.

Mo pesynbTatam UCMbITaHWUI KaTeTepbl BbiAe pxuBatoT Harpyaky 130 kricm2.

Bcerpa BU3yarnbHO KOHTpOJ'II/IpyI;ITe, cpaﬁoTan NN BECb 3aLLUMTHbBIA MEeXaH!3M.

Ecnun 36LLlIATHbII71 MexXaHu3m He CpaﬁOTaﬂ, He nbiTaiTecb aKTUBMPOBaTbL €0 BPY4HYHO. 3710 MOXET
NpUBECTW K TPABMUPOBaHMIO Urroi. Cpasy e BbiGpockTe UMy B KOHTEMHEP ANS OCTPbIX NPeAMETOB.
Yr06bl CBECTM K MUHUMYMY PUCK 3apaxeHusi, cobnoaante Mepbl NPeaocTopoXHOCTH Npu paboTte co
BCEMW nauueHTamu.

B CIYYAE YKAIIbIBAHVA UMOW, CPA3Y COOBLUMTE OB 3TOM W1 CNEAYUTE NMPUHATOMY
MPOTOKOIY. KoHTaKT ¢ KpoBbto, NGO Npu yKanbiBaH1u 3apaxeHHon Urnoin, Nuéo Yepesa crnusucTblie
OGOHOHKI’I, MOXeT NPUBECTU K TAKUM Cepbe 3HbIM SHGOI'IGBBHVIRM, Kak renatur, BML{>VIHQ)SKL[IAQ
(CNWA), n apyrum NHG EKUMOHHBIM GoNesHsaM.

HE BCTABJIANTE 06paTHO B MychTy 3arpsisHeHHble Urmbl. ATO onacHo.

WHCTPyKUMS NO NpuMeHeHMio:

1. OCTOPOXHO CHUMUTE KOMMAYoK C UrIbl, He U3rubas urny, 1 oCMOTPUTE BCE KaTeTepHOE YCTpPONCTBO

Lenmkom.

CoBMEeCTUTE UMMy 1 HAKOHEYHMK KaTeTepa.

Heo6xoa1Mo y0CTOBEpUTLCS, YTO CKOC UMbl NPY BBEEHUN HanpaereH Beepx (cM. J Bbilue). Mpoussectn

BeHenyHkumtio. (Uma 18-22GA ¢ TexHonorueit BD Instaflash™: o6paTtHblit Tok kpoBK BUAEH B kaTeTepe)

Y6eanTtecs B TOM, YTO B KOHTPOSbHYIO kamepy 06paTHOrO ToKa XMAKOCTV NOCTYnuna KpoBb.

Y6eausLIncs B 06paTHOM TOKe KPOBM, HEMHOTO HaKNOHUTE BHWU3 BECh KaTeTep BMECTe C Urnoi 1

yBeMTeCk, YTO KOHUMK KaTeTepa HaXo[UTCs B BeHe.

YaepxuBasi KOHTPOMNbHYO kamepy 06paTHOTO TOKa XWAKOCTU, MPOABUHBLTE KAaTETEP MO UTME B BEHY.

Mpu M3BNEYEHNMN UMbl HAABUTE Ha BEHY NPOKCMMANbHO OT KOHUMKA KaHIoNW U M3BnekainTe ury,

yfepxusas (ukcatop Wrmbl.

7. He crubaiite urny Bo Bpemsi ee U3BfeyeHus.

8. o Mepe cockarb3biBaHUs kaTeTepa C WrMbl NNacTMaccoBas MydTa UMbl HAUHET pacTsrMBaTbes,
HauMHas oT dukcaTopa Urmbl.

9. Kak Tonbko urna Gyaer naBneyeHa nofHOCTHIO, 3aLLMTHbIA KONMAYoK 3aKpoe T KOHYMK Ukl

10. He3aaMeAnMTENbLHO NOMECTUTE UMY B COOTBETCTBYIOWNA KOHTEHEP ANSi OCTPLIX MPeAMETOB.

11. MNposepbTe, 3aKpbiTa NK 3arnylika nopra.

12. BacbuKcupyiTe KaTeTep U HaNOXUTE CTEPUIbHYIO NMOBS3KY COrMacHO NPOTOKOMY.

POLSKI

Kaniula dozylna z zabezpieczeniem igty BD

o gas N

Instrukcja obstugi.
Przeczytaé¢ przed uzyciem.

(A) cewnik Vialon™ BD, (B) gniazdo cewnika, (C) port do wstrzykiwania z zatyczka, (D) nasadka igty,
(E) tancuszek mocujacy, (F) igta, (G) uchwyt igty, (H) komora wyplywu zwrotnego, (1) korek

Mimo Ze urzadzenie to ma za zadanie zapobiega¢ przypadkowemu zaktuciu igtg podczas
uzytkowania zgodnie z instrukcjami, w trakcie stosowania i utylizacji nalezy zachowaé¢ procedury
skutecznej i bezpiecznej pracy oraz standardowe $rodki ostroznosci.

Lekarze musza posiada¢ wprawe w wykonywaniu wktué dozylnych i zaktadaniu cewnikéw oraz
zdawac sobie sprawe z towarzyszacych temu zagrozen.
Istotna jest sterylna technika, wtasciwe przygotowanie skory i stata ochrona miejsca wktucia.

URZADZENIE NIEPIROGENNE STERYLNE: Nie uzywac, jesli opakowanie jest otwarte lub
uszkodzone.

Produkt nie zawiera naturalnej gumy lateksowej. Produkt nie zawiera DEHP.

UWAGI

» Uwaga: powtdrne uzycie moze doprowadzi¢ do zakazenia lub innego schorzenia/urazu.

« Przytrzymanie lub zablokowanie plastikowego farcuszka w trakcie pracy moze uniemozliwi¢
aktywacje mechanizmu zabezpieczajacego.

* Nie wolno odtacza¢ mechanizmu zabezpieczajacego igty od plastikowego tancuszka.

« Nie odtacza¢ mechanizmu zabezpieczajacego igty od gniazda cewnika palcami—uwolni¢ go przez
catkowite wycofanie igly.

« Zminimalizowac¢ kontakt z krwig przez zablokowanie zyty palcem powyzej koncowki cewnika w
trakcie wy cofywania igty.

* Regularnie sprawdzac¢ miejsce wktucia i natychmiast usungc¢ urzadzenie, jesli pojawiq sie oznaki

zapalenia zyty.

NIE UZYWAC nozyczek w miejscu wkiucia lub blisko niego.

Nigdy nie wktada¢ igty ponownie do cewnika.

Cewniki wytrzymuja cisnienie 1296 kPa (188 psi).

Nalezy zawsze sprawdzi¢ wzrokowo, czy mechanizm zabezpieczajacy zostat catkowicie

zaktywowany.

« W razie awarii mechanizmu zabezpieczajacego igty nie nalezy uruchamia¢ go recznie. Moze to
spowodowac zaktucie igta. Igte natychmiast wyrzuci¢ do pojemnika na zuzyte odpady medyczne.

* Aby zminimalizowa¢ ryzyko zakazenia, nalezy przestrzega¢ standardowych $rodkéw ostroznosci u

WSZYSTKICH pacjentow. | |

ZAKELUCIA IGEA NATYCHMIAST ZGEASZAC | POSTEPOWAC ZGODNIE Z PRZYJETYM

PROTOKOLEM. Kontakt z krwig przez zaktucie przezskérne zakazona igta, albo poprzez btony

$luzowe moze doprowadzi¢ do powaznych choréb, takich jak zapalenie watroby, zakazenie wirusem

HIV (AIDS) lub inne choroby zakazne.

« NIE WOLNO naktadac oston na skazone igty. Ponowne naktadanie oston na igly jest niebezpieczne.

Instrukcja uzytkowania:

1. Ostroznie, zdecydowanym ruchem zdja¢ ostong igty na zewnatrz i sprawdzi¢ cewnik.

2. Igta i koncéwka cewnika powinny by¢ odpowiednio ustawione.

3. Upewnic sig, Ze $cieta koncowka igly jest skierowana w goére podczas wprowadzania (patrz ,J”

powyzej). Wykona¢ wktucie do zyly. (W przypadku rozmiaréw 18-22 G wyposazonych w technologie

igtowa BD Instaflash™: w cewniku bedzie widoczny powrotny przeptyw krwi)

Obserwowac wyptyw w komorze wyplywu zwrotnego.

Po zauwazeniu wyptywu zwrotnego krwi obnizy¢ i wprowadzi¢ caty cewnik i nieznacznie igte, aby

upewni¢ sie, ze zakonczenie cewnika znajduje si¢ w naczyniu.

6. Trzymajac nieruchomo komore wyptywu zwrotnego, wprowadzi¢ cewnik do zyty tuz przy igle.
Podczas wyjmowania igly zablokowaé zyte powyzej zakonczenia cewnika i wycofac igte,
trzymajac ja za uchwyt.

7. Nie zgina¢ igty podczas wycofywania.

8. W momencie przesuwania si¢ cewnika przy igle plastikowy tancuszek zacznie sie rozciaga¢ nad
igta od jej uchwytu.

9. Po petnym zwolnieniu igty zabezpieczenie zastoni jej koncowke.

10. Bezzwtocznie wyrzuci¢ igte do odpowiedniego pojemnika na zuzyte odpady medyczne.

11. Sprawdzié, czy zatyczka zabezpieczajgca portu jest zamknigta.

12. Umocowa¢ cewnik i natozy¢ sterylny opatrunek zgodnie z przyjetq procedura.

SLOVENSCINA

I.V. cevka za vstavljanje BD z zas¢ito pred iglo

o

Navodila za uporabo.
Preberite pred uporabo.

(A) Kateter BD Vialon™, (B) pesto katetra, (C) odprtina za injekcijo s poklopcem, (D) pokrov&ek
za iglo, (E) fiksirni element, (F) igla, (G) ro¢aj za iglo, (H) povratna komora, (l) insercijska konica

Ceprav je ta pripomoéek izdelan tako, da ob pravilni uporabi skladno s pravili prepreduje
nezgode z vbodom igle, je treba med uporabo in odstranjevanjem upostevati ucinkovite napotke
za varnost pri delu in univerzalne varnostne ukrepe.

Zdravstveni usluzbenci morajo biti izSolani za punktiranje ven in vstavljanje katetra ter se
zavedati morebitnih nevarnosti.
Pomembni so asepti¢na tehnika, pravilna priprava koZe in nenehna zascita mesta vstavitve.

NEPIROGENO STERILNO: Ne uporabljajte, ¢e je ovojnina odprta ali poskodovana.
Ta izdelek ne vsebuje naravnega kavcukovega lateksa. Izdelek ne vsebuje DEHP.

POZOR

« Pozor: Ponovna uporaba lahko povzrodi okuzbe ali druge bolezni/poskodbe.

« Ce boste med uporabo drzali ali ovirali fiksirni plasti¢ni element za iglo, se varnostni
mehanizem ne bo mogel aktivirati.

+ Ne odstranjujte mehanizma za zascito igle s fiksirnega plasticnega elementa za iglo.

+ Mehanizma za za$gito igle ne odstranjujte s pesta katetra s prsti, temve¢ ga odstranite tako, da
popolnoma izvledete iglo kot obic¢ajno.

+ Zmanj$ajte iztekanje krvi tako, da na mesto vboda pritisnete s prsti in tako med
odstranjevanjem igle zaprete pot krvi v Zili nad konico katetra.

+ Redno preverjajte mesto vboda in pripomoc¢ek odstranite takoj, e opazite znake vnetja Zile.

+ NE uporabljajte $karij pri ali v bliZini insercijskega mesta.

* Nikoli ne vstavljajte igle v kateter.

« Katetri so bili preizkuseni in prenesejo 188 psi.

+ Zmeraj vizualno preverite, ¢e je varnostni mehanizem popolnoma aktiviran.

« Ce varovalni mehanizem za igle ne deluje, ga ne skusajte aktivirati prosto. Iglo zavrzite takoj v
zbiralnik za ostre predmete. Drugace se lahko poskodujete z iglo.

« Da bi zmanjsali tveganje kontaminacije, pri VSEH pacientih upostevajte univerzalne varnostne
ukrepe.

« VBODE Z INJEKCIJO TAKOJ SPOROCITE IN SLEDITE UVELJAVLJENEMU POSTOPKU.
Izpostavljenost krvi, ali zaradi preboda koze s kontaminirano iglo ali preko sluzni¢ne membrane
lahko povzroci resne bolezni kot so hepatitis, HIV (AIDS) ali druge okuzbe.

« Kontaminiranih igel NE vstavljajte ponovno. Ponovno vstavljanje igel je nevarno.

Navodila za uporabo:
1. Previdno povlecite pokrov igle naravnost navzven in preglejte enoto katetra.
2. lIglain konica katetra morata biti pravilno naravnani.

3. Poskrbite, da je stoz&asti del igle ob vstavitvi obrnjen navzgor (glejte J zgoraj). Izvedite punkcijo vene.

(18-22Ga z BD Instaflash™ tehnologijo igel: vra¢anje krvi bo vidno v katetru)

4. Preverite, ¢e je kaj krvi v povratni komori.

5. Ko opazite, da se kri vra¢a, spustite in malce potisnite celotni kateter in iglo naprej, da
zagotovite, da je konica katetra v Zili.

6. Mirno drzite povratno komoro in potisnite kateter z igle v Zilo. Ko odstranjujete iglo, pritisnite

na zilo tik nad vrhom cevke za iglo in iglo izvlecite za roc¢aj.

Pri odstranjevanju igle ne upogibajte.

Ko kateter drsi z igle, se bo zacel preko igle iz ro¢aja igle raztezati plasti¢ni fiksirni element

zaiglo.

. Ko iglo popolnoma sprostite, bo varovalo konice igle prekrilo konico igle.

10. Takoj zavrzite iglo v zbiralnik za ostre predmete.

11. Prepricajte se, da je varnostni poklopec odprtine za iglo zaprt.

12. Zas¢itite kateter in ga premazite s sterilnim sredstvom, skladno s predpisi.

®~

TURKGE
BD igne Korumali L.V. Kaniil

Kullanim Talimatlari.
Kullanmadan énce okuyun.

(A) BD Vialon™ Kateter, (B) Kateter Kaidesi, (C) Kapakli Enjeksiyon Portu, (D) igne Koruyucu
Kapagi, (E) Koruyucu Kapak Sabitleyicisi, (F) Igne, (G) igne Kaidesi, (H) (Flashback) Geriakis
Bélmesi, (I) Tapa

Bu cihaz, talimatlarina uygun kullanildiginda kazayla igne batmasindan kaynaklanan
yaralanmalari 6nlemek lzere tasarlanmasina ragmen, kullanim ve atilmasi sirasinda verimli,
giivenli galisma prosediirleri ve Uluslararasi Onlemler uygulanmalidir.

Klinisyenler, kan alimi ve kateter takma uygulamalarinda uzman olmal ve dogal tehlikelerden
haberdar olmahdir.
Aseptik teknigi, girisim bolgesinin dogru hazirlanmasi ve sirekli korumasi zorunludur.

PIROJENIK OLMAYAN-STERIL: Paket agik veya hasarliysa kullanmayin.
Bu triin dogal kauguk lateks icermez. Bu triin DEHP icermez.

ONLEMLER

« Dikkat: Tekrar kullanim, enfeksiyona veya baska hastaliga/yaralanmaya yol agabilir.

« Kullanim sirasinda plastik koruyucu kapak sabitleyici zincirin tutulmasi veya engellenmesi,
koruma mekanizmasinin etkinlestiriimesinde arizaya neden olabilir.

+ Ignenin koruma mekanizmasini plastik sabitleyici zincirden ayirmaya ¢alismayin.

- igne koruma mekanizmasini kateter kaidesinden parmaklarinizla gikarmayin, igneyi normal
olarak iyice geriye gekerek ayirin.

« Igneyi cekerken damari tikamak lizere parmak ucunuzu kateter ucunun lzerine bastirarak
kanamayi en aza indirin.

« Girisim bolgesini diizenli olarak kontrol edin ve flebit belirtileri varsa kaniliu derhal ¢ikartin.

« Girisim bolgesinde veya bu bolgenin yakinlarinda makas KULLANMAYIN.

« Igneyi katetere asla yeniden takmayin.

« Kateterler, 188 psi basinca dayanacak sekilde test edilmistir.

« Glivenlik mekanizmasinin tam olarak etkinlestirildigini daima kontrol edin.

* Igne koruma mekanizmasi arizalanirsa, mekanizmayi el ile etkinlestirmeye calismayin. Bunun
yapilmasi, igne batmasindan kaynaklanan yaralanmalara neden olabilir. igneyi derhal keskin
malzemelerin toplandigi kutuya atin.

« Kirlenme riskini en aza indirmek igin, tim hastalar icin Uluslararasi énlemlere uyun.

+ IGNE BATMAS| DURUMUNDA DERHAL RAPOR EDIN VE BUNUNLA ILGILI PROTOKOLU
IZLEYIN. Kanla temas, kontamine ignenin deriye batmasi veya mukus membranlar araciligiyla
hepatit, HIV (AIDS), veya diger enfeksiyon hastaliklarina neden olabilir.

« Kirli igneleri yeniden kullanmak tizere SAKLAMAYIN. Kirli ignelerin yeniden kullanmak lzere
saklanmasi tehlikelidir.

Kullanim Talimatlari:

1. Igne kapagini diz ve disari dogru dikkatlice gikarin ve kateter Gnitesini kontrol edin.

2. igne ve kateter ucu diizgiin bigimde hizalanmalidir.

3. Yerlestirirken igne egiminin yukariya baktigindan emin olun (yukaridaki J'ye bakin). D>amardan kan
alin. (BD Instaflash igne Teknolojisi ile 18-22Ga: kateterde kan dénisi gorilecektir)

4. Geriye donlis bélmesinden geriye donlsi izleyin.

5. Kanin geri donlsini gordiikten sonra kateter ucunun damara girdiginden emin olmak igin tim
kateteri ve igneyi yavasca asagiya indirin ve ileriye dogru itin. .

6. Geriakis (Flashback) bdlmesini sabit tutarak, kateter ignesini damarin igine itin. Igneyi
cikarirken kaniil ucunun hemen tst tarafindaki damara bastirarak tikayin ve igne tutamagini
tutarak igneyi ¢ekin.

7. Cekme sirasinda igneyi egmeyin.

8. Kateter ignenin lzerinden kayarken plastik sabitleyici zincir igne kaidesinden itibaren ignenin
lzerinde genislemeye baslar.

9. Igne tam olarak serbest kaldiginda igne ucu koruyucusu ignenin ucunu kapatacaktir.

10.igneyi derhal keskin aletler igin onaylanmis bir kutuya atin.

11. Portun koruyucu kapaginin kapali oldugundan emin olun.

12. Kateteri sabitleyin ve protokole uygun steril bir sargi sarin.
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MAGYAR

BD ti védett I.V. kaniil

Hasznalati utasitas.
Hasznalat el6tt olvassa el.

(A) BD Vialon™ katéter, (B) katéter-hiively, (C) injekciés nyilas hajtésapkaval, (D) tiisapka, (E)
tarto, (F) td, (G) tifogd, (H) visszaugré kamra, (1) dugasz

Bér ez az eszkdz a tliszurasbol szarmazo sériilések elkerlilésére lett kialakitva az utasitasok
betartasaval, hasznalat és artalmatlanitas kozben végig tigyelni kell a biztonsagos
munkafolyamatok és univerzalis el6irasok betartasarais.

A klinikusokat ki kell képezni a megfelelé vénas felszurasra és katéter felhelyezésre, elkeriilve
ugyanakkor a benne rejl6 veszélyeket.

A fertétlenités, a bér megfelel6 elokészitése és a feliilet tovabbi védelme elengedhetetien
lépések.

NEM-PIROGEN-STERIL: Ne hasznalja, ha csomagolés fel van nyitva illetve sériilt.
Ez a termék nem tartalmaz természetes gumi latexet. Ez a termék DEHP-mentes.

FIGYELEM

« Vigyazat: A tobbszori haszndlat fertézéshez, vagy egyéb megbetegedéshez/sériiléshez vezethet.

* A miianyag tarté hasznalat kdzbeni fogasa vagy elzarasa a védelmi mechanizmus aktivalasat
hiusithatja meg.

» Ne probalja meg levalasztani a tlivédé szerkezetet a miianyag tartorol.

* Ne az ujjaival valassza le a tlivédo szerkezetet a katéter-hivelyrél, a ti normalishoz hasonloé
teljes visszahtzasaval oldja ki.

« A minél csekélyebb vérszivargas érdekében ujjhegyével fejtsen ki nyomast a katéter-tii feletti
vénarész elzarasahoz, amikor kihlzza a tdt.

« Rendszeresen ellenérizze a beszlrasi feliletet és azonnal tavolitsa el a késziléket, ha
vénagyulladas jeleit véli felfedezni.

* NE hasznaljon oll6t a beszurasi fellleten vagy annak kézvetlen kérnyezetében.

« Soha ne szurja vissza a t(t a katéterbe.

« A katéterek 188 psi ellendllasra lettek tesztelve.

» Mindig ellenérizze, hogy a biztonsagi mechanizmus teljes mértékben aktivalédott.

* Ha a tivéd6 szerkezet aktivalasa sikertelen, ne probal @ me gmanualisan aktivalni. Ennek
figyelmen kivil hagyasa tlszUrasi sérilésekhez vezethet. A tiit azonnal dobja ki egy éles
eszkdzok szamara fenntartott gydjtébe.

« A szennyezédés minimalizalasa érdekében az OSSZES beteg esetén ligyeljen az univerzalis
dvintézkedésekre.

+ AZONNAL JELENTSE A TUSZURAST ES A KIALAKITOTT PROTOKOLL SZERINT JARJON EL.
Avérrel valo érintkezés, akar egy szennyezett tlvel torténd bér alatti szuras révén vagy a
nyalkahartyan keresztil, sulyos betegségekhez vezethet, tgymint hepatitis, HIV (AIDS) vagy
egyéb fert6zé betegségek.

* NE hevitsen Ujra szennyezett tiket. Az Gjrahevités veszélyes.

Hasznalati utasitasok:

1. Ovatosan tavolitsa el a tifed6t egyenes elfelé torténé mozgassal, majd ellendrizze a katéter-
egységet.

A tlinek és a katéter-hegynek megfelel6en egymashoz kell illeszkednie.

[RIN)

vénapunkciét. (18-22Ga BD Instaflash™ tiitechnolégiaval: a katéterben lathato lesz a vérvisszatérés)
Ellenérizze a visszaugrast a visszaugré kamraban.

A vérnyerésig engedje lejjebb és tolja el6rébb a teljes katétert és tliegységet, ligyelve arra,
hogy a katéter-hegy az edényben van.

A visszaugré kamra mozdulatlanul tartdsa mellett tolja le a katétert a tiirél a vénaba. A ti
kihtzasakor zarja el a vénat a kanillhegy folott és a tit a tlifogonal huzza ki.

Ne hajlitsa a tiit kihizas kdzben.
Ahogy a katéter lecsuszik a tarél
felél.

Amint a ti teljesen ki lesz oldva, a tlihegyvédé el fogja fedni a tiihegyet.

10. A tit azonnal dobja ki egy erre kijeldlt éles-eszk6z gy(jtébe.

11. Ugyeljen arra, hogy a nyilas védésapkaja zarva van.

12. Biztositsa a katétert és hordjon fel steril réteget a protokollnak megfelelen.

egy mianyag tarté kezd kibontakozni a ti felett a tifogo

© oN o o

PORTUGUES

Canula I.V. Com Protector de Agulha BD

Instrugées de utilizagao.
Ler antes de utilizar.

(A) Cateter BD Vialon™, (B) Ligacdo do cateter, (C) Porta de injecgdo com tampa flexivel, (D) Tampa da
agulha, (E) Tira, (F) Agulha, (G) Pega daagulha, (H) Camara de refluxo, (I) Conector

Embora este dispositivo tenha sido concebido para prevenir ferimentos addentais causados por picada da
agulha quando utilizado em conformidade com asinstrugdes, devem manter-se procedimentosde trabalho
segurose eficazes e Precaugdes Universais durante a sua utilizagéo e descarte.

Os utilizadores devem receber formagéo na pratica de venopuncao e insergéo de cateterese estar dentes
dosperigosinerentes a estas préticas.
E essencial assegurar témicaasséptica, preparagdo corred ada pele e protecgdo continuado local.

ESTERIL NAO PIROGENIQO: NZo utilizar caso a embalagem se encontre aberta ou danificada.
Este produto ndo contém latex de borrachanatural. Este produto estd isento de DEHP.

ADVERTENCIAS

« Cuidado: A reutilizagdo pode causar infecgdes ou outrasdoencas/lesdes.

« Agarrar ou obstruir a tira de plastico durante asua utilizagdo, pode impedir aactivagdo do mecanismo de
protecgdo.

+ N&o tentar separar o mecanismo de protecgdo da agulhada tira de plastico.

+ N&o separar com osdedoso mecanismo de protecgdo daagulhada ligagéo do cateter; paralibertar o
mecanismo, retire completamente aagulha, tal como se faz normamente.

+ Minimize a exposi¢do do sangue, pressonando com aspontasdosdedosparaoclusio da veiaque se
encontra acima da pontado cateter durante a retirada daagulha.

+ Examine frequentemente o local dainsergéo e caso verifique apresencga de sinaisde flebite, remova
imediatamente o dispositivo.

« NAO USEtesourasno local dainsergéo ou perto dele.

+ Nunca volte a inserir a agulha no cateter.

« Oscateteresforam testadose suportam até 188 psi.

« Verifique sempre visuamente se o mecanismo de segurancafoi completamente activado.

+ Seo mecanismo de protecgdo da agulha falhar, ndo tente activa-lo manualmente pois, se o fizer, pode
causar ferimentos pela picadada agulha. Descarte imediatamente a agulha, colocando-a dentro dum
recipiente para objectos afiados.

+ Para minimizar o risco de contaminagao, respeite com TODOSosdoentesas precaugdes universais.

« PARTICIFE IMEDIATAM ENTE QUALQUER ACADA DA AGULHA E SGA O PROTOQOLO ESTABELECIDO. A
exposicdo ao sangue, quer atravésde pungdo perautanea com uma agulha contaminada, quer atravésdas
membranas muaosas, pode causar doengas graves como hepatite, VIH (SDA) ou outras doengasinfecciosas.

+ NAO volte a colocar asagulhas contaminadas nas bainhas. A recolocacgdo dasagulhasnasbainhasé
perigosa.

Instrugoes de utilizagao:

1. Retire cuidadosamente a cobertura da agulhanum movimento directo, para fora, e examine a unidade

do cateter.

Alinhe devidamente a agulha e apontado cateter.

Certifique-se de que o bisel da agulha esta voltado para cima durante a insercao (ver J acima).

Realize a venopuncéo. (18-22Ga com a Tecnologia de Agulha BD Instaflash™: o retorno do sangue

podera ser observado no cateter)

Verifique a ocorrénciade refluxo na camarade refluxo.

e verificar retorno do sangue, baixe e faga avangar levemente todaa unidade do cateter e agul ha para

assegurar que a tampa do cateter esta dentro do vaso sanguineo.

6. Mantendo a cdmara de refluxo em posigéo estadonaria, faga avancar o cateter da agulha para a veia.
Ao remover a agulha, tape a veia mesmo adma da ponta dacanula e retirea agulha, segurando na
pega da agulha.

7. N&o dobre a agulha enquanto estiver a retira-la.

8. A medida que o cateter vai dedizando parafora da agulha, a tira de plastico comecga a esticar-se por
cima da agulha, a partirda pegada agulha.

9. Uma vez a agulha completamente libertada, o protector cobre a ponta da agulha.

10. Descarte imediatament e a agulha, colocando-a num recipiente proprio paraobjectosperfurantes.

11. Certifique-se de que a tampade protecgdo do porte estafechada.

12. Prenda o cateter e aplique um penso esterilizado, conforme o protocolo.

2.
3.
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SLOVENSKY

BD LV. Kanyla s uzavretou ihlou

Navod na pouzitie.
Pred pouzitim si preéitajte navod.

(A) BD Katéter Vialon™, (B) Hrdlo katétra, (C) Injeké&ny port s vyklapacim krytom, (D) Kryt ihly,
(E) Spojovacia ¢ast, (F) lhla, (G) Svorka ihly, (H) Flashback komérka, () Uzaver

Ak sa dodrZi navod na pouzitie, zariadenie pomaha predchadzat nahodnym poraneniam ihlou.
Napriek tomu je v$ak potrebné pocas jeho pouzivania a likvidacie dodrziavat efektivne a
bezpecné pracovné postupy a vSeobecné bezpecnostné opatrenia.

Zdravotnicki pracovnici musia absolvovat prakticky vycvik v pichani Zil a zavadzani katétra a
musia si uvedomovat sprievodné rizika.

Nevyhnutnostou je pouzitie aseptickej techniky, nalezita priprava koze a nepretrzitd ochrana
oSetrovaného miesta.

NEPYROGENNY STERILNY MATERIAL: Ak je balenie otvorené alebo poskodené, zariadenie
nepouzivajte.

Tento produkt neobsahuje latex z prirodnej gumy. Tento produkt neobsahuje DEHP.

UPOZORNENIA

» Upozornenie: Opatovné pouZitie moze viest k infekcii alebo inému ochoreniu/poraneniu.

» Ak budete poc¢as pouzivania zariadenia drzat za umelohmotnu spojovaciu ¢ast, pripadne déjde
k jej upchatiu, nemusi sa aktivovat ochranny mechanizmus.

* Nepokus$ajte sa oddelit ochranny mechanizmus ihly od umelohmotnej spojovacej ¢asti.

» Neoddelujte ochranny mechanizmus ihly z hrdla katétra prstami, pri odstrafiovani ihly pouzite
obvykly postup.

» Minimalizujte unikanie krvi ttakom prstov, ktorym poc¢as odstrafovania ihly uzavriete Zilu nad
katétrom.

» Pravidelne kontrolujte miesto zavedenia katétra a ak sa objavia priznaky zapalu Zil, zariadenie
okamzite odstranite.

+ V mieste zavedenia katétra alebo v jeho blizkosti NEPOUZIVAJTE noznice.

« lhlu do katétra nikdy nezavadzajte opakovane.

« Katétre boli testované, aby odolali tlaku 188 psi.

+ Vzdy vizualne skontrolujte, ¢i sa bezpe¢nostny mechanizmus Uplne aktivoval.

* Ak zlyha ochranny mechanizmus ihly, nepokUsajte sa ho aktivovat manualne, pretoZze by mohlo
déjst k poraneniu ihlou. Ihlu okamZite vlozte do nadoby na ostré predmety.

« Aby sa znizilo riziko kontaminacie, pri VSETKYCH pacientoch dodrziavajte vieobecné
bezpecnostné opatrenia.

+ PORANENIE IHLOU OKAMZITE OHLASTE A DODRZIAVAJTE STANOVENY POSTUP. Kontakt
s krvou, ¢i uz v désledku pichnutia kontaminovanou ihlou alebo poranenia sliznice, méze
sposobit zavazné ochorenia, napriklad hepatitidu, HIV (AIDS) alebo iné infekéné choroby.

« Kontaminované ihly NEVKLADAJTE spat do obalu. Opatovné vkladanie ihiel do obalu je
nebezpeéné.

Navod na pouzitie:

1. Priamym pohybom smerom nahor opatrne odstrarite kryt ihly a skontrolujte jednotku katétra.

2. lhla a hrot katétra by mali byt spravne zarovnané.

3. Uistite sa, ze skosena strana ihly smeruje hore pri zasunuti (pozri J vys3ie). Vykonajte napichnutie zily.
(18-22 Ga s technoldgiou ihly BD Instaflash™: v katétri bude viditelny navrat krvi)

4. Sledujte objavenie krvi v komorke.

5. Ked spozorujete, ze krv sa vracia, cely katéter a ihlovu jednotku mierne posuiite nadol a
nahor, aby bol hrot katétra vnutri cievy.

6. Pevne drzte komoérku a sUcasne vysurite katéter z ihly do zily. Pri odstrafiovani ihly uzavrite
Zilu tesne nad hrotom kanyly, podrzte svorku ihly a ihlu odstrarite.

7. lhlu po¢as odstrafiovania nezohybaijte.

8. Ked sa katéter stiahne z ihly, zo svorky sa za¢ne vystvat cez ihlu umelohmotna spojovacia

Cast.
9. Po Uplnom uvolneni ihly sa hrot ihly zakryje ochrannym krytom.
10. Ihlu okamzite vlozte do nadoby uréenej na ostré predmety.
11. Skontrolujte, ¢i je uzatvoreny ochranny kryt portu.
12. Katéter zaistite a aplikujte predpisany sterilny obvéaz.

YKPAIHCbKA MOBA

BD KaHions BHYTPilWHLOBEHHA i3 3aXMLIEHOO roNKoK

IHCTPYKUii 3 BUKOPUCTaHHSA.
OGOB'A3KOBO NPOYUTAITe Nepef BUKOPUCTaHHSIM.

(A) kaTeTep BD Vialon™, (B) koBnadok kateTepa, (C) iH’ekUifiHNii NOPT 3 KOBMAYKOM 3 kpuibLamM, (D)
koBnayok ronku, (E) o6tiopatop, (F) ronka, (G) 3axsaT ronku, (H) kamepa ans 3sopoTHoro Toky, (1)
noplueHs

Xoua Lie obnagHaHHs BUrOTOBNEHO 3 METOK MOMEPeKe HHS BUNA/IKOBOTO YLIKOAXEHHS TOfKoK npw
BUKOPWUCTaHHI 3rofiHO 3 iHCTpYKLieto, NiA Yac BUKOPUCTaHHA Ta yTunisauii cnig aoTpumysatuca 3aransbHoi
TexHiku 6eanekn Ta npaBun edekTNBHOI Ta Ge3neyHoi poGoTu.

MeauuHwiA nepcoHan NoBuHeH ByTu NigrotoBaHMM B ranysi BEHONYHKL|i Ta BBeJeHHs kaTeTepiB Ta
nam’siTaTi Npo HeBiA'eMHY 3arpoay.

BaxnuBo 3aiicHIOBaTW 3He3apaxyBaHHs, BiANoBiAHY 06pobKy LUKipy Ta nodanbLlunii 3axXvcT AinsHKN
LKipy.

HEMIPOTEHWYHI-CTEPIJIbHI. He BukopucTOBYITE, AIKWLO NaKyBaHHs BigkpWTo abo Mol KompKeHe.

Llett BUpi6 He MicTUTL HaTyparkbHOro kay4ykoBoro nartekcy. Llei Bupi6 He MicTUTb
avetunrekcundg tanaty (DEHP).

YBATA

+ OBepexHO: MOBTOPHE BUKOPUCTAHHSI MOXXE BUKMWKATU iH(ekwilo aBo iHLe 3aXBOPIoBaHH /TP aBMyBaHHS
* YTpumanHs abo GrokyBaHHs nnacTukoBoro o6Tioparopa niJ Yac BBEAEHHS MOXe Npu3secTn 4o 36010 y
poBOTi 3aXMCHOTO Mex aHi3my.

He HamaraiiTech BUTAITW 3aXUCHUIA MEX aHi3M rofik1 3 NNacTUKoBOro o6TiopaTopa.

He BuTsrante nanbusmu 3aXUCHU MEXaHI3M oMKW i3 KoBMavka kaTeTepa, BUaansnTe Moro Lisixom
NOBHOTO BUIIMaHHS rOfKKM, AK TO pOBUTLCS 3asBnyait.

3MEHLUITh KOHTAKT KPOBI i3 30BHILLHIM CEpeoBULLEM, HATUCKAIOUU KiHLIIBKOK Nanblist Haf KiHLiBKOW
KaTeTepa, WoG NepekpuUTM BEHy Mia Yac BuaaneHHs ronku.

[HocnigiTe AinsHKY yKony Ta HeraiHo Buaanite obnagHaHHa npv HasBHOCTI 03Hak dnebiTy.

HE KOPUCTYWTECh HOXvuaMM Ha aBo nopyd 3 AiNAHKOK ykony.

Hikonn noBTOpHO He BCTaBNsANTe ronky Ao kateTepa.

KaTeTep 6yB nepeBipeHuii Ha TpUMaHHs TUCKY A0 188 dyHT/KB.AIONM.

BaBxau Bi3yanbHO nepekoHyiTech y TOMY, LLIO 3aXUCHUII MeXaHi3M NOBHICTIO NpaLitoe.

Y pasi NoNoMKM 3aXUCHOTO MeXaHi3My ronku He HamaranuTecst 3anycTUTU oro BpyyHy. Taki Ail MoxyTb
NPU3BECTY 40 YIWIKOAKEHHS Ml 4aC NPOHUKHEHHS roniku. HeraiHo BUKUHBTE rofKy y pesepeyap Ans.
rocTpux nNpeameTiB.

[INsi 3MeH LWEeHHsA 3arpo3un 3apaxeHHs 4oTpuMyiiTeck 3aranbHux npasun TexHikv 6eanekn 3 YCIMA
naujeHramu. . .
HEFAMHO NOBIAOMNANTE NPO OTPUMAHI BAMU YKON ABO MOPI3N TA AOTPUMYUTECH
BCTAHOBNEHOI ANs TAKWUX BUMALKIB MPOLIEAYPW. He npunyckaiiTe aHi KOHTakTy 3 KpoB'to nif
Yac Kpi3bLLUKIPHOro ykony 3a6py/IHEHOIO FOMKOI, aHi KOHTaKTY 3i CMM30BMMU 0BONOHKaMK, OCKINbKM Lie
MOXE BUKNMUKATU TSHKKI 3aXBOPLOBaHHS, sik To renatuT, BINT (CHI) uu To iHWi iHdeKuiiHi 3axBoptoBaHHS
BABOPOHAETLCS nakyBaTu 3abpyHeHi ronku. MoBTOpHe NakyBaHHs rofiok € Hebe 3neYHnm.

IHCTPYKUii 3 BUKOPUCTaHHA:

1.

ObepexHo 3HIMITb KOBNAYOK FONKN WBWAKAM PyXOM Pyku Briepea Ta AoCniaiTe kateTep.

2. Tonka Ta KiHUiBKa KaTeTepa mMalTb ByTW BUPIBHSIHI BiANOBIAHO.

3. HeobxigHO BNEBHUTUC, LLO CKiC FOMKM Mif Yac BBEAEHHS HanpaeneHuin goropu (avs. J Buwe). BukoHatn *
BeHenyHkuijto. (Monka 18-22GA 3 TexHororieto BD InstaflashTM: 3BopoTHWit NOTik KPOBI BUAHO Y KaTeTepi)

4. Y kamepi 3BOPOTHOMO TOKY MOBUHEH 3'IBUTUCb 3BOPOTHUI MOTIK.

5. CnocTepiralouu 3a 3B0pPOTHUM NMOTOKOM KpOBIi, 06epexHo onycTiTk Ta cnpsaMyiiTe 6nok kateTepa Ta
TFOMKU LiNKoM, 1,06 NepekoHaTUCh B TOMY, WO KiHLiBKa KaTeTepa 3HaXOAUTLCS Y CyAWHI.

6. Hepyxomo Tpumaioyu kamepy CrpUCKy, NPocyBaiTe kaTeTep 3 ronku y BeHy. Min yac BUTAryBaHHs
ronkun I'IepeTI/ICHin BEeHy Haa KiHLLiEKOPO KaHoni Ta BUTATHIT rONKy, yTpUMyto4n 3axsaT ronku.

7. He 3ruHaiiTe ronky nif 4ac BUTAryBaHHS.

8. Ko kaTeTep 3CyHeTbCS 3 FOMkM NNacTUKOBMIA 0BTIOPATOP MOYHE PO3LINPIOBATUACE HA/, FOMKOIO B
3axsarty ronku.

9. Korwm ronka Gye NOBHICTIO BUTArHEHa, 3axXMCHa NMiBKa KiHLiBKM FOMKM NOKPUE K HLIBKY ronku.

10. HeraiHo BUKMHbTE rONKy Y BiANOBIAHWIA pe3epByap ANs roCTPUX iHCTPYMEHTIB.
11. MNepekoHaiiTecs y ToMy, L0 3aXMUCHMIA KOBNAY oK NOPTY 3aKpUTO.
12. BadpikcyiTe kaTeTep Ta HaknagiTe CTEPUNBHY MOB'A3KY 3rigHO 3 NpoLeaypolo.
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Bizonyosodjon meg arrél, hogy a tii csapott vége bevezetéskor felfelé néz (lasd J fentebb). Végezze el a

NEDERLANDS

BD IV-canule met naaldbescherming

Gebruiksaanwijzing.
Lees deze voor gebruik.

(A) BD Vialon™ katheter, (B) Katheterhub, (C) Bijspuitpoort met Shap-Cap, (D) Naaldbescherming, (E)
Beschermfolie, (F) Naald, (G) Naaldgreep, (H) Bloedkamer, (1) Plug

Hoewel deze katheter ontworpen isom prikongevallen te voorkomen wanneer hij wordt gebruikt volgens
de voorschriften, moeten effedieve, veilige werkprocedures en universele voorzorgsmaatregelen in acht
worden genomen bij gebruik en verwijdering ervan.

Clinici moeten worden getraind in venapunctie en het aanbrengen van kathetersen zich bewust zijn van
daarmee gepaard gaande gevaren.

Een aseptische techniek, een goede voorbereiding van de huid en een continue bescherming van de
prikplaatszijn essentieel.

NIET-PYROGEEN STEREL: Niet gebruiken wanneer de verpakking open of beschadigd is.

Dit product bevat geen natuurlijk latexrubber. Dit product is DEHP-vrij.

BELANGRIJKE AANWIZIN GEN

Let op: hergebruik kan leiden tot infectie of andere ziekten/verwondingen.

Het vasthouden of blokkeren van de beschermfolie tijdens gebruik kan leiden tot een fout in het
activeren van het beschermingsmechanisme.

Probeer nooit het naaldbeschermingsmechanisme van de beschermfolie te verwijderen.

Maak het naaldbeschermingsmechanisme niet met de vingers losvan de katheterhub. Laat deze
vrilkomen door de naald alsgewoonlijk geheel terug te trekken.

Minimaliseer blootstelling aan bloed door met de vingertop het bloedvat boven de kathetertip af te
drukken tijdenshet terugtrekken van de naald.

Controleer het insertiegebied regelmatig en verwijder de katheter onmiddellijk alsu tekenen van flebitis
waarneemt.

GEBRUIK GEEN schaar ter hoogte van of in de buurt van de prikplaats.

Seek de naald nooit opnieuw in de katheter.

BD Venflon™ Pro Safety katheterskunnen 188 psi weerstaan.

Controleer altijd visueel of het veiligheidsmechanisme volledig is geactiveerd.

Alshet naaldbeschermingsmechanisme niet werkt, probeer het dan niet handmatig te activeren. Dit kan
leiden tot prikongevallen. Gooi de naald diredt weg in een container voor scherpe objecten.

Om het risico op besmetting te minimaliseren, moet u zich aan de universele voorzorgsmaatregelen
houden bijALLEpatiénten.

MELD PRKWONDEN ONM IDDELLIJK EN VOLG DAARBIJ HET OPGESTELDE PROTOQOL. Blootstelling aan
bloed, hetzij door percutane prikwonden met een besmette naald of via dijmvlieskan leiden tot ernstige
ziekten zoals hepatitis, HIV (AIDS) of andere infectieziekten.

Plaatsde beschermhuls na gebruik NOOIT terug over de naald: dit isgevaarlijk.

Gebruiksaanwijzingen:
1.

wn

S

7.
8.

9.

Verwijder voorzichtig de beschermhulsvan de naald in een rechte beweging van u weg en inspecteer
de kathetereenheid.
Naald en kathetertip moeten in één lijn liggen.

Zorg ervoor dat het afkantingsvlak van de naald bij het insteken naar boven wijst (zie J hierboven). Voer de

venapunctie uit. (18-22Ga met BD Instaflash™-naaldtechnologie: terugvloei van bloed in de katheter is
te zien)

Kijk of erbloed terugvioeit in de bloedkamer.

Na visualisatie van bloedterugstroom: laat de hele kathetereenheid met katheter en naald zakken en
schuif deze lichtjesdoor, om er zeker van te zijn dat de kathetertip in het bloedvat zit.

Beweeg de katheter voorwaartsvan de naald af in het bloedvat waarbij u de bloedkamer stationair
houdt. Sluit de ader vlak boven de kathetertip af wanneer u de naald verwijdert en trek de naald terug
bij de naaldgreep.

Buig de naald niet tijdenshet terugtrekken.

Terwijl de katheter van de naald glijdt, strekt een plastic omhulsel zich uit over de naald vanaf de
naaldgreep.

Zodra denaald volledig teruggetrokken is, bedekt de naaldbescherming de naaldpunt.

10. Gooi de naad onmiddellijk weg in een daarvoor bestemde container.
11. Zorg ervoordat de beschermkap van de bijspuitpoort gedoten is.
12. Fixeer de katheter en breng een steriel verband op de prikplaats aan volgens het protocol.

LIETUVIU K.

BD adata apsaugota intraveniné kaniulé

Naudojimo instrukcijos.
Prie§ naudodami perskaitykite.

(A) BD Vialon™ kateteris, (B) kateterio laikiklis, (C) injekciné jungtis su spragsinciu dangteliu,
(D) adatos gaubtelis, (E) sustumiamas apsaugos mechanizmas, (F) adata, (G) adatos laikiklis, (H)
atgalinés tékmés kamera, (1) Kamstelis

Nors $is jtaisas, naudojant pagal jo instrukcijas, padeda apsisaugoti nuo atsitiktiniy adatos ddrio
suzeidimuy, jj naudojant ir Salinant batina laikytis veiksmingo ir saugaus darbo procediry bei
bendryjy atsargumo priemoniy.

Gydytojai turi bati apmokyti praktiskai atlikti venos punkcijg ir jvesti kateterj bei Zinoti galimus
pavojus.
Labai svarbu laikytis aseptikos reikalavimy, tinkamai paruosti odag ir toliau saugoti dario vieta.

NEPIROGENISKAS, STERILUS: Negalima naudoti, jei pakuoté buvo atidaryta ar paZeista.

Sio produkto sudétyje néra natiralios gumos latekso. Sio produkto sudétyje néra DEHP.

DEMESIO!
+ Perspéjimas: Pakartotinis naudojimas gali sukelti infekcijg arba kitas ligas/suZeidimus.
+ Naudojimo metu laikant uz plastikinio sustumiamo apsaugos mechanizmo ar jj uzkimsus, gali

neveikti apsaugos mechanizmas.

+ Neméginkite atjungti adatos apsaugos mechanizmo nuo plastikinio sustumiamo mechanizmo.

* Neatjunkite adatos apsaugos mechanizmo nuo kateterio laikiklio pirstais; atskirkite kaip jprastai,
visiSkai iStraukdami adata.

+ Kad nebégty kraujas, istraukdami adatq pirSty galiukais uZspauskite veng vir§ kateterio galo.

« Reguliariai tikrinkite jvedimo vieta; atsiradus flebito pozymiy, jtaisa nedelsdami istraukite.

+« NEGALIMA naudoti Zirkliy jvedimo vietoje ar greta jos.

+ Negalima pakartotinai kisti adatos | kateterj.

« Bandymais nustatyta, kad kateteriai atlaiko 188 psi.

« Visada apziarékite, ar saugos mechanizmas yra jjungtas.

« Jei adatos apsaugos mechanizmas neveikia, neméginkite jo jjungti rankomis. Kitaip galite
isidurti adata. Nedelsdami iSmeskite adata | astriy atlieky inda.

+ UzterSimo rizikai sumazinti dirbant su VISAIS PACIENTAIS bdatina laikytis bendryjy atsargumo

priemoniy,

U
- NEDELSDAMI PRANESKITE APIE DURIUS ADATA IR LAIKYKITES NUSTATYTO PROTOKOLO.

Patekus kraujui jsidirus uzterSta adata po oda arba per gleivinés membranas, galima uZsikrésti

tokiomis sunkiomis ligomis kaip hepatitas, ZIV (AIDS) ar kitomis infekcinémis ligomis.
+ NEGALIMA pakartotinai déti gaubteliy ant uztersty adaty. Pakartotinai déti gaubtelius ant
uzter$ty adaty yra pavojinga.

Naudojimo nurodymai:
1.
2.
3.

4.
5

o

© o~

Tiesiu, | iSore nukreiptu judesiu atsargiai nuimkite adatos gaubtelj ir apzidrékite kateterj.
Adata ir kateterio galas turi tinkamai lygiuoti.

Pries durdami jsitikinkite, kad adatos nuozambis yra nukreiptas aukstyn (zr. J). Pradurkite vena.
(18-22Ga su ,BD Instaflash™” adatos technologija: kateteryje bus matomas griztantis kraujas)
Apzitrékite tékme ir atgalinés tékmés kamera.

Apzidréje kraujo grizima, Siek tiek nuleiskite ir pastumkite visg kateterio ir adatos jtaisa, kad
jsitikintuméte, jog kateterio galas yra jvestas | kraujagysle.

Laikydami tékmés kamerq vietoje, iStraukite kateterj i$ adatos | vena. I$traukdami adatg
uzkim$kite vena vir$ pat kaniulés galo; traukite adatg laikydami jg uz laikiklio.
IStraukdami adatg nesulenkite jos.

Kateteriui slenkant i§ adatos, i$ adatos laikiklio vir§ adatos pradés iSsitraukti plastikinis
sustumiamas apsaugos mechanizmas.

Adatg visiSkai istraukus, adatos galg uzdengs adatos galo apsaugos mechanizmas.

10. Nedelsdami iSmeskite adatq | patvirtinto tipo astriy atlieky inda.
11. |sitikinkite, kad apsauginis jungties gaubtelis yra uzdengtas.
12. [tvirtinkite kateterj ir naudokite sterily tvarstj, kaip nurodyta protokole.

SUOMI

BD Turvakanyyli

KAYTTOOHJEET.
Lue ennen kayttoa.

(A) BD Vialon™ katetri, (B) Kanyylin runko, (C) injektioportti ja korkki, (D) neulan suojus, (E)
kiinnitysnauha, (F) neula, (G) neulan otekohta, (H) indikaatiokammio, (l) tulppa

Kun kanyylia kaytetaan ohjeiden mukaisesti, sen suojamekanismi est&a neulanpistotapaturmat.
Kéytdssa ja havitettdessd on kuitenkin noudatettava varovaisuutta ja asanmukaisia varotoimia.

Hoitohenkildkunnalla on oltava asanmukainen koulutus laskimopistoksen IV kanylointiin. Heidan
on mydsoltava perilla toimenpiteeseen liittyvista vaaroista.

Toimenpide on suoritettava aseptisella menetelmélla, ihoalue on valmisteltava ja suojattava
asianmukaisesti ja pidettava suojattuna.

PYROGEENITON-STERIILI. Ei saa kdytta4, jospakkaus on avattu tai muuten vahingoittunut.

Tama tuote ei sisalla luonnonkumilateksia. Tuote ei sisalla DEHP: ta.

VAROITUKSET

Varoitus: Uudelleenkaytt6 saattaa aiheuttaa infektion tai muun sairaud en/vahingon.
Suojamekanismi saattaa vioittua, jos muovisesta kiinnitysnauhasta pidetaan kiinni tai sen
toiminta estetaan kayton aikana.

Neulan suojamekanismia ei saa yrittaa irrottaa muovisesta kiinnitysnauhasta.

Neulan suojamekanismia ei saa irrottaa kanyylin rungosta sormin. Se irtoaa, kun neula vedetaan
pois normaalilla tavalla.

Kun poistat neulaa, paina katetrin kérjen yldpuolelta sormella sulkeaksesi suoni estééksesi veren
ulosvirtauksen.

Tarkasta kanyylin sisaanvientialue sdannollisin véliajoin ja poista kanyyli heti, jos huomaat
laskimotulehduksen merkkeja.

Saksia El SAA kayttaa pistokohdan |aheisyydessa.

Neulaa ei saa koskaan asettaa uudestaan katetriin.

Kanyyli on testattu kestdméaan 188 psi:n painetta.

Tarkasta aina slmamaaraisesti, etta suojamekanismi toimii.

Neulan suojamekanismia ei saa yrittaa aktivoida manuaalisesti, jos se ei toimi. Seurauksena
saattaaolla neulanpistotapaturma. Poista neula sen sijaan kaytosta teravien esineiden
kerédysastiaan.

Toimi yleisesti hyvaksyttyjen kaytantéjen mukaan KAIKKIEN potilaiden hoidossa. Nain vahennat
kontaminaatioriskia. B L B B

ILMOITA PISTOTAPATURMAT VALITTOMASTI JA NOUDATA YLEISESTI HY VAKSYTTY JA
TOIMINTATAPOJA. Kéytetylla neulalla tapahtunut ihon l&péiseva pistos tai limakalvojen kautta
tapahtunut verelle altisuminen saattaa aiheuttaa vakavan sairauden, kuten hepatiitin, Hl-
viruksen (AIDS) tai jonkin muun tartuntataudin.

Kéytettyé neulaa El SAA laittaa takaisin suojukseen. Neulan asettamiseen takaisin suojukseen
liittyy aina riski.

KAYTTOOHJEET

1

Poista neulan suojus varovasti suoralla vetoliikkeelld ja tarkasta katetri.

2. Neulan jakatetrin kérjen tulee olla oikein kohdistettuja toisiinsanéhden.

3. Varmista, ettd neulan viiste osoittaa yléspain asettamisen aikana (katso kuva J yll4). Tee laskimopunktio.
(18-22Ga, jossa BD: n Instaflash™-neulatekniikkaa: paluuveri nakyy katetrissa)

4. Pidasilméllaindikaatiokammiota.

5. Kun naet verimerkin, laske katetri/neulayksikkoa hieman jatyénnéa eteenpéin, kunnesolet
varma, etta katetrin karki on suonessa.

6. Pidéindikaatiokammio paikallaan ja tydnna katetri irti neulasta suoneen. Kun poistat neulaa,
sulje suoni kanyylin karjen ylapuolelta ja vedéa sitten neula ulos pitden kiinni neulan
otekohdasta.

7. Neulaa ei saataivuttaa poistettaessa.

8. Kun kanyyli irtoaa neulasta, neulan otekohdasta ulottuu neulan ylitse muovinen kiinnitysnauha.

Kun neula on kokonaan irti, neulan kéarki ja& suojuksen sisélle.

10. Poista neula heti kaytosta asianmukaiseen teravien esineiden jateastiaan.
11. Tarkasta etté injektioportin suojakorkki on kiinni.
12. Kiinnita katetri ja aseta steriili sde paikalleen sairaalakdytannén mukaisesti.

&P

BD dyana 5l 3y Jab 4

Lplastul] cladet

sy g

Ui () 65 (3) Adad () 5 Ll (2) cgen e ellais (s Bika () €bbandll S 5 () ¢BD Vilon™ 5 ks (1)

Bl (L) cplad ) S ma () i)

Uy ot Alla 8 e (359 5 )1 (e iy il g e e B2 losall jlgal) 138 mpanat 2335 4 (g0 2 Y1 Lo

i il s 4 it oL Aulal) abia¥) L)y A1y il Jaall el yals ol V1 g i eiladacl

Al iy B3 e 15558 of s bl Jaals 250 0 e e U8 Gl LY %

SAl 5 ot dland) 855 Al bl jinatlly puiall) i 15 (g5 el 00

A5 ) A e 5 gaal) S 1) e2dis ¥ anll Al gl el

(DEHP) iUl (s Ji-2) 62 0= Jla il 138 5 paa Jallaa (Y e inall 13 (5580 Y

el

s AT llalal a1l (s gl DY) G aaaiull sale) a5 8 4 -

el A Qs Jlaxs ) plasiaal) ol \gle] i AL Un )l dllsa) 5333 35 -

SR Al ) (e 5 ) Alen Al s S5y -

AEalS 5 3530 JalSH o) I3 L s 5 el 5 Tl 52018 (p0 5 Y1) Auben AT iy A5 Y -

LY s el 8 sl iy (358 2y sl B e ) il Jaaall N8 (e e 2 Y pall el QS e a) -

sl Gl e J dladle 3pnp Ala sl o Sleal) Al o8 i Aiay JAY) g g pandl -

el S JAY) s i (il 02355 -

okl 35 ) JA) slely 14 B Y -

g padam s S SUa 188 Jaimy ol il jladll sl -

ey Y A i (g il (383 -

Galiiy 5 G s sl Cipin ) (35 0 (S iyl g3 Lelind Jgad U i Y1 om0 Jlaxi Al 3 -
el oY) guand i ga bl e 55 e

el gaen g Rl LAY ol ((San n Y Sl ha i -

s Al 5y sk e i O3 e b5 i gpall (m 5ale 4 Jgenall OS50 ails sl e W) Ot om0 @ -
Aol Reliall Gl i ye gl )l el e 6 et il pals a1 ) i o 08 Beblia el Gl e S Bk
soal dana Gl al o (5aY1)

Al pilad el @ L) Y Cadas sale) 8 AL Yl s alely pB5 Y -

30 TUAS AVENUE 2 5(639461)

sl el
kil s g pandly aiies JS8 7 AT LGS a0 J3IA Ga e a5 el Q3L &8 -1
e U8 cmilate 5315 S kel g (3% O g
(el J k) JAaY) e e Grse 3,01 ol A @i 0038 o e pa ) -3
23 1831 &3S :BD Instaflash™ asiiis 22Ga-18 5 Y1 dlel) 2,50 S ¢l als

FIY iaa Aplat) Spn e Gl pandl 4
GGl 5 sl il 35n 5 (pe (Finll S8 (LS LagSy a3y 51 B3n 5 JalSI Sl 015 o8 ol g 3m 5 L’ji = -5
FENIES i

oY) (e Syt

Gl el oY1 A sie s a5l B 5 e i AU

. Ll ol 80 B Y -7

2 551 o G 8N G nal) B A A 135 Y e Vimg 3l Y ) e -8
5 ) e it 5 Y1 il Al 8 (A S 5 ) e S ymas -9

B3all 5 (e aliill sadina dygla 3 sl e 5 ) (e palds 10

il J315) elsill 3l SG 211

US55 o bl Salasall a5 plandll saliy o8 412

Becton Dickinson & Co., 1 Becton Drive, Franklin Lakes, New Jersey 07417-1880, USA

Becton Dickinson Infusion Therapy Systems Inc., 9450 South State Street, Sandy, Utah 84070, USA

Becton Dickinson/Distribution Center NV, Laagstraat 57, 9140, Temse, Belgium

Becton Dickinson Ind., CGC 21.551.379/001-06, IE 367.016.921.0066, Av Juscelino Kubitschek, 273- Juiz de Fora/
MG, Brazil

Becton Dickinson de México, S.A. de C.V., Monte Pelvoux ill 8° Piso, Lomas de Chapultepec, 11000 Mexico, D.F.
Becton Dickinson India Private Ltd, 5th Floor, Signature Tower Il, South City |, Gurgaon - 122001, Haryana, India
Becton Dickinson & Company, Singapore Branch, 30 Tuas Avenue 2, 639461 Singapore

Becton Dickinson Pty Ltd, 4 Research Park Drive, Macquarie University Research Park, North Ryde, NSW 2113,
Australia

Becton Dickinson Ltd., 14B George Bourke Drive Mt. Wellington, Auckland, 1060 New Zealand

Becton Dickinson Korea Ltd., 4th, 5th & 6th Floor, Im Sung Bldg., 788-2, Yoksam-dong, Kangnam-Ku, Seoul,
135-080, Korea

Becton Dickinson Polska Sp. z 0.0., Ul. Krélowej Marysieriki 90, 02-954 Warsaw, Poland

Becton Dickinson (Pty) Ltd., Woodlands Office Park, 2™ floor, Bld. 12, 20 Woodlands Drive, Woodmead, South
Africa

BD East Africa Ltd., Africa Re-Center Hospital Road, Upper Hill, Nairobi 00508, Kenya

BD B.V., Arif & Bintoak Building, 1" floor, Karama, Zabeel Road, Dubai, United Arab Emirates

KSM Healthcare Inc., Km. 19 Sabrina Compound, West Service Road, Sucat, Paranaque City, Philippines
www.bd.com
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