IMESCC

Timesco Reusable Fibre-optic
Laryngoscope Instructions For Use

xenon

TIMESCC™

xenon

TIMESCC™

optimaem  sirusE®  siriusXLmms  Xenon xled
TIMESCC TIMESCC TIMESCC TIMESCC TIMESCC™

1.L.010/7 MAR24

Stubby Handle

(+

Medium Handle

B{ Federal (U.S.A) law restricts this device to
only sale by or on the order of a physician.

Timesco Healthcare Ltd., 3 Carnival Park, Carnival Close,

d Basildon, Essex, SS14 3WN, United Kingdom

T: +44 (0)1268 297 700 E: info@timesco.com W: timesco.com

VAN O D¢

ea C€

Alaryngoscope is used to examine and visualise a patient’s upper airway
and aid placement of a tracheal tube during intubations. This product must
only be used by a qualified physician. (N.B. USA and Canadian Federal Law
restricts this device to sale by or on the order of a physician.)

« Timesco blades and handles conform to ISO 7376 standard fitting.
+ Use only with handle or blade that conform to ISO 7376 standard fitting.
« Supplied non-sterile.

Pre-use Checks — before use on a patient

« Visually inspect the product for any sharp edges, burrs or other damage.
« Depress the bulb collar on the handle to confirm that the bulb illuminates.
Do not look directly into the bulb.

« For removable core systems, check that the cores are correctly fitted.

« Fit the blade to the handle and check that the light functions correctly.

IMPORTANT NOTE: Always keep spare blades and handles available in
case of failure or emergency.

Cautions
« Ultrasonic cleaning methods are not suitable for fibre optic blades.
« After sterilisation, ensure that warm blades are not immediately transferred
to a cold solution.
« Batteries and bulbs should not be subject to heat or immersion in chemicals
and must be removed prior to cleaning, disinfection or sterilisation.
« Bulbs, if left illuminated in an exposed position, may generate heat sufficient
to burn human tissue.
« Do not use in the vicinity of intense magnetic fields such as MRI scanners.
« Power outputs from some rechargeable cells may fall rapidly during use,
resulting in rapid failure of illumination.

Fitting & Removing a Laryngoscope Blade to a Laryngoscope Handle

1. Hook the blade onto the hook bar on the handle (1)

2. Apply pressure to the heel of the blade until the blade ‘clicks’ into position

over the bar (2)

3. Lift the tip of the blade until it locks into the operating position and the bulb
illuminates (3)

To remove the blade, reverse the instructions above.

Cautionary Note: It is possible to incorrectly mount the blade. This will result

in a non-functioning or damaged blade and or handle.

Replacing the Batteries

Use alkaline dry cell batteries. Use either 2 ‘C’ size batteries for medium
handles or 2 ‘AA size for small and ‘Stubby’ handles.

1. Unscrew the base end cap (4)

2. Remove the batteries.

3. Insert new batteries as shown (5)

4. Replace and securely tighten end cap.

Bulb Replacement — Timesco XLED and Xenon handles

Ensure that the bulb is cool to touch before removal.

1. Unscrew the head block of the handle from the battery compartment (6)
2. Turn the block over so that the bulb fitting is visible. (7)

3. Grip the base of the bulb and remove from the block.

4. Ensure that the new bulb is fully inserted into the block.

Use only Xenon 2.5v (Ref: 3000.900.20) or XLED bulb

(Ref: 3000.950.20).

Changing the Light Guide — Optima Clx (8)

Ensure that the correct core (light guide) is used. (The back of the blade and
the core are marked with the blade type and size)

1. Push light guide from its base below the block.

2. Ensure that the light guide passes properly through the blade towards
the distal tip.

3. Position the base of the core into the core housing on the block, ensuring
the flanges on the base of the core engage into the guides, pressing firmly
into place; there will be a ‘click’ sound when the core is seated correctly.

Eclipse

« During intubation the lever should not be depressed until the tip of the
laryngoscope is in position at the base of the tongue or vallecula.

« The tip of the blade will gradually elevate in an upward or anterior direction
as the lever is depressed toward the handle; as this occurs the epiglottis will
be further lifted away from the posterior pharynx affording an improved view
of the glottis.

« Do not grip the lever when removing the blade from the handle. This may
cause undue pressure that may force the blade and lever apart.

« Do not attempt to disassemble the blade under any circumstances.

Please ensure that old light guides, batteries and bulbs are discarded in
accordance with local policies.

Decontamination and Sterilisation of Fibre Optic Laryngoscopes

Refer to Timesco reprocessing instructions for reusable laryngoscopes at
https://timesco.com/resource-page/

Please report any serious incidents caused by this product to Timesco and
the national regulatory body.

Operating temperature Storage/Transport

and humidity: temperature and humidity:
40°C 75% 60°C 90%

10°C 30%@ -20°C 10%@

Atmospheric pressure:

106kPa
50kPa®

Mode d’emploi pour les lames et manches Timesco réutilisables a fibres
optiques Un laryngoscope sert @ examiner et a visualiser la bronche
supérieure d’un patient et facilite la pose d’un tube trachéal durant les
intubations. Ce produit ne doit étre utilisé que par un médecin qualifié. (N.B.
Les lois fédérales américaines et canadiennes restreignent cet appareil a la
vente par ou sous I'ordre d’'un médecin.)

« Les lames et les manches Timesco sont conformes aux normes de
montage ISO 7376.

« Utiliser uniquement avec le manche ou la lame conforme aux normes de
montage ISO 7376.

« Le produit est fourni non-stérile.

Contréles préliminaires — avant 'usage sur un patient

« Inspecter visuellement le produit (bords tranchants, ébarbures ou autres
dommages).

« Appuyer sur la bague de I'ampoule sur le manche. L'ampoule doit s’allumer.
Ne regardez pas directement dans 'ampoule.

« Pour les systémes a cceur optique amovible, vérifier que le coeur est
correctement monté.

« Monter la lame sur le manche et vérifier que la lumiére fonctionne
correctement.

REMARQUE IMPORTANTE : Conserver toujours des lames et des manches
de secours en cas de défaillance ou d’urgence.

Mise en garde
« Les méthodes de nettoyage a ultrasons ne conviennent pas aux lames a
fibres optiques.
« Suite a la stérilisation, veiller a ce que les lames chaudes ne soient pas
transférées immédiatement dans une solution froide.
« Les piles et les ampoules ne doivent pas étre soumises a la chaleur ni a
I'immersion dans des produits chimiques et doivent étre déposées avant le
nettoyage, la désinfection et la stérilisation.

+ Ne pas laisser les ampoules allumées dans une position exposée sous
peine de produire une chaleur suffisante pour braler les tissus humains.

« Ne pas utiliser & proximité de champs magnétiques intenses tels que les
scanners IRM.

« La puissance émise par certaines cellules rechargeables peut chuter
rapidement et mener & une perte rapide de lumiére.

Pose et dépose d'une lame de laryngoscope sur un manche de laryngoscope
1. Accrocher la lame sur la barre & crochet sur le manche. (1)

2. Appuyer sur le talon de la lame jusqu'a ce que la lame soit bien en place
sur la barre (on doit entendre un ‘déclic’). (2)

3. Soulever la pointe de la lame jusqu'a ce qu’elle se verrouille dans sa
position de fonctionnement et que I'ampoule s'allume. (3)

Pour déposer la lame, suivez les consignes précédentes dans le sens
inverse.

Mise en garde : une pose incorrecte est possible, avec risque de mauvais
fonctionnement ou une lame et/ou un manche endommageés.

Remplacement des piles

Utiliser des piles alcalines a anode séche. Utiliser soit deux piles ‘C' pour un
manche de taille moyenne, soit 2 piles ‘A’ pour les petits manches et les
manches courts type ‘Stubby’.

1. Dévisser le capuchon de la base du manche (4)

2. Déposer les piles.

3. Insérer de nouvelles piles comme illustré (5)

4. Reposer le capuchon et serrer & fond.

Remplacement de I'ampoule — Manches Optima XLED et Xenon

S'assurer que I'ampoule est froide au toucher avant d’effectuer la dépose.
1. Dévisser le bloc du manche du compartiment & piles (6)

2. Tourner le bloc du manche & I'envers de sorte & rendre I'ampoule

visible. (7)

3. Tenir le fil de 'ampoule et déposer I'ampoule du bloc.

4. Vérifier que la nouvelle ampoule est bien insérée a fond.

Utiliser uniquement des ampoules Xenon 2.5v (Réf.: 3000.900.20) et XLED
(Réf.: 3000.950.20).

Changement du conducteur de lumiére —Optima Clx (8)

Veiller a utiliser le coeur optique correct (conducteur de lumiére). (Le modéle
etla taille de la lame sont indiqués sur le dos de la lame et sur le cceur
optique).

1. Déposer le conducteur de lumiére de son socle sous le bloc.

2. Veiller & ce que le conducteur de lumiére traverse correctement la lame
vers I'extrémité distale.

3. Placer le fond du cceur optique dans le logement prévu sur le bloc, en
veillant & ce que les collerettes soient bien enclenchées dans les guides,
et en appuyant fermement en place. On doit entendre un ‘déclic’ lorsque le
coeur optique est assis correctement.

Eclipse

+ Durant I'intubation, il importe de ne pas appuyer sur le levier tant que la
pointe du laryngoscope n’est pas en position sur la base de la langue ou
vallécule.

» La pointe de la lame se soulévera peu a peu vers le haut ou antérieurement
a mesure que I'on appuie sur le levier vers le manche; ceci aura pour effet
d'écarter I'épiglotte du pharynx postérieur et d’obtenir une meilleure vue de
la glotte.

+ Ne pas agripper le levier lors de la dépose de la lame du manche sous
peine de causer une pression inutile et de forcer la lame hors du levier.

+ Ne pas essayer de démonter la lame en aucune circonstance.

Veuillez assurer I'enlévement des anciens conducteurs de lumiére et des
piles et des ampoules usées, conformément aux réglements locaux.
Décontamination et stérilisation de laryngoscopes  fibres optiques
Reportez-vous aux instructions de retraitement de Timesco pour les
laryngoscopes réutilisables sur https://timesco.com/resource-page/
Veuillez signaler tout incident grave causé par ce produit & Timesco et &
votre organisme de réglementation national.

Température et humidité
de fonctionnement:

40°C 75%
1o°cfk 3049

Pression atmosphérique:
106kPa
&

Température et humidité
de stockage / transport:

60°C 90%
-20"CX 10%®

50kPa

Brugsvejledning for Timesco genanvendeligt, fiberoptisk blad og handtag
Et laryngoskop bruges til at undersage og visualisere en patients gverste
luftvej samt assistere med placering af et trachealrer ved intubationer.
Dette produkt ma kun anvendes af en kvalificeret laege. (N.B. | henhold
til amerikansk og canadisk lov ma dette produkt kun szelges af eller pa
ordinering af en laege.)

« Timesco-blade og handtag er i overensstemmelse med ISO 7376 standard
fitting.

+ Ber kun anvendes med handtag eller blad, der er i overensstemmelse med
ISO 7376 standardmontering.

« Leveres usteril.

Tjek - for brug pa en patient

- Efterse produktet for evt. skarpe kanter, grater eller anden skade.

« Tryk paeremuffen pa handtaget ned for at kontrollere, at paeren lyser. Se
ikke direkte ind i paeren+ Ved aftagelige kernesystemer skal det tiekkes, at
kernerne er sat korrekt pa.

« Seet bladet pa handtaget, og kontrollér om lyset fungerer korrekt.

VIGTIGT: Serg for altid at have ekstra blade og handtag til radighed i tilfeelde
af et problem eller en nadsituation.

Forsigtig
+ Rengering med ultralyd er ikke velegnet til fiberoptiske blade.

« Efter sterilisering skal man sikre sig, at varme blade ikke straks laegges ned
i en kold opl@sning.

« Batterier og peerer bor ikke udszsttes for varme eller nedsaenkes i kemiske
stoffer og skal tages ud for rengering, desinficering eller sterilisering.

« Paerer kan, hvis de efterlades teendt i en udsat position, generere
tilstraekkelig varme til at breende et menneskes vaev.

» Ma ikke anvendes i nzerheden af steerkt magnetiske felter som f.eks.
MRI-scannere.

« Den afgivede effekt fra nogle genopladelige celler kan falde hurtigt i brug og
hurtigt medfare, at paeren slukkes.

Montering af laryngoskopbladet pa laryngoskophandtaget samt afmontering
1. Haegt bladet pa den lille stang, der fungere som en krog pa handtaget. (1)
2. Tryk pa bladets bagkant, indtil det 'klikker’ pa plads over stangen. (2)

3. Left bladets spids, indtil det laser pa plads til brug og paeren lyser. (3)
Bladet tages af ved at fglge anvisningerne ovenfor i omvendt reekkefalge.
Forsigtig: Det er muligt at seette bladet forkert pa. Sker dette, vil det medfere,
at bladet og/eller handtaget ikke fungerer eller bliver beskadiget.

Udskift batterierne.

Brug alkaliske torcellebatterier. Brug enten 2 ‘C’ str. batterier til medium
handtag eller 2 ‘AA’ str. til small og til ‘Stubby’-handtag.

1. Skru slutmuffen i bunden ud (4)

2. Tag batterierne ud.

3. Szet de nye batterier i som vist (5)

4. Seet slutmuffen pa igen, og spaend til.

Uskiftning af paere — Timesco XLED og Xenon handtag

Kontroller, at paeren er kolig at berare, for den tages ud.

1. Skru hovedblokken af handtaget fra batterirummet (6)

2. Vend blokken, sa pzerens fatning er synlig. (7)

3. Tag fat om paerens sokkel og tag den ud af blokken.

4. Serg for, at den nye pzere er sat helt ind i blokken.

Brug kun Xenon 2.5v (Ref: 3000.900.20) og XLED paere (Ref: 3000.950.20).

Udskiftning af lysleder — Optima Clx (8)

Serg for, at den korrekte kerne (lysleder) anvendes. (Bagsiden af bladet og
kernen er markeret med bladtype og -starrelse)

1. Skub lyslederen ud af bunden under blokken.

2. Serg for, at lyslederen passerer korrekt gennem bladet mod den distale
spids.

3. Placér bunden af kernen i kernehuset pa blokken, og serg for, at flangerne
i bunden af kernen gar i indgreb med styrene ved at trykke dem godt pa
plads. Der vil kunne heres et klik, nar kernen sidder korrekt.

Eclipse

« Ved intubation ber armen ikke trykkes ned, fer spidsen af laryngoskopet er
pa plads pa tungeroden eller vallecula.

« Bladets spids vil gradvist loftes i opadgaende eller fremad retning
efterhanden som armen trykkes ind mod handtaget. Nar dette sker vil
epiglottis blive loftet leengere vaek fra posterior pharynx og give et bedre syn
pa glottis.

+ Undlad at gribe om armen, nar bladet tages af handtaget. Dette kan
forarsage ubeherigt tryk, som kan tvinge bladet og armen fra hinanden.

« Der ma under ingen omsteaendigheder geres forseg pa at adskille bladet.

Serg for, at gamle lysledere, batterier og paerer bortskaffes i henhold til
retningslinjerne lokalt.

Besag Timesco website for oplysninger om dekontamineringsprocedurer
pa www.timesco.com Dekontaminering og sterilisation af fiberoptiske
laryngoskoper Se venligst Timescos oparbejdningsvejledning for
genanvendelige laryngoskoper pa: https:/timesco.com/resource-page/
Enhver alvorlig haendelse forarsaget af dette produkt skal rapporteres til
Timesco og den lokale landsmyndighed.

Driftstemperatur og Opbevarings-/transporttemperatur
fugtighed: og fugtighed:

10°Ci/40“c 3(:'%£,§75‘% _ZOQC/l/GO“C 10%@90%
Atmosfeerisk tryk:

5okpa@106kpa

@

Timesco herbruikbaar blad en hendel van glasvezel — Instructies voor gebruik
Een laryngoscoop wordt gebruikt voor het onderzoek en de visualisatie van
de bovenste luchtwegen van de patiént, en als hulpmiddel bij de plaatsing
van een endotracheale tube. Dit product mag alleen worden gebruikt door
bevoegde artsen. (N.B.: De verkoop van dit instrument door of in opdracht
van artsen is volgens de federale wetten in de VS en Canada verboden.)

« Bladen en hendels van Timesco voldoen aan de uitrusting volgens ISO
7376-normen.

« Alleen gebruiken met hendels of bladen die voldoen aan de uitrusting
volgens ISO 7376-normen.

« Niet-steriel verpakt.

Inspecties vé6r het gebruik — Vé6r patiéntgebruik
« Inspecteer het product visueel op scherpe randen, putjes of andere
beschadigingen.

« Druk de lampkraag op de hendel in om te controleren of het lampje gaat
branden. Kijk niet recht in het lampje.

- Controleer bij instrumenten met verwijderbare kern of de kernen goed zijn
aangebracht.

« Breng het blad aan de hendel aan en controleer of het lampje goed werkt.

BELANGRIJKE OPMERKING: Leg altijd reservebladen en -hendels klaar
voor het geval dat er een defect in het instrument optreedt of dat zich een
noodgeval voordoet.

Let op:
« Ultrasone reinigingsmethodes zijn niet geschikt voor bladen van glasvezel.
- Draag er na de sterilisatie zorg voor dat warme bladen niet onmiddellijk in
een koude oplossing worden gelegd.
- Batterijen en lampjes mogen niet worden blootgesteld aan hitte of
ondergedompeld in chemicalién. Voor reiniging, desinfectie of sterilisatie
dient u de batterijen en lampjes te verwijderen.
« Als de lampjes op een kwetsbare plek ingeschakeld blijven, kunnen ze
zoveel hitte produceren dat menselijk weefsel erdoor kan verbranden.
« Niet gebruiken in de buurt van sterke magnetische velden (bijvoorbeeld
MRI-scanners).
« De stroomuitvoer van bepaalde oplaadbare batterijen kan tijdens het
gebruik snel dalen, met als gevolg dat de verlichting snel kan uitvallen.

Het laryngoscoopblad aan de laryngoscoophendel bevestigen en ervan
verwijderen

1. Haak het blad in de haakgrendel op de hendel. (1)

2. Druk tegen de voet van het blad tot het in de grendel vastklinkt. (2)

3. Til de tip van het blad op tot het in de bedrijfspositie wordt vergrendeld en
het lampje gaat branden. (3)

Om het blad te verwijderen, voert u bovenstaande instructies in omgekeerde
volgorde uit.

Voorzichtig: Het kan zijn dat het blad niet op de juiste manier is bevestigd.
Als dit het geval is, kan dat tot gevolg hebben dat het blad en/of de hendel
niet functioneren of beschadigd raken.

De batterijen vervangen

Gebruik alkaline droge-celbatterijen. Gebruik 2 C-batterijen voor middelgrote
hendels of twee AA-batterijen voor kleine en korte hendels.

1. Schroef het dopje aan de onderkant los. (4)

2. Verwijder de batterijen.

3. Breng nieuwe batterijen aan zoals in de afbeelding wordt weergegeven.(5)
4. Breng het dopje weer aan en draai het stevig vast.

Het lampje vervangen — Timesco XLED- en Xenon-hendels

Zorg dat het lampje afgekoeld is voor u het verwijdert.

1. Schroef het hoofdblok van de hendel van het batterijvakje af. (6)

2. Draai het blok om zodat de fitting van het lampje zichtbaar wordt. (7)
3. Pak de voet van het lampje vast en verwijder het lampje uit het blok.
4. Zorg ervoor dat u het nieuwe lampje helemaal in het blok steekt.
Gebruik alleen Xenon 2,5 V (Ref: 3000.900.20) en XLED-lampje (Ref:
3000.950.20).

De lichtgeleider vervangen — Optima Clx (8)

Zorg dat u de juiste kern (lichtgeleider) gebruikt. (Op de achterkant van het
blad en de kern worden het bladtype en de bladgrootte aangegeven.)

1. Druk de lichtgeleider uit zijn basis onder het blok.

2. Zorg dat de lichtgeleider op de juiste manier door het blad in de richting
van de distale tip wordt geschoven.

3. Plaats de basis van de kern in zijn behuizing in het blok, waarbij u ervoor
zorgt dat de zijkanten van de basis in de geleiders grijpen. Druk de kern
stevig vast. U hoort een Klik als de kern op de juiste manier aangebracht
wordt.

Eclipse
- Tijdens intubatie mag u de hefboom niet indrukken tot de tip van de

laryngoscoop in positie is bij de tongbasis of de vallecula.

« De tip van het blad zal langzaam naar boven of naar voren bewegen als
de hefboom tegen de hendel wordt gedrukt; terwijl dit plaatsheeft, wordt
de epiglottis verder van de posterior pharynx weggeduwd. Hierdoor kan de
glottis beter worden bekeken.

+ Houd de hefboom niet vast als u het blad van de hendel verwijdert.
Hierdoor kunt u onnodige druk uitoefenen en zo het blad en de hefboom uit
elkaar trekken.

+ Demonteer het blad onder geen enkele voorwaarde.

Zorg ervoor dat oude lichtgeleiders, batterijen en lampjes in
overeenstemming met de plaatselijke wet worden verwerkt.

Decontaminatie en sterilisatie van optische glasvezel laryngoscopen
Raadpleeg de instructies van Timesco voor het opnieuw verwerken van
herbruikbare laryngoscopen op: https://timesco.com/resource-page/

Meld elk ernstig incident dat door dit product wordt veroorzaakt aan Timesco
en de nationale regelgevende instantie.

Gebruiksomgeving en Opslag/transporttemperatuur

vochtigheidsgraad: en -vochtigheidsgraad:
10’C’% a0c 30%®75% -20"0‘ eoe 10%@90%
Atmosferische druk:

5°k|;‘é‘§§106kPa

Timesco Uudelleenkéytettévien valokuituoptisten ohjainten ja kidensijojen
kéyttoohjeet Laryngoskooppia kaytetaan potilaan ylahengitysteiden
tutkimiseen ja tahystamiseen seka apuna hengitysputken asettamisessa
intubaatioiden aikana. Tuotetta saa kayttaa ainoastaan laakari. (Huom!
Yhdysvalloissa ja Kanadassa taté laitetta saadaan myyda liittovaltion lakiin
perustuen vain laakarin maarayksesta.)

« Timescon ohjaimet ja kadensijat ovat ISO 7376 standardin mukaisia
varusteita.

- Kéytettéva vain kidensijoja ja ohjaimia, jotka ovat ISO 7376 standardien
mukaisia varusteita.

« Toimitetaan steriloimattomina.

Ennen potilasta koskevia toimenpiteitd tehtavét tarkistukset

« Tarkista visuaalisesti, onko tuotteessa teravia kulmia tai reunoja tai muita
vaurioita.

+ Paina uudelleen polttimon pidinta kadensijassa varmistaaksesi, etta
polttimo syttyy palamaan. Al katso suoraan polttimoon.

« Tarkista, etta vaihdettavat valo-ohjaimet on kiinnitetty oikein.

« Kiinnita ohjain kadensijaan ja tarkista, etta valo toimii oikein.

TARKEA HUOMAUTUS: Pid4 aina kéytettévissa varaohjaimia ja -kadensijoja
epaonnistumisen tai halytystilanteen varalta.

Varoitukset
« Ultradénta kayttavat puhdistusmenetelmat eivat sovi kuituoptisi
« Varmista steriloinnin jalkeen, ettei lampimia ohjaimia siirreta vali
kylmaan liuokseen.
« Paristoja ja polttimoita ei pitaisi altistaa kuumuudelle tai upottaa
kemikaaleihin ja ne on poistettava ennen puhdistamista, desinfioimista tai
steriloimista.
« Polttimot, jotka on jétetty palaamaan suojaamattomina, voivat tuottaa
1ampaa, joka riittda polttamaan ihmisen kudoksia.
- Ei saa kayttaa voimakkaiden magneettikenttien kuten esim.
magneettikuvauslaitteiden laheisyydessa.
« Joidenkin ladattavien paristojen virranvoimakkuus voi kayton aikana
vahentya nopeasti, minka vuoksi myés valovoima véhenee nopeasti.

ohjaimille.
Smésti

Laryngoskoopin ohjaimen ja kadensijan asentaminen ja poistaminen

1. Kiinnita ohjain kadensijassa olevaan kiinnikkeeseen. (1)

2. Paina ohjaimen tyved kunnes se naksahtaa oikeaan asentoon
kiinnikkeeseen. (2)

3. Nosta ohjaimen pa&ta kunnes ohjain lukittuu kayttéasentoon ja polttimo
syttyy palaamaan. (3)

Suorita namé vaiheet péir jarj 4 ohjaimen irrc

Varoitus: Ohjain voidaan kiinni vaarin. Tamé aiheuttaa sen, etté ohjain ja
kadensija eivat toimi tai etta ne vahingoittuvat.

Paristojen vaihtaminen

Kayta alkaliinikuivaparistoja. Kayta joko 2 C -koon paristoja keskikokoisissa
kadensijoissa tai 2 AA -koon paristoja pieniss kadensijoissa.

1. Ruuvaa auki paristokotelon kansi. (4)

2. Poista paristot.

3. Aseta paikoilleen uudet paristot kuvassa esitetylla tavalla. (5)

4. Kiinnité kansi turvallisesti.

Polttimon vaihtaminen — Timesco XLED- ja Xenon-kadensijat:

Varmista, etté polttimo on ja&htynyt riittdvasti ennen sen poistamista.

1. Irrota kansi kadensijassa olevasta paristokotelosta. (6)

2. K&&nna kantta siten, ettd polttimon kiinnitys tulee nakyviin. (7)

3. Ota polttimon kannasta kiinni ja irrota se kiinnikkeestaan.

4. Varmista, etté uusi polttimo painuu asennettaessa taysin pohjaan
kiinnikkeeseensé.

Kéyta ainoastaan Xenon 2,5v- (tuoteviite: 3000.900.20) ja XLED -polttimoita
(tuoteviite: 3000.950.20).

Valo-ohjaimen vaihtaminen — Optima Clx (8)

Varmista, etta oikea ydin (valo-ohjain) on kaytossa. (Ohjaimen takaosaan ja
ytimeen on merkitty ohjaimen tyyppi ja koko)

1. Ty6nn valo-ohjainta sen alustasta kannen alla.

2. Varmista, etté valo-ohjain siirtyy oikein ohjaimen I4pi sen toista paéta kohti.
3. Aseta ytimen alusta yksikéssé olevaan ytimen koteloon varmistaen, etté
kiinnikkeet ytimen alustassa kiinnittyvat ohjaimiin, paina ydin tiukasti kiinni
paikalleen; kun ydin on asetettu oikein, kuuluu naksahtava &ani.

Eclipse

« Intubaation aikana kahvaa ei pitéisi painaa ennen kuin laryngoskoopin paa
on kielen juuren tai kurkunkannenkuopan kohdalla.

+ Ohjaimen p&& nousee asteittain yldspéin tai anterioriseen suuntaan
painettaessa kahvaa kadensijaa kohti; t4llin kurkunkansi siirtyy syrjé&n
posteriorisessa nielussa ja nain nakyma glottikseen paranee.

« Ala paina kahvaa, kun poistat ohjaimen kadensijasta. Tamé4 saattaa
aiheuttaa tarpeetonta painetta, joka voi pakottaa ohjaimen irtoamaan
kahvasta.

« Ala missaan tapauksessa yrité purkaa ohjainta.

Varmista, ettd kéytetyt valo-ohjaimet, paristot ja polttimot havitetaan
paikallisten menettelytapojen mukaisesti.

Kuituoptisten laryngoskooppien dekontaminaatio ja sterilointi

Katso Timescon uudelleenkéytettévien laryngoskooppien

ut asittelyohjeet osoitteesta https://timesco.com/resource-page/
Ole hyva ja raportoi kaikki tdmén tuotteen aiheuttamat vakavat tapahtumat
Timesco:lle ja kansalli valvontaviranomai

Kayttolampétila Sailytys-/kuljetusiampétila

ja -kosteus: ja -kosteus:

10"C’%‘10§C 3O%®75% -20"C"£$0=c 10%®90%
limanpaine:

50kPa®106kPa

Timesco Gjenbrukbart Fiberoptisk Blad & Handtak Bruksanvisning

Et laryngoskop brukes til & undersgke og synliggjere en pasients gvre
luftveier og hjelpe til plassering av trachealtube under intubasjon. Dette
produktet méa bare brukes av godkjent lege. (N.B. Ifglge USAs og Canadas
lover, kan dette apparatet kun selges til eller etter beordring fra lege.)

« Timesco blad og héndtak fglger ISO 7376 standard kobling.
« Kun til bruk med handtak og blad som falger ISO 7376 standard kobling.
« Leveres usteril.

Kontroller for bruk — for den brukes pa pasient.

« Kontroller produktet visuelt for skarpe kanter, ru kanter eller annen skade.

« Press ned lyspaeresokkelen pa handtaket for & forsikre deg om at paeren
lyser. Ikke se direkte pa lyspaeren.

« Hvis de optiske kjernesystemer kan fiernes, ma en kontrollere at de optiske
kjernene er korrekt montert.

« Plasser bladet i handtaket og kontroller at lyset fungerer korrekt.

NB: Ha alltid reserveblader og handtak for handen i tilfelle av defekt eller
nedstilfelle.

Forsiktig
« Ultralydrensing er ikke en egnet metode til fiberoptiske blader.
« Etter sterilisering ma du pase at ikke varme blader med en gang blir
overfart til en kald lgsning.
« Batteriet og lyspaerer skal ikke utsettes for varme eller immersjon i
kjemikalier og mé fiernes fer rengjering, desinfisering eller sterilisering.
« Hvis lyspeerer blir vaerende paslatt pa et utsatt sted, kan de skape sa mye
varme at de brenner menneskelig vev.
« Skal ikke brukes i naerheten av intense magnetfelt som MRI skannere.
« Stromeffekten fra enkelte oppladbare celler kan minske hurtig ved bruk,
noe som fgrer raskt til manglende belysning.

Montering & Demontering av et Laryngoskopblad pa et Laryngoskophandtak
1. Hekt bladet pa kroken pa handtaket. (1)

2. Utev press mot baksiden av bladet til det klikker pa plass over stangen. (2)
3. Loft tuppen pa bladet til det lases i bruksstilling og paeren lyser. (3)

For a fierne bladet utfares instruksjonene ovenfor i omvent rekkefelge.

NB: Det er mulig & montere bladet galt. Dette kan resultere i at bladet og
handtaket ikke fungerer, eller blir gdelagt.

Skifting av batterier

Bruk alkaliske terrelementsbatterier. Bruk enten 2 ‘C’ batterier for medium
handtak eller 2 ‘AA’ for sma handtak.

1. Skru av hetten pa basesiden. (4)

2. Fjern batteriene.

3. Sett inn nye batteriene som vist. (5)

4. Skift batteri og skru hetten pa igjen.

Utskifting av paere - Timesco XLED og Xenon-handtak

Ensure that the bulb is cool to touch before removal.

1. Unscrew the head block of the handle from the battery compartment (6)

2. Snu blokken slik at paerefestet er synlig. (7)

3. Ta tak i paeresokkelen og fijern fra blokken.

4. Pass pa at den nye paeren er satt helt inn i blokken.

Bruk bare Xenon 2.5v (Ref: 3000.900.20) og XLED paere (Ref: 3000.950.20).

Skifte ut lysguide - Optima Clx (8)

Kontroller at du bruker riktig gjenge (lysleder). (Baksiden av bladet og
gjengen er markert med type og sterrelse)

1. Skyv lyslederen fra basen under hylsen.

2. Pase at lyslederen glir riktig gjennom bladet mot distalspissen.

3. Plasser basen til den optiske kjernen inn i kjernehuset pa blokken, pase at
flensene pa kjernens base har kontakt med lederne, press hardt pa plass. Du
herer et klikk nér kjernen sitter riktig.

Eklipse

« Under intubasjon skal spaken ikke presses for spissen pa laryngoskopet er
i stilling pa tungeroten eller vallecula.

« Spissen pa bladet vil gradvis heves i en oppadgaende retning eller forover
etter hvert som spaken presses mot handtaket; nar dette skjer vil epiglottis
loftes lengre vekk fra bakre pharynx, slik at en kan bedre se glottis.

« Ikke grip rundt spaken nér du fierner bladet fra handtaket. Dette kan fare til
utilsiktet trykk som kan presse bladet og spaken fra hverandre.

« Ikke prev under noen omstendigheter & demontere bladet.

Vennligst se til at brukte lysledere, batterier og lyspeerer leveres til
gjenvinningsstasjonen i henhold til lokale miljgbestemmelser.
Dekontaminasjon og sterilisering av fiberoptiske laryngoskoper

Se Timescos instrukser for reprosessering for gjenbrukbare laryngoskop pa:
https://timesco.com/resource-page/

Rapporter eventuelle alvorlige hendelser forarsaket av dette produktet til
Timesco og det nasjonale reguleringsorganet.

Driftstemperatur Lagrings-/transporttemperatur
og luftfuktighet: og fuktighet:

1onci,4o°c 30%®75% .20°c/l/60#c © %@90%
Atmosfeerisk trykk:

50kPa®106kPa

@

Lama e manipolo a fibre ottiche monouso Timesco Istruzioni per I'uso

Un laringoscopio serve a esaminare le vie aeree superiori di un paziente e
consente il posizionamento di una cannula tracheale durante le intubazioni.
Questo prodotto deve essere usato esclusivamente da medico qualificati.
Nota: le leggi federali degli Stati Uniti d’America e del Canada limitano la

vendita di questo dispositivo ai medici o dietro presentazione di prescrizione
medica.

« Le lame e i manipoli Timesco sono conformi alle norme 1SO 7376
inserimento standard.

«+ Da usarsi solo con manipoli o lame conformi alle norme ISO 7376
inserimento standard.

« Fornito non sterile.

Verifiche preliminari — prima dell'utilizzo su un paziente

« Controllare visivamente il prodotto per escludere la presenza di bordi
taglienti, imperfezioni o altri danni.

« Premere il collare della lampadina sul manipolo per confermare che la
lampadina si accenda. Evitare di guardare direttamente nella lampadina.

« Per sistemi con guida luminosa rimovibile, controllare che la guida luminosa
sia inserita correttamente.

« Inserire la lama nel manipolo e controllare che la luce funzioni
correttamente.

NOTA IMPORTANTE: tenere sempre a disposizione lame e manipoli in caso
di guasti o di emergenze.

Precauzioni
« | metodi di pulizia agli ultrasuoni non sono idonei per le lame a fibre ottiche.
« Dopo la sterilizzazione, assicurarsi che le lame ancora calde non siano
immediatamente trasferite in una soluzione fredda.
« Le batterie e le lampadine non devono essere esposte a fonti di calore o
immerse in sostanze chimiche e devono essere rimosse prima della pulizia,
della disinfezione o della sterilizzazione.
« Se lasciate accese in una posizione esposta, le lampadine possono

generare un calore sufficiente a bruciare tessuto umano.

+ Non usare nei pressi di campi magnetici intensi, come ad esempio gli
scanner per RMN.

« Le emissioni di potenza di alcune batterie ricaricabili possono ridursi
rapidamente durante I'uso, provocando una rapida interruzione
dell'illuminazione.

Inserimento e rimozione di una lama per laringoscopio in un manipolo per
laringoscopio

1. Collegare la lama all'apposita barra sul manipolo. (1)

2. Premere sulla base della lama finché un ‘clic’ indica I'avvenuto inserimento
sulla barra. (2)

3. Sollevare la punta della lama finché si blocca nella posizione operativa e
la lampadina si accende. (3)

Per rimuovere la lama, seguire la procedura inversa.

Attenzione: pud accadere che la lama venga montata in modo errato.

In tal caso, la lama e/o il manipolo si danneggiano o non funzionano
correttamente.

Sostituzione delle batterie

Usare batterie alcaline a secco. Usare 2 batterie di tipo ‘C’ per manipoli medi
0 2 batterie di tipo ‘AA’ per manipoli piccoli € manipoli di tipo ‘Stubby’.

1. Svitare il tappo sulla base. (4)

2. Rimuovere le batterie.

3. Inserire le nuove batterie come illustrato. (5)

4. Rimettere il tappo e avvitarlo saldamente.

Sostituzione della lampadina — Manipoli della serie Timesco XLED e Xenon
Verificare che la lampadina sia fredda al tatto prima di rimuoverla.

1. Svitare il tappo dal vano batteria sul manipolo. (6)

2. Capovolgere il tappo in modo che I'attacco della lampadina sia visibile. (7)
3. Fare presa sulla base della lampadina e rimuoverla dal tappo.

4. Assicurarsi che la nuova lampadina sia inserita fino in fondo nel tappo.
Usare solo lampadine Xenon 2.5v (Ref: 3000.900.20) e XLED(Ref:
3000.950.20).

Sostituzione della guida luminosa — Optima Clx (8)

Assicurarsi che venga utilizzata la guida luminosa corretta (sul retro della
lama e della guida luminosa sono indicati il tipo e le dimensioni della lama).
1. Individuare la vite di fermo sulla base della lama per laringoscopio come
illustrato nella figura.

2. Con un cacciavite a punta piatta rimuovere la vite di fermo.

3. Spingere la guida luminosa vecchia per rimuoverla.

4. Infilare al suo posto la nuova guida luminosa. Assicurarsi che la guida
luminosa passi correttamente attraverso la lama e si diriga verso la punta
distale.

5. Allineare il foro della vite nella base della guida luminosa con il foro della
vite nella base del laringoscopio.

6. Riawvitare la vite di fermo in sede.

Sostituzione della guida luminosa — Optima Clx (9)

Assicurarsi che venga utilizzata la guida luminosa corretta (sul retro della
lama e della guida luminosa sono indicati il tipo e le dimensioni della lama).
1. Spingere la guida luminosa dalla base sotto il tappo.

2. Assicurarsi che la guida luminosa passi correttamente attraverso la lama e
si diriga verso la punta distale.

3. Posizionare la base della guida luminosa nell'apposito alloggiamento

sul tappo, assicurandosi che le flangie sulla base della guida luminosa

si innestino nelle guide, premendole saldamente in sede; un ‘clic’ indica
l'avvenuto inserimento.

Eclipse

« Durante I'intubazione non premere la leva finché la punta del laringoscopio
non & in posizione alla base della lingua o vallecula.

* Quando si preme la leva verso il manipolo, la punta della lama si solleva
gradualmente verso I'alto o in avanti; durante questo movimento I'epiglottide
viene allontanata ulteriormente dalla faringe posteriore consentendo una
migliore visualizzazione della glottide.

« Non fare presa sulla leva quando si rimuove la lama dal manipolo, per
evitare di esercitare una pressione superflua che potrebbe determinare il
distacco della lama dalla leva.

+ Non tentare di smontare la lama in nessuna circostanza.

Assicurarsi che le lame e le guide luminose vecchie siano smaltite in
conformita con le prassi locali.

Decontaminazione e sterilizzazione di laringoscopi a fibre ottiche
Consultare le istruzioni di riprocessamento Timesco per i laringoscopi
riutilizzabili su: https:/timesco.com/resource-page/

Segnalare a Timesco e all'organo di controllo nazionale qualsiasi evento
serio provocato da questo prodotto

Temperatura e umidita
di funzionamento:

40°c 75%
10°C 3045

Pressione atmosferica:
106kPa
]

Temperatura e umidita di
conservazione/trasporto:

60°C 90%
-20"Ck 10%®

50kPa

Gebrauchsanleitung fiir Timesco wiederverwendbare Faseroptikspatel
undgriffe Ein Laryngoskop ist ein Gerat, mit dem die oberen Atemwege des
Patienten betrachtet und untersucht werden kénnen und ein Hilfsmittel zum
Anbringen des Endotrachealschlauchs wéhrend des Intubierens. Dieses
Produkt darf ausschlieBlich von einem qualifiziertem Mediziner verwendet
werden. (Anm. Laut US-amerikanischem und kanadischem Recht ist die
Abgabe eines solchen Geréts ausschlieRlich nur an Mediziner oder von
Medizinern beauftragte Personen gestattet.)

« Timesco Spatel und Griffe entsprechen der Norm ISO 7376.

« Zur ausschlieBlichen Verwendung mit Spateln oder Griffen, die der Norm
ISO 7376 entsprechen.

« Unsteril geliefert.

Uberpriifung des Geréts vor der Verwendung am Patienten

« Uberpriifen Sie, ob das Produkt sichtbare scharfe Kanten, Grate oder
andere Beschadigungen aufweist.

« Driicken Sie die Gliihlampenmanschette am Griff, um sich zu

vergewissern, dass die Glihbirne leuchtet. Sehen Sie nicht direkt in das Licht
der Glihbirne.

« Uberpriifen Sie, ob die Kerne bei herausnehmbaren Kernsystemen korrekt
eingesetzt sind.

« Bringen Sie den Spatel an den Griff an und tiberpriifen Sie, ob das Licht
korrekt funktioniert.

WICHTIGER HINWEIS: Halten Sie stets Reservespatel und —griffe bereit fir
den Fall, dass eine Stérung oder ein Notfall eintritt.

Vorsichtsmalregeln
« Ultraschall ist nicht zur Reinigung von Faseroptikspateln geeignet.
- Sorgen Sie dafir, dass warme Spateln nicht unmittelbar nach der
Reinigung in eine kalte L6sung eingelegt werden.
« Batterien und Gliihbirnen diirfen weder Hitze ausgesetzt werden noch mit
Chemikalien in Verbindung kommen und miissen vor Reinigung, Desinfektion
oder Sterilisation entfernt werden.
« Gliihbirnen, die in exponierter Lage eingeschaltet bleiben, konnen
ausreichend Hitze erzeugen, die menschliches Gewebe verbrennen kann.
« Nicht in der Nahe starker Magnetfelder, wie beispielsweise MRT-Scannern,
verwenden.
« Die Leistung mancher wiederaufladbarer Batterien kann wahrend des
Gebrauchs rapide fallen, was zu einer rapiden Beeintrachtigung der

Lichtstarke bzw. zu einem Ausfall der Beleuchtung fiihrt.

Anbringen eines Kehlkopfspiegelspatels an einen Kehlkopfspiegelgriff und
Entfernen eines Kehlkopfsspiegelspatels von einem Kehlkopfspiegelgriff

1. Haken Sie den Spatel an die dafiir vorgesehene Befestigung am Griff. (1)
2. Driicken Sie das Ende des Spatels bis der Spatel in der richtigen Position
‘einklickt'. (2)

3. Heben Sie die Spitze des Spatels an, bis er in Betriebsstellung einrastet
und die Gliihlampe aufleuchtet. (3)

Um den Spatel zu entfernen, bitte die 0.g. Anweisungen in umgekehrter
Reihenfolge durchfiihren.

Warnhinweis: Es ist moglich, den Spatel falsch zu befestigen. Dies kann zu
Nichtfunktionieren oder zu einem beschéadigten Spatel und/oder Griff fihren.

Auswechseln der Batterien

Verwenden Sie Alkalibatterien. Fiir mittlere Griffe 2 Batterien Typ ,C’
verwenden, fur kleine Griffe oder ,Stubby’ (dicke) Griffe 2 ,AA’ Batterien
verwenden.

1. Schrauben Sie die Verschlusskappe auf. (4)

2. Entfernen Sie die Batterien.

3. Legen Sie die neuen Batterien wie abgebildet ein. (5)

4. Bringen Sie die Verschlusskappe sorgféltig und fest wieder an.
Auswechseln der Gliihbirnen — Timesco XLED und Xenon Griffe
Vergewissern Sie sich, dass die Gliihbirme vor der Entnahme abgekihlt ist.
1. Schrauben Sie den Hauptblock des Griffs vom Batteriefach ab. (6)

2. Drehen Sie den Block um, so dass die Gliihbirnenfassung zu sehen ist. (7)
3. Halten Sie das Gewinde der Gliihbirne und entfernen Sie sie aus dem
Block.

4. Vergewissern Sie sich, dass die neue Gliihbime vollstandig in den
Block eingesetzt ist.

Verwenden Sie ausschlieBlich Xenon 2.5v (Ref: 3000.900.20) und XLED
Glihbirnen (Ref: 3000.950.20).

Wechseln des Lichtleiters — Optima Clx (8)

Vergewissern Sie sich, dass der korrekte Kern (Lichtleiter) verwendet wird.
(Die Riickseite des Spatels und der Kern sind mit dem Spateltyp und der
SpatelgroRe versehen.)

1. Driicken Sie den Lichtleiter aus seiner Fassung unter dem Block.

2. Vergewissern Sie sich, dass der Lichtleiter richtig durch den Spatel in
Richtung der gegeniiberliegenden Spitze rutscht.

3. Positionieren Sie die Basis des Kerns innerhalb des Kerngehuses im
Block und stellen Sie mit festem Druck sicher, dass die Flansche an der
Basis des Kerns in die Leiter einrasten. Wenn der Kern korrekt eingesetzt ist,
ertont ein Klick-Gerausch.

Eclipse

« Wahrend des Intubierens sollte der Hebel nicht gedriickt werden, bis

die Spitze des Kehlkopfspiegels am Zungengrund oder an der Vallecula
positioniert ist.

- Die Spitze des Spatels erhebt sich langsam nach oben bzw. anterior
wahrend der Hebel gegen den Griff heruntergedriickt wird; wahrenddessen
wird die Epiglottis weiter vom posterioren Pharynx weggehoben, was eine
verbesserte Sicht auf die Glottis ermoglicht.

« Vermeiden Sie die Betatigung des Hebels, wenn Sie den Spatel vom Griff
entfernen. Dies konnte UibermaRigen Druck verursachen, der Spatel und
Hebel auseinander spreizen kénnte.

« Versuchen Sie keinesfalls, den Spatel zu zerlegen.

Bitte sorgen Sie dafiir, dass Batterien und Gliihbirnen entsprechend den
értlichen Vorschriften entsorgt werden.

Dekontaminierung und Sterilisierung faseroptischer Kehlkopfspiegel

Bitte lesen Sie die Wiederaufbereitungsanweisungen von Timesco fiir
wiederverwendbare Laryngoskope unter: https://timesco.com/resource-page/
Bitte melden Sie etwaige ernsthafte Zwischenfalle, die durch dieses Produkt
verursacht wurden, Timesco und der nationalen Aufsichtsbehérde.

Umgebungstemperatur und
Luftfeuchtigkeit bei Betrieb:

Umgebungstemperatur und
Luftfeuchtigkeit bei Lagerung
Transport:

40°C 75% 60°C 90%
10°C: 30%@ -20° I 10%®

Atmosphérischer Druck:

106kPa
50kPa@

Lamina e Punho Fibra Optica Reutilizaveis Timesco - Instrugdes de
Utilizagdo Um laringoscépio € utilizado para examinar e visualizar as vias
aéreas superiores do paciente e ajudar a colocar o tubo traqueal durante
as entubagdes. Este produto deve ser utilizado apenas por um médico
qualificado. (N.B. A Legislagado Norte Americana e Canadiana restringe a
venda deste instrumento por ordem médica.)

« As laminas e os punhos Timesco respeitam as normas 1SO 7376
adequadas.

« Utilizar apenas com punho ou lamina que respeita as normas I1SO 7376
adequadas.

« Fornecido ndo esterilizado.

Verificagdes antes da utilizaggo — antes de utilizar num paciente

« Inspeccione visualmente o produto relativamente a arestas afiadas,
rebarbas ou outros danos.

« Prima o casquilho da lampada no punho para confirmar se a lampada
acende. N&o olhe directamente para a lampada.

- Para sistemas de ntcleo removivel, verifique se os nucleos estéo
montados correctamente.

« Encaixe a lamina no punho e certifique-se de que a luz funciona
correctamente.

NOTA IMPORTANTE: Tenha sempre laminas e punhos sobresselentes
disponiveis em caso de falha ou de emergéncia.

Precaugdes
+ Os métodos de limpeza ultra-sonicos ndo s&o adequados as laminas de
fibra optica.
« Apos a esterilizagao, certifique-se de que as laminas quentes néo s&o
transferidas de imediato para uma solugzo fria.
« As baterias e as lampadas n&o deverao ser expostas ao calor ou sujeitas a
imers&o em quimicos, devendo ser removidas antes da limpeza, desinfecgao
ou esterilizaggo.
« As lampadas, se deixadas acesas numa posigao exposta, podem originar
calor suficiente para queimar o tecido cutaneo humano.
« Nao utilize nas imediagdes de campos magnéticos intensos, como os dos
scanners MRI.
« As correntes geradas por algumas células recarregaveis podem diminuir
rapidamente durante a utilizagao, resultando numa rapida falha de
iluminaggo.

Colocar e remover uma lamina do laringoscépio num punho do laringoscopio
1. Prenda a lamina na barra de encaixe do punho. (1)

2. Pressione a parte posterior da lamina até esta fazer um som de encaixe
na posi¢ao correcta sobre a barra. (2)

3. Levante a ponta da lamina até esta encaixar na posigéo de funcionamento
e a lampada acender. (3)

Para remover a lamina, efectue os procedimentos pela ordem inversa.
Aviso: E possivel ocorrer uma montagem incorrecta da lamina. Tal ira
resultar no néo funcionamento ou dano da lamina ou do punho.

Substituir as pilhas
Use pilhas alcalinas (secas). Use 2 pilhas “C” para os punhos médios ou 2
pilhas “AA” para os punhos pequenos e curtos.




1. Desaperte a tampa da extremidade da base. (4)
2. Retire as pilhas.

3. Introduza as pilhas novas, conforme ilustrado. (5)
4. Substitua e aperte bem a tampa da extremidade.

Substituir as lampadas — punhos Timesco XLED e Xenon

Certifique-se de que a lampada esta fria ao toque antes de a remover.
1. Desaperte o bloco principal do punho do compartimento de pilhas. (6)
2. Volte o bloco de modo a que o encaixe da ldampada fique visivel. (7)
3. Segure na base da lampada e retire-a do bloco.

4. Certifique-se de que a nova lampada é totalmente inserida no bloco.
Use apenas lampadas Xenon 2.5v (Ref: 3000.900.20) e XLED (Ref:
3000.950.20).

Substituir o guia de luz — Optima Clx (8)

Certifique-se de que utiliza o ntcleo (guia de luz) correcto. (A parte posterior
da lamina e o ntcleo estdo marcados com o tamanho e tipo de lamina)

1. Empurre o guia de luz para fora da sua base sob o bloco.

2. Certifique-se de que o guia de luz passa correctamente ao longo da
lamina em direcgao a ponta distal.

3. Posicione a base do nucleo no alojamento do nucleo no bloco,
certificando-se de que as flanges na base do nucleo encaixam nas guias,
premindo com firmeza até encaixar; ird ouvir-se um som de encaixe quando
o nucleo assentar correctamente.

Eclipse

« Durante a entubagao, a alavanca nao deve ser pressionada até a ponta
do laringoscépio estar em posigdo na parte posterior do dorso da lingua ou
valécula.

+ A ponta da lamina sobe gradualmente numa direcgéo superior ou anterior
ao empurrar a alavanca na direcgao do punho; & medida que isto acontece,
a epiglote levanta afastando-se mais da faringe posterior, permitindo uma
melhor visualizagéo da glote.

+ Nao agarre na alavanca ao remover a lamina do punho. Tal pode provocar
uma presséo indesejavel que pode forgar o afastamento da lamina e da
alavanca.

+ Nao tente, em circunstancia alguma, desarmar a lamina.

Certifique-se de que deita fora as pilhas, as lampadas e os guias de luz
usados de acordo com as normas locais.

Descontaminagéo e esterilizagao de Laringoscopios de fibra optica
Consulte as instrugdes de reprocessamento da Timesco para laringoscépios
reutilizaveis em https:/timesco.com/resource-page/

Comunique quaisquer incidentes graves causados por este produto a
Timesco e a entidade reguladora nacional.

Temperatura e humidade
de funcionamento:

40°C 75%
10°Ck 30%@

Pressao atmosférica:
106kPa
&

Temperatura e humidade de
armazenamento/transporte:

60°C 90%
-20°CI 10% <

50kPa

®

Instrucciones de uso de la pala y del mango reutilizables de fibra dptica
Timesco El laringoscopio se emplea para examinar y visualizar la via
respiratoria superior de los pacientes y para asistir en la colocacién del tubo
traqueal durante una intubacion. Este producto debera ser utilizado por un
médico cualificado solamente. (N.B. Las leyes federales de Canada y de EE
UU limitan la compra o el pedido de este dispositivo a médicos.)

« Las palas y mangos Timesco se ajustan a las normas de montaje ISO
7376.

« Utilizar Gnicamente con palas y mangos que se ajusten a las normas de
montaje ISO 7376.
« Suministrado sin esterilizar.

Inspecciones que hay que realizar antes de utilizar en pacientes

« Inspeccionar el producto visualmente para ver si contiene algin borde
afilado, alguna rebaba u otros desperfectos.

« Apretar el casquillo de la bombilla del mango para confirmar que se ilumina
la bombilla. Nunca mire directamente a la bombilla.

« En los sistemas movibles de conductores internos aislados, compruebe
que éstos se han instalado correctamente.

« Colocar la pala en el mango y comprobar que la luz funciona
correctamente.

NOTA IMPORTANTE: Tener siempre palas y mangos de recambio por si
fallasen o por si se diera alguna eventualidad.

Precauciones
+ Los métodos de limpieza ultrasénica no son adecuados para las palas de
fibra dptica.
« Tras la esterilizacion, asegurese de que las palas calientes no se pasan
inmediatamente a una solucion fria.
« Las pilas y las bombillas no deberan exponerse al calor ni sumergirse en
productos quimicos y hay que quitarlas antes de limpiarlas, de desinfectarlas
o de esterilizarlas.
« Si se dejaran las bombillas encendidas en una posicién desprotegida, éstas
podrian generar calor suficiente como para quemar el tejido humano.
« No utilizar en las inmediaciones de intensos campos magnéticos como
escaneres de IRM.
« La potencia disponible de algunas pilas recargables puede disminuir
rapidamente durante su utilizacion, dando como resultado que la iluminacion
falle rapidamente.
Como poner y quitar la pala del laringoscopio en el mango del laringoscopio
1. Enganche la pala en la varilla del gancho del mango. (1)
2. Presione el taco de la pala hasta que la pala quede ajustada en su
posicién con un clic sobre la varilla. (2)
3. Levante el extremo de la pala hasta que quede sujeta en la posicion de
funcionamiento y se ilumine la bombilla. (3)
Para quitar la pala, invierta las instrucciones que se detallan arriba.
Aviso de precaucion: Es posible montar erréneamente la pala, lo que podria
dar como resultado que la pala y/o el mango no funcionen o se dafien.

Coémo cambiar las pilas

Utilice pilas de elementos secos alcalinos. Emplee o bien 2 pilas del tamafio
‘C’ para mangos medianos o 2 del tamafio ‘AA’ para mangos pequefios y
‘Stubby’.

1. Desenrosque la capsula extrema de la base. (4)

2. Saque las pilas.

3. Introduzca las pilas nuevas como se muestra. (5)

4. Vuelva a colocar la capsula extrema y apriétela bien.

Cémo cambiar la bombilla: mangos XLED y Xenon

Asegurese de que la bombilla esta fria antes de tocarla.

1. Desenrosque el bloque del cabezal del mango del compartimiento de las
pilas. (6)

2. Dé la vuelta al bloque para que se vea el montaje de la bombilla. (7)

3. Agarre la base de la bombilla y saquela del bloque.

4. Asegurese de que la nueva bombilla esté perfectamente introducida

en el bloque. Utilice inicamente bombillas Xenon 2.5v (Ref.: 3000.900.20) y
XLED (Ref.: 3000.950.20).

Coémo cambiar la guia luminosa — Optima Clx (8)

Asegurese de utilizar el correcto conductor interno aislado (guia luminosa).
(El tipo y el tamafio de la pala estdn marcados en la parte trasera de la pala
y del conductor interno aislado)

1. Apretando la guia luminosa, separela de su base por debajo del bloque.
2. Asegurese de que la guia luminosa pasa correctamente a la punta
distante a través de la pala.

3. Coloque la base del conductor interno en el revestimiento del conductor
del bloque, asegurandose de que los rebordes de la base del conductor se
enganchan en las guias, presionando firmemente hasta que queden en su
lugar. Se oira un “clic” cuando el conductor se haya asentado correctamente.

Eclipse

« Durante la intubacion, la palanca no debera bajarse hasta que la punta del
laringoscopio no esté en su posicién en la base de la lengua o hendidura.

+ Segun se baja la palanca hacia el mango, la punta de la pala se elevara
paulatinamente en direccion ascendente o anterior. Mientras ocurre esto,

la epiglotis, subiendo atin mas, se alejara de la parte posterior de la laringe
permitiendo una mejor vista de la glotis.

+ No agarre la palanca al quitar la pala del mango, ya que podria causar una
presion excesiva que podria forzar que la pala y la palanca

se separasen.

« No intente, bajo ninguna circunstancia, desmontar la pala.

Asegurese de deshacerse de las guias luminosas, de las pilas y de las
bombillas usadas conforme al protocolo del lugar.

Descontaminacion y esterilizacion de laringoscopios de fibra 6ptica
Consulte las instrucciones de reprocesamiento de Timesco para
laringoscopios reutilizables en https://timesco.com/resource-page/

Por favor, informe de cualquier incidente grave causado por este producto a
Timesco y al organismo regulador nacional.

Temperatura y humedad Temperatura y humedad de
operativas: almacenamiento/transporte:

40°C 75% 60°C 90%
10°CI 30%@ -20°CI 10%®

Presion atmosférica:

106kPa
50kPa@

®

Anvandarinstruktioner for Timesco ateranvandbara fiberoptiska blad

och handtag Ett laryngoskop anvénds for att undersoka och visualisera
patientens dvre luftvagar och underlatta intubering. Denna produkt skall bara
anvéndas av kvalificerad lakare. (Obs.| enlighet med de federala lagarna i
USA och Canada kan produkten bara inkdpas via ldkarorder.)

« Timesco blad och handtag &r tillverkade med standardfattning enligt ISO
7376.

+ Anvand bara med handtag och blad som &r tillverkade med standardfattning
enligt ISO 7376.

« Levereras osteril.

Kontroller fore anvandning pa patient

« Inspektera produkten visuellt for att identifiera eventuella skarpa kanter,
ojamnheter eller andra skador.

« Tryck ner hylsan pa glédlampan for att bekrafta att lampan tands. Titta inte
rakt in i glédlampan.

« Om karnsystemet kan avldgsnas, se till att det ar korrekt monterat.

« Placera bladet i handtaget och kontrollera att lampan fungerar korrekt.

VIKTIGT ATT NOTERA: Ha alltid reservblad och reservhandtag tillgéngliga
for situationer dar produkten inte fungerar optimalt eller vid nddsituationer.

Varning
« Ultraljudstvatt &r inte lampligt for fiberoptiska blad
« Forsékra dig om att varma blad inte kommer i kontakt med kalla vatskor
efter sterilisering.
~Utsétt inte batterier och glédlampor for hetta eller nedsénkning i kemikalier.
Avlagsna alltid dessa fore rengdrning, desinfektion eller sterilisering.
« Lampor som ldmnas paslagna i en utsatt position kan generera hetta som
kan branna méansklig vévnad.
« Anvénd ej i narheten av intensivt magnetiska féllt, som exempelvis MRI
skannrar.
« Effekten hos vissa ateruppladdningsbara celler kan minska drastiskt under
anvandning, vilket kan leda till att lampan upphor att fungera.

Montera fast och avldgsna laryngoskopbladet fran handtaget

1. Haka fast bladet i haken p& handtaget. (1)

2. Pressa ner bladet i sin position dver haken tills ett "klick” hors. (2)

3. Lyft upp toppen av bladet tills det laser sig fast i sin rétta position och
lampan tands. (3)

For att avlagsna bladet, folj instruktionerna ovan i omvand ordning.

Varning: Om bladet monteras inkorrekt, kan det resultera i att bladet eller
handtaget inte fungerar optimalt eller skadas.

Byte av batterier

Anvand alkaline med torra celler. Anvand antingen 2 batterier i storleken 'C’
fér mediumstora handtag eller 2 "AA’ fér sma och 'stubbiga’ handtag.

1. Skruva av locket fran botten. (4)

2. Avlagsna batterierna.

3. Placera in de nya batterierna enligt instruktionerna pa bilden. (5)

4. Skruva fast locket ordentligt.

Byte av glédlampa — handtag av modellen Timesco XLED och Xenon
Férsékra dig om att glédlampan har svalnat innan den avlagsnas.

1. Skruva av locket fran batteribehallaren. (6)

2.Vand pa cylindern sa att lampans faste blir synligt. (7)

3. Greppa glodlampans nedre del och avldgsna den fran cylindern.

4. Se till att den nya glodlampan &r korrekt placerad i cylindern.

Anvand bara glédlampor av modellerna Xenon 2.5v (Ref: 3000.900.20) och
XLED (Ref: 3000.950.20).

Byte av ljusledning — Optima Clx (8)

Forsékra dig om att ljusledningen &r korrekt. (Baksidan av bladet och
liusledningen &r markerade med bladets typ och storlek)

1. Avlégsna den gamla ljusledningen fran undersidan av cylindern.

2. Férsékra dig om att ljusledningen leds pa korrekt satt genom bladet mot
den distala spetsen.

3. Placera botten pa ljusledningen i behallaren enligt anvisningarna. Férsakra
dig om att flansarna pa botten pa ljusledningen &r i kontakt med ledningarna.
Pressa ner tills du hor ett "klick”, vilket indikerar att ljusledningen &r korrekt
installerad.

Eclipse

« Vid intubation ska spaken inte tryckas ned forran toppen av laryngoskopet
placerats i korrekt position vid tungbasen eller vallecula.

« Toppen av bladet kommer att gradvis att lyftas uppat eller framat nar
spaken trycks ned mot handtaget. Detta lyfter upp struphuvudet fran den
bakre delen av svalget, vilket blottlagger réstspringan.

«+ Hall inte i spaken nar bladet avlagsnas fran handtaget da det kan orsaka
olampligt tryck som kan tvinga isar bladet och spaken.

« Forsok under inga férhallanden att montera isér bladet.

Var vanligt och se till att anvanda blad, handtag och batterier kasseras som
kliniskt avfall i enlighet med lokala lagar och instruktioner.
Descontaminacion y esterilizacion de laringoscopios de fibra 6ptica

Se Timescos aterbearbetninginstruktioner for ateranvéandbara laryngoskop
pa: https:/timesco.com/resource-page/

Rapportera alla allvarliga handelser som orsakas av denna produkt till

Timesco och det nationella tillsynsorganet.

Driftstemperatur och Lagring/transporttemperatur

luftfuktighet: och luftfuktighet:
1ODCIAIWC 30%®75% _zoncl/ﬁof 10%®9°%
Atmosfariskt tryck:

5okpa@106kpa

0dnyieg Xpriong Mrepuyiwv kai XeipoAaBwv OTTIKWY Iviv Timesco
MoAaTTAWV Xprioewv XpnoIpoTolgital AdpuyyooKOTTIO i TNV OTITIKN
€£GETAON TOU GV AVOTIVEUOTIKOU aywyoU Kai yia Tn SIEukOAuvan Tng
TOTTOBETNONG EVOOTPAXEIOKOU CWARVA KATA T SIAPKEIX SIACWANVWOEWY.
AuT6 TO TIPOIOV TIPETTEI VA XPNOIUOTIOIEITAI POVO aTTO EISIKEUPEVOUS 1aTPOUG.
(Znueiwon: H OpoaoTrovdiakr NopoBeoia Twv H.M.A. kai Kavadd mepiopier
TNV TTWANON QUTAG TNG CUOKEUNG O€ 1aTPOUG 1 JE EVTOAR QUTWV.)

« Ta TrrepUyia kai of XeIpoAaBég Timesco CUHHOP@UWVOVTAl HE TIG
Trpodiaypagég cuviBoug cuvappoyng Tou Mpotdtou ISO 7376

* XpNoIPOTIOIEITE HOVO XEIPOAUBEG 1} TITEPUYIA TIOU CUHHOPPUIVOVTAI HE TIG
TIpodiaypagig cuviBoug auvapuoyng Tou Mpottrou ISO 7376.

« MapéxeTal pn aTmOOTEIPWHEVO.

‘EAgyxol TIpIV aTTO TN XPrion — TIPIV aTTé Tn Xpron ot acBevi

+ EAéyETe TO TIPOIGV OTITIKG yia TUXOV aiXUnpd dkpa, piviopara f GAAa
ehatTwpaTa.

« MiéoTe Tov SakTUANIO TNG Auxviag Travw oTn xelpoAapn yia va BeBaiwBeite 6T
avapel n Auxvia. Mnv koitdre atmeuBeiag Tn Auxvia.

« Mo ouoTAATA UE aPaIPOUPEVOUS TTUPHVES, BeBaiwBEiTE 6T O

TIUPAVEG £XOUV TOTTOBETNBEI CWOTA.

« ToTroBeTAOTE TO TITEPUYIO OTN XEIPOAAPH Kai BEBaiwBeiTe OTI N Auyvia
AeIToupyei owoTd.

ZHMANTIKH ZHMEIQZH: Na éxeTe TravTote diaBéaipa eTITTAéOV
TITePUyIa Kal XEIpoAaBEég o€ TepiTrTwon BAGRNG ) eTeiyoucag avaykng.

MpoeidoTroiroeig
+ O1 péBodol KaBapITHOU HE UTTEPFXOUG Dev evBEikvuVTal yia TITEPUYIA
OTITIKWV IVWV.
* Metd v amooTeipwon, BeBaiwBeite 6T Ta {eaTd TITEPUYIA dEV
HETa@EpovTal apéowg o€ kpUa SlaAlpara.
+ O1 pTratapieg kai o1 Auxvieg Sev TIPETTEN va ekTIBEVTal o€ BepudTnTa i
va BuBidovTal o€ XNUIKG Kal TTPETTEl VO aTTopakpUvovTal
TIPIV aTTd TOV KABapPIoHO, TNV ATTOAUHAVON 1) TNV ATTOOTEIPWOT.
* O1 huyvieg, EQOTOV TTOPAPEIVOUV QVAPEVEG KOl OKAAUTITEG, EVOEXETAI
Va TTapAyouv apKeTH BEPPOTNTA WOTE VA TIPOKAAETOUV EyKAUPATA O€
avOpWwITIVO 10TO.
* Mnv T XpNOIPOTIOIEITE OF TIEPIOXEG WE EVTOVA PayvNTIKG TTedia, 6TTwG
ol ocapwtég Mayvntikrig Topoypagiag (MRI).
* H10x0g £€650U PEPIKWV ETTAVAPOPTICOPEVWV UTTATAPIWV UTTOPET VO
UeIwBET ypriyopa Katé TN Xprion, e atroTéAeca T ypriyopn SIakoTTr
PWTEIVOTNTAG.

Totrobétnon & Atropdkpuvan Mrepuyiou AapuyyooKoTriou o€

XelpohaBn AapuyyookoTriou

1. ©nAUKWOTE To TITEPUYIO OTN PARdO pe Ta yatddkia otn xeipoAapn. (1)
2. MiéoTe TN BAon Tou TITEPUYiou péXPr auTd va BnAukwaoel oTn B€an

Tou Tavw atoé Tn papdo. (2)

3. AvaonKwoTe TNV AKpn Tou TITEpUyiou PEXPI va KAEISWoel aTn Béon
Aeimoupyiag Kai va avayel n Auyvia. (3)

lMa va aTTopaKkpUVETE T TITEPUYIO, AKOAOUBATTE TIG TIAPATIAVW OBNYiEG HE
NV avtioTpo®n oeipd.

Mpogidotroinon: Eival mBavé 1o Trreplyio va 1ommobeTnOei AavBacuéva.
Kami 1€T010 EVOEXETAI VO EXEI WG ATTOTEAETHA TN W AgIToupyia A TNV
TTPOKANGCN BAGRNG GTO TITEPUYIO Kau/r TN XEIPOAaBr.

Avtikardotaon Mmarapiwv

XpnoiyoTroleite ENpég aAKaAIKEG PTTaTapPiEG. XPNOIUOTIOIEITE 2
uTraTapieg peyEBoug ‘C’ yia xelpoAaBé . peoaiou peyéBoug A 2
uTraTapieg peyEBoug ‘AA’ yia XeIpPOAABEG HIkpoU peyéBoug A TUTTOU
‘Stubby’.

1. ZeBIBWOTE TO KATIAKI TNG BéONG. (4)

2. ATIOPAKPUVETE TIG PTTATAPIEG.

3. ToTToBETAOTE KAIVOUPYIEG PTTATAPIEG, OTTWG UTTOSEIKVUETAI. (5)
4. ETIavaToTIOBETAOTE KAl OQIETE PE AOPAAEIA TO KATTAKI.

AvTikardoTaon Auxviag - XeipohaBég Timesco XLED kai Xenon

Mpiv a1m6 TNV agaipeon, BERaIWOEITE OTI N Auxvia EXEI KPUWOE! YIa va TNV
ayyigete.

1. ZeBIBWOTE TO KUPIWG OTEAEXOG TNG XEIPOAABAG aTTd TO dlapépioua
uTraTapiag (6)

2. AvaoTpéyTe To OTEAEXOG, £TO1 WOTE va eival opaTth n B£on ouvappoyng
G Auyviag. (7)

3. MidoTe T BAan TNG AUXViag Kal aQaIPECTE TN ATTO TO OTEAEXOG.

4. BeBaiwBeiTe 0TI N kavoupyla Auyvia éxel ToTToBeTnBei TeAsiwg péoa oto
oTéNeXOG.

XpnoiyoTroleite povo Auyvieg Xenon 2,5v (Kwdikég: 3000.900.20) kot XLED
(Kwdikdg: 3000.950.20).

AMNayr Tou 08nyoU gwTog - Optima Clx (8)

BeBaiwBeite 611 XpnoIpoTIOIEiTal 0 CWOTOG TTUPAVAG (0BNYOS PWTOG).

(Z10 TTioW PEPOG TOU TITEPUYIOU Kal TOU TTUPAVA Eival avaypappéva o
TUTTOG Kail TO PéyeBOG TOU TITEPUYioU).

1. ZITpWETE TOV 08NY6 YWTAG yia va Byel atrd T BAon Tou, KATw amé

TO KUPIWG OTEAEXOG.

aTTopPITITOVTal CUPQWVA WE TNV TOTTIKI VOoBETia.

2. BeBaiwBeite 611 0 08NYyOG PWTOG TIEPVE KaVOVIKG Siapégou Tou
TITEPUYIOU TTPOG TO TTEPIPEPIKS GKPO.

3. TormoBetrioTe TN BAonN ToU TTUPAVa PECA OTO TTEPIBANUA TOU TTUpAva

0710 KUpiwg OTEAEXOG, ETIRBEPBaIIVOVTAG OTI OF PAGTLEG 0T Bdon Tou Truprva
GUUTTAEKOVTAI PE TOUG 0dNyoUs, TEJOVTAG OTABEPG TIPOKEIUEVOU VO UTTEN TN
B€on Tou. Oa akouaoTei éva ‘KAIK' Tav o TTUpAvag ToTToBETNBEI CWOTA.

Eclipse

* Katd tn dlacwAivwon o HoxAdg Sev TIPETTEN vat €ival TIATAUEVOG
£wg GTOU TO GKPO TOU AaPUYYOTKOTTIOU TOTTOBETNBEI 0T Bdon TG
YAWOOTAG 1) TOU KOIAWUATOG.

« To GKpo Tou TITepuyiou Ba PETaKIVNOET OTAdIOKG TTPOG Ta ETTAVW 1}
TIPOG Ta EUTTPOG KABWG 0 POXAGG TIECETaN TIPOG TN XEIPoAaRR. Katd
n didpkela auTrig TG dladikaaoiag, n eTyAwTTIda Ba avaonKwoEi
TIEPICTOTEPO Kal B aTTopaKPUVBET aTrd TO TTHoW PEPOG TOU PAapUYYa,
ETITPETTOVTAG TNV KAAUTEPN TTPOBOAR TNG YAWTTIdAG.

* Mnv KpaTaTe TO HOYXAS KATA TNV ATTOPAKPUVON TOU TITEPUYIOU atréd
N XelpohaPry. Kari Tétolo evdéxeTtal va TpokaAéoel uTepBoAIkn Trieon,
n oToia EVEEXETAI Va TTPOKAAETEI TNV ATTOPAKPUVON TOu poxAoU aTd To
TITEPUYIO.

* Z& Kapia TEPITITWON PNV ETTIXEIPAOETE TNV ATTOCUVAPHOAGYNON TOU
TITEPUYiOU.

O1 PeTaXEIPIoPEVEG AETTIOEG, AABEG Kal PTTATAPIEG TTPETTEI VO ATTOPPITITOVTAI
WG KAIVIKG aTrOBANTA GUPPWVA HE TIG TOTTIKEG TIONITIKEG TTOU akoAouBouvTal.
Ava@épeTe TUXOV 0OBAPG TTEPICTATIKG TTOU TTPOKARBNKAV aTré auTd TO TTPOIOV
oTnv Timesco Kal oTov €BVIKO pUBUIGTIKG QOpEa.

ATIOAUpavon kal aTrooTEIPWaN AApUYYOOKOTTiWY OTITIKAG ivag

Avatpégre oTig 0dnyieg emravemegepyaaiag Tng Timesco yia
eTTavaypnoipoTolfoiua AapuyyookoTa: https:/timesco.com/resource-page/
Ava@épeTe TUXOV 0OBAPG TTEPICTATIKG TTOU TTPOKARBNKAV aTré auTd TO TTPOIOV

oTnv Timesco Kal oTov €6VIKG pUBUICTIKG QOopEa.

Oeppokpacia kal uypacia Bgppokpacia Kal vypaoia

Aeitoupyiag: ATTOBAKEUONG/HETAPOPAG:
10"Ci’40#c 30%®75% -20"C’1/G°#C 10%®9°%
ATHOCQQIPIKA TTiECN:

SOkpa@mSkPa

@

Laryngoskop se pouziva k vySetfeni a vizualizaci hornich dychacich cest
pacienta a k usnadnéni zavedeni trachealni trubice pfi intubaci. Tento
vyrobek smi pouZivat pouze kvalifikovany lékaf. (Poznamka: Federalni
zékony USA a Kanady omezuji prodej tohoto prostfedku na Iékare nebo na
jeho predpis.)

« LZice a rukojeti Timesco odpovidaji normé I1SO 7376.
« Pouzivejte pouze s rukojeti nebo IZici, které odpovidaji normé I1SO 7376.
« Dodéava se nesterilni.

Kontroly pfed pouzitim — pfed pouzitim u pacienta

« Vizualné zkontrolujte, zda vyrobek nema ostré hrany, otfepy nebo neni
jinak poskozen.

« Stisknéte objimku Zarovky na rukojeti a zkontrolujte, zda Zarovka sviti.
Nedivejte se do Zarovky pfimo.

+ U systéml s vyjimatelnymi jadry zkontrolujte, zda jsou jadra spravné
nainstalovana.

+ Nasadte IZici na rukojet a zkontrolujte, zda svétlo spravné funguje.

DULEZITA POZNAMKA: Vzdy méijte k dispozici nhradni Izice a rukojeti pro
pFipad poruchy nebo nouzové situace.

Upozornéni
* Metody ¢isténi pomoci ultrazvuku nejsou vhodné pro IZice z optickych
vidken.
« Po sterilizaci zabrarite okamzitému pfemisténi teplych IZic do studeného
roztoku.
« Baterie a Zarovky by nemély byt vystaveny teplu ani ponofeny do
chemikalii. Pfed ¢isténim, dezinfekci nebo sterilizaci je nutné je vyjmout.
+ Rozsvicené Zarovky ponechané v exponované poloze mohou vytvaret teplo
dostate¢né k popaleni lidské tkané.
« Nepouzivejte v blizkosti intenzivnich magnetickych poli, jako jsou skenery
magnetické rezonance.
« Vykon nékterych dobijecich ¢lankd se béhem pouZivani mize rychle
sniZovat, coz vede k rychlému selhani osvétleni.

Pfipojeni a odpojeni IZice od rukojeti laryngoskopu

1. Zahaknéte IZici za hacek na rukojeti (1)

2. Tlagte na spodni ¢ast IZice, dokud IZice pevné nezapadne do polohy nad
listou (2)

3. Zvednéte konec IZice, abyste ji zajistili v provozni poloze a rozsvitila se
Zarovka (3)

Chcete-li IZici odpojit, postupujte podle vy$e uvedenych pokynu obracené.
Vystrazné upozornéni: LZici je moZné nasadit nespravné. To méa za nasledek
nefunkéni ¢i poskozenou IZici nebo rukojet.

Vyména baterii

Pouzivejte alkalické suché baterie. Pro stfedni rukojeti pouZijte 2 baterie
velikosti C, pro malé rukojeti a rukojeti typu ,Stubby” pouZijte 2 baterie
velikosti AA.

1. OdSroubuite krytku spodni ¢asti (4).

2. Vyjméte baterie.

3. Nové baterie vioZte podle obrazku (5)

4. Nasadte a pevné utahnéte krytku.

Vyména Zérovky — rukojeti Timesco XLED a Xenon

Pfed vyjmutim Zarovky se ujistéte, Ze je chladna na dotek.

1. Odsroubuijte horni blok rukojeti od prostoru pro baterie (6)

2. Ototte blok tak, aby bylo vidét misto pro nasazeni zarovky. (7)

3. Uchopte patici Zarovky a vyjméte ji z bloku.

4. Novou Zérovku zcela zasurite do bloku.

Pouzivejte pouze Xenon 2,5 V (ref. ¢.: 3000.900.20) nebo Zarovku XLED
(ref. €.: 3000.950.20).

Vyména svétlovodu — Optima Clx (8)

Zkontrolujte, zda je pouZito spravné jadro (svétiovod). (Na zadni strané IZice
a na jadru je uveden typ a velikost Izice)

1. Zatlacte svétlovod z jeho zékladny pod blok.
2. Ujistéte se, Ze svétlovod spravné prochazi Izici smérem k distalnimu hrotu.
3. VloZte zakladnu jadra do pouzdra na bloku a ujistéte se, Ze pfiruby na
zakladné jadra zapadnou do voditek. Pevné ji stladte, dokud jadro spravné
nezapadne; pii spravném usazeni jadra se ozve cvaknuti.

Eclipse

« Béhem intubace by paka neméla byt stisknuta, dokud neni hrot
laryngoskopu v poloze u kofene jazyka nebo valekuly.

« Pi stlacovani paky smérem k rukojeti se hrot IZice postupné zveda smérem

« PFi vyjimani IZice z rukojeti nesahejte na paku. To mGze vyvolat
nepfiméreny tlak, ktery muze zpUsobit rozpojeni Cepele a paky.
+V Zadném pripadé se nepokousejte IZici rozebirat.

Zaijistéte, aby byly staré svétlovody, baterie a Zarovky likvidovany v souladu
s mistnimi predpisy.

Dekontaminace a sterilizace laryngoskopt s optickymi viakny

Viz pokyny spolecnosti Timesco ke zpracovani laryngoskopti pro opakované
pouZiti na adrese https:/timesco.com/resource-page/

Jakékoli zavazné udalosti zpusobené timto vyrobkem nahlaste spolecnosti
Timesco a narodnimu regulaénimu organu.

Provozni teplota a vihkost:
40°C 75%
30%®

Skladovani/pfeprava a teplota:
60°C @90%
10°C: -20°C- 10%

Atmosféricky tlak:

106kPa
SOkPa@

Laringoskop se upotrebljava za pregled i vizualizaciju pacijentovih gornjih
dignih putova i pomo¢ u postavljanju trahealne cijevi tijekom intubacija. Ovaj
proizvod smije upotrebljavati iskljucivo kvalificirani lijecnik. (Napomena:
Prema saveznom zakonu SAD-a i Kanade, ovaj proizvod smiju kupovati
iskljucivo lije¢nici ili se smije kupiti po njihovom nalogu.)

« Lopatice i drSke Timesco u skladu su s dimenzijama iz norme ISO 7376.
« Upotrebljavajte iskljucivo s drskom ili lopaticom koja je u skladu s
dimenzijama iz norme 1SO 7376.

« Isporucuje se nesterilno.

Provjere prije upotrebe — prije upotrebe na pacijentu

« Pregledaijte ima li na proizvodu hrapavih ili ostrih rubova ili drugih ostecenja.
« Pritisnite okvir Zarulje na drski kako biste provjerili svijetli li Zarulja. Nemojte
izravno gledati u Zarulju.

U sluéaju sustava s uklonjivom jezgrom provijerite jesu li jezgre ispravno
postavljene.

« Postavite lopaticu na drsku i provjerite radi li svjetlo ispravno.

VAZNA NAPOMENA: Uvijek osigurajte da su rezervne lopatice i drske
dostupne u slucaju kvara ili hitnog slu¢aja.

Oprez
+ Metode ultrazvuénog ¢iS¢enja nisu prikladne za lopatice s optickim
vlaknima.
+ Nakon sterilizacije nemojte tople lopatice odmah prebacivati u hladnu
otopinu.
« Baterije i Zarulje ne smiju biti izloZene toplini ili se uranjati u kemikalije te ih
je stoga potrebno ukloniti prije ¢i§éenja, dezinfekcije ili sterilizacije.
+ Ako Zarulje ostanu upaljene na izloZenom mjestu, mogu proizvesti toplinu
koja moZe opedi ljudsko tkivo.
+ Nemojte upotrebljavati u blizini intenzivnih magnetskih polja (npr. uredaja
za MR).
« Nazivna snaga iz nekih baterijskih ¢elija koje se mogu puniti moZe se brzo
smanijiti tijekom upotrebe, $to moze dovesti do brzog kvara osvjetljenja.

Postavljanje lopatice laringoskopa na drsku i uklanjanje s nje

1. Zakacite lopaticu na Sipku s kukom na drski (1)

2. Pritisnite donji dio lopatice dok lopatica ne ,klikne" u poloZaj preko Sipke
@)

3. Podignite vrh lopatice dok ne prione u radni poloZaj i dok Zaruljica ne
zasvijetli (3)

Za uklanjanje lopatice gore navedene upute slijedite obratnim redoslijedom.
Napomena s upozorenjem: MoZe se dogoditi da nepravilno postavite
lopaticu. To ¢e dovesti do nefunkcionalnosti ili oste¢enja lopatice i/ili drske.

Zamjena baterija

Upotrebljavajte alkalne baterije sa suhim ¢elijama. Upotrijebite 2 baterije
veligine ,C* za srednje drske ili 2 baterije veli¢ine ,AA" za male i ,Stubby” drske.
1. Odvijte poklopac na dnu baze (4)

2. Uklonite baterije.

3. Umetnite nove baterije kako je prikazano (5)

4. Vratite i Evrsto zategnite poklopac na dnu.

Zamjena zarulja — drske Timesco XLED i Xenon

Provjerite je li Zarulja hladna na dodir prije uklanjanja.

1. Odvijte gornji blok drske iz prostora za baterije (6)

2. Okrenite blok kako biste vidjeli priklju¢ak Zarulje. (7)

3. Uhvatite bazu Zarulje i izvadite je iz bloka.

4. Provjerite je li nova Zarulja umetnuta u blok do kraja.

Upotrebljavajte iskljucivo Zarulje Xenon 2.5v (ref.: 3000.900.20) ili XLED
(ref.: 3000.950.20).

Promjena svjetlovoda — Optima Clx (8)

Provjerite upotrebljavate li ispravnu jezgru (svjetlovod). (Poledina lopatice i
jezgra imaju oznaku s vrstom i veli¢inom lopatice)

1. Gurnite svjetlovod iz njegove baze ispod bloka.

2. Provjerite prolazi li svjetlovod pravilno kroz lopaticu prema distalnom vrhu.
3. Postavite bazu jezgre u kuciste jezgre na bloku pazeéi da prirubnice

na bazi jezgre uskoce u vodilice te je Evrsto utisnite na mjesto. Prilikom
pravilnog postavljanja jezgre zacut ¢e se zvuk ,klik“.

Eclipse

« Tijekom intubacije poluga se ne smije pritisnuti sve dok vrh laringoskopa ne
bude u poloZaju na dnu jezika ili valekule.

« Vrh lopatice postupno ¢e se podizati prema gore ili prema naprijed dok se
poluga pritiS¢e prema drSci. Epiglotis ¢e se zatim jos$ viSe podici od straznjeg
dijela Zdrijela i omoguciti bolji pogled na glotis.

« Nemojte drzati polugu kad uklanjate lopaticu s dr8ke. To moZe uzrokovati
nepotreban pritisak koji moZe razdvaojiti lopaticu i polugu.

« Ni u kojem slu¢aju nemojte rastavljati lopaticu.

Stare svjetlovode, baterije i Zarulje odloZite u skladu s lokalnim propisima.
Dekontaminacija i sterilizacija laringoskopa s optickim viaknima
Pogledajte upute poduzeca Timesco za ponovnu obradu laringoskopa za
viSekratnu upotrebu na stranici https://timesco.com/resource-page/
Prijavite sve ozbiljne incidente uzrokovane ovim proizvodom poduzecéu
Timesco i nacionalnom regulatornom tijelu.

Radna temperatura i vlaznost:
40°C 75%
10°CI 30%@

Atmosferski tlak:
106kPa
&

Skladistenje/transport i temperatura:

60°C 90%
-20“CI 10%®

50kPa

@

Alaringoszkép a beteg felsé légutainak vizsgalatara és lathatova tételére,
valamint a légcs6tubus intubacié soran valé elhelyezésének segitésére
szolgal. A terméket kizardlag szakképzett orvos hasznalhatja. (N.B. Az
Amerikai Egyesiilt Allamok és Kanada szévetségi térvényeinek értelmében
az eszkoz eladasat orvosokra vagy orvosi megrendelésre korlatozzak.)

ATimesco szike és nyél illeszkedése megfelel az ISO 7376 szabvanynak.
« Kizardlag az ISO 7376 szabvanynak megfelel6 nyéllel és lapoccal
hasznalatos.

« Nem sterilen szallitott.

Hasznalat el6tti ellenérzések — betegen torténd hasznalat elétt

« Szemrevételezéssel ellendrizze a terméket éles szélek, sorjak vagy egyéb
sériilés szempontjabdl.

+ Nyomja le a nyélen |évé izzéfoglalatot, és gyéz6djon meg arrdl, hogy az
izz6 vilagit. Ne nézzen kozvetleniil az izzéba.

« Eltavolithaté belsé rendszer esetén ellendrizze, hogy a belsé megfelelen
van felszerelve.

« lllessze a lapocot a nyélhez, és ellendrizze, hogy a fény megfeleléen
miikodik.

FONTOS MEGJEGYZES: Mindig legyen elkészitve tartalék lapoc és nyél
hiba vagy vészhelyzet esetére.

Ovintézkedések
+ Az ultrahangos tisztitasi modszerek nem alkalmazhatok szaloptikai lapoc
esetén.
« Sterilizalas utan tgyeljen arra, hogy a meleg eszkoz ne kertiljon azonnal
hideg oldatba.
« Az akkumulatorokat és izzékat nem szabad hének kitenni vagy vegyi
anyagokba meriteni, és tisztitas, fertétienités vagy sterilizalas elétt el kell
tavolitani.
« A vilagité helyzetben szabadon hagyott lampa izzdja elegend6 hét termel az
emberi szovet megégetéséhez.
+ Ne hasznalja erés magneses mez6k — pl. MRI képalkoté berendezések —
kozelében.
« Egyes Ujratoltheto cellak teljesitménye hasznalat kdzben gyorsan
csokkenhet, ami a vilagitas gyors ledllasat eredményezheti.

A laringoszkdp lapoc laringoszkép nyélre valé illesztése és eltavolitasa

1. Rogzitse a lapocot a nyélen Iévé kampés rudra (1)

2. Alkalmazzon nyomast a lapoc sarkara, amig a lapoc a helyére nem
Jkattan” a radon (2)

3. Emelje meg a lapoc hegyét, amig az miikédéskor hasznalatos helyzetbe
nem reteszel6dik, és az izz6 kigyullad (3)

A lapoc eltavolitdsahoz végezze el forditott sorrendben a fenti utasitasokat.
Ovatossagi megjegyzés: A lapoc helytelen médon is felszerelheté. Ez a lapoc
vagy nyél miikddésképtelenségéhez vagy sérilléséhez vezet.

Elemcsere
Alkali szarazelemek hasznalandok. A kézepes méretii nyél esetében

hasznaljon 2 db ,C” méretii elemet, a kisebb ,vastag” nyél esetében pedig 2
db ,AA” méreti elemet.

1. Csavarja le a talpazat végzaro kupakjat (4)

2. Tavolitsa el az elemeket.

3. Helyezze be az Uj elemeket az 4bran lathaté modon (5)

4. Helyezze vissza, és hlizza meg biztosan a végzaré kupakot.

|zzécsere — Timesco XLED és Xenon nyél

Eltavolitas elétt bizonyosodjon meg arrél, hogy az izz6 hiivés tapintasu.

1. Csavarja le a nyél fejblokkot az elemtarto részrél (6)

2. Forditsa meg a blokkot, hogy az izzészerelvény lathaté legyen. (7)

3. Fogja meg az izz6 foglalatat, és tavolitsa el a blokkrol.

4. Bizonyosodjon meg arrél, hogy az 0j izz6 tokéletesen illeszkedik a blokkra.
Kizérélag Xenon 2.5 V (Ref.: 3000.900.20) vagy XLED izz6

(Ref.: 3000.950.20).

Fényvezetd cseréje — Optima Clx (8)

Bizonyosodjon meg a megfelel6 bels6 rész (fényvezetd) hasznalatarol. (A
lapoc tipusa és mérete a lapoc hatoldalan és a belsén talalhato)

1. Nyomja ki a fényvezetét a blokk alatti alapzatbdl.

2. Bizonyosodjon meg a fényvezet6 lapocon ét a tavoli hegy felé valo
megfelel6 haladasarol.

3. Helyezze a mag aljét a blokk belsé hézba, szorosan a helyére nyomva
biztositsa a bels6 rész aljan Iévé peremek vezetdkbe valo illeszkedését; a
mag megfeleld illeszkedése esettén ,kattand” hangot hall.

Eclipse

« Intubalas soran ne nyomja le addig a kart, amig a laringoszkép hegye nincs
a helyén a nyelv vagy a vallecula tévénél.

« A kar fokozatos nyél felé nyomasaval a lapoc hegye lassan felfelé vagy
eliilsé iranyba emelkedik, ekdzben a gégefedd tovabb emelkedik a hatsd
garatrol jobb ralatast biztositva a hangrésre.

+ Alapoc nyélrél vald eltavolitdsa soran ne fogja meg a kart. Ezzel ugyanis
indokolatlan nyomast fejt ki, amellyel szétfeszitheti a lapocot és a kart.

« Semmilyen korlilmények kozétt ne probalkozzon meg a lapoc szétszerelésével.

Kérjlk, biztositsa a régi fényvezetok, elemek és izzok a helyi iranyelveknek
megfelel6 artalmatlanitasat.

A szaloptikai laringoszkop fert6tienitése és sterilizalasa

Az Ujrahasznalhaté laringoszkop esetében tekintse meg az Ujrafeldolgozasi
utasitasokat: https://timesco.com/resource-page/

Kérjlk, a jelen termék altal okozott minden sulyos eseményt jelentsen a
Timesco vallalatnak és a nemzeti szabalyozo6 szerveknek.

Térolas/szallitas és hémérséklet:

60°C 90%
20°C 1098

Miikodés kozbeni kérnyezeti
hémérséklet és paratartalom:
40°C 75%

10°C: 30%®

Légkori nyomas:

106kPa
50kPa@

Laryngoskop stuzy do badania i ogledzin gérnych drég oddechowych
pacjenta oraz pomaga w umieszczeniu rurki intubacyjnej. Ten wyréb moze
by¢ uzywany wytacznie przez wykwalifikowanego lekarza. (Uwaga: prawo
federalne Stanéw Zjednoczonych i Kanady zezwala na sprzedaz tego
urzgdzenia wytgcznie lekarzowi lub na zaméwienie lekarza).

« Lopatki i rekojesci Timesco sg zgodne z normg ISO 7376.
« Uzywaé wytgcznie z rekojesciami lub topatkami zgodnymi z norma I1SO 7376.
« Wyréb dostarczany w stanie niesterylnym.

Kontrole przed uzyciem na pacjencie

« Sprawdzi¢ wzrokowo wyréb pod katem ostrych krawedzi, zadzioréw lub
innych uszkodzen.

+ Nacisng¢ kotnierz zaréwki na rekojesci, aby sprawdzi¢, czy zaréwka $wieci.
Nie patrze¢ bezposrednio w zaréwke.

« W przypadku systeméw z wymiennym rdzeniem nalezy sprawdzi¢, czy
rdzenie sg prawidiowo osadzone.

« Zatozy¢ topatke na rekojesc i sprawdzi¢, czy oswietlenie dziata prawidiowo.

WAZNA UWAGA: w razie awarii lub nagtego wypadku nalezy zawsze mie¢
pod rekg zapasowe topatki i rekojesci.

Przestrogi
* Metody czyszczenia ultradzwigkowego nie sg odpowiednie dla topatek
$wiattowodowych.
« Po sterylizacji nie nalezy od razu umieszczac¢ cieptych topatek w zimnym
roztworze.
« Baterii i zarowek nie nalezy wystawia¢ na dziatanie wysokiej temperatury
ani zanurza¢ w chemikaliach; nalezy je wyjgé przed czyszczeniem,
dezynfekcja lub sterylizacja.
« Jesli zaréwki pozostang zapalone i odstonigte, mogg generowaé ciepto
wystarczajgce do poparzenia ludzkiej tkanki.
« Nie uzywac¢ w poblizu intensywnych pél magnetycznych, np. generowanych
przez skanery MRI.
« Moc wyj$ciowa niektérych ogniw akumulatorowych moze gwattownie spasé
podczas uzytkowania, powodujgc nagte zaprzestanie dziatania oswietlenia.

Montaz i demontaz topatki na rekojesci laryngoskopu

1. Zaczepi¢ fopatke o zaczep na rekojesci (1)

2. Przycisng¢ tylng cze$¢ topatki, az topatka ,zatrzasnie sie¢” na zaczepie (2).
3. Unie$¢ koricowke topatki, az zablokuje sie w pozycji roboczej i zapali sig
Zzaréwka (3).

Aby zdemontowac¢ fopatke, nalezy wykonaé powyzsze instrukcje w odwrotnej
kolejnosci.

Przestroga: istnieje mozliwo$¢ nieprawidtowego zamontowania topatki.
Bedzie to skutkowato awarig lub uszkodzeniem topatki lub rekojesci.

Wymiana baterii

Nalezy uzywac baterii alkalicznych z suchym ogniwem. Uzywac¢ 2 baterii
typu ,C” w przypadku $redniej wielkosci rekojesci lub 2 baterii typu ,AA”
w przypadku matych rekojesci oraz rekojesci typu ,Stubby”.

1. Odkreci¢ nakretke w podstawie (4)

2. Wyja¢ baterie.

3. Wiozy¢ nowe baterie w sposéb przedstawiony na rysunku (5).

4. Zatozy¢ i wkrecic¢ nakretke.

Wymiana zaréwki — rekojesci Timesco XLED i ksenonowe

Przed wyjeciem zaréwki nalezy upewni¢ sig, Ze jest ona chtodna w dotyku.

1. Odkrecic¢ blok gtowicy rekojesci od komory baterii (6)

2. Odwrdcié blok tak, aby widoczne byto gniazdo zaréwki. (7)

3. Chwyci¢ podstawe zaréwki i wyjaé jg z bloku.

4. Upewnic sig, ze nowa zaréwka jest catkowicie wiozona do bloku.

Uzywac¢ wylgcznie zaréwek ksenonowych 2,5 V (nr ref.: 3000.900.20) lub XLED
(nrref.: 3000.950.20).

Wymiana $wiattowodu — Optima Clx (8)

Upewni¢ sig, ze uzywany jest wiasciwy rdzen ($wiattowdd). (Tyt topatki

i rdzen majg oznaczenie typu i rozmiaru fopatki).

1. Wypchna¢ $wiattowod z podstawy pod blok.

2. Upewnic sie, ze $wiatlowdd przechodzi prawidiowo przez fopatke

w kierunku koficéwki dystalnej.

3. Umiesci¢ podstawe rdzenia w obudowie rdzenia na bloku, upewniajac sie,
ze kotnierze na podstawie rdzenia zazebiajg sie w prowadnicach, mocno
dociskajgc je na miejsce; po prawidiowym osadzeniu rdzenia rozlegnie sie
dzwiek zatrzasnigcia.

Eclipse

+ Podczas intubacji dzwignia nie powinna by¢ wcisnigta, dopoki koricowka
laryngoskopu nie znajdzie si¢ w pozycji u nasady jezyka lub dolinki.

« Po wcisnieciu dzwigni w kierunku rekojesci koricowka topatki bedzie
stopniowo podnosi¢ sig w goére lub do przodu; w miare jak to nastapi,
nagtos$nia bedzie dalej unoszona z dala od tylnej czesci gardia, zapewniajac
lepszy widok glosni.

« Nie chwyta¢ dzwigni podczas wyjmowania fopatki z rekojesci. Moze to
spowodowac nadmierny nacisk, ktéry moze spowodowac¢ roztgczenie fopatki
i dzwigni.

+ Pod Zadnym pozorem nie nalezy podejmowac prob rozmontowania topatki.

Nalezy zadbac¢ o utylizowanie starych $wiattowodow, baterii i zaréwek
zgodnie z lokalnymi wytycznymi.

Odkazanie i sterylizacja laryngoskopéw $wiattowodowych

Instrukcje reprocesowania laryngoskopéw wielokrotnego uzytku firmy
Timesco mozna znalez¢ na stronie https:/timesco.com/resource-page/
Prosimy o zgtaszanie wszelkich powaznych incydentéw spowodowanych
przez ten wyrdb firmie Timesco i krajowemu organowi regulacyjnemu.

Temperatura i wilgotno$¢ robocza: Przechowywanie/transport i
temperatura:
40°C 75% 60°C 90%
10°C: 30%® -20”C’k 10%®

Ciénienie atmosferyczne:

106kPa
SOkPa

Un laringoscop este utilizat pentru a examina si a vizualiza céile respiratorii
superioare ale pacientului si pentru a ajuta la plasarea unui tub traheal in
timpul intubarilor. Acest produs trebuie utilizat numai de un medic calificat.
(N.B. Legislatia federala din SUA si din Canada restrictioneaza vanzarea
acestui dispozitiv de un medic sau la comanda acestuia).

« Lamele si méanerele Timesco sunt conforme cu montarea conform
standardului ISO 7376.

« Utilizati numai cu méanere sau cu lame conforme cu montarea conform
standardului ISO 7376.

« Se livreaza nesterile.

Verificari inainte de utilizare - inainte de utilizarea pe un pacient

« Inspectati vizual produsul, pentru a vedea dacé existad margini ascutite,
bavuri sau alte deterioréri.

« Apasati gulerul becului de pe maner, pentru a confirma c& becul se aprinde.
Nu priviti direct in bec.

« In cazul sistemelor cu miez detasabil, verificati daca miezurile sunt montate
corect.

« Montati lama pe méaner si verificati daca lumina functioneaza corect.

NOTA IMPORTANTA: Pastrati intotdeauna lamele si manerele de rezerva
disponibile in caz de defectiune sau de urgenta.

Atentionari
« Metodele de curéatare cu ultrasunete nu sunt adecvate pentru lamele din
fibra optica.
+ Dupa sterilizare, asigurati-va ca lamele calde nu sunt transferate imediat
ntr-o solutie rece.
« Bateriile si becurile nu trebuie supuse la céldura sau la scufundare in
substante chimice si trebuie indepértate inainte de curatare, dezinfectare
sau sterilizare.
« Dacé becurile sunt lasate aprinse intr-o pozitie expusa, acestea pot genera
suficienta caldura pentru a arde tesuturile umane.
+ Nu utilizati in apropierea unor campuri magnetice intense, cum ar fi
scanerele RMN.
« Puterea de iesire de la unele celule reincércabile poate scédea rapid in
timpul utilizarii, ceea ce poate duce la intreruperea rapida a iluminarii.

Montarea si demontarea unei lame de laringoscop pe un maner de
laringoscop

1. Agatati lama pe bara cu carlige de pe maner (1)

2. Aplicati presiune pe calcaiul lamei pana cand lama ,se fixeaza cu un clic”
in pozitie pe bara (2)

3. Ridicati varful lamei pana cand aceasta se blocheaza in pozitia de
functionare si becul se aprinde (3)

Pentru a scoate lama, inversati instructiunile de mai sus.

Noté de precautie: Este posibil ca lama sé fie montata incorect. Acest lucru
va avea ca rezultat o lama si/sau un méaner nefunctionale sau deteriorate.

Tnlocuirea bateriilor

Utilizati baterii alcaline cu celule uscate. Folositi fie 2 baterii de marimea ,C”
pentru manerele medii, fie 2 baterii de marimea ,AA” pentru manerele mici
si indesate”.

1. Desurubati capacul de capat al bazei (4)

2. Scoateti bateriile.

3. Introduceti baterii noi, conform indicatiilor (5)

4. Inlocuiti si strangeti bine capacul de capat.

Tnlocuirea becului — Manere Timesco XLED si Xenon

Asigurati-va ca becul este rece la atingere inainte de a-l scoate.

1. Desurubati blocul de capat al manerului din compartimentul pentru baterii
(6).

2. Intoarceti blocul, astfel incat s fie vizibil soclul becului. (7)

3. Prindeti baza becului si scoateti-I din bloc.

4. Asigurati-va ca noul bec este introdus complet in bloc.

Utilizati numai Xenon 2,5 V (Ref.: 3000.900.20) sau becul XLED

(Ref.: 3000.950.20).

Schimbarea ghidajului luminos - Optima Clx (8)

Asigurati-va ca se utilizeaza miezul corect (ghidajul luminos). (Partea din
spate a lamei si a miezului sunt marcate cu tipul si cu dimensiunea lamei)
1. Impingeti ghidajul luminos de la baza sa sub bloc.

2. Asigurati-va ca ghidajul luminos trece in mod corect prin laméa spre varful
distal.

3. Pozitionati baza miezului in carcasa miezului de pe bloc, asigurandu-va
ca flansele de la baza miezului se cupleaza in ghidaje, apasandu-le ferm pe
pozitie; se va auzi un ,clic” atunci cand miezul este asezat in mod corect.

Eclipse

« In timpul intubarii, maneta nu trebuie ap&sata pana cand varful
laringoscopului nu se aflé pe pozitie la baza limbii sau a valeculei.

« Varful lamei se va ridica treptat in sus sau in directie anterioara, pe masura
ce maneta este apasata spre maner; pe masura ce acest lucru se intampla,
epiglota va fi ridicata si mai mult de faringele posterior, permitand o vedere
mai buné a glotei.

+ Nu apucati maneta atunci cand scoateti lama din maner. Acest lucru poate

cauza o presiune nejustificata, care poate forta separarea lamei si a manetei.

« Nu incercati in nicio imprejurare sa dezasamblati lama.

Va rugam sa va asigurati ca ghidajele luminoase, bateriile si becurile vechi
sunt eliminate in conformitate cu politicile locale.

Decontaminarea si sterilizarea laringoscoapelor cu fibra optica

Consultati instructiunile de reprelucrare Timesco pentru laringoscoapele
reutilizabile la adresa https://timesco.com/resource-page/.

Va rugam sa raportati orice incident grav cauzat de acest produs cétre
Timesco si cétre organismul national de reglementare.

Temperatura si umiditatea de
functionare:

40°C 75%
10°C: 30%@

Depozitare/Transport si temperatura:

60°C 90%
-20° k 10%@

Presiune atmosferica:

106kPa
50kPa®

TNapunHrockon — 3T0 MHCTPYMEHT Anst 06CneaoBaHns 1 BU3yanu3aLmmn
BEPXHUX [bIXaTemNbHbIX MyTeil NaLUneHTa, a Takke 15 UCNOMb30BaHUS Npu
pasmelLieHn TpaxeanbHol TpyGku Bo Bpemsi MHTYGaLmu. [laHHoe usgenve
npeAHasHaueHo Ans SKCMTyaTaLmMm UCKMIOUYNTENLHO KBANNMULNPOBAHHbIM
Bpavom. (Mpumeyanue: cornacHo eaepanbHbiM 3akoHam CLUA

v Kanagpl, faHHOE U3Aenue MOoXeT NPofaBaThbCsl TONLKO BPa4oM Ui no
pacnopsixeHuto Bpava.)

* Knurkun 1 pykositkn Timesco cooTBeTCTBYI0T cTaHaaptam MCO 7376.
* Vicnonb3yiiTe n3genue UCKMIOUMTENBHO C PyKOSITKaMI 1 KIUHKaMu,
cooTBeTcTBYloWMMM cTaHgapTam UCO 7376.

« MocTaBnseTcs B HECTEPULHOM BUAE.

MpeaBapuTenbHas nposepka neper skcnnyaTtauuei — nepeq
VCNOMb30BaHNEM Y NaLMeHTa

+ BusyanbHo npoBepbTe U3AENMe Ha Hanmnyne OCTPbIX KPaes, 3ayCeHLEs nnu
VHbIX NOBPEXAEHNNA.

* Haxxmue Ha dhnanel| namnbl, 4To6bl y6eanTbCa B TOM, 4TO NaMna ropuT.
He cmoTpuTe npsimo Ha namny.

* B criyyae CbeMHbIX CUCTEM CBETOBOAOB, y6eanTech B TOM, YTO CBETOBO/b!
YCTaHOBMEHbI MPABMUIBHO.

* YCTaHOBUTE KIMHOK Ha PyKOSITKY 1 yGeanTech B KOppeKTHO paBoTe namnbl.

BAXHO. Beeraa nmeiite 3anacHble KNUHKM 1 PYKOSTKW Ha criydait
HENCNPaBHOCTU UMW YPE3BbIYAIHON CUTyaLM.

MpenocTepesxenne
* MeToab! ynkTpa3ByKkoBO! O4UCTKN HE NOAXOAAT ANs hUGPOONTUHECKNX
KIMHKOB.
« He gonyckaiiTe, 4to6bl nocre cTepunu3aLmm Tennble KuHk1 cpasy
NOMeLLanich B XONOAHbIN PacTBOP.
« He cneayet noaseprath akkyMynsTopHble Gatapen 1 nammbl HarpesaHmnio
Vv norpyxarb UX B XMMUYECKUE BELECTBA; OHU AOMKHbI BbiTh U3BMEYEHbI!
nepes O4UCTKOM, Ae3nHeKLUMEen nnu cTepunusaLmei.
« Jlamnibl, OCTaBMEHHbIE BKIIOYEHHBIMI B OTKPBITOM MOMOXEHNU, MOTYT
BbIpaGaTbiBaTh TEMNMO, AOCTATOYHOE /NS OXOra TKaHei Yenoseka.
* He ncnoneayitte uaaenue BGNN3M UCTOUHUKOB CUMBHOTO MarHUTHOTO Monsi,
Hanpumep, MPT-ckaHepoB.
* BbIXOfHbIE MOLLIHOCTY HEKOTOPbIX akKyMYNSTOPOB MOTyT GbICTPO
CHWXaTbCS B MPOLIECCE JKCMyaTaLym, YTo NPUBOANT K BbICTPOi
HENCNPaBHOCTU OCBELLEHNS.

YcTaHoBKa KNuHKa TapUHrOCKONa Ha PyKOSITKY NIApMHIOCKONa 1 CHATUE ero
C PYKOSITKM

1. BcTaBbTe KNMHOK B AepxaTens Ha pykosTke (1)

2. Haxxumaiite Ha NsATKy KnuHKa, Noka OH He CTaHeT Ha MecTo B AepxaTene
CO CMbILINMBIM LEnyKom (2)

3. MoaHnMaliTe KOHeL KNWHKa, NoKa OH He 3allenkHeTca B paboyem
MOMoXeHnu, Nocre Yero 3aroputcsi namna (3)

[Insi CHATUS KNHKa NOBTOPUTE YKa3aHHbIE Bbillie AEHCTBIA B 0GpaTHOM
nopsiake.

MpepocTepexerue. CylecTBYeT BEPOSITHOCTL HENPABUIBHON YCTaHOBKM
KnMHKa. OTO NPUBEAET K OTKA3Y UMM NOBPEXKAEHNIO KIMHKA W/ PYKOSITKM.

3ameHa akkymynsTopHbIx Gatapen

WcnonbayiiTe wenoyHble 6atapen. Wcnonbayiite 2 6atapen pasmepa C ans
cpeaHux pykosiTok unu 2 Gatapeun pasmepa AA Ansi Manbix 1 KOPOTKUX
PYKOSATOK.

1. OTKpyTUTE KONNa4oK OCHOBaHUS (4)

2. V3BneknTe akkymynsitopHble Gatapeu.

3. BcTasbTe HoBble Gatapewu, kak nokasaHo (5)

4. YCTaHOBMTE 1 NNIOTHO 3aTSHUTE KOMNAYoK.

BameHa namnbl — pykosiTku TIMesCo Co CBETOANOAHBIMU 1 KCEHOHOBBIMM
namnamm

Mepep u3BneyeHnem yGeauTecs B TOM, YTO Namna ocTbina.

1. BbIBUHTUTE rONOBKY PYKOSITKM M3 aKKyMYMsSTOPHOTO oTceka (6)

2. MepeBepHUTE KOPNYC Taknm o6pasom, YTOBb! MOXHO Gbino yBUAET
ycTaHoBNeHHyto namny. (7)

3. Bo3bMUTECH 3a OCHOBaHWE Namribl 1 U3BMEKUTE ee U3 kopryca.

4. Y6eauTechb B TOM, YTO HOBasi lamMna NOfHOCTLIO BCTaBMEHa B KOPMyC.
Mcnonbayiite Tonbko kceHoHoByto namny 2,5 B (apTukyn: 3000.900.20) nnn
CBETOAMOAHYIO Namny

(apTukyn: 3000.950.20).

BameHa csetosoga — Optima Clx (8)

Y6eauTeck B TOM, YTO UCMONB3YETCS MOAXOASILMIA CBETOBOM MOAY b
(ceeToBop). (Ha 3aaHeit YacTv KNnHKa 1 CBETOBOAA yKa3aHb! TUN U pa3mep
KNnHKa)

1. MpOTSHUTE CBETOBOA 13 OCHOBAHMS MO/ KOPMYCOM KIMHKA.

2. Y6egutecb B TOM, 4TO CBETOBOA Haasexalumm o6pa3om NpoxoauT Yepes
KIMHOK B HANPaBeHUN ANCTaNbHOrO KOHLA.

3. PasmecTuTe OCHOBaHWe CBETOBOAIA B THE3Ae A CBETOBOAA Ha kopnyce,
y6eamBLINCE B TOM, YTO hriaHLbl OCHOBaHMS CBETOBOAA BCTaBMEHbI B
HanpaensioLLVe, U KPEMKo BAaBUTE ero Ha MecTo; koraa ceeToBoA GyaeT
YCTaHOBINEH NPABUMBHO, MOCHBILUNTCS LEMHOK.

Eclipse

« B npouecce UHTYGaLmu He CrielyeT onyckaTb pbluar, noka KoHeL
napuHrockona He Gy/eT PacronoXeH Y OCHOBaHUS A3bIka UMW HAZArOPTaHHON
AMKUA.

« Mo Mepe onyckaHus pblyara no HanpaBeHMIo K PYKOSITKE KOHEL| KInHKa
NOCTENEeHHO NOAHUMAETCS BBEPX UMK BRepes, NPpU 3TOM HaAropTaHHUK
[I0NOMNHUTENLHO OTBOAUTCS OT 3a/HEi CTEHKM FNIOTKM, YTo obecneynsaet
ONTUManbHbI 0630p rONOCOBOIA LEenN.

« Py CHATUM KNNHKA C PYKOSITKM HE CKUMATE pbidar. TO MOXeET Bbi3BaTb
HEHYXHOE AaBreHue, KOTOPOE PasbeaUHNT KIMHOK 1 pbivar.

* Hu npu Kaknx oBcToATENbCTBaX He NbiTaiiTech pasobpaTh KNMHOK.

Y6eAuUTeCh B TOM, 4TO CTapble CBETOBOABI, Gatapen v namnbl yTUnuaupyTes
B COOTBETCTBUM C MECTHBIMI HOPMAMK.

[esnHdbekumns n cTepunmuaauns hrnbpoonTUYECKNX NapuHrockonos
VIHCTPYKLWM MO MOBTOPHOM 06paBoTke MHOrOPa3oBbIX NapUHIOCKOMOB
Timesco MoXHO HaiiTu Ha caiiTe https:/timesco.com/resource-page/

Mpocum Bac coobLatb 060 BCEX Cepbe3HbIX MPOUCLLECTBUSAX, BbI3BAHHBIX
9TUM u3aenem, komnaniu TIMesco 1 HaLMOHaNHOMY peryrmpyioLiemy
opraHy.

Pabouas Temnepatypa Temnepatypa xpaHeHus/

 BNaXHOCTb: TPaHCMOPTUPOBKNA:
10"Cl’4°ac 30%®75% -20"C’%G°#c 10%®9°%
ATmoccepHoe aaBneHue:

50kPa@1°6kPa

@

Laringoskop, hastanin Ust hava yolunu incelemek ve gérsellestirmek ve
entiibasyon sirasinda trakeal tiiplin yerlestiriimesine yardimci olmak igin
kullanilir. Bu Uriin sadece uzman bir doktor tarafindan kullaniimalidir. (Uyari:
ABD ve Kanada Federal Yasalari bu cihazin satisini bir doktor tarafindan
veya doktor siparisi tizerine yapilacak sekilde kisitlamaktadir.)

« Timesco marka bigak ve saplar ISO 7376 standartlarina uygundur.
« Sadece ISO 7376 standartlarina uygun sap veya bigaklarla birlikte kullanin.
« Steril olmayan sekilde temin edilir.

Hasta lzerinde kullaniimadan énce yapilacak kullanim éncesi kontroller

« Uriini keskin kenarlar, piiriizler veya diger hasarlara karsi gérsel olarak
inceleyin.

+ Ampuliin yandigini kontrol etmek igin sap tzerindeki ampul bilezigine basin.
Dogrudan ampule bakmayin.

« Cikarilabilir gdbekli sistemlerde gobeklerin dogru sekilde takildigini kontrol
edin.

« Bigagi sapa takin ve 1s1§in dogru sekilde calisip ¢alismadigini kontrol edin.

ONEMLI NOT: Bir ariza veya acil durum ihtimaline karsi her zaman yedek
bigaklar ve saplar bulundurun.

Uyarilar
« Ultrasonik temizleme yontemleri fiber optik bigaklar igin uygun degildir.
« Sterilizasyon islemi sonrasi sicak bigaklarin hemen soguk bir soliisyona
aktariimadigindan emin olun.
« Piller ve ampuller 1stya maruz birakilmamali veya kimyasallara
batiriimamali ve temizlik, dezenfeksiyon veya sterilizasyon islemleri
oncesinde gikariimalidir.
« Ampuller yanar vaziyette agikta birakildiginda insan dokusunu yakacak
duizeyde 1si retebilir.
+ MRG tarayicilari gibi yogun manyetik alanlarin yakininda kullanmayin.
« Sarj edilebilir bazi pillerin gii¢ ¢ikiglari kullanim sirasinda hizla diisebilir ve
bu da aydinlatmanin hizla kesilmesine yol acar.

Laringoskop Bigaginin Laringoskop Sapina Takilmasi ve Cikariimasi

1. Bigagi sap Ulzerindeki kanca gubuguna gegirin (1)

2. Bigak, gubuk iizerindeki yerine ‘oturana’ kadar bigagin tabanina baski
uygulayin (2)

3. Bigadin ucunu, ¢alisma konumuna oturana ve ampul yanana kadar
kaldirin (3)

Bigag! ¢cikarmak igin yukaridaki adimlari tersten uygulayin.

Uyari Notu: Bigagin yanlhs sekilde takilmasi mimkiindir. Bu, bigagin ve/veya
sapin galismamasina veya hasar gérmesine yol acar.

Pillerin Degistiriimesi

Alkalin kuru pil kullanin. Orta boy saplar igin 2 adet ‘C’ boy pil veya kiiglik ve
‘Kt saplar igin 2 adet ‘AA’ boy pil kullanin.

1. Taban ug kapagini sékin (4)

2. Pilleri gikarin.

3. Yeni pilleri gosterildigi gibi yerlestirin (5)

4. Ug kapagini yerine takin ve iyice sikistirin.

Timesco XLED ve Xenon saplarda Ampul Degistirme
Cikarmadan 6nce ampuliin sogumasini bekleyin.

1. Sapin kafa blogunu pil bélmesinden sékiin (6)

2. Blogu ampul yuvasi goriinecek sekilde ters gevirin. (7)
3. Ampulii tabanindan tutarak bloktan gikarin.

4. Yeni ampuliin bloga tam olarak takildigindan emin olun.
Sadece Xenon 2.5v (Ref: 3000.900.20) veya XLED ampul
(Ref: 3000.950.20) kullanin.

Isik Kilavuzunun Degistiriimesi — Optima Clx (8)

Dogru gébegin (i1sik kilavuzunun) kullanildigindan emin olun. (Bigagin ve
gbbegdin arkasinda bigak tipi ve boyutu belirtilmektedir)

1. Isik kilavuzunu blogun altindaki tabanindan itin.

2. Isik kilavuzunun bigadin iginden distal uca dogru diizgiin bir sekilde
gectiginden emin olun.

3. Goébegin tabanini blok lizerindeki gébek yuvasina yerlestirin ve gébegin
tabanindaki flanglarin kilavuzlara gectiginden emin olarak yerine sikica
oturtun; gébek yerine dogru sekilde oturdugunda bir ‘klik’ sesi duyulacaktir.
Eclipse

« Entilibasyon sirasinda laringoskopun ucu dil tabanina veya vallekulaya
ulasana kadar kola basiimamalidir.

« Kol sapa dogru bastirildiginda bigagin ucu kademeli olarak yukari veya 6ne
dogru yiikselir; bu gergeklestiginde epiglot, glottisin daha iyi gérilebilmesini
saglayacak sekilde arka farenksten daha da uzaklasir.

« Bigagi sapindan gikarirken kolu tutmayin. Bu, bigak ve kolun birbirinden
ayriimasina yol agabilecek asiri miktarda baskiya neden olabilir.

« Bigag higbir sekilde sékmeye kalkismayin.

Litfen eski 1sik kilavuzlarinin, pillerin ve ampullerin ilgili yerel ydnetmeliklere
uygun sekilde bertaraf edildiginden emin olun.

Fiber Optik Laringoskoplarin Dekontaminasyonu ve Sterilizasyonu

Yeniden kullanilabilir laringoskoplara iliskin Timesco yeniden isleme
talimatlarini

https://timesco.com/resource-page/ adresinde bulabilirsiniz.

Litfen bu Griintin yol agtigr her trlii ciddi olay1 Timesco'ya ve ulusal
duizenleyici kuruma bildirin.

Calisma sicakhgi Depolama/Tasima
ve nemi: sicakligl ve nemi:

40°C 75% 60°C 90%
10°C: 30%@ -20° i 10%@
Atmosfer basinci:

106kPa
50kPa®




