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@ English
Portex® Spinal Needle Systems

These instructions contain important information for safe use of the product. Read
the entire contents of these Instructions For Use, including Warnings and Cautions,
before using this product. Failure to properly follow warnings, cautions and
instructions could result in death or serious injury to the patient and/or clinician.

NOTE: DISTRIBUTE THIS INSERT SHEET TO ALL PRODUCT LOCATIONS.

Instructions for use

1 Checkthat the spinal needle will pass freely through the introducer needle.

2 Perform aseptic preparation of the skin.

3 Infiltrate local anaesthetic into the skin, subcutaneous and deeper tissues.

4 Insert the introducer needle, avoiding excessive insertion which might pierce the dura. Check that the stylet
of the spinal needle is correctly fitted. Insert the spinal needle through the introducer needle, and advance it
through the resistances of first the ligamentum flavum, and then the dura mater. After piercing the dura, the
needle should be rotated so that the lateral eye (pencil point) is less likely to be occluded by a nerve root.

5  Withdraw the stylet from the spinal needle and wait for the cerebrospinal fluid (CSF) to appear in the needle
hub. Attach the syringe containing local anaesthetic and aspirate gently to confirm free flow of CSF. If CSF
does not appear in the needle hub, replace the stylet and rotate the needle 90° or advance or withdraw the
needle until CSF appears and confirm free flow of CSF in the syringe.

6 Inject the local anaesthetic, withdraw the spinal and introducer needles, and cover the puncture site with a
suitable dressing.

Precautions

1 Ensure that the bevel on lancet point needles is facing laterally during puncture of the dura.

2 Always advance or re-position the spinal needle with the stylet in place.

3 Ifthereis any resistance to injecting the local anaesthetic through the spinal needle, or pain on injection,
stop immediately and proceed in accordance with currently accepted medical techniques.

Warnings

1 Do Not Reuse: Medical devices require specific material characteristics to perform as intended.
These characteristics have been verified for single use only. Any attempt to re-process the device
for subsequent re-use may adversely affect the integrity of the device or lead to deterioration in
performance.

2 Never use excessive force to advance the spinal needle when bone is felt. Continued advancement
may bend the tip of the spinal needle. If undue resistance is felt, carefully remove the spinal needle
and discard.

3 Ifresistanceis encountered when removing or re-positioning the spinal needle, the spinal needle
and introducer needle must be withdrawn together and the procedure rep d using new need|

4 Always use spinal needles with an introducer or Tuohy needle to reduce the risk of the spinal needle
bending. The tip of a bent spinal needle may break inside the patient when attempt is made to
withdraw it. A bent spinal needle, or the surgical intervention required to remove a broken needle
tip, will cause unnecessary trauma to the patient.

Portex, Portex design mark and Smiths Medical design mark are trademarks of Smiths Medical. The symbol ® indicates
the trademark s registered in the U.S. Patent and Trademark Office and certain other countries. All other names and
marks mentioned are the trade names, trademarks or service marks of their respective owners.

©2017,2019 Smiths Medical. All rights reserved.

[ Francais
Aiguilles Rachis Portex®

Ces instructions conti t des informations essentielles a I'utilisation en toute sécurité
du systéme. Lire I'intégralité de ce mode d’emploi, y compris les mises en garde et précautions,
avant d’utiliser ce produit. Le non-respect des mises en garde, précautions et instructions
peut entrainer lamort du patient et/ou du médecin ou des blessures.

REMARQUE : DISTRIBUER CETTE NOTICE D'UTILISATION DANS TOUS LES LIEUX DE STOCKAGE DU PRODUIT.

Mode d’emploi

Vérifier que l'aiguille Rachis glisse librement au travers de l'aiguille introductrice.

Effectuer les préparatifs aseptiques de la peau.

Injecter un anesthésique local dans la peau, dans les tissus sous-cutanés et dans les tissus plus profonds.

Veiller a ne pas faire progresser trop profondément l'aiguille introductrice pour prévenir toute ponction

dure-mérienne. Vérifier que le mandrin de l'aiguille spinale est correctement solidarisé a I'embase de

l'aiguille. Faire passer 'aiguille Rachis dans cet introducteur et I'avancer en passant d'abord a travers du
ligament jaune et puis la dure-mére. Ayant transpercé la dure-mére tourner l'aiguille afin que I'oeil latéral

(extrémité type Pencil) ne soit pas obstrué par une racine de nerf.

5  Retirer le mandrin de I'aiguille Rachis et attendre |'apparition du liquide céphalorachidien dans le corps de
l'aiguille. Fixer la seringue contenant I'anesthésique local et aspirer doucement pour confirmer I'écoulement
libre du liquide céphalorachidien. Si le liquide n'apparait pas dans le corps de l'aiguille, remplacer le mandrin
et tourner |'aiguille de 90° ou avancer ou retirer l'aiguille jusqu'a ce que le liquide apparaisse. S'assurer de
I’écoulement libre du liquide céphalorachidien dans la seringue.

6 Injecter I'anesthésique local, retirer les aiguilles Rachis et de I'introducteur et recouvrir le site de ponction
avec un pansement adéquat.

) o

Précautions

1 Sassurer d'une orientation latérale du biseau Lancet lors de la ponction duremérienne.

2 Veiller a ne mobiliser ou repositionner l'aiguille spinale qu'avec son mandrin en place.

3 Encasde résistance lors de I'injection de I'anesthésique local par I'aiguille Rachis, ou si I'injection cause
une certaine douleur chez le patient, arréter immédiatement I'opération et procéder conformément aux
techniques médicales reconnues actuellement.

Mlses en garde
Ne pas réutiliser: Les dispositifs médicaux requiérent des caractéristiques matérielles spécifiques
pour étre utilisés comme prévu. Ces caractéristiques ont été avérées uniquement en cas d’usage
unique. Toute tentative de retraitement du dispositif en vue d’une réutilisation peut gravement
compromettre son intégrité ou ses performances.

2 Nejamais utiliser une force excessive pour faire avancer I'aiguille Rachis lorsqu’elle heurte un os. Si
on continue a avancer, la pointe de I'aiguille Rachis risque de se tordre. En cas de résistance anormale,
retirer soigneusement l'aiguille Rachis et la jeter.

3 Encasderésistance anormale lors de la progression ou du repositionnement de l'aiguille spinale,
retirer I'aiguille spinale et son aiguille introductrice en méme temps, et réitérer la procédure avec de
nouvelles aiguilles.

4 Toujours utiliser des aiguilles spinales avec un introducteur ou une aiguille de Tuohy pour réduire
lerisque de torsion des aiguilles spinales. La pointe d’une aiguille spinale tordue peut se rompre a
I'intérieur du patient lors d’une tentative de retrait. Une aiguille spinale tordue, ou I'intervention
chirurgicale requise pour retirer la pointe tordue d’une aiguille, entrainera un traumatisme inutile
pour le patient.

Portex, les dessins de marque Portex et Smiths Medical sont des marques déposées de Smiths Medical. Le symbole

® indique que cette marque est enregistrée auprés du Bureau des brevets et marques de commerce des Etats-Unis

ainsi que dans certains autres pays. Les autres noms et marques mentionnés sont les noms de commerce, marques
de commerce ou marques de service de leurs détenteurs respectifs.

©2017,2019 Smiths Medical. Tous droits réservés.
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(B Deutsch
Portex® Spinalnadel-Systeme

Diese Gebrauchsanleitung enthélt wichtige Informationen fur die sn:here Benutzung des Produkts.
Bitte lesen Sie vor Benutzung dieses Produkts diese Gebrauct vollstandig durch,
einschlieBlich der War und Vorsichtshi Die Missachtung der Anwelsungen Hinweise
und Warnungen kénnte bei Patienten und/oder Klinikpersonal schwerwiegende Verletzungen
verursachen oder zum Tode fiihren.

HINWEIS: DIESES INFORMATIONSBLATT UBERALL BEREITHALTEN, WO DAS PRODUKT EINGESETZT WIRD.

Gebrauchsanleitung

1 Prifen Sie, ob die Spinalnadel ungehindert durch die Einfiihrnadel pafit.

2 Fihren Sie die aseptische Vorbereitung der Haut durch.

3 Infiltrieren Sie das Lokalanésthetikum in die Haut, subkutan und in tieferes Gewebe.

4 Beider Einfiihrungskaniile darauf achten, daB sie nicht zu tief eingefiihrt wird, weil sonst die Gefahr besteht,
daf die Dura mater durchstochen wird. Priifen Sie, daB8 das Stilett der Spinalkaniile richtig befestigt ist.
Fiihren Sie die Spinalnadel durch die Einfiihrnadel ein und schieben Sie sie durch die Widerstande des
Ligamentum Flavums und dann des Dura Maters vor. Nach Eindringen in die Dura sollte rotiert werden,
damit das Risiko einer Okklusion der lateralen Offnung (Pencil Point) durch eine Nervenwurzel verringert wird.

5  Ziehen Sie den Mandrin aus der Spinalnadel zurtick und warten Sie, bis Cerebrospinalflissigkeit (CSF) in
der Nadelbuchse erscheint. Befestigen Sie eine Lokalanasthetikum enthaltende Spritze und aspirieren Sie
vorsichtig, um den freien FluB des CSF zu gewéhrleisten. Wenn keine CSF in der Nadelbuchse erscheint,
setzen Sie den Mandrin zuriick und drehen die Nadel um 90°, oder schieben Sie die Nadel weiter vor oder
zuriick, solange, bis CSF erscheint, und sorgen Sie fiir einen freien FluB der CSF in die Spritze.

6 Injizieren Sie das Lokalanasthetikum, ziehen Sie die Spinalnadel und Einfiihrungsnadel zuriick, und
bedecken Sie die Einstichstelle mit einem passenden Verband.

VorsichtsmaBnahmen
1 Achten Sie darauf, daB die abgeschragte Kante der Lanzettkanilen beim Punktieren der Dura mater zur Seite weist.
2 DieSpinalkaniile soll immer bei liegendem Stilett vorgeschoben oder neu plaziert werden.
3 Wenn wahrend der Injektion des Lokalanasthetikums durch die Spinalnadel jeglicher Widerstand zu
spren ist, oder wenn Schmerzen signalisiert werden, stoppen Sie sofort, und fahren Sie entsprechend der
gegenwartig akseptierten klinischen Techniken fort.

Warnhinweise

1 Nicht zur Wiederverwendung: Medizinische Produkte erfordern bestimmte Materialeigenschaﬂen,
um |hre vorgesehene Funktion erfiillen zu konnen. Diese Eigenschaften wurden nur fiir eine

lidiert. Jeder Versuch derW|ederaufbere|tung fiir weitere Anwendungen
kann die Integritat des Produktes beeintrachtigen oder zu einer schlechteren Funktion fiihren.

2 Wenn ein Knochen zu spiiren ist, wenden Sie keine liberméaBige Kraft beim Vorschieben der
Spinalnadel an. Durch weiteres Vorschieben konnte die Spitze der Spinalnadel verbogen werden.
Wenn Sie einen undeutlichen Widerstand spiiren, entfernen Sie die Spinalnadel vorsichtig und
entsorgen sie.

3 Wenn beim Her:
Spinalkaniile und Einfiihr
neuen Kaniilen zu wiederholen.

4 Ver den Sie Spinalnadeln stets mit einer Einfiihr- oder Tuohy-Kaniile, um das Risiko fiir ein
Verblegen der Spmalkanule zu verringern. Die Spitze einer verbogenen Spinalkaniile kann bei dem
Versuch, sie herauszuziehen, im Koérper des Patienten abbrechen. Eine verbogene Spinalkaniile oder
der chirurgische Eingriff, der zur Entfernung einer abgebrochenen Kaniilenspitze erforderlich ist,
bedeutet ein unnétiges Trauma fiir den Patienten.

en der Spil
iile i her

oderN
\

ein Widerstand spiirbar wird, miissen
werden und der Vorgang ist mit

Portex, das Portex-Logo und Smiths Medical-Logo sind Marken von Smiths Medical. Das Symbol ® bedeutet,
dass die Marke beim Patent- und Warenzeichenamt der USA und einiger anderer Lander eingetragen ist. Alle
anderen erwédhnten Namen und Marken sind Handelsnamen, geschitzte Marken oder Dienstleistungsmarken
ihrer jeweiligen Eigenttimer.

©2017,2019 Smiths Medical. Alle Rechte vorbehalten.

B italiano
Sistema Portex® Aghi Spinale

Le presenti istruzioni contengono importanti informazioni per I'utilizzo sicuro del prodotto. Leggere
per intero il contenuto delle presenti istruzioni per l'uso incluse le avvertenze e le cautele, prima di
utilizzare questo prodotto. La mancata osservanza delle avvertenze, delle cautele e delle istruzioni

potrebbe avere conseguenze letali o essere causa di gravi lesioni per il paziente e/o per il medico.

NOTA: DISTRIBUIRE QUESTO INSERTO A TUTTI I SITI DI STOCCAGGIO DEL PRODOTTO.

Istruzioni per l'uso

1 Controllare che I'ago spinale passi libremente attraverso I'ago introduttore.

2 Disinfettare la cute.

3 Infiltrare con I'anestetico locale cute, sottocute et tessuti profondi.

4 Inserire il trequarti o I'ago introduttore evitando di forzare eccessivamente, in quanto si potrebbe forare la
dura madre. Verificare che il mandrino dell'ago spinale sia inserito in modo corretto. Inserire I'ago spinale
attraverso I'ago introduttore e avanzare attraverso il legamento giallo e la dura madre. Dopo avere forato
la dura madre, I'ago dovrebbe essere ruotato in modo da avere minori possibilita che, I'occhio laterale (ago
punta a matita), possa occludersi a causa del contatto con una radice nervosa.

5  Estrarre lail mandrino dall'ago ed attendere che il liquido cefalorchidiano (CSF) sia visibile nell’ago. Collegare
la siringa contente |'anestetico locale ed aspirare delicatamente per accertare che il CSF scorra liberamente.
Se nell'ago non é visibile CSF, reinserire in mandrino e ruotare I'ago di 90° oppure spingere o tirare I'ago
finché non appare il CSF, infine accertare che il CSF scorra liberamente nella siringa.

6 Iniettare I'anestetico locale, estrarre 'ago spinale e I'introduttore, coprire la zona della puntura con una
medicazione adatta.

Precauzioni

1 Verificare che lo smusso sugli aghi con punta a bisturi sia orientato lateralmente durante la puntura della dura.

2 Quandosifaavanzare o siriposiziona I'ago spinale, il mandrino deve essere in sede

3 Sesitrovaresistenza all'iniezione dell’anestetico locale attraverso I'ago spinale, oppurese il-paziente avverte
dolore al momento dell'iniezione, interrompere immediatamente I'operazione e procedere secondo le
techniche mediche adottate comunemente.

Avvertenze

1 Nonriutilizzare: Per fi e corret! te, i dispositivi medici d. ri derea
caratteristiche specifiche del materiale. Queste caratteristiche sono state verlﬁcate esclusivamente
nel caso di singolo utilizzo del dispositivo. Qualsiasi tentativo di riprocessare il dispositivo per il
riutilizzo successivo puo alterare in maniera avversa l'integrita del dispositivo stesso o condurre aun
deterioramento delle prestazioni.

2 Non esercitare mai una forza eccessiva per far avanzare I'ago spinale se si avverte la-presenza
dell’osso. Continuando a spingere, la punta dell’ago spinale potrebbe piegarsi. Se si avverte una
resistenza eccessiva, estrarre con cautela l’ago spinale e- gena rlo.

3 Sesiavverteresistenza durante lafasediri i orip o dell’ago spinale, occorre
estrarre contestual ago spinale e ago |ntrodunore eripetere la procedura con aghi nuovi.

4 Utilizzare sempre gli aghi spinali con un introduttore o con un ago Tuohy, al fine di ridurre il rischio di
piegare I'ago. Se I'ago spinale si piega vi & il rischio che durante la manovra di estrazione la punta si
spezzi.Un ago spinale piegato come pure I'intervento chirurgico richiesto per rimuoverne la punta
spezzata, possono provocare traumi inutili al paziente.

Portex, i loghi Portex e Smiths Medical sono marchi difabbrica di Smiths Medical. Il simbolo ® indica che il marchio
difabbrica é depositato presso l'ufficio brevetti e marchi degli Stati Uniti d’America e di altri Paesi. Tutti gli altri nomi
e marchi citati sono nomi commerciali, marchi di fabbrica o marchi di servizio dei rispettivi titolari.

©2017,2019 Smiths Medical. Tutti i diritti sono riservati.

B Espariol
Sistemas de Agujas Espinales de Portex®

Estas instrucciones contienen informacion importante para usar el producto de forma segura. Lea
integramente estas instrucciones de uso, incluidas las advertencias y precauciones, antes de utilizar
este producto. Si no se siguen correctamente las advertencias, precauciones e instrucciones, se
pueden provocar lesiones graves, o incluso la muerte, al paciente y/o al médico.

NOTA: DISTRIBUYA ESTE PROSPECTO EN TODOS LOS LUGARES EN LOS QUE SE

ALMACENE EL PRODUCTO.

Instrucciones de uso

1 Compruebe que la aguja espinal pasa libremente a través de la aguja introductora.

2 Lleveacabo la preparacion aséptica de la piel.

3 Infiltre el anestésico local en la piel, tejido subcutaneo y tejidos mas profundos.

4 Insertarlaaguja introductora, evitando una insercion excesiva que pudiera atravesar la dura. Comprobar que
el mandril de la aguja espinal esté correctamente encajado. Introducir la aguja espinal a través de la aguja
introductora y hacerla avanzar a través del ligamento amarillo y, posteriormente, de la duramadre. Después
de penetrar la duramadre, la aguja debe ser girada de tal forma que el orificio lateral de la misma (Punta de
Léapiz) tenga menos probabilidades de poder ocluirse debido a una rais nerviosa.

5  Retire el fiador de la aguja espinal y espere a que aparezca liquido cefalorraquideo (LCR) por el pabellon de
la aguja. Coloque la jeringa que contiene el anestésico local y aspire suavamente para confirmar que el LCF
fluye libremente. Si no aparece LCR por el pabelldn de la aguja, vuelva a colocar el fiador y gire la aguja 90° o
bien empuje y retire la aguja hasta que el LCR aparezca y se confirme que fluye libremente en la jeringa.

6 Inyecte el anestésico local, retire las agujas espinal e introductora y cubra el lugar de la puncién con un
aposito adecuado.

Precauciones
1 Comprobar que el bisel de la aguja con punta de lanceta esta colocado en posicion lateral cuando se perfore
ladura.

2 Parahaceravanzar o volver a posicionar la aguja espinal, el mandril siempre debe estar colocado.
3 Siaparece alguna resistencia al inyectar el anestésico local a través de la aguja espinal, 0-algtin dolor al
inyectarla, deténgase inmediatamente y proceda de acuerdo con las técnicas médicas actualmente aceptadas.

Advertencnas
No reutilizar: El material de los dispositivos médicos debe reunir caracteristicas especificas para
funcionar como es debido. Dichas caracteristicas inicamente se han verificado para un solo
uso. Cualquier intento de reprocesar el dispositivo para su ulterior reutilizacion puede afectar
negativamentea Ia integridad del mismo o dar lugar a fallos en su funcionamiento.

2 Noempleenuncad iada fuerza al empujar la aguja espinal cuando se toque hueso. Continuar
avanzando podria doblarla agu]a espinal. Si se nota cualquier resistencia indebida, retire

id la aguja espinal y deséchela.

3 Sl seencuentra alguna resistencia al retirar o recolocar la aguja espinal, debera extraerse la aguja
espinal y laaguja introductora como una unidad, y se repetira el procedimiento usando agujas nuevas.

4 Utilice siempre las agujas espinales con una aguja introductora o con una aguja Tuohy para reducir el
riesgo de que se doble la aguja espinal. La punta de una aguja espinal doblada puede romperse dentro
del cuerpo del paciente al intentar retirarla. Una aguja espinal doblada o la intervencién quirdrgica
necesaria para retirar la punta rota de una aguja provocaran un traumatismo innecesario al paciente.

Portex, la marca de diseio Portex y la marca de disefio Smiths Medical son marcas comerciales de Smiths Medical.
El simbolo ® indica que la marca comercial esta registrada en la Oficina de Patentes y Marcas de EE.UU. y en ciertos
otros paises. Todos los demds nombres y marcas mencionados son nombres comerciales, marcas comerciales o
marcas de servicio de sus respectivos propietarios.

©2017, 2019 Smiths Medical. Reservados todos los derechos.

[ Portugués
Sistemas Portex® de Agulha Espinhal

Estas instrugdes contém informagoes importantes para a utilizacao segura do produto. Leia na integra
o contetido destas instrugdes de utilizagao, incluindo as adverténcias e as precaugées, antes de
utilizar este produto. Se as adverténcias, precaugées e instrugdes nao forem devidamente seguidas
podera resultar namorte ou em lesées graves do doente e/ou do médico.

NOTA: DISTRIBUIR ESTE FOLHETO INFORMATIVO A TODOS OS LOCAIS ONDE O

PRODUTO SEJA COMERCIALIZADO.

Instru¢des para a Utilizacao

1 Certificar-se de que a agulha espinhal podera passar livremente através da Introdutor da agulha..

2 Executara preparacdo da pele por assepsia.

3 Infiltrar anestésico local na pele, nos tecidos subcutaneos e mais profundos.

4 Insiraaagulhaintrodutora, evitando insercao excessiva o que pode perfurar a dura. Verifique que o estilete
da agulha espinhal estd correctamente instalado. Insira a agulha espinal através do introdutor da agulha e
avance através das resisténcias do primeiro ligamento “flavum” e entéo a dura mater. Depois de penetrar
adura, deve-se rodar a agulha de meneira que o olho lateral (ponta de lapis0 fique provavélmente a ser
ocultado pela raiz de um nervo.

5 Retirar o mandril da agulha espinhal e esperar que o fluido cerebrospinal aparega no eixo da agulha. Afixar
a seringa contendo anestésico local e aspirar suavemente para confirmar o fluxo livre do FCS. Se o FCS néo
aparecer no eixo da agulha, recolocar o mandril e girar a agulha 90°, ou avancar ou recuar a agulha até que o
FCS apareca e confirmar o livre fluxo do FCS na seringa.

6 Injectar o anestésico local, retirar as agulhas espinhal e de introdugéo, e cobrir o local da perfuragao com um
penso apropriado.

Precaucdes

1 Certifique-se que o bisel em agulhas de ponta de lanceta esta voltado lateralmente durante a perfuracao da
dura.

2 Avance ou reposicione sempre a agulha espinhal com o estilete no devido lugar.

3 Sehouver qualquer resisténcia a injecgdo do anestésico local através da agulha espinhal, ou dor durante a
injec¢do, parar imediatamente e proceder de acordo com as técnicas médicas actualmente aceites.

Adverténcias
1 Nao reutilizar: E necessario que determinadas caracteristicas do material de dispositivos médicos
hamod ho pr dido. Estas caracterlstlcas foram validadas para uma utilizagao

Unica. Qualquer tentatlva de reprocessar o dispositivo para sub ereutilizagdo pode afectar
adversamente a integridade do dispositivo ou levar a alteragdo do seu desempenho.

2 Jamais usar forca excessiva para avancar a agulha espinhal quando sentir um osso. A continuagiao
do avango podera fazer com que a ponta da agulha espinhal se dobre. Se for sentida resisténcia
indevida, r eaagulha inhal e descarta-la.

3 Seforencontrada reslstencla quando remover ou reposicionar a agulha espinhal, a agulha espinhal e
aagulhaintrodutora tém que ser retiradas juntas e o procedi repetido lhas novas.

4  Utilize as agulhas espinhais sempre com um introdutor ou agulha Tuohy para reduzir o risco de
dobragem da agulha espinhal. A ponta de uma agulha espinhal que esteja torta pode partir-se dentro
do doente quando tentar retira-la. Uma agulha espinhal torta, ou a intervencao cirirgica necessaria
para remover uma ponta de agulha partida, causa trauma desnecessario ao doente.

Portex, as marcas de desenho Portex e Smiths Medical sdo marcas registadas da Smiths Medical. O simbolo ® indica
que é uma marca registada na Reparticao de Registo de Patentes dos E.U.A. e noutros paises. Todos os outros nomes
emarcas mencionadas sdo nomes comerciais, marcas registadas ou marcas de servico dos respectivos proprietarios.

©2017,2019 Smiths Medical. Todos os direitos reservados.
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[0 Nederlands
Portex® Spinaal Naald Systeem

Deze instructies bevatten belangrijke informatie voor het veilig gebruik van het product. Lees

de gehele inhoud van deze gebruiksaanwijzing door, met inbegrip van de waarschuwingen,
aandachtspunten en voorzorgsmaatregelen, alvorens dit product in gebruik te nemen. Wanneer de
waarsch aandack voorzorg egelen en instructies niet goed in acht worden

genomen, kan dat tot overlljden of ernstlg letsel van de patiént en/of de zorgverlener leiden.

OPMERKING: ZORG DAT DEZE BIJSLUITER OP ALLE BEWAARLOCATIES

VAN HET PRODUCT VOORHANDEN IS.

Gebruiksaanwijzing

1

2
3
4

6

Controleer of de spinale naald goed door de geleider heen past.

Desinfecteer de huid.

Infiltreer een lokaal anestheticum in de huid, subcutaan en in de dieper gelegen weefsels.

Breng de introductienaald in, maar breng deze niet zo ver in dat punctie van de dura kan optreden.
Controleer of het stilet van de lumbale punctienaald correct is aangebracht. Plaats de spinaal naald door
de introductienaald en schuif deze op door de weerstanden van eerst het ligamentum flavum en daarna
de dura mater. Na het doorprikken van de dura dient de naald gedraaind te worden zodat het laterale oog
(pencil point) het minst mogelijk geoccludeerd kan worden door een zenuwwortel.

Trek de mandrijn terug uit de spinale naald en wacht tot er liquor cerebrospinalis (LCS) in de conus van de
naald verschijnt. Bevestig dan de spuit met lokaal anestheticum aan de naald en aspireer voorzichtig om
te controleren of de LCS vrij vloeit. Als er geen liquor in de conus van de naald verschijnt, schuif dan de
mandrijn terug en roteer de naald 90°, breng hem dieper in of trek hem iets terug totdat er liquor verschijnt
en controleer of de liquor vrij in de spuit vloeit.

Injecteer het lokale anestheticum, trek de spinale naald en de geleider terug en breng op de punctieplaats
een geschikt verband aan.

Voorzorgsmaatregelen

1
2
3

Zorg dat de afschuining op naalden met lancetpunten tijdens punctie van de dura lateraal gericht is.

De lumbale punctienaald altijd met aangebracht stilet opvoeren of opnieuw positioneren.

Indien er bij het injiciéren van het lokale anestheticum door de spinale naald weerstand gevoeld wordt of
als de injectie pijn doet, stop dan onmiddellijk en vervolg de procedure volgens gebruikelijke medische
technieken.

w

Niet opmeuw gebrmken Voor een beoogde werkmg moeten medische hulpmiddelen over specifieke
mater beschikk Deze happ zljn na verificatie alleen voor eenmalig
gebruik geschlkt verklaard Probeer niet het hulpmiddel opnieuw te bewerken met hergebruik als
doel. Zulke pogingen | eenong ige invloed op de integriteit van het hulpmiddel hebben of
kunnen een verslechterdewerking van het hulpmiddel veroorzaken.

Probeer nooit met kracht de naald door te schuiven wanneer de naald op bot stuit. Als in dat geval

de spinale naald wordt doorgeschoven, kan de punt ervan ombuigen. Als er onverwachte weerstand
wordt gevoeld, verwijder dan voorzichtig de spinale naald en gooi deze weg.

Als bij het terugtrekken of opnieuw positioneren van de lumbale punctienaald enige weerstand
wordtg Id, moet de lumbale puncti Id samen met de introductienaald worden
teruggetrokken en moet de procedure worden herhaald met nieuwe naalden.

Gebruik een spinale naald altijd met een introductienaald of een Tuohy-naald om hetrisico te
verkleinen dat de spinale naald verbuigt. De punt van een verbogen spinale naald kan in de patiént
afbreken wanneer getracht wordt de naald terug te trekken. Een verbogen spinale naald, of de
operatieve ingreep waarmee een afgebroken naaldpunt moet worden verwijderd, zorgt voor
onnodig letsel van de patiént.

Portex, de logo's Portex en Smiths Medical zijn handelsmerken van Smiths Medical. Het symbool ® geeft aan
dat het handelsmerk bij het Amerikaanse patenten- en handelsmerkenbureau en in bepaalde andere landen
gedeponeerd is. Alle andere genoemde namen en merken zijn de handelsnamen, handelsmerken of dienstmerken
van de respectievelijke eigenaren.

©2017,2019 Smiths Medical. Alle rechten voorbehouden.

B svenska
Portex® spinalkanylsystem

Dessa anvisningar innehaller viktig information for

ker anvandnlng av produkten. Las igenom hela

bruksanvisningen, |nk|u5|vevarn|ngarochfor i den fore anvand avdenna

produkt. Om dessa varningar, fomktlghetsmeddelanden och instruktioner inte foljs ordentligt kan
det leda till dodsfall eller allvarliga skador pa patienten och/eller klinikern.

OBS! DISTRIBUERA DENNA BIPACKSEDEL TILL ALLA STALLEN DAR PRODUKTEN FINNS.

Bruksanvisning

1 Kontrollera att spinalkanylen kan passera fritt genom inforaren.

2 Goren aseptisk forberedning av huden.

3 Infiltrera lokalbedévningsmedlet i huden, subkutana vavnader och i vévnader dérunder.

4 Forinledarkanylen men undvik alltfor kraftig inféring som kan genomborra duran. Kontrollera att

mandrinen i spinalkanylen &r korrekt monterad. Fér spinalkanylen framat genom inforaren, forst genom
motstandet av ligamentum flavum och sedan av dura mater. Efter det att dura har punkterats, vrid kanylen
sa att sannolikheten for att kanylens sidohal (pencil point) tacks av nervroten minimeras.

5  Drautmandrinen fran spinalkanylen och vanta att cerebrospinal vétska (CSF) visar sig i kanylens fattning.
Anslut sprutan innehallande lokalt bedévningsmedel och aspirera forsiktigt for att verifiera att CSF flyter
fritt. Om CSF inte visar sig i kanylens fattning, byt ut mandrinen och rotera kanylen 90 grader, respektive
skjut kanylen fram och tillbaka tills CSF visar sig och darefter verifiera dess fria flode i sprutan.

6 Injicera detlokala bedévningsmedlet, dra ut inforaren och spinalkanylen och tack 6ver punktionsstallet med
ett lampligt forband.

ForS|kt|qhetsaJ_rder
Se till att den avfasade sidan pé kanylerna med lansettspets &r riktade lateralt under durapunktion.

2 Om spinalkanylen fors ldngre in eller flyttas ska alltid mandrinen sitta pa plats.

3 Omdet kanns ndgot motstand vid injicerandet av det lokala bedévningsmedlet genom spinalkanylen, eller

om injektionen férorsakar smarta, upphor omedelbart och fortsatt i enlighet med géllande medicinskt
praxis.

Varnmgar

Far inte ateranvindas: Medicintekniska utrustningar kriver specifika egenskaper hos materialet

for att de ska fungera sdsom avsett. Dessa egenskaper har endast verifierats for engangsbruk.

Varje forsok att upparbeta utrustningen for efterféljande ateranvandning kan férorsaka skador pa
utrustningen eller leda till forsamrad funktion.

Anvind aldrig 6verdriven kraft for att fortsatta fora in spinalkanylen ndr man kédnner att benet har
natts. Fortsatt tryck kan béja kanylens spets. Om man stoter pa ovantat motstand skall spinalkanylen
forsiktigt dras ut och kasseras.

Om du stoter pa motstand da spinalkanylen avldgsnas eller flyttas, maste spinalkanylen och
ledarkanylen dras ut tillsammans och proceduren upprepas med anvandning av nya kanyler.

Anvind alltid spinalkanyler till med en ledarkanyl eller Tuohy-nal for att reducera risken att
spinalkanylen bdjs. Spetsen pa en bojd spinalkanyl kan komma att brytas av inne i patienten nar man
forsoker dra ut den. En bojd spinalkanyl eller det kirurgiska ingrepp som erfordras for att avlagsna
en avbruten kanylspets, utsatter patienten for ett onodigt trauma.

Portex, Portex designmarke och Smiths Medical designmérke ar varumarken som tillhor Smiths Medical. ®- symbolen
indikerarattvarumarket registrerats hos amerikanska patent- och registreringsverket samtivissa dvriga lander. Alla
andranamn och marken som omnamns arhandelsnamn, varumérken eller servicemarken som tillh6r respektive dgare.

©2017,2019 Smiths Medical. Med ensamrétt.

(B Dansk
Portex Spinal Nale System

s dahold

Disse vnghge oplysninger om sikker brug af produktet. Laes hele indholdet af
denne brugsanwsnmg, ogsa advarslerog forholdsregler, for ibrugtagning af dette produkt. Hvis
advarsler, forholdsregler og anvisninger ikke felges ngje, er det forbundet med livsfare eller risiko
for alvorlige personskader for patienten og/eller klinikeren.

BEM/RK: DISTRIBUER DENNE INDLAGSSEDDEL TIL ALLE PRODUKTETS

ANVENDELSES- OG OPBEVARINGSSTEDER.

Brugsanvisning

1 Kontroller, at spinal nalen kan fgres gennem introducer nélen.

2 Foretag aseptisk forberedelse af huden.

3 Indgiv lokalanaesteticum i huden, subkutant og de dybere liggende vaev.

4 Isetindferingsnélen og undga at saette den for langt ind, da dura herved kan blive perforeret. Kontroller at
spinalnalens stilet er korrekt indstillet. For spinal nalen igennem introducer nélen og fer den frem igennem
modsanden fra ligamentum flavum og derefter dura mater. Efter at veere traengt igennem dura skal nalen
roteres, saledes at sidehullet (pencil point) ikke sé let bliver lukket af en nerverod.

5  Treekstiletten tilbage fra spinal nélen og vent til der drypper cerebrospinalvaeske i kanylens nav. Pasaet
sprojten med lokalanalgesimidlet og aspirer forsigtigt for at sikre frit udleb af cerebrospinalveeske. Hvis
der ikke drypper cerebrospinalvaeske i kanylens nav, skal stiletten saettes i pa ny og kanylen drejes 900 eller
kanylen skubbes frem og tilbage, indtil cerebrospinalvaeske bliver synlig, og bekraeft frit udleb i sprojten.

6 Indgiv lokalanalgetikum og traek spinal nélen ud af introduceren og pasaet plaster eller lign. over
instikstedet.

Forholdsregler

1 Detskal sikres, at facetkanten pé lancetspidsnale vender til siden under punktur af dura.

2 Spinalnalen skal altid fremfores eller justeres med stiletten siddende pa plads.

3 Hvis der mgdes modstand ved indgivelsen af lokalbedavelsen gennem spinal nalen, eller hvis der opstar
smerter ved injektion, standses gjeblikkeligt, hvorefter man gar frem i henhold til alment anerkendte
medicinske teknikker.

M
Ma ikke genanvendes: Medicinsk udstyr kraver specifikke materlaleegenskaberforat fungere
som tilsigtet. Disse egenskaber er kun kontrolleret til engangsbrug. Ethvert forseg pa at behandle
udstyret til efterfolgende genbrug kan pavirke perfekt tilstand af udstyret negativt eller medfore
forringet funktionsevne.

2 Brugaldrig kraft for at fremfore kanylen, hvis benstruktur maerkes. Fortsat fremforing kan medfore,
at spinal nalens spids bgjes. Hvis der maerkes forkert modstand traekkes spinal nalen forsigtigt
tilbage og kasseres.

3 Hvis der mgdes modstand, nar spinalnalen flyttes eller justeres, skal sg
traekkes ud sammen og proceduren skal gentages med anvendelse af nye néle.

4 Benytaltid spinalndle sammen med en introducer eller Tuohy-nal for at reducere risikoen for, at
spinalnalen bgjer. Spidsen af en bgjet nal kan knaekke inde i patienten, nar der gores forsog pa at
traekke den ud. En bgjet spinalnal, eller det kirurgiske indgreb, der kraeves for at fierne en knaekket
nélespids, vil forarsage ungdvendigt traume for patienten.

og indfari

Portex, designmaerkerne Portex og Smiths Medical er varemaerker tilhgrende Smiths Medical. Symbolet ® angiver,
at varemaerket er registreret hos det amerikanske patent- og varemaerkekontor og i visse andre lande. Alle andre
navne og mzrker, som er naevnt, er handelsnavne, varemaerker eller servicemzerker tilhgrende de respektive ejere.

©2017,2019 Smiths Medical. Alle rettigheder forbeholdes.

[T Norsk
Portex® Spinalnalsystem

hold

Denne bruksanvi wktlg |nformas10n om hvordan produktet brukes pa en trygg
mate. Les hele innholdeti denne bruk i ogsa advarsler og forsiktighetsregler, for
systemet tas i bruk. Hvis advarsler, forsiktighetsregler og bruksanvisning ikke folges noye,
kan det fore til dedsfall eller alvorlig skade pa pasient og/eller helsepersonell.

MERK: DETTE VEDLEGGET SKAL SENDES UT TIL ALLE STEDER HVOR PRODUKTET ER LAGRET.

Bruksanvisning

1 Kontroller at spinalnalen vil kunne passere fritt gjennom introdusernalen.

2 Forbered huden aseptisk.

3 Injisérlokalbedavelse i hud, subkutant og dypere vev.

4 Stikkinn innferingsnalen, men ikke for langt, for da kan dura perforeres. Kontroller at stiletten pa spinalnélen
er riktig festet. For spinalndlen gjennom introducernalen og forser motstanden av forst ligamentum flavum
og sa dura mater. Nar spinalnalen har passert dura mater og ligger pa plass skal nalen roteres, slik at risikoen
for tiltetning av nerverotter i det laterale gyet (pencil point) minimeres.

5  Trekkinnerkanylen ut av spinalndlen og vent til cerebrospinalvaesken (CSF) kommer til syne i nalemuffen.
Sett pa spreyten som inneholder lokalbedovelse og aspirer forsiktig for & bekrefte at cerebrospinalveaesken
strommer fritt. Hvis det ikke kommer cerebrospinalvaeske inn i ndlemuffen, sett innerkanyle pé igjen
og roter nalen 90° eller for ndlen inn og ut til cerebrospinalvaesken kommer til syne. Fa bekreftet at
cerebrospinalvasken strommer fritt i sproyten.

6 Injiser lokalbedovelse, trekk ut spinalnalen og introdusernalen og dekk over punkturstedet med passende
forbinding.

Forholdsregler

1 Pése at fasettkanten pa lansettnalene peker sidevegs ved punksjon av dura.

2 Spinalnalen skal aldri stikkes inn eller flyttes for stiletten er pé plass.

3 Hvis man kjenner motstand nar man forsgker & injisere lokalbedgvelsen gjennom spinalnalen, eller
pasienten foler smerte under injiseringen, avbryt prosedyren pyeblikkelig og fortsett i samsvar med
gjeldende, godkjent medisinsk fremgangsmate.

M
Til engangsbruk: Medisinsk utstyr krever sarskilte materialegenskaper for & fungere etter
hensikten. Disse egenskapene er kun verifisert for engangsbruk. Eventuelle forsgk pa a
gjenprosessere utstyret for gjentatt bruk vil kunne ha negativ effekt pa utstyret eller fore til at
funksjonsevnen forringes.

2 Man ma ikke bruke for mye makt til a fore spinalnélen inn nar man kjenner bein. Fortsetter man &
fore nalen inn, kan spissen pa spinalnalen bli bayd. Hvis motstanden kjennes for stor, trekk nalen
forsiktig ut og kasser den.

3 Hvis man meter motstand nar spinalnalen fjernes eller flyttes, skal s
trekkes ut samtidig og prosedyren skal gjentas med nye naler.

4 Brukalltid spinalnaler sammen med en innfgringsnal eller Tuohy-nal for & redusere faren for at
spinalnalen boyer seg. Spissen pa en bgyd spinalnal kan brekke inni kroppen nar man prover a trekke
den ut. En bayd spinalnal, eller det kirurgiske inngrepet som kreves for & fjerne en brukket nalespiss,
forer til ungdvendig traume for pasienten.

og innferi

Portex, designmerket Portex og designmerket Smiths Medical er varemerker som tilhgrer Smiths Medical. Symbolet
® angir at varemerket er registrert ved U.S. Patent and Trademark Office og i visse andre land. Alle andre navn og
merker som er nevnt, er varemerker, handelsnavn og servicemerker som tilhgrer de respektive eiere.

© 2017, 2019 Smiths Medical. Med enerett.

[ suomi
Portex® Spinaalineula Pakkaus

Nama kdyttoohjeet sisdltavat tarkeda tietoa tuotteen turvallisesta kaytosta. Lue kayttoohjeiden
koko sisaltd, mukaan lukien varoitukset ja varotoimenpiteet ennen tuotteen kdyttéonottoa.
Varoitusten, varotoimenpiteiden ja kdyttéohjeiden noudattamatta jattaminen voi aiheuttaa

uol tai val hinl oot

p

HUOMAA: JAA TAMA OHJE KAIKKIIN TUOTTEEN KAYTTOPISTEISIIN.

Kayttoohjeet

BwWN =

6

Tarkista, etta spinaalineula sopii ohjainneulaan.

Puhdista iho aseptisesti.

Puuduta iho, ihonalainen kudos ja syvemmat kudokset.

Aseta ohjainneula paikalleen valttaen liian pitkalle vientid, mika saattaisi puhkaista duran. Tarkista, etta
spinaalineulan mandriini on oikein kiinnitetty. Vie spinaalineula ohjainneulan |dpi ja etene ensis ligamentum
flavumin vastuksen lapi, sitten dura materin lapi. Lapaistyasi duran, kierrd neulaa niin, ettei hermojuuri tuki
viistopintaa (pencil point).

Vedd mandriini spinaalineulasta ja odota kunnes selkdydinnestettd alkaa nékya neulan kannassa. Kiinnita
ruisku, jossa on puudutusainetta ja aspiroi varovasti varmistaaksesi selkdydinnesteen vapaan virtaamisen.
Mikéli selkdydinnestettd ei ilmaannu neulan kantaan, aseta madriini takaisin ja kierra neulaa 90 astetta tai
vie neulaa sisaan- tai ulospain kunnes selkdydinnestettd ilmaantuu ja varmista selkdydinnesteen vapaa
virtaaminen ruiskussa.

Injektoi paikallispuudute, veda spinaali- ja ohjainneulat pois ja peita punktiokohta sopivalla haavasiteelld.

Varotoimenpiteet

1

Varmista, ettd lancet neulan viistopaa on lateraalisesti duran ndhden sitd punktoitaessa.

2 Spinaalineulaa sisdanvietdessa madriinin tulee olla aina paikoillaan.

3 Jos puudutusainetta spinaalineulalla injektoitaessa tuntuu véahaisintakin vastustusta tai injektiosta johtuvaa
kipua, keskeytd toimenpide heti ja toimi hyvéksyttyjen ladketieteellisten menetelmien mukaisesti.

Varoituksia

1 Eisaakayttad uudelleen: Ladkinnalliset tarwkkeet vaativat materiaalin erityisominaisuuksia
toimiakseen halutulla tavalla. Néama ominai on vakt tu vain yhté kdyttokertaa varten.
Yritykset kasitelld tarvike uudelleenkidyttoa varten voi vaurioittaa tarviketta tai johtaa toiminnon
huonontumiseen

2 inaalineul a tulisi valttaa liikaa voimaa, koska sen karki saattaa vaantya
kohdatessaan luunpinnan. Jos vastus on kohtuuton, poista spinaalineula ja havita se.

3 Josspinaalineulaa poistettaessa tai uudelleen asetettaessa tuntuu vastustusta, spinaalineula ja
ohjainneula taytyy vetaa yhdessa ulos. Toista toimenpide kdyttamalla uusia neuloja.

4  Kaytad spinaalineuloja aina oh, lan tai Tuohy lan kanssa vilttaaksesi spinaalineulan

ipumista. Taip pinaalineulan karki voi rikkoutua potilaan sisalld sita ulos vedettaessa.

Taip p lineulan poi tai rikkoutuneen neulan kérjen kirurginen poisto aiheuttaa
tarp p

Portex, Portex designmerkki ja Smiths Medical designmerkki ovat Smiths Medical in tavaramerkkeja. ®- merkki
tarkoittaa, ettd tavaramerkki on rekisterdity Yhdysvaltain patentti- ja tavaramerkkivirastossa seka eraissa muissa
maissa. Kaikki muut mainitut nimet ja merkit ovat omistajiensa tavaranimia, tavaramerkkeja tai palvelumerkkeja.

©2017,2019 Smiths Medical. Kaikki oikeudet pidatetaan.

B EAdnvika
Zuotipata BeAovag Paytaiag Portex®

O108nyieg auTég mePIEXOUV GNUAVTIKEC TANPOPOPIEC YIa TRV AGPAAR XP1ION TOL TPOTIOVTOG.
Awapaote oAdkAnpo 1o naplsxépzvo AUTWV TWV o&nvlo’uv xpr’]cnc, auunspl)\appuvouévwv wv
nposl&onomoawv KAl TOV auuwaawv npodoxnc, TIPIV amo TN XPoN auTol Tou MPoidvTog. Edv dev

TE CWOTATICTIP , TIC GUGTAOELG IPOCOX NG KAl TIC 08NyiEC, l»lnopn
vanpokAnBsi Bdvatog f cofapog TpavpaATIoRGG 6ToV acBevii fi/Kat 6Tov KAIVIKG 1aTpo.

IHMEIQXH: AIANEIMETE AYTO TO ENOETO ®YANO ZE KAGE OEZH OYAAZHI TON MPOIONTQN.

O8nyiec Xprianc

BwN =

6

ENéyEte oTin puxlala Behova mepva eNelBepa Sia péaou tng BeNdvag-odnyou.

Kavete aonmTikn mpogTolpacio Tou S£ppatoc.

Kavete 81n6non pe tomko avatodnTikd Tou §épuatog, Tou umoSopiou Kat Twv BabiTepwV IOTWV.

Eiodyete Tn Behdva-odnyd @povtilovtag va pnv elcayBei og umepPolikd Babog, kabuwg autd evdéxetal va
TIPOKANETEL TPWON TNG OKANPAG priviyyac. BeBaiwBeite 0Tt éxel TomoBeTnOei owoTd 0 GTUNEDC TG BENdvag
paylaiac. Elodyete Tn BeNdva paxtaiag Stapéaou tng BeAdvac-odnyol kal mpowBeioTe alobavopevol Tig
QVTIOTACEIC TIPWTA TOU WXPOU CUVEEGHOU Kal META TNG OKANPAG prviyyag. A@ou n Behova Stamepdoel T
OKANPA UAVIYYQ, TIPETTEL VA TIEPICTPEPETAIL £TOL WOTE va HElwBOUY ol MBavaTNTEC amdepagng Tne mdylag
omn¢ (pencil point) amo kamota pia vevpou.

A@aip£oTe Tov 6TUNES amd Tn payiaia BENOVa Kal TEPIHEVETE VA EPPAVIOTEL EYKEGAAOVWTIAIO LUYPO OTO
TMow AkPo TG BeAOVAG. EQapHOTTE TN GUPLYYa TTOU TIEPIEXEL TOTTIKO QVAITBNTIKS Kal avappoProTe HOAAKA
yia va empBePaiwoete TV ehevBepn por Tou ENY. Edv Sev mapouaoidletat ENY oto miow dkpo e Behovag,
QVTIKATAOTAOTE TO OTUAED KAl TIEPIOTPEYTE TNV BeNdva Katd 90° 1y mpow6roTe fy TpaPr&te Tn BeAdva puéxpt
va eppavioTe{ ENY kat 0tn ouvéxela empBeBaiwoTe Tnv eAevBepn pon Tou péoa oTn ouptyya.

Evéoate 10 TOMKO avaloBnTIko, apaipéoTe T payiaia Kat Tn BeAova-odnyd padi, kat KaAUYTE To onueio
£10660u pe pia katdAnAn yala.

Npoulaeig

1

2
3

BeBatwBeite 6T Ao§OTUNON TwV BEAOVWV aXHNPOL AKPOU Eival GTPAPMEV TTAEUPIKA KATA TV
TIOPAKEVTNGN TG OKANPIG HAVIYYaC.

Hvwtiaia BeNdva mpémel mavToTe va mpowBeiTal 1 va HETAKIVEITAL VW 0 OTUNESC BpiokeTal oTn B€on Tou.
Edv umdpyel Kamola avTioTaon oty éveon Tou TOMKOU avalodnTikou péow g paxtaiag BeAdvag, 1 movog
KOTA TN SIAPKELQ TNG EVECNG, OTAUATAOTE APECWE KAl EVEPYHOTE CUHPWVA HE TIG CUYXPOVEC KAl AMOSEKTEG
0TPIKEG TEXVIKEG.

ngosléonomoag

Mnv emavayp 1014 ite: Ta 1aTPOTEXVOAOYIKG TPOIGVTA AMATOUV GUYKEKPIPEVA XAPAKTNPIGTIKA
DT ylava zxouv mv npop)\snbu:vn amédoon. Ta XapakTnPIoTIKG autd éxouv emaAnBeutei
yta pia pévo xpnan Onom&nnot: anoneipa anavsna{spvqalac TOU 0pydvou yia anaKohouen

emavaypnoty \on pmopei va emnp APVNTIKA TNV AKEPAIOTNTA TOU 0pYAvVoU 1j va 0dnyraet og
umoBaépion tng uno&oan(.
Moté N XPNOIK e BoAkr 80 1otV MpowOnon ¢ paxmmc Behovag 6tav aigBavBeite

oatouv. Eav OUVEXIUTEI n npowenon givat Guvutov va K(‘.l|.l(pe£I T0 GKpo TN BeAdvac. Eav aicBavBeite
1610 avtictaon, apaipéate mp TIKG TN paytaia BeAova Kat amoppiPTe TV.

EGv ouvavTtiioeTe avtioTaon Katd Tnv agaipgon 1j Tn emavatomoB£tnon Tng paxiaiag BeAovag,

n paytaia BeAéva kat n BeA6 dnyo¢ npéneiva apaipeBoiv pali katn Sad iampémeiva

emavaln@Osi pe véeg BeAoveg.

Xpnoipomoteite mavrote payiaieg BeAoveg pe 08nyo 1y BeAova Tuohy yia peiwon Tou Kivdvvou

Kapyng e paytaiag feAovac. H akpn payiaiag BeAovag mov éxet kapgpOei evééxetal va omdost

£VTOG TOU a0BevoUC, OTav Yivel amoémelpa am6ouporg TnG. Mia paytaia feAévag mou éxet KappOei

i N XELPOVPYIKI TapéUBacn MOV amaiTEiTal yia TNV a@aipeon piag omacpuévng akpng BeAovag, 6a

TIPOKAAEGEL TTEPITTO TPAVHATIONO OTOV acBevH.

Portex, to orjpa oxedlaopol Portex Kat To orpa oxediaopol Smiths Medical eival eumopikd orjpata g Smiths
Medical.. To cupBolo ® umodnAwvel OTI TO EUMOPIKO O £XEL KATATEDET 0TO YPAPEio SIMAWHATWY EVPEDITEXVIOG
Kal EUMOPIKWY oNpdTtwy Twv H.M.A. kalopiopévwv AMwv xwpwv. ONa ta GANa ovopaTa Kat GHpata mou avagépovTat
€[Val EUMOPIKES EMWVUIES, EUTTOPIKA OAHATA I OAHATA UTTNPEGIOG TWV AVTIOTOIKWY ISIOKTNTWY TOUG.

©2017,2019 Smiths Medical. Me v em@UAagn 0Awv Twv SIKAWHATWV.



