ReS§olve {irQ

Nephrostomy Catheter

EN - INSTRUCTIONS FOR USE

FR- MODE D’EMPLOI

IT - ISTRUZIONI PER L'USO

DE - GEBRAUCHSANWEISUNG

ES - INSTRUCCIONES DE USO

PT - INSTRUCOES DE UTILIZACAO
PTBR - INSTRUCOES DE USO

NL - GEBRUIKSINSTRUCTIES

SV - ANVANDNINGSINSTRUKTIONER
DA - BRUGSVEJLEDNING

EL - OAHTIEZ XPHXIHZ

TR - KULLANIM TALIMATLARI

PL - INSTRUKCJA UZYTKOWANIA

RU - PYKOBOZCTBO MO KCMJTYATALIUU
CS - NAVOD K POUZITI

BG - UHCTPYKLIM 3A YNOTPEBA
HU - HASZNALATI UTASITAS



English

ReSolve (irQ

Nephrostomy Catheter
INSTRUCTIONS FOR US
DESCRIPTION 14. When proper positioning is confirmed, cut the shaft of the catheter

The ReSolve CirQ™ Nephrostomy Catheter is a radiopaque nephrostomy
catheter designed to be placed in a loop to help prevent inadvertent
catheter withdrawal. The ReSolve CirQ may be packaged with the
following components:

« Y-connector with locking collars
- FastBreak™ Breakaway Connector connectors with varying

connection strengths

INDICATIONS FOR USE
The ReSolve CirQ Nephrostomy Catheter is intended for percutaneous
nephrostomy drainage.

CONTRAINDICATIONS
« The ReSolve CirQ Nephrostomy Catheter is contraindicated for use

where percutaneous drainage catheterization is unacceptable.

- The ReSolve CirQ Nephrostomy Catheter is contraindicated for

intravascular use.

WARNINGS
- The ReSolve CirQ Nephrostomy Catheter is not to be used to deliver

nutritional supplements.

« The ReSolve CirQ Nephrostomy Catheteris not to be used in the biliary

system.

« The primary and secondary tracts should not be in the same calyx.
PRECAUTIONS

with a square cut, to the correct length.
NOTE: The tapered end of the catheter must be cut prior to
connecting to the Y-connector. (Fig. 5)

15. Fasten the ends of the catheter to the Y-connector by pushing the

catheter over the barb until the catheter end is past the collar crease
(Fig.6)

16.Connect the desired FastBreak Breakaway Connector to the

Y-connector. (Fig.7)

17. Connect the appropriate drainage bag, tubing or dead end cap to

the FastBreak Breakaway Connector.

WARNING: DO NOT over tighten the connection between the
FastBreak Breakaway Connector and drainage bag, tubing or dead
end cap.

Note: A flush regimen should be designed for the circumstances of
each patient and the protocol of the physician.

Note: Instruct patient or other healthcare personnel in appropriate
device function and/ or maintenance.

To Exchange an existing ReSolve CirQ Nephrostomy Catheter

1.
2.

3.

Clean the catheter using standard technique.

Cutboth sides of the catheter leaving enough catheterlength to hold
the catheter from the primary and secondary tracts. (Fig. 8)

Thread a guide wire through the catheter.

NOTE: Some difficulty may be experienced negotiating the guide
wire past the drainage holes of the catheter in the renal pelvis.

1 g(ot‘anY;hCau:(;o?: Eedehralilaiwn(tJr.Si.r:\Lrers‘Zl/ctrs t:us :Jiezlcedt;s;:e 4. Remove the catheter over the guide wire ensuring the guide wire
Y0 f(;h' de orderofa physician trained and/or experience ¢ continues to exit both tracts. (Fig. 3)
5 ;:g malrswufea\éltcuel:er’s instructions prior to use 5. Consider using an appropriate sized sheath for placing the ReSolve
) . ) N L CirQ.
3. Forsingle pat'e'?t use only. P.O Not reuse, reprocess, or resterilize. 6. Wet the distal portion of the ReSolve CirQ catheter prior to use with
Reuse, reprocessing, or resterilization may compromise the structural i line. K he distal portion of the cath
integrity of the device and/or lead to device failure, which in turn Zter_l ewzliter orsaline. Keep the distal portion of the catheter wet
may result in patient injury, illness, or death. Reuse, reprocessing or N‘;:!gsfe;cggz:}' for catheters with hydrophilic coating
resterilization may also create a risk of contamination of the device WARNING' DO NgT wipe catheter withydr auze oran ;olvents
and/or cause patient infection or cross-infection, including, but not because it rlna dama epthe catheter coatir{g Y
limited to, the transmission of infectious disease(s) from one patient Y 9 R o 9- . .
P - R 7. Place a new catheter over the guide wire into appropriate position.
to another. Contamination of the device may lead to injury, illness, or (Fig. 4)
death of the patient. 8 R 9- the guide wire th h dofthe cathet
4. Do not use after expiration date . Remove the guide wire through one end of the catheter.
: Lo o . 3 . . 9. Occlude one end of the catheter and perform a nephrostogram to
5. Periodic evaluation is advised; catheter must not remain indwelling fi tioni
more than three months. confirm proper positioning.
. 10. If the catheter is not in the appropriate position, re-insert the guide
INSTRUCTIONS FOR USE wire and reposition the catheter and repeat steps 5 -7.
Toreplace an existing neph y cath with aReSolve CirQ 11. When proper positioning is confirmed, cut the shaft of the catheter
1. Opoacify the renal pelvis and calyces via nephrostogram. with a square cut, to the correct length. )
2. Using standard technique, make a secondary tract (new tract created NOTE: The tapered end of the catheter must be cut prior to
for CirQ), far enough from the primary tract (existing nephrostomy connecting to the Y-connector. (Fig. 5) ‘
tract) to prevent the catheter from kinking in the renal pelvis (Fig.1) 12. Fasten the ends of the catheter to the Y-connector by pushing the
3. Place a guide wire into the renal pelvis through the secondary tract ca_theter over the barb until the catheter end is past the collar crease
long enough to place the catheter over. (Fig.6)
4. Dilate tracts as necessary. 13.Connect the desired FastBreak Breakaway Connector to the
5. Remove the nephrostomy tube in the primary tract while Y-connector. (Fig. 7)
maintaining access. 14. Connect the appropriate drainage bag, tubing or dead end cap to
6. Consider using an appropriate sized sheath for placing the ReSolve the FastBreak Breakaway Connector.
GirQ. WARNING: DO NOT over tighten the connection between the
7. Using standard methods, capture the guide wire in the secondary tract FastBreak Breakaway Connector and drainage bag, tubing or dead
via the primary tract. (Fig. 2) end cap. ) ) )
8. Withdraw the guide wire through the primary tract creating a loop Note: A flush regimen should be designed for the circumstances of
to thread the catheter over. (Fig. 3) each patient and the protocol of the physician.
9. Wet the distal portion of the ReSolve CirQ catheter prior to use with Note: Instruct patient or other healthcare personnel in appropriate

sterile water or saline. Keep the distal portion of the catheter wet
during placement.

Note: Step 9is only for catheters with hydrophilic coating.
WARNING: DO NOT wipe catheter with dry gauze or any solvents
because it may damage the catheter coating.

10. Place the catheter over the guide wire using the secondary tract.

(Fig.4)
NOTE: Ensure all of the drainage holes are within the renal pelvis.

11. Remove the guide wire through one end of the catheter.
12. Occlude one end of the catheter and perform a nephrostogram to

confirm proper positioning.

13. If the catheter is not in the appropriate position, re-insert the guide

wire and reposition the catheter and repeat steps 8 -10.

device function and/ or maintenance.

To place a ReSolve CirQ Nephrostomy Catheter without prior
catheterinplace

1.

2.

3.

4.

5.

Gain primary tract access into a lower pole calyx using standard
technique. (Fig. 9)

Opacify the renal pelvis and calyces via nephrostogram.

Using standard technique, make a secondary tract, far enough from
the primary tract to prevent the catheter from kinking in the renal
pelvis (Fig.10)

Place a guide wire into the renal pelvis through the secondary tract
long enough to place the catheter over.

Dilate catheter tracts as necessary.



6. Consider using an appropriate sized sheath for placing the ReSolve
CirQ

7. Using standard methods, capture the guide wire in the secondary

tract via the primary tract. (Fig. 2)

8. Withdraw the guide wire through the primary tract creating a loop
to thread the catheter over. (Fig. 3)

9. Wetthe distal portion of the ReSolve CirQ catheter prior to use with
sterile water or saline. Keep the distal portion of the catheter wet
during placement.

Note: Step 9is only for catheters with hydrophilic coating.
WARNING: DO NOT wipe catheter with dry gauze or any solvents
because it may damage the catheter coating.

10. Place the catheter over the guide wire using the secondary tract.
(Fig.4)

NOTE: Ensure all of the drainage holes are within the renal pelvis.

11. Remove the guide wire through one end of the catheter.

12. Occlude one end of the catheter and perform a nephrostogram to
confirm proper positioning.

13. I the catheter is not in the appropriate position, re-insert the guide
wire and reposition the catheter and repeat steps 8-10.

14. When proper positioning is confirmed, cut the shaft of the catheter
with a square cut, to the correct length.

NOTE: The tapered end of the catheter must be cut prior to
connecting to the Y-connector. (Fig. 5)

15. Fasten the ends of the catheter to the Y-connector by pushing the
catheter over the barb until the catheter end is past the collar crease
(Fig. 6)

16.Connect the desired FastBreak Breakaway Connector to the
Y-connector. (Fig. 7)

17. Connect the appropriate drainage bag, tubing or dead end cap to
the FastBreak Breakaway Connector.

WARNING: DO NOT over tighten the connection between the
FastBreak Breakaway Connector and drainage bag, tubing or dead
end cap.

Note: A flush regimen should be designed for the circumstances of
each patient and the protocol of the physician.

Note: Instruct patient or other healthcare personnel in appropriate
device function and/ or maintenance.

B( o N LY Caution: Federal (USA) law restricts this device to
sale by or on the order of a physician.

Caution: Consult accompanying documents.

Do not use if package is damaged

Non-pyrogenic

Maximum diameter guide wire

Sterilized using Ethylene Oxide

FIGURE 1
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ReSolve (irQ

Cathéter de néphrostomie

MOD

DESCRIPTION

Le cathéter de néphrostomie ReSolve CirQ™ est un cathéter de
néphrostomie radio-opaque congu pour étre placé dans une boucle afin
d‘aider a prévenir un retrait involontaire du cathéter. Le cathéter ReSolve
CirQ peut étre livré avec les composants suivants :

« Connecteuren Y avec colliers de verrouillage
- Connecteurs frangibles FastBreak™ avec forces de raccordement
diverses

INDICATIONS D’EMPLOI

Le cathéter de néphrostomie ReSolve CirQ est prévu pour un drainage de
néphrostomie percutané.

CONTRE-INDICATIONS
« Le cathéter de néphrostomie ReSolve CirQ est contre-indiqué pour
une utilisation ou une cathétérisation de drainage percutanée est
inacceptable.
« Le cathéter de néphrostomie ReSolve CirQ est contre-indiqué pour un
usage intravasculaire.
AVERTISSEMENTS

« Le cathéter de néphrostomie ReSolve CirQ ne doit pas étre utilisé pour

administrer des compléments nutritionnels.

« Le cathéter de néphrostomie ReSolve CirQ ne doit pas étre utilisé dans

le systéme biliaire.

« Les voies primaire et secondaire ne doivent pas se trouver dans le

méme calice.
PRECAUTIONS

1. RRONLY : Mise en garde : La législation fédérale des Etats-Unis

stipule que ce dispositif ne peut étre acheté que par l'intermédiaire

ou sur ordonnance d'un médecin formé et/ou sachant se servir de
ce dispositif.
. Lireles instructions du fabricant avant toute utilisation.

3. Destiné a un usage unique. Ne pas réutiliser, ne pas retraiter, ne
pas restériliser. La réutilisation, le retraitement ou la restérilisation
risqueraient de compromettre I'intégrité structurelle du dispositif et/
ou de provoquer une défaillance qui, a son tour, pourrait provoquer
une blessure, une maladie, voire le décés du patient. La réutilisation,
le retraitement ou la restérilisation pourraient également générer un
risque de contamination du dispositif et/ou provoquer une infection
ou une infection croisée du patient, y compris, sans s’y limiter, la
transmission de maladie(s) infectieuse(s) d’un patient a un autre.
La contamination du dispositif pourrait provoquer une blessure, une
maladie, voire le décés du patient.

4. Ne pas utiliser aprés la date d’expiration.

5. Une évaluation périodique est conseillée ; le cathéter ne doit pas
rester a demeure plus de trois mois.

MODE D’EMPLOI
Pour remplacer un cathéter de néphrostomie existant par un
ReSolve CirQ

1. Opacifiez le bassinet rénal et les calices par le biais d'un
néphrostogramme.

2. En utilisant une technique standard, réalisez une voie secondaire
(nouvelle voie créée pour le CirQ), suffisamment éloignée de la
voie primaire (voie de néphrostomie existante) afin d'empécher le
cathéter de s'entortiller dans le bassinet rénal (Fig. 1)

3. Placez dans le bassinet rénal a travers la voie secondaire un fil-guide

suffisamment long pour placer le cathéter par-dessus.

. Dilatezles voies selon le besoin.

. Retirez le tube de néphrostomie dans la voie primaire tout en

maintenant l'accés.

6. Envisagez I'utilisation d’une gaine de taille adaptée pour placer le
ReSolve CirQ.

7. Enutilisant des méthodes standard, capturez le fil-guide dans la voie
secondaire par I'intermédiaire de la voie primaire. (Fig. 2)

8. Retirez le fil-guide a travers la voie primaire en créant une boucle
pour enfiler le cathéter par-dessus. (Fig. 3)

9. Humidifiez la partie distale du cathéter ReSolve CirQ avant son
utilisation a I'aide d'eau stérile ou de solution saline. Gardez la partie
distale du cathéter humide lors de son placement.

Remarque: 'étape 9 ne concerne que les cathéters a revétement
hydrophile.

AVERTISSEMENT : N'essuyez PAS le cathéter a l'aide de gaze séche ou
de solvants car ceci pourrait endommager le revétement du cathéter.

10. Placez le cathéter sur le fil-guide en utilisant la voie secondaire. (Fig. 4)
REMARQUE : Assurez-vous que tous les trous de drainage se
trouvent a l'intérieur du bassinet rénal.

11. Retirez le fil-guide a travers une extrémité du cathéter.

N

[N

EMPLOI

French

12. Bouchez une extrémité du cathéter et réalisez un néphrostogramme
pour confirmer le positionnement correct.

13. Si le cathéter ne se trouve pas dans la position appropriée, réinsérez
lefil-guide et repositionnez le cathéter, puis répétez les étapes 8a 10.

14. Lorsque le positionnement correct est confirmé, coupez la tige
du cathéter a la bonne longueur avec une coupe carrée. (Fig. 5)
REMARQUE : L'extrémité biseautée du cathéter doit étre coupée
avantde la raccorder au connecteuren Y. (Fig. 5)

15. Attachez les extrémités du cathéter au connecteur en Y en poussant
le cathéter par-dessus la griffe jusqu’a ce que I'extrémité du cathéter
dépasse le pli du collier (Fig. 6)

16. Raccordez le connecteur frangible FastBreak souhaité au connecteur
enY.(Fig.7)

17. Raccordez la poche de drainage, la tubulure ou le bouchon
d'obturation approprié au connecteur frangible FastBreak.
AVERTISSEMENT : NE PAS serrer excessivement le raccord entre le
connecteur frangible FastBreak et la poche de drainage, la tubulure
ou le bouchon d'obturation.

Remarque: Un régime de rincage doit étre adapté aux circonstances

de chaque patient et au protocole du médecin.

Remarque : Informez le patient ou autre personnel de soins de santé
du fonctionnement et/ou de I'entretien appropriés du dispositif.
Pourr lacer un cathéter de népt ie ReSolve CirQ exi:

1. Nettoyez le cathéter en utilisant une technique standard.

2. Coupez les deux cotés du cathéter en laissant une longueur
suffisante de cathéter pour maintenir le cathéter dans les voies
primaire et secondaire. (Fig. 8)

3. Faites passer un fil-guide a travers le cathéter.

REMARQUE : Le passage du fil-guide au-dela des trous de drainage

du cathéter dans le bassinet rénal peut présenter une certaine

difficulté.

4. Retirez le cathéter par-dessus le fil-guide en vous assurant que le fil-
guide sort toujours des deux voies. (Fig. 3)

5. EnvisagezI'utilisation d’une gaine de taille adaptée pour placer le
ReSolve CirQ.

6. Humidifiez la partie distale du cathéter ReSolve CirQ avant son
utilisation a I'aide d'eau stérile ou de solution saline. Gardez la partie
distale du cathéter humide lors de son placement.

Remarque: 'étape 6 ne concerne que les cathéters a revétement

hydrophile.

AVERTISSEMENT : N'essuyez PAS le cathéter a l'aide de gaze seche

ou de solvants car ceci pourrait endommager le revétement du

cathéter.

7. Placez un nouveau cathéter par-dessus le fil-guide en position
appropriée. (Fig. 4)

8. Retirezlefil-guide a travers une extrémité du cathéter.

9. Bouchezune extrémité du cathéter et réalisez un néphrostogramme
pour confirmer le positionnement correct.

10. Si le cathéter ne se trouve pas dans la position appropriée, réinsérez

lefil-guide et repositionnez le cathéter, puis répétez les étapes 5a 7.

. Lorsque le positionnement correct est confirmé, coupez la tige
du cathéter a la bonne longueur avec une coupe carrée. (Fig. 5)
REMARQUE : L'extrémité biseautée du cathéter doit étre coupée
avant de la raccorder au connecteuren Y. (Fig. 5)

12. Attachez les extrémités du cathéter au connecteur en Y en poussant
le cathéter par-dessus la griffe jusqu’a ce que I'extrémité du cathéter
dépasse le pli du collier (Fig. 6)

. Raccordez le connecteur frangible FastBreak souhaité au connecteur
enY.(Fig.7)

14. Raccordez la poche de drainage, la tubulure ou le bouchon
d'obturation approprié au connecteur frangible FastBreak.
AVERTISSEMENT : NE PAS serrer excessivement le raccord entre le
connecteur frangible FastBreak et la poche de drainage, la tubulure
ou le bouchon d'obturation.

Remarque: Un régime de ringage doit étre adapté aux

circonstances de chaque patient et au protocole du médecin.

Remarque : Informez le patient ou autre personnel de soins de santé

du fonctionnement et/ou de I'entretien appropriés du dispositif.

1
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Pour placer un cathéter de néphrostomie ReSolve CirQ en I'absence
de cathéter précédemment en place

1. Pratiquez un abord de voie primaire dans un calice du péle inférieur
en utilisant une technique standard. (Fig. 9)

2. Opacifiez le bassinet rénal et les calices par le biais d’un
néphrostogramme.

3. En utilisant une technique standard, réalisez une voie secondaire,
suffisamment éloignée de la voie primaire pour empécher le
cathéter de s'entortiller dans le bassinet rénal (Fig. 10)
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15.

16.

17.

. Placez dans le bassinet rénal a travers la voie secondaire un fil-guide

suffisamment long pour placer le cathéter par-dessus.

. Dilatez les voies de cathéter selon le besoin.
. Envisagez I'utilisation d’une gaine de taille adaptée pour placer le

ReSolve CirQ
En utilisant des méthodes standard, capturez le fil-guide dans la voie
secondaire par I'intermédiaire de la voie primaire. (Fig. 2)

. Retirez le fil-guide a travers la voie primaire en créant une boucle

pour enfiler le cathéter par-dessus. (Fig. 3)

. Humidifiez la partie distale du cathéter ReSolve CirQ avant son

utilisation a I'aide d'eau stérile ou de solution saline. Gardez la partie
distale du cathéter humide lors de son placement.

Remarque: L'étape 9 ne concerne que les cathéters a revétement
hydrophile.

AVERTISSEMENT : N'essuyez PAS le cathéter a I'aide de gaze séche ou
de solvants car ceci pourrait endommager le revétement du cathéter.

. Placez le cathéter sur le fil-guide en utilisant la voie secondaire. (Fig. 4)

REMARQUE : Assurez-vous que tous les trous de drainage se
trouvent a l'intérieur du bassinet rénal.

. Retirez le fil-guide a travers une extrémité du cathéter.
. Bouchez une extrémité du cathéter et réalisez un néphrostogramme

pour confirmer le positionnement correct.

. Si le cathéter ne se trouve pas dans la position appropriée, réinsérez

lefil-guide et repositionnez le cathéter, puis répétez les étapes 8 a 10.

.Lorsque le positionnement correct est confirmé, coupez la tige

du cathéter a la bonne longueur avec une coupe carrée. (Fig. 5)
REMARQUE : L'extrémité biseautée du cathéter doit étre coupée
avant de laraccorder au connecteur en Y. (Fig. 5)

Attachez les extrémités du cathéter au connecteur en 'Y en poussant
le cathéter par-dessus la griffe jusqu’a ce que I'extrémité du cathéter
dépasse le pli du collier (Fig. 6)

Raccordez le connecteur frangible FastBreak souhaité au connecteur
enY.(Fig.7)

Raccordez la poche de drainage, la tubulure ou le bouchon
d'obturation approprié au connecteur frangible FastBreak.
AVERTISSEMENT : NE PAS serrer excessivement le raccord entre le
connecteur frangible FastBreak et la poche de drainage, la tubulure
ou le bouchon d'obturation.

Remarque : Un régime de ringage doit étre adapté aux circonstances
de chaque patient et au protocole du médecin.

Remarque : Informez le patient ou autre personnel de soins de santé
dufonctionnement et/ou de I'entretien appropriés du dispositif.

R( ONLY | Miseengarde:Lalégislation fédérale des Etats-Unis

stipule que ce produit ne doit étre vendu que par
ou sur ordonnance d'un médecin.

Mise en garde : consulter les documents connexes.

Apyrogéne

@ Ne pas utiliser si I'emballage estendommagé
[

Y Fil-guide de diamétre maximum

Stérilisé a l'oxyde d'éthylene

FIGURE 1
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FIGURE 2
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ReSolve (irQ

Catetere per nefrostomia

Italian

ISTRUZIONI PER L'USO

DESCRIZIONE

Il catetere per nefrostomia ReSolve CirQ™ & un catetere per nefrostomia
radiopaco progettato per essere collocato in un cappio al fine di evitare
lo sfilamento involontario del catetere. Il catetere ReSolve CirQ puo essere
confezionato insieme ai seguenti componenti:

« Connettore aY con collari di bloccaggio
« Connettori FastBreak™ Breakaway con forze di connessione variabili

INDICAZIONIPERL'USO

Il catetere per nefrostomia ReSolve CirQ é destinato al drenaggio
nefrostomico percutaneo.

CONTROINDICAZIONI

« L'uso del catetere per nefrostomia ReSolve CirQ é controindicato nei

casiin cuiil drenaggio percutaneo non é applicabile.

« |l catetere per nefrostomia ReSolve CirQ & controindicato per l'uso

intravasculare.
AVVERTENZE

« |l catetere per nefrostomia ReSolve CirQ non deve essere utilizzato per

la somministrazione di integratori alimentari.

« |l catetere per nefrostomia ReSolve CirQ non deve essere utilizzato

nel sistema biliare.

« Itratti primario e secondario non devono essere nello stesso calice.

PRECAUZIONI

1. RONLY: Attenzione: la legge federale (U.S.A) limita la vendita di
questo dispositivo ai soli medici addestrati a e/o esperti nell'uso dello
stesso o dietro prescrizione medica.

2. Leggere leistruzioni del costruttore prima dell'uso.

3. Per l'utilizzo su un unico paziente. Non riutilizzare, ritrattare o
risterilizzare. |l riutilizzo, il ritrattamento o la risterilizzazione
possono compromettere I'integrita strutturale del dispositivo e/o
causarne il malfunzionamento che, a sua volta, potrebbe provocare
lesioni, malattie o morte del paziente. Il riutilizzo, il ritrattamento
o la risterilizzazione puo anche rappresentare un rischio di
contaminazione del dispositivo e/o causare infezioni o infezioni
incrociate del paziente inclusa, ma non limitata a, la trasmissione
di malattie infettive da un paziente all‘altro. La contaminazione del
dispositivo pud provocare lesioni, malattie o morte del paziente.

4. Non usare dopo la data di scadenza.

5. Si consiglia una valutazione periodica; il catetere non deve essere
permanente per piti di tre mesi.

ISTRUZIONIPERL'USO
Per sostituire un catetere per nefrostomia esistente con un catetere
ReSolve CirQ

1. Opacizzare la pelvi e i calici renali tramite nefrostografia.

2. Mediante tecnica standard, realizzare un tratto secondario (tratto
nuovo creato per CirQ), abbastanza lontano dal tratto primario
(tratto nefrostomico esistente), per evitare I'inginocchiamento del
catetere nella pelvirenale. (Fig. 1)

3. Collocare un filo guida nella pelvi renale attraverso il tratto
secondario, lungo abbastanza da potervi sistemare sopra il catetere.

4. Dilatare i tratti, se necessario.

5. Rimuovereil tubo nefrostomico nel tratto primario, mantenendoallo
stesso tempo l'accesso.

6. Utilizzare una guaina di dimensione appropriata per posizionare il
ReSolve CirQ.

7. Mediante metodistandard, afferrareil filo guida nel tratto secondario
attraverso il tratto primario. (Fig. 2)

8. Sfilare il filo guida attraverso il tratto primario creando un cappio su
cuiintrodurre il catetere. (Fig. 3)

9. Primadell'uso, bagnare la porzione distale del catetere ReSolve CirQ
con acqua o soluzione salina sterile. Mantenere la porzione distale
del catetere bagnata durante il posizionamento.

Nota: la fase 9 & solo per cateteri con rivestimento idrofilo.
ATTENZIONE: NON asciugare il catetere con garza asciutta o
qualsiasi solvente poiché potrebbe danneggiare il rivestimento
del catetere.

10. Collocare il catetere sul filo guida mediante il tratto secondario. (Fig. 4)
NOTA: assicurarsi che tuttii fori di drenaggio siano all'interno della
pelvirenale.

11. Rimuovere il filo guida attraverso un’estremita del catetere.

12. Occludere un‘estremita del catetere e realizzare una nefrostografia
per confermare il corretto posizionamento.

13.Se il catetere non si trova nella posizione corretta, inserire
nuovamente il filo guida e riposizionare il catetere; quindi ripetere
ipassaggi 8-10.

14. Una volta confermato il corretto posizionamento, tagliare lo stelo
del catetere con un taglio diritto alla lunghezza idonea. (Fig. 5)
NOTA: primadi collegare il connettore a Y occorre tagliare I'estremita
rastremata del catetere. (Fig. 5)

15. Fissare le estremita del catetere al connettore a Y premendo il
catetere sulla punta ricurva finché I'estremita del catetere supera la
piega del collare. (Fig. 6)

16.Collegare il connettore FastBreak Breakaway desiderato al
connettoreaY. (Fig. 7)

17. Collegare al connettore FastBreak Breakaway la sacca, il tubo ol
cappuccio terminale di drenaggio appropriati.

ATTENZIONE: NON serrare eccessivamente la connessione traiil
connettore FastBreak Breakaway e la sacca, il tubo o il cappuccio
terminale di drenaggio.
Nota: progettare una terapia diirrigazione secondo le condizioni di
ogni paziente e il protocollo del medico.
Nota:illustrare al paziente o ad altri professionisti sanitari il
funzionamento e/o la manutenzione corretti del dispositivo.

Per sostituire un ¢ per nefr ia ReSolve CirQesi

1. Pulire il catetere mediante tecnica standard.

2. Tagliare entrambi i lati del catetere lasciando una lunghezza del
catetere sufficiente a tenerlo nei tratti primario e secondario. (Fig. 8)

3. Introdurre un filo guida attraverso il catetere.

NOTA: é possibile incontrare difficolta nel far passare il filo guida
attraverso i fori di drenaggio del catetere nella pelvi renale.

4. Rimuovere il catetere sul filo guida assicurandosi che quest'ultimo
continuia uscire da entrambii tratti. (Fig. 3)

5. Utilizzare una guaina di dimensione appropriata per posizionare il
ReSolve CirQ.

6. Primadell'uso, bagnare la porzione distale del catetere ReSolve CirQ
con acqua o soluzione salina sterile. Mantenere la porzione distale
del catetere bagnata durante il posizionamento.

Nota: la fase 6 & solo per cateteri con rivestimento idrofilo.
ATTENZIONE: NON asciugare il catetere con garza asciutta o
qualsiasi solvente poiché potrebbe danneggiare il rivestimento del
catetere.

7. Collocare un nuovo catetere sul filo guida in posizione corretta.
(Fig.4)

8. Rimuovereil filo guida attraverso un‘estremita del catetere.

9. Occludere un'estremita del catetere e realizzare una nefrostografia
per confermare il corretto posizionamento.

10.Se il catetere non si trova nella posizione corretta, inserire
nuovamente il filo guida e riposizionare il catetere; quindi ripetere i
passaggi 5-7.

11. Una volta confermato il corretto posizionamento, tagliare lo stelo
del catetere con un taglio diritto alla lunghezza idonea. (Fig. 5)
NOTA: primadi collegare il connettore a Y occorre tagliare I'estremita
rastremata del catetere. (Fig. 5)

12. Fissare le estremita del catetere al connettore a Y premendo il
catetere sulla punta ricurva finché I'estremita del catetere supera la
piega del collare. (Fig. 6)

13.Collegare il connettore FastBreak Breakaway desiderato al
connettoreaY. (Fig. 7)

14. Collegare al connettore FastBreak Breakaway la sacca, il tubo ol
cappuccio terminale di drenaggio appropriati.

ATTENZIONE: NON serrare eccessivamente la connessione traiil
connettore FastBreak Breakaway e la sacca, il tubo o il cappuccio
terminale di drenaggio.

Nota: progettare una terapia diirrigazione secondo le condizioni di
ogni paziente e il protocollo del medico.

Nota:illustrare al paziente o ad altri professionisti sanitari il
funzionamento e/o la manutenzione corretti del dispositivo.

Per posizionare un catetere per nefrostomia ReSolve CirQ senza la
presenza diun precedente catetere

1. Accedere al tratto primario in un calice del polo inferiore mediante
tecnica standard. (Fig. 9)

2. Opacizzarela pelvi ei calici renali tramite nefrostografia.

3. Mediante tecnica standard, realizzare un tratto secondario,
abbastanza lontano dal tratto primario, per evitare
I'inginocchiamento del catetere nella pelvi renale (Fig. 10).

4. Collocare un filo guida nella pelvi renale attraverso il tratto
secondario, lungo abbastanza da potervi sistemare sopra il catetere.
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. Dilatare i tratti del catetere, se necessario.

6. Utilizzare una guaina di dimensione appropriata per posizionare il
ReSolve CirQ

7. Mediante metodistandard, afferrareil filo guida nel tratto secondario
attraverso il tratto primario. (Fig. 2)

8. Sfilare il filo guida attraverso il tratto primario creando un cappio su
cuiintrodurre il catetere. (Fig. 3)

9. Primadell'uso, bagnare la porzione distale del catetere ReSolve CirQ
con acqua o soluzione salina sterile. Mantenere la porzione distale
del catetere bagnata durante il posizionamento.

Nota: la fase 9 & solo per cateteri con rivestimento idrofilo.
ATTENZIONE: NON asciugare il catetere con garza asciutta o
qualsiasi solvente poiché potrebbe danneggiare il rivestimento del
catetere.

10. Collocareil catetere sul filo guida mediante il tratto secondario. (Fig. 4)
NOTA: assicurarsi che tutti i fori di drenaggio siano all'interno della
pelvirenale.

11. Rimuovere il filo guida attraverso un'estremita del catetere.

12. Occludere un’estremita del catetere e realizzare una nefrostografia
per confermare il corretto posizionamento.

13.Se il catetere non si trova nella posizione corretta, inserire
nuovamente il filo guida e riposizionare il catetere; quindi ripetere
i passaggi 8-10.

14. Una volta confermato il corretto posizionamento, tagliare lo stelo
del catetere con un taglio diritto alla lunghezza idonea. (Fig. 5)
NOTA: prima di collegare il connettore a Y occorre tagliare I'estremita
rastremata del catetere. (Fig.5)

. Fissare le estremita del catetere al connettore a Y premendo il
catetere sulla punta ricurva finché I'estremita del catetere supera la
piega del collare. (Fig. 6)

16.Collegare il connettore FastBreak Breakaway desiderato al
connettorea. (Fig.7)

17. Collegare al connettore FastBreak Breakaway la sacca, il tubo oiil

cappuccio terminale di drenaggio appropriati.

ATTENZIONE: NON serrare eccessivamente la connessione tra il

connettore FastBreak Breakaway e la sacca, il tubo o/il cappuccio

terminale di drenaggio.

Nota: progettare una terapia diirrigazione secondo le condizioni di

ogni paziente e il protocollo del medico.

Nota:illustrare al paziente o ad altri professionisti sanitari il

funzionamento e/o la manutenzione corretti del dispositivo.

[

B( ONLY | Attenzione:lalegge federale (USA) limita la vendita
di questo dispositivo ai soli medici o dietro
prescrizione medica.
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ReSolve (irQ

Nephrostomiekatheter

BRAUCHSANWEISUNG

BESCHREIBUNG

Der ReSolve CirQ™-Nephrostomiekatheter ist ein rontgendichter
Nephrostomiekatheter, der fiir die Verwendung in einer Schleife
konzipiert wurde und damit das unabsichtliche Zurtickziehen des
Katheters verhindert. In der Verpackung des ReSolve CirQ kénnen die
folgenden Bestandteile enthalten sein:

« Y-Steckverbindung mit SchlieBringen

« FastBreak™-Breakaway-Verbinder in unterschiedlichen Anschluss-

starken
ANWENDUNGSHINWEISE
Der ReSolve CirQ-Nephrostomiekatheter wurde fiir die perkutane
Nephrostomiedrainage entwickelt.
GEGENANZEIGEN
- Die Verwendung des ReSolve CirQ-Nephrostomiekatheters ist
bei einer inakzeptablen perkutanen Drainagekatherisierung
kontraindiziert.
« Die intravaskulare Verwendung des ReSolve CirQ-Nephrostomie-
katheters ist kontraindiziert.
WARNUNGEN

« Der ReSolve CirQ-Nephrostomiekatheter darf nicht fiir die Zufiihrung

von Nahrungserganzungsmitteln verwendet werden.

« Der ReSolve CirQ-Nephrostomiekatheter darf nicht im Gallengang-

system verwendet werden.

« Die primdren und sekunddren Zugange diirfen nicht im gleichen

Nierenkelch liegen.
VORSICHTSMASSNAHMEN

1. BKONLY: Vorsicht: Nach US-amerikanischem Bundesrecht darf
dieses Gerdt nur von einem Arzt, der in der Anwendung dieses
Gerdts geschult und/oder erfahren ist, oder auf eine arztliche
Anordnung hin abgegeben werden.

2. Lesen Sie vor der Verwendung die Gebrauchsanweisung des
Herstellers.

3. Zur Verwendung bei nur einem Patienten. Nicht wiederverwenden,
wiederaufbereiten oder erneut sterilisieren. Eine
Wiederverwendung, Wiederaufbereitung oder Resterilisation
beeintrachtigt u. U. die strukturelle Integritat des Gerats bzw.
kann ein Versagen des Gerats verursachen, was wiederum zu
Verletzung, Erkrankung oder Tod des Patienten fiihren kann. Eine
Wiederverwendung, Wiederaufbereitung oder Resterilisation
kann das Risiko der Kontamination des Gerats in sich bergen und/
oder eine Infektion des Patienten bzw. Kreuzinfektion zur Folge
haben, u. a. die Ubertragung von Infektionskrankheiten von einem
Patienten auf den anderen. Eine Kontamination der Vorrichtung
kann zu Verletzung, Erkrankung oder Tod des Patienten fiihren.

4. Verwenden Sie das Produkt nicht nach Ablauf des Verfallsdatums.

5. RegelmaBige Uberpriifungen werden empfohlen. Der Katheter darf
léngstens drei Monate im Korper verbleiben.

GEBRAUCHSANWEISUNG
So tauschen Sie einen vorhand Nepk iekatheter durch
einen ReSolve CirQ-Katheter aus:

1. Das Nierenbecken und die Nierenkelche in einem Nephrostogramm
darstellen.

2. Um zu verhindern, dass der Katheter in das Nierenbecken abknickt,
mittels eines Standardverfahrens einen sekundéren Zugang (neuer
Zugang fiir CirQ) anlegen, der sich ausreichend entfernt vom
primaren Zugang (vorhandener Nephrostomie-Zugang) befindet
(Abb. 1).

3. Einen Fiihrungsdraht Giber den sekundéren Zugang in das
Nierenbecken einsetzen, der lang genug ist, um den Katheter zu
versetzen.

4. Die Zugange nach Bedarf erweitern.

5. Die Nephrostomie-Rohre im priméren Zugang entfernen und den
Zugang offenhalten.

6. Wahlweise kann zum Einsetzen des ReSolve CirQ eine Einfiihr-
schleuse angemessener Groe verwendet werden.

7. Mittels Standardverfahren den Fiihrungsdraht im sekundéren
Zugang uber den primaren Zugang fassen (Abb. 2).

8. Den Fuhrungsdraht Giber den primaren Zugang zuriickziehen,
indem Sie eine Schleife formen und diese tiber den Katheter stiilpen
(Abb. 3).

9.

1.
12.

16.

17.

German

Distalen Abschnitt des ReSolve CirQ-Katheters vor der Verwendung
mit sterilem Wasser oder Kochsalzlosung befeuchten. Distalen
Abschnitt des Katheters wéhrend der Positionierung feucht halten.
Hinweis: Schritt 9 kommt nur bei Kathetern mit hydrophiler
Beschichtung zur Anwendung.

WARNUNG: Katheter NICHT mit trockenem Mull oder Lésungsmit-
teln abwischen, da dies zu Beschadigungen an der
Katheterbeschichtung fiihren kénnte.

. Den Katheter unter Verwendung des sekunddren Zugangs tiber

den Fiihrungsdraht positionieren (Abb. 4).

HINWEIS: Sicherstellen, dass sich alle Drainagelécher innerhalb des

Nierenbeckens befinden.

Den Flihrungsdraht tiber eines der beiden Katheterenden entfernen.
Ein Ende des Katheters blockieren und ein Nephrostogramm
ausfiihren, um die ordnungsgemaRe Positionierung zu bestétigen.

. Wenn sich der Katheter nicht in der richtigen Position befindet, den

Fuhrungsdraht erneut einfiihren, den Katheter neu positionieren
und die Schritte 8 bis 10 wiederholen.

.Wenn die ordnungsgemafBe Position bestatigt wurde, den

Schaft des Katheters mit einem rechtwinkligen Schnitt auf die
korrekte Lange kiirzen. (Abb. 5)

HINWEIS: Das sich verjingende Ende des Katheter muss vor dem
Anschluss an die Y-Steckverbindung abgeschnitten werden (Abb. 5).

. Die Enden des Katheters an der Y-Steckverbindung befestigen,

indem Sie den Katheter tiber den Widerhaken schieben, bis das Ende
des Katheters die Manschettenfalte passiert hat (Abb. 6).

Den gewiinschten FastBreak Breakaway-Verbinder mit der
Y-Steckverbindung verbinden (Abb. 7).

Die entsprechende Drainagetasche oder -verschlauchung bzw.
Endkappe mit dem FastBreak-Breakaway-Verbinder verbinden.
WARNUNG: Darauf achten, die Verbindung zwischen dem
FastBreak Breakaway-Verbinder und der Drainagetasche oder der -
verschlauchung bzw. der Isolierkappe NICHT ZU UBERDREHEN.
Hinweis: Entsprechend den jeweiligen Umsténden der Patientin/
des Patienten und dem Protokoll des Arztes sollte ein Spilschema
erstellt werden.

Hinweis: Die Patientin/den Patienten oder das zustandige Pflege-
personal in die ordnungsgemaBe Geratefunktion und/oder -

pflege einweisen.

So tauschen Sie einen vorhand ReSolve CirQ-Neph
Katheteraus:

1
2.

o

10.

1.

Den Katheter mittels Standardverfahren reinigen.

Beide Enden des Katheters auf eine Lange kiirzen, die es erlaubt,
den Katheter vom primaren und sekundéren Zugang kommend zu
greifen (Abb. 8).

. Einen Flihrungsdraht durch den Katheter schieben.

HINWEIS: Beim Fihren des Fiihrungsdrahtes an den Drainage-
l6chern des Katheters vorbei in das Nierenbecken kénnen u. U.
Schwierigkeiten auftreten.

. Um zu gewéhrleisten, dass der Fiihrungsdraht weiterhin an beiden

Zugéngen austritt, den Katheter tiber den Fiihrungsdraht entfernen
(Abb.3).

. Wahlweise kann zum Einsetzen des ReSolve CirQ eine Einftihrs-

chleuse angemessener GroRe verwendet werden.

. Distalen Abschnitt des ReSolve CirQ-Katheters vor der Verwendung

mit sterilem Wasser oder Kochsalzlésung befeuchten. Distalen
Abschnitt des Katheters wéhrend der Positionierung feucht halten.
Hinweis: Schritt 6 kommt nur bei Kathetern mit hydrophiler
Beschichtung zur Anwendung.

WARNUNG: Katheter NICHT mit trockenem Mull oder Losungsmit-
teln abwischen, da dies zu Beschadigungen an der
Katheterbeschichtung fiihren kénnte.

Einen neuen Katheter tiber den Fithrungsdraht in die ordnungs-
gemale Position einsetzen. (Abb. 4)

. DenFihrungsdraht (iber eines der beiden Katheterenden entfernen.
. Ein Ende des Katheters blockieren und ein Nephrostogramm

ausfiihren, um die ordnungsgemaRe Positionierung zu bestétigen.
Wenn sich der Katheter nicht in der richtigen Position befindet, den
Fiihrungsdraht erneut einfiihren, den Katheter neu positionieren
und die Schritte 5 bis 7 wiederholen.

Wenn die ordnungsgemaBe Position bestatigt wurde, den
Schaft des Katheters mit einem rechtwinkligen Schnitt auf die
korrekte Lange kiirzen. (Abb. 5)
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HINWEIS: Das sich verjiingende Ende des Katheter muss vor dem
Anschluss an die Y-Steckverbindung abgeschnitten werden (Abb. 5).

. Die Enden des Katheters an der Y-Steckverbindung befestigen,

indem Sie den Katheter tiber den Widerhaken schieben, bis das Ende
des Katheters die Manschettenfalte passiert hat (Abb. 6).

.Den gewdiinschten FastBreak Breakaway-Verbinder mit der

Y-Steckverbindung verbinden (Abb. 7).

. Die entsprechende Drainagetasche oder -verschlauchung bzw.

Endkappe mit dem FastBreak-Breakaway-Verbinder verbinden.
WARNUNG: Darauf achten, die Verbindung zwischen dem
FastBreak Breakaway-Verbinder und der Drainagetasche oder der -
verschlauchung bzw. der Isolierkappe NICHT ZU UBERDREHEN.
Hinweis: Entsprechend den jeweiligen Umstanden der Patientin/
des Patienten und dem Protokoll des Arztes sollte ein Spiilschema
erstellt werden.

Hinweis: Die Patientin/den Patienten oder das zustandige Pflege-
personal in die ordnungsgemaBe Geréatefunktion und/oder -
pflege einweisen.

So positionieren Sie einen ReSolve CirQ-Nephrostomie-Katheter,
wenn zuvor kein Katheter vorhanden war:

1.

2.

10.

n.
.Ein Ende des Katheters blockieren und ein Nephrostogramm

15.

16.

17.

Mittels eines Standardverfahrens einen Zugang ber den primaren
Zugang zu einem Kelch des unteren Nierenpols legen (Abb. 9).

Das Nierenbecken und die Nierenkelche mittels eines
Nephrostogramms darstellen.

. Um zu verhindern, dass der Katheter in das Nierenbecken abknickt,

mittels eines Standardverfahrens einen sekundédren Zugang
anlegen, der sich ausreichend weit entfernt vom primaren Zugang
befindet (Abb. 10).

. Einen Fiihrungsdraht tiber den sekunddren Zugang in das

Nierenbecken einsetzen, der lang genug ist, um den Katheter zu
versetzen.

. Die Katheterzugange nach Bedarf erweitern.
. Wahlweise kann zum Einsetzen des ReSolve CirQ eine Einfiihr-

schleuse angemessener GréB3e verwendet werden.
Mittels Standardverfahren den Fiihrungsdraht im sekundéren
Zugang Uiber den priméren Zugang fassen (Abb. 2).

. Den Fiuhrungsdraht tiber den priméren Zugang zuriickziehen,

indem Sie eine Schleife formen und diese tiber den Katheter stilpen
(Abb. 3).

. Distalen Abschnitt des ReSolve CirQ-Katheters vor der Verwendung

mit sterilem Wasser oder Kochsalzlosung befeuchten. Distalen
Abschnitt des Katheters wéhrend der Positionierung feucht halten.
Hinweis: Schritt 9 kommt nur bei Kathetern mit hydrophiler
Beschichtung zur Anwendung.

WARNUNG: Katheter NICHT mit trockenem Mull oder Lésungsmit-
teln abwischen, da dies zu Beschadigungen an der
Katheterbeschichtung fiihren konnte.

Den Katheter unter Verwendung des sekundéren Zugangs tber
den Fiihrungsdraht positionieren (Abb. 4).

HINWEIS: Sicherstellen, dass sich alle Drainagel6cher innerhalb des
Nierenbeckens befinden.

Den Fithrungsdraht tiber eines der beiden Katheterenden entfernen.

ausfiihren, um die ordnungsgemafRe Positionierung zu bestatigen.

. Wenn sich der Katheter nicht in der richtigen Position befindet, den

Fuhrungsdraht erneut einfiihren, den Katheter neu positionieren
und die Schritte 8 bis 10 wiederholen.

.Wenn die ordnungsgemaBe Position bestatigt wurde, den

Schaft des Katheters mit einem rechtwinkligen Schnitt auf die
korrekte Lange kiirzen. (Abb. 5)

HINWEIS: Das sich verjiingende Ende des Katheter muss vor dem
Anschluss an die Y-Steckverbindung abgeschnitten werden (Abb. 5).
Die Enden des Katheters an der Y-Steckverbindung befestigen,
indem Sie den Katheter (iber den Widerhaken schieben, bis das Ende
des Katheters die Manschettenfalte passiert hat (Abb. 6).

Den gewiinschten FastBreak Breakaway-Verbinder mit der
Y-Steckverbindung verbinden (Abb. 7).

Die entsprechende Drainagetasche oder -verschlauchung bzw.
Endkappe mit dem FastBreak-Breakaway-Verbinder verbinden.
WARNUNG: Darauf achten, die Verbindung zwischen dem
FastBreak Breakaway-Verbinder und der Drainagetasche oder der -
verschlauchung bzw. der Isolierkappe NICHT ZU UBERDREHEN.
Hinweis: Entsprechend den jeweiligen Umstédnden der Patientin/
des Patienten und dem Protokoll des Arztes sollte ein Spulschema
erstellt werden.

Hinweis: Die Patientin/den Patienten oder das zustandige Pflege-
personal in die ordnungsgemaBe Geratefunktion und/oder -

pflege einweisen.

ROONLY

Vorsicht: Nach US-amerikanischem Bundesrecht
darf dieses Gerét nur von einem Arzt oder auf eine
arztliche Anordnung hin abgegeben werden.

Vorsicht: Begleitdokumente beachten.

Nicht verwenden, wenn Packung beschadigt ist

Nicht-pyrogen

Maximaler Durchmesser des Fiihrungsdrahts

Sterilisiert mit Ethylenoxid

ABBILDUNG 1

Nephrostomiekatheter

ABBILDUNG 2
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ReSolve (irQ

Catéter de nefrostomia

INSTRUCCIONES DE USO

DESCRIPCION

El catéter de nefrostomia ReSolve CirQ™ es un catéter de nefrostomia
radiopaco disefiado para colocarse en una serpentina con el objetivo de
evitar la extraccion involuntaria del catéter. El catéter ReSolve CirQ puede
incluir los siguientes componentes:

« ConectorenY con collarines de bloqueo
« Conectores de seguridad FastBreak™ Breakaway con diferentes
grados de conexion

INDICACIONES DEUSO

El catéter de nefrostomia ReSolve CirQ esté disefiado para el drenaje de
nefrostomia percutaneo.

CONTRAINDICACIONES

« El uso del catéter de nefrostomia ReSolve CirQ esta contraindicado

cuando el cateterismo de drenaje percutaneo no es aceptable.

« El catéter de nefrostomia ReSolve CirQ esta contraindicado para el

uso intravascular.
ADVERTENCIAS

« El catéter de nefrostomia ReSolve CirQ no debe usarse para

suministrar complementos nutricionales.

« El catéter de nefrostomia ReSolve CirQ no debe usarse en el sistema

biliar.

« Los tractos primario y secundario no deben estar en el mismo céliz.

PRECAUCIONES

1. BcONLY: Precaucién: La legislacion federal de los Estados Unidos
solo autoriza la venta de este dispositivo a través de un médico con
experiencia en su uso o por orden de este.

2. Deben leerse las instrucciones del fabricante antes de usar el
dispositivo.

3. Para usar solo una vez. No reutilice, reprocese ni vuelva a esterilizar
el dispositivo. De ser asi, podria verse comprometida la integridad
estructural del dispositivo o podria ocurrir una falla que, a su vez,
podria provocar lesiones, enfermedades o la muerte del paciente.
Reutilizar, reprocesar o volver a esterilizar el dispositivo también
podria producir riesgos de contaminacion del dispositivo y ocasionar
infeccién o infecciones cruzadas en el paciente, incluidas, entre otras
posibilidades, la transmision de enfermedades contagiosas de un
paciente a otro. La contaminacién del dispositivo puede causar
lesiones, enfermedades o la muerte del paciente.

4. No usar después de la fecha de vencimiento.

5. Se aconseja realizar evaluaciones periddicas; el catéter no debe
permanecer en el interior durante mas de tres meses.

INSTRUCCIONES DEUSO

Para reemplazar un catéter de nefrostomia existente con un catéter
ReSolve CirQ

1. Opaque la pelvis renal y los célices con un nefrostograma.

2. Mediante una técnica estandar, haga un tracto secundario (tracto
nuevo creado para CirQ) a una distancia suficiente del tracto
primario (tracto de nefrostomia existente) para evitar que el catéter
setuerzaen la pelvis renal (Fig. 1).

3. Coloque un alambre guia en la pelvis renal a través del tracto
secundario. Dicho alambre guia debe ser lo suficientemente largo
como para poder colocar el catéter.

4. Dilate los tractos seguin sea necesario.

5. Extraiga el tubo de nefrostomia del tracto primario mientras
mantiene el acceso.

6. Considere usar una vaina de tamafo apropiado para colocar el
ReSolve CirQ.

7. Mediante métodos estandares, capture el alambre guia en el tracto

secundario a través del tracto primario. (Fig. 2)
. Retire el alambre guia a través del tracto primario y cree una
serpentina para enroscar el catéter. (Fig. 3)

9. Humedezca la porcién distal del catéter ReSolve CirQ antes del uso
con agua estéril o solucion salina. Mantenga htiimeda la porcion
distal del catéter durante la colocacion.

Nota: El paso 9 es solo para los catéteres con revestimiento hidrofilico.
ADVERTENCIA: NO limpie el catéter con gasa seca ni disolventes de
cualquier tipo ya que podria dafar el revestimiento del catéter.

10. Coloque el catéter por el alambre guia usando el tracto secundario.
(Fig.4)

NOTA: Asegurese de que todos los orificios de drenaje se
encuentren dentro de la pelvis renal.
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11. Extraiga el alambre guia a través de un extremo del catéter.

12. Cierre un extremo del catéter y realice una nefrostomia para
confirmar la posicién apropiada.

13. Si el catéter no esta en la posicion apropiada, vuelva a insertar el
alambre guia, posicione nuevamente el catéter y repita los pasos 8-10.

14. Cuando se confirme la posicion correcta, corte el eje del catéteren
angulo recto a lalongitud correcta. (Fig. 5)

NOTA: El extremo cénico del catéter debe cortarse antes de
conectarlo al conectoren. (Fig. 5)

15. Ajuste los extremos del catéter al conector en Y al empujar el catéter
por encima de la lenglieta hasta que el extremo del catéter haya
pasado el pliegue del collarin (Fig. 6)

16. Conecte el conector desmontable FastBreak Breakaway deseado en
el conectoren . (Fig. 7)

17. Conecte la bolsa de drenaje, el tubo o la tapa de extremo cerrado
apropiados al conector de seguridad FastBreak Breakaway.
ADVERTENCIA: NO ajuste en exceso la conexion entre el conector
desmontable FastBreak Breakaway y la bolsa, el tubo o la tapa de
extremo cerrado de drenaje.

Nota: Debe disefarse un régimen de lavado adecuado a las
circunstancias de cada paciente y al protocolo del médico.
Nota: El paciente o el personal encargado del cuidado de la
salud debe recibir instrucciones referidas al funcionamiento o
mantenimiento del dispositivo.

Para intercambiar un catéter de nefr

1. Limpie el catéter mediante una técnica estandar.

2. Corte ambos costados del catéter dejando una longitud suficiente
parasostener el catéter desde los tractos primario y secundario. (Fig. 8)

3. Enrosque un alambre guia en el catéter.

NOTA: Es probable que experimente dificultades al hacer pasar el
alambre guia por los orificios de drenaje del catéter en la pelvis renal.

4. Extraigael catéter por el alambre guiay asegurese de que este tltimo
continte saliendo de ambos tractos. (Fig. 3)

5. Considere usar una vaina de tamano apropiado para colocar el
ReSolve CirQ.

6. Humedezca la porcion distal del catéter ReSolve CirQ antes del uso
con agua estéril o solucion salina. Mantenga himeda la porcion
distal del catéter durante la colocacion.

Nota: El paso 6 es solo para los catéteres con revestimiento hidrofilico.
ADVERTENCIA: NO limpie el catéter con gasa seca ni disolventes de
cualquier tipo ya que podria danar el revestimiento del catéter.

7. Coloque un catéter nuevo a través del alambre guia en la posicion
apropiada. (Fig. 4)

8. Extraiga el alambre guia a través de un extremo del catéter.

9. Cierre un extremo del catéter y realice una nefrostomia para
confirmar la posicion apropiada.

10. Si el catéter no esta en la posicion apropiada, vuelva a insertar el
alambre guia, posicione nuevamente el catéter y repita los pasos 5-7.

11. Cuandoseconfirmelaposicioncorrecta,corteelejedelcatéterenangulo
rectoa lalongitud correcta. (Fig. 5)

NOTA: El extremo cénico del catéter debe cortarse antes de
conectarlo al conector en . (Fig. 5)

12. Ajuste los extremos del catéter al conector en Y al empujar el catéter
por encima de la lengtieta hasta que el extremo del catéter haya
pasado el pliegue del collarin (Fig. 6)

13. Conecte el conector desmontable FastBreak Breakaway deseado en
el conectoren . (Fig. 7)

14. Conecte la bolsa de drenaje, el tubo o la tapa de extremo cerrado
apropiados al conector de seguridad FastBreak Breakaway.
ADVERTENCIA: NO ajuste en exceso la conexion entre el conector
desmontable FastBreak Breakaway y la bolsa, el tubo o la tapa de
extremo cerrado de drenaje.

Nota: Debe disenarse un régimen de lavado adecuado alas
circunstancias de cada paciente y al protocolo del médico.
Nota: El paciente o el personal encargado del cuidado de la
salud debe recibir instrucciones referidas al funcionamiento o
mantenimiento del dispositivo.

CirQ

Para colocar un catéter de nefrostomia ReSolve CirQ sin tener un
catéter anterior colocado
1. Através del tracto primario, acceda al caliz de polo inferior mediante
una técnica estandar. (Fig. 9)
2. Opaque la pelvis renal y los calices con un nefrostograma.
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. Mediante una técnica estandar, haga un tracto secundario a una
distancia suficiente del tracto primario para evitar que el catéter se
tuerza en la pelvis renal (Fig. 10).

. Coloque un alambre guia en la pelvis renal a través del tracto
secundario. Dicho alambre guia debe ser lo suficientemente largo
como para poder colocar el catéter.

5. Dilate los tractos del catéter seguin sea necesario.

6. Considere usar una vaina de tamafo apropiado para colocar el

ReSolve CirQ.

7. Mediante métodos estandares, capture el alambre guia en el tracto
secundario a través del tracto primario. (Fig. 2)

8. Retire el alambre guia a través del tracto primario y cree una
serpentina para enroscar el catéter. (Fig. 3)

9. Humedezca la porcién distal del catéter ReSolve CirQ antes del uso
con agua estéril o solucién salina. Mantenga htiimeda la porcién
distal del catéter durante la colocacion.

Nota: El paso 9 es solo para los catéteres con revestimiento hidrofilico.
ADVERTENCIA: NO limpie el catéter con gasa seca ni disolventes de
cualquier tipo ya que podria danar el revestimiento del catéter.

10. Coloque el catéter por el alambre guia usando el tracto secundario.
(Fig. 4)

NOTA: Aseguirese de que todos los orificios de drenaje se
encuentren dentro de la pelvis renal.

11. Extraiga el alambre guia a través de un extremo del catéter.

12.Cierre un extremo del catéter y realice una nefrostomia para
confirmar la posicién apropiada.

13. Si el catéter no estd en la posicion apropiada, vuelva a insertar el
alambre guia, posicione nuevamente el catétery repita los pasos 8-10.

14. Cuandoseconfirmelaposiciéncorrecta,corteelejedelcatéterenangulo
rectoalalongitud correcta. (Fig. 5)

NOTA: El extremo cénico del catéter debe cortarse antes de
conectarlo al conectorenY. (Fig. 5)

15. Ajuste los extremos del catéter al conector en Y al empujar el catéter
por encima de la lenglieta hasta que el extremo del catéter haya
pasado el pliegue del collarin (Fig. 6)

16. Conecte el conector desmontable FastBreak Breakaway deseado en
el conectorenY. (Fig.7)

17. Conecte la bolsa de drenaje, el tubo o la tapa de extremo cerrado

apropiados al conector de seguridad FastBreak Breakaway.

ADVERTENCIA: NO ajuste en exceso la conexion entre el conector

desmontable FastBreak Breakaway y la bolsa, el tubo o la tapa de

extremo cerrado de drenaje.

Nota: Debe disenarse un régimen de lavado adecuado a las

circunstancias de cada paciente y al protocolo del médico.

Nota: El paciente o el personal encargado del cuidado de la

salud debe recibir instrucciones referidas al funcionamiento o

mantenimiento del dispositivo.

EN

R( ONLY | Precaucion:Lalegislacion federal de los Estados
Unidos solo autoriza la venta de este dispositivo a
través de un médico o por orden de este.

Precaucion: Consultar los documentos adjuntos.

No pirégeno

@ No utilizar si el envase esté danado.
[
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ReSolve (irQ

Cateter de Nefrostomia

INSTRUGCOES DE UTILIZACAO

DESCRIGAO
O Cateter de Nefrostomia ReSolve CirQ™ é um cateter de nefrostomia
radiopaco concebido para ser colocado num lago de modo a prevenir a
remocao inadvertida do cateter. O ReSolve CirQ pode ser embalado com
as seguintes componentes:

« Conector Y com colarinhos de bloqueio

« Conector de Seguranca FastBreak™ com forcas de conexao variaveis

INDICAGOES DE UTILIZAGAO

O Cateter de Nefrostomia ReSolve CirQ destina-se a drenagem
percutinea de nefrostomia.

CONTRAINDICAGOES

+ O uso do Cateter de Nefrostomia ReSolve CirQ é contraindicado para

uso onde seja inaceitavel o cateterismo percutaneo de drenagem.

- O Cateter de Nefrostomia ReSolve CirQ é contraindicado para uso

intravascular.
AVISOS

« O Cateter de Nefrostomia ReSolve CirQ nado deve usado para

administrar suplementos nutricionais.

+ O Cateter de Nefrostomia ReSolve CirQ nao deve usado no sistema

biliar.

« Os tratos primario e secundario ndo devem estar no mesmo célice.

PRECAUGOES

1. RKONLY: Atencao: A lei federal (EUA) restringe este dispositivo a

venda ou encomenda apenas por parte de um médico qualificado

e/ou experiente na utilizagdo deste dispositivo.
. Lerasinstrugoes do fabricante antes da utilizacao.

3. Apenas para uso num unico paciente. Nao reutilizar, reprocessar,
ou esterilizar novamente. A reutilizagao, reprocessamento, ou
reesterilizacdo poderdo comprometer a integridade estrutural
do dispositivo e/ou levar a falha do mesmo, o que, por sua vez,
podera resultar em lesGes para o doente, doenca, ou morte. Uma
reutilizacao, reprocessamento ou nova esterilizagdo podera também
criar um risco de contaminagao do dispositivo e/ou provocar uma
infecao cruzada ou uma infe¢do do paciente, incluindo, mas nao sé,
atransmissao de doenga(s) infeciosa(s) de um paciente para outro. A
contaminacao do dispositivo podera provocar danos fisicos, doenca
ouamorte do doente.

4. Nao utilizar apos a data de validade.

5. Aavaliagdo periddica é aconselhada; o cateter nao deve permanecer
no interior mais de trés meses.

INSTRUGOES DE UTILIZACAO
Para substituir um cateter de nefrostomia existente por um
ReSolve CirQ

1. Opacifique a pélvis renal e os célices através de um nefrostograma.

2. Utilizando a técnica padrao, faga um trato secundario (trato novo
criado para o CirQ) suficientemente longe do trato primario (trato de
nefrostomia existente) para prevenir que o cateter dobre na pélvis
renal (Fig. 1)

3. Coloque um fio-guia na pélvis renal através do trato secundario
longo o suficiente para o cateter ser colocado por cima.

4. Dilate os tratos conforme o necessario.

5. Remova o tubo de nefrostomia no trato primario enquanto mantém
0 acesso.

6. Considere a utilizagdo de uma bainha de tamanho adequado para a
colocagao de ReSolve CirQ.

7. Utilizando os métodos padréo, capture o fio-guia no trato
secundario através do primeiro trato. (Fig. 2)

8. Remova o fio-guia através do primeiro trato, criando um lago para
encaminhar o cateter por cima. (Fig. 3)

9. Humedeca a parte distal do cateter ReSolve CirQ antes de utilizar
com &gua esterilizada ou solugdo salina. Mantenha a parte distal do
cateter himida durante a colocagdo.

Nota: O passo 9 é unicamente para cateteres com revestimento
hidréfilo.

AVISO: NAO limpe o cateter com gaze seca ou qualquer solvente,
pois podera danificar o revestimento do cateter.

10. Coloque o cateter por cima do fio-guia usando o trato secundario.
(Fig.4)

NOTA: Certifique-se de que todos os orificios de drenagem se
encontram no interior da pélvis renal.

11. Remova o fio-guia através de uma extremidade do cateter.

12. Oclua uma das extremidades do cateter e realize um nefrostograma
para confirmar o posicionamento adequado.
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13. Se o cateter nao estiver na posicdo apropriada, reinsira o fio-guia,
reposicione o cateter e repita os passos 8 - 10.

14. Quando o posicionamento adequado estiver confirmado, corte
o eixo do cateter com um corte reto para obter o comprimento
correto. (Fig. 5)

NOTA: A extremidade afunilada do cateter deve ser cortada antes
deligarao conector Y. (Fig. 5)

15. Fixe as extremidades do cateter ao conector Y pressionando o
cateter por cima do arame até a extremidade do cateter passar a
dobra do colarinho (Fig. 6)

16. Conecte o Conector de Seguranga FastBreak desejado ao conector Y.
(Fig.7)

17. Conecte o saco de drenagem, tubagem ou tampa da extremidade
inoperante adequados ao Conector de Seguranga FastBreak.
AVISO: NAO aperte excessivamente a conexao entre o Conector de
Seguranca FastBreak e o saco, tubagem ou tampa da extremidade
inoperante de drenagem.

Nota: Deve ser concebido um regime de irrigagao para as condigdes
de cada paciente e para o protocolo do médico.

Nota: Instrua o paciente ou outros funcionarios de satide acerca do
funcionamento e/ ou manutencéo adequados do aparelho.

Para Trocar um Cateter de Nefr ia ReSolve CirQ

1. Limpe o cateter utilizando a técnica padréo.

2. Corte ambos os lados do cateter deixando comprimento suficiente
no cateter para o agarrar pelos tratos primario e secundario. (Fig. 8)

3. Encaminhe o fio-guia através do cateter.

NOTA: Podem ser notadas dificuldades ao colocar o fio-guia nos
orificios de drenagem do cateter na pélvis renal.

4. Remova o cateter por cima do fio-guia, assegurando-se de que o
fio-guia continua a sair em ambos os tratos. (Fig. 3)

5. Considere a utilizacao de uma bainha de tamanho adequado paraa
colocagao de ReSolve CirQ.

6. Humedeca a parte distal do cateter ReSolve CirQ antes de utilizar
com dgua esterilizada ou solugdo salina. Mantenha a parte distal do
cateter hiumida durante a colocagéo.

Nota: O passo 6 é unicamente para cateteres com revestimento
hidréfilo.

AVISO: NAO limpe o cateter com gaze seca ou qualquer solvente,
pois podera danificar o revestimento do cateter.

7. Coloque um novo cateter por cima do fio-guia na posi¢ao
apropriada. (Fig. 4)

8. Remova o fio-guia através de uma extremidade do cateter.

9. Oclua uma das extremidades do cateter e realize um nefrostograma

para confirmar o posicionamento adequado.

10. Se o cateter nao estiver na posicdo apropriada, reinsira o fio-guia,
reposicione o cateter e repita os passos 5- 7.

11. Quandooposicionamentoadequadoestiver confirmado, corteoeixo
docatetercomumcorteretoparaobterocomprimentocorreto.(Fig.5)
NOTA: A extremidade afunilada do cateter deve ser cortada antes de
ligar ao conector Y. (Fig. 5)

12. Fixe as extremidades do cateter ao conector Y pressionando o
cateter por cima do arame até a extremidade do cateter passar a
dobra do colarinho (Fig. 6)

13. Conecte o Conector de Seguranga FastBreak desejado ao conector Y.
(Fig.7)

14. Conecte o saco de drenagem, tubagem ou tampa da extremidade
inoperante adequados ao Conector de Seguranga FastBreak.
AVISO: NAO aperte excessivamente a conexo entre o Conector de
Seguranca FastBreak e o saco, tubagem ou tampa da extremidade
inoperante de drenagem.

Nota: Deve ser concebido um regime de irrigagao para as condigdes
de cada paciente e para o protocolo do médico.

Nota: Instrua o paciente ou outros funcionarios de satide acerca do
funcionamento e/ ou manutencéo adequados do aparelho.

Para colocar um Cateter de Nefrostomia ReSolve CirQ sem cateter
anteriormente colocado

1. Obtenha o acesso ao trato primario num célice de haste inferior
usando a técnica padrao. (Fig. 9)

2. Opacifique a pélvis renal e os célices através de um nefrostograma.

3. Utilizando a técnica padrao, faca um trato secundario
suficientemente longe do trato primario para prevenir que o cateter
dobre na pélvis renal (Fig. 10)

4. Coloque um fio-guia na pélvis renal através do trato secundario
longo o suficiente para o cateter ser colocado por cima.

5. Dilate os tratos do cateter conforme necessario.



6. Considere a utilizagdo de uma bainha de tamanho adequado para a
colocagao de ReSolve CirQ

7. Utilizando os métodos padrao, capture ofio-guia no trato secundario
através do primeiro trato. (Fig. 2)

8. Remova o fio-guia através do primeiro trato, criando um lago para
encaminhar o cateter por cima. (Fig. 3)

9. Humedeca a parte distal do cateter ReSolve CirQ antes de utilizar
com &gua esterilizada ou solugdo salina. Mantenha a parte distal do
cateter himida durante a colocagdo.

NOTA: O passo 9 é unicamente para cateteres com revestimento
hidréfilo.

AVISO: NAO limpe o cateter com gaze seca ou qualquer solvente,
pois podera danificar o revestimento do cateter.

10. Coloque o cateter por cima do fio-guia usando o trato secundario.
(Fig. 4)

NOTA: Certifique-se de que todos os orificios de drenagem se
encontram no interior da pélvis renal.

11. Remova o fio-guia através de uma extremidade do cateter.

12. Oclua uma das extremidades do cateter e realize um nefrostograma
para confirmar o posicionamento adequado.

13. Se o cateter nao estiver na posicao apropriada, reinsira o fio-guia,
reposicione o cateter e repita os passos 8- 10.

14. Quandoo posicionamentoadequadoestiver confirmado, corteoeixo
docatetercomumcorteretoparaobterocomprimentocorreto. (Fig.5)
NOTA: A extremidade afunilada do cateter deve ser cortada antes de
ligar ao conectorY. (Fig. 5)

15. Fixe as extremidades do cateter ao conector Y pressionando o
cateter por cima do arame até a extremidade do cateter passar a
dobra do colarinho (Fig. 6)

16. Conecte o Conector de Seguranca FastBreak desejado ao conector
Y.(Fig.7)

17. Conecte o saco de drenagem, tubagem ou tampa da extremidade
inoperante de drenagem adequados ao Conector de Seguranca
FastBreak.

AVISO: NAO aperte excessivamente a conexao entre o Conector de
Seguranca FastBreak e o saco, tubagem ou tampa da extremidade
inoperante de drenagem.

Nota: Deve ser concebido um regime de irrigagdo para as condigoes
de cada paciente e para o protocolo do médico.

Nota: Instrua o paciente ou outros funcionarios de satide acercado
funcionamento e/ ou manutencao adequados do aparelho.

B( ON LY Atencdo: Leis federais (dos EUA) restringem a venda
deste dispositivo por ou segundo a prescrigao de
um clinico.

Atengéo: Consulte os documentos anexos.

Apirogénico

@ Néo utilize caso a embalagem esteja danificada
]
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INSTRUCOES DE USO

DESCRIGAO
O Cateter para Nefrostomia ReSolve CirQ™ é um Cateter para Nefrostomia
radiopaco que foi desenvolvido para ser colocado em uma alga a fim de
evitar sua retirada inadvertida. O ReSolve CirQ pode viracompanhado dos
seguintes componentes:

« Conectorem Y com anéis de bloqueio

« Conector de separacéo FastBreak™, conectores com intensidades de

conexao variaveis

INDICAGOES DE USO

O Cateter para Nefrostomia ReSolve CirQ destina-se a ser usado em
drenagens percutaneas para nefrostomia.

CONTRAINDICAGOES

- O Cateter para Nefrostomia ReSolve CirQ é contraindicado para uso
quando a cateterizagcdo de drenagem percutanea nao é aceitavel.

« O Cateter para Nefrostomia ReSolve CirQ é contraindicado para uso
intravascular.
ADVERTENCIAS
« O Cateter para Nefrostomia ReSolve CirQ nao deve ser usado para
fornecer suplementos nutricionais.

« O Cateter para Nefrostomia ReSolve CirQ nao deve ser usado no
sistema biliar.

« Os trajetos primario e secundario nao devem estar no mesmo calice.

PRECAUCOES
1. BRONLY: Atencao: Leis federais dos Estados Unidos restringem
a venda deste dispositivo somente por médicos treinados e/ou
com experiéncia no uso deste dispositivo, ou sob a prescricao de
tais médicos.

. Leiaasinstrugdes do fabricante antes do uso.

. Para uso por apenas um paciente. Nao reutilize, reprocesse nem
reesterilize. A reutilizagao, o reprocessamento ou a reesterilizagao
pode comprometer a integridade estrutural do dispositivo e/
ou levar a falha do dispositivo, o que, por sua vez, pode resultar
em danos fisicos, doenga ou morte do paciente. A reutilizagao, o
reprocessamento ou a reesterilizacdo poderao também criar o risco
de contaminacao do dispositivo e/ou provocar infeccao no paciente
ou infec¢ao cruzada, incluindo, mas nao se limitando a, transmisséao
de doenca infecciosa (ou doengas infecciosas) de um paciente para
outro. A contaminagao do dispositivo pode levar a danos fisicos,
doenga ou morte do paciente.

4. Nao o utilize ap6s a data de validade.

5. Aconselha-se a realizagao de avaliagdes periddicas; o cateter nao

deve permanecer inserido por mais de trés meses.

INSTRUGCOES DE USO

Para substituir um Cateter para Nefrostomia existente por um
ReSolve CirQ

1. Opacifique a pélvis renal e os célices via nefrostograma.

2. Usando uma técnica padréo, faca um trajeto secundario (novo
trajeto criado para o CirQ) distante o suficiente do trajeto primario
(trajeto de nefrostomia existente) para evitar que o cateter entorte
na pélvis renal (Fig. 1)

3. Coloque um fio guia na pélvis renal, através do trajeto secundario,

que seja longo o suficiente para posicionar o cateter.

. Dilate os trajetos conforme necessario.

. Remova o tubo de nefrostomia do trajeto primario mantendo o

acesso.

6. Considere usar uma bainha de tamanho adequado para posicionar
oReSolve CirQ.

7. Usando métodos padrao, capture o fio guia no trajeto secundario via
trajeto primario. (Fig. 2)

8. Retire o fio guia pelo trajeto primario criando uma alca para passar
o cateter. (Fig. 3)

9. Molhe a porgéo distal do cateter ReSolve CirQ com agua esterilizada
ou solugao salina antes do uso. Mantenha a porcéo distal do cateter
molhada durante aimplantagéo.

Nota: A Etapa 9 destina-se apenas a cateteres com revestimento
hidrofilico.

AVISO: NAO limpe o cateter com gaze seca ou solventes, pois isso
pode danificar o revestimento do cateter.

10. Coloque o cateter sobre o fio guia usando o trajeto secundario.
(Fig.4)

NOTA: Assegure-se de que todos os orificios de drenagem estejam
dentro da pélvis renal.

11. Remova o fio guia por uma extremidade do cateter.
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12. Obstrua uma extremidade do cateter e execute um nefrostograma
para confirmar o posicionamento adequado.

13. Se o cateter nao estiver na posicao adequada, reinsira o fio guia,
reposicione o cateter e repita as etapas 8-10.

14.Quando o posicionamento adequado for confirmado, corte a
haste do cateter em angulo reto no comprimento correto. (Fig. 5)
NOTA: A extremidade conica do cateter deve ser cortada antes da
conexao ao conectorem Y. (Fig. 5)

15. Fixe as extremidades do cateter ao conector em Y empurrando o
cateter ao longo da barbela até que a extremidade do cateter
ultrapasse o vinco do anel (Fig 6).

16. Conecte o Conector de Separagao FastBreak desejado ao conector
emY.(Fig.7)

17. Conecte a bolsa de drenagem, o tubo ou a tampa da extremidade
fixa adequados ao Conector de separagao FastBreak.

AVISO: NAO aperte demais a conexdo entre o Conector de
Separagdo FastBreak e a bolsa de drenagem, o tubo ou a tampa da
extremidade fixa.
Nota: Um tratamento de limpeza por jato de liquido deve ser
definido para as circunstancias de cada paciente e o protocolo do
médico.
Nota: Instrua o paciente ou um profissional da satide sobre a fungao
e/ou manutengao adequada do dispositivo.

Para trocar um Cateter para Nefrostomia ReSolve CirQ existente

1. Limpe o cateter usando uma técnica padrao.

2. Corte os dois lados do cateter deixando um comprimento suficiente
para segura-lo a partir dos trajetos primario e secundario. (Fig. 8)

3. Passe um fio guia pelo cateter.

NOTA: Pode haver uma certa dificuldade para passar o fio guia pelos
orificios de drenagem do cateter na pélvis renal.

4. Remova o cateter do fio guia, assegurando-se de que o fio guia
continua a sair dos dois trajetos. (Fig. 3)

5. Considere usar uma bainha de tamanho adequado para posicionar
oReSolve CirQ.

6. Molhe a porgéo distal do cateter ReSolve CirQ com agua esterilizada
ou solugdo salina antes do uso. Mantenha a porcéo distal do cateter
molhada durante aimplantagéo.

Nota: A Etapa 6 destina-se apenas a cateteres com revestimento
hidrofilico.

AVISO: NAO limpe o cateter com gaze seca ou solventes, pois isso
pode danificar o revestimento do cateter.

7. Coloque um novo cateter no fio guia, na posicao adequada. (Fig. 4)

8. Remova o fio guia por uma extremidade do cateter.

9. Obstrua uma extremidade do cateter e execute um nefrostograma
para confirmar o posicionamento adequado.

10. Se o cateter nao estiver na posicdo adequada, reinsira o fio guia,
reposicione o cateter e repita as etapas 5-7.

11. Quando o posicionamento adequado for confirmado, corte a
haste do cateter em angulo reto no comprimento correto. (Fig. 5)
NOTA: A extremidade conica do cateter deve ser cortada antes da
conexao ao conectorem Y. (Fig. 5)

12. Fixe as extremidades do cateter ao conector em Y empurrando o
cateter ao longo da barbela até que a extremidade do cateter
ultrapasse o vinco do anel (Fig 6).

13. Conecte o Conector de Separagao FastBreak desejado ao conector
emY. (Fig.7)

14. Conecte a bolsa de drenagem, o tubo ou a tampa da extremidade
fixa adequados ao Conector de separagdo FastBreak.

AVISO: NAO aperte demais a conexdo entre o Conector de
Separagdo FastBreak e a bolsa de drenagem, o tubo ou a tampa da
extremidade fixa.

Nota: Um tratamento de limpeza por jato de liquido deve ser
definido para as circunstancias de cada paciente e o protocolo do
médico.

Nota: Instrua o paciente ou um profissional da saude sobre a fungao
e/ou manutengao adequada do dispositivo.

Para colocar um Cateter para Nefrostomia ReSolve CirQ sem um
cateter anterior no local

1. Obtenha acesso ao trajeto primario em um calice de polo inferior
usando uma técnica padrao. (Fig. 9)

2. Opacifique a pélvis renal e os célices via nefrostograma.

3. Usando uma técnica padrao, faga um trajeto secundario distante o
suficiente do trajeto primario para evitar que o cateter entorte na
pélvis renal (Fig. 10).

4. Coloque um fio guia na pélvis renal, através do trajeto secundario,
que seja longo o suficiente para posicionar o cateter.
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. Dilate os trajetos do cateter, conforme necessario.

6. Considere usar uma bainha de tamanho adequado para posicionar
oReSolve CirQ

7. Usando métodos padrao, capture o fio guia no trajeto secundario via
trajeto primario. (Fig. 2)

8. Retire o fio guia pelo trajeto primario criando uma alca para passar
o cateter. (Fig. 3)

9. Molhe a porcéo distal do cateter ReSolve CirQ com agua esterilizada
ou solugao salina antes do uso. Mantenha a porcdo distal do cateter
molhada durante aimplantacao.

Nota: A Etapa 9 destina-se apenas a cateteres com revestimento
hidrofilico.

AVISO: NAO limpe o cateter com gaze seca ou solventes, pois isso
pode danificar o revestimento do cateter.

10. Coloque o cateter sobre o fio guia usando o trajeto secundario. (Fig. 4)
NOTA: Assegure-se de que todos os orificios de drenagem estejam
dentro da pélvis renal.

11. Remova o fio guia por uma extremidade do cateter.

12. Obstrua uma extremidade do cateter e execute um nefrostograma
para confirmar o posicionamento adequado.

13. Se o cateter nao estiver na posi¢ao adequada, reinsira o fio guia,
reposicione o cateter e repita as etapas 8-10.

14.Quando o posicionamento adequado for confirmado, corte a
haste do cateter em angulo reto no comprimento correto. (Fig. 5)
NOTA: A extremidade cdnica do cateter deve ser cortada antes da
conexao ao conectorem Y. (Fig. 5)

15. Fixe as extremidades do cateter ao conector em Y empurrando o
cateter ao longo da barbela até que a extremidade do cateter
ultrapasse o vinco do anel (Fig 6).

16. Conecte o Conector de Separacao FastBreak desejado ao conector
emY.(Fig.7)

17. Conecte a bolsa de drenagem, o tubo ou a tampa da extremidade

fixa adequados ao Conector de separagao FastBreak

AVISO: NAO aperte demais a conexdo entre o Conector de

Separagdo FastBreak e a bolsa de drenagem, o tubo ou a tampa da

extremidade fixa.

Nota: Um tratamento de limpeza por jato de liquido deve ser

definido para as circunstancias de cada paciente e o protocolo do

médico.

Nota: Instrua o paciente ou um profissional da satide sobre a fungao

e/ou manutencao adequada do dispositivo.

B( ONLY | Atencéo: Leis federais dos EUA determinam que
este dispositivo s6 pode ser vendido por médicos
ou sob prescricdo médica.

Atencéo: Consulte os documentos anexos.
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ReSolve CirQ

Nefrostomiekatheter

GEBRUIKSINSTRUCTIES

BESCHRIJVING
De ReSolve CirQ™ nefrostomiekatheter is een radiopake
nefrostomiekatheter die is ontworpen omin een lus te worden geplaatst,
wat helpt voorkomen dat de katheter per ongeluk wordt losgetrokken.
De ReSolve CirQ kan worden verpakt met de volgende onderdelen:

« Y-aansluiting met vergrendelingskragen

- FastBreak™ Breakaway Connector-connectoren met diverse

verbindingssterktes

INDICATIES VOOR GEBRUIK
De ReSolve CirQ nefrostomiekatheter is bedoeld voor percutane
nefrostomiedrainage.

CONTRA-INDICATIES

« De ReSolve CirQ nefrostomiekatheter kan niet worden gebruikt in
gevallen waar percutane drainagekatheters onaanvaardbaar zijn.

- De ReSolve CirQ nefrostomiekatheter is niet geschikt voor
intravasculair gebruik.
WAARSCHUWINGEN
« De ReSolve CirQ nefrostomiekatheter mag niet worden gebruikt voor
het toedienen van voedingssupplementen.

« De ReSolve CirQ nefrostomiekatheter mag niet worden gebruikt in
het galsysteem.

« Het primaire en secundaire kanaal mogen niet in dezelfde nierkelk
liggen.

VOORZORGSMAATREGELEN
1. BkONLY: Let op: Onder de federale wetgeving van de Verenigde
Staten (VS) mag dit instrument alleen worden verkocht door of
op voorschrift van een arts die training en/of ervaring heeft in het
gebruik van ditinstrument.

. Leesdeinstructies van de fabrikant voor gebruik.

. Uitsluitend voor gebruik bij één patiént. Niet hergebruiken,
recycleren of opnieuw steriliseren. Hergebruik, recycleren of
opnieuw steriliseren kan de structurele integriteit van hetinstrument
in gevaar brengen en/of tot ontregeling van het instrument leiden,
wat op zijn beurt kan resulteren in letsel, ziekte of dood van de
patiént. Hergebruik, recycleren of opnieuw steriliseren kan ook het
risico inhouden dat het instrument verontreinigd raakt en/of dat
patiéntbesmetting of kruisbesmetting ontstaat, inclusief maar niet
beperkt tot de overdracht van besmettelijke ziekte(s) van de ene
patiént naar de andere. Verontreiniging van het apparaat kan leiden
tot letsel, ziekte of de dood van de patiént.

4. Niet gebruiken na de vervaldatum.
5. Wijraden periodieke evaluatie aan. De katheter mag niet langer dan
drie maanden geimplanteerd blijven.

GEBRUIKSINSTRUCTIES

Eenb de nefr i ver

CirQ

1. Maak het nierbekken en de nierkelken opaak via nefrostogram.
2. Gebruik de standaardtechniek om een secundair kanaal te maken
(een nieuw kanaal dat voor de CirQ wordt gemaakt) dat ver genoeg
van het primaire kanaal (het bestaande nefrostomiekanaal) ligt om
te voorkomen dat de katheter knikt in het nierbekken (Afb. 1)

. Plaats via het secundaire kanaal een geleidingsdraad in het
nierbekken die lang genoeg is dat u de katheter hier overheen kunt
schuiven.

4. Dilateer het kanaal waar nodig.

5. Verwijder de nefrostomieslang in het primaire kanaal terwijl u het

kanaal open houdt.

6. Overweeg het gebruik van een schede van de toepasselijke grootte

voor het plaatsen van de ReSolve CirQ.

7. Gebruik de standaardmethoden om de geleidingsdraad in het

secundaire kanaal te vangen via het primaire kanaal. (Afb. 2)

8. Trek de geleidingsdraad terug via het primaire kanaal. U maakt
hierdoor een lus waarover u de katheter kunt inleiden. (Afb. 3)

. Bevochtig het distale deel van de ReSolve CirQ-katheter véér
gebruik met steriel water of steriele zoutoplossing. Houd het distale
deel van de katheter nat tijdens plaatsing.

Opmerking: Stap 9is uitsluitend bedoeld voor katheters met
hydrofiele coating.

WAARSCHUWING: Veeg de katheter NIET af met droog
verbandgaas of oplosmiddelen: dit zou de coating van de katheter
kunnen beschadigen.
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10. Plaats de katheter over de geleidingsdraad via het secundaire
kanaal. (Afb.4)

OPMERKING: Zorg ervoor dat alle drainagegaten binnen het
nierbekken liggen.

11. Verwijder de geleidingsdraad via een van de uiteinden van de
katheter.

12. Maak een uiteinde van de katheter opaak en maak een nefrostogram
om te controleren of de plaatsing correctis.

13. Als de katheter zich niet op de juiste positie bevindt, dient u
de geleidingsdraad opnieuw in te brengen en de katheter te
verplaatsen. Herhaal hierna stap 8- 10.

14.Knip de schacht van de katheter recht af op de juiste lengte
zodra een correcte positie is bevestigd. (Afb. 5)

OPMERKING: Het tapse uiteinde van de katheter moet worden
afgeknipt voordat u de katheter op de Y-connector aansluit. (Afb. 5)

15. Bevestig de uiteinden van de katheter aan de Y-aansluiting door de
katheter over de weerhaak te duwen tot het uiteinde van de katheter
over de plooi in de kraag zit (Afb. 6)

16.Sluit de gewenste FastBreak Breakaway-aansluiting aan op de
Y-aansluiting. (Afb. 7)

17. Sluit de toepasselijke drainagezak, slang of eindkap aan op de
FastBreak Breakaway Connector.

WAARSCHUWING: Zorg ervoor dat u de verbinding tussen de
FastBreak Breakaway-aansluiting en de drainagezak, slang of
eindkap NIET te strak aandraait.

Opmerking: Er moet een spoelregime worden opgezet dat past bij
de omstandigheden van de specifieke patiént en het protocol van
de behandelende arts.

Opmerking: Geef de patiént of andere gezondheidszorgers
instructies over het functioneren van het toepasselijke instrument
en/of het onderhoud hiervan.

I de R, I

Een CirQ Nefr iekatheter ver g

. Gebruik de standaardtechnieken om de katheter te reinigen.

2. Knip beide uiteinden van de katheter af. Laat hierbij bij zowel het
primaire als het secundaire kanaal voldoende ruimte over om de
katheter vast te houden. (Afb. 8)

3. Leid een geleidingsdraad door de katheter.

OPMERKING: Het kan soms wat moeite kosten om de
geleidingsdraad langs de drainagegaten van de katheter in het
nierbekken te leiden.

4. Verwijder de katheter over de geleidingsdraad. Zorg er hierbij voor
dat de geleidingsdraad uit beide kanalen blijft steken. (Afb. 3)

5. Overweeg het gebruik van een schede van de toepasselijke grootte
voor het plaatsen van de ReSolve CirQ.

6. Bevochtig het distale deel van de ReSolve CirQ-katheter voor
gebruik met steriel water of steriele zoutoplossing. Houd het distale
deel van de katheter nat tijdens plaatsing.

Opmerking: Stap 6 is uitsluitend bedoeld voor katheters met
hydrofiele coating.

WAARSCHUWING: Veeg de katheter NIET af met droog
verbandgaas of oplosmiddelen: dit zou de coating van de katheter
kunnen beschadigen.

7. Breng een nieuwe katheter in de juiste positie over de
geleidingsdraad. (Afb.4)

8. Verwijder de geleidingsdraad via een van de uiteinden van de
katheter.

9. Maakeen uiteinde van de katheter opaak en maak een nefrostogram
om te controleren of de plaatsing correct is.

10. Als de katheter zich niet in de juiste positie bevindt, dient u
de geleidingsdraad opnieuw in te brengen en de katheter te
verplaatsen. Herhaal hierna stap 5-7.

11. Knip de schacht van de katheter recht af op de juiste lengte
zodra een correcte positie is bevestigd. (Afb. 5)

OPMERKING: Het tapse uiteinde van de katheter moet worden
afgeknipt voordat u de katheter op de Y-connector aansluit. (Afb. 5)

12. Bevestig de uiteinden van de katheter aan de Y-aansluiting door de
katheter over de weerhaak te duwen tot het uiteinde van de katheter
over de plooi in de kraag zit (Afb. 6)

13. Sluit de gewenste FastBreak Breakaway-aansluiting aan op de
Y-aansluiting. (Afb. 7)

14. Sluit de toepasselijke drainagezak, slang of eindkap aan op de
FastBreak Breakaway Connector.



WAARSCHUWING: Zorg ervoor dat u de verbinding tussen de
FastBreak Breakaway-aansluiting en de drainagezak, slang of
eindkap NIET te strak aandraait.

Opmerking: Er moet een spoelregime worden opgezet dat past bij
de omstandigheden van de specifieke patiént en het protocol van
de behandelende arts.

Opmerking: Geef de patiént of andere gezondheidszorgers
instructies over het functioneren van het toepasselijke instrument
en/of het onderhoud hiervan.

Een ReSolve CirQ-nefrostomiekatheter plaatsen als er nog geen
eerdere katheter was

1. Gebruik de standaardtechnieken om het primaire kanaal naar het
onderste deel van een nierkelk te leiden. (Afb. 9)

2. Maak het nierbekken en de nierkelken opaak via nefrostogram.

3. Gebruik de standaardtechniek om een secundair kanaal te maken
dat ver genoeg van het primaire kanaal ligt om te voorkomen dat de
katheter knikt in het nierbekken (Afb. 10)

4. Plaats via het secundaire kanaal een geleidingsdraad in het
nierbekken die lang genoeg is dat u de katheter hier overheen kunt
schuiven.

. Dilateer de katheterkanalen waar nodig.

6. Overweeg het gebruik van een schede van de toepasselijke grootte

voor het plaatsen van de ReSolve CirQ

7. Gebruik de standaardmethoden om de geleidingsdraad in het
secundaire kanaal te vangen via het primaire kanaal. (Afb. 2)

8. Trek de geleidingsdraad terug via het primaire kanaal. U maakt
hierdoor een lus waarover u de katheter kunt inleiden. (Afb. 3)

9. Bevochtig het distale deel van de ReSolve CirQ-katheter voor
gebruik met steriel water of steriele zoutoplossing. Houd het distale
deel van de katheter nat tijdens plaatsing.

Opmerking: Stap 9is uitsluitend bedoeld voor katheters met
hydrofiele coating.

WAARSCHUWING: Veeg de katheter NIET af met droog
verbandgaas of oplosmiddelen: dit zou de coating van de katheter
kunnen beschadigen.

10. Plaats de katheter over de geleidingsdraad via het secundaire
kanaal. (Afb.4)

OPMERKING: Zorg ervoor dat alle drainagegaten binnen het
nierbekken liggen.

11. Verwijder de geleidingsdraad via een van de uiteinden van de
katheter.

12. Maak een uiteinde van de katheter opaak en maak een nefrostogram
om te controleren of de plaatsing correct is.

13. Als de katheter zich niet op de juiste positie bevindt, dient u
de geleidingsdraad opnieuw in te brengen en de katheter te
verplaatsen. Herhaal hierna stap 8- 10.

14.Knip de schacht van de katheter recht af op de juiste lengte
zodra een correcte positie is bevestigd. (Afb. 5)

OPMERKING: Het tapse uiteinde van de katheter moet worden
afgeknipt voordat u de katheter op de Y-connector aansluit. (Afb. 5)

15. Bevestig de uiteinden van de katheter aan de Y-aansluiting door de
katheter over de weerhaak te duwen tot het uiteinde van de katheter
over de plooi in de kraag zit (Afb. 6)

16. Sluit de gewenste FastBreak Breakaway-aansluiting aan op de
Y-aansluiting. (Afb. 7)

17. Sluit de toepasselijke drainagezak, slang of eindkap aan op de
FastBreak Breakaway Connector
WAARSCHUWING: Zorg ervoor dat u de verbinding tussen de
FastBreak Breakaway-aansluiting en de drainagezak, slang of
eindkap NIET te strak aandraait.

Opmerking: Er moet een spoelregime worden opgezet dat past bij
de omstandigheden van de specifieke patiént en het protocol van
debehandelendearts.

Opmerking: Geef de patiént of andere gezondheidszorgers
instructies over het functioneren van het toepasselijke instrument
en/of het onderhoud hiervan.
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Let op: Onder de federale wetgeving van de
Verenigde Staten mag ditinstrument alleen worden
verkocht door of op voorschrift van een arts.

Let op: Raadpleeg de begeleidende documentatie.

Niet gebruiken als de verpakking beschadigd is

Niet-pyrogeen

Maximumdiameter geleidingsdraad

Gesteriliseerd met ethyleenoxide

AFBEELDING 1

nefrostomiekatheter

AFBEELDING 2
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ReSolve (irQ

Nefrostomikateter

ANVANDNINGSINSTRUKTIONE

BESKRIVNING

ReSolve CirQ™ nefrostomikateter &r en radiopak nefrostomikateter
som har utformats for att placeras i en loop for att férhindra oavsiktligt
avldgsnande av katetern. ReSolve CirQ kan paketeras med foljande
komponenter:

« Y-koppling med lasande stoppring
« FastBreak™ Breakaway Connector-kontakter med varierande
anslutningsstyrkor

ANVANDARANVISNINGAR

ReSolve CirQ nefrostomikateter ar avsedd for perkutan
nefrostomidranering.

KONTRAINDIKATIONER

« ReSolve CirQ nefrostomikateter ér kontraindicerad for anvandning nar

perkutan draneringskateterisering ar oacceptabel.

« ReSolve CirQ nefrostomikateter &r kontraindicerad for intravaskular

anvandning.
VARNINGAR

+ ReSolve CirQ nefrostomikateter bér ej anvandas for leverans av

naringstillskott.

« ReSolve CirQ nefrostomikateter bor ej anvandas i gallsystemet.

« Den priméra och sekundéra vagen bér ej befinna sig i samma njurkalk.

FORSIKTIGHETSATGARDER

1. RKONLY: Férsiktighet: Federal lagstiftning (USA) begrénsar den
hér enheten till férséljning av eller pa inrddan av lakare som ar
utbildad i och/eller har erfarenhet av anvandning av enheten.

2. Lastillverkarens anvisningar fore anvéndning.

3. Enbart avsedd for anvandning pa en enda patient. Ska ej
ateranvandas, omarbetas eller steriliseras pa nytt. Ateranvandning,
omarbete, eller fornyad sterilisering kan dventyra apparatens
strukturella integritet och/eller leda till enhetsfel, vilket i sin
tur kan resultera i att patienten skadas, insjuknar eller avlider.
Ateranvandning, ombearbetning eller omsterilisering kan ocksé
skapa en risk for att anordningen kontamineras och/eller orsaka
patientinfektion eller korsinfektioner, inklusive, men inte begransat
till, dverfoéring av smittsamma sjukdomar fran en patient till en
annan. Kontaminering av apparaten kan leda till att patienten
skadas, insjuknar, eller avlider.

4. Anvand inte efter utgangsdatum.

. Periodisk utvardering rekommenderas; katetern bor ej forbli
inneliggande ldngre an 3 ménader.

BRUKSANVISNINGAR
For att ersatta en befintlig nef

1. Gor njurbéackenet och njurkalkarna opaka via nefrostogram.

2. Skapa en sekundér vdg (en ny védg skapad for CirQ) med hjalp av
standardmassig teknik, som artillrackligt langt bort fran den primara
vagen (befintlig nefrostomivag) for att forhindra att katetern viker sig
injurbackenet (bild 1).

3. Placeraen styrtrad i njurbéckenet genom den sekundéra vagen, som
artillrackligt lang for att katetern ska kunna placeras 6ver den.

4. Dilatera vagarna enligt behov.

5. Avldgsna nefrostomiroret i den priméara vagen medan du bibehaller
atkomst.

6. Overvig att anvanda en hylsa av lamplig storlek nér du placerar
ReSolve CirQ.

7. Anvand standardmassigt forfarande for att fanga in styrtraden i den
sekundéra vagen via den priméra vagen (bild 2).

8. Avlagsnastyrtraden genom den primara vagen, vilket skaparenloop
over vilken katetern kan trds pa (bild 3).

9. Fukta den distala delen av ReSolve CirQ-katetern med sterilt vatten

eller koksaltlosning fére anvandning. Hall den distala delen av
katetern fuktig under placeringen.
Notera: Steg 9 galler endast katetrar med hydrofil beldggning.
VARNING: Torka INTE av katetern med torr gasvav eller ndgot
I16sningsmedel da detta kan skada kateterns belaggning.

10. Placera katetern Gver styrtraden via den andra vagen (bild 4).
OBS! Settill att alla draneringshal befinner sig inom njurbackenet.

11. Avldgsna styrtraden genom en av kateterns andar.

12. Tapp tillen av kateterns andar och genomfor ett nefrostogram for att
bekréfta lamplig placering.

13. Om katetern ej arilamplig position bor du fora in styrtradenigen och
ompositionera katetern, samt upprepa stegen 8-10.
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14. Nar lamplig placering har bekréftats bor du skdra kateterns skaft till
korrekt langd med ett fyrkantigt snitt. (bild 5)
OBS! Kateterns avsmalnade @nde maste skaras fore anslutning till
Y-kopplingen. (bild 5).

15. Fast kateterns andar till Y-kopplingen genom att trycka katetern dver
hullingen tills kateteranden har kommit forbi kragvecket (bild 6).

16. Anslut 6nskad FastBreak Breakaway-koppling till Y-kopplingen
(bild 7).

17. Anslut lamplig draneringspase, draneringsror eller forslutningslock
till FastBreak Breakaway Connector.
VARNING: Dra EJ at kopplingen mellan FastBreak Breakaway-
kopplingen och draneringspasen, draneringsroret eller
forslutningslocket for hart.
Notera: Ett spolningsprogram bor utformas efter varje patients
omstandigheter och ldkarens protokoll.
OBS! Instruera patienten eller sjukvardspersonalen i hur
anordningen ska anvandas korrekt och/eller hur den ska
underhallas.

For att byta ut en befintlig ReSolve CirQ nefrostomikateter

1. Rengor katetern med hjélp av standardmassig teknik.

2. Rengodr bada sidorna av katetern, och lamna tillréckligt med langd
for att katetern ska kunna héllas fast fran den primara och sekundara
vagen (bild 8).

. Trd en styrtrad genom katetern.

OBS! Du kan uppleva viss svarighet nar du for fram styrtraden forbi
kateterns draneringshal i njurbackenet.

4. Avlagsna katetern 6ver styrtraden medan du tillser att styrtraden

fortfarande kommer ut frén bada végarna (bild 3).

5. Overvig attanvinda en hylsa av lamplig storlek nar du placerar
ReSolve CirQ.

6. Fukta den distala delen av ReSolve CirQ-katetern med sterilt vatten
eller koksaltlésning fore anvandning. Hall den distala delen av
katetern fuktig under placeringen.

Notera: Steg 6 galler endast katetrar med hydrofil belaggning.
VARNING: Torka INTE av katetern med torr gasvav eller ndgot
|6sningsmedel da detta kan skada kateterns beldaggning.

7. Placeraen ny kateter 6ver styrtraden i lamplig position (bild 4).

8. Avldgsna styrtraden genom en av kateterns andar.

9. Tapptillenavkateterns @andar och genomfor ett nefrostogram for att
bekréfta lamplig placering.

10. Om katetern ejarilamplig position bor du fora in styrtraden igen och
ompositionera katetern, samt upprepa stegen 5-7.

11. Nar lamplig placering har bekraftats bor du skéra kateterns skaft till
korrekt langd med ett fyrkantigt snitt. (bild 5)

OBS! Kateterns avsmalnade @nde maste skaras fore anslutning till
Y-kopplingen. (bild 5).

12. Fast kateterns andar till Y-kopplingen genom att trycka katetern dver
hullingen tills kateteranden har kommit forbi kragvecket (bild 6).

13. Anslut 6nskad FastBreak Breakaway-koppling till Y-kopplingen
(bild 7).

14. Anslut lamplig draneringspase, draneringsror eller férslutningslock
till FastBreak Breakaway Connector.

VARNING: Dra EJ at kopplingen mellan FastBreak Breakaway-
kopplingen och draneringspasen, draneringsroret eller
forslutningslocket for hart.

Notera: Ett spolningsprogram bor utformas efter varje patients
omstandigheter och lakarens protokoll.

Notera: Instruera patienten eller sjukvardspersonalen i hur
anordningen ska anvandas korrekt och/eller hur den ska
underhallas.

w

Foratt placeraenR
kateter finns pa plats

1. Skaffa dig dtkomst till njurkalken i den nedre njurpolen med hjélp av
standardmassig teknik (bild 9).

2. Gor njurbéckenet och njurkalkarna opaka via nefrostogram.

3. Skapa en sekundér vdg med hjélp av standardmassig teknik, som
ar tillrackligt langt bort frén den priméra vagen for att forhindra
katetern fran att boja sig i njurbéckenet (bild 1).

4. Placeraen styrtrad i njurbéckenet genom den sekundéra vagen, som

artillrackligt Iang for att katetern ska kunna placeras 6ver den.

. Dilatera katetervagarna enligt behov.
6. Overvig att anvanda en hylsa av lamplig storlek nar du placerar
ReSolve CirQ

CirQ nefr ik néringen tidigare

v



7. Anvénd standardmassigt forfarande for att fanga in styrtraden i den
sekundéra vagen via den primara vagen (bild 2).
8. Avlagsna styrtraden genom den priméra végen, vilket skapar en

loop 6ver vilken katetern kan tras pa (bild 3).

9. Fukta den distala delen av ReSolve CirQ-katetern med sterilt vatten
eller koksaltlésning fore anvandning. Hall den distala delen av
katetern fuktig under placeringen.

Notera: Steg 9 galler endast katetrar med hydrofil belaggning.
VARNING: Torka INTE av katetern med torr gasvav eller ndgot
|6sningsmedel da detta kan skada kateterns beldggning.

10. Placera katetern ver styrtraden via den andra végen (bild 4).
0BS! Seftill att alla draneringshal befinner sig inom njurbackenet.

11. Avldgsna styrtraden genom en av kateterns dndar.

12. Tapptillenav kateterns andar och genomfor ett nefrostogram for att
bekrafta lamplig placering.

13. Om katetern ej arilamplig position bor du forain styrtradenigen och
ompositionera katetern, samt upprepa stegen 8-10.

14. Nar lamplig placering har bekréftats bor du skara kateterns skaft till
korrekt langd med ett fyrkantigt snitt. (bild 5)
0BS! Kateterns avsmalnade dnde maste skaras fore anslutning till
Y-kopplingen. (bild 5).

15. Fast kateterns andar till Y-kopplingen genom att trycka katetern Gver
hullingen tills kateteranden har kommit forbi kragvecket (bild 6).

16. Anslut 6nskad FastBreak Breakaway-koppling till Y-kopplingen
(bild 7).

17. Anslut Iamplig dréneringspase, dréneringsror eller forslutningslock
till FastBreak Breakaway Connector.

VARNING: Dra EJ at kopplingen mellan FastBreak Breakaway-
kopplingen och draneringspasen, draneringsroret eller
forslutningslocket for hart.

Notera: Ett spolningsprogram bor utformas efter varje patients
omstandigheter och lakarens protokoll.

Notera: Instruera patienten eller sjukvardspersonalen i hur
anordningen ska anvandas korrekt och/eller hur den ska
underhallas.

B( ONLY Forsiktighet: Federala lagar (USA) begransar
férsaljningen av denna enhet il att séljas av eller
paorderaven lakare.

Forsiktighet: Konsultera medfoljande dokument.

Anvénd ej om férpackningen har skadats.
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ReSolve (irQ

Nefrostomikateter

Danish

BRUGSVEJLEDNING

BESKRIVELSE

ReSolve CirQ™ nefrostomikatetret er et rentgentaet nefrostomikateter, der
er designet til at blive placeret i en slgjfe for at forhindre utilsigtet udtraek
af katetret. ReSolve CirQ kan veere pakket med felgende komponenter:

« Y-tilslutning med lasemanchetter
« FastBreak™ Breakaway Connector-stik med varierende
forbindelsesstyrker

INDIKATIONER FOR BRUG
ReSolve CirQnefrostomikatetret er beregnettil perkutan nefrostomidreen.

KONTRAINDIKATIONER

« ReSolve CirQ nefrostomikatetret er kontraindiceret til brug, hvor

perkutan kateterdraening ikke er acceptabelt.

« ReSolve CirQ nefrostomikatetret er kontraindiceret til intravaskulaer

brug.
ADVARSLER

« ReSolve CirQ nefrostomikatetret ma ikke anvendes til levering af

ernzeringstilskud.

« ReSolve CirQ nefrostomikatetret ma ikke anvendes i galdesystemet.

« De primaere og sekundaere kanaler ber ikke vaere i samme calix.

FORHOLDSREGLER

1. RRONLY: Forsigtig: Forbundslov (U.S.A.) begraenser salg af denne
enhed til salg ved eller pa bestilling af en laege, der har erfaring i eller
erblevet treenet i brugen af denne enhed.

2. Laes producentens anvisninger for anvendelse.

3. Til brug pé én patient. Ma ikke genbruges, genbehandles eller
gensteriliseres. Genbrug, genbehandling eller gensterilisering
kan kompromittere den strukturelle integritet af anordningen og/
eller fore til en fejlagtig anordning, som til gengaeld kan resultere
i patientskade, sygdom eller ded. Genbrug, genbehandling eller
gensterilisering kan ogsa skabe en risiko for kontaminering
af enheden og/eller forarsage infektion eller krydsinfektion
hos patienten, herunder, men ikke begreenset til, overforsel af
smitsomme sygdomme fra patient til patient. Kontaminering af
anordningen kan medfere patientskade, -sygdom eller -ded.

4. Anvend ikke efter udlebsdatoen.

5. Periodisk vurdering anbefales. Katetret ma ikke forblive indlagt i
mere end tre maneder.

BRUGSANVISNING
Sadan udskiftes et eksisterende kateter med et ReSolve CirQ

1. Seet nyrebaekken og calices i kontrast med nefrostogram.

2. Med anvendelse af standardteknik formes en sekundaer kanal (ny
kanal lavet til CirQ) tilstreekkeligt langt veek fra den primaere kanal
(eksisterende nefrostomikanal) til at forhindre katetret i at bukke i
nyrebaekkenet (Fig. 1).

3. Placer en ledetrad i nyrebaekkenet gennem den sekundzere kanal,
der er lang nok til at placere katetret over det.

4. Udvid kanalerne om ngdvendigt.

5. Fjern nefrostomirgret i den primaere kanal, mens adgang
opretholdes.

6. Overvejat bruge en passende storrelse kappe til placering af ReSolve
CirQ.

7. Vedbrugafstandardmetoderindfanges ledetradeniden sekundaere
kanal gennem den primaere kanal. (Fig. 2)

8. Treek ledetraden tilbage gennem den primzere kanal, s der opstar
enslgjfe, som katetret kan fores over. (Fig. 3)

9. Fugtigger den distale del af ReSolve CirQ-kateteret med sterilt vand
eller saltoplgsning fer brug. Hold kateterets distale del vad under
placeringen.

Bemaerk: Trin 9 er kun til katetre med hydrofilbelaegning.
ADVARSEL: Tor IKKE kateteret med ter gaze eller oplgsningsmidler,
da det kan beskadige kateterbelaegningen.

10. Placer katetret over ledetraden med den sekundaere kanal. (Fig. 4)
BEMARK: Sorg for atalle draenhuller er inde i nyrebaekkenet.

11. Fjern ledetrdden gennem den ene ende af katetret.

12.Luk den ene ende af katetret, og udfer et nefrostogram for at
bekraefte korrekt placering.

13. Hvis katetret ikke sidder i den rigtigt stilling, genindferes ledetraden,
og katetret omplaceres, hvorefter trin 8-10 gentages.

14. Nar den rigtige placering er bekreeftet, skaeres skaftet af katetret af til
den rette laengde med en lige afskaering. (Fig. 5)

BEMZARK: Den tilspidsede ende af katetret skal skeeres af inden det
forbindes til Y-tilslutningen. (Fig. 5)

15. Enderne af katetret fastgeres til Y-tilslutningen ved at skubbe katetret
over hagen indtil kateterenden er forbi manchetfolden (fig. 6).

16.Forbind den gnskede FastBreak Breakaway-tilslutning til
Y-tilslutningen. (Fig. 7)

17. Tilslut den tilsvarende draenpose, slange eller lukkekapsel
til FastBreak Breakaway Connector.
ADVARSEL: OVERSPAND IKKE forbindelsen mellem FastBreak
Breakaway-tilslutningen og dreenposen, slangerne eller
lukkekapslen.
Bemaerk: Der skal udarbejdes et skyllemetode, der passer til
omstaendighederne for hver patient og laegens protokol.
Bemeaerk: Instruer patienten eller andet sundhedspersonale i korrekt
brug og/eller vedligeholdelse af anordningen.

Sadan udskiftes et eksisterende ReSolve CirQ nefrostomikateter

1. Renger katetret med standard teknik.

2. Skeerbeggesiderafkatetret, sa derertilstraekkelig leengde tilatholde
katetret fra de primaere og sekundaere kanaler. (Fig. 8)

3. Treeken ledetrad igennem katetret.

BEMARK: Man kan lgbe ind i noget besveaer med at fore ledetraden
forbi dreenhullerne i katetret i nyrebaekkenet.

4. Fjern katetret hen over ledetraden, mens man sikrer at ledetraden

fortsat kommer ud af begge kanaler. (Fig. 3)
5. Overvej at bruge en passende storrelse kappe til placering af
ReSolve CirQ.

6. Fugtigger den distale del af ReSolve CirQ-kateteret med sterilt vand
eller saltoplesning for brug. Hold kateterets distale del vad under
placeringen.

Bemaerk: Trin 6 er kun til katetre med hydrofilbelaegning.
ADVARSEL: Tor IKKE kateteret med ter gaze eller oplgsningsmidler,
da det kan beskadige kateterbelaegningen.

. Seet et nyt kateter over ledetraden ind i den korrekte stilling. (Fig. 4)

8. Fjernledetrdden gennem den ene ende af katetret.

9. Luk den ene ende af katetret, og udfer et nefrostogram for at

bekraefte korrekt placering.
10. Hvis katetret ikke sidder i den rigtigt stilling, genindferes ledetraden,
og katetret omplaceres, hvorefter trin 5-7 gentages.

. Nér denrigtige placering er bekraeftet, skeeres skaftet af katetret af til

den rette leengde med en lige afskaering. (Fig. 5)

BEMZARK: Den tilspidsede ende af katetret skal skeeres af inden det

forbindes til Y-tilslutningen. (Fig. 5)

12. Enderne af katetret fastgeres til Y-tilslutningen ved at skubbe katetret
over hagen indtil kateterenden er forbi manchetfolden (fig. 6).

13.Forbind den onskede FastBreak Breakaway-tilslutning til
Y-tilslutningen. (Fig. 7)

14. Tilslut den tilsvarende dreenpose, slange eller blinddaeksel til
FastBreak Breakaway Connector.
ADVARSEL: OVERSPAND IKKE forbindelsen mellem FastBreak
Breakaway-tilslutningen og draenposen, slangerne eller
lukkekapslen.
Bemaerk: Der skal udarbejdes et skyllemetode, der passer til
omstaendighederne for hver patient og laegens protokol.
Bemeaerk: Instruer patienten eller andet sundhedspersonale i korrekt
brug og/eller vedligeholdelse af anordningen.

~
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Sadan placeres et ReSolve CirQ nefrostomikateter uden

tilsted Isen af et ende kateter

1. Skaf primaer kanal adgang ind til et nedre calix vha. standard teknik.
(Fig.9)

2. Seetnyrebaekken og calices i kontrast med nefrostogram.

3. Ved brug af standardteknik dannes en sekundzer kanal tilstraekkeligt
langt vaek fra den primaere kanal til at forhindre katetret i at bukke i
nyrebaekkenet (Fig. 10).

4. Placer en ledetrad i nyrebaekkenet gennem den sekundaere kanal,

dererlang nok til at placere katetret over det.

. Udvid kateterkanalerne om ngdvendigt.

6. Overvejat bruge en passende storrelse kappe til placering af ReSolve
CirQ

7. Vedbrugafstandardmetoderindfanges ledetradeniden sekundaere
kanal gennem den primaere kanal. (Fig. 2)

8. Traek ledetraden tilbage gennem den primaere kanal, s& der opstar
enslgjfe, som katetret kan fores over. (Fig. 3)
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9. Fugtigger den distale del af ReSolve CirQ-kateteret med sterilt vand
eller saltoplesning for brug. Hold kateterets distale del vad under
placeringen.

Bemaerk: Trin 9 er kun til katetre med hydrofilbelaegning.
ADVARSEL: Tor IKKE kateteret med ter gaze eller oplgsningsmidler,
da det kan beskadige kateterbelaegningen.

10. Placer katetret over ledetrdaden med den sekundaere kanal. (Fig. 4)
BEMZRK: Sorg for at alle dreenhuller erinde i nyrebaekkenet.

11. Fjern ledetraden gennem den ene ende af katetret.

12. Luk den ene ende af katetret, og udfer et nefrostogram for at
bekraefte korrekt placering.

13. Hvis katetret ikke sidder i den rigtigt stilling, genindferes ledetraden,
og katetret omplaceres, hvorefter trin 8-10 gentages.

14. Nar denrigtige placering er bekraeftet, skaeres skaftet af katetret af til
den rette leengde med en lige afskaering. (Fig. 5)

BEMARK: Den tilspidsede ende af katetret skal skeeres af inden det
forbindes til Y-tilslutningen. (Fig. 5)

15. Enderne af katetret fastgeres til Y-tilslutningen ved at skubbe katetret
over hagen indtil kateterenden er forbi manchetfolden (fig. 6).

16.Forbind den gnskede FastBreak Breakaway-tilslutning til
Y-tilslutningen. (Fig. 7)

17. Tilslut den tilsvarende draenpose, slange eller blinddaeksel til
FastBreak Breakaway Connector.

ADVARSEL: OVERSPAND IKKE forbindelsen mellem FastBreak
Breakaway-tilslutningen og draenposen, slangerne eller
lukkekapslen.

Bemaerk: Der skal udarbejdes et skyllemetode, der passer til
omstaendighederne for hver patient og laegens protokol.

Bemeaerk: Instruer patienten eller andet sundhedspersonale i korrekt
brug og/eller vedligeholdelse af anordningen.

R( ONLY | Forsigtig: Ifelge amerikansk (USA) lovgivning ma
denne enhed kun szelges af eller pa ordination af
enlege.

Forsigtig: Lees den medfelgende dokumentation.

Ma ikke anvendes, hvis emballagen er beskadiget

Ikke-pyrogen

Maksimal diameter ledetrad

Steriliseret med Ethylenoxid

FIGUR 1
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ReSolve (irQ

KaBetripag veppooTopiag

OAHTIEXZ XPHZHZ

MNEPIFPAOH

O kaBetiipac veppooTopiag ReSolve CirQ™ eival évag akTivookiepog

KaBeTApag VEQPOOTOpiag oxedlaouévog yia va Tomobeteital og

Bpoyxo mpokeIpévou va anoTparei akolola anéoupon Tou KaBeTrpa.

H ouokevaoia Tou ReSolve CirQ propei va mepthapBavel ta akolouba:

+ ZUVOEOHO TUTTOU Y HE OTEPAVEC ACPANIONG
+ ZUv8eopol FastBreak™ Breakaway Connector pe S1a@opeTIké
Suvapelg ouvdeong
ENAEIZEIZ XPHZIHZ
O kaBetpag veppoaTopiag ReSolve CirQ mpoopiletat yia mapoxéteuon
SladepHIKNG veEQpOooTOUiag.
ANTENAEIZEIZ
« O kabetipag veppootopiag ReSolve CirQ avtevdeikvuvtat yia
XPrion 6mou o KaBeTNPIAoUOC SladePUIKNG TAPOXETELONG Elval pn
amoSekToC.

+ O kaBeTipag veppootopiag ReSolve CirQ avtevdeikvuvtat yia
evdayyelakn xprion.
MPOEIAOMOIHZEIZ
+ O kaBetnpag veppooTopiag ReSolve CirQ dev mpémel va
XPNOIHOTTOIEITAL VIOl TN XOPIYNON CUMMANPWHATWY SIaTPOPRG.

- O kaBetnpag veppootopiag ReSolve CirQ dev mpémel va
XPNOILOTIOLETAL OTO XOANPOPO CUOTNHA.

+ OLKUpLEG Kat ol SeuTepevouoeg odoi Sev mpémel va BpiokovTal 6Tov
i610 kauka.

NPOOYAAZEIZ
1. KONLY: Mpocoxn: H opoomovdiakr vopobesia (twv H.M.A.)
TIEPIOPIEL TNV TWANGN TNG CUOKEUNG QUTHG A6 1} KATOTIY EVTOAG
10TPOU EKTTAIGEVHEVOU 1} EUTTEIPOU OTN XPON TNG.

. AlaBAoTe TI 08Nyie TOU KATAOKEVAOTH TIPIV A6 TN XPr0N.

. Na pia xprion o€ évav povo acBevry. Na pnv vmoBdaiAetal o
£MAVAYXPNOIKOTIO(NTN, EMAVETEEEPYATIA 1} EMAVATOOTEIPWON.
H emavaypnotpomnoinon, n enaveneéepyaacia r n emavamooTeipwon
£VOEXETAL VO EMTNPEACOLY APVNTIKA TN SOUIKK) AKEPAIOTNTA F/Kal
va 08nyrioouv o€ aoTOK{a TNG CUOKEUNG KATL TO OTI0I0, HE TN OEIPA
Tov, pnopei va odnynoel og Tpavpatiopd, acBévela  Bavato
Tou aoBevouc. H emavaypnotpomnoinon, n emaveneéepyacia n
N EMavanooTeipwon evoéxeTal £Mong va SnoupyRoEL Kivouvo
HOAUVONG TNG CUOKELNG Iy/Kat va TTPoKaAéael Aoilwén Tou acBevolg
1} Slactavpolpevn poAuvon Tou acBevoug, cupmepINapBavopévng
£VOEIKTIKA TNG pETAS00NE AOIHWSWY vOonpATWY amod évav
aoBevr| oe GANov. H HOAUVON TNG CUCKELNG HITOPE( va 08nyroel oe
Tpaupatiopd, acBévela ry Bavato Tou acbevouc.

4. MnV XpnOIHOTIOIEITE PETA TNV NHEPOHNVIA AENG.
5. Xuviotatal meptodikn aglohdynon. O kabetripag Sev mpémel va
TIOPAPEVEL HOVIUA YIA TTEPICCOTEPO ATTO TPEIG UAVEC.
OAHFIEZ XPHZHZ
AVTIKATAOTAGH UNTAPXOVTOG KABETIPa VEQPOTTOIAG HE KaBeTpa
ReSolve CirQ
1. ZKIEPOTIOIOTE TNV VEPPIKN TTUENO Kal TOUG KANUKEG HECW
VEQPOOTOHOYPAPIag.
2. Me pia Tumikn TeXVIKY, SnpioupyrioTe pia Seutepevouca 066 (véa
086 Snpioupynuévn yia to CirQ), apKeTd pakpLa amo Ty Kupla 086
(udpXoUCa 08O VEPPOGTOIAG) YIA VA ATIOTPATTEL | CUGTPOPT| TOU
KABETHPA EVTOG TNG VEPPIKNG TTUENOU (EIK. T)
. TormoBeTAoTE £va 08NyO CUPHA EVTOG TG VEPPIKNG TTUEAOU LECW TNG
Seutepelovoag 080U O APKETA HEYANO HAKOG, Y10 VO TOTIOBETHOETE
Tov KaBeTripa anod mavw.
4. Kdvte 5100TOAr TwV 08WV OMWG AMAITEITAL.
5. AQQIPEOTE TO CWANVA VEQPOOTOUIOG TTOU UTTAPXEL HECT OTNV KUPIA
0806 evw Slatnpeitatn mpoopaon.

6. Xpnolpormolote KatdAAnhou pey£Boug Brkn yla tnv tomobétnon
Tou ReSolve CirQ.

7. XpnolpomowvTag TUkEG HeBoSouG, ACTE To 08Nny6 GUPHA TO OToi0
Bpioketat péoa on Seutepetouca 086 pEow NG Kupiag 0dou. (Ek. 2)

8. ATOOUPETE TO 08NY6 CUPHA PECW TNG KUpiag 080U, SnUIoupywvTag

£va BPOyxo yla va mEPAOETE Tov KaBeTrpa amd mavw. (Ek. 3)

[P amd T Xerion, UYPAVETE TO TIEPIPEPIKO THRHA TOU KABETpa

ReSolve CirQ pe anootelpwpévo vepd 1 adatolyo SidAupa.

Al0TNPNAOTE TO TIEPIPEPIKO TUNHA TOU KABETHPA UYPS KATA TV

Tomobétnon.

w N

w
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Greek

Inpeiwon: To Pripa 9 apopd pévo KaBeTHPEeG pe USPAPIAN
EMKAAUYN.

MPOEIAOMOIHZH: MHN okourileTe Tov KaBeTrpa pe oTeyvr yala
1 SIOAUTEG Y10 va PN uTIoo el {npuid n emkaAugn tou KaBetripa.

10. TomoBeTOTE TOV KABETHPa TTdvw ard To 0dnyd cUpHa
Xpnotpomolwvtag T Seutepevouca 080. (Eik. 4)

THMEIQXH: BeBaiwbeite 61 OAEG OL OTTEC TTAPOYKETEUONG EiVAL EVTOG
TNG VEPPIKAG TTUENOU.

11. AapéoTe To 08nyo6 GUPHA HECW EVOC AKPOL TOu KABETHpA.

12. Amo@pdgTe TO £va AKPOo Tou KABETHPA KAl TTPAYHATOTIOIROTE
VEQPOOTOHOYPaPia yia va eMBERAWOETE TN owOoTH TormoBETnon.

13. Edv o kaBetrpag Sev Bpioketal 0Tn owoTr BN, EMaveIcayayeTe TO
08nyo cuppa Kat EavaTtomoBeTHOTE Tov KABETAPA Kat EMaVaAdPeTe
Ta Bpara 8-10.

14. Otav empPePaiwoeTe Tn owoTr B€on, KOYTe Tov d€ova tou kabeTripa
OE TETPAYWVO KOYIHO, OTO OWOTO MAKOG. (EIK. 5)

THMEIQXH: To kwviKd dKpo Tou KABETHpa TIPETTEL va KOTTEL TIPIV va
ouvdebei 0 oUVSEDHOG Y. (EIK. 5)

15. Z¢i€Te Ta AKPa TOu KABETHPA OTOV OUVSECHO Y, OTIPWXVOVTAG TOV
KABETAPA TAVW OTNV aKiSa PEXOL TO GKPO TOU KABETHPA va TIEPATEL
NV TTITUXA TG oTePavng (Ek. 6)

16.ZuvdéaTe Tov EmMBUPNTO AMOoTIWHEVO oUVOEGHO FastBreak oto
ouvdeopo Y. (Ei. 7)

17. ZuvS£0TE TOV KATAAANAO AOKO, SIACWAVWON 1 TTOHA TUGAOY
Akpou Tapoxéteuong oTo FastBreak Breakaway Connector.
MPOEIAOMOIHEIH: MHN oiyyete uniepBoNKA T oUVEEDN
peTagl Tou amoomwuevou ouvdéapou FastBreak kat Tou aokou,
SI0OWARVWONG 1 TTWHATOC TUPAOU AKPOU TIAPOXETEUOTG.
Inpeiwon: Eva oxrpa ékmluong mpémel va oXeSI00TEl yia TiG
TIEPUTTWOEIG TOU KABE A0BEVH KAl TO TIPWTOKOANO TOU 1ATPOU.
Inpeiwon: AWote 08nyieg oTov acBevr] 1 G AANO TIPOOWTTIKO
UYELOVOUIKAG TTEPIBAAYNG yia TNV KATAAANAN Agtoupyia fi/kat
GUVTHPNON TNG CUCKEUNG.

ANayn evég umapyovtog kKabetripa veppooTtopiag ReSolve CirQ

1. KaBapioTe Tov KaBeTrpa HE XPrion TUTTKAG TEXVIKNG.

2. Koyrte kat Tig U0 AEUPEG TOU KABETHPA, APrVOVTAG APKETO MIKOG
TOU KABETAPA YIa VA CUYKPATEITAL arTd TIG KUPLEG Kl SEUTEPEVOUTESG
odoug. (Ek. 8)

3. Mepdote éva odnyd ocvppa péoa amd Tov Kabetrpa.

IHMEIQXIH: Mmopei va avTIpeTwmioeTe Kamota duokohia
TIEPVWVTAG TO 08Nyd cUPHA PECA AT TIG OTTEG TIAPOXETELONG TOU
KABETAPA EVTOG TNG VEPPIKNG TTUEAOU.

4. A@aipéoTeTovKABeTHPaTAVWanod 1o 08nyd cuppa, Stacpahilovtag
611 T0 08NnY6 oUppa cuveyilel va e€€pxeTatl Kat amd Tig Svo 05oUG.
(EK.3)

5. Xpnotpomorjote KatdAAnAou peyéBoug Brikn yla Ty Tomobétnon
Tou ReSolve CirQ.

6. TMptv amod T XPron, UYPAVETE TO TIEPIPEPIKO TUAKA TOu KaBeTrpa
ReSolve CirQ pe anooteipwpévo vepd 1y adatolyo StidAupa.
AlaTNPOTE TO TIEPIPEPIKO TUIHA TOU KABETAPA LYPO KATA TNV
TomoBétnon.

Inpeiwon: To Pripa 6 apopd pdvo KaBeTHPES pe LSPAPIAN
emKaAugn.

MPOEIAOMOIHXH: MHN okourilete Tov KaBeTrpa e oTeyvr yala
1 SIOAUTEG Y10 vat PV uTTooTel {nuid n emKkaAugn Tou KaBetrpa.

7. TomoBeTroTe évav véo KaBeTrpa emavw amd To odnyd clpHa otV
KATAAANAN Béon. (Eik. 4)

8. A@aipéoTe 10 08nyd cUPHA PECW EVOG AKPOUL T KABETPA.

9. ATTo@pPA&Te TO éva AKPO TOU KABETAPA Kal TPAYHATOTO|0TE
VEQPOOTOHOYPAPia yia va eMBERAWOETE TN OWOTH ToToBETNON.

10. EGv o kaBetrpag Sev Bpioketal otn owoTr BEon, eMavelcayayeTe 10

08nyo6 ouppa Kat EavaTomoBe THOTE Tov KABETAPA Kat EMaVAAABETE
Ta Brpata 5-7.

. Otav emBefaiwoete Tn owoth B£0n, KOYTE Tov d€ova tou kaBeTrpa
OE TETPAYWVO KOYIUO, OTO OWOTO UAKOG,. (EIK. 5)
THMEIQXH: To KwVIKSO GKPO TOu KABETHpa TIPETTEL VA KOTTE] TPV va
ouvdeDdei 0 oUVSEGHOG Y. (EIK. 5)

12. Zpite Ta dKpa Tou KABETHPA 0TOV GUVEEGHO Y, OTIPWYVOVTAG TOV
KaBeTApa Mavw oTNV aKida PEXPL TO AKPO TOU KABETHPA va TTEPATEL
TNV TTTUX TG 0TEPAVNG (EiK. 6)

13. ZuvdéaTe Tov emMBUPNTO amooTwpeVo ouvdeopo FastBreak oto
ouvdeopo Y. (Ei. 7)



14. TuvS£0TE TOV KATAAANAO AOKO, SIa0WAVWonN 1 TTOHA TUPAOU
dkpou mapoxEteuong oto FastBreak Breakaway Connector.
MPOEIAOMOIHEH: MHN oiyyete umiepBoAikd th oUvSeon
HeTay Tou anoomwpevou cuvdéapou FastBreak kai Ttou ackov,
SIICWAVWONG ) TWHATOC TUPAOU AKPOU TTAPOXETEUONG.
Inpeiwon: Eva oxrpa éKmAuong PETTE va OXESIAOTE! 1A TIG
TIEPUTTWOEIC TOU KABE aoBeV Kal TO TPWTAKOAAO TOU 1aTPOoU.
Inpeiwon: Awote 08nyieg oTov acbevr) f} G ANO TIPOCWTTIKO
UYEIOVOUIKAG TTEPIBAAYPNG Yia TNV KATAANNAN Aertoupyia fi/kat
OLVTAPNON TNG CUCKEUNG.

TomoBétnon evig kabetrpa veppooTopiag ReSolve CirQ xwpic va
£xertonoBetnOei mponyoUpevog kabeThpag

1. AmoktrioTe mpdoPacn otnv KUpia 086 GTOV KAAUKA KATWTEPOU
TIOAOU XPNOIUOTTOIVTAG TUTTIKHA TEXVIKT. (EIK. 9)

2. SKIEPOTIOINOTE TNV VEPPIKN TTUEAO KAl TOUG KANUKEG HEOW
VEQPOOTOHOYPaPIag

3. Me pia Tumikn TeXVIKN, SnpoupyRoTe pia Seutepevovaa 089,
QAPKETA PaKPId amd Ty KUPLa 080 yia va amoTPATTEL N GUGTPOPH) TOU
KABETHPA EVTOE TNG VEPPIKNAG TTUENOU (EIK. 10)

4. TomoBeToTE £va 08Nyo CUPHA EVTOG TNG VEPPIKAG TTUENOU HECW TNG
SeuTePELOVCAC 080U GE APKETA MEYANO UIKOG, VIO VO TOTIOBETHOETE
Tov KaBeTpa anoé mavw.

5. Kavte S1aoToAr| Twv 08wV Tou KABETHPa ONWG armatTeiTal.

6. Xpnotpomoljote katdAAnAou pey£Boug Brikn yla Ty tomoBétnon
Tou ReSolve CirQ

7. XpnOIHOTOIOVTAG TUTTIKEG HEBOSOU, MACTE TO 08NYO CUPUA TO
oroio Bpioketal péoa otn Seutepeliouca 086 PEow TNG KUPiag 08ov.
(Ek.2)

8. AMOGUPETE TO 0dNY6 CUPHA PECW TNG KUPIag 060V, SnHioupywvTag
£va Bpdyxo yla va EpEoETe Tov KabeTripa amd mavw. (Eik. 3)

9. Mptv amd tn XEron, UYPAVETE TO TIEPIPEPIKO TUAHA TOU KABETpa
ReSolve CirQ pe amooTelpwpévo vepo 1 ahatouxo Siahupa.
AlOTNPOTE TO TIEPIPEPIKO TUNAIA TOU KABETHPa UYPO KATA TNV
TomoBEtnon.

Inpeiwon: To Bripa 9 apopd pévo KABETHPES e LEPOPIAN
EMKAAUYN.

MPOEIAOMOIHZH: MHN ckourilete Tov KaBeTripa e oTeyvr yala
1 SIONUTEG yla va pnv uroaTel {nutd n emkaAuyn Tou KaBetrpa.

10. TomoBetriote TOV KaBeTrpa mavw amd 1o 0dnyod cupua
xpnotpomolwvtag T Seutepevovoa 006. (Eik. 4)

THMEIQXH: BeBatwBeite 6T ONEG O1 OMEG TAPOXETEVONG Eival EVTOG
TNG VEPPIKAG TTUENOU.

11. ApaipéoTe T0 08nyod cUpHA HEOW EVOG AKPOU Tou KaBeTHpa.

12. ATo@pAa&Te TO £éva AKPO TOou KABETHPA Kal TTPAYHATOTIOOTE
VEPPOCTOHOYPAPIa yia va EMBERAWOETE TN OWOTH TomoBETNON.

13. Eav o kaBeTrpag Sev BpiokeTal 0Tn owaoTr) Béon, EMavelcaydyeTe TO
0dnyo6 cUppa Kat EavatomoBeToTe Tov KABeTpA Kat emavaldPete
Ta pripata 8-10.

14. Otav emPBePaWOETE TN OwOTH Béon, KOYTE Tov AEova Tou KabeTrpa
OE TETPAYWVO KOYIHO, 0TO 0WwoTO HiKoG. (EIK. 5)

THMEIQXH: To KwVIKO GKPO TOU KABETHPA TIPETEL VAL KOTIEL TIPIV val
ouvdeBei 0 oUvSeapog Y. (Eik. 5)

15. Zpi€te Ta dkpa Tou KabeTripa oTov GUVSEGHO Y, OTIPWYXVOVTAG TOV
KaBETrPa Mavw oV akida péxpt To AKPO Tou KABETAPA va TTEPACEL
TNV TTITUXH TG 0TEPavng (EIK. 6)

16.Zuvd£aTe TOV EMBUUNTO amooTIWHEVO oUVSEoO FastBreak oto
oUvSeopo Y. (EK. 7)

17. Zuvd£oTe TOV KATAAANAO AOKO, SI00WARVWON A TIWHA TUPAOY
dkpou mapoxéteuonc oto FastBreak Breakaway Connector
MPOEIAOMOIHIH: MHN oiyyete umepBoAikd tn cUvSeon peTady
TOU QMOOTIWHEVOU OUVSEGHOU FastBreak Kat Tou aokou,
SIICWAVWONG ) TWHATOG TUPAOU AKPOU TTAPOXETEUONG.
Inpeiwon: Eva oxrpa éKmuong mpérnel va oxeSIaoTel yia Tig
TIEPUTTWOEIC TOU KABE aoBEeV Kal TO TPWTOKOANO TOU 1aTPOU.
Inpeiwon: Awote 08nyiec oTov aoBevr) 1y 6€ AANNO TIPOOWTTIKO
UYEIOVOUIKNG TTEPIBAAPNG yia TNV KAtdAANAN Aertoupyia ri/kat
OUVTAPNON TNG CUOKEUNG.

Mpoooxn: H opoomovdiakr vopoBeoia twv H.NM.A.
EMTPETEL TNV TIWANON TNG OUYKEKPIHEVNG CUOKEUNG
HOVO ard 1aTPo 1 KATOTV EVTOARG LATPOU.

ROONLY

Mpoooyr): ZUPBOUNEVTEITE TA CUVOSEUTIKA
éyypaga.
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ReSolve (irQ

Nefrostomi Kateteri

ULLANIM TALIMATLARI

ACIKLAMA

ReSolve CirQ™NefrostomiKateteri, kateterinistenmeden geri cekilmesinin
onlenmesine yardimci olmasi icin bir halka igine yerlestirilmek tGzere
tasarlanmig bir radyopak nefrostomi kateteridir. ReSolve CirQ asagidaki
bilegenlerle ambalajlanabilir:

« Kilit kelepgeleriile Y-konektori
« Farkli baglanti kuvvetlerinde FastBreak™ Gegmeli Konektorleri

KULLANIM TALIMATLARI
ReSolve CirQ Nefrostomi Kateteri, perkiitan nefrostomi drenaji icindir.

KONTRENDIKASYONLAR

« ReSolve CirQ Nefrostomi Kateterinin perkiitan drenaj kateterizasyonu

kabul edilemez oldugunda kullanimi kontrendikedir.

« ReSolve CirQ Nefrostomi Kateteri intravaskiler kullanim igin

kontrendikedir.
UYARILAR

+ ReSolve CirQ Nefrostomi Kateteri beslenme takviyelerinin

verilmesinde kullanim icin degildir.

« ReSolve CirQ Nefrostomi Kateteri biliyer sistemde kullanim icin

degildir.

« Primer ve sekonder yollar ayni kaliks iginde olmamalidir.

ONLEMLER

1. Rk ONLY: Dikkat: Federal yasaya (ABD) gére bu cihaz yalnizca bu
cihazi kullanma egitimine ve/veya deneyimine sahip bir doktora ya
da doktorun siparisiyle satilabilir.

2. Kullanmadan 6nce ureticinin talimatlarini okuyun.

3. Yalnizca tek hastada kullanim igindir. Yeniden kullanmayin, yeniden
islemeyin veya yeniden sterilize etmeyin. Yeniden kullanmak,
yeniden islemek veya yeniden sterilize etmek cihazin yapisal
bittinltgiini bozabilir ve/veya cihazin arizalanmasina, dolayisiyla
hastanin yaralanmasina, hastalanmasina veya 6liimiine neden
olabilir. Tekrar kullanim, tekrar islemden gecirme veya tekrar
sterilizasyon ayrica cihazda kontaminasyon riski olusturabilir ve/
veya enfeksiyoz hastaliklarin bir hastadan digerine bulastinimasi
dahil fakat bununla sinirl olmamak tizere hastada enfeksiyona veya
capraz enfeksiyona neden olabilir. Cihazin kontaminasyonu hastanin
yaralanmasina, rahatsizlanmasina veya 6limtine yol aabilir.

4. Son kullanma tarihinden sonra kullanmayin.

5. Duzenli degerlendirme 6nerilir; kateter li¢ aydan daha uzun siire
kalici olarak kalmamalidir.

KULLANIM TALIMATLARI
Mevcut bir nefrostomi kateterini ReSolve CirQile degistirmekigin

1. Renal pelvisi ve kaliksleri nefrostogram ile opaklastirin.

2. Standart teknikleri kullanarak kateterin renal pelviste biikiilmesini
(Sekil 1) 6nlemek icin primer yoldan (mevcut nefrostomi yolu)
yeterince bir uzaklikta sekonder yolu (CirQ igin agilmig yeni yol) agin.

3. Kilavuz teli, izerinden kateteri yerlestirmeye yeterli uzunluktaki
sekonder yol icinden renal pelvis igine yerlestirin.

4. Yollan gerektikce dilate edin.

5. Girisi muhafaza ederken primer yoldaki nefrostomi hortumunu
cikarin.

6. ReSolve CirQ kateterinin yerlestiriimesinde uygun buyiiklikte kilf
kullanmay: dikkate alin.

7. Standart yontemleri kullanarak sekonder yoldaki kilavuz teli primer
yol araciligyla yakalayin. (Sekil 2)

8. Kilavuz teli, kateteri tizerinden gecirmek icin bir halka yaratacak
sekilde primer yol icinden geri ¢ekin. (Sekil 3)

9. ReSolve CirQ kateterinin distal kismini kullanmadan 6nce steril su
veya salin ile islatin. Yerlestirme sirasinda kateterin distal kismini
1slak tutun.

Not: Adim 9 sadece hidrofilik kaplamali kateterler igindir.
UYARI: Kateterin kaplamasina hasar verebilecegi icin kateteri kuru
gazli bezle veya herhangi bir ¢6ziicii ile SILMEYIN.

10. Kateteri, sekonder yolu kullanarak kilavuz tel Gizerinden yerlestirin.
(Sekil 4)

NOT: Tim drenaj deliklerinin renal pelvis icerisinde oldugundan
eminolun.

11. Kilavuz teli kateterin bir ucu icinden ¢ikarin.

12. Kateterin bir ucunu tikayin ve uygun sekilde konumlandirildigini
dogrulamak icin nefrostogram yapin.

13. Kateter uygun konumda degilse, kilavuz teli yeniden ilerletip kateteri
yeniden konumlandirin ve 8ile 10 arasindaki adimlari tekrarlayin.

Turkish

14.Uygun konumlandirma dogrulandiginda kateterin saftini bir
kare kesimle dogru uzunlukta kesin. (Sekil 5)
NOT: Kateterin konik ucu Y-konektoériine baglanmadan 6nce
kesilmelidir. (Sekil 5)

15. Kateterin uglarini, kateter ucu kelepge kirsikligini gegene kadar
kateteri ug tizerinden iterek Y konektoriine baglayin (Sekil 6).

16. Istenen FastBreak Breakaway Konektériinii Y konektdriine baglayin.
(Sekil 7)

17. FastBreak Ge¢meli Konektor tarafina uygun drenaj torbasini,
hortumunu veya kér ug kapagini baglayin.
UYARI: FastBreak Breakaway Konektorti ile drenaj torbasi, hortumu
veya kor ug kapag arasindaki baglantiyr asir SIKMAYIN.
Not: Her bir hastanin durumuna ve hekimin protokolline gore bir
yikama rejimi tasarlanmalidir.
Not: Hastaya veya diger saglik personeline uygun cihaz fonksiyonu
ve/veya bakimi konusunda bilgi verin.

CirQ Nef iK ini degistirmekicin

1. Kateteri standart teknikleri kullanarak temizleyin.

2. Kateteri primer ve sekonder yollardan tutmaya yetecek kateter
uzunlugunu birakarak kateteri her iki yanindan kesin. (Sekil 8)

3. Birkilavuzteli kateter icinden gegirin.
NOT: Kilavuz tel, renal pelviste kateterin drenaj deliklerinin ilerisine
asinilirken bazi zorluklar yasanabilir.

4. Kateteri kilavuz tel tizerinden, kilavuz telin her iki yoldan ¢cikmaya
devam ettiginden emin olarak ¢ikarin. (Sekil 3)

5. ReSolve CirQ kateterinin yerlestiriimesinde uygun biyikliikte kiif
kullanmay dikkate alin.

6. ReSolve CirQ kateterinin distal kismini kullanmadan 6nce steril su
veya salinile islatin. Yerlestirme sirasinda kateterin distal kismini
1slak tutun.
Not: Adim 6 sadece hidrofilik kaplamali kateterler igindir.
UYARI: Kateterin kaplamasina hasar verebilecegi icin kateteri kuru
gazli bezle veya herhangi bir ¢éziici ile SILMEYIN.

7. Yenikateteri kilavuz tel tizerinde uygun konuma yerlestirin. (Sekil 4)

8. Kilavuzteli kateterin bir ucu icinden ¢ikarin.

9. Kateterin bir ucunu tikayin ve uygun sekilde yerlestirmeyi
dogrulamak icin nefrostogram yapin.

10. Kateter uygun konumda degilse, kilavuz teli yenidenilerletip kateteri
yeniden konumlandirin ve 5 ile 7 arasindaki adimlari tekrarlayin.

11. Uygun konumlandirma dogrulandiginda kateterin saftini bir
kare kesimle dogru uzunlukta kesin. (Sekil 5)
NOT: Kateterin konik ucu Y-konektoriine baglanmadan 6nce
kesilmelidir. (Sekil 5)

12. Kateterin uglarini, kateter ucu kelepge kinsikligini gegcene kadar
kateteri ug tizerinden iterek Y konektoriine baglayin (Sekil 6).

13. istenen FastBreak Breakaway Konektoriinii Y konektoriine baglayin.
(Sekil 7)

14. FastBreak Gegmeli Konektor tarafina uygun drenaj torbasini,
hortumunu veya kér ug kapagini baglayin.
UYARI: FastBreak Breakaway Konektorti ile drenaj torbasi, hortumu
veya kor ug kapag arasindaki baglantiyi asirt SIKMAYIN.
Not: Her bir hastanin durumuna ve hekimin protokoliine gére bir
yikama rejimi tasarlanmalidir.
Not: Hastaya veya diger saglik personeline uygun cihaz fonksiyonu
ve/veya bakimi konusunda bilgi verin.

RSOl

Mevcut bir

Daha 6nceden |
Kateterini yerlestirmek icin

yan bir yere R Ive CirQ Nefr

1. Standartteknikleri kullanarak alt kalikse primer yol girisi agin. (Sekil 9)

2. Renal pelvisi ve kaliksleri nefrostogram ile opaklastirin.

3. Standart teknikleri kullanarak kateterin renal pelviste biikiilmesini
(Sekil 10) 6nlemek icin primer yoldan yeterince bir uzaklikta sekonder
yoluagin.

4. Kilavuz teli, izerinden kateteri yerlestirmeye yeterli uzunluktaki
sekonder yol icinden renal pelvis igine yerlestirin.

5. Kateteryollarini gerektikge dilate edin.

6. ReSolve CirQ kateterinin yerlestirilmesinde uygun biiyiikltikte kilif
kullanmay dikkate alin.

7. Standart yontemleri kullanarak sekonder yoldaki kilavuz teli primer
yol araciligiyla yakalayin. (Sekil 2)

8. Kilavuz teli, kateteri Gizerinden gegirmek icin bir halka yaratacak
sekilde primer yol icinden geri cekin. (Sekil 3)



9. ReSolveCirQkateterinindistal kismintkullanmadan 6nce steril suveya
salinileislatin. Yerlestirme sirasinda kateterin distal kisminiislak tutun.
Not: Adim 9 sadece hidrofilik kaplamali kateterler icindir.
UYARI: Kateterin kaplamasina hasar verebilecegi icin kateteri kuru
gazli bezle veya herhangi bir ¢éziiciiile SILMEYIN.

10. Kateteri, sekonder yolu kullanarak kilavuz tel Gizerinden yerlestirin.
(Sekil 4)

NOT: Tim drenaj deliklerinin renal pelvis icerisinde oldugundan
eminolun.

1. Kilavuz teli kateterin bir ucu icinden ¢ikarin.

12.Kateterin bir ucunu tikayin ve uygun sekilde yerlestirmeyi
dogrulamak igin nefrostogram yapin.

13. Kateter uygun konumda degilse, kilavuz teli yeniden ilerletip kateteri
yeniden konumlandirin ve 8 le 10 arasindaki adimlari tekrarlayin.
14.Uygun konumlandirma dogrulandiginda kateterin saftini bir

kare kesimle dogru uzunlukta kesin. (Sekil 5)
NOT: Kateterin konik ucu Y-konektoriine baglanmadan 6nce
kesilmelidir. (Sekil 5)

15. Kateterin uglarini, kateter ucu kelepge kirisikhgini gecene kadar
kateteri ug tizerinden iterek Y konektoriine baglayin (Sekil 6).

16. Istenen FastBreak Breakaway Konektdriinii Y konektériine baglayin.
(Sekil 7)

17. FastBreak tarafina uygun drenaj torbasini, hortumunu veya kér ug
kapagini baglayin.

UYARI: FastBreak Breakaway Konektorti ile drenaj torbasi, hortumu
veya kor ug kapagi arasindaki baglantiyi asir SIKMAYIN.

Not: Her bir hastanin durumuna ve hekimin protokoliine gére bir
yikama rejimi tasarlanmalidir.

Not: Hastaya veya diger saglik personeline uygun cihaz fonksiyonu
ve/veya bakimi konusunda bilgi verin.

B( ON LY Dikkat: Federal (ABD) yasa, bu cihazin yalnizca bir
hekime veya hekim siparisiyle satilmasina izin verir.

Dikkat: Birlikte verilen belgelere bakin.

Pirojenik degildir

@ Ambalaj zarar gérmiigse kullanmayin
24>

St Maksimum kilavuz tel capi

Etilen Oksit Kullanilarak Sterilize Edilmistir

SEKIL 1

nefrostomi kateteri

SEKIL 2

Kilavuz Tel

EnSnare®

Kilavuz Tel

ReSolve
CirQ™

Kilavuz Tel
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Cewnik do nefrostomii

OPIS

Cewnik do nefrostomii ReSolve CirQ™ to nieprzepuszczajacy
promieniowania rentgenowskiego cewnik do nefrostomii zaktadany
w formie petli, aby zapobiec niezamierzonemu wyjeciu cewnika.
Opakowanie cewnika ReSolve CirQ moze zawierac nastepujace elementy:

« Ztaczka z rozwidleniem z kotnierzami zamykajacymi
« tacza zrywalne FastBreak™ o roznej sile potaczenia.

WSKAZANIA DO STOSOWANIA

Cewnik do nefrostomii ReSolve CirQ przeznaczony jest do drenazu przy
przezskdrnej nefrostomii.

PRZECIWWSKAZANIA
« Cewnik do nefrostomii ReSolve CirQ jest przeciwwskazany
w przypadkach, gdy stosowanie przezskornych cewnikow do drenazu

jestniedopuszczalne.

« Cewnik do nefrostomii ReSolve CirQ nie jest przeznaczony do

stosowania wewnatrznaczyniowego.
OSTRZEZENIA

« Cewnika do nefrostomii ReSolve CirQ nie nalezy stosowac w celu

podawania sktadnikow odzywczych.

- Cewnika do nefrostomii ReSolve CirQ nie nalezy stosowac do

odprowadzania zékci.

« Tunel pierwotny i wtérny nie moga prowadzi¢ do tego samego

kielicha.
SRODKI OSTROZNOSCI

1. BcONLY: Przestroga: Zgodnie z prawem federalnym USA niniejszy
wyréb moze by¢ sprzedawany wytacznie przez lekarza lub na
zlecenie lekarza przeszkolonego lub majacego doswiadczenie
W uzywaniu tego wyrobu.

2. Przed uzyciem nalezy przeczytac instrukcje producenta.

3. Do stosowaniawytacznie ujednego pacjenta. Nie uzywac ponownie,
nie przygotowywac do ponownego uzycia ani nie sterylizowac
ponownie. Ponowne uzycie, przygotowywanie do ponownego
uzycialub ponowna sterylizacja moze naruszy¢ integralno$¢ wyrobu
lub spowodowac jego uszkodzenie, co moze z kolei skutkowaé
uszczerbkiem na zdrowiu, choroba lub $miercig pacjenta. Ponowne
uzycie, przygotowanie do ponownego uzycia lub ponowna
sterylizacja moga takze stwarzac ryzyko zanieczyszczenia wyrobu
lub powodowac u pacjenta zakazenie lub zakazenie krzyzowe,
m.in. przenoszenie choréb zakaznych pomiedzy pacjentami.
Zanieczyszczenie wyrobu moze prowadzi¢ do uszczerbku na
zdrowiu, choroby lub $mierci pacjenta.

4. Nie uzywac po uptywie terminu waznosci.

5. Zaleca sie okresowg kontrole; cewnik nie powinien pozostawa¢
w ciele pacjenta dtuzej niz przez trzy miesiace.

INSTRUKCJA UZYTKOWANIA
Wymiana istniejacego cewnika do nefrostomii na cewnik ReSolve CirQ

. Korzystajac z nefrostogramu (badania radiograficznego z podaniem
srodka kontrastowego za posrednictwem cewnika do nefrostomii),
zapewnic¢ nieprzepuszczalnos¢ kielichdw i miedniczki nerkowej dla
promieni rentgenowskich.

2. Uzywajac standardowej techniki, wykonac tunel wtérny (nowy
tunel utworzony dla CirQ) w wystarczajacej odlegtosci od tunelu
pierwotnego (istniejgcego tunelu nefrostomijnego), aby zapobiec
zagieciu sie cewnika w miedniczce nerkowej (Rys. 1).

3. Poprzez tunel wtdrny umiesci¢ prowadnik w miedniczce nerkowej

wystarczajaco gteboko, aby nasuna¢ na niego cewnik.

. Rozszerzyc¢ tunele w miare potrzeby.

. Wyjac rurke nefrostomijng z tunelu pierwotnego, zachowujac
dostep.

. Nalezy rozwazyc¢ zastosowanie ostony w odpowiednim rozmiarze
podczas wprowadzania cewnika ReSolve CirQ.

Stosujac standardowe metody, uchwyci¢ prowadnik znajdujacy sie
w tunelu wtérnym z dojscia od strony tunelu pierwotnego. (Rys. 2)

. Wycofa¢ prowadnik przez tunel pierwotny, tworzac petle, aby
mozna byto nakrecic¢ na niego cewnik. (Rys. 3)

. Przed uzyciem zwilzy¢ czes¢ dystalng cewnika ReSolve CirQ woda
jatowa lub sola fizjologiczna. Podczas wprowadzania czes¢ dystalna
cewnika musi by¢ zwilzona.

Uwaga: Krok 9 dotyczy wytgcznie cewnikéw z powtoka hydrofilowa.
OSTRZEZENIE: NIE przeciera¢ cewnika sucha gaza ani zadnym
rozpuszczalnikiem; moze to uszkodzi¢ powtoke cewnika.
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Polish

YTKOWANIA

10. Umiesci¢ cewnik na prowadniku korzystajac z tunelu wtérnego.
(Rys.4)

UWAGA: Upewnic sie, ze wszystkie otwory drenazowe znajduja sie
wewnatrz miedniczki nerkowej.

11. Wyjac prowadnik przez jeden koniec cewnika.

12.Zamkna¢ Swiatto cewnika na jednym jego koncu i wykonac
nefrostogram, aby potwierdzi¢ jego prawidtowe umiejscowienie.

13. Jedli cewnik nie znajduje sie w odpowiednim potozeniu, ponownie
wprowadzi¢ prowadniki umiejscowic¢ cewnik, a nastepnie powtorzyc¢
kroki 8-10.

Po potwierdzeniu wtasciwego umiejscowienia przycia¢ trzon
cewnika, wykonujac ciecie pod katem prostym na odpowiedniej
diugosci. (Rys. 5)

UWAGA: Skosng koricowke cewnika nalezy odcia¢ przed
podtaczeniem jej do ztaczki z rozwidleniem. (Rys. 5)

14. Przymocowac korice cewnika do ztaczki z rozwidleniem, wsuwajac
cewnik na pierscien ztgczki, az koniec cewnika znajdzie sie za
zagieciem kotnierza (Rys. 6)

15. Podtaczy¢ odpowiednie rozpinane ztacze FastBreak do ztaczki
zrozwidleniem. (Rys. 7)

16. Podtaczyc odpowiedni worek zbiorczy, przewdd lub zatyczke do
tacza zrywalnego FastBreak.

OSTRZEZENIE: NIE DOKRECAC ZBYT MOCNO potaczenia pomiedzy
ztaczem rozpinanym FastBreak a workiem zbiorczym, przewodem
lub zatyczka.

Uwaga: Nalezy zdefiniowac schemat ptukania dopasowany do
sytuacji kazdego pacjenta i protokotu postepowania lekarza.
Uwaga: Nalezy przeszkoli¢ pacjenta lub pracownikéw opieki
zdrowotnej w zakresie wiasciwej konserwacji i wiasciwego
funkcjonowania wyrobu.

Wymiana istniejacego ¢ ika do nefi ii ReSolve CirQ
1. Wyczysci¢ cewnik, stosujac technike standardowa.

2. Przycigc oba korice cewnika na odpowiednia dtugo$¢, pozostawiajac
tyle, by mozna byto chwyci¢ cewnik od strony tunelu pierwotnego
iwtdrnego. (Rys. 8)

. Przeprowadzi¢ prowadnik przez cewnik.

UWAGA: Podczas przeprowadzania prowadnika przez otwory
drenazowe cewnika w miedniczce nerkowej mozna napotkac pewne
trudnosci.

4. Zdjaé cewnik, zsuwajac go z prowadnika i upewniajac sie, ze
prowadnik przez caty czas wystaje z obu tuneli. (Rys. 3)

. Nalezy rozwazy¢ zastosowanie ostony w odpowiednim rozmiarze
podczas wprowadzania cewnika ReSolve CirQ.

. Przed uzyciem zwilzy¢ cze$¢ dystalng cewnika ReSolve CirQ wodg
jatowa lub solg fizjologiczna. Podczas wprowadzania czes¢ dystalna
cewnika musi by¢ zwilzona.

Uwaga: Krok 6 dotyczy wytgcznie cewnikow z powtoka hydrofilowa.
OSTRZEZENIE: NIE przeciera¢ cewnika sucha gaza ani zadnym
rozpuszczalnikiem; moze to uszkodzi¢ powtoke cewnika.

7. Umiesci¢ nowy cewnik na prowadniku w odpowiedniej pozycji.
(Rys.4)

. Wyjac prowadnik przez jeden koniec cewnika.

9. Zamkna¢ $wiatto cewnika na jednym jego koncu i wykonaé

nefrostogram, aby potwierdzi¢ jego prawidtowe umiejscowienie.

10. Jesli cewnik nie znajduje sie w odpowiednim potozeniu, ponownie
wprowadzi¢ prowadniki umiejscowic¢ cewnik, a nastepnie powtorzyc
kroki 5-7.

11. Po potwierdzeniu wtasciwego umiejscowienia cewnika
przyciac trzon cewnika, wykonujac ciecie pod katem prostym na
odpowiedniej dtugosci. (Rys. 5)

UWAGA: Skosng koricowke cewnika nalezy odcia¢ przed
podtaczeniem jej do ztaczki z rozwidleniem. (Rys. 5)

12. Przymocowac korice cewnika do ztaczki z rozwidleniem, wsuwajac
cewnik na pierscien ztgczki, az koniec cewnika znajdzie sie za
zagieciem kotnierza (Rys. 6)

13. Podtaczy¢ odpowiednie rozpinane ztacze FastBreak do ztaczki
zrozwidleniem. (Rys. 7)

14. Podtaczyc odpowiedni worek zbiorczy, przewdd lub zatyczke do
tacza zrywalnego FastBreak.

OSTRZEZENIE: NIE DOKRECAC ZBYT MOCNO potaczenia pomiedzy
ztaczem rozpinanym FastBreak a workiem zbiorczym, przewodem
lub zatyczka.
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Uwaga: Nalezy zdefiniowac schemat ptukania dopasowany do
sytuacji kazdego pacjenta i protokotu postepowania lekarza.
Uwaga: Nalezy przeszkoli¢ pacjenta lub pracownikéw opieki
zdrowotnej w zakresie wtasciwej konserwadji i wasciwego
funkcjonowania wyrobu.
Zaktadanie c do nefr: ii ReSolve CirQ w sytuacji, gdy
wczesniej nie byt zaktadany zaden cewnik

1. Uzyskac dostep do tunelu pierwotnego prowadzacego do kielicha
w dolnym biegunie, stosujac technike standardowa. (Rys. 9)

2. Korzystajac z nefrostogramu (badania radiograficznego z podaniem
srodka kontrastowego za posrednictwem cewnika do nefrostomii),
zapewni¢ nieprzepuszczalnos¢ kielichdw i miedniczki nerkowej dla
promieni rentgenowskich.

3. Uzywajac standardowej techniki, wykona¢ tunel wtérny
w wystarczajacej odlegtosci od tunelu pierwotnego, aby zapobiec
zagieciu sie cewnika w miedniczce nerkowej (Rys. 10).

4. Poprzez tunel wtérny umiesci¢ prowadnik w miedniczce nerkowej
wystarczajaco gteboko, aby nasunac na niego cewnik.

5. Rozszerzyc tunele cewnika w miare potrzeby.

6. Nalezy rozwazy¢ zastosowanie ostony w odpowiednim rozmiarze
podczas wprowadzania cewnika ReSolve CirQ.

7. Stosujac standardowe metody, uchwyci¢ prowadnik znajdujacy sie
w tunelu wtdrnym z dojscia od strony tunelu pierwotnego. (Rys. 2)

8. Wycofa¢ prowadnik przez tunel pierwotny, tworzac petle, aby
mozna byto nakrecic¢ na niego cewnik. (Rys. 3)

9. Przed uzyciem zwilzyc¢ czes¢ dystalng cewnika ReSolve CirQ woda
jatowa lub solg fizjologiczna. Podczas wprowadzania czes¢ dystalna
cewnika musi by¢ zwilzona.

Uwaga: Krok 9 dotyczy wytacznie cewnikéw z powtoka hydrofilowa.
OSTRZEZENIE: NIE przeciera¢ cewnika sucha gaza ani zadnym
rozpuszczalnikiem; moze to uszkodzi¢ powtoke cewnika.

10. Umiesci¢cewniknaprowadnikukorzystajacztuneluwtérnego. (Rys.4)
UWAGA: Upewnic sig, ze wszystkie otwory drenazowe znajduja sie
wewnatrz miedniczki nerkowej.

11. Wyjac prowadnik przez jeden koniec cewnika.

12.Zamkna¢ swiatto cewnika na jednym jego korcu i wykonac
nefrostogram, aby potwierdzic¢ jego prawidtowe umiejscowienie.

13. Jedli cewnik nie znajduje sie w odpowiednim potozeniu, ponownie
wprowadzi¢ prowadnik i umiejscowi¢ cewnik, a nastepnie
powtdrzy¢ kroki 8-10.

14.Po potwierdzeniu wtasciwego umiejscowienia cewnika
przyciac trzon cewnika, wykonujac ciecie pod katem prostym na
odpowiedniej dfugosci. (Rys. 5)

UWAGA: Skosng koncowke cewnika nalezy odcig¢ przed
podtaczeniem jej do ztaczki z rozwidleniem. (Rys. 5)

15. Przymocowac konce cewnika do ztgczki z rozwidleniem, wsuwajac
cewnik na pierscien ztaczki, az koniec cewnika znajdzie sie za
zagieciem kotnierza (Rys. 6)

16. Podtaczy¢ odpowiednie rozpinane ztacze FastBreak do ztaczki
zrozwidleniem. (Rys. 7)

17. Podtaczy¢ odpowiedni worek zbiorczy, przewdd lub zatyczke do
facza zrywalnego FastBreak.

OSTRZEZENIE: NIE DOKRECAC ZBYT MOCNO potaczenia pomiedzy
ztaczem rozpinanym FastBreak a workiem zbiorczym, przewodem
lub zatyczka.

Uwaga: Nalezy zdefiniowac schemat ptukania dopasowany do
sytuacji kazdego pacjenta i protokotu postepowania lekarza.
Uwaga: Nalezy przeszkoli¢ pacjenta lub pracownikéw opieki
zdrowotnej w zakresie whasciwej konserwadji i wiasciwego
funkcjonowania wyrobu.

B( ON LY | Przestroga:Zgodnie z prawem federalnym USA
wyréb moze byc¢ sprzedawany wytacznie przez
lekarza lub na zlecenie lekarza.

Przestroga: Nalezy zapoznac sie z zataczonymi
dokumentami.

Nie uzywac w przypadku uszkodzenia
opakowania

Wyréb niepirogenny

Maksymalna srednica prowadnika

Wysterylizowano tlenkiem etylenu
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ReSolve (irQ

HedpocTommueckuii katetep

Russian

PYKOBOJACTBO MO 3KCMAYATAL UM

OMUCAHUE
Hedpoctommnueckit katetep ReSolve CirQ™ npepctasnaer
Cco60I PEeHTEreHOKOHTPACTHbIN HedpOCTOMUYECKNIA KaTeTep,
npe/iHasHayYeHHbI NA yCTaHOBKM B NeTne Ana npefjoTepalieHns
cryyaiiHoro cHATUA katetepa. Habop ReSolve CirQ moxet coaepxatb
CnefiytoLLyie KOMMOHEHTbI:

+ Y-06pasHblil KOHHEKTOP C GUKCUPYIOLWMMUN MypTamn

« OTpbIBHble coeguHuTenu FastBreak™ c pasHoii Mpo4yHOCTbIO

coefiHeHnA

NOKA3AHMA KNPUMEHEHUIO

Hedpoctomnueckin katetep ReSolve CirQ npepHasHaueH gna
UPECKOXHOTO HePPOCTOMMUYECKOTO ApeHaXa.

NPOTUBOMOKA3AHUA
« HeppocTomnyuecknit katetep ReSolve CirQ npoTusonokasaH
[INA UCNONb30BaHNA B CNlyyae, KOT/la YpeCcKoXHaA ApeHaxHas
KateTepu3aLia ABNAETCA HEMPYEMIEMON.
« Hedpoctomuuecknin katetep ReSolve CirQ npoTtvBonokasaH ans
BHYTPUCOCYAUCTOTO MPUMEHEHUA.
NPEAYNPEXAEHNA
« Hedpoctommnuecknin katetep ReSolve CirQ He ucnonb3syetcs ans
BBE/IEHA NULLEBbIX J06aBOK.

« HedppocTtomuuyeckuin katetep ReSolve CirQ He ponxkeH 6biTb

1CNonb3oBaH B GUnapHo cucteme.

« MNepBUYHDIA 1 BTOPUYHBIN NYTU HE JOSIKHbI HAXOAWUTLCA B OAHON

valleuke.
MEPbBI MPEAOCTOPOXHOCTU

1. RkONLY: Buumanue! CornacHo pegepanbHOMy 3aKOHOAATENbCTBY
(CLUA) 3T0 yCTPONCTBO MOXET NpofjaBaTbCA TONbKO Bpavam,
BMajelolWnm TeXHUKON npoBefeHna 6buoncuu n/vnn
COOTBETCTBYIOLMMI HaBbIKaMi PabOTbl C AaHHBIM YCTPOCTBOM, MK
110 VX 3aKa3y.

2. Mepepn ncnonb3oBaHWeM 03HaKOMbTeCb C MHCTPYyKLUei oT
npovssoauTena.

3. MpefHa3HayeH ANA OJHOPA30BOro UCNOJb30BAHNA Yy OAHOTO
nauueHTa. He ucnonb3yiite, He obpabatbiBaiiTe 1 He CTepUn3yiiTe
noBTopHO. [lOBTOpHOE ncnonb3oBaHue, obpaboTka unm
CTepuAn3auma MOTyT HapyWNUTb CTPYKTYPHYH LIeIOCTHOCTb
YCTPOWCTBa U/WNW NPUBECTY K OTKa3y yCTPOWCTBA, YTO, B CBOKO
ouepe/ib, MOXET NPUBECTYN K TpaBMe, 3a60/1eBaHNI0 NN CMepTH
nauveHTa. [TOBTOPHOE NCMOJb30BaHVeE, NOBTOPHaA 06paboTka
WM NOBTOPHasA CTEPUIM3aLIUA YCTPONCTBA TaKKe MOTYT co3AaTb
PUCK ero 3arpA3HeHnsa N/Mnu NpUBeCTN K UHGULIMPOBaHWIO
VAN NepeKkpecTHOMY MHGULUMPOBAHWIO NaUMeHTa, BKOYanA,
NOMVMO NpoYero, nepeaayy MHGEKLIMOHHOro 3abonesaHua (Mnn
3a6oneBaHuii) OT OAHOTO NayneHTa K Apyromy. 3arpasHeHne
YCTPOICTBa MOXET NMPUBECTU K TpaBme, 3a6oneBaHunio unu
CMepTU NaLyeHTa.

4. He ncnonb3oBarb Nocse NCTeYeHUsA CPOKa rOHOCTH.

5. PekomeHpyeTca NpoBOAUTH Nepuoaunyeckoe obciefoBaHne
naLveHTa: KaTeTep He JO/)KeH OCTaBaTbCA BHYTPY Tena 6onee Tpex
MecsALeB.

PYKOBOZACTBO MO 3KCMAYATALUU
Y106b1 3aMeHNTb CyLecTBYOWNII HeppoCcTOMUUECKMNIA KaTeTep Ha
KaTetep ReSolve CirQ, Te cnepylowne AecTBIA:

1. C nomoubio HeppoCTOrpamMmbl CAENANTE NOYEUHYIO NOXAaHKY 1
YaLleYKN PEHTFEHOKOHTPACTHLIMU.

2. Wicnonb3ya cTaHpapTHYIO npoueaypy, co3fanTe BTOPUYHbIN
nyTb (HOBbIN NyTb co3paH Ana CirQ) gocTaTouyHoO paneko ot
OCHOBHOTO NyTH (CyLLeCTBYOLMIA HEGPOCTOMUYECKUI NYTb) ANA
NpefoTBPALLEHIA NEPEKPYUMBaHNA KaTeTepa B MOYEYHON JTOXaHKe
(Puc.1).

3. lMomecTuTe NPOBONOYHbIN MPOBOAHNK B MOYEUHYIO TOXaHKY
yepes BTOPWYHbIN NYTb AOCTATOUHO ry60KO, UTOObI MOXKHO ObINIO
pa3MecTUTb Hajl HAM KaTeTep.

4. TMpyn HeO6XOAMMOCTI pacLUMpLTE My TH.

5. Ypanute HeppocTOMMYECKyio TPYOKY M3 NepBUYHOro MyTH,
COXpaHAsA NPy 3TOM AOCTYN.

6. [na pasmeleruns ReSolve CirQ Heo6xoaMMO Ncnonb3oBaTh
NPOBOJHVIK MOAXOAALLEro pa3mepa.

7. Vicnonb3ya cTaHAapTHYIO NPoLEeAypy, 3aXBaTuTe NPOBONOYHbIN
NPOBO/AHVIK BO BTOPUYHOM MyTh Yepes nepsuYHbIi. (Puc. 2)

8. BblBeanTe NPOBONOYHDIV NPOBOJHUK Yepes NepBUYHbIN NyTb,
co3paBas NeTio AnA NpofeBaHa Katetepa. (Puc. 3)

9. CmounTe AUCTanbHbI KOHeL| KaTeTepa ReSolve CirQ
nepes 1Crnonb3oBaHNeM CO CTEPUNI30BaHHOI BOAOM N
$13MONOrNYECKIIM PacTBOPOM. [IMCTaNbHbI KOHEL| KaTeTepa
[I0MKeH ObiTb BNaxHbIM BO BpEMA pasMeLLieHNA.

Mpumeuanue: LLlar 9 npeaHasHaueH TONbKO ANA KaTeTepos C
rAPOdUILHBIM NOKPbLITUEM.

NPEAYNPEXAEHUE: HE npoTunpaiiTe KateTep Cyxoi Mapnei nnu
KaKUM-Nn6o pacTBOpUTENeM, MOCKOSbKY 3TO MOXeT NOBPeaUTb
NOKpbITWE KaTeTepa.

10. MomecTuTe KaTeTep Ha/l MPOBOJIOYHbIM NPOBOAHNKOM, UCMOMb3YA
BTOPUYHBIA NyTb (Prc. 4).

MPUMEYAHUE: Y6eaunTech, UTo BCE APEHaXKHbIe OTBEPCTUA
HaxoAATCA B MOYEUHbIX JIOXaHKaX.

11. Ypanure NnpoBONOYHbI NPOBOAHVIK Yepes OAVH KOHeL| KaTeTepa.

12. MepexmuTe OAUH KOHeL| KaTeTepa 1 BbINONHNTE HeppocTorpammy
[INA NOATBEPXKAEHIA NPaBUIbHOTO MO3NLIMOHNPOBaHWA.

13. Ecnu KaTeTep He HaXOAWTCA B COOTBETCTBYIOLIEM MONOXKEHUN,
NOBTOPHO BCTaBbTE NPOBOJIOYHbIN NPOBOAHNK, NepemecTuTe
KaTteTep 1 nosTopure wWwarw 8-10.

14. Korpa KaTeTep npaBubHO PacronoxeH, cienanTe KBaapaTHbIn
Hafipe3 Ha CTepHe KaTeTepa npaBuIbHON ANnHbI. (PUC. 5)
MPUMEYAHUE: KoHyCHbIN KOHeL| KaTeTepa Heo6X0AMMO obpesaTb
nepey Tem, Kak NpUcoeAnHATL Y-06pasHblil KOHHeKTop. (Puc. 5)

15.3aKkpennTe KOHUblI KaTeTepa Ha Y-06pa3sHOM KOHHeKTope,
HacaxuBas KateTep Ha 3y6eL| 10 Tex Nop, Noka KoHeL| KaTeTepa He
MOKPOET crnb BopoTHMYKa (PUc. 6)

16. MoacoeAnHNTe Tpebyembiii pa3beMHbIii KOHHeKTOp FastBreak k
Y-o6pa3HomMy KOHHeKTopy. (Pyc. 7)

17. NMopacoeanHUTe fipeHaXHbIN MeLLIOK, TPYOKY 1N Konnauok-
3arnyLKy K OTpbIBHOMY coefuHuTento FastBreak.
NPEAYNPEXAEHUE. HE nepetarvsaiite coeavHeHne mexay
pa3beMHbIM KOHHeKTOpoM FastBreak v ipeHaKHbIM MELLKOM,
TPYOKOV M1 KONMAUKOM-3arsTy KON,

MpumeyaHne: Pexxnm NPoMbIBKM oMxeH 6biTb pa3paboTaH ¢
yuyeToM 0CcOBeHHOCTe KaX/0ro NnaLeHTa 1 NPOTOKoNa Bpaya.
Mpumeyanue: [POVHCTPYKTVPYIATE NaLUeHTa v Jpyroi
Me[JVILHCKII NepCoHan 0 COOTBETCTBYIOWNX GYHKLAX 11/ nnn
06CNyKNBaHNM YCTPOCTBA.

YTo6bl NOMEHATH CyLeCTBYIOWMI HePPOCTOMNYECKINI KaTeTep
ReSolve CirQ, Te cnepylowme AencTBNA:

1. OuncTnTe KaTeTep C MOMOLLbIO CTaHAAPTHON NpoLeaypbl.

2. ObpexbTe 06e CTOPOHbI KaTeTepa, OCTaBKB JOCTATOUHO ANINHDI,
uTOGbI yAepXKMBaTb KaTeTep 13 NePBUYHOTO U BTOPUYHOTO MyTH.
(Puc.8)

3. TpoTAHUTe NPOBONOYHbI NPOBOAHMK Yepes KaTeTep.
MPUMEYAHME: HekoTopble TPYAHOCTN MOTYT BO3HUKHYTb NpK
NpoBeAeHUN NPOBOJIOYHOrO NPOBOAHMKA Yepes ApeHaXHble
OTBEPCTNA KaTeTepa B MOYEUHYHO IOXaHKY.

4. YpanuTe KaTeTep C NPOBOJNIOYHOrO NPOBOAHMKA, MPU 3TOM
NPOBOMOYHbIN MPOBOAHUK AOKEH BLIXOANTH 13 060MX NyTeil.
(Pnc.3)

5. [nA pa3meluenHus ReSolve CirQ Heo6xoanmo ncrnonb3osatb
NPOBO/HVIK MOAXOAALLEro pa3mepa.

6. CmounTe AUCTanbHbI KOHew, kaTeTepa ReSolve CirQ
nepes 1Crnosnb3oBaHNeM CO CTEPUNIN30BaHHON BOAOW
$13MONOrNYECKIM PacTBOPOM. [IMCTanbHbI KOHeL| KaTeTepa
[I0MKeH ObITb BNaxHbIM BO BpEMA pasMeLLieH A,

Mpumeyanue: LLlar 6 npeHa3HayeH TONbKO /1A KaTeTepos C
rAPOdUIILHBIM NOKPbLITUEM.
NPEAYNPEXAEHUE: HE npoTunpaiiTte KateTep Cyxoi Mapnei nnv
KaKUM-nn6o pacTBOpUTENEM, MOCKOSbKY 3TO MOXET NOBPeaUTbL
NOKpbITHE KaTeTepa.
7. TomecTnTe HOBbIN KaTeTep Haji NPOBONIOYHbLIM NPOBOJHUKOM B
COOTBETCTBYIOLEM NONOXKEHUN. (Puc. 4)
. Ypanute NpoBOOYHbIV NPOBOAHIIK Yepes OAVH KOHeL| KaTeTepa.
9. TMepexxmuTe OAVH KOHeL| KaTeTepa 1 BbiMONHUTe HeppOCTOrpamMmy
[INA NOATBEPKAEHIA MPaBUIbHOTO MO3NLIMOHNPOBAHWA.
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10. Ecnn KaTeTep He HaXOAMTCA B COOTBETCTBYIOLIEM MONOXEHNM,
NOBTOPHO BCTaBbTE MPOBOIOYHbIN NPOBOAHNK, NepemecTuTe
KaTeTep 1 nosTopuTe Warn 5-7.

11. Korga KaTeTep NpaBU/bHO PacronoXeH, CAenaiiTe KBajpaTHbIi
Hazipes Ha CTep»KHe KaTeTepa NPaBuIbHON ANHbL. (PUc. 5)
MPUMEYAHUE: KoHyCHbIN KOHeL| KaTeTepa Heo6X0AMMO obpesaTb
nepes Tem, Kak npucoeamnHaATb Y-06pasHbiii KOHHeKTop. (Puc. 5)

12.3aKkpennTe KOHLblI KaTeTepa Ha Y-06pa3HOM KOHHeKTope,
HacauBas KaTeTep Ha 3y6eL| 4o Tex Mop, Noka KoHeL| KaTeTepa He
noKpoeT crnb BopoTHWYKa (Puc. 6)

13. MopacoeanHuTe Tpebyemblil pa3bemHblil KOHHeKTOp FastBreak k
Y-o6pasHomy KOHHeKTopy. (Pvic. 7)

14. MopcoeanHUTE fpeHaXHbI MELLOK, TPYOKY v KONMauoK-
3aryLUKY K OTPbIBHOMY coeavHuTento FastBreak.
NPEAYNPEXAEHWUE. HE nepeTaruBaiiTe coeavHeHvie Mexay
pa3beMHbIM KOHHeKkTopoMm FastBreak v ipeHaKHbIM MeLLKoM,
TPYOKOW VN KONNaYKOM-3aryLLUKOA.

MpumeyaHme: Pexxum NPOMbIBKY [JOMKeH 6biTb paspaboTaH ¢
y4eToM 0CO6EHHOCTEl KaXAoro NaLieHTa v NpoTOKOoNa Bpaya.
Mpumeyanne: MPOVHCTPYKTUPYIATE NaLyeHTa Vv ApYroi
MEAVLMHCKII NepCoHan O COOTBETCTBYIOLUMX GYHKLMAX 1/ uin
06CnyKUBaHNN YCTPOWCTBA.

Y1o6bI p TUTb Hedp Kuii KaTeTep ReS

CirQ, BbINONIHUTE Cnepylowue feicTBNA:

1. MonyunTte JOCTYN K NEPBUYHOMY MYTVi B HIXKHEM NOJIOCE YaLLEYKN,
MCronb3ya CTaHAAPTHYIo NpoLeaypy. (Puc. 9)

2. C nomolbto HedppocTorpammbl cfienaiite NOYEUHYIO TOXaHKy 1
YalLEeYKY PEHTTeHOKOHTPACTHbIMU.

3. Wcnonb3ya cTaHpapTHYI0 NpoLeaypy co3aainTe BTOPUYHBIN NYTb
[I0CTaTOYHO AaNIeKo OT MEePBUYHOTO MyTV ANA NPeAoTBpaLIeHUs
nepeKkpyu1BaHyIA KaTeTepa B noyeyHo noxaHke (Puc. 10)

4. MomecTnTe NPOBOMIOYHbIV MPOBOAHNK B MOYEUHYIO TOXaHKY
yepes BTOPUUHbIN MyTb AOCTATOUHO MY6OKO, YTOObI MOMXHO 6bINO
Pa3MecTUTb Hajl HM KaTeTep.

Mpu Heo6XOAMMOCTY paclMpbTe Ny T KaTeTepa.

[ina pasmeweHna ReSolve CirQ Heo6xoAnMMO MCNonb3oBaTh

NPOBOJHVIK MOAXOAALLETO pasmepa.

Mcnonb3ya cTaHAapTHY0 NpoLeaypy 3axBaTuTe MPOBOOYHbIN

NPOBO/HMK BO BTOPUUYHOM NMYyT Yepe3 nepBuYHbIN. (Puc. 2)

8. BblBeauTe NPOBOIOYHDIV NPOBOAHUK Yepes NepBuYHbIN NyTb,

co3faBan NeTio AnA NnpofesaHua Katetepa. (Puc. 3)

CmouuTe AncTanbHbIii KoHel, kateTepa ReSolve CirQ

nepep 1Crosnb3oBaHNeM CO CTEPUIN30BaHHO BOAON 1N

$r3rONOTNUECKM PacTBOPOM. [INCTasIbHbIN KOHEL| KaTeTepa

[DOMMKEH BbiTb B bIM BO BPEMS . X

Mpumeyanue: LLlar 9 npeHa3HaueH TONbKO 1A KaTeTepos C

rAPOGUILHBIM NOKPbITUEM.

NPEAYNPEMAEHUE: HE npoTupalite KateTep Cyxoi Mapneit unu

KakuM-nnbo pacTBopuTenem, NOCKOSbKY 3TO MOXeT NoBpeanTb

MOKpbITVE KaTeTepa.

10. MomecTuTe KaTeTep Haf MPOBOMOYHbBIM NPOBOAHUKOM, NCMONb3YA
BTOPWYHBIVA Ny Tb. (Puc. 4)

MPUMEYAHUE: Y6enTech, 4TO BCe APEHAXHbIe OTBEPCTUA
HaXOJATCA B NOYEUHbIX /IOXaHKaX.

11. YaanuTe NpoBONOYHbI MPOBOAHVIK Yepes OAVH KOHeL| KaTeTepa.

12. MepexmnTe OfVH KOHEL| KaTeTepa 1 BbINOJHUTE HeppocTorpammy
[ANA NOATBEPXKAEHNA NPABUILHOTO NMO3ULMOHNPOBAHNA.

13. Ecnn KaTeTep He HaxoAUTCA B COOTBETCTBYIOLIEM MONIOXeHUY,
NOBTOPHO BCTaBbTE MPOBOJIOYHbIN NPOBOAHNK, NepemecTuTe
KateTep 1 nosTopure warv 8-10.

14. Kora KateTep npaBusibHO PacronoxXeH, CenanTe KBaapaTHbI
Hafipes Ha CTepHe KaTeTepa NPaBuIbHON [NHbI. (Puc. 5)
MPUMEYAHMUE: KoHycHbI KOHeL, KaTeTepa Heo6GXOAMMO 06pe3aTb
nepes Tem, Kak npucoeanHATL Y-06pasHblin KOHHeKTop. (Puc. 5)

15.3aKkpenuTe KOHLbI KaTeTepa Ha Y-06pa3HOM KOHHeKTope,
HacaxvBas KateTep Ha 3y6eL| 1o Tex Nop, Noka KOHel| KaTeTepa He
MoKpoeT crnb BopoTHWYKa (Puc. 6)

16. MoacoefuHnTe Tpebyemblii pasbeMHblil KoHHeKTOp FastBreak k
Y-obpa3Homy KOHHeKTopy. (Pvic. 7)

17. MopcoeauHUTe fpeHaHbI MeLLIOK, TPYOKY 1 KONnauoK-
3arnyLKy K OTpbIBHOMY coefiuHuTento FastBreak.
MPEAYNPEMAEHUE. HE nepeTarvBaiite coejHeHVIE MeXaY
|pa3beMHbIM KOHHeKTopoMm FastBreak v ipeHaKHbIM MeLLKOM,
TPYOKOI NN KOMMAYKOM-3aryLLIKON.

MNMpumMeyaHme: PexxviM NPOMbIBKY AOMKEH 6bITb pa3paboTaH ¢
y4eToM 0COB6EHHOCTEl KaX/0ro NaLieHTa 1 NPOTOKONa Bpaya.
MpumeyvaHue: [PONHCTPYKTUPYITE NaLMEHTa Unn ApYyron
MeAVLIVHCKIIA NepCcoHan O COOTBETCTBYIOLLMX GYHKLMAX 1/ unn
06CNy>KUBaHUM YCTPOIICTBA.
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BHumaHue! ®enepanbHbiii 3akoH CLUA paspeluaet
npoAaxy AaHHOro U3AeNnA TONbKO Bpadam unuv no
WX Ha3Ha4yeHno

BHumaHue! O6patnTech K CONPOBOANTENbHO
[IOKyMeHTaLuu.

He ncnonb3oBatb, ecnu YynakoBKa nospex/aeHa

AnnporeHHo

MPOBONOUHBIF NPOBOAHK MaKCVIMaNIbHOTO
nvametpa.

CTepI/Il'II/I3OBaTb CNCNONb30BaHUEM 3TUNEH-0OKCNga

PUCYHOK 1

HedpocTommnuecknin katetep

MpoBoONOYHbIN
NPOBOAHNK

EnSnare®

PUCYHOK 2




PUCYHOK 3

PUCYHOK 7

PUCYHOK 4

PUCYHOK 5




PUCYHOK 9

PUCYHOK 10

Katetep



ReSolve (irQ

Nefrostomicky katetr

Czech

INSTRUCTIONS FOR USE

POPIS
Nefrostomicky katetr ReSolve CirQ™ je katetr pro rentgenografickou
nefrostomii navrzeny pro umisténi do smycky tak, aby bylo zabranéno
neumysinému vytazeni katetru. Katetr ReSolve CirQTa mGze byt zabalen
s nasledujicimi soucastmi:

« Konektor ve tvaru Y s uzamykacimi objimkami

« Odpojovaci konektory FastBreak™ s rGiznymi pevnostmi pfipojeni

INDIKACE K POUZITI

Nefrostomicky katetr ReSolve CirQ je urcen pro perkutanni
nefrostomickou drendz.

KONTRAINDIKACE

« Nefrostomicky katetr ReSolve CirQ je kontraindikovan pro pouziti
tam, kde je perkutanni drendzni katetrizace nepfijatelna.
« Nefrostomicky katetr je kontraindikovan pro intravaskularni pouziti.
VAROVANI
« Nefrostomicky katetr ReSolve CirQ neni urc¢en k dodavani vyzivovych
doplrika.

« Nefrostomicky katetr ReSolve CirQ neni urcen k pouziti ve zZlucovém
systému.

« Primarni a sekundarni trakty by nemély byt umistény ve stejném
kalichu.

BEZPECNOSTNi OPATRENI
1. RkONLY: Upozornéni: Podle federélnich zakont (USA) smi byt toto
zafizeni prodévano jen |ékafem, ktery je vyskolen v pouzivénitohoto
zafizeni.

. Pred poutzitim si prectéte navod k pouziti vydany vyrobcem.

. Urceno k pouZiti pouze u jednoho pacienta. Zabrarite opakovanému
pouziti, regeneraci nebo resterilizaci. Opakované pouziti,
regenerace nebo resterilizace mize narusit strukturalni celistvost
zafizeni a/nebo muze vést k poruie zafizeni s nasledkem poranéni,
nemoci nebo Umrti pacienta. Opakované pouziti, zpracovani nebo
sterilizace mohou také predstavovat riziko kontaminace zafizen,
piipadné pacientovi zpusobit infekci ¢i zkfizenou infekci, mimo
jiné véetné pienosu infekénich onemocnéni z jednoho pacienta na
druhého. Kontaminace zafizeni mize vést k poranéni, nemoci nebo
Umrti pacienta.

4. Nepouzivejte po uplynuti data exspirace.
5. Doporucujeme pravidelné prezkouseni; katetr nesmizustat zaveden
vice nez tfi mésice.

NAVOD K POUZITI

Nahrazeni stavaji

ReSolve CirQ

1. Zneprahlednéte ledvinovou panev akalichy pomocinefrostogramu.

2. Pomoci standardni techniky udrzte sekundarni trakt (novy trakt
vytvoreny pro CirQ) dostatecné daleko od primarniho traktu
(existujici nefrostomicky trakt) tak, aby katetr nezapad| do ledvinové
péanve (Obr. 1)

3. Umistéte vodici drat do ledvinové panve sekundarnim traktem v
takové délce, aby byl katetr viozen.

4. Trakty rozsiite podle potieby.

5. Pfi udrzovéni pfistupu odstrante nefrostomickou trubi¢ku

v primarnim traktu.

. ProzavedeniReSolve CirQzvazte pouziti pouzdra o vhodné velikosti.
Zachytte vodici drat v sekundarnim traktu pfes primarni trakt
pomoci standardnich metod. (Obr. 2)

. Vyjméte vodici drat primarnim traktem, ¢imz vytvofite smycku k
tomu, aby se katetr navlékal. (Obr.3)

9. Pred pouzitim navlhéete distalni ¢ast katetru ReSolve CirQ sterilni
vodou nebo fyziologickym roztokem. Pfi zavadéni udrzujte distalni
Cést katetru vihkou.

Poznamka: Krok 9 je pouze pro katetry s hydrofilnim povlakem.
VAROVANI: NEUTIREJTE katetr suchou gazou ani rozpoustédly,
protoze by tim mohlo dojit k poskozeni povlaku katetru.

10. Umistéte katetr pres vodici drat pomoci sekundarniho traktu. (Obr. 4)
UPOZORNENI: Zajistéte, aby viechny drenazni otvory byly v oblasti
ledvinové panve.

11. Vodici drat odstranujte pres jeden konec katetru.

12. Zahrnte jeden konec katetru a provedte nefrostogram, abyste
potvrdili spravné umisténi.
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13. Pokud neni katetr ve spravné poloze, znovu zasurite vodici drat a
premistéte katetr a opakujte kroky 8-10.

14.Po potvrzeni spravného polohovéni sefiznéte hrdlo katetru
Ctvercovym fezem na spravnou délku. (Obr. 5)
POZNAMKA: Zuzeny konec katetru se musi pred pfipojenim ke
konektoru tvaru Y ustfihnout. (Obr. 5)

15. Upevnéte konce katetru ke konektoru tvaru Y tak, Ze zatlacite katetr
pres hieben, az se konec katetru dostane za zéhyb limce. (Obr. 6)

16. Pfipojte pozadovany konektor FastBreak ke konektoru ve tvaru Y.
(Obr.7)

17. Pfipojte k odpojovacimu konektoru FastBreak pfislusny drenazni
sacek, hadi¢ku nebo uzavér.
VAROVANI: NEPRETAHUJTE spojeni mezi konektorem FastBreak
Breakaway a drenaznim séackem, hadickou nebo uzavienym
uzavérem.
Poznamka: Pro kazdou situaci u kazdého pacienta a protokol lékare
by mél byt navrzen rezim proplachovani.
Poznamka: Informuijte pacienta nebo dal3i zdravotnicky persondl o
spravné funkci pfistroje a/ nebo udrzbé.

Vyména existujiciho ického katetru ReSol
1. Vydistéte katetr pomoci standardni techniky.

2. Sefiznéte obé strany katetru tak, abyste ponechali dostate¢nou
délku katetru pro zadrzeni katetru z primarnich a sekundarnich
traktd. (Obr.8)

. Protahnéte vodici drat katetrem.

POZNAMKA: Pii prichodu vodiciho dratu drenéznimi otvory
katetru v ledvinové panvi mohou vzniknout potize.

4. Vyjméte katetr vodicim dratem a zajistéte pii tom, aby vodici drat

pokracoval a opustil oba trakty. (Obr. 3)
5. ProzavedeniReSolve CirQ zvazte pouziti pouzdra o vhodné
velikosti.
. Pfred pouzitim navlhcete distalni ¢ast katetru ReSolve CirQ sterilni
vodou nebo fyziologickym roztokem. Pfi zavadéni udrzujte distalni
cast katetru vihkou.
Poznamka: Krok 6 je pouze pro katetry s hydrofilnim povlakem.
VAROVANI: NEUTIREJTE katetr suchou gazou ani rozpoustédly,
protoZe by tim mohlo dojit k poskozeni povlaku katetru.
Umistéte vodicim dratem novy katetr do spravné polohy. (Obr. 4)
. Vodici drat odstranujte pies jeden konec katetru.
. Zahrite jeden konec katetru a provedte nefrostogram, abyste
potvrdili spravné umisténi.
10. Pokud neni katetr ve spravné poloze, znovu zasuite vodici drat a
premistéte katetr a opakujte kroky 5-7.

. Po potvrzeni spravného polohovani sefiznéte hrdlo katetru
Ctvercovym fezem na spravnou délku. (Obr. 5)
POZNAMKA: Zuzeny konec katetru se musi pred pfipojenim ke
konektoru tvaru Y ustfihnout. (Obr. 5)

. Upevnéte konce katetru ke konektoru tvaru Y tak, ze zatlacite katetr
pres hieben, az se konec katetru dostane za zéhyb limce. (Obr. 6)

13. Pipojte pozadovany konektor FastBreak ke konektoru ve tvaru Y.
(Obr.7)

. Pfipojte k odpojovacimu konektoru FastBreak pfislusny drendzni
sacek, hadi¢ku nebo uzavér.
VAROVANI: NEPRETAHUJTE spojeni mezi konektorem FastBreak
Breakaway a drenaznim sackem, hadickou nebo uzavienym
uzavérem.
Poznamka: Pro kazdou situaci u kazdého pacienta a protokol lékare
by mél byt navrzen rezim proplachovani.
Poznamka: Informuijte pacienta nebo dal3i zdravotnicky personal o
spravné funkci pfistroje a/ nebo udrzbé.
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Umisténi nefrostomického katetru ReSolve CirQ na misto bez
predchozi pfitomnosti katetru

1. Ziskejte pfistup primarniho traktu do nize polozeného kalichu
pomoci standardni techniky. (Obr. 9)
2. Zneprahlednéte ledvinovou panev a kalichy pomoci nefrostogramu.
. Pomoci standardni techniky udrzte sekundarni trakt dostate¢né
daleko od primérniho traktu tak, aby katetr nezapad| do ledvinové
péanve (Obr. 10)
4. Umistéte vodici drat do ledvinové panve sekundarnim traktem v
takové délce, aby byl katetr viozen.
5. Trakty katetru rozsiite podle potfeby.
6. ProzavedeniReSolve CirQ zvazte pouziti pouzdra o vhodné velikosti
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7. Zachytte vodici drat v sekundarnim traktu pres primarni trakt
pomoci standardnich metod. (Obr. 2)

8. Vyjméte vodici drat primarnim traktem, ¢imz vytvorite smycku k
tomu, aby se katetr navlékal. (Obr. 3)

9. Pred pouzitim navlhcete distalni ¢ast katetru ReSolve CirQ sterilni
vodou nebo fyziologickym roztokem. Pi zavadéni udrzujte distalni
Cast katetru vihkou.

Poznamka: Krok 9 je pouze pro katetry s hydrofilnim povlakem.
VAROVANI: NEUTIREJTE katetr suchou gézou ani rozpoustédly,
protoze by tim mohlo dojit k poskozeni povlaku katetru.

10. Umistéte katetr pres vodici drat pomoci sekundarniho traktu. (Obr.4)
UPOZORNENI: Zajistéte, aby viechny drenazni otvory byly v oblasti
ledvinové panve.

11. Vodici drét odstranuijte pes jeden konec katetru.

12. Zahriite jeden konec katetru a provedte nefrostogram, abyste
potvrdili spravné umisténi.

13. Pokud neni katetr ve spravné poloze, znovu zasunte vodici drat a
premistéte katetr a opakuijte kroky 8-10.

14.Po potvrzeni spravného polohovani sefiznéte hrdlo katetru
Ctvercovym fezem na spravnou délku. (Obr. 5)

POZNAMKA: Z(zeny konec katetru se musi pred pfipojenim ke
konektoru tvaru Y ustfihnout. (Obr. 5)

15. Upevnéte konce katetru ke konektoru tvaru Y tak, Ze zatlacite katetr
pres hieben, az se konec katetru dostane za zahyb limce. (Obr. 6)

16. Piipojte pozadovany konektor FastBreak ke konektoru ve tvaru Y.
(Obr.7)

17. Pripojte k odpojovacimu konektoru FastBreak pfislusny drenazni
sacek, hadi¢ku nebo uzavér.

VAROVANI: NEPRETAHUJTE spojeni mezi konektorem FastBreak
Breakaway a drenaznim sackem, hadickou nebo uzavienym
uzévérem.

Poznamka: Pro kazdou situaci u kazdého pacienta a protokol lékare
by mél byt navrzen rezim proplachovani.

Poznamka: Informuijte pacienta nebo dalsi zdravotnicky personél o
spravné funkci pfistroje a / nebo udrzbé.

B( ONLY | Upozornéni: Dle federalnich zakon(i USA si tento
prostiedek mize koupit nebo objednat vyhradné
lékar.

Upozornéni: Prostudujte priivodni dokumenty.

Nepouzivejte, pokud doslo k poskozeni obalu

Neni pyrogenni

Maximalni pramér vodiciho dratu

Sterilizovano etylenoxidem

OBRAZEK 1

Jehla

nefrostomicky
katetr

OBRAZEK 2

Vodici drat

EnSnare®

OBRAZEK 3

Vodici drat

OBRAZEK 4

ReSolve
GirQ™

Vodici drat
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ReSolve CirQ

HedpocTtomeH KateTbp

TPYKLUU 3A YIOTPEBA

OMUCAHUE
HedpocTtomHuat katetbp ReSolve CirQ™ e peHTreHOKOHTpacTeH
HedPOCTOMEH KaTeTbp, NpeiHasHaueH 3a NOCTaBAHe B MPUMKA, 3a fja ce
NpeAoTBPaTN HEBOSTHOTO U3TErNAHe Ha KaTeTbp. ReSolve CirQ moxe aa
6b/ie OnakoBaH CbC ClIeIHNTE KOMMOHEHTY:

+ Y-KOHEKTOP CbC 3aKMIOUBALLM AKN

- KoHekTopu FastBreak™ Breakaway ¢ npomeHswa ce cuna Ha

CBbp3BaHe

MOKA3AHUA3AYMNOTPEBA
HedppocTomHuAaT kateTbp ReSolve CirQ e npefHasHaueH 3a nepKyTaHeH
HedpPOCTOMEH ApeHax.

NMPOTUBOMOKA3AHUA

« Hedppoctomuuat kateTbp ReSolve CirQ e npoTuBonokaseH 3a
ynotpe6a, Korato nepkyTaHHaTa lpeHaKHa KaTepn3auusa e
Henpremnea.

« HedppoctomHunat kateTbp ReSolve CirQ e npoTuBonokaseH 3a
VHTpaBacKynapHa ynotpeba.

NPEAYNPEXAEHNA
+ HedpoctomHuat kateTbp ReSolve CirQ He TpsbBa Aa ce v3non3sa 3a

[loCTaBAHe Ha XPaHUTeNHU A06aBKu.

+ HedpocTtomHuaT KateTbp ReSolve CirQ He TpAGBa fla ce 13non3Ba B
B K/TbYHaTa c1cTeMa.

« MbpBUYHMTE 1 BTOPUYHUTE TPAKTOBE He TpAGBa fla 6bAaT B efvH 1
CblL| KaNKC.

NPEANA3HU MEPKU
1. RKONLY: Buumanue: Gepepantunsar sakon (CALL) orpaHuuasa

npopax6ata Ha TOBa YCTPOICTBO /1 CTaBa CaMo OT AN MO NopbYKa

Ha nekap, 0byueH 1/unu c onuT B ynoTpebaTa Ha ToBa yCTPOCTBO.

Mpeaw ynotpeba npoyeTeTe MHCTPYKLMMTE Ha MPOU3BOAUTENA.

. [la ce n3nonsea camo 3a eAuH nauuneHT. He n3nonssaiTe, He
obpaboTBanTe U He CTepunn3npanTe NoBTopHO. MoBTopHaTa
ynoTpeba, noBTopHaTa 06paboTka 1Ny NoBTOpHaTa CTepUNM3aLma
MoraT [ja KOMNpOMeTUpaT KOHCTPYKTUBHATa LANOCT Ha
VIHCTPyMeHTa U/vnn fja ;OBE/IaT 0 HErOBOTO MOBPEX/aHe, KOeTo
OT CBOA CTpaHa fla l0Be/le A0 HapaHABaHe, 3abonasaHe UM
[laxe CMbPT Ha nauueHTa. MosTopHaTa ynotpeba, NoBTopHaTa
obpaboTka vy NOBTOpHaTa CTepuamM3sauma MoraT Cblo Aa
Cb3/lafaT PrCKOBE OT 3aMbPCABAHUA Ha MHCTPYMEHTa 1/unu aa
[l0BeAaT A0 UHEKTUPaHe Ha NauuneHTa, Un Ao KpbCToCaHa
VHbEKLMA, BKIIOUMTENTHO, HO HEOrPaHNYaBaLLo ce 10 Npe/jjaBaHe Ha
MHEKLMO3HO 3abonABaHe (3a60onABaHNA) OT €AVH NaLWeHT Ha APYT.
3aMbpCABAHETO Ha UHCTPYMEHTa MOXe [1a I0Be/Ie /10 HapaHABaHNA,
3ab0nABaHVIA VM CMBPT Ha NaLMeHTa.

4. He n3nonsBaiite UHCTPYMEHTa Cnefj CPoKa My Ha rOfJHOCT.

5. lMpenopbuBa ce NepnoAUYHa OLEHKa; KaTeTbpbT He TpAGBa fa
oCTaBa BbTpe MoBeye OT TpU Mecelja.

WHCTPYKUMN 3A YITOTPEBA

3a fja 3ameHUTe CbLeCcTBYBaLy HeppocToMeH KaTeTbp ¢ ReSolve

CirQ
1. 3aTbMHeTe 6bOPEUHOTO NereHye 1 YalKOBUHUTE YacTK Ype3

Hedporpama.

2. VI3non3Baiiku CTaHAAPTHa TEXHWKA, HanpaBeTe BTOPUYEH TPaKT
(HoB TpaKT, cb3aageH 3a CirQ), 4OCTaTbUYHO Aaney oT MbPBUYHNA
TPaKT (CbluecTByBaLy HePpPOCTOMEH TPaKT), 3a fla NpeaoTBpaTuTe
nperbBaHeTo Ha KaTeTbpa B 6bOpeyHoTo nereHye (dpur.1)

3. TMocTaBeTe JOCTaTbYHO AbMBI BOAAY B GbOPEUHOTO NlereHye npes
BTOPVYHUA TPAKT, 33 Aa MOXeTe /la NOCTaBUTe KaTeTbpa.

4. Tpn HeO6XOANMOCT AMnaTMpaiiTe TpakToBeTE.

5. Vi3Bapiete HeppocTOoMHaTa TpbOa B MbPBUYHIIA TPaKT, 3ana3Baiikn

np1TOBa JOCTbNA.

. TpabBa Aa ce B3eme nNpeasuna ynotpebata Ha Ae3une C NoAXoaALY
pasmep 3a nocrtasaHeTo Ha ReSolve CirQ.

7. V13non3Baiikuv CTaHAapTHU METOAW, XBaHETE BOAaYa BbB BTOPUUHMA

TPaKT Npe3 MbpBUYHWA TPAKT. (ur. 2)

M3abpnaiiTe Bogaya npes MbpBUYHUA TPaKT, Cb3laBaiiki MPUMKa,

3a fja NpoBpeTe KateTbpa oTrope. (dur. 3)

9. Mpepaw ynotpeba HaBnaxHeTe AVCTanHaTa YacT Ha KaTeTbpa

ReSolve CirQ cbc cTepunHa Bopa Ui Gpr3KonoruyeH pasteop.
Mo Bpeme Ha MOCTaBAHETO AUCTa/HaTa YacT Ha KaTeTbpa e
Heo6XoAMMO fja Gb/ie HeMPeKbCHATO BAlaXHa.
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3a6enexka: CTbrka 9 e camo 3a KaTeTpyi C XUAPOGUITHO MOKPUTUE.
NPEAYNPEXXAEHUE: HE n36bpcBaiiTe KaTeTbpa CbC Cyxa

Mapns UK C pa3TBOPUTENY, ThIA KaTo Taka MOXe Aja ce Nospeaun
MOKPUTVETO Ha KaTeTbpa.

10. MocTaBeTe KaTeTbpa Hajj BOAAYa, 13MON3Baiiku BTOPUYHIIA TPAKT.
(Pur.4)
3ABEJNIEXKKA: YBepeTe ce, Ye BCUYKM iPEHaXXHN OTBOPU Ca B
6BbOPEYHOTO NlereHye.

11. Vi3BapeTe Bofiaua Npe3 eAnHNA Kpai Ha KaTeTbpa.

12. 3anyweTe eAnHYA Kpaii Ha KaTeTbpa 1 U3BbpLLeTe Hedporpama, 3a
[1a NoTBbPAVTE NPABUIHOTO NO3NLVIOHMPAHE.

13. AKO KaTeTbpbT He e B NofXoAAlLaTa No3nLms, BKapanTe OTHOBO
BOJjaua, NoCTaBeTe OTHOBO KaTeTbpa 1 NoBTopeTe CTbKM 8-10.

14. KoraTo ce NoTBbPpA MPaBUTHOTO NO3MLIMOHPaHE, CpexeTe WwadTa
Ha KaTeTbpa C KBaJipaTeH paspes [0 NpaBuiHaTa AbmkuHa. (dur. 5)
3ABEJIEMXKA: KoHMUYHVAT Kpaii Ha KaTeTbpa TpAbBa fja ce oTpexe,
npeav Aa ce cebpKe ¢ Y-KoHekTopa. (dur. 5)

15.3aKkpeneTe KpauijaTa Ha KaTeTbpa KbM Y-KOHEKTOpa, KaTo
HaTUCHETe KaTeTbpa BbPXY 3bbelja, JOKATO KPaAT Ha KaTeTbpa
npemuHe pb6ba Ha AkaTa ($ur. 6)

16.CBbpxeTe KenaHuA KoHekTop FastBreak Breakaway kbm
Y-koHekTopa. (ur. 7)

17. CebpeTe noaxopaALLaTa ipeHaxHa Topba, Tpbba nv NiTbTHa Tana
KbM KOHekTOopa FastBreak Breakaway.

NPEAYNPEXXAEHWUE: HE 3aTAraiite npekaneHo Bpb3kaTa Mexay
KoHekTopa FastBreak Breakaway v ipeHaxHata Topba, Tpbbata nnm
nbTHaTa Tana.

3abenexka: TpabBa fja ce Cb3fjajie PEXKMM Ha NPOMMBaHe cnopep
o6cToATeNCTBaTa Ha BCEKM MALIVIEHT 11 MPOTOKONA Ha JieKaps.
3abenexKa: VIHCTpyKTVpaliTe naumneHTa unv Apyrv 3apaBHu
CIYXKUTENN OTHOCHO CbOTBETHUTE GYHKLINW U/UN NOAAPBKKA HA
YCTPOICTBOTO.

3a fja ce cMeHM cbljecTByBaly HeppocTomeH KaTeTbp ReSolve CirQ

1. TMouncTeTe KaTeTbpa, U3MON3BalKN CTaHAAPTHA TEXHMKA.

2. CpexeTe ABeTe CTPaHN Ha KaTeTbpa, OCTaBANKN AOCTAaTbYHO
['b/IKMHA Ha KaTeTbpa, 3a fla AbPKUTE KaTeTbpa OT MbPBUYHUA U
BTOPWYHWA TPAKT. (ur. 8)

3. lMpospeTe BOAaY Npes KaTeTbpa.
3ABEJIEXKKA: Bb3MOXHO e [la ce NOABAT HAKaKBU TPYAHOCTN
npu NpeMnHaBaHeTo Ha BOAaya NoKpaii ApeHaxxHNTe OTBOPU Ha
KaTeTbpa B 6bOPeUHOTO NereHue.

4. N3BapeTe KaTeTbpa Mpes Bofaua, KaTo BoAaya TpAbsa Aa
npoab/KaBa ja U3nwv3a oT ABata TpakTa. (dur. 3)

5. Tpab6Ba na ce B3eme NpefBuA ynotpebata Ha Ae3isne C NofxoaALL,
pa3mep 3a noctassaHeTo Ha ReSolve CirQ.

6. MMpean ynotpeba HaBnaxHeTe AyCTaHaTa YacT Ha KaTeTbpa
ReSolve CirQ cbc cTepunHa Bofia vnu Gpr3ronoryiyeH pasteop.

IMo BpeMe Ha NOCTaBAHETO ANCTaNHaTa YacT Ha KaTeTbpa e
HeobxoanMO Aa 6bae HeNPeKbCHATO BIaXHa.

3a6enexka: CTbrka 6 e camo 3a KaTeTpy C XMAPOGUIHO NOKpUTUE.
NPEAYNPEXXAEHUE: HE n36bpcBaiiTe KaTeTbpa CbC Cyxa

MapnsA WK C pa3TBOPUTENY, ThIA KaTo Taka MOXe Jja e NoBpean
MOKPUTVETO Ha KaTeTbpa.

7. MNocTaBeTe HOB KaTeTbp Npe3 BoAaYa B CbOTBETHATA MO3NLUA.
(ur.4)

8. V3BagieTe BOAaya Npes eAVHNA Kpal Ha KaTeTbpa.

9. 3anyleTe eAMHWA Kpail Ha KaTeTbpa v 13BbpLUeTe Hepporpama, 3a
[1a NoTBbPAVTE NPABUHOTO NO3NLVIOHMPAHE.

10. AKO KaTeTbpbT He e B NofXoAALLaTa No3nLmsA, BKapanTe OTHOBO
BOJja4a, NOCTaBETE OTHOBO KaTeTbpa 1 MOBTOPeTe CTHKM 5-7.

11. KoraTo ce noTBbpAM NPaBUIHOTO NO3NLMOHMPaHe, cpexeTe
wadTa Ha KaTeTbpa C KBaapaTeH pa3pes [0 npasBuNiHaTa
AbmKuvHa. (ur. 5)
3ABEJIEMKA: KoHMYHVAT Kpaii Ha KaTeTbpa TpsAbBa fja ce oTpexe,
npeaw Aa ce cebpaKe ¢ Y-KoHeKkTopa. (pur. 5)

12.3aKpeneTe KpauljaTa Ha KaTeTbpa KbM Y-KOHEKTOpa, KaTo
HaTuCHeTe KaTeTbpa BbPXY 3b6elja, J0KaTo KpanAT Ha KaTeTbpa
npemuiHe pbba Ha AKaTa ($ur. 6)

13.CBbpxeTe xenaHua KoHekTop FastBreak Breakaway kbm
Y-koHekTopa. (pur. 7)

14. CebpeTe noaxopaALLaTa ipeHaxKHa Topba, Tpbba nv NbTHa Tana
KbM KoHeKTopa FastBreak Breakaway.



NPEAYNPEXAEHWUE: HE 3aTAraiite npekaneHo Bpb3kaTa Mexay
KoHekTopa FastBreak Breakaway u ipeHaxHaTa Top6a, Tpb6arta nnm
nbTHaTa Tana.

3abenexka: TpabBa fja ce Cb3fjajie PEXKMM Ha NPOMMBaHe cnopep
ob6cToATeNCTBaTa Ha BCEKM NMaLVEHT 11 NPOTOKONA Ha leKaps.
3a6enexKa: /IHCTPyKTVpaiiTe MauveHTa unm Apyri 3ApasHm
CIYXKUTENM OTHOCHO CbOTBETHNTE GYHKLINW U/UN NOAAPBKKA Ha
YCTPOICTBOTO.

3a ga nocraBute HedppocTomeH KaTeTbp ReSolve CirQ 6es
npeasapuTenHo NOCTaBeH Ha MACTO KaTeTbp

1. TMonyyeTe MbpBUYEH TPAKT 3a AOCTBM B YallKa B JO/IHaTa YacT, KaTo
V3non3Bare CTaHAAPTHA TEXHUKA. (ur. 9)

2. 3aTbMHeTe 6BOPEUHOTO NlereHye 1 YalKOBUHUTE YacTU Ype3
Hedporpama.

3. V/3non3Baiikn CTaHAapTHa TEXHWKA, HANpaBeTe BTOPUYEH TPaKT,
[I0CTaTbYHO Jlafiey OT MbPBUYHUA TPAKT, 3a fla NpeoTBpaTUTe
nperbBaHeTo Ha KaTeTbpa B 6b6peyHoTO nereHye (pur.10)

4. TocTaBeTe AOCTAaTbYHO bNTbI BOflay B 6bOPEUHOTO NlereHye npes

BTOPWYHMA TPAKT, 3a 1a MOXKETE Aja NOCTaBUTe KaTeTbpa.

[Mpu Heo6XOAVMMOCT AUNaTVpPaNiTe KaTETbPHUTE TPAKTOBE.

6. TpA6Ba fja ce B3eme NpeABKA ynoTpebaTa Ha Ae3unne C NOAXOAALL
pa3mep 3a noctasaHeTo Ha ReSolve CirQ

7. Vi3nonssaiku CTaHfapTHU MeTOAW, XBaHeTe BOAa4a BbB BTOPUYHMA
TPaKT Mpe3 MbpBUYHA TPAKT. (dur. 2)

8. V3abpnaiiTe Bofaya npes MbpBUYHUA TPAKT, Cb3AaBalikn NpruMKa,
3a/1a NpoBpeTe KaTeTbpa oTrope. (¢ur. 3)

9. Mpepwynotpeba HaBnaxHeTe AnCTanHaTa YacT Ha KaTeTbpa
ReSolve CirQ cbe cTepunHa Bofia v Gpr3vionoryiyeH pasteop.
lMo Bpeme Ha NoCTaBAHETO ANCTa/NHaTa YacT Ha KaTeTbpa e
HeobXxoAVMOo Aa 6bfie HENPeKbCHATO BaXHa.
3abenexka: CTbrka 9 e camo 3a KaTeTpyi C XUAPOGUITHO MOKpUTUE.
NPEAYNPEXAEHUE: HE n36bpcBaiiTe KaTeTbpa CbC Cyxa
MapJiA WK C Pa3TBOPUTEN, Thil KaTo Taka MOXe fla Ce NoBpean
MOKPUTHETO Ha KaTeTbpa.

10. MocTaBeTe KaTeTbpa Haj BOAAYa, U3MON3BaNKN BTOPUYHUA TPaKT.
($ur.4)
3ABEJIEXKKA: YBepeTe ce, Ye BCUUKU ApPEHaXHN OTBOPM Ca B
6BOPEUHOTO flereHuye.

11. 3BapeTe Boflaya nNpes eAnHMA Kpal Ha KaTeTbpa.

12. 3anyweTe eanHUA Kpail Ha KaTeTbpa U 13BbpLUeTe Hedpporpama, 3a
[1a NoTBbPAWTE NPABUHOTO NO3NLIVIOHMPAHE.

13. AKO KaTeTbpbT He e B noaxofsdlyata no3nuus, BKapaite OTHOBO
BOJjaua, NoCTaBeTe OTHOBO KaTeTbpa 1 MoBTOpeTe CTbKY 8-10.

14. KoraTo ce noTBbpAY NPaBUIHOTO NO3NLIMOHMPAHE, CpexeTe WwadTa
Ha KaTeTbpa C KBaJpaTeH pa3pes [0 NpaBuiHaTa AbmkiHa. (Gur. 5)
3ABEJIEMKA: KoHVUYHWAT Kpaii Ha KaTeTbpa TpAbBa Aa ce oTpexe,
npeaw Aa ce cebpake ¢ Y-KoHeKTopa. (dur. 5)

15.3aKkpeneTe KpauujaTa Ha KaTeTbpa KbM Y-KOHEKTOpa, KaTo
HaTUCHeTe KaTeTbpa BbPXY 3bbelja, JOKaTo KpanT Ha KaTeTbpa
npemuHe pb6a Ha AkaTa ($ur. 6)

16.CBbpxeTe KenaHuA KoHekTop FastBreak Breakaway kbm
Y-koHekTOpa. (pur. 7)

17. CBbpxeTe NoaxoAALIaTa ApeHakHa Topba, Tpbba nv NbTHa Tana
KbM KOHekTOpa FastBreak Breakaway.

NPEAYNPEXAEHWUE: HE 3aTAraiite npekaneHo Bpb3kaTa Mexay
KoHekTopa FastBreak Breakaway u ipeHaxHaTa Top6a, Tpb6arta nnm
nbTHaTa Tana.

3abenexka: TpabBa fja ce Cb3fjajie PEXKMM Ha NPOMMBaHe cnopep
ob6cToATeNCTBaTa Ha BCEKM NMaLIVEHT 1 NPOTOKONa Ha leKaps.
3a6enexKa: /IHCTPyKTVpaiiTe MauveHTa nnm Apyrv 3ApasHu
CIYXKUTENM OTHOCHO CbOTBETHUTE GYHKLINW U/UN NOAAPBKKA HA
YCTPOICTBOTO.
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ReSolve (irQ

Nefrosztomias katéter

HASZNALATI UTASIT

LEIRAS

A ReSolve CirQ™ Nefrosztomias Katéter egy rontgensugarzast &t nem
bocsaté nefrosztomias katéter, amelyet hurokban torténd felhelyezésre
terveztek, hogy segitsen megakadalyozni a katéter véletlen kicstiszasat. A
ReSolve CirQ-t a kdvetkezo Gsszetevokkel csomagolhatjék:

« Y-csatlakozé régzitégallérokkal
« FastBreak™ szétkapcsol6 csatlakozo valtozd csatlakozasi erésséggel

ALKALMAZASIJAVALLATOK

AReSolve CirQ Nefrosztomids Katéter perkutan nefrosztomias elvezetésre
szolgal.

ELLENJAVALLATOK

- A ReSolve CirQ Nefrosztomias Katéter hasznélata ellenjavallott ott,
ahol a perkutén elvezeté katéterezés nem elfogadhatd.

« A ReSolve CirQ Nefrosztémias Katéter intravaszkularis hasznalata
ellenjavallott.
FIGYELMEZTETESEK
+ Ne hasznélja a ReSolve CirQ Nefrosztomias Katétert
taplalékkiegészitok bejuttatasara.

+ Ne hasznélja a ReSolve CirQ Nefrosztomias Katétert az epeutakban.

« Az elsédleges és a masodlagos traktus ne legyen ugyanabban a
kehelyben.

OVINTEZKEDESEK
1. BRONLY: Vigyazat! A szévetségi (USA) jogszabélyok szerint
az eszkozt csak olyan orvos értékesitheti, ill. az csak olyan orvos
megrendelésére értékesithetd, aki képzett és/vagy tapasztalt annak
hasznalata tekintetében.

. Hasznalat el6tt olvassa el a gyarté utasitasait.

. Csak egy betegnél alkalmazhaté. Ne haszndlja fel Gjra, ne dolgozza
fel djra és ne sterilizélja Gjra. Az Ujboli hasznalat, djrafeldolgozas és
az Ujrasterilizalas veszélyeztetheti a készlilék szerkezeti épségét és/
vagy a késziilék meghibasodashoz vezethet, ami a beteg sériilését,
megbetegedését vagy halalat okozhatja. Az Gjrafelhasznélas,
ujrafeldolgozas vagy Ujrasterilizalas ezenkivil az eszkoz
beszennyezédésének kockazatat is felveti, és/vagy fertézéshez,
keresztfert6zéshez vezethet a betegnél, egyebek mellett fert6z6
betegség(ek) egyik betegrél a masikra valo atvitelével. A késztilék
beszennyezédése a beteg sériiléséhez, betegségéhez vagy
halélahoz vezethet.

4. Ne hasznélja a szavatossagiidén tul.

5. Javasoltarendszeres allapotfelmérés; a katéter nem maradhat benn

héarom hénapon tal.

HASZNALATIUTASITAS
Meglévé nefrosztomias katéter cseréje ReSolve CirQ-re
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1. Kontrasztanyag bevitele utan készitsen nephrostogramot a

vesemedencérdl és a kelyhekrdl.

2. Standard technikaval készitsen egy masodlagos traktust (Uj traktust
a CirQ részére), elegendé tavolsagra az elsédleges traktustol
(a meglévé nefrosztomias traktustol) ahhoz, hogy a katéter ne
csavarodjon meg a vesemedencében (1. 4bra).

. Helyezzen egy vezetédrétot a vesemedencébe a masodlagos
traktuson keresztiil, elegendéen hosszut ahhoz, hogy ra tudja hizni
akatétert.

4. Tagitsa a traktusokat szlikség szerint.

. Tavolitsa el az elsédleges traktusbdl a nefrosztomias csovet,
megérizve a hozzaférést.

6. AReSolve CirQ felhelyezéséhez fontolja meg egy megfelelé méretd
htively hasznalatat.

. Standard modszerekkel fogja meg a masodlagos traktusban lévé
vezetédrotot az elsédleges traktuson keresztiil. (2. dbra)

8. Huzzakiavezetddroétotazelsddleges traktuson keresztdil, [étrehozva
egy hurkot a katéter befiizéséhez. (3. abra)

. Hasznalat el6tt nedvesitse meg a ReSolve CirQ katéter disztalis
részét steril vizzel vagy séoldattal. A felhelyezés soran tartsa
nedvesen a katéter disztalis részét.

Megjegyzés: A 9.1épés csak a hidrofil bevonatu katéterekre
vonatkozik.

FIGYELMEZTETES: NE térélje meg a katétert szaraz gézzel vagy
béarmilyen oldészerrel, mert az megsértheti a katéter bevonatat.
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10. Helyezze a katétert a vezetdrotra a masodlagos traktusban.
(4.3bra)

MEGJEGYZES: Gy6z6djon meg réla, hogy minden gydjtélyuk a
vesemedencén belil van.

11. Tavolitsa el a vezet6drotot a katéter egyik végén at.

12. Zérja el a katéter egyik végét, és készitsen egy nephrostogramot,
hogy ellendrizze a megfeleld pozicionalast.

13. Ha a katéter nem a megfelel6 poziciéban van, dugja vissza a
vezetddrotot, pozicionadlja tjra a katétert, és ismételje meg a 8-10
lépéseket.

14. Ha ellendrizte a megfelel6 pozicionalast, vagja le a katéter szarat
egyenes vagassal a megfeleld hosszuségra. (5. dbra)
MEGJEGYZES: A katéter kihegyezett végét le kell vagni az
Y-csatlakozohoz torténé csatlakoztatas elétt. (5. abra)

15. Rogzitse a katéter végeit az Y-csatlakozéhoz gy, hogy a katétert
ranyomja a szarra, mig a katéter vége tuljut a gy(r( redéjén (6. abra).

16. Csatlakoztassa a kivant FastBreak Breakaway tipusu csatlakozot az
Y-csatlakozohoz. (7. abra)

17. Csatlakoztassa a megfeleld gytijtézsakot, csovet vagy lezarokupakot
a Fastbreak szétkapcsold csatlakozéhoz.

VIGYAZAT! NE szoritsa til a FastBreak Breakaway tipusu csatlakozéd
ésa gylijtézsak, cs6 vagy lezarokupak kozotti csatlakozast.
Megjegyzés: Minden beteg koriilményeihez és az orvos
protokolljahoz ki kell alakitani egy 6blitési rendet.

Megjegyzés: Magyarazzak el a betegnek vagy az egészségigyi
személyzetnek az eszkdz megfeleld miikodését és/vagy
karbantartasat.

Meglévé ReSolve CirQ Nefrosztomias Katéter cseréje

1. Tisztitsa ki a katétert a standard technikéval.

2. Vagja le a katéter mindét végét, elegendd hosszusagot hagyva
ahhoz, hogy a katétert az elsédleges és a masodlagos traktusnal
megfogja. (8. 4bra)

3. Vezessen egy vezet6drotot keresztiil a katéteren.

MEGJEGYZES: Kis nehézséget tapasztalhat, amikor &tkiizdi a
vezetédrotot a katéter vesemedencében |évé gytijtSlyukai mellett.

4. Tavolitsa el a katétert a vezet6drotrol, vigyazva, hogy a vezet6drot
tovabbra s kint legyen mindkét traktusbdl. (3. dbra)

5. AReSolve CirQfelhelyezéséhez fontolja meg egy megfelelé méret(i
hiively hasznalatat.

6. Hasznalat el6tt nedvesitse meg a ReSolve CirQ katéter disztalis
részét steril vizzel vagy séoldattal. A felhelyezés soran tartsa
nedvesen a katéter disztalis részét.

Megjegyzés: A 6. 1épés csak a hidrofil bevonatt katéterekre
vonatkozik.

FIGYELMEZTETES: NE térlje meg a katétert szaraz gézzel vagy
barmilyen olddszerrel, mert azmegsértheti a katéter bevonatat.

7. Helyezzen egy uj katétert a vezetédrotra a megfelel6 pozicioba.
(4.4bra)

8. Tavolitsa el a vezetédrétot a katéter egyik végén at.

9. Zarja el a katéter egyik végét, és készitsen egy nephrostogramot,
hogy ellenérizze a megfeleld pozicionalast.

10. Ha a katéter nem a megfelelé poziciéban van, dugja vissza a
vezetddrotot, poziciondlja Ujra a katétert, és ismételje meg az 5-7
lépéseket.

11. Ha ellendrizte a megfelel$ pozicionalast, vagja le a katéter szarat
egyenes vagassal amegfelel6 hosszuségra. (5. dbra)
MEGJEGYZES: A katéter kihegyezett végét le kell vagni az
Y-csatlakozohoz térténé csatlakoztatas elétt. (5. dbra)

12. Rogzitse a katéter végeit az Y-csatlakozohoz tgy, hogy a katétert
rényomja a szarra, mig a katéter vége tuljut a gy(irGi redéjén (6. abra).

13. Csatlakoztassa a kivant FastBreak Breakaway tipusu csatlakozot az
Y-csatlakozohoz. (7. abra)

14. Csatlakoztassa a megfeleld gytijtézsakot, csévet vagy lezarokupakot
a Fastbreak szétkapcsold csatlakozohoz.

VIGYAZAT! NE szoritsa tul a FastBreak Breakaway tipust csatlakozod
és a gy(ijtézsak, cs6 vagy lezarokupak kozotti csatlakozast.
Megjegyzés: Minden beteg koriilményeihez és az orvos
protokolljahoz ki kell alakitani egy blitési rendet.

Megjegyzés: Magyarazzik el a betegnek vagy az egészségiigyi
személyzetnek az eszkdz megfelelé miikodését és/vagy
karbantartasat.



Ive CirQ Nefr omias Katéter felhelyezése, ha korabban nem

volt katéter

1.

2.

w

Biztositson elsédleges traktus hozzaférést egy alsé kehelyhez
standard technikaval. (9. dbra)

Kontrasztanyag bevitele utdn készitsen nephrostogramot a
vesemedencérdl és a kelyhekrél.

. Standard technikéval készitsen egy mésodlagos traktust, elegendd

tévolsagra az elsédleges traktustdl ahhoz, hogy a katéter ne
csavarodjon meg a vesemedencében (10.abra).

. Helyezzen egy vezetddrétot a vesemedencébe a masodlagos

traktuson keresztil, elegendéen hossztt ahhoz, hogy ra tudja htiznia
katétert.

. Tagitsa a katétertraktusokat sziikség szerint.
. AReSolve CirQ felhelyezéséhez fontolja meg egy megfelelé méretti

hiively hasznélatat
Standard modszerekkel fogja meg a masodlagos traktusban lévé
vezetddrotot az elsédleges traktuson keresztiil. (2. abra)

. Huzza kiavezetddrotot azelsédleges traktuson keresztiil, Iétrehozva

egy hurkot a katéter befiizéséhez. (3. dbra)

. Hasznalat el6tt nedvesitse meg a ReSolve CirQ katéter disztélis

részét steril vizzel vagy séoldattal. A felhelyezés soran tartsa
nedvesen a katéter disztalis részét.

Megjegyzés: A 9.|épés csak a hidrofil bevonatu katéterekre
vonatkozik.

FIGYELMEZTETES: NE torélje meg a katétert szaraz gézzel vagy
barmilyen olddszerrel, mert az megsértheti a katéter bevonatat.

10. Helyezze a katétert a vezetddrotraa masodlagos traktusban. (4. dbra)

MEGJEGYZES: Gy6z6djon meg réla, hogy minden gydijtélyuk a
vesemedencén bellil van.

11. Tavolitsa el a vezetédrétot a katéter egyik végén at.
12. Zarja el a katéter egyik végét, és készitsen egy nephrostogramot,

hogy ellendrizze a megfelel pozicionalast.

13. Ha a katéter nem a megfelelé poziciéban van, dugja vissza a

vezetédrétot, pozicionalja Ujra a katétert, és ismételje meg az 8-10
lépéseket.

14. Ha ellendrizte a megfelel pozicionalast, vagja le a katéter szarat

egyenes vagassal a megfelel6 hosszisagra. (5. dbra)
MEGJEGYZES: A katéter kihegyezett végét le kell vagni az
Y-csatlakozohoz térténd csatlakoztatas el6tt. (5. abra)

15. Rogzitse a katéter végeit az Y-csatlakozohoz tgy, hogy a katétert

ranyomja a szarra, mig a katéter vége tuljut a gydird redéjén (6. abra).

16. Csatlakoztassa a kivant FastBreak Breakaway tipusu csatlakozot az

Y-csatlakozéhoz. (7. abra)

17. Csatlakoztassa a megfeleld gytijtézsakot, csévet vagy

lezarékupakot a Fastbreak szétkapcsold csatlakozohoz
VIGYAZAT! NE szoritsa tul a FastBreak Breakaway tipust
csatlakozo és a gytijtézsak, cs6 vagy lezarokupak kozotti
csatlakozast.

Megjegyzés: Minden beteg koriilményeihez és az orvos
protokolljahoz ki kell alakitani egy 6blitési rendet.
Megjegyzés: Magyarazzik el a betegnek vagy az egészséguigyi
személyzetnek az eszkdz megfelelé miikodését és/vagy
karbantartasat.

B( O NLY | Vigyazat! Az Amerikai Egyesiilt Allamok szévetségi

torvényeinek értelmében ez az eszkéz kizérdlag
orvos altal vagy orvosi rendelvényre értékesithetd.

Vigyazat! Olvassa el a csatolt dokumentumokat.

Nem pirogén

@ Ne haszndlja, ha a csomagolds sériilt
4 >
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