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Erklarung der Symbole

Spiegazioni dei simboli

Enthalt oder Anwesenheit
von DEHP

Contient ou présence de
DEHP

Contiene o presenza di DEHP
innehaller eller saknar DEHP

Temperaturbegrenzung
Limite de température
limite di temperatura
temperaturbegransning

Pyrogenfrei
Non pyrogéne
apirogene

fri frdn pyrogen

Verwendbar bis

Valable jusqu'au
da usare fino al

hallbarhet

Hersteller
Fabricant
fabbricante
tillverkare

Gebrauchsanweisung
beachten

Suivez les instructions
d'utilisation

Seguire le istruzioni per ['uso
vanligen las bruksanvisningen

Explication des symboles

Forklaring av symbolerna

®
®
&
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Sterilisert mit Ethylenoxid
Stérilisé a ['oxyde d'éthylene
Sterilizzato con ossido di
etilene

steriliserad med etylenoxid

Nicht wiederverwenden
Ne pas réutiliser

Non riutilizzare

far inte ateranvandas

Bei beschadigter Verpackung
nicht verwenden

Ne pas utiliser si l'emballage
estendommagé

Non usare la confezione se &
danneggiata

anvand inte om férpacknin-
gen ar skadad

Nicht erneut sterilisieren
Ne pas restériliser

Non sterilizzare di nuovo
far inte omsteriliseras

Herstellungsdatum
Date de fabrication
data di fabbricazione
tillverkningsdatum

Artikelnummer
Numéro d'article
numero di articolo
artikelnummer
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© Einfiihrstift

embout d'insertion
spécifique

perno di inserimento

munstycke

Anschlussschlauch
@ 1/8"x1/32",120cm

tuyau de raccordement tubo flessibile di

1/8"x1/32",120cm

collegamento
1/8"x1/32",120cm

dranageslang
1/8"x1/32",120cm

© Quetschklemme

clamp

Morsetto

slangklamma

O Reservoirhalterung

Support du réservoir

sostegno serbatoio

upphangnings-
anordning

© Heimlichventil*

valve de Heimlich*

valvola di Heimlich

heimlichventil*

® Luft-Ablassventil

Valve de libération
d'air

Valvola dirilascio aria

luftventil

@ Reservoir, 2000 ml

poche de recueil,
2000 ml

serbatoio, 2000 ml

dranagepase, 2000 ml

@ Erguss-Ablassventil

Valve de vidange du
réservoir

valvola dirilascio
effusione

tomningsventil

(*) Begriffserklarung
im Glossar

(*) Définition des ter-

mes dans le glossaire
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Lesen Sie die ganze Gebrauchsanweisung sorgfiltig durch, bevor Sie den ewimed Pneu-Pack |
anwenden und damit den Erguss drainieren.

Haben Sie Fragen oder benotigen Sie Hilfe?
Nehmen Sie mit uns Kontakt auf:

DE: +49747173972-0 AT: +43223122500
info@ewimed.com info@ewimed.com

CH: +4152577 0255
info@fenik.ch
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Der ewimed Pneu-Pack |

Der ewimed Pneu-Pack | dient zur Dauerableitung und Drainage von Erguss, wie Pleuraerguss und
Aszites, durch Schwerkraft und zum passiven Abatmen der Luft bei Pneumothorax und Lungenfistel.
Der ewimed Pneu-Pack | kann direkt mit dem Sicherheitsventil eines PleurX™ Katheters (Art. Nr.
50-7050 oder Art. Nr. 50-9050) verbunden werden.

Der ewimed Pneu-Pack | wird im Folgenden als ,,Reservoir/Pneu-Pack“ bezeichnet.

Mindestabnahme 1VE = 10 Stiick, steril

Zusatzlich empfehlen wir fiir die Durchfiihrung der Drainage:

drainova® Verbandmaterial-Set (Art. Nr. 8020), inkl. blauem Abdecktuch, selbstklebender Folienverband,

Schaumstoff-Schlitzkompresse, drainova® Silikonkappe (Art. Nr. 9060), Notfall-Schiebeklemme, Mull-
kompressen, Alkoholtupfer, 1 Paar sterile Handschuhe

Vorteile
[ ) Integriertes Heimlichventil* fiir maximale
Patientensicherheit
Durch das integrierte Heimlichventil* wird sichergestellt, dass
j\ n einmal abgelaufene Erglisse und/oder Luft nicht wieder in den

Korper zuriickflieRen kénnen.

Luft-Ablassventil

Luft, die sich z.B. aufgrund einer Lungenfistel* im Reservoir sammelt,

kann liber das gedffnete Luft-Ablassventil problemlos entweichen.

Erguss-Ablassventil
Erguss kann liber das Erguss-Ablassventil sauber und regelmaRig
entleert werden.

Reservoirhalterung
Die am Reservoir angebrachte Reservoirhalterung dient als einfache
und sichere Aufhdngeméglichkeit.

ewmed | fenik
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Warnhinweise
Allgemein

Verwenden Sie das Produkt nicht, wenn:
«  die Sterilverpackung/Lieferkarton /Umverpackung beschéadigt ist
« das Produkt beschadigt ist
+ dasVerfalldatum iberschritten ist.

Die Verbrauchsmaterialien sind ausschlieBlich zum einmaligen Gebrauch
bestimmt!

Die Auslieferung der Reservoire erfolgt in sterilem Zustand, was durch geeignete Qualitatskontrollen
sichergestellt wird. Die Reservoire diirfen nicht resterilisiert werden.

Das Produkt ist nur fiir den einmaligen Gebrauch bestimmt. Eine Wiederverwendung kann zu einer
Kreuzkontamination beitragen.

Die Firma ewimed libernimmt keine Haftung fiir wiederverwendete, resterilisierte oder aus beschadigten
Verpackungen entnommene Produkte.

Drainage aus der Brusthohle

Folgen Sie beziiglich der Drainagemenge der Anweisung des Arztes.

ewimed empfiehlt nicht mehr als 1000ml Erguss pro Tag zu drainieren. Das Ablassen groRerer Erguss-
mengen sollte nur auf Anweisung des behandelnden Arztes durchgefiihrt werden. Es kdnnte sein, dass
der Patient wahrend der Drainage ein unangenehmes Ziehen versplirt. Sollte dieses zu stark werden,
schlieflen Sie die Quetschklemme am Anschlussschlauch, um den Flissigkeitsstrom eine Zeit lang zu
unterbrechen.

Mogliche Komplikationen bei wiederkehrenden Drainagen eines Pleuraergusses® sind u.a. Pneumo-
thorax*, Reexpansions-Lungenddem*, Hypotonie*, Kreislaufkollaps*, Septen* in der Brusthohle oder
Infektion*.

Drainage aus der Bauchhdhle

Folgen Sie beziiglich der Drainagemenge der Anweisung des Arztes.

ewimed empfiehlt nicht mehr als 2000 ml Erguss pro Tag zu drainieren. Das Ablassen grofRerer Erguss-
mengen sollte nur auf Anweisung des behandelnden Arztes durchgefiihrt werden. Es kénnte sein, dass
der Patient wahrend der Drainage ein unangenehmes Ziehen versplirt. Sollte dieses zu stark werden,
schlielfen Sie die Quetschklemme am Anschlussschlauch, um den Fliissigkeitsstrom eine Zeit lang zu
unterbrechen.

Mogliche Komplikationen bei wiederkehrenden Drainagen von Aszites* sind u.a. Hypotonie*, Kreis-
laufkollaps*, Elektrolytungleichgewicht*, EiweiRverlust*, hepatorenales Syndrom*, Austritt von
Aszites* durch die Inzisionen*, Peritonitis*, Septen* in der Peritonealhdhle* und Infektion*.
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Position des Reservoirs wahrend der Drainage -° o _
Da die Ableitung des Ergusses durch Schwerkraft erfolgt, achten Sie

darauf, dass sich das Reservoir wahrend der Drainage stets unterhalb

der Katheter-Austrittsstelle befindet.

Reinigung/Desinfektion bei Kontamination <
Wenn Erguss auslauft, reinigen Sie bei Hautkontakt die Haut mit Wasser
und Seife. Fiir Oberflachen verwenden Sie ein geeignetes Reinigungs-
mittel oder Desinfektionsmittel.

Der ewimed Pneu-Pack enthdlt DEHP*.
Der Nutzen der Behandlung iiberwiegt jedoch die entfernte Moglichkeit
einer Phthalatexposition*.

Wechselintervalle des Pneu-Packs
Das Wechselintervall des Pneu-Packs soll nach den tiblichen hygienischen Standards im Krankenhaus
bzw. der Klinik durchgefiihrt werden. Empfohlen ist ein Wechsel des Pneu-Packs spatestens alle 72
Stunden, die Verbindungsstellen sollten 2-mal taglich tiberpriift werden.

Sollte die Verbindungsstelle versehentlich diskonnektiert sein, muss ein neuer steriler Pneu-Pack ver-
wendet werden.

Warnhinweise
In Kombination mit einem PleurX™ Katheter

Schneiden Sie niemals den Katheter durch oder das Sicherheitsventil ab.
Vermeiden Sie den Kontakt von scharfen Gegenstanden mit dem Katheter.

Sollte die Funktion des Sicherheitsventils nicht mehr gewahrleistet sein oder wurde das Sicherheits-

ventil versehentlich abgeschnitten, bzw. ist es nicht mehr vorhanden, gehen Sie wie folgt vor:

a.  Driicken Sie den Katheter mit den Fingern fest zu.

b. Halten Sie mit der anderen Hand die Notfall-Schiebeklemme auseinander, sodass sich der
Katheter in das gedffnete Ende der Klemme einfiihren lasst.

c.  Schieben Sie den Katheter vollstdndig in das schmale Ende der Klemme.

/\%; 4 = 5
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Verwenden Sie ausschlieBlich Originalzubehér.

An den Katheter darf ausschlieBlich passendes Originalzubehor angeschlossen werden. Es darf nichts
anderes als der speziell zu diesem Zweck entwickelte Einflihrstift in das Sicherheitsventil gesteckt
werden, da das Sicherheitsventil sonst beschadigt werden kann. UnsachgeméRe Handhabung kann
dazu fiihren, dass Luft in den Korper eintritt oder Erguss dauerhaft austritt.

Halten Sie das Sicherheitsventil am PleurX™ Katheter sauber und den Ein-
fiihrstift am Anschlussschlauch steril.

Achten Sie darauf, dass diese nicht mit unsterilen Gegenstdnden in Verbindung kommen, um Verun-
reinigungen bzw. eine Kontamination zu vermeiden. Das Sicherheitsventil muss vor jeder Drainage
desinfiziert werden.

Gehen Sie sicher, dass das Sicherheitsventil und der Einfiihrstift beim Drainage-
vorgang vollstindig zusammengesteckt sind. Sorgen Sie dafiir, dass der An-
schlussschlauch nicht gezerrt oder gezogen wird.

Achten Sie bei der Konnektion des Einfiihrstiftes in das Sicherheitsventil auf eine sterile Vorgehens-
weise und stellen Sie sicher, dass die Steckverbindung fest miteinander verbunden ist. Bei einer
versehentlichen Diskonnektion kann es zu Kontaminationen kommen. In einem solchen Fall ist das
Sicherheitsventil mit einem frischen Alkoholtupfer zu desinfizieren und das diskonnektierte Drainage-
material zu entsorgen. Um die Drainage fortzusetzen muss ein neuer steriler Pneu-Pack benutzt
werden. Zum Schutz vor versehentlicher Diskonnektion kann die Sicherheitsklemme (Art. Nr. P1100)
verwendet werden.

AnschlieRen des Pneu-Pack

1. Offnen Sie die Verpackung des Reservoirs und entnehmen Sie dieses. Das Reservoir in der Ver-
packung ist steril. Es ist wichtig, dass der Einflihrstift am Anschlussschlauch steril bleibt.
2. SchlieRen Sie die Quetschklemme am Anschlussschlauch vollstandig.
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3. Losen der drainova® Silikonkappe oder der PleurX™/drainova® Schutzkappe:
« beider drainova® Silikonkappe:
Halten Sie das Sicherheitsventil des Katheters fest und ziehen Sie dann die drainova®

Silikonkappe vorsichtig ab. Entsorgen Sie die Kappe.
——( ) —=—e—(0
+ beider PleurX™/drainova® Schutzkappe:
Halten Sie das Sicherheitsventil des Katheters fest und drehen Sie dann die PleurX™/
drainova® Schutzkappe gegen den Uhrzeigersinn und ziehen Sie diese vorsichtig ab.
Entsorgen Sie die Kappe.

:EC(K@ —(—{

4. Halten Sie das Sicherheitsventil in einer Hand fest und reinigen Sie den Bereich um die Sicher-
heitsventiloffnung herum z.B. mit einem Alkoholtupfer oder einem geeigneten Desinfektions-
mittel auf Alkoholbasis.

Achtung: Kein Octenisept® oder jodhaltiges Desinfektionsmittel verwenden.

5. Halten Sie den Einfiihrstift weiterhin am Ansatz fest und ziehen Sie ggf. unter leichter Dreh-
bewegung die Schutzhiille vorsichtig vom Einfiihrstift ab.

e o —

5.1 Schieben Sie den Einfiihrstift in das Sicherheitsventil. Gehen Sie sicher, dass das Sicherheits-
ventil und der Einfiihrstift beim Drainagevorgang fest miteinander verbunden sind, das Ein-
rasten ist hor- und splirbar. KLICK

(- e—e T (T

«@m
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6.  Offnen Sie die Quetschklemme am Anschlussschlauch, damit die Drainage beginnen kann.
Der Erguss flieBt nun in das Reservoir und/oder bei einem Pneumothorax* oder einer Lungen-

fistel kann die Luft passiv abgeatmet werden.
Bei der Drainage von Aszites* sollte die Quetschklemme in Intervallen, nach Anweisung des

Arztes, gedffnet oder verschlossen werden.

Hinweis: Der Fliissigkeitsstrom kann langsamer oder unterbrochen werden, wenn:
» der Erguss fast vollstéandig abgeleitet ist
« der Erguss eine hohe Viskositat aufweist
«  das Sicherheitsventil durch ein Koagel* oder einen EiweiRfaden verstopft ist.

7. Bei Bedarf kann das Luft-Ablassventil gedffnet werden. Dieses ist im Auslieferzustand geschlossen.

Zum Offnen und Ablassen von Luft, die blaue Ventilkappe weg vom Reservoir
ziehen
Zum SchlieRen die blaue Ventilkappe hin zum Reservoir driicken

Achtung: Bei horizontaler Lage des Reservoirs kann durch das geoffnete Luft-Ablassventil Erguss
austreten

8. Um den Pneu-Pack aufzuhdngen, klappen Sie die Reservoirhalterung nach hinten zusammen
und hangen den Halter z.B. am Bettrahmen ein.

o 4
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10.

11.

Bei dieser Dauerdrainage handelt es sich um ein sicheres und geschlossenes System. Der Pneu-
Pack sollte spatestens nach 72 Stunden oder gemaR den Hygienevorschriften lhrer Institution

gewechselt werden.
Wenn Sie das Reservoir entleeren wollen, 6ffnen Sie das Erguss-Ablassventil.

Beim Erreichen des gewiinschten Drainagevolumens beenden Sie die Drainage durch SchlieRen

der Quetschklemme.

C@KLICKDj
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AbschlieRende Schritte

1. Offnen Sie die Verpackung der drainova® Silikonkappe oder der PleurX™/drainova® Schutzkappe.
Belassen Sie aber zunéachst die Kappe noch in der Verpackung.
2. Nehmen Sie den Anschlussschlauch in eine Hand und das Sicherheitsventil in die andere Hand.

Ziehen Sie den Einfhrstift mit einer festen, gleichméaRigen Bewegung aus dem Sicherheitsventil
heraus. Legen Sie den Anschlussschlauch ab.

—
—r (== (0 — T
3. Reinigen Sie das Sicherheitsventil mit einem Alkoholtupfer oder geeignetem Desinfektions-

mittel auf Alkoholbasis.
4. Bringen Sie die drainova® Silikonkappe oder die PleurX™/drainova® Schutzkappe an:
« beider drainova® Silikonkappe:
Schieben Sie die neue sterile drainova® Silikonkappe fest auf das Sicherheitsventil des
Katheters. Die Kappe hélt selbststdndig ohne zusatzliche Verriegelung.

-0 =0

« beider PleurX™/drainova® Schutzkappe:

Setzen Sie die neue Schutzkappe auf das Sicherheitsventil und drehen Sie diese im Uhr-
zeigersinn, bis sie fest einrastet.

KLICK

(v —{ |
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Glossar

Aszites
Dyspnoe
EiweiBverlust

Elektrolytun-
gleichgewicht

Heimlichventil

Hepatorenales
Syndrom

Hypotonie
Infektion

Inzision

Koagel
Kreislaufkollaps
Peritonealhohle
Peritonitis

Phthalat

Phthalat-
exposition

Pleuraerguss

Pneumothorax

Reexpansions-
Lungenédem

Septen

Septenbildung

Erguss bzw. Flussigkeitsansammlung im Abdomen (Bauch)
Atemnot

Reduktion der Proteinmenge im Blut (Proteindepletion)

Stérung des Gleichgewichts der lonen (z.B. Natrium, Kalium, Kalzium) im
Blut oder in den Korperzellen

Riicklaufsicherung zur erh6hten Patientensicherheit
Abnahme der Nierenfunktion

Niedriger Blutdruck

Reaktion der korpereigenen Abwehr auf Krankheitserreger wie z. B.
Bakterien, Viren etc.

Hautschnitt bei der Operation z.B. zur Implantation des Katheters
Blutgerinsel

Vorilibergehender Bewusstseinsverlust

Teil der Bauchhéhle

Infektion des Peritoneums (Bauchfells)

Weichmacher (z.B. DEHP)
In Kontakt kommen mit Phthalate

Erguss bzw. Flussigkeitsansammlung in der Pleurahdhle

Luft im Raum zwischen der Lunge und der Brustwand

Fliissigkeitseinlagerung im funktionalen Lungengewebe bedingt durch die
plétzliche Ausdehnung der zuvor komprimierten Lunge; akute Atemnot

Gewebsbriicken /Verkammerung zwischen voneinander abgetrennten
Raumen in einer Kdrperhohle (z.B. Abdomen)

Durch Gewebsbriicken (Septen) voneinander abgetrennte Rdume in einer
Korperhohle (z.B. Abdomen)
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Lisez attentivement toutes les instructions avant d’utiliser ewimed Pneu-Pack | pour drainer
I’épanchement.

Si vous avec des questions ou besoin d'aide
merci de nous contacter au :

CH: +4152577 0255
info@fenik.ch
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ewimed Pneu-Pack |

ewimed Pneu-Pack | est utilisé pour le drainage en continu ou le drainage temporaire d'épanchements,
tels que les épanchements pleuraux et les ascites par gravité et pour |'élimination passive de 'air lors

de pneumothorax et de fistules pulmonaires.

ewimed Pneu-Pack | peut étre connecté directement a la valve de sécurité du cathéter Pleurx™
(réf. 50-7050 ou réf. 50-9050).

ewimed Pneu-Pack | est désigné ci-aprés sous le terme "Réservoir/Pneu-Pack".

Commande minimum 1 unité = 10 pieces, stériles

De plus, nous recommandons pour effectuer le drainage d'avoir :

Kit de pansement drainova® (réf. 8020), incl. champs stérile bleu, pansement auto-adhésif, compresse

mousse en Y, capuchon de valve en silicone drainova® (réf. 9060), clamp d'urgence, compresses de gaze,
tampons imbibés d'alcool, 1 paire de gants stériles

Avantages

3/ LJ Valve de Heimlich intégrée* pour une sécurité
maximale du patient
La valve de Heimlich* intégrée garantit que le liquide drainé et/ou
j\ n lair une fois dans le réservoir ne peuvent pas retourner dans le corps.
Valve de libération d'air
L'air présent p.ex en cas de fistule pulmonaire* et qui s'accumule
dans le réservoir, peut facilement sortir par la valve de libération
d'air.

0

Valve de vidange du réservoir
Le liquide peut étre drainé proprement et régulierement par la valve
de vidange du réservoir

Support du réservoir
Le support du réservoir fixé au réservoir constitue une option de

suspension simple et sécurisée.
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Avertissements
général

Ne pas utiliser le produit si:
«  l'emballage/l'emballage de livraison/l'emballage extérieur stérile est (sont) endommagé(s)
« le produit est endommagé
« ladate de péremption est dépassée

Ce matériel est a usage unique !

La livraison de la poche de recueil est effectuée de fagon a le conserver dans un état stérile, ce qui est
garanti par des controles de qualité appropriés. Les poches de recueil ne peuvent pas étre restérilisées.
Le produit est destiné a un usage unique.

La réutilisation peut contribuer a une contamination croisée.

La société ewimed n'assume aucune responsabilité pour les produits réutilisés, restérilisés ou pris
dans des emballages endommagés.

Drainage d'un épanchement pleural

Suivez les instructions du médecin concernant la quantité de liquide a drainer.

ewimed recommande de ne pas drainer plus de 1000 ml d'épanchement par jour. Si la quantité drai-
née doit étre plus importante, le drainage ne peut étre effectué que sur ordre du médecin traitant. Il
se peut que le patient ressente une sensation désagréable durant le drainage. Si la géne devient trop
importante durant le drainage interrompez momentanément le flux a 'aide du clamp de la ligne de
drainage de la poche de recueil.

Les complications possibles lors du drainage d’un épanchement pleural peuvent étre entre autres le
pneumothorax*, un cedéme de réexpression*, de ’hypotension*, un collapsus*, un choc septique ou
une infection* de la cavité thoracique.

Drainage d'une ascite

Suivez les instructions du médecin concernant la quantité de liquide a drainer.

ewimed recommande de ne pas drainer plus de 2000 ml d'épanchement par jour. Si la quantité drai-
née doit étre plus importante, le drainage ne peut étre effectué que sur ordre du médecin traitant. Il
se peut que le patient ressente une sensation désagréable durant le drainage. Si la géne devient trop
importante durant le drainage interrompez momentanément le flux a 'aide du clamp de la ligne de
drainage de la poche de recueil.

Les complications possibles lors du drainage répétitif d’'une ascite peuvent étre entre-autres une
hypotension*, un collapsus*, un déséquilibre électrolytique*, une perte de protéines*, une fuite d’ascite*,
une péritonite*, une infection de la plaie* ou de la cavité péritonéale*.
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Posmon, de la proche de reFuell dur?nt le drainage -° o
Comme l'épanchement est drainé par gravité, assurez-vous que la

poche de recueil est située en dessous du point de sortie du cathéter

pendant le drainage.

Nettoyage / désinfection en cas de contamination <
Quand l'épanchement s'écoule nettoyez votre peau avec de 'eau et du
savon. Pour les autres surfaces utilisez un désinfectant approprié..

ewimed Pneu-Pack contient du DEHP*
Cependant, le bénéfice du traitement l'emporte sur la faible possibilité
d'exposition aux phtalates*.

Intervalle de changement du Pneu-Pack

Le Pneu-Pack doit étre changé au plus tard toutes les 72 heures ou en
fonction des réglements sanitaires de votre établissement. Les connexions doivent étre vérifiées deux
fois par jour.

Si la le Pneu-Pack est déconnecté par inadvertance, un nouveau Pneu-Pack stérile doit étre utilisé.

Avertissements
en rapport avec le cathéter PleurX™

Ne jamais couper le cathéter ou la valve de sécurité du cathéter.
Evitez le contact d'objets pointus avec le cathéter.

Si le fonctionnement de la valve de sécurité ne peut plus étre garanti ou si la valve de sécurité a été

coupée accidentellement, procédez comme suit:

a.  Pincez le cathéter en le serrant entre les doigts.

b.  De l'autre main faites glisser le clamp d’urgence bleu sur le cathéter et poussez complétement
le cathéter dans la partie étroite du clamp.

C.  Lecathéter sera ainsi complétement fermé.

%«M — =
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Utilisez uniquement des accessoires d'origine.

Seuls des accessoires d'origine appropriés peuvent étre connectés au cathéter. Rien ne doit étre branché
sur la valve de sécurité autre que ['embout d'insertion spécialement congu a cet effet car la soupape
pourrait étre endommagée. Une mauvaise manipulation peut provoquer une pénétration d'air dans
le corps ou une fuite permanente de liquide.

Gardez la valve de sécurité du cathéter PleurX™ propre et l'embout d'inser-
tion stérile.

Assurez-vous qu'ils n'entrent pas en contact avec des objets non stériles afin d'éviter toute contamina-
tion. La valve de sécurité du cathéter doit étre désinfectée avant chaque drainage.

Assurez-vous que la valve de sécurité du cathéter et I'embout d'insertion spéci-
fique soient bien connectés avant le drainage. Assurez-vous que le tuyau de rac-
cordement de la poche de recueil ne subisse pas de traction.

Lorsque vous connectez I'embout d'insertion spécifique a la valve de sécurité du cathéter, assurez-
vous que la manipulation soit stérile et que le connecteur est fermement connecté. Une déconnexion

accidentelle peut causer une contamination. Dans ce cas, désinfectez la valve de sécurité du cathéter
avec une lingette alcoolisée et jetez la poche de recueil contaminée. Pour continuer le drainage, un

nouveau Pneu-Pack stérile doit étre utilisé. Pour vous protéger contre toutes déconnexions acci-
dentelles, vous pouvez utiliser le boitier de sécurité (numéro d'article: P1100).

Connexion du Pneu-Pack

1. Ouvrez I'emballage contenant la poche de recueil et retirez-la.
La poche de recueil est stérile dans I'emballage. Il est important que I'embout d'insertion spéci-
fique de la ligne de drainage de la poche de recueil reste stérile.

2. Fermezle clamp de la ligne de drainage de la poche de recueil.

@(KLICKjjj

3. Retirez le capuchon de protection en silicone drainova® ou le capuchon de protection PleurX™/
drainova®:
« avec le capuchon de protection en silicone Drainova®:
Tenez fermement la valve de sécurité du cathéter puis retirez doucement le capuchon de
protection en silicone drainova®. Jetez le capuchon de protection.

=) -0
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« pour le capuchon de protection PleurX™/drainova®:
Tenez la valve de sécurité du cathéter puis tournez le capuchon de protection PleurX™/
drainova® en le tournant dans sens inverse des aiguilles d'une montre et retirez-le douce-
ment. Jetez le capuchon de protection.

:ﬂﬂ@@m—{@

Tenez la valve de sécurité du cathéter d'une main et nettoyez la zone située autour de son ouver-
ture avec un tampon d'alcool ou un désinfectant approprié a base d'alcool.

Attention : ne pas utiliser de ['Octenisept ou des désinfectants a base d'iode.

Tenez l'embout d'insertion spécifique et retirez la cape de protection stérile. Si nécessaire, tour-
nez légérement la cape de protection stérile pour la retirer de l'embout d'insertion spécifique.

D e e e i S — ——(——

5.1 Faites glisser 'embout d'insertion spécifique dans la valve de sécurité du cathéter. Assurez-
vous que la valve de sécurité du cathéter et I'embout d'insertion spécifique soient ferme-
ment connectés pendant le processus de drainage. Lors de la connexion, vous pouvez
entendre un clac et sentir une résistance. KLICK
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Ouvrez le clamp sur la ligne de raccordement pour commencer le drainage.

Le liquide coule maintenant dans le réservoir et/ou lors d'un pneumothorax* ou d'une fistule l'air
est éliminé passivement.

Lorsque l'ascite* se vide, le clamp doit étre ouvert ou fermé a intervalles réguliers selon les instruc-
tions du médecin.

Tr"vﬁ@
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Remarque : le débit de liquide peut ralentir ou étre interrompu si:
. |'épanchement est presque complétement vide
«  ['épanchement a une viscosité élevée
« lavalve de sécurité du cathéter est obstruée par un caillot* ou un fil de protéines.

7. Sinécessaire, la valve de libération d'air peut étre ouverte. Celle-ci est fermée lors de la livraison.

Pour ouvrir et libérer ['air, tirez le capuchon bleu de la valve de libération d'air
du réservoir

Pour fermer la valve de libération d'air appuyez sur le capuchon bleu.

Attention: Si le réservoir est mis en position horizontale, le liquide peut s'échapper par la valve
de libération d'air si elle est ouverte.

8. Poursuspendre le Pneu-Pack, rabattez les deux parties du support du réservoir et suspendez le
support p.ex au cadre du lit.

9.  Cesystéme de drainage permanent est un systeme sécurisé et fermé. Le Pneu-Pack doit &tre changé
au plus tard toutes les 72 heures ou en fonction des réglements sanitaires de votre établissement.
10.  Sivous souhaitez vider le réservoir, ouvrez la valve de vidange du réservoir.
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11.  Lorsque vous atteignez le volume de drainage souhaité, fermez le clamp.

C@KLICK)7>

Etapes finales

1. Ouvrez l'emballage du capuchon de valve en silicone drainova® ou capuchon de protection
PleurX™/drainova®. Laissez le capuchon dans son emballage.

2. Prenez la valve de sécurité du cathéter d’'une main et de lautre la ligne de drainage de la poche
de recueil. Retirez lembout d'insertion spécifique de la valve de sécurité du cathéter d’un mouve-
ment ferme et régulier. Déconnectez le dispositif.

—
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3. Nettoyez la zone située autour de son ouverture avec un tampon d'alcool ou un désinfectant
approprié a base d'alcool.
4. Mettez le capuchon de protection en silicone drainova® ou le capuchon de protection PleurX™/
drainova®:
« le capuchon de valve en silicone drainova®:

Poussez fermement le nouveau capuchon de protection sur la valve de sécurité du cathéter.
Le capuchon en silicone tient sans systéme de verrouillage spécifique.

=e—(C0 =0

« avec le capuchon de protection PleurX™/drainova®:
Placez le nouveau capuchon de protection drainova® sur la valve de sécurité du cathéter et
tournez-le dans le sens des aiguilles d'une montre jusqu'a ce qu'il soit fixé.

KLICK
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Glossaire

Ascite
Caillot
Cavité péritonéale

Collapsus
Dyspnée

Déséquilibre
électrolytique

Epanchement
pleural

Exposition aux
phtalates

Hypotonie

Incision
Infection

Perte de protéines

Phtalate
Pneumothorax

Péritonite

Septa

Cloisonnement

Syndrome
hépatorénal

épanchement ou accumulation de liquide dans l'abdomen (cavité
péritonéale)

Caillot sanguin
partie de la cavité abdominale

perte temporaire de conscience

Difficultés respiratoires

Perturbation de [‘équilibre des ions (par exemple, sodium, potassium,
calcium) dans le sang ou les cellules du corps

accumulation de liquide dans la cavité pleurale

entrer en contact avec des phtalates

pression artérielle basse

ouverture cutanée faite au cours d‘une opération p.ex. pour l‘implanta-
tion du cathéter

réaction de la défense du corps contre des agents pathogénes tels que
bactéries, virus.

réduction de la quantité de protéines dans le sang (épuisement des
protéines)

plastifiant (par exemple, DEHP)
présence d’air dans l‘espace entre le poumon et la paroi thoracique
infection du péritoine (abdomen)

mince cloison qui compartimente des espaces dans une cavité corporelle
(p.ex. abdomen)

Espaces séparés par des cloisonnements tissulaires (septa) dans une
cavité corporelle (par exemple l'abdomen)

diminution de la fonction rénale
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Valve de Heimlich  valve avec protection anti-reflux pour une sécurité accrue des patients

Edeme d stockage de liquide dans le tissu pulmonaire fonctionnel en raison de
eme de . . N .
l‘expansion soudaine du poumon comprimé antérieurement ; détresse

réexpension o
respiratoire aigué
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Leggere attentamente le istruzioni complete prima di utilizzare il Pneu-Pack | ewimed per drenare
'effusione.

Ha domande o ha bisogno di aiuto?
Si prega di mettersi in contatto con noi:

CH: +4152577 0255
info@fenik.ch
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L'ewimed Pneu-Pack |

L'ewimed Pneu-Pack | viene utilizzato per il drenaggio e il drenaggio continuo dell'effusione, come
il versamento pleurico e |'ascite, per gravita e per l'espirazione passiva dell'aria nel pneumotorace
e nella fistola polmonare.

L'ewimed Pneu-Pack | puo essere collegato direttamente alla valvola di sicurezza di un catetere
PleurX™ (articolo 50-7050 o articolo 50-9050).

L'ewimed Pneu-Pack | & indicato di seguito come "Serbatoio/Pneu-Pack".

Ordine minimo 1 unita = 10 pezzi, sterili

Inoltre, si consiglia di effettuare il drenaggio:

set di materiale per medicazione drainova® (articolo 8020), incluso tendina blu, benda autoadesiva

in lamina, impacco con fessura di schiuma capuccio in silicone drainova® (articolo 9060), morsetto
scorrevole di emergenza, impacchi di garza, tamponi imbevuti d'alcool, 1 paio di guanti sterili.

Benefici

j_/ LJ Valvola di Heimlich* per la massima sicurezza del
paziente
La valvola integrata Heimlich* garantisce che l'effusione e/o l'aria
j\ n una volta scadute non possano ritornare nel corpo.
Valvola di rilascio aria
Aria che p.es a causa di una fistola polmonare* si raccoglie nel
serbatoio, puo facilmente sfuggire attraverso la valvola di rilascio

valvola di rilascio effusione
L'effluente puo essere drenato in modo pulito e regolare attraverso
la valvola dirilascio dell'effluente.

sostegno serbatoio
Il supporto del serbatoio collegato al serbatoio funge da opzione

di sospensione semplice e sicuro.
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Avvertenze
generali

Non usare il prodotto se:
« l'imballaggio sterile/la scatola di consegna/l'imballaggio esterno sono danneggiati
« il prodotto & danneggiato
+ ladata discadenza é scaduta.

I materiali di consumo sono solo per uso singolo!

La consegna del Pneu-Pack viene effettuata in condizioni sterili, il che & garantito da adeguati controlli
di qualita.

Il prodotto € inteso solo per uso singolo. Il riutilizzo puo contribuire alla contaminazione incrociata.
La societa ewimed non si assume alcuna responsabilita per il riutilizzo, |a risterilizzazione o la rimozione
dei prodotti di imballaggio danneggiati.

Drenaggio dalla cavita toracica

Seguire le istruzioni del medico per quanto riguarda la quantita di drenaggio.

ewimed consiglia di non scaricare pil di 1000 ml di effusione al giorno. Lo scarico di versamento mag-
giore deve essere effettuato solo su istruzione del medico curante. E possibile che il paziente senta un
sgradevole tirare durante il drenaggio. Se questo diventa troppo forte, chiudere il morsetto di presa
sul tubo di collegamento per interrompere temporaneamente il flusso di liquido.

Possibili complicanze con drenaggio ricorrente di un versamento pleurico* tra l'altro Pneumotorace®,
edema polmonare di ri-espansione*, ipotensione*, collasso circolatorio*, setti* nella cavita toracica o
infezione™.

Drenaggio dalla cavita addominale

Seguire le istruzioni del medico per quanto riguarda la quantita di drenaggio.

ewimed consiglia di non drenare piu di 2000 m! di effusione al giorno. Lo scarico di versamento mag-
giore deve essere effettuato solo su istruzione del medico curante. E possibile che il paziente senta un
sgradevole tirare durante il drenaggio. Se questo diventa troppo forte, chiudere il morsetto di presa
sul tubo di collegamento per interrompere temporaneamente il flusso di liquido.

Possibili complicanze con drenaggio ricorrente di ascite* se si ha. a. Ipotensione*, collasso circolatorio*,
squilibrio elettrolitico*, perdita proteica*®, sindrome epatorenale*, perdita di ascite* attraverso le incisioni*,
peritonite*, setti* nella cavita peritoneale* e infezione*.
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Posizione del serbatoio durante il f:lrenagglo -° o
Poiché l'effusione viene drenata dalla gravita, assicurarsi che il serba-

toio sia almeno al di sotto del punto di uscita del catetere durante il

drenaggio.

Pulizia/disinfezione in caso di contaminazione <
Quando il versamento si esaurisce, detergere la pelle con acqua e sapone.
Per le superfici, utilizzare un detergente o un disinfettante adatto.

Il Pneu-Pack ewimed contiene DEHP*.
Tuttavia, il beneficio del trattamento supera la remota possibilita di
esposizione agli ftalati*.

Cambio degli intervalli del Pneu-Pack

L'intervallo di sostituzione del Pneu-Pack deve essere effettuato secondo
i normali standard igienici in ospedale o in clinica. Si consiglia di cambiare il Pneu-Pack al piu tardi
ogni 72 ore, le articolazioni dovrebbero essere controllate due volte al giorno.

Se la giunzione viene inavvertitamente scollegata, & necessario utilizzare un nuovo Pneu-Pack sterile.

Avvertenze
in combinazione con il catetere PleurX™

Non tagli mai il catetere o la valvola di sicurezza.
Eviti il contatto di oggetti appuntiti con il catetere.

Se la funzione della valvola di sicurezza non puo pil essere garantita o se la valvola di sicurezza ¢ stata

accidentalmente interrotta o se non esiste pil, procedere seguentemente:

a. Premere saldamente il catetere con le dita.

b.  Tenere con 'altra mano il morsetto scorrevole emergenza a parte, in modo che il catetere puo
essere inserito nell'estremita aperta del clip.

[ Far scorrere il catetere completamente nell'estremita piu stretta del morsetto.

%«M — =
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Utilizzare solo accessori originali.

Solo accessori originali adatti possono essere collegati al catetere. Non deve essere inserito nella val-
vola di sicurezza, se non appositamente progettato per questa spina di inserimento, poiché altrimenti
la valvola pud essere danneggiata. Una manipolazione impropria puo causare l'ingresso di aria nel
corpo o perdite permanenti di liquidi.

Mantenere la valvola di sicurezza sul catetere PleurX™ pulita e il tubo di
inserimento sul tubo di collegamento sterile.

Assicurarsi che non vengano in contatto con oggetti non sterili per evitare contaminazione o conta-
minazione. La valvola di sicurezza deve essere disinfettata prima di ogni drenaggio.

Assicurarsi che la valvola di sicurezza e il perno di inserimento siano completa-
mente collegati durante il processo di drenaggio. Assicurarsi che il tubo di
collegamento non sia teso o tirato.

Quando si collega il perno di inserimento alla valvola di sicurezza, assicurare una procedura sterile
e assicurarsi che il connettore sia saldamente collegato. La disconnessione accidentale puo causare
contaminazione. In tal caso, disinfettare la valvola di sicurezza con un tampone imbevuto di alcol
fresco e gettare il materiale di drenaggio non dissociato. Per continuare il drenaggio, € necessario
utilizzare un nuovo [set di drenaggio] sterile. Per proteggersi dalla disconnessione accidentale, &
possibile utilizzare il terminale di sicurezza (codice articolo: P1100)

Collegamento del Pneu-Pack

1. Aprire la confezione del serbatoio e rimuoverlo.
Il serbatoio nel pacchetto & sterile. E importante che il perno di inserimento sul tubo di collega-
mento rimanga sterile.

2. Chiudere completamente il morsetto sul tubo di collegamento.

@(KLICKjjj

3. Scollegamento del cappuccio in silicone drainova® o del cappuccio protettivo PleurX™/drainova®:
« conil capuccio in silicone drainova®:
Tenga saldamente la valvola di sicurezza del catetere e quindi rimuovere delicatamente
il cappuccio in silicone drainova®. Smaltisca il cappuccio.

= -0
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« peril cappuccio protettivo PleurX™/drainova®:
Tenga la valvola di sicurezza del catetere, quindi ruoti il cappuccio PleurX™/drainova® in
senso antiorario e lo tiri delicatamente. Smaltisca il tappo.

I@@i@—’@

4.  Tenere la valvola di sicurezza in una mano e pulire l'area attorno all'apertura della valvola di
sicurezza con un tampone imbevuto di alcool o un disinfettante adatto a base di alcool.

Attenzione: non utilizzare il disinfettante Octenisept® o iodio.

5. Continui a tenere il perno di inserimento in posizione e, se necessario, estrarre delicatamente
il cappuccio di protezione dal perno di inserimento con un leggero movimento di torsione.

e e o Y o JC G

5.1 Inserire il perno di inserimento nella valvola di sicurezza. Accertarsi che la valvola di
sicurezza e il perno di inserimento siano saldamente collegati durante il processo di
drenaggio, in modo che si possa sentire e sentire lo scatto.

KLICK
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6.  Aprail morsetto a pinza sul tubo di collegamento per consentire l'avvio del drenaggio.
L'effusione ora fluisce nel serbatoio e/ o uno pneumotorace* o una fistola polmonare, l'aria puo
essere espirata passivamente.

Al drenaggio delle ascite* si scarica, il morsetto a intervalli secondo le istruzioni del medico,
aperto o chiuso.

Nota: il flusso di liquido puo rallentare o essere interrotto se:
«  l'effusione & quasi completamente derivata
« l'effusione ha un'alta viscosita
« lavalvola di sicurezza & bloccata da un coagulo di sangue o da un filo proteico.

7. Se necessario, la valvola di rilascio dell'aria puo essere aperta. Questa & chiusa nello stato di
consegna.

Per aprire e rilasciare |'aria, tirare il tappo blu della valvola lontano dal
serbatoio.

Per chiudere, spingere il tappo blu della valvola verso il serbatoio

Attenzione: nella posizione orizzontale del serbatoio, l'effusione puo fuoriuscire attraverso la
valvola di rilascio dell'aria aperta.

8.  Perappendereil Pneu-Pack, ripiegare il supporto del serbatoio indietro e appendere il supporto
ad es. sul telaio del letto.

e

9. Questo drenaggio permanente e un sistema sicuro e chiuso. Il Pneu-Pack deve essere cambiato
al piti tardi dopo 72 ore o in base alle condizioni di salute della propria istituzione.
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10. Sesidesidera scaricare il serbatoio, aprire la valvola di rilascio dell'effluente.

11. Quandosiraggiunge il volume di scarico desiderato, chiudere il drenaggio chiudendo il morsetto.

CQKLICK)77

Passaggi finali

1. Aprire la confezione del tappo in silicone drainova® o il cappuccio protettivo PleurX™/drainova®.
Lasciare pero per il momento il cappuccio in silicone nella confezione.

2. Prendere il tubo di collegamento in una mano e la valvola di sicurezza nell'altra mano. Estrarre
il perno di inserimento dalla valvola con un movimento fermo e uniforme. Scollegare il tubo di
collegamento.

—
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3. Pulire l'area attorno all'apertura della valvola di sicurezza con un tampone imbevuto di alcool o
un disinfettante adatto a base di alcool.
4. Attacchiil cappuccio in silicone drainova® o il cappuccio di protezione PleurX™/drainova®:
« il cappuccio in silicone drainova®:

Spingere saldamente il nuovo cappuccio protettivo sulla valvola di sicurezza del catetere.
Il cappuccio tiene indipendentemente senza ulteriore blocco.

-0 =0
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« conil cappuccio di protezione PleurX™/drainova®:
Posizioni il nuovo cappuccio di protezione drainova® sulla valvola di sicurezza e lo ruoti in

senso orario finché non scatta in posizione.

\ KLICK
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Glossario
Ascite  versamento o accumulo di liquidi nell‘addome (addome)

Cavita peritoneale
Coaguli
Collasso circolatorio

dispnea

Edema polmonare di
ri-espansione

Effusione pleurica
Esposizione a ftalati

Ftalato

Incisione

Infezione

Ipotensione

Perdita di proteine

Peritonite

parte della cavita addominale
Coagulo di sangue
perdita temporanea di coscienza

difficolta nella respirazione

ritenzione di liquidi nel tessuto polmonare funzionale a causa
dell‘improvvisa espansione del polmone precedentemente compresso;
angoscia respiratoria acuta

versamento o accumulo di liquido nella cavita pleurica
entrare in contatto con ftalati
plastificante (es. DEHP)

incisione cutanea durante l‘intervento chirurgico p. es. per l‘impianto del
catetere

reazione della difesa del corpo agli agenti patogeni come ad es. batteri,
virus ecc.

bassa pressione sanguigna

riduzione della quantita di proteine nel sangue (esaurimento delle protei-
ne)

infezione del peritoneo (peritoneale)

ew/mnmed | fenik



Pneumotorace

Septa

formazione di setti

Sindrome
epatorenale

Squilibrio
elettrolitico

Valvola di Heimlich

aria nello spazio tra i polmoni e la parete toracica

ponti di tessuto/compartimentazione tra spazi separati in una cavita
corporea (ad es. Addome)

Spazi separati da ponti di tessuto (setti) in una cavita corporea (ad es.
Addome)

diminuzione della funzionalita renale

disturbo dell‘equilibrio degli ioni (ad es. sodio, potassio, calcio) nel
sangue o nelle cellule del corpo

dispositivo di sicurezza antiriflusso per una maggiore sicurezza del paziente
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Lds noga igenom hela bruksanvisningen innan du anvinder ewimed Pneu-Pack | for att dranera
vitska.

Har ni fragor eller behover ni hjalp?
Ta kontakt med oss:

SE: +468251169
info@fenik.se
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ewimed Pneu-Pack |

ewimed Pneu-Pack | anvands for att dranera vétska, som pleuravétska och ascites, genom tyngdkraft,
och for att passivt andas ut luften vid pneumothorax och lungfistel.

ewimed Pneu-Pack | kan anslutas direkt till sékerhetsventilen pa en PleurX™ kateter (art.nr. 50-7050
eller art.nr. 50-9050).

ewimed Pneu-Pack | kallas hadanefter "dranagepdse/Pneu-Pack".

Minsta bestéallningsenhet 1 fp = 10 styck, steril

Dessutom rekommenderar vi foljande vid dranage:

drainova® forbandsmaterialset (art.nr. 8020) inkl. bla sterilduk, sjalvhaftande férband, skumgummi-

platta med slits, drainova® silikonlock (art.nr. 9060), nédfallsklamma, kompresser, spritkompresser,
1 par sterila handskar.

Fordelar

j/ |J Integrerad heimlichventil* for maximal patient-
sakerhet.
Genom den integrerade heimlichventilen* sakerstalls att vatska och/
j\ n eller luft som har tappats ut inte kan komma tillbaka in i kroppen.
Luftventil
Luft som har samlats, t ex pa grund av en lungfistel*, i drénagepasen
kan utan problem avvika genom den 6ppnade luftventilen.

0

Tomningsventil
Vatska kan regelbundet tommas ut via tomningsventilen pa ett
rent satt.

Upphangningsanordning
Upphéngningsanordningen pa dranagepdsen ger en enkel och

saker upphangningsmojlighet.
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Sakerhetsatgirder
Allmanna

Anvand inte produkten om:
«  sterilforpackningen/avdelningsférpackningen /kartongen ar skadad
«  produkten ar skadad
«  forfallsdatumet har gatt ut

Materialet dr forbrukningsmaterial och far endast anvindas en gang!
Dranagepasen levereras steril, vilket sakerstalls genom lampliga kvalitetskontroller. Dranagepésarna
far inte omsteriliseras.

Produkten far endast anvindas en géng. Ateranvindning kan leda till korskontaminering.

ewimed ansvarar inte for ateranvénda eller omsteriliserade produkter, eller for produkter som tas ur
skadade forpackningar.

Dranage ur brostkorgen

Folj lakarens anvisningar vad galler dranagemangd.

ewimed rekommenderar att inte tappa mer dn 1000 ml vatska per dag. Att tappa storre mangder far
endast goras pd ordination av medicinskt ansvarig ldkare. Det kan handa att man kénner en latt smarta
under dranaget. Skulle denna bli for stark kan slangklamman pa drénageslangen stéangas for att avbryta
flodet ett litet tag.

Mojliga komplikationer vid aterkommande dranage av pleuravétska* ar bl a pneumothorax*, aterex-
pansions-lungddem?*, hypotension*, cirkulationskollaps*, septabildning* i brostkorgen och infektion.

Dridnage ur bukhalan

Folj lakarens anvisningar vad géller dranagemangd.

ewimed rekommenderar att inte tappa mer dn 2000 ml vatska per dag. Att tappa stérre mangder
far endast goras pa ordination av medicinskt ansvarig ldkare. Det kan hdnda att man kénner en latt
smarta under dranaget. Skulle denna bli for stark kan slangklamman pé drénageslangen stangas for
att avbryta flodet ett litet tag.

Mojliga komplikationer vid aterkommande dranage av ascites* ar bl a hypotension*, cirkulations-
kollaps*, elektrolytisk obalans*, proteinforlust*, hepatorenalt syndrom*, lackage av ascitesvétska*
genom incisionerna*, peritonit*, septabildning* i peritonealhdlan* och infektion.
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Dréanagepasens position under drianage ~° o _
Se till att dranagepasen alltid placeras lagre dn kateterns utgangsstalle

under drénage eftersom vatskan tappas genom tyngdkraft.

Rengoring/desinfektion vid kontaminering

Om vétska lacker ut bor huden rengdras med vatten och tval. For ytor <

anvands ett lampligt rengdringsmedel eller desinfektionsmedel.

ewimed Pneu-Pack innehaller DEHP*,
Fordelen med behandling uppvager den ytterst lilla risken for ftalatex-
ponering*.

-
=3
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Bytesintervall for Pneu-Pack
Bytesintervallet for Pneu-Pack ska genomforas enligt sjukhusets eller

klinikens vanliga hygienstandards. Det rekommenderas att byta Pneu-
Pack senast efter 72 timmar, kopplingarna bor kontrolleras 2 ganger per dag.
Om kopplingen skulle raka glida isar maste en ny, steril Pneu-Pack anvéandas.

Siakerhetsatgirder
| kombination med PleurX™ kateter

Skar aldrig av katetern eller sakerhetsventilen.
Undvik kontakt mellan katetern och vassa féremal.

Om sakerhetsventilens funktion inte langre dr garanterad, eller om sékerhetsventilen av misstag har

skurits av eller inte langre sitter pa katetern, gér du sa har:

a.  Tryckihop katetern hart med fingrarna.

b.  Hall med den andra handen isér nodfallsklamman sa att katetern kan féras in i den 6ppna delen
av klamman.

c.  Forkatetern hela végeniniden smala delen av kldamman.

/\%ﬁe 4 == — =
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Anvand endast originaltillbehor.

Endast passande originaltillbehor far anslutas till katetern. Ingenting annat &n det for detta andamal
speciellt utvecklade munstycket far foras in i sdkerhetsventilen, da ventilen annars kan skadas. Ej
fackmassigt handhavande kan leda till att luft kommer in i kroppen eller att vatska lacker ut.

Hall sakerhetsventilen pa PleurX™ katetern ren och munstycket pa dranage-
slangen sterilt.

Se upp sa att de inte kommer i kontakt med osterila foremal for att undvika kontaminering eller
nedsmutsning. Sakerhetsventilen maste desinficeras fore varje dranage.

Sakerstall att sdakerhetsventilen pa PleurX™ katetern och munstycket pa
drianageslangen ar ordentligt forbundna med varandra under dranaget.
Forsiktighetsatgarder bor vidtas for att sdkerstilla att dranageslangen inte
utsatts for ryck eller drag.

Anvand steril teknik nar munstycket kopplas till sdkerhetsventilen och sakerstall att kopplingen
ar ordentligt kopplad. Om kopplingen rakar lossna kan det leda till kontaminering. | detta fall ska
sakerhetsventilen desinficeras med en ny spritkompress och dranagematerialet som har lossnat
ska sldngas. For att fortsatta dranera vatska maste en ny, steril Pneu-Pack anvdndas. For att skydda
kopplingen mot att kopplas loss av misstag kan sdkerhetskldmman (art.nr. P1100) anvandas.

Ansluta Pneu-Pack

Oppna forpackningen till drénagepésen och ta ut denna.

Drénagepasen i forpackningen ar steril. Det ar viktigt att munstycket pd drénageslangen forblir
sterilt.

Stang slangkldamman pa dranageslangen fullstandigt.

@KLICKD)

3. Ta av drainova® silikonlocket eller PleurX™/drainova® ventillocket:
« vid ett drainova® silikonlock:
Halli kateterns sakerhetsventil och dra sedan forsiktigt av drainova® silikonlocket. Slang locket.

=) ——e=—C0
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4.

5.

« vid ett PleurX™/drainova® ventillock:
Hall i kateterns sékerhetsventil och skruva sedan forsiktigt av PleurX™/drainova® ventil-
locket genom att vrida det moturs. Slang locket.

I@@i@—’@

Hall fast sékerhetsventilen i en hand och rengdr omradet runt 6ppningen pa sakerhetsventilen,
t ex med en spritkompress eller lampligt alkoholbaserat desinfektionsmedel.

OBS: Anvand inte Octenisept® eller desinfektionsmedel som innehaller jod.

Fortsatt att halla i munstyckets ansats och dra med latt roterande rérelser forsiktigt av skyd-
det fran munstycket.

e e o e o QS C s

5.1 Forin munstycketisakerhetsventilen. Sakerstall att sakerhetsventilen och munstycket
ar ordentligt férbundna med varandra under dranaget. Man hor och kanner ett klick.
KLICK

)
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Oppna slangkldmman pd drénageslangen s3 att dranaget kan bérja.
Vatskan flyter nuin i dranagepasen och/eller vid en pneumothorax* eller en lungfistel kan luften
passivt andas bort.
Vid dranage av ascites* ska slangklamman 6ppnas eller stangas i intervaller enligt ldkares anvis-
ningar.

S
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OBS: Vatskan kan flyta langsammare eller sluta rinna om:
«  vatskan ndstan ar helt dranerad
« vidtskan har en hog viskositet

sakerhetsventilen pa katetern ar igentdppt av en koagel eller fibrintrad
7.

Vid behov kan luftventilen 6ppnas. Denna ar stangd vid leverans.

For att ppna och slappa ut luft dras det bla ventillocket bort fran dranagepasen.

For att stanga trycks det bla ventillocket in mot dranagepasen.

OBS: Om drdnagepasen ar i horisontalt ldge kan vatska rinna ut genom den 6ppnade luftventilen.

8.  Foratthéngaupp Pneu-Pack trycks upphdngningsanordningen ihop mot baksidan och hallaren
kan hédngas upp t ex pa sanggrinden.
—
—
9.  Vid detta drdnage handlar det om ett sékert och stéangt system. Pneu-Pack bor bytas senast efter
72 timmar eller enligt hygienforeskrifter pa er institution.
10.

For att tomma dranagepasen 6ppnas tdmningsventilen.
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11.  Avsluta dréanaget genom att stanga slangklamman nar 6nskad dranagevolym &r uppnadd.

CQKLICK)77

Avslutande atgarder

1. Oppna férpackningen till drainova® silikonlocket eller ett PleurX™/ drainova® ventillock, men lat
till att borja med silikonlocket vara kvar i forpackningen.

2. Tadranageslangen i en hand och sakerhetsventilen i den andra handen. Dra ut munstycket ur
ventilen med en stadig, jamn rorelse. Lagg dranageslangen at sidan.

—
— (33— —— e i
3. Rengor sakerhetsventilen med en spritkompress eller lampligt alkoholbaserat desinfektions-
medel.
4. Satta pa ett drainova® silikonlock eller ett PleurX™/drainova® ventillock:
« drainova® silikonlock:

Tryck pa det nya sterila silikonlocket sd att det sitter fast pa kateterns sdkerhetsventil.
Locket hélls pa plats utan att det behéver lasas fast.

-0 =0

« vid ett PleurX™/drainova® ventillock:
Satt pa det nya drainova® ventillocket pd sdkerhetsventilen och vrid detta medurs tills det
hakari.

KLICK

— (e —{ e
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Ordlista

Ascites
Cirkulationskollaps
dyspné

Elektrolytisk
obalans

Ftalatexponering
Ftalat
Hemlichventil

Hepatorenalt
syndrom

Hypotension

Incision
infektion

Koagel

[e Peritonealhila
Peritonit
Pleuravitska

Pneumothorax

Proteinforlust

Septabildning

Septabildning

Aterexpansions-
lungodem

vatska som bildas i abdomen (buken)
tillfallig medvetsloshet
andnod

storning av den normala nivan av vissa kemiska substanser (t ex natrium,
kalium, kalcium) i blodet eller i kroppsceller

komma i kontakt med ftalater
mjukgorare (t ex DEHP)

backventil for forhojd patientsakerhet
minskad njurfunktion

lagt blodtryck

hudsnitt vid operation t ex for kateterimplantation
immunforsvarets reaktion pa smittdmnen som t ex bakterier, virus etc.

Levrat blod

del av bukhalan

infektion i peritoneum (bukhinneinflammation)
vatska i lungsacken

luft i utrymmet mellan lungan och brostvaggen

reducering av proteinmangden i blodet

sammanbindande vdavnad som kan bilda avskilda rum i en kroppshala
(tex i bukhalan)

sammanbindande vavnad (septa) som kan bilda avskilda rumien
kroppshala (t ex i bukhalan)

ackumulering av vatska i lungvavnaden fororsakad av en plétslig expan-
sion av den tidigare hoptryckta lungan; akut andnéd
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HMT Medizintechnik GmbH
FrauenstraRe 30

82216 Maisach 0481
PleurX™ is a trademark and/ or registered trademark of Becton Dickinson and Company, or one of its
subsidiaries.

drainova’is a trademark and/ or registered trademark of ewimed.
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DE | ewimed GmbH | DorfstraRe 24 | 72379 Hechingen-Boll | Tel.: +49 7471 73972-0
AT | ewimed austria GmbH | Tullnerbachstrale 92 a | 3011 Neu-Purkersdorf | Tel.: +43 2231 2250-0
CH | fenik AG | Querstrasse 5| 8212 Neuhausen am Rheinfall | Tel.: +41 52577 0255 | info@fenik.ch
SE | fenik AB | Ekbacksvagen 28 | 168 69 Bromma | Tel.: +46 825 1169 | info@fenik.se



