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Product Overview and Description

The King Vision® aBlade Video Laryngoscope is a portable, battery operated, rigid, video laryngoscope system
that incorporates an integrated reusable display, two reusable video adapters and a choice of disposable
blades. It is designed to examine and visualize a patient’s upper airway and aid in the placement of a tracheal
tube.

Product Components

The King Vision aBlade Video Laryngoscope consists of the following components:
1. Aintegrated reusable display (Fig. 1, #1)
2. Areusable video adapter (Fig. 1 #2 and 14)
3. Achoice of disposable blades, with or without a channel for tracheal tube guidance (Fig. 1, #3, 4, 11,
12 and 13)
An optional video-out cable for connection to an external monitor is also available.
None of the product components are made with natural rubber latex.

Note: all components are supplied clean, non-sterile, ready to use.

Reusable Display (Fig. 1, #1)

The main reusable component of the King Vision aBlade Video Laryngoscope is a durable, high quality,
portable, battery operated display with a TFT LCD (Thin Film Transistor Liquid Crystal Display) screen. It
incorporates technology to receive images from the distal tip of the video adapter and displays the image on
the integrated full color, anti-glare screen. The reusable display has an on/off switch (Fig. 1, #5), a battery
indicator light (Fig. 1, #6) and a video-out port (Fig. 1, #7) It incorporates an advanced power management
system with automatic gain and exposure control. Power is provided by three AAA batteries housed in the
battery compartment (Fig. 1, #8).

Reusable Video Adapter (Fig. 1, #2 and 14)
The second reusable component of the King Vision aBlade Video Laryngoscope is a video adapter that

connects to the display in order to transmit an image to the display when turned on. The video adapter comes
in two sizes and each video adapter includes an LED light source and CMOS camera housed in the distal tip.

®Single Use aBlades (Fig. 1, #3, 4, 11, 12, 13)

The disposable component of the King Vision aBlade Video Laryngoscope consists of a choice of disposable
blade versions:

The King Vision Channeled aBlade The King Vision Standard aBlade
(Fig. 1, #4 and 11) (Fig. 1, #3, 12 and 13)
The “Channeled” blade incorporates a guiding The “Standard” blade contains no guiding channel. As
channel to facilitate delivery of an endotracheal tube | such, these blades will likely require the use of a
(ETT) to vocal cords. Channeled blades stylet to assist in delivering the ETT to the vocal
accommodate a specific range of ETT sizes. No cords.
stylet is needed.




Both blade versions slide over the video adapter and connect to the reusable display, completing the King
Vision aBlade Video Laryngoscope. The distal window of the blade has an anti-fog coating to prevent
condensation from affecting the image (Fig. 1, #10).

Blade sizing is intended to be consistent with standard rigid laryngoscopes. This means that the size 3 aBlades
(both channeled and standard) should be considered for the same patient population as a standard Macintosh
size 3 blade. The aBlades size 1 and 2 should be considered for the same patient population as a standard
Macintosh or Miller size 0 to 2.

Size Selection

For infants and children the small video adapter 1-2 and associated blades are indicated:
e aBlade size 1 (Infant patients <4 years)*
e aBlade size 2 + 2C (Child patients 1 — 10 years)*

For larger children and adults the large video adapter 3-4 and associated blades are indicated:
e aBlade size 3 + 3C (Children > 5 years and Adults)*

*Size ranges are based on teeth-to-vallecula data for the given ages and tracheal tube sizing recommendations.
A medical professional must evaluate on a patient-by-patient basis.
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Indications For Use:

The King Vision Video Laryngoscope is a rigid laryngoscope used to examine and visualize a patient’s
upper airway and aid in the placement of a tracheal tube.



A WARNINGS AND PRECAUTIONS:

The King Vision aBlade Video Laryngoscope should only be used by individuals who have been
trained and authorized to provide patient care with this device (intubation).

Warning: The King Vision aBlade video adapter contains a light source that could cause the blade
surface temperature to exceed 41°C when used near the upper limit of the operating temperature range
specified for this product. Patient tissue damage can occur from direct contact with surfaces
exceeding a temperature of 41°C for a prolonged period of time. As such, patient contact time should
be minimized when used near the upper limit of the operating temperature range.

Warning: DO NOT RE-USE aBLADES. aBlades are designed for single use only. Re-use can lead to
cross-contamination which may cause infection.

Warning: Do not look directly at the white light of the illumination light source as it may cause
temporary flash blindness.

A CAUTIONS:

The King Vision Display is designed to be used ONLY in conjunction with the King Vision Video Adapter and
King Vision aBlades. The King Vision Video Adapter should not be inserted into the mouth without a King
Vision aBlade attached.

Direct visualization of the vocal cords (direct line of sight) from outside the mouth should not be expected with
the King Vision Video Laryngoscope.

Do not submerge the King Vision Display in any liquid as this can damage the display. Failure to follow the
cleaning and preparation for use instructions may compromise the performance of the system and may void
the warranty.

Do not use excessive force to insert the aBlade into the mouth.

The King Vision Video Adapter is designed to be installed into the blades. Bending the video adapter outside
the blade or with excessive force should be avoided as it could result in damage to the device.

Always confirm placement of the endotracheal tube using accepted methods.
Not suitable for use in the presence of flammable anesthetics.

Before use, the outer surface of each blade should be checked for unintended sharp edges, protrusions, visible
cracks, or rough surfaces which may cause harm; if present use a different blade.

If an unpackaged blade is dropped prior to use, discard and replace with a new clean blade.

Care must be taken when handling the video adapter. Do not pull or bend the flexible portion of the video
adapter excessively. Modification to the device is NOT allowed.

DO NOT soak, rinse, wash, gas or steam sterilize. To do so may cause the device to not perform as intended.

Do not store batteries in the King Vision Display for long periods of time. Batteries may experience leakage,
which may cause damage to the display even if the device is turned off. The device may experience gradual
loss of power if stored with batteries installed. It is recommended to replace batteries as directed by the
indicator light or on a quarterly basis if not used regularly.

Avoid covering the distal window of the blade with lubricant as it could distort the image.

Use proper cleaning and disinfection technique described above. Do not autoclave, immerse this device in any
liquid or expose to ETO or any other sterilization method. These actions will damage the King Vision Display
and Video Adapter and void the warranty.



Other cables will not function properly, may damage equipment and may void the warranty.

CAUTION: Federal (U.S.A.) law restricts this device to sale by or on the order
of a physician or other appropriately licensed medical professional.
Acquiring an Image

Important: The King Vision Display must be “off” before attaching the video adapter; otherwise the
video image will become distorted. If this happens, simply turn the Display OFF then back ON. If, after
the pre-use check with the video adapter attached, the video screen on the Display does not show
moving images, follow these steps:

1) Check to make sure the Display and Video Adapter are properly attached to each other by
separating them and then reattach.

2) Cycle the power OFF, then back ON.

3) Replace the Video Adapter

4) Replace the Display.

Note: If the King Vision aBlade Video Laryngoscope is in the patient’s mouth when this occurs,
remove it before troubleshooting the loss of image.

General Recommendations

New and first-time users of this device should practice using the King Vision aBlade Video Laryngoscope in a
mannequin before clinical use of the product.

Prior to use for a difficult airway, users of the King Vision aBlade Video Laryngoscope will benefit from use on
patients with normal anatomy.

The King Vision Display and Video Adapter should be inspected prior to each use by the user. If visible signs
of damage or problems with the display or video adapter are found, replace the damaged item.

Reported complications of endotracheal intubation using video laryngoscopy include: mucosal injuries,
perforations, tears, edema, sore throat, TMJ injuries, nerve injury.

If, during the use of this device or as a result of its use, a serious incident has occured, please report it to the
manufacturer and to your national competent authority or regulatory authority.

Battery Installation / Replacement
Three (3) Disposable Size AAA Alkaline Batteries are Recommended

e Obtain access to the battery compartment on the reusable King Vision Display (Fig. 1, #8) by
removing the video adapter (Fig. 1, #2, 14) or battery door cover (Fig. 1, #9).

o Dispose of used batteries in accordance with local environmental policies. Do not mix new and used
batteries together in the display.

o |Install / replace the 3 AAA batteries on top of the pull ribbon following the guide located in the battery
well. Ensure that the lower battery is properly seated in the battery compartment.

e Attach the unlocked video adapter ([f) by sliding it up, towards the video screen. Then slide
locking mechanism up until the yellow stripe is no longer showing. It should click/snap securely into

place. ()

Pre-use Battery Check

e Press the POWER button O (Fig. 1, #5) on the back of the King Vision Display.


http://en.wikipedia.org/wiki/File:IEC5010_On_Off_Symbol.svg

The display should turn ON immediately. Note: No image will be displayed on the screen without an
attached video adapter.

o The GREEN LED battery indicator light (Fig. 1, #6) indicates the display is ready for use.

Important: If the LED battery indicator light is FLASHING RED, the batteries must be replaced as soon as

possible as a limited amount of battery life remains.

The display can be turned “OFF” manually by pressing and holding the POWER button._If a King
Vision Video Adapter is not attached to the display, it will automatically turn off in approximately 20
seconds.

Battery life will vary based on usage and storage conditions. General guidance is to replace the
batteries every (1) month. Frequency of battery replacement can be extended based on usage but is
recommended not to exceed (3) three months.

Step by Step Instructions

Important: The King Vision Display must be “OFF” before attaching the video adapter, otherwise the
video image will become distorted. If this happens, simply turn the display “OFF,” attach the video
adapter, then turn the display back “ON”.

STEP 1 — Preparing the King Vision aBlade Video Laryngoscope (the display, video adapter, and blade
combination) for use:

Choose the size of blade needed based on patient age, size and other relevant factors

For sizes 2 and 3 choose blade type (standard or channeled) based on preferred tube delivery
technique. Only applies to blade sizes 2 and 3.

Connect the appropriate size of video adapter needed based on intended blade size

Connect the video adapter to the display. Note that the front and back of the display and video
adapter are color-coded. Fully insert the unlocked video adapter onto the stem of the display. Slide
locking mechanism up until the yellow stripe is no longer visible. It should click/snap securely into
place.

Power on and verify imaging function. With the video adapter locked onto the display, press the

POWER button 0] (Fig. 1, #5) on the back of the King Vision Display and confirm that the display
shows a moving image. If the screen remains blank, replace the batteries. If the display powers on but
does not show a functional moving image, power off and verify that the video adapter is properly
connected before powering on again. If a functional image still cannot be obtained, replace the video
adapter or the display.

Insert the blade over the video adapter. Slide the blade over the video adapter (only goes together
one way). Listen for a “click” to signify that the blade is fully engaged onto the video adapter. Confirm
that a functional moving image still exists.



Using The King Vision Channeled aBlade

Using The King Vision Standard aBlade

The size #3 and 2 channeled blades are designed
to be used with standard ETT sizes. See section
on blade specifications for tube size
recommendations.

No stylet is needed.

The size #3, 2 and 1 standard blades are used
when integral guidance of the ETT is not
indicated. In this case, a stylet will likely be
necessary.

Lubricate the ETT, the guiding channel of the
channeled blade and the distal tip of the blade using
a water soluble lubricant. Take care to avoid covering
the distal window of the blade with lubricant as it
could distort the image.

The ETT may be preloaded into the guiding channel
with its distal tip aligned with the end of the channel.
Note that the ETT tip should not be evident on the
screen when loaded properly. Alternatively, the ETT
can be inserted into the channel after the blade has
been inserted into the mouth and the vocal cords
have been visualized.

Lubricate the distal tip of the standard blade using a
water soluble lubricant. Take care to avoid covering
the distal window of the blade with lubricant as it
could distort the image.

The ETT and stylet should be lubricated and the stylet
pre-loaded into the ETT in the same manner as with
other intubations where a stylet is used.

User tip: Shaping the ETT with a pre-loaded stylet to
match the blade curvature may be helpful.

IMPORTANT: If the LED Battery indicator light (Fig. 1, #6) in the upper left hand corner of the King
Vision Display is FLASHING RED, the battery life remaining is limited and the batteries should be

replaced as soon as possible.

Step 2 - Insertion of aBlade into the Mouth

e Open the patient's mouth using standard technique.

e In the presence of excessive secretions/blood, suction the patient’s airway prior to introducing the

blade into the mouth.

e Insert the blade into the mouth following the midline. Take care to avoid pushing the tongue towards

the larynx.

e As the blade is advanced into the oropharynx, use an anterior approach toward the base of the
tongue. Watch for the epiglottis and direct the blade tip towards the vallecula to facilitate visualization
of the glottis on the display’s video screen. The aBlade tip can be placed in the vallecula like a
Macintosh blade or can be used to lift the epiglottis like a Miller blade. For best results, center the
vocal cords in the middle of the display’s video screen.

e If the distal window (Fig. 1, #10) becomes obstructed (e.g., blood/secretions), remove the blade from

the patient’'s mouth and clear the lens.

STEP 3 - ETT Insertion

Advance the ETT (Channeled aBlade)

Insert the ETT/Stylet (Standard aBlade)

After you can see the vocal cords in the center of the
King Vision Display, advance the ETT slowly and
watch for the cuff to pass through the vocal cords.
Note that minor manipulation of the blade may be
needed to align the ETT tip with the vocal cords.

After you can see the vocal cords on the King Vision
Display, insert the ETT with pre-loaded stylet into the
mouth using a lateral approach. Once the ETT tip
has reached the posterior pharynx, manipulate the
ETT to direct its tip toward the vocal cords. Advance
ETT tip just through the cords then retract the stylet
prior to advancing the ETT into position in the




trachea with the cuff below the cords. Fully remove
the stylet.

User Tips for ETT Advancement into the Trachea

The most common issue associated with ETT placement with any video laryngoscope is that the blade tip has
been advanced too far; there may be a good close-up image of the vocal cords, but the ETT cannot be
advanced because the blade/camera is obstructing ETT passage. To address this:
e Follow the anterior surface of the tongue and place the blade tip in the vallecula or,
e If too close to the vocal cords, withdraw the blade slightly to obtain a more panoramic view and gently
lift in an anterior direction prior to attempting to advance the ETT.

Other Tips:

o [fthe ETT tip is deflected off to the right toward the right aryepiglottic fold or arytenoid cartilage, twist
the ETT counterclockwise 90° to deflect left toward the laryngeal vestibule.

o Use Parker ETT to assist in centering the bevel to enter the laryngeal vestibule.

e With the channeled blade, manipulate the handle to direct the ETT tip toward the laryngeal vestibule
(usually toward the left), then return to midline to advance through the vocal cords.

e With the standard blade, adjust the ETT/stylet curve to match the blade curvature. For a more anterior
larynx, a sharper bend may be appropriate.

e With the standard blade, a retromolar approach with the ETT may facilitate intubation and may reduce
the need to form the ETT/stylet with a sharper bend.

STEP 4 — Blade Removal

Removing The King Vision Channeled aBlade Removing The King Vision Standard aBlade

Stabilize/hold the ETT laterally and remove the King | Stabilize/hold the ETT laterally and remove the King
Vision Video Laryngoscope from the mouth by Vision Video Laryngoscope from the mouth by
rotating the handle toward the patient’s chest. As the |rotating the handle toward the patient’s chest.

blade exits the mouth, the ETT should easily
separate from the flexible lateral opening of the
channel.

e Turn off the display by pressing and holding the POWER button @ (Fig. 1, #5).

Note: Always confirm placement of the endotracheal tube even after visual intubation has been performed.

STEP 5 — Separation and Disposition of the King Vision Components After Use:

After the procedure is complete, separate the display and video adapter from the blade. Dispose of the blade
following local protocol and clean/disinfect the display and video adapter.

Note: Do not dispose of the King Vision Display or Video Adapter!

CLEANING and DISINFECTING of the Reusable King Vision Display and Video Adapter

CAUTION:
o Do not submerge the King Vision Display in any liquid as this can damage the display.
e Do not reprocess any device suspected of being exposed to Creutzfeldt-Jakob Disease (CJD)
or variants.
o The King Vision Video Adapter is designed to be installed into the blades. Bending the video
adapter outside the blade or with excessive force should be avoided as it could result in
damage.




CLEANING STEPS

Display and Video Adapter:
If the display or video adapter is visibly soiled or contamination is suspected, follow the cleaning steps outlined
below:

e Reminder: During the cleaning process, orient the display and video adapter with the video screen
above the battery compartment (upright/vertical orientation). Do not submerge the display or video
adapter.

e To prevent liquid from entering the King Vision Display, orient the device with the video screen above
the battery compartment (upright/vertical orientation).

e  Prepare an enzymatic cleaning solution such as ENZOL (Cidezyme®) in accordance with the
manufacturer’s instructions. Clean the entire outer surface of the display and video adapter with wipes
or gauze that have been moistened (not dripping wet) with the cleaning solution. A cotton swab may
be used to clean the crevices of the purple sealing gasket and the ON / OFF button. This cleaning
step should last at least 2 minutes. After 2 minutes, replace wipe or gauze and repeat for an additional
2 minutes or until all visible soil has been removed.

o If the video-output connection (Fig. 1, #7) was used, be sure to clean the video port cover
and cable.

¢ Remove the video adapter (Fig. 1, #2, 14) and clean the display stem, taking care to avoid the
batteries and their contacts, and clean the top of the video adapter cup inside and out to a depth of
about 2cm.

e After cleaning, remove any residue with a damp wipe or gauze.

e Use a dry wipe/gauze to remove water or allow the device to air dry.

e Clean camera head with an alcohol wipe or alcohol moistened gauze if you notice the image is not
clear.

DISINFECTION STEPS

Display and Video Adapter:
To disinfect, follow the steps listed below:

¢ Reminder: During the disinfection process, orient the display and video adapter with the video
screen above the battery compartment (upright/vertical orientation). Do not submerge the
display or video adapter.

e Using a fresh Super Sani-Cloth wipe, disinfect the display and video adapter for a minimum of 10
minutes, replacing the wipe every 2 minutes.

o Before removing the video adapter from the display, wipe the outside of the display and video
adapter with a fresh Super Sani-Cloth. Ensure all hard to reach areas are thoroughly wetted
with the disinfectant.

o During the minimum 10 minute disinfection, wipe again the outer surfaces of the display and
video adapter using a fresh Super Sani-Cloth wipe, paying careful attention to the on/off button,
purple gasket, and slider crevices.

o During the minimum 10 minute disinfection, remove the video adapter and wipe the display
stem and the video adapter. Ensure that the outer ledges on either side of the battery
compartment are thoroughly disinfected, taking care to avoid the batteries and their contacts.
Wipe along the bottom of the purple gasket and the top of the video adapter cup and inside
rim. Concentrate on the inside rim of the battery compartment and inside the video adapter
cup out to a depth of about 2 cm. NOTE: Take care to avoid getting fluid inside the opening
at the bottom of the battery compartment.

o If the video-out port (Fig. 1, #7) was used, be sure to disinfect the video port cover and cable.

e Allow the video adapter to thoroughly air dry.

o After the video adapter is dry, use sterile gauze moistened with sterile water to thoroughly wipe the
display stem, the outer ledges on either side of the battery compartment, the bottom of the purple gasket
and the top of the video adapter cup and inside rim until no evidence of disinfectant remains.

o Allow the articles to air dry completely.

o After the articles are dry, reconnect the video adapter to the display to close the battery compartment.
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e Use sterile gauze moistened with sterile water to thoroughly wipe the display and attached video
adapter until no evidence of disinfectant remains.

o Allow the articles to air dry completely.

e Clean camera head with an alcohol wipe or alcohol moistened gauze if you notice the image is not
clear.

e Store the King Vision Display and Video Adapter in the supplied storage case or other similar clean
pouch, bag or tray to protect from the environment until it is used again.

Note: The King Vision Display and Video Adapter materials are also compatible with 70% isopropyl alcohol,
Cidex®, Cidex Plus® or Cidex OPA®. When using these disinfectants, follow the disinfectant manufacturer's
instructions for proper contact conditions and time of exposure. Do not submerge the display. Use wipes/gauze
to apply the disinfectant to the surface of the King Vision Display and Video Adapter for the time required. Use
wipes/gauze moistened with sterile water to remove residue and allow to air dry after disinfection.
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Product Identification PART NUMBERS

Display and Video Adapter:

KVIS01VA34

KVIS01VA1234

aBlade Kit:
KVLABKIT3

Display:
KVIS01

Video Adapter:
KVLVA34
KVLVA12

Standard Style Blade:
KVLAB3
KVLAB2
KVLAB1

Channeled Style Blade
KVLAB3C

KVLAB2C

1 each — King Vision Display

1 each — King Vision Size 3/4 Video Adapter
1 each — Protective Case for the Display

3 each — AAA Batteries

1 each — King Vision Display

1 each — King Vision Size 3/4 Video Adapter
1 each — King Vision Size 1/2 Video Adapter
1 each — Protective Case for the Display

3 each — AAA Batteries

1 each — King Vision Display

1 each — King Vision Video Adapter

1 each — Protective Case for the Display

3 each — AAA Batteries

6 each — King Vision aBlades, Size 3, Adult (4 channeled, 2 standard)

1 each — King Vision Display

1 each — King Vision Size 3/4 Video Adapter
1 each — King Vision Size 1/2 Video Adapter

20 each (1 case) — King Vision aBlade, Standard, Size 3, Adult
20 each (1 case) — King Vision aBlade, Standard, Size 2, Child
20 each (1 case) — King Vision aBlade, Standard, Size 1, Infant

20 each (1 case) — King Vision aBlade, Channeled, Size 3, Adult; for use
with ETT sizes 6.0 to 8.0 mm 1.D.
20 each (1 case) — King Vision aBlade, Channeled, Size 2, Child; for use
with ETT sizes 4.5 to 5.5 mm I.D.

Accessory for the King Vision Video Laryngoscope:

KVCABL

1 each — Video-Output Cable*

* The Display video-output may be connected to UL/IEC 60601-1 certified devices with a standard analog
(RCA Style) port and NTSC video signal input; no additional peripheral devices should be connected. Only the

KVCABL should be used.

LIMITED WARRANTY for the King Vision Display

King Systems warrants the King Vision Display to be free of manufacture defects for a period of one (1) year
from the date of purchase. King Systems stands behind the quality of all of its products. If your King Vision
Display fails under normal use within the warranty period, you may return it for replacement.
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King Systems will not be responsible for repair/replacement costs beyond the warranty period.

All warranty claims require the owner to:

o Keep track of the date received. It is the date of receipt, not the date of first clinical use that begins the

warranty period.

e Provide the original purchase order number or other “proof of purchase”.
Call King Systems customer service at 1-800-262-8462 to receive a Return Goods Authorization
(RGA) number. International customers should call customer service at 1-410-768-6464.

e Provide the above information along with the non-functional King Vision Display for any warranty

claims.

With the exception of opening the battery compartment to replace batteries, there are no user serviceable parts
within the display and video adapter. Opening of the display or video adapter housing will void any remaining
warranty. Warranty does not cover breakage resulting from abuse or misuse.

IMPORTANT: The King Vision Display and Video Adapter are not designed to be autoclaved, immersed in any
liquid or exposed to ETO or any other sterilization method. Failure to follow the instructions for use may
compromise the performance of the system and may void the warranty.

KING VISION DISPLAY:

Display size:

Weight (without batteries):

Display Screen:

Internal Power Source:

Power Management:

Battery Indicator:

SPECIFICATIONS

2.9°X58" X 14"
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 grams
130 grams with typical Alkaline AAA batteries installed

2.4 inches (6.1cm) diagonal TFT LCD color display with anti-reflective
coating; 320 X 240 (QVGA) pixels per frame refreshing at 30 FPS with
viewable angle up to 160°.

Use three (3) “Alkaline” AAA batteries for the best overall performance.

The King Vision Display can only be powered by AAA size batteries; an
external power source is not available.

The display has a built-in advanced power management system designed
to conserve battery power. This system will shut down 60 seconds after
being placed on a non-moving surface (not hand-held).

When a video adapter is not attached to the display, the video screen and
LED battery indicator light will automatically turn off in approximately 20
seconds.

The LED battery indicator light in the upper left corner next to the screen is
used to indicate the battery status.

When the LED battery indicator light is GREEN the display has sufficient
power to complete a typical laryngoscopy and intubation.

When the LED battery indicator light is FLASHING RED the batteries
should be changed before the next use of the display.
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Housing Material:

The LED battery indicator light will turn off 20 seconds after the display is
turned on unless the batteries need to be changed.

Polycarbonate and ABS

Packaging: The King Vision Display is provided clean, non-sterile, ready to use in a
storage case, ready for first use after the batteries (included) are installed.
Storage and Transport Environment Operating Environment
50°C, 122°F Jf 40°C, 104°F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50°F
85% 75%
r r
30% . a2 30% M~~~
106 kPa, 31.3inHg 106 kPa, 31.3inHg

50 kPa, 14.77inHg @

Video-output:

Video output Cable Length:

Warranty:

Continuous operation:

Electronic Interference:

80 kPa, 20.67inHg @

The King Vision Display has a unique video-out port (Fig. 1, #7) that can be
attached to monitors, video screens, computers or any other device that
has a standard analog (RCA Style) video input port. Use only with the King
Vision Video-Output Cable (Part Number KVCABL). The King Vision
Display may only be connected to a single UL/IEC 60601-1 certified device
that has a current draw limited to 300 mA.

Use of the video-output port will shorten the battery life. It will also shorten
the warning time of the LED battery indicator light (less time to change the
batteries once the LED begins FLASHING RED.

108 inches, 274 cm

The King Vision Display and Video Adapter are warranted for one year from
date of purchase.

While designed for short term use to place an endotracheal tube or
examine the upper airway, the only practical limitation for duration of use is
battery life.

The King Vision system has been tested for conformity to applicable standards:

KING VISION VIDEO ADAPTER INFORMATION

lllumination Light Source:

Camera:

LED (white)

CMOS - VGA

KING VISION ABLADE INFORMATION SIZE 3
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Endotracheal Tube size: 6.0 to 8.0 mm I.D. (ONLY for Size 3 channeled blade)
Blade length: 17 cm (excludes handle portion of blade)

Minimum mouth opening: 13 mm (standard blade)
18 mm (channeled blade)

Weight: 49 grams (standard blade)
58 grams (channeled blade)

KING VISION ABLADE INFORMATION SIZE 2

Endotracheal Tube size: 4.51t0 5.5 mm I.D. (ONLY for Size 2 channeled blade)
Blade length: 13 cm (excludes handle portion of blade)
Minimum mouth opening: 10 mm (standard blade)

13 mm (channeled blade)

Weight: 38 grams (standard blade)
42 grams (channeled blade)

KING VISION ABLADE INFORMATION SIZE 1

Blade length: 13 cm (excludes handle portion of blade)
Minimum mouth opening: 10 mm (standard blade)
Weight: 29 grams (standard blade)

Common features of King Vision aBlades:

Anti-fog Feature: Anti-fog coating incorporated on the distal lens — no warm up time
needed.

Materials: Polycarbonate

Packaging: Supplied in a sealed pouch; clean, non-sterile for Single Use only. Do not

reprocess or attempt to sterilize the King Vision aBlades.

The Symbols Used with the King Vision Video Laryngoscope:

C € The King Vision carries the CE mark.
®"Do not reuse”

A
(]

“Caution”

“Consult Operating Instructions for Use”
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@ On / Off Button.

& only

G}s 81, .F,ko

Caution: Federal law restricts this device to sale by or on the order of a licensed healthcare practitioner.

c us

3YK3 Laryngoscope. With respect to electric shock, Fire and Mechanical Hazards only in accordance with UL60601-1,
IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 No. 60601-1.

Waste Bin symbol (Applicable according to the WEEE Directive)

: i :Waste Bin symbol (Applicable according to the Battery Directive)

@ Serial Number

Manufacturer’s Catalog Number.

o
m
M

-
o
|

Manufacturer’s Batch Code.

=
O

This is a medical device.

g Use-by Date.
& Date of Manufacture.

Manufacturer

/Y Temperature Limitation symbol indicates the upper and lower limits of temperature for this device.

-!l +Humidity Limitation symbol indicates upper and lower limits of humidity for this device.

(&)

Atmospheric Pressure Symbol indicates upper and lower limits of the atmospheric pressure for this device.
REGULATORY INFORMATION FOR THE KING SYSTEMS VISION DISPLAY

The King Vision Video Laryngoscope components are marked for sale in the European Union with the CE
mark.

The King Vision Display and Video Adapter are designed for multiple patient uses when properly cleaned and
disinfected between patients.

The King Vision aBlades are designed for Single Use and cannot be reprocessed or sterilized.
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Manufactured By: European Representative

King Systems Ambu A/S
15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk - 2750 Ballerup

800-642-5464
www.ambuusa.com
Made in U.S.A. of US and imported parts

US and International Patents Pending
Copyright 2013 King Systemes, all rights reserved

King Vision is a trademark of King Systems Corporation
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KING VISION®
BUOEO NNAPUHIOCKOI
UHcTpyKuMmn 3a ynotpeba

3a nons3BaHe ¢ nbXxuuu aBlade

Pwur. 1
Ne 1 Oucnnen Ne 2 Bupeo apantep, Ne 3 CraHpapTHa Ne 4 Ilbxuua c kaHan, Ne 5 ByToH
pa3smep 3-4 nbXuua, pasmep 3C Bkn./U3kn.
Pa3smep 3

Ne 6 CBeTnuHeH

nHauKaTop 3a 6atepuute

Ne 7 U3xopeH Bugeo
noprt

Ne 8 OTgeneHue 3a
6atepun

Ne 9 Bpatuuka Ha
6atepunte

Ne 10 OucTtaneH
nposopey,

Ne 11 Jlbxkuua ¢ kaHan,
Pa3mep 2C

Ne 12 CraHpapTHa
nbLxuua,
Pa3smep 2

Ne 13 CtaHpapTHa
nbLxuua,
Pasmep 1

Ne 14 Bugeo apantep,
Pa3mep 1-2




O6w, npernen v onucaHue Ha NpoAaykKTta

Buaeo napuHrockonsT King Vision® npencrasnsasa npeHocuma, paboTella ¢ 6atepuu, TBbpaa cuctema ¢
BMAEO0 NapUHIoCKoM, KOATO BKIOYBA BrpafeH ANCNIen 3a MHorokpaTHa ynotpeba, ABa B1uaeo agantepa 3a
MHOrokpaTtHa ynotpeba n Habop oT NbXuum 3a egHokpaTHa ynotpeba. Ta e npeaHasHaveHa 3a nperneg u
BM3yanuanpaHe Ha ropH1Te guxaTenHn NbTuLa Ha nauMeHTa 1 3a nognomaraHe npv nocTassHe Ha
TpaxeanHa Tpbba.

KoMnoHeHTU Ha n poAayKTa

Bugeo napuHrockonsT King Vision aBlade ce cbcToM OT cnegHnTe KOMMOHEHTH:
1. BrpageH gucnneit 3a MHorokpaTHa ynotpe6a (dur. 1, Ne 1)
2. Bwupgeo apanTtep 3a MHorokpaTtHa ynotpe6a (dur. 1, Ne 2 1 14)
3. Habop oT nbxuum 3a egHoKkpaTHa ynoTpeba, cbe Unu 6e3 kaHan 3a Haco4YBaHe Ha TpaxearnHa
Tpbba (dur. 1, Ne 3,4, 11, 12 1 13)
Mpeanara ce 1 oNbIHUTENEH U3XOAEH BUAEO kKaben 3a CBbp3BaHe KbM BbHLUEH MOHUTOP.
HuWKOM OT KOMNOHEHTUTE Ha NPOAYKTa He € N3paboTeH C NaTekc OT eCTECTBEH KayuyyK.

3abenexka: BCUYKM KOMMNOHEHTU ce AOCTaBAT YNCTU, HECTEPUITHU, TOTOBU 3a yr|0Tpe6a.
Oucnnen 3a MHorokpaTtHa ynotpe6a (®wur. 1, Ne 1)

OCHOBHMAT KOMMOHEHT 3a MHOrokpaTHa ynotpeba Ha Buaeo napuHrockona King Vision aBlade e yctonuus,
BMCOKOKa4YeCTBEeH, NpeHocuM, paboTely ¢ 6atepum gucnnen ¢ TFT LCD (TbHKOCINOEH TpaH3UCTOpeH
TEYHOKpWCTaneH aucnnen) TexHonorms. Ton BKMoYBa TEXHOMOMS 3a NpMemMaHe Ha n3obpaxkeHus oT
OVCTanHMsa BpbX Ha BUAEO ajanTtepa 1 UsBexaaHe Ha n3obpaxeHneTo Ha BrpageHuns MbiHOLBETEH MaToB
ekpaH. [lucnnesT 3a MHorokpaTHa ynotpeba uma npeskntouBaten Bkn./U3kn.(®ur.1, Ne 5), cBeTnuHeH
nHavkatop 3a 6atepunte (Pur.1, Ne 6) n nsxogeH sngeo nopt (Pur.1, Ne 7). Tol cbabpKa yCbBBPLUEHCTBaHA
cucTema 3a yrnpaBsrieHVe Ha enekTpo3axpaHBaHETO C aBTOMATUYHO YCUIIBAHE U KOHTPOS Ha ekcrioHaumsaTa.
3axpaHBaHeTOo ce npegocTass Ype3 Tpu 6atepum Tun AAA, NocTaBeHu B oTAeneHmeTo 3a batepum

(dwur.1, Ne 8).

Bupeo apantep 3a MHorokpatHa ynotpeba (®wur. 1, Ne 2 u 14)
BTopuaT KOMNOHEHT 3a MHOrokpaTHa ynoTpeba Ha Buaeo napuHrockona King Vision aBlade e Bugeo agantep,
KOWTO Ce CBbp3Ba KbM AuUcnnes, 3a Aa NpexBbpns n3obpaxxeHus KbM gucnnes, korato 6bae BkntoyveH. Buaeo

afanTepbT e A0CTHLMEH B ABa pa3Mepa U Bceku Buaeo agantep Bknoysa LED matoyHuk Ha ceeTnuHa n CMOS
Kamepa, NOMECTEHU B AMUCTalHUSA BPbX.

® NMbxuum 3a egHokpaTHa ynoTtpeba aBlade (®wur. 1, Ne 3, 4, 11, 12, 13)

KomnoHeHTBLT 3a egHokpaTHa ynotpeba Ha Buaeo napuHrockona King Vision aBlade ce cbcton oT Habop ot
BapuaHTW Ha NbXWUUM 3a egHOKpaTHa ynotpeba:

JNIbxuua c kanan aBlade Ha King Vision
(dur. 1, Ne 4 u 11)

CraHpgapTHa nbxuua aBlade Ha King Vision
(Pur.1, Ne 3,12 n 13)

JIbXuuarta ¢ kaHan“ uMa HanpasnsBal, kaHan 3a
ynecHsiBaHe Ha BbBeXAaHETO Ha engoTpaxeanHa
Tpbba (ETT) kbM rnacHuUTe Bpb3kU. JIbxuuute ¢
KaHarn ca CbBMeCTVMM C KOHKpeTHa rama pasmepu
Ha eHgoTpaxeanHu Tpwbu (ETT). He e Heobxoaum
cTuner.

B ,cTaHoapTHaTa“ nbxuua HaMa HanpasnsBall
kaHarn. 3aTtoBa nNpu Te3n TbXMUU BEPOATHO LUE ce
n3nckea ynotpebata Ha CTUNET 3a NOMOLL, Npu
BbBEXOAHETO Ha eHaoTpaxeanHara Tpbba KbM
rmacHuTe BPb3KWU.




W oBeTe Bepcun Ha NbXuUMTE Ce Nnb3raT No BUAEO afanTtepa 1 ce CBbP3BaT KbM AMUCNNEs 3a MHOrokpaTHa
ynoTtpeba, 3aBbpLUBaKM KOMNMeKTa Ha BuAeo napuHrockona King Vision. uctanHusaT nposopew, Ha
nbXuuarta mma nokputue nNpoTuB 3ambliisiBaHe, KOETO NPeaoTBpaTsaBa BNSAHMETO HA KOHAEH3a BbPXy
nsobpaxeHueTto (dur.1, Ne 10).

Pa3mepuTe Ha nbxuunTe ca npeaHasHavyeHy A4a CbOTBETCTBAT HA CTaHOAPTHUTE TBBPAW NapUHIOCKOMNW.
ToBa 03Ha4vaBa, Ye nbxuunTe aBlade ¢ paamep 3 (c kaHan n ctaHgapTHU) TpsibBa Aa ce NpeLeHsBaT 3a
cbllaTa nonynaumsi oT NauueHTu, KakTo ctaHgapTHaTa nbxuua Macintosh pasmep 3. JTbxuunte aBlade
pa3mep 1 1 2 TpsibBa ga ce npeueHsABaT 3a CcbllaTa nonynaums oT NauMeHT KaTto CTaH4APTHUTE MbXNLM
Macintosh unu Miller pasmep 0 go 2.

N360p Ha pa3mep

3a 6ebeTa 1 geua, MankmaT Bugeo agantep 1-2 1 CbOTBETHUTE NMBXWLM, Ca CbC CriegHUTE NoKa3aHus:
. JIbxunua aBlade paswvep 1 (6ebeTta < 4 roguHmn)*
e  [Jlbxuua aBlade pasmep 2 + 2C (geua 1-10 roguHm)*

3a no-ronemu aeua v Bb3pacTHU, ronemMuaT Buaeo agantep 3—4 U CbOTBETHUTE MbXULU Ca CbC CreaHuTe
nokasaHus:

° JTbxumua aBlade pa3avep 3 + 3C (geua > 5 roguHu n Bb3pacTHN)*

*[lnanasoHnTe OT pa3mepu ce 6asupar Ha faHHUTe 3a 3b6U-A0-Barnekyna 3a OafeHUTe Bb3pacTu 1
npenopbLKUTE 3a opasMepsiBaHe Ha TpaxeanHaTa Tpbba. MpeLeHkaTa TpsAbBa Oa ce U3BbPLUM OT MEANLIMHCKM
CMeumanncT Bb3 OCHOBa Ha KOHKPETHUS NaLWeHT.

Bbapact | Paswep | Pasvep | Pasmep
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MokasaHua 3a ynoTpeba:

Bupeo napuHrockonsT King Vision npeacraBnsisa TBbpA NapuHrockon, U3non3BaH 3a nperneg u
BU3yarnm3auma Ha ropHUTe AMxaTeNlHM NMbTULLA Ha NalMeHTa U 3a NOMOLLY NPY NOCTaBAHETO Ha
TpaxearnHa Tpbba.

AI’IPEHVI‘IPE)KHEHVIFI U NMPEONA3HU MEPKMW:

Bupeo napuHrockonsT King Vision aBlade Tpsi6Ba aa ce nanonssa camo oT xopa, 00y4eHu u
yNbJIHOMOLLEHU Aa NPeaoCcTaBAT MeAULIMHCKA FPUXKM Ha NauMeHTUTe C TOBa YCTPOMCTBO (MHTYGauus).

MpepynpexaeHue: Buaeo agantepbT aBlade Ha King Vision cbAbpka MU3TOYHUK Ha CBeT/IMHA, KOUTO
MoOXe Aa NPMYMHU NOBULLABaHe Ha TeMnepaTtypaTa Ha MOBbPXHOCTTa Ha NbxuuaTta Hag 41°C, korato
ce usnonsea 65130 A0 ropHaTa rpaHMuUa Ha Auana3oHa Ha paboTHaTa TeMmnepaTypa, NOCOYeH 3a TO3n
npoaykT. Bcneacteue Ha AMPEKTEH KOHTAKT C NOBBbPXHOCTU € TemnepaTtypa Hapa 41°C 3a
npoabIIXUTENeH nepmuoa oT BpeMe MoXe Aa Bb3HMKHe YBpeXAaHe Ha TbKaHTa Ha naumeHTa. 3aToBa,
KOHTaKTbLT C NaumMeHTa TpsAbBa Aa ce cBeAde A0 MUMHMMYM Npu ynoTpeba 6n13o fo ropHaTta rpaHuua Ha
Anana3oHa Ha pa6GoTHaTa Temnepartypa.

Mpeaynpexaenve: HE N3MON3BAUTE MOBTOPHO AQANTEPUTE aBLADE. Apantepute aBlade ca
npepgHasHavyeHU caMo 3a egHOKpaTHa ynoTpeb6a. MoBTopHaTa ynoTpe6a moxe Aa goBeae A0
KPBbCTOCAHO 3aMbpcsiBaHe, KOeTO MOoXe Aa NPUYUHU MH(eKLUs.

MpepynpexaeHue: He rnepanTte AWPEKTHO cpelLlly 6snara cBeT/IMHA HAa CBETIIMHHUA U3TOYHUK Ha
ocBeTeHue, Tb KaTo TOBa MOXe Aa NPUYNHN BPpeMeHHa 3ary6a Ha 3peHuneTo.

ABHMMAHME:

Oucnnesat Ha King Vision e npoektnpaH ga ce nsnonssa CAMO B cbyeTaHue ¢ Buaeo agantepa Ha King Vision
n nbxuunte aBlade Ha King Vision. Bugeo agantepbTt Ha King Vision He TpsibBa Aa ce BbBexaa B ycTaTa 6e3
noctaeeHa nbxuua aBlade Ha King Vision.

MpskaTa BM3yanu3auus Ha rrnacHWTe Bpb3KU (Mpsika 3puTernHa NMHWSA) OT BbHLUHAaTa CTpaHa Ha ycraTa He
TpsbBa fa ce ovakea Npu B1aeo napuHrockona King Vision.

He notanante gucnnes Ha King Vision B HUKakBM TEYHOCTH, 3aLL0OTO TOBA MOXe [a ro nospeau.

HecnasBaHeTo Ha MHCTPYKUMUTE 3a NOYMCTBAHE M NOLIOTOBKA 3a yn0Tpe6a MOXe Oa kKoMnpomMmeTupa
(byHKLI,I/IOHaJ'IHOCTTa Ha cuctemMaTta 1 ga Hanpasu rapaHuunaTa HeBanuaHa.

He ynpaxHsiBaTe uanuiiHa cuna npu BbBeX4aHeTo Ha nbxuuaTta aBlade B ycTata.

Buaeo agantepwT King Vision e npoektupaH ga ce nHctanvpa B nbxuumTe. Tpsibea aa ce n3bsirsa orbBaHETO
Ha BMOeO ajanTtepa M3BbH NbXuLata uim ¢ NpekomMepHa cuna, Thil KaTo TOBa MOXe Aa AoBefe A0 nospeaa
Ha yCTPOWCTBOTO.

BuHarn notebpKgaBanTe NocTaBAHETO Ha eHAoTpaxeanHaTa prﬁa C noMoLwiTa Ha yTBbpAeHnTe Mmetoaun.
CucTtemara He e nogxogsiia 3a yn0Tpe6a Npu HAaNM4MeTo Ha 3anajimMn aHecTeTuun.

Mpeawn ynoTpeba BbHIWHAaTa NOBbLPXHOCT Ha BCsika NMbXuua TpsioBa Aa 6be NpoBepeHa 3a HenpenBuaeHu
ocTpy pbOoBe, M3LATUHU, BUOAMMM MyKHATUHU UK rpyOM MOBBPXHOCTU, KOUTO MOraT Aa NpUYMHAT
HapaHsiBaHe. AKO Ca HanuyHW Tak1Ba, 13Mon3BanTe apyra nbxuua.



AKo pasonakoBaHa nbxula 6bae nsnycHata npeau ynotpeba, U3xBbprieTe A U 9 3aMeHeTe C HOBa YucTa
nbxuua.

Tpsibea na ce BHUMaBa npu paboTa c Buaeo afantepa. He gbpnaite n He orbBanTe NPekOMEpPHO rbBKaBaTa
yacT Ha Buaeo agantepa. HE ce gonycka moamdukauus Ha yCTpOMCTBOTO.

OA HE CE Hakucea, n3nnakea, uammuBa, CTepunmsmpa c ra3 unu napa. Toea MoOxe fa nosefe [o ToBa, Ye
YCTPOWCTBOTO He paboTu No npegHasHayeHue.

He cbxpansiBante 6aTtepum B gucnnes King Vision 3a abnru nepuoam ot Bpeme. batepumTe morat aa
npoTekaT, KOeTo MOXe [ia NPUYNHK NoBpeaa Ha AWUCNes, JOPU ako YCTPOMCTBOTO € U3KITHYEHO.
YCTPONCTBOTO MOXE NMOCTEMNEHHO Aa Ce U3TOLLM, aKo Ce CbXpaHsiBa C MHcTanupaHun 6atepun. MNMpenopbyBa ce
GaTepunTe Aa ce CMEHST crnope ykasaHusiTa Ha CBETIMHHUS MHOUKATOP UMW Ha TpUMEeCceYne, ako He ce
13nonssart peaoBHO.

MN3bareaiiTe Aa nokpueaTte gucTanHus Npo3opel Ha Mbxuuata CbC cMaska, Tbil KaTo ToBa MoXe Aa U3KpUBK
n3obpaxeHuneTo.

V3nonaeanTe npaBurHaTa TEXHUKA 3a NOYNCTBAHE U Ae3nHGEKUMSs, onMcaHa no-rope. He TpeTupaiTte B
aBTOKMNaB, He NoTansinTe ToBa YCTPOWCTBO B HUKAKBa TEYHOCT UMW U3naramTe Ha eTUINEH OKcua Unu opyr
MeToA Ha cTepunusaums. Tean encTBusa e noBpegaT agucnnes u sugeo agantepa King Vision u we
aHynupaT rapaHuusiTa.

Opyru kabenu Hama Aa yHKUMOHUPAT NpaBUIHO, MoraT fa NoBpeaaT oGopyaBaHeTo 1 Aa aHynupat
rapaHuusaTa.

BHUMAHUE: ®epnepanHuaTt 3akoH (Ha CALLl) Hanara orpaHM4yeHneTo ToBa

YCTPOMCTBO Aa ce Npogasa No Nopby4ka Ha Unu OT neKap unu apyr

MeaANLUUNHCKU HpO(beCVIOHanVICT CbC CBbOTBETHUTE JINLIEH3W.

MNMonyyaBaHe Ha usobpaxeHue

BaxHo: OucnneaTt Ha King Vision Tpsi6Ba ga 6b4e usknyeH npeau MOHTUPaHeTO Ha Bugeo aganrtepa.
B npoTtuBeH cnyvyan BMaeo nsobpaxxeHneTo e ce M3KpUBU._AKO TOBa Ce CIlyYu, NPOCTO U3KITKYeTe
gvcnnes u cnef ToBa ro BkIYeTe oTHOBO. AKO crej npoBepkaTta npeaun ynotpe6a ¢ noctraBeH Buageo
ajanTep BUAEO eKpaHbT Ha AUCTIIes He Noka3Ba NoABWXHU U3o0paxeHus, crieqBanTe Te3u CTbNKU:

1) TMpoBeperTe, 3a Aa ce yBepuTe, Ye AUCNIIEAT U BUAEO aAanTepbT ca NPaBUITHO CBbP3aHU
eAWH KbM ApYT, KaTo M'M pa3kauuTe U crieq TOBa MM CBbpXeTe OTHOBO.

2) TpeBkntoyeTe 3axpaHBaHeTo kbM U3KIJ1., cnen ToBa oTHOBO kbM BKI1.

3) TlMoameHeTe BMAeo apanTtepa.

4) TMoameHeTe aucnnes.

3abenexka: Ako Buageo napuHrockonsT King Vision aBlade ce Hamupa B ycTaTa Ha nauueHTa,

KoraTo ToBa ce cny4u, u3BageTe ro, npeAu ga oTcTpaHABaTe npo6nemMa cbe 3arybara Ha
M3obpaxeHueTo.

OCHOBHM NpenopbLKU

Hosute notpebutenu Ha ToBa yCTPOMCTBO M TE€3M, KOMTO 3a MbPBM MbT LWe ro n3nonaear, Tpsbsa aa ce
ynpaxHsiBaTt B ynoTpebarta Ha Buaeo napuHrockona King Vision aBlade Ha MaHekeH, Nnpeau KINMHUYHOTO
npunaraHe Ha npogykra.

Mpeaun n3nonssaHeTo Npu 3aTPyAHEHN AnXaTenHn nbTua noTpebutennte Ha Bugeo napuHrockona King
Vision aBlade e ce Bb3nonseat oT ynotpebaTta My npv nauueHT ¢ HopMarnHa aHaToMus.



Oucnneat u Buaeo agantepbT Ha King Vision TpabBa fa 6baaTt MHCNekTupaHu npeam Bcska ynotpeba ot
notpebutens. MNpu ycTaHOBsIBaHE Ha BUAUMYK NpU3HaLM 3a NoBpeaa unu npobnemu ¢ aucnnes unm c BUAeo
ajanTtepa NogMeHeTe NOBPeAeHNst ENEMEHT.

CbobueHnTe YCINOXHEHUA Ha eHOOoTpaxeanHaTta VIHTyﬁaLlVIﬂ C nomMoLwjTa Ha Bungeos1lapuHrockonua BKIO4YBaT:
HapaHABaHWA Ha nurasuuara, nepd)opau,l/lvl, pa3KbCBaHUA, OTOK, Bb3MNalieHO Mprio, HapaHABaHUA Ha TMC,
HapaHABaHe Ha HepBuUTe.

Ako 1o Bpeme Ha U3Mon3BaHeTo Ha TOBa YCTPOMCTBO UMW B pe3ynTaT Ha HeroeaTta ynotpe6a e Bb3HUKHan
CEpUO3EH MHUMAEHT, MOMsl, JOKINafBaiiTe 3a TOBa Ha NPOV3BOAMTENS U HA BalLUsi HALMOHANEH KOMMETEHTEH
opraH Unu perynaTtopeH opra.

MocTaBsaHe/nogmsiHa Ha baTepuuTe
MpenopbuBaT ce Tpu (3) ankanHu 6atepumn c pasmep AAA 3a egHOKpaTHa ynoTpeba

e  OcurypeTe cu focTbN A0 OTAENeHMeTo 3a 6aTepum Ha gucnnes 3a MHorokpaTHa ynotpeba Ha King
Vision (®ur.1, Ne 8), kaTo oTcTpaHuTe Bruaeo agantepa (dur.1, Ne 2, 14) unu kanaka Ha Bpatudkara
3a 6aTtepumnte (Pur. 1, Ne 9).

° YHULWOXaBanTe n3nonssaHmTe 6aTepvw| B CbOTBETCTBME C MECTHaTa NoJInTUKa rno ona3BaHe Ha
okoriHaTa cpega. He cmecBanTe 3aeHO HOBM M M3MNOS3BaHU 68TepVIVI B aucnnes.

e [locraBete/noameHete Tpute 6atepuu c paamep AAA oTrope BbpXy NeHTaTa 3a usgbpnsaHe, kaTo
crasBaTe ykasaHUeTo, pasnonoXeHo B THE30TO 3a GaTepunTte. YBepeTe ce, Ye fornHaTa Gatepus e
NpaBuUMHO NocTaBeHa B OTAENEHMETo 3a 6aTepuu.

o [locTaBeTe HesaknoyYeHNsa BMAEO agantep ( !f), KaTo ro niib3HeTe Harope, KbM BUAE0 eKpaHa.
Cnep ToBa Nb3HETE 3aKMOYBALLMS MEXAHN3BM Harope, 4OKaTo XbJiTaTa JieHTa cnpe ga ce

Bmxaa. Ton TpsibBa Aa wpakHe/aa ce pukcupa 3gpaBo Ha MACTO. ( )
MpoBepka Ha 6aTepunTe npeamn ynotpeba
° HatucHeTe 6ytoHa SAXPAHBAHE 0] (Pur.1, Ne 5) Ha rbpba Ha gucnnes Ha King Vision.

° Oucnnesar TpﬂﬁBa a ce BkINtoumn BegHara. 3abenexka: bes nocraBeH Buaeo afgantep Ha eKpaHa
HAMa Oa ce n3Bexga HUKaKBO |/|306pa>|<eH|/|e.

o 3eneHuat ceetnuHeH LED vHaukaTop 3a 6atepumnte (Pur.1, Ne 6) nokasea, ye gUCnnesT e
roToB 3a ynotpeba.

BaxHo: Ako cBeTnuHHuaT LED nHavkatop 3a 6atepumnte MUTA B YEPBEHO, 6atepuute Tpsibea fa ce
CMEHAT Bb3MOXHO Hal-CKOPO, ThiA KATO OCTaBa OrpaHUYEHO KONMMYECTBO OT EKCMII0ATALMOHHNUS UM
pecypc.

° Oucnneat moxe ga 6bae U3KMYEH PbYHO Ypes3 HAaTUCKaHe 1 3agbpkaHe Ha OyToHa
3AXPAHBAHE. Ako kbM ancnnes Hama cBbp3aH Buaeo agantep Ha King Vision, Tol e ce
M3KIYM aBTOMATUYHO creq okono 20 cekyHau.

e  KuBoTbT Ha GaTepusiTa Lie Bapvpa B 3aBUCUMMOCT OT YCNOBUsiTa Ha ynoTpeba u cbxpaHeHue.
O6buwaTta npenopbka e Aa cmeHsite 6atepunte Bcekn (1) meceu. MNMepuoaa 3a cmsiHa Ha 6aTepuaTa
Moxe Ja 6bAe yabIKeH B 3aBUCMMOCT OT YCIoBUsITa Ha ynoTpeba, HO ce npenopbyBa Aa He
HagBuvwaea (3) Tpu meceua.



MHCTpyKUMM cTbNKa NO CTbNKA

BaxHo: OucnneaTt Ha King Vision Tpsi6ea ga 6bae U3KIMIOYEH npeav cBbLp3BaHeTo Ha BUAEO

aganrtepa, B NPOTUBEH cnyqaﬁ Bnaeo M3OGEa)KeHVIeTO Lie ce N3KpuBu. Ako ToBa ce cnyyu, NnpocTo
U3Kn4eTe gucnrnen, CBbpxeTe BUAeO agantepa v cnen ToBa ro BKnw4vetre OTHOBO.

CTBIKA 1 — NMoaroTBsiHe Ha Buaeo napuHrockona King Vision aBlade (kom6uHauusaTa ot gucnnewn,
BMAEO afanTep U NbXuua) 3a ynotpeba:

N36epeTe HeobxoaMMUSA pa3mMep NbXULa cnopes Bb3pacTra, pasMepa Ha nauueHTa u gpyru
peneBaHTHU dakTopMU.

3a pa3mepu 2 u 3 nsbepete TMNa NbXxuua (CTaHgapTHa UK € KaHan) Bb3 OCHOBA Ha
npeanoYMTaHaTa TeXHUKa 3a BbBeXAaHe Ha Tpb6a. OTHacs ce caMo 3a NbXULUM C pa3mepum 2
n3.

CBbpxeTe noaxoasius pasMmep BUAEO agantep Bb3 OCHOBA Ha pa3Mepa Ha nbxuuara,
KOSAITO e cCe U3MOor3Ba.

CBbpxeTe BUgeo agantepa kbM gucnnes. O6bpHeTe BHMMaHWe, Ye NpeaHaTa U 3agHa vacT Ha
aucnnes v BuAeo aganTepa ca LBeTHO KoavpaHu. BkapainTe gokpan He3aknioyeHus Buaeo ajantep
BBbPXY KpayeTo Ha gucnnesi. Mnb3HeTe 3aknioyBalLms MEXaHN3bM Harope, oKaTo XbTaTa feHTa
cnpe ga ce Bwkaa. Tow TpsibBa Aa wpakHe/ga ce cmkeupa 3apaBo Ha MSCTO.

BkniouyeTe 3axpaHBaHeTO U npoBepeTe (hyHKUUATA 3a NpeaocTaBAHe Ha nso6paxeHue. Cbc

3aKIoYeH KbM gucnies Bugeo agantep HatucHeTe 6ytoHa SAXPAHBAHE @ (®wur.1, Ne 5) Ha
repba Ha gucnnes Ha King Vision n noTBbpaeTe, Ye AMChnesT nokassa NoABWKHO n3obpaxeHue.
AKO eKkpaHbT OCTaHe npaseH, cMeHeTe 6aTepunTe. AKO AUCMNEST Ce BKIIOYBA, HO He Nokassa
PyHKLMOHANHO NOABWKHO N30BpaxKeHne, N3KMoYeTe ro 1 NpoBepeTe Aany BUAEO agantepbT e
npaBuUIIHO CBbP3aH, MPeau Aa ro BKIUYNTe 0THOBO. AKO BCe OLLEe He MOXeTe Aa nonyuute
yHKUMOHaNHO n3obpaxeHue, CMeHeTe BUAEO agantepa unm aucnnes.

. BkapainTte nbxulata BbpXy Buaeo agantepa. [lnb3HeTe nbxuuaTa no Buaeo agantepa (Te ce
KOMBMHMpAT caMo Mo eavH HauvH). CnywanTe 3a WwpaksaHe, KoeTo we 0603Haun, vYe nbxuuaTa e
n3LAno 3axBaHaTa BbpXy Buaeo agantepa. [oTBbpaeTe, Ye BCe olle CblecTBYBa (hyHKLMOHANHO

noaBMXHO m306pa>|<eH|/|e.

MN3non3BaHe Ha NbXxuuarta ¢ KaHan aBlade Ha
King Vision

M3non3sBaHe Ha cTaHaapTHaTa nbxuua aBlade
Ha King Vision

JTIbxuumuTe ¢ kaHan pasmep Ne 3 n 2 ca
npegHasHavyeHun ga 6bAaaT U3Non3BaHu Cbe
CTaHAapTHU pa3Mepu eHAOTPaxeanHu TPLOM.
BuxTe pasgena cbc cneumncdukaLmm Ha MbXULMUTE
3a NpenopbKU OTHOCHO pa3mepa Ha Tpbb6ara.
He e Heob6xogum cTuner.

CTtaHpapTHUTe Nbxuum ¢ pasmep Ne 3,2 1 ce
M3nonsBaT, KoraTo HsiMa nokasaHus 3a
MHTErpupaHo HacouBaHe Ha eHAOTpaxearnHara
TpbOa.

B TO3M cnyyan BepOSAITHO e Ce HaroXu ga ce
M3nonsBa cTUneT.

CwmaxeTe eHgoTpaxeanHaTta Tpbba, HanpasnsBawms
KaHan Ha mbxuuara ¢ kaHarn 1 AUCTarnHus BpbX Ha
nbXuULaTa ¢ NoMoLTa Ha BOJOPa3TBOPUM
ny6pukaHT. BHumaBaiite, 3a fa usberHete
MOKPMBAHETO Ha AMCTanHKsA Npo3opeL, Ha nbxuuaTa
€ NybpuvKaHT Tbii KaTo TOBa MOXe Aa U3KPUBHK
n306paxeHneTo.

EHpoTpaxeanHaTa Tpbba Moxe aa 6bae
npeasapuTenHo 3apefeHa B HanpasnsBalLusa kaHan,
KaTo AMCTanHWST i BPbX € NoApaBHEH CNpsSIMO Kpasi
Ha kaHana. OGbpHETE BHUMAHWE, Y€ BbPXbT Ha
eHOoTpaxeanHaTa Tpbba He TpsAGBa Aa ce BuXaa Ha
ekpaHa npu NpaBuUHOTO 1 3apexaaHe. ApyrvaTt
BapuWaHT e eHaoTpaxeanHarta Tpbba Aa 6bae

CmaxeTe gucTanHusi BpbX Ha cTaHgapTHaTa
nbXKUUa ¢ NoMoLLTa Ha BOAOPA3TBOPUM
nyOGpUKaHT.

BHumaBaiiTe, 3a fa nsberHete NoKpUBaHETO Ha
OWCTanHna Npo3opeL, Ha Nbxuuara ¢ nyopukaHT
TbI KaToO TOBa MOXeE [a U3KPUBU N30OpaKeHNETO.

EnpoTpaxeanHaTta Tpbba u cTuneTsT Tpsbea aa ce
cMaxar, a CTUNeTbT Aa ObAe NpeaBapuUTenHoO
3apefeH B eHgoTpaxeanHaTa Tpbba no cblyms
HauuH, KaKTO Npu ApYrv UHTYGaumu, Npu KOUTo ce
nsnonsea CTuner.

CbBeT kbM NnoTpebutens: Moxe ga e nosnesHo
eHpoTpaxeanHaTa Tpbba fa ce ochopmm ¢




BbBeAeHa B KaHana, crneq KaTto nbxuuarta 6bae
BbBedeHa B ycTaTta U rnacHuTe Bpb3ku 6baat
BM3yanuanpaHu.

npenBapuTenHo 3apegeH ctuneT, 3a Aa CbBhnana C
KpuBaTa Ha nbXuuara.




BAXHO: Ako cBeTnuHHuAT LED nHpgukartop 3a 6arepuute (dur.1, Ne 6) B ropHus nsaB brbn Ha gucnnes
Ha King Vision MUIF'A B YEPBEHO, ocTaBalimAT XUBOT Ha 6aTepuuTe e orpaHu4veH n 6atepuute
TpsAbBa Aa 6bAAaT NOAMEeHeHN Bb3MOXHO Hal-CKOpo.

Ctbnka 2 — BbBexaaHe Ha nbxuuaTa Ha King Vision B yctarta

OTBOpeTe yCTaTta Ha nauueHTa C noMoLllTa Ha CTaHAapTHa TeXHUKa.

I'Ipvl HannymeTo Ha NpeKkoMepHU CereTM/KpbB acnmpmpame Bb3aylWHUTE NbTULLA Ha NaLUeHTa,
npeaun ga sbBegeTe nobXuuaTta B yctaTta.

BbBegeTe nbxuuaTa B yCTaTa, KaTo cna3BaTe cpegHaTta JIMHUA. BHumaBaiTe, 3a oa nsberHete
HaTUCKaHe Ha e3nka KbM JTapuHKca.

Korato nbxuuata e BbBegeHa Hanpep B opodapyHKca, u3nonasanTe npegeH Noaxos Kbm
ocHoBaTa Ha e3uka. TbpceTe enurnoTvca U HacoyeTe Bbpxa Ha NMbXuuaTta KbM Barnekynara, 3a ga
yrnecHuTe BM3yanusaumsTta Ha rnoTuca Ha BUAEeo ekpaHa Ha aucnnes. BepxbT Ha nbxuuarta aBlade
Moxe fa 6bae noctaBeH BbB BanekynaTta nogobHo Ha nbxuua Macintosh unu moxe ga 6bae
M3non3eaH 3a noBauraHe Ha enurnoTmca kaTto nbxuua Miller. 3a Hai-0o6pu pesyntaTtu
LieHTpupaviTe rnacH1Te Bpb3kW B CpedaTta Ha BUAEO eKkpaHa Ha gucnnes.

Ako guctanHusT nposopel (dur.1, Ne 10) ce 3anyLum (Hanp. oT KpbB/CEKPETU), U3BadeTe NbxuuaTa
OT ycTaTta Ha naumeHTa u nounctete obekTmea.

CTBIKA 3 — BbBexaaHe Ha eHOoTpaxearnHara Tpbba

MpuaBuxeTe Hanpen eHpoTpaxeanHarta Tpbba BkapaliTe eHgoTpaxeanHaTa Tpbba/ctunerta

(nbxuua c kaHan aBlade) (ctanpapTHa nbxuua aBlade)

Cnep kato BuguTe rnacHuTe BPBb3KM B LLEHTbpa Ha Cnep kato BuguTe rnacHuTe BPB3KM Ha aucnnesa Ha

oucnnes Ha King Vision, npuasmxeTte 6aBHO King Vision, BbBegeTe eHgoTpaxeanHata Tpbba ¢
Hanpen eHgoTpaxeanHaTa Tpbba 1 BHUMaBaiiTe npenBapuTenHo 3apeeHust CTUET B ycTaTta C
MaHLLETBT @ MMHE Mpe3 MacHUTE BPb3KMU. nomoLLTa Ha cTpaHnyeH noaxon. Cnen kaTo BbPXbT HA
OTGenexeTe, Ye MOXe [a Ce Hanoxm eHpoTpaxeanHaTta Tpbba 4OCTUrHE A0 3a4HUs

He3HaudunTesnHa MmaHunynauua Ha nbXxuuaTta, 3a Aa d)apl/IHKC, MaHI/IrIyﬂI/IpaVITe eHOoTpaxeanHaTta pr6a,
Ce nogpaBHU BbPXbT HAa eHAoTpaxearnHaTa pr6a 3a Aa Haco4nTe Bbpxa N KbM rflacHUTE BPb3KU.
CNpAMO rMmacHUTe BPb3KN. an/I,EI,BI/I)KeTe BbpXa Ha eHOOTpaxeanHata pr6a TOYHO

npea3 rnacHuTe Bpb3KuK, cnen toBa anGepeTe cTuneta,
npeguv oa npuaBmXxnTe eHaoTpaxeanHarta pr6a B
no3nunAaTa B TpaxedTa C MaHWweTa noa rmacHuTe
BPb3KW. VI3BageTe M3LAno cTuneTa.

CbBeTU KbM n0Tpe6MTen;| 3a npuaBunXxBaHe Ha eHOOTpaxeanHaTa Tp'bGa B TpaxedTa

Han-yecTo cpelwaHunat np06ne|v| C BbBE€XOaHETO Ha eHOoTpaxearnHaTa pr6a C BCEKM BMUOEO NNapuHrockon e,
4Ye BbPXbT Ha NbXuuaTta e NpuaBvXXeH TBbpae ganeu. Moxe ga nma ﬂ,06p0 M306pa>KeHv1e B 6M3bK NnaH Ha
rmacHUTe Bpb3KN, HO eHOOTpaxealiHaTta pr6a He Moxe aa 6bae npuaBmXXsaHa Harnpen, 3aloTo
J'I'b)KVILI,aTa/KaMepaTa 3anyuwBaTt npoxoda Ha eHOoTpaxeanHarta pr6a. 3a pgace cnpaBuTe C ToBa:

Cnepgaiite npegHaTa NOBbPXHOCT Ha e3MKa U NoCTaBeTe BbpXa Ha NbXUuaTa BbB Banekynarta unu
Ako cTe TBbpae 61130 Oo rnacHuTe BPB3KU, U3TerneTe fieko nbxuuarta, 3a aa nonyymte no-
naHopamMeH uarnen, 1 MHOro BHMMaTesrnmiHoO NoBAUTrHETE B NpeHa NocokKa, npean oa onntate aa
npnoBmxmnTe eHgoTpaxeanHaTta pr6a Hanpen.




Opyru cbeeTu:

e AkO BbpXbT Ha eHoTpaxeanHarta Tpbba ce e OTKMOHWI HafAsICHO KbM [sicHaTa apuenurinoTuyHa
rbHKa UNWU apUTEHOUIHUS XPYLUSAT, 3aBbpTETE eHAOTpaxeanHara Tpbba obpaTHO Ha
YyacoBHuKoBaTa cTpenka Ha 90°, 3a 4a ce OTKIMOHM HarsiBo KbM BeCTUGIONAa Ha NapuHKca.

o M3nonsBanTte eHooTpaxeanHa pr6a Ha Parker, 3a ga nOMorHe npu LeHTpupaHeTo Ha CKOCEHUS
Kpan 3a HaBnM3aHe BbB BeCTMOlONa Ha JNTapuHKca.

. Mpy NbXxuua ¢ kaHan MaHunynupanTe apbXkKaTa, 3a 4a HacounTe Bbpxa Ha eHaoTpaxeanHaTa
Tpbba kbMm BecTMGIONa Ha NapuHkca (0BMKHOBEHO HaMNsABO), Crnes TOBa Ce BbpPHETE KbM
LeHTparnHara fMHus, 3a Aa ce NpuaBUXMUTE Npes rMacHUTe BPb3KU.

. Mpu cTaHAapTHaTa NbXuua HacTpoiiTe KpuBaTa eHgoTpaxeanHa Tpbba/cTuneT, 3a Aa cbBnagHe ¢
KpuBaTa Ha nbxuuaTa. 3a no-npefeH napuHKC Moxe Aa € NoAXOASLO No-0CTPO OrbBaHe.

o [Mpu cTaHgapTHa NbXxuua, peTpomMorapeH Noaxo4 ¢ eHgoTpaxeanHaTta pr63 MOXe Oa Cce ylnecHuU
I/IHTyGaLIMﬂTa 1 MOXe Aa Hamanu HeobxoammocTTa oT O(*)OpMFlHe Ha eHOOTpaxeanHaTta

Tpbba/cTnneTa ¢ No-oCcTpO OrbBaHe.

CTBIIKA 4 — OTcTpaHsiBaHe Ha NbXuuarta

OTcTpaHsiBaHe Ha nbxuua ¢ kaHan Ha King
Vision

OTcTpaHsiBaHe Ha cTaHpapTHa nbxuua Ha King
Vision

Crabunuaupaiite/apbxTe eHgoTpaxeanHata Tpbvba
CTpaHW4HO 1 n3BageTe BMAeo napuHrockona King
Vision oT ycTaTa, KaTo 3aBbpTUTE ApbXKKaTa B
Mocoka KbM rpbAHMSA KOLW Ha naumeHTa. C
N3NN3aHeTo Ha MbXuuara oT yctaTta
eHpgoTpaxeanHarta Tpbba Tpsbea necHo aa ce
pasgenu oT MbBKaBWs CTPaHNYEH OTBOP Ha kaHana.

Crabunusnpanite/gpbxTe eHgoTpaxeanHarta Tpbba
CTpaHW4HO 1 n3BageTe Bugeo napuHrockona King
Vision oT ycTata, kaTo 3aBbpTUTE ApbXKKaTa B
Nocoka KbM rPpbAHMS KOLL Ha NaumeHTa.

. M3knioyeTe gucnnes, kato HaTucHeTe 1 3agbpxuTe 6yToHa SAXPAHBAHE @ (dur. 1, Ne 5).

3abenexka: BuHarn noTBbpxaaBanTe NOCTaBAHETO Ha eHAoTpaxeanHaTa Tpbba, Aopu crned U3BbPLUBAHETO

Ha BU3yanHa MHTybaums.

CTBIKA 5 — OtgensiHe U U3XBbpnsiHe Ha komnoHeHTUTe Ha King Vision cnep ynotpe6a:

Cnen NPUKNioYBaHe Ha npoueaypaTa oTaeneTte gucnnes n Buaeo agantepa oT nbxuuaTa. Ms3xebprete
nbXuuata npu cnasesaHe Ha MeCTHUA NPOTOKOIT U I'IO‘-IVICTeTe/LI,eCWIH(*JeKLI,VIpaVITe auncnnea n sugeo agantepa.

3abenexka: He nsxsbpnanTte aucnnes unu suaeo agantepa Ha King Vision!

MOYNCTBAHE v AESUH®PEKLUA Ha aucnnes n Buaeo agantepa Ha King Vision, kouTto ca 3a

MHOrokpartHa ynotpe6a

BHUMAHUE:

° He noTansante gucnnes Ha King Vision B HUkakBu Te4HOCTH, 3al0TO TOBa MOXe fa ro

nospegu.

. He o6paboTBaliiTe NOBTOPHO HUKOE YCTPOUCTBO, 3a KOETO UMa CbMHEeHMe, Ye e 6uno
U3rnoxeHo Ha 6onectTa Ha Kponudena-Ako6 (CJD) unu BapuaHTm.
e Bupeo apantepsT King Vision e npoekTupaH Aa ce UHcTanupa B nbxuuure. Tpsa6Ba aa ce
M36sArea orboBaHeToO Ha BUAEO ajanTtepa U3BLH NbXuuata UM ¢ NpekoMepHa cuna, Tbi
KaTo TOBa MOXe Aa AgoBefe A0 NoBpeaa Ha yCTPOUCTBOTO.
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ETAMNMU HA NOYUCTBAHE

Oucnnen n BUQeo aganTep:
AKO gucnnedaTt unv BUAEO aganTepbT ca BUAMMO 3aMbpPCEHM UIUM MMa CbMHEHUE 3a 3amMbpcsiBaHe, criefBanTte
onncaHuTe No-A0Ny CThIKM 32 NOYUCTBAHE:

. HanomHsiHe: Mo Bpeme Ha npoueca Ha noYncTBaHe OpuMeHTUpanTe gucnnes v Buaeo agantepa
BMAEO eKpaHa Haj oTaeneHueTo 3a baTepusita (M3npaBeHa/BepTUKanHa opueHTauusi). He
noTananTe Aucnnes unu Buaeo agantepa.

. 3a ga npegoTepaTMTe NPOHUKBAHETO Ha TeYHOCT B Ancnnes Ha King Vision, opueHTupante
YCTPOWCTBOTO C BMOEO eKpaHa Hag OoTAeneHmeTo 3a 6atepum (M3npaBeHa/BepTyKanHa
opueHTauus).

o MpuroTeeTe eH3MMeH NOYUCTBALL pa3TBop, kaTo Hanpumep ENZOL (Cidezyme®) B cboTBeTCTBME C
WHCTPYKUMUTE Ha npoussoauTens. MovncTteTe usnata BbHIWHA NOBBLPXHOCT Ha AUCMNes U BUOEO
aganTtepa C KbpnnyKkv Unm Maprsi, KOuto ca 6unm HaBnaxxHeHN (a He MOKPM U KamneLum) ¢
noyncTealms pasteop. Moxe Aa ce usnosnsea namy4yeH TamnoH 3a NoOYMCTBaHE Ha NpoLUEenuTe Ha
NyprnypHOTO XEPMETM3NPAaLLO yNbTHEHME 1 Ha OyToHa Bkn./M3kn. Ta3n cTbnka Ha NoYnCcTBaHETO
TpsbBa Aa Tpae Han-manko 2 MuHyTK. Crieq 2 MMHYTUM CMEHEeTe KbprudkaTta unvm mapnsaTa u
NoBTOpPETE 3a OLle 2 MUHYTU UMK OO0 OTCTPaHSIBAHETO HA BCUYKN BUOUMU 3aMbpPCSBaHUSI.

o  Ako e u3non3eaHa m3xoaHa Buaeo Bpb3ka (dur.1, Ne 7), yBepeTe ce, Ye CTe NOYNCTMIN
kabena v kanaka Ha BUaeo nopra.

. OtcTpaHeTe Bugeo agantepa (dur.1, Ne 2, 14) n nouymcreTe KpayeTo Ha gucnnes, KaTto BHUMaBaTe
na n3bsirsate 6aTepunTe N TEXHUTE KOHTAKTU, U MOYUCTETE ropHaTa 4acT Ha YallkaTta Ha BUaeo
apanTtepa OTBbTPE U OTBBH A0 AbMGOYMHA OT OKOMO 2 Ccm.

. Cnepn noYncTBaHETO OTCTPAHETE BCUYKM OCTATbUM C BNaxkHa Kbprnuyka unv maprsi.

o M3nonseanTe cyxa K'bpl'lVI‘-lKa/MapJ'lﬂ, 3a Ja OTCTpaHuUTe BogaTa, UM octaBeTe YCTPOMUCTBOTO Aa
M3CbXHE Ha Bb3OyX.

o [NouncTeTe rnaBaTa Ha KamepaTta CbC CMPTHA Kbpnuyka Unv ¢ Maprsi, HaBnaxxHeHa CbC CrmpT, ako
3abenexuTe, ye m306pa>+<eHV|eTo He € ACHO.

ETANU 3A OE3UHPEKLUA

Oucnnen n BUgeo agantep:
3a gesunHdekuns cneaBanTe CTbkUTe, M3GPOEHM No-aony:

. HanomHsiHe: no BpeMe Ha npoueca 3a Ae3uH(EKUUs opueHTUpanTe AucChies U BUOeo
ajanTepa C BuWAEO e€KpaHa Haa oTaeNnieHMeTo 3a OaTepuu (M3npaBeHa/BepTuKanHa
opueHTauus). He notansaiTe gucnnes unu BuAeo agantepa.

° M3nonaBanTe HoBa kbprndka Super Sani-Cloth, ¢ koaTo ga gesvHdekumpate gucnnes u Buaeo
aganTtepa 3a MUHUMYM 10 MUHYTW, KaTO NOAMEHSITE KbprnykaTa Ha BCEKU 2 MUHYTU.

o [peou ga oTcTpaHMTe BUAEO agantepa OT Agucnnes, n3dbplueTe BbHLIHATa NOBLPXHOCT Ha
avecnnes n Buaeo aganTtepa ¢ HoBa Kbprimdka Super Sani-Cloth. YBepeTe ce, Ye BCuYkn
TPYAHOLOCTBIMHU MEeCTa ca WaTesIHO HAaMOKPEHN C Ae3nHeKTaHTa.

o [o Bpeme Ha AesuHdekuUsita ¢ MUHUManHa npoabmxkuTenHoct 10 MUHYTU n3bbpLIeTe
OTHOBO BBHLUHMTE MOBBPXHOCTM Ha AUCNIed M BUAEO aganTepa C HOBa Kbpnuyika Super
Sani-Cloth, kato 06bpHeTe 0coGeHO BHMMaHMe Ha OyToHa Bkn./M3kn., nyprnypHOTO
YNTbTHEHWE M NPOLENUTE Ha Nib3rava.

o [o BpeMe Ha Oe3vHdeKuusaTa ¢ MMHUMAanHa npoabimKUTENHOCT 10 MMHYTU OTCTpaHeTe
BMAEO ajanTepa u n3bbplueTe kpaveTo Ha aucnnes v Bugeo agantepa. MorpwxeTe ce ga
Ae3vHdekumpaTe LWaTtenHo BbHWHUTE pbboOBe OT BCsika CTpaHa Ha OTAENEeHWeTo 3a
GaTepuu, KaTo ce noctapaeTte Aa u3bareaTe daTepumTe U TEXHUTE KOHTaKTU. M3GbplueTe
no AbiKMHaTa Ha JornHaTta YacT Ha NypnypHOTO YNiTbTHEHWE, rOpHaTa YacT Ha YalukaTta Ha
BMOEO ajanTtepa U BbTPelHUst pbb. KoHueHTpupanTe ce Bbpxy BbTpelHus pbb Ha
oTaeneHneTo 3a 6aTepun M Ha ObNOOYMHA OKOMO 2 CM OTBLTPE U OTBBLH Ha YallkaTa Ha
Buaeo agantepa. SABEJIEXXKA: BHMmaBawnTe, 3a aa nsberHete NpoHMKBaHe Ha TEYHOCT
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B OTBOpa Npu AoJiHaTa 4YacT Ha oTaeneHueTo 3a 6atepun.
o Ako e wusnonasaHa wu3xogHa BMAeo Bpb3ka (Pur.1, Ne 7), yBepeTre ce, 4ye cTe
AesnHdekuupanu kabena n kanaka Ha BUAEeo nopTta.

. Cnep ToBa ocTaBeTe BUAEO afanTtepa Ha Bb3AyX Aa U3CbXHE HaMbIHO.

. KoraTo Bugeo agantepbT N3CbXHE, U3nonssanTe CTepunHa Maprsi, HaBnaxHeHa CbC CTEPUITHA BOAa,
3a ga u3bbpluieTe cTapaTenHo KpayeTo Ha Aucnnes, BbHWHWTE pbOoBe OT BCAka CTpaHa Ha
oTAeneHuneTo 3a 6aTtepuu, AONHaTa YacT Ha NypPNypHOTO YNITbTHEHNE U ropHAaTa YacT Ha YallkaTa Ha
BMAEO ajanTepa U BbTPELUHUS pbO, JOKATO M34e3HAT BCUYKU CNeaun OT Ae3nHeKTaHTa.

. OcTaBeTe KOMMOHEHTUTE A U3CbXHAT HaMmbIHO Ha Bb3ayX.

. Cnep kaTo KOMMOHEHTUTE N3CbXHAT, CBbPXETE OTHOBO BUAEO afanTtepa KbM Aucnnes, 3a ga
3aTBOpUTE OTAENEHNeTo 3a Gatepun.

. ManonsBanTe ctepunHa Maprsi, HaBNaxHeHa CbC CTepUIiHa BoAa, 3a Aa n3bbpLueTe waTernHo
auncnnest U cCBbp3aHUsa BUAEO aganTep, 4OKaTo U34e3HaT BCUYKM creaun OT Ae3uH(EKTaHTa.

. OcTaBeTe KOMMOHEHTUTE A U3CBbXHAT HambIHO Ha Bb3ayX.

. MouncTeTe rmaeaTta Ha kamepaTa CbC CNMPTHA KbPNMYKa UM ¢ Mapnsi, HaBMNaXHeHa CbC CNMPT, ako
3abenexwuTe, Ye n30bpakeHNeTo He e SICHO.

o CbxpaHsBanTe gucnnes u Buaeo agantepa Ha King Vision B focTaBeHaTta KyTusi 3a CbXpaHeHue
unu B gpyra nogobHa uncta Topbuyka, YaHTa Unv TaBuYKa, 3a Aa ro 3almTnTe oT 3aobukansiara
cpena, fgokaTo 6bAe u3non3saH OTHOBO.

3abenexka: MaTtepnanuTe Ha gucnnes u Bugeo agantepa Ha King Vision ca ceBmecTumu u cbe 70%-0B
n3onponuno ankoxon, Cidex®, Cidex Plus® mnnu Cidex OPA®. Npu n3anon3saHeTo Ha Te3n Ae3NHpEKTAHTH
cneaBanTe MHCTPYKUMUTE Ha NPOM3BOAUTENSA Ha Ae3nHdeKTaHTa 3a NPaBUTHUTE YCIOBUSA Ha KOHTAKT U
BpeMeTOo Ha ekcno3vuusi. He noTtansiite avcnnes. Manonssavite kbpnuyku/mapns, 3a 4a HaHeceTe
Ae3vHdeKTaHTa Nno NOBbPXHOCTTA Ha AUcnes u Buaeo agantepa Ha King Vision 3a Heobxoammuma nepuvog.
M3nonaBante Kbpnuuku/Mapns, HaBNaXHEHN CbC CTEpUSIHA BOAa, 3a Aa NpeMaxHeTe ocTaTbLuMTe, U OCTaBeTe
[a M3CbXHe Ha Bb3ayXx crieq Ae3uHeKUUs.

UpeHTndukauma Ha npoaykrta KATAITOXXHU HOMEPA

Oucnnen n Bupeo aganTep:

KVIS01VA34 1 6pon — Ancnnein Ha King Vision
1 6pon — Bugeo agantep Ha King Vision ¢ pa3vep 3/4
1 6pon — 3awmTeH kanbd 3a gucnnes
3 6posi — 6aTepun pasmep AAA

KVIS01VA1234 1 6pon — ncnnein Ha King Vision
1 6pon — Bugeo agantep Ha King Vision ¢ pa3vep 3/4
1 6pon — Buaeo apgantep Ha King Vision ¢ pasmep 1/2
1 6pon — 3awmTeH kanbd 3a gucnnes
3 6pos — 6baTepum paamep AAA

KomnnekT aBlade:
KVLABKIT3 1 6pon — fucnnew Ha King Vision
1 6poii — Buaeo apgantep Ha King Vision
1 6pon — 3awmTeH kanbd 3a gucnnes
3 6pos — 6baTepum paamep AAA
6 6pos — nxuum aBlade Ha King Vision, pasmep 3, 3a Bb3pacTHu (4 ¢ kaHan, 2
cTaHgapTHW)

Oucnnen:
KVISO1 1 6pon — ncnnein Ha King Vision
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Bupeo apanTtep:
KVLVA34 1 6pon — Bugeo agantep Ha King Vision ¢ pa3vep 3/4
KVLVA12 1 6pon — Buaeo apgantep Ha King Vision ¢ pasmep 1/2

CraHpapTHa nbXuua:

KVLAB3 20 6pos (1 kyTusi) — nbxumum aBlade Ha King Vision, ctaHgapTHu, pasmep 3, 3a
Bb3PaCTHM

KVLAB2 20 6pos (1 kyTnsa) — nexuum aBlade Ha King Vision, ctangapTHu, pasvep 2, 3a
Aeua

KVLAB1 20 6pos (1 kyTnsa) — nexuum aBlade Ha King Vision, ctangapTHu, pasvep 1, 3a
6ebeTa

JTbxuua ¢ kaHan

KVLAB3C 20 6pos (1 kyTusi) — nbxumum aBlade Ha King Vision, ¢ kaHan, pasmep 3, 3a
Bb3pacTHU; 3a NoM3BaHe C eHaoTpaxeanHu Tpbou ¢ pasmep 6,0 go 8,0 mm
BbTPELLEH ANaMeTbp

KVLAB2C 20 6pos (1 kyTusi) — nbxumum aBlade Ha King Vision, ¢ kaHan, pasmep 2, 3a geua;
3a nonsBaHe ¢ eHOoTpaxeanHu Tpbbu ¢ pasmepu oT 4,5 0o 5,5 mm BbTpeLleH
anameTsp.

Akcecoap 3a Bugeo napuHrockon King Vision:
KVCABL 1 6poii — n3xogeH Buaeo kaben*

Buaeo u3xoabT Ha ancnnest Moxe ga 6bae cBbp3aH KbM YCTPONCTBA, cepTudmumpanm no UL/IEC 60601-1, cbe
ctaHgapTeH aHanoroB nopT (RCA) u Bxog 3a Bugeo curHan no craHgapT NTSC; He TpsabBa ga ce cBbp3BaT
JoNbIHUTENHN NepudepHn ycTponcTea. Tpsabea aa ce usnonssa camo KVCABL.

OrPAHUYEHA TAPAHUUA 3a gucnnes Ha King Vision

King Systems rapaHtupa, 4e gucnnest Ha King Vision HsiMa ga nma gedektun B nspaboTkata 3a nepuos ot
epgHa (1) roguHa ot gaTaTa Ha 3akynyBaHe. King Systems 3actaBa 3aj ka4eCTBOTO Ha BCUYKUTE CY NPOOYKTU.
Ako Bawwusat gucnnen Ha King Vision ce noBpeau npu HopmanHa ynoTpeba B paMKuiTe Ha rapaHUMOHHUS
nepuoa, MoXeTe a ro BbpHeTe 3a nogmsiHa.

King Systems HsiMa ja HOCM OTFOBOPHOCT 3a pasxoau 3a PEMOHT/MoAMSHA Cref, U3TMYaHe Ha rapaHLUMOHHUS
nepwvoa.

Bcuukn rapaHuMOHHN peKknamMmaunm N3nmckeaTt oT cobCcTBEHMKA:

e [la npocneau gataTa Ha nofyvyaBaHeTo. [apaHUMOHHUST Nepuog, 3anoysa oT JataTa Ha
nonyyaBaHe, a He OT AaTtaTta Ha MbPBOTO KMMHWYHO U3NOM3BaHe.

e [la npegocTaBu HOMepa Ha OpuUrMHanHaTa nopbyka 3a MoKynka unu Apyro ,4okasaTencTeo 3a
3aKynyBaHe".
MoTtbpceTe oTaena ,06cnyxBaHe Ha knueHTH" Ha King Systems Ha TenedoH 1-800-262-8462, 3a
Aa nony4ute HOMep Ha paspelleHne 3a BpblyaHe Ha ctoka (RGA). MexayHapoaHuUTe KMeHTH
Tps6ea aa noTbpcAT otaen ,O6cnyxeaHe Ha KnueHTU Ha TenedoH 1-410-768-6464.

° [a npegoctasun MHopmaLmaTa No-rope 3aegHo ¢ HemanpasHus gucnnen Ha King Vision 3a
BCSIKaKBM rapaHLMOHHN peknamaumm.

B avcnnes v Buaeo ajantepa HaMa 4acTu, KOUTO noAnexar Ha obcryXBaHe OT NoTpeGuTens, ¢ U3KIYeHe
Ha OTBapSAHETO Ha OTAeneHneTo 3a GaTepun Npu nogmsiHa Ha 6atepunTe. OTBaPAHETO Ha Kopnyca Ha aucnnes
WM BMAEO ajanTepa Lie OTMEeHW BanMAHOCTTa Ha BCAKAKBa OCTaBalla rapaHuus. MFapaHuusTa He nokpusa
cyynBaHe B pe3ynTaT Ha 31oynoTpe6a unu HemnpasuiHa ynotpeta.
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BAXXHO: Oucnneart u Bugeo agantepsT Ha King Vision He ca npegHasHavyenn ga 6baaT aBTOKNaBMpaHu,
noTansiHX B KakBaTo U Aa € TeYHOCT UMK noanaraHu Ha ctepunusaums ¢ etuneHos okeug (ETO) unu gpyr
MeTo[ 3a cTepunusaums. HecnaseaHeTo Ha MHCTPYKUMMTE 3a ynoTpeba Moxe ga kKomnpomeTmpa
(PYHKLMOHANHOCTTa Ha cMcTemMara 1 ja OTMEHM BanuaHOCTTa Ha rapaHumsaTa.

OUCIINEN HA KING VISION:

Pasmep Ha gucnnesa:

Terno (6e3 6atepunte):

EkpaH Ha gucnnes:

BbTpelueH N3ToYHMK Ha 3axpaHBaHe:

CNELUNDUKALIUUK

29"X58 X14"
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 rpama
130 rpama ¢ nocTtaBeHu TUMMYHK ankanHu 6atepun ¢ pasmep AAA

2,4 nhHya (6,1 cm) guaroHan, TFT LCD ueTeH aucnnen ¢
aHTupednekcHo nokputue; 320 X 240 (QVGA) nukcena Ha kaabp, ©
kagpoBa vectota 30 FPS 1 3puteneH bron go 160°.

Manonseante Tpu (3) ,ankanHu® 6atepum c pasamep AAA 3a Han-
[006pO UANOCTHO PYHKLMOHMPAHE.

Oucnnest Ha King Vision Moxe ga ce 3axpaHBa camo oT 6aTepumn ¢
pasmep AAA; He ce npeanara BbHLUEH U3TOYHUK Ha 3axpaHBaHe.

YnpaBneHue Ha enekTpo3axpaHBaHeTo: OucnneaT pasnonara ¢ BrpageHa yCbBbpLUEHCTBaHa cucTema 3a

WHaovkaTtop 3a GatepuunTe:

MaTepuan Ha kopnyca:

OnakoBka:

ynpasfeHne Ha eneKkTpo3axpaHBaHeTo, NPOeKTMpaHa Aa nectu 3apsaa
Ha b6atepunTe. Tasm cuctema e nsknoym 60 cekyHau crnep
NOCTaBSAHETO BbPXY HEMOABMXKHA NOBBLPXHOCT (KOrato He Ce AbpXU B
pbka).

KoraTo kbM gucnnes HsMa CBbp3aH BUAEO ajanTtep, BUOEO eKpaHbT U
cBeTnuHHMAT LED nHaukaTop 3a 6atepunte aBTOMaTUYHO LUE ce
n3knoyat cnepq okono 20 cekyHaw.

CseTtnuHHuaT LED nHgukaTtop 3a 6aTepumte B ropHUsi NsiB brbf 4o
eKkpaHa ce n3nonsea 3a obo3HayaBaHe Ha CbCTOSIHWMETO Ha baTepumnTe.

Korato cBetnuHHuaT LED nHgukaTtop 3a 6atepumte e 3EJIEH,
AVCNNesAT nMa AoCTaTbYHO 3axpaHBaHe 3a M3BBbPLUBAHE Ha TUMUYHA
NapuHrocKonus n MHTyGaums.

KoraTo cBeTnuHHuAT LED nugukaTop 3a 6atepumte MU'A B
YEPBEHO, 6atepunte TpsbBa Aa ce CMeHST Npeaun crieABalloTo
nonseaHe Ha aucnnes.

CeetnunHuAT LED nHamkaTop 3a 6atepunte e ce musknoum 20
CEKYHAM cnef BKMOYBAHETO Ha AMUCHIEesi, OCBEH akO He ce Hanara
cMsiHa Ha BaTtepuuTe.

Monukap6oHaT u akpunoHuTpun 6yTaameH ctupon (ABS)
Oucnnesat Ha King Vision ce goctaes YACT, HECTEPUIeH, rotos 3a

ynotpe6a B KyTusl 38 CbXpaHeHWe, rOTOB 3a MbPBO MoNn3BaHe crnesg
nocTtaesiHe Ha 6aTtepuuTe (OT KOMMEKTA).
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Cpepfa 3a cbXxpaHeHue v TpaHcnopT PaGoTHa cpena

50°C, 122°F 40°C, 104°F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50°F J/
85% 75%
r r
30% )~ 30% =
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg
50 kPa, 14,77 inHg @ 80 kPa, 20,67 inHg @
Bugeo nsxoga;: Oucnnesat Ha King Vision nma yHukaneH naxogeH suaeo nopt (Pur. 1, Ne

7), KOWTO MOXe [a ce CBbp3Ba KbM MOHUTOPU, BUOEO EKpaHW, KOMMOTPU
UNK BCSIKO ApPYro YyCTPOMCTBO, KOETO MMa CTaHAapTeH aHanoros BXOAEH
Buaeo nopt (RCA). [la ce nanonsea camo ¢ U3Xo4HUSA Buaeo kaben Ha King
Vision (katanoxeH Homep KVCABL). Qucnneat Ha King Vision moxe aa ce
CBbp3Ba CaMO KbM €HO YCTPOWCTBO, cepTudmumpano no UL/IEC 60601-1,
YMATO KOHCyMauus Ha TOK e orpaHmdeHa go 300 mA.

M3nonssaHeTo Ha N3Xo4HUsi BUAEO NOPT LUe CbKpaTh ekcnnoaTaunoHHNUS
pecypc Ha 6aTtepuuTe. To LWe CbKpaT 1 BpemeTo 3a npeaynpexneHne Ha
cBeTnuHHMA LED nHankatop 3a 6atepuute (no-marnko BpeMe 3a noaMmsiHa
Ha 6aTtepunTte, cnea KaTo CBETNMHHUAT MHOUKATop noyHe ga MUA B
YEPBEHO).

[bmKrMHa Ha u3xoaHusi BuOeo kaben: 108 uHya, 274 cm

MapaHums: Oucnneat n Bugeo agantepsT Ha King Vision ca ¢ rapaHums egHa rogvHa
OT JaTaTta Ha 3aKynyBaHe.

MpoabkuTenHa paboTa: Makap fa e npefHasHayeH 3a kpaTka ynoTtpeba 3a NnocTaBsiHe Ha
eHgoTpaxeanHa Tpbba Unu 3a Nperneq Ha ropHUTe AMxaTesHu MbTUa,
€VHCTBEHOTO NPaKTUYECKO OrpaHuyeHre 3a NPOAbIPKUTENTHOCTTA Ha
ynoTtpe6arta nasa oT ekcnnoaTauMoHHUA pecypc Ha BGaTepuunTe.

ENEeKTPOHHU CMYLLEHUS:

Cuctemara King Vision e TecTBaHa 3a CbOTBETCTBME C NPUNOXUMUTE CTaHAAPTU:

MHOOPMALIUA 3A BUOEO AOANTEPA HA KING VISION
M3TOYHUK Ha CBETNMHA 32 OCBETSBAHE:! LED (6san)

Kamepa: CMOS - VGA

NH®OPMALINA 3A TBXXULIATA ABLADE HA KING VISION, PABMEP 3

Pa3mep Ha eHgoTpaxeanHaTa Tpbba: 6,0 0o 8,0 mm BbTpeweH guameTbp (CAMO 3a nbxuua ¢
KaHan, pasvep 3)

[ObmkrMHa Ha nbxuuaTa: 17 cm (6e3 yacTTa Ha ApbXKaTa Ha NbXxuuaTta)
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MwuHuManeH oTBop Ha ycTaTa: 13 mm (cTaHgapTHa Nbxuua)
18 mm (nbxuua ¢ kaHan)

Terno: 49 rpama (cTaHgapTHa NbXxuua)
58 rpama (nbxuua c kaHan)

MHO®OPMALIUA 3A NBXULA ABLADE HA KING VISION, PA3MEP 2

Pa3mep Ha eHgoTpaxeanHaTa Tpbba: 4,5 0o 5,5 mm BbTpewweH anameTtbp (CAMO 3a nbxuua ¢
KaHan, pasvep 2)

[ObmkuHa Ha nbXxuuara: 13 cm (6e3 yacTTa Ha gpbxKaTa Ha nNbxuuaTa)

MwuHuManeH oTBop Ha ycTaTa: 10 mm (cTaHgapTHa Nbxuua)
13 mm (nbxuua ¢ kaHan)

Terno: 38 rpama (cTaHgapTHa nbxuua)
42 rpama (nbXuua ¢ kaHan)

MH®OPMALINA 3A TBbXXULA ABLADE HA KING VISION, PABMEP 1

[ObmkuHa Ha nbxuuara: 13 cm (6e3 yacTTa Ha gpbxKaTa Ha nNbxuuaTa)
MwuHuManeH oTBop Ha ycTaTa: 10 mm (cTaHgapTHa Nbxuua)
Terno: 29 rpama (cTaHgapTHa NbXxuua)

O6LWmM xapakTepuUCcTUKN Ha nbxuuute aBlade Ha King Vision:

qDyHKLI,VIﬂ npoTuB 3ambrisBaHe: [lokpuTue NPOTMB 3aMbrfisiBaHe, MOCTaBEHO Ha AUCTanHUs 06eKkTMB — He e
Heobxoaumo BpemMe 3a noarpsasaHe.

MaTtepwuanu: Monvkap6oHat
OnakoBka: [ocTaBsaT ce B 3ane4yaTaHa OnNakoBKa; YMCTWU, HECTEPUITHU, CaMo 33
efHokpaTHa ynotpeba. He obpaboTBaliTe NOBTOPHO U HE Ce onNuTBaNTe aa

cTepunuanpate nbxununte aBlade Ha King Vision.

CumBonu, usnonssaHu 3a Buaeo napuHrockona King Vision:

c € King Vision Hocu mapkupoBkaTa CE.
g +Ja He ce n3non3sa NoBTOPHO"

,BHUMaHne"

=

,KoHcyntupaiite ce ¢ paboTHUTE MHCTPYKLMK 3a ynoTpeba“

©

BytoH Bkn./U3kn.
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& only

BHumanune: Penepannuat 3akoH (Ha CALL) Hanara orpaHM4eHMeTo TOBa YCTPOWMCTBO Aa ce Npofasa Mo nopbyka Ha unv ot
TNMLEH3VPaH MeanLIMHCKM NPOdeCoHanuCT.

‘}’Q.s 81, .F;‘eo

c us

3YK3 JTapwHrockon. o oTHOLEeHVe Ha ONacHOCTUTE OT TOKOB yaap, NoXap U MexaHU4Hu TpaBMu camo B cboTBeTcTBrEe ¢ UL60601-1,
IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 Ne 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 Ne 60601-1.

CuvMmBON Ha KowYe 3a oTnagbuym (npunoxumo cbrnacHo Aupektvea WYEEO (WEEE))

CvmBOnN Ha KoLYe 3a oTnagbum (MPUNoXMmo cbrnacHo AupekTuea 3a 6atepunte)

@l CepueH Homep

KaTtanoxeH Homep Ha npou3soauTens.

D
m
M

_
B
-

MapTuaeH ko4 Ha NPoM3BOAUTENS.

=
O

ToBa e MeAULIMHCKO U3nenue

ﬂ D,aTa Ha Nnpon3BoACTBO.

1L

Mpoussoaurten

CUMBONBT 32 TeMNepaTypHO orpaHMYeHne yka3Ba ropHara u flonHaTta TeMnepaTypHa rpaHuLa 3a ToBa yCTPOWCTBO.

CUMBONBLT 3a OrpaHUyYeHne Ha BNaXxHocTTa YyKasBa ropHaTa v gofnHarta rpaHvua Ha BflaXXHOCTTa 3a ToBa yCTpOVICTBO.

OND

- CuUMBONBbT 3a aTMOCCbepHO HanaraHe ykasBsa ropHarta v goJiHaTa rpaHumua 3a aTMOCd)epHOTO HansaraHe 3a ToBa yCTpOﬁCTBO.

PErYNnATOPHA UH®OPMALIUA 3A KING VISION

KomnoHeHTWTE Ha Buaeo napuHrockona King Vision ca mapkupaHu 3a npoaax6ta B EBponeiickusi cbio3 ¢
MapkupoBkaTa CE.

OucnnesT u Bugeo afjanTepbT Ha King Vision ca NPoOeKTnpaHn 3a MHOIFoKpaTHO U3nosna3saHe npun nauneHTun,
KoraTo ce NoYMcTBaT U Ae3nHdeKunpaT npaBUIHO Npean BCEKM NaumeHT.

JIbxnumte aBlade Ha King Vision ca npegHasHaveHu 3a egHokpaTtHa ynotpeba u He moraT fa 6bvaat
o6paboTBaHM NOBTOPHO MM CTEPUMN3NPAHN.
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Mpeacrasuten 3a Eepona

King Systems

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060
317-776-6823

800-642-5464

www.ambuusa.com

BHOCHM 4YacTn

MpounseeaeHo B CALL ot yactu ¢ nponsxog ot CALL v ot

Ambu A/S
Baltorbakken 13
Dk - 2750 Ballerup

I'Ipep,CTom aAMEPUKaHCKMN N MeXOyHapOoa4HU NaTeHTU

AsTopcko npaeo 2013 King Systems, Bcuuky npaBa 3anas3eHu

King Vision e Tbproscka mapka Ha King Systems Corporation
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KING VISION®
VIDEOLARYNGOSKOP
Navod k pouziti

Pro pouziti s Izicemi aBlade

Obr. 1
#1 Displej #2 — Videoadaptér, #3 Standardni lzice, #4 Kanalizovana lzice, #5 Tlacitko Zap./Vyp.
velikost 3—-4 Velikost 3 velikosti 3C
#6 Kontrolka stavu baterie #7 Port video- #8 Prostor pro ulozeni #9 Dvirka krytu baterii # 10 Distalni okno
vystupu baterii

#11 Kanalizovana lzice,
Velikost 2C

#12 Standardni lZice,
Velikost 2

#13 Standardni lZice,
Velikost 1

#14 Videoadaptér,
Velikost 1-2




Prehled a popis produktu

Videolaryngoskop King Vision® aBlade je pfenosny, pevny, videolaryngoskopicky systém na baterie, ktery
zahrnuje integrovany opakované pouzitelny displej, opakované pouzitelné videoadaptéry a fadu jednorazovych
IZic. Je ur€en k vySetfeni a vizualizaci hornich cest dychacich pacienta a pomaha pfi zavadéni trachealni
rourky.

Komponenty produktu

Videolaryngoskop King Vision aBlade tvofi nasledujici komponenty:
1.  Integrovany opakované pouzitelny displej (Obr. 1, #1)
2. Opakované pouzitelny videoadaptér (Obr. 1, #2 a 14)
3. Rada jednorazovych IZic: s nebo bez kanalu pro zavadéni trachealni rourky (Obr. 1, #3, 4, 11, 12 a
13)
K dispozici je také volitelny kabel videovystupu pro pfipojeni k externimu monitoru.
Zadny z komponentt produktu neni vyroben z pFirodniho kaudukového latexu.

Poznamka: vSechny komponenty jsou dodavany C&isté, nesterilni, pfipravené k pouZiti.
Opakované pouzitelny displej (Obr. 1, #1)

Hlavni opakované pouzitelny komponent videolaryngoskopu King Vision aBlade je odolny, vysoce kvalitni,
prenosny, baterii napajeny displej s obrazovkou TFT LCD (Tenkofilmovy transistorovy displej z tekutych
krystall). Zahrnuje technologii ur€enou pro pfijem snimk( z distalniho hrotu videoadaptéru a snimek se
zobrazi na integrované celobarevné, antireflexni obrazovce. Opakované pouzitelny displej ma spinac
zap./vyp.(Obr. 1, #5), kontrolku stavu baterie (Obr. 1, #6) a port pro video-vystup (Obr. 1, #7). Zahrnuje
pokrogily systém fizeni spotfeby s automatickou korekci bilé barvy. Napajeni je zajisténo tfemi bateriemi AAA
umisténymi v prostoru pro baterie (Obr. 1, #8).

Znovu pouzitelny videoadaptér (Obr. 1, #2 a 14)
Druhym znovu pouzitelnym komponentem videolaryngoskopu King Vision aBlade je videoadaptér, ktery se

pfipoji k displeji za u¢elem preneseni snimku na zapnuty displej. Videoadaptér se dodava ve dvou velikostech
a je vybaven svételnym zdrojem LED a kamerou CMOS, které se nachazi na distalnim hrotu.

® Jednorazové lzice aBlades (Obr. 1, #3, 4, 11, 12, 13)

Jednorazovy komponent videolaryngoskopu King Vision aBlade tvofi fada verzi jednorazoveé IZice:

Kanalizovana Izice King Vision aBlade Standardni Izice King Vision aBlade
(Obr. 1, #4 a 11) (Obr. 1, #3,12 a 13)
Kanalizovand IZice obsahuje vodici kanal, ktery Standardni 1Zice neobsahuje Zadny vodici kandl.
usnadnuje zavedeni endotrachealni rourky (ETT) do Tyto Izice mohou vyzadovat pouziti sondy pfi
hlasivek. Kanalizované IZice jsou pfizpusobené zavadéni ETT do hlasivek.

specifické fadé velikosti endotrachealnich rourek. Neni
tfeba pouzit Zadnou patraci jehlu.




Obé verze Izice pfesunte pres videoadaptér a zapojte ke znovu pouzitelnému displeji, €imz zkompletujete
videolaryngoskop King Vision aBlade. Distalni okno IZice ma protizamlZovaci povlak, ktery brani vzniku
kondenzace, ktera by ovlivnila kvalitu snimku (Obr. 1, #10).

Velikosti IZice maji byt v souladu se standardnimi pevnymi laryngoskopy. To znamena, Ze IZice aBlade
velikosti 3 (kanalizovana i standardni) musi byt pouzivany u stejné populace pacientl jako standardni Izice
Macintosh velikosti 3. LZice aBlade velikosti 1 a 2 musi byt pouzivany u stejné populace pacientt jako
standardni Izice Macintosh nebo Miller velikosti 0 az 2.

Volba velikosti

Pro kojence a déti je indikovan maly videoadaptér 1-2 a souvisejici 1Zice.
. aBlade velikost 1 (Kojenci véku < 4 roky)*
. aBlade velikost 2 + 2C (Dé&ti ve véku 1-10 let)*

Pro vétSi déti a dospélé jsou indikovany vétsi videoadaptéry 3—4 a souvisejici IZice:
. aBlade velikost 3 + 3C (Dé&ti ve véku > 5 let a dospéli)*

*Velikosti jsou zaloZzeny na udajich o vzdalenosti zuby — vallecula pro danou vékovou skupinu a doporuéené
velikosti trachealni rourky. Zdravotnik musi zhodnotit stav individualné u kazdého pacienta.

Vék Velikost | Velikost | Velikost
1 2 3

0
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

Indikace k pouziti:

Videolaryngoskop King Vision je pevny laryngoskop pouzivany k vysetieni a vizualizaci hornich cest
dychacich a pomaha pfi zavedeni trachealni rourky.



A VAROVANI A BEZPECNOSTNi OPATREN:I:

Videolaryngoskop King Vision aBlade smi pouzivat pouze osoby, které byly vyskoleny a maji
opravnéni poskytovat péci o pacienty pomoci tohoto zafizeni (intubace).

Varovani: LZice King Vision aBlade obsahuje zdroj svétla, ktery mize zpuUsobit, Ze teplota povrchu
IZice piekroci 41 °C, je-li pouzivan za podminek horniho limitu rozsahu provozni teploty specifikované
pro tento produkt. Poskozeni tkané pacienta mize byt pfimy disledek kontaktu s povrchem s teplotou

vysSi nez 41 °C po delSi casové obdobi. Proto by mél byt ¢as kontaktu pacienta minimalizovan, pokud
se pouziva pri horni mezi provozniho teplotniho rozmezi.

Varovani: NEPOUZIVEJTE LZICE aBLADE OPAKOVANE. Lzice aBlade jsou uréeny pouze
k jednorazovému pouziti. Pfi opakovaném pouziti hrozi kfizova kontaminace, ktera miize zpusobit

infekci.

Varovani: Nedivejte se pfimo do bilého svétla ze svételného zdroje, protoze hrozi do¢asna zableskova
slepota.

A UPOZORNEN:I:

Displej King Vision je uréen k pouziti POUZE s videoadaptérem King Vision a Izicemi King Vision aBlade.
Videoadaptér King Vision nesmi byt do Ust zasunut bez pfipojené Izice King Vision aBlade.

PFfima vizualizace hlasivek (pfima zorna osa) z vnéjsi ¢asti Ustniho otvoru by pfi pouziti videolaryngoskpu King
Vision neméla byt oekavana.

Neponoftujte displej King Vision do zadné kapaliny, nebot by mohlo dojit k jeho poSkozeni. Nedodrzeni pokyn
pro ¢Cisténi a pfipravu muze ohrozit vykon systému a zneplatnit zaruku.

PFi vkladani I1zice King Vision aBlade do ust nepusobte nadmérnou silou.

Videoadaptér King Vision je uréen k vlioZeni do IZice. PFi jeho ohybani mimo IZici nebo plsobeni nadmérné sily
hrozi poSkozeni zafizeni.

O zavedeni endotrachealni trubice se vzdy ujistéte pomoci uznavanych zpusob.

Neni vhodné pro pouziti v pfitomnosti hoflavych anestetik.

PFed pouzitim je nutné zevni povrch kazdé Izice zkontrolovat, zda se na ni neobjevuji nezamyslené ostré
hrany, protruze, viditelna nalomeni nebo drsné povrchy, které by mohly pacienta zranit. Pokud jsou pfitomné,
pouzijte jinou IZici.

Pokud nezabalena Izice pfed pouzitim spadla, vyhodte ji a vymérite za novou.

PFi manipulaci s videoadaptérem je tfeba opatrnosti. Flexibilni ¢ast videoadaptéru nadmérné neohybejte ani
neldmejte. Zafizeni NENI dovoleno upravovat.

Zatizeni je ZAKAZANO namaget, oplachovat, myt a sterilizovat plynem nebo parou. Tyto &innosti mohou
narusit zamyslenou funkci zafizeni.

Nenechavejte baterie v displeji King Vision po dlouhou dobu. Hrozi Unik elektrolytu, coz muze displej poskodit
i v dobé, kdy je zafizeni vypnuté. Pfi skladovani zafizeni s vioZzenymi bateriemi mize dochazet k jejich
vybijeni. Baterie je vhodné ménit podle signalu kontrolky nebo po &tvrt roce, pokud se zafizeni nepouziva
pravidelné.



Dejte pozor, abyste nenanesli mazivo na distalni okénko IZice, protoze by to deformovalo obraz.
Ridte se vySe uvedenym postupem &isténi a dezinfekce. NepouZivejte autoklav, pristroj neponotuijte do zadné
kapaliny ani nevystavujte ETO nebo jinému zplsobu sterilizace. Tyto kroky poskodi displej a videoadaptér

King Vision a zpUsobi neplatnost zaruky.

PFi pouziti jinych kabell nebude zafizeni spravné fungovat, mize dojit k jeho poSkozeni a zneplatnéni zaruky.

UPOZORNENI: Federalni zakon (USA) omezuje prodej tohoto zafizeni na
Iékare nebo jiné zdravotnické pracovniky s prislusnou licenci.

Zachyceni snimku

Dulezité: Nez k displeji King Vision pripojite videoadaptér, musi byt vypnuty; v opaéném pfipadé bude
snimani videa zkreslené. Pokud k tomu dojde, jednoduse displej vypnéte a potom znovu zapnéte.
Pokud, ani po kontrole videoadaptéru pred pouzitim, se na displeji nezobrazuji pohyblivé snimky,
postupujte nasledovné:

1) Zkontrolujte, zda je displej a videoadaptér spravné propojen s lzici, oddélte je a znovu zapojte.
2) Vypnéte napajeni a znovu ho zapnéte.

3) Vyménte videoadaptér.

4) Vyméiite disple;j.

Poznamka: Je-li v dobé, kdy k tomu dojde, videolaryngoskop King Vision aBlade v ustech pacienta,
nejprve jej vyjméte, a teprve poté reSte problém ztraty obrazu.

VSeobecna doporuceni

Novi uzivatelé tohoto zafizeni musi pouziti videolaryngoskopu King Vision aBlade pfed klinickym pouzitim
vyrobku trénovat na figuriné.

Pfed pouzitim v naro¢nych dychacich cestach budou uzivatelé videolaryngoskopu King Vision aBlade tézit ze
zkusenosti s pouzivanim zafizeni u pacientu s normalni anatomii.

Uzivatel musi displej a videoadaptér King Vision zkontrolovat pfed kazdym pouZitim. Pokud objevite viditelné
znamky poskozeni, nebo nastanou problémy s displejem nebo videoadaptérem, vymérite ho za nové zafizeni.

Hlasené komplikace endotrachealni intubace pomoci videolaryngoskopu zahrnuji: poranéni sliznice, perforace,
natrzeni, otok, bolest v krku, zranéni temporomandibularniho kloubu, po$kozeni nerva.

Pokud pfi pouziti tohoto zafizeni dojde nasledkem jeho pouziti k zavazné nezadouci pfihode, oznamte ji
prosim vyrobci a pfisluSnému narodnimu organu nebo regulaénimu organu.

Instalace/Vyména baterie
Doporucuje se pouzit tfi (3) jednorazové alkalické baterie AAA

. Pouzijte pfistup do prostoru na baterie na znovu pouzitelném displeji King Vision (Obr. 1, #8) tak, ze
sejmete videoadaptér (Obr. 1, #2, 14) nebo kryt prostoru na baterie (Obr. 1, #9).

. Pouzité baterie zlikvidujte v souladu s lokalnimi pfedpisy na ochranu zivotniho prostredi. V displeji
nepouzivejte sou€asné nové a pouzité baterie.



. Do horni ¢asti pasky vliozte 3 baterie AAA nebo provedte jejich vyménu podle pokynu, které se
nachazeji v prostoru pro baterii. Ujistéte se, zda je spodni baterie v prostoru na baterie usazena
spravné.

. Posunutim nahoru, smérem k video-obrazovce, pfipojte nezamknuty videoadaptér (lf). Posuvny
zamykaci mechanismus posunte nahoru tak, aby nebylo vidét Zluty prouzek. Mél by

zakliknout/zacvaknout na své misto. ()
Kontrola baterie pred pouzitim
. Stisknéte tlagitko POWER © (Obr. 1, #5), které se nachazi na zadni strané displeje King Vision.

. Displej by se mél okamzité zapnout. Poznamka: Bez pfipojeného videoadaptéru se na obrazovce
nezobrazi zadny snimek.

o  ZELENA LED kontrolka (Obr. 1, #6) znaéi, Ze je displej pfipraveny k pouZiti.

Dulezité: Pokud kontrolka LED BLIKA CERVENE, musi co nejdfive dojit k vyméné baterii, nebot baterii
zbyva omezena Zivotnost.

. Displej Ize manualné vypnout stisknutim a pfidrzenim tlaCitka POWER. Neni-li k displeji pfipojen
videoadaptér King Vision, automaticky se vypne zhruba po 20 sekundach.

. Zivotnost baterie li§i v zavislosti na zpisobu pouZivani a podminkach skladovani. Obecné plati, Ze by
se baterie mély vymeénit kazdy (1) mésic. Frekvenci vymeény baterii je mozné prodlouzit v zavislosti na
zpusobu pouzivani, doporucuje se vSak, aby nepresahla tfi (3) mésice.

Pokyny krok za krokem
Dulezité: Nez k displeji King Vision pripojite videoadaptér, musi byt vypnuty; v opaéném pripadé bude

snimani videa zkreslené. Pokud k tomu dojde, displej jednoduse vypnéte, zapojte videoadaptér a
displej znovu zapnéte.

KROK 1 — Priprava videolaryngoskopu King Vision aBlade (kombinace displeje, videoadaptéru a lzice)
k pouziti:

° Zvolte velikost Izice, kterou budete potrebovat dle véku pacienta, velikosti a dalsich
relevantnich faktort

. U velikosti 2 a 3 zvolte typ lzice (standardni nebo kanalizovanda) na zakladé preferované
techniky aplikace rourky. Tyka se pouze lzice velikosti 2 a 3.

. Pripojte videoadaptér odpovidajici velikosti, ktery je potfebny pro planovanou velikost lIzice.

. Pripojte videoadaptér k displeji. VSimnéte si, Ze pfedni a zadni strany displeje a videoadaptéru jsou
barevné kédované. Nezamknuty videoadaptér zasunte zcela do displeje. Zamykaci mechanismus
posurfite nahoru tak, aby nebylo vidét Zluty prouzek. Mé&l by zakliknout/zacvaknout na své misto.

. Zapnuti a ovéreni funkce snimani. S videoadaptérem uzamknutym na displeji stisknéte tlacitko

napajeni @ (Obr. 1, #5) na zadni strané displeje King Vision a zkontrolujte, zda se na displeji
zobrazi pohyblivy obraz. Pokud obrazovka zlstane prazdna, vymérite baterie. Pokud se displej
zapne, ale neukaze funkéni pohyblivy obraz, vypnéte ho a ovérte, zda je videoadaptér spravné
zapojen. Potom displej znovu zapnéte. Pokud ani tehdy neni mozné ziskat funkéni obraz, vymérite
videoadaptér nebo displej.

. Lzici zasunte nad videoadaptér. Posunte IZici nad videoadaptér (spojeni Ize provést pouze jednim
zpusobem). Poslouchejte, nez se ozve cvaknuti, které znaci, Ze je videoadaptér s Izici plné spojeny.
Potvrdte, zda se i nadale zobrazuje funkéni pohyblivy obraz.
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Pouziti kanalizované lIzice King Vision aBlade

Pouziti standardni Izice King Vision aBlade

Kanalizované Izice #3 a 2 jsou uréeny pro pouziti
se standardnimi velikostmi ETT. Viz odstavec o
doporucéenych specifikacich lIzice pro velikost
rourky.

Neni treba pouzit zadnou patraci jehlu.

Standardni Izice velikosti #3, 2 a 1 se pouziva,
neni-li indikovano vnitfni navadéni ETT.
V takovém pripadé bude pravdépodobné nutné
pouzit sondu.

Namazte ETT, vodici kanal I1Zice a distalni hrot 1Zzice
pomoci vodou rozpustného lubrikantu. Dejte pozor,
abyste lubrikantem nenamazali distalni okénko IZice,
protoZze by to mohlo deformovat obraz.

ETT Ize pfedem zavést do vodiciho kanalu s jejim
distalnim hrotem zarovnanym s koncem kanalu.
Upozorfiujeme, Ze hrot ETT by nemél byt pfi
spravném zavedeni na obrazovce patrny. Nebo Ize
ETT vlozit do kanalu poté, co byla IZice zasunuta do
ust a doSlo k vizualizaci hlasivek.

Distalni hrot standardni Izice namazte vodou
rozpustnym lubrikantem. Dejte pozor, abyste
lubrikantem nenamazali distalni okénko IZice, protoze
by to mohlo deformovat obraz.

ETT a sondu je tfeba namazat a jehlu do ETT zavést
stejnym zplsobem jako u jinych intubaci, kdy se
pouziva patraci jehla.

Tip pro uzivatele: MUze byt uzite¢né vytvarovat ETT s
pfedem zavedenou sondou tak, aby odpovidala
zakfiveni zice.

DULEZITE: Pokud kontrolka LED baterie (Obr. 1, #6) v levém hornim rohu displeje King Vision BLIKA

CERVENE, zbyvajici Zivotnost baterie je omezena a
Krok 2 — Zavedeni Izice aBlade do ust
e Standardnim zplsobem otevfete pacientova u

e V pfipadé nadmérného mnozstvi sekretu/krve
ust odsajte.

baterie musi byt co nejdfive vyménény.

sta.

jej z dychacich cest pacienta pfed zavedenim IZice do

e LZici do ust zasurite podle stfedové znacky. Dejte pozor, abyste jazyk nestlagili smérem k hrtanu.

e Vzhledem k tomu, Ze se Izice zavadi do Ustni ¢asti hltanu, k spodni ¢asti jazyka pfistupuijte zepfedu.
Davejte pozor na epiglotis a sméfujte hrot IzZice smérem k valekule, abyste tak usnadnili vizualizaci
hlasivkové §térbiny na video-obrazovce displeje. Hrot IZice aBlade Ize umistit do valekuly stejné jako
IZici Macintosh nebo ji Ize pouzit ke zdvihnuti epiglotis jako 1Zici Miller. Abyste dosahli nejlepsSich
vysledku, vycentrujte hlasivky do stfedu video-obrazovky displeje.

e Pokud se objevi néjaka pfekazka (napf. krev/sekret) v oblasti distalniho okna (Obr. 1, #10), vyjméte

IZzici z pacientovych Ust a ¢ocku vycistéte.

KROK 3 — Zasunuti ETT

Zasuite ETT (Kanalizovana Izice aBlade)

Vlozte ETT/sondu (standardni IZice aBlade)

Poté, co se vam ve stfedu displeje King Vision zobrazi
hlasivky, pomalu zasunujte ETT a sledujte, jak
manzeta prochazi hlasivkami. Upozoriiujeme, Ze pro
sladéni hrotu ETT s hlasivkami muze byt nutna mensi
manipulace se Izici.

Poté, co se vam na displeji King Vision zobrazi hlasivky,
zasunte ETT s pfedem zavedenym zavadécem do Ust a
vyuzijte lateralni pfistup. Jakmile hrot ETT dosahne
zadniho hltanu, manipulujte s ETT tak, aby hrot
smeéfoval pfimo k hlasivkam. Zavedte hrot ETT
hlasivkami, potom zavadé¢ vytahnéte jesté pred
zasunutim ETT do polohy v priidusnici s manzetou pod
hlasivkami. Zavadé¢ zcela vyjméte.




Tipy pro uzivatele pro zavedeni ETT do pridusnice

Nejcastéjsi problém spojeny se zavadénim ETT s jakymkoliv videolaryngoskopem je, Ze byl hrot IZice zasunut
prili§ daleko. Diky tomu sice ziskate detailni snimek hlasivek, ale ETT nelze zavést, protoze prichodu ETT
brani IZice/kamera. ReSeni:

e Sledujte pfedni povrch jazyka a hrot IZice viozte do valekuly nebo

e Je-li pfilis blizko hlasivek, nez se pokusite zavést ETT, |Zici opatrné vysurite, abyste ziskali

Ostatni tipy:

e Pokud se hrot ETT ohne doprava kvli plica aryepiglottica nebo chrupavce hlasivkové, otoéte ETT
proti sméru hodinovych ruci¢ek o 90°, abyste laryngalni vstup posunuli doleva.

e  P¥i centrovani do laryngalniho vstupu pouzijte Parker ETT.

e V pfipadé kanalizované Izice manipulujte rukojeti tak, abyste sméfovali hrot ETT smérem k
laryngalnimu vestibulu (zpravidla doleva), potom se vratte ke stfedové Cafe a prostfedek zasurite
pfes hlasivky.

e U standardni IZice nastavte ETT/zavadéc tak, aby jeho kfivka odpovidala zakfiveni IZice. Pro pfedni
hrtan muze byt vhodnéjsi ostfej$i zakfiveni.

e Se standardni IZici mdze retromolarni pfistup ETT usnadnit intubaci a sniZzit potfebu formovani
ETT/sondy do ostfejsiho tvaru.

KROK 4 — Vyjmuti lzice

Vyjmuti kanalizované Izice King Vision aBlade Vyjmuti standardni Izice King Vision aBlade

Stabilizujte/pfidrzte ETT lateralné a videolaryngoskop | Stabilizujte/pfidrzte ETT lateralné a videolaryngoskop
King Vision vyjméte z ust otacenim rukojeti smérem k | King Vision vyjméte z Ust otaCenim rukojeti smérem k
hrudi pacienta. Kdyz se IZice dostane z ust, ETT by hrudi pacienta.

mélo byt mozné snadno oddélit od flexibilniho
lateralniho otvoru kanalu.

e Displej vypnéte stisknutim a pfidrzenim tlacitka napajeni @ (Obr. 1, #5).

Poznamka: Umisténi endotrachealni rourky vzdy potvrdte i po vizualni kontrole provedené intubace.

KROK 5 — Oddéleni a likvidace komponentu King Vision po pouziti:

Po dokonceni oddélte displej a videoadaptér od Izice. Lzici zlikvidujte v souladu s mistnim protokolem a displej
a videoadaptér vyCistéte/dezinfikujte.

Poznamka: Displej nebo videoadaptér King Vision nevyhazujte do odpadu!

CISTENI A DEZINFEKCE jednorazového displeje a videoadaptéru King Vision

UPOZORNENI:
. Neponorujte displej King Vision do zadné kapaliny, nebot’ by mohlo dojit k jeho poskozeni.
. Opétovné nepouzivejte, ani nijak neupravujte zafizeni, u néhoz je podezieni, ze bylo vystaveno
Creutzfeldt-Jakobové chorobé (CID) nebo jejim variantam.
. Videoadaptér King Vision je urcen k vlozeni do lIzice. Pfi jeho ohybani mimo lzici nebo
pusobeni nadmérné sily hrozi poskozeni zafizeni.



KROKY CISTENI

Displej a videoadaptér:
Je-li displej nebo videoadaptér viditelné znecistény nebo mate podezieni na kontaminaci, postupujte podle
kroku ¢isténi uvedenych nize:

. Pfipominka: Béhem procesu ¢isténi nastavte displej a videoadaptér s videoobrazovkou tak, aby byla
nad prostorem pro uloZeni baterii (vzpfimena/svisla orientace). Displej ani videoadaptér neponofujte
do kapaliny.

. Abyste predesli vniknuti kapaliny do displeje King Vision, nasmérujte zafizeni tak, aby video-
obrazovka byla nad prostorem s bateriemi (svisle/vertikalné).

. Podle pokyn( vyrobce pfipravte enzymaticky Cistici roztok, napf. ENZOL (Cidezyme®). Cely vnéjsi
povrch displeje a videoadaptéru otfete ubrousky nebo gazou navihéenymi v Cisticim roztoku (nesmi
odkapavat). Bavinény tampon Ize pouzit k €isténi Stérbin na purpurovém uzaviracim tésnéni a tlacitka
ZAP./VYP. Tento krok ¢isténi musi trvat minimalné 2 minuty. Po uplynuti 2 minut ubrousek nebo gazu
vyménte a opakujte dalSi 2 minuty nebo dokud nebude viditelné znecisténi odstranéno.

o  Pokud byl pouzit video-vystup (Obr. 1, #7), ujistéte se, zZe odistite kryt videoportu a kabel.

. Vyjméte videoadaptér (Obr. 1, #2, 14) a vycCistéte displej. Dejte pozor, abyste vynechali baterie a
jejich kontakty a vycistéte horni ¢ast misky videoadaptéru z vnéjsi ¢asti a zvnitfku do hloubky asi 2
cm.

. Po vycisténi odstrarite jakékoli zbytky pomoci vihkého ubrousku nebo gazy.

. K odstranéni vihkosti pouZijte ubrousek/gazu nebo nechte zafizeni uschnout na vzduchu.

. Pokud si povSimnete, Ze obraz neni jasny, vycCistéte hlavici kamery ubrouskem nebo gazou
namocenou v alkoholu.

KROKY DEZINFEKCE

Displej a videoadaptér:
PFi dezinfekci postupujte dle krokl uvedenych nize:

. Poznamka: Béhem dezinfekce nasmérujte displej a videoadaptér tak, aby byla video-obrazovka
nad prostorem pro baterie (svisle/vertikalné). Displej ani videoadaptér nenamacejte.

. S pomoci nového ubrousku Super Sani-Cloth displej a videoadaptér dezinfikujte minimalné po dobu 10
minut, ubrousek vyménte kazdé 2 minuty.

o  Pred sejmutim videoadaptéru z displeje otfete vnéjsi €ast displeje a videoadaptéru novym
ubrouskem Super Sani-Cloth. Ujistéte se, zda jsou vSechny obtizné dostupné oblasti
dikladné vydezinfikovany.

o  Béhem minimalni 10minutové dezinfekce otfete vnéjSi povrch displeje a videoadaptéru
pomoci nového ubrousku Super Sani-Cloth. Dejte pozor na tla¢itko ZAP./VYP. a fialové
tésnéni a praskliny.

o  Béhem minimalni 10minutové dezinfekce odstrante videoadaptér a videoadaptér a displej
otfete. Ujistéte se, Ze jsou zevni okraje na kazdé strané prostoru pro baterie dukladné
dezinfikovany a pfitom dbejte na to, abyste se vyhnuli bateriim a jejich kontaktim. Otfete
spodni €ast purpurového uzaviraciho tésnéni a horni ¢ast misky videoadaptéru a vnitini
Cast okraje. Zamérte se na vnitfni ¢ast okraje prostoru pro baterie a vnitfni ¢ast misky
videoadaptéru do hloubky asi 2 cm. POZNAMKA: Dejte pozor, aby se kapalina
nedostala do otvoru ve spodni ¢asti prostoru pro baterie.

o  Pokud byl pouzit port video-vystupu (Obr. 1, #7), ujistéte se, Ze dezinfikujete také kryt
videoportu a kabel.

. Poté nechte videoadaptér dikladné vyschnout na vzduchu.

. Poté, co videoadaptér uschne, pouZijte sterilni gazu navihéenou ve sterilni vodé a dukladné otfete
displej, vnéjSi hrany stran prostoru na baterie, spodni ¢ast fialového tésnéni a horni ¢ast misky
videoadaptéru a vnitfni stranu okraje tak, aby na nich nezlstaly Zadné zbytky dezinfekéni latky.

. Casti nechte dukladné vyschnout.

. Poté, co €asti vyschnou, videoadaptér znovu zapojte do displeje a prostor na baterie zaviete.



. K dukladnému otfeni displeje a zapojeného videoadaptéru pouzijte sterilni gazu namoc€enou do sterilni
vody, a odstrante zbytky dezinfekéniho prostfedku.

. Casti nechte dikladné vyschnout.
. Pokud si povS§imnete, Ze obraz neni jasny, vycCistéte hlavici kamery ubrouskem nebo gazou namocenou

v alkoholu.

. Displej a videoadaptér King Vision skladujte v dodaném obalu pro skladovani nebo jiném podobném
Cistém pouzdru, sacku nebo nadobé, abyste ho pred opétovnym pouzitim chranili pfed vnéjSimi vlivy.

Poznamka: Materialy displeje a videoadaptéru King Vision jsou také kompatibilni s 70% isopropylalkoholem,
Cidex®, Cidex Plus® nebo Cidex OPA®. Pfi pouziti dezinfekce dodrzte pokyny vyrobce dezinfekéniho
prostfedku ohledné spravnych podminek kontaktu a ¢asu expozice. Displej neponofujte. K naneseni
dezinfek&niho prostfedku na povrch displeje a videoadaptéru King Vision pouzijte ubrousky/gazu. K odstranéni
usazenin pouzijte ubrousky/gazu namocené do sterilni vody a po dezinfekci nechte uschnout na vzduchu.

Identifikace produktu — CISLA CASTI

Displej a videoadaptér:

KVIS01VA34

KVIS01VA1234

Souprava aBlade:
KVLABKIT3

Displej:
KVIS01

Videoadaptér:
KVLVA34
KVLVA12

Standardni lZice:
KVLAB3
KVLAB2
KVLAB1

Kanalizovana lzice
KVLAB3C

KVLAB2C

1 kazdy — Displej King Vision

1 kazdy— Adaptér King Vision velikost 3/4
1 kazdy — Ochranny kryt na displej

3 kazdy — Baterie AAA

1 kazdy — Displej King Vision

1 kazdy— Adaptér King Vision velikost 3/4
1 kazdy — Adaptér King Vision velikost 1/2
1 kazdy — Ochranny kryt na displej

3 kazdy — Baterie AAA

1 kazdy — Displej King Vision

1 kazdy — Video adaptér King Vision

1 kazdy — Ochranny kryt na displej

3 kazdy — Baterie AAA

6 kazdy — Lzice King Vision aBlades, velikost 3, dospély (4 s kanalem, 2
standardni)

1 kazdy — Displej King Vision

1 kazdy— Adaptér King Vision velikost 3/4
1 kazdy — Adaptér King Vision velikost 1/2

20 kazdy (1 obal) — IZice King Vision aBlade, standardni, velikost 3, dospél4 osoba
20 kazdy (1 obal) — King Vision aBlade, standardni, velikost 2, dité
20 kazdy (1 obal) — King Vision aBlade, standardni, velikost 1, kojenec

20 kazdy (1 obal) — King Vision aBlade, kanalizovana, velikost 3, dospéla osoba;
pro pouziti s ETT velikosti 6,0 az 8,0 mm vnitfni prdmér

20 kazdy (1 obal) — King Vision aBlade, kanalizovana, velikost 2, dit&; pro
pouziti s ETT velikosti 4,5 az 5,5 mm vnitfni pramér
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Prislusenstvi k videolaryngoskopu King Vision:
KVCABL 1 kazdy — Kabel video-vystupu*

* Video-vystup na displeji Ize zapojit k certifikovanym zatizenim UL/IEC 60601-1 se standardnim analogovym
(RCA) portem a vstupem pro NTSC video signal. Nesmi byt pfipojeno zadné dalsi periferni zafizeni. Pouzit Ize
pouze KVCABL.

OMEZENA ZARUKA pro displej King Vision

King Systems zarucuje, Ze displej King Vision bude po dobu jednoho (1) roku od data prevzeti fungovat bez
jakychkoli zavad. Spole¢nost King Systems si stoji za kvalitou v8ech svych produkt. Pokud vas displej King
Vision selze béhem normalniho pouziti a b&éhem zaruéni obdobi, mizete ho vratit a pozadat o vyménu.

Spolecnost King Systems nenese po uplynuti zaruéniho obdobi zodpovédnost za naklady na opravu/vymeénu.
VSechny pravidla pro uplatnéni zaruky vyzaduji, aby majitel:

. Uchovaval zaznam o datu prevzeti. Zaruka zacina bézet ode dne prevzeti, ne ode dne prvniho
klinického pouziti.

. Poskytl ¢islo originalni objednavky nebo jiny ,doklad o nakupu*.
Pro ziskani ¢isla RGA kontaktujte zakaznicky servis King Systems na &isle 1-800-262-8462 .
Mezinarodni zakaznici musi volat zakaznicky servis na ¢isle 1-410-768-6464.

. Pfi Zadosti o uplatnéni zaruky predejte spole€né s nefunkénim displejem King Vision také vysSe
uvedené informace.

S vyjimkou otevieni prostoru na baterie za u€elem vymény baterii neni na displeji a videoadaptéru zadna &ast,
jejiz servis by mél provadét uzivatel. Otevreni krytu displeje nebo videoadaptéru zrusi jakoukoli zbyvajici
zaruku. Zaruka nezahrnuje poSkozeni, k némuz doSlo nasledkem Spatného pouzivani.
DULEZITE: Displej a videoadaptér King Vision nejsou navrzeny k o$etfeni v autoklavu, ponoru do jakékoli
kapaliny nebo vystaveni ETO nebo jiné sterilizacni metodé. Nedodrzeni pokynl pro Cisténi a pfipravu mize
ohrozit vykon systému a zneplatnit zaruku.

TECHNICKE UDAJE
DISPLEJ KING VISION:

Velikost displeje: 2,9"X58" X14”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Hmotnost (bez baterii): 95 grama
130 gramd s instalovanymi typickymi bateriemi AAA

Obrazovka displeje: Barevny displej TFT LCD s uhlopFi¢kou 2,4 palcd (6,1 cm) s antireflexni
Upravou; 320 X 240 (QVGA) pixeld, rychlost obnoveni 30 FPS, uhel

zobrazeni az 160°.

Interni zdroj napajeni: Pro zajisténi nejlepSiho celkového vykonu pouzijte tfi (3) alkalické baterie
AAA.

Displej King Vision Ize napajet pouze bateriemi velikosti AAA; je k
dispozici externi zdroj napajeni.
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Rizeni spotfeby:

Kontrolka stavu baterie:

Material, z néhoz je vyroben kryt:

Displej ma vestavény pokrocily systém fizeni spotfeby navrzeny tak, aby
se Setfila spotfeba energie z baterie. Tento systém se vypne 60 sekund po
odlozeni na nepohyblivy povrch (ne v ruce).

Neni-li k displeji pfipojen videoadaptér, video-obrazovka a kontrolka LED
stavu baterie se automaticky vypne, zhruba po uplynuti 20 sekund.

Kontrolka stavu baterie LED v hornim levém rohu vedle obrazovky se
pouziva k oznaceni stavu baterie.

KdyZ je kontrolka stavu baterie LED ZELENA, displej ma dostateény vykon
k provedeni typické laryngoskopie a intubace.

Kdyz kontrolka stavu baterie LED BLIKA CERVENE, baterie musi byt pred
dalSim pouzitim displeje vyménény.

Kontrolka stavu baterie LED se vypne po 20 sekundach od zapnuti
displeje, bez ohledu na to, zda je baterie tfeba vyménit ¢i ne.

Polykarbonat a ABS

Obal: Displej King Vision je dodavan Cisty, nesterilni, pfipraveny k pouziti v
pouzdre, a po vloZeni baterii je pfipraveny k prvnimu pouziti (baterie jsou
soucasti baleni).

Prostredi pfi skladovani a prepravé Provozni prostredi

50°C, 122°F J/ 40°C, 104°F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50°F
85% 75%
r r
30% e 30% o
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg @

Video-vystup:

Délka kabelu video-vystupu:

Zaruka:

80 kPa, 20,67 inHg @

Displej King Vision ma unikatni port pro vystup videa (Obr. 1, #7), ktery Ize
pouzit pro pfipojeni k monitordm, video-obrazovkam, poc¢itaéim nebo jinym
zafizenim, ktera maji standardni analogovy video-vstup (RCA). Pouzivejte
pouze s kabelem video-vystupu King Vision (Cislo ¢asti KVCABL). Displej
King Vision Ize zapojit pouze do certifikovaného zafizeni UL/IEC 60601-1,
které ma odbér proudu omezeny na 300 mA.

Pouziti portu video-vystupu zkrati Zivotnost baterie. Rovnéz zkrati dobu
vystrahy kontrolky stavu baterie LED (méné ¢asu na vyménu baterii,
jakmile LED zaéne BLIKAT CERVENE.

108 palcl, 274 cm

Displej a videoadaptér King Vision maji zaruku na dobu jednoho roku od
data zakoupeni.
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Nepretrzity provoz: Vzhledem k tomu, Ze je zafizeni ur€eno ke kratkodobému pouziti za
ucelem zasunuti endotrachealni trubice nebo vySetfeni hornich cest
dychacich, je jedinym praktickym omezenim pouzitelnosti Zivotnost baterii.

Elektronické rozhrani:

Systém King Vision byl testovan na shodu s platnymi standardy.

KING VISION — INFORMACE O VIDEOADAPTERU
Zdroj osvétleni: LED (bila)

Kamera: CMOS - VGA

INFORMACE O KING VISION ABLADE VELIKOST 3

Velikost endotrachealni rourky: 6,0 to 8,0 mm vnitfni primér (pouze pro kanalizované IzZice velikosti 3)

Délka Izice: 17 cm (vyjma &asti rukojeti)

Minimalni velikost ustniho otvoru: 13 mm (standardni IZice)
18 mm (kanalizovana IZice)

Hmotnost: 49 gram( (standardni IZice)
58 gramu (kanalizovana IZice)

INFORMACE O KING VISION ABLADE VELIKOST 2

Velikost endotrachealni rourky: 4,5 az 5,5 mm vnitfni prlmér (pouze pro kanalizované IZice velikosti 2)

Délka Izice: 13 cm (vyjma &asti rukojeti)

Minimalni velikost ustniho otvoru: 10 mm (standardni IZice)
13 mm (kanalizovana IZice)

Hmotnost: 38 gramu (standardni IZice)
42 gram( (kanalizovana Izice)

INFORMACE O KING VISION ABLADE VELIKOST 1

Délka Izice: 13 cm (vyjma &asti rukojeti)
Minimalni velikost ustniho otvoru: 10 mm (standardni IZice)
Hmotnost: 29 grama (standardni Izice)

Bézné funkce lIzic King Vision aBlades:

Funkce proti zamlzeni: Na distalnim objektivu je povlak proti zamlzeni — neni nutné vyuzivat doby
pro zahfati.
Materialy: Polykarbonat
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Obal: Dodava se v uzavieném pouzdru; Cisté, nesterilni zafizeni uréené pouze
pro jednorazové pouziti. Lzice King Vision aBlades nezpracovavejte ani se
je nepokouseijte sterilizovat.

Symboly pouzité na videolaryngoskopu King Vision:

C € King Vision ma oznaceni CE.

,Nepouzivejte opakované“

4Pozor*

[ ] ,Viz Navod k pouziti“
: Tlagitko Zap./Vyp.

& only

{}‘"‘5 Sl F,ré.o

Upozornéni: Federalni zakon (USA) omezuje prodej tohoto zafizeni na Iékafe s pfislunou licenci.

c us

3YK3 Laryngoskop. S ohledem na uraz elektrickym proudem, Nebezpec¢i vzniku pozaru a mechanicka nebezpedi v souladu s
UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 ¢. 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 ¢. 60601-1.

Symbol odpadkového kose (platné dle smérnice WEEE)

Symbol odpadkového kosSe (platné dle smérnice o bateriich)
@ Sériové Cislo
Katalogové ¢islo vyrobce.

Kod Sarze vyrobce.

Zdravotnicky prostredek

ﬂ Datum vyroby.

Vyrobce
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Symbol teplotniho omezeni znaci horni a spodni limity teploty pro toto zafizeni.

!l Symbol omezeni vihkosti znaci horni a spodni limity vihkosti pro toto zarizeni.

_ I !_ Symbol omezeni atmosférického tlaku znaéi horni a spodni limity atmosférického tlaku pro toto zafizeni.

INFORMACE O PRAVNICH PREDPISECH PRO DISPLEJ KING SYSTEMS VISION
Komponenty videolaryngoskopu King Vision jsou oznaceny k prodeji v Evropské unii ozna¢enim CE.

Displej a videoadaptér King Vision jsou uréeny pro pouZiti u vice pacientd, je-li mezi jednotlivymi pouzitimi
fadné vycistén a dezinfikovan.

LZice King Vision aBlades jsou uréeny pro jednorazové pouziti a nelze je pfepracovat ani sterilizovat.

Vyrobce: Evropsky zastupce
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk - 2750 Ballerup

800-642-5464

www.ambuusa.com

Vyrobeno v USA z americkych a importovanych
soucasti

Americké a mezinarodni patenty podany
Copyright 2013 King Systems, vSechna prava vyhrazena

King Vision® je ochranna znamka King Systems Corporation

c € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®

DA
VIDEOLARYNGOSKOP
Brugervejledning
Til brug sammen med aBlades
Fig. 1

#1 Skaerm #2 Videoadapter, #3 Standardblad, #4 Kanalfert blad, #5 Teend/sluk-knap

storrelse 3-4 Storrelse 3 storrelse 3C
#6 Batteriindikatorlampe #7 Video ud-port #8 Batterirum #9 Batteridaksel #10 Distalt vindue

#11 Kanalfert blad, #12 Standardblad, #13 Standardblad, #14 Videoadapter,
Storrelse 2C Storrelse 2 Storrelse 1 Storrelse 1-2




Produktoversigt og beskrivelse

King Vision® aBlade videolaryngoskop er et baerbart, batteridrevet, stift videolaryngoskopsystem, der omfatter
en integreret genanvendelig skaerm, to genanvendelige videoadaptere og et udvalg af engangsblade. Det er
udviklet til at undersgge og visualisere en patients gvre luftveje og som hjeelp til placering af en trakealtube.

Produktkomponenter

King Vision aBlade videolaryngoskop bestar af de fglgende komponenter:

1. En integreret genanvendelig skeerm (fig. 1, #1)

2. En genanvendelig videoadapter (fig. 1 #2 og 14)

3. Etudvalg af engangsblade med eller uden en kanal til trakealtubefgring (fig. 1, #3, 4, 11, 12 og 13)
Et ekstra video ud-kabel til tilslutning til en ekstra skaerm er ogsa til radighed.
Ingen af produktkomponenterne er fremstillet med naturligt gummilatex.

Bemeerk: Alle komponenter leveres rene, ikke-sterile og er klar til brug.

Genanvendelig skaerm (fig. 1, #1)

Den vigtigste genanvendelige komponent i King Vision videolaryngoskop er en holdbar, beerbar, batteridrevet
skaerm af hgj kvalitet med TFT LCD (Thin Film Transistor Liquid Crystal Display). Den indeholder teknologi til
at modtage billeder fra engangsbladets distale spids og viser billedet pa den integrerede refleksfri skeerm i fuld
farve. Den genanvendelige skaerm har en teend/sluk-kontakt (fig.1, #5), en batteriindikatorlampe (fig.1, #6) og
en video ud-port (fig. 1, #7). Den har et indbygget avanceret stramstyringssystem med automatisk
forstaerkning og eksponeringskontrol. Stram leveres fra tre AAA- batterier i batterirummet (fig.1, #8), der
beskyttes af batteridgrdaekslet.

Genanvendelig videoadapter (fig. 1, #2 og 14)
Den anden genanvendelige komponent i King Vision aBlade videolaryngoskop er en videoadapter, der kan
forbindes til skaermen for at overfgre et billede til skeermen, nar den er taendt. Videoadapteren findes i to

starrelser, og hver videoadapter indeholder en LED-lyskilde og et CMOS-kamera, der befinder sig ved den
distale spids.

® aBlades til engangsbrug (fig.1, #3, 4, 11, 12, 13)

Engangskomponenten i King Vision aBlade videolaryngoskop bestar af et udvalg af engangsbladversioner:

King Vision kanalfert aBlade King Vision standard aBlade
(fig. 1, #4 and 11) (fig. 1, #3, 12 og 13)
Det “kanalfgrte” blad indeholder en styrekanal til at “Standard”-bladet indeholder ingen styrekanal. Disse
muliggere levering af en endotrakealtube (ETT) til blade kreever sandsynligvis brug af en stilet til at

stemmeband. Kanalferte blade indeholder en specifik  |hjaelpe med at levere ETT'en til stemmebandene.
reekke ETT-stgrrelser. Der kraeves ingen stilet.




Begge bladversioner glider over videoadapteren og sluttes til den genanvendelige skeerm, sa King Vision
aBlade videolaryngoskop bliver komplet. Bladets distale vindue har en anti-dugbeleegning for at forhindre
kondensation i at pavirke billedet (fig. 1, #10)).

Bladstgrrelsen er beregnet til at veere konsistent med stive standardlaryngoskoper. Dette betyder, at aBlades i
stgrrelse 3 (bade kanalfgrte og standard) skal betragtes som et standard Macintosh 3-blad for den samme
patientgruppe. aBlades i starrelse 1 og 2 skal betragtes som en standard Macintosh eller Miller stgrrelse 0 til 2
for den samme patientgruppe.

Storrelsesudvalg

Til spaedbgrn og barn er den lille videoadapter 1-2 og de tilhgrende blade indiceret:
. aBlade starrelse 1 (paediatriske patienter <4 ar)*
. aBlade starrelse 2 + 2C (paediatriske patienter pa 1-10 ar)*

For starre bgrn og voksne er den store videoadapter 3-4 og de tilhgrende blade indiceret:
. aBlade starrelse 3 + 3C (barn >5 ar og voksne)*

*Starrelsesudvalgene er baseret pa tand til vallecula-afstande for de givne aldersgrupper og
stgrrelsesanbefalinger for trakealtuber. En lsegefaglig person skal foretage en vurdering i forhold til den enkelte
patient.

Alder Starrelse | Starrelse | Starrelse

3
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Indikationer:

King Vision videolaryngoskop er et stift laryngoskop, der bruges til at undersege og visualisere en
patients gvre luftveje og hjalpe med placering af en endotrakealtube.



A ADVARSLER OG FORSIGTIGHEDSREGLER:

King Vision aBlade videolaryngoskop ma kun bruges af personer, der er blevet undervist i og er
autoriseret til at levere patientpleje med dette udstyr (intubation).

Advarsel: King Vision aBlade videoadapter indeholder en lyskilde, der kan fa bladets
overfladetemperatur til at overstige 41 °C, nar det bruges teet ved den gvre graense for det
driftstemperaturinterval, der er angivet for dette produkt. Der kan opsta vaevsskade hos patienten ved
lengere tids direkte kontakt med overflader, der har en temperatur pa over 41 °C. Patientkontakttiden
skal saledes minimeres ved anvendelse tat pa driftstemperaturomradets gvre graense.

Advarsel: GENBRUG IKKE aBLADES. aBlades er udelukkende udviklet til engangsbrug. Genbrug kan
fore til krydskontaminering, hvilket kan forarsage infektion.

Advarsel: Kig ikke direkte pa det hvide lys fra lyskilden, da det kan forarsage midlertidig blindhed.

A FORSIGTIGHEDSREGLER:

King Vision-skaermen er KUN udviklet til at blive anvendt sammen med King Vision-videoadapteren og King
Vision-bladene. King Vision-videoadapteren bgr ikke indfgres i munden uden et pasat King Vision aBlade.

Direkte visualisering af stemmebandene (direkte synslinje) skal ikke forventes med King Vision
videolaryngoskop.

Nedsezenk ikke King Vision-skeermen i en veeske, da det kan beskadige den. Manglende overholdelse af
instruktioner om renggring og forberedelse til brug kan kompromittere systemets ydelse og ophaeve garantien.

Brug ikke ungdig kraft til at indsaette aBlade i munden.

King Vision-videoadapteren er udviklet til at blive monteret ind i bladene. Det bgr undgas at bgje
videoadapteren udenfor bladene eller med ungdig kraft, da det kan forarsage skader pa enheden.

Kontrollér altid placeringen af endotrakealtuben med accepterede metoder.
Ikke velegnet til brug i naerheden af antaendelige anzestetika.

Far brug skal den ydre overflade af hvert blad kontrolleres for utilsigtede skarpe kanter, fremspring, synlige
revner eller ru overflader, der kan forarsage skade; hvis disse er til stede, skal der anvendes et andet blad.

Hvis et uemballeret blad tabes far brug, skal det kasseres og erstattes med et nyt rent blad.

Veer forsigtig ved brugen af videoadapteren. Den bgjelige del af videoadapteren ma ikke traekkes i eller bgjes
for meget. Det er IKKE tilladt at foretage andringer pa denne enhed.

MA IKKE saettes i blad, skylles, vaskes eller steriliseres med gas eller damp, da dette kan medfare, at
enheden ikke fungerer som tilsigtet.

Opbevar ikke batterier i King Vision-skeermen i lang tid. Batterierne kan lsekke, hvilket kan beskadige skeermen,
ogsa selvom enheden er slukket. Enheden kan opleve et gradvist stremtab, hvis den opbevares med batterierne
isat. Det anbefales, at brugeren udskifter batterierne, nar batteriindikatorlampen teender, eller kvartalsvist, hvis
den ikke bruges jeevnligt. Undga at deekke bladets distale vindue med smgremiddel, da dette kan forvraenge
billedet.

Brug korrekt renggrings- og desinficeringsteknik som beskrevet ovenfor. Brug ikke autoklave, og nedseenk ikke
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udstyret i vaeske, og udsaet det ikke for ETO eller en anden steriliseringsmetode. Disse handlinger vil beskadige
King Vision-skeermen og videoadapteren og ophaeve garantien.

Andre kabler vil ikke fungere korrekt, kan beskadige udstyret og ophaeve garantien.

FORSIGTIG: Ifelge amerikansk lovgivhing ma dette udstyr kun salges til en
lege eller pa foranledning af en lzege eller en anden autoriseret lagefaglig
person.

Hentning af et billede

Vigtigt: King Vision-skaermen skal vaere “slukket” far montering af videoadapteren; ellers vil

videobilledet blive forvraenget. Hvis dette sker, skal du blot slukke og teende skarmen igen. Hvis

videoskarmen efter forkontrol med adapteren monteret ikke viser levende billeder, skal disse trin
folges:

1) Kontrollér, at skaermen og videoadapteren er korrekt forbundet med hinanden ved at skille
dem ad og seette dem sammen igen.

2) Sluk, og teend for stremmen.

3) Udskift videoadapteren

4) Udskift skeermen.

Bemaerk: Hvis King Vision aBlade-videolaryngoskopet befinder sig i patientens mund, nar dette
sker, skal du fjerne det, for du forsgger at fejlfinde arsagen til billedtabet.

Generelle anbefalinger

Nye brugere og farstegangsbrugere af denne enhed bar indgve brugen af King Vision aBlade
videolaryngoskop pa en mannequin fgr klinisk brug af produktet.

Far brug til en vanskelig luftvej vil det vaere gavnligt for brugere af King Vision aBlade videolaryngoskop at
bruge det pa patienter med normal anatomi.

King Vision-skaermen og videoadapteren skal inspiceres far hver anvendelse af brugeren. Hvis der er synlige
tegn pa skader eller problemer med skaermen eller videoadapteren, skal det beskadigede element udskiftes.

Rapporterede komplikationer ved endotrakeal intubation med videolaryngoskop omfatter: skader pa
slimhinder, perforeringer, tarer, gdem, gmhed i halsen, TMJ-skader, nerveskade.

Hvis der er sket en alvorlig haendelse under anvendelsen af denne enhed eller som et resultat af dens
anvendelse, skal du rapportere det til producenten og til din nationale kompetente myndighed eller
tilsynsmyndighed.

Batteriinstallation / -udskiftning

Tre (3) AAA alkaline engangsbatterier anbefales

. Fa adgang til batterirummet pa den genanvendelige King Vision-skaerm (fig.1, #8) ved at fierne
videoadapteren (fig.1, #2, 14) eller batteridgrdaekslet (fig. 1, #9).

° Bortskaf brugte batterier i henhold til lokale forskrifter. Bland ikke nye og brugte batterier sammen i
skaermen.



. Installer/udskift de 3 AAA-batterier pa toppen af traekslippen ved at fglge vejledningen i
batteribrgnden. Sarg for, at det nedre batteri er korrekt indsat i batterirummet.

. Monter den ulaste videoadapter (!1@) ved at skubbe den opad mod videoskaermen. Glid derefter
lasemekanismen op, indtil den gule strip ikke lzengere er synlig. Den skal klikke forsvarligt pa plads.

()
Batterikontrol for brug

. Tryk pa knappen POWER 0] (fig.1, #5) pa bagsiden af King Vision-skeermen.

. Skaermen skal teende gjeblikkeligt. Bemeerk: Der vises ikke et billede pa skesermen uden en monteret
videoadapter.

o  Den GRONNE LED-batteriindikatorlampe (fig.1, #6) angiver, at skaermen er klar til brug.

Vigtigt: Hvis LED-batteriindikatorlampen BLINKER R@DT, skal batterierne udskiftes sé hurtigt som muligt, da
batteriets levetid neesten er opbrugt.

° Skaermen kan slukkes ved manuelt at trykke pa og holde knappen POWER nede. Hvis en King
Vision-adapter ikke er monteret pa skeermen, slukkes den automatisk efter ca.20 sekunder.

. Batteriets levetid vil variere athaengigt af brug og opbevaringsforhold. Generel vejledning er at udskifte
batterierne hver (1) maned. Hyppigheden af batteriudskiftning kan forleenges baseret pa brug, men
det anbefales ikke at der skal ga laengere end (3) tre maneder.

Trinvise instruktioner

Vigtigt: King Vision-ska&rmen skal vaere “slukket” for montering af videoadapteren, da videobilledet
ellers vil blive forvrenget. Hvis dette sker, skal du blot slukke skaarmen, montere videoadapteren oq

tende skaermen igen.

TRIN 1 - Forberedelse af King Vision aBlade videolaryngoskop (skaerm, videoadapter og
bladkombination) til brug:

. Vzlg, hvilken bladstarrelse der skal bruges, ud fra patientens alder, sterrelse og andre
relevante faktorer

. For storrelse 2 og 3 skal bladtype (standard eller kanalfort) valges ud fra den foretrukne
intubationsteknik. Gzelder kun bladsterrelse 2 og 3.

. Tilslut en videoadapter i den relevante storrelse ud fra den tilsigtede bladstorrelse.

° Slut videoadapteren til skaermen. Bemeerk, at forsiden og bagsiden af skaermen og videoadapteren
er farvekodet. Indsaet den ulaste videoadapter helt i skeermens ben. Glid derefter lasemekanismen
op, indtil den gule strip ikke laengere er synlig. Den skal klikke pa plads.

. Tandings- og billedkontrolfunktion. Med adapteren last pa skaermen skal du trykke pa knappen

POWER@ (fig.1, #5) pa bagsiden af King Vision-skaermen og bekraefte, at skeermen viser et
levende billede. Hvis skaermen forbliver tom, skal du udskifte batterierne. Hvis skaermen taendes, men
ikke har et funktionelt levende billede, skal du slukke og kontrollere, at videoadapteren er korrekt
tilsluttet, far du teender igen. Hvis et funktionelt billede stadig ikke kan opnas, skal du udskifte
videoadapteren eller skaermen.

. Indsaet bladet over videoadapteren. Glid bladet over videoadapteren (passer kun sammen den ene
vej). Lyt efter et “klik”, der betyder, at bladet sidder helt fast pa videoadapteren. Kontroller, at et
funktionelt levende billede stadig findes.



Brug af King Vision kanalfert aBlade

Brug af King Vision standard aBlade

De kanalforte blade storrelse #3 og 2 er udviklet
til at blive anvendt sammen med standard-ETT-
storrelser. Se afsnittet om bladspecifikationer
vedregrende anbefalinger for tubestarrelse.
Der kraeves ingen stilet.

Storrelse #3, 2 og 1 standardblade bruges, nar
integreret styring af ETT ikke er indiceret.
| dette tilfaelde vil en stilet sandsynligvis
vaerengdvendig.

Smgr ETT, styrekanalen af det kanalfgrte blad og den
distale spids af bladet med et vandoplgseligt
smgremiddel. Sgrg for at undga at deekke bladets
distale vindue med smgremiddel, da det kan
forvraenge billedet.

ETT kan veere forindfert i styrekanalen med den
distale spids justeret med enden af kanalen.
Bemaerk, at ETT-spidsen ikke skal veere tydelig pa
skaermen, nar den er indsat korrekt. Alternativt kan
ETT indseettes i kanalen efter, at bladet er indsat i
munden, og stemmebandene er visualiseret.

Smgr standardbladets distale spids med et
vandoplgseligt smaremiddel. Sgrg for at undga at
daekke bladets distale vindue med smgremiddel, da
det kan forvraenge billedet.

ETT og stilet skal smares, og stiletten, der er forud
placereti ETT pa samme made som med andre
intubationer, hvor en stilet anvendes.

Brugertip: Formning af ETT med en forud placeret
stilet, s& den passer til bladkurven kan vaere nyttig.

VIGTIGT: Hvis LED-batteriindikatorlampen (fig.1, #6) i overste venstre hjorne af King Vision-skaermen
BLINKER R@DT, er den resterende batterilevetid begraenset, og batterierne skal udskiftes snarest

muligt.

Trin 2 — Indsaette af King Vision-blad i munden

Abn patientens mund med en standardteknik.

af bladet i munden.

strubehovedet.

Ved tilstedeveerelse af store maengder sekret eller blod skal patientens luftveje suges far indseettelse

Indseet bladet i munden ved at falge midterlinjen. Sgrg for at undgé at skubbe tungen mod

Nar bladet fgres ind i den gverste del af sveelget, skal du bruge en anterior tiigang mod bunden af

tungen. Se efter epiglottis, og ret bladspidsen mod vallecula for at muliggere visualisering af epiglottis,
pa skeermens videoskaerm. King Vision-bladspidsen kan placeres i vallecula som et Macintosh-blad
eller kan bruges til at Igfte epiglottis som et Miller-blad. For at opna de bedste resultater skal du
centrere stemmebandene i midten af skaermens videoskaerm.

patientens mund og rense linsen.

STEP 3 — ETT-indsaettelse

Hvis det distale vindue (fig.1, #10) bliver blokeret (f. eks. blod/sekretion), skal du fierne bladet fra

Fremforing af ETT (kanalfert aBlade)

Indsaettelse af ETT/stilet (standard aBlade)

Nar du kan se stemmebandene i midten af King
Vision-skaermen, skal du fremfgre ETT langsomt og
holde @je med, at cuffen passerer gennem
stemmebandene. Bemeaerk, at mindre manipulation af
bladet kan veere ngdvendig for at kunne indfere ETT

Nar du kan se stemmebandene pa King Vision-
skaermen, skal du indseette ETT med den forud
placerede stilet i munden med en lateral tilgang. Nar
ETT-spidsen har naet den posteriore pharynx, skal du
manipulere ETT for at fgre dens spids mod




— spidsen igennem stemmebandene.

stemmebandene. Fgr ETT-spidsen lige gennem
bandene, og treek derefter stiletten tilbage for
fremfaring af ETT pa plads i luftraret med cuffen
under stemmebandene. Fjern stiletten helt.

Brugertips for ETT-fremforing i luftroret

Det mest almindelige problem i forbindelse med ETT-placering med ethvert videolaryngoskop er, at bladets
spids er blevet fort for langt frem; der kan vaere et godt nzerbillede af stemmebandene, men ETT kan ikke
fremfares, fordi bladet/kamera blokerer ETT-passagen. Sadan lgses dette:

. Felg den anteriore overflade af tungen, og placer bladspidsen i vallecula eller,

. hvis for taet pa stemmebandene skal du traekke bladet lidt tilbage for at opna en panoramavisning og
Izfte forsigtigt i en anterior retning for forseg pa fremfgring af ETT.

Andre tips:

. Hvis ETT-spidsen er bgjet mod hgjre mod den hgjre aryepiglottiske fold eller tudbrusken, skal du
dreje ETT mod uret 90° for at bgje mod venstre mod det laryngale rum.

. Brug Parker ETT til at hjaelpe med at centrere facetten i det laryngale rum.

. Med det kanalferte blad skal du manipulere handtaget for at rette ETT-spidsen mod det laryngale rum
(normalt mod venstre) og derefter returnere til midterlinjen for at ga frem gennem stemmebandene.

. Med standardbladet skal du justere ETT-/stiletkurven, sa den passer til bladkurven. Ved en mere
anterior larynx kan en skarpere bgjning veere hensigtsmeessig.

. Med standardbladet kan en retromolar tilgang med ETT muliggere intubation og kan reducere
behovet for at forme ETT/stilet med en skarpere bgjning.

TRIN 4 - Bladfjernelse

Fjernelse af King Vision kanalfert aBlade

Fjernelse af King Vision standard aBlade

Stabiliser/hold ETT lodret, og fiern King Vision
videolaryngoskop fra munden ved at rotere handtaget
mod patientens bryst. Nar bladet forlader munden,
skal ETT nemt skilles fra den fleksible, lodrette abning
i kanalen.

Stabiliser/hold ETT lodret, og fiern King Vision
videolaryngoskop fra munden ved at rotere handtaget
mod patientens bryst.

. Sluk skeermen ved at trykke pa og holde knappen POWER nede @ (fig. 1, #5).

Bemeerk: Kontroller altid placering af endotrakealtuben, selv nar visuel intubation er udfart.

TRIN 5 — Adskillelse og bortskaffelse af King Vision-komponenter efter brug:

Nar proceduren er udfert, skal du skille skeermen og videoadapteren fra bladet. Bortskaf bladet jeevnfer lokal

protokol, og rens/desinficer skaermen og videoadapteren.

Bemaerk: Bortskaf ikke King Vision-skeermen eller videoadapteren!

RENGQRING og DESINFICERING af den genanvendelige King Vision-skaerm og -videoadapter

FORSIGTIG:

° Nedsznk ikke King Vision-ska&rmen i en vaske, da det kan beskadige den.




. Genbehandl ikke udstyr, der mistaenkes for at veere udsat for Creutzfeldt-Jakob Disease (CJD)
eller varianter heraf.

. King Vision-videoadapteren er udviklet til at blive monteret ind i bladene. Det ber undgas at
baje videoadapteren udenfor bladene eller med unedig kraft, da det kan forarsage skader pa
enheden.

RENGORINGSTRIN

Skaerm og videoadapter:
Hvis skaermen eller videoadapteren er synligt snavset, eller forurening misteenkes, skal du falge nedenstaende
renggringstrin:

. Husk pa: Ved rengering skal du s@rge for at vende skaermen og videoadapteren, sa videoskaermen er
over batterirummet (lodret/vertikal retning). Undga at nedsaenke skaermen eller videoadapteren.

. For at forhindre at veeske kommer ind i King Vision-skaermen skal du vende udstyret med
videoskaermen over batterirummet (opretstdende/lodret retning).

. Forbered en enzymrenggaringsoplagsning som ENZOL (Cidezyme®) i overensstemmelse med
producentens instruktioner. Renggr hele den ydre overflade af skeermen og videoadapteren med
servietter eller gaze, der er fugtet (ikke dryppende vad) med rengaringsopl@sningen. En vatpind kan
bruges til at rengere rillerne i den lilla forsegling og knappen ON / OFF. Dette renggringstrin skal
mindst tage 2 minutter. Efter 2 minutter skal du udskifte kluden eller gazen og gentage i 2 minutter
eller indtil alt synligt snavs er fjernet.

o  Hyvis video ud-forbindelsen (fig.1, #7) blev brugt, skal du sgrge for at rengare
videoportdeekslet og kablet.

. Fjern videoadapteren (fig.1, #2, 14), og rengar skaermbenet. Undga batterierne og deres kontakter, og
renggr toppen af videoadapterkoppen indvendigt og udvendigt til en dybde pa ca. 2 cm.

. Efter rengaring skal du fierne evt. rester med en fugtig klud eller gaze.

. Brug en tgr klud/gaze til at fierne vand, eller lad udstyret lufttarre.

. Renggr kamerahovedet med en alkoholklud eller alkoholfugtet gaze, hvis du bemeerker, at billedet
ikke er tydeligt.

DESINFICERINGSTRIN

Skaerm og videoadapter:
Nar du vil desinficere, skal du falge nedenstaende trin:

° Husk: Under desinficeringsprocessen skal skaerm og videoadapter vendes med videoskarmen
over batterirummet (opretstaende/lodret retning). Hverken skarmen eller videoadapteren ma
nedsankes i vaeske.

. Brug en ny Super Sani-Cloth-serviet til at desinficere skaerm og videoadapter i mindst 10 minutter, hvor
servietten udskiftes hver 2. minut.

o Inden videoadapteren tages af skeermen, skal ydersiden af skaermen og videoadapteren
terres af med en ny Super Sani-Cloth. Sgrg for at alle vanskeligt tilgaengelige omrader ggres
grundigt vade med desinfektionsmiddel.

o | lgbet af desinfektionen pa mindst 10 minutter skal de ydre overflader af skeermen og
videoadapteren tgrres af igen med en ny Super Sani-Cloth-serviet. Veer isser opmaerksom
pa afbryderknappen, den lilla forsegling og gliderillerne.

o llgbet af desinfektionen pa mindst 10 minutter fiernes videoadapteren, og bade skaermholder
og videoadapter tarres af. Sgrg for at de udvendige afsatser pa begge sider af batterirummet
desinficeres grundigt. Undgad omhyggeligt batterierne og deres kontakter. Tgr af langs
undersiden af den lilla forsegling og toppen af videoadapterkoppen og den indvendige rand.
Fokuser pa batterirummets indvendige rand og videoadapterkoppens inderside ud til en
dybde pa ca. 2 cm. BEMAERK: Undga at fa veaeske ind i abningen i bunden af
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batterirummet.
o  Hvis video ud-forbindelsen (fig.1, #7) blev brugt, skal du segrge for at desinficere
videoportdeekslet og kablet.

. Lad videoadapteren lufttarre helt.

. Nar videoadapteren er tgr, bruges gaze fugtet med sterilt vand til grundigt at afterre skaermholderen,
de ydre kanter pa hver side at batterirummet, bunden af den lilla forsegling og pa toppen af
videoadapterkoppen og den indvendige kant, indtil der er nogen tegn pa rester af desinfektionsmiddel.

. Lad genstandene lufttgrre helt.

. Nar genstandene er tarre tilsluttes videoadapteren igen til skeermen for at lukke batterirummet.

. Brug steril gaze fugtet med sterilt vand til grundigt at aftgrre skaermen med den pasatte videoadapter,
indtil der ingen tegn er pa rester af desinfektionsmiddel.

° Lad genstandene lufttgrre helt.

. Renggr kamerahovedet med en alkoholklud eller alkoholfugtet gaze, hvis du bemeerker, at billedet ikke
er tydeligt.

. Opbevar King Vision-skaermen i den medfelgende opbevaringskasse eller en lignende ren pose, sk
eller bakke for at beskytte den mod miljget, indtil den skal bruges igen.

Bemaerk: Materialer til King Vision-skaermen og videoadapteren er ogsa kompatible med 70 %
isopropylalkohol, Cidex®, Cidex Plus® eller Cidex OPA®. Ved brug af disse desinfektionsmidler skal du falge
producentens instruktioner i korrekte kontaktforhold og udseettelsestid. Nedszenk ikke skaermen. Brug
servietter/gaze til at smere desinficeringsmidlet pa overfladen af King Vision-skeermen og videoadapteren i den
pakraevede tid. Brug klude/gaze, der er fugtet med sterilt vand, til at fierne snavs, og lad den Iufttgrre efter
desinficering.

BESTILLINGSNUMRE til produktidentifikation

Skaerm og videoadapter:

KVIS01VA34 1 hver — King Vision-skaerm
1 hver — King Vision sterrelse 3/4 videoadapter
1 hver — beskyttelseskasse til skeermen
3 hver — AAA-batterier

KVIS01VA1234 1 hver — King Vision-skaerm
1 hver — King Vision starrelse 3/4 videoadapter
1 hver — King Vision starrelse 1/2 videoadapter
1 hver — beskyttelseskasse til skeermen
3 hver — AAA-batterier

aBlade-seet:
KVLABKIT3 1 hver — King Vision-skaerm
1 hver — King Vision-videoadapter
1 hver — beskyttelseskasse til skaeermen
3 hver — AAA-batterier
6 hver — King Vision aBlades, starrelse 3, voksen (4 kanalfgrt, 2 standard)
Skarm:
KVIS01 1 hver — King Vision-skaerm
Videoadapter:
KVLVA34 1 hver — King Vision starrelse 3/4 videoadapter
KVLVA12 1 hver — King Vision sterrelse 1/2 videoadapter

10



Standardblade:

KVLAB3 20 hver (1 eeske) — King Vision aBlade, standard, stgrrelse 3, voksen

KVLAB2 20 hver (1 eeske) — King Vision aBlade, standard, stgrrelse 2, barn

KVLAB1 20 hver (1 aeske) — King Vision aBlade, standard, sterrelse 1, spaedbgrn og
smabgrn

Kanalfert blad

KVLAB3C 20 hver (1 eeske) — King Vision aBlade, kanalfgrt, starrelse 3, voksen; til brug
med ETT-starrelse 6,0 til 8,0 mm I.D.

KVLAB2C 20 hver (1 eeske) — King Vision aBlade, kanalfgrt, sterrelse 2, barn; til brug
med

ETT-starrelse 4,5 til 5,5 mm |.D.

Tilbehor til King Vision videolaryngoskop:
KVCABL 1 hver — Video ud-kabel*

* Skaermvideoudgangen kan sluttes til UL/IEC 60601-1 certificeret udstyr med en standard analog port (RCA)
og NTSC-videosignalindgang; ingen andre ydre enheder skal tilsluttes. Kun KVCABL skal bruges.

BEGRANSET GARANTI for King Vision-skarmen

King Systems garanterer, at King Vision-skaermen er fri for produktionsfejl i en periode pa et (1) ar fra
kebsdatoen. King Systems star bag kvaliteten af alle sine produkter. Hvis din King Vision-skaerm svigter under
normal brug i garantiperioden, kan du returnere den for udskiftning.

King Systems vil ikke vaere ansvarlig for reparation/udskiftning ud over garantiperioden.

Alle garantikrav kreever, at ejeren:

. Registrerer dato for modtagelse. Det er modtagelsesdatoen og ikke datoen for farste kliniske
anvendelse, der starter garantiperioden.

. Leverer det originale indkabsordrenummer eller andet “bevis for kab”.
Ringer til kundeservice hos King Systems pa 1-800-262-8462 for at modtage et RGA-nummer (Return
Goods Authorization). Internationale kunder skal ringe til kundeservice pa 1-410-768-6464.

° Levere de ovenstaende oplysninger sammen med den ikke-fungerende King Vision-skaerm i
forbindelse med garantikrav.

Med undtagelse af abning af batterirummet for at udskifte batterier er der ingen dele i skaermen eller
videoadapteren, der kan serviceres af brugeren. Abning af skaermen eller videoadapterhuset vil ophzeve
enhver resterende garanti. Garanti omfatter ikke brud, der skyldes misbrug eller forkert anvendelse.

VIGTIGT: King Vision-skeermen og videoadapteren er ikke beregnet autoklave, nedsaenkning i nogen form for
vaeske eller udsaettelse for ETO eller nogen anden steriliseringsmetode. Manglende overholdelse af

instruktioner om brug kan kompromittere systemets ydeevne og kan ophaeve garantien.

SPECIFIKATIONER
KING VISION-SKARM:

Skaermstarrelse: 2,9°X58" X 14"
74 mm X 147 mm X 36 mm
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Veaegt (uden batterier):

Skeerm:

Intern stregmkilde:

Stremstyring:

Batteriindikator:

Husmateriale:

Emballage:

Opbevarings- og transportmiljo

-20°C, -4°F /ﬂ/

-

30% S~

50 kPa, 14,77 inHg @

95 gram
130 gram med typiske alkaliske AAA-batterier installeret

2,4 tommer (6,1 cm) diagonalt TFT LCD-farveskaerm med
antirefleksbelaegning; 320 X 240 (QVGA) pixler pr. ramme, der
opdateres ved 30 FPS med visningsvinkel pa op til 160°.

Brug tre (3) “Alkaline” AAA-batterier for den bedste overordnede ydelse.

King Vision-skeermen kan kun stremfgres af AAA-batterier; en ekstern
stramkilde er ikke tilgeengelig.

Skaermen har et indbygget, avanceret stramstyringssystem, der er
udviklet til at bevare batteristrem. Systemet slukkes 60 sekunder, efter
at det placeres pa en ubevaegelig overflade (ikke-handholdt).

Nar der ikke er monteret en videoadapter pa skaermen, slukkes
videoskaermen og LED-batteriindikatorlampen automatisk efter ca. 20
sekunder.

LED-batteriindikatorlampen i gverste venstre ved siden af skeermen
bruges til at angive batteristatus.

Nar LED-batteriindikatorlampen er GR@N, har skeaermen tilstraekkelig
strem til at udfare en typisk laryngoskopi og intubation.

Nar LED-batteriindikatorlampen BLINKER R@DT, skal batterierne
udskiftes for neeste brug af skaermen.

LED-batteriindikatorlampen slukkes 20 sekunder, efter at skaermen
teendes, med mindre at batterierne skal udskiftes.

Polykarbonat og ABS
King Vision-skeermen leveres ren, ikke-steril og klar til brug i en

opbevaringskasse, der kan anvendes, nar de medfelgende batterier er
installeret.

Driftsmiljo

50°C, 122°F /u/ 40°C, 104°F
10°C, 50°F
75%
-
30% M~
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

80 kPa, 20,67 inHg @
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Video-output: King Vision-skaermen har en unik videoudgangsport (fig.1, #7), der kan
forbindes med skaerme, videoskaerme, computere eller andet udstyr, som
har en standard, analog videoindgangsport (RCA). Brug kun sammen med
King Vision-videoudgangskabel (bestillingsnummer KVCABL). King Vision-
skaermen ma kun sluttes til en enkelt UL/IEC 60601-1-certificeret enhed,
der har en strgamydelse, der er begraenset til 300 mA.

Brug af videoudgangsporten vil forkorte batterilevetiden. Den vil ogsa
forkorte advarselstiden for LED-batteriindikatorlampen (mindre tid til at

udskifte batterierne, nar LED'en begynder at BLINKE R@DT).

Leengde pa videoudgangskabel: 274 cm

Garanti: King Vision-skeermen og videoadapteren er omfattet af garanti i et ar fra
kabsdatoen.
Kontinuerlig drift: Da det er udviklet til kortsigtet brug for at placere en endotrakealtube eller

undersgge de gvre luftveje, er den eneste praktiske brugsbegraensning
varigheden af batterilevetiden.

Elektronisk interferens:

King Vision-systemet er testet til at overholde gaeldende standarder:

INFORMATION OM KING VISION VIDEOADAPTER
Lyskilde: LED (hvid).

Kamera: CMOS - VGA

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STR. 3

Endotrakeal tubestgrrelse: 6,0 til 8,0 mm 1.D. (KUN for starrelse 3 kanalfart blad)
Bladlzengde: 17 cm (ekskl. bladets handtagsdel)
Minimum mundabning: 13 mm (standardblad)

18 mm (kanalfert blad)

Veegt: 49 gram (standardblad)
58 gram (kanalfert blad)

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STR. 2

Endotrakeal tubestgrrelse: 4,511 5,5 mm I.D. (KUN for stgrrelse 2 kanalfgrt blad)
Bladlzengde: 13 cm (ekskl. bladets handtagsdel)
Minimum mundabning: 10 mm (standardblad)

13 mm (kanalfert blad)

Veegt: 38 gram (standardblad)
42 gram (kanalfgrt blad)

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STR. 1
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Bladleengde: 13 cm (ekskl. bladets handtagsdel)
Minimum mundabning: 10 mm (standardblad)
Veegt: 29 gram (standardblad)

Almindelige funktioner i King Vision aBlades:

Anti-dugfunktion: Anti-dugbelaegning pa distal linse — ingen opvarmningstid kraeves.
Materiale: Polykarbonat og ABS
Emballage: Leveres i en forseglet pose; ren, ikke-steril og kun til engangsbrug.

Genbehandl, eller forsag ikke at sterilisere King Vision aBlades.

Symbolerne, der bruges sammen med King Vision videolaryngoskop:

C € King Vision baerer CE-maerket.

® “Ma ikke genbruges"

A “Forsigtig”
[Ii] “Konsulter betjeningsvejledning”

@ Teaend/sluk-knappen.

&on]y Forsigtig: USA's faderale lovgivning tillader kun, at salg af udstyret ma udferes af en lzege eller andet autoriseret
sundhedspersonale.

G}S 5”:’60

(H us

3YK3 Laryngoskop. Med hensyn til elektrisk sted, brand og mekanisk fare kun i forbindelse med UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA
C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 No. 60601-1.

Affaldsspandssymbol (relevant ifglge WEEE-direktivet)

>4

Affaldsspandssymbol (relevant ifalge Batteridirektivet)

2|

Serienummer

n

EF

Producentens katalognummer.

—

oT

Producentens partinummer.

Dette er et medicinsk udstyr

5 B

Fremstillingsdato.

14



N Producent

A

Temperaturbegransningssymbol angiver gvre og nedre temperaturgranser for udstyret.

L Fugtighedsbegransningssymbol angiver gvre og nedre fugtighedsgranser for udstyret.

OED

- Atmosfaerisk tryksymbol angiver gvre og nedre granser for atmosfarisk tryk pa udstyret.

LOVGIVNINGSMAESSIG INFORMATION FOR KING SYSTEMS VISION-SKARM
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KING VISION®

DE VIDEOLARYNGOSKOP
Bedienungsanleitung
fur die Anwendung mit King Vision Einweg-Spateln

12 13 |

|

|

|

i
| Ii
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Nr. 1 Display Nr. 2 King Vision Nr. 3 King Vision aBlade | Nr. 4 King Vision aBlade Nr. 5 Ein-/Aus-
Video-Adapter, Standard-Einweg-Spatel, Einweg-Spatel mit Schalter
GroBe 3-4 GroBe 3 Fiihrungskanal, GroRe
3C
Nr. 6 Batterieanzeige Nr. 7 Videoausgang Nr. 8 Batteriefach Nr.9 Nr. 10 Distales
Batteriefachdeckel Fenster
Nr. 11 King Vision aBlade Nr. 12 King Vision Nr. 13 King Vision aBlade | Nr. 14 King Vision Video-
Einweg-Spatel mit aBlade Standard- Standard-Einweg-Spatel, Adapter,
Fiihrungskanal, Einweg-Spatel, GroRe 1 GroRe 1-2
Grofe 2C GroBe 2




Produktiibersicht und -beschreibung

Das King Vision® aBlade Videolaryngoskop ist ein mobiles, batteriebetriebenes, starres
Videolaryngoskopsystem, welches aus den folgenden Komponenten besteht: einem wiederverwendbaren
Display, zwei wiederverwendbaren Video-Adaptern und einer Auswahl an aBlade Einweg-Spateln. Das
System ist zur Untersuchung und Visualisierung der Atemwege wahrend der Platzierung von
Endotrachealtuben bestimmt.

Produktkomponenten

Das King Vision aBlade Videolaryngoskop besteht aus den folgenden Komponenten:
1. Einem wiederverwendbaren Display (Abb. 1, Nr. 1)
2. Einem wiederverwendbaren Video-Adapter (Abb. 1, Nr. 2 und 14)
3. Einer Auswahl an aBlade Einweg-Spateln: mit oder ohne Fihrungskanal zur Platzierung von
Endotrachealtuben (Abb. 1, Nr. 3, 4,11, 12 und 13)
Optional ist auch ein Videoausgangskabel zur Verbindung mit einem externen Monitor erhaltlich.
Alle Produktkomponenten sind frei von Naturlatex.

Hinweis: Alle Komponenten werden rein, nicht steril und einsatzbereit geliefert.
Wiederverwendbares Display (Abb. 1, Nr. 1)

Die wiederverwendbare Hauptkomponente des King Vision aBlade Videolaryngoskops ist ein robustes,
hochwertiges, mobiles und batteriebetriebenes TFT-LCD-Display (Dinnschichttransistor-
Flussigkristallbildschirm). Durch eine spezielle digitale Technologie werden die Bilder Uber den im Video-
Adapter integrierten Kamerachip an das Display Ubermittelt. Das wiederverwendbare Display hat einen Ein-
/Aus-Schalter (Abb. 1, Nr. 5), eine Batterieanzeigelampe (Abb. 1, Nr. 6) und einen Videoausgang (Abb. 1, Nr.
7). Es verfugt Uber ein hochentwickeltes Strommanagementsystem mit automatischer Verstarkungs- und
Belichtungsregelung. Die Stromversorgung erfolgt Uiber drei AAA-Batterien im Batteriefach (Abb. 1 Nr. 8).

Wiederverwendbarer Video-Adapter (Abb. 1, Nr. 2 und 14)

Die zweite wiederverwendbare Komponente des King Vision aBlade Videolaryngoskops ist ein Video-
Adapter, der mit dem Display verbunden wird. Uber den Video-Adapter wird ein sofortiges Bild an das Display
Ubermittelt. Der Video-Adapter ist in zwei GréRen erhaltlich und jeder Video-Adapter beinhaltet eine LED-
Lichtquelle und eine CMOS Kamera, die in der distalen Spitze angebracht sind.

®aBIade Einweg-Spatel (Abb. 1, Nr. 3, 4, 11, 12, 13)

Die Einweg-Komponente des King Vision aBlade Videolaryngoskops besteht aus einer Auswahl an aBlade
Einweg-Spateln:

Der King Vision aBlade Einweg-Spatel mit
Fuhrungskanal
(Abb. 1, Nr. 4 und 11)

Der King Vision aBlade Standard-Einweg-Spatel
(Abb. 1, Nr. 3, 12 und 13)

Die Spatel mit Fiihrungskanal erleichtern dem
Anwender, durch die speziell vorgegebene Fiihrung,
die Platzierung des Endotrachealtubus (ETT). Die
aBlade Einweg-Spatel mit Fiihrungskanal kénnen
mit bestimmten ETT-GrofRen verwendet werden. Es
ist kein Mandrin erforderlich.

Der aBlade Standard-Einweg-Spatel verfiigt iber
keinen Fiihrungskanal. Zur Einfiihrung des
Endotrachealtubus in die Stimmbander ist
maglicherweise ein Mandrin erforderlich.




Beide Versionen der aBlade Einweg-Spatel konnen lber den Video-Adapter gezogen und mit dem
wiederverwendbaren Display verbunden werden. Gemeinsam bilden die Komponenten das King Vision
aBlade Videolaryngoskop. Das distale Fenster der aBlade Einweg-Spatel besitzt eine Anti-
Beschlagbeschichtung, die verhindert, dass Kondensation das Bild beeintrachtigt (Abb. 1, Nr. 10).

Die Bestimmung der SpatelgréRen sollte mit konventionellen Standardlaryngoskopen einheitlich sein. Das
bedeutet, dass der aBlade Einweg-Spatel der GroRe 3 (sowohl der aBlade Einweg-Spatel mit Fihrungskanal
als auch der aBlade Standard-Einweg-Spatel) fur dieselbe Patientengruppe verwendet werden sollten wie ein
Standard Macintosh—Spatel der GroRRe 3. Die aBlade Einweg-Spatel der Groften 1 und 2 sollten fiir dieselbe
Patientengruppe verwendet werden wie Standard Macintosh- oder Miller-Spatel der Gré3en 0 bis 2.

GrofRenauswahl

Bei Kleinkindern und Kindern sollte der kleine Video-Adapter (1-2) und die dazu passenden aBlade Einweg-
Spatel verwendet werden:

. King Vision aBlade Einweg-Spatel, Gré3e 1 (Kleinkinder < 4 Jahre)*

o King Vision aBlade Einweg-Spatel, Grolle 2 + 2C (Kinder, 1 — 10 Jahre)*

Bei alteren Kindern und Erwachsenen sollte der grof3e Video-Adapter (3-4) und die dazu passenden aBlade
Einweg-Spatel verwendet werden:
. King Vision aBlade Einweg-Spatel, GroRe 3 + 3C (Kinder > 5 Jahre und Erwachsene)*

*Die GréRenbereiche gehen von Angaben aus, die auf den Zahn-Vallecula-Absténden fur die jeweiligen
Altersgruppen und der GréfRe des Endotrachealtubus basieren. Die endgiiltige Entscheidung ist fiir jeden
Patienten geman einer Beurteilung durch den Arzt zu treffen.
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Verwendungszweck:

Das King Vision Videolaryngoskop ist ein starres Laryngoskop, das zur Untersuchung und
Visualisierung der oberen Atemwege eines Patienten und zur Unterstiitzung bei der Platzierung eines
Endotrachealtubus verwendet wird.

AWARNHINWEISE UND VORSICHTSMARNAHMEN:

Das King Vision aBlade Videolaryngoskop darf nur von zur Verwendung dieses Gerétes (Intubation)
geschulten und zur Patientenpflege autorisierten Personen verwendet werden.

Warnhinweis: Der King Vision aBlade Video-Adapter enthilt am distalen Ende eine Lichtquelle, durch
die die Temperatur der Spateloberflache bei der Verwendung auf tiber 41° C steigen kann, wenn er
nahe der produktspezifisch festgelegten Obergrenze des Betriebstemperaturbereichs benutzt wird.
Durch direkte Beriihrung mit den Oberflachen, die liber einen langeren Zeitraum eine Temperatur von
41 °C aufweisen, konnen Schaden am Gewebe des Patienten entstehen. Aus diesem Grund sollte die
Kontaktzeit mit dem Patienten minimiert werden, wenn das Gerat im oberen Bereich der
Betriebstemperatur betrieben wird.

Warnung: aBLADES NICHT WIEDERVERWENDEN. aBlades sind nur fiir den einmaligen Gebrauch
bestimmt. Wiederverwendung kann zu einer Kreuzkontamination fiihren, die Infektionen verursachen
kann.

Warnung: Nicht direkt in das weiBe Licht der Beleuchtungslichtquelle blicken, da dies zu
voriibergehender Blitzblindheit fiihren kann.

A VORSICHT:

Das King Vision Display ist NUR zur Verwendung in Verbindung mit dem King Vision Video-Adapter und den
King Vision aBlade Einweg-Spateln bestimmt. Der King Vision Video-Adapter sollte nicht in den Mund des
Patienten eingefiihrt werden, wenn kein King Vision aBlade Spatel angebracht ist.

Das King Vision ist fir eine direkte Laryngoskopie nicht vorgesehen.

Das King Vision Display in keine Fliissigkeit eintauchen, da dies das Display beschadigen kann. Die
Missachtung der Reinigungs- und Vorbereitungsanweisungen kann die Funktionsfahigkeit des Systems
beeintrachtigen und zum Erléschen der Garantie fiihren.

Keine ubermaRige Kraft bei der Einfihrung des King Vision aBlade Einweg-Spatels in den Mund austiben.

Der King Vision Videoadapter ist fiir den Einbau in die Spatel vorgesehen. Ein Verbiegen des Videoadapters
auflerhalb des Spatels oder mit ibermaRiger Kraft sollte vermieden werden, da dies zu einer Beschadigung
des Gerats fuhren kann.

Die Platzierung des Endotrachealtubus stets unter Anwendung zugelassener Methoden Uberpriifen.
Nicht zur Verwendung in Verbindung mit entflammbaren Anasthetika geeignet.

Vor der Verwendung muss die aufiere Oberflache jedes aBlade Einweg-Spatels auf sichtbare Schaden, wie
scharfe Kanten, Uberstande, sichtbare Briiche oder raue Oberfléchen iberpriift werden, die Verletzungen
verursachen kdnnen; falls diese vorhanden sind, einen anderen Spatel verwenden.

Wenn ein noch verpackter Spatel vor der Verwendung fallen gelassen wird, entsorgen Sie diesen und
ersetzen Sie ihn durch einen neuen, sauberen Spatel.



Bei der Handhabung des Video-Adapters ist mit aulerster Vorsicht vorzugehen. Den flexiblen Teil des Video-
Adapters nicht tibermaflig dehnen oder biegen. Modifikationen am Gerat sind NICHT erlaubt.

NICHT durchnassen, abspllen, waschen, oder mit Gas bzw. Dampf sterilisieren. Dies kann dazu fiihren, dass
das Gerat nicht mehr wie vorgesehen funktioniert.

Die Batterien nicht tiber einen langeren Zeitraum im King Vision Display lagern. Die Batterien kdnnten
auslaufen, was zu Schaden am Display flhren kann, auch wenn das Gerat ausgeschaltet ist. Das Gerat kann
einen allmahlichen Leistungsverlust erleiden, wenn es mit eingelegten Batterien gelagert wird. Es wird
empfohlen, die Batterien entsprechend der Anzeige der Kontrollleuchte, oder bei nicht regelmaiger
Verwendung vierteljahrlich, auszutauschen.

Das distale Fenster des Spatels nicht mit Schmiermittel bedecken, da dies das Bild verzerren konnte.

Verwenden Sie die oben beschriebene ordnungsgemafie Reinigungs- und Desinfektionstechnik. Das Geréat
nicht im Autoklav sterilisieren, in Flissigkeiten eintauchen oder ETO oder anderen Sterilisationsverfahren
aussetzen. Diese MalRnahmen beschadigen das King Vision Display und den Videoadapter und fihren zum
Erléschen der Garantie.

Andere Kabel funktionieren nicht ordnungsgemag, kdnnen das Gerat beschadigen und zum Erléschen der
Garantie flhren.

VORSICHT: Die Gesetzgebung der USA beschrankt dieses Gerat auf den
Verkauf durch oder auf Anordnung eines Arztes oder einer anderen
ordnungsgemab lizenzierten medizinischen Fachkraft.

Bilderfassung

Wichtiq: Das King Vision Display muss AUSGESCHALTET werden, bevor der Video-Adapter

angebracht wird; andernfalls wird das Videobild verzerrt angezeigt. Falls dies vorkommt, das Display
einfach AUS- und dann wieder EINSCHALTEN. Solite trotz der Uberpriifung kein Bild erscheinen,

folgende Schritte durchfiihren:

1) Sicherstellen, dass Display und Video-Adapter ordnungsgemaB miteinander verbunden
sind, indem sie getrennt und erneut miteinander verbunden werden.

2) Das System AUS- und dann wieder EINSCHALTEN.

3) Den Video-Adapter austauschen

4) Das Display austauschen.

Hinweis: Falls sich das King Vision aBlade Videolaryngoskop im Mund des Patienten befindet,
wenn das Problem auftritt, entfernen Sie es, bevor Sie mit der Fehlersuche beginnen.

Allgemeine Empfehlungen

Neue und erstmalige Anwender dieses Gerats missen sich vor der Anwendung am Patienten mit dem King
Vision aBlade Videolaryngoskop vertraut machen.

Um sich mit der Handhabung des Systems vertraut zu machen, erproben Sie das King Vision aBlade
Videolaryngoskop bei Patienten mit einem normalen Atemweg, bevor Sie es an einem Patienten mit einem
schwierigen Atemweg anwenden.

Das King Vision Display und der Video-Adapter sollten vom Anwender vor jedem Gebrauch Uberprift werden.
Bei sichtbaren Zeichen von Schaden oder Problemen mit dem Display oder Video-Adapter sind diese durch
ein neues Geréat zu ersetzen.



Zu den berichteten Komplikationen bei der endotrachealen Intubation mit Video-Laryngoskopie gehdéren:
Schleimhautverletzungen, Perforationen, Austritt von Tranen, Odeme, Halsschmerzen,
Kiefergelenkverletzungen (CMD), Nervenverletzung.

Wenn wahrend der Verwendung dieses Gerats oder als Folge seiner Verwendung ein schwerwiegender
Zwischenfall aufgetreten ist, melden Sie dies bitte dem Hersteller und Ihrer zustandigen nationalen Behorde
oder Aufsichtsbehérde.

Einsetzen / Austauschen der Batterie
Es werden drei (3) Einweg AAA-Alkali-Batterien empfohlen

° Verschaffen Sie sich Zugang zum Batteriefach des wiederverwendbaren King Vision Displays (Abb.
1, Nr. 8), indem Sie zuerst den Video-Adapter (Abb. 1, Nr. 2 und 14) und dann den
Batteriefachdeckel (Abb. 1, Nr. 9) entfernen.

. Gebrauchte Batterien nach den lokalen Umweltgesetzen entsorgen. Neue Batterien nicht zusammen
mit gebrauchten Batterien in dem Display verwenden.

. Unter Befolgung der Anweisung im Inneren des Batteriefachs die 3 AAA-Batterien zusammen mit
dem Ziehband einsetzen bzw. auswechseln. Stellen Sie sicher, dass die Batterien ordnungsgemaf
im Batteriefach eingelegt sind.

. Bringen Sie den entriegelten Video-Adapter an, ([1@) indem Sie ihn nach oben in Richtung Display
schieben. Schieben Sie dann den Verriegelungsmechanismus nach oben, bis der gelbe Streifen nicht
mehr sichtbar ist. Der Mechanismus sollte mit einem hérbaren Klicken sicher an seinem Ort

einrasten. ()

Uberpriifen der Batterie vor Gebrauch
. Driicken Sie den Ein-/Aus-Schalter @ (Abb. 1, Nr. 5) auf der Riickseite des King Vision Displays.

. Das Display sollte sich sofort EINSCHALTEN. Hinweis: Es wird kein Bild auf dem Bildschirm
angezeigt, wenn kein Video-Adapter angeschlossen ist.

o Die GRUNE LED-Batterieanzeigelampe (Abb. 1, Nr. 6) zeigt an, dass das Display
betriebsbereit ist.

Wichtig: Wenn die LED-Batterieanzeigelampe ROT BLINKT, miissen die Batterien so bald wie moglich
ausgewechselt werden, da die Batterielebensdauer fast zu Ende ist.

. Das Display kann manuell ausgeschaltet werden, indem der Ein-/Aus-Schalter gedriickt und gehalten
wird. Wenn kein King Vision Video-Adapter an das Display angeschlossen wird, schaltet es sich
automatisch nach etwa 20 Sekunden aus.

. Die Lebensdauer des Akkus hangt von der Nutzung und den Lagerungsbedingungen ab. Generell
sollten Sie die Batterien alle (1) Monate austauschen. Die Haufigkeit des Batteriewechsels kann je
nach Nutzung verlangert werden, es wird jedoch empfohlen, dass er nicht spater als alle (3) drei
Monate stattfindet.

Schritt-fir-Schritt-Anweisungen

Wichtig: Das King Vision Display muss ,AUSGESCHALTET" werden, bevor der Video-Adapter

angebracht wird; andernfalls wird das Videobild verzerrt angezeigt. Wenn dies geschieht, schalten Sie
einfach das Display “AUS”, bringen Sie den Video-Adapter an und schalten Sie das Display dann

6




erneut “EIN”.

Schritt 1 - Vorbereiten des King Vision aBlade Videolaryngoskops (Display, Video-Adapter und aBlade

Einweg-Spatel) zur Verwendung:

. Wahlen Sie die passende GroRe unter Beriicksichtigung des Alters und der GroRe des
Patienten sowie anderer ausschlaggebender Faktoren.

. Wahlen Sie fiir die SpatelgroBen 1 und 3 den Spateltyp (Standard oder mit Fiihrungskanal) je
nach Methode der Tubuseinfiihrung. Gilt nur fiir Spatelgréfen 2 und 3.

. SchlieBen Sie den Video-Adapter an. Die benétigte GroBe hangt von der gewahlten

SpatelgroBe ab.

. Verbinden Sie den Video- Adapter mit dem Display. Beachten Sie bitte, dass die Vorder- und
Ruckseite von Display und Video-Adapter farblich gekennzeichnet sind. Schieben Sie den
entriegelten Video-Adapter lber das Batteriefach des Displays. Schieben Sie den
Verriegelungsmechanismus nach oben, bis der gelbe Streifen nicht mehr sichtbar ist. Der
Mechanismus sollte mit einem hérbaren Klicken sicher an seinem Ort einrasten.

. Schalten Sie das Gerat ein und tiberpriifen Sie die Bildfunktion. Wenn der Video-Adapter sicher

am Display angeschlossen ist, driicken Sie den Ein-/Aus-SchaIter@ (Abb. 1, Nr. 5) auf der
Ruckseite des King Vision Display und stellen Sie die Bildibertragung sicher. Sollte das Display
dunkel bleiben, wechseln Sie die Batterien aus. Wenn das Display sich einschalten lasst, aber kein
funktionales Bewegungsbild zeigt, schalten Sie es aus und stellen Sie sicher, dass der Video-Adapter
ordnungsgemaf verbunden ist, bevor Sie es wieder einschalten. Falls danach noch immer kein
funktionales Bild zu erhalten ist, tauschen Sie den Video-Adapter oder Display aus.

. Den aBlade Einweg-Spatel liber den Video-Adapter ziehen. Dieses ist nur in eine Richtung
moglich. Es muss ein ,Klick“ hérbar sein, der anzeigt, dass der aBlade Einweg-Spatel vollstdndig am
Video-Adapter eingerastet ist. Vergewissern Sie sich, dass noch immer ein funktionales

Bewegungsbild existiert.

Verwendung des King Vision aBlade Einweg-
Spatels mit Fiihrungskanal

Verwendung des King Vision aBlade Standard-
Einweg-Spatels

Die aBlade Einweg-Spatel mit Fiihrungskanal in
den GroBen 3 und 2 sind kompatibel mit den
Standard-ETT-GréoRen. Empfehlungen zu
Tubusgrofen sind im Kapitel zu
Spatelspezifikationen zu finden.

Es ist kein Mandrin erforderlich.

GroRen 3, 2 und 1 des Standard-Einweg-Spatels
werden verwendet, wenn eine integrale Fiihrung
des ETT nicht indiziert ist.

In diesem Fall ist ein Mandrin erforderlich.

Lubrifizieren Sie den ETT, den Fiihrungskanal des
aBlade Einweg-Spatels und die distale Spitze des
Spatels mit einem wasserloslichen Gleitmittel.
Achten Sie darauf, dass das distale Fenster mit dem
Gleitmittel nicht in Berlihrung kommt, da dies das
Bildes verzerren kénnte.

Der ETT kann in den Fuhrungskanal vorplatziert
werden, wobei seine distale Spitze mit dem Ende
des Kanals ausgerichtet sein muss. Beachten Sie
bitte, dass die Spitze des ETT nicht auf dem
Bildschirm sichtbar sein sollte, wenn er
ordnungsgemal eingefuhrt ist. Alternativ kann der
ETT in den Kanal eingefiihrt werden, nachdem der
Spatel in den Mund eingeflihrt wurde und die
Stimmbander visualisiert wurden.

Lubrifizieren Sie den ETT und die distale Spitze des
Standard-Einweg-Spatels mit einem wasserldslichen
Gleitmittel. Achten Sie darauf, dass das distale
Fenster mit dem Gleitmittel nicht in Berlhrung
kommt, da dies das Bildes verzerren konnte.

Der ETT und der Mandrin miissen ebenfalls mit
Gleitmittel eingeschmiert und der Mandrin in den ETT
eingeflhrt werden, genauso wie bei anderen
Intubationen.

Tipp fiir den Anwender: Die Anpassung des ETT mit
dem eingeflihrten Mandrin an die Krimmung des
Spatels kann hilfreich bei der Intubation sein.

WICHTIG: Wenn die LED-Batterieanzeigelampe (Abb. 1, Nr. 6) im oberen linken Bereich des King




Vision Displays ROT BLINKT, ist die verbleibende Batterielebensdauer begrenzt und die Batterien
mussen so bald wie moglich ausgewechselt werden.

Schritt 2 - Einfiihren des King Vision aBlade Einweg-Spatels in den Mund
. Den Mund des Patienten unter Verwendung einer Standardtechnik 6ffnen.

. Bei ibermaRiger Sekretion/Blutung in den Atemwegen des Patienten vor dem Einfiihren des Spatels
den Mund absaugen.

. Den Spatel mittig in den Mund einfiihren. Die Zunge so positionieren, dass eine freie Sicht auf den
Kehlkopf gewahrleistet werden kann.

. Beim Vorschieben des Spatels in den Mundrachenraum auf einen anterioren Zugang zur Basis
der Zunge achten. Die Epiglottis beachten und die Spatelspitze zur Vallecula hin ausrichten, um
die Visualisierung der Glottis auf dem Display zu erleichtern. Die King Vision aBlade
Spatelspitze kann in der Vallecula wie ein Macintosh Spatel platziert oder zum Heben der
Epiglottis wie mit einem Miller Spatel verwendet werden. Die Stimmbander in der Mitte des
Displays zentrieren, um optimale Ergebnisse zu erhalten.

. Falls die Sicht durch Sekret oder Blut erheblich behindert wird, den Spatel aus dem Mund des
Patienten entfernen und das distale Fenster (Abb. 1, Nr. 10) reinigen.

Schritt 3 - Einfliihren des ETT

Platzierung des ETT (mittels des aBlade
Einweg- Spatels mit Fiihrungskanal)

Platzierung des ETT/Mandarin (mittels des
aBlade Standard-Einweg-Spatels)

Wenn Sie die Stimmbander im Zentrum des King
Vision Displays sehen kdnnen, schieben Sie den
ETT langsam vor und achten Sie darauf, dass der
Cuff des ETT die Stimmbander passiert. Beachten
Sie bitte, dass kleinere Veranderungen des Spatels
erforderlich sein kénnen, um die Spitze des ETT zu
den Stimmbandern auszurichten.

Nachdem Sie die Stimmbander auf dem King
Vision Display sehen, fiihren Sie den ETT mit dem
eingefiihrten Mandrin in den Mund ein; verwenden
Sie dazu den lateralen Ansatz. Sobald die ETT-
Spitze den posterioren Pharynx erreicht hat,
verandern Sie den ETT so, dass die Spitze des
ETT zu den Stimmbandern zeigt. Flihren Sie die

ETT-Spitze durch die Bander hindurch und ziehen
Sie den Mandrin heraus, bevor Sie den ETT auf
seine Position in der Luftrohre, mit dem Cuff
unterhalb der Stimmbander, vorschieben.
Entfernen Sie den Mandrin vollstandig.

Tipps fiir den Anwender fiir das Platzieren des ETT in die Luftrohre

Das haufigste Problem bei Intubationen mit einem Videolaryngoskop ist, dass die Spatelspitze zu weit
vorgeschoben wird; es wird mdglicherweise eine gute Nahaufnahme der Stimmbander gewahrleistet, der ETT
kann jedoch nicht vorgeschoben werden, da der Spatel/die Kamera den weiteren Vorschub des ETT blockiert.
Um dies zu beheben:
. Folgen Sie entlang der Zunge und platzieren Sie die Spatelspitze in der Vallecula, oder
. falls sich der Spatel zu nah an den Stimmbandern befindet, ziehen Sie den Spatel zuriick, bevor Sie
versuchen, den ETT vorzuschieben.

Weitere Tipps:
. Falls die ETT-Spitze aufgrund der rechten aryepiglottischen Falte oder des Ariknorpels nach rechts
hin abgelenkt wird, den ETT um 90° gegen den Uhrzeigersinn drehen, um die Spitze nach links zum
Kehlkopfvorhof hin umzulenken.



Zur Unterstltzung beim Zentrieren der Abschragung des Tubus den Parker ETT verwenden, um
Zugang zum Kehlkopfvorhof zu erhalten.

Bei Verwendung des aBlade Einweg-Spatels mit Fihrungskanal, mit dem Griff die ETT-Spitze in
Richtung des Kehlkopfvorhofs fiihren (in der Regel nach links), hiernach zur Mitte zurtickkehren und
zwischen den Stimmbandern durchschieben.

Mit dem aBlade Standard-Einweg-Spatel die Krimmung des ETT/Mandrins der Spatelkrimmung
anpassen. Bei einem weiter vorne gelegenen Kehlkopf kann eine starkere Krimmung angemessen
sein.

Mit dem aBlade Standard-Einweg-Spatel kann ein retromolarer Zugang die Intubation mit dem ETT

erleichtern sowie die Notwendigkeit reduzieren, den ETT/Mandrin starker krimmen zu missen.

4 - Entfernen des aBlade Einweg-Spatels

Entfernen des King Vision aBlade Einweg-
Spatels mit Fiilhrungskanal

Entfernen des King Vision aBlade Standard-
Einweg-Spatels

Den ETT seitlich stabilisieren/halten und das King
Vision Videolaryngoskop aus dem Mund unter
Drehen des Griffes zur Brust des Patienten hin
entfernen. Bevor der Spatel aus dem Mund
herausgenommen wird, sollte der ETT einfach aus
der flexiblen seitlichen Offnung des Kanals entfernt
werden.

Den ETT seitlich stabilisieren/halten und das King
Vision Videolaryngoskop aus dem Mund unter
Drehen des Griffes zur Brust des Patienten hin
entfernen.

Das Display durch Driicken und Halten des Ein-/Aus-Schalters @ ausschalten (Abb. 1, Nr. 5).

Hinweis: Die Platzierung des Endotrachealtubus stets kontrollieren, auch nach Durchfiihrung einer Intubation

unter Sicht.

Schritt 5 — Trennung und Entsorgung der King Vision aBlade Komponenten nach dem Gebrauch:

Nach der Intubation das King Vision Display und den Video-Adapter vom aBlade Einweg-Spatel trennen. Den
aBlade Einweg-Spatel gemaR den lokalen Vorgaben entsorgen und das Display sowie den Video-Adapter
reinigen/desinfizieren.

Hinweis: Das King Vision Display oder den Video-Adapter nicht entsorgen!

REINIGUNG und DESINFEKTION des wiederverwendbaren King Vision Displays und des Video-
Adapters

VORSICHT:

Das King Vision Display in keine Fliissigkeit eintauchen, da dies das Display beschadigen
kann.

Gerite, die vermutlich der Creutzfeldt-Jakob-Krankheit (CJD) oder Vergleichbarem ausgesetzt
waren, nicht wiederaufbereiten.

Der King Vision Videoadapter ist fiir den Einbau in die Spatel vorgesehen. Ein Verbiegen des
Videoadapters auBRerhalb des Spatels oder mit iibermaiger Kraft sollte vermieden werden, da
dies zu einer Beschadigung des Geréts fiihren kann.

REINIGUNGSSCHRITTE

Display und Video-Adapter:
Wenn das Display oder der Video-Adapter sichtbare Verschmutzungen aufweisen oder eine Kontamination
vermutet wird, befolgen Sie die folgenden Reinigungsschritte:
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. Zur Erinnerung: Richten Sie das Display und den Videoadapter wahrend des Reinigungsvorgangs so
aus, dass sich der Videobildschirm tiber dem Batteriefach befindet (aufrechte/vertikale Ausrichtung).
Tauchen Sie das Display oder den Videoadapter nicht ein.

. Um zu vermeiden, dass Flussigkeit in das King Vision Display gelangt, richten Sie das Gerat am
Videobildschirm tiber dem Batteriefach aus (gerade/vertikale Ausrichtung).

. Bereiten Sie eine enzymatische Reinigungslésung wie ENZOL (Cidezyme®) gemaR den
Herstellerangaben vor. Reinigen Sie die gesamte auere Flache des Displays und Video-Adapters
mit Tlchern oder Gaze, die mit der Reinigungslésung getrankt (nicht tropfnass) wurde(n). Fur die
Reinigung der Zwischenraume der lilafarbenen Flanschdichtung und des EIN-/AUS-Schalters kann
ein Baumwolltupfer verwendet werden. Dieser Reinigungsschritt sollte mindestens 2 Minuten
andauern. Wechseln Sie nach 2 Minuten das Tuch oder die Gaze aus und wiederholen Sie den
Reinigungsschritt fiir weitere 2 Minuten, bis alle sichtbaren Rlckstande entfernt wurden.

o  Wenn der Videoausgang (Abb. 1, Nr. 7) verwendet wurde, sicherstellen, dass die
Videoanschlussabdeckung und Kabel gereinigt werden.

. Entfernen Sie den Video-Adapter (Abb. 1, Nr. 2 und 14) und reinigen Sie den Konnektor des
Displays. Achten Sie dabei darauf, die Batterien und ihre Kontakte bei der Reinigung zu meiden.
Reinigen Sie den Video-Adapter au3en und zusétzlich im Konnektierungsbereich innen bis zu einer
Tiefe von etwa 2 cm.

. Entfernen Sie nach der Reinigung alle Riickstande mit einem feuchten Tuch oder Gaze.

. Verwenden Sie ein trockenes Tuch/Gaze zur Entfernung von Wasser oder lassen Sie das Gerat an
der Luft trocknen.

. Sollten Sie feststellen, dass das Bild unklar ist, reinigen Sie den Kamerakopf des Video-Adapters mit
Gaze, die Sie mit Alkohol befeuchten.

DESINFEKTIONSSCHRITTE

Display und Video-Adapter:
Zur Desinfektion die folgenden Schritte befolgen:

. Erinnerung: Das Display mit dem Videobildschirm muss sich wahrend des
Desinfektionsverfahrens iiber dem Batteriefach befinden (aufrechte/vertikale Ausrichtung).
Tauchen Sie das Display oder den Video-Adapter nicht in Flissigkeiten ein.

. Desinfizieren Sie das Display und den Video-Adapter mit einem unbenutzten Super Sani-Cloth Tuch
fir mindestens 10 Minuten; tauschen Sie das Tuch dabei alle 2 Minuten aus.

o  Wischen Sie die AuRenseite des Displays und Video-Adapters mit einem unbenutzten Super
Sani-Cloth Tuch ab, bevor Sie den Video-Adapter vom Display trennen. Stellen Sie sicher,
dass das Desinfektionsmittel auch an allen schwer zu erreichenden Stellen aufgetragen
wurde.

o  Wischen Sie die Aufienflache des Displays und des Video-Adapters wahrend der 10-
minltigen Desinfektion nochmals mit einem unbenutzten Super Sani-Cloth Tuch ab,
einschlieBlich des Ein-/Aus-Schalters, der lilafarbenen Dichtung und der Zwischenraume.

o  Wahrend der mindestens 10 minitigen Desinfektion, entfernen Sie den Video-Adapter und
wischen Sie uber den Konnektor des Displays. Stellen Sie eine ausreichende Desinfektion
der AulRenkanten an beiden Seiten des Batteriefachs sicher und achten Sie darauf, dass
Sie die Batterien und Kontakte meiden. Wischen Sie die Unterseite der lilafarbenen
Dichtung und die Oberseite des Videoadapters und den inneren Rand ab. Desinfizieren Sie
den Video-Adapter aul’en und zusatzlich im Konnektierungsbereich innen bis zu einer Tiefe
von etwa 2 cm. HINWEIS: Achten Sie darauf, dass keine Fliissigkeit in die Offnung an
der Unterseite des Batteriefachs gelangt.

o  Wenn der Videoausgang (Abb. 1, Nr. 7) verwendet wurde, sicherstellen, dass die
Videoanschlussabdeckung und Kabel desinfiziert werden.

. Lassen Sie den Video-Adapter griindlich an der Luft trocknen.

. Verwenden Sie nach dem Trocknen des Video-Adapters in sterilem Wasser getrankte Gaze, um das
Ende des Displays, die AulRenkanten des Batteriefachs, die Unterseite der lilafarbenen Dichtung und
die Oberseite des Videoadapters und den |Innenrand abzuwischen, bis keine
Desinfektionsmittelrtickstdnde mehr vorhanden sind.
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. Lassen Sie die Komponenten vollstandig an der Luft trocknen.

. Schlieflen Sie nach dem Trocknen der Komponenten den Video-Adapter am Display an und
schlieRen Sie das Batteriefach.

. Verwenden Sie in sterilem Wasser getrankte Gaze, um das Display und den dazugehdrigen
Video-Adapter griundlich abzuwischen, bis keine Desinfektionsmittelriickstdnde mehr vorhanden

sind.

. Lassen Sie die Komponenten vollstandig an der Luft trocknen.

. Sollten Sie feststellen, dass das Bild unklar ist, reinigen Sie den Kamerakopf des Video-Adapters mit

Gaze, die Sie mit Alkohol befeuchten.

. Bewahren Sie das King Vision Display und den Video-Adapter in dem im Lieferumfang enthaltenen

Etui, einer Tasche oder einer Verpackung zum Schutz vor Umwelteinfliissen bis zur nachsten

Verwendung auf.

Hinweis: Das Material des King Vision Displays und des Video-Adapters ist auch mit 70 % Isopropylalkohol,

Cidex®, Cidex Plus® oder Cidex OPA® kompatibel. Bei Verwendung dieser Desinfektionsmittel sind die

Anweisungen des Herstellers fir ordnungsgemalle Kontaktbedingungen und Expositionszeit zu befolgen. Das
Display nicht in Flissigkeit eintauchen. Das Desinfektionsmittel mit Tlichern/Gaze an der Oberflache des King

Vision Displays und des Video-Adapters fir die erforderliche Dauer auftragen. Mit sterilem Wasser

befeuchtete Tlicher/Gaze zur Beseitigung von Riickstanden verwenden und im Anschluss an die Desinfektion
an der Luft trocknen lassen.

TEILENUMMERN zur Produktidentifikation

Display und Video-Adapter:

KVIS01VA34

KVIS01VA1234

aBlade Kit:
KVLABKIT3

Display:
KVIS01

Video-Adapter:
KVLVA34
KVLVA12

je 1 - King Vision Display

je 1 - King Vision Video-Adapter GréRe 3/4
je 1 - King Vision aBlade Etui

je 3 - AAA-Batterien

je 1 - King Vision Display

je 1 - King Vision Video-Adapter GroRRe 3/4
je 1 - King Vision Video-Adapter GréRe 1/2
je 1 - King Vision aBlade Etui

je 3 - AAA-Batterien

je 1 - King Vision Display

je 1 - King Vision Video-Adapter

je 1 - King Vision aBlade Etui

je 3 - AAA-Batterien

je 6 - King Vision aBlade Einweg-Spatel, GréRke 3, flir Erwachsene (4 mit
Flhrungskanal, 2 Standard)

je 1 - King Vision Display

je 1 - King Vision Video-Adapter GroRRe 3/4
je 1 - King Vision Video-Adapter GroRRe 1/2

King Vision aBlade Standard-Einweg-Spatel:

KVLAB3

KVLAB2

KVLAB1

je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Standard-Einweg-Spatel,
Grole 3, fur Erwachsene

je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Standard-Einweg-Spatel,
Grofde 2, fur Kinder

je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Standard-Einweg-Spatel,
Grole 1, fur Kleinkinder

aBlade Spatel mit Fiihrungskanal

KVLAB3C

je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Einweg-Spatel mit
Flhrungskanal, GréRRe 3, fur Erwachsene; zur Verwendung mit einem ETT-ID
von 6,0 bis 8,0 mm.
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KVLAB2C je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Einweg-Spatel mit
Fihrungskanal, GréRe 2, fur Kinder; zur Verwendung mit einem ETT-ID von
4.5 bis 5,5 mm.

Zubehor fiir das King Vision aBlade Videolaryngoskop:

KVCABL je 1 - Videoausgangskabel*

* Der Displayvideoausgang kann mit UL/IEC 60601-1 zertifizierten Geraten mit einem analogen
Standardanschluss (RCA - Radio Corporation of America) und NTSC (National Television Systems
Committee Nationales Fernsehsystemkomitee) Videosignaleingang verbunden werden; es sollten keine
zusatzlichen peripheren Gerate angeschlossen werden. Es sollte nur das KVCABL verwendet werden.

EINGESCHRANKTE GARANTIE fiir das King Vision Display

King Systems garantiert, dass das King Vision Display fir die Dauer von 1 (einem) Jahr ab dem Datum des
Kaufs frei von Herstellungsfehlern ist. King System steht hinter der Qualitat aller seiner Produkte. Sollte Ihr
King Vision Display bei sachgemaler normaler Benutzung innerhalb des Garantiezeitraums versagen, kénnen
Sie es flr einen Austausch zurlicksenden.

King Systems ist nicht haftbar fiir Reparatur-/Ersatzkosten jenseits der Garantieperiode.
Alle Garantieanspriiche erfordern Folgendes von dem Besitzer:

. Notieren Sie sich das Empfangsdatum. Die Garantiedauer beginnt mit dem Datum des Empfangs,
nicht mit dem Datum des ersten klinischen Gebrauchs.

. Legen Sie die urspriingliche Bestellnummer oder einen anderen ,Kaufbeleg® vor.
Rufen Sie den King Systems Kundendienst unter 1-800-262-8462 an, um eine
Warenriicksendenummer (RGA) anzufordern. Internationale Kunden rufen bitte den Kundendienst
unter der Nummer 1-410-768-6464 an.

. Legen Sie die oben genannten Informationen dem nicht funktionierenden King Vision Display fur
jegliche Garantieanspriiche bei.

Mit Ausnahme des Offnens des Batteriefachs fiir das Auswechseln der Batterien gibt es keine vom Anwender
zu wartenden Teile innerhalb des Displays und des Video-Adapters. Das Offnen des Display-oder Video-
Adaptergehauses fiihrt zum Erléschen der Garantie. Die Garantie deckt keine Bruchschaden ab, die aus einer
falschen oder unsachgemafRen Nutzung entstehen.

WICHTIG: Dieses Gerat nicht autoklavieren, in keine Flissigkeit eintauchen und nicht ETO oder einer anderen
Sterilisationsmethode aussetzen. Die Missachtung der Reinigungs- und Vorbereitungsanweisungen kann die
Funktionsfahigkeit des Systems beeintrachtigen und zum Erldschen der Garantie fihren.

TECHNISCHE DATEN
KING VISION DISPLAY:
GroRe des Displays: 2,9"X58" X14”
74 mm x 147 mm x 36 mm

Gewicht (ohne Batterien): 95 Gramm
130 Gramm mit Ublichen Alkali-Batterien (AAA)

Displaybildschirm: TFT-LCD-Farbbildschirm mit 2,4 Zoll in der Diagonale (6,1 cm) und
anti-reflektierender Beschichtung; 320 X 240 (QVGA) Pixel pro Bild mit
einer Bildfrequenz von 30 FPS mit einem Betrachtungswinkel von bis zu
160°.

Interne Stromquelle: Drei (3) ,Alkali“-AAA-Batterien zum Erzielen einer optimalen Leistung
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Stromversorgung:

Batterieanzeige:

verwenden.

Das King Vision Display kann nur mit Batterien der Grofte AAA
betrieben werden,; es ist keine externe Stromquelle verfligbar.

Das Display verfligt Uber ein integriertes, die Batteriereserven
schonendes Stromversorgungssystem. Dieses System schaltet sich
nach 60 Sekunden aus, wenn es auf einer unbeweglichen Unterlage
abgelegt ist (nicht von Hand gehalten).

Wenn kein Video-Adapter an das Display angeschlossen ist,
schalten sich der Videobildschirm und die LED-
Batterieanzeigelampe automatisch nach etwa 20 Sekunden aus.

Die LED-Batterieanzeigelampe im oberen linken Bereich neben dem
Bildschirm zeigt den Batterieladestatus an.

Wenn die LED-Batterieanzeigelampe GRUN ist, verfligt das Display iber
genligend Strom zur Durchflihrung einer typischen Laryngoskopie und
Intubation.

Wenn die LED-Batterieanzeigelampe ROT BLINKT, mussen die
Batterien vor dem nachsten Gebrauch des Displays ausgewechselt
werden.

Die LED-Batterieanzeigelampe schaltet sich 20 Sekunden nach
Einschalten des Displays aus, es sei denn die Batterien miissen
ausgewechselt werden.

Gehausematerial: Polykarbonat und ABS (Acrylnitril-Butadien-Styrol)

Verpackung: Das King Vision Display wird rein, nicht steril und einsatzbereit in
einem Etui bereitgestellt und ist zum erstmaligen Gebrauch bereit,
sobald die im Lieferumfang enthaltenen Batterien eingelegt sind.

Lagerungs- und Transportbedingungen Betriebsbedingungen

-20°C, -4°F /ﬂ/

30%

50 kPa, 14,77 inHg @

50°C, 122°F J/ 40°C, 104°F
10°C, 50°F
75%
30% S~
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

80 kPa, 20,67 inHg @
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Videoausgang: Das King Vision Display hat einen Videoausgang (Abb. 1, Nr. 7), der mit
Monitoren, Videobildschirmen, Computern oder jeglichen anderen Geraten
verbunden werden kann, die iber einen analogen Standardvideoeingang
(RCA) verfiigen. AusschlieBlich mit dem King Vision Videoanschlusskabel
(Teilenummer KVCABL) verwenden. Das King Vision Display darf nur an ein
UL/IEC 60601-1 zertifiziertes Gerat mit einer maximalen Stromaufnahme
von 300 mA angeschlossen werden.

Die Verwendung des Videoausgang verkiirzt die Batterielebensdauer. Sie
verkirzt auch die Anzeigedauer der LED-Batterieanzeigelampe (weniger
Zeit zum Auswechseln der Batterien, sobald die LED ROT ZU BLINKEN
beginnt).

Lange des Videoausgangskabels: 108 Zoll, 274 cm

Garantie: Auf das King Vision Display und den Video-Adapter besteht eine Garantie
von einem Jahr ab dem Kaufdatum.

Kontinuierlicher Betrieb: Obwohl fiir den kurzzeitigen Gebrauch zur Platzierung eines
Endotrachealtubus oder zur Untersuchung der oberen Atemwege
bestimmt, ist die Nutzung zeitlich nur durch die Batterielebensdauer
begrenzt.

Elektronische Interferenzen:

Das King Vision System wurde auf Konformitat mit den geltenden Standards getestet:

INFORMATIONEN UBER DEN KING VISION VIDEO-ADAPTER

Lichtquelle: LED (weil)

Kamera: CMOS - VGA

INFORMATIONEN UBER DEN KING VISION ABLADE EINWEG-SPATEL, GROSSE 3

GroRe des Endotrachealtubus: 6,0 bis 8,0 mm ID (NUR fiir den aBlade Einweg-Spatel mit
Flhrungskanal GréRe 3)

Spatellange: 17 cm (ohne den Griffbereich des aBlade Einweg-Spatels)

Mundéffnung (Mind.): 13 mm (aBlade Standard-Einweg-Spatel)
18 mm (aBlade Einweg-Spatel mit Fihrungskanal)

Gewicht: 49 Gramm (aBlade Standard-Einweg-Spatel)
58 Gramm (aBlade Einweg-Spatel mit Fihrungskanal)

INFORMATIONEN UBER DEN KING VISION ABLADE EINWEG-SPATEL, GROSSE 2

Grofie des Endotrachealtubus: 4,510 5,5 mm ID (NUR fiur den aBlade Einweg-Spatel mit Fihrungskanal
Grole 2)

Spatellange: 13 cm (ohne den Griffbereich des aBlade Einweg-Spatels)

Mundéffnung (Mind.): 10 mm (aBlade Standard-Einweg-Spatel)

13 mm (aBlade Einweg-Spatel mit Fihrungskanal)
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Gewicht: 38 Gramm (aBlade Standard-Einweg-Spatel)
42 Gramm (aBlade Einweg-Spatel mit Fihrungskanal)

INFORMATIONEN UBER DEN KING VISION ABLADE EINWEG-SPATEL, GROSSE 1

Spatellange: 13 cm (ohne den Griffbereich des aBlade Einweg-Spatels)
Mundoffnung (Mind.): 10 mm (aBlade Standard-Einweg-Spatel)
Gewicht: 29 Gramm (aBlade Standard-Einweg-Spatel)

Gemeinsame Merkmale aller King Vision aBlade Einweg-Spatel:

Anti-Beschlag-Funktion: Am distalen Fenster integrierte Anti-Beschlagbeschichtung - keine
Aufwarmphase erforderlich.

Material: Polycarbonat
Verpackung: Lieferung in einem versiegeltem Schutzbeutel; rein, nicht steril und nur fur
den Einmalgebrauch. Die King Vision aBlade Einweg-Spatel nicht

wiederaufbereiten oder versuchen zu sterilisieren.

Die mit dem King Vision Videolaryngoskopsystem verwendeten Symbole:

c € Das King Vision ist mit dem CE-Kennzeichen versehen.

® ,Nicht wiederverwenden*

A ,Vorsicht*
D’j.:] ,Bitte beachten Sie die Bedienungsanweisung”

@ Ein-/Aus-Schalter.

&‘m]" Achtung: Nach US-Bundesrecht darf dieses Gerat nur auf Anordnung eines Arztes oder einer ordnungsgeman lizenzierten
medizinischen Fachkraft verkauft werden.

‘}".ssll-‘/eo
G@US

3YK3 Laryngoskop. Unter Beriicksichtigung der Gefahren von Stromschlag, Feuer und mechanischen Gefahren nur geman UL60601-1,
IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 Nr. 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 Nr. 60601-1. anwenden.

Papierkorb-Symbol (zutreffend gemaR WEEE-Richtlinie)

: E z: Papierkorb-Symbol (zutreffend gemaf Batterie-Richtlinie)

@l Seriennummer
REF
Katalognummer des Herstellers.

Chargennummer des Herstellers.
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g

Medizinprodukt

Kl

Haltbarkeitsdatum.

Herstellungsdatum.

E

Hersteller

Das Temperaturbegrenzungssymbol zeigt die obere und untere Temperaturgrenze fiir dieses Gerét an.

Das Luftfeuchtigkeitsbegrenzungssymbol zeigt die obere und untere Luftfeuchtigkeitsgrenze fiir dieses Gerat an.

W &<

Das Luftdrucksymbol zeigt die obere und untere Luftdruckgrenze fiir dieses Gerét an.

BEHORDLICHE INFORMATIONEN FUR DAS KING VISION DISPLAY

Die Komponenten des King Vision Videolaryngoskops sind mit dem CE-Kennzeichen zum Verkauf in der
Europaischen Union versehen.

Das King Vision Display und der Video-Adapter wurden fiir die Verwendung fir mehrere Patienten entwickelt,
sofern sie zwischen den Verwendungen ordnungsgemal gereinigt und desinfiziert werden.

Die King Vision aBlade Einweg-Spatel sind fiir den Einmalgebrauch bestimmt und dirfen nicht
wiederaufbereitet oder sterilisiert werden.

Hergestellt von: Europaische Vertretung:
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 DK - 2750 Ballerup

800-642-5464

www.ambuusa.com

Hergestellt in den USA mit aus den USA
stammenden und importierten Teilen

US- und internationale Patente ausstehend
Urheberrecht 2013 King Systems, alle Rechte vorbehalten.

King Vision ist ein Markenzeichen von King Systems Corporation

c € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®
BINTEO-AAPYI'TOZKOIMIO
Odnyieg Xpriong
MNa xpRon pe aBlades

Ap.1 ZuoTnpa 086vng Ap.2 Mpooapuoyéag Ap.3 ATAR Adpa, Ap.4 Adua odnyog, Ap.5 KoupTri
Bivreo peyéBoug 3-4 Méyefog 3 Héyebog 3C Aeitoupyiag (On/Off)
Ap.6 EvoeIkTIK AUu)Via Ap.7 OUpa £§650u Ap.8 Alapépiopa Ap.9 MoépTa prratapiwv Ap.10 Nepipepiko
HTTATAPIWV Bivreo HTTaTAPIWV mapddupo

Ap.11 Adua odnyodg,
MéyeBog 2C

Ap.12 ATrAR Adpa
Méyebog 2

Ap.13 ATrAR Adpa
Méyebog 1

Ap.14 Npocappoyéag
Bivreo
Méyefog 1-2




Emioké1Tnon Kal TepIypa@n mpoiovrog

To Bivreo-AapuyyookéTio King Vision® aBlade sival popnto, dkautrto, cUoTnua Bivieo-AapuyyooKoOTTnong Je
MTTOTOpPIES, TO OTTOIO €ival EEOTTAIOUEVO PE EVOWNATWHEVO aUCTNUA 006vNG TTOAAATTAWY XpACTEwWY, dUO
TTPOCaPUOYEIG BivTeo TTOAMATTAWY Xprioewv Kal SIAQopeg AAUESG PIAG XPAoNG. ZXEBIAOTNKE yIa eEETACN KAl
QATTEIKOVION TOU QVWTEPOU agpaywyol acBevwv Kabwg Kai yia uttoondnaon Tng eiIcaywyng evOOTPaxXEIaKoU
OwARva.

ESapTApara mwpoiovrog

To Bivreo-AapuyyookdTrio King Vision aBlade atroTeAgital ammd ta €€1¢ eCapTripaTa:
1.  Evowpatwpévo ouotnua 086vng TTOAAATTAWY Xprioewv (2x.1, Ap.1)
2. Tpoocapuoyéa Bivieo TTOAATTAWY xproewv (ZX.1 Ap.2 kai 14)
3. Aid@opeg AApeG pIag Xpriong, HE A Xwpig kavaAl yia Tnv KaBodrAynaon Tou evOoTPaxEIaKoU CWARva
(Zx.1 Ap. 3,4, 11, 12, kau 13)
ETiong, diaTiBeTal TTpoaipeTIKG KaAWDSIO €600V BivTeo yia auvdeon ue EwTePIKG oUOTNUa 086vng.
Kavéva a1mé Ta e§aptrjpara Tou TTpoiévTog OV €ival KOTAOKEUOOHUEVO PE AATEE ATTO PUGCIKO KOOUTOOUK.

Znueiwaon: 6Aa Ta e§apTAPaTa TTApEXOVTal KABaPd, Un aTTOCTEIPWHEVA, £TOIUA VA XPNOIKOTTOINBoUV.
ZooTnua 006vng TToAAaTTAWYV XpRoswyv (£x.1, Ap.1)

To Baoikd egapTnua TToAATTAWY XpAoewv Tou Bivreo-AapuyyookoTtriou King Vision aBlade eival To avBekTiko,
uYnARg TTo1éTNTAg, PopnTd cUOTNUa 006vNG Pe PTTaTapieg kal 086vn aBlade Video Laryngoscope is a durable,
high quality, portable, battery operated display with a TFT LCD (Thin Film Transistor Liquid Crystal Display)
TFT LCD (086vn TpavlioTtop AetToU ZTpwpaTtog - Yypwyv KpuaTdAAwv). Evowuatwvel TexvoAoyia yia Tn Afywn
€IKOVWYV OTTO TO TTEPIPEPIKO AKPO TOU TTpoCapuoyEa Bivieo Kal TTPORAAAEI TNV €IKOVA OTNV EVOWPATWUEVN,
EYXPWHN, avTiBauBwTIKr 006vn. To cuaTnua 086vng TTOAAATTAWY Xproewv dIaBETel SIOKOTTTN AsIToupyiag
on/off (Zx.1, Ap.5), evOeIKTIKr Auxvia ptratapiwv (ZX.1, Ap.6) kai BUpa €€6dou Bivreo (Zx.1, Ap. 7).
Evowpatwvel éva TTponyuévo ouaTtnua dlaxeipiong 1oXU0G Kal autopaTto EAeyxo kEpdoug Kal £kBeong. H 1oxUg
TTapéxeTal Je TpeIg utratapieg AAA tTou TotroBeToUvTal GTO SlapépIoUa PTTaTapiwy (ZX.1, Ap. 8)

Mpooappoyéag Bivieo TTOANATTAWY Xprioewyv (£X.1 Ap. 2 kai 14)
To deUTepo e€dpTNA TTOAATTAWY Xproewv Tou Bivreo-Aapuyyookotriou King Vision aBlade €ivai o
TTpocapuoyéag Bivieo TTou ouvdéeTal OTO oUCTNUA 006VNG yIa TN HETABOON EIKOVWY OTO GUCTNUA 006vNG dTaV

auT6 Ba 1eB¢ei og Aeitoupyia. O TTpocapuoyéag Bivreo diatiBeTal og dUo PeyEBn Kal KABe TTpooapuoyEag Bivreo
mepIAauBavel TnyR ewTog LED kal kauepa CMOS 1Tou gival TOTTOBETNPEVA OTO TTEPIPEPIKO AKPO.

® aBlades piag xpniong (Ei. 1, #3, 4, 11, 12, 13)

To €€dpTnua piag xpriong Tou Bivreo-Aapuyyookotriou King Vision aBlade atroteAeital ammé Adpeg piag Xpriong
o€ 014@opeG EKOOOEIG:

Adpa O3nyog aBlade King Vision ATTAR Adpa aBlade King Vision
(Eik. 1, #4 ko1 11) (Eik. 1, #3, 12 ka1 13)

H Adpa «Odnydg» diabétel kavdaAl kaBodriynong mou | H «ATTAA» Adua dev TTepIAapBavel KavaAl

OIEUKOAUVEI TNV €I0AYWYIH TOU VOOTPAXEIAKOU KaBodrynong. Qg €k TOUTOU, WE TIG CUYKEKPIMEVES
owAnva (ETZ) o1ig pwvnTikég XopdEG. O1 Adpueg Aapeg mBavov va XpelaoTei OTUAESS yia TNV El0AywY
00nyoi KAAUTITOUV CUYKEKPIUEVO EUPOG eYEBWV TwV ETZ 0TI @uvnTIKEG XOPDEG.

ETZ. Aev xpeidetal oTUAEOG.

Kai o1 U0 ekd0€Ig AAPaG EQATITOVTAI GTOV TTPOCAPUOYED BivTeo Kal ouvdéovTal Je To ouoTnua 08évng
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TTOAATTAWY Xpoewv, oUTWG WAOTE va cUPTTANpwOEi To Bivreo-Aapuyyookoto King Vision aBlade. To
TEPIPEPIKO TTAPABUPO TNG AGuag dIaBETel avTIOAPBWTIKA ETIOTPWON TTPOG ATTOPUYH aAAoIwoNG TNG EIKOVAG
Aoyw oupttUkvwaong (Zx.1, Ap. 10)

Ta mopexopeva peyEdn Aduag TTpoopifovTal va avTioTolXoUV OTIG SIA0TACEIG TWV KOIVWV AKAUTITWV
AapuyyookoTriwv. Auté onuaivel 0T ol Adueg aBlade peyéBoug 3 (1600 o1 0dnyoi 6go Kal o1 aTTAEG) Ba TTpETTEl
va utroAoyidovTal yia Tnv idia opdda acBevwv OTTwG Kai n atAr Adua Macintosh peyéBoug 3. O1 Aapeg aBlades
peyéBoug 1 kai 2 TTpétrel va e€eTdlovTal yia TnV idla opdda acBevwyv pe TiG atrAég Adueg Macintosh f Miller
pey€Boug 0 £wg 2.

EmiAoyn peyéBoug

MNa ta Bpéen Kai Ta TTaIdIG CUCTHAVOVTAI O PIKPOG TTpogapuoyéag Bivreo 1-2 kail o1 OXETIKEG AGUEG:
. aBlade peyéBoug 1 (Bpépn aoBeveig < 4 eTwv)*
. aBlade péyeBog 2 + 2C (AoBevn Taidia 1 — 10 eTwv)*

MNa peyaAitepa aidid kai eVAAIKEG CUGTHVETAI O JEYAAOG TTPOCAPUOYEAG BivTeo 3-4 KAl Ol OXETIKEG AAMEG:
. aBlade péyeBog 3 + 3C (Maidid > 5 eTwv Kal eViAAIKEG)*®

*To eUpog peyeBwv BaaoileTal oTIG aTTOOTACEIG SOVTIWY - BoBpiwv yia TIG dedopéveg NAIKIES, Kal TIG OUCTACEIG VIO
TO PéyeBog Tou TpaxelakoU owArva. Oa TTPETTel va agloAoyeital atrd eTrayyeApaTia 1aTpo yia KABe aoBevi.

HAikia MéyeBog | MéyeBog | MéyeBog
3
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Y1rodei§eig xpRong:

To Bivreo-Aapuyyookoétrio King Vision gival GKauTrTo AOPpUYYOOGKOTTIO TTOU XPNCIUOTTOIEITAl VI
€€ETAON KAl ATTEIKOVIOT TOU OVWTEPOU AEPAYWYOU aoBevwv KaBwg Kal yia utTrofondnon Tng eicaywyng
evdoTpaxelakoU ocwAnRva.

A MPOEIAOMNOIHZEIZ KAl METPA NMPO® YAAZHZ:

To Bivreo-Aapuyyookomio King Vision aBlade 0a Trp€mrel va XpnoIHOTTOIEITAI ATTOKAEIOTIKA KOl HOVO
a1ré ATOU TTOU £XOUV KATUPTIOTEI KAl £§ouai1060TNOEi yia TNV TTapoXn TTEPIBAAYNG HE TN CUYKEKPIPEVN
ouokeun (dilaocwAiRvwon).

Mpoeidotroinon: O rpooapuoyéag Bivreo Tou King Vision aBlade 1repiéxel nyn wTriopou Tou ptropei
va KAvel Tnv Beppokpacia oTnv emi@aveia Tng Aemidag va utrepBei Toug 41°C, Kard Tn XpRon Kovrd oto
dvw 6p1o Tou eUpoug BeppoKPATIWY AEITOUPYIAG TTOU OpifeTal yia auTd TO TTPOoidv. Mropei va
POoKANOei BAGRN TWV ICTWV TOU 00BEVOUG ATTO TV TTAPATETAMEVNG SIAPKEIOG APEDT ETTAPN HE
EMIPAVEIEG TTOU UTTEPRaivouv o€ BeppoKkpacia Toug 41°C. ZUveTTwg, 0 XpOVOG ETTAPNS ME TOV aoBevi
TPETTEI VA EAAXICTOTTOIEITAI KOTA T XPHON KOVTA OTO avWTEPO Oplo Beppokpaciag AsiToupyiag.

Mposgidomoinon: MHN EMANAXPHZIMONOEITE 1igc aBLADES. Oi1 aBlades éxouv oxedilaoTei
MOvo yia pia xpAon. H eravayxpnoipyotroinon pmropei va odnynoel o€ diacTaupoUpevn
MOAuvoN TTOU pTTOPEl VO TTPOKAAETEI ACIMWEN.

Mposidotroinon: Mnv koitdre atreudeiag To AEUKS Pwg TG TTNYAS QWTICUOU, £TTEIBN YTTOPEI
va TTPoKANBei Trpoowpivi) TUAWGN atrd To PAAG.

A EMNIZHMANZEIZ:

To ZUoTtnua 006vng King Vision €xel oxediaoTei yia va xpnoipotroieital ANTIOKAEIZTIKA og ouvduaoud e Tov
Mpooappoyéa Bivreo King Vision kai 1i¢ Adpeg aBlades King Vision. O Npooapuoyéag Bivreo King Vision &€ 6a
TIPETTEl VA €I0QYAYETAI OTN GTOUATIKA KOIAGTNTA XWwpig ouvdeon Aduag aBlade King Vision.

Me 10 Bivreo-Aapuyyookotio King Vision 8€ Ba TTpETTEl va avapéveTal va UTTAPXEl AUEDT ATTEIKOVION TWV
PWVNTIKWY X0pdwV (Auean OTITIKA YPAUWN) a1Td TO EEWTEPIKO TNG OTOUATIKAG KOIAGTNTOG.

Mn Bubicete To XuoTnua OB4vng King Vision o€ Tdong @Uoewg uypd kabBwg ptropei va TpokAnBei BAGBN oTo
oloTnua 086vng. & TTEPITITWON PN TAPNONG TWV 0dNYIWY KOBAPICPOU Kal TTPOETOINACIAG Yia Xprion, EVOEXETAI
vVa ETTNPEACTEN apvnTIKA N aTTéd00N TOU CUCTAMATOG KAl VO aKUPWOEi n yyunan.

Mnv epapudlete uTTEpBOAIKN dUvapn yia va eicayayete Tn Adua aBlade péoa otn OTOUOTIKY KOIAGTNTA.

O mpooappoyéag Bivreo King Vision €xel oxediaoTei yia eykatdoTaon oTig Aemideg. H k&uwyn Tou Tpocapuoyéa
Bivreo €¢w amd tn Aetrida ] n doknon utrepBoAikfg duvaung Ba TTPETTEl va atro@elyeTal €TTeIdf UTTOpPEl va
TTPOKANOEi {nNuIG OTN CUOKEUN).

Mavta va emReRaIIVETE TNV EICAYWYH TOUG EVOOTPAXEIOKOU CWAAVA XPNOILOTTOIWVTAG ATTOOEKTEG UEOBGDOUG.
Aev gival KatdAANAo yia xprion utté TNV TTapouadia EUPAEKTWY avaicOnTIKWV.

MpoTOoU XpNOoIUOTIoINCETE KATTOIA AGNA, Ba TTPETTEI va EAEYXETE TNV EEWTEPIKA TNG ETTIPAVEIQ Yia ABEANTA

arxunNPAa aKpa, TTPOEEOXEG, EUPAVEIS PWYHES I} OKANPEG ETTIPAVEIEG TTOU Ba uTTopOoUCav VA TTPOKAAEGOUV
BAGBN. Ze avaloyn TTEPITITWON XPNOIUOTTOIRNGTE GAAN Adpa.



Av kdtrola Adpa TTou TnG £XEl agaipedei N cuokeuaaia TTECEN KATW TTPIV XPNOIUOTTOINGEI, aTTOpPIYTE TNV KAl
avT'auTh|G XPNOIMOTIOINOTE HIa Kaivoupyia, kaBapr) Adua.

O mrpocappoyéag Bivieo atraiTei TTPOTEXTIKO XEIPIONS. To €UKAUTITO THAMA TOU TTpocapuoyéa Bivreo de Oa
Tpémel va TpaBiétal ) va Auyietal utrepBoAikd. AEN €TTITPETTOVTQI TPOTTOTTOINCEIG OTN CUCKEUN.

MHN pouMIdleTe, EETTAEVETE, TTAEVETE 1] ATTOCTEIPWVETE PE AEPIO I ATUO. AUTO UTTOPE] VO TTPOKAAEDEI
AgIToupyia TNG CUCKEUNG OxI OTTWG TTPORAETTETAI.

Mnv atroBnkeueTe TIg yTTatapieg otnv 086vn King Vision yia peydAo xpovikéd didatnua. Or ytratapieg
pTTOPEl Va diappeloouy, KATI TTOU PTTOPED va TTpokaAéael BAGRN oTnv 0B4vn, akdun Kai av n
ouoKeun gival atrevepyotroinuévn. H ouokeun evdéxeTal va eu@aviosl oTadiakr ammwAgla I0XU0G AV
QATTOONKEUTE PE TIG UTTATOPIEG EYKOATECTNHEVEG. ZUVIOTATAI N AVTIKATACTOON TWV UTTATAPIWY
oUPQwva PE TNV eVOEIKTIKN Auxvia i} o€ Tpinviaia BAcn eav N ouoKkeun Ogv XPNOIKOTTOIEITAI TOKTIKA.

ATToQUYETE TNV KAAUWYN TOU OTTOUOKPUOUEVOU TTapaBupou TNG AeTTidag e NITTavVTIKO, €TTEION KATI
TETOI0 B0 PUTTOPOUCE VA TTAPAUOPPUWTEI TNV EIKOVA.

XpPNOIUOTIOINOTE TN OWATK] TEXVIKI KABapIoUoU Kal atroAUuavong 0TTwg TTePIypA@ETal TTAPATTAVW.
Mnv XpnoIuoTIOIEiTE AUTOKAUOTO, UNv BUBiCeTE TN GUCOKEUN 0€ OTTOIOOATTOTE UYPS KAl UNv TNV
ekBéteTe o€ ETO A omroiadnTroTte AAAN péBodo atrooTeipwong. KaT T€To10 Ba KaTaoTpéwel TV 006vn
Tou King Vision kai Tov Trpocappoyéa Bivreo kal Ba akupwael TNV eyyunan.

AAAa KaAwdIa dev AeITOUPYOUV OwWOTd, EVOEXETAI VO KATAOTPEWOUV TOV EEOTTAICUO Kal va
AKUPWOOUV TNV €yyunon.

MPOXZOXH: H opooTtrovdiaki vopoBeoia Twv HIMA opilel auoTnpd 611 n
TTWANON TNG TTAPOUCAS CUCKEUNG Ba Trpétrel va yiveral atrd 1atpd | dAAo
0e6VTWG 0OE1000TNHEVO PHEAOG 1I0TPOVOONAEUTIKOU TTPOCWTTIKOU 1] HE OXETIKN
EVTOAN AVTIOTOIXOU TTPOCWTTOU.

AQqyn gikévag

Znupavriko: MNa va ouvdéoere Tov Tpooapuoyéa Bivieo Ba Tpémrel TPWTA va BECETE EKTOG AEITOUpyia
10 2UuoTtnpa 006vng King Vision. Ala@opeTikd, n eikéva Tou Bivreo 8a TrTapapop@wesEi. & avdAoyn
WEPITMTTWON, ATTAWG B€0TE EKTOG AsiToupyiag (OFF) 1o 2uoTnua 086vng kai éreiTa B£0TE TO TTAAI O€
AgiToupyia (ON). Av, agou yivel EAeyXog TrpiIv a1rd Tn XprRon Ue Tov Tpooapuoyéa Bivieo ouvdedepévo,
n o86vn Tou Bivreo oTo ZuoTnua 006vNG Sev ep@avidel KIVOUUEVEG EIKOVEG, TTPOREITE OTIG aKOAOUBEG
EVEPYEIEG:

1) EAg&yére 1o ZUoTnua 086vng kai Tov Mpocappoyéa Bivreo yia va Bepaiwbeite OTI £XoUV
ouvdebei KaOAd PPOVTIOVTAG VA T ATTOCOUVSECETE KAl ETTEITA VA TA ETTAVOCUVOECETE.

2) EvaAAd§ 8éoTe Tn ouokeun ekTOG Asitoupyiag (OFF), kai éreiTa B€oeTe TNV Kal TTAAI o€
Asitoupyia (ON).

3) AvtikaraoTAoTte Tov MNpooapuoyéa Bivreo.

4) AvrikaraoTAoTe TOo ZUoTnpa 086vng.

Znueiwon: Av 1o Bivreo-AapuyyookoTrio King Vision aBlade BpiokeTal péoo 0T OTOUATIKE

KOIAOTNTO TOU 000evoUg OTav oUpBEi auTd, aPAIPECTE TO TTPOTOU TTPOCTIABNCETE VA EMAUCETE TO

TPOBANUA TNG ATTWAEING TNG EIKOVOC.

Fevikég ouoTAOEIg



O1 véol xpraTeg Ki 6001 XPNOIKOTTOIoUV QUTAV TN CUCKEUN TTPWTN @opd Ba TTpéTrel va e€aoknBoUv og KOUKAQ
TTpIV a1Té TNV KAIVIKI) XPrjon TOU TTPOIOVTOG.

Mpiv a1md xprion oe SUCKOAO agpaywyod, Ba ATav WEEAINO yIa Toug XpAOTeG Tou Bivreo-AapuyyookoTriou King
Vision aBlade va 1o xpnoigoTroijoouv o€ aoBeveig e GUOIOAOYIKY avaTopia.

To Zuotnua OBévng kai o Mpoaappoyéag Bivreo King Vision Ba rpétrel va emBewpolvTal TIplv atd KABe xprion
atrd Tov XproTn. Av BpeBouv gupavi onuddia eBopdg ) TTpoBAAuaTa oto ocloTnua 086vNG A TOV TTPOCApUOYEd
BivTeo, avTIKATAOTHAOTE TO AVTIKEIMEVO TTOU €XEI UTTOOTE BAGRN.

O1 avapepOUEVES ETTITTAOKEG TNG EVOOTPAXEIAKAG SIACWANVWAONG, WE TN XPron AapuyyookdTrnong péow Bivreo
TepIAaPBAvouV: Tpaupatiopyoug BAevvoydvou, diatpnon, oxioipyarta, oidnua, TTovoAaigo, ducAsitoupyia Tng
KPOTagoyvabikng dpBpwang, TOAUUATICHO VEUPWV.

Edv, katd mn xpAon auTthg TG CUOKEUNG 1 WG aTTOTEAECHA TNG XPAONG TNG, TTPOKUWEI 0oBapd cuuBav, avapEpeTé
TO OTOV KATAOKEUAOTA Kal OTNV €BVIKA apuddia apxr rf PUBMICTIKR apxr).

TotmoBétnon / Avrikardaotaon MTratapiwv
ZuvioTdral N XpRon TPIWV (3) aAKaAIKWV PITATAPIWY HIAG XPAONG Kal peyéBoug AAA

. MNa pdofacn aTo dIaPéPICUA UTTATAPIWY Tou ZuaTruaTtog OB6vng King Vision TTOAATTAWY Xprioewv
(Zx.1, Ap.8) agaipéaTe TOV TTpocappoyéa Bivieo (x.1, Ap.2, 14) } TO0 KAAUPPA TNG TTOPTAG PTTATAPIWV
(Zx.1, Ap, 9).

. DpovTioTe 01 XPNOIPOTIOINUEVEG PTTATAPIEG VA aTTOPPIPOOUV CUPPWVA UE TIG KATE TOTTOUG
TTEPIBAAANOVTIKEG TTOMITIKEG. MV avapelyvUETE KaIvoUPYIEG KOl XPNOIUOTIOINUEVEG UTTOTAPIEG OTO
ouoTnua 08évng.

° TomoBetAaTe / avTikataoTAoTe TIG 3 utratapieg AAA TTavw atmd TNV KOpdEAQ TPARNYHATOG

akoAouBwvtag Tov 0dnyo6 TTou Bpioketal aTo BAB0G Tou dlapepioyaTog YTTaTapiwy. BeBaiwbeite 611 n
KATW-KATW PTTaTapia £X€1 TOTTOBETNOEI CWOTA PECT OTO JIAPEPICHA UTTATOAPIWV.

. >uvOEOTE TOV ATTACPOAIOUEVO TTpOCapUOYED BivTeD ( !ﬁﬁ) OTTPWYVOVTAG TOV TTPOG T TTAVW Kal
TTPOG TNV 006vn Tou Bivieo. META CUPETE TOV PNXAVIOUO 0CQAAIONG TTPOG TA ETTAVW £WG OTOU VA [N

QaiveTal a n KiTpivn piya. ©a TTPETTEl VA KOUPTTWOEKAEIBWOEl KaAd oTn Béon Tou. ()
‘EAgyxX0G UTTATAPIWV TTPIV ATTO TN XPAON
° MartroTe 1o koupTri POWER 0] (Zx.1, Ap.5) otnv Triow TAeupd Tou ZuoTAuaTog OB6vNg King Vision.

. To ouoTnua 086vng Ba TeBei apéowg o€ Aeitoupyia (ON). Znueiwon: Av dev €xel ouvOEeBEi
TTpocapuoyEéag Bivreo, de Ba eu@aviaTei EIkOva aTnv 086vn.

o HTPAZINH evdeikTikr) Auxvia LED Twv pmratapiwv (£x.1, Ap.6) utrodeikviel 0TI To oUoTnHA
006vng gival £€TOIPO va XPNOoIPOTTOINOEI.

2npavTikS: Av n evdelkTikAg Auxvia ytratapiwv LED ANABOZBHNEI ye KOKKINO ypwpa, ol ytratapiec 8a
TTPETTEI VA AVTIKATAOTAB0UV TO gUVTOUOTEPO duvaTtd KaBwe £xouv TTAéov Uikpn didpkeia (wAC.

° To oUoTtnua 006vng utropei va Tebei ekTdG AciToupyiag (“OFF”) pe 1o Xép1 epOOOV TTATATETE
Traparerapéva 1o kouptri POWER._Av dev ouvdebei Mpooapuoyéag Bivreo King Vision oTo guotnua
086vng, Ba 1eBei ekTOG AeiToupyiag péoa oe 20 TTEPITTOU SeUTEPOAETTTAL.




. H didpkeia {wng Twv PTTaTapiwy TToIKIAAEl avaAoya e TIG GUVONKES Xpriong Kai atmodikeuong. H
YEVIKRA odnyia gival va avTIKaBIoTATe TIG uTTaTapieg Ka0e (1) priva. H ouxvétnTa avrikardotaong Twv
MTTOTOPIWY UTTOPET VO ETTEKTAOET avaAoya pe Tn Xprion, aAAd cuvioTaTal va Pnv utteppaivel Toug (3)

TPEIG MAVEG.
Odnyieg BAua-BApa

ZnuavTikO: TNa va ouvdéoeTe ToV TTpocaplovéa Bivieo Oa TPETTEl TPWTA va 0E0ETE EKTOC AEITOUPYiag
“OFF”) 10 2uoTtnua 006vng King Vision, aAAiwg n gikéva Tou Bivieo 8a mapapop@wiei. Av culBei KATI
T€TOI101, aTTAWG B£0TE TO oUOTNUA 000vNg KTOG AsiToupyiag (“OFF”), ouvdéoTe TOV TTpocapuoyéa
Bivreo, kai perd BéoTe kai WAAI g Asitoupyia (“ON”) To cuoTnua 006vng.

BHMA 1 — MNposToipacia Tou Bivreo-AapuyyookoTriou King Vision aBlade (Tou cuvduacpiol
oucoTAPATOG 086VNG, TTpocapuoyEéd BivTeo Kal AQpwY) yia Xpron:

. EmiAégTe TO péyeBog Adpag Trou atraiTeital Bdoel TG nAIKiag, Tou peyéBoug Tou acBevoug Kkai
GAAWV OXETIKWYV TTOPAYOVTWV

° Mo peyédn 2 kai 3, emAEETE TUTTO Adpag (aTAn A Adua odnyog) BAoel TIG TIPOTIHWHEVNG
TEXVIKNAG TTapoxns cwAnva. loxuel yévo yia Ta peyédn Aduag 2 kai 3.

° 2uvdéoTe To KAaTAAAnAo péyeBog TTpocappoyéa Bivreo TTou atraiTeiTal BACElI TOU TTPOTIBEPEVOU
HeyéBoug Adpag

. ZuvdéoTe ToV Trpocapuoyéa Bivieo oTo oUOTNHA 006vNG. 'EXETE UTTOWN OTI N UTTPOCTIVH] KOI N
TMiow TTAEUPd TOU GUCTAPATOG 08AVNG KAl TOU TIPOCAPHOYEA BIVTEO PEPOUV XPWHATIKN KwdIKOTToiNon.
Eicaydayete TARpwG TOV atracpaAliopévo TTpooapuoyéa Bivieo 0TO OTEAEXOG TOU GUCTHHATOG 084VNG.
ZUPETE TOV PUNXAVIOUO aoPAAIONG TTPOG TA ETTAVW £WG OTOU N KiTPIVN piya va un gival TTAéov opaTr).
Oa TTPETTEl VA KOUPTTWOEI/KAEIdWOElI KaAG oTn B€an Tou.

° OfoTe o€ AeiToupyia Kal eTTaAnBg0oTe TRV opaAn AsiToupyia atreikéviong. Apou o

TTpocapuoyEéag Bivieo ao@aliosl oo ouoTnua 08évng, TratroTe To koupTti POWER @ (Zx.1, Ap.5)
oTtnv Tiow TTAeupd Tou ZuoTAuaTog 0B6vNg King Vision kal BeBaiwBeite 0TI n eikdva TToU deiXVvel TO
ouoTnua 086évng Kiveital. Av n 080vn TTapapével KEVE, AVTIKATAOTACTE TIG YTTaTapies. Av To gUGTNHA
006vng TiBeTal g€ Acitoupyia aAAG dev epgavidel AEITOUPYIKN KIVOUUEVN EIKOVA, BEQTE TO EKTOG
Aermoupyiag kai BeBaiwBeite 611 0 TTpocappoyéag Bivieo €xel ouvdeBei cwaoTd TTPoTOU TO BECETE KAl
AN o€ Aeitoupyia. Av kai TTAAI dev AaUBAVETE AEITOUPYIKA €IKOVA, AVTIKATACTOTE TOV TIPOCAPHUOYEQ
Bivteo  To cuoTnua 086vNG.

° Eicaydyere Tn Adpa madvw omd TOov Trpoocdppoyéa Bivreo. Zupete Tn Adua TAvw oTmé TOV
Tpocapuoyéa Bivieo (ouvdudalovtal povo pe évav TpOTTo). AKOUOTE TOV AXO TOU KOUPTTWHOTOG TTOU
onuaivel 611N Adpa £xel ouvdeBei TTARPwWG PE Tov TTpocapuoyéa Bivreo. EmBeRaitroTe 6T UTTAPYE OKOUA

AeIToupyikn Kivoupevn €ikova.

Xpron tng Adpag Odnyou aBlade King Vision

Xpron tng AtrAng Aduag aBlade King Vision

Ta pey€0n Ap.3 Kai 2 Twv 0dnywv Aapwv €Xouv
oXedI00TEN £TO1 WOTE VA HTTOPOUV Va
XpnoigoTtroinfolv pe Ta Kolvd peyédn ETZ.
AvaTpé€Te OTNV EVOTNTA TWV TTPOSIAYPAPWV
Aapwyv yia TiIg ouoTdoelg peyéBoug cwAfva.
Aev Xpe1adeTal oTUAESG.

O1 amrAég Adpeg peyéBoug Ap.3, 2 kai 1
XpnoipotroloUvTal 6Tav dev evdeikvutal n
evowpatwpévn kabodnynon tou ETZ.
€ AUTH TNV TTEPITITWOT, TBAVOV VA XPEIAOTEI
OTUAEOG.

Nirravete Tov ETZ, 10 KavaAl kaBodriynong Tng Aduag
00nyou Kal T TTEPIPEPIKO AKPO TNG AAPAG PE

udaTodIoAUTSO AITTavTIKG. PPOoVTIoTE Va aTTOQUYETE TNV
EMKAAUYN TOU TTEPIPEPIKOU TTapaBUpou TnG Aduag pe
NITTQVTIKOG, €TTEIDN PTTOPEI VA TTAPANOPPWOE N eIKOva.

O ETZ mrpémmel va TOTToBeTNOET €K TWV TTPOTEPWYV PETT
0710 KavAAl KaBodAynong PE TO TTEPIPEPIKO AKPO TOU
€UBUYPAUMIoUEVO e TO AKPO Tou KavaAioU. ‘Exete

NITTAveETE TO TTEPIPEPIKO AKPO TNG ATTANG AGUAG JE

udaToBIOAUTS AITTaVTIKG. PPOVTIOTE va aTTOPUYETE TNV
€MKAAUYN TOU TTEPIPEPIKOU TTaPaBUpoU TNG Aduag e
NITTQVTIKO, €TTEION PTTOPEI VA TTAPAPOPPWEOEI N eIKOVa.

O ETZ ka1 0 aTuAedg Ba mTpétrel va AitTaivovTal Kal 0
OTUAESG va elIoaydyeTal €K TWV TTPOTEPWY aTov ETZ
£T01 AKPIBWG OTTWG YiveTal PE TIG AAAEG
OlIACWANVWOEIG OTTOU XPNOIKOTTOIEITAI OTUAESG.




uTTOWn OTI N a1TOANgN Tou ETZ &¢ Ba rpéTrel va gival
EPQavnG aTnv 086vn oTav £xel TOTTOBETNOE CWOTA.
EvaAAakTIkd, 0 ETZ utropei va eicayBei yéoa ato
KavaAl agou TTpwTa glo0axOei n Adua oTn oTOUATIKNA
KOIAOTNTA KaI OTTEIKOVIGTOUV 01 QVNTIKEG XOPDEG.

ZUuBouAn yia Tov xpnoTn: H diaudpewaon Tou ETZ
ME €K TWV TTPOTEPWV EICNYHUEVO OTUAES yia va
UTTAPXEI AVTIOTOIXIO JE TRV KAPTIUAOTNTA TNG AGUOG
pTTOpEi va dieukoAUvel Tn diadikaaia.

MPOXZOXH: Av n evdeikTIKN Auxvia LED pmratapiwv (2.1, Ap.6) oTnv Tavw apioTEPN YwVid Tou
ZuotAuarog 006vng King Vision givali KOKKINH kot ANABOZBHNEI, n didpkeia wAg TTOU UTTOAEITTETAI
OTIG UTTATOPIEG Eival TTEPIOPICHEVN Kal Ba TTPETTEI VA AVTIKATOOTAOOUV TO CUVTOUOTEPO SuvaTo.

BAua 2 — Eicaywyn Aduag aBlade péoa otn oTtopatiki KOIAGTNTA

Av dlatmioTwBoUV UTTEPBOAIKEG EKKPIOEIG i aija,
a0gBevoug TTpoToU elIoaydyeTe TN Adua Héoa aTn

AvoiETe TN OTOPATIKA KOIAOTNTA TOU 0G0EVOUG £@apuélovTag Tn CUVABN TOKTIK.

TTpofeiTe O€ avappOPnan Tou agpaywyou Tou
OTOMATIKA KOIAOTNTA.

Eicaydyete TN Adpa péoa atn oTopaTikf KOIAOTNTa akoAouBwvTag Tn péon ypapur. dpovrioTe va

aTToQUYETE TNV WONON TNG YAWOOOG TTPOG TOV Adpuyya.

KaBwg n Adua éxel TTpoxwprogl Jéoa 0TOV OTOUATOPAPUYYQ, XPNOIUOTTOINOTE TTPACOIa TTPOCEYYIOoN

TTpog TN Bdon TG YAWooag. AWaoTe TTPOCoXr oTnV EMYAWTTIOA Kal KATEUBUVETE TO AKPO TNG AGUAG
TTPOG TO B0Bpio yia va SIEUKOAUVETE TNV aTTeIkOVIon TNG YAWTTIdag oTnv 006vn Bivieo TOU CUCTAPATOG

006vng. To akpo Tng Aduag aBlade ptropei va €

10ax0¢i oTo BoBpio OTTWG yiveTal ye Adueg Macintosh iy

JTTOpPEl Va XpnoigotroinBei yia Tnv aviywaon Tng emyAwTTidag 6TTwg yivetal ye Adueg Miller. MNa dapiota
ATTOTEAEGATA, KEVTPAPETE TIG QWVNTIKEG XOPOEG OTO HECO TNG 086vNG BivTEo TOu GUATANATOG 006vNG.

Av aTo TTEPIPEPIKG TTaPABupo (ZX.1, Ap.10) TTPOKUWEI EUTTOBIO (TT.X. QiUO/EKKPIOEIS), ATTOPOAKPUVETE TN

A&pa atré T OTOUATIKN KOIAGTNTA TOU aoBevolg Kal KaBapioTe Tov @ako.

BHMA 3 - Eicaywyn ETZ

Mpow6noTe Tov ETZ (Adpa aBlade Odnydg)

Eicayayere Tov ETZ/ZTUAE6 (ATTAR Adpa aBlade)

Otav Ba ptropeite va OeiTe TIG PWVNTIKEG XOPOEG OTO
Kévipo Tou ZuotApatog 0B86vng King Vision,
TTpowbnoTe Tov ETZ apyd Kal TTpocéfTe 0 agpoBAAauog
va TepAoel péoa amd TIG QWVNTIKEG XOpdEG. 'ExeTe
uTToWn OTI YIa TNV €UBUYP&UMIoN TOou Gkpou Tou ETZ pe
TIG QUVNTIKEG XOPOEG EVOEXOUEVWIG VA XPEIAOTEI KATTOI0G
MIKPOXEIPICHOG.

Otav Oa ptropeite va BeiTe TIG QUVNTIKEG XOPOES GTO
>uoTtnua OBévng King Vision, eicaydyeTe Tov ETE pe
NoN TOTTOBETNUEVO OTUAES PEGA OTN OTOUATIKI KOIAGTNTA
XPNOIMOTTOIWVTAG TTAEUPIKY TTpooéyyion. MOAIg To dkpo
Tou ETZ @1doel aTo omicBio Tuiua Tou @dpuyya,
XelpioTeiTe Tov ETZ €101 WOTE va KaTeuBUVETE TO AKPO
TOU TTPOG TIG QWVNTIKEG XOPdEG. MNpowbrioTe To AKPO Tou
ETZ éwg Aiyo peTa a1mo TIG XOpOEG, ETTEITA AVACUPETE TOV
OTUAgS TTpoTOU TTpowdroeTe Tov ETE oTn B€on Tou péoa
aTNV TPOXEia Pe ToV agPOBAAaNO KATW aTTd TIG XOPOES.
ATTOPAKPUVETE EVTEADG TOV OTUAES.

ZupBoulég rpog Tov XpRoTn Yia Mpowlnon ETE péoa otnv Tpaxeia

To ouvnBéaTepo TTPORANUA TTou cuvdéeTal e TN elcaywyr ETZ padi pe Bivrieo-AapuyyookdTrio, givar 6T To
dkpo TnG Adpag €xel TTpowBNBei TTEpav TNG CWOTAG Béong. Evdexouévwg va UTTAPXEN KAAT KOVTIVA €IKéVA TwV
PWVNTIKWY Xopdwv, woTdoo o0 ETZ dev eival duvato va Tpowdndei ereidn n Adua/kauepa Tapeptrodidel TN
O1€éAeuon Tou ETZ. Nwg va avTiyeTwTrioeTe auTtéd 10 TTPOBANUa:




AkoAouBRaTE TNV TTPACBIa ETIPAVEIQ TNG YAWOTAG Kal TOTTOBETAOTE TO AKPO TNG AGPAG JECA OTO
Bobpio n,

Av gival TTOAU KOVTd OTIG QWVNTIKEG XOPDBEG, TPARAETE EAAPPWIG TTPOG TA TTIOW TN AdpaA yia va
EMTUXETE TTIO TTAVOPAMIKA OYN KAl AvOCNKWOTE ATTaAd TTPOG Ta EUTTPOG TTPOTOU TTPOCTIABNTETE VO
TTpowbAoeTe TOV ETE.

AMEG OUUPBOUAEG:

Av 10 GKpo Tou ETZ TmapekkAivel TTpog Ta O€€IA Kal TTPog Tn O£€Id apuTaIVOETTIYVAWTTIOIKN TITUXA 1 TOV
aputaivoeidn xovopo, TepioTpéwTe Tov ETZ apioTepdoTpo@a katd 90° yia va TOV EKTPEWETE TTPOG TA
apIOTEPG Kal TTPOG ToV TTPOdOUO Tou Adpuyya.

Xpnoiyotroijate Tov ETX Parker yia va utroon8roete 1o KevTpdpiopa TnG atrOKAIONG TTPOKEINEVOU VA
€10€NBeTE OTOV TTPOGBOMO TOU Adpuyya.

Me tn Adua odnyo, xeipioTeite TN AaBr] €101 WOTE va KaTEUBUVETE TO AKPO Tou ETZ 1TTpog Tov TTpOdouo
Tou Adpuyya (ouvABwg TTPOG Ta apIoTEPA), ETTEITA ETTAVEABETE OTN PMECH YPAWUML VIO VA TTPOXWPNOETE

Méoa aTTd TIG PWVNTIKEG XOPDEG.

. Me Tnv atrAr) Adua, puBpioTe TNV KAPTTUAN Tou ETE/0TUAEOU WOTE va gival CUPPWVN PE TNV
KauTTUASTNTA TNG Adpag. Ma o mpoéaBio Adpuyya, icwg va gival KAatdAAnAn yia oEUTtepn KUPTWON.

. Me tnv atAr} Adua, n omoBoydu@ia TTpocéyyion pe Tov ETZ evdexopévwg va S1EUKOAUVEL Tn
SlIacwWAAvVWON Kal va heiwael TNV avaykn yia diaudpewaon Tou ETZ/0TuleoU pe ogUTepn KUPTWON.

BHMA 4 — A@aipeon ETZ

A@aipegon Tng Aduag Odnyou aBlade King Vision

A@aipegon Tng AmAnRg Aduag aBlade King Vision

2100¢epoTroimoTe/kparioTe Tov ETZ amrd mAdyia kai
agaipéoTe 10 Bivreo-AapuyyookdTio King Vision atmréd
TN OTOUOTIKY] KOIAOTNTA TTEPIOTPEPOVTAG TN AaRr TTPOG
TO OTéPVO Tou 0aBevoUus. KabBwg n Adpa e¢épxetal atrd
TN OTOUATIKN KOIAGTNTA, 0 ETZ Ba Trpétrel va
ATTOOTTATAI EUKOAQ ATTO TO EUKAMTITO TTAEUPIKG AvOolypa
TOU KaVaAIoU.

2100¢epoTroinoTe/kparioTe Tov ETZ ammd mAdyia kai
agaipéoTe 10 Bivreo-AapuyyookdTio King Vision amréd
TN OTOUOTIKY] KOIAOTNTA TTEPIOTPEPOVTAG TN Aafr TTPOG
TO OTEPVO TOU 00BEVOUG.

. ©¢oTe TO GUATNHA 080VNG €KTOG AEITOUPYiag TTATWVTAG TrapaTteTauéva To kouuti POWER @ (Zx.1,

Ap. 5).

2nueiwan: MNavra va emReBAIWVETE TNV TOTTOBETNON TOU EVOOTPAXEIAKOU OWAARVA akOua Kal UETG aTTd eKTEAEDN

OTITIKAG SlaowARvWaong.

BHMA 5 — Amréotraon kai améppiyn e§aptnudtwy King Vision petd amé tn xpRon:

MeTd amd Tnv oAoKANpwaon TNG ETTEURACNG, ATTOCTIACTE TO CUCTNUA 006vNG Kail ToV TTpogapuoyéa Bivreo ammd
N Adua. ®povTioTe yia TRV atméppIwn TNG AdUag CUPPWVA PJE TA KOTA TOTTOUG TTPWTOKOAAG Kal
KaBapioTe/amoAupdveTe To oUoTnUa 086vNG Kal Tov TTpocappoyéa Bivieo.

Znueiwon: Mnv atroppiwete 10 TUaTnua 086vneg i Tov Mpooapuoyéa Bivreo King Vision!

KAGAPIZMOZ ka1 ATOAYMANZH Tou Zuotiparog 086vng kai Tou Mpooappoyéa Bivreo King Vision

ToAAATTAWY XpHoEwV!

NPOZOXH:

° Mn BuBileTe To ZUoTnHa 086vng King Vision o€ Trdong @Uoswg uypd KaBwg Ptropei va

mpokAnOBei BAGBN oTo cuoTNUA 006VNG.

° Mnv XPNOIUOTIOINOETE EK VEOU GUOKEUEG TTOU UTTOTITEUECTE OTI £X0OUV eKTEBEI 0T N6OO
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Creutzfeldt-Jakob (CJD) i rapaAAayég.

° O mpooappoyéag Bivreo King Vision éxel oxediaoTei yia eykartdotaon péoa oTtig Aemideg. To
AoOyiopa Tou Trpocappoyéa Bivreo éw atrd Tn Aeida | n doknon urepBoAIKAg Suvaung
TIPETTEI VA ATTOPEUYETAI ETTEISH pMTTOPEi VA TTPOKANBET {nMId.

BHMATA KAGAPIZMOY

ZuoTtnua 086vng kai MNpoocapuoyéag Bivreo:
Av 10 guoTnua 086vnG ) 0 TIPoagappoyéag Bivieo @épouv eupavi anuadia akabapaiag A av UTTapyel utTTowia
MOAuvong, akoAouBrioTe Ta Bripata KaBapIGHoU TToU TTEPIYPAPOVTAl TTOPOKATW:

. YmrevOuuion: Katda mn diadikacia kabapiouol, TTpocavaToAioTe TNV 086vn Kai Tov TTpocapuoyéa Bivieo
pE TV 086vN BivTeo, TTAVW ATTO TO SIAPEPICUA PTTATAPIWY (OpBIo/KATOKOPUPO TTpocavatoAioud). Mnv
BubiceTe TNV 006VN A TOV TTPOCapPOYEa BivTeo.

. Mpog atoguyn eI0poAg uypwyv oTo 2uoTnua 086vng King Vision, kateuBuveTe Tn ocuokeur padi ye TNV
006vn Bivreo TAvwW atd 10 SIAPEPICUa PTTaTapiwy (6pB10G/KABETOG TTPOGAVATOAICHOG).

° ETolpdote evlupiko didAupa kaBapiopou omwg 1o ENZOL (Cidezyme®) cUu@wva pe TIG 0dnyieg Tou
kataokeuaoTr. KoBapioTe OAOKANpn TNV €§WTEPIKA E€TMIQPAVEIA TOU CUCTAPOTOG 006vng Kal Tou
TTpocapuoyéa Bivreo pe Tavid ) yada mmou £xouv BoutnxTei (01 va atdlouv) oto didAupa kabapioyod.
[a TIG oXIOPEG TOU PO oTeyavwTIKOU TTapePBUCUATOG Kal To KoupTri Aeitoupyiag ON / OFF utropeite
Va XPNOIYOTIOICETE PTTATOVETA. AUTO TO BANA KaBapiopoU Ba TTPETTEl va SIOPKEI TOUAAXIOTOV 2 AETTTA.
Metd Ta 2 AeTTTd, QVTIKOTOOTAHOTE TO Travi ) TN yala Kal eTTaVOAGBETE yia GAAA 2 AETTTA 1] HEXPI VO EXOUV
QATTOMaKPUVOEi OAES 01 epaveic akabapaieg.

o Av xpnoiyotroiiBnke n ouvdeon e€6dou Bivreo (2X.1, Ap.7), @povTioTe va KaBapioeTe TO
KAAUpHQ TNG BUpag BivTeo Kal TO KAAWDIO.

. A@aipéaTe Tov TTpooappoyéa Bivreo (2x.1, Ap.2, 14) ka1 KaBapioTe To OTEAEXOG TOU CUCTAPATOG 006vNnG,
TIPOCEXOVTAG VA ATTOQUYETE TIG PTTATOPIEG KAl TIG ETTAPEG TOUG, KAl KaBapioTe To TTAvw TUAUO TOu
KUTTEAAOU Tou TTpocapuoyéa Bivieo, péoa-£Ew, o€ BABog TTepiTrou 2cm.

° MeTd amd Tov KaBapIoud, aQaIPECTE TUXOV KATAAOITTA hE Eva vwTTd TTavi i yada.

. Me éva oTteyvé TTavilyafa okouTTioTe TO VEPOS ) APrOTE T CUOKEUN VO OTEYVWOEL.

. Av diammioTwoeTe 611 N eIkéva dev gival kaBapr, kKaBapioTe TRV KEPAA TNG KAPEPAG pe TTavi i yala
EUTTOTIOUEVN OE AAKOOAN.

BHMATA ANMOAYMANZHZ

Zuotnua 086vng kai Mpoocapuoyéag Bivreo:
MNa amoAUyavaon, akoAouBnRoTE Ta BriUATA TTOU TTAPATIOEVTAl TTAPAKATW:

° YmevOupion: Kard tn diadikaoia Tng amoAUpavong, KaTeuBuvere To cUoTnHa 086vng Kal Tov
mpooappoyéa Bivieo pe TV 006vn Bivieo TAvw omd TO SIAPEPICUA  PTTATOPIWV
(6pBiog/kaTaképu@og TpooavaTtoAionog). Mn BulileTe To ouoTnua 086vng } TOV TTPpOCApPHOYEQ
Bivreo.

. Me éva kaBapé Travdki Super Sani-Cloth, atroAupdveTe To cUoTNUA 006VNG KAl TOV TTpocapuoyéa Bivieo
yia TOUAGxIoToV 10 AETTTd, QVTIKOBIOTWVTAG TO TTAVAKI KAOE 2 AETTTA.

o [potou agaipéoete Tov TTpooapuoyéa Bivieo amd 1o oUoTnUa 0BOvNG, OKOUTIOTE TNV
€CWTEPIKN ETTIQPAVEIQ TOU CUCTAMATOG 086vVNG Kal TOU TTpocapuoyéa Bivieo e éva kabapd
Super Sani-Cloth. ®povrtioTe T0 ammoAupavTikd va dlaBpégel KaAd OAeg TIG BUCTTPOOITEG
TTEPIOXEG.

o  Kartd mnv armoAupavon didpkeiag Touhdyiotov 10 AETTTWV, OKouTrioTe Eavd TIG eEWTEPIKEG
EM@AVEIEG TOU OUCTAUATOG 086vNG Kal Tou Trpocdppoyéa Bivieo pe éva kabapd Travaki
Super Sani-Cloth, divovtag 181aiTepn TTPocoxr oTo KouuTri on/off, aTo Yo oTeyavwTikd
TTapEUPBUCHA KAl OTIG OXIOPEG TOU DPOEQ.

o  Kartd tnv amoAupavon didpkeiag TouAdxioTov 10 AETTTWV, a@aIpéOTE TOV TTPOCAPHOYEQ
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BivTeo Kal OKOUTTIOTE TO OTEAEXOG TOU GUOTHPATOG 08AvNG Kal Tov TTpoagappoyéa Bivreo.
BeBaiwBeite 611 01 €§wTEPIKEG OKPEG O€ KABe TTAeupd Tou OIAPEPIOUATOG UTTATAPIWY
atroAupaivovTal 01E€0dIKA, ATTOPEUYOVTAG TIG UTTATAPIEG KAl TIG ETTAPEG TOUG. ZKOUTTIOTE TN
Bdon Tou pof TTapePPUCHATOG KAl TO ETTAVW PEPOG TOU KUTTEAAOU TOU TTPOCAPHOYEQ Kal TO
EOWTEPIKO XeINOG. ETTIKEVTPWOEiTE 0TO e0WTEPIKG XEIAOG TOU SIOPEPIOUATOG UTTATAPIWY KAl
TO €0WTEPIKO TOU KUTTEAAOU TOU Trpocappoyéa Bivieo péxpl €va BaBog 2 cm Trepitrou.
ZHMEIQZH: ®povTioTe va ammo@UyETE TNV €I0PON UYpoU OTO AvolyHd Trou BpioKeTal
oTn BAon Tou SIAUEPICUATOG UTTATAPIWYV.

o  Av xpnoigotroimiénke n Bupa €€6dou Bivieo (£x.1, Ap.7), GPoOVTIOTE va ATTOAUPAVETE TO
KAAUpHa TNG BUpag Bivreo Kal TO KAAWDIO.

. MepipéveTe va oTEYVWOEI EVTEAWDG O TTpOCApHOYEag BivTeo.

° A@oU oTeyvwoel 0 TTpoocapuoyéag PBivreo, pe ammooTeipwuévn yala TTou Ba €xete Boutnel o€
QATTOOTEIPWHEVO VEPO OKOUTTIOTE OXOAAOTIKA TO OTEAEXOG TOU CUCTAPATOG 000VNG, TIG EEWTEPIKEG OKUEG
Kal OTIG BUO TTAEUPEG TOU SIAPEPITUATOG UTTATAPIWY, TNV KATW TTAEUPd TOU PO TTapeuBUCUATOS Kal TNV
TTAVW TTAEUPA Kal TO EOWTEPIKG XEIAOG TOU KUTTEAAOU TOU TTpOCApHOYEd BIVIED PHEXPI VA ATTOPAKPUVETE
KAB€ ixvog atroAUpavTIKOU.

. MepIPEVETE VO OTEYVWOOUV EVTEAWG TO AVTIKEIYEVA.

° A@OU OTEYVWOOUV Ta QVTIKEIJEVA, oUuvdEDTE Eavd Tov TTpoaapuoyéa Bivieo aTo ouoTnua 08évng yia
Va KAEIOETE TO BIOUEPIOUA PUTTATAPIWV.

° Me atrooTeipwpévn yala mmou Ba €xeTe BOUTAEEI O€ ATTOOTEIPWHEVO VEPO OKOUTTIOTE OXOAACTIKA TO
ouoTnPa 08évng Kai Tov GUVOEDEUEVO TTPOCAPHOYED BIVTED PEXPI VO OTTOUOKPUVETE KABE iXvOg
QATTOAUMAVTIKOU.

. MepIPEVETE VO OTEYVWOOUV EVTEAWG TO AVTIKEIYEVA.

. Av d10TTIOTWOETE OTI N €IKOVA Bev gival KaBaph, KaBapioTe TNV KEQAAr TG KAPEPAG Pe TTavi 1 yala
EUTTOTIOUEVN O€ AAKOOAN.

. To ZuoTtnua 0OB4vng kai o Npooappoyéag Bivreo King Vision rpétrel va @uAdooovTal oThv
TTapeXoPevn Brkn @UAAENG A o€ GAAN TTapduoia kabapr| Brikn, TadvTta ] 8ioKOo yia va TTpocTaTevovTal
atré TIG TTEPIBAANOVTIKEG CUVONKEG PEXPI VO XpnoigoTTroinBouv Eavd.

Znueiwon: Ta uAikd Tou ZuoTtruarog OBévng kai Tou MNpocapuoyéa Bivreo King Vision gival, emriong, cupfatd
E I00TTPOTTUAIKT) aAkoOAn 70% kai Ta Trpoidvta Cidex®, Cidex Plus® rj Cidex OPA®. Otav xpnoiloTrolEiTe QuTd
TA ATTOAUMAVTIKE, VO OKOAOUBEITE TIG 00NYieG TOU TTAPACGKEUATTH) TOU ATTOAUMAVTIKOU YIO CWOTEG GUVORKES
ETTAQPNG Kal Xpodvo ékBeang. To cuaTnua 08dvng dev pétel va euarTieTal. XpnoluoTroinoTte avid/yada yia
vVa EQOPUOCETE TO ATTOAUPAVTIKO OTNV EMIQAVEIQ TOU ZucTApaTog OB4vng kai Tou MNpocappoyéa Bivreo King
Vision yia 600 xpovo xpeidletal. XpnolhoTroifoTe Tavid/yada BouTnyuéva o€ atToaTEIpWUEVO vEPO YIa va
agaipEéaeTe Ta KATéAoITTa Kal YeTé atrd TNV atmroAUPavon a@rioTe TO VO OTEYVWOEL.

TauTtotroinon mpoioévrog APIOMOI EEAPTHMATQN

Zuotnua 086vng kai Mpoocapuoyéag Bivreo:

KVIS01VA34 1 1epdyio — Zuotnua OBbvng King Vision
1 Tepdxio — Mpooapuoyéag Bivreo peyéBoug 3/4 King Vision
1 Tepaxio — MNpoaoTareuTikr Brkn yia 1o Z0oTnua 086vng
3 Tepdyia — MTrartapieg AAA

KVIS01VA1234 1 1epdiyio — ZuoTnua 086vng King Vision
1 Tepdxio — Mpooapuoyéag Bivreo peyéBoug 3/4 King Vision
1 1epdiyio — MNpooappoyéag Bivreo peyéBoug 1/2 King Vision
1 Tepaxio — MpoaoTarteuTikr BrKn yia 1o Z0oTnua 086vng
3 Tepdyia — MTrarapieg AAA

ZeT Aapwyv aBlade:
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KVLABKIT3

Zouotnua 086vng:
KVIS01

Mpooapuoyéag Bivreo:

KVLVA34
KVLVA12

AeTrida arAoU T0TTOU:
KVLAB3
KVLAB2
KVLAB1

Aemida TUTTOU 03NYOU
KVLAB3C

KVLAB2C

1 TepaxIo — Z0oTnua 0086vng King Vision

1 Tepaxio — Npooappoyéag Bivreo King Vision

1 Tepaxio — MpoaoTarteuTikr BrKn yia 1o Z0oTnua 086vng

3 Tepdyia — MTrarapieg AAA

6 Tepdaxia — aBlades King Vision, MeyéBoug 3, EvnAikwv (4 odnyoi, 2 atrAég)

1 Tepdxio — Z0otnua 086vng King Vision

1 Tepdxio — Mpooapuoyéag Bivreo peyéBoug 3/4 King Vision
1 Tepdxio — Mpooapuoyéag Bivreo peyéBoug 1/2 King Vision

20 Tepdyxia (1 Brnkn) — aBlade King Vision, ATTAR, MeyéBoug 3, EvnAikwv
20 tepayxia (1 6r1kn) — aBlade King Vision, ATTAr, MeyéBoug 3, Maidiwv
20 Tepayia (1 6rkn) — aBlade King Vision, AtTAr, MeyéBoug 1, Bpepwv

20 tepayxia (1 6rkn) — aBlade King Vision, Odnyog, MeyéBoug 3, EvnAikwy, yia
xpnon pe ETZ o péyebog ecwTepikng diapéTpou arrd 6,0 €wg 8,0 mm.

20 Tepayxia (1 BrAkn) — aBlade King Vision, Odnyég, MeyéBoug 3, Maidiwy, yia
xpnon pe ETZ o€ péyebog ecwTepIknG diapéTpou atrd 4,5 éwg 5,5 mm.

MapeAkoépevo yia To Bivreo-Aapuyyookotrio King Vision:

KVCABL

1 Tepdxio — KaAwdio e¢6dou Bivieo*®

* H £€odog Bivreo Tou Zuotruarog 086vNG Ytropei va ouvdedei ue ouokeuég TioTotroinpéveg katd UL/IEC
60601-1 1TOoU B1aBETOUV KOIVA avaloyikh Bupa (TutTou RCA) kai gicodo orjpatog Bivieo NTSC, kapid emmitTAéov
TTEPIPEPEIOK Tuakeun de Ba TTpéTTel va ouvdeBei. Mévo To KVCABL Ba trpéTrel va xpnoipoTroindei.

MEPIOPIZMENH EITYHZH yia To Z0oTtnua 086vng King Vision

H King Systems gyyudtai 611 To ZUoTnua 0B86vng King Vision 0¢ Ba TTapoucidael KATAOKEUATTIKA EAATTWUOTA
yIO XPOVIKO didoTnua evog (1) €éToug atod Tnv nuepounvia ayopds. H King Systems otnpilel Tnv TroiétnTa dAwv
TWV TTPOIGVTWYV TNG. Av To ZUoTnua 086vng King Vision trapouacidoel BAARN utTd KavoVIKEG OUVBNKEG XProng
€VTOG TNG TTEPIODOU 10XUOG TNG £yyUNONG, UTTOPEITE VA TO ETTIOTPEYETE YIA AVTIKATACTOACN.

H King Systems 8¢ @épel euBuvn yia 10 KOOTOG ETTICKEUNG I AVTIKATAOTAONG META TO TTEPAG TNG TTEPIOGDOU
IoxU0g Tng eyyunong.

MNa 6Aa Ta aitipaTta eyyonong o KAToXoG OPEiAEL:

. Na kataypd@el Tnv nuepopnvia mapaAapnig. H mepiodog 10xU0¢ TNG eyyunong EEKIVAEl JE TV
nuepounvia TapaAafig Kar Ox1 PE TNV NUEPOUNVia TNG TTPWTNG KAIVIKAG XpAoNG.

. Na Trpookopioel Tov apiBud TG apxIKAG EVTOAAG ayopdc i GAAO TTAPACTATIKO ayopdc.
KaAéoTe 1o TUAPa e§utpétnong Tehatwy Tng King Systems oto 1-800-262-8462 yia va
TapaAdBete apiBud ‘Eykpiong EmoTtpoerig Ayabwyv (RGA). O1 TreNdTeg ek16g HIMA Ba pétrel va
KaAoUv To TuAda e€uttnpétnong TreAatwy oto 1-410-768-6464.

. Na TTpookopioel Ta TTapatrdvw oToixeia padi ye To Zuotnua O86vng Tou o€ Asitoupyei yia K&Be aitnua
gyyunong.
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Me Tnv €€aipeon Tou avoiyuaTog TOU SIGUEPICUATOG UTTATAPIWY VIO TNV AVTIKATACTOCN TWV JTTOTOPIWY, LV
UTTAPXOUV EEAPTHATA TTOU VA UTTOPOUV VA ETTICKEUOCTOUV aTTG TOV XPrOTN OTO ECWTEPIKO TOU GUOTHHATOG
006vng kal Tou TTpocappoyéa Bivreo. To dvolyua Tou TTEPIBARKATOG TOU CUCTAUATOG 086vNng 1 TOU
TTpooapuoyéa Bivieo Ba akupwvel TNV eyyunon yia 6co didoTnua 1oXU0g UTTOAEITTETaI. H £yyunon 8ev KAAUTITEI

TNV TTPOKANGN BAGRNG Adyw KaKNG 1 ea@aAuévng xprong.

MPOZOXH: To Xuotnua 086vng kai o Mpooappoyéag Bivreo King Vision dev éxouv oxedlaoTei yia KAIBaviouo,
ouTe yia va gyBatriovtal o€ uypd, oUTe yia va ekTiBevtal oe O&eidio Tou AlBuleviou (ETO) i dAAeg peBddoug
ATTOOTEIPWONG. Z€ TTEPITITWAON KN THPNONG TWV 0dNYIWV XPHRONG, EVOEXETAI VA ETTNPEACTEI apvnTIKA N ammdédoan
TOU OUGCTHMATOG KAl va akupwBei n eyyunon.

NPOAIATPA®EZ
2Y2ZTHMA OOONHZ KING VISION:

Alootdoeig cuoTrjuarog oBoévng: 2.9” X 5.8” X 1.4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Bdpog (xwpig utrarapieg): 95 ypauudapia
130 ypapudpia pe TOTTOBETNPEVES KOIVEG AAKOAIKEG pTTaTapieg AAA

006vn cuaTruaTtog 086vng: ‘Eyxpwpo cuoTtnua 086vng tutrou TFT LCD e diaywvio 2,4 IvTowv
(6,1cm) Kai avTIBapPBWTIKN €TTIOTPWON, TO oTToi0 dI0BéTEl 320 X 240
(QVGA) e ava kapé kai Taxutnta avavéwong 30 FPS pe ywvia B¢éaong
£€wg 160°.

EowTtepikn TTNyn 10x00G6: MNa BEATIOTN oUVOAIKN atTdd0oan XPNOIUOTTOIEITE TPEIG (3) OAKAAIKES
ptratapieg AAA.

To ZUoTtnua 0686vng King Vision £xel Tn duvatéTnTa TPOPOS0GIAg JOVO [E
pTTaTapieg peyéBoug AAA, evw de diatiBetal e§wTEPIKN TTNYH 10XU0G.

Alaxeipion 10xU0g: 210 oUOTNUa 006vNG £Xel eEvOwPaTwOEl TTponyuévo oloTnua diaxeipiong
10XU0G TTOU €x€l OXEDIAOTEI yia Th d1aTipnon TNG 1I0XU0G TWV PTTATAPIWY.
Auté 10 guoTnpa Ba atrevepyoTroindei ag 60 SeUTEPOAETTTA APOU
TOoTT00ETNOEI O€ PN KIvoupevn mgdveia (X1 popnTh).

Ortav a1o ouoTnua 086vng dev €xel ouvdeBel TTpocapuoyEag 086vng, N
006vn Bivreo Kal n evOEIKTIKA Auxvia LED Twv ptratapiwyv ofrjvouv
autopara péoa og 20 SeUTEPOAETTTA TTEPITTOU.

EVOeIKTIK) Auyvia putratapiwv: H evdeikTIKr) Auxvia LED Twv pmratapiwyv otnv Tdvw apioTepr] ywvia SitTAa
oTnv 006vn XPNOIKOTIOIEITAI YIa TNV UTTOOEIEN TNG KATAGTACNG TWV
MTTOTAPIWV.

Ortav n evdelkTikA Auxvia LED twv ymmatapiwv eival MPAZINH 10 guotnua
006vng di1aB€Tel eTTAPK 1I0XU YIa VO OAOKANPWOEI JIA TUTTIKN
AapuyyookdTTnon Kai d1a0wAvwan.

Orav n evdelkTikA Auxvia LED twv pmmatapiwv givar KOKKINH kai
ANABOZBHNEI o1 pytrarapieg 8a pETmel va gopTioToUV TTpIV atrd Tnv
ETTOUEVN XPNON TOU CUCTAUATOG 086vNG.

H evdeikTikr) Auxvia LED Twv pmratapiwyv 8a ofroel o€ 20 deutepdAeTTa

agou 1o ouaTnua 086vng TeBEi o€ AsiToupyia eKTOG €QvV O UTTATAPIES
TIPETTEl VA AVTIKATAOTABOUV.
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YAIKO TTepIBAAUATOG:

MoAuavBpakiké TToAupepég kKar ABS

> uoKeuaaoia: To ZUoTnua 0686vng King Vision Trapéxetal KaBapod, N ammoaTEIPWEVO,
£TOIYO VA XpnoiyoTtroinBei yéoa o Brkn UAAENG, ETOIMO yIa TNV TTPWTN
TOU XpAON agou TotroBeTnBoUV oI utratapies (Trou TrepIAapBdavovtal).
MepiBaAlovTikég ouvOnKeg UAAENG Kal PETAPOPAS MepiBaAAovTikég ouvOnKeg AsiIToupyiag
50°C, 122°F /u/ 40°C, 104°F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50°F
85% 75%
r r
30% . =2 30% P~~~
106 kPa, 31,3inHg 106 kPa, 31,3inHg

50 kPa, 14,77inHg @

‘E€odo¢ Bivteo:

Mnkog kaAwdiou £¢6dou Bivteo:

Eyyunon:

>uvexng Asitoupyia:

HAekTpovikéG MapepPoAég:

80 kPa, 20,67inHg a

To ZuoTtnua 0B86vng King Vision d1a6éTel povadikr Bupa €6dou Bivreo
(Zx.1, Ap.7) TTou pTTopEi va ouvdebei ue povitop, 086veg Bivreo,
uTTOAOYIOTEG 1) oTTo1adATTOTE AAAN CUOKEUN BIaBETEl KOV avaAoyikr Bupa
€10600u Bivreo (TurOU RCA). Na xpnoipotroigital pévo pe 1o KaAwdio
E&b660u Bivreo King Vision (Ap1Budg egaptiipatog KVCABL). To Z0oTnua
0086vng King Vision ptropei va ouvdeBei povo e pia ouoKeun
moTotroinuévn katd UL/IEC 60601-1, Tng otroiag n katavaAwon peUPaTog
mreplopideTal ota 300 mA.

H xprion 1ng BUpa e€6dou Bivreo Ba peiwael Tn didpKeia (wAG Twv
ptTaTapiwyv. Akéua, Ba YEIWOEl TOV XPOVO TTPOEIBOTTOINONG TNG EVOEIKTIKAG
Auyviag LED Twv pmratapiwv (AydTepog Xpovog yia Tn @OpTIoN Twv
uTTaTapiwy atré Tn oTiyur ou n Auxvia LED Ba apyioel va
ANABOZBHNEI pe KOKKINO xpwpa.

108 ivroeg, 274 cm

To Zuotnua 0OBdvng kai o Npooapuoyéag Bivreo King Vision mrapéxovral
ME €yyunaon evog £Toug atrd TV NUEPOUNVia ayopdg.

MapdAo 1Tou n cuokeur] éxel oxedIAOTEN yia oUVTOUN XProN TTPOKEINEVOU
va TOTTOBETNOEI evOOTPAXEIOKOG CWANVAG 1 va EEETATTEI O AVWTEPOG
agpaywyog, oTnv TPagn o pévog TTEPIOPIOUOS yia Tn dIdpKela xpriong sival
n S1dpKeIa (WG TWV UTTATAPIWV.

To ouoTtnua King Vision £xel eAeyxBei yia CUPNOPOWON WG TTPOG Ta I0XUOVTA TTPOTUTIA!

NAHPO®OPIEZ MPOZAPMOIEA BINTEO KING VISION

Mnyn Pwt6g PwTiopoU:

Kapepa:

Auyvia LED (Aeukn)

CMOS - VGA

NAHPO®OPIEZ ABLADE KING VISION MEFE@OZ 3
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MéyeBog EvdoTtpaxeiakou ZwArva: EcwTtepikr didperpog 6.0 £éwg 8.0 mm. (MONO yia Adpa 0dnyo

MeyéBoug 3)
MnAkog Aduag: 17 cm (Sev TrepihapBdveral To TUAPA TG AABNS TNG AGUAG)
EAGx10TO Gvolypa OTOPOTIKAG KOIAOTNTAG: 13 mm (a1Ar Adua)

18 mm (Aapa odnyoc)

Bapog: 49 ypapudpia (atrAn Adua)
58 ypappapia (Aapa 0dnyog)

NAHPO®OPIEZ ABLADE KING VISION MEFE@OZ 2

MéyeBog EvdoTtpaxeiakou ZwAnva: Ecwtepikr didpeTpog 4.5 ¢wg 5.5 mm. (MONO yia Adua odnyo

Mey€Boug 2)
Mnkog Adpag: 13 cm (&ev TrepihapBdveral To TUAPA TG AABRS TNG AGPAG)
EAdxioTo dvolyua oTOATIKAG 10 mm (a1TAf Adpa)
KOIAOTNTAG: 13 mm (Adua 0dnyog)
Bapog: 38 ypappdpia (atrAn Addua)

42 ypauudpia (Adua odnyoc)

NAHPO®OPIEZ ABLADE KING VISION MEFE®@OZ 1

Mnkog Adpag: 13 cm (&ev TrepihapBdveral To TUAPA TG AABRS TNG AGPAG)
EAdxioTo dvolyua oTOpATIKAG 10 mm (a1TAf Adpa)

KOIAOTNTAG:

Bapog: 29 ypauudpia (ammAf Adua)

Koivd xapakTtnpioTikd Twv aBlades King Vision:

XapaktnpioTiké avTiBdupwaong: 2710 TTEPIPEPIKO AKPO £XEI EVOWNATWOET avTIBAPBWTIKA ETIOTPWON — deV

aTaITeiTal XpOvog TTpoBépuavong.

YAiké&: MoAuavBpakikd TTOAUPEPES

>uokeuaaoia: Mapéxetal oe oppayiouévn cuokeuaaia, KaBapod, Pun ATTOCTEIPWUEVO YIa
Mia Xprion yovo. Mnv xpnoipotroifoete Tig Adueg aBlades King Vision

oUTE va TTPOCTTABATETE VA TIG ATTOOTEIPWOETE.

Ta ZouBoAa Tou xpnoigotroioUvTtal oTo Bivreo-AapuyyookdTrio King Vision:

c €To King Vision ¢épel 1o onpa CE (EK).
®«Mévo yla pia xpron»

«EmonAuavon»
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: KoupTri Aeiroupyiag On / Off.

:&nn] /
3 Mpoooxn: H opoaTrovdiaknA vopobeaia opidel auatnpd 6T n TTWANGN TNG TTapoUoag GUOKEUNG Ba TTPETTEN va yiveTal atré adeiouyo
£TTAYYEAUATIO TOU TOPEQ UYEIOG ] HE OXETIKA EVTOAR QVTIOTOIXOU TTPOCWTTOU.

«ZupBouAeuTeite TIG Odnyieg xeIpIopoU yia Xpron»

{,»"‘5 Sl I-';é.o

c us

3YK3 Aapuyyookotrio. Ogov agopd aTov Kivduvo NAEKTPOTTANEIaG ) TTUPKAYIAG Kal TOV UNXaviké Kivduvo pévo olupewva pe UL60601-
1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 Ap.601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 Ap. 60601-1.

Z0pBoAo kadou atroppippdTwy (loxtel oupewva pe TNV KateuBuvTrpia odnyia amroppidpaTwy NAEKTPIKOU Kal NAEKTPOVIKOU
e¢omAiopou, WEEE)

: : Z0ppoAo kadou atroppigpdTwy, (loxiel cuu@wva pe Tnv KateuBuvrpia odnyia TTepi uTraTapIwy)

@ Zeiplokog Ap1Buog

RE

M

Ap18po6g KataAdyou KaraokeuaoTn.

LO

-

Kwdikég Maptidag KaraokeuaoTn.

M

w)

AUTA gival 1I0TPOTEXVIKI CUOKEUN.

& Hpegpopnvia KaTaokeung.

/ﬂ/ To oUpBoAo Meplopiopol OepPoKPATiag UTTOSEIKVUEI T AVWTEPA KAl KOTWTEPA Opla BEPHOKPATIOG YIO T CUYKEKPIMEVN
OUOKEUR.

NoapaokevaoTAg

To oUpBoAo Meplopiopol Yypacoiag UTTOBEIKVUEI TO OVWTEPX KAl KATWTEPO OPIN UYPACIaG VIO T CUYKEKPINEVN CUOKEUN.

To ouppoAo ATpoo@aipikig Mieong UTTOBEIKVUEI TO AVWTEPA KOl KATWTEPA OPIA ATHOCPAIPIKNAG TETNG VIO T CUYKEKPIPEVN
OUOKEUNR.

NAHPO®OPIEZ KANONIZTIKQN AIATAZEQN INA TO Z'YZTHMA OOONHZ VISION THX KING SYSTEMS

Ta e€apTiuaTa Tou Bivreo-AapuyyookoTriou King Visiongépouv 1o ofjpa CE yia TwAnon otnv EupwTraikn
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‘Evwon.

To ZUoTtnua 086vng kai o MNpooappoyéag Bivreo King Vision éxouv oxediaoTei yia TTOAATTAEG XpHOEIG EpOToV
KaBapifovTal Kal aTToAupaivovTal CWoTd TTpIv aTTd KABe aoBevr).

O1 Aapeg aBlades King Vision €xouv oxedlaoTei yia Mia Xprion kai &gv uttdpyel N duvaTtoTnTa TTOAATTAWY
XPNOEWV i aTTOCTEIPWONG.

KataokeudoTpia: EupwTraikdg AvTITTIpOCWTTOG
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk - 2750 Ballerup

800-642-5464

www.ambuusa.com

Kataokeudletal oTig HIMA pe e€aptrpata TTpoéAeucng
HMA ka1 eicaywyng

Ekkpeyei n katoxUpwaon e dimAwpa eupeaitexviag otig HIMA kair diebvwg
Mveupartikda dikaiwpara 2013 King Systems, pe Tnv em@UAagn kGOe vouipou dIKalwPaATog

To epmropikd ofpa King Vision avrikel otnv King Systems Corporation

C € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®
VIDEOLARINGOSCOPIO
Instrucciones de uso
Para utilizarlo con palas aBlades

Fig. 1

N.° 1 Pantalla

N.° 2 Adaptador de
video, tamaino 3-4

N.° 3 Pala estandar,
tamario 3

N.° 4 Pala con canal,
tamario 3C

N.° 5 Boton de
encendido o
apagado

N.° 6 Luz indicadora de
bateria

N.° 7 Puerto de salida
de video

N.° 8 Compartimento para
pilas

N.° 9 Tapa de la bateria

N.° 10 Ventana distal

N.° 11 Pala con canal,
tamaiio 2C

N.° 12 Pala estandar,
tamario 2

N.° 13 Pala estandar,
tamaiio 1

N.° 14 Adaptador de
video,
tamaio 1-2




Informacion general y descripcion del producto

El videolaringoscopio King Vision® aBlade es un sistema de videolaringoscopio portatil, rigido, que funciona
con pilas y que incorpora una pantalla integrada reutilizable, dos adaptadores de video reutilizables y una
seleccién de palas desechables. Esta disefiado para examinar y visualizar las vias respiratorias superiores del
paciente y asistir en la colocacién de tubos traqueales.

Componentes del producto

El videolaringoscopio King Vision aBlade consta de los siguientes componentes:
1. Una pantalla integrada reutilizable (Fig.1, N.° 1)
2. Un adaptador de video reutilizable (Fig.1, N.° 2y 14)
3. Una seleccion de palas desechables, con o sin canal para la orientacion del tubo traqueal (Fig.1, N.°
3,4,11,12y 13)
También se encuentra disponible un cable de salida de video opcional para la conexiéon de un monitor externo.
Ninguno de los componentes del producto esta fabricado con latex de caucho natural.

Nota: todos los componentes se suministran limpios, no esterilizados y listos para utilizar.

Pantalla reutilizable (Fig.1, N° 1)

El principal componente reutilizable del videolaringoscopio King Vision aBlade es una pantalla duradera, de
alta calidad, portatil y que funciona mediante pilas con una pantalla LCD TFT (pantalla de cristal liquido de
transistores de pelicula fina) . Incorpora tecnologia para recibir imagenes desde el extremo distal del
adaptador de video y muestra la imagen en la pantalla a todo color, integrada y antirreflectante. La pantalla
reutilizable posee un interruptor de encendido/apagado (Fig.1, N° 5), una luz indicadora de bateria (Fig.1, N°
6) y un puerto de salida de video (Fig.1, N° 7). Incorpora un sistema de gestiéon avanzada de energia con
control automatico de ganancia y de exposicion. Tres pilas AAA alojadas en el compartimento para pilas
aportan energia (Fig.1, N.° 8).

Adaptador de video reutilizable (Fig.1, N° 2 y 14)

El segundo componente reutilizable del videolaringoscopio King Vision aBlade es un adaptador de video que
se conecta a la pantalla para transmitir una imagen a la pantalla al encenderse. El adaptador de video esta
disponible en dos tamafios y cada adaptador de video incluye una fuente de luz LED y una camara CMOS,
alojada en el extremo distal.

® Palas aBlades de un unico uso (Fig.1, N.° 3, 4, 11, 12, 13)

El componente desechable del videolaringoscopio King Vision aBlade consta de una seleccion de versiones
de palas desechables:

Pala aBlade con canal King Vision Pala aBlade estandar King Vision
(Fig. 1, N.° 4y 11) (Fig. 1, N.° 3,12y 13)

La pala «con canal» incorpora un canal de La pala «estandar» no incluye canal de orientacion.
orientacion para facilitar la colocacion de un tubo Por ello, estas palas probablemente requeriran el uso
endotraqueal (TET) en las cuerdas vocales. Las de un estilete para facilitar la colocacion del TET en
palas con canal se adaptan a una variedad las cuerdas vocales.
especifica de tamafios de TET. No se necesita un
estilete.

Ambas versiones de pala se deslizan sobre el adaptador de video y se conectan a la pantalla reutilizable, lo
que completa el videolaringoscopio King Vision aBlade. La ventana distal de la pala posee una cubierta
antivaho para evitar que la condensacion afecte a la imagen (Fig.1, N.° 10).
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El tamafio de la pala esta pensado para coincidir con los laringoscopios estandar rigidos. Esto significa que
las palas aBlade de tamafio 3 (tanto las que tienen canal como las estandar) deberian utilizarse en el mismo
tipo de pacientes que la pala estandar Macintosh de tamario 3. Las palas aBlade de tamafio 1 y 2 deberian
utilizarse en el mismo tipo de pacientes que las palas estandar Macintosh o Miller del 0 al 2.

Seleccion del tamano

Para bebés y nifios estan indicados el adaptador de video pequefio 1-2 y las palas relacionadas:
. Pala aBlade de tamafio 1 (bebés menores de 4 afios)*
. Pala aBlade de tamafio 2 + 2C (nifios de 1 a 10 afios)*

Para nifios mas mayores y adultos se indica el adaptador de video grande de tamafio 3-4 y las palas
relacionadas:

. Pala aBlade de tamafio 3 + 3C (nifios mayores de cinco afos y adultos)*

* La gama de tamaiios se basa en los datos de las distancias entre los dientes y la valécula para las edades
indicadas y los tamarios de tubo traqueal recomendados. Un profesional médico debe evaluar a cada paciente
individualmente.

Edad tamano | tamafio

2 3

tamano
1

OO N|O|O|B[WIN =[O

-
o

1+

Indicaciones para su utilizacién:

El videolaringoscopio King Vision es un laringoscopio rigido utilizado para examinar y visualizar las
vias respiratorias superiores del paciente y ayudar en la colocacion del tubo traqueal.



AADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES:

El videolaringoscopio King Vision aBlade solo deben utilizarlo personas que hayan sido formadas y
autorizadas para brindar atencién al paciente con este dispositivo (intubacion).

Advertencia: El adaptador de video King Vision aBlade incluye una fuente de luz que podria hacer que
la temperatura de la superficie de la pala supere 41 °C cuando se usa proximo al limite superior del
margen de temperatura de funcionamiento especificado para este producto. El paciente pueden sufrir
dainos en los tejidos por el contacto directo con las superficies que sobrepasen 41 °C de temperatura
durante un tiempo prolongado. Por lo tanto, el tiempo de contacto del paciente deberia minimizarse
cuando se emplea cerca del limite superior del margen de temperatura de funcionamiento.

Advertencia: NO REUTILIZAR aBLADES. Las palas aBlades estan disefadas para un solo
uso. Reutilizarlas puede provocar contaminacién cruzada y causar infecciones.

Advertencia: No mirar directamente a la luz blanca de la fuente de iluminacion, ya que puede
causar ceguera temporal por flash.

A PRECAUCIONES:

La pantalla King Vision esta disefiada para utilizarse SOLO junto con el adaptador de video King Vision y las
palas King Vision aBlades. El adaptador de video King Vision no debe insertarse en la boca sin haber puesto
una pala King Vision aBlade.

No debe esperarse visualizar de forma directa las cuerdas vocales (linea de vision directa) desde el exterior de
la boca con el videolaringoscopio King Vision.

No sumerja la pantalla King Vision en ningun tipo de liquido, ya que esto puede provocar dafios a la pantalla.
No seguir las instrucciones de limpieza y preparacion para su uso puede hacer que se vea comprometido el

rendimiento del sistema y se anule la garantia.

No aplique fuerza excesiva para insertar la pala aBlade en la boca.

El adaptador King Vision Video Adapter esta disefiado para instalarse en las palas. Evitar doblar el
adaptador de video fuera de la pala o con una fuerza excesiva, ya que podria dafar el dispositivo.

Siempre confirme la colocacion del TET utilizando los métodos aceptados.

No es adecuado para el uso en presencia de anestésicos inflamables.

Antes de su uso, debe revisar la superficie exterior de cada pala en busca de bordes afilados, protuberancias,
grietas visibles o superficies asperas accidentales que puedan provocar dafios; si detecta algo de esto, use
una pala diferente.

Si una pala sin envolver se cae al suelo antes de utilizarla, deséchela y sustitiyala por una nueva pala limpia.

Debe tenerse cuidado cuando se maneja el adaptador de video. No tire de la parte flexible del adaptador de
video ni la doble excesivamente. NO esta permitido realizar modificaciones en el dispositivo.

NO mojar, aclarar, aplicar gas o vapor esterilizador al dispositivo, ya que puede afectar a su
correcto funcionamiento.

No dejar las pilas colocadas en el monitor King Vision Display durante largos periodos de tiempo.
Las pilas pueden tener pérdidas, que pueden dafiar el monitor aunque el dispositivo esté apagado.
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El dispositivo puede perder potencia de manera gradual si se dejan las pilas colocadas. Se
recomienda cambiar las pilas cuando asi lo indique la luz de advertencia o cada tres meses si no
se utiliza con frecuencia.

Evitar cubrir la ventana distal de la pala con lubricante, ya que puede distorsionar la imagen.

Proceder con la técnica de limpieza y desinfeccién adecuada descrita anteriormente. No esterilizar
el dispositivo en autoclave, no sumergirlo en ningun tipo de liquido ni esterilizarlo con 6xido de
etileno o cualquier otro método de esterilizacion. Estas acciones pueden dafiar el monitor King
Vision Display y el adaptador de video, lo que anularia la garantia.

El hecho de utilizar otros cables puede provocar un mal funcionamiento, dafar el equipo y anular la
garantia.

PRECAUCION: La ley federal (EE. UU.) limita la venta de este dispositivo a
médicos u otros profesionales médicos con la licencia correspondiente o a
pedidos realizados por dichas personas.

Obtencién de imagenes

Importante: La pantalla King Vision debe estar «apagada» antes de conectar el adaptador de video; de
lo contrario, la imagen del video se distorsionara. Si esto sucede, simplemente APAGUE la pantalla y

luego vuelva a ENCENDERLA. Si, después de la revision previa a la utilizacion con el adaptador de
video conectado, la pantalla de video del monitor no muestra imagenes en movimiento, siga estos
pasos:

1) Revisela para asegurarse de que la pantalla y el adaptador de video estén conectados el uno
al otro de forma adecuada desconectandolos y luego volviéndolos a conectar.

2) APAGUE y vuelva a ENCENDER la alimentacion.

3) Reemplace el adaptador de video.

4) Reemplace la pantalla.

Nota: si el laringoscopio King Vision aBlade Video esta en la boca del paciente cuando
sucede esto, hay que retirarlo antes de que se produzca un error de pérdida de imagen.

Recomendaciones generales

Los usuarios nuevos y que realizan este procedimiento por primera vez en este dispositivo deben practicar el
uso del videolaringoscopio King Vision aBlade en un maniqui antes de utilizarlo clinicamente.

Antes de utilizarlo en vias respiratorias dificiles, los usuarios del videolaringoscopio King Vision aBlade
encontraran util el uso en pacientes con una anatomia normal.

Las complicaciones observadas en la intubacion endotraqueal con uso de laringoscopia por video incluyen:
lesiones mucosas, perforaciones, lagrimeo, edema, dolor de garganta, lesiones en la articulacion

temporomandibular y lesiones nerviosas.

El usuario debe examinar la pantalla y el adaptador de video King Vision antes de cada uso. Si se presentan
signos visibles de dafios o problemas con la pantalla o el adaptador de video, reemplace el elemento dafado.

Si, durante la utilizacion de este dispositivo o como resultado de la misma, se produce un incidente grave,
notifiquelo al fabricante y a la autoridad nacional competente o a la autoridad reguladora.

Instalacién y cambio de pilas



Se recomienda usar tres (3) pilas alcalinas de tamaifio AAA desechables.

. Acceda al compartimento para pilas de la pantalla reutilizable King Vision (Fig.1, N.° 8) extrayendo el
adaptador de video (Fig.1, N.° 2, 14) o la tapa de las pilas (Fig.1, N.° 9).

. Deseche las pilas usadas de conformidad con las politicas medioambientales locales. No mezcle
pilas nuevas y usadas en la pantalla.

o Instale o reemplace las 3 pilas AAA en la parte superior de la cinta para tirar siguiendo la guia situada
en el compartimento para pilas. Asegurese de que la pila inferior se coloca de forma adecuada en el
compartimiento para pilas.

. Conecte el adaptador de video desbloqueado ( !1@) deslizandolo hacia arriba, hacia la pantalla de
video. Luego, deslice hacia arriba el mecanismo de bloqueo hasta que la cinta amarilla ya no se vea.

Debe hacer un ruido de «clic» o encajar de forma segura en su lugar. ()
Revision de pilas antes de su utilizacién
. Pulse el botén de ENCENDIDO ® (Fig.1, N.° 5) en la parte posterior de la pantalla King Vision.

. La pantalla debe ENCENDERSE de inmediato. Nota: No se mostraran imagenes en la pantalla sin un
adaptador de video conectado.

o Laluz LED VERDE indicadora de pilas (Fig.1, N.° 6) indica que la pantalla esta lista para
utilizarse.

Importante: Si la luz LED indicadora de bateria PARPADEA EN ROJO, las pilas deben cambiarse tan pronto
como sea posible ya que les queda poca vida util.

. La pantalla puede «<KAPAGARSE» de forma manual manteniendo presionado el botén de
ENCENDIDO. Si un adaptador de video King Vision no esta conectado a la pantalla, esta se apagara
de forma automatica en aproximadamente 20 sequndos.

° La duracién de la bateria varia en funcién de las condiciones de uso y almacenamiento. La
orientacion general es reemplazar las baterias cada (1) mes. La frecuencia de sustitucién de las
baterias puede ampliarse de acuerdo con el uso, pero se recomienda no superar los (3) tres meses.

Instrucciones paso a paso

Importante: La pantalla King Vision debe estar «xapagada» antes de conectarla al adaptador de video;

de lo contrario, la imagen del video se distorsionara. Si esto sucede, simplemente APAGUE la pantalla,

conecte el adaptador de video y luego ENCIENDA de nuevo la pantalla.

PASO 1: preparacion del videolaringoscopio King Vision aBlade (combinacion de pantalla, adaptador
de video y pala) para su utilizacion:

o Elija el tamaino de pala que necesite en funcion de la edad del paciente, el tamaio y otros
factores importantes.

° Para las medidas 2 y 3, elija el tipo de pala (estandar o con canal) en funcion de la técnica de
introduccion del tubo preferida. Esto solo se aplica a las palas de tamafio 2 y 3.

° Conecte el adaptador de video del tamaino adecuado que necesite, en funcion del tamaio de la
pala prevista.

. Conecte el adaptador de video a la pantalla. Tenga en cuenta que la parte frontal y posterior de la
pantalla y el adaptador de video poseen un codigo de colores. Inserte por completo el adaptador de
video desbloqueado en el vastago de la pantalla. Deslice hacia arriba el mecanismo de bloqueo
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hasta que la cinta amarilla deje de ser visible. Debe hacer un ruido de «clic» o encajar de forma

segura en su lugar.

. Encienda y verifique la funcion de obtencion de imagenes. Con el adaptador de video bloqueado

en la pantalla, presione el botén de ENCENDIDO @ (Fig.1, N.° 5) en la parte posterior de la
pantalla King Vision y confirme que la pantalla muestra una imagen en movimiento. Si la pantalla
permanece en negro, cambie las pilas. Si la pantalla se enciende pero no muestra una imagen
funcional en movimiento, apaguela y verifique que el adaptador de video esté conectado
correctamente antes de encenderla de nuevo. Si aun no se puede obtener una imagen funcional,

reemplace el adaptador de video o la pantalla.

. Inserte la pala en el adaptador de video. Deslice la pala en el adaptador de video (solo se conecta
de una forma). Espere escuchar un sonido de «clic» que significa que la pala se conecté por
completo al adaptador de video. Confirme que aun existe una imagen funcional en movimiento.

Utilizacion de la pala aBlade con canal King Vision

Utilizacion de la pala aBlade estandar King
Vision

Las palas con canal de tamafio n.° 3 y 2 estan
disefiadas para usarse con tamafos de TET
estandar. Consulte la seccion sobre
especificaciones de palas para saber las
recomendaciones de tamafo de tubo.

No se necesita un estilete.

Las palas estandar de tamafon.° 3,2y 1 se
utilizan cuando no esta indicada una guia
integral del TET. En este caso, probablemente
sea necesario un estilete.

Lubrique el TET, el canal de orientacién de la pala con
canal y el extremo distal de la pala utilizando un
lubricante soluble en agua. Tenga cuidado y evite
cubrir con lubricante la ventana distal de la pala, ya
que puede distorsionar la imagen.

El TET debe precargarse al canal guia con su
extremo distal alineado con el extremo del canal.
Tenga en cuenta que el extremo del TET no debe
aparecer en la pantalla si se carga de forma
adecuada. De forma alternativa, el TET puede
insertarse en el canal después de que la pala se haya
introducido en la boca y se hayan visualizado las
cuerdas vocales.

Lubrique el extremo distal de la pala estandar
utilizando un lubricante soluble en agua. Tenga
cuidado y evite cubrir con lubricante la ventana
distal de la pala, ya que puede distorsionar la
imagen.

EI TET y el estilete deben estar lubricados y el
estilete debe estar precargado en el TET de la
misma forma que en las otras intubaciones en las
que se utilice el estilete.

Consejo para el usuario: es posible que sea util
darle forma al TET con un estilete precargado para
que coincida con la curvatura de la pala.

IMPORTANTE: si la luz LED indicadora de bateria (Fig.1, N.° 6) ubicada en la esquina izquierda superior

de la pantalla King Vision PARPADEA EN ROJO, la bateria restante es limitada y las pilas deben

cambiarse tan pronto como sea posible.

Paso 2: introduccion de la pala King Vision en la boca

Abra la boca del paciente utilizando la técnica estandar.

Ante la presencia de secreciones o sangre en exceso, succione la via respiratoria del paciente para
introducir la pala en la boca.

Introduzca la pala en la boca siguiendo la linea media. Tenga cuidado para evitar empujar la lengua
hacia la laringe.

A medida que la pala avance hacia la orofaringe, realice una aproximacion anterior hacia la base de
la lengua. Tenga cuidado en la epiglotis y dirija el extremo de la pala hacia la valécula para facilitar la
visualizacién de la glotis en la pantalla de video del monitor. El extremo de la pala King Vision puede
colocarse en la valécula como una pala Macintosh o puede utilizarse para levantar la epiglotis como
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una pala Miller. Para obtener los mejores resultados, centre las cuerdas vocales en el medio de la
pantalla de video del monitor.

Si la ventana distal (Fig.1, N.° 10) se obstruye (por ejemplo, con sangre o secreciones), quite la pala
de la boca del paciente y limpie la lente.

PASO 3: introduccion del TET

Introduzca el TET (pala con canal) Inserte el TET o estilete (pala aBlade estandar)
Una vez que pueda ver las cuerdas vocales en el Una vez que pueda ver las cuerdas vocales en la
centro de la pantalla King Vision, introduzca el TET pantalla King Vision, inserte el TET con el estilete
lentamente y tenga cuidado con la empufiadura al precargado en la boca utilizando una aproximacion
pasar por las cuerdas vocales. Observe que una lateral. Una vez que el extremo del TET haya
manipulaciéon minima de la pala puede ser necesaria |alcanzado la faringe posterior, manipule el TET para
para alinear el extremo del TET con las cuerdas dirigir su extremo hacia las cuerdas vocales.
vocales. Introduzca el extremo del TET a través de las
cuerdas, luego retraiga el estilete antes de adelantar
el TET a la posicién de la traquea con la
empufiadura debajo de las cuerdas. Retire por
completo el estilete.

Consejos para el usuario para introducir el TET en la traquea

La situacion mas comun relacionada con la colocacion del TET mediante un laringoscopio es que la punta de
la pala se haya introducido demasiado. Es posible que exista una buena imagen en primer plano de las
cuerdas vocales, pero que el TET no pueda introducirse porque la pala o la camara impiden que el TET
avance. Para resolver esto:

Siga la superficie anterior de la lengua y coloque el extremo de la pala en la valécula o,

Si esta muy cerca de las cuerdas vocales, retire suavemente la pala para obtener una vista mas
panoramica y elévela con suavidad en una direcciéon anterior antes de intentar introducir el TET.

Otros consejos:

Si el extremo del TET se desvia a la derecha hacia el pliegue ariepiglético derecho o al cartilago
aritenoide, gire el TET 90° en sentido contrario a las agujas del reloj para desviarlo a la izquierda
hacia el vestibulo laringeo.

Utilice el TET Parker para facilitar el centrado del bisel al entrar en el vestibulo laringeo.

Con la pala con canal, manipule la empufiadura para orientar el extremo del TET hacia el vestibulo
laringeo (generalmente hacia la izquierda), luego vuelva a la linea media para avanzar hacia las
cuerdas vocales.

Con la pala estandar, ajuste la curva del TET o del estilete para que coincida con la curvatura de la
pala. Para una laringe mas anterior, puede ser adecuada una curva mas pronunciada.

Con la pala estandar, una aproximacion retromolar con el TET puede facilitar la intubacién y puede
reducir la necesidad de darle al TET o al estilete una forma de curva mas pronunciada.

PASO 4: extraccion de la pala

Extraccion de la pala con canal King Vision aBlade

Extraccion de la pala estandar King Vision aBlade

Estabilice o sostenga el TET de forma lateral y Estabilice o sostenga el TET de forma lateral y
extraiga el videolaringoscopio King Vision de la boca | extraiga el videolaringoscopio King Vision de la boca
girando la empufiadura hacia el pecho del paciente. A | girando la empufadura hacia el pecho del paciente.

medida que la pala sale de la boca, el TET debe




separarse facilmente de la apertura lateral flexible del
canal.

. Apague la pantalla, manteniendo presionado el boton de ENCENDIDO @ (Fig.1, N.° 5).

Nota: siempre confirme la colocacion del TET incluso después de que haya realizado la intubacién visual.

PASO 5: separacion y desecho de los componentes King Vision después de su uso:

Después de que el procedimiento se complete, desconecte la pantalla y el adaptador de video de la pala.
Deseche la pala segun el protocolo local y limpie y desinfecte la pantalla y el adaptador de video.

Nota: {No deseche la pantalla o el adaptador de video King Vision!

LIMPIEZA y DESINFECCION de la pantalla y adaptador de video reutilizables King Vision

PRECAUCION:

° No sumerja la pantalla King Vision en ningun tipo de liquido, ya que esto puede provocar
dafos a la pantalla.

° No vuelva a utilizar ninguin dispositivo que pueda haber estado expuesto al sindrome de
Creutzfeldt-Jakob (CJD) o sus variantes.

° El adaptador King Vision Video Adapter esta disefiado para instalarse en las palas. Evitar
doblar el adaptador de video fuera de la pala o con una fuerza excesiva, ya que podria danar el
dispositivo.

PASOS DE LIMPIEZA

Pantalla y adaptador de video:
Si la pantalla o el adaptador de video estan visiblemente sucios o pueden estar contaminados, siga los pasos
de limpieza descritos a continuacion:

. Atencion: durante el proceso de limpieza, orientar el monitor y el adaptador de video con la pantalla
de video sobre el compartimento de las pilas (orientarlo hacia arriba a la derecha/en vertical). No
sumergir el monitor ni el adaptador de video.

o Para evitar que entre cualquier liquido en la pantalla de King Vision, oriente el dispositivo con la
pantalla de video por encima del compartimento de las pilas (orientacion vertical).

. Prepare una solucién de limpieza enzimatica, como el ENZOL (Cidezyme®), seguin se indica en las
instrucciones del fabricante. Limpie toda la superficie exterior de la pantalla y del adaptador de video
con gasas o trapos humedecidos (pero que no goteen) con el producto de limpieza. Puede utilizarse
un bastoncillo de algodén para limpiar las uniones de la junta de sellado violeta y el botdn de
encendido / apagado. Este paso de limpieza debe durar, como minimo, 2 minutos. Tras 2 minutos,
sustituya el trapo o gasa y repita el proceso durante otros 2 minutos o hasta que se haya eliminado
toda la suciedad visible.

o  Sise utilizé la conexion de salida de video (Fig.1, N.° 7), asegurese de limpiar el cable y la
cubierta del puerto de video.

. Extraiga el adaptador de video (Fig.1, N° 2, 14) y limpie el vastago de la pantalla, con cuidado para
evitar tocar las pilas y sus contactos, y limpie la parte superior del receptaculo del adaptador de video
dentro y fuera a una profundidad de 2 cm.

o Después de la limpieza, elimine cualquier residuo con una gasa o pafio hiumedo.

. Utilice una gasa / trapo seco para quitar el agua o deje que el dispositivo se seque al aire.

o Limpie el cabezal de la camara con un trapo con alcohol o con una gasa humedecida en alcohol en el
caso de que la imagen no sea nitida.

PASOS DE DESINFECCION



Pantalla y adaptador de video:
Para desinfectar, siga los pasos indicados a continuacion:

o Recordatorio: durante el proceso de desinfeccion, oriente la pantalla y el adaptador de video
con la pantalla de video que esta por encima del compartimento para pilas (orientacién recta o
vertical). No sumerja la pantalla ni el adaptador de video.

. Utilizando un pafo Super Sani-Cloth, desinfecte la pantalla y el adaptador de video durante un minimo
de 10 minutos, cambiando de pafio cada 2 minutos.

o

Antes de retirar el adaptador de video de la pantalla, limpie la parte exterior de la pantalla y
del adaptador de video con un pafio Super Sani-Cloth sin usar. Asegurese de que se han
humedecido convenientemente con desinfectante todas las zonas de dificil acceso.

Durante el periodo minimo de desinfeccion de 10 minutos, limpie las superficies exteriores de
la pantalla y del adaptador de video con un pafio Super Sani-Cloth sin usar, prestando especial
atencioén al botén de encendido/apagado, a la junta de color violeta y a las hendiduras del
dispositivo regulador.

Durante el periodo minimo de desinfeccion de 10 minutos, retire el adaptador de video y limpie
el vastago de la pantalla y el adaptador de video. Asegurese de desinfectar los salientes
exteriores de cada uno de los lados del compartimento de las pilas, procurando no tocar las
pilas y sus contactos. Limpie la parte inferior de la junta violeta, la parte superior de la base
del adaptador de video y el reborde interior. Desinfecte convenientemente el reborde interior
del compartimento de las pilas y el interior del receptaculo del adaptador de video hasta una
profundidad de unos 2 cm. NOTA: Evite que entre liquido en el interior de la abertura
situada en la parte inferior del compartimento de las pilas.

Si se utilizé el puerto de salida de video (Fig.1, N.° 7), asegurese de desinfectar el cable y la
cubierta del puerto de video.

. Deje secar al aire el adaptador de video.

. Una vez que se ha secado el adaptador de video, utilice una gasa estéril humedecida con agua estéril
para limpiar en profundidad el vastago de la pantalla, los salientes exteriores de cada uno de los lados
del compartimento de las pilas, la parte inferior de la junta violeta, la parte superior de la base del
adaptador de video y el reborde interior hasta que no quede ningun resto de desinfectante.

o Deje que todos los componentes se sequen al aire.
o Una vez que se han secado los componentes, vuelva a conectar el adaptador de video a la pantalla
para cerrar el compartimento de las pilas.

o Utilice una gasa estéril humedecida con agua estéril para limpiar en profundidad la pantalla y el
adaptador de video acoplado hasta que no quede ningun resto de desinfectante.

o Deje que todos los componentes se sequen al aire.

o Limpie el cabezal de la camara con un trapo con alcohol o con una gasa humedecida en alcohol en el
caso de que la imagen no sea nitida.

o Guarde la pantalla y el adaptador de video de King Vision en la funda de proteccion provista o en
cualquier otra bolsa, funda o bandeja limpia similar para proteger estos componentes del medio hasta
que vuelvan a utilizarse.

Nota: Los materiales de la pantalla y el adaptador de video King Vision también son compatibles con alcohol
isopropilico al 70 %, Cidex®, Cidex Plus® o Cidex OPA®. Al utilizar estos desinfectantes, siga las instrucciones
del fabricante del desinfectante para lograr condiciones de contacto y tiempo de exposicion adecuados. No
sumerja la pantalla. Utilice toallitas o gasas para aplicar el desinfectante en la superficie de la pantalla y el
adaptador de video King Vision durante el tiempo necesario. Utilice toallitas 0 gasas humedecidas con agua
esterilizada para quitar los residuos y dejar secar al aire después de la desinfeccion.

Identificacion del producto: NUMEROS DE PIEZA

Pantalla y adaptador de video:

KVIS01VA34

1 unidad: Pantalla King Vision

1 unidad: Adaptador de video 3/4 King Vision
1 unidad: Caja protectora para la pantalla

3 unidades: pilas AAA
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KVIS01VA1234

Kit aBlade:
KVLABKIT3

Pantalla:
KVISO01

Adaptador de video:

KVLVA34
KVLVA12

Pala estandar:
KVLAB3
KVLAB2
KVLAB1

Pala con canal:
KVLAB3C

KVLAB2C

1 unidad: Pantalla King Vision

1 unidad: Adaptador de video tamafio 3/4 King Vision
1 unidad: Adaptador de video tamafo 1/2 King Vision
1 unidad: Caja protectora para la pantalla

3 unidades: pilas AAA

1 unidad: Pantalla King Vision

1 unidad: Adaptador de video King Vision

1 unidad: Caja protectora para la pantalla

3 unidades: pilas AAA

6 unidades: aBlades King Vision, tamafio 3, Adulto (4 con canal, 2 estandar)

1 unidad: Pantalla King Vision

1 unidad: Adaptador de video tamafo 3/4 King Vision
1 unidad: Adaptador de video tamafo 1/2 King Vision

20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, estandar, tamario 3, adulto
20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, estandar, tamafio 2, nifio
20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, estandar, tamafio 1, bebé

20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, con canal, tamafio 3, adulto; para
utilizar con TET de tamafio de 6.0 a 8.0 mm D.I.

20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, con canal, tamafio 2, nifio; para utilizar
con TET de tamafo de 4.5a 5.5 mm D.I.

Accesorio para el videolaringoscopio King Vision:

KVCABL

1 unidad: Cable de salida de video*

* La salida de video de la pantalla puede conectarse a dispositivos certificados UL/IEC 60601-1 con un puerto
analogo (tipo RCA) estandar y entrada de sefial de video NTSC. No se deben conectar dispositivos periféricos
adicionales. Solo se debe utilizar el KVCABL.

GARANTIA LIMITADA para la Pantalla King Vision

King Systems garantiza que la pantalla King Vision no posee defectos de fabricacion por un periodo de un (1)
afio desde la fecha de la compra. King Systems respalda la calidad de todos sus productos. Si su pantalla
King Vision no funciona en el uso normal dentro del periodo de garantia, puede devolverla para que se la

cambien.

King Systems no se responsabiliza de los costes de reparacién o sustitucién una vez pasado el periodo de

garantia.

Todos los reclamos de garantia requieren que el propietario:

. Controle la fecha de recepcion. Es la fecha de recepcion, y no la fecha del primer uso clinico, en la
que se inicia el periodo de garantia.

° Aporte el numero de orden de compra original u otra «prueba de compra».
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Llame al servicio de atencion al cliente de King Systems al 1-800-262-8462 para recibir un nimero
de Autorizacion de devolucién de productos (RGA). Los clientes internacionales deben llamar al
servicio de atencion al cliente al 1-410-768-6464.

. Aporte la informacion anterior junto con la pantalla King Vision que no funciona en caso de cualquier

reclamacion de garantia.

Con la excepcion de la apertura del compartimento de pilas para cambiar estas ultimas, no existen piezas
reparables por el usuario dentro de la pantalla y del adaptador de video. La apertura de la carcasa de la
pantalla o del adaptador de video anulara la garantia restante. La garantia no cubre la rotura provocada por el

abuso o por el uso inadecuado.

IMPORTANTE: La pantalla y el adaptador de video King Vision no se disefiaron para autoclave, ni para
sumergirse en cualquier liquido o exponer a ETO o a cualquier otro método de esterilizacion. No seguir las
instrucciones para su utilizacion puede hacer que se vea comprometido el rendimiento del sistema y se anule

la garantia.

PANTALLA KING VISION:

Tamafio de la pantalla:

Peso (sin pilas):

Pantalla:

Fuente de alimentacion interna:

Gestién de energia:

Indicador de bateria:

Material de la carcasa:

ESPECIFICACIONES

29"X58 X14"
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 gramos
130 gramos con las pilas alcalinas AAA habituales puestas

Pantalla a color LCD TFT diagonal de 2,4 in (6,1 cm) con revestimiento
antirreflectante; 320 x 240 (QVGA) pixeles por cuadro actualizando a 30
FPS con un angulo visible de hasta 160°.

Utilice tres (3) pilas AAA «alcalinas» para lograr el mejor rendimiento
general.

La pantalla King Vision solo puede alimentarse con pilas de tamafio AAA;
no se cuenta con una fuente de alimentacion externa.

La pantalla posee un sistema de gestién avanzada de energia
incorporado, disefiado para conservar la energia de las pilas. Este
sistema se apagara en 60 segundos después de ser colocado en una
superficie inmovil (sin sostenerlo con la mano).

Cuando un adaptador de video no esta conectado a la pantalla, la pantalla
de video y la luz LED indicadora de bateria se apagaran de forma
automatica en aproximadamente 20 segundos.

La luz LED indicadora de bateria en la esquina superior izquierda junto a
la pantalla se utiliza para indicar el estado de la bateria.

Cuando la luz LED indicadora de bateria es VERDE, la pantalla tiene
suficiente energia para completar una laringoscopia e intubacién comun.

Cuando la luz LED indicadora de bateria PARPADEA EN ROJO, se
deben cambiar las pilas antes del siguiente uso de la pantalla.

La luz LED indicadora de la bateria se apagara 20 segundos después de

que la pantalla se encienda, a menos que se deban cambiar las pilas.
Policarbonato y ABS
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Empaquetado: La pantalla King Vision se suministra limpia, no esterilizada, lista para usar
en una caja de almacenamiento, y puede utilizarse por primera vez
cuando se hayan puesto las pilas (incluidas).

Entorno de almacenamiento y transporte Entorno de funcionamiento

50°C

-20°C /ﬂ/

-

30% S~

85%

J/ 40°C
10°C

-

75%

30%  J~

106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg @

Salida de video:

Longitud del cable de salida de video:

Garantia:

Uso continuo:

Interferencia electronica:

80 kPa, 20,67 inHg @

La pantalla King Vision posee un Unico puerto de salida de video
(Fig.1, N.° 7) que puede conectarse a los monitores, pantallas de
video, ordenadores o cualquier otro dispositivo que posea un puerto
de entrada de video analogo (tipo RCA) estandar. Utilicela solo con
el cable de salida de video King Vision (Numero de pieza KVCABL).
La pantalla King Vision solo puede conectarse a un uUnico dispositivo
certificado UL/IEC 60601-1 que posee una extraccion de corriente
limitada a 300 mA.

El uso del puerto de salida de video reducira la duracién de las pilas.
También reducira el tiempo de advertencia de la luz LED indicadora
de bateria (menor tiempo para cambiar las pilas una vez que la luz
LED PARPADEA EN ROJO).

274 cm

La pantalla y el adaptador de video King Vision poseen una garantia
de un afio a partir de la fecha de la compra.

Aunque esta disefiado para el uso a corto plazo para colocar un TET
0 examinar las vias respiratorias superiores, la unica limitacién
practica para la duracién es la vida util de la bateria.

El sistema King Vision ha sido comprobado conforme a los estandares correspondientes:

INFORMACION DEL ADAPTADOR DE VIDEO KING VISION

Fuente de luz de iluminacién:

Camara:

LED (blanca)

CMOS - VGA

INFORMACION DE KING VISION ABLADE TAMANO 3

Tamano del TET:

de 6,0 a 8,0 de D.I. (SOLO para la pala con canal de tamafio 3)
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Longitud de la pala: 17 cm (excluye la parte de la empufiadora de la pala)

Apertura minima de la boca: 13 mm (pala estandar)
18 mm (pala con canal)

Peso: 49 gramos (pala estandar)
58 gramos (pala con canal)

INFORMACION DE KING VISION ABLADE TAMANO 2

Tamano del TET: 4,5a5,5mmde D.I. (SOLO para la pala con canal de tamafio 2)
Longitud de la pala: 13 cm (excluye la parte de la empufiadora de la pala)
Apertura minima de la boca: 10 mm (pala estandar)

13 mm (pala con canal)

Peso: 38 gramos (pala estandar)
42 gramos (pala con canal)

INFORMACION DE KING VISION ABLADE TAMANO 1

Longitud de la pala: 13 cm (excluye la parte de la empufiadora de la pala)
Apertura minima de la boca: 10 mm (pala estandar)
Peso: 29 gramos (pala estandar)

Caracteristicas comunes de palas King Vision aBlade:

Funcion antivaho: Cubierta antivaho incorporada en las lentes distales, no necesita
tiempo de calentamiento.

Materiales: Policarbonato
Empaquetado: Se suministra en un paquete sellado, limpio, no esterilizado y
solamente para un uso. No vuelva a procesar ni intente esterilizar las

palas King Vision aBlade.

Los simbolos utilizados con el videolaringoscopio King Vision son los siguientes:

C € King Vision lleva la marca CE.

® «No reutilizar»
A “Precaucion”

EEi] «Consulte las instrucciones de funcionamiento para su utilizacion»

@ Botén de encendido/apagado.

&‘m]" Aviso: La ley federal limita la venta de este dispositivo a profesional médicos con la licencia correspondiente, o a pedidos realizados
por dichas personas.
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3YK3 Laringoscopio. Con respecto a las descargas eléctricas, incendios y peligros mecanicos, Unicamente de conformidad con
UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 N.° 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 N.° 60601-1.

I3

Simbolo de papelera (aplicable de acuerdo con la Directiva RAEE)

Simbolo de papelera (aplicable de acuerdo con la Directiva sobre pilas y acumuladores)

Numero de serie

Numero de catalogo del fabricante.

Cadigo de lote del fabricante.

Dispositivo médico.

ENENENERE
3| [m

Fecha de fabricacion.

Fabricante

@ @ o<

El simbolo de limite de temperatura indica los limites superiores e inferiores de temperatura de este dispositivo.

El simbolo de limite de humedad indica los limites superiores e inferiores de humedad de este dispositivo.

El simbolo de presion atmosférica indica los limites superiores e inferiores de presion atmosférica de este dispositivo.

INFORMACION REGLAMENTARIA PARA LA PANTALLA DE KING VISION SYSTEMS

Los componentes del videolaringoscopio King Vision estan marcados para la venta en la Uniéon Europea con

la marca CE.

La pantalla y el adaptador de video King Vision estan disefiados para el uso de multiples pacientes cuando se

limpia y desinfecta de forma correcta entre pacientes.

Las palas King Vision aBlades estan disefiadas para un unico uso y no se las puede volver a procesar o

esterilizar.

Fabricado por:

Representante europeo

King Systems

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060
317-776-6823

800-642-5464

www.ambuusa.com

Ambu A/S
Baltorbakken 13
Dk - 2750 Ballerup
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http://www.kingsystems.com/

Fabricado en EE. UU. con piezas importadas y de
EE. UU.

Patentes pendientes internacionales y de Estados Unidos
Copyright 2013 King Systems.Todos los derechos reservados.

King Vision es una marca registrada de King Systems Corporation.

C € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®
VIDEOLARUNGOSKOOP
Kasutusjuhend
Kasutamiseks aBlade’idega

Joonis 1
1-kuva 2 - videoadapter, 3 - standardkeel, suurus 3 | 4 — kanaliga keel, suurus | #5 — sisse/vilja luliti
suurus 3-4 3C
6 — patareide 7 — video véljundport 8 — patareikamber 9 — patareikambri luuk #10 — otsmine aken
indikaatortuli

11 — kanaliga keel,
suurus 2C

12 — standardkeel,
suurus 2

13 — standardkeel,
suurus 1

14 — videoadapter,
suurus 1-2




Toote lilevaade ja kirjeldus

King Vision® aBlade videolariingoskoop on kaasaskantav patareitoitel toimiv jaik videolariingoskoopia
siisteem, mis hdlmab integreeritud taaskasutatavat kuva, kahte taaskasutatavat videoadapterit ning valikut
Uhekordseid torusid, ning véimaldab visualiseerida hingamisteid intubeerimisvahendite paigaldamisel.

Toote komponendid

King Vision aBlade videolariingoskoop koosneb alljargnevatest komponentidest.
1. Integreeritud taaskasutatav kuva (joonis 1, komponent 1).
2. Taaskasutatav videoadapter (joonis 1, komponent 2 ja 14).
3. Valik hekordseid keeli trahheaaltoru paigaldamise kanaliga ja ilma (joonis 1, komponendid 3, 4, 11,
12 ja 13).
Saadaval on ka valikuline videovaljundi kaabel, mis véimaldab hendamist valise monitoriga.
Ukski toote komponentidest ei sisalda looduslikku kummilateksit.

Markus: Kdik komponendid tarnitakse puhaste, mittesteriilsete ja kasutusvalmitena.

Taaskasutatav kuva (joonis 1, komponent 1)

King Vision aBlade videolariingoskoobi peamine taaskasutatav komponent on vastupidav kdrgkvaliteetne
kaasaskantav patareitoitel toimiv TFT LCD ekraan (kiletransistoridega vedelkristallkuvar) . See sisaldab
tehnoloogiat kujutiste vastuvdtuks Ghekordse keele otsast ja kuvamiseks laikimisvastase kattega integreeritud
varviekraanil. Taaskasutataval kuval on sisse- ja valjalilitusnupp (joonis 1, komponent 5), patareide laetuse
indikaatortuli (joonis 1, komp. 6) ja video valjundport (joonis 1, komp. 7). See sisaldab edasijdudnud
toitehaldusslisteemi automaatse véimenduse reguleerimise ja valguse reguleerimisega. Seade kasutab
toiteallikana kolme AAA-tilpi patareid, mis paigaldatakse patareikambrisse (joonis 1, komp.8).

Taaskasutatav videoadapter (joonis 1, komponent 2 ja 14)
King Vision aBlade videolariingoskoobi teine taaskasutatav osa on videoadapter, mis ihendatakse kuvaga

kujutise edastamiseks. Videoadapter on tarnitud kahes suuruses ja iga adapter sisaldab otsa sisse
integreeritud LED-valgusallikat ja CMOS-kaamerat.

® Uhekordseks kasutamiseks (joonis 1, komp. 3, 4, 11, 12, 13)

King Vision aBlade videolariingoskoobilihekordne komponent koosneb lihekordselt kasutatavate keelte
valikust.

King Visioni kanaliga aBlade King Visioni standardne aBlade
(Joonis 1, komp. 4 ja 11) (Joonis 1, komp. 3, 12 ja 13)
.Kanaliga“ keelel on juhtekanal, mis lihtsustab ~Standardsel” keelel puudub juhtekanal. Seetdttu
endotrahheaaltoru juhtimist haalepaelteni. vajavad need keeled téendaoliselt stiletti
Kanaliga keeltesse mahuvad kindla suurusega endotrahheaaltoru juhtimiseks haalepaelteni.
endotrahheaaltorud. Keeled ei vaja stileti kasutamist.




Molemad keeled libistatakse adapterile ja Uhendatakse taaskasutatava kuvaga, muutes King Vision aBlade
videolarlingoskoobi taielikuks. Keele otsmisel aknal on uduvastane kate, mis valdib kondensaadi moju
kujutisele (joonis 1, komp. 10).

Keelte suurused Uhtivad standardsete jaikade lariingoskoopidega. See tahendab, et patsientidel, kelle puhul
kasutataks standardset Mac 3 keelt, tuleb kasutada 3. suurusega aBlade keeli (nii kanaliga kui ilma). aBlade
keeli suurusega 1 ja 2 tuleb kasutada sama patsientide populatsiooniga nagu standardsete Macintoshi voi
Milleri keeltega suuruses 0-2.

Suuruse valimine

Vaikelastele ja lastele on naidustatud vaike videoadapter 1-2 ja vastavad keeled:
. aBlade suurusega 1 (vaikelapsed vanuses <4 aastat)*
. aBlade suurusega 2 + 2C (lapsed vanuses 1- 10 aastat)*

Suurematele lastele ja taiskasvanutele on naidustatud suur videoadapter 3-4 ja vastavad keeled:
. aBlade suurusega 3 + 3C (5-aastased ja vanemad lapsed ja taiskasvanud)*

* Suurused pdhinevad vastava vanuseriihma hammastest-valleculani mé6detavale vahemaale ja
intubatsioonitoru suuruse soovitustele. Arst peab vahemaad hindama iga patsiendi puhul eraldi.

Vanus suurus

1

suurus | suurus
2 3

Ol | N[Oy bd|]W|IDN|—~|O

—_
o
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Naidustused

Videolariingoskoop King Vision on jdik lariingoskoop, mida kasutatakse patsiendi lilemiste
hingamisteede uurimiseks ja visualiseerimiseks ning trahheaaltoru paigaldamiseks.



A HOIATUSED JA ETTEVAATUSABINOUD

King Vision aBlade videolariingoskoopi tohivad kasutada ainult inimesed, kes on labinud vastava
véljadppe ja on volitatud patsientidele raviteenuste pakkumiseks selle seadmega (intubeerimine).

Hoiatus! King Visioni aBlade videoadapter sisaldab valgusallikat, mis voib pohjustada seadme keele
pinna kuumenemise lile 41 °C, kui toodet kasutatakse selle tehnilistes andmetes tiapsustatud lilemise
tookeskkonna temperatuuri juures. Pikaajalisel vahetul kokkupuutel pindadega, mille temperatuur
liletab 41 °C, voib patsiendi kude kahjustuda. Seeté6ttu tuleks seadme kasutamisel lilemises
tootemperatuuride vahemikus hoida patsiendi kokkupuuteaega véimalikult liihikesena.

Hoiatus! ARGE KASUTAGE aBLADE’e, need on méeldud vaid iihekordseks kasutamiseks. Korduv
kasutamine voib pohjustada saastumist, mis omakorda v6in pohjustada infektsiooni.

Hoiatus! Arge vaadake otse valgusallikasse, sest selle valgus vdib pimestada.

A ETTEVAATUSABINOUD

King Visioni kuva on méeldud kasutamiseks AINULT King Visioni adapteri ja King Visioni keeltega. King Visioni
videoadapter tuleks sisestada suhu ilma King Visioni aBlade'ita.

Videolariingoskoop King Vision ei vdimalda haalepaelte vahetut visualiseerimist (otsevaadet) valjaspool suud.

Arge sukeldage King Visioni kuva mis tahes vedelikku, kuna see véib kuva kahjustada. Seadme puhastus- ja
ettevalmistusjuhiste eiramine vdib hairida slisteemi talitlust ja tlihistada garantii.

Arge kasutage King Visioni aBlade'i suhu sisestamisel (ilemaérast joudu.

King Visioni videoadapter on méeldud paigaldamiseks keelde. Videoadapteri painutamist keelest véaljapoole voi
liigse jouga tuleb valtida, sest see voib seadet kahjustada.

Kontrollige alati endotrahheaalse toru paiknemist heakskiidetud meetodite abil.
Ei sobi kasutamiseks suttimisohtlike anesteetikumide laheduses.

Kasutamise eel tuleks veenduda, et Gihegi keele pinnal ei leiduks soovimatuid teravaid servi, valjaulatuvaid osi,
nahtavaid pragusid vdi karedaid kohti, mis vdiksid patsienti vigastada. Vajadusel kasutage asenduskeelt.

Kui pakendita keel kukub enne kasutamist maha, siis vabanege sellest ja kasutage uut puhast keelt.

Videoadapteri kasitsemisel tuleb olla ettevaatlik. Arge tdmmake ega vaénake adapteri painduvat osa
llemaaraselt. Seadmes El OLE lubatud teha muudatusi.

MITTE leotada, loputada, pesta, gaasiga véi auruga steriliseerida. Parast neid toiminguid ei pruugi seade
téotada ettenahtud viisil.

Arge hoidke patareisid King Visioni ekraanis pikka aega. Patareid vdivad hakata lekkima ja ekraani kahjustama
isegi siis, kui seade on vélja lulitatud. Kui lasta seadmel koos patareidega seista, vib selle véimsus jark-jargult
vaheneda. Patareid on soovitatav vahetada margutulede jargi v&i kord kvartalis, kui seadet ei kasutata
regulaarselt.

Valtige keele otsmise akna katmist maardeainega, sest see vdib pilti moonutada.



Kasutage Ulalkirjeldatud puhastamis- ja desinfitseerimistehnikat. Arge autoklaavige, drge kastke seda seadet
vedelikku ega t60delge seda EtO-ga v6i muu steriliseerimisvahendiga. Need toimingud kahjustavad King
Visioni ekraani ja videoadapterit ning muudavad garantii kehtetuks.

Muud kaablid ei toimi nduetekohaselt, vdivad seadmeid kahjustada ja garantii tihistada.

HOIATUS! USA foderaalseadused lubavad seda seadet miiilia ainult arstil voi
muul vastava litsentsiga meditsiinitootajal voi viimaste kasul.

Kujutise hankimine

NB! King Visioni kuva peab enne videoadapteri paigaldamist olema valjaliilitatud (off). Vastasel juhul

voib videokujutis olla moonutatud. Kui see juhtub, siis lihtsalt liilitage kuva vilja (OFF) ja tagasi sisse
(ON). Kui videoadapteriga iihendatud kuva ekraanil ei ndidata kasutamiseelse kontrolli kdigus liikuvaid
kujutisi, siis jargige alltoodud samme.

1) Veenduge, et kuva ja adapter on omavahel korralikult iihendatud. Vajadusel lahutage need ja
tihendage uuesti.

2) Lulitage toide valja (OFF) ja uuesti sisse (ON).

3) Asendage videoadapter.

4) Asendage kuva.

Markus: Kui videolariingoskoop King Vision aBlade on selle probleemi tekkimisel patsiendi suus,

siis eemaldage see enne pildi kadumise pdhjuse uurimist.

Uldised soovitused

Videolariingoskoobi King Vision aBlade esmakordsed kasutajad peaksid enne seadme kliinilist kasutamist
harjutama mannekeenil.

Enne King Vision aBlade videolariingoskoobi kasutamist keerulise ehitusega hingamisteedes on méistlik
hankida kogemusi tavaparase anatoomiaga patsientidel.

Kasutaja peab kontrollima King Visioni kuva ja videoadapterit iga kasutuskorra eel. Kui kuval véi adapteril
leidub nahtavaid marke kahjustustest voi probleemidest, siis asendage vastav seade.

Videolariingoskoobiga teostatava endotrahheaalse intubeerimise teadaolevad komplikatsioonid on muu hulgas
jargmised: limaskesta vigastused, perforatsioonid, rebendid, turse, kurguvalu, Idualiigeste vigastused,

narvikahjustused.

Kui selle seadme kasutamise ajal vdi tagajarjel on toimunud mingi tdsine vahejuhtum, teatage sellest tootjale ja
oma riigi padevale asutusele voi reguleerivale asutusele.
Patareide paigaldamine / asendamine

Soovitatav on kasutada kolme (3) iihekordset AAA-tiilipi leelispatareid.

° Looge ligipaas taaskasutatava King Visioni kuva (joonis 1, komp.8) patareikambrile eemaldades
selleks adapteri (joonis 1, komp. 2, 14) vdi patareikambri luugi katte (joonis 1, komp. 9).

. Vabanege kasutatud patareidest vastavalt kohalikele keskkonnaeeskirjadele. Arge kasutage kuvas
korraga uusi ja vanu patareisid.



o Paigaldage 3 AAA patareid valjatbmbamisriba peale vastavalt kambri pdhjale margitud juhistele.
Veenduge, et alumine patarei jaab kambris digesse asendisse.

° Paigaldage lukustamata videoadapter (!1@) libistades seda lilespoole videoekraani suunas. Seejarel
libistage lukustusmehhanismi tles kuni kollane triip on varjatud. Adapter peaks kldpsama oma kohale.

()

Kasutamiseelne patareide kontroll
. Vajutage King Visioni kuva tagakdljel paiknevat toitenuppu 0] (joonis 1, komp. 5).
o Kuva peaks kohe sisse lilituma. Markus: Ekraanil kujutist ei kuvata, kui adapterit ei ole ihendatud.
o ROHELINE patareide laetuse indikaator (joonis 1, komp.6) néitab, et kuva on kasutusvalmis.

NB! Kui patareide laetuse indikaator VILGUB PUNASELT, siis tuleb patareid esimesel vdimalusel
asendada, kuna praegused on tiihjaks saamas.

. Kuva saab kasitsi valja lilitada vajutades ja hoides toitenuppu. Kui kuvaga ei ole tihendatud King
Visioni adapterit, siis lllitub see umbes 20 sekundi mé6dudes automaatselt valja.

o Patareide kasutusiga oleneb kasutusest ja hoiustustingimustest. Patareid on soovitatav valja
vahetada kord (1) kuus. Patareide vahetamise sagedust saab pikendada kasutuse jargi, kuid
soovitatav ei ole liletada kolme (3) kuud.

Samm-sammult juhised
NB! King Visioni kuva peab enne videoadapteri paigaldamist olema valjaliilitatud (off).Vastasel juhul

voOib videokujutis olla moonutatud. Kui see juhtub, siis lihtsalt lilitage kuva valja (OFF), paigaldage
adapter ja lulitage kuva tagasi sisse (ON).

1. SAMM - King Vision aBlade videolariingoskoobi (kuva, adapteri ja keele kombinatsiooni)
ettevalmistus kasutamiseks

o Valige kasutatava keele suurus vastavalt patsiendi vanusele, suurusele ja teistele olulistele
teguritele

° Suuruste 2 ja 3 jaoks valige keele tiilip (standardne voi kanaliga) vastavalt eelistatavale
endotrahheaaltoru paigaldamise tehnikale. Kehtib ainult keeltele suurustega 2 ja 3.

o Uhendage sobiva suurusega videoadapter vastavalt soovitud keele suurusele.

. Uhendage videoadapter kuvaga. Pange tihele, et kuva ja adapteri esi- ja tagakiiljel on varvikoodid.
Paigaldage lukustamata videoadapter taies ulatuses kuva varrele. Seejarel libistage
lukustusmehhanismi tles kuni kollane triip on varjatud. Adapter peaks kldbpsama oma kohale.

o Lilitage sisse ja veenduge videofunktsiooni toimimises. Kui videoadapter on kuvale lukustatud,

vajutage King Visioni kuva tagakiiljel paiknevat toitenuppu @ (joonis 1, komp. 5) ja veenduge, et
ekraanil ndidatakse liikuvat kujutist. Kui ekraan jaab mustaks, siis asendage patareid. Kui kuva lulitub
sisse, kuid ei naita liilkuvat kujutist, siis lllitage see vélja ja veenduge enne uuesti sisselilitamist, et
adapter on korralikult Ghendatud. Kui nduetekohast kujutist ei ole véimalik saada, siis asendage
adapter voi kuva.

. Paigaldage keel videoadapterile. Libistage keel videoadapteri peale (v6imalik ainult hes asendis).

Pange tahele ,klopsu®, mis viitab keele taielikule kinnitumisele videoadapterile. Veenduge, et kuva
esitab jatkuvalt nduetekohast liikuvat kujutist.



King Visioni kanaliga aBlade’i kasutamine King Visioni standardse aBlade’i kasutamine

Kanaliga keeled suurustega 3 ja 2 on méeldud Suuruses 3, 2 ja 1 standardseid keeli
kasutamiseks standardsete endotrahheaaltorude kasutatakse, kui ei vajata endotrahheaaltoru
suurustega. Vt keelte tehniliste andmete peatiikki integreeritud juhtimist.

endotrahheaaltoru suuruste soovituste kohta. Sellisel juhul tuleb téendoliselt kasutada stiletti.

Keeled ei vaja stileti kasutamist.

Maéarige endotrahheaaltoru, kanaliga keele juhtekanal | Maarige standardkeele ots veepdhise

ja keele ots veepdhise maardeainega. Valtige keele maardeainega. Valtige keele otsmise akna katmist
otsmise akna katmist maardeainega, sest see vdib pilti | maardeainega, sest see vdib pilti moonutada.
moonutada.
Endotrahheaaltoru ja stilett tuleks maarida ning
Endotrahheaaltoru voib juba eelnevalt juhtekanalisse | stilett endotrahheaaltorru eelsisestada samamoodi

sisestada, joondades selle otsa kanali I6puga. nagu tavaparasel stiletiga intubeerimisel.
Arvestage, et dige sisestamise korral ei tohiks

endotrahheaaltoru otsa olla ekraanil néha. Ndéuanne: endotrahheaaltorule eelsisestatava
Alternatiivselt vdib endotrahheaaltoru kanalisse stiletiga keele kuju andmine vdib sisestamist

sisestada ka parast seadme keele sisestamist suhu ja | lihtsustada.
haalepaelte visualiseerimist.

TAHTIS! Kui King Visioni vasakus iilemises nurgas paiknev patareide laetuse LED-indikaator (joonis 1,
komp.6) VILGUB PUNASELT, siis on patareid tiihjenemas ja tuleks esimesel voimalusel asendada.

2 samm - King Visioni keele sisestamine suhu

o Avage patsiendi suu tavaparase tehnika abil.

. Ulemaaraste eritiste/vere korral puhastage patsiendi hingamisteed enne keele suhu sisestamist
vaakumiga.

. Sisestage keel suhu keha keskjoone jargi. Valtige patsiendi keele surumist neelu poole.

. Suunake seadme keel suuneelu likkamisel patsiendi keele vastu.Jatkake likkamist kuni ndete
koripealist. Seejarel suunake toru ots patsiendi kéripealise ja keelepara kokkupuutepunkti, et
visualiseerida haalepaelad. King Visioni keele otsa voib paigutada patsiendi kdripealise ja keelepara
kokkupuutepunkti nagu Macintoshi keele ja selle otsa vdib kasutada kdripealise tdéstmiseks nagu
Milleri keelt. Parimate tulemuste saamiseks joondage haalepaelad kuva videoekraani keskele.

. Kui seadme otsmine aken (joonis 1, komp.10) maardub (nt vere/eritiste téttu), eemaldage seadme
keel patsiendi suust ja puhastage laats.

3 samm - endotrahheaaltoru sisestamine

Liikake endotrahheaaltoru edasi (kanaliga aBlade | Sisestage endotrahheaaltoru/stilett (standardne

keel) keel)
Kui ndete haalepaelu King Visioni kuva keskel, siis Kui ndete haalepaelu King Visioni kuva keskel, siis
likake endotrahheaaltoru aeglaselt edasi ja jalgige, sisestage eellaetud stiletiga endotrahheaaltoru suhu

kuidas mansett liigub |abi haalepaelte. Arvestage, et | lahenedes kiiljelt. Kui endotrahheaaltoru ots on
endotrahheaaltoru otsa joondamiseks hadlepaeltega |jdudnud neelu tagaossa, siis liigutage

vdib olla vajalik seadme keele vahene nihutamine. endotrahheaaltoru nii, et selle ots oleks suunatud
haalepaelte poole. Likake endotrahheaaltoru edasi
labi paelte, seejarel eemaldage stilett enne
endotrahheaaltoru likkamist vajalikku asendisse
koris mansetiga haalepaelte all. Eemaldage stilett
taies ulatuses.




Nouanded endotrahheaaltoru sisestamiseks hingetorru

Kdige tuupilisem probleem endotrahheaaltoru paigaldamisel videolariingoskoobiga on seadme keele otsa
sisestamine liiga kaugele. Haalepaeltest vdib olla hea lahivaade, kuid endotrahheaaltoru ei saa edasi likata,
kuna keel/kaamera takistab selle likumist. Selle valtimiseks:

jargige keele pinda ning paigutage seadme keele ots kdripealise ja keelepara kokkupuutepunktiga;

kui olete liiga lahedal haalepaeltele, siis tbmmake seadme keelt veidi tagasi, et saavutada
panoraamvaade, ning tostke drnalt ettepoole, enne endotrahheaaltoru edasi likkamist.

Muud nduanded

Kui endotrahheaaltoru ots suundub parema pilkk&hre-kdripealise kurru voi ariitenoidse kdhre suunas,
siis keerake endotrahheaaltoru 90° vastupdeva, et suunata see vasakule kériddnde.

Kasutage Parkeri endotrahheaaltoru, et keskendada kdverdatud ots hingetorru sisestamiseks.
Kanaliga keele puhul liigutage kaepidet, et suunata endotrahheaaltoru ots koriddne poole (tavaliselt
vasakule).Seejarel liikuge tagasi keskjoonele, et llikata edasi hdalepaelte vahelt 1abi.

Standardkeele puhul reguleerige endotrahheaaltoru/stileti kdverat vastavalt seadme keele kdverusele.
Tavapérasest enam ettepoole suunatud kéri puhul véib olla sobilik jarsk nurk.

Standardkeele puhul voib lahenemine endotrahheaaltoruga molaaride tagant lihtsustada intubeerimist
ja vahendada vajadust anda endotrahheaaltorule/stiletile jarsk nurk.

4 SAMM - seadme keele eemaldamine

King Visioni kanaliga aBlade keele eemaldamine

King Visioni standardse aBlade keele
eemaldamine

Stabiliseerige/kinnitage endotrahheaaltoru kiljelt ja | Stabiliseerige/kinnitage endotrahheaaltoru kiljelt ja
eemaldage videolariingoskoop King Vision suust eemaldage videolariingoskoop King Vision suust
keerates kaepideme patsiendi rindkere poole. keerates kdepideme patsiendi rindkere poole.
Keele valjumisel suust peaks endotrahheaaltoru
kergesti eralduma kanali painduvast kilgmisest
avast.

Lilitage kuva valja vajutades ja hoides toitenuppu @ (joonis 1, komponent 5).

Markus: kontrollige alati endotrahheaaltoru asendit ka video abil juhitud intubeerimise jarel.

5 SAMM - King Visioni komponentide eraldamine ja kdsitsemine kasutamise jarel

Protseduuri |dpetamisel eraldage kuva ja videoadapter keelest. Vabanege keelest vastavalt kohalikele
eeskirjadele ja puhastage/desinfitseerige kuva ja adapter.

Markus: Arge visake King Visioni kuva ega videoadapterit dra!

King Visioni taaskasutatava kuva ja videoadapteri PUHASTAMINE ja DESINFITSEERIMINE

HOIATUS!

Arge sukeldage King Visioni kuva mis tahes vedelikku, kuna see véib kuva kahjustada.

Arge toddelge iihtegi seadet, mis vdib olla kokku puutunud Creutzfeldti-Jakobi tdve (CJT) voi
selle mis tahes tiiiibiga.

King Visioni videoadapter on ette ndhtud paigaldamiseks keelde. Videoadapteri painutamist
keelest viljapoole voi liigse jouga tuleb valtida, sest see v6ib seadet kahjustada.




PUHASTAMISE SAMMUD

Kuva ja videoadapter:
Kui kuva voi videoadapter on nahtavalt maardunud vdi te kahtlustate saastumist, siis jargige alltoodud
puhastamissamme.

o Meeldetuletus. Puhastamise ajal suunake ekraan ja videoadapter videoekraaniga patareipesa kohale
(pUsti/vertikaalasend). Arge pange ekraani véi videoadapterit vette.

o King Visioni kuva kaitsmiseks vedelike eest suunake seadme videoekraan patareikambrist kdrgemale
(pustine/vertikaalne asend).

. Valmistage ensiimaatiline puhastuslahus, nt ENZOL (Cidezyme®), ette vastavalt tootja juhistele.
Puhastage kogu kuva ja videoadapteri valispind lappide vdi marliga, mida on immutatud
puhastuslahusega, kuid ei tilgu. Lilla tihendi ja sisse/valja lUliti siivendite puhastamiseks vdib kasutada
vatitikku. See puhastussamm peaks kestma vahemalt 2 minutit. Kahe minuti jarel asendage lapp voi
marlipadi ning korrake taiendavat 2 minutit vdi kuni kogu nahtav maardumine on eemaldatud.

o  Kui kasutasite videovaljundit (joonis 1, komponent 7), siis puhastage kindlasti videopordi kate
ja kaabel.

° Eemaldage adapter (joonis 1, komp. 2, 14) ja puhastage kuva vars, plilides seejuures valtida
patareisid ja nende kontakte. Lisaks puhastage adapteri tihimik seest ja valjast kuni 2 cm ulatuses.

. Puhastamise jarel eemaldage kdik jaagid niiske lapi véi marlipadjaga.

o Kasutage kuiva lappi/marlipatja, et eemaldada vesi vdi laske seadmel hu kaes kuivada.

. Kui mérkate, et kujutis ei ole selge, siis puhastage kaameraotsikut alkoholilapi véi alkoholis niisutatud
marlipadjaga.

DESINFITSEERIMISE SAMMUD

Kuva ja videoadapter:
Jargige desinfitseerimisel alltoodud samme.

. Meeldetuletus! Kuva kaitsmiseks vedelike eest suunake seadme videoekraan desinfitseerimise
ajaks patareikambrist kdrgemale (piistine/vertikaalne asend). Arge sukeldage kuva ega
videoadapterit.

. Kasutage varsket Super Sani-Cloth lappi, et desinfitseerida kuva ja videoadapterit vdhemalt 10 minutit,
asendades lapi iga 2 minuti jarel.

o  Enne videoadapteri eemaldamist kuvalt puhkige kuva ja videoadapteri valispindu varske Super
Sani-Cloth lapiga. Veenduge, et koik raskesti ligipaasetavad piirkonnad on korralikult
desinfitseerijaga kaetud.

o Minimaalselt 10-minutilise desinfitseerimise kadigus piihkige kuva ja videoadapteri valispindu
uuesti Super Sani-Cloth lapiga, poorates erilist tahelepanu SISSE / VALJA nupule, lillale
tihendile ja liuguri 66nsustele.

o Eemaldage 10-minutilise desinfitseerimise kaigus videoadapter ja plihkige kuva vart ja
videoadapterit. Veenduge, et patareikambri valimised aared on mdlemalt poolt hoolikalt
desinfitseeritud, valtides patereide ja nende kontaktidega kokku puutumist. Plhkige lillat
tihendit ja videoadapteri kaane pealmist osa ning sisemist &art. Puhastage hoolikalt
patareikambri sisemist aaret ja videoadapteri kaane sisemist osa umbes 2 cm sligavuselt.
MARKUS viltige vedeliku sattumist patareikambri péhjas asuvasse avasse.

o  Kui kasutasite videovaljundit (joonis 1, komponent 7), siis desinfitseerige kindlasti videopordi
kate ja kaabel.

. Laske videoadapteril 6hu k&es kuivada.

° Kui esemed on kuivad, siis eemaldage kuvalt, patareikambri valisservadelt, lilla tihendi valisservadelt ja
videoadapteri pealispinnalt desinfitseerija jaagid steriilses vees niisutatud lappide/marlipatjadega.

. Laske esemetel 6hu kaes kuivada.

o Kui kdik esemed on kuivad, Gihendage videoadapter kuvaga, et patareikamber sulgeda.

. Kui esemed on kuivad, siis eemaldage kuvalt ja sellega Gihendatud videoadapterilt desinfitseerija jaagid
steriilses vees niisutatud lappide/marlipatjadega.
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. Laske esemetel 6hu kaes kuivada.

o Kui markate, et kujutis ei ole selge, siis puhastage kaameraotsikut alkoholilapi véi alkoholis niisutatud
marlipadjaga.

o Hoidke King Visioni kuva komplekti kuuluvas Uimbrises vdi muus sarnases puhtas kotis vdi karbis, et
kaitsta seda jargmise kasutuskorra eel keskkonnatingimuste eest.

Markus: King Visioni kuva ja adapteri materjalid sobivad kasutamiseks 70% isopropudlalkoholi vi
desinfitseerimisvahenditega Cidex®, Cidex Plus® voi Cidex OPA®. Nende ainete kasutamisel tuleb jargida
tootjapoolseid juhiseid sobivate kasutustingimuste ja kokkupuuteaja. Arge sukeldage kuva. Kasutage
desinfitseerimisvahendi kandmiseks King Visioni kuva ja videoadapteri pinnale lappe/marlipatju nduetekohase
aja jooksul. Eemaldage jaagid steriilses vees niisutatud lappide/marlipatjadega ja laske desinfitseerimise jarel
Ohu kaes kuivada.

Toodete tuvastamist voimaldavad OSA NUMBRID

Kuva ja videoadapter:

KVIS01VA34 1 tk — King Visioni kuva
1 tk — King Visioni % suuruses videoadapter
1 tk — kuva kaitseiimbris
3 tk — AAA patareid

KVIS01VA1234 1 tk — King Visioni kuva

aBlade komplekt:

1 tk — King Visioni % suuruses videoadapter
1 tk — King Visioni 1/2 suuruses videoadapter
1 tk — kuva kaitsetimbris

3 tk — AAA patareid

KVLABKIT3 1 tk — King Visioni kuva
1 tk — King Visioni videoadapter
1 tk — kuva kaitsetimbris
3 tk — AAA patareid
6 tk — King Visioni aBlade keeled, suurus 3, taiskasvanutele (4 kanaliga, 2
standardset)
Kuva:
KVISO1 1 tk — King Visioni kuva
Videoadapter:
KVLVA34 1 tk — King Visioni % suuruses videoadapter
KVLVA12 1 tk — King Visioni 1/2 suuruses videoadapter

Standardne keel:

KVLAB3 20 tk (1 kast) — King Visioni aBlade, standardne, suurus 3, taiskasvanutele
KVLAB2 20 tk (1 kast) — King Visioni aBlade, standardne, suurus 2, lastele
KVLAB1 20 tk (1 kast) — King Visioni aBlade, standardne, suurus 1, tdiskasvanutele

Kanaliga keel

KVLAB3C 20 tk (1 kast) — King Visioni aBlade, kanaliga, suurus 3, tdiskasvanutele;
kasutamiseks endotrahheaaltorudega siseldbimédduga 6,0 kuni 8,0 mm
KVLAB2C 20 tk (1 kast) — King Visioni aBlade, kanaliga, suurus 2, lastele; kasutamiseks

endotrahheaaltorudega siseldbimddduga 4,5 kuni 5,5 mm

Videolariingoskoobi King Vision lisatarvikud:

KVCABL

1 tk — videovaljundi kaabel*
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* Kuva videovaljundi vib Ghendada standardi UL/IEC 60601-1 alusel sertifitseeritud seadmetega tavapérase
RCA analoogpordi ja NTSC videosignaali sisendi abil. Taiendavaid vélisseadmeid ei tohi Uhendada. Kasutada
tuleks ainult kaablit koodiga KVCABL.

King Visioni kuva PIIRATUD GARANTII

King Systems garanteerib, et King Visioni kuva on vaba tootmisvigadest (ihe (1) aasta jooksul ostukuupdevast.
King Systems vastutab kdigi oma toodete kvaliteedi eest. Kui teie King Visioni kuva hakkab garantiiperioodi
jooksul tavapéarase kasutamise kaigus térkuma, siis voite selle tagastada uue vastu vahetamiseks.

King Systems ei vastuta remondi/asendamisega kaasnevate kulude eest véljaspool garantiiperioodi.

Kdigi garantiinbuete puhul peab omanik arvestama alljargnevaga.

. Sailitage ostukuupaev. Garantiiperiood algab ostukviitungile margitud kuupaeval, mitte esimesel
kliinilisel kasutamisel.

° Esitage algne tellimuse number vdi muu ostu téendus.
Helistage King Systemsi klienditeenindusele numbril 1-800-262-8462, et saada kauba volitatud
tagastuse (Return Goods Authorization, RGA) number. Rahvusvahelised kliendid peaksid helistama
klienditeenindusse numbril 1-410-768-6464.

° Garantiindude korral edastage meile llaltoodud andmed koos mittetoimiva King Visioni kuvaga.

Kuval ja videoadapteril puuduvad kasutaja poolt hooldatavad osad (v.a patareikambri avamine patareide
vahetamiseks). Kuva vdi videoadapteri korpuse avamine tihistab garantii. Garantii ei kata valest v&i hooletust
kasutamiseks tulenevaid rikkeid.

TAHTIS! King Visioni kuva ja videoadapterit ei tohi autoklaavida, vedelikesse sukeldada ega ETO v&i muu
meetodiga steriliseerida. Seadme puhastus- ja ettevalmistusjuhiste eiramine vdib hairida siisteemi talitlust ja
tihistada garantii.

TEHNILISED ANDMED
KING VISIONI KUVA

Kuva mootmed: 2,9"X58" X14”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Kaal (ilma patareideta): 95 grammi
130 grammi tavaliste AAA leelispatareidega

Kuva ekraan: 2,4-tollise (6,1 cm) diagonaaliga TFT LCD varviekraan peegeldusvastase
kattega; 320 X 240 (QVGA) pikslit kaadri kohta varskendussagedusega 30
kaadrit/s ja vaatenurgaga kuni 160°.

Sisemine toiteallikas: Parima tulemuse saavutamiseks kasutage kolme (3) AAA-tlUpi
leelispatareid.

King Visioni kuvas saab toiteallikana kasutada ainult AAA suuruses
patareisid. Valine toiteallikas ei ole saadaval.

Toitehaldus: Kuval on sisseehitatud edasijdudnud toitehaldussiisteem, mis on méeldud
patareitoite sdastmiseks. Susteem lUlitub vélja 60 sekundit parast pusivale
pinnale asetamist (s.t, seadme kaest panemist).

Kui kuvaga ei ole videoadapterit ihendatud, siis lllitub videoekraan ja

patareide laetuse LED-indikaator umbes 20 sekundi méddudes
automaatselt valja.
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Patareide indikaator:

Korpuse materjal:

Patareide olekut naitab ekraani kérval Glemises vasakus nurgas paiknev
LED-indikaator.

Kui patareide LED-indikaator on ROHELINE, siis on kuval piisavalt toidet,
et viia |abi tavaparane larlingoskoopia ja intubeerimine.

Kui LED-indikaator VILGUB PUNASELT, siis tuleks patareid kuva jargmise
kasutuskorra eel valja vahetada.

LED-indikaator kustub umbes 20 sekundi méédumisel kuva
sisselllitamisest, kui patareisid ei pea vahetama.

Polikarbonaat ja ABS-plastik

Pakend: King Visioni kuva tarnitakse puhta, mittesteriilse ja kasutusvalmina
hoiustamiskarbis.Seade on valmis esmakordseks kasutamiseks parast
patareide (komplekiga kaasas) paigaldamist.

Hoiustamis- ja transporditingimused Tookeskkond

-20°C, -4°F /ﬂ/
r
S

50 kPa, 14,77 inHg @

Videovaljund:

30%

Videovaljundi kaabli pikkus:

Garantii:

50°C, 122°F 40°C, 104°F
10°C, 50°F J/
85% 75%
r
30% P~
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

80 kPa, 20,67 inHg @

King Visioni kuval on kordumatu videovaljundi port (joonis 1, komp.7),
mida on véimalik Ghendada monitoride, videoekraanide, arvutite ja muude
seadmetega, millel on videosisendiks standardne RCA-tiitpi analoogport.
Kasutage ainult King Visioni videovaljundi kaabliga (osa number
KVCABL). King Visioni kuva vdib GUhendada ainult the standardi UL/IEC
60601-1 alusel sertifitseeritud seadmega, mille maksimaalne voolutarve on
300 mA.

Videovaljundi pordi kasutamine liihendab patareide eluiga. See liihendab
ka LED-indikaatori hoiatusaega (jaab vahem aega patareide
vahetamiseks, kui LED hakkab PUNASELT VILKUMA).

108 tolli, 274 cm

King Visioni kuval ja videoadapteril on garantii ihe aasta jooksul
ostukuupéaevast.
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Jarjepidev kasutamine: Kuigi seade on mdeldud liihiajaliseks kasutamiseks endotrahheaaltoru
paigaldamisel vGi Ulemiste hingamisteede uurimisel, on ainsaks
praktiliseks takistuseks kasutamisel patareide eluiga.

Elektroonilised haired:

King Visioni siisteemi vastavust on testitud jargmiste kehtivate standardite suhtes:

KING VISIONI VIDEOADAPTERI ANDMED
Valgusallikas: LED (valge)

Kaamera: CMOS - VGA

KING VISION ABLADE'I ANDMED, SUURUS 3

Endotrahheaaltoru suurus: 6,0 kuni 8,0 mm siseldbimddduga AINULT 3. suuruses kanaliga keeltele)
Keele pikkus: 17 cm (v.a keele kaepideme osa)
Minimaalne suuava: 13 mm (standardne keel)

18 mm (kanaliga keel)

Kaal: 49 grammi (standardkeel)
58 grammi (kanaliga keel)

KING VISION ABLADE'Il ANDMED SUURUS 2

Endotrahheaaltoru suurus: 4,5 kuni 5,5 mm siselabimddduga AINULT 2. suuruses kanaliga keeltele)
Keele pikkus: 13 cm (v.a keele kéepideme osa)
Minimaalne suuava: 10 mm (standardne keel)

13 mm (kanaliga keel)

Kaal: 38 grammi (standardkeel)
42 grammi (kanaliga keel)

KING VISION ABLADE'l ANDMED SUURUS 1

Keele pikkus: 13 cm (v.a keele kaepideme osa)
Minimaalne suuava: 10 mm (standardne keel)
Kaal: 29 grammi (standardkeel)

King Vision aBlade’ide tavaparased omadused:

Uduvastane funktsioon: otsmisel laatsel on uduvastane kate — ei ole vaja soojenemisaega.

Materjalid Poliikarbonaat

Pakend: Tarnitakse suletud kotis puhtana, mittesteriilsena ainult Ghekordseks
kasutamiseks. Arge jareltéddelge ega piiiidke steriliseerida King Visioni
aBlade’.

Videolariingoskoobi King Vision puhul kasutatavad siimbolid:
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c € King Vision kannab CE marki.

,Mitte korduvkasutada“

A ,Ettevaatust!*
[:Ei:] ,Tutvuge kasutusjuhendiga“

@ Sisse/valja liliti

&only Hoiatus! Hoiatus: USA foderaalseadused lubavad seda seadet miitia ainult arstil vdi muul vastava litsentsiga meditsiinitdétajal voi
viimaste kasul.

Q\}s sll-‘/é.e

C us

3YK3 Lartingoskoop. Elektril6dgi, tulekahju ja mehhaaniliste ohtude osas vastab standarditele UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA
C22.2 nr601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 nr 60601-1.

Prigikasti simbol (vastavalt WEEE direktiivile)

Prigikasti simbol (vastavalt akude direktiivile)
@l Seerianumber

Tootja katalooginumber.

LOT

Tootja partiikood.

- See on meditsiiniseade.

ﬂ Tootmiskuupaev.
‘ Tootja

A

L Niiskuse piirangu siimbol viitab selle seadme llemisele ja alumisele suhtelise niiskuse piirile.

Temperatuuripiirangu siimbol viitab selle seadme lilemisele ja alumisele temperatuuripiirile.

($ §

- Umbritseva keskkonna 6huréhu siimbol viitab selle seadme iilemisele ja alumisele atmosfaarilise réhu piirile.

KING SYSTEMS VISIONI KUVA REGULATOORNE TEAVE
Videolariingoskoobi King Vision komponendid on tahistatud mudgiks Euroopa Liidus CE-margiga.

King Visioni kuva ja videoadapter on korraliku puhastamise ja desinfitseerimise korral mdeldud kasutamiseks
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mitmel patsiendil.

King Visioni aBlade'’id on loodud Uhekordseks kasutamiseks ja neid ei saa té6delda ega steriliseerida.

Tootja:

Esindaja Euroopas

King Systems

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060
317-776-6823

800-642-5464

www.ambuusa.com

Valmistatud USA-s kohalikest ja imporditud osadest.

Ambu A/S
Baltorbakken 13
Dk - 2750 Ballerup

USA ja rahvusvahelised patendid taotlemisel

Copyright 2013 King Systems, kdik digused reserveeritud

King Vision on King Systems Corporationi kaubamark

C€
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http://www.kingsystems.com/
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KING VISION®

VIDEOLARYNGOSKOOPPI
Kayttoohjeet
Kaytetaan aBlades-tuotteiden kanssa
Kuva 1
Nro 1 Naytto Nro 2 Videoadapteri, Nro 3 Standardikieli, Nro 4 Kanavoitu kieli, Nro 5 Virtakytkin
koot 3-4 Koko 3 koko 3C
Nro 6 Pariston virtatason Nro 7 Videolahto Nro 8 Paristotila Nro 9 Paristotilan kansi | Nro 10 Karjen ikkuna

merkkivalo

Nro 11 Kanavoitu kieli,
Koko 2C

Nro 12 Standardikieli,
Koko 2

Nro 13 Standardikieli,
Koko 1

Nro 14 Videoadapteri,
Koot 1-2




Tuotteen kuvaus

King Vision® -videolaryngoskooppi on kannettava, paristokayttéinen, jaykka videolaryngoskooppijarjestelma,
johon kuuluu uudelleen kaytettava nayttd, kaksi uudelleen kaytettavaa videoadapteria ja useita kertakayttoisia
kielid. Se on suunniteltu potilaiden ylahengitysteiden tutkimiseen ja auttamaan intubaatioputken asettamisessa.

Tuotteen osat

King Vision aBlade -videolaryngoskooppi koostuu seuraavista osista:
1. Integroitu uudelleen kaytettava naytté (kuva 1, nro 1)
2. Uudelleen kaytettava videoadapteri (kuva 1, nrot 2 ja 14)
3. Valikoima kertakayttoisia kielia, kanavoituna tai ilman, intubaatioputken ohjaamiseen (kuva 1, nrot 3,
4,11,12ja 13)
Saatavilla on myds valinnainen videolahtdkaapeli ulkoisen monitorin kytkemiseen.
Mikaan osista ei ole valmistettu luonnollisesta lateksista.

Huomautus: Kaikki osat toimitetaan puhtaina, steriloimattomina ja valmiina kaytettavaksi.
Uudelleen kaytettiva naytté (kuva 1, nro 1)

King Vision aBlade -videolaryngoskoopin tarkein uudelleen kaytettava osa on kestava, korkealaatuinen,
kannettava, paristokayttdinen nayttd, jossa on TFT LCD -kuvaruutu (Thin Film Transistor Liquid Crystal Display
-ruutu). Se sisaltaa teknologian, joka mahdollistaa kuvan saannin kertakayttdisen kielen karjesta ja kuvan
nayttdmisen integroidulla heijastamattomalla naytolla. Uudelleen kdytettdvassa ndytdsséa on virtakytkin (kuva 1,
nro 5), paristojen virtatason merkkivalo (kuva 1, nro 6) ja videolahtéliitanta (kuva 1, nro 7). Siina on edistynyt
virranhallintajarjestelma ja automaattinen signaalinvahvistuksen ja valotuksen hallinta. Nayttd saa virran
paristotilan kolmesta AAA-paristosta (kuva 1, nro 8).

Uudelleen kaytettidva videoadapteri (kuva 1, nrot 2 ja 14)
King Vision aBlade -videolaryngoskoopin toinen uudelleen kaytettava osa on videoadapteri, joka kytkee

laitteen nayttdon, jolla kuva nakyy, kun virta on kytkettyna. Videoadapteria on kahta eri kokoa, joista
kummassakin on LED-valonlahde ja CMOS-kamera karjen paassa.

®Kertakéytt6iset aBlade-kielet (kuva 1, nrot 3, 4, 11, 12, 13)

King Vision aBlade -videolaryngoskoopin kertakayttoisia osia ovat kertakayttdiset kielet:

Kanavoitu King Vision aBlade -kieli King Vision aBlade -standardikieli
(kuva 1, nrot 4 ja 11) (kuva 1, nrot 3, 12 ja 13)
Kanavoidussa kielessa on ohjauskanava, joka Standardikielessa ei ole ohjauskanavaa. Siksi naita
helpottaa intubaatioputken viemista &anihuulien lapi. | kielia kaytettdessa tarvitaan usein ohut koetin
Kanavoituja kielia on saatavana eri kokoisina intubaatioputken viemiseen aanihuuliin.

intubaatioputken mukaan. Ohjainta ei tarvita.




Molemmat kielityypit liukuvat videoadapterin yli ja kiinnittyvat uudelleenkaytettavaan nayttodn tdydentaen nain
King Vision aBlade -videolaryngoskoopin. Kielen karjen linssissa on kuvanlaatua huonontavaa héyryyntymista
estava pinnoite (kuva 1, nro 10)

Kielien koot on tehty yhteensopiviksi standardimallisten jaykkien laryngoskooppien kanssa. Tama tarkoittaa,
ettad koon 3 aBlade-kielia (seka standardi- ettéd kanavoidut mallit) voidaan kayttda samoille potilaille kuin
Macintoshin standardimallisia koon 3 kielid. aBlade-kielen koot 1 ja 2 sopivat samoille potilaille kuin kokojen 0—
2 Macintoshin ja Millerin kielet.

Kokovalikoima

Pienen videoadapterin 1-2 kanssa kaytettavien kielien suosituskoot vauvojen ja lasten hoidossa ovat
seuraavat:

e aBlade koko 1 (alle 4-vuotiaat lapset)*

e aBlade koot 2 ja 2C (1-10-vuotiaat lapset)*

Isompien lasten ja aikuisten hoidossa voi ison videoadapterin 3-4 kanssa kayttaa seuraavia kielia:
e aBlade koot 3 ja 3C (aikuiset ja yli 5-vuotiaat lapset)*

*Kokoasteikot perustuvat eri-ikdisten potilaiden hampaiden ja kurkunkannenkuopan véliseen etaisyyteen ja
trakeaputken kokosuosituksiin. Ladketieteen ammattilaisen tulee arvioida etaisyys potilaskohtaisesti.

Ika Koko | Koko | Koko
1 2 3
0
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11+

Kayttoaiheet:

King Vision -videolaryngoskooppi on jaykka laryngoskooppi, joka on tarkoitettu potilaan
yldhengitysteiden tutkimiseen ja intubaatioputken asentamisen avustamiseen.



A VAROITUKSET JA VAROTOIMENPITEET:

King Vision aBlade -videolaryngoskooppia saavat kdyttaa vain koulutetut henkil6t, jotka on valtuutettu
suorittamaan hoitotoimenpide laitteella (intubaatio).

Varoitus: King Vision aBlade -videoadapterissa on valonldhde, joka voi saada laryngoskoopin kielen
pinnan lampétilan nousemaan yli 41 asteen (C), kun laryngoskooppia kaytetaan sille maaritellyn
kayttolampétilan ylarajan tuntumassa. Potilaalle voi aiheutua kudosvaurio, jos kudos on pitkaan
kosketuksissa pintoihin, joiden lampétila on yli 41 astetta. Taten aika, jonka laite on suorassa
kontaktissa potilaaseen, tulee minimoida, kun laitetta kdytetaan sen kayttélampoétilan ylarajan
tuntumassa.

Varoitus: ALA KAYTA aBLADES-kielid uudelleen. aBlades-kielet on suunniteltu vain kertakéyttdisiksi.
Uudelleenkaytto voi johtaa ristikontaminaatioon, joka voi aiheuttaa infektion.

Varoitus: Ali katso suoraan valaistuksen valonldhteen valkoiseen valoon, koska se voi aiheuttaa
viéliaikaisen sokeuden.

A HUOMIOITAVAA:

King Vision -naytté on suunniteltu kaytettavaksi VAIN yhdesséa King Vision -videoadapterin ja King Vision -
kielien kanssa. King Vision Video Adapter ei saa vieda suuhun ilman kiinnitettya King Vision aBlade -kielta.

King Vision -videolaryngoskoopin avulla ei pida tavoitella suoraa nakyvyytta aanihuuliin suun ulkopuolelta.

Ala upota King Vision -nayttéa mihinkaéan nesteeseen, sillé se voi vahingoittaa nayttda. Laitteen suorituskyky
voi heikentya ja takuu mitatoitya, jos puhdistus- ja valmisteluohjeita ei noudateta.

Ala kayta liiallista voimaa viedessési aBlade-kieltd suuhun.

King Vision Video Adapter on suunniteltu asennettavaksi kieliin. Video adapterin taivuttamista kielen
ulkopuolella tai liiallisella voimalla on valtettava, koska se voi vaurioittaa laitetta.

Varmista aina intubaatioputken paikka hyvaksytyillda menetelmilla.
Ei saa kayttaa syttyvien nukutusaineiden laheisyydessa.

Laryngoskoopin kielen ulkopinta on tarkistettava aina ennen kaytt6a tahattomien ja mahdollisesti vaarallisten
teravien reunojen, ulkonemien, halkeamien tai epatasaisuuksien varalta. Jos huomaat naita vikoja, vaihda kieli.

Jos pakkauksesta otettu kieli putoaa ennen kayttda, se on havitettdva ja vaihdettava uuteen puhtaaseen
kieleen.

Videoadapteria on késiteltava varoen. Ala veda tai vaanna liikkaa videoadapterin taipuisaa osaa. Laitteeseen El
saa tehda muutoksia.

ALA liota, huuhtele, pese, kaasu- tai hdyrysteriloi. Jos néin tehdaan, laite ei ehké toimi tarkoitetulla tavalla.
Ala sailyta paristoja King Vision Display Adapterissa pitkié aikoja. Paristot voivat vuotaa, miké voi vaurioittaa
nayttda vaikka laite olisi kytketty pois paalta. Laitteen teho voi heikentya vahitellen, jos sita sailytetaan paristot
asennettuina. Suositellaan vaihtamaan paristot kuten merkkivalo ilmaisee tai neljannesvuosittain, jos laitetta ei

kaytetad sdannollisesti.

Valta kielen distaali-ikkunan peittdmista liukasteella, koska se voi vaaristaa kuvaa.
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Kéayta asianmukaisia puhdistus- ja desinfiointimenetelmia, kuten edelld on kuvattu. Al autoklaavaa, upota
laitetta mihink&an nesteeseen tai altista sitd ETO:lle tai millekdan sterilointimenetelmalle. Nama toimenpiteet
vaurioittavat King Vision -nayttda ja Video Adapteria ja mitatdivat takuun.

Muut kaapelit eivat toimi oikein, voivat vaurioittaa laitteistoa ja mitatdivat takuun.

HUOMIO: Yhdysvaltain liittovaltion lainsaadannéon mukaan laitetta saa
myyda tai toimittaa vain laakareille ja muille asianmukaisesti
valtuutetuille terveydenhuollon ammattilaisille.

Kuvan etsiminen

Tarkeda: King Vision -nayton virta tdytyy sammuttaa ennen videoadapterin kytkemista tai videokuva
vaaristyy. Jos nadin tapahtuu, sammuta nayton virta ja kytke se takaisin paalle. Jos kayttoa edeltavan
tarkistuksen jalkeen videoadapteri kytkettynd naytolla ei ndy lilkkkuvaa kuvaa, noudata seuraavia
ohjeita:

1) Varmista, etta naytto ja videoadapteri on kytketty toisiinsa oikein irrottamalla ne toisistaan ja
kytkemalla uudelleen.

2) Sammuta virta virtapainikkeesta ja kytke virta uudelleen.

3) Vaihda videoadapteri

4) Vaihda naytto.

Huomautus: Jos King Vision aBlade -videolaryngoskooppi on potilaan suussa tdmén tapahtuessa,

poista laryngoskooppi ennen kuvahairion vianmaaritysta.

Yleiset suositukset

Uusien taman laitteen kayttdjien ja ensikertalaisten tulisi harjoitella King Vision aBlade -videolaryngoskoopin
kayttéa mallinukella ennen laitteen kliinista kayttoa.

King Vision aBlade -videolaryngoskoopin kayttajien on hyddyllistad kayttaa laitetta anatomisesti normaaleilla
potilailla ennen laitteen kayttd6a vaikeissa potilastapauksissa.

King Vision -naytto ja -videoadapteri on tarkastettava ennen jokaista kayttokertaa. Jos videoadapterissa tai
naytdssa havaitaan merkkeja vaurioista tai ongelmista, vahingoittunut osa on vaihdettava.

Raportoituja endotrakeaalisen intubaation komplikaatioita videolaryngoskooppia kayttéden ovat:
limakalvovammat, perforaatiot, kyyneleet, 6deema, kurkkukipu, TMJ-vammat, hermovauriot.

Jos tdman laitteen kaytdn aikana tai sen seurauksena on aiheutunut vakava tapahtuma, ilmoita siita
valmistajalle ja kansalliselle toimivaltaiselle viranomaiselle tai saantelyviranomaiselle.
Paristojen asentaminen/vaihtaminen

Laitteessa suositellaan kaytettavaksi kolmea (3) AAA-alkaliparistoa

e Avaa uudelleen kaytettdvan King Vision -ndytdn (kuva 1, nro 8) paristotila irrottamalla videoadapteri
(kuva 1, nrot 2 ja 14) tai paristotilan kannen suojus (kuva 1, nro 9).

e Havita kaytetyt paristot paikallisten ymparistémaaraysten mukaisesti. Ala kayta naytdssa
samanaikaisesti kaytettyja ja uusia paristoja.



e Asennalvaihda vetonauhan paalla olevat 3 AAA-alkaliparistoa paristotilan mallin mukaan. Varmista,
etta alempi paristo on asetettu oikein paristotilan pohjalle.

e Kiinnita lukitsematon videoadapteri (!1@) liu'uttamalla sita yléspain kohti videoruutua. Liu'uta sitten
lukitusjarjestelmaa ylés, kunnes keltainen nauha ei ole enaa nakyvissa. Adapterin pitaisi napsahtaa

tiiviisti paikoilleen. ()

Paristojen tarkistus ennen kayttoa

e Paina King Vision -nayton takana olevaa POWER-painiketta 0] (kuva 1, nro 5).

o Nayttdon tulisi kytkeytya virta valittémasti. Huomautus: Naytolla ei ndy kuvaa, ellei videoadapteria ole
kytketty.

o VIHREA pariston LED-merkkivalo (kuva 1, nro 6) tarkoittaa, etti nayttd on valmis
kaytettavaksi.

Tarkeaa: Jos paristojen virtatason LED-merkkivalo vilkkuu PUNAISENA, paristot on vaihdettava
mahdollisimman nopeasti, koska niissé on vain rajallisesti virtaa jaljell3.

¢ Naytdsta voidaan katkaista virta manuaalisesti painamalla ja pitamalla painettuna virtapainiketta._Jos
King Vision -videoadapteria ei ole kytketty nayttdon, se sammuu automaattisesti noin 20 sekunnin
kuluttua.

e Paristojen kesto riippuu kaytosta seka sailytysolosuhteista. Yleisena ohjeena on vaihtaa paristot
yhden (1) kuukauden valein. Paristojen vaihtovalia voidaan pidentaa kaytén mukaan, mutta vaihtovali
ei saisi ylittda kolmea (3) kuukautta.

Vaiheittaiset ohjeet

Tarkeaa: King Vision -nédyttd on oltava sammutettuna ennen videoadapterin kytkemista. Muuten
videokuva vadristyy. Jos ndin tapahtuu, sammuta ndytoén virta (OFF), kytke videoadapteri ja kytke

naytto6on taas virta (ON).

VAIHE 1 - King Vision aBlade -videolaryngoskoopin (hdayton, videoadapterin ja kielten) valmistelu
kayttoa varten:

e Valitse kielen koko potilaan idn, koon ja muiden merkityksellisten tekijoiden perusteella.

o Kokoja 2 ja 3 varten valitse kielen tyyppi (standardi tai kanavoitu) putken asetustekniikan
mukaan. Koskee vain kielen kokoja 2 ja 3.

¢ Valitse sopivan kokoinen videoadapteri kayttamasi kielen koon perusteella.

o Kytke videoadapteri nayttoon. Varmista, ettd videoadapterin etu- ja takaosan varikoodit vastaavat
toisiaan. Asetta lukitsematon videoadapteri kokonaan nayton kantaan. Liu'uta sitten
lukitusjarjestelmaa ylos, kunnes keltainen nauha ei ole enda nakyvissa. Sen tulisi napsahtaa tiiviisti
paikoilleen.

o Kytke virta ja tarkista kuvan nakyvyys. Kun videoadapteri on lukittu nayttdon, paina King Vision -

nayton takana olevaa POWER-painiketta @ (kuva 1, nro 5) ja varmista, ettd naytolla nakyy liikkuva
kuva. Jos naytolla ei ndy kuvaa, vaihda paristot. Jos nayttéon tulee virta, mutta siina ei nay liikkuvaa
kuvaa, kytke virta pois paalta ja tarkista, ettd videoadapteri on kytketty oikein ennen virran kytkemista
uudelleen paalle. Jos liikkuvaa kuvaa ei vielakdan nay, vaihda videoadapteri tai naytto.

o Aseta kieli videoadapteriin. Liu'uta kieli videoadapterin yli (sopii vain yhdessa suunnassa). Kuulet
napsahduksen, kun kieli on paikallaan videoadapterissa. Varmista, ettd naytolla nakyy viela liikkuva
kuva.



Kanavoidun King Vision aBlade -kielen kaytto

Standardin King Vision aBlade -kielen kaytto

Kanavoidun kielen koot 3 ja 2 on suunniteltu
kaytettaviksi standardikokoisten
intubaatioputkien kanssa. Suositellut putkikoot
esitetaan kielien teknisten tietojen yhteydessa.
Ohjainta ei tarvita.

Standardikielesta kaytetdan kokoja 3, 2 ja 1, kun
intubaatioputken ohjausta ei tarvita.
Tassa tapauksessa tarvitaan mahdollisesti ohjainta.

Voitele intubaatioputki, kanavoidun kielen
ohjauskanava ja kielen karki vesiliukoisella
liukasteella. Al4 peité kielen kérjen linssia
liukasteella, koska se voi vaaristaa kuvaa.

Intubaatioputki voidaan asettaa ohjauskanavaan
etukateen niin, ettd sen karki on linjassa kanavan
paan kanssa. Huomaa, etta oikein asennettuna
intubaatioputken karjen tulisi nakya naytolla.
Intubaatioputki voidaan asettaa kanavaan
vaihtoehtoisesti myds, kun kieli on asetettu suuhun
ja @anihuulet ovat nakyvissa.

Voitele standardikielen karki vesiliukoisella
liukasteella. Ala peita kielen karjen linssia
liukasteella, koska se voi vaaristaa kuvaa.

Intubaatioputki ja ohjain liukastetaan ja asetetaan
intubaatioputkeen samalla tavalla kuin muissakin
intubaatioissa, joissa kaytetdan ohjainta.

Neuvo kayttajalle: Intubaatioputken ja siihen
asennetun ohjaimen muotoilu laryngoskoopin kielen
mukaiseksi voi olla hyodyllista.

TARKEAA: Jos pariston LED-merkkivalo (kuva 1, nro 6) King Vision -ndytén vasemmassa ylikulmassa
VILKKUU PUNAISENA, paristojen virtataso on alhainen ja ne tulisi vaihtaa mahdollisimman nopeasti.

Vaihe 2 - King Vision -kielen asettaminen suuhun

e Avaa potilaan suun perinteisella tekniikalla.

e Jos suussa on runsaasti eritteitad/verta, ime potilaan hengitystiet puhtaaksi ennen kielen asettamista

suuhun.

e Vie kieli potilaan suuhun seuraten keskilinjaa. Valta tyéntamasta potilaan kieltd kohti kurkunpaata.

e Kun kieli on viety suunielun tasolle, kuljeta kieltd etuosassa kohti potilaan kielen tyviosaa. Varo
kurkunkantta ja ohjaa laryngoskoopin kielen karki kohti kurkunkannenkuoppaa niin, etta aanihuulet ja
aanirako nakyvat naytolla. aBlade-kielen karki voidaan asettaa Macintosh-kielen tapaan
kurkunkannenkuoppaan tai sitd voidaan kayttaa Miller-kielten tapaan kurkunkannen nostamiseen.
Parhaan tuloksen saamiseksi keskitd danihuulet naytén keskelle.

e Jos karjen ikkunan (kuva 1, nro 10) ndkyvyys haviaa (esim. veren tai eritteiden vuoksi), poista kieli

potilaan suusta ja puhdista linssi.

VAIHE 3 - Intubaatioputken asettaminen

Vie intubaatioputki potilaan suuhun (kanavoitu
aBlade-kieli)

Vie intubaatioputki/ohjain potilaan suuhun
(standardimallinen aBlade -kieli)

Kun naet aanihuulet King Vision -naytén keskella,
tydénna intubaatioputkea hitaasti eteenpain ja seuraa
mansetin kulkua aanihuulten lapi. Huomaa, etta
kielta voidaan joutua ohjaamaan hieman, jotta
intubaatioputken kéarki olisi linjassa aanihuulten
kanssa.

Kun naet aanihuulet King Vision -naytolla, vie
intubaatioputki ja ohjain suuhun lateraalisesti. Kun
intubaatioputken karki on nielun takaosassa, ohjaa
intubaatioputken karki kohti aanihuulia. Vie
intubaatioputken karki juuri &anihuulten lapi ja poista
ohjain ennen intubaatioputken viemista paikoilleen
henkitorveen niin, ettd mansetti on aanihuulten
alapuolella. Poista ohjain kokonaan.




Neuvoja intubaatioputken viemiseen henkitorveen

Yleisin intubaatioputken asettamiseen liittyva ongelma mita tahansa videolaryngoskooppia kaytettdessa on
laryngoskoopin kielen kérjen vieminen liian pitkélle. Adnihuulista voi saada talla tavalla hyvan lahikuvan, mutta
intubaatioputkea ei voida viedd edemmas, koska kieli tai kamera tukkii intubaatioputken kulkureitin. Ratkaisu
ongelmaan:

Seuraa potilaan kielen etupintaa ja aseta laryngoskoopin kielen karki kurkunkannenkuoppaan, tai
jos karki on jo liian lahelld danihuulia, veda laryngoskoopin kieltd hieman taaksepain kuvakulman
laajentamiseksi ja nosta sita varovasti eteenpain, jotta voit jatkaa intubaatioputken viemista eteenpain.

Muita neuvoja:

Jos intubaatioputken karki on taipunut oikealle kohti oikeaa taskuhuulta tai kannusrustoa, kdanna
intubaatioputkea 90° vasemmalla kohti kurkunpéan eteista.

Kéyta Parker-intubaatioputkea karjen keskittdmiseen, jotta voisit edetéd kurkunpaan eteiseen.
Kéytettdessa kanavoitua kieltd ohjaa intubaatioputken kérki kahvan avulla kohti kurkunpaan eteista
(yleensa vasemmalle) ja palaa sitten keskilinjaan viedaksesi karjen aanihuulten Iapi.

Muotoile standardikieltad kaytettdessa intubaatioputken/ohjaimen kaarevuus vastaamaan
laryngoskoopin kielen kaarevuutta. Jos kurkunpaa on edessa, voidaan tarvita enemman kaarevuutta.
Standardikielta kaytettdessa intubaatioputken asettaminen poskihampaiden ulkopuolen kautta voi olla
helpompaa eika intubaatioputken/ohjaimen kaarevuutta tarvitse valttamatta lisata.

VAIHE 4 - Kielen poistaminen

Kanavoidun King Vision aBlade -kielen King Vision aBlade -standardikielen poistaminen

poistaminen

intubaatioputken pitaisi irrota helposti kanavan
joustavasta sivuaukosta.

Vakauta/pida paikallaan intubaatioputkea Vakauta/pida paikallaan intubaatioputkea
lateraalisesti ja poista King Vision - lateraalisesti ja poista King Vision -
videolaryngoskooppi suusta kaantamalld kahvaa videolaryngoskooppi suusta kaantamalla kahvaa
kohti potilaan rintaa. Kielen tullessa ulos suusta kohti potilaan rintaa.

Katkaise nayton virta pitamalla POWER-painiketta pohjassa @ (kuva 1, nro 5).

Huomautus: Varmista aina intubaatioputken paikka, vaikka se on asetettu visuaalisesti oikein.

VAIHE 5 - King Vision -osien irrottaminen ja havittaminen kayton jilkeen

Toimenpiteen jalkeen irrota naytt6 ja videoadapteri kielesta. Havita kieli paikallisen kdytdnnén mukaisesti ja
puhdista/desinfioi naytto ja videoadapteri.

Huomautus: Ald havitd King Vision -ndyttd3 tai -videoadapteria!

Uudelleen kaytettavien King Vision -ndyton ja -videoadapterin puhdistaminen ja desinfiointi

HUOMIO:

Al3 upota King Vision -niytt6a mihinkdin nesteeseen, silli se voi vahingoittaa nayttoa.

Al3 kaytd uudelleen laitetta, joka on saattanut altistua Creutzfeldt-Jakobin taudille tai sen
muunnoksille.

King Vision Video Adapteri on suunniteltu asennettavaksi kieliin. Video adapterin taivuttamista
kielen ulkopuolella tai liiallisella voimalla on valtettava, koska se voi vaurioittaa laitetta.




PUHDISTUKSEN VAIHEET

Naytto ja videoadapteri:
Jos naytto tai videoadapteri on silminnahden likainen tai sen epaillaan kontaminoituneen, kay lapi seuraavat
puhdistusvaiheet:

e Muistutus: Suuntaa puhdistusprosessin aikana naytt6 ja videoadapteri videonayttdéineen
paristolokeron ylapuolelle (yléspain/pystysuora asento). Ala upota nayttéa tai videoadapteria.

e Jotta King Vision -nayttdon ei paasisi nesteita, suuntaa naytto paristotilan ylapuolelle
(ylaoikealle/pystyyn).

e Valmista entsymaattinen puhdistusliuos, kuten ENZOL (Cidezyme®), valmistajan ohjeiden mukaisesti.
Puhdista nayton ja videoadapterin koko ulkopinta liinalla tai harsolla, joka on kostutettu (ei
lapiméaraksi) puhdistusliuoksella. Violetin tiivisteen rakojen ja virtapainikkeen puhdistamiseen voidaan
kayttda vanupuikkoa. Tama puhdistusvaihe ei saa kestaa yli kahta minuuttia. Vaihda pyyhe tai harso
uuteen kahden minuutin kuluttua ja jatka toiset kaksi minuuttia, kunnes kaikki nakyva lika on irronnut.

o Jos videon lahtdliitantaa (kuva 1, nro 7) on kaytetty, varmista, ettd puhdistat videoliitannan
suojuksen ja kaapelin.

e Irrota videoadapteri (kuva 1, nrot 2 ja 14) ja puhdista ndytén kanta valttden kosketusta paristoihin tai
niiden kytkentdihin ja puhdista videoadapterikolo sisa- ja ulkopuolelta noin 2 cm:n syvyyteen asti.

e Poista mahdolliset jadmat puhdistuksen jalkeen nihkeall liinalla tai harsolla.

e Kayta kuivaa liinaa/harsoa kuivaamiseen tai anna ilman kuivattaa laite.

e Puhdista kamerapaa alkoholiin kostutetulla liinalla tai harsolla, jos kuva ei ole tarkka.

DESINFIOINTIVAIHEET

Naytto ja videoadapteri:
Suorita desinfiointi seuraavasti:

e Muistutus: Jotta ndyttoon ei paasisi nestettd desinfioinnin aikana, pida ndyttoé ja videoadapteri
paristotilan yldpuolella (suorassal/pystyssi). Ald upota niyttda tai videoadapteria nesteeseen.

e Desinfioi nayttda ja videoadapteria vahintdan 10 minuutin ajan pyyhkimalla puhtaalla Super Sani -
liinalla ja vaihtaen liinaa 2 minuutin valein.

o Ennen kuin irrotat videoadapterin naytdsta, pyyhi nayton ja videoadapterin ulkopinta
puhtaalla desinfiointipyyhkeella (esim. Super-Sani). Varmista, etta kaikki vaikeapaasyisetkin
kohdat on kasitelty huolellisesti desinfiointiaineella.

o Pyyhi nayton ja videoadapterin ulkopintoja vahintdan 10 minuutin ajan puhtaalla
desinfiointipyyhkeella (esim. Super-Sani). Kiinnita huomiota erityisesti virtakytkimeen,
violettiin tiivisteeseen ja liu'uttimen uriin.

o Irrota 10 minuutin desinfioinnin aikana videoadapteri ja pyyhi nayton kanta ja videoadapteri.
Desinfioi paristotilan molemmat ulkoreunat huolellisesti, mutta valta desinfiointiaineen
paasya paristoihin ja niiden kontaktipinnoille. Pyyhi violetin tiivisteen pohja ja videoadapterin
kolon ylaosa ja sisareuna. Pyyhi erityisen huolellisesti paristotilan siséreuna ja
videoadapterin kolon sisapuoli noin 2 cm:n syvyyteen asti. HUOMAUTUS: Vilta nesteen
joutumista paristotilan pohjalla olevaan aukkoon.

o Jos videon lahtoliitdntaa (kuva 1, nro 7) on kaytetty, varmista, etta desinfioit videoliitdnnan
suojuksen ja kaapelin.

e Anna videoadapterin kuivua perusteellisesti.

e Videoadapterin kuivuttua pyyhi steriililld vedelld kostutetulla steriililld sideharsolla huolellisesti naytén
kanta, paristotilan molemmat ulkoreunat, violetin tiivisteen pohja seka videoadapterin kolo ja
sisdreunat, kunnes desinfiointiainejaamia ei ole enaa havaittavissa.

e Anna osien kuivua perusteellisesti.

e Kun osat ovat kuivuneet, kytke videoadapteri takaisin nayttéon sulkeaksesi paristotilan.

o  Pyyhi naytto ja kytketty videoadapteri huolellisesti steriililla vedella kostutetulla steriililla sideharsolla,
kunnes desinfiointiainejadmia ei ole enaa havaittavissa.

e Anna osien kuivua perusteellisesti.

e Puhdista kamerapaa alkoholiin kostutetulla liinalla tai harsolla, jos kuva ei ole tarkka.
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e Sailyta King Vision -nayttd toimitetussa sailytyslaatikossa tai muussa vastaavassa puhtaassa
pussissa, laukussa tai laatikossa suojassa ymparistoltd seuraavaa kayttdéa varten.

Huomautus: King Vision -nayton ja -videoadapterin materiaaleille voidaan kayttéd myods 70 %
isopropyylialkoholia ja Cidex®-, Cidex Plus® - ja Cidex OPA® -liuoksia. Noudata valmistajan kontaktiolosuhteita
ja altistusaikaa koskevia ohjeita kayttaessasi néita desinficintiaineita. Al upota nayttéa nesteeseen. Levité
desinfiointiaine King Vision -ndyttd6n ja -videoadapteriin vaadituksi ajaksi pyyhkeilla tai sideharsolla. Poista
desinfiointiainejaamat desinfioinnin jalkeen steriililla vedella kostutetuilla pyyhkeilla tai sideharsoilla ja

ilmakuivaa laite.

Tuotteen tunnistetiedot ja OSANUMEROT

Naytto ja videoadapteri:

KVIS01VA34

KVIS01VA1234

aBlade-osat:
KVLABKIT3

Naytto:
KVISO01

Videoadapteri:
KVLVA34
KVLVA12

Standardikieli:
KVLAB3
KVLAB2
KVLAB1

Kanavoidut kielet:

KVLAB3C

KVLAB2C

1 kpl — King Vision -nayttd

1 kpl - Koon 3/4 King Vision -videoadapteri
1 kpl - Naytoén suojakotelo

3 kpl - AAA-paristo

1 kpl — King Vision -nayttd

1 kpl - Koon 3/4 King Vision -videoadapteri
1 kpl - Koon 1/2 King Vision -videoadapteri
1 kpl - Naytén suojakotelo

3 kpl - AAA-paristo

1 kpl — King Vision -nayttoé

1 kpl — King Vision -videoadapteri

1 kpl - Naytoén suojakotelo

3 kpl - AAA-paristo

6 kpl - King Vision aBlades -kielet, koko 3, aikuisille (4 kanavoitua ja 2
standardikieltd)

1 kpl — King Vision -nayttd

1 kpl - Koon 3/4 King Vision -videoadapteri
1 kpl - Koon 1/2 King Vision -videoadapteri

20 kpl (1 pakkaus) — King Vision aBlade -kieli, standardimalli, koko 3, aikuisille
20 kpl (1 pakkaus) — King Vision aBlade -kieli, standardimalli, koko 2, lapsille
20 kpl (1 pakkaus) — King Vision aBlade -kieli, standardimalli, koko 1, vauvoille

20 kpl (1 pakkaus) — King Vision aBlade -kieli, kanavoitu, koko 3, aikuisille.
Kaytetaan 6,0-8,0 mm:n intubaatioputkien kanssa.

20 kpl (1 pakkaus) — King Vision aBlade -kieli, kanavoitu, koko 2, lapsille.
Kaytetdan 4,5-5,5 mm:n intubaatioputkien kanssa.

King Vision -videolaryngoskoopin lisdvarusteet:

KVCABL

1 kpl — videon ulostulokaapeli*

* Nayton ulostulo voidaan kytked UL/IEC 60601-1 -sertifioituihin laitteisiin analogisella standardiliitdnnalla
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(RCA) ja NTSC-sisaantulolla. Muita ulkoisia lisalaitteita ei saa kytkea. Vain KVCABL-kaapelia saa kayttaa.

King Vision -ndyton RAJATTU TAKUU

King Systemsin King Vision -naytélle myéntama takuu kattaa valmistusvirheet yhden (1) vuoden ajan tuotteen
ostopaivasta lahtien. King Systems takaa kaikkien tuotteidensa laadun. Jos King Vision -naytt6 ei toimi oikein
normaalissa kaytdssa takuuaikana, se voidaan palauttaa vaihdettavaksi.

King Systems ei ole vastuussa tuotteen korjaus- ja vaihtokustannuksista takuuajan umpeuduttua.
Jotta takuuhakemus kasitellaan, tuotteen omistajan on:

e huomioitava tuotteen ostopaivamaara. Takuuaika alkaa laitteen vastaanottamispaivasta, ei sen
ensimmaisesta kliinisesta kayttdpaivasta.

e toimitettava tuotteen alkuperainen tilausnumero tai muu todiste ostosta.
King Systemsin asiakaspalvelunumerosta 1-800-262-8462 saa palautusvaltuutusnumeron (Return
Goods Authorization, RGA). Kansainvalisten asiakkaiden asiakaspalvelunumero on 1-410- 768-6464.

e toimitettava edella mainitut tiedot toimimattoman King Vision -naytdn kanssa kaikissa
takuuvaatimuksissa.

Paristotilan avaamista ja paristojen vaihtamista lukuun ottamatta naytdssa ja videoadapterissa ei ole osia, jotka
kayttaja voisi itse huoltaa. Nayton tai videoadapterin kuoren avaaminen mitatoi jéljelld olevan takuun. Takuu ei
kata vaarinkaytosta johtuvaa vaurioitumista.

TARKEAA: King Vision -nayttda ja videoadapteria ei saa desinfioida autoklaavissa, upottaa nesteeseen eika
steriloida etyleenioksidilla eikd muilla sterilointimenetelmilla. Laitteen suorituskyky voi heikentyd ja takuu
mitatditya, jos kayttdohjeita ei noudateta.

TEKNISET TIEDOT

KING VISION -NAYTTO:

Naytoén koko: 2,9 x5,8 x 1,4 tuumaa
74 mm X 147 mm X 36 mm

Paino (ilman paristoja): 95 grammaa
130 grammaa tavallisten AAA-alkaliparistojen kanssa

Naytdn ruutu: Diagonaalinen koko 6,1 cm (2,4 tuumaa). TFT LCD -varinayttd
heijastamattomalla pinnoitteella; 320 X 240 (QVGA) pikselia kuvaa
kohden. Kuvataajuus 30 kuvaa sekunnissa, katselukulman maksimi 160°.

Sisainen virtalahde: Parhaan suorituskyvyn takaamiseksi kayta kolmea (3) AAA-alkaliparistoa.

King Vision -naytdssa saa kayttda ainoastaan AAA-kokoisia paristoja.
Ulkoista virtalahdetta ei ole saatavilla.

Virranhallinta: Naytéssa on sisdanrakennettu edistyksellinen virranhallintajarjestelma,
joka vahentaa paristojen virrankulutusta. Jarjestelma sammuttaa laitteen,
kun se on ollut 60 sekuntia likkumattomalla alustalla (ei kddessa).

Kun videoadapteria ei ole kytketty nayttdon, videonaytto ja paristojen
virtatason LED-merkkivalo sammuvat automaattisesti noin 20 sekunnin
kuluessa.
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Paristojen virtatason merkkivalo:

Kotelon materiaalit:

Pakkaus:

Naytén vasemmassa ylakulmassa oleva paristojen virtatason LED-
merkkivalo osoittaa paristojen virtatason.

Kun paristojen virtatason LED-merkkivalo on VIHREA, nayttd saa
tarpeeksi virtaa tavanomaisen laryngoskopian ja intubaation
suorittamiseen.

Kun paristojen virtatason LED-merkkivalo VILKKUU PUNAISENA, paristot
on vaihdettava ennen naytdn seuraavaa kayttdkertaa.

Paristojen virtatason LED-merkkivalo sammuu 20 sekuntia ndyton virran
kytkemisen jalkeen, ellei paristoja tarvitse vaihtaa.

Polykarbonaatti ja ABS

King Vision -naytt6 toimitetaan puhtaana, steriloimattomana ja
kayttdvalmiina sailytyslaatikossa. Se on valmis kaytettavaksi paristojen
(sis. pakkaukseen) asentamisen jalkeen.

Sailytys- ja kuljetusymparistd Kayttoymparisto
50°C, 122 °F J/ 40°C, 104 °F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C
85% 75%
30% . a2 30% S~
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg @

Videon ulostulo:

Videon ulostulokaapelin pituus:

80 kPa, 20,67 inHg @

King Vision -naytdssa on erityinen videon ulostuloliitanta (kuva 1,
nro 7), joka voidaan kytked monitoriin, videonayttoon,
tietokoneeseen tai muuhun laitteeseen, jossa on analoginen
standardivideo- sisaantuloliitantd (RCA). Kayta vain King Vision -
video-ulostulokaapelia (osanumero KVCABL). King Vision -naytt6
voidaan kytkea vain yksittdiseen UL/IEC 60601-1 -sertifioituun
laitteeseen, jonka jannite on korkeintaan 300 mA.

Videon ulostuloportin kayttdminen lyhentaa paristojen kayttdikaa.
Se lyhentaa myos paristojen virtatason LED-merkkivalon varoaikaa,

jolloin paristojen vaihtamiseen on vahemman aikaa kun LED-valo
alkaa VILKKUA PUNAISENA).

274 cm, 108 tuumaa
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Takuu: King Vision -naytolla ja -videoadapterilla on vuoden takuu
ostopaivasta.

Jatkuva kaytto: Koska laite on tarkoitettu lyhytaikaiseen kayttoon el
intubaatioputken asettamiseen tai ylahengitysteiden tutkimiseen,
ainoa kayttdaikaa rajoittava tekija on paristojen kesto.

Sahkoémagneettinen hairio:

King Vision -jarjestelméan on testeissa todettu noudattavan asianmukaisia standardeja:

KING VISION -VIDEOADAPTERIN TIEDOT
Valonlahde: LED (valkoinen)

Kamera: CMOS - VGA

KING VISION ABLADE -KIELIEN TIEDOT KOKO 3

Intubaatioputken koko: sisahalkaisija 6,0-8,0 mm (VAIN koon 3 kanavoidut kielet)
Kielen pituus: 17 cm (ilman kielen kahvaosaa)
Suun minimiavautuminen: 13 mm (standardikieli)

18 mm (kanavoitu kieli)

Paino: 49 grammaa (standardikieli)
58 grammaa (kanavoitu kieli)

KING VISION ABLADE -KIELIEN TIEDOT KOKO 2

Intubaatioputken koko: Sisahalkaisija 4,5-5,5 mm (VAIN koon 2 kanavoidut kielet)
Kielen pituus: 13 cm (ilman kielen kahvaosaa)
Suun minimiavautuminen: 10 mm (standardikieli)

13 mm (kanavoitu kieli)

Paino: 38 g (standardikieli)
42 g (kanavoitu kieli)

KING VISION ABLADE -KIELIEN TIEDOT KOKO 1

Kielen pituus: 13 cm (ilman kielen kahvaosaa)
Suun minimiavautuminen: 10 mm (standardikieli)
Paino: 29 g (standardikieli)

King Vision aBlades -kielien yleiset ominaisuudet:
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Hoyryyntymattémyys: Karjen linssissa on hdyryyntymisen estava pinnoite - ei
esilammityksen tarvetta.

Materiaalit: Polykarbonaatti ja ABS

Pakkaus: Tuote toimitetaan puhtaana, steriloimattomana ja vain yhta
kayttokertaa varten suljetussa pussissa. Ala kayta uudelleen tai yrita
steriloida King Vision aBlades -kielia.

King Vision -videolaryngoskooppiin on merkitty seuraavat symbolit:

c € King Vision -tuotteet ovat CE-merkittyja.

“Ei saa kayttaa uudelleen”

A “Huomio”
Em “Lue kayttoohjeet”

@ Virtapainike.

B

Q\}S sll-‘/é,o

onl¥| Huomio: Yhdysvaltain liittovaltion lait rajoittavat tdman laitteen myynnin ja kdyton tai sen tilaamisen terveydenhoitohenkil&ihin.

C us

3YK3 Laryngoskooppi. Sahkdiskuihin, tulipaloihin ja mekaanisiin vaaroihin liittyen tuote on ainoastaan seuraavien standardien
mukainen: UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 Nro 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1 ja CAN/CSA C22.2 No.60601-1.

Erilliskerdysmerkinta (Tuote kuuluu WEEE-direktiivin piiriin)

M

Erilliskeraysmerkinta (Tuote kuuluu paristodirektiivin piiriin)

2|

Sarjanumero

)
-

E

Valmistajan luettelonumero.

-
Q
=

Valmistajan erdkoodi.

Tama on ladkinnéllinen laite.

1 E

Valmistuspaiva.

3

Valmistaja

S

Lampéotilarajan symboli osoittaa laitteen yla- ja alalampéatilarajat.
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i Kosteusrajan symboli osoittaa laitteen yla- ja alakosteusrajat.

I !_ limanpainerajan symboli osoittaa laitteen yla- ja alailmanpainerajat.

KING SYSTEMS VISION -NAYTON LAKISAATEISET TIEDOT

King Vision -videolaryngoskoopin Euroopan unionin alueella myytavat osat on merkitty CE-merkinnalla.

King Vision -naytt6 ja -videoadapteri on suunniteltu kaytettavaksi useilla potilailla edellyttaen, etté ne
puhdistetaan ja desinfioidaan asianmukaisesti kayttokertojen valilla.

King Vision aBlades -kielet ovat kertakayttdisia eika niita voi kayttaa uudelleen tai steriloida.

Valmistaja:

Edustaja Euroopassa

King Systems

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060, USA
317-776-6823

800-642-5464

www.ambuusa.com

Valmistettu Yhdysvalloissa seka Yhdysvalloissa
tehdyista ettd maahan tuoduista osista.

Ambu A/S
Baltorbakken 13
DK — 2750 Ballerup

Haettu yhdysvaltalaisia ja kansainvalisia patentteja.

Copyright 2013 King Systems, kaikki oikeudet pidatetaan

King Vision on King Systems Corporationin tavaramerkki

|3

15

INFM-84

V06 2022/01



http://www.kingsystems.com/

KING VISION®

LARYNGOSCOPE VIDEO

Mode d'emploi
pour utilisation avec les lames aBlade

Fig. 1
#1 Ecran #2 Adaptateur vidéo, #3 Lame standard, #4 Lame avec rail de #5 Commutateur
taille 3-4 Taille 3 chargement, taille 3C marche/arrét
(on/off)

#9 Couvercle du # 10 Fenétre Distale

#7 Port de sortie

#8 Compartiment de piles

compartiment de piles

#6 Témoin de batterie
vidéo
#11 Lame avec rail de #12 Lame standard, #13 Lame standard, #14 Adaptateur vidéo,
chargement, Taille 2 Taille 1 Taille 1-2
Taille 2C




Vue d'ensemble et description du produit

Le laryngoscope vidéo King Vision® aBlade est un systéme de laryngoscope vidéo portable rigide, qui
fonctionne sur batterie et qui incorpore un écran réutilisable intégré, deux adaptateurs vidéo réutilisables et
tout un choix de lames jetables. Il est congu pour visualiser les voies aériennes tout en aidant au
positionnement d'une sonde endotrachéale.

Composants du produit

Le laryngoscope vidéo King Vision aBlade® est composé des éléments suivants :
1. Un écran réutilisable (Fig. 1 #1)
2. Un adaptateur vidéo réutilisable (Fig. 1 #2 et 14)
3. Un choix de lames jetables, avec ou sans rail de guidage de la sonde endotrachéale (Fig. 1 #3, 4, 11,
12 et 13)
Un céble de sortie vidéo en option pour raccordement a un moniteur externe est également disponible. Aucun
des composants du produit n'est fabriqué en latex de caoutchouc naturel.

Remarque : tous les composants sont fournis propres, non stériles et prét a I'emploi.

Ecran réutilisable (Fig. 1 #1)

Le composant réutilisable principal du laryngoscope vidéo King Vision aBlade est un écran portable de haute
qualité et durable qui fonctionne sur batterie avec un écran TFT LCD (affichage a cristaux liquides avec
transistor a couche mince). Il incorpore une technologie permettant de recevoir les images depuis I'embout
distal de la lame jetable et affiche I'image sur I'écran couleur et anti-reflet intégré. L'écran réutilisable dispose
d'un interrupteur marche/arrét (on/off) (Fig. 1 #5), d'un témoin de piles (Fig. 1 #6) et d'un port de sortie vidéo
(Fig. 1 #7). Il comprend un systéme avancé de gestion de I'alimentation des piles ainsi qu'un contréle
automatique du gain et de I'exposition. L'alimentation est fournie par trois piles AAA, situées dans le
compartiment (Fig. 1 #8).

Adaptateur vidéo réutilisable (Fig. 1 #2 et 14)

Le deuxieme composant réutilisable du laryngoscope vidéo King Vision aBlade est un adaptateur vidéo qui se
connecte a I'écran afin de transmettre une image a I'écran lorsqu'il est en marche. L'adaptateur vidéo est
disponible en deux tailles et chaque adaptateur comprend une source lumineuse LED et une caméra CMOS,
logées dans I'embout distal.

® Lames aBlade a usage unique (Fig. 1, #3, 4, 11, 12, 13)

Le composant jetable du laryngoscope vidéo King Vision aBlade et composé d'un choix de versions de lames
jetables :

Lame avec rail de chargement King Vision aBlade Lame standard King Vision aBlade
(Fig. 1, #4 et 11) (Fig. 1, #3, 12 et 13)

La lame « canulée » comprend un rail de guidage afin |La lame « standard » n’a pas de rail de chargement.
de faciliter le positionnement d'une sonde d'intubation | En tant que telles, ces lames sont susceptibles de
endotrachéale (ETT) de taille variable. Aucun stylet requérir I'utilisation d'un stylet afin d'aider dans le
n'est requis. positionnement de la sonde d'intubation
endotrachéale.

Les deux versions de lames glissent sur I'adaptateur vidéo et se connectent a I'écran réutilisable, complétant
ainsi le laryngoscope vidéo King Vision aBlade. La fenétre distale de la lame dispose d'un revétement antibuée
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afin d'empécher que la condensation ne détériore la qualité de I'image (Fig. 1 #10).

Le calibrage des lames est congu pour étre compatible avec les laryngoscopes rigides. Cela signifie que les
lames de taille 3 (avec rail de chargement et standard) doivent étre utilisées pour les mémes patients qu'une
lame standard Macintosh taille 3. Les lames aBlade en taille 1 et 2 doivent étre utilisées pour les mémes
patients qu'une lame standard Macintosh ou Miller de taille 0 a 2.

Sélection des tailles

Pour les nourrissons et les enfants, le petit adaptateur vidéo 1-2 et les lames associées sont indiqués :
° aBlade taille 1 (nourrissons < 4 ans)*
° aBlade taille 2 + 2C (enfants 1 — 10 ans)*

Pour les enfants plus agés et les adultes, I'adaptateur vidéo large 3-4 et les lames associées sont indiqués :
° aBlade taille 3 + 3C (enfants > 5 ans et adultes)*

*Les gammes de tailles sont basées sur les distances observées entre les dents et la vallécule pour les &ges
indiqués et sur les recommandations de dimension pour la sonde endotrachéale. Chaque professionnel de la
santé doit procéder a une évaluation au cas par cas.

Age Taille
3

0
1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

+de 11

Indications d'utilisation :

Le laryngoscope vidéo King Vision est un laryngoscope rigide utilisé pour examiner et visualiser les
voies aériennes supérieures d'un patient ainsi qu'aider dans le positionnement d'une sonde
d'intubation endotrachéale.



A AVERTISSEMENTS ET PRECAUTIONS :

Le laryngoscope vidéo King Vision aBlade ne doit étre utilisé que par des personnes formées et
autorisées a fournir des soins a un patient avec cet appareil (intubation).

Attention : I'adaptateur vidéo King Vision aBlade contient une source lumineuse qui peut
porter la température de surface de celle-ci a plus de 41 °C lorsqu'elle est utilisée proche de
la limite haute de la plage de températures spécifiée pour ce produit. Des lésions peuvent
étre occasionnées aux tissus du patient lors d'un contact direct avec les surfaces dépassant
la température de 41 °C pendant une période prolongée. Ainsi, le temps de contact avec le
patient doit étre minimisé lors d'une utilisation proche de la limite supérieure de la plage de
températures de fonctionnement.

Attention : NE PAS REUTILISER LES aBLADES. Les ABlades sont uniquement congues pour
un usage unique. Leur réutilisation peut entrainer une contamination croisée qui peut causer
une infection.

Attention : ne pas regarder directement la lumiére blanche de la source lumineuse car ceci
peut entrainer un aveuglement par éclair temporaire.

A ATTENTION :

Le King Vision est congu pour étre utilisé UNIQUEMENT en conjonction avec I'adaptateur vidéo King Vision et
les lames King Vision aBlade. L’adaptateur vidéo King Vision ne doit pas étre inséré dans la bouche sans qu’une
lame King Vision aBlade ne soit fixée.

Une visualisation directe des cordes vocales (ligne de vue directe) depuis I'extérieur de la bouche ne doit pas
étre attendue avec le laryngoscope vidéo King Vision.

N'immergez le King Vision dans aucun liquide car cela pourrait 'endommager. Ne pas suivre les instructions
de nettoyage et de préparation pour utilisation peut compromettre la performance du systéme et annuler la
garantie.

N'exercez pas une force excessive lors de l'introduction de la lame aBlade dans la bouche.

L’adaptateur vidéo de King Vision est destiné a étre installé dans les lames. La flexion de I'adaptateur vidéo en
dehors de la lame ou en utilisant une force excessive doit étre évitée car elle pourrait endommager I'appareil.

Confirmez toujours le positionnement de la sonde d'intubation endotrachéale en utilisant des méthodes
reconnues.

Ne pas utiliser en présence d'une solution anesthésique inflammable.

Avant utilisation, la surface extérieure de chaque lame doit étre contrélée afin de vérifier la présence
involontaire de bords tranchants, de protubérances, de fissures visibles ou de surfaces rugueuses qui sont
susceptibles de blesser. Utilisez une lame différente le cas échéant.

Si une lame sans emballage tombe avant d'étre utilisée, jetez-la et remplacez-la par une nouvelle lame propre.

La manipulation de I'adaptateur vidéo doit s’effectuer avec de grandes précautions. Ne tirez ou ne tordez pas la
partie flexible de 'adaptateur vidéo de maniere excessive. Une modification de I'appareil n’est PAS autorisée.



NE PAS imbiber, rincer, laver ni stériliser au gaz ou a la vapeur. Cela pourrait empécher l'appareil de
fonctionner comme prévu.

Ne pas stocker les batteries dans I'écran de King Vision pendant de longues périodes. Les batteries peuvent
fuir ce qui pourrait endommager I'’écran méme si I'appareil est éteint. L'appareil peut subir une perte d'énergie
progressive s'il est stocké avec des batteries installées. |l est recommandé de remplacer les batteries comme
indiqué par le voyant lumineux ou sur une base trimestrielle si elles ne sont pas utilisées régulierement.

Eviter de couvrir la fenétre distale de la lame avec du lubrifiant, car cela pourrait déformer I'image.

Utiliser la technique de nettoyage et de désinfection appropriée décrite ci-dessus. Ne pas stériliser, immerger
cet appareil dans un liquide ou I'exposer a I'ETO ou a toute autre méthode de stérilisation. Ces actions
endommageront I'écran et I'adaptateur vidéo King Vision et annuleront la garantie.

Les autres cables ne fonctionneront pas correctement, ils peuvent endommager I'équipement et annuler la
garantie.

ATTENTION : La loi fédérale (aux Etats-Unis) impose que cet appareil soit
vendu sur I'ordre d'un médecin ou d'un professionnel de la santé disposant
d'une licence appropriée.

Acquisition d'une image

Important : Le King Vision doit étre positionné sur « arrét » (OFF) avant de fixer I'adaptateur vidéo,
sinon I'image vidéo sera déformée. Si cela se produit, arrétez (OFF) simplement I'écran puis remettez-
le en marche (ON). Si, aprés le contréle avant utilisation avec I'adaptateur vidéo fixé, I'écran vidéo de
I'affichage ne montre aucune image vidéo, suivez les étapes suivantes :

1) Contrélez que I'écran et I'adaptateur vidéo sont correctement connectés I'un a I'autre en les
séparant et en les connectant de nouveau.

2) Mettez I'alimentation sur ARRET (OFF) puis sur MARCHE (ON).

3) Replacez I'adaptateur vidéo

4) Replacez I'écran.

Remarque : Si le laryngoscope vidéo King Vision aBlade est dans la bouche du patient lorsque cela

se produit, retirez-le avant de résoudre le probléme de perte d'image.

Recommandations d'ordre général

Les nouveaux utilisateurs de cet appareil doivent s'entrainer a utiliser le laryngoscope King Vision aBlade sur
un mannequin avant une utilisation clinique de celui-ci.

Les utilisateurs du laryngoscope vidéo King Vision aBlade doivent se former a son I'utilisation sur des patients
qui présentent une anatomie normale avant de I'utiliser sur des patients avec des voies aériennes difficiles.

L'écran King Vision et 'adaptateur vidéo doivent étre examinés avant chaque utilisation par I'utilisateur. Si des
signes visibles de dommages ou de probléme avec I'écran ou I'adaptateur sont identifiés, remplacez les
éléments endommageés.

Les complications signalées de l'intubation endotrachéale a I'aide de la laryngoscopie vidéo comprennent : des
lésions muqueuses, des perforations, des déchirures, des cedémes, des maux de gorge, des lésions de I'ATM,

des lésions nerveuses.

Si un incident grave se produit pendant l'utilisation de cet appareil ou a la suite de son utilisation, veuillez le
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signaler au fabricant et a I'autorité nationale ou I'organisme de réglementation compétents.

Installation et remplacement des piles
Trois piles jetables de taille AAA sont recommandées

. Accédez au compartiment de piles King Vision (Fig. 1 #8) en retirant I'adaptateur (Fig. 1 #2, 14) / le
couvercle du logement (Fig 1 #9).

. Mettez les piles usées au rebut conformément aux politiques environnementales locales. Ne
mélangez pas de nouvelles piles avec d'anciennes.

. Installez ou remplacez les trois piles AAA sur la languette de retrait en suivant le guide. Assurez- vous
que la pile inférieure est correctement placée.

. Fixez ensuite I'adaptateur vidéo ( !1@) en le faisant glisser vers le haut, en direction de I'écran vidéo.
Puis, faites glisser le mécanisme de verrouillage vers le haut jusqu'a ce que la bande jaune ne soit

plus visible. Il doit se clipser pour étre bien en place. ( )
Contréle de pile avant utilisation
. Appuyez sur le bouton ALIMENTATION 0] (Fig. 1, #5) au dos de I'écran King Vision.

° L'écran doit étre mis en marche (ON) immédiatement. Remarque : Aucune image ne sera affichée a
I'écran sans adaptateur vidéo fixé.

o Levoyant LED vert de contréle des piles (Fig. 1 #6) indique que I'écran est prét a étre utilisé.

Important : Si le voyant LED de contrble des piles clignote en rouge, les piles doivent étre remplacées
aussi vite que possible.

. L'écran peut étre positionné sur « ARRET » (OFF) manuellement en appuyant et maintenant appuyé
le bouton POWER (ALIMENTATION). Si I'adaptateur vidéo King Vision n'est pas fixé a I'écran, celui-ci
s'arrétera automatiquement aprés environ 20 secondes.

° La durée de vie de la pile varie en fonction de I'utilisation et des conditions de stockage. La regle
générale est de remplacer les piles tous les mois (chaque mois). La fréquence de remplacement de la
pile peut étre prolongée en fonction de I'utilisation, mais il est recommandé de ne pas dépasser (3) trois
mois.

Utilisation étape par étape

Important : Le King Vision doit étre positionné sur « arrét » (OFF) avant de fixer I'adaptateur vidéo,

sinon I'image vidéo sera déformée. Si cela se produit, arrétez (OFF) simplement I'écran, fixez

’adaptateur vidéo, puis remettez I’écran en marche (ON).

ETAPE 1 — Préparation du laryngoscope vidéo King Vision aBlade (affichage, adaptateur vidéo et lame)
avant utilisation :

° Choisissez la taille de la lame en fonction de I'age et de la taille du patient ainsi que des autres
facteurs pertinents.

. Pour les tailles 2 et 3, choisissez le type de lame (standard ou avec rail de chargement) en
fonction de la technique d'intubation choisie. Applicable uniquement aux tailles de lame 2 et 3.



Connectez un adaptateur vidéo de taille adéquate en fonction de la taille de lame choisie
Connectez I'adaptateur vidéo a I'écran. Veuillez noter que la face avant et arriére de I'écran et de

I'adaptateur vidéo présentent un code de couleurs. Insérez complétement I'adaptateur vidéo sur la
tige de I'écran. Faites glisser le mécanisme de verrouillage vers le haut jusqu'a ce que la bande jaune
ne soit plus visible. Il doit se clipser pour étre bien en place.

Mise en marche et vérification de la fonction d'imagerie. Adaptateur vidéo verrouillé sur I'écran,

appuyez sur le bouton ALIMENTION @ (POWER) (Fig. 1, #5) au dos du King Vision et vérifiez que
I'écran montre bien la vidéo. Si I'écran reste vide, remplacez les piles. Si I'écran s'allume mais ne
montre aucune vidéo, mettez-le sur arrét (off) et vérifiez que I'adaptateur vidéo est correctement
connecté avant de l'allumer a nouveau. Si la vidéo n'est toujours pas visible, remplacez I'adaptateur

vidéo ou I'écran.

Insérez la lame sur I'adaptateur vidéo. Faites glisser la lame sur I'adaptateur vidéo (un seul sens

possible). Assurez-vous d'entendre I'enclenchement (clic) qui indique que la lame est complétement
engagée sur l'adaptateur vidéo. Vérifiez que la vidéo est toujours présente.

Utilisation de la lame aBlade avec rail de
chargement King Vision

Utilisation de la lame aBlade standard King
Vision

Les lames avec rail de chargement de taille N° 3 et
2 sont congues pour étre utilisées avec une sonde
d'intubation endotrachéale de taille standard.
Voir section sur les caractéristiques techniques
des lames pour des recommandations sur la taille
du tube.

Aucun stylet n'est requis.

Les lames standard de taille N° 3, 2 et 1 sont
utilisées en I'absence de directives intégrales
concernant la sonde d'intubation endotrachéale.
Dans ce cas, le stylet sera probablement
nécessaire.

Lubrifiez la sonde d'intubation endotrachéale, la
canule de guidage de la lame avec rail de chargement
et 'embout distal de la lame a l'aide d'un lubrifiant
soluble. Prenez garde a ne pas recouvrir la fenétre
distale de la lame avec le lubrifiant, car cela pourrait
déformer I'image.

La sonde d'intubation endotrachéale doit étre
préchargée dans la canule de guidage, avec I'embout
distal aligné avec l'extrémité de la canule. Veuillez
noter que I'embout de la sonde d'intubation
endotrachéale ne doit pas étre bien visible a I'écran si
elle a été correctement chargée. Il est aussi possible
d'insérer la sonde d'intubation endotrachéale dans la
canule apres que la lame a été insérée dans la
bouche et que les cordes vocales ont été visualisées.

Lubrifiez I'embout distal de la lame standard a I'aide
d'un lubrifiant soluble dans I'eau. Prenez garde a ne
pas recouvrir la fenétre distale de la lame avec le
lubrifiant, car cela pourrait déformer I'image.

La sonde d'intubation endotrachéale et le stylet
doivent étre lubrifiés et le stylet préchargé dans la
sonde de la méme maniére que pour les autres
intubations utilisant un stylet.

Conseil pour l'utilisateur : Mettre en forme la sonde
d'intubation endotrachéale avec un stylet pré-
chargé afin que celle-ci corresponde a la courbe de
la lame peut étre utile.

IMPORTANT : Si le voyant LED de contréle des piles (Fig. 1 #6) dans le coin supérieur gauche du King
Vision clignote en rouge, la durée de vie restante des piles est limitée et celle-ci doivent étre
remplacées aussi vite que possible.

Etape 2 - Insertion de la lame King Vision dans la bouche.

Ouvrez la bouche du patient en utilisant une technique reconnue.

En présence de sécrétion/sang en quantité excessive, aspirez les voies aériennes du patient avant
d'introduire la lame dans la bouche.

Insérez la lame dans la bouche en suivant la ligne centrale. Prenez garde a éviter de pousser la
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langue vers le larynx.

. Alors que la lame avance dans l'oropharynx, effectuez une approche antérieure vers la base de la
langue. Cherchez I'épiglotte et dirigez I'embout de la lame vers la vallécule afin de faciliter la
visualisation de la glotte sur I'écran de I'affichage vidéo. L'embout de la lame du King Vision peut étre
placé dans la vallécule tout comme une lame Macintosh ou peut étre utilisée pour soulever I'épiglotte
tout comme avec une lame Miller. Pour obtenir de meilleurs résultats, centrez les cordes vocales au

milieu de I'écran de l'affichage vidéo.

. Si la fenétre distale (Fig. 1 #10) s'obstrue (par exemple par du sang ou des sécrétions), retirez la lame

de la bouche du patient et nettoyez I'objectif.

Etape 3 — Insertion de la sonde d'intubation endotrachéale

Avancez la sonde d'intubation endotrachéale
(lame aBlade avec rail de chargement)

Insérez la sonde d'intubation endotrachéale/le
stylet (lame standard aBlade)

Aprés avoir visualisé les cordes vocales au centre du
King Vision, avancez la sonde d'intubation
endotrachéale doucement afin que le ballonnet
passe a travers les cordes vocales. Veuillez noter
qu'il sera peut étre nécessaire de manipuler un peu
la lame afin d'aligner la sonde d'intubation
endotrachéale avec les cordes vocales.

Aprés avoir visualisé les cordes vocales sur le King
Vision, insérez la sonde d'intubation endotrachéale,
avec le stylet préchargé, dans la bouche. Une fois que
la sonde d'intubation endotrachéale a atteint le
pharynx postérieur, bougez la sonde afin de diriger
son embout vers les cordes vocales. Avancez
I'embout de la sonde d'intubation endotrachéale a
travers les cordes vocales puis rétractez le stylet
avant d'avancer la sonde d'intubation endotrachéale
en position dans la trachée, ballonnet sous les cordes
vocales. Retirez complétement le stylet.

Conseils pour I'utilisateur ; avancée de la sonde d'intubation endotrachéale dans la trachée

Le probléme le plus fréquent associé a la mise en place d'une sonde d'intubation endotrachéale avec un
laryngoscope vidéo est que I'extrémité de la lame soit placée trop loin ; on obtient une bonne image
rapprochée des cordes vocales mais la sonde ne peut pas étre avancée car la lame/caméra obstrue le

passage. Pour y remédier :

o Suivez la surface antérieure de la langue et placez I'embout de la lame dans la vallécule ou,

o Si trop proche des cordes vocales, retirez Iégérement la lame afin d'obtenir une vue panoramique er
relevez doucement dans la direction antérieure avant d'essayer d'avancer la sonde d'intubation

endotrachéale.

Autres conseils :

. Si I'embout de la sonde d'intubation endotrachéale est dévié sur la droite vers le repli aryténo-
épiglottique droit ou le cartilage arythénoide, tordez la sonde d'intubation endotrachéale de droite a
gauche sur 90° afin de la dévier vers le vestibule laryngien.

o Utilisez une sonde d'intubation endotrachéale Parker afin de vous aider a centrer le biseau pour

entrer dans le vestibule laryngien.

. Avec une lame avec rail de chargement, manipulez la poignée afin de diriger I'embout de la sonde
d'intubation endotrachéale ver le vestibule laryngien (généralement vers la gauche), puis retournez au
milieu pour avancer a travers les cordes vocales.

o Avec une lame standard, réglez la courbe de la sonde d'intubation endotrachéale et du stylet afin que
celle-ci corresponde a la courbe de la lame. Dans le cas d'un larynx positionné plus vers l'antérieur
une courbure plus franche peut étre appropriée.

. Avec une lame standard, une approche rétromolaire avec la sonde d'intubation endotrachéale peut
faciliter l'intubation et peut réduire la nécessité d'adapter la forme de la sonde/du stylet avec une

courbure plus franche.



Etape 4 — Retrait de la lame

Retirer la lame avec rail de chargement King
Vision aBlade

Retirer la lame standard King Vision aBlade

Stabilisez/maintenez la sonde d'intubation
endotrachéale latéralement et retirez le laryngoscope
vidéo King Vision de la bouche en tournant la poignée
vers les épaules du patient. Alors que la lame sort de la
bouche, la sonde d'intubation endotrachéale doit
facilement se séparer de I'ouverture latérale flexible du
rail de chargement.

Stabilisez/maintenez la sonde d'intubation endotrachéale
latéralement et retirez le laryngoscope vidéo King Vision

de la bouche en tournant la poignée vers les épaules du

patient.

. Arrétez I'écran en appuyant et maintenant le bouton d'ALIMENTION (POWER) @ (Fig. 1, #5).

Remarque : Confirmez toujours le positionnement de la sonde d'intubation endotrachéale méme aprés que

l'intubation visuelle ait été effectuée.

Etape 5 — Dépose et élimination des composants du King Vision apreés utilisation :

Une fois I'opération terminée, désolidarisez I'écran et 'adaptateur vidéo de la lame. Eliminez la lame en
suivant le protocole local et nettoyez/désinfectez I'écran et 'adaptateur vidéo.

Remarque : N'éliminez pas I'adaptateur vidéo ou le King Vision !

NETTOYER et DESINFECTER I'adaptateur vidéo et le King Vision réutilisables

PRECAUTION :

o N'immergez le King Vision dans aucun liquide car cela pourrait 'endommager.
. Ne réutilisez aucun appareil suspecté d'avoir été exposé a la maladie de Creutsfeldt-Jakob

(variante humaine de I'ESB) ou ses variantes.

o L'adaptateur vidéo King Vision est congu pour étre installé dans les lames. Eviter de plier
I'adaptateur vidéo a I'extérieur de la lame ou avec une force excessive, car cela pourrait

endommager l'appareil.

ETAPES DE NETTOYAGE

Ecran et adaptateur vidéo :

Si I'écran ou l'adaptateur vidéo est visiblement souillé ou qu'une contamination est suspectée, suivez les

étapes énoncées ci-dessous :

o Rappel : pendant le processus de nettoyage, orientez I'écran et I'adaptateur vidéo avec I'écran vidéo
au-dessus du compartiment de la batterie (orientation droite/verticale). Ne pas immerger pas I'écran ou
I'adaptateur vidéo.

. Pour éviter la pénétration de liquides dans I'écran King Vision, orientez le dispositif de sorte que I'écran
vidéo soit au-dessus du compartiment a piles (orientation verticale/droite).

° Préparez une solution de nettoyage enzymatique telle que ENZOL (Cidezyme®), conformément aux
instructions du fabricant. Nettoyez toute la surface extérieure de I'écran et de I'adaptateur vidéo a l'aide
de chiffons ou de gazes humidifiés (non trempés) de solution de nettoyage. Un coton-tige peut étre
utilisé pour nettoyer les creux du joint d'étanchéité violet et du bouton d'alimentation. Cette étape de
nettoyage doit durer au moins 2 minutes. Au bout de 2 minutes, remplacez le chiffon ou la gaze et
renouvelez l'intervention pendant encore 2 minutes ou jusqu'a élimination compléte de toute trace de
salissure visible.

o  Sila connexion de sortie vidéo (Fig 1 #7) a été utilisée, assurez-vous de nettoyer le
capuchon du port vidéo et le cable.



. Retirez I'adaptateur vidéo (Fig. 1 #2, 14) et nettoyez la tige de I'écran en prenant garde a éviter les
piles et leurs contacts, puis nettoyez l'intérieur et I'extérieur du haut de la coupe de I'adaptateur vidéo
sur une profondeur d'environ 2 cm.

. Aprés le nettoyage, éliminez tout résidu a I'aide d'un chiffon ou d'une gaze humide.

. Laissez sécher a l'air ou bien séchez a I'aide d'un chiffon ou d'une gaze séche.

o Nettoyez la téte de la caméra a l'aide d'une compresse ou d'un tampon d'alcool si I'image n'est pas
nette.

ETAPES DE DESINFECTION

Ecran et adaptateur vidéo :
Pour désinfecter, suivez les étapes énoncées ci-dessous :

° Rappel : Orientez I'écran et I'adaptateur vidéo avec I'écran vidéo au-dessus du compartiment a
batteries (en position droite verticale) lors du processus de désinfection. N'immergez ni I'écran
ni I'adaptateur vidéo.

. A l'aide d'une lingette neuve Super Sani-Cloth, désinfectez I'écran et I'adaptateur vidéo pendant au
moins 10 minutes en changeant de lingette toutes les 2 minutes.

o  Avant d'6ter I'adaptateur vidéo de I'écran, frottez I'extérieur de I'écran et de I'adaptateur vidéo
a l'aide d'une nouvelle lingette Super Sani-Cloth. Vérifiez que toutes les zones difficiles d'accés
sont suffisamment recouvertes de désinfectant.

o Pendant les 10 minutes minimum de désinfection, frottez & nouveau les surfaces extérieures
de I'écran et de l'adaptateur vidéo a I'aide d'une lingette neuve Super Sani-Cloth, en veillant
particulierement aux creux du bouton d'alimentation, du joint violet et de la partie coulissante.

o Pendant les 10 minutes minimum de désinfection, 6tez I'adaptateur vidéo et frottez la base de
I'écran et I'adaptateur vidéo. Assurez-vous que les rebords extérieurs de chaque cété du
compartiment a piles sont correctement désinfectés, en veillant a éviter les piles et leurs
contacts. Frottez le long du bas du joint violet, du haut de la coupelle de I'adaptateur vidéo et
de I'anneau intérieur. Insistez sur le bord intérieur du compartiment a piles et sur l'intérieur de
la coupe de l'adaptateur vidéo sur une profondeur d’environ 2 cm. REMARQUE : veillez a
éviter de faire pénétrer des liquides dans I'ouverture au bas du compartiment a piles.

o Si la connexion de sortie vidéo (Fig 1 #7) a été utilisée, assurez-vous de désinfecter le
capuchon du port vidéo et le cable.

° Laissez I'adaptateur vidéo sécher correctement a l'air libre.

° Une fois l'adaptateur vidéo sec, utilisez une gaze stérile humidifiée d'eau stérile pour essuyer
soigneusement la base de I'écran, les rebords extérieurs de chaque cété du compartiment a piles, le
bas du joint violet, le haut de la coupelle de I'adaptateur vidéo et I'anneau intérieur jusqu'a ce que toutes
les traces de désinfectant aient disparu.

° Laissez les articles sécher complétement a I'air libre.

. Une fois les articles secs, reconnectez I'adaptateur vidéo sur I'écran afin de fermer le compartiment a
piles.

. Utilisez une gaze stérile humidifiée d'eau stérile pour frotter soigneusement I'écran et I'adaptateur
vidéo connecté jusqu'a ce que toutes les traces de désinfectant aient disparu.

. Laissez les articles sécher complétement a I'air libre.

. Nettoyez la téte de la caméra a l'aide d'une compresse ou d'un tampon d'alcool si I'image n'est pas
nette.

. Stockez I'écran et I'adaptateur vidéo King Vision dans la mallette de rangement fournie ou dans toute
pochette, sac ou plateau propre similaire afin de les protéger de I'environnement jusqu'a leur prochaine
utilisation.

Remarque : Les matériaux qui composent I'écran King Vision et 'adaptateur sont aussi compatibles avec
I'alcool isopropylique a 70 %, le Cidex®, le Cidex Plus® et le Cidex OPA®. Lorsque vous utilisez ces
désinfectants, suivez les instructions du fabricant au regard des conditions de contact et de durée d'exposition.
N’'immergez pas I'écran. Utilisez du tissu/de la gaze et appliquez le désinfectant sur la surface de I'écran King
Vision et de I'adaptateur vidéo pendant la durée requise. Utilisez du tissu/de la gaze humidifiée avec de I'eau
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stérile afin de retirer les résidus et laissez sécher a l'air libre apres la désinfection.
Identification du produit ; NUMEROS DE REFERENCE

Ecran et adaptateur vidéo :

KVIS01VA34 1 unité — Ecran King Vision
1 unité — Adaptateur vidéo King Vision taille 3/4
1 unité — Boitier de protection pour I'écran
3 unités — Piles AAA

KVIS01VA1234 1 unité — Ecran King Vision
1 unité — Adaptateur vidéo King Vision taille 3/4
1 unité — Adaptateur vidéo King Vision taille 1/2
1 unité — Boitier de protection pour I'écran
3 unités — Piles AAA

Kit aBlade :
KVLABKIT3 1 unité — Ecran King Vision
1 unité — Adaptateur vidéo King Vision
1 unité — Boitier de protection pour I'écran 3 unités — Piles AAA
6 unités — King Vision aBlade, taille 3 adulte (4 avec rails de chargement, 2
standard)
Ecran :
KVISO1 1 unité — Ecran King Vision
Adaptateur vidéo :
KVLVA34 1 unité — Adaptateur vidéo King Vision taille 3/4
KVLVA12 1 unité — Adaptateur vidéo King Vision taille 1/2
Lame de type standard :
KVLAB3 20 unités (1 boite) — King Vision aBlade, standard, taille 3, adulte
KVLAB2 20 unités (1 boite) — King Vision aBlade, standard, taille 2, enfant
KVLAB1 20 unités (1 boite) — King Vision aBlade, standard, taille 1, nourrisson

Lame avec rail de chargement

KVLAB3C 20 unités (1 boite) — King Vision aBlade, avec rail de chargement, taille 3, adulte ;
pour utilisation avec sonde d'intubation endotrachéale de tailles 6,0 a 8,0 mm |.D.
KVLAB2C 20 unités (1 boite) — King Vision aBlade, avec rail de chargement, taille 2, enfant ;

pour utilisation avec sonde d'intubation endotrachéale de tailles 4,5 a 5,5 mm |.D.

Accessoire pour laryngoscope vidéo King Vision :
KVCABL 1 unité — Cable de sortie vidéo*

La sortie de I'écran vidéo peut étre connectée aux appareils certifies UL/IEC 60601-1, avec un port analogique
standard (RCA) et une entrée de signal vidéo NTSC ; aucun autre périphérique supplémentaire ne doit étre
connecté. Seul le KVCABL doit étre utilisé.

GARANTIE LIMITEE pour le King Vision

King Systems garantit le King Vision exempt de défauts de fabrication pour une période de un (1) an a compter
de la date d'achat. King Systems est confiant en la qualité de ses produits. Si votre King Vision est défectueux
en utilisation normale pendant la période de garantie, vous pouvez le renvoyer pour remplacement.
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King Systems ne sera pas tenu responsable des colts de réparation/remplacement au-dela de la période de
garantie.

Toute réclamation au titre de la garantie requiert du propriétaire ce qui suit :

. Conserver une preuve de la date de réception. C'est a la date de réception, et non a la date de
premiére utilisation clinique que commence la période de garantie.

. Fournir le numéro de commande original ou une autre « preuve d'achat ».
Appeler le service d'assistance a la clientéle de King Systems au 1-800-262-8462 afin d'obtenir un
numéro d'autorisation de retour de matériel (ARM). Les clients internationaux doivent appeler le
service d'assistance a la clientéle au numéro suivant 1-410-768-6464.

. Fournir les informations ci-dessus avec I'écran King Vision défectueux pour toute réclamation au titre
de la garantie.

A I'exception de l'ouverture du compartiment & piles afin de les remplacer, aucune piéce n'est réparable dans
I'écran et I'adaptateur vidéo. Ouvrir I'écran ou le boitier de I'adaptateur vidéo annulera la garantie. La garantie
ne couvre pas les dommages résultants d'une mauvaise utilisation ou d'un abus.

IMPORTANT : Le King Vision et 'adaptateur vidéo ne sont pas congus pour étre passés a l'autoclave,
immergés dans un liquide, exposés a 'ETO ou étre soumis a toute autre méthode de stérilisation. Ne pas
suivre les instructions d'utilisation peut compromettre la performance du systéme et annuler la garantie.

CARACTERISTIQUES
ECRAN KING VISION :

Dimension de I'écran : 29" X58" X14”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Poids (sans piles) : 95 grammes
130 grammes avec piles alcalines AAA

Ecran : Affichage couleur TFT LCD de 2,4 pouces (6,1 cm) de diagonale avec
revétement anti-reflets ; 320 x 240 pixels (QVGA) par image a un taux de
rafraichissement de 30 i/s et angle de vision jusqu'a 160°.

Source d'alimentation interne : Utiliser trois piles « alcalines » AAA pour de meilleures performances
générales.

Le King Vision ne peut étre alimenté que par des batteries de taille AAA,
aucune source d'alimentation externe n'est disponible.

Gestion de l'alimentation : L'écran est équipé d'un systéeme de gestion de I'alimentation congu pour
économiser I'énergie des batteries. Ce systéme s'arréte 60 secondes
apres avoir été placé sur une surface immobile (non tenu a la main).

Lorsqu'aucun adaptateur vidéo n'est fixé a I'écran, I'écran vidéo et le
témoin des piles s'arrétent automatiquement aprés environ 20 secondes.

Témoin des piles : Le voyant LED de contréle des piles dans le coin supérieur gauche a
proximité de I'écran indique I'état de charge des piles.

Lorsque le voyant LED de contréle des piles est allumé en VERT, I'écran

dispose de suffisamment d'énergie pour effectuer une laryngoscopie et
une intubation.
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Matériaux du bottier :

Conditionnement :

Lorsque le voyant LED de contréle des piles CLIGNOTE EN ROUGE, les
piles doivent étre remplacées avant la prochaine utilisation de I'écran.

Le voyant LED de contrble des piles s'éteint 20 secondes aprés que
I'écran ait été mis en marche a moins que les piles doivent étre changées.

Polycarbonate et ABS
Le King Vision est livré propre, non stérile, prét a étre utilisé dans son

boitier de rangement, prét a une premiére utilisation aprés que les piles
(incluses) soient installées.

Environnement d'entreposage et de transport Environnement de fonctionnement

-20°C, -4°F /i/

-

30% S~

85%

50°C, 122°F

J/ 40°C, 104°F
10°C, 50°F

-

75%

30% _~~

106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg @

Sortie vidéo :

Longueur du cable de sortie vidéo :

Garantie :

Fonctionnement continu :

Interférences électroniques :

80 kPa, 20,67 inHg @

Le King Vision a un unique port de sortie vidéo (Fig. 1 #7) qui peut étre
raccordé a un moniteur, un écran vidéo, un ordinateur ou tout autre
périphérique qui dispose d'un port d'entrée vidéo standard (RCA).
N'utilisez que le cable de sortie vidéo avec le King Vision (numéro de
piece KVCABL). Le King Vision ne doit étre connecté qu'a un unique
périphérique certifié UL/IEC 60601-1 qui a un appel de courant limité a
300 mA.

L'utilisation du port de sortie vidéo réduit la durée de vie des piles. Cela
diminue également la durée d'avertissement du voyant LED de contréle
des piles (il restera moins de temps pour changer les piles aprés que le
voyant LED de contréle des piles a commencé a clignoter en rouge).

274,32 cm, 274 cm

Le King Vision et I'adaptateur vidéo sont garantis pour une année a
compter de la date d'achat.

Alors qu'il est congu pour une utilisation a court terme pour effectuer une
intubation de sonde endotrachéale ou pour examiner les voies aériennes,
la seule limite pratique de durée de conservation est la durée de vide des
piles.

Le systeme King Vision a été testé au regard de sa conformité envers les normes applicables :
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INFORMATIONS RELATIVES A L'ADAPTATEUR VIDEO KING VISION
Source de lumiére : LED (blanche)

Caméra : CMOS - VGA

INFORMATIONS RELATIVES A LA LAME KING VISION ABLADE TAILLE 3

Taille de la sonde d'intubation 6,0 2 8,0 mm 1.D. (UNIQUEMENT pour lame avec rail de chargement de
taille 3)
Longueur de lame : 17 cm (sans compter la poignée de la lame)

Ouverture minimale de la bouche : 13 mm (lame standard)
18 mm (lame avec rail de chargement)

Poids : 49 grammes (lame standard)
58 grammes (lame avec rail de chargement)

INFORMATIONS RELATIVES A LA LAME KING VISION ABLADE TAILLE 2

Taille de la sonde d'intubation 4,5a5,5mm |.D. (UNIQUEMENT pour lame avec rail de chargement de
taille 2)
Longueur de lame : 13 cm (sans compter la poignée de la lame)

Ouverture minimale de la bouche : 10 mm (lame standard)
13 mm (lame avec rail de chargement)

Poids : 38 grammes (lame standard)
42 grammes (lame avec rail de chargement)

INFORMATIONS RELATIVES A LA LAME KING VISION ABLADE TAILLE 1
Longueur de lame : 13 cm (sans compter la poignée de la lame)
Ouverture minimale de la bouche : 10 mm (lame standard)

Poids : 29 grammes (lame standard)

Fonctions communes des King Vision aBlades :

Fonction anti-buée : Le revétement anti-buée incorporé sur I'objectif distal — aucun
préchauffage requis.

Matériaux : Polycarbonate
Conditionnement : Fourni en sachet scellé ; propre, non stérile, pour une utilisation unique
seulement. Ne réutilisez pas ou n'essayez pas de stériliser les lames

King Vision aBlade.

Les symboles utilisés avec le laryngoscope vidéo King Vision :

C € Le King Vision arbore la marque CE.
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9

« Ne pas réutiliser »

« Attention »

= B

« Consultez les instructions d'utilisation avant utilisation »

©

Bouton Marche/Arrét (ON/OFF).

Ve

only
g Attention : La loi fédérale limite la vente de ce dispositif aux ou a la demande de professionnels de santé autorisés.

\’.5 81, .F;éo

us

3YK3 Laryngoscope. En conformité avec les normes UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18,
ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 No.60601-1, au regard des risques d'électrocution, d'incendie et mécaniques.

5

N
X

Symbole de bac a déchets (applicable selon la directive sur les DEEE)

M

Symbole de bac a déchets (applicable selon la directive sur les batteries)

4|

Numéro de série

D
m
l

Numéro de catalogue.

-
o
|

Numéro de fabrication.

Il s’agit d’'un appareil médical.

ENE

Date de fabrication.

Fabricant

Le symbole de limitation de température indique les limites supérieure et inférieure de température pour cet appareil.

Le symbole de limitation d'humidité indique les limites supérieure et inférieure de taux d'humidité pour cet appareil.

OgoEa] 1

Le symbole de limitation de pression atmosphérique indique les limites supérieure et inférieure de pression atmosphérique
pour cet appareil.

INFORMATION REGLEMENTAIRE AFFERENTE A L'ECRAN VIDEO KING VISION
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Les composants du laryngoscope vidéo King Vision sont marqués de la marque CE de I'Union européenne.

Le King Vision et 'adaptateur vidéo sont congus pour étre utilisés sur de multiples patients lorsqu'ils sont
correctement nettoyés et désinfectés entre ceux-ci.

Les lames King Vision aBlade sont congues pour une utilisation unique (jetables) et ne peuvent étre réutilisées
ou stérilisées.

Fabriqué par : Représentant européen
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk — 2750 Ballerup

800-642-5464

www.ambuusa.com

Fabriqué aux Etats-Unis & partir de piéces
ameéricaines et importées

D'autres brevets américains et internationaux sont en attente
Copyright 2013 King Systems, tous droits réservés.

King Vision est une marque déposée de la société King Systems Corporation.

C € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®
VIDEO LARINGOSKOP
Upute za upotrebu
za uporabu s a-Spatulama

SI. 1

1 -Displej

2 - Video adapter,
veli¢ine 3 - 4

3 Standardna $patula,
Veli¢ina 3

4 Spatula s kanalom,
veli¢ina 3C

5 Gumb za
ukljuéivanjeliskljucivanje

6 Signalna lampica
baterije

7 Priklju¢ak za video
izlaz

8 Odjeljak za baterije

9 Poklopac odjeljka za
baterije

10 Distalni prozor

11 Spatula s kanalom,
Veli¢ina 2C

12 Standardna
Spatula,
Velic¢ina 2

13 Standardna Spatula,
Velic¢ina 1

14 Video adapter,
Veli¢ina1-2




Pregled i opis proizvoda

King Vision® video laringoskop je prenosivi sustav krutog video laringoskopa za videkratnu uporabu koji radi na
baterije i sadrzi displej, dva video adaptera za viSekratnu uporabu i vec¢i broj Spatula za jednokratnu uporabu
predviden za vizualizaciju diSnog puta kao pomoéno sredstvo u postavljanju aparata za diSni put.

Komponente proizvoda

King Vision video laringoskop sastoji se od sljedec¢ih komponenti:
1. integrirani displej za viSekratnu uporabu (sl.1, br. 1)
2. video adapter za viSekratnu uporabu (sl.1, br. 2i 14)
3. izbor Spatula za jednokratnu uporabu s kanalom za vodenje trahealne cijevi ili bez njega (sl.1, br. 3, 4,
11,121 13)
Takoder je dostupan dodatni kabel za video izlaz za priklju¢ivanje na vanjski monitor.
Nijedna od komponenti proizvoda nije proizvedena s lateksom od prirodne gume.

Napomena: sve se komponente isporucuju Ciste, nesterilne, spremne za uporabu.
Displej za visekratnu uporabu (sl.1, br. 1)

Glavna je komponenta za viSekratnu uporabu King Vision video laringoskopa trajni, visokokvalitetni, prenosivi
displej koji radi na baterije s TFT LCD displejem (displej s tekuc¢im kristalima s tankim slojem tranzistora) .
Displej sadrzi tehnologiju za prijem slika iz distalnog vrha Spatule za jednokratnu uporabu i prikazuje sliku na
integriranom zaslonu u boji bez bljeska. Displej za viSekratnu uporabu ima prekida¢ za
ukljucivanjefisklju€ivanje (sl.1, br.5), signalnu lampicu baterije (sl.1, br.6) i priklju¢ak za video izlaz (sl.1, br. 7).
Takoder sadrzi napredan sustav za upravljanje potroSnjom energije s automatskom regulacijom poja¢anja i
ekspozicije. Napajanje je osigurano sa tri AAA baterije koje se nalaze u odjeljku za baterije (sl.1, br.8).

Video adapter za viSekratnu uporabu (sl.1, br. 2 i 14)
Druga je komponenta za viSekratnu uporabu King Vision aBlade video laringoskopa video adapter koji je

povezan na displej radi prijenosa slike u displej kada je uklju¢en. Video adapter dolazi u dvije veli€ine, a svaki
video adapter uklju€uje izvor LED svijetlosti i CMOS kameru smjestene na distalnom vrhu.

® Spatule za jednokratnu uporabu(sl. 1, br. 3, 4, 11, 12, 13)

Komponenta King Vision aBlade video laringoskopa za jednokratnu uporabu sastoji se od veceg broja Spatula
za jednokratnu uporabu:

Spatula s kanalom King Vision Channeled aBlade | Standardna $patula King Vision Standard aBlade

(sl. 1, br.4i11) (sl. 1, br.3,12i13)
Spatula sa kanalom ima kanal za vodenje koji Standardna $patula nema kanal za vodenje. Kao
olakSava postavljanje endotrahealnog tubusa (ETT) | takve, ove Spatule ¢e vjerojatno zahtijevati uporabu
izmedu glasnih Zica. Spatule sa kanalom primaju stileta radi lak§eg plasmana ETT izmedu glasnih Zica.

odredeni opseg veli¢ina ETT. Stilet nije potreban.




Obje verzije Spatula navlaCe se na video adapter i povezuju se na displej za viSekratnu uporabu, ¢ime se
kompletira King Vision aBlade video laringoskop. Distalni prozor Spatule ima premaz protiv magljenja da bi se
sprijeCio utjecaj kondenzacije na sliku (sl.1, br. 10).

Predvideno je slaganje veli€ine Spatule sa standardnim rigidnim laringoskopima. To znaci da Spatule aBlade
veli¢ine 3 (s kanalom i standardne) treba imati u vidu za istu skupinu pacijenata kao standardnu Spatulu
Macintosh veligine 3. Spatule aBlade veligine 1 i 2 treba imati u vidu za istu skupinu pacijenata kao i
standardne Macintosh ili Miller, veli¢ine 0 — 2.

Odabir veli€¢ine
Za dojencad i djecu oznaceni su mali video adapteri 1 — 2 i pripadajuée Spatule:
e aBlade veli¢ina 1 (dojen¢ad < 4 godine)*

e aBlade veli¢ina 2 + 2C (djeca 1 — 10 godina)*

Za vecu djecu i odrasle oznaceni su veliki video adapteri 3 — 4 i pripadajuce Spatule:
e aBlade veli¢ina 3 + 3C (djeca > 5 godina i odrasli)*

*Rasponi veli¢ina temelje se na podacima o udaljenosti od zuba do Zlijeba za navedenu dob i preporukama za
odredivanje veli€ine trahealne cijevi. Medicinski stru¢njak treba procijeniti ovisno o pacijentu.

Dob Veli¢ina | Veli¢ina | Veli¢ina

2 3

OO N O|B[WN—~|O

-
o

11+

Indikacije za uporabu:

King Vision video laringoskop je kruti laringoskop koji se koristi za pregled i vizualizaciju gornjih
disSnih puteva pacijenta i kao pomoéno sredstvo pri postavljanju trahealnog tubusa.



AUPOZORENJA | MUERE OPREZA:

King Vision aBlade video laringoskop smiju koristiti samo pojedinci koji su obuceni i ovlasteni za
pruzanje njege pacijentima ovim uredajem (intubaciju).

Upozorenje: King Vision aBlade video adapter sadrzi izvor svjetlosti koji moze prouzro¢iti porast
temperature povrsine Spatule preko 41 °C - ako se Spatula koristi na temperaturi u blizini gornje
granice opsega radne temperature naznacéene za ovaj proizvod). U sluéaju izravnog kontakta u duzem
vremenskom razdoblju s povrSinama €ija temperatura prelazi 41 °C, moze doc¢i do ostecenja tkiva
pacijenata. Zbog toga je potrebno vrijeme kontakta s pacijentom svesti na minimum kada se Spatula
koristi u blizini gornje granice opsega radne temperature.

Upozorenje: NE UPOTREBLJAVAJTE $patule aBLADE VISEKRATNO. Spatule aBlade namijenjene su
iskljucéivo za jednokratnu uporabu. Ponovna uporaba moze dovesti do unakrsne kontaminacije sto
moze uzrokovati infekciju.

Upozorenje: Ne gledajte izravno u izvor bijelog svjetla za osvjetljenje jer to moze biti uzorkom
privremene sljepoce od prejakog svjetla.

A MJERE OPREZA:

King Vision displej je predviden za uporabu SAMO sa King Vision video adapterom i King Vision $patulama.
King Vision video adapter se ne smije stavljati u usta ako King Vision a-$patula nije priklju¢ena.

Sa King Vision laringoskopom ne treba o€ekivati direktnu vizualizaciju glasnih Zica (direktna linija vida) sa
vanjske strane usta.

Nemojte potapati King Vision displej u te€nost jer se time displej moze ostetiti. Nepridrzavanje uputa za
CiSc¢enje i pripremu za uporabu moze ugroziti performance sustava i ponistiti garanciju.

Nemoijte koristiti prekomjernu silu da biste stavili a-Spatulu u usta.

King Vision video adapter dizajniran je za ugradivanje u Spatule. Savijanje video adaptera izvan Spatule ili
pretjeranom silom mora se izbjegavati jer kao posljedicu moze imati oSteéenje uredaja.

Uvijek provjerite postavljenost endotrahealnog tubusa pomocéu prihvatljivih metoda. Nije pogodno za uporabu u
prisustvu zapaljivih anestetika.

Prije uporabe potrebno je provjeriti da vanjska povrSina svake Spatule ne sadrzi nepredvidene oStre rubove,
isturene dijelove, vidljiva napuknuca ili hrapave povrSine koje mogu nanijeti Stetu; u tom slu€aju upotrijebite
drugu Spatulu

Ako se nezapakirana Spatula ispusti prije uporabe, bacite je i zamijenite je novom &istom Spatulom.

Za rukovanje video adapterom potrebna je paznja. Ne vucite niti savijajte pretjerano savitljivi dio video
adaptera. NIJE dozvoljena preinaka uredaja.

NEMOJTE namakati, ispirati, prati niti sterilizirati plinom ili parom. Te bi radnje mogle biti uzrokom da uredaj
ne radi kako je namijenjeno.

Ne pohranjujte baterije za King Vision Display tijekom duZih vremenskih razdoblja. Baterije mogu procuriti $to
moze oStetiti zaslon ¢ak i kada je uredaj iskljuCen. Ako je uredaj pohranjen s instaliranim baterijama, moze se
dogoditi da postepeno gubi snagu. Preporu€uje se zamjena baterija prema svjetlu indikatora ili kvartalno ako
se uredaj ne koristi redovito.

Izbjegavajte pokrivanje distalnog prozora Spatule mazivom jer to moze iskriviti sliku.
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Koristite pravilnu tehniku za ¢iSéenje i dezinficiranje kako je gore opisano.

Ne koristite sterilizator, ne potapajte uredaj ni u kakvu tekucinu i ne izlazite EtO sterilizaciji niti bilo kakvoj
drugoj metodi sterilizacije. Takve aktivnosti ostetit ¢e King Vision Display i video adapter i ponistit ¢e
jamstvo.Ostali kabeli nece pravilno raditi, moze doc¢i do oSte¢enja opreme i jamstvo moze biti ponisteno.

OPREZ: Savezni zakon (SAD) ogranic¢ava prodaju ovog uredaja na prodaju
od strane ili po nalogu lije€nika ili drugog odgovarajuce licenciranog
zdravstvenog struénjaka.

Dobivanje slike

Vazno: King Vision displej mora biti isklju¢en ("off") prije priklju¢ivanja video adaptera; u protivhom

moze doéi do distorzije video slike. Ako se to dogodi, jednostavno ISKLJUCITE displej, a zatim ga
ponovo UKLJUCITE. Ako nakon provjere prije uporabe sa prikljuéenim video adapterom video zaslon
na displeju ne prikazuje pokretne slike, slijedite sljedece korake:

1) Provjerite jesu li displej i video adapter pravilno povezani jedan s drugim tako sto ¢ete ih
razdvojiti a zatim ponovo povezati.

2) ISKLJUCITE napajanje, zatim ga ponovo UKLJUCITE.

3) Zamijenite video adapter.

4) Zamijenite displej.

Napomena: Ako se King Vision aBlade video laringoskop nalazi u ustima pacijenta kada se ovo
dogodi, izvadite ga prije nego Sto pocnete rieSavati problem gubitka slike.

Opce preporuke

Novi korisnici i korisnici koji prvi put koriste ovaj uredaj moraju vjezbati uporabu King Vision aBlade video
laringoskopa na lutki prije klinicke uporabe proizvoda.

Prije uporabe za teSko prohodne diSne putove, dobro je da korisnici King Vision aBlade video laringoskopa
koriste laringoskop kod pacijenata s uobi¢ajenom anatomijom.

Korisnik mora pregledati King Vision displej i video adapter prije svake uporabe . Ako kod displeja ili video
adaptera budu nadeni vidljivi znaci problema, zamijenite o$te¢enu stavku.

Prijavljene komplikacije endotrahealne intubacije pomocu video laringoskopa uklju€uju: povrede sluznice,
perforacije, rascjepe, edem, bol u grlu, povrede vili€nog zgloba, povredu Zivca.

Ako se tijekom uporabe ovog uredaja ili kao rezultat njegove uporabe dogodio ozbiljan incident, prijavite to

proizvodacu i drzavnom nadleznom tijelu ili regulatornom tijelu.

Stavljanje / zamjena baterija

Preporucuju se tri (3) zamjenjive alkalne baterije veli¢ine AAA

e  Omogucite pristup pregradi za baterije na King Vision displeju za viSekratnu uporabu (sl.1, br.8)
uklanjanjem video adaptera (sl.1, br.2, 14) ili poklopca baterije (sl.1, br. 9).

e Bacite istroSene baterije u skladu sa lokalnim ekoloSkim propisima. Nemojte mijeSati nove i koriStene
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baterije u displeju.

¢ Umetnite/zamijenite 3 AAA baterije preko trake za povlacenje prema oznakama u udubljenju za
baterije. Vodite raCuna da donja baterija pravilno nalegne u odjeljak za baterije.

e  Pricvrstite otklju€ani video adapter (!1@) tako da ga gurnete gore, prema video zaslonu. Potom
navucite mehanizam za zaklju¢avanje dok se Zuta traka ne izgubi. Treba kliknuti/sjesti Evrsto na

mjesto. ()
Provjera prije uporabe
e  Pritisnite gumb za NAPAJANJE 0] (sl.1, br.5) na straznjoj strani King Vision displeja.

e Displej bi se trebao odmah UKLJUCITI. Napomena: Bez priévrééenog video adaptera, na zaslonu se
nece prikazati nikakva slika.

o  ZELENA LED signalna lampica baterije (sl.1, br.6) pokazuje da je displej spreman za
uporabu.

Vazno: ako LED signalna lampica baterije TREPCE U CRVENOJ BOJI, baterije se moraju zamijeniti $to
prije jer je u njima ostala ograni¢ena koli€ina energije.

e Displej se moze ISKLJUCITI ruéno pritiskom i zadrzavanjem gumba za NAPAJANJE. Ako King Vision
video adapter nije pri¢rvSéen na displej, on ¢e se automatski iskljuditi nakon priblizno 20 sekundi.

e Vijek trajanja baterije ovisit ¢e o uvjetima koristenja i skladiStenja. Op¢a smjernica jest da baterije
mijenjate svaki (1) mjesec. Ucestalost zamjene baterije moze se produziti ovisno o upotrebi, ali se
preporucuje da ne prelazi (3) tri mjeseca.

Upute korak po korak

Vazno: King Vision displej mora biti isklju¢en ("off") prije priklju¢ivanja video adaptera; u protivhom

doéi Ce do distorzije video slike. Ako se to dogodi, jednostavno ISKLJUCITE displej, prikljudite video
adapter, a zatim ponovo UKLJUCITE displej.

1. KORAK - Priprema King Vision aBlade video laringoskopa (kombinacija displeja, video adaptera i
Spatule) za uporabu:
e Odaberite veli¢inu Spatule ovisno o dobi pacijenta, veli¢ini i ostalim vaznim ¢imbenicima
e Zaveli¢ine 2 i 3 odaberite veli¢inu Spatule (standardnu ili s kanalom) ovisno o zeljenoj tehnici
stavljanja cijevi. Odnosi se samo na veli¢ine 2 i 3.
e Spojite odgovarajucu veli€¢inu video adaptera ovisno o veli¢ini Spatule koju namjeravate
koristiti
e Prikljuéite video adapter na displej. Pripazite da su i prednja i straznja strana zaslona i video
adaptera obilieZzene bojama. Umetnite otkljuani video adapter do kraja na drzak displeja. Navucite
mehanizam za zaklju¢avanje dok se Zuta traka ne izgubi. Adapter treba ¢vrsto sjesti na mjesto.
e Ukljucite uredaj i provjerite funkciju vizualizacije. Kada video adapter bude zaklju¢an na displeju,

pritisnite gumb za NAPAJANJE @(SL'], br.5) na straznjoj strani King Vision displeja i provjerite
prikazuje li displej pokretnu sliku. Ako zaslon ostane prazan, zamijenite baterije. Ako se displej ukljuéi,
ali ne prikazuje funkcionalnu pokretnu sliku, isklju€ite ga i provjerite je li video adapter pravilno
prikljuen prije no §to ga ponovo ukljucite. Ako i dalje nije moguée dobiti funkcionalnu sliku, zamijenite
video adapter ili disple;j.

o Postavite Spatulu preko video adaptera. Navucite Spatulu preko video adaptera (spajaju se samo
na jedan nacin). Kada Cujete klik, to ¢e znaditi da je Spatula potpuno nalegla na video adapter.
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Provjerite postoji li jo$ uvijek funkcionalna pokretna slika.

Koristenje King Vision a-Spatule sa kanalom

Koristenje King Vision standardne Spatule

Spatule s kanalom veli¢ine 2 i 3 predvidene su za
uporabu sa standardnim ETT veli€¢inama.
Pogledajte odjeljak o specifikacijama Spatula za
preporuke veli¢ina cijevi.

Stilet nije potreban.

Standardne Spatule veli€ine broj 3, 2 i 1 koriste se
kad integralno vodenje ETT nije naznaceno.
U tom slucaju, vjerojatno ¢e biti potreban stilet.

Podmazite ETT, kanal za vodenje Spatule s kanalom
i distalni vrh Spatule sredstvom za podmazivanje
koje se rastvara u vodi. Vodite racuna o tome da ne
nanesete sredstvo za podmazivanje na distalni
prozor Spatule jer bi moglo iskriviti sliku.

ETT se moze unaprijed ubaciti u kanal za vodenje
sa distalnim vrhom poravnatim sa krajem kanala.
Imajte u vidu da vrh ETT ne bi trebao biti vidljiv na
zaslonu kada se pravilno ubaci. Alternativno, ETT se
moze ubaciti u kanal nakon umetanja $patule u usta
i vizualizacije glasnih Zica.

Podmazite distalni vrh standardne Spatule
sredstvom za podmazivanje koje se rastvara u vodi.
Vodite racuna o tome da ne nanesete sredstvo za
podmazivanje na distalni prozor Spatule jer bi moglo
iskriviti sliku.

EET i stilet trebaju se podmazati a stilet se treba
unaprijed ubaciti u ETT na isti na€in kao kod drugih
intubacija u kojima se koristi stilet.

Savijet za korisnike: moze biti korisno da se ETT sa
unaprijed ubacenim stiletom oblikuje tako da
odgovara krivini Spatule.

VAZNO: Ako LED signalna lampica baterije /sl.1, br.6) u gornjem lijevom kutu King Vision displeja
TREPCE U CRVENOJ BOJI, preostalo trajanje baterije je ograniéeno i baterije treba zamijeniti sto prije.

2 KORAK - Umetanje King Vision Spatule u usta

e Otvorite usta pacijenta standardnom tehnikom.

e U prisustvu prekomjerne sekrecije/krvi, obavite sukciju diSnog puta pacijenta prije uvodenja Spatule u

usta.

¢ Umetnite Spatulu u usta po sredi$njoj liniji. Vodite racuna da izbjegnete gurati jezik prema larinksu.

e Dok uvodite Spatulu u orofarinks, koristite anteriorni prilaz prema korenu jezika. Pazite na epiglotis i
usmijerite vrh Spatule prema Zlijebu da biste olaksali vizualizaciju glotisa na video zaslonu displeja. Vrh
King Vision Spatule se moze postaviti u Zlijebu kao Macintosh Spatula ili se mozZe koristiti za podizanje
epiglotisa kao Miller $patula. Za najbolje rezultate, centrirajte glasne zice u sredini video zaslona
displeja.

e Ako distalni prozor (sl.1, br.10) bude zaprije€en (primj, krvlju/sekretom), izvadite Spatulu iz usta
pacijenta i oCistite lece.

3 KORAK - Umetanje ETT

Uvedite ETT (Spatula aBlade s kanalom) Umetnite ETT/stilet (standardna Spatula aBlade)




Nakon $to budete vidjeli glasne Zice u sredini King
Vision displeja, uvedite ETT lagano i pazite da
manzeta prode kroz glasne Zice. Imajte u vidu da
moze biti potrebno malo manipulirati Spatulom da
bi se vrh ETT poravnao s glasnim zicama.

Nakon $to budete vidjeli glasne zice na King Vision
displeju, umetnite ETT sa unaprijed ubagenim
stiletom u usta koristeéi bo¢ni pristup. Nakon §to
ETT dode do posteriornog farinksa, manipulirajte
ETT tako da njegov vrh usmjerite prema glasnim
zicama. Uvedite vrh ETT kroz Zice a zatim izvucite
stilet prije no Sto uvedete ETT u polozZaj u dusniku
sa manzetom ispod Zzica. Potpuno izvadite stilet.




Savjeti za korisnike za uvodenje ETT u dusnik

Naj¢esSc¢i problem povezan s postavljanjem ETT-a s bilo kakvim video laringoskopom je preduboko umetanje
vrha Spatule; moze postojati dobra slika glasnica, no ETT se ne moze uvesti jer Spatula’kamera blokiraju
prolaz ETT-u. Da biste rijesSili ovo:
e pratite anteriornu povrSinu jezika i postavite vrh Spatule u Zlijebu ili
e ako je preblizu glasnih zica, malo izvucite Spatulu da biste dobili bolji panoramski prikaz i blago je
podignite u anteriornom smijeru prije no $to pokuSate uvesti ETT.

Ostali savjeti:

e Ako je vrh ETT savijen udesno prema desnom ariepigloticnom prevoiju ili aritenoidnoj hrskavici,
okrenite ETT 90° u smjeru suprotnom od kretanja kazaljki na satu da biste ga savili ulijevo prema
larinksnoj vestibuli.

o Koristite Parker ETT kao pomoc¢no sredstvo za centriranje konusa za ulazak u larinksnu vestibulu.

e Sa $patulom sa kanalom, manipulirajte ru¢kom tako da usmijerite ETT prema larinksnoj vestibuli
(obi¢no ulijevo), zatim se vratite na sredi$nju liniju da biste ga uveli kroz glasne Zice.

e Sa standardnom $patulom, prilagodite krivinu ETT/stileta da odgovara krivini Spatule. Za viSe
anteriorno postavljen larinks, moze biti pogodnija o$trije savijena Spatula.

e Sa standardnom $patulom, retromolarni prilaz sa ETT moze olak$ati intubaciju i smanijiti potrebu za
oblikovanjem oStrije savijenog ETT/stileta.

4 KORAK - Uklanjanje Spatule

Uklanjanje Spatule s kanalom King Vision aBlade | Uklanjanje standardne $patule King Vision aBlade

Stabilizirajte/drzite ETT boc¢no i izvadite King Vision Stabilizirajte/drzite ETT boc¢no i izvadite King Vision
video laringoskop iz usta okre¢uéi ru€ku prema video laringoskop iz usta okre¢uéi ru¢ku prema
grudnom koSu pacijenta. Kada Spatula izade iz usta, |grudnom koSu pacijenta.

ETT bi se trebao lako odvojiti od elasti¢nog bo¢nog
otvora kanala.

e Iskljucite displej pritiskom i drzanjem guma za NAPAJANJE @ (sl.1, br. 5).

Napomena: Uvijek provjerite postavljenost endotrahealnog tubusa, ¢ak i nakon obavljanja vizualne intubacije.

5 KORAK - Odvajanje i odlaganje King Vision komponenti nakon uporabe:

Nakon $to se procedura zavrsi, odvojite displej i video adapter od Spatule. OdlozZite Spatulu na otpad
pridrzavajuci se protokola i oCistite/dezinificirajte displej i video adapter.

Napomena: Nemojte bacati King Vision displej ili video adapter!

CISCENJE i DEZINFEKCIJA King Vision displeja i video adaptera za visekratnu uporabu

OPREZ:
¢ Nemojte potapati King Vision displej u te€nost jer se time displej moze ostetiti.
¢ Nemojte ponovo obradivati uredaj za koji sumnjate da je bio izlozen Creutzfeldt-Jakobovoj
bolesti (CJD) ili njezinim varijantama.
¢ King Vision video adapter dizajniran je za ugradivanje u Spatule. Savijanje video adaptera
izvan Spatule ili pretjeranom silom potrebno je izbjegavati jer moze biti uzrokom osteéenja.



POSTUPAK CISCENJA

Displej i video adapter:
Ako je displej ili video adapter vidno zaprljan ili se sumnja na kontaminaciju, pridrzavajte se koraka ¢is¢enja
opisanih u nastavku:

e Podsjetnik: tijekom postupka dezinfekcije orijentirajte zaslon i video adapter tako da video zaslon
bude iznad odjeljka za baterije (uspravna/vertikalna orijentacija). Nemojte potapati zaslon ili video
adapter.

e da biste sprijecili prodor te¢nosti u King Vision displej, orijentirajte uredaj tako da video zaslon bude
iznad odjeljka za baterije (uspravna/vertikalna orijentacija).

e Pripremite enzimski rastvor za CiS¢enje kao Sto je ENZOL (Cidezyme®) u skladu sa uputama
proizvodaca. Ocistite cijelu vanjsku povrsinu displeja i video adaptera tupferima ili gazom navlazenom
(ne suvise mokrom) rastvorom za €iS¢enje. Za CiSc¢enje slobodnog prostora na ljubi¢astoj brtvi gumba
za UKLJUCIVANJE/ISKLJUCIVANJE moZe se koristiti $tapié sa vatom na vrhu. Ovaj korak &igéenja bi
trebao trajati najmanje 2 minute. Nakon 2 minute zamijenite tupfer ili gazu i ponavljajte postupak jo$ 2
minute ili dok vidljiva necisto¢e ne bude uklonjena.

o Ako je koristen priklju¢ak za video izlaz (sl.1, br.7), obavezno o istite poklopac video
prikljucka i kabl.

e  Uklonite video adapter (sl.1, br.2, 14) i oCistite drzak displeja, pazeci pritom da izbjegnete baterije i
njihove kontakte, a zatim o istite gornju stranu aSice video adaptera s unutarnje i vanjske strane do
dubine od oko 2 cm.

e Nakon ¢iS¢enja uklonite sve ostatke vlaznim tupferom ili gazom.

e Pomocu suhog tupfera/gaze uklonite vodu ili ostavite uredaj da se osusi na zraku.

e Ako primetnite da slika nije jasna, ocistite glavu kamere tupferom namocenim u alkohol ili gazom
navlazenom alkoholom.

POSTUPAK DEZINFEKCIJE

Displej i video adapter:
Za dezinfekciju slijedite korake opisane u nastavku:

¢ Podsjetnik: Tijekom postupka dezinfekcije orijentirajte displej i video adapter tako da video
zaslon bude iznad odjeljka za baterije (uspravnalvertikalna orijentacija). Nemojte potapati
displej ili video adapter.

e Pomocu novog Super-Sani Cloth sanitarnog tupfera dezinficirajte displej i video adapter najmanje 10
minuta, pri ¢emu trebate mijenjati tupfer svake 2 minute.

o Prije uklanjanja video adaptera s displeja, obriSite vanjski dio displeja i video adaptera novim
Super Sani-Cloth tupferom. Pazite da sva teSko dostupna mjesta budu dobro namoc¢ena
sredstvom za dezinfekciju.

o Tijekom postupka dezinfekcije koji mora trajati najmanje 10 minuta, ponovno obriSite vanjsku
povrsinu displeja i video adaptera novim Super Sani-Cloth tupferom, pazeéi pritom posebno
na gumb za ukljucivanje/isklju€ivanje, ljubi¢astu brtvu i slobodan prostor klizaca.

o Tijekom procesa dezinfekcije koji mora trajati najmanje 10 minuta skinite video adapter te
ocistite drzak displeja i video adapter. Obavezno temeljito dezinficirajte vanjske rubove na
svakoj strani odjeljka za baterije, pazeéi pritom da izbjegavate doticaj s baterijama i njihovim
kontaktima. ObriSite uzduz donjeg dijela ljubi¢aste brtve i gornjeg dijela ¢asice video
adaptera i unutarnjeg ruba. Posebnu paznju obratite na unutarnji rub odjeljka za baterije i
unutrasnjost ¢asice video adaptera do dubine od oko 2 cm. NAPOMENA: Vodite racuna da
izbjegnete prodor tekucéine u otvore na donjoj strani odjeljka za baterije.

o Ako je koristen priklju¢ak za video izlaz (sl.1, br.7), obavezno dezinficirajte poklopac video
priklju¢ka i kabl.

¢ Nakon toga ostavite video adapter da se dobro osusi na zraku.

e Nakon $to se video adapter osusi, steriinom gazom namo¢enom sterilnom vodom temeljito ocistite
drzak displeja, vanjske ivice s obje strane odjeljka za bateriju, donju stranu ljubi¢aste brtve i gornju
stranu CaSice video adaptera te unutarnji rub dok ne uklonite sve tragove sredstva za dezinfekciju.

e Ostavite dijelove da se potpuno osu$e na zraku.
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¢ Nakon $to se dijelovi osuSe, ponovno spojite video adapter na displej i zatvorite odjeljak za bateriju.

e  Sterilnom gazom namocenom sterilnom vodom temeljito oCistite displej i prikljueni video adapter dok
ne uklonite sve tragove sredstva za dezinfekciju.

e Ostavite dijelove da se potpuno osu$e na zraku.

e Ako primetnite da slika nije jasna, oCistite glavu kamere tupferom namocenim u alkohol ili gazom
navlazenom alkoholom.

o Cuvajte King Vision displej u priloZenoj kutiji za skladistenje ili drugoj odgovarajuéoj &istoj vredi, torbi ili
koritu da biste ga zastitili od okoline do naredne uporabe.

Napomena: Materijali King Vision displeja i video adaptera takoder su kompatibilni sa 70%-nim izopropilnim
alkoholom, sredstvima za dezinfekciju Cidex®, Cidex Plus® or Cidex OPA®. Kada koristite ova sredstva za
dezinfekciju, pridrzavajte se uputa proizvodaca sredstava za dezinfekciju za pravilne uvjete kontakta i trajanje
izlaganja. Nemojte potapati displej. Koristite tupfere/gazu za nanosenje sredstva za dezinfekciju na povrsinu
King Vision displeja i video adaptera u potrebnom trajanju. Koristite tupfere/gazu navlazenu sterilnom vodom
za uklanjanje ostataka i ostavite uredaj da se osusi na zraku nakon dezinfekcije.

BROJEVI DIJELOVA za identifikaciju proizvoda

Displej i video adapter:

KVIS01VA34 1 kom.— King Vision displej
1 kom.— King Vision video adapter veli¢ine 3/4
1 kom.— zastitna kutija za displej
3 kom.— AAA baterije

KVIS01VA1234 1 kom. — King Vision displej
1 kom.— King Vision video adapter veli¢ine 3/4
1 kom. — King Vision Video Adapter veliine 1/2
1 kom.— zastitna kutija za displej
3 kom.— AAA baterije

aBlade oprema:
KVLABKIT3 1 kom.— King Vision displej
1 kom.— King Vision video adapter
1 kom.— zastitna kutija za displej
3 kom.— AAA baterije
6 kom. — Spatule King Vision aBlade, veliine 3, za odrasle pacijente (4 s kanalom,
2 standardne)

Displej:

KVISO1 1 kom.— King Vision displej

Video Adapter:

KVLVA34 1 kom.— King Vision video adapter veli¢ine 3/4
KVLVA12 1 kom. — King Vision Video Adapter veli¢ine 1/2

Standardna Spatula:

KVLAB3 20 kom.(1 kutija) — King Vision a-$patula, standardna, veliina 3, za odrasle
pacijente

KVLAB2 20 kom. (1 kutija) — Spatula King Vision aBlade, standardna, veli€ina 2, za djecu

KVLAB1 20 kom. (1 kutija) — Spatula King Vision aBlade, standardna, veli¢ina 1, za
dojencad

Spatula sa kanalom

KVLAB3C 20 kom. (1 kutija) — Spatula King Vision aBlade, s kanalom, veli€ina 3, za odrasle
pacijente; za uporabu s ETT-om veli€ine unutr. pr. 6,0 do 8,0 mm
KVLAB2C 20 kom. (1 kutija) — Spatula King Vision aBlade, s kanalom, veli¢ina 2, za djecu; za

uporabu s ETT-om veli¢ine unutr. pr. 4,5 do 5,5 mm

11



Pribor za King Vision video laringoskop:
KVCABL 1 kom — kabel za video izlaz*

*Video izlaz displeja moze se povezati na uredaje s certifikatom UL/IEC 60601-1 sa standardnim analognim
(RCA) priklju¢kom i ulazom za NTSC video signal; ne treba povezivati dodatne periferne uredaje. Treba
koristiti isklju¢ivo KVCABL.

OGRANICENA GARANCIJA za King Vision displej

Tvrtka King Systems garantira da King Vision nece imati neispravnosti u izradi u periodu od jedne (1) godine
od dana kupnje. King Systems stoji iza kvalitete svih svojih proizvoda. Ako va$ King Vision displej otkaze iako
je normalno koristen tijekom garantnog perioda, mozete ga vratiti radi zamjene.

King Systems nece biti odgovoran za troSkove popravka/zamjene van garantnog perioda.
Za sva potrazivanja po garanciji potrebno je da vlasnik:

e Ima evidenciju o datumu kada je dobio proizvod. Garantni period pocinje od datuma prijema, ne od
datuma prve klini¢ke uporabe.

e Navede originalni broj porudzbenice za kupnju ili drugi "dokaz kupnje".
Obrati se korisni¢koj podrsci tvrtke King Systems na telefon 1-800-262-8462 kako bi primio
autorizacijski broj za vra¢anje robe (RGA broj). Medunarodni kupci trebaju nazvati korisni¢ku podrsku

na broj 1-410-768-6464.

e Dati gornje informacije zajedno sa neispravnim King Vision displejom za sva potrazivanja po garanciji.

Izuzev otvaranja odjeljka za baterije radi zamjene baterija, u displeju ili video adapteru nema drugih dijelova
koje moze servisirati korisnik. Otvaranje kucista displeja ili video adaptera ponistit ¢e preostalu garanciju.
Garancija ne pokriva kvar do kojeg dode uslijed nepravilne uporabe ili zlouporabe.

VAZNO: King Vision displej i video adapter nisu dizajnirani za sterilizaciju u autoklavu, potapanje u bilo kakvu
te€nost ili podvrgavanje ETO ili nekoj drugoj metodi sterilizacije. Nepridrzavanje uputa za uporabu moze
ugroziti performanse sustava i ponistiti garanciju.

SPECIFIKACIJE
KING VISION DISPLEJ:

Dimenzije displeja: 2,9"X58" X14”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Tezina (bez baterija): 95 grama
130 grama s uobi€ajenim alkalnim AAA baterijama

Zaslon displeja: TFT LCD displej u boiji, dijagonale 2,4 in¢a (6,1 cm) s premazom protiv
odbljeska; 320 X 240 (QVGA) piksela po kadru, s vr.emenom osvjezavanja
od 30 FPS-a i kutom gledanja do 160°.

Unutarnji izvor napajanja: za najbolji ukupni ucinak koristite tri (3) alkalne AAA baterije.

King Vision displej moZze koristiti samo baterije veli¢ine AAA; vanjski izvor
napajanja nije dostupan.

Upravljanje potroSnjom energije:  Displej ima ugradeni napredni sustav za upravljanje potroSnjom energije
predviden za o¢uvanje snage baterije. Ovaj sustav se ¢e se iskljuciti 60
sekundi nakon postavljanja na nepokretnu povrsinu (nenosenja u ruci).
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Signalna lampica baterije:

Materijal kucista:

Kada video adapter nije pri¢vr§éen na displej, video zaslon i LED signalna
lampica baterije automatski ce se iskljuciti za priblizno 20 sekundi.

LED signalna lampica baterije u gornjem lijevom kutu pored zaslona koristi
se za pokazivanje stanja baterije.

Kada LED signalna lampica baterije svijetli u ZELENOJ boji, displej ima
dovoljno snage za obavljanje tipi¢ne laringoskopije i intubacije.

Kada LED signalna lampica baterije TREPCE U CRVENOJ boiji, baterije
treba zamijeniti prije sljedec¢e uporabe displeja.

LED signalna lampica baterije ¢e se iskljuciti 20 sekundi nakon
uklju€ivanja displeja, izuzev ako se baterije trebaju napuniti.

pilikarbonat i ABS

Ambalaza: King Vision displej isporucuje se Cist, nesterilan, spreman za uporabu u
kutiji za €uvanje, spreman za prvu uporabu nakon umetanja baterija
(prilozenih).
Okruzenje za skladisStenje i transport Radno okruzje
50°C, 122 °F J/ 40°C, 104 °F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C
75%

-

30% S~

50 kPa, 14,77 inHg @

Video izlaz

Duzina kabela za video izlaz:

Jamstvo:

-

30% S~

106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

80 kPa, 20,67 inHg @

King Vision displej ima jedinstveni priklju¢ak za video izlaz (sl..1, br.7) koji
se moze priklju€iti na monitore, video zaslone, raCunala ili drugi uredaj koji
ima standardni analogni (RCA) priklju¢ak za video ulaz.

Koristite ga isklju€ivo sa King Vision kabelom za video izlaz (broj dijela
KVCABL). King Vision displej se moze povezati samo na jedan UL/IEC
60601-1 certificirani uredaj koji ima potro$nju struje ograni¢enu na 300 mA.

KoriStenje prikljucka za video izlaz skratit ée trajanje baterije. Takoder ce
skratiti vrijeme upozorenja LED signalne lampice baterije (manje vrjemena
za zamjenu baterija nakon Sto LED po¢ne TREPTATI U CRVENOJ BOJI).

108 in¢a, 274 cm

King Vision displej i video adapter imaju jednogodis$nju garanciju od
datuma kupnje.
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Neprekidan rad: lako je predviden za kratkoro¢nu uporabu radi postavljanja endotrahealnog
tubusa ili pregled gornjeg diSnog puta, jedino prakti€no ograni€enje trajanja
uporabe je trajanje baterija.

Medusobni utjecaj elektronskih uredaja:

King Vision sustav je testiran u pogledu uskladenosti sa odgovaraju¢im standardima:

INFORMACIJE O KING VISION VIDEO ADAPTERU
Izvor svjetlosti za osvjetljenje: LED (bijela)

Kamera: CMOS - VGA

INFORMACIJE O SPATULI KING VISION ABLADE, VELICINA 3

Veli¢ina endotrahealnog tubusa:  unutr. pr. 6,0 do 8,0 mm (SAMO za Spatulu s kanalom, veli¢ine 3)

Duzina Spatule: 17 cm (ne racunajuci ruc¢ku Spatule)

Minimalno otvaranje usta: 13 mm (standardna Spatula)
18 mm (Spatula sa kanalom)

TezZina: 49 grama (standardna Spatula)
58 grama (Spatula sa kanalom)

INFORMACIJE O SPATULI KING VISION ABLADE, VELICINA 2

Veli¢ina endotrahealnog tubusa:  unutr. pr. 4,5 do 5,5 mm (SAMO za Spatulu s kanalom, veli€ine 2)

Duzina Spatule: 13 cm (ne racunajuci ruc¢ku Spatule)

Minimalno otvaranje usta: 10 mm (standardna Spatula)
13 mm (Spatula s kanalom)

TezZina: 38 grama (standardna Spatula)
42 grama (Spatula s kanalom)

INFORMACIJE O SPATULI KING VISION ABLADE, VELICINA 1

Duzina Spatule: 13 cm (ne racunajuci ruc¢ku Spatule)
Minimalno otvaranje usta: 10 mm (standardna Spatula)
TezZina: 29 grama (standardna Spatula)

Uobicajena svojstva King Vision a-Spatula:
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Svojstvo protiv magljenja: premaz protiv magljenja na distalnom leéu - nije potrebno vrijeme za

zagrijavanje.

Materijal: pilikarbonat i ABS

Ambalaza: Isporu€eno u zape€acenoj vrecici; Ciste, nesterilne, za jednokratnu
uporabu. Nemojte ponovno obradivati ili pokuSavati sterilizirati King Vision
a-Spatule.

Simboli koji se koriste sa King Vision video laringoskopom:

c € King Vison ima CE znak.

,Nije za viSekratnu uporabu*
A "Oprez“

,Pogledati Upute za uporabu®

@ Gumb za ukljucivanje / isklju€ivanje.

SSIF,,
M=

[H us

3YK3 Oprez: Savezni zakon ograni¢ava prodaju ovog uredaja na prodaju od strane ili po nalogu licenciranog zdravstvenog stru¢njaka.

&on]y Laringoskop. U skladu s propisima za mjere opreza za opasnost od strujnog udara, pozara i mehanickih rizika i certifikatima
UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 No. 60601-1.

Ikona kos$a za otpatke (primjenjivo u skladu s WEEE direktivom)

i E z : Ikona ko$a za otpatke (primjenjivo u skladu s Direktivom o baterijama)

Serijski broj

Kataloski broj proizvodaca.

O

—
-

Broj partije proizvodaca.

B
O

Ovo je medicinski uredaj.

ﬂ Datum proizvodnje.
‘ Proizvodac¢

Simbol ograni¢enja temperature oznac¢ava gornju i donju granicu temperature za ovaj ureda;j.

B &

Simbol ogranicenja vlaznosti oznac¢ava gornju i donju granicu vlaznosti za ovaj ureda;j.
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I !_Simbol ograni¢enja tlaka u okruzju oznac¢ava gornju i donju granicu tlaka u okruzju za ovaj uredaj.

REGULATORNE INFORMACIJE ZA VISION DISPLAY TVRTKE KING SYSTEMS
Komponente King Vision video laringoskopasu za prodaju u Europskoj uniji ozna¢ene CE markicom.

King Vision displej i video adapter su predvideni za uporabu na viSe pacijenata uz odgovarajuce CiS¢enje i
dezinfekciju izmedu pacijenata.

King Vision a-Spatule su predvidene za jednokratnu uporabu i ne mogu se ponovo obradivati ili sterilizirati.

Proizvodac: Predstavnik za Europu
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk - 2750 Ballerup

800-642-5464
www.ambuusa.com
Proizvedeno u SAD-u od domacih i uvezenih dijelova

Patenti u SAD-u i inostranstvu u ocekivanju.
Autorsko pravo za 2013. King Systems, sva prava zadrzana

King Vision je robni zig korporacije King Systems

c € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®

HU L. .
VIDEO GEGETUKOR
Hasznalati utasitas
aBlades nyelekkel torténé alkalmazashoz
1. abra
1 - Kijelzé 2 — 3-4 méreti 3 — Szabvanyos nyél, 4 — 3C méreti csatornas 5-Be/Ki
videoadapter 3. méret nyél kapcsoléogomb
6 — Elemmiikodést jelzé6 | 7 — Vide6 kimeneti port 8 — Elemrekesz 9 — Elemfedél 10 - Disztalis ablak

lampa

11 — Csatornas nyél,
2C méret

12 — Szabvanyos nyél,
2. méret

13 — Szabvanyos nyél,
1. méret

14 — Videoadapter,
1-2. méret




A termék attekintése és leirasa

A King Vision® aBlade vide6 gégetiikor hordozhatd, elemmel miik6dd, szilard, video laringoszkopos rendszer,
amely beépitett, Ujrafelhasznalhaté képernydbdl, ujrafelhasznalhatd videoadapterbdl és valaszthato, egyszer
hasznalatos nyelek készletébdl all. A beteg felsd légutjanak vizsgalatara és megjelenitésére, illetve
légcsétubus elhelyezésének megkdnnyitésére szolgal.

Termékkomponensek

A King Vision aBlade vide6 gégetiikér a kdvetkezd komponensekbél all:
1.  beépitett Gjrafelhasznalhato kijelz6 (1. abra, 1.)
2. Ujrafelhasznéalhaté videoadapter (1. &bra, 2. és 14.)
3. egyszer hasznalatos nyelek készlete, a Iégcsbétubus vezetésére szolgald csatornaval vagy a nélkl (1.
abra, 3., 4., 11.,,12. és 13.)
Opcioként vided kimeneti kabel is rendelkezésre all, kiilsd képernyd csatlakoztatashoz. A termékkomponensek
egyike sem készll természetes gumibdl.

Megjegyzés: valamennyi komponenst tiszta, nem steril, hasznalatra kész allapotban szallitjuk.
Ujrafelhasznalhat6 kijelzd (1. abra, 1.)

A King Vision aBlade vide6 gégetiikor f6 ujrafelhasznalhaté dsszetevéje tartds, kivalé mindseégi, hordozhato,
elemmel miikddé kijelz6, TFT LCD (Thin Film Transistor Liquid Crystal Display) képerny8vel. Technoldgiaja
alkalmas képek fogadasara a videoadapter disztalis végérol, és a képek beépitett, teljes szinskalas,
tikréz6désmentes képernydn vald megjelenitésére. Az Ujrafelhasznalhaté kijelzd Be / Ki kapcsolégombbal (1.
abra, 5.), elemmiikddést jelzd lampaval (1. abra, 6.) és vided kimeneti porttal (1. abra, 7.) rendelkezik.
Automata szinerdsitd- és expoziciévezérlGvel ellatott, tovabbfejlesztett energiagazdalkodd rendszerrel
rendelkezik. Tapellatasat a elemrekeszben talalhaté harom AAA elem biztositja (1. abra, 8.).

Ujrafelhasznalhaté videoadapter (1. abra. 2. és 14.)
A King Vision aBlade vide6 gégetikdér masodik Ujrafelhasznalhaté komponense a videoadapter, amely a

kijelz6hoz csatlakozva bekapcsolt allapotban képet kozvetit a kijelz6hdz. A videoadapter két méretben all
rendelkezésre, és minden videoadapteren LED fényforras és CMOS kamera van a disztélis végen.

® Egyszer hasznalatos aBlade nyelek (1. abra, 3., 4., 11., 12, 13.).

A King Vision aBlade vide6 gégetikor eldobhaté komponensei a valogatott nyelekbdl allo készlet eldobhato
nyelei:

A King Vision csatornas aBlade nyél A King Vision szabvanyos aBlade nyél
(1. abra, 4. és 11.) (1. abra, 3., 12. és 13.)

A ,csatornas” nyélbe iranyitoé csatorna van beépitve | A ,szabvanyos” nyél nem tartalmaz csatornat. Ezért

az endotrachealis tubus (ETT) hangszalakhoz minden valdszin(iség szerint hasznalatuk alkalmaval
torténd levezetésének megkdnnyitése érdekében. A | vékony szondara lesz sziikség az ETT hangszalakhoz
csatornas nyelek kiilonb6zé méret(i ETT-khez torténd levezetéséhez.

illeszkednek. Vékony szonda nem szilikséges.

Mindkét nyélverzié a videoadapterre csusztathato, és az Ujrafelhasznalhaté kijelz6hoz csatlakozik, teljessé
téve a King Vision aBlade video gégetiikrét. A nyél disztalis ablaka parasodasgatlé bevonattal rendelkezik
annak érdekében, hogy a képet ne befolyasolja a parakicsapddas (1. abra, 10.).

A nyelek méretezése megfelel a szabvanyos merev laringoszkoépokénak. Ez azt jelenti, hogy a 3-as méreti
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aBlades nyél (a csatornas és a szabvanyos tipus egyarant) ugyanannal betegpopulacional veheté igénybe, mint
a szabvanyos Macintosh 3 nyél. Az 1-es és 2-es méretli aBlades nyél ugyanannal a betegpopulaciénal vehetd
igénybe, mint a 0—2 méret(i, szabvanyos Macintosh vagy Miller nyél.

A méret kivalasztasa

Csecsemdk és gyermekek esetén az 1-2-es kisméretli videoadapter és a hozza tartozé nyél javallott:
° 1-es méretii aBlade (< 4 éves csecsemo&k)*
° 2 + 2C méretl aBlade (1-10 éves gyermekek)*

Nagyobb gyermekeknél és feln6tteknél a 3—4-es méretii nagy videoadapter és a hozza tartozé nyél javallott:
° 3 3C méretli aBlade (>5 éves gyermekek és felnéttek)*

*A mérettartomanyok az adott életkornal a fog és a vallecula epiglotticae kdzti érték, és a légcs6tubus
méreteire vonatkozo javaslatok alapjan becsiilt értékek. Az egészségligyi szakembernek betegenként kell
értékelnie.

Eletkor 1. 2. 3.
méret

0
1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11+

Felhasznalasi javallatok:

A King Vision vide6 gégetiikor szilard gégetiikor a beteg fels6 légutjanak vizsgalatara és
megjelenitésére, valamint légcsétubus elhelyezésének megkodnnyitésére hasznalatos.



A FIGYELMEZTETESEK ES OVINTEZKEDESEK:

A King Vision aBlade vide6 gégetiikrot csak olyan személyek hasznalhatjak, akik erre kiilon képzésben
részesiiltek, illetve kilon engedéllyel rendelkeznek ahhoz, hogy ezt az eszkozt betegellatas (intubacio)
céljaira hasznaljak.

Figyelmeztetés: A King Vision aBlade nyél fényforrast tartalmaz, amely a nyél feliiletét akar 41 °C fok
folé is melegitheti, amennyiben a termékhasznalat tekintetében megadott lizemi hémérséklet felsé
hatara kozelében keriil hasznalatra. A 41 °C-ot meghaladé hémérsékletii feliiletekkel valé hosszan tarté
érintkezés karosithatja a beteg szoveteit. Ezért a beteggel val6 érintkezés idejét minimalisra kell
csOkkenteni, ha az lizemi hdmérséklettartomany fels6 hatara kozelében alkalmazzak az eszkozt.

Figyelmeztetés: NE HASZNALJA UJRA AZ aBLADES NYELEKET! Az aBlades nyelek kizarélag egyszeri
hasznalatra késziiltek. A tobbszori hasznalat kereszt-szennyezddéshez vezethet, ami fertézést okozhat.

Figyelmeztetés: Ne nézzen kozvetleniil a megvilagité fényforras fehér fényébe, mert atmeneti
lataszavart okozhat.

A OVINTEZKEDESEK:

A King Vision kijelz6 ugy van kialakitva, hogy CSAK King Vision videoadapterrel és King Vision nyelekkel
lehessen hasznalni. King Vision videoadaptert tilos szajba helyezni csatlakoztatott King Vision aBlade nélkiil.

A hangszalak kdzvetlen megjelenitését (kdzvetlen ralatast a hangszalakra) a szajon kiviilrél nem lehet elvarni
a King Vision vide6 gégetukortél.

Ne meritse ala semmilyen folyadékba a King Vision kijelzét, mivel a kijelzé karosodhat. A tisztitasra és
hasznalat el6készitésére vonatkozo utasitasok betartasanak elmulasztasa a rendszer teljesitményét
veszélyeztetheti, és a termékgaranciat érvénytelenitheti.

Ne gyakoroljon tulzott nyomast az aBlade szajba torténé helyezésekor.

A King Video Adapter ugy lett kialakitva, hogy a nyelekbe illeszkedjen. Kerllni kell az adapter nyélen kivili
vagy nagy erével torténd hajlitasat, mivel az az eszkdz karosodasat okozhatja.

Mindig ellenérizze elfogadott médszerekkel az endotrachealis tubus elhelyezését.
Nem hasznalhaté gyulékony altatdszerek jelenlétében.

Hasznalat elétt ellendrizze az 6sszes nyél kiilsé felszinét, nincs-e rajta esetleges éles szél, kiallo rész, 1athato
repedés vagy durva fellilet, amely sérllést okozhat. Ha talal ilyet, hasznaljon masik nyelet.

Ha a kicsomagolt nyelet leejti hasznalat el6tt, dobja el, és cserélje ki Uj, tiszta nyéllel.

A videoadaptert 6vatosan kell kezelni. Ne huzza, illetve hajlitsa tulzottan meg a videoadapter hajlékony részét.
Az eszkdz modositasa TILOS!

NE aztassa, 6blitse, mossa, és ne sterilizalja gazzal vagy gézzel! Ezek hatasara az eszkdz teljesitménye
eltérhet az elvarttol.

Ne tarolja az elemeket hosszabb ideig a King Vision kijelz6ben! Az elemek szivaroghatnak, ami a kijelzét még
a készilék kikapcsolt allapotaban is karosithatja. Az eszkdz fokozatosan elveszitheti a téltottségét, ha az
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elemeket az eszkozben tarolja. Ajanlatos az elemeket a jelzé6fénynek megfeleléen, vagy nem rendszeres
hasznalat mellett negyedévente cserélni.

Ugyeljen ra, hogy ne keriiljon kendanyag a nyél disztalis ablakara, mivel az torzithatja a képet.

Megfelel6 tisztitasi és fertdtlenitési médszereket alkalmazzon, a fentiekben leirtak szerint. Ne helyezze
autoklavba, ne meritse az eszkdzt semmilyen folyadékba, és ne alkalmazzon sem ETO, sem mas sterilizalasi
modszert. Ezek karositjak a King Vision kijelz6t és Video Adaptert, és a jotallas érvényességének
megsziinését eredményezik.

Mas kabelek hasznalata nem megfeleld miikddéshez, a készllék karosodasahoz, és esetlegesen a jotallas
érvényességének megsziinéséhez vezethet.

VIGYAZAT A szdvetségi torvény (az Egyesiilt Allamokban) ennek az
eszkoznek az értékesitését orvos vagy egyéb megfelelé orvosi oklevéllel
rendelkez6 egészségligyi szakember altali, illetve ezek utasitasara torténd
esetekre korlatozza.

Képfelvétel

Fontos: A King Vision kijelzé kapcsolégombjanak ,,Ki” helyzetben kell lennie, mielétt a videoadapter
csatlakoztatasra keriil, ellenkezé esetben a video képe torzulni fog. Ha ez bekovetkezik, akkor

egyszerilien kapcsolja a kijelzét Ki, majd ismét Be. Ha a hasznalat elé6tti ellenérzés alkalmaval
csatlakoztatott videoadapterrel a videé kijelzé képerny6jén mozgokép nem lathato, jarjon el az alabbiak
szerint:

1) Gyo6z6djon meg a kijelzo és a videoadapter megfelel6 csatlakoztatasardl ugy, hogy bontja
csatlakozast, majd ismét csatlakoztatja dket.

2) Kapcsolja a tapot Ki, majd ismét Be.

3) Cserélje le a videoadaptert

4) Cserélje le a kijelzét.

Megjegyzés: Ha a King Vision aBlade vided gégetiikor a beteq szajaban van, amikor ez bekovetkezik,
elébb ki kell venni, miel6tt a képvesztés hibaelharitasahoz hozzalatna.

Altalanos javallatok

Az U], és az eszkozt el6szor hasznalo felhasznaldknak a King Vision aBlade vided gégetiikor hasznalatat a
klinikai alkalmazas el6tt probababun kell gyakorolniuk.

Miel6tt bonyolult Iégutaknal alkalmaznak, j6, ha a King Vision aBlade vided gégetiikrét normal anatémiaju
betegeknél hasznaljak.

A King Vision kijelz6t és videoadaptert a felhasznaléonak minden egyes alkalmazas el6tt ellenériznie kell. Ha
karosodas lathato jelei mutatkoznak, illetve a kijelz6nél vagy a videoadapternél tapasztal problémat, cserélje le
a meghibasodott komponenst.

A vide6 gégetiikorrel végzett endrotrachealis intubacié eddig jelzett komplikacioi a kovetkezdk: nyalkahartya-
sérllés, perforacio, szdvetszakadas, 6déma, torokfajas, allkapocsizilet-sérilés, idegsériilés.

Ha a készulék hasznalata kbzben vagy annak kdvetkeztében sulyos incidens torténik, jelezze a gyarténak
vagy az illetékes nemzeti hatésagnak vagy szabalyozé hatdésagnak.



Az elem behelyezése / cseréje
Harom (3) egyszer hasznalatos, AAA méreti alkali elem hasznalata javasolt.

. Az ujrafelhasznalhaté King Vision kijelzénél Iévé elemrekeszhez (1. abra, 8.) a videoadapter (1. abra,
2.,14.), vagy az elemfedél (1. abra, 9.) eltavolitasaval fér hozza.

. A lemertilt elemeket a helyi kérnyezetvédelmi iranyelveknek megfelel6en kell artalmatlanitani. Ne
hasznaljon a kijelzénél vegyesen Uj és hasznalt elemeket.

. A huzészalag folott [évé 3 AAA elemet az elemrekeszben talalhatd utmutaté szerint helyezze
be/cserélje ki. Gy6z6djon meg arrdl, hogy az alsé elem az elem rekeszben megfeleléképp
helyezkedik el.

. A nyitott videoadaptert ( !1@) felfelé, a videoképernyé felé csusztatva csatlakoztassa. Majd
csusztassa a zarolé mechanizmust felfele mindaddig, mig a sarga sav mar nem latszik. Biztosan

helyére kell régziinie / kattannia. ()
Az elem hasznalat elé6tti ellenérzése
° Nyomja meg a TAP kapcsolégombot 0] (1. abra, 5.) a King Vision kijelz hatulso6 részén.

. A kijelzdnek azonnal Be kell kapcsolnia. Megjegyzés: Csatlakoztatott videoadapter nélkil nem jelenik
meg kép a képernydn.

o A ZOLD LED elemmiikédést jelz6 lampa (1. abra, 6.) azt mutatja, hogy a kijelzé készen all
a hasznalatra.

Fontos: Ha a LED elemmiikddést jelz6é lampa PIROSAN PILLOG, az elemeket mielébb le kell cserélni, mivel
az elem hatralevé élettartama korlatozott.

. A kijelz6t gy lehet manualisan ,Ki” kapcsolni, hogy a TAP kapcsolégombot lenyomja és nyomva tartja.
H a King Vision videoadapter nincs csatlakoztatva a kijelz6h6z, korilbellil 20 masodpercen belil
automatikusan kikapcsol.

° Az elemek élettartama a hasznalat és a tarolasi korlilmények fiiggvényében valtozik. Altalanos
utmutatas, hogy az elemeket (1) havonta cserélje ki. Az elemcsere gyakorisaga a hasznalat
fliggvényében meghosszabbithatd, de ajanlott, hogy ne haladja meg a (3) harom hénapot.

Lépésenkénti utasitasok

Fontos: A King Vision kijelzé kapcsolégombjanak ,,KI” helyzetben kell lennie, miel6tt a videoadapter

csatlakoztatasra keriil, ellenkez6 esetben a vided képe torzul. Ha ez torténik, csak kapcsolja ,,KI” a
kijelz6t, csatlakoztassa a videoadaptert, majd kapcsolja vissza a kijelz6t.

1 LEPES - A King Vision aBlade vide6 gégetiikor (kijelzo, videoadapter és nyél kombinacio)
hasznalatra torténé elékészitése:

° A beteg életkora, testmérete és mas megfelelé6 szempontok alapjan valassza ki a nyél méretét.

. 2. és 3. méretii nyelek esetén a tubus alkalmazni kivant elhelyezési technikaja alapjan valassza
ki a nyél tipusat (szabvanyos vagy csatornas). Csak a 2. és 3. méretii nyelekre vonatkozik.

. Csatlakoztassa a kivant nyélméret alapjan megfelelé méretii videoadaptert

. Csatlakoztassa a videoadaptert a kijelz6h6z. Felhivjuk figyelmét arra, hogy a kijelz6 és a
videoadapter el6-és hatlapja szinkddolt. lllessze teljesen be a nyitott videoadaptert a kijelz6 szaraba.
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Csusztassa a zarold mechanizmust felfele mindaddig, mig a sarga sav mar nem latszik. Biztosan

helyére kell régzilnie / kattannia.

. Kapcsolja be, és ellendrizze a képalkoté funkciét. A videoadaptert a kijelz6re csatlakoztatva nyomja

meg a TAP kapcsolégombot @(1. abra, 5.) a King Vision kijelz6 hatlapjan, és ellenérizze, hogy a
kijelz6 mozgdképet mutat. Ha a képernyén nem jelenik meg semmi, cserélje le az elemeket. Ha a
kijelz6 tapellatasa miikodik, de mikddé mozgdkép nem lathatd, kapcsolja ki, és ellendrizze a
videoadapter helyes csatlakoztatasat, miel6tt a kijelzét ujrainditana. Ha még mindig nem lathato
mikddé mozgokep, cserélje le a videoadaptert vagy a kijelzét.

o Helyezze a nyelet a videoadapterre. CsUsztassa a nyelet a videoadapterre (ez csak egyetlen
iranyban lehetséges). Amint ,kattanast” hall, a nyél teljesen illeszkedik a videoadapterhez.

Ellenérizze, van-e még miikodé mozgokép.

A King Vision csatornas aBlade nyél hasznalata

A King Vision szabvanyos aBlade nyél hasznalata

A 3. és 2. méretli csatornas nyelek szabvanyos
méretil ET tubusokkal valé hasznalatra
szolgalnak. A tubus méretére vonatkozé
ajanlasokat lasd a nyél miiszaki adatainal.
Vékony szonda nem sziikséges.

A 3., 2. és 1. méretii szabvanyos nyelek olyan
esetekben hasznalandék, amikor az ETT integralt
iranyitasa nem javallott.
llyen esetben valészinlileg vékony szondara lehet
szikség.

Kenje meg az ETT-t, a csatornas nyél iranyité
csatornajat és a nyél disztalis végét vizben oldédo
kendanyaggal. Ugyeljen arra, hogy ne vonja be a
nyél disztalis ablakat a kenéanyaggal, mivel az
torzithatja a képet.

Az ETT-t el6re be lehet vezetni az
iranyitécsatornaba ugy, hogy disztalis vége a
csatorna végével legyen egy vonalban. Felhivjuk
figyelmét arra, hogy az ETT vége nem latszédhat a
képernyén, ha megfeleléen helyezték el. Masik
lehetéségként az ETT-t a csatornaba azutan is be
lehet vezetni, miutan a nyél mar bent van a szajban,
és a hangszalak megjelenitésre kerltek.

Kenje meg a szabvanyos nyél disztalis végét vizben
oldddo kendanyaggal. Ugyelien arra, hogy ne vonja be
a nyél disztalis ablakat a ken6éanyaggal, mivel az
torzithatja a képet.

Az ETT-t és a vékony szondat kenni kell, és a vékony
szonda ETT-be t6rténd elézetes bevezetésekor ugy
kell eljarni, mint mas olyan intubéaciok esetén, ahol
vékony szondat hasznalnak.

Felhasznaldi tudnivalé: Hasznos lehet, ha az ETT-t az
elére betoltott vékony szondaval a nyél gorbiiletéhez
igazitva formazza.

FONTOS: Ha az elemmiikodést jelzé LED lampa (1. abra, 6.) a King Vision kijelz6 bal fels6 sarkaban
PIROSAN VILLOG, az elemeket mielébb le kell cserélni, mivel az elem hatralevé élettartama korlatozott.

2 lépés — A King Vision aBlade nyél behelyezése a szajba

. Nyissa ki a beteg szajat a szokasos eljarassal.

° Ha tulzott valadék- illetve vérmennyiség tapasztalhatd, szivassa azt el a beteg légutjabdl, mielétt a

nyelet szajaba helyezné.

° A nyelet a szajba a kozépvonal mentén kell helyezni. Keriilje a nyelv gégefé iranyaban torténd

nyomasat.

A nyél szajgaratba torténdé bevitelekor a nyelvgyok felé eldlrél haladjon. Vigyazzon a gégefeddkre és
iranyitsa a nyél végét a vak nyalkahartyatasak (vallecula) felé ahhoz, hogy a hangrést a kijelz vided
képerny6jén kdnnyebben megjelenithesse. Az aBlade nyél végét a vak nyalkahartyatasakban
(vallecula) ugyanugy el lehet helyezni, mint a Macintosh nyelet, illetve segitségével a gégefed6
ugyanugy felemelhetd, mint a Miller nyéllel. A legjobb eredmény elérése érdekében a hangszalakat a
kijelz6 videoképerny6 kézepén jelenitse meg.

Ha a disztalis ablak (1. abra, 10.) (példaul vérrel/valadékkal) eltomdédik, tavolitsa el a nyelet a beteg
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szajabdl, és tisztitsa meg a lencsét.

3 LEPES — Az ETT behelyezése

Az ETT bevezetése (csatornas nyél hasznalata
esetén)

Az ETT/vékony szonda bevezetése (szabvanyos
nyél hasznalata esetén)

Miutan a hangszalak a King Vision kijelzé kézponti
részén lathatova valnak, tolja az ETT-t lassan
el6re, és vigyazzon a mandzsettara, ahogy a
hangszalak mellett elhalad. A nyél kismértéki
elmozditasara lehet sziikség ahhoz, hogy az ETT
vége a hangszalakkal egy vonalba kerdiljon.

Amint a hangszalak a King Vision kijelz6n
megjelennek, helyezze az ETT-t az el6zdleg
betdltdtt vékony szondaval a szajba, lateralis
megkozelitésben. Amint az ETT vég a garat hatsé
részéhez ér, mozgassa az ETT-t ugy, hogy vége a
hangszalak felé iranyuljon. Vezesse az ETT végét
éppen tul a hangszalakon, majd hizza vissza a
vékony szondat, miel6tt eléretolna a helyére az ETT-
t a gégében ugy, hogy a mandzsetta a hangszalak
alatt legyen. Tavolitsa el teljesen a vékony szondat.

Felhasznalo6i tudnivalok az ETT légcsobe torténd levezetéséhez

A leggyakoribb probléma, amely az ETT video gégetuiikdrrel végzett elhelyezéséhez kapcsolodik, az, hogy a
nyél végét tul messzire eldretoljak. A hangszalakrél ugyan j6 kozelképet lehet kapni, de az ETT nem tolhaté
elére, mert a nyél/kamera elzarja az ETT utjat. Ennek elkeriilése érdekében:

. Haladjon a nyelv ellilsd fellilete mentén és helyezze a nyél végét a vak nyalkahartyatasakba

(vallecula), illetve,

. Ha tul kézel van a hangszalakhoz, huzza vissza kissé a nyelet ahhoz, hogy jobb panoramat érjen el,
és enyhén emelje a nyelet elllsé iranyban, miel6tt az ETT tovabbtolasaval prébalkozna.

Egyéb tudnivaldk:

° Ha az ETT vége jobbra hajlik a jobb aryepiglottikus redé, illetve a kannaporc iranyaba, akkor forditsa
el az ETT-t 90°-kal az 6ramutato jarasaval ellentétes iranyba, hogy balra, a gége tornaca felé

iranyuljon.

. Parker ETT hasznalataval segitsen kézépre helyezni a kupot a gégetornacra valé belépéshez.
. A csatornas nyél esetén jarjon el gy, hogy az ETT végét a markolati rész mozgatasaval elébb a gége
tornaca felé iranyitja (rendszerint balra tolva azt el6re), majd visszaviszi a kézépvonalba, hogy a

hangszalak k6z6tt haladhasson el6re.

° A szabvanyos nyél esetén az ETT / vékony szonda gorbliletét igazitsa a nyél gorbiletéhez. El6rébb
elhelyezkedd gége esetén élesebb szdgli gorbilet alkalmasabb lehet.

° Szabvanyos nyél esetén az ETT-vel torténd fels6-alsé 6rl6fogak mogétti (retromolaris) megkozelités
elsegitheti az intubaciét és csokkentheti az ETT / vékony szonda éles szégben torténd formazasat.

4. LEPES - A nyél eltavolitasa

A King Vision aBlade csatornas nyél eltavolitasa

A King Vision aBlade szabvanyos nyél eltavolitasa

Stabilizalja / tartsa oldalt az ETT-t, és tavolitsa el a
King Vision vide6 gégetiikrot a szajbdl ugy, hogy a
markolati részt a beteg mellkasa felé forditja el.
Amint a nyél a szajbdl tavozik, az ETT-t kdnnyen el
lehet kiiloniteni a csatorna flexibilis oldalsé
nyilasatol.

Stabilizalja / tartsa oldalt az ETT-t, és tavolitsa el a
King Vision vided gégetukrdt a szajbdl ugy, hogy a
markolati részt a beteg mellkasa felé forditja el.

. Kapcsolja Ki a kijelz6t tigy, hogy megnyomja és lenyomva tartja a TAP kapcsolégombot @

(1. abra, 5.).




Megjegyzés: Mindig ellenérizze az endotrachealis tubus elhelyezkedését, még akkor is, ha az intubacié
megjelenitése megtortént.

5. LEPES - A King Vision komponensek hasznalat utani szétvalasztasa és artalmatlanitasa:

Az eljaras befejeztével valassza le a kijelz6t és a videoadaptert a nyéltél. A nyelet a helyi protokoll szerint
artalmatlanitsa, és tisztitsa meg / fert6tlenitse a kijelzét és a videoadaptert.

Megjegyzés: Ne artalmatlanitsa a King Vision kijelz6t, illetve videoadaptert!

Az Gjrafelhasznalhaté King Vision kijelzé és videoadapter TISZTITASA és FERTOTLENITESE

VIGYAZAT
. Ne meritse alda semmilyen folyadékba a King Vision kijelz6t, mivel a kijelzé karosodhat.
. Ne készitsen el6 Gjbdli felhasznalasra semmilyen olyan eszkozt, amely gyanithatéan
Creutzfeldt-Jakob-betegségnek (CJD), illetve valtozatainak volt kitéve.
. A King Vision vide6 adaptert ugy tervezték, hogy a nyélbe illeszkedjen. Keriilni kell a vide6
adapter nyélen kiviili vagy nagy erével torténé meghajlitasat, mivel az az eszk6z karosodasat
okozhatja.

TISZTITASI MUVELETEK

Kijelz6 és videoadapter:
Ha a kijelz6 vagy a videoadapter lathatéan szennyez6détt, vagy fertézés gyanuja all fenn, kévesse az alabbi
tisztitasi miveleteket:

. Emlékeztetd: A tisztitas soran ugy tartsa a kijelz6t és vided adaptert, hogy a vided kijelz6 az
akkumulator rekesz felett helyezkedjen el (allé/fliggbleges helyzet). Ne meritse folyadékba a kijelz6t
és a vide6 adaptert!

° Annak elkerllése érdekében, hogy folyadék jusson a King Vision kijelzdbe, tartsa az eszkdzt ugy,
hogy a vide6 képerny6 az elemrekesz folott legyen (meréleges / figgbleges helyzet).

° A gyarto utasitasai szerint készitsen enzimatikus tisztitoszert, mint amilyen példaul az ENZOL
(Cidezyme®). Tisztitsa meg a kijelzd és a videoadapter kiilsé felletét tisztitoszerrel benedvesitett (de
nem csepeg0d) torlékendbvel vagy gézzel. Vattacsomot / vattapalcikat hasznalhat a biborszin(
szigetel6 tdmités és a BE / Kl kapcsolégomb réseinek tisztitasahoz. Ezt a tisztitdsi miveletet legalabb
2 percen at kell végezni. A 2 perc leteltével a vattacsomot / vattapalcikat, illetve a gézt le kell cserélni,
és a tisztitasi miveletet tovabbi 2 percen at kell folytatni, illetve mindaddig, mig a szemmel lathato
szennyez&dés maradéktalanul eltavolitasra nem kertilt.

o Haavideo kimeneti csatlakozast (1. abra, 7.) hasznalta, ne mulassza el megtisztitani a vided
port fedelét és a kabelt.

° Tavolitsa el a videoadaptert (1. abra, 2., 14.) és tisztitsa meg a kijelz6 szarat, gondosan elkeriilve az
elemeket és ezek érintkezéseit, majd tisztitsa meg fellil a videoadapter 6blosédését belll és kivdil
mintegy 2 cm mélységben.

. A tisztitasi mlvelet utan nedves térl6kendével vagy gézzel tavolitson el minden maradékot.

° Hasznaljon szaraz torl6t / gézt a viz felitatasahoz, és hagyja az eszkozt levegén szaradni.

° Ha a kép nem tiszta, tisztitsa meg a kamerafejet alkoholos torl6kenddvel, illetve alkohollal nedvesitett
gézzel.

FERTOTLENITESI MUVELETEK

Kijelzd és videoadapter:
A fertétlenitéshez végezze el a kovetkezdé miiveleteket:

. Emlékezteté: a fertétlenitési folyamat alatt tartsa a kijelzé6t ugy, hogy a videé képernyé az
elemrekesz f6l6tt legyen (merdleges / fliggoleges helyzetben). Ne meritse folyadékba a kijelz6t

9



vagy a videoadaptert.

. Uj Super Sani-Cloth térlékendével fertétlenitse a kijelz6t és a videoadaptert legalabb 10 percen at, 2
percenként cserélve torl6kendét.

o  Mielétt a videoadaptert a kijelz6rél eltavolitana, térdlje le a képernyd és a videoadapter kilsejét
Uj Super Sani-Cloth térlékendével. Ugyelien arra, hogy minden nehezen elérhets feliiletet
alaposan megnedvesitsen a fert6tlenitszer.

o A 10 perces minimalis fertétlenitési idétartam alatt torélje le Ujra a kijelzé és a videoadapter
kils6é részeit Uj Sani-Cloth térl6kenddvel, odafigyelve a Be/Ki kapcsoléra, a biborszini
szigeteld tomitésre és a csuszka réseire.

o A 10 perces minimalis fert6tlenitési id6tartam alatt tavolitsa el a videoadaptert, és tordlje le a
kijelz6 szarat és a videoadaptert. Ugyeljen arra, hogy az elemtarto két oldalan talalhato kiilsé
szegélyeket alaposan fert6tlenitse, elkeriilve az elemeket és azok érintkezdit. Tordlje végig a
biborszinl szigetel§ tomités aljat, a videoadapter 6bléstdésének tetejét és belsé peremét.
Koncentraljon az elemtarté belsé peremére és a videoadapter 6blosddésének belsejére
kérilbelll 2 cm mélységig. MEGJEGYZES: Vigyazzon arra, hogy ne keriiljon folyadék az
elemrekesz aljanal talalhaté nyilas belsejébe.

o Ha a vided kimeneti csatlakozast (1. abra, 7.) hasznalta, ne mulassza el fert6tleniteni a vided
port fedelét és a kabelt.

o Hagyja a videoadaptert levegén alaposan megszaradni.

. Amint a videoadapter megszaradt, steril vizzel nedvesitett gézzel térélje le alaposan a kijelzé szarat,
az elemrekesz kilsd karimait mindkét oldalon, a biborszinii szigetel6 témités alsé részét és a
videoadapter 6blésddésének tetejét, valamint a bels6 peremét ugy, hogy ne maradjon nyoma
fertétlentészernek.

. Hagyja a komoponenseket levegdn teljesen megszaradni.

. Amint a komponensek megszaradtak, csatlakoztassa a videoadaptert a kijelz6h6z ugy, hogy az
elemrekeszt zarhassa.

. Steril vizzel nedvesitett steril gézzel térdlje le alaposan a kijelz6t és a csatlakoztatott videoadaptert
ugy, hogy a fertétlenitészernek ne maradjon nyoma.

. Hagyja a komoponenseket levegdn teljesen megszaradni.

° Ha a kép nem tiszta, tisztitsa meg a kamerafejet alkoholos tori6kenddvel, illetve alkohollal nedvesitett
gézzel.

° Tarolja a King Vision kijelzét és videoadaptert a mellékelt taroldédobozban vagy hasonlé, tiszta
zacskoéban, taskaban vagy rekeszben ugy, hogy a kovetkez6 hasznalatig a kdrnyezettdl védve
legyen.

Megjegyzés: A King Vision kijelz6 és videoadapter anyagai kompatibilisek 70%-os izopropil-alkohollal, Cidex®,
Cidex Plus® vagy Cidex OPA® fert6tlenitszerekkel is. Valahanyszor ilyen fertétlenitészert hasznal, kbvesse a
gyarto utasitasait a megfelel§ érintkezési kériilmények és expozicios idétartam tekintetében. Ne meritse ala a
kijelz6t. Torlokend&vel/gézzel vigye fel a fertétlenitészert a King Vision kijelzé és videoadapter felliletére a
szikséges ideig. Hasznaljon steril vizzel nedvesitett torl6kendét / gézt a maradékok eltavolitasahoz, és hagyja
levegdn szaradni fert6tlenités utan.

Termékazonosité CIKKSZAMOK

Kijelz6 és videoadapter:

KVIS01VA34 1 darab — King Vision kijelz6
1 darab — King Vision 3/4 méret( videoadapter
1 darab — Véd&doboz a kijelzének
3 darab — AAA elem

KVIS01VA1234 1 darab — King Vision kijelz6
1 darab — King Vision 3/4 méret(i videoadapter
1 darab — King Vision 1/2 méret( videoadapter
1 darab — Véd&doboz a kijelz6nek
3 darab — AAA elem
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aBlade készlet:
KVLABKIT3 1 darab — King Vision kijelz6
1 darab — King Vision videoadapter
1 darab — Védédoboz a kijelzének
3 darab — AAA elem
6 darab — King Vision aBlade nyél, 3-as méret, felnétteknek (ebbdl 4 darab
csatornas, 2 darab szabvanyos)

Kijelzo:

KVISO1 1 darab — King Vision kijelz6

Videoadapter:

KVLVA34 1 darab — King Vision 3/4 méret( videoadapter
KVLVA12 1 darab — King Vision 1/2 méret( videoadapter

Szabvanyos tipusu nyél:

KVLAB3 20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, szabvanyos, 3-as méret, feln6tteknek
KVLAB2 20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, szabvanyos, 2-es méret, feln6tteknek
KVLAB1 20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, szabvanyos, 1-es méret, feln6tteknek

Csatornas tipusu nyél

KVLAB3C 20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, csatornas, 3-as méret, felnétteknek;
6,0—8,0 mm belsd atmérdji ETT-vel val6 alkalmazasra.
KVLAB2C 20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, csatornas, 2-es méret,

gyermekeknek; 4,5-5,5 mm belsd atmérdji ETT-vel val6 alkalmazasra.

Tartozék a King Vision vide6 gégetiikorhoz:
KVCABL 1 darab — Video kimeneti kabel*

* A kijelz6 vided kimenete csatlakoztathato olyan UL/IEC 60601-1 tanusitasu eszk6zokhoz, amelyek
szabvanyos analdg (RCA tipusu) porttal és NTSC videojel-kimenettel rendelkeznek; semmilyen tovabbi
periférikus eszkdz csatlakoztatasa nem sziikséges. Csak KVCABL kabelt hasznaljon.

KORLATOZOTT GARANCIA a King Vision kijelzére

A King Systems szavatolja a King Vision kijelz6 gyartasi hibaktél valé mentességét a vasarlas napjatol
szamitott (1) év idétartamra. A King Systems jotall valamennyi termékének minéségéért. Ha az On altal
megvasarolt King Vision kijelz6 normal hasznalat mellett meghibasodik a szavatossagi idétartam alatt, csere
céljabdl visszakildheti.

A King Systems nem vallalja fel a szavatossagi id6étartamon tuli javitasok / cserék koltségeinek felelésségét.

Valamennyi garancidlis reklaméacié megkoéveteli azt, hogy a tulajdonos:

. Tartsa szamon az atvétel napjat. A szavatossagi id6étartam az atvétel napjatél, nem az elsé klinikai
alkalmazas napjatol kezdédik.

. Adja meg az eredeti vasarlas megrendelési szamat, illetve egyéb ,vasarlasi bizonyitékot”.
Hivja a King Systems ligyfélszolgalatat az 1-800-262-8462 telefonszamon, hogy visszaru- (RGA)
szamot kapjon. Nemzetkdzi ligyfeleink az tigyfélszolgalatot az 1-410-768-6464 telefonszamon tudjak
hivni.

. Barmely garancialis reklamacié esetén kiildje el a fenti informaciokat a nem mikdédé King Vision
kijelz6vel egyutt.

Az elemrekesz elem lecserélése céljabol torténd kinyitasan kiviil sem a kijelz6, sem a videoadapter nem
rendelkezik olyan alkatrésszel, melyet felhasznal6 tarthatna karban. A kijelzd vagy a videoadapter felnyitasa
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érvényteleniti a termékgaranciat. A termékgarancia nem terjed ki a durva banasmaodbdl vagy visszaélésbdl

eredd torésre.

FONTOS: A King Vision kijelzd és videoadapter nem autoklavozhatd, nem meritheté semmilyen folyadékba,
illetve nem tehet6 ki sem ETO, sem barmely egyéb sterilizalasi médszernek. A hasznélatra vonatkozé
utasitasok betartasanak elmulasztasa veszélyeztetheti a rendszer teljesitményét, és a termékgaranciat

érvénytelenitheti.

KING VISION KIJELZO:

Mérete:

Témege (elemek nélkil):

Képernydje:

Belsé aramforras:

Energiagazdalkodas:

Elemmiikédést jelz lampa:

Burkolat anyaga:

Csomagolas:

MUSZAKI ADATOK

29" X58 X14"
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 gramm
130 gramm behelyezett tipikus AAA alkali elemekkel

2,4 hivelyk (6,1 cm) atléju TFT LCD szines kijelzd tlikroz6désmentes
bevonattal: 320 X 240 (QVGA) pixel képkockanként, frissités
masodpercenként 30 képkocka sebességgel, lathatd szog maximalisan
160°.

A legjobb altalanos teljesitmény eléréséhez harom (3) ,alkali” AAA
elemet kell hasznalni.

A King Vision kijelz6t csak AAA méreti elemekkel lehet mikddtetni.
kilsé aramforras nem all rendelkezésre.

A kijelz8be fejlett energiagazdalkodasi rendszer van beépitve az elem
energiajanak kimélése céljabdl. Ez a rendszer 60 masodperc mulva
kikapcsol, ha mozdulatlan felliletre helyezi (nem tartja kézben).

Ha a kijelz6h6z nincs videoadapter csatlakoztatva, a vided képernyd és
az elemmiikédést jelzé LED lampa automatikusan kikapcsol kérilbeldl
20 masodpercen belil.

Az elemm(ikddést jelzé LED lampa a képernyd bal felsé sarkanak
iranyaban az elem allapotat hivatott mutatni.

Amikor az elemmiikédést jelzé LED lampa ZOLD szinen vilagit, akkor a
kijelz6nek elégséges energia all rendelkezésére a tipikus gégetikrézés
és intubacié elvégzéséhez.

Amikor az elemmikédést jelzd LED lampa PIROSAN VILLOG, akkor
az elemeket a kijelzd kdvetkezd hasznalata el6tt le kell cserélni.

Az elemm(ikodést jelzé LED lampa a kijelzé bekapcsolasa utani 20
masodpercen belll kialszik, kivéve, ha elemet kell cserélni.

Polikarbonat és akrilnitril-butadién-sztirol (ABS)
A King Vision kijelz6 tiszta, nem steril, hasznalatra kész allapotban
kerUl leszallitasra tarolé dobozban, és els6 alkalmazasara a

(szallitmanyhoz tartozd) elemek telepitése utan azonnal sort lehet
keriteni.
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Tarolasi és szallitasi koriilmények

-20°C, -4°F /ﬂ/

-

30% /S~

50 kPa, 14,77 Hgin @

Videod kimenet:

Video kimeneti kabel hossza:

Garancia:

Folyamatos Gizemeltetés:

Uzemi feltételek

50°C, 122°F J’ 40°C, 104°F
10°C, 50°F
85% 75%
r
30% 2
106 kPa, 31,3 Hgin 106 kPa, 31,3 Hgin

80 kPa, 20,67 Hgin @

A King Vision kijelz6nek egyedi vided kimenet portja (1. abra, 7.) van,
amelyet monitorokhoz, vide6 képernyékhoz, szamitégépekhez, illetve
barmely egyéb olyan eszk6zhdz lehet csatlakoztatni, amely
szabvanyos analdg (RCA tipusu) vided bemenet porttal rendelkezik.
Csak (KVCABL cikkszamu) King Vision videé kimeneti kabellel
hasznalhaté. A King Vision kijelzét egyetlen olyan UL/IEC 60601-1
tanusitasu eszk6zhoz lehet csatlakoztatni, amelynél az aramfelvétel
300 mA értékre korlatozott.

A vide6 kimeneti port hasznalata csékkenti az elem élettartamat.
Csokkenti ugyanakkor az elemmikédést jelzd LED lampa
figyelmeztetési idejét is (kevesebb idé marad az elemek lecserélésére
attol kezdve, hogy a LED elkezd PIROSAN VILLOGNI.

108 hivelyk, 274 cm

A King Vision kijelz6 és videoadapter szavatossaga a vasarlastol
szamitott egy év.

Noha révid idétartamu hasznalatra tervezték endotrachealis tubus
elhelyezéséhez, illetve a felsé légut vizsgalatahoz, a hasznalat
id6tartamara vonatkozé egyeddli gyakorlati korlatozast az elemek
élettartama szabja meg.

Elektronikai eszkoz altal okozott interferencia:

A King Vision rendszert az alkalmazandé szabvanyoknak valé megfeleléség tekintetében bevizsgaltak:

A KING VISION VIDEOADAPTERRE VONATKOZO INFORMACIOK

Megvilagitasi fényforras:

Kamera:

LED (fehér)

CMOS - VGA

A 3-AS MERETU KING VISION ABLADE NYELRE VONATKOZO INFORMACIOK

Az endotrachealis tubus mérete:

6,0—8,0 mm belsd atmérdé (CSAK 3-as méretl csatornas nyélnél)
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Nyélhossz:

Minimalis szajnyitas:

Témeg:

17 cm (a nyél markolati része nélkiil)

13 mm (szabvanyos nyél)
18 mm (csatornas nyél)

49 gramm (szabvanyos nyél)
58 gramm (csatornas nyél)

A 2-ES MERETU KING VISION ABLADE NYELRE VONATKOZO INFORMACIOK

Az endotrachealis tubus mérete:

Nyélhossz:

Minimalis szajnyitas:

Témeg:

4,5-5,5 mm belsé atmérd (CSAK 2-es méret(i csatornas nyélnél)

13 cm (a nyél markolati része nélkiil)

10 mm (szabvanyos nyél)
13 mm (csatornas nyél)

38 gramm (szabvanyos nyél)
42 gramm (csatornas nyél)

A 1-ES MERETU KING VISION ABLADE NYELRE VONATKOZO INFORMACIOK

Nyélhossz:
Minimalis szajnyitas:

Témeg:

13 cm (a nyél markolati része nélkiil)
10 mm (szabvanyos nyél)

29 gramm (szabvanyos nyél)

A King Vision aBlade nyelek k6z6s jellemzéi:

Parasodasgatlo bevonat:

Anyagok:

Csomagolas:

A disztalis lencse parasodasgatlo bevonattal van ellatva —

felmelegedési id6 nem szlikséges.

Polikarbonat

Lezart tasakban, tiszta, nem steril, kizarélag egyszer hasznalatos. Ne
készitsen el@ Ujboli felhasznalasra, illetve ne prébaljon sterilizalni King

Vision aBlade nyelet.

King Vision video gégetiikornél hasznalatos szimboélumok:

c E A King Vision termékvonal a CE jeldlést viseli.

® ,,Ujbc’)li felhasznalasa tilos”

,Figyelmeztetés”

©EP

Be-/kikapcsolé gomb

,Olvassa el az Uzemeltetési hasznalati utasitast”
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&””]5 Figyelem! A szbvetségi torvények értelmében ez az eszkdz kizardlag engedéllyel rendelkezd egészségligyi szakember altal vagy
rendelvényére értékesithetd.

Q}}S s‘F"b

c us

3YK3 Gégetikor. Aramiités, tiiz vagy mechanikai sériilés tekintetében kizarélag az UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 No 601.1,
IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 No. 60601-1. szabvanyoknak megfeleléen.

Szeméttarol6 szimbdlum (a WEEE- szerint alkalmazando)

g

Szeméttarol6 szimbdlum ( a Hulladék elemekrdl és akkumulatorokrol szol6 iranyelv szerint alkalmazando)

Sorozatszam

A gyarté katalégusszama.

A gyart6 gyartasi tételszama.

Orvostechnikai eszk6z

gl_r
£, [E &) 3 |2

A gyartas datuma.

E

Gyarté

Hoémérséklet-korlatozasi szimbolum, amely az eszk6zh6z meghatarozott hémérséklet alsé és felsé hatarértékét jelzi.

Nedvességkorlatozasi szimbolum, amely az eszkoz tekintetében megszabott nedvesség alsé és fels6 hatarértékét jelzi.

ONORS

Légnyomas szimbolum, amely az eszk6z tekintetében megszabott Iégnyomas also6 és fels6 hatarértékét jelzi.

KING SYSTEMS VISION KIJELZORE VONATKOZO SZABALYOZASI INFORMACIOK

A King Vision vide6 gégetiikor komponensei az Eurépai Unidban CE jelzést viselve keriilnek kereskedelmi
forgalomba.

A King Vision kijelz6 és videoadaptert tobb betegnél térténé alkalmazasra tervezték, amennyiben az egyes
betegek kézott megfeleld tisztitast és fertdtlenitést alkalmaznak.

A King Vision aBlade nyelek rendeltetésszerlien egyszer hasznalatosak, Ujboli felhasznalasra elékészitésik,
illetve sterilizalasuk tilos.
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Gyarto:

Eurodpai Képvisel6

King Systems

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060
317-776-6823

800-642-5464

www.ambuusa.com

Gyartottak az Egyesiilt Allamokban, hazai és
importalt alkatrészekbdl.

Ambu A/S
Baltorbakken 13
Dk — 2750 Ballerup

Egyesiilt Allamokbeli és nemzetkdzi szabadalmazas folyamatban

Szerzbi jog 2013 King Systems, minden jog fenntartva.

A King Vision a King Systems Corporation bejegyzett védjegye

q3

INFM-84

16

V06 2022/01



http://www.kingsystems.com/

IT

KING VISION®
VIDEOLARINGOSCOPIO
Istruzioni per l'uso
Per I'uso con lame aBlade

Fig. 1
#1 Display #2 Adattatore Video, #3 Lama Standard, #4 Lama incanalata, #5 Pulsante di
misura 3-4 misura 3 misura 3C Accensione/Spegnimento
#6 Indicatore Luminoso #7 Porta di Uscita #8 Vano Batteria #9 Coperchio Vano # 10 Finestra Distale
della Batteria Video Batteria
#11 Lama Incanalata, #12 Lama Standard, #13 Lama Standard, #14 Adattatore Video,
misura 2C misura 2 misura 1 misura 1-2




Panoramica e descrizione del prodotto

Il videolaringoscopio King Vision® aBlade & un videolaringoscopio digitale, rigido, portatile, funzionante a
batteria; & dotato di un display integrato riutilizzabile, due adattatori video riutilizzabili e una serie di lame
monouso che servono a visualizzare le vie respiratorie in ausilio al posizionamento di appositi dispositivi.

Componenti del prodotto

Il videolaringoscopio King Vision aBlade € costituito dai seguenti componenti:
1. Un display riutilizzabile integrato (Fig. 1, #1)
2. Un adattatore video riutilizzabile (Fig. 1 #2 e 14)
3.  Una serie di lame monouso: con o senza un canale di guida per l'inserimento del tubo tracheale (Fig.
1,#3,4,11,12e 13)
E disponibile inoltre un cavo di uscita video opzionale per il collegamento a un monitor esterno. Nessuno dei
componenti del prodotto & fabbricato in gomma naturale (lattice).

Nota: tutti i componenti sono forniti puliti, non sterili, pronti per I'uso.
Display riutilizzabile (Fig. 1, #1)

Il componente riutilizzabile principale del videolaringoscopio King Vision aBlade € un resistente display
portatile di alta qualita funzionante a batteria, dotato di uno schermo LCD TFT (display a cristalli liquidi con
transistor a pellicola sottile). E realizzato con una tecnologia che consente di ricevere le immagini dall'estremita
distale della lama monouso e di visualizzarle sullo schermo integrato a colori e antiriflesso. Sul display
riutilizzabile & presente un interruttore di accensione/spegnimento (Fig. 1, #5), una spia di indicazione della
batteria (Fig. 1, #6) e una porta di uscita video (Fig. 1, #7). Contiene un sistema di gestione avanzata
dell'alimentazione con bilanciamento automatico e controllo esposizione. L'alimentazione & fornita da tre
batterie AAA alloggiate nell'apposito vano (Fig. 1, #8).

Adattatore Video Riutilizzabile (Fig. 1, #2 e 14)

Il componente riutilizzabile secondario del videolaringoscopio King Vision aBlade & un adattatore video
collegato al display, che trasmette I'immagine allo schermo quando viene acceso. Il video adattatore & fornito
in due diverse misure e ogni adattatore & dotato di una sorgente luminosa a LED e di una videocamera CMOS
alloggiate nella punta distale.

® Dispositivo monouso aBlade (Fig. 1, #3, 4, 11, 12, 13)

Il componente monouso del videolaringoscopio King Vision aBlade consiste in una serie di lame monouso in
diverse versioni:

La aBlade incanalata per King Vision La aBlade standard per King Vision
(Fig. 1, #4 e 11) (Fig. 1,#3,12 e 13)

La “lama incanalata” contiene un canale di guida che | La “lama standard” non contiene alcun canale di
facilita 1&#39;inserimento di un tubo endotracheale guida. Pertanto queste lame potrebbero richiedere
(ETT) fino alle corde vocali. Le lame incanalate I'uso di uno stiletto in ausilio all'inserimento di un ETT
contengono un range specifico di dimensioni di ETT. | fino alle corde vocali.

Non & necessario utilizzare uno stiletto.

Entrambe le versioni con lama scorrono al di sopra dell’adattatore e si collegano al display riutilizzabile,
integrandosi con il videolaringoscopio King Vision aBlade. La finestra distale della lama & trattata con un
rivestimento antiappannante che impedisce 1&#39;0scuramento dell&#39;immagine dovuto alla condensa (Fig.
1, #10).



La misura della lama deve essere coerente con i normali laringoscopi rigidi. Di conseguenza, le aBlade di
misura 3 (sia incanalate che standard) devono essere considerate per una stessa popolazione di pazienti,
come nel caso di una lama standard Macintosh 3. Le aBlade di misura 1 e 2 devono essere considerate per
una stessa popolazione di pazienti, come nel caso di una lama standard Macintosh o Miller di misura da 0 a 2.

Selezione misura

Indichiamo di seguito il piccolo adattatore video 1-2 e le relative lame per neonati e bambini:
. aBlade misura 1 (pazienti neonati <4 anni)*
. aBlade misura 2 + 2C (pazienti bambini 1 — 10 anni)*

Indichiamo di seguito I'adattatore video di grandi dimensioni 3-4 e le relative lame per bambini piu grandi e
adulti:

. aBlade misura 3 + 3C (bambini > 5 anni e adulti)*

*Gli intervalli di misura sono basati sui dati denti-vallecola per le fasce di eta in questione e sulle
raccomandazioni relative alla misura del tubo tracheale. Un professionista medico deve valutare i pazienti caso
per caso.

Eta misura | misura | misura
2 3
0
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11+

Indicazioni per I'uso

Il videolaringoscopio King Vision & un laringoscopio rigido che serve per esaminare e visualizzare le
vie respiratorie superiori di un paziente e agevola il posizionamento di un tubo tracheale.



A AVVERTENZE E PRECAUZIONI:

Il videolaringoscopio King Vision aBlade deve essere usato solo da professionisti esperti e autorizzati
a curare il paziente con questo dispositivo (intubazione).

AVVERTENZA: L'adattatore video King Vision aBlade contiene una sorgente luminosa che puo
riscaldare la superficie della lama a temperature eccedenti 41 °C quando il videolaringoscopio é
utilizzato in prossimita del limite superiore dell'intervallo di temperatura specificato per il prodotto.
Possono verificarsi danni ai tessuti del paziente se posti a diretto contatto con superfici a temperature
superiori a 41 °C per un periodo di tempo prolungato. Per questo motivo, quando lo strumento &
utilizzato in prossimita del limite superiore dell'intervallo delle temperature operative, il tempo di
contatto tra il laringoscopio e il paziente deve essere ridotto al minimo.

Avvertenza: NON RIUTILIZZARE LE LAME. Le aBlade sono progettate esclusivamente per un utilizzo
singolo. Il riutilizzo puo portare a una contaminazione incrociata che pu6 causare infezioni.

Avvertenza: non guardare direttamente la luce bianca della sorgente luminosa di illuminazione, poiché
potrebbe causare un disturbo temporaneo da abbagliamento.

A PRECAUZIONI:

Il display King Vision deve essere usato SOLO in combinazione con I'adattatore video King Vision le lame King
Vision. L'adattatore video King Vision non deve essere inserito in bocca senza una lama King Vision aBlade
collegata.

Il videolaringoscopio King Vision non consente la visualizzazione diretta delle corde vocali (prospettiva diretta)
dall'esterno della bocca.

Non immergere il videolaringoscopio King Vision in alcun liquido in quanto cio potrebbe danneggiare lo
schermo. La mancata osservanza delle istruzioni per la pulizia e la preparazione all'uso pué compromettere il
funzionamento del sistema e annullare la garanzia.

Non esercitare una forza eccessiva per inserire la lama aBlade in bocca.

L’adattatore video King Vision & progettato per essere installato nelle lame. Evitare di piegare I'adattatore
video all’esterno della lama o con forza eccessiva, poiché cio potrebbe danneggiare il dispositivo.

Verificare sempre il posizionamento del tubo endotracheale mediante metodi accettati.

Non adatto per essere impiegato in presenza di anestetici infammabili.

Prima dell'uso, controllare la superficie esterna di ciascuna lama per escludere la presenza involontaria di
bordi taglienti, protrusioni, incrinature visibili o superfici scabre che potrebbero causare danno; se si rilevano

anomalie, usare una lama diversa.

Se una lama rimossa dalla confezione viene fatta cadere prima dell'uso, eliminarla e sostituirla con una nuova
lama pulita.

Dev'essere prestata la massima attenzione durante la manipolazione dell'adattatore video. Non piegare o
tirare eccessivamente la parte flessibile dell'adattatore video. Non sono consentite modifiche al dispositivo.

NON immergere, sciacquare, lavare, sterilizzare con gas o vapore. In caso contrario, il dispositivo potrebbe
non funzionare come previsto.



Non conservare le batterie nel display King Vision per lunghi periodi di tempo. Le batterie potrebbero subire
perdite, che potrebbero danneggiare il display anche se il dispositivo & spento. Il dispositivo potrebbe subire
una graduale perdita di potenza se conservato con le batterie installate. Si consiglia di sostituire le batterie
come indicato dalla spia o su base trimestrale, se non vengono utilizzate regolarmente.

Evitare di coprire la finestra distale della lama con del lubrificante, in quanto potrebbe distorcere I'immagine.

Utilizzare la tecnica di pulizia e disinfezione corretta descritta in precedenza. Non sterilizzare in autoclave,
immergere questo dispositivo in alcun liquido o esporlo a EtO o qualsiasi altro metodo di sterilizzazione.
Queste azioni danneggeranno il display e I'adattatore video King Vision e annulleranno la garanzia.

Cavi diversi non funzioneranno correttamente, potrebbero danneggiare I'apparecchiatura e invalidare la
garanzia.

ATTENZIONE: le leggi federali USA limitano la vendita di questo dispositivo
ai soli medici, o ad altri professionisti medici in possesso di idonea
autorizzazione, o dietro prescrizione medica.

Acquisizione di un'immagine

Importante: il display King Vision deve essere SPENTO prima del collegamento dell'adattatore video;
in caso contrario, I'immagine video potrebbe risultare distorta. Qualora ci¢ accadesse, basta
SPEGNERE il display e poi RIACCENDERLO. Se, dopo il controllo precedente all'utilizzo con
I'adattatore video collegato, lo schermo video sul display non mostra immagini in movimento, seguire
la procedura descritta di seguito:

1) Controllare che il display e I'adattatore video siano fissati correttamente I'uno all'altra
separandoli e ricollegandoli.

2) Disinserire I'alimentazione, quindi inserirla nuovamente.

3) Sostituire I'adattatore video.

4) Sostituire il display.

Nota: se quando cio accade, il videolaringoscopio King Vision aBlade & nella bocca del paziente,

rimuoverlo prima di esequire la procedura di risoluzione del problema relativo alla perdita
delllimmagine.

Raccomandazioni generali

Coloro che utilizzano il dispositivo videolaringoscopio King Vision aBlade per la prima volta devono esercitarsi
su un manichino prima dell'uso clinico del prodotto.

Prima dell'uso su una via respiratoria difficile, gli operatori del videolaringoscopio King Vision aBlade
troveranno utile usarlo su pazienti con un'anatomia normale.

Spetta all'operatore ispezionare il display e I'adattatore video King Vision prima di ogni utilizzo. Se si notano
segni visibili di danni o problemi con il display o I'adattatore video, sostituire I'elemento danneggiato.

Le complicanze segnalate dell'intubazione endotracheale mediante video laringoscopia includono: lesioni della
mucosa, perforazioni, lacrime, edema, mal di gola, lesioni del’ATM, lesioni ai nervi.

Se si verifica un incidente grave durante I'uso di questo dispositivo o in conseguenza del suo utilizzo,
segnalare I'accaduto al produttore e all'autorita nazionale competente o all'autorita di regolamentazione.

Installazione/sostituzione della batteria



Si raccomanda di usare tre (3) batterie alcaline AAA monouso.

. Accedere al vano batteria sul Display King Vlsion riutilizzabile (Fig. 1, #8) rimuovendo I'adattatore
video (Fig. 1, #2, 14) o il coperchio del vano batteria (Fig. 1, #9).

. Smaltire le batterie usate in conformita con le disposizioni locali in materia ambientale. Non usare
insieme batterie nuove e usate nel display.

° Montare / sostituire le 3 batterie AAA sopra il nastro seguendo la guida presente nell'incavo delle
batterie. Assicurarsi che la batteria inferiore sia correttamente inserita nel vano batterie.

. Collegare I'adattatore video sbloccato ( !1@) facendolo scorrere verso lo schermo. Quindi far
scorrere il meccanismo di bloccaggio fino a quando la striscia gialla non sara piu visibile. Dovrebbe

fare un clic/scatto e assicurarsi saldamente in posizione. ()
Controllo delle batterie prima dell'uso
. Premere il pulsante di ALIMENTAZIONE 0] (Fig. 1, #5) sul retro del Display King Vision.

. Il display deve accendersi immediatamente. Nota: se non & collegato un adattatore video, sullo
schermo non apparira alcuna immagine.

o Laspia LED VERDE di indicazione della batteria (Fig. 1, #6) indica che il display & pronto per
l'uso.

Importante: Se la spia LED di indicazione della batteria LAMPEGGIA in ROSSO, le batterie devono essere
sostituite non appena possibile poiché sono prossime all'esaurimento.

° Il display puo essere spento manualmente tenendo premuto il pulsante di ALIMENTAZIONE. Se non
& collegato un adattatore video King Vision, il display si spegnera automaticamente dopo circa 20
secondi.

. La durata della batteria varia in base alle condizioni di utilizzo e di conservazione. In generale, &
consigliabile sostituire le batterie ogni (1) mese. La frequenza di sostituzione della batteria pud essere
estesa in base all'utilizzo, ma si raccomanda di non superare i (3) tre mesi.

Istruzioni dettagliate

Importante: il display King Vision deve essere SPENTO prima del collegamento di un adattatore video;
in caso contrario, I'immagine video potrebbe risultare distorta. Qualora cid accadesse, basta
SPEGNERE il display, collegare I'adattatore video e poi RIACCENDERLDO.

PUNTO 1 — Preparazione del videolaringoscopio King Vision aBlade (combinazione di display,
adattatore video e lama) per lI'uso:

° Selezionare la misura della lama necessaria in base all'eta del paziente, la misura stessa e altri
fattori rilevanti

. Per le misure 2 e 3, selezionare il tipo di lama (standard o incanalata) in base alla tecnica di
introduzione del tubo prescelta. Si applica solo a lame di misura 2 e 3.

° Collegare I'adattatore video necessario della misura adeguata in base alla misura della lama
selezionata

° Collegare I'adattatore video al display. Si noti che la parte anteriore e la parte posteriore delle parti
sono contrassegnate con colori diversi. Inserire completamente |'adattatore video sbloccato
sull'attacco del display. Fare scorrere il meccanismo di bloccaggio fino a quando la striscia gialla non
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sara piu visibile. Dovrebbe fare un clic/scatto e assicurarsi saldamente in posizione.
Accendere e verificare il funzionamento dell'immagine. Con 'adattatore video bloccato sul

display, premere il pulsante di ALIMENTAZIONE @ (Fig. 1, #5) sul retro del display King Vlsion e
verificare che il display visualizzi un'immagine in movimento. Se lo schermo rimane spento, sostituire
le batterie. Se il display si accende ma non visualizza immagini in movimento, spegnerlo e verificare
che I'adattatore video sia collegato correttamente prima di riaccenderlo nuovamente. Qualora non sia

ancora possibile ottenere un'immagine funzionale, sostituire 'adattatore video o il display.

. Inserire la lama sull'adattatore video. Far scorrere la lama sull'adattatore video (pud essere
montato in un solo modo). Un clic indica che la lama & inserita saldamente nell'adattatore video.
Verificare che vi sia ancora un'immagine in movimento.

Utilizzo della lama incanalata King Vision aBlade

Utilizzo della lama standard King Vision aBlade

Le lame incanalate misura #3 e 2 sono indicate
per l'uso con le misure di ETT standard. Si veda
la sezione sulle specifiche delle lame per le
raccomandazioni sulle misure dei tubi.
Non é necessario utilizzare uno stiletto.

Le lame standard misura #3, 2 e 1 si utilizzano
quando non é indicata una guida integrale
dell’'ETT. In tal caso, potrebbe essere necessario
usare uno stiletto.

Lubrificare I&#39;ETT, il canale di guida della lama
incanalata e 1&#39;estremita distale della lama
utilizzando un lubrificante solubile in acqua.
Prestare attenzione a evitare di coprire con il
lubrificante la finestra distale della lama, poiché cio
potrebbe distorcere 'immagine.

L'ETT pud essere precaricato nel canale di guida
con I'estremita distale in linea con la parte terminale
del canale. Si noti che quando il caricamento & stato
effettuato correttamente, la punta dell'ETT non deve
essere evidente sullo schermo. In alternativa, I'ETT
puo essere inserito nel canale dopo l'inserimento
della lama nella bocca e dopo la visualizzazione
delle corde vocali.

Lubrificare I'estremita distale della lama standard con
lubrificante solubile in acqua. Prestare attenzione a
evitare di coprire con il lubrificante la finestra distale
della lama, poiché cid potrebbe distorcere 'immagine.

Lubrificare I'ETT e lo stiletto e precaricare lo stiletto
nell'ETT nella stessa maniera di qualsiasi intubazione
nella quale si utilizzi uno stiletto.

Suggerimento: pud essere utile sagomare I'ETT con
uno stiletto precaricato per adattarlo alla curvatura
della lama.

IMPORTANTE: se la spia LED di indicazione della batteria (Fig. 1, #6) nell'angolo superiore sinistro del
display King Vision LAMPEGGIA in ROSSO, le batterie devono essere sostituite non appena possibile

poiché sono prossime all'esaurimento.

Punto 2 — Inserimento della lama King Vision nella bocca

. Aprire la bocca del paziente con la tecnica standard.

° In presenza di un'eccessiva quantita di secrezioni/sangue, aspirare le vie respiratorie del paziente

prima di introdurre la lama nella bocca.

. Inserire la lama nella bocca seguendo la linea mediana. Prestare attenzione a evitare di spingere la

lingua verso la laringe.

. Mentre la lama viene fatta avanzare nell'orofaringe, usare un approccio anteriore verso la base della
lingua. Osservare I'epiglottide e dirigere la punta della lama verso la vallecula per facilitare la
visualizzazione della glottide sullo schermo video del display. La punta della lama King Vision pud
essere posizionata nella vallecula tipo lama Macintosh o puo essere utilizzata per sollevare
I'epiglottide tipo lama Miller. Per ottenere i migliori risultati, centrare le corde vocali al centro dello

schermo video del display.




. Se la finestra distale (Fig. 1, #10) si ostruisce (ad es., sangue/secrezioni), rimuovere la lama dalla
bocca del paziente e pulire |'obiettivo.

PUNTO 3 - Inserimento dell'ETT

Avanzamento dell&#39;ETT (aBlade incanalata) Inserimento dell'ETT/Stiletto (aBlade standard)

Quando ¢ possibile vedere le corde vocali al centro | Quando ¢ possibile vedere le corde vocali sul display

del display King Vision, far avanzare lentamente King Vision, utilizzando un approccio laterale inserire
I'ETT e osservare il passaggio della cuffia attraverso | nella bocca I'ETT con lo stiletto precaricato. Quando la
le corde vocali. Si noti che potrebbe essere punta dellETT raggiunge la faringe posteriore,
necessaria una lieve manipolazione della lama per | manipolare I'ETT in modo da dirigerne la punta verso
allineare la punta dell'ETT alle corde vocali. le corde vocali. Far avanzare la punta dellETT

attraverso le corde, quindi retrarre lo stiletto prima di
far avanzare I'ETT in posizione nella trachea con la
cuffia sotto le corde. Rimuovere l'intero stiletto.

Suggerimenti per I'avanzamento dell'ETT nella trachea

Il problema piu comune associato al posizionamento di un ETT con un qualsiasi videolaringoscopio &
I'eccessivo avanzamento della punta della lama; vi potrebbe essere una buona immagine in primo piano delle
corde vocali, ma non si riesce a far avanzare I'ETT perché la lama/telecamera ostruisce il passaggio del'ETT.
Per ovviare a questo problema procedere come indicato di seguito.

. Seguire la superficie anteriore della lingua e posizionare la punta della lama nella vallecola oppure,

° Se si € troppo vicini alle corde vocali, ritirare leggermente la lama per avere una visuale piu ampia e
sollevarla con delicatezza in direzione anteriore prima di far avanzare I'ETT.

Altri suggerimenti

. Se la punta dell'ETT viene deviata verso la plica ariepiglottica o la cartilagine aritenoidea di destra,
ruotare I'ETT di 90° in senso antiorario per deviarlo a sinistra verso il vestibolo laringeo.

° Usare I'ETT Parker per centrare la smussatura e facilitarne I'accesso al vestibolo laringeo.

. Con la lama incanalata, manipolare 1&#39;impugnatura in modo da dirigere la punta dell&#39;ETT
verso il vestibolo laringeo (solitamente verso sinistra), quindi ritornare alla linea mediana per avanzare
attraverso le corde vocali.

° Con la lama standard, regolare la curva dell'ETT/stiletto in base alla curvatura della lama. Per una
laringe piu anteriore, potrebbe essere necessaria una curva piu accentuata.

° Con una lama standard, un approccio retromolare con I'ETT pu facilitare I'intubazione e puo ridurre
la necessita di sagomare I'ETT/stiletto con una curva piu accentuata.

PUNTO 4 — Rimozione della lama

Rimozione della aBlade incanalata King Vision Rimozione della aBlade standard King Vision
Stabilizzare/tenere fermo I'ETT lateralmente e Stabilizzare/tenere fermo I'ETT lateralmente e
rimuovere il videolaringoscopio King Vision dalla rimuovere il videolaringoscopio King Vision dalla
bocca ruotando l'impugnatura verso il torace del bocca ruotando l'impugnatura verso il torace del
paziente. Quando la lama esce dalla bocca, 'ETT paziente.
dovrebbe separarsi faciimente dall'apertura laterale
flessibile del canale.

. Spegnere il display tenendo premuto il pulsante di ALIMENTAZIONE @ (Fig. 1, #5).

Nota: Verificare sempre la posizione del tubo endotracheale anche dopo aver eseguito l'intubazione visiva.
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PUNTO 5 — Separazione ed eliminazione dei componenti King Vision dopo l'uso:

Al termine della procedura, separare il display e |'adattatore video dalla lama. Smaltire la lama attenendosi al
protocollo locale e pulire/disinfettare il display e I'adattatore video.

Nota: non smaltire il display o I'adattatore video King Vision!

PULIZIA e DISINFEZIONE del display e dell'adattatore video riutilizzabili King Vision

ATTENZIONE:

Non immergere il videolaringoscopio King Vision in alcun liquido in quanto cio potrebbe
danneggiare lo schermo.

Non sottoporre a trattamenti ripetuti alcun dispositivo che si sospetta sia stato esposto al
morbo di Creutzfeldt-Jakob (CJD) o sue varianti.

L’adattatore video King Vision & progettato per essere installato nelle lame. Evitare di piegare
il videoadattatore all’esterno della lama o con forza eccessiva, poiché cio potrebbe provocare
danni.

ISTRUZIONI PER LA PULIZIA

Display ed Adattatore Video:
Se il display o l'adattatore video & visibilmente sporco o si sospetta il rischio di contaminazione, eseguire la
pulizia attenendosi alla procedura descritta di seguito.

Promemoria: durante la procedura di pulizia, orientare il display e I'adattatore video con lo schermo
video sopra il vano batteria (orientamento dritto/verticale). Non immergere lo schermo o I'adattatore
video.
Per evitare la penetrazione di liquidi nel display di King Vision, orientare il dispositivo con lo schermo
sopra il vano batterie (orientamento dritto in verticale).
Preparare una soluzione a base di detergenti enzimatici come ENZOL (Cidezyme®), attenendosi alle
istruzioni del produttore. Pulire l'intera superficie esterna del display e dell'adattatore video con
salviette o con una garza inumidita con la soluzione, senza che sia inzuppata o gocciolante. Per pulire
le fessure della guarnizione viola e il pulsante di accensione e spegnimento, & possibile utilizzare un
tampone di cotone. Questa fase deve durare almeno 2 minuti. Trascorsi i 2 minuti, sostituire la
salvietta o la garza e ripetere l'operazione per altri 2 minuti o fino alla rimozione di tutta la sporcizia
visibile.

o  Se e stato utilizzato il collegamento dell'uscita video (Fig. 1, #7), pulire il coperchio della

porta video e il cavo.

Rimuovere I'adattatore video (Fig. 1, #2, 14) e pulire I'attacco del display, facendo attenzione a non
toccare le batterie e i contatti, pulire la parte superiore del corpo dell'adattatore, internamente ed
esternamente, fino a una profondita di circa 2 cm.
Dopo la pulizia, rimuovere eventuali residui con una salvietta o una garza inumidita.
Utilizzare una salvietta o una garza asciutta per rimuovere le tracce d'acqua o lasciare asciugare il
dispositivo all'aria.
Qualora I'immagine non risultasse nitida, pulire la testa della videocamera con una salvietta o una
garza inumidita con alcool.

ISTRUZIONI PER LA DISINFEZIONE

Display ed Adattatore Video:
Per disinfettare, eseguire la procedura descritta di seguito.

Promemoria: Durante il processo di disinfezione, orientare il display e I'adattatore video con lo
schermo sopra il vano batteria (orientamento verticale). Non immergere il display o I'adattatore
video in alcun liquido.



° Utilizzare una salvietta Super Sani-Cloth nuova, disinfettare il display e I'adattatore video per almeno
10 minuti, cambiando la salvietta ogni 2 minuti.

o  Prima di rimuovere l'adattatore video dal display, detergere la parte esterna di entrambi i
componenti con una salvietta Super Sani-Cloth nuova, assicurandosi di disinfettarne
completamente tutte le aree, comprese quelle meno accessibili.

o Durante la disinfezione di 10 minuti, pulire di nuovo tutte le superfici esterne del display e
dell'adattatore video con una salvietta Super Sani-Cloth nuova, prestando massima attenzione
al pulsante di accensione e spegnimento, alla guarnizione viola e alle fessure interne.

o Durante questa procedura di almeno 10 minuti, rimuovere I'adattatore video e pulirlo assieme
al braccio del display. Assicurarsi di disinfettare completamente le sporgenze esterne su
entrambi i lati del vano batterie, evitando le batterie e i relativi contatti. Pulire la parte inferiore
della guarnizione viola, la parte superiore del corpo dell'adattatore video e il bordo interno.
Concentrarsi sul bordo interno del vano batterie e sull'interno del corpo dell'adattatore video,
pulendo a una profondita di circa 2 cm. NOTA: evitare di far penetrare liquidi nell'apertura
che si trova in fondo al vano batterie.

o  Se é stato utilizzato il collegamento dell'uscita video (Fig. 1, #7), disinfettare il coperchio della
porta video e il cavo.

. Lasciare che I'adattatore video si asciughi completamente all'aria.

. Quando l'adattatore video & asciutto, utilizzare una garza sterile inumidita con acqua sterile per pulire
integralmente il braccio del display, le sporgenze esterne su entrambi i lati del vano batterie, la parte
inferiore della guarnizione viola, la parte superiore del corpo dell'adattatore video e il bordo interno, fino
a rimuovere qualsiasi traccia di disinfettante.

° Lasciare asciugare completamente i componenti all'aria.

. Quando i componenti sono asciutti, ricollegare I'adattatore video al display chiudendo il vano batterie.

. Utilizzare una garza sterile inumidita con acqua sterile per pulire a fondo il display e I'adattatore video
collegato, fino a rimuovere qualsiasi traccia di disinfettante.

. Lasciare asciugare completamente i componenti all'aria.

] Qualora I'immagine non risultasse nitida, pulire la testa della videocamera con una salvietta o una
garza inumidita con alcool.

. Conservare il display e I'adattatore video di King Vision nella custodia fornita in dotazione o in un
astuccio, una borsa o uno scompartimento simile pulito, per proteggere i componenti dagli agenti
esterni fino al loro riutilizzo.

Nota: | materiali del display e dell'adattatore video King Vision sono compatibili anche con Cidex®, Cidex Plus®
o Cidex OPA®, alcol isopropilico al 70%. Quando si utilizza uno di questi disinfettanti, seguire le istruzioni del
produttore del disinfettante per le corrette condizioni di contatto e i tempi di esposizione. Non immergere il
display. Usare una salvietta o della garza per applicare il disinfettante sulla superficie del display e
dell'adattatore video King Vision per il tempo richiesto. Usare una salvietta o della garza inumidita in acqua
sterilizzata per rimuovere eventuali residui e far asciugare all'aria dopo la disinfezione.

Identificazione del prodotto - NUMERI DI PARTE

Display ed Adattatore Video:

KVIS01VA34 1 cad. — Display King Vision
1 cad.— Adattatore Video 3/4 King Vision
1 — Custodia protettiva per il display
3 — Batterie AAA

KVIS01VA1234 1 cad. — Display King Vision
1 cad.— Adattatore Video 3/4 King Vision
1 cad.— Adattatore Video 1/2 King Vision
1 — Custodia protettiva per il display
3 — Batterie AAA

Kit aBlade:
KVLABKIT3 1 cad. — Display King Vision
1 — Adattatore video King Vision
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1 — Custodia protettiva per il display 3 — Batterie AAA
6 — Lame King Vision aBlade, misura 3, adulti (4 incanalate, 2 standard)

Display:
KVIS01 1 cad. — Display King Vision

Adattatore Video:

KVLVA34 1 cad.— Adattatore Video 3/4 King Vision
KVLVA12 1 cad.— Adattatore Video 1/2 King Vision

Lama standard:

KVLAB3 20 cad. (1 scatola) — Lama King Vision aBlade, standard, misura 3, adulti
KVLAB2 20 cad. (1 scatola) — Lama King Vision aBlade, standard, misura 2, bambini
KVLAB1 20 cad. (1 scatola) — Lama King Vision aBlade, standard, misura 1, neonati

Lama incanalata

KVLAB3C 20 cad. (1 scatola) — Lama King Vision aBlade incanalata, misura 3, adulti; per
|'uso con ETT misura da 6,0 a 8,0 mm D.I.
KVLAB2C 20 cad. (1 scatola) — Lama King Vision aBlade incanalata, misura 2, bambini;

per l'uso con ETT misurada 4,5a 5,5 mm D.l.
Accessorio per il videolaringoscopio King Vision
KVCABL 1 cad.— Cavo di uscita video*

* L'uscita video del display puod essere collegata a dispositivi omologati secondo UL/IEC 60601-1 e dotati di
una normale porta analogica (tipo RCA) e di ingresso video NTSC; astenersi dal collegare altri dispositivi
periferici. Occorre usare solo il cavo KVCABL.

GARANZIA LIMITATA per il display King Vision

King Systems garantisce che il display King Vision & esente da difetti di fabbricazione per un periodo di un
anno dalla data di ricezione. King Systems assicura la qualita dei suoi prodotti. Se il Display King Vision non
dovesse funzionare correttamente durante il periodo di garanzia, € possibile richiederne la sostituzione.

King Systems non sara responsabile per costi di riparazione/sostituzione oltre il periodo di garanzia.

Per tutte le richieste di assistenza o riparazione in garanzia, il proprietario del prodotto deve:

. Registrare la data di ricezione. |l periodo di garanzia inizia a partire dalla data di ricezione, non dalla
data del primo uso clinico.

. indicare il numero dell'ordine di acquisto originale o fornire un altro riscontro di acquisto; Telefonare al
servizio assistenza clienti di King Systems chiamando il numero 1-800-262-8462 per ricevere un
numero di autorizzazione al reso (RGA, Return Goods Authorization); | clienti internazionali possono
rivolgersi al servizio assistenza al numero 1-410-768-6464.

. Fornire le informazioni sopraindicate insieme al display King Vision non funzionante per qualsiasi
richiesta di assistenza o riparazione in garanzia.

Ad eccezione dell'apertura del vano batteria per sostituire le batterie, non vi sono altre parti all'interno del
display e dell'adattatore video sulle quali I'operatore puo intervenire. L'apertura dell'involucro del display o
dell'adattatore video annullera il restante periodo di garanzia. La garanzia non copre danni causati da uso
illecito o errato.

IMPORTANTE: Il display e I'adattatore video King Vision non sono adatti per la sterilizzazione in autoclave,

I'immersione in liquidi, I'esposizione a gas ossido di etilene (EtO) o altri metodi di sterilizzazione. La mancata
osservanza delle istruzioni per la pulizia e la preparazione all'uso pud compromettere il funzionamento del
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sistema e annullare la garanzia.

DISPLAY KING VISION:

Dimensioni del display

Peso (senza batterie)

Schermo del display

Fonte di alimentazione interna

Gestione dell'alimentazione

Indicatore della batteria

Materiale dell'involucro

Confezione:

SPECIFICHE

29" X58" X14”
74 mm x 147 mm x 36 mm

95 grammi
130 grammi con normali batterie alcaline AAA inserite

6,1 cm (2,4 pollici) diagonali, a colori LCD TFT antiriflesso; 320 X 240
(QVGA) pixel per fotogramma, refresh di 30 FPS con angolo di
visualizzazione fino a 160°.

Per ottenere le migliori prestazioni usare tre (3) batterie “alcaline” AAA.

Il display King Vision pu0 essere alimentato solo con batterie AAA; non
¢ disponibile una fonte di alimentazione esterna.

Il display € dotato di un sistema integrato avanzato di gestione
dell'alimentazione, concepito per risparmiare I'alimentazione della
batteria. Questo sistema si spegne 60 secondi dopo che il display
viene collocato su una superficie immobile (non in movimento).

Quando al display non & collegato un adattatore video, lo schermo
video e la spia LED di indicazione della batteria si spegneranno
automaticamente dopo circa 20 secondi.

Lo stato della batteria & indicato dall'apposita spia LED situata
nell'angolo superiore sinistro accanto allo schermo.

Quando la spia LED di indicazione della batteria & VERDE, il display
dispone di un'alimentazione sufficiente per completare una
laringoscopia e un'intubazione tipiche.

Quando la spia LED di indicazione della batteria LAMPEGGIA in
ROSSO, le batterie devono essere sostituite prima di usare
nuovamente il display.

La spia LED di indicazione della batteria si spegnera 20 secondi dopo
I'accensione del display, a meno che non sia necessario sostituire le
batterie.

Policarbonato e ABS

Il display King Vision €& fornito pulito, non sterile, pronto per I'uso in una

custodia di conservazione, pronto per il primo utilizzo dopo
I'installazione delle batterie (incluse).

12



Condizioni ambientali per conservazione e trasporto Ambiente operativo

50°C, 122°F J’ 40°C, 104°F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50°F
85% 75%
r r
30% /S~ 30% A~
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg @

Uscita video

Lunghezza del cavo di uscita video

Garanzia:

Funzionamento continuo

Interferenze elettroniche

80 kPa, 20,67 inHg @

Il display King Vision & dotato di un'esclusiva porta di uscita video (Fig. 1,
#7) che puo essere collegata a monitor, schermi video, computer o altri
dispositivi dotati di una normale porta di ingresso video analogica (tipo
RCA). Usare solo con il cavo per uscita video King Vision (numero di parte
KVCABL). Il display King Vision puo essere collegato solo a un singolo
dispositivo omologato secondo UL/IEC 60601-1 con un assorbimento
elettrico limitato a 300 mA.

L'uso della porta di uscita video ridurra la durata delle batterie. Diminuira
anche il tempo di avviso della spia LED di indicazione della batteria (meno
tempo disponibile per sostituire le batterie dopo che il LED inizia a
LAMPEGGIARE in ROSSO).

108 pollici, 274 cm

Il display e I'adattatore video King Vision sono garantiti per un anno a
partire dalla data di acquisto.

Sebbene concepito per I'uso a breve termine per l'inserimento di un tubo
endotracheale o per esaminare le vie respiratorie superiori, 'unico limite
pratico per la durata d'uso & determinato dalla durata delle batterie.

Il sistema King Vision & stato collaudato per verificarne la conformita agli standard applicabili.

INFORMAZIONI SULL'ADATTATORE VIDEO KING VISION

Fonte di illuminazione

Telecamera

LED (bianco)

CMOS - VGA

INFORMAZIONI SULLE LAME KING VISION ABLADE MISURA 3

Dimensioni del tubo endotracheale
Lunghezza della lama

Apertura minima della bocca

Peso:

da 6,0 a 8,0 mm D.I. (SOLO per la lama incanalata misura 3)
17 cm (esclusa la porzione dell'impugnatura della lama)

13 mm (lama standard)
18 mm (lama incanalata)

49 grammi (lama standard)
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58 grammi (lama incanalata)

INFORMAZIONI SULLE LAME KING VISION ABLADE MISURA 2

Dimensioni del tubo endotracheale da 4,5a5,5mm D.l. (SOLO per la lama incanalata misura 2)
Lunghezza della lama 13 cm (esclusa la porzione dell'impugnatura della lama)
Apertura minima della bocca 10 mm (lama standard)

13 mm (lama incanalata)

Peso: 38 grammi (lama standard)
42 grammi (lama incanalata)

INFORMAZIONI SULLE LAME KING VISION ABLADE MISURA 1

Lunghezza della lama 13 cm (esclusa la porzione dell'impugnatura della lama)
Apertura minima della bocca 10 mm (lama standard)
Peso: 29 grammi (lama standard)

Caratteristiche comuni di tutte le lame King Vision aBlade:

Trattamento antiappannante: Trattamento antiappannante sull&#39;obiettivo distale — non &
necessario il riscaldamento preliminare.

Materiali: Policarbonato

Confezione: Fornite in busta sigillata; pulite, non sterili, esclusivamente
monouso. Non sottoporre le lame King Vision a trattamenti
ripetuti e non risterilizzarle.

Simboli utilizzati con il videolaringoscopio King Vision

C € Il King Vision reca la marcatura CE

® “Non riutilizzare”
A “Attenzione:”
Ei] “Consultare le Istruzioni per I'Uso”

@ Pulsante di accensione/sospensione.

B

‘}".S Sll-‘,‘.o

only Attenzione la legge federale degli Stati Uniti limita la vendita del presente dispositivo ai soli operatori sanitari abilitati.

c us

3YK3 Laringoscopio. In relazione a scosse elettriche, incendio e pericoli meccanici, conforme a UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA
C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 No. 60601-1.
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Simbolo del cassonetto (applicabile secondo la Direttiva RAEE)

Simbolo del cassonetto (applicabile secondo la Direttiva sulle batterie)

Numero di serie

[sv]

Numero di catalogo del produttore.

-
Q
=

Codice di lotto del produttore.

Questo & un dispositivo medico.

ENE

Data di fabbricazione.

Produttore

Il simbolo dei limiti di temperatura indica il limite superiore e inferiore di temperatura per questo dispositivo.

B o

Il simbolo dei limiti di umidita indica il limite superiore e inferiore di umidita per questo dispositivo.

@

- Il simbolo della pressione atmosferica indica il limite superiore e inferiore della pressione atmosferica per questo
dispositivo.

INFORMAZIONI NORMATIVE PER IL DISPLAY KING SYSTEMS VISION
| componenti del videolaringoscopio King Vision recano la marcatura CE per la vendita nell'Unione europea.

Il display e I'adattatore video di King Vision possono essere usati su piu pazienti se adeguatamente puliti e
disinfettati tra un paziente e un altro.

Le lame King Vision aBlade sono esclusivamente monouso e non possono essere soggette a trattamenti
ripetuti né sterilizzate.

Prodotto da: Rappresentante per I'Europa
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk — 2750 Ballerup

800-642-5464

www.ambuusa.com

Prodotto negli Stati Uniti con parti statunitensi e
importate

Brevetti statunitensi e internazionali in corso di registrazione
Copyright 2013 King Systems, tuttiidirittiriservati.

King Vision € un marchio di King Systems Corporation
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KING VISION®

VIDEOLARINGOSKOPAS
Naudojimo instrukcija
Skirtas naudoti su ,,aBlades“ mentémis

1 pav.

1 - displéjus

2 - videoadapteris,
3-4 dydzio

3 — standartiné menté,
3 dydzio

4 — kanaliné menté, 3C
dydzio

5 —jjungimo /
iSjungimo mygtukas

6 — baterijy indikatorius

7 — videois$éjimo

8 — baterijy skyrelis

9 — baterijy skyrelio

10 — distalinis langas

lizdas durelés
11 — kanaliné menté, 12 - standartiné 13 — standartiné 14 — videoadapteris
2c dydzio mente, menté, 1 dydzio 1-2 dydzio
2 dydzio




Produkto apzvalga ir aprasymas

Videolaringoskopas ,King Vision® aBlade" — tai portatyviné, baterijomis maitinama, patvari videolaringoskopo
sistema su integruotu daugkartinio naudojimo displéjumi, dviem daugkartinio naudojimo videoadapteriais ir
pasirenkamomis vienkartinémis mentémis. Sistema skirta virSutiniams kvépavimo takams tirti ir vizualizuoti bei
padeti jvesti trachéjinj vamzdelj.

Produkto komponentai

Videolaringoskopg ,King Vision® aBlade“ sudaro $ie pagrindiniai komponentai:
1. Integruotas daugkartinio naudojimo displéjus (1 pav., 1)
2. Daugkartinio naudojimo videoadapteris (1 pav., 2 ir 14)
3. Pasirenkamos vienkartinés mentés, su kanalu arba be kanalo trachéjiniam vamzdeliui nukreipti (1
pav., 3,4, 11,12ir 13)
Papildomai pasirenkamas videoi$éjimo (,video-out®) laidas prijungti prie iSorinio monitoriaus. Né vienas i$
produkto komponenty néra pagamintas i$ natiralaus kauciuko latekso.

Pastaba: visi komponentai tiekiami Svards, nesterilizuoti, paruosti naudoti.
Daugkartinio naudojimo displéjus (1 pav., 1)

Pagrindinis videolaringoskopo ,King Vision® aBlade*“ daugkartinio naudojimo komponentas yra patvarus,
aukstos kokybés, portatyvinis, baterijomis maitinamas displéjus su TFT LCD (plonasluoksniy tranzistoriy
skystyjy kristaly ekranu) ekranu. Dél naudojamos technologijos displéjus gauna vaizdus i$ distalinio
videoadapterio galo bei tuos vaizdus rodo integruotame, spalvotame, nuo atspindziy apsaugotame ekrane.
Daugkartinio naudojimo displéjus turi jjungimo / iSjungimo mygtukg (1 pav., 5), baterijy indikatoriy (1 pav., 6) ir
videoisejimo lizda (1 pav., 7). Jame jdiegta paZangi galios reguliavimo sistema su automatinio stiprinimo ir
ekspozicijos valdymo funkcija. Maitinima tiekia trys AAA tipo baterijos, esancios baterijy skyrelyje (1 pav., 8).

Daugkartinio naudojimo videoadapteris (1 pav., 2 ir 14)
Antras videolaringoskopo ,King Vision® aBlade" daugkartinio naudojimo komponentas yra videoadapteris,

kuris prijungiamas prie displéjaus tam, kad j displéjuy, jj pajungus,blty perduodamas vaizdas. Kiekvienas
videoadapteris bina dviejy dydziy ir turi LED Sviesos $altinj ir CMOS kamerg, esancig distaliniame gale.

®Vienkartinés mentés ,,aBlades*“ (1 pav., 3, 4, 11, 12, 13)

Videolaringoskopo ,King Vision® aBlade“ vienkartinio naudojimo komponentas — tai pasirenkamos vienkartinio
naudojimo menciy versijos:

,»King Vision“ kanaliné menté ,,aBlade“ ,»King Vision“ standartiné menté ,,aBlade*
(1 pav., 4ir 11) (1 pav., 3,12ir 13)

Kanalinéje mentéje yra kreipiamasis kanalas, kuris Standartiné menté kreipiamojo kanalo neturi. Todél
skirtas padeti jstumti endotrachéjinj vamzdelj (ETV) Sioms mentéms gali tekti naudoti stiletg norint

i balso stygas. Kanalinés mentés naudojamos su padéti jvesti ETV j balso stygas.

tam tikro dydziy diapazono ETV. Stileto naudoti
nereikia.




Abi mengiy versijos uzmaunamos ant videoadapterio ir jungiamos prie daugkartinio naudojimo displéjaus, taip
sudarydamos videolaringoskopg ,King Vision aBlade®. Distalinis mentés langas turi nuo rasojimo apsaugant;
sluoksnj, kuris neleisdamas drégmei kondensuotis uztikrina vaizdo kokybe (1 pav., 10).

Menciy dydis pritaikytas standartiniams standiesiems laringoskopams. Tai reikia, kad 3 dydZio mentés
.aBlades” (tiek kanalinés, tiek standartinés) turi bdti naudojamos tai paciai pacienty populiacijai kaip
standartinés ,Macintosh“ 3 dydZio mentés. 1 ir 2 dydZiy mentés ,aBlades” turi bati naudojamos tai paciai
pacienty populiacijai kaip standartinés ,Macintosh® arba ,Miller“ 0-2 dydziy mentés.

Dydzio parinkimas

Kadikiams ir vaikams yra skirtas mazas 1-2 dydzio videoadapteris ir atitinkamos mentés:
e 1 dydzio menté ,aBlade” (<4 mety kadikiams)*
e 2+2C dydZio menté ,aBlade” (1-10 mety vaikams)*

Didesniems vaikams ir suaugusiems pacientams skirtas didelis, 3—4 dydZio videoadapteris ir atitinkamos
mentes:

e  3+3C dydzio menté ,aBlade”(>5 mety vaikams ir suaugusiesiems)*

* Dydziy intervalai nurodyti remiantis vidutiniais atitinkamo amziaus atstumais nuo danty iki jdubos ir
trachéjiniy vamzdeliy dydzio rekomendacijomis. . Tai turi jvertinti sveikatos priezidros specialistas konkreciu
kiekvieno paciento atveju.

AmZius 1 2 3
dydzio | dydzio | dydzio
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Naudojimo indikacijos

Videolaringoskopas ,,King Vision“ yra standus laringoskopas, naudojamas tirti ir vizualizuoti paciento
virSutinius kvépavimo takus ir padéti jvesti trachéjinj vamzdelj.



A ISPEJIMAI IR ATSARGUMO PRIEMONES

Videolaringoskopu ,,King Vision“ galima naudotis tik tiems asmenims, kurie yra tinkamai iSmokyti juo
naudotis ir turi teise pacientui Siuo prietaisu atlikti procediiras (intubacija).

Ispéjimas: ,,King Vision aBlade“ videoadapteris turi Sviesos Saltinj, kuris gali jkaitinti mentés pavirsiy
iki aukStesnés nei 41 °C temperatiiros tais atvejais, jei jranga biity naudojama ties virSutine darbinés
temperatiros riba. Tiesioginio kontakto metu galimas paciento audinio pazeidimas, jei

temperatiira virsija 41 °C ilgesnj laika. Todél jranga naudojant ties virSutine darbinés temperatiros riba
kontakto su pacientu laikas turi biti kuo mazesnis.

Ispéjimas: NENAUDOKITE ,,aBLADES“ PAKARTOTINAI. ,,aBlades* yra skirtos tik vienkartiniam
naudojimui. Pakartotinis naudojimas gali sukelti kryzmine tarsa, kuri gali sukelti infekcija.

Ispéjimas: Neziurékite tiesiai j baltg apSvietimo Saltinio Sviesa, nes tai gali sukelti laiking staigy
apakima.

AATSARGUMO PRIEMONES

,King Vision* displéjus skirtas naudoti TIK su ,King Vision“ videoadapteriu ir tik su ,King Vision aBlades®
mentémis. ,King Vision* videoadapteris neturi bati kiSamas j burng nepritvirtinus ,King Vision aBlades® mentés.

Naudojantis videolaringoskopu ,King Vision* tiesioginé balso stygy vizualizacija (tiesioginio matomumo linija)
burnos iSoréje néra tikétina.

Jokiais budais nemerkite ,King Vision® displéjaus j jokius skys€ius, nes taip galite sugadinti displéjy. Jei
nesilaikysite valymo ir paruoSimo naudojimui instrukcijy, tai gali neigiamai paveikti sistemos veikimg ir gali bati
panaikinta jai suteikta garantija.

Nenaudokite didelés jégos norédami jkisti mente ,aBlade” j burng.

Vaizdo adapteris ,King Vision* skirtas montuoti | mentes. Reikéty vengti vaizdo adapterio lenkimo uz mentés
riby arba pernelyg didelés jégos, nes tai gali sugadinti prietaisa.

Visada patvirtinkite endotrachejinio vamzdelio jvedimg naudodami priimtinus metodus.
Netinka naudoti, jei Salia yra degiy anestetiky.

PrieS naudojimg bdtina patikrinti iSorinj kiekvienos mentés pavirsiy, ar néra nematyty astriy briauny, iSsikiSimy,
matomy jtrdkimy ar kity grubiy pavirsiy, galin¢iy suzaloti pacientg. Jei yra, naudokite kitg mente.

Jei neiSpakuota menté prie§ naudojimg netycia nukristy, iSmeskite jg ir vietoje jos naudokite naujg Svarig
mente.

Su videoadapteriu reikia elgtis atsargiai. Netraukite ir nelankstykite lanks¢ios videoadapterio dalies su didele
jéga. Jrenginio modifikuoti NEGALIMA.

NEGALIMA mirkyti, skalauti, plauti, sterilizuoti dujomis ar garais. Tai padarius prietaisas gali neveikti taip, kaip
numatyta.

Nelaikykite ilgg laikg baterijy ,King Vision“ ekrane. Baterijos gali nutekéti, o tai gali sugadinti ekrang, net jei
prietaisas iSjungtas. Prietaise esancCios baterijos gali laipsniSkai iSsekti. Rekomenduojama keisti baterijas pagal
indikatoriaus lemputés nurodymus arba tai turi bati atliekama kas tris ménesius jei prietaisu nesinaudojama



reguliariai.
Neuzdenkite mentés distalinio lango, lubrikantu nes tai gali iSkreipti vaizdg.

Naudokite tinkama auksciau aprasytg valymo ir dezinfekavimo technikg. Negalima sterilizuoti autoklave,
panardinti $io prietaiso j jokj skystj, naudoti ETO ar bet kok] kitg sterilizavimo metodg. Sie veiksmai sugadins
,King Vision“ ekrang ir vaizdo adapterj ir nebus suteikiama garantija.

Kiti kabeliai neveiks tinkamai, gali sugadinti jrangg ir nebus suteikiama garantijg.

DEMESIO! Pagal federalinius (JAV) jstatymus $is prietaisas gali bati
parduodamas tik gydytojui ar kitam licencijuotam sveikatos priezitiros
specialistui arba jo nurodymu.

Vaizdo gavimas

Svarbu: PrieS uzdedant videoadapteri, ,,King Vision“ displéjus turi biti iSjungtas; prieSingu atveju
gaunamas vaizdas bus iSkraipomas. Jei taip nutikty, tiesiog ISJUNKITE displéjy ir vél jj JJUNKITE. Jei
po bandymo naudoti su uzdétu videoadapteriu, displéjaus ekranas nerodo jokiy judané€iy vaizdy,

atlikite Siuos veiksmus:

1) Patikrinkite ir jsitikinkite, kad displéjus ir videoadapteris yra tinkamai pritvirtinti vienas prie
kito juos atskirdami ir vél sujungdami.

2) ISJUNKITE maitinima, tada jj vél JJUNKITE.

3) Pakeiskite videoadapterj nauju.

4) Pakeiskite displéjy kitu.

Pastaba: Jei tai atsitikty "King Vision aBlade" vaizdo laringoskopui esant paciento burnoje,

iStraukite prietaisg i$ burnos prie§ bandydami nustatyti vaizdo pradingimo priezastj.

Bendrosios rekomendacijos

Nauji ir pirmg kartg besinaudojantys ,King Vision aBlade® videolaringoskopu naudotojai pries klinikinj prietaiso
naudojimg turéty pasipraktikuoti su manekenu.

PrieS naudojant sudétingiems kvépavimo taky atvejams, videolaringoskopo ,King Vision aBlade“ naudotojams
baty naudinga jgauti jrangos naudojimo praktikos jprastos anatomijos atvejais.

Naudotojas prie$ kiekvieng naudojimg privalo atidziai patikrinti ,King Vision* displéjy ir videoadapterj. Jei bty
pastebéti kokie nors displéjaus ar videoadapterio apgadinimo Zenklai ar nustatytos kitos problemos, pakeiskite
pazeistg dal;.

Naudojant vaizdo laringoskopus buvo nustatyti tokie endotrachéjinés intubacijos komplikacijy atvejai: gleivinés
pazeidimai, perforacijos, apdraskymai, edema, angina, temporomandibuliariniai suzalojimai, nervy suzalojimai.

Jei naudojant §j prietaisg arba dél jo naudojimo jvyko rimtas incidentas, praneskite apie tai gamintojui ir savo
nacionalinei kompetentingai institucijai arba reguliavimo institucijai.

Baterijy jdéjimas / pakeitimas
Rekomenduojama naudoti tris (3) vienkartines Sarmines AAA tipo baterijas
e Prie baterijy skyrelio, esanc&io daugkartinio naudojimo ,King Vision“ displéjuje (1 pav., 8) prieiti galima
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nuémus videoadapterj (1 pav., 2, 14) arba baterijy skyrelio dureles (1 pav, 9).

e Atitarnavusias baterijas iSmeskite laikydamiesi vietiniy aplinkosaugos reikalavimy. | displéjy kartu
nedékite naujy ir panaudoty baterijy.

e |dékite / pakeiskite naujomis 3 AAA baterijas ant juostos virSaus laikydamiesi poliSkumo, nurodyto

baterijy skyrelio schemoje. UZtikrinkite, kad apatiné baterija bty tinkamai jdéta j baterijy skyrelj.

e  Pritvirtinkite neuzfiksuotg videoadapterj ( !1@) pastumdami jj pirmyn link videoekrano. Tada stumkite
uzrakto mechanizma, kol geltonos juostos nebesimatys. Jis turi spragteléti / tvirtai uZzsispausti j vieta. (

&,
Baterijy patikrinimas prie$ naudojima
e  Paspauskite MAITINIMO mygtuka 0] (1 pav., 5), kuris yra ant ,King Vision“ displéjaus nugarélés.

o Displéjus turi ]SIJUNGTI nedelsiant. Pastaba: Jei neprijungtas videoadapteris, vaizdas ekrane nebus
rodomas.

o ZALIAS LED baterijy indikatorius (1 pav., 6) rodo, kad displéjus paruo$tas naudoti.

Svarbu: Jei LED baterijy indikatorius MIRKSI RAUDONAI, bdtina kuo greiciau pakeisti baterijas naujomis,
nes jose liko ribotas energijos kiekis.

e Displéjus gali bati ISJUNGTAS rankiniu badu paspaudus ir palaikius MAITINIMO mygtuka. Jei prie
displéjaus nebus prijungtas ,King Vision“ videoadapteris, displéjus po mazdaug 20 sekundziy
iSsijungs automatiskai.

e Baterijos veikimo laikas skirsis priklausomai nuo naudojimo ir laikymo sglygy. Bendrosios
rekomendacijos — keisti baterijas kas (1) ménes;j. Baterijos keitimo daznumas gali bdti pratestas
atsizvelgiant | naudojima, ta¢iau rekomenduojama ne ilgiau kaip kas (3) tris ménesius.

Pakopinés instrukcijos

Svarbu: Prie$ uzdedant videoadapteri, ,,King Vision* displéjus turi biti ISJUNGTAS; priesingu atveju
gaunamas vaizdas bus i$kraipomas. Jei taip nutikty, tiesiog ISJUNKITE displéjy, prijunkite
videoadapterj, tada vél JJUNKITE displéjy.

1 ETAPAS - videolaringoskopo ,,King Vision aBlade* (displéjaus, videoadapterio ir mentés derinio)
paruosimas naudoti:

e Pasirinkite mentés dydj atsizvelgdami j paciento amziy, dydj ir kitus svarbius veiksnius2 ir 3
dydziui pasirinkite mentés tipa (standartine arba kanaline) pagal pageidaujama vamzdelio
jvedimo metodg. Taikoma tik 2 ir 3 dydzio mentéms.

e  Prijunkite atitinkamo dydzio videoadapterj, remdamiesi mentés dydziu.

e Prie displéjaus prijunkite videoadapterj. Atkreipkite démesj, kad priekiné ir galiné displéjaus ir
videoadapterio dalys yra koduotos spalvomis. Iki galo uzmaukite neuzrakintg videoadapterj ant
displéjaus kamieno. Tada stumkite uzrakto mechanizma, kol geltonos juostos nebesimatys. Jis turi
spragteléti / tvirtai uZsispausti j vietg.

e Jjunkite maitinima ir patikrinkite vaizdo funkcijg. Kai uzfiksuosite videoadapterj ant displéjaus,

spauskite MAITINIMO mygtukg @ (1 pav., 5), esantj ,King Vision® displéjaus galinéje puséje, ir
patvirtinkite, kad displéjus rodo judantj vaizdg. Jei ekranas iSlieka be vaizdo, pakeiskite baterijas
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naujomis. Jei displéjus jsijungia, taciau nerodo jokio judancio vaizdo, jj iSjunkite ir patikrinkite, ar
tinkamai prijungtas videoadapteris, tada vél jj jjunkite. Jei funkcinio vaizdo gauti ir po to nepavyksta,

pakeiskite videoadapterj arba displéjy kitu.

e Uzdékite mente ant videoadapterio. Stumkite mente ant videoadapterio (sujungti galima tik vienu
bldu). Palaukite, kol pasigirs spragteléjimas, kuris reiskia, kad videoadapteris visiSkai susijungé su
mente. Patvirtinkite, kad vis dar yra funkcinis judantis vaizdas.

»King Vision“ kanalinés mentés ,,aBlade*
naudojimas

,»King Vision“ standartinés mentés ,,aBlade*
naudojimas

3 ir 2 dydzio kanalinés mentés skirtos naudoti su
standartiniy dydziy ETV. Rekomendacijos dél
dydziy pateiktos menéiy techniniy duomeny

skyriuje.
Stileto naudoti nereikia.

3, 2ir 1 dydziy standartinés mentés naudojamos
tada, kai nebutinas integruotas ETV kreipimas.
Siuo atveju gali biti reikalingas stiletas.

Sutepkite ETV, kanalinés mentés kreipimo kanalg ir
distalinj mentés galiukg naudodami vandenyje
tirpstantj lubrikantg. Saugokite, kad lubrikantu
nesuteptuméte mentés distalinio lango, nes tai gali
iSkreipti vaizda.

ETV galima i$ anksto jvesti j kreipimo kanalg
sulygiavus jo distalinj galiukg su kanalo galu.
Atkreipiame démesj, kad teisingai jkisto ETV galiukas
neturi matytis ekrane. Arba ETV gali bati jkistas |
kanalg po to, kai j burng jkiSama menté ir
vizualizuojamos balso stygos.

Sutepkite distalinj standartinés mentés galiukg
naudodami vandenyje tirpstantj lubrikantg.
Saugokite, kad lubrikantu nesuteptuméte mentés
distalinio lango, nes tai gali iSkreipti vaizda.

Reikia sutepti ETV ir stiletg ir stiletg jdéti j ETV taip
pat, kaip ir atliekant kitas intubacijas, kuriose
naudojamas stiletas.

Patarimas naudotojui: Gali bati naudinga
suformuoti ETV su jdétu stiletu tam, kad jis atitikty
mentés islinkj.

SVARBU: jei LED baterijy indikatorius (1 pav., 6), esantis virSutiniame kairiajame ,,King Vision*
displéjaus kampe, MIRKSI RAUDONAI, reiskia, kad baterijos baigia iSsekti ir jas reikia kuo grei€iau

pakeisti naujomis.

2 ETAPAS — mentés ,,aBlade” jvedimas j burna

e Naudodami standartine technikg, atverkite paciento burna.

e Jei yra didelis kraujo / i8skyry kiekis, batina paciento kvépavimo takus i8siurbti pries jvedant mente j

burna.

e |veskite mente j burng pagal vidurine linijg. Saugokite, kad nenustumtuméte lieZzuvio link gerkly.

e  Stumdami mente j rykle, naudokite prieSakinj metoda link lieZuvio pagrindo. Stebékite antgerklj ir
nukreipkite mentés galiukg link jdubos tam, kad baty lengviau vizualizuoti balsiaskyle displéjaus
videoekrane. Mentés ,aBlade” galiukg j jdubg galima jvesti kaip ir ,Macintosh“ mente arba galima
pakelti antgerklj taip, kaip tai daroma ,Miller* mente. Tam, kad rezultatas baty geresnis, iScentruokite

balso stygy vaizdg displéjaus videoekrane.

e Jei distalinis langas (1 pav., 10) uzdengiamas (pvz., krauju / i8skyromis), iSimkite mente i§ paciento

burnos ir nuvalykite le§j.

3 ETAPAS - ETV jvedimas




Stumkite ETV pirmyn (naudojant kanaling mente
»aBlade“)

Jveskite ETV / stiletg (naudojant standartine
mente ,,aBlade“)

Po to, kai galésite matyti balso stygas ,King Vision*
displéjaus centre, létai stumkite ETV ir stebékite,
kad antgalis praeity pro balso stygas. Atkreipkite
démesj, kad gali reikéti nedidelés mentés
manipuliacijos norint sulygiuoti ETV galiukg su
balso stygomis.

Po to, kai galésite matyti balso stygas ,King Vision*®
displéjuje, jveskite ETV su i§ anksto jdétu stiletu |
burng naudodami lateralinj metodg. Kai tik ETV
galiukas pasieks galine ryklés dalj, manipuliuokite
ETV tam, kad nukreiptuméte jo galiuka link balso
stygy. Stumkite ETV pro balso stygas, tada
atitraukite stiletg prie$ jvesdami ETV | reikiamag
padétj trachéjoje antgaliui esant Zemiau balso
stygy. VisiSkai istraukite stileta.

Patarimai naudotojui dél ETV jvedimo j trachéja

Dazniausia problema, susijusi su ETV jvedimu naudojant videolaringoskopa, yra ta, kad mentés galiukas
nustumiamas pernelyg giliai. Tokiu atveju galima matyti kokybiSka balso stygy vaizdg stambiu planu, ta¢iau
ETV toliau nebeina, nes menté / kamera sudaro kliatj ETV praeiti. Problemos sprendimas:
e Sekite prieSakinj liezuvio pavirsiy ir jstatykite mentés galiuka j jdubg arba
e jeijis per arti balso stygy, truputj iStraukite mente ir Svelniai pakelkite prieSakine kryptimi pries
bandydami toliau stumti ETV tam, kad gautuméte labiau panoraminj vaizda.

Kiti patarimai:

e Jei ETV galiukas uZsilenkia j deSine dél deSiniojo arieepiglotinio jdubimo arba arietinoidinés kremzlés,
pasukite ETV pries laikrodzio rodykle 90° tam, kad palenktuméte j kaire link gerkly prieangio.
o Naudokite ,Parker” ETV tam, kad padétuméte iScentruoti nuozulng ir galétumeéte praeiti j gerkly

prieang;.

e Naudodami kanaline mente, manipuliuokite rankenéle taip, kad nukreiptuméte ETV galiukg link gerkly
prieangio (dazniausiai j kaire puse), tada grjzkite prie viduriniosios linijos tam, kad praeituméte pro

balso stygas.

o Naudodami standartine mente, pakoreguokite ETV / stileto kreive, kad atitikty mentés iSlinkima.
Labiau priekyje esanciy gerkly atveju gali reikéti staigesnio sulenkimo.

o Naudojant standartine mente, retromoliarinis metodas su ETV gali palengvinti intubacijg ir sumazinti

poreikj staigiau sulenkti ETV / stileta.

4 ETAPAS — mentés iStraukimas

»King Vision“ kanalinés mentés ,,aBlade*
iStraukimas

,»King Vision“ standartinés mentés ,,aBlade”
iStraukimas

Stabilizuokite / laikykite ETV lateraliai ir iStraukite
videolaringoskopg ,King Vision® i§ burnos pasukdami
rankenéle link paciento krdtinés.

Kadangi menté iSeina per burng, ETV turi lengvai

atsiskirti nuo lanksdios lateralinés kanalo ertmés.

Stabilizuokite / laikykite ETV lateraliai ir iStraukite

videolaringoskopg ,King Vision® i§ burnos pasukdami
rankenéle link paciento kratinés.

e |Sjunkite displéjy paspausdami ir palaikydami MAITINIMO mygtukg @ (1 pav., 5).

Pastaba: Visada patvirtinkite endotrachéjinio vamzdelio jvedimg net ir po to, kai atlikote vizualine intubacijg.

5 ETAPAS — , King Vision“ komponenty atskyrimas ir sutvarkymas po naudojimo:

Kai procedira baigta, atskirkite displéjy ir videoadapterj nuo mentés. ISmeskite mente pagal vietinj protokolg ir




nuvalykite / dezinfekuokite displéjy ir videoadapter;.

Pastaba: NeiSmeskite ,King Vision“ displéjaus arba videoadapterio!

Daugkartinio naudojimo ,,King Vision“ displéjaus ir videoadapterio VALYMAS ir DEZINFEKCIJA

ATSARGUMO PRIEMONE:

Jokiais biudais nemerkite ,,King Vision“ displéjaus j jokius skys¢€ius, nes taip galite sugadinti
displéju.

Nebenaudokite prietaiso, jei jtariate, kad jis galéjo biiti naudotas pacientui, kuris serga
Kroictfeldo-Jakobo liga (KJL) arba jos variantais.

Vaizdo adapteris ,,King Vision*“ skirtas montuoti j mentes. Reikéty vengti vaizdo adapterio
lenkimo uz menciy arba per didele jéga, nes tai gali sukelti prietaiso pazeidima.

VALYMO ETAPAI

Displéjus ir videoadapteris:
jei matoma, kad displéjus ir videoadapteris uzterStas arba tikétinas jy uzkrétimas, atlikite Siuos toliau aprasytus
valymo veiksmus:

Priminimas: Valymo metu nukreipkite ekrang ir vaizdo adapterj taip, kad jis baty vir§ baterijy skyrelio
(vertikali / orientacija j virS8y). Nepanardinkite ekrano ar vaizdo adapterio.
Tam, kad ,King Vision® displéjy apsaugotuméte nuo skyscio patekimo j jo vidy, nukreipkite prietaisg
su videoekranu taip, kad jis baty vir§ baterijy skyrelio (orientacija j virSy / vertikali).
Pasiruoskite fermentinj valymo tirpalg, pvz., ENZOL (,Cidezyme®"), pagal gamintojo pateiktas
instrukcijas. Nuvalykite visg iSorinj displéjaus ir videoadapterio pavirsiy valymo tirpalu sudrékintomis
(taCiau ne varvanciomis) Sluostémis arba marle. Galima naudoti vatos tamponélj norint iSvalyti
prietaiso griovelius ties violetiniu tarpikliu ir ties JJUNGIMO / ISJUNGIMO mygtuku. Sis valymo etapas
turi trukti bent 2 minutes. Po 2 minuciy pakeiskite valymui naudojamg $luoste ar marle nauja ir vél
valykite 2 minutes tol, kol nebesimatys neSvarumy.

o Jei buvo naudojama videoi$éjimo jungtis (1 pav., 7), nepamirskite nuvalyti videolizdo gaubto

ir laido.

ISimkite videoadapterj (1 pav., 2, 14) ir nuvalykite displéjaus kamieng (saugokite baterijas ir jy
kontaktus), nuvalykite videoadapterio virSutine dalj ir jos vidy iki 2 cm gylio.
Kai baigsite Sig procedirg, neSvarumus pasalinkite drégna Sluoste ar marle.
Sausa Sluoste / marle nuvalykite vandens liku€ius arba palikite prietaisg iSdziati.
Nuvalykite kameros galvute alkoholio servetéle arba alkoholyje pamirkytu tamponéliu, jei pastebéjote,
kad vaizdas neaiSkus.

DEZINFEKCIJOS ETAPAI

Displéjus ir videoadapteris:
Norédami atlikti dezinfekcija, atlikite toliau aprasytus veiksmus:

Priminimas: dezinfekcijos proceso metu orientuokite displéjy ir videoadapterj taip, kad
videoekranas bty virs baterijy skyrelio (orientacija j virSy / vertikali). Nemerkite displéjaus ar
videoadapterio j skys€ius.
Naudodami Sluoste ,Super Sani-Cloth” dezinfekuokite displéjy ir videoadapterj maziausiai 10 minuciy,
Sluoste keiskite kas 2 minutes.
o Prie$ nuimdami videoadapterj nuo displéjaus, nusluostykite iSorine displéjaus ir videoadapterio
dalj naudodami nauja Sluoste ,Super Sani-Cloth®. UZtikrinkite, kad sunkiai prieinami pavirsiai
blty gerai sudrékinti dezinfekcine priemone.



o Minimalios 10 minuciy dezinfekcijos metu nusluostykite iSorinius displéjaus ir videoadapterio
pavirSius naudodami naujg Sluoste ,Super Sani-Cloth®; ypatingg démesj skirkite jjungimo /
iSjungimo mygtukui, violetiniam tarpikliui ir Sliauziklio plySiams.

o Minimalios 10 minuciy dezinfekcijos metu nuimkite videoadapterj ir nuSluostykite displéjaus
kamieng ir videoadapterj. Batinai kruop$ciai dezinfekuokite iSorines abiejy baterijy skyrelio
pusiy briaunas, vengdami baterijy ir jy kontakty. Nuvalykite apatine violetinio tarpiklio dalj,
virSutine videoadapterio indelio dalj ir vidinj apvadg. Koncentruokités ties vidiniu baterijy
skyrelio apvadui ir vidine videoadapterio indelio dalimi iki mazdaug 2 cm gylio. PASTABA:
Saugokite, kad j prietaiso vidy, ypa¢ pro ertmes, esancias baterijy skyrelio apacioje,
nepatekty skyscio.

o Jei buvo naudojama videoiSéjimo jungtis (1 pav., 7), nepamirskite iSdezinfekuoti videolizdo
gaubto ir laido.

e  Palaukite, kol videoadapteris po valymo natdraliai iSdzius ore.

e Kai videoadapteris bus sausas, sterilia marle, sudrékinta steriliame vandenyje, gerai nuvalykite
displéjaus kamieng, iSorines briaunas i$ abiejy baterijy skyrelio pusiy, apatine violetinio tarpiklio dalj,
videoadapterio indelio virSutine dalj ir vidinj apvadg, kol nebeliks dezinfekavimo priemonés pédsaky.

e Palaukite, kol detalés natdraliai iSdzius ore.

o  Kai detalés iSdzius, vél prijunkite videoadapterj prie displéjaus ir uzdarykite baterijy skyrel;.

e Sterilia marle, sudrékinta steriliame vandenyje, gerai nuvalykite displéjy ir prijungtg videoadapterj, kol
nebeliks dezinfekavimo priemonés pédsaky

e  Palaukite, kol detalés nataraliai iSdzius ore.

e Nuvalykite kameros galvute alkoholio servetéle arba alkoholyje pamirkytu tamponéliu, jei pastebéjote,
kad vaizdas neaiSkus.

e _King Vision“ displéjy ir videoadapterj laikykite specialiame pridedamame laikymo dékle arba
panaSiame Svariame maiSelyje, krepSyje ar détuvéje tam, kad jie baty apsaugoti nuo aplinkos poveikio
iki kito naudojimo.

Pastaba: ,King Vision“ displéjaus ir videoadapterio medziagas taip pat galima dezinfekuoti 70 % izopropilo
alkoholiu, ,Cidex®, ,Cidex Plus® arba ,Cidex OPA®‘. Naudodami $ias dezinfekcijos priemones, laikykités jy
gamintojy pateikty instrukcijy dél tinkamy kontakto salygy ir sagly€io trukmés. Nemerkite displéjaus j skystj.
Naudokite Sluostes / marle ,King Vision® displéjaus ir videoadapterio pavirSiui dezinfekuoti.

Atsizvelkite j reikiama procediros trukme. Naudokite steriliame vandenyje sudrékintas Sluostes / marle
liku¢iams pasalinti ir palaukite, kol jranga i§dzius po dezinfekcijos.

Produkto identifikacijos DALIY NUMERIAI
Displéjus ir videoadapteris:

KVIS01VA34 1 vnt. — King Vision® displéjus
1 vnt. — ,King Vision“ 3/4 dydzio videoadapteris
1 vnt. — apsauginis displéjaus déklas
3 vnt. — AAA tipo baterijos

KVIS01VA1234 1 vnt. — ,King Vision® displéjus
1 vnt. — King Vision“ 3/4 dydzio videoadapteris
1 vnt. — ,King Vision“ 1/2 dydzio videoadapteris
1 vnt. — apsauginis displéjaus déklas
3 vnt. — AAA tipo baterijos

»aBlade‘ rinkinys:
KVLABKIT3 1 vnt. — ,King Vision® displéjus
1 vnt. — ,King Vision® videoadapteris
1 vnt. — apsauginis displéjaus déklas
3 vnt. — AAA tipo baterijos
6 vnt. — ,King Vision“ mentés ,aBlades", 3 dydzio, suaugusiesiems (4 kanalinés, 2
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standartinés)

Displéjus:

KVISO1 1 vnt. — ,King Vision® displéjus
Videoadapteris:

KVLVA34 1 vnt. — ,King Vision® 3/4 dydzio videoadapteris
KVLVA12 1 vnt. — ,King Vision* 1/2 dydzio videoadapteris

Standartiné menté:

KVLAB3 20 vnt. (1 déklas) — ,King Vision“ menté ,aBlade”, standartiné, 3 dydzio,
suaugusiesiems

KVLAB2 20 vnt. (1 déklas) — ,King Vision“ menté ,aBlade”, standartiné, 2 dydzio, vaikams

KVLAB1 20 vnt. (1 déklas) — ,King Vision“ menté ,aBlade®, standartiné, 1 dydzio, kadikiams

Kanaliné menteée

KVLAB3C 20 vnt. (1 déklas) — ,King Vision“ menté ,aBlade®, kanaling, 3 dydzio,
suaugusiesiems; skirta naudoti su ETV, kuriy vid. sk. 6,0—8,0 mm
KVLAB2C 20 vnt. (1 déklas) — ,King Vision“ menté ,aBlade”, kanaliné, 2 dydzio, vaikams;

skirta naudoti su ETV, kuriy vid. sk. 4,5-5,5 mm

Videolaringoskopo ,,King Vision“ reikmenys:
KVCABL 1 vnt. — videoi$éjimo laidas*

* Displéjaus vaizdo i8éjimas gali bati jungiamas prie UL/IEC 60601-1 sertifikuoty prietaisy su standartiniu
analoginiu (RCA tipo) prievadu ir NTSC vaizdo signalo jéjimu; jokiy kity periferiniy prietaisy prijungti nebereikia.
Naudokite tik KVCABL laida.

RIBOTOJI ,,King Vision“ displéjaus GARANTIJA

,King Systems* garantuoja, kad ,King Vision* displéjai neturés gamykliniy defekty vieneriy (1) mety laikotarpiui
skaiciuojant nuo pirkimo datos. ,King Systems* siekia uztikrinti aukS¢iausig visy savo produkty kokybe. Jei
garantijos laikotarpiu ,King Vision* displéjus sugesty jprasto naudojimo metu, galite jj grazinti, kad jis baty
pakeistas.

,King Systems* neatsako uz remonto / pakeitimo iSlaidas pasibaigus garantiniam laikotarpiui.

Pagal garantinius reikalavimus savininkas privalo:

e UZfiksuoti gavimo data. Tai gavimo data, o ne data, kada prietaisas pradedamas kliniSkai naudoti.

e Pateikti originaly pirkimo uzsakymo numerj ar kitg pirkimg patvirtinantj jrodyma.
Susisiekti su ,King Systems* klienty aptarnavimo tarnyba numeriu 1-800-262-8462 tam, kad gauty
grazinamy prekiy patvirtinimo (RGA) numeris. Tarptautiniai klientai turi skambinti klienty aptarnavimo
tarnybai numeriu 1-410-768-6464.

e Sig informacijg bitina pateikti kartu su neveikiangiu ar brokuotu ,King Vision® displéjumi, kad bity
patenkinti garantiniai reikalavimai.

IS8skyrus baterijy skyrelio atidaryma baterijoms pakeisti, displéjus ir videoadapteris neturi jokiy kity daliy, kurias

turéty prizidréti naudotojas. Atidarius displéjaus arba videoadapterio korpusg bus panaikinta suteikta garantija.
Garantija negalios, jei prietaisas bus apgadintas dél netinkamo naudojimo ar aplaidumo.

11



SVARBU: ,King Vision® displéjus ir videoadapteris néra skirti sterilizuoti autoklave, jy negalima merkii j jokj
skystj, sterilizuoti naudojant ETO ar kitokj sterilizacijos btda. Jei nesilaikysite iy instrukcijy, galite sutrikdyti
sistemos veikimg ir gali bati panaikinta jai suteikta garantija.

TECHNINIAI DUOMENYS
»KING VISION“ DISPLEJUS:

Displéjaus dydis: 2,9"X58" X14”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Svoris (be baterijy): 95 gramai
130 gramy su jdétomis jprastomis AAA tipo Sarminémis baterijomis

Displéjaus ekranas: 2,4 col. (6,1 cm) jstrizainés TFT LCD spalvotas ekranas su apsaugine
nuo blizgesio danga; 320 X 240 (QVGA) pikseliy kadre, 30 kadry per
sekunde, zilréjimo kampas iki 160°.

Vidinis maitinimo Saltinis: Geriausioms veikimo charakteristikoms uztikrinti naudokite tris (3)
Sarmines AAA tipo baterijas.

,King Vision* displéjus gali bati maitinamas tik AAA tipo baterijomis;
iSorinis maitinimo $altinis nenumatytas.

Maitinimo tausojimas: Displéjus turi integruotg modernig maitinimo tausojimo sistema, skirtg
baterijy tarnavimo laikui prailginti. Si sistema i$sijungia praéjus praéjus 60
sekundziy po to, kai ji buvo padéta ant nejudancio pavirSiaus (iSskyrus
laikyma rankoje).

Jei videoadapteris neuzdétas ant displéjaus, videoekrano ir LED baterijos
indikatorius automatiskai iSsijungia po mazdaug 20 sekundziy.

Baterijy indikatorius: LED baterijy indikatorius, esantis virSutiniame kairiajame kampe 3alia
ekrano, naudojamas baterijy biklei rodyti.

Kai LED baterijy indikatorius $viegia ZALIAI, reiskia, kad displéjui
pakanka maitinimo tipinei laringoskopijai arba intubacijai atlikti.

Jei LED baterijy indikatorius MIRKSI RAUDONAI, reiskia, kad baterijas
bdtina pakeisti jau prie$ kitg displéjaus naudojima.

LED baterijy indikatorius iSsijungia po 20 sekundziy po displéjaus
iSjungimo, iSskyrus atvejus, kada baterijas reikia pakeisti.

Korpuso medziaga: Polikarbonatas ir ABS

Pakuoté: ,King Vision*“ displéjus pristatomas $varioje, nesterilioje pakuotéje,
specialiame laikymo dékle ir paruostas naudoti — tam reikia tik tinkamai
jdéti (pridedamas) baterijas.
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Laikymo ir transporto aplinka Eksploatavimo aplinka

-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50 J/

85% °F 75%
r r

50°C, 122 °F 40 °C, 104 °F

30% P~ 30% A~

31,3 col. Hg stulpo - 106 kPa, 31,3 col. Hg stulpo _ 106 kPa,

50 kPa, 14,77 col. Hg stulpo @ 80 kPa, 20,67 col. Hg stulpo @

Vaizdo i$éjimas: ,King Vision* displéjus turi unikaly vaizdo i§éjimo prievada (1 pav., 7),
kuris gali bati jungiamas prie monitoriy, videoekrany, kompiuteriy ir bet
kokios kitos jrangos, turin€ios standartinj analoginj (RCA tipo) vaizdo
jéjimo prievadg. Naudokite tik su ,King Vision* vaizdo i§éjimo laidu
(dalies numeris KVCABL). ,King Vision* displéjus gali bati jungiamas tik
prie vieno UL/IEC 60601-1 sertifikuoto prietaiso, kurio srovés
pralaidumas yra iki 300 mA.

Videoiséjimo prievado naudojimas sutrumpins baterijy veikimo laikg. Tai
taip pat sutrumpins LED baterijy indikatoriaus jspé&jamojo veikimo laikg

(bus like maziau laiko pakeisti baterijoms po to, kai LED pradés
MIRKSETI RAUDONAI).

Videoiséjimo laido ilgis: 108 coliai arba 274 cm

Garantija: ,King Vision* displéjui ir videoadapteriui suteikiama vieneriy mety
garantija skaiciuojant nuo jsigijimo datos.

Nuolatinis veikimas: Kadangi prietaiso naudojimas trumpalaikis, t. y. jis skirtas padéti jvesti
endotrachéjinj vamzdelj arba apzidréti virSutinius kvépavimo takus,
visada atminkite, kad baterijos néra ilgalaikes.

Elektroniniai trikdziai:

Sistema ,King Vision® buvo testuota atitik€iai pagal galiojancius standartus:

,»KING VISION“ VIDEOADAPTERIO INFORMACIJA
ApSvietimo Saltinis: LED (baltas).

Kamera: CMOS - VGA

»KING VISION“ 3 DYDZIO MENCIY ,,ABLADE“ INFORMACIJA

Endotrachéjinio vamzdelio dydis: Vid. sk. nuo 6,0 iki 8,0 mm (TIK 3 dydzio kanalinei mentei)

Mentés ilgis: 17 cm (neskaitant mentés rankenos dalies)

Minimalus burnos atvérimas: 13 mm (standartiné menté)
18 mm (kanaliné menté)

Svoris: 49 gramai (standartiné menté)
58 gramai (kanaliné menté)
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»KING VISION“ 2 DYDZIO MENCIY ,,ABLADE*“ INFORMACIJA

Endotrachéjinio vamzdelio dydis: Vid. sk. nuo 4,5 iki 5,5 mm (TIK 2 dydzio kanalinei mentei)

Mentés ilgis: 13 cm (neskaitant mentés rankenos dalies)

Minimalus burnos atvérimas: 10 mm (standartiné menté)
13 mm (kanaliné menté)

Svoris: 38 gramai (standartiné menté)
42 gramai (kanaliné menté)

»KING VISION“ 1 DYDZIO MENCIY ,,ABLADE*“ INFORMACIJA

Mentés ilgis: 13 cm (neskaitant mentés rankenos dalies)
Minimalus burnos atvérimas: 10 mm (standartiné menté)
Svoris: 29 gramai (standartiné menté)

Bendrosios ,,King Vision,, menéiy ,,aBlades” ypatybés:

Apsauga nuo aprasojimo: Nuo rasojimo apsaugantis sluoksnis ant distalinio leSio — nereikia laiko
pasildyti.

Medziagos: Polikarbonatas

Pakuoté: Tiekiamos sandariame maiselyje; Svarios, nesterilizuotos, skirtos naudoti

tik vieng kartg. Jokiais bldais nebandykite ,King Vision“ menciy
.-aBlades® pakartotinai apdoroti arba sterilizuoti.

Simboliai, kurie naudojami ant ,,King Vision* videolaringoskopo:

c E Ant King Vision® yra CE atitikties Zenklas.

® ,Nenaudoti pakartotinai“
A ,Démesio!”

EEi] LZitrékite naudojimo instrukcijg”
@ Jjungimo / i§jungimo mygtukas.

&“”]F Démesio! Pagal federalinius jstatymus jsigyti ar uzsisakyti §j prietaisa leidZziama tik licencijuotam gydytojui.

G}SSM‘,‘%

[H us
3YK3 Laringoskopas. Jranga atitinka reikalavimus pagal elektroSoko, prieSgaisrinés saugos ir mechaniniy pavojy standartus UL60601-1,
IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 Nr.601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 Nr. 60601-1.

Siukslinés simbolis (taikomas pagal EEJA direktyva)

Siukslinés simbolis (taikomas pagal Baterijy direktyva)
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@ Serijos numeris
Numeris pagal gamintojo kataloga.

ot

—

Gamintojo partijos numeris.

- Tai yra medicinos prietaisas.

ﬂ Pagaminimo data.
‘ Gamintojas

Temperatiiros ribojimo simbolis nurodo apating ir virSutine temperatiros ribas Siam prietaisui.

Drégmeés ribojimo simbolis nurodo apating ir virSutine drégmeés ribas Siam prietaisui.

TR &<

- Atmosferos slégio ribojimo simbolis nurodo apating ir virSuting atmosferos slégio ribas Siam prietaisui.

TEISINE INFORMACIJA, SUSIJUSI SU ,,KING SYSTEMS VISION“ DISPLEJUMI

Videolaringoskopo ,King Vision“ komponentai pazyméti kaip tinkami prekiauti Europos Sagjungoje, nes turi CE
zenkla.

,King Vision* displéjus ir videoadapteris skirti naudoti daugeliui pacienty, todél panaudojus vienam pacientui
juos batina tinkamai valyti ir dezinfekuoti.

,King Vision“ mentés ,aBlades” skirtos naudoti vieng karta, jy pakartotinai apdoroti ar sterilizuoti negalima.

Pagamino: Atstovas Europoje
,King Systems* Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk - 2750 Ballerup

800-642-5464
www.ambuusa.com
Pagaminta JAV i§ JAV ir importuoty daliy

Laukiama JAV ir tarptautiniy patenty
Autoriy teisés, 2013 m., ,King Systems®, visos teisés saugomos

,King Vision“ yra ,King Systems Corporation“ prekés Zenklas

C € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®

VIDEO LARINGOSKOPS
LietoSanas instrukcija
IzmantoSanai ar aBlade lapstinam

1. attels

#1 Displejs

#2 Video adapters,
3.-4. izmérs

#3 Standarta lapstina,
3. izmérs

#4 Lapstina ar kanalu,
izmeérs 3C

#5
leslégSanasl/izslegSanas
poga

#6 Akumulatora
indikatora lampina

#7 Video izejas
pieslégvieta

#8 Akumulatora
nodalijums

#9 Akumulatoru
nodalijuma vacin$

# 10 Distalais lodzin$

#11 Lapstina ar kanalu,
izmérs 2C

#12 Standarta lapstina,
2. izmeérs

#13 Standarta lapstina,
1. izmérs:

#14 Video adapteris,
1.-2. izmérs




lekartas apskats un apraksts

King Vision® aBlade video laringoskops ir parnésajama, nelokama, video laringoskopa sistéma ar akumulatoru
baro$anu, kas ietver ieblvétu vairakkartéji izmantojamu displeju, divus vairakkart lietojamus video adapterus
un dazadas vienreizlietojamas lapstinas. Ta ir paredzéta pacienta aug$éjo elpcelu izpétei un vizualizacijai, lai
atvieglotu trahejas caurulites ievietoSanu.

lekartas sastavdalas

Sim King Vision aBlade video laringoskopam ir §adas sastavdalas:
1. lemontéts vairakkart izmantojams displejs (1. attéls, nr. 1)
2. Vairakkart izmantojams video adapteris (1. attéls, nr. 2 un 14)
3. Dazadas vienreizlietojamas lapstinas ar kanala trahejas cauruliti ievadiSanai vai bez tas (1. attéls, nr.
3,4,11,12un 13)
Papildus var iegadaties video izejas kabeli savienoSanai ar aréju monitoru.
Nevienas iekartas sastavdalas izgatavosana nav izmantots dabiskais kauCuka latekss.

Piezime. Visas piegadatas sastavdalas ir tiras, nesterilas, gatavas izmantoSanai.
Atkartoti lietojams displejs (1. attéls, nr. 1)

81 King Vision aBlade video laringoskopa galvena atkartoti lietojama sastavdala ir izturigs augstas kvalitates
portativais displejs ar akumulatoru baro$anu un plana parklajuma tranzistoru Skidro kristalu ekranu TFT LCD
(Thin Film Transistor Liquid Crystal Display) . Taja ir izmantota tehnologija, kas |auj uztvert attélus no video
adaptera distala gala un parada attélu integrétaja pilnkrasu ekrana. Atkartoti lietojamam displejam ir
ieslégSanas/izslégSanas slédzis (1. attéls, nr. 5), akumulatora indikatora gaismina (1. attéls, nr. 6) un video
izejas pieslégvieta (1. attéls, nr. 7). Taja ir iestradata progresiva baroSanas parvaldibas sistéma ar automatisko
pieauguma un ekspozicijas vadibu. Baro$anu nodrosina tris AAA akumulatori, kas ievietoti akumulatoru
nodalijuma (1. attéls, nr. 8).

Atkartoti lietojams video adapteris (1. attéls, nr. 2 un 14)
King Vision aBlade video laringoskopa otra atkartoti lietojama sastavdala ir video adapteris, kas tiek pievienots

displejam, lai parraiditu attélu uz displeju, kad tas tiek ieslégts. Katram video adapterim ir divi izméri, un katrs
video adapteris ietver gaismas diozu gaismas avotu un CMOS kameru, kas iemontéta distalaja gala.

® Vienreizlietojamas aBlades (att. 1, nr. 3, 4, 11, 12, 13)

King Vision aBlade video laringoskopa vienreizlietojama sastavdala sastav no dazadam vienreizlietojamam
lapstinam:

King Vision aBlade lapstina ar kanalu Standarta King Vision aBlade lapstina
(att. 1, nr. 4 un 11) (att. 1, nr. 3, 12 un 13)

“Kanala” lapstina ietver ievades kanalu, lai atvieglotu | “Standarta” 1apstinai nav ievades kanala. Tadé| ar
endotrahejas caurulites (ETC) pievadiSanu balss §adam lapstinam, iesp&jams, bus jaizmanto zonde,
saitém. Kanala lapstinas ir paredzétas noteikta lai ETC pievadrttu balss saitém.

diapazona ETC izmériem. Nekada zonde nav
nepiecieSama.




Abu veidu lapstinas tiek parbiditas par video adapteri un pievienotas vairakkart izmantojamam displejam, kas
ietilpst King Vision aBlade video laringoskopa sistéma. Lapstinas distalajam galam ir pretaizsviSanas
parklajums, lai novérstu kondensata veidoSanos, kas ietekmé attéla kvalitati (Attéls 1, nr. 10).

Lapstinas izmeri ir paredzéti atbilstosi standarta nelokamajiem laringoskopiem. Tas nozimé, ka 3. izméra
aBlade lapstinas (gan kanala, gan standarta) ir jauzskata par piemérotam tadai pasSai pacientu populacijai ka
standarta Macintosh 3. izméra lapstina. Tas nozimé, ka 1. un 2. izméra aBlade |apstinas ir jauzskata par
piemérotam tadai pasai pacientu populacijai ka standarta Macintosh vai Miller 0.-2. izméra lapstinas.

Izmeéra izvéle

Zidainiem un bérniem ir paredzéts mazais video adapteris 1-2 un saistitas lapstinas:
e aBlade 1. izmérs (zidaini <4 gadu vecuma)*
e aBlade izmérs 2 + 2C (1-10 gadus veci bérni)*

Lielakiem bérniem un pieauguSajiem ir paredzéts lielais video adapteris 3-4 un saistitas lapstinas:
e aBlade izmérs 3 + 3C (bérni > 5 gadu vecuma un pieaugusie)*

*lzméru diapazonu pamata ir dati par atstatumu starp zobiem un rikles bedrtti konkrétos vecumos un ieteikumi
trahejas caurulites izmériem. Medicinas specialistam ir javeic novértéSana atseviski katram pacientam.

Vecums 1. 2. 3.
izmérs: | izmérs | izmérs

0
1
2
3

4
5
6
7
8
9

10

11+

LietoSanas indikacijas:

King Vision video laringoskops ir nelokams laringoskops, ko izmanto pacienta augséjo elpcelu
parbaudei un atteéloSanai, ka ari lai atvieglotu trahejas caurulites ievietoSanu.

A BRIDINAJUMI UN PIESARDZIBAS PASAKUMI:



King Vision aBlade video laringoskopu drikst izmantot tikai personas, kuras ir apmacitas un
pilnvarotas veikt pacientu apripi ar So ierici (intubaciju).

Bridinajums: King Vision aBlade video adapteris satur gaismas avotu, kas var sasildit lapstinas virsmu
virs 41 °C, ja to lieto tuvu augstakajai ekspluatacijas temperaturas amplitidas robezai, kas noteikta Sai
iekartai. TieSa saskaré ar virsmam, kuru temperatiira ilgstosi parsniedz 41 °C, var tikt bojati pacienta
audi. Tadé| jasamazina pacienta saskares laiks, kad iekarta tiek izmantota tuvu ekspluatacijas
temperatiiras amplitidas augséjai robezai.

Bridinajums: NEIZMANTOJIET aBLADES ATKARTOTI. aBlades ir paredzétas tikai vienreizéjai
izmantoSanai. Atkartota izmantoSana radit piesarnosanu, kas var izraisit infekciju.

Bridinajums: Neskatieties tieSi apgaismojuma avota baltaja gaisma, jo tas var izraisit islaicigu
apzilbsanu.

A PIESARDZIBU:

King Vision displeji ir paredzéti izmantoSanai TIKAI kopa ar King Vision video adapteri un King Vision aBlades
lapstinam. Ja nav pievienota King Vision aBlade lapstina, King Vision video adapteri nedrikst ievietot mute.

TieSu balss saisSu attélu (tieSa rakursa) no mutes arpuses nevar iegat ar King Vision video laringoskopu.

Neiemerciet King Vision displeju nekada Skidruma, jo tas var sabojat displeju. Ja netiek ievéroti noradijumi par
tiriSanu un sagatavo$anu lietoSanai, var tikt traucéta sistémas darbiba un anuléta garantija.

Lai aBlade lapstinu ievietotu muté, neizmantojiet parlieku spéku.

King Vision video adapteris ir paredzéts uzstadiSanai uz lapstinam. Jaizvairas no video adaptera saliekSanas
arpus lapstinas vai ar parmérigu spéku, jotas var izraisit ierices bojajumus.

Vienmer parliecinieties par ehnotrahejas caurulites novietojumu, izmantojot visparpienemtas metodes.
Nav piemérota izmantoSanai viegli uzliesmojoSu anestézijas lidzeklu tuvuma.

Pirms lietoSanas japarbauda katras lapstinas areja virsma, vai tai nav nejausi asu malu, izvirzijumu, redzamu
plaisu vai raupjas virsmas, kas var traumét pacientu; ja tadas ir, lietojiet citu lapstinu.

Ja izsainota lapstina pirms lietoSanas nokrit zemé, izmetiet to un aizvietojiet ar jaunu, tiru lapstinu.

Ar video adapteri jarikojas |oti uzmanigi. Parak stipri neraujiet un nelociet video adaptera elastigo dalu. lerices
modificéSana NAV atlauta.

NEIEMERCIET, neskalojei, nemazgaijiet, nesteriliz&jiet ar gazi vai tvaiku. Sada darbiba var izrais't ierices
nepareizu darbibu.

Neglab3jiet baterijas King Vision displeja ilgstosi. Baterijas var iztecét un sabojat displeju pat tad, ja ierice ir
izslégta. Ja ierice tiek uzglabata ar ievietotam baterijam, var rasties pakapenisks stravas zudums. leteicams
baterijas nomaintt, kad to rada indikatora gaismina, vai ik pa tris ménesiem, ja ierici nelieto regulari.

Izvairieties no smérvielu uzklaSanas uz lapstinas distala loga, jo tas var kroplot attélu.

Izmantojiet piemérotu tiriSanas un dezinficéSanas panémienu, ka aprakstits ieprieks. Neievietojiet autoklava,
neiegremdajiet ierici jebkada $kidruma un neizmantojiet ETO vai jebkuru citu sterilizé$anas metodi. Sadas
darbibas sabojas King Vision displeju un video adapteru, ka arT anulés garantiju.

Citi kabeli var nedarboties pareizi, var sabojat ierici un anulét garantiju.
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UZMANIBU! Saskana ar ASV federalo likumdo$anu $o iekartu drikst pardot
tikai arstiem vai citiem attiecigi sertificetiem medicinas darbiniekiem vai ari
péc vinu pasutijuma.

Attéla iegisana

Svarigi! Pirms video adaptera pievienoSanas King Vision displejam ir jabit izslegtam. Pretéja gadijuma
video attéls tiks izkroplots. Ja ta notiek, vienkarsSi izslédziet un péc tam atkal ieslédziet displeju. Ja péc
parbaudes ar pievienotu video adapteri, kas veikta pirms lietoSanas, displeja video ekrana nav redzami
kustigi attéli, veiciet Sadas darbibas:

1) Parbaudiet, vai displejs un video adapteris ir kartigi savienoti, atvienojot tos un atkal
savienojot.

2) lzsledziet un atkal ieslédziet barosanu.

3) Nomainiet video adapteri.

4) Nomainiet displeju.

Piezime. Ja tas notiek laika, kad King Vision aBlade video laringoskops atrodas pacienta mute,
iznemiet to pirms attéla pazusanas iemeslu novérsanas.

Vispareéji ieteikumi

Personam, kuras $o ierici lieto pirmo reizi, pirms tas kliniskas izmantoSanas King Vision aBlade video
laringoskopa lieto$ana jaizmégina ar manekenu.

leteicams, lai pirms lietoSanas sarezgitos elpcelos King Vision aBlade video laringoskopa lietotaji to izmantotu
pacientiem ar normalu anatomiju.

Lietotajam King Vision displejs un video adapteris ir japarbauda pirms katras lietoSanas reizes . Ja tiek atklatas
redzamas bojajumu pazimes vai ari displeja vai video adaptera problemas, nomainiet bojato elementu.

Péc video laringoskopa izmanto$anas ir zinots par $adam endotrahejas intubacijas komplikacijam: glotadas
traumas, perforacijas, plisumi, tdska, saposs kakls, deninu-apak$zokla locttavas traumas, nervu bojajums.

Ja §Ts ierices lietoSanas laika vai tas rezultata noticis nopietns negadijums, ludzu, zinojiet par to razotajam un
savas valsts kompetentajai iestadei vai regulatoram.

Akumulatoru ievietoSana/nomaina

leteicams izmantot tris (3) vienreizlietojamos AAA sarma akumulatorus.

e  Atveriet vairakkart lietojama King Vision displeja (attéls 1, nr. 8) akumulatoru nodalijumu, nonemot
video adapteri (attéls 1, nr. 2, 14) vai akumulatoru nodalifjuma vacinu (attéls 1, nr. 9).

e Likvidgjiet izlietotos akumulatorus saskana ar vietgjo vides aizsardzibas politiku. Neievietojiet displeja
kopa jaunus un vecus akumulatorus.

o levietojiet/nomainiet 3 AAA akumulatorus virs pavelkamas lentes, ievérojot noradijumus displeja
akumulatoru nodalfjuma. Parliecinieties, vai apak$é&jais akumulators ir pareizi ievietots akumulatoru
nodalijuma.

e Pievienojiet atslégto video adapteri ( lf), pabidot to augSup video ekrana virziena. P&c tam
pabidiet aizslégmehanismu, [1dz dzeltena svitra vairs nav redzama. Kad tas ir pareizi pievienots,

5



atskan klikskis. ()

Akumulatoru parbaude pirms lietoSanas

o Nospiediet baroSanas pogu ® (1. attéls, #5), kas atrodas King Vision displeja aizmuguré.

e Displejam ir uzreiz jaieslédzas. Piezime. Ja video adapteris nav pievienots, ekrana attéls neparadas.

o ZALA gaismas diodes akumulatora indikatora lampina (1. attéls, nr. 6) norada, ka displejs ir
gatavs lietoSanai.

Svarigi! Ja MIRGO SARKANA gaismas diodes akumulatora indikatora lampina, akumulatori péc iespéjas
drizak janomaina, jo akumulatora darbibas laiks ir ierobezots.

e Displeju var izslégt manuali, nospiezot un turot nospiestu BAROSANAS pogu. Ja King Vision video
adapteris nav pievienots displejam, péc aptuveni 20 sekundém tas automatiski izslédzas.

e Baterijas darbibas ilgums ir atkarigs no lietoSanas un uzglabasanas apstakliem. Saskana ar
visparéjiem noradijumiem, baterijas ir janomaina ik péc (1) ménesa. Bateriju nomainas bieZzumu var
samazinat atkariba no lietojuma, tacu ir ieteicams neparsniegt (3) tris ménesu intervalu.

Noradijumi “soli pa solim”
Svarigi! Pirms video adaptera pievienoSanas King Vision displejam ir jabit izslégtam. Pretéja gadijuma

video attéls tiek izkroplots. Ja ta notiek, vienkarsi izslédziet displeju, pievienojiet video adapteri un

atkal ieslédziet displeju.

1. DARBIBA - King Vision aBlade video laringoskopa (displeja, video adaptera un lapstinas
kombinacija) sagatavosana lietoSanai

e lzvelieties nepiecieSamo lapstinas izméru, pamatojoties uz pacienta vecumu, izméru un citiem
saistitajiem faktoriem

e 2.un 3. izméram izvélieties lapstinas veidu (standarta vai kanala), pamatojoties uz vélamo
caurulites piegades metodi. Attiecas tikai uz 2. un 3. izmeéra lapstinam.

e Pievienojiet atbilstoSa izméra video adapteri, pamatojoties uz paredzéto lapstinas izméru

e Pievienojiet video adapteri displejam. Nemiet véra, ka displeja un video adaptera priekSpusei un
aizmugurei ir krasu kodéjums. Pilntba uzlieciet atslégtu video adapteri uz displeja kajas. Pabidiet
aizslegmehanismu, I1dz dzeltena svitra vairs nav redzama. Kad tas ir pareizi pievienots, atskan
klikskis.

e leslédziet un parbaudiet attélveidoSanas funkciju. Kad video adapteris ir saslégts ar displeju,

nospiediet baroSanas pogu @ (1. attéls, nr. 5) King Vision displeja aizmuguré un péarliecinieties, vai
displeja ir redzams kustigs attéls. Ja ekrana nekas neparadas, nomainiet akumulatorus. Ja displejs ir
ieslégts, bet taja neparadas funkcionals kustigs attéls, izslédziet displeju un pirms ieslégSanas
parbaudiet, vai video adapteris ir pareizi pievienots. Ja aizvien nevar iegat funkcionalu attélu,
nomainiet video adapteri vai displeju.

e Uzlieciet video adapterim lapstinu. Parbidiet |apstinu par video adapteri (savienot var tikai viena
veida). Klikskis liecina, ka lapstina ir kartigi savienota ar video adapteri. Parliecinieties, vai vél aizvien
ir redzams funkcionals kustigs attéls.

King Vision aBlade lapstinas ar kanalu lietoSana | Standarta King Vision aBlade lapstinas lietoSana




Izméra nr. 3 un 2 lapstinas ar kanalu ir paredzétas
izmantosanai ar standarta ETC izmériem.
leteikumus par caurulites izméru skatiet sadala par
lapstinas specifikacijam.
Nekada zonde nav nepiecieSama.

3., 2. un 1. izméra standarta lapstinas izmanto, kad
nav nekadu bitisku noradijumu par ETC.
Sada gadijuma, iespéjams, biis nepiecieSama
zonde.

leellojiet ETC, kanala lapstinas virziSanas kanalu un
lapstinas distalo galu ar ddent $kistoSu smeérvielu.
Uzmanieties, lai ar smérvielu netiktu noklats
lapstinas distalais logs, jo tas var kroplot attélu.

ETC var ieprieks ievietot virziSanas kanala, ta
distalo galu savietojot ar kanala galu. Nemiet véra,
ka tad, ja ETC ir ievietota pareizi, tas gals nav
redzams ekrana. ETC var ievietot kanala art péc
tam, kad lapstina ir ielikta muté un ir redzamas balss
saites.

leellojiet standarta lapstinas distalo galu ar Gdent
SkistoSu smérvielu. Uzmanieties, lai ar smérvielu
netiktu noklats lapstinas distalais logs, jo tas var

kroplot attelu.

ETC un zonde ir jaieello un zonde ir ieprieks jaievieto
ETC tada pasa veida ka citas intubacijas, kuras
izmanto zondi.

Padoms: iesp&jams, var palidzét EEC, kura ieprieks

ievietota zonde, izlociSana atbilstoSi lapstinas
izliekumam.

SVARIGI! Ja King Vision displeja augs$éja kreisaja stiirm mirgo sarkana gaismas diozu akumulatora
indikatora lampina (attéls 1, nr. 6), ir atlicis ierobezots akumulatora darbibas laiks un akumulatori ir péc

iespéjas atrak janomaina.

2. darbiba. aBlade ievietoSana mute.

elpcelus.

Atveriet pacienta muti, izmantojot standarta metodi.

Pastiprinatu izdalfjumu/asinoSanas gadijuma pirms lapstinas ievietoSanas muté izstciet pacienta

levietojiet l[apstinu muté, nemot véra viduslmiju. Uzmanieties, lai méle netiktu bidtta rikles virziena.

Kad lapstina ir ievietota rikles mutes dala, izmantojiet priekSéjo piekluvi virziena uz méles pamatni.

Pagaidiet, Iidz paradas uzbalsenis, un virziet |apstinas galu uz rikles bedrfti, lai atvieglotu balss
spraugas attéloSanu displeja video ekrana. aBlade galu var ievietot rikles bedrité tapat ka Macintosh
lapstinu vai ar izmantot ka Miller [apstinu, lai paceltu uzbalseni. Lai iegatu labaku attélu, centréjiet

balss saites displeja video ekrana vida.

no pacienta mutes un notiriet IEcu.

3. DARBIBA. ETC ievieto$ana

Ja distalais lodzin$ (1. attéls, nr. 10) klGst netirs (pieméram, ar asinim/izdaltjjumiem), iznemiet lapstinu

Virziet ETC (aBlade ar kanalu)

levietojiet ETC/zondi (standarta aBlade)

Kad King Vision displeja centra ir redzamas balss
saites, 1énam virziet ETC un sekojiet, lai mansete
izietu caur balss saitem. Nemiet vera, ka var bat
nepiecieSams nedaudz pakustinat lapstinu, lai ETC
galu savietotu ar balss saitém.

Kad King Vision displeja centra ir redzamas balss
saites, ielieciet muté ETC ar iepriek$ ievietoto zondi,
izmantojot sanu piekluvi. Kad ETC gals sasniedz
rikles aizmuguri, pakustiniet ETC, lai tas gals bdtu
vérsts pret balss saitém. Pavirziet ETC galu nedaudz
cauri saitém un izvelciet zondi pirms ETC ievietoSanas
vajadzigaja stavoklt traheja ar manseti zem saitém.

Pilntba iznemiet zondi.




leteikumi lietotajiem par ETC ievadiSanu traheja

ETC novietoSanas ar video laringoskopu izplatitdka probléma ir parak tala lapstinas gala pavirziSana.
lesp&jams, ka ta var iegat labu balss saiSu tuvplana attélu, tadu ETC nevar ievadtt, jo lapstina/kamera
aiz8kérso ETC celu. Lai to atrisinatu:

e  Sekojiet méles priek$€jai virsmai un novietojiet Iapstinas galu rikles bedrité.
e Savukart, ja lapstina ir parak tuvu balss saitem, pavelciet to nedaudz uz aru, lai iegatu pladaku skatu,
un pirms méginat ievietot ETC, uzmanigi priekSpusé paceliet.

Citi ieteikumi:

e Ja ETC gals ir novirzijies pa labi laba kausinskrims|a un uzbalsena krokas vai kausinskrimsla virziena,
pagrieziet ETC pretéji pulkstenraditaja virzienam par 90°, lai novirzitos pa kreisi uz balsenes
priekstelpu.

e Izmantojiet Parker ETC, lai palidzétu centrét slipumu un ieklatu balsenes priekstelpa.

e Izmantojot kanala lapstinu, pakustiniet rokturi, lai pavérstu ETC galu pret balsenes priekStelpu (parasti
uz kreiso pusi), péc tam atgriezieties pret vidusliniju, lai tiktu cauri balss saitém.

e Izmantojot standarta lapstinu, pielagojiet EEC/zondes izliekumu atbilstoSi lapstinas izliekumam. Ja
balsene ir vairak izvirzita uz priekSu, var bit nepiecieSams asaks locijuma lenkis.

e Izmantojot standarta lapstinu, aizdzeroklu metode ar ETC var atvieglot intubaciju un samazinat
nepiecieSamibu péc asdka ETC/zondes locijuma lenka izveidoSanas.

4. DARBIBA. Lapstinas iznem$ana

King Vision aBlade ar kanalu iznem$ana King Vision standarta aBlade iznem$ana
Nostabilizéjiet/turiet ETC laterali un iznemiet King Nostabilizéjiet/turiet ETC laterali un iznemiet King
Vision video laringoskopu no mutes, pagriezot Vision video laringoskopu no mutes, pagriezot
rokturi pret pacienta kratim. Lapstinu iznemot no rokturi pret pacienta kratim.

mutes, ETC vajadzétu viegli atdalities no kanala
elastigas lateralas atveres.

e |zslédziet displeju, nospiezot un paturot baroSanas pogu @ (1. attéls, nr. 5).

Piezime. Vienmér parliecinieties par ehnotrahejas caurulites novietojumu ari tad, ja ir veikta vizuala intubacija.

5. DARBIBA. King Vision sastavdalu izjauk$ana un iznicinagana péc lieto$anas.

Kad procedura pabeigta, atdaliet displeju un video adapteri no lapstinas. Izniciniet lapstinu saskana ar vietéjo
protokolu un notiriet/dezinficéjiet displeju un video adapteri.

Piezime. Neizniciniet King Vision displeju un video adapteri!

Vairakkart izmantojama King Vision displeja un video adaptera TIRISANA un DEZINFICESANA

UZMANIBU!
e Neiemérciet King Vision displeju nekada skidruma3, jo tas var sabojat displeju.
e Neizmantojiet atkartoti nevienu iekartu, ja ir aizdomas par saskari ar Kreicfelda-Jakoba slimibu
(KJS) vai tas variantiem.
¢ King Vision video adapteris ir paredzéts uzstadiSanai uz lapstinam. Jaizvairas no video
adaptera saliekSanas arpus lapstinas vai ar parmérigu spéku, jo tas var sabojat ierici.



TIRISANA

Displejs un video adapteris
Ja displejs vai video adapteris ir redzami notraipits vai ir aizdomas par piesarnojumu, veiciet talak izklastitas
tiriSanas darbibas.

e Atgadinajums: TiriSanas procesa laika pavérsiet displeju un video adapteri ar video ekranu virs
bateriju nodalfjuma (stateniska/vertikala pozicija). Neiegremdgéjiet displeju vai video adapteri.

e Lai nepielautu Skidruma ieklGSanu King Vision displeja, novietojiet iekartu ar video ekranu virs
akumulatoru nodalfjuma (augSupveérsta/vertikala stavoklr).

e  Sagatavojiet enzimu tiriSanas Skidrumu, pieméram, ENZOL (Cidezyme®), saskana ar raZzotaja
noradijumiem. Notiriet visu displeja un video adaptera aréjo virsmu ar salvetém vai marli, kas
samitrinata (ta, lai nepilétu) ar tiriSanas skidumu. Var izmantot vates kocinu, lai iztiritu sarkanas blives
plaisas un ieslégdanas/izsléganas pogu. Sim tiri$anas posmam jailgst vismaz 2 mindtes. Péc 2
minGtém nomainiet salveti vai marli un atkartoti veiciet tiriSanu vél 2 minates vai tikmér, kamér
redzamie netirumi ir notiriti.

o Jaizmantots video izejas savienojums (1. attéls, nr. 7), noteikti notiriet arT video pieslégvietas

vaku un kabeli.

e Nonemiet video adapteri (1. attéls, nr. 2, 14), notiriet displeja kaju, uzmanoties, lai neaizskartu
akumulatorus un to kontaktus, un notiriet video adaptera korpusa augsdalu no iek8puses un arpuses
[Tdz aptuveni 2 cm dzilumam.

e  Péc notiri$anas noslaukiet parpalikumus ar mitru salveti vai marli.

e  Ar sausu salveti/marli noslaukiet Gdeni vai |aujiet iericei nozat.

e Japamanat, ka attéls ir neskaidrs, notiriet kameras galvinu ar spirta salveti vai spirta samitrinatu
marli.

DEZINFICESANA

Displejs un video adapteris
Dezinficéjot veiciet talak noradrtas darbibas.

e Atgadinajums:dezinficéSanas laika novietojiet displeju un video adapteri ar video ekranu virs
akumulatoru nodalijjuma (augSupveérstal/vertikala stavoklr). Nemérciet displeju vai video
adapteri Skidruma.

e Ar Super Sani-Cloth salveti dezinficgjiet displeju un video adapteri vismaz 10 mindsu laika, mainot
salveti ik péc 2 minatém.

o Pirms video adaptera nonemsanas no displeja noslaukiet displeja un video adaptera arpusi ar
tiru Super Sani-Cloth salveti. Parliecinieties, vai visas griti aizsniedzamas vietas ir kartigi
samitrinatas ar dezinfekcijas lidzekli.

o Veicot dezinfekciju vismaz 10 mindtes, vélreiz noslaukiet displeja un video adaptera aréjas
virsmas ar tiru Super Sani-Cloth salveti, TpaSu uzmanibu pievérSot ieslegSanas/izslégSanas
pogai, sarkanajai blivei un slidna spraugam.

o Veicot dezinfekciju vismaz 10 mindtes, nonemiet video adapteri un noslaukiet displeja kaju un
video adapteri. NodroSiniet, lai aréjas Skautnes visas akumulatoru nodalljuma malas batu
rapigi dezinficétas, censoties neaizskart akumulatorus un to kontaktus. Noslaukiet sarkanas
blives apakSu, video adaptera korpusa augSu un iek$€jo malu. Koncentréjieties uz
akumulatoru nodalijuma iek§&jo malu un video adaptera korpusa iekSpusi [Tdz apméram 2 cm
dzilumam. PIEZIME. Uzmanieties, lai $kidrums neieklitu pa atveri akumulatoru
nodalljuma apaksa.

o Ja tika izmantota video izejas pieslégvieta (1. attéls, nr. 7), noteikti dezinficgjiet video
pieslégvietas vaku un kabeli.

e Laujiet video adapterim kartigi nozat.

e Kad video adapteris ir nozuvis, ar sterila Gdent samitrinatu sterilu marli rGpigi noslaukiet displeja kaju,
aréjas Skautnes uz visam akumulatoru nodalijuma malam, sarkanas blives apakSu un video adaptera
korpusa aug8dalu, ka art iek8&jo malu, I1dz viss dezinfekcijas [1dzeklis ir notirits.
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e Laujiet detalam pilntba nozat.

e Kad visas detalas ir noZzuvusas, pievienojiet video adapteri displejam, lai aizvértu akumulatoru
nodalijumu.

e |zmantojiet sterila GdenT samitrinatu marli, lai ripigi noslaucitu displeju un pievienoto video adapteri,
ITdz ir notirits viss dezinfekcijas [Tdzeklis.

e Laujiet detalam pilntba nozat.

e Japamanat, ka attéls ir neskaidrs, notiriet kameras galvinu ar spirta salveti vai spirtd samitrinatu
marli.

e Lidz nakamajai lietoSanas reizei glabajiet King Vision displeju un video adapteri komplekta ieklautaja
uzglabasanas futlart vai cita I1dziga tira maisina, soma vai paliktnt, lai to aizsargatu no apkartéjas
vides iedarbibas.

Piezime. King Vision displeja un video adaptera materialiem ir piemérots ari 70% izopropila spirts, Cidex®, Cidex
Plus® un Cidex OPA®. Izmantojot Sos dezinfekcijas Iidzeklus, ievérojiet dezinfekcijas Idzeklu razotaja
noradijumus par atbilstoSiem saskares nosacijumiem un iedarbibas laiku. Nemérciet displeju Skidruma.
Izmantojiet salvetes/marli, lai King Vision displeja un video adaptera virsmai uz nepiecieSamo laiku uzklatu
dezinfekcijas ITdzekli. Izmantojiet salvetes/marli, kas samitrinata sterila Gdeni, lai notirTtu atliekas, un laujiet péc
dezinfekcijas nozt.

lekartas identifikacija DALU NUMURI

Displejs un video adapteris

KVIS01VA34 1 gab. — King Vision displejs
1 gab. — King Vision 3/4 izméra video adapteris
1 gab. — displeja aizsargapvalks
3 gab. — AAA akumulatori

KVIS01VA1234 1 gab. — King Vision displejs
1 gab. — King Vision 3/4 izméra video adapteris
1 gab. — King Vision 1/2 izméra video adapteris
1 gab. — displeja aizsargapvalks
3 gab. — AAA akumulatori

aBlade komplekts:
KVLABKIT3 1 gab. — King Vision displejs
1 gab. — King Vision video adapteris
1 gab. — displeja aizsargapvalks
3 gab. — AAA akumulatori
6 gab. — King Vision aBlade lapstinas, 3. izmeérs, pieaugu$ajiem (4 gab. ar
kanalu, 2. gab. standarta)
Displejs:
KVISO1 1 gab. — King Vision displejs

Video adapteris:

KVLVA34 1 gab. — King Vision 3/4 izméra video adapteris
KVLVA12 1 gab. — King Vision 1/2 izméra video adapteris

Standarta stila lapstina:

KVLAB3 20 gab. (1 kaste) — King Vision aBlade lapstina, standarta, 3. izmérs,
pieaugusajiem

KVLAB2 20 gab. (1 kaste) — King Vision aBlade lapstina, standarta, 2. izmérs, bérniem

KVLAB1 20 gab. (1 kaste) § King Vision aBlade lIapstina, standarta, 1. izmérs, zidainiem

Kanala stila lapstina
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KVLAB3C 20 gab. (1 kaste) — King Vision aBlade lapstina, ar kanalu, 3. izmérs,
pieauguSajiem; izmantoSanai ar ETC izmériem no 6,0 I1dz 8,0 mm |.D.

KVLAB2C 20 gab. (1 kaste) § King Vision aBlade lapstina, ar kanalu, 2. izmérs, bérniem;
izmantoSanai ar ETC izmériem no 4,5 [1dz 5,5 mm |.D.

King Vision video laringoskopa piederums:
KVCABL 1 gab. — video izejas kabelis*

*Displeja video izeju var pievienot UL/IEC 60601-1 sertificétam iericém ar standarta analogu (RCA stila)
pieslégvietu un NTSC video signala ievadi. Nekadas papildu periféras ierices nav japievieno. Drikst izmantot
tikai KVCABL.

King Vision displeja IEROBEZOTA GARANTIJA

King Systems garanté, ka King Vision displejam nebis razoSanas defektu viena (1) gada laika kop$ pirkuma
datuma. King Systems garanté visu savu izstradajumu kvalitati. Ja jisu King Vision displejs sabojajas
normalas lietoSanas laika garantijas perioda ietvaros, jis varat to nosatit atpakal aizstaSanai ar citu.

King Systems neuznemas atbildibu par remonta/nomainas izdevumiem péc garantijas perioda.
Darbibas, kas Tpasniekam javeic saistiba ar visam garantijas prasibam

e Jaregistré sanem$anas datums. Garantijas periods sakas no sanems$anas, nevis pirmas kliniskas
izmantoSanas datuma.

e lesniedziet originalo pasttijuma veidlapas numuru vai citu “pirkuma pieradijumu”.
Piezvaniet King Systems klientu apkalpo3anas dienestam pa talruni 1-800-262-8462 , lai sanemtu
Precu atgrieSanas atlaujas (PAA) numuru. Citu valstu klientiem jazvana klientu apkalpoSanas
dienestam pa talruni 1-410-768-6464.

e Jebkuras garantijas prasibas gadijuma iesniedziet iepriek§ minéto informaciju kopa ar
nefunkciongjoso King Vision displeju.

Iznemot akumulatoru nodalifjuma atvérSanu akumulatoru nomainai, displejam un video adapterim nav citu
detalu, ko varétu apkalpot lietotajs. Displeja vai video adaptera korpusa atvérSanas gadijuma tiek anuléta
atlikust garantija. Garantija neattiecas uz bojajumiem, ko izraisijusi neatbilsto$a vai nepareiza lietoSana.
SVARIGI! King Vision displejs un video adapteris nav paredzéti sterilizé$anai autoklava, iemérk3anai
Skidruma, apstradei ar ETO vai citu sterilizacijas metodi. LietoSanas noradijumu neievéro$anas gadijuma var
tikt traucéta sistéemas darbiba un anuléta garantija.

SPECIFIKACIJAS
KING VISION DISPLEJS:

Displeja izmérs: 2,9 X5,8 X1,4 collas
74 X 147 X 36 mm

Svars (bez akumulatoriem): 95 grami
130 grami ar uzstadrtiem parastajiem sarma AAA akumulatoriem

Displeja ekrans TFT LCD krasu displejs ar 2,4 collu (6,1cm) diagonali un neatspogulojoSu
parklajumu; 320 X 240 (QVGA) pikseli uz kadru, kas atjaunojas ar atrumu
30 kadri/s, un skata lenki ITdz 160°.
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lek$éjais baroSanas avots: lerice vislabak darbojas, izmantojot tris (3) sarma AAA akumulatorus.

King Vision displejs darbojas tikai ar AAA akumulatoriem. Aréja baro3ana
nav pieejama.

BaroS$anas parvaldiba: Displejam ir ieblvéta progresiva baroSanas parvaldibas sistéma, kas
paredzéta akumulatora energijas taupi$anai. ST sistéma izslédzas 60
sekundes péc tam, kad to noliek uz nekustigas virsmas (nevis turot rokas).

Ja video adapteris nav pievienots displejam, video ekrans un gaismas
dioZzu akumulatora indikatora lampina automatiski izsledzas péc aptuveni
20 sekundem.

Akumulatoru indikators: Gaismas diozu akumulatoru indikatora lampina augseja kreisaja start
blakus ekranam norada akumulatoru stavokli.

Ja deg ZALA gaismas diozu akumulatoru indikatora lampina, tatad
displejam ir pietiekama baro$ana, lai veiktu tipisku laringoskopiju un
intubaciju.

Ja MIRGO SARKANA gaismas diozu akumulatoru indikatora lampina,
pirms nakamas displeja lietoSanas janomaina akumulatori.

Gaismas dioZzu akumulatoru indikatora lampina nodziest 20 sekundes péc
displeja ieslégSanas, ja vien nav janomaina akumulatori.

Korpusa materials: Polikarbonats un ABS

lepakojums: King Vision displejs tiek piegadats, tirs, nesterils, gatavs izmantoSanai
uzglabasanas futlart, sagatavots pirmajai lietoSanai péc (komplekta
ieklauto) akumulatoru ielikSanas.

Glabasanas un transportéSanas apstakli Ekspluatacijas apstakli

50°C, 122 °F J/ 40 °C, 104 °F

-20 °C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50 °F
85% 75%
r r
30% . a2 30% , ]~
B 106 kPa, 31,3 inHg _ 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg @ 80 kPa, 20,67 inHg @
Video izeja: King Vision displejam ir unikala video izejas pieslégvieta (1. attéls,

nr. 7), ko var pieslégt monitoriem, videoekraniem, datoriem vai
jebkurai citai iericei, kam ir standarta analoga (RCA stila) video
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ieejas pieslégvieta. Izmantojiet tikai ar King Vision video izejas
kabeli (dalas numurs KVCABL). King Vision displeju var pievienot
tikai vienai UL/IEC 60601-1 sertificétai iericei, kuras stravas patérins
neparsniedz 300 mA.

Video izejas pieslégvietas izmantoSana samazina akumulatora
kalpo$anas laiku. Tas samazina arT gaismas dioZzu akumulatora

indikatora lampinas bridindjuma laiku (mazak laika akumulatoru
nomainai, kad sak MIRGOT SARKANA gaismas diode.)

Video izejas kabela garums: 108 collas, 274 cm

Garantija King Vision displeja un video adaptera garantija ir spéka vienu gadu
no pirkuma datuma.

Nepartraukta ekspluatacija: lai gan iekarta ir paredzéta Tslaicigai izmantoSanai, lai ievietotu
endotrahejas caurultti vai parbaudttu aug$éjos elpcelus, vienigais
praktiskais ilguma ierobeZojums ir akumulatoru darbibas laiks.

Elektroniskie trauc&jumi:

King Vision sisteémas atbilstiba piemérojamajiem standartiem ir parbaudita:

INFORMACIJA PAR KING VISION VIDEO ADAPTERI
Apgaismojuma gaismas avots: gaismas diode (balta)

Kamera: CMOS - VGA

INFORMACIJA PAR KING VISION ABLADE 3. IZMERA LAPSTINAM

Endotrahejas caurulites izmérs: 6,0-8,0 mm I.D. (TIKAI 3. izméra lapstinai ar kanalu)
Lapstinas garums: 17 cm (bez lapstinas roktura dalas)
Minimalais mutes atvérums: 13 mm (standarta lapstina)

18 mm (lapstina ar kanalu)

Svars: 49 grami (standarta lapstina)
58 grami (lapstina ar kanalu)

INFORMACIJA PAR KING VISION ABLADE 2. IZMERA LAPSTINAM

Endotrahejas caurulttes izmérs: 4,5-5,5 mm |.D. (TIKAI 2. izméra lapstinai ar kanalu)
Lapstinas garums: 13 cm (bez lapstinas roktura dalas)
Minimalais mutes atvérums: 10 mm (standarta lapstina)

13 mm (lapstina ar kanalu)

Svars: 38 grami (standarta lapstina)
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42 grami (lapstina ar kanalu)

INFORMACIJA PAR KING VISION ABLADE 1. IZMERA LAPSTINAM

Lapstinas garums: 13 cm (bez lapstinas roktura dalas)
Minimalais mutes atvérums: 10 mm (standarta lapstina)
Svars: 29 grami (standarta lapstina)

King Vision aBlades lapstinu visparéjas iezimes:

Pretaizsvisana: Distalajai lécai ir pretaizsviSanas parklajums — nav nepiecieSams
uzsilSanas laiks.

Materiali: Polikarbonats
lepakojums: piegadatas noslégta maisina; tiras, nesterilas, tikai vienreizé&jai

lietoSanai. King Vision aBlades |apstinas neizmantojiet atkartoti un
neméginiet sterilizét.

Simboli uz King Vision video laringoskopa:

c E King Vision ir CE markéjums

“Neizmantot atkartoti”

A “Piesardzigi”
[Ii] “lepazistieties ar lietoSanas instrukciju”

@ leslégSanas/izslégSanas poga

&on]y Piesardzigi! Saskana ar federalo likumdosanu So iekartu drikst pardot tikai attiecigi sertificétiem medicinas darbiniekiem vai pé&c vinu
pasitijuma

Q3,.55.’.’-‘/4.6

[H us

3YK3 Laringoskops. Attieciba uz elektroSoku, uguns un mehaniskiem apdraudé&jumiem tikai saskana ar UL60601-1, IEC60601- 1,
CAN/CSA C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 nr. 60601-1

Parsvitrota atkritumu tvertne.(piemérojams saskana ar Direktivu par elektrisko un elektronisko iekartu atkritumiem (WEEE))

Atkritumu tvertnes simbols (piemérojams saskana ar Direktivu par baterijam un akumulatoriem)

@ Sérijas numurs
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Razotaja kataloga numurs
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Razotaja partijas kods
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ir medicinas ierice.

I 5

Izmantosanas termins

£

Izgatavosanas datums

E

Razotajs

TE

Temperatiras ierobezojumu simbols norada augséjo un apak$éjo temperatiras robezu Sai iericei

Mitruma ierobezojumu simbols norada augs$éjo un apakséjo mitruma robezu Sai iericei

Atmosféras spiediena simbols norada aug$éjo un apakséjo atmosféras spiediena robezu Sai iericei

REGLAMENTEJOSA INFORMACIJA, KAS ATTIECAS UZ KING SYSTEMS VISION DISPLEJU

King Vision video laringoskopa dalas ir markétas ar CE zimi pardoSanai Eiropas Savieniba.

King Vision displejs un video adapteris ir paredzéts lietoSanai daudziem pacientiem, péc katra pacienta veicot

pienacigu tiriSanu un dezinficéSanu.

King Vision aBlades lapstinas ir paredzetas vienreizéjai lietoSanai, un tas nedrikst izmantot atkartoti vai

sterilizét.

Razotjjs:

Parstavis Eiropa

King Systems

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060
317-776-6823

800-642-5464

www.ambuusa.com

Izgatavots ASV no ASV un importétam dalam.

Ambu A/S
Baltorbakken 13
Dk — 2750 Ballerupa

Pieteiktie ASV un starptautiskie patenti

Autortiestbas 2013 King Systems, visas tiesibas paturétas

King Vision ir King Systems Corporation tirdzniecibas zime

C€

INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®
VIDEOLARYNGOSCOOP
Gebruiksaanwijzing
Voor gebruik met aBlades

#1 Display #2 Videoadapter, #3 Standaardblade, #4 Blade met geleider, #5 Aan/uit-knop
maten 3-4 maat 3 maat 3C
#6 Batterij- #7 Video-out #8 Batterijcompartiment #9 Batterijklep # 10 Distaal venster

indicatorlampje

#11 Blade met geleider,
maat 2C

#12 Standaardblade,
maat 2

#13 Standaardblade,
maat 1

#14 Videoadapter,
maten 1-2




Productoverzicht en -beschrijving

De King Vision® aBlade Videolaryngoscoop is een draagbaar, op batterijen werkend, stijf
videolaryngoscoopsysteem met een geintegreerd, herbruikbaar display, twee herbruikbare videoadapters en
een keuze aan disposable blades. Deze videolaryngoscoop is ontworpen om de bovenste luchtweg van een
patiént te visualiseren en tegelijkertijd te helpen bij de plaatsing van een tracheatube.

Productcomponenten

De King Vision aBlade Videolaryngoscoop bestaat uit de volgende componenten:
1. Een geintegreerd herbruikbaar display (afb. 1, #1)
2. Een herbruikbare videoadapter (afb. 1, #2, en 14)
3. Een keuze aan disposable blades, met of zonder geleider voor tracheatubebegeleiding (afb. 1, #3, 4,
11,12 en 13)
Een optionele video-outkabel voor verbinding met een externe monitor is ook beschikbaar.
Geen van de productcomponenten zijn gemaakt van natuurlijk rubberlatex.

Opmerking: alle componenten worden schoon, niet-steriel, klaar voor gebruik geleverd.

Herbruikbaar display (afb. 1, #1)

De belangrijkste herbruikbare component van de King Vision aBlade Videolaryngoscoop is een duurzaam,
draagbaar, op batterijen werkend display van hoge kwaliteit met een TFT LCD (Thin Film Transistor Liquid
Crystal Display)-scherm. Het bevat technologie om beelden te ontvangen van het distale uiteinde van het
wegwerpblade en toont het beeld op het geintegreerde full-colour antireflecterend scherm. Het herbruikbare
scherm heeft een aan/uit-schakelaar (afb.1, #5), een batterij-indicatorlampje (afb.1, #6) en een video-out
(afb.1, #7). Het bevat een geavanceerd energiebeheersysteem en een automatische versterkings- en
blootstellingsregeling. De energie wordt geleverd door drie AAA-batterijen in het batterijcompartiment (afb.1,
#8).

Herbruikbare videoadapter (afb. 1, #2, en 14)
De tweede herbruikbare component van de King Vision aBlade Videolaryngoscoop is een videoadapter die de
verbinding verzorgt met het display om een beeld naar het display te verzenden wanneer het wordt

ingeschakeld. De videoadapter bestaat in twee maten en elke videoadapter bevat een LED-lichtbron en een
CMOS-camera in het distale uiteinde.

®aBIades voor eenmalig gebruik (afb. 1, #3, 4, 11, 12, 13)

De disposable component van de King Vision aBlade Videolaryngoscoop bestaat uit een keuze aan disposable
bladevarianten:

De King Vision aBlade met geleider De King Vision Standaard-aBlade
(afb. 1, #4, en 11) (afb. 1, #3,12 en 13)
De blade met geleider bevat een geleidend kanaal Het "standaard"-blade bevat geen geleidend kanaal.
om de plaatsing van een endotracheale tube (ETT) Als zodanig zullen deze blades waarschijnlijk het
bij de stembanden te vergemakkelijken. gebruik van een stilet vereisen om te helpen bij de

Geleidende blades werken met een specifiek bereik | plaatsing van de ETT bij de stembanden.
van ETT maten. Er is geen stilet nodig.




Beide bladevarianten schuiven over de videoadapter en verbinden zich met het herbruikbare display, wat de
King Vision aBlade Videolaryngoscoop completeert. Het distale venster van de blade heeft een
anticondenscoating om condensatie, wat het beeld kan vertroebelen, te voorkomen (afb. 1, #10).

De verschillende bladematen zijn bedoeld om overeen te komen met de stijve standaardlaryngoscopen. Dit
betekent dat de aBlades "maat 3" (zowel geleidend als standaard) beschouwd moeten worden voor dezelfde
patiéntenpopulatie als het Macintosh-standaardblade maat 3. De aBlades maten 1 en 2 moeten worden
beschouwd voor dezelfde patiéntenpopulatie als het Macintosh- of Miller-standaardblade maat 0 tot 2.

Selectie van de maat

Voor baby's en kinderen zijn de kleine videoadapter maten 1 en 2 en de bijbehorende blades aangewezen:
e aBlade maat 1 (baby's < 4 jaar)*
e aBlade maten 2 + 2C (kinderen 1 — 10 jaar)*

Voor oudere kinderen en volwassenen zijn de grote videoadapter maten 3 en 4 en de bijbehorende blades
aangewezen:
e aBlade maten 3 + 3C (kinderen > 5 jaar en volwassenen)*

*De maten zijn gebaseerd op data over de afstand van de tanden tot de vallecula voor de betreffende leeftijden
en aanbevelingen voor tracheatubematen. Een medisch zorgverlener moet voor elke patiént afzonderlijk nagaan
wat de beste maat is.

Leeftijd maat
3

0
1
2
3

4
5
6
7
8
9

10

11+

Gebruiksindicaties:

De King Vision Videolaryngoscoop is een stijve laryngoscoop die gebruikt wordt om de bovenste
luchtweg van een patiént te onderzoeken en te visualiseren en te helpen bij de plaatsing van een
tracheatube.



A WAARSCHUWINGEN EN VOORZORGSMAATREGELEN:

De King Vision aBlade Videolaryngoscoop dient alleen gebruikt te worden door individuen die getraind
en geautoriseerd zijn om patiénten te helpen met dit apparaat (intubatie).

Waarschuwing: Het King Vision aBlade bevat een lichtbron dat ervoor kan zorgen dat de
oppervilaktetemperatuur van het blade hoger kan worden dan 41 °C wanneer het gebruikt wordt dicht
bij de bovenste limiet van de voor dit product gespecificeerde operationele temperatuur. Het weefsel
van de patiént kan beschadigd worden door direct contact met opperviakken met een temperatuur
hoger dan 41 °C gedurende een lange tijdsperiode. Daarom moet de patiéntcontacttijd worden
geminimaliseerd wanneer het apparaat gebruikt wordt in de buurt van de bovengrens van het
operationele temperatuurbereik.

Waarschuwung: aBLADES NIET OPNIEUW GEBRUIKEN. aBlades zijn ontworpen voor eenmalig
gebruik. Hergebruik kan leiden tot kruisbesmetting die infectie kan veroorzaken.

Waarschuwing: Kijk niet rechtstreeks in het witte licht van de verlichtingsbron aangezien dit tijdelijke
flitsblindheid kan veroorzaken.

A WAARSCHUWINGEN:

Het King Vision Display is ontworpen om ALLEEN te worden gebruikt in combinatie met de King Vision
Videoadapter en King Vision aBlades. De King Vision Videoadapter mag niet in de mond worden ingebracht
zonder dat er een King Vision aBlade bevestigd is.

Directe visualisatie van de stembanden (direct in het zicht) van buiten de mond mag niet worden verwacht met
de King Vision Videolaryngoscoop.

Dompel het King Vision Display niet onder in een vloeistof, want dit kan het scherm beschadigen. Het niet
opvolgen van de instructies voor reiniging en voorbereiding voor gebruik kan de prestaties van het systeem
doen verminderen en kan de garantie ongeldig maken.

Gebruik geen overmatige kracht om de King Vision aBlade in de mond te brengen.

De King Vision Video Adapter is ontworpen om op de blades te worden geinstalleerd. Vermijd het buigen van
de videoadapter buiten de blade of met overmatige kracht aangezien dit kan leiden tot schade aan het
apparaat.

Controleer altijd de plaatsing van de endotracheale tube met behulp van geaccepteerde methoden.

Niet geschikt voor gebruik in de aanwezigheid van brandbare anesthetica.



Voor gebruik moet de buitenkant van elk blade worden gecontroleerd voor onbedoelde scherpe hoeken,
uitstekende delen, zichtbare scheuren of ruwe oppervlakken die schade kunnen veroorzaken; indien aanwezig
maak gebruik van een ander blade.

Als een onverpakt blade voor het gebruik is gevallen, gooi het weg en vervang het door een nieuw, schoon
blade.

Er moet voorzichtig omgegaan worden met de videoadapter. Trek niet te veel aan het flexibele deel van de
videoadapter of buig deze niet te hard. Wijziging van het apparaat is NIET toegelaten.

NIET weken, afspoelen, steriliseren met gas of stoom. Als u dit toch doet, werkt het apparat mogelijk niet zoals
bedoeld.

Bewaar de batterijen niet voor langere tijd in de King Vision Display. Batterijen kunnen gaan lekken, wat
schade aan het display kan veroorzaken, zelfs als het apparaat is uitgeschakeld. Het apparaat kan geleidelijk
stroomverlies ondervinden als het wordt bewaard met geplaatste batterijen. Aanbevolen wordt de batterijen te
vervangen wanneer aangegeven door het indicatorlampje of elk kwartaal als ze niet regelmatig worden
gebruikt.

Bedek het distale venster van de blade niet mer smeermiddel omdat dit het beeld kan vervormen.

Gebruik de juiste reinigings- en desinfectietechniek zoals hierboven beschreven. Niet autoclaveren, dit
apparaat niet in een vloeistof onderdompelen of blootstellen aan ETO of enige andere sterilistiemethode. Deze
acties zullen de King Vision Display en Video Adapter beschadigen en de garantie zal komen te vervallen.

Andere kabels zullen niet naar behoren werken, kunnen de apparatuur beschadigen en kunnen de garantie
doen vervallen.

LET OP: Federale wetgeving (VS) staat de verkoop van dit apparaat
uitsluitend toe door of op voorschrift van een arts of andere
professional met een passende medische vergunning.

Het verwerven van een beeld

Belangrijk: Het King Vision Display moet "uit" staan voordat u de videoadapter aansluit, anders zal het
videobeeld worden vervormd. Als dit gebeurt, zet u gewoon het display UIT en weer AAN. Indien, na de
controle voor het gebruik met de videoadapter aangesloten, het videoscherm op het display geen
bewegende beelden toont, voer dan de volgende stappen uit:

1) Controleer of het display en de videoadapter goed aan elkaar zijn bevestigd door ze te
scheiden en vervolgens weer vast te maken.

2) Doe de stroom UIT en vervolgens weer AAN.

3) Vervang de videoadapter

4) Vervang de display.

Opmerking: Als de King Vision aBlade videolaryngoscoop zich in de mond van de patiént bevindt

wanneer dit gebeurt, verwijder deze dan eerst voordat u het probleem van verlies van
beeldkwaliteit oplost.

Algemene aanbevelingen

Nieuwe en eerste-keer-gebruikers van dit apparaat moeten oefenen met de King Vision aBlade

5



Videolaryngoscoop op een pop voor klinisch gebruik van het product.

Voorafgaand aan het gebruik voor een moeilijke luchtweg, zullen de gebruikers van de King Vision aBlade
Videolaryngoscoop gebaat zijn bij het gebruik bij pati€nten met een normale anatomie.

De King Vision Display en Videoadapter moeten voor gebruik worden geinspecteerd door de gebruiker. Als er
zichtbare tekenen van schade of problemen met het display of de videoadapter worden gevonden, vervang

dan het beschadigde item.

Gemelde complicaties van endotracheale intubatie met behulp van videolanryngoscopie zijn onder meer:
slijmvliesletsels, perforaties, tranen, oedeem, keelpijn, TMJ-verwonderingen, zenuwletsel.

Als zich tijdens het gebruik van dit apparaat of als gevolg van het gebruik ervan een ernstig incident heeft
voorgedaan, meld dit dan aan de fabrikant en aan uw bevoegde nationale overheid of regelgevende overheid.

Batterij plaatsen / vervangen
Aanbevolen wordt drie (3) AAA-alkalinewegwerpbatterijen te gebruiken

Verkrijg toegang tot het batterijcompartiment van het herbruikbare King Vision Display (afb.1, #8) door de
videoadapter te verwijderen (afb.1, #2, 14) of de batterijklep (afb. 1, #9).

e Gooi gebruikte batterijen weg overeenkomstig het plaatselijke milieubeleid. Gebruik geen nieuwe en
gebruikte batterijen samen in het display.

e Installeer / vervang de 3 AAA-batterijen boven op het treklint overeenkomstig de handleiding in het

batterijcompartiment. Zorg ervoor dat de onderste batterij zich op de goede plaats bevindt in het
batterijcompartiment.

e Bevestig de ontgrendelde videoadapter ( lf) door hem naar boven te schuiven, naar het
videoscherm. Schuif vervolgens het vergrendelingsmechanisme op tot de gele streep niet meer te

zien is. Het moet stevig op zijn plaats klikken. ()
Batterijcontrole voor het gebruik

e Druk op de POWER-knop 0] (afb.1, #5) op de achterzijde van het King Vision Display.

e Het display dient onmiddellijk aan te gaan. Opmerking: Er zal geen beeld op het scherm worden
getoond zonder een verbonden videoadapter.

o Het GROENE LED-batterij-indicatorlampje (afb.1, # 6) geeft aan dat het scherm klaar is voor
gebruik.

Belangrijk: Als het LED-batterij-indicatorlampije rood knippert, moeten de batterijen zo snel mogelijk
worden vervangen omdat er dan slechts een beperkte levensduur van de batterij resteert.

e Het scherm kan handmatig worden "UIT" gedaan door de POWER-knop ingedrukt te houden. Als een
King Vision Videoadapter niet is aangesloten op het scherm, zal het automatisch uitschakelen na
ongeveer 20 seconden.

e De levensduur van de batterij varieert naargelang van het gebruik en de opslagomstandigheden. Een
algemene richtlijn is de batterijen elke (1) maand te vervangen. De frequentie waarmee de batterijen
moeten worden vervangen kan worden verlengd, afhankelijk van het gebruik, maar het wordt
aanbevolen de batterijen niet langer dan (3) drie maanden te gebruiken.
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Stap-voor-stapinstructies

Belangrijk: Het King Vision Display moet "uit" staan voordat u de videoadapter aansluit, anders zal het

videobeeld worden vervormd. Als dit gebeurt, doe gewoon het display "UIT", bevestig de adapter, en

schakel het display weer terug "AAN".

STAP 1 - Voorbereiding van de King Vision aBlade Videolaryngoscoop (het display, videoadapter en

bladecombinatie) voor gebruik:

e kies de juiste maat van het blade op basis van de leeftijd van de patiént, de grootte en andere

relevante factoren;

e kies voor bladematen 2 en 3 het bladetype (standaard of met geleider) op basis van de
buisplaatsingstechniek naar keuze. Dit is enkel van toepassing voor bladematen 2 en 3.

e Dbevestig de juiste maat van videoadapter op basis van de gekozen blademaat;

o sluit de adapter aan op het display. Merk op dat de voor- en achterkant van het display en de
adapter kleurgecodeerd zijn. Doe de ontgrendelde videoadapter volledig op de steel van het display.
Schuif het vergrendelingsmechanisme op tot de gele streep niet meer zichtbaar is. Het moet stevig op

zijn plaats klikken;

e zet hem aan en controleer de beeldvormingsfunctie. Met de adapter vergrendeld aan het scherm,

drukt u op de POWER-knop @(afbﬂ, #5) op de achterkant van het King Vision Display en
controleer of het display een bewegend beeld geeft. Als het scherm leeg blijft, vervangt u de
batterijen. Als het display oplicht, maar geen functioneel bewegend beeld toont, doe dan de stroom uit
en controleer of de adapter correct is aangesloten voor u het systeem opnieuw inschakelt. Als er nog
steeds geen functioneel beeld kan worden verkregen, vervangt u de videoadapter of het display;

e doe het blade over de videoadapter. Schuif het blade over de videoadapter (gaat maar op een
manier samen). Let op het "klik"-geluid om u ervan te vergewissen dat het blade volledig in de adapter
is geklikt. Controleer of er nog steeds een functioneel bewegend beeld is.

Gebruikmaken van het King Vision aBlade met
geleider

Gebruikmaken van het King Vision Standaard-
aBlade

De blades met geleider maten #3 en 2 zijn
ontworpen om te worden gebruikt met ETT-
standaardmaten. Zie het deel met
bladespecificaties voor de aanbevelingen
betreffende buismaten.

Er is geen stilet nodig.

De standaardblades maten #3, 2 en 1 worden
gebruikt als integrale geleiding van de ETT niet
nodig is.

In dit geval zal een stilet waarschijnlijk
noodzakelijk zijn.

Smeer de ETT, het geleidende kanaal van het blade
met geleider en het distale uiteinde van het blade in
met een in water oplosbaar glijmiddel. Zorg dat het
distale venster van het blade niet met glijmiddel is
bedekt aangezien dit het beeld kan vervormen.

De ETT kan in de geleider worden geladen met haar
distale uiteinde uitgelijnd met het uiteinde van de
geleider. Merk op dat het uiteinde van de ETT niet
zichtbaar mag zijn op het scherm als het op de juiste
wijze is geplaatst. Een andere mogelijkheid is om de
ETT in het kanaal in te brengen nadat het blad in de
mond is geplaatst en de stembanden gevisualiseerd
worden.

Smeer het distale uiteinde van het standaardblade in
met een in water oplosbaar glijmiddel. Zorg dat het
distale venster van het blade niet met glijmiddel is
bedekt aangezien dit het beeld kan vervormen.

De ETT en stilet dienen ingesmeerd te worden en de
stilet vooraf geladen in de ETT op dezelfde wijze als
bij andere intubaties waarbij een stilet wordt gebruikt.

Tip voor gebruik: Het vormgeven van de ETT met
een voorgeladen stilet om het te laten
overeenkomen met de de kromming van het blad
kan nuttig zijn.

BELANGRIJK: Als het LED-batterij-indicatorlampje (afb.1, #6) in de linkerbovenhoek van het King




Vision Display rood knippert, is de batterij nog beperkt bruikbaar en moeten de batterijen zo snel

mogelijk worden vervangen.

Stap 2 - Het plaatsen van het King Vision aBlade in de mond

e Open de mond van de patiént met behulp van standaardtechnieken.

e Als er sprake is van overmatige afscheiding/bloed, zuig dan de luchtweg van de patiént af alvorens

het blade in de mond te introduceren.

e Plaats het blade in de mond door de middellijn te volgen. Voorkom het indrukken van de tong tegen

het strottenhoofd.

e Terwijl het blade wordt voortbewogen in de orofarynx, gebruikt u een voorwaartse benadering richting
de basis van de tong. Let op de epiglottis en richt het uiteinde van het blade naar de vallecula om
visualisatie van de glottis op het videoscherm van het display te vergemakkelijken. Het uiteinde van
het King Vision aBlade kan in de vallecula geplaatst worden zoals een Macintosh-blade of kan worden
gebruikt om de epiglottis op te tillen zoals een Miller-blade. Om het beste resultaat te bereiken moet u
ervoor zorgen dat de stembanden in het midden van het videoscherm van het display te zien zijn.

e Als het distale venster (afb.1, #10) wordt belemmerd (bijv. door bloed/afscheidingen), verwijder dan
het blade uit de mond van de patiént en maak de lens schoon.

STAP 3 - ETT-inbrenging

Beweeg de ETT vooruit (aBlade met geleider)

Breng de ETT / Stilet in (standaard-aBlade)

Als u de stembanden kunt zien in het midden van het
King Vision Display, beweegt u de ETT langzaam
voortit en let u erop dat de "cuff' via de stembanden
passeert. Merk op dat een kleine manipulatie van het
blad nodig kan zijn om het uiteinde van de ETT met
de stembanden uit te lijnen.

Als u de stembanden op het King Vision Display
kunt zien, plaatst u de ETT met voorgeladen stilet in
de mond, gebruikmakend van een laterale
benadering. Als het uiteinde van de ETT de
achterste keelholte heeft bereikt, manipuleert u het
uiteinde ervan in de richting van de stembanden.
Schuif het uiteinde van de ETT alleen via de
stembanden en trek dan de stilet terug voordat u de
ETT in de luchtpijp plaatst met de "cuff" onder de
stembanden. Verwijder de stilet volledig.

Gebruikerstips voor de inbrenging van de ETT in de luchtpijp

Het meest voorkomende probleem in verband met ETT-plaatsing met elke videolaryngoscoop, is dat het
uiteinde van het blade te ver zit Er is dan wel een goed close-upbeeld van de stembanden, maar de ETT kan
niet verder voorwaarts worden geschoven omdat het blade/de camera de ETT-voortgang belemmert. Doe het

volgende om dit probleem te verhelpen:

e volg het voorste oppervlak van de tong en plaats het uiteinde van het blade in de vallecula of,
e als u te dicht bij de stembanden komt, trek het blade een beetje terug om een beter panoramisch zicht
te krijgen en til het voorzichtig op in voorwaartse richting voordat u probeert de ETT naar voren te

brengen.

Andere tips:

e Als het uiteinde van de ETT wordt afgebogen naar rechts naar de aryepiglottic vouw of arytenoid
kraakbeen aan de rechterzijde, buig dan de ETT 90° linksom in de richting van het

strottenhoofdvestibule.




e  Gebruik Parker ETT om te helpen bij het centreren van de afschuining om de larynx vestibule in te
gaan.

e Met het blade met geleider manipuleert u het handvat om het uiteinde van de ETT in de richting van
de strottenhoofd vestibule (meestal naar links) te bewegen. Beweeg dan terug naar de middellijn om
via de stembanden vooruit te gaan.

e Met het standaardblade past u de ETT/stiletcurve aan om deze met de kromming van het blade
overeen te laten komen. Voor een meer voorwaartse larynx kan een scherpere bocht geschikt zijn.

e Bij het standaardblade kan de retromolare benadering met de ETT de intubatie vergemakkelijken en
de noodzaak om de ETT/stilet met een scherpere bocht te vormen verminderen.

STAP 4 - Verwijdering van het blade

Het verwijderen van het King Vision aBlade met Het verwijderen van het King Vision Standaard-
geleider aBlade

Stabiliseer/houd de ETT zijwaarts en verwijder de Stabiliseer/houd de ETT zijwaarts en verwijder de
King Vision Videolaryngoscoop uit de mond door het | King Vision Videolaryngoscoop uit de mond door het
handvat te draaien in de richting van de borst van de | handvat te draaien in de richting van de borst van de
patiént. Als het blad de mond verlaat moet de ETT patiént.

gemakkelijk te scheiden zijn van de flexibele laterale
opening van de geleider.

e Schakel het display uit door de POWER-knop ingedrukt te houden @ (afb. 1, #5).

Opmerking: Controleer altijd de plaatsing van de endotracheale tube, zelfs nadat de visuele intubatie is
uitgevoerd.

STAP 5 - Scheiding en verwijdering van de King Vision-componenten na gebruik:

Nadat de procedure is voltooid, scheid het display en de adapter van het blade. Gooi het blade weg
overeenkomstig lokale regelgeving en reinig/desinfecteer het display en de adapter.

Opmerking: Gooi niet het King Vision Display of de Videoadapter weg!

REINIGING en ONTSMETTING van de herbruikbare King Vision Display en Videoadapter

LET OP

o Dompel het King Vision Display niet onder in een vloeistof, want dit kan het scherm
beschadigen.

e Gebruik geen enkel apparaat opnieuw als het mogelijkerwijze is blootgesteld aan de
Creutzfeldt-Jakob Ziekte (CID) of varianten daarvan.

e De King Vision Video Adapter is ontworpen om in de blades te worden geinstalleerd. Vermijd
het buigen van de videoadapter buiten de blade of met overmatige kracht aangezien dit kan
leiden tot schade aan het apparaat.

REINIGINGSSTAPPEN

Display en videoadapter:
Als het display of de videoadapter zichtbaar is vervuild of er bestaat het vermoeden van besmetting, volg de
onderstaande reinigingsstappen:

e Herinnering: plaats tijdens het reinigingsproces het display en de videoadapter met het videoscherm
boven het batterijcompartiment (rechtop/verticaal). Dompel het display of de videoadapter niet onder.
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e Om te voorkomen dat er vloeistof terechtkomt in het King Vision Display, oriénteer het apparaat met
het videoscherm boven het batterijcompartiment (rechtop/verticale oriéntatie). Bereid een
enzymatische reinigingsoplossing zoals Enzol (Cidezyme®) in overeenstemming met de instructies
van de fabrikant. Reinig het gehele buitenopperviak van het display en de videoadapter met doekjes
of gaas die bevochtigd zijn (maar niet druipnat) met de reinigingsvloeistof. Een wattenstaafje kan
worden gebruikt om de spleten van de paarse afdichting en de aan/uit-knop te reinigen. Deze
reinigingsstap moet minimaal 2 minuten duren. Vervang na 2 minuten de doekjes of het gaas en
herhaal deze stap voor nog eens 2 minuten of totdat al het zichtbare vuil is verwijderd.

o Indien de video-outaansluiting (afb.1, #7) werd gebruikt, moet u het videopoortdeksel en de
bijpoehorende kabel reinigen.

e Verwijder de adapter (afb.1, #2, 14) en reinig de steel van het display, zonder de batterijen en hun
contacten aan te raken, en reinig de bovenkant van de holte van de videoadapter binnen en buiten tot
een diepte van ongeveer 2 cm.

e Verwijder na het reinigen eventuele resten met een vochtige doek of gaasje.

e  Gebruik een droge doek/gaas om water te verwijderen of laat het apparaat aan de lucht drogen.

e Reinig de camerakop met een alcoholdoekje of met alcohol bevochtigd gaas als u merkt dat het beeld
niet duidelijk is.

DESINFECTIESTAPPEN

Display en videoadapter:
Om te desinfecteren, volg de onderstaande stappen:

¢ Niet vergeten: Oriénteer gedurende het desinfectieproces het display en de videoadapter met
het videoscherm boven het batterijcompartiment (rechtop/verticale oriéntatie). Het display of
de videoadapter niet onderdompelen.

e  Met behulp van een nieuwe Super Sani-Cloth doek, ontsmet het display en de videoadapter voor een
minimum van 10 minuten, en vervang de doek elke 2 minuten.

o Voordat u de videoadapter van het scherm afhaalt, veegt u de buitenkant van het scherm en
de videoadapter met een nieuwe Super Sani-Cloth schoon. Zorg ervoor dat alle moeilijk
bereikbare plaatsen grondig worden bevochtigd met het ontsmettingsmiddel.

o Gedurende die desinfectie van ten minste 10 minuten, veegt u het opperviak van het display
en de videoadapter schoon met een nieuwe Super Sani-Cloth doek. Besteed hierbij speciale
aandacht aan de aan/uit-knop, de paarse pakking en de spleten van de slider.

o Tijdens de minimaal 10 minuten durende desinfectie verwijdert u de videoadapter en veegt u
de steel van het display en de videoadapter schoon. Zorg ervoor dat de buitenste randen aan
beide zijden van het batterijcompartiment grondig zijn gedesinfecteerd, maar vermijd
aanraking met de batterijen en hun contacten. Wrijf onderaan de paarse pakking en aan
bovenkant van de videoadapterbeker en de binnenrand. Besteed voldoende aandacht aan de
binnenrand van het batterijcompartiment en de binnenkant van de videoadapterbeker. Reinig
deze tot ongeveer 2 cm diep. NB Wees voorzichtig en voorkom dat er vloeistof in de
opening aan de onderkant van de batterijhouder komt.

o Indien de video-outaansluiting (afb.1, #7) werd gebruikt, moet u het videopoortdeksel en de
bijbehorende kabel desinfecteren.

e Laat de videoadapter grondig drogen aan de lucht.

e Als de videoadapter droog is, gebruikt u steriel gaas dat is bevochtigd met steriel water om grondig de
steel van het display schoon te vegen, evenals de buitenste randen aan beide zijden van het
batterijcompartiment, onderaan de paarse pakking en de bovenkant van de videoadapterbeker en
binnenrand tot er geen ontsmettingsmiddel meer over is.

o Laat de artikelen volledig drogen.

e Als de artikelen droog zijn, sluit u de video aan op het display om het batterijcompartiment te sluiten.

e Gebruik steriel gaas dat is bevochtigd met steriel water om grondig het display en de verbonden
videoadapter schoon te vegen tot er geen sporen van desinfectiemiddelen meer zijn.
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e Laat de artikelen volledig drogen.
e Reinig de camerakop met een alcoholdoekje of met alcohol bevochtigd gaas als u merkt dat het beeld

niet duidelijk is.

e Bewaar het King Vision Display in de meegeleverde opbergetui of andere soortgelijke schone zak, tas
of bak om het te beschermen tegen de omgeving tot het opnieuw wordt gebruikt.

Opmerking: De materialen van het King Vision Display en de Videoadapter zijn ook compatibel met 70%
isopropylalcohol, Cidex®, Cidex Plus® of Cidex OPA®. Volg bij het gebruik van deze desinfectiemiddelen de
instructies van de fabrikant van het ontsmettingsmiddel voor goede contactomstandigheden en tijdsduur van
de blootstelling. Dompel het display niet onder. Gebruik doekjes/gaas om het ontsmettingsmiddel op het
oppervlak van het King Vision Display en de Videoadapter aan te brengen gedurende de benodigde tijd.
Gebruik met steriel water bevochtigde doekjes/gaas om resten te verwijderen en laat het aan de lucht drogen

na desinfectie.

Productidentificatie ONDERDEELNUMMERS

Display en videoadapter:
KVIS01VA34

KVIS01VA1234

aBlade Kit:
KVLABKIT3

Display:
KVISO01

Videoadapter:
KVLVA34
KVLVA12

Standaardblade:
KVLAB3
KVLAB2
KVLAB1

1 stuk — King Vision Display

1 stuk - King Vision maat 3/4 Videoadapter
1 stuk - beschermhoes voor de display

3 stuks - AAA-batterijen

1 stuk — King Vision Display

1 stuk - King Vision maat 3/4 Videoadapter
1 stuk - King Vision maat 1/2 Videoadapter
1 stuk - beschermhoes voor de display

3 stuks - AAA-batterijen

1 stuk — King Vision Display

1 stuk - King Vision Videoadapter

1 stuk - beschermhoes voor de display

3 stuks - AAA-batterijen

6 stuks - King Vision aBlades, maat 3, voor volwassenen (4 met geleider, 2
standaard)

1 stuk — King Vision Display

1 stuk - King Vision maat 3/4 Videoadapter
1 stuk - King Vision maat 1/2 Videoadapter

20 stuks (1 doos) — King Vision aBlade, standaard, maat 3, voor volwassenen
20 stuks (1 doos) — King Vision aBlade, standaard, maat 2, voor kinderen
20 stuks (1 doos) — King Vision aBlade, standaard, maat 1, voor baby's
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Blade met geleider

KVLAB3C 20 stuks (1 doos) — King Vision aBlade, met geleider, maat 3, voor volwassenen;
voor gebruik met ETT-maten 6,0 tot 8,0 mm I.D.
KVLAB2C 20 stuks (1 doos) — King Vision aBlade, met geleider, maat 2, voor kinderen; voor

gebruik met ETT-maten 4,5 tot 5,5 mm I.D.

Accessoire voor de King Vision Videolaryngoscoop:
KVCABL 1 stuk — Video-outputkabel*

* De video-uitgang van het display kan worden aangesloten op UL/IEC 60601-1-gecertificeerde apparaten met
een standaard, analoge (RCA Style)-poort en NTSC-videosignaalinvoer; er mogen geen andere
randapparaten worden aangesloten. Alleen de KVCABL mag worden gebruikt.

BEPERKTE GARANTIE voor het King Vision Display

King Systems garandeert dat het King Vision Display geen fabricagefouten heeft voor een periode van een (1)
jaar vanaf de aankoopdatum. King Systems staat achter de kwaliteit van al haar producten. Als uw King Vision
Display bij normaal gebruik faalt binnen de garantieperiode, kunt u deze retourneren voor vervanging.

King Systems is niet verantwoordelijk voor reparatie/vervangingskosten na de garantieperiode.
Alle garantieclaims vereisen dat de eigenaar:

e de datum van ontvangst in de gaten houdt. Het is op de datum van ontvangst, niet op de datum van
het eerste klinisch gebruik, dat de garantieperiode begint;

e de oorspronkelijke aankoop aanbiedt met ordernummer of met een ander "aankoopbewijs". Bel King
Systems klantenservice op 1-800-262-8462 om een "Return Goods Authorization" (RGA)-nummer
te ontvangen. Internationale klanten moeten de klantenservice bellen op 1-410- 768-6464;

e de bovenstaande informatie aanbieden, samen met het niet-functionele King Vision Display voor
iedere aanspraak op garantie.

Met als uitzondering het openen van het batterijcompartiment om de batterijen te vervangen, zijn er geen door
de gebruiker te vervangen onderdelen in het display en de videoadapter. Het openen van de behuizing van het
display of de videoadapter zal de resterende garantie doen vervallen. De garantie dekt geen breuk als gevolg
van misbruik of verkeerd gebruik.

BELANGRIJK: De King Vision Display en Videoadapter zijn niet ontworpen om te worden geautoclaveerd, te
worden ondergedompeld in een vloeistof of blootgesteld aan ETO of een andere sterilisatiemethode. Het niet
opvolgen van de gebruiksaanwijzingen kan de prestaties van het systeem doen verminderen en kan de
garantie ongeldig maken.

SPECIFICATIES
KING VISION DISPLAY:

Dimensies display: 2,9°X58" X14”
74 mm x 147 mm x 36 mm

Gewicht (zonder batterijen): 95 gram
130 gram met gewone AAA-alkalinebatterijen geinstalleerd

Display-scherm: 2,4 inch (6,1 cm) diagonal TFT LCD-kleurenscherm antireflecterende
coating; 320 x 240 (QVGA) pixels per frame, hernemend aan 30 FPS, met
zichtbare hoek tot 160°.
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Interne voeding:

Energiebeheer:

Batterij-indicator:

Materiaal van de behuizing:

Gebruik drie (3) AAA-alkalinebatterijen voor de beste algemene prestaties.

Het King Vision Display kan alleen worden gevoed door AAA-batterijen,
een externe voedingsbron is niet beschikbaar.

Het display heeft een geavanceerd ingebouwd energiebeheersysteem
ontworpen om de batterij te sparen. Dit systeem wordt uitgeschakeld 60
seconden nadat het op een niet-bewegend (niet met de hand gehouden)
oppervlak wordt geplaatst.

Als een videoadapter niet is aangesloten op het display, zal het videobeeld
en het LED-batterij-indicatorlampje automatisch uitgaan na ongeveer 20
seconden.

Het LED-batterij-indicatorlampje in de linkerbovenhoek naast het display
wordt gebruikt om de batterijstatus aan te geven.

Als het LED-batterij-indicatorlampje GROEN is, heeft het display
voldoende vermogen om een typische laryngoscopie en intubatie te
voltooien.

Als de LED-batterij-indicatorlampje rood knippert, dienen de batterijen voor
het volgende gebruik van het display te worden vervangen.

Het LED-batterij-indicatorlampje zal 20 seconden nadat het scherm is

ingeschakeld, uitgeschakeld worden, tenzij de batterijen moeten worden
vervangen.

Polycarbonaat en ABS

Verpakking: Het King Vision Display wordt schoon, niet-steriel, klaar voor gebruik
geleverd in een opbergetui, klaar voor het eerste gebruik nadat de
batterijen (meegeleverd) zijn geinstalleerd.

Omgeving voor opslag en vervoer Operationele omgeving

50°C, 122 °F J/ 40 °C, 104 °F
-20 °C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50 °F
75%
r r
30% > 30% I~
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg @

80 kPa, 20,67 inHg @

13



Video-uitgang: Het King Vision Display heeft een unieke video-uitgang (afb.1, #7) die
kan worden bevestigd aan monitoren, videoschermen, computers of
elk ander apparaat dat een standaard, analoge (RCA-stijl) video-
ingang heeft. Alleen gebruiken met de King Vision Video-
uitgangskabel (referentie KVCABL). Het King Vision Display kan
alleen worden aangesloten op een enkel UL / IEC 60601-1
gecertificeerd apparaat dat een stroom heeft die beperkt is tot 300
mA.

Het gebruik van de video-out zal de levensduur van de batterij
verkorten. Het zal ook de waarschuwingstijd van het LED-batterij-

indicatorlampje verkorten (minder tijd om de batterijen te vervangen
als de LED rood begint te knipperen).

Kabellengte video-uitgang: 108 inch, 274 cm

Garantie: Het King Vision Display en de Videoadapter hebben een garantie van
een jaar vanaf de aankoopdatum.

Continue werking: Hoewel ontworpen voor gebruik op korte termijn om een
endotracheale tube te plaatsen of de bovenste luchtweg te
onderzoeken, is de enige praktische beperking voor de duur van het
gebruik de batterij.

Elektronische Interferentie:

Het King Vision systeem is getest op conformiteit met de geldende normen.

KING VISION VIDEOADAPTERINFORMATIE
Verlichting Lichtbron: LED (wit)

Camera: CMOS - VGA

KING VISION ABLADE INFORMATIE MAAT 3

Endotracheale tube maat: 6,0 tot 8,0 mm I.D. (ALLEEN voor blade met geleider maat 3)
Bladelengte: 17 cm (exclusief handvatgedeelte van het blade)
Minimummondopening: 13 mm (standaardblade)

18 mm (blade met geleider)

Gewicht: 49 gram (standaardblade)
58 gram (blade met geleider)

KING VISION ABLADE INFORMATIE MAAT 2

Endotracheale tube maat: 4,5 tot 5,5 mm I.D. (ALLEEN voor blade met geleider maat 2)
Bladelengte: 13 cm (exclusief handvatgedeelte van het blade)
Minimummondopening: 10 mm (standaardblade)
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13 mm (blade met geleider)

Gewicht: 38 gram (standaardblade)
42 gram (blade met geleider)

KING VISION ABLADE INFORMATIE MAAT 1

Bladelengte: 13 cm (exclusief handvatgedeelte van het blade)
Minimummondopening: 10 mm (standaardblade)
Gewicht: 29 gram (standaardblade)

Gemeenschappelijke kenmerken van de King Vision aBlades:

Anticondensfunctie: Anticondenscoating op de distale lens - geen opwarmtijd nodig.
Materialen: Polycarbonaat en ABS
Verpakking: Geleverd in een ongeopende zak; schoon, niet-steriel, alleen voor

eenmalig gebruik. Niet opnieuw verwerken of proberen om de King
Vision aBlades te steriliseren.

De gebruikte symbolen bij de King Vision Videolaryngoscoop:

c € De King Vision draagt de CE-markering.

® "Niet opnieuw gebruiken"

A "Waarschuwing"
E[i] "Raadpleeg Gebruiksaanwijzing"

@ Aan/uit-knop.

&"“]5‘ Let op: Federale wetgeving (VS) staat de verkoop van dit apparaat uitsluitend toe door of op voorschrift van een arts of andere
professional met een medische vergunning.

0}5 5'.F/€o

C us
3YK3 Laryngoscoop. Met betrekking tot elektrische schokken, brand en mechanische gevaren alleen overeenkomstig UL60601-1,
IEC60601-1, CAN / CSA C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI / AAMI ES60601-1, CAN / CSA C22.2 No 60601-1.

Afvalbaksymbool (van toepassing overeenkomstig de AEEA-richtlijn)

Afvalbaksymbool (van toepassing overeenkomstig de batterijrichtlijn)
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@ Serienummer

Catalogusnummer van de fabrikant.

Batchcode van de fabrikant.

Dit is een medisch apparaat.

g Uiterste gebruiksdatum.

ﬂ Datum van fabricage.
N Fabrikant

/ﬂ/ Het temperatuurbeperkingssymbool geeft de boven- en ondergrenzen aan van de temperatuur voor dit apparaat.
@

- Het atmosferische-druksymbool geeft boven- en ondergrenzen aan van de atmosferische druk voor dit apparaat.

Het vochtigheidsbeperkingssymbool geeft de boven- en ondergrenzen aan van de vochtigheid voor dit apparaat.

(&

WETTELIJK VERPLICHTE INFORMATIE VOOR HET KING SYSTEMS VISION DISPLAY

De onderdelen van de King Vision Videolaryngoscoop zijn gemarkeerd voor verkoop in de Europese Unie met
de CE-markering.

De King Vision Display en Videoadapter zijn ontworpen om te gebruiken bij meerdere patiénten onder
voorwaarde dat ze goed schoongemaakt en gedesinfecteerd worden tussen twee patiénten in.

De King Vision aBlades zijn bedoeld voor eenmalig gebruik en kunnen niet worden hernieuwd of gesteriliseerd

Geproduceerd door: Europese vertegenwoordiger
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 DK + 2750 Ballerup

800-642-5464

www.ambuusa.com

Gemaakt in de VS van Amerikaanse en ingevoerde
onderdelen

Amerikaanse en internationale patenten aangevraagd
Copyright 2013 Koning Systems, alle rechten voorbehouden

King Vision is een handelsmerk van King Systems Corporation

c € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®
VIDEOLARYNGOSKOP
Bruksanvisning
For bruk med blad av typen aBlade

Fig. 1

#1 Display

#2 Videoadapter,
storrelse 3—4

#3 Standardblad, sterrelse
3

#4 Blad med kanalprofil,
storrelse 3C

#5 Av/pa-knapp

#6 Batteriindikatorlampe

#7 Videoutgang

#8 Batterirom

#9 Batteriluke

# 10 Distalt vindu

#11 Blad med kanalprofil,
storrelse 2C

#12 Standardblad,
storrelse 2

#13 Standardblad,
storrelse 1

#14 Videoadapter,
storrelse 1-2




Produktoversikt og -beskrivelse

aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision® er et baerbart, batteridrevet og solid videolaryngoskopsystem som
omfatter et integrert gjenbrukbart display, to gjenbrukbare videoadaptere og et utvalg engangsblader, som
benyttes for & undersgke og visualisere de gvre luftveier, samt at den hjelper med plassering av en
trakealtube.

Produktkomponenter

aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision bestar av falgende komponenter:

1. Etintegrert gjenbrukbart display (fig. 1, #1)

2. En gjenbrukbar videoadapter (fig. 1 #2 og 14)

3. Etutvalg engangsblader, med eller uten kanal for & veilede trakealtube (fig. 1, #3, 4, 11, 12 og 13)
En valgfri videoutgangsledning for tilkobling til en ekstern monitor er ogsa tilgjengelig.
Ingen av produktkomponentene er laget med naturlig gummilateks.

Merk: alle komponentene leveres rene, ikke-sterile og klare til bruk.
Gjenbrukbart display (fig. 1, #1)

Den viktigste gjenbrukbare komponenten pa aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision er et slitesterk,
baerbart og batteridrevet display i hay kvalitet, med TFT LCD-skjerm (Thin Film Transistor Liquid Crystal
Display). Apparatet inneholder teknologi som mottar bilder fra distaltuppen pa engangsbladet og viser bildet pa
den integrerte skjermen, i fullfarge og med anti-refleks. Det gjenbrukbare displayet har en av/pa- bryter (fig.1,
#5), en batteriindikatorlampe (fig.1, #6) og en videoutgang (fig. 1, #7). Den inneholder et avansert system for
strgmstyring med automatisk forsterking og eksponeringskontroll. Strammen kommer fra tre AAA-batterier i
batterirommet (fig.1, #8)

Gjenbrukbar videoadapter (fig. 1, #2 og 14)

Den andre gjenbrukbare komponenten pa aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision er en videoadapter som
kobles til displayet og sender et bilde til displayet nar den er slatt pa Videoadapteren finnes i to stgrrelser, og
hver videoadapter inkluderer en LED-lyskilde og et CMOS-kamera, som er plassert pa distaltuppen.

®aBIade for engangsbruk (fig. 1, #3, 4, 11, 12, 13)

Engangskomponenten til aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision bestar av et utvalg engangsblader:

King Vision aBlade med kanalprofil King Vision standard aBlade
(fig. 1, #4 og 11) (fig. 1, #3, 12 og 13)

Bladet med "kanalprofil" har en ledekanal for & veilede ['Standardbladet" har ingen ledekanal. Derfor krever
en endotrakealtuber (ETT) til stemmebandene. slike blad oftest bruk av stylet/mandreng for a levere
Bladene med kanalprofil passer til et bestemt spektrum [ETT-en til stemmebandene.

av ETT-starrelser. Det er ikke ngdvendig med
stylet/mandreng.




Begge bladtypene trekkes over videoadapteren og festes til flerbruksdisplayet, og dette utgjer hele aBlade-
videolaryngoskopet fra King Vision. Bladets distalvindu har antiduggbelegg som hindrer kondens i & forstyrre
bildet (fig. 1, #10)

Bladstarrelsen skal samsvare med vanlige, faste laryngoskoper. Dette betyr at aBlade i stgrrelse 3 (bade med
kanalprofil og standard) bgr vurderes for samme pasientpopulasjon som et standard Macintosh-blad i stgrrelse
3. aBlade i stgrrelse 1 og 2 ber vurderes for samme pasientpopulasjon som et standard Macintosh- eller Miller-
blad i starrelser O til 2.

Valg av sterrelse

Den lille videoadapteren 1-2 og tilhgrende blader er indikert for spedbarn og barn:
e aBlade starrelse 1 (sped-/smébarn <4 ar)*
e aBlade starrelse 2 + 2C (barn i alderen 1-10 ar)*

Den storre videoadapteren 3—4 og tilhgrende blader er indikert for stagrre barn og voksne:
e aBlade starrelse 3 + 3C (barn >5 ar samt voksne)*

*Angitte starrelser er basert pa tann-til-vallecula-data for de oppgitte aldersgruppene og anbefalinger for
trakealtubetilpassing. En medisinsk fagperson skal foreta individuell evaluering for hver enkelt pasient.

Alder starrelse | starrelse | starrelse

2 3

OO NO|O| | WIN =IO

-
o

11+

Bruksanvisning:

Videolaryngoskopet fra King Vision er et fast laryngoskop som brukes til & undersgke pasientens gvre
luftveier og bista i plassering av en trakaltube.



A ADVARSLER OG FORHOLDSREGLER:

aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision skal kun benyttes av personer som har mottatt opplaring
og er autorisert for a gi pasienthjelp med denne enheten (intubering).

Advarsel: King Vision aBlade-videoadapteren inneholder en lyskilde som kan fore til at bladets
overflatetemperatur overstiger 41 °C nar den brukes nar den gvre grensen for driftstemperatur angitt
for dette produktet. Skade pa pasientens vev kan oppsta som felge av direkte kontakt med overflater
hvis temperaturen overstiger 41 °C over lengre tid. Derfor bar kontakt med pasienten minimeres nar
produktet brukes i narheten av den gvre driftstemperaturen.

Advarsel: IKKE BRUK Ablades FLERE GANGER. aBlade er laget kun for engangsbruk. Gjenbruk kan
fore til krysskontaminering, som kan fore til infeksjon.

Advarsel: lkke se direkte pa det hvite lyset til lyskilden da dette kan fere til midlertidig blindhet.

A FORSIKTIGHETSREGLER:

King Vision-displayet skal KUN brukes med King Vision-videoadapteren og blad av typen King Vision aBlade.
King Vision-videoadapteren ma ikke puttes inn i munnen uten at det er et King Vision aBlade festet.

Direkte visualisering av stemmebandet (direkte synslinje) fra utsiden av munnen kan ikke forventes med
videolaryngoskopet fra King Vision.

Unnga a senke King Vision-displayet i vaeske, da dette kan skade displayet. Dersom anvisningene for
rengjering og klargjering ikke fglges, kan dette pavirke systemets ytelse og ugyldiggj@re garantien.

Ikke bruk overdreven kraft for & innfgre aBlade i munnen.

King Vision-videoadapteren er designet for & installeres i bladene. A baye videoadapteren utenfor bladet eller
med overdreven kraft bgr unngas da det kan fgre til skade pa enheten.

Plassering av endotrakealtuben skal alltid bekreftes i henhold til aksepterte metoder.
Passer ikke til bruk i neerheten av brannfarlig bedgvelse.

Far bruk skal den ytre flaten pa hvert blad kontrolleres for utilsiktet skarpe kanter, utstikkere, synlige sprekker
eller ru overflater som kan fgre til skade; bruk et annet blad dersom slikt pavises.

Hvis et blad som fortsatt er i emballasjen mistes i bakken far bruk, skal det avhendes og skiftes ut med et nytt
blad.

Veer forsiktig nar du handterer videoadapteren. lkke dra i eller bgy for mye i den fleksible delen av
videoadapteren. Modifisering av enheten er IKKE tillatt.

IKKE senk ned i vann, skyll, vask, gass eller steriliser med damp. A gjgre dette kan fore til at enheten ikke
fungerer som tiltenkt.

Ikke lagre batteriene i King Vision-displayet over lengre tid. Batteriene kan lekke, som kan fare til skade pa
displayet selv om enheten er skrudd av. Enheten kan oppleve gravis tap av strgm om den lagres med batterier
installert. Det anbefales & erstatte batteriene som foreslatt av indikatorlyset eller hvert kvartal om den ikke
brukes jevnlig.

Unnga a dekke til bladets distale vindu med smurning da dette kan forvrenge bildet.
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Bruk passende teknikk for rengjaring og desinfisering som beskrevet over. Bruk ikke autoklav, senk denne
enheten i noen type vaeske eller eksponer for ETO eller noen annen steriliseringsmetoder. Disse handlingene
vil skade King Vision-displayet og videoadapteren og ugyldiggj@re garantien.

Andre kabler vil ikke fungere korrekt, kan skade utstyret og kan ugyldiggjere garantien.

FORSIKTIGHETSREGLER: Foderal amerikansk lovgivning begrenser salg av
dette apparatet til ordre fra leger eller annet bemyndiget legepersonell.

Innhenting av bilde

Viktig: King Vision-displayet ma vare slatt "av" for det kobles til videoadapteren; hvis ikke blir
videobildet forvrengt. Hvis dette skjer, trenger du bare a sla displayet AV, oq deretter PA. Dersom
videoskjermen pa displayet ikke viser bevegelige bilder etter forhandskontroll med videoadapteren
festet, ma du felge disse trinnene:

1) Kontroller at displayet og videoadapteren er riktig koblet sammen ved & koble dem fra
hverandre og deretter sammen igjen.

2) Sla strammen AV, deretter PA igjen.

3) Skift ut videoadapteren.

4) Skift ut displayet.

Merk: Hvis aBlade-videolaryngokopet fra King Vision er i pasientens munn nar dette skjer, ma du
fierne det for du feilsgker det manglende bildet.

Generelle anbefalinger

Nye og farstegangsbrukere av denne enheten begr gve seg pa a bruke aBlade-videolaryngoskopet fra King
Vision pa en mannekeng far det benyttes i klinikken.

Far bruk pa vanskelige luftveier kan brukere av aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision ha nytte av bruk pa
pasienter med vanlig anatomi.

King Vision-displayet og videodapteren skal inspiseres fer hver gangs bruk av brukeren. Dersom det pavises
tegn pa skade eller problemer med displayet eller videoadapteren, skal den skadede gjenstanden skiftes ut.

Rapporterte komplikasjoner fra endotrakeal intubering med videolaryngskopi omfatter: skade pa slimhinner,
perforering, rifter, gdem, sar hals, kjeveleddsskader, skader pa nerver.

Om det oppstar en alvorlig hendelse under bruken av denne enheten eller som et resultat av bruken, rapporter
det til produsenten og din nasjonale kompetente myndighet eller reguleringsmyndighet.
Montering/utskifting av batteri

Tre (3) alkaliske AAA-batterier til engangsbruk anbefales

e Fatilgang til batterirommet pa King Vision-displayet til flergangsbruk (fig.1, #8) ved a fierne
videoadapteren (fig.1, #2, 14) eller batteriderens deksel (fig. 1, #9).

e  Brukte batterier skal avhendes i samsvar med lokal miljglovgivning. Unngé & bruke gamle og nye
batterier sammen i displayet.



Monter / skift ut de 3 AAA-batteriene gverst pa trekkbandet i henhold til bruksanvisningen i
batterirommet. Sgrg for at det nederste batteriet sitter riktig montert i batterirommet.

Fest den ulaste videoadapteren ( !1@) ved a skyve den opp, mot videoskjermen. Deretter skyver du

lasemekanismen opp til den gule stripen ikke lenger er synlig. Den skal klikke pa plass. ()

Batterikontroll fer bruk

Trykk pa POWER-knappen ® (Fig.1, #5) pa King Vision-displayets bakside.

Displayet skal umiddelbart slas PA. Merk: Det vises ingen bilder pa skjermen dersom videoadapteren
ikke er festet skikkelig.

o Den GRONNE LED-lampen som indikerer batteriniva (fig.1, #6), indikerer at displayet er klart
til bruk.

Viktig: Hvis LED-batteriindikatoren BLINKER R@DT, méa batteriene skiftes ut sa snart som mulig, da batteriets

levetid er begrenset.

Du kan sla displayet "AV" manuelt ved a trykke pa og holde inne POWER-knappen. Hvis en King
Vision-videoadapter ikke er festet til displayet, slas det automatisk av etter omtrent 20 sekunder.

Batteriliv vil variere basert pa bruks- og lagringsforhold. Generell veiledning er a bytte batteriene hver
(1) maned. Hyppighet for bytte av batterier kan utvides basert pa bruk, men det anbefales ikke a
overskride (3) tre maneder.

Trinnvise instrukser

Viktig: King Vision-displayet ma vaere slatt "AV" for det kobles til videoadapteren, hvis ikke blir
videobildet forvrengt. Hvis dette skjer, ma du bare sla displayet "AV", feste videoadapteren og sla

displayet "PA" igjen.

TRINN 1 — Klargjering av aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision (displayet, videoadapteren og
bladkombinasjonen) for bruk:

Velg bladsterrelse basert pa pasientens alder, starrelse og andre relevante faktorer

For sterrelse 2 og 3, velg bladtype (standard eller kanalprofil) basert pa ensket metode for
innforing av trakealtube. Gjelder kun bladstarrelse 2 og 3.

Koble til videoadapter i passende storrelse, basert pa ensket bladsterrelse.

Koble videoadapteren til displayet. Merk at displayets og videoadapterens for- og bakside er
fargekodede. Sett den ulaste videoadapteren helt inn i displayets stamme. Skyv lasemekanismen opp
til den gule stripen ikke lenger er synlig. Den skal klikke pa plass.

Sla pa stremmen og kontroller at bildefunksjonen er aktivert. Med videoadapteren last fast pa

displayet, trykker du p4 POWER-knappen @ (fig.1, #5) pa King Vision-displayets bakside og
bekrefter at displayet viser et bevegelig bilde. Hvis skjermen forblir blank, ma batteriene skiftes ut.
Hvis displayet slas pa, men ikke viser et funksjonelt og bevegelig bilde, ma du sla av stremmen og
verifisere at videoadapteren er riktig festet, far du slar apparatet pa igjen. Hvis du fortsatt ikke far et
funksjonelt bilde, ma du skifte ut videoadapteren eller displayet.

Fest bladet over videoadapteren. Skyv bladet over videoadapteren (kan bare settes sammen en
vei). Lytt etter klikkelyden som betyr at bladet er riktig festet til videoadapteren. Kontroller at et
funksjonelt og bevegelig bilde fortsatt vises.



Slik bruker du King Vision aBlade med kanalprofil

Slik bruker du King Vision standard aBlade

Storrelse #3- og 2-blad med kanalprofil skal brukes
med standard ETT-storrelser. Se avsnitt om
bladspesifikasjoner for anbefalte tubestorrelser.
Det er ikke ngdvendig med stylet/mandreng.

Storrelse #3-, 2, og 1-standardblad skal brukes nar
innebygget foring for ETT ikke er angitt.
| sa tilfelle er det sannsynligvis nedvendig med
stylet/mandreng.

Smgr ETT-en, styrekanalen til bladet med kanalprofil
og distaltuppen pa bladet med vannopplgselig
smurning. Veer forsiktig slik at du ikke dekker det
distale vinduet pa bladet med smurning da dette kan
forvrenge bildet..

ETT kan plasseres i styrekanalen i forkant med
distaltuppen justert sammen med kanalens ende. Merk
at ETT-tuppen ikke skal vises pa skjermen dersom den
er lastet riktig. Eventuelt kan ETT-en settes inn i
kanalen etter at bladet er satt inn i munnen og
stemmebandene er visualisert.

Smgr standardbladets distaltupp med vannlgselig
smurning. Veer forsiktig slik at du ikke dekker det distale
vinduet pa bladet med smurning da dette kan forvrenge
bildet.

ETT-en og stylet/mandreng skal smgres og
stylet/mandreng skal forhandslastes i ETT-en pa
samme mate som med andre intuberinger der
stylet/mandreng benyttes.

Brukertips: Det kan vaere nyttig & forme ETT-en med en
forhandslastet stylet/mandreng slik at den samsvarer til
bladets kurveprofil.

VIKTIG: Hvis LED-batteriindikatoren (fig.1, #6) overst i venstre hjgrne pa King Vision-displayet

BLINKER R@DT, gar batterienes levetid mot slutten,

Trinn 2 — For King Vision-bladet inn i munnen

munnen.

og batteriene bear skiftes ut sa snart som mulig.

Apne pasientens munn ved bruk av vanlig metode.

Dersom det oppstar betydelig sekresjon/blod, ma pasientens luftvei suges ren fgr bladet fgres inn i

Sett bladet inn i munnen langs midtlinjen. Veer forsiktig slik at tungen ikke trykkes mot strupehodet.

Mens bladet innfgres mot orofarynks, ma du ga mot tungebunnen anteriort. Se etter epiglottis og far

bladtuppen mot vallecula slik at glottis vises pa displayets videoskjerm. King Vision-bladets tupp kan
plasseres i vallecula som et Macintosh-blad, eller det kan bruke til & Iafte epiglottis som et Miller-blad.
For best mulig resultat ma stemmebandene i midten av displayets videoskjerm midtstilles.

linsen rengjgres.

TRINN 3 — Innfering av ETT

Hvis distalvinduet (fig.1, #10) dekkes til (f.eks. blod, sekret), ma bladet fiernes fra pasientens munn og

For inn ETT (aBlade med kanalprofil)

For inn ETT/stylet/mandreng (standard aBlade)

Nar du kan se stemmebandene i midten av King
Vision-displayet, farer du ETT inn sakte og ser at
cuffen passerer stemmebandene. Merk at det kan
\vaere ngdvendig a justere bladet noe for at ETT-
tuppen skal veere pa linje med stemmebandene.

Nar du kan se stemmebandene pa King Vision-
displayet, ferer du inn ETT-en med forhandslastet
stylet/mandreng i munnen lateralt. Nar ETT-tuppen
har nadd posterior farynks, styrer du ETT slik at
tuppen peker mot stemmebandene. Far ETT-tuppen
savidt gjennom bandene, og trekk stylet/mandreng
tilbake fgr du ferer ETT i posisjon i trakea med cuffen
under bandene. Trekk stylet/mandreng helt ut.




Brukertips for innfering av ETT i trakea.

Det vanligste problemet i forbindelse med ETT-plassering med videolaryngoskoper er at bladtuppen fares for
langt inn. Det kan vises et godt naerbilde av stemmebandene, men ETT kan ikke fortsette fordi bladet/kameraet
blokkerer veien for ETT. Slik lgser du dette:
e Fglg tungens anteriore overflate og plasser bladtuppen i vallecula, eller
e hvis du er for neer stemmebandene, trekker du bladet litt tilbake slik at du far bredere sikt, og lgfter
forsiktig i anterior retning fer du praver a fgre ETT-en videre inn.

Andre tips:

e Hvis ETT-tuppen bayes mot hgyre aryepiglottiske fold eller arytenoide brusk, ma du vri ETT 90 grader
mot klokken for & ga til venstre mot den laryngeale vestibylen.

e  Bruk Parker ETT som hjelp til a sentrere fasettkanten slik at den gar inn i den laryngeale vestibylen.

e  Med bladet med kanalprofil manipulerer du handtaket slik at ETT-tuppen siktes mot den laryngeale
vestibylen (vanligvis mot venstre), og deretter tilbake til midten slik at du kan fortsette ned gjennom
stemmebandene.

e Med standardbladet justerer du kurven pa ETT/stylet/mandreng slik at de samsvarer med bladets
kurver. For en mer anterior larynks kan det passe med en skarpere bay.

e Med standardbladet kan en retromolar tiinaerming med ETT gjore intuberingen enklere, og redusere
behovet for & forme ETT/stylet/mandreng med en skarpere bgy.

TRINN 4 - Fjerning av bladet

Slik fjerner du King Vision aBlade med kanalprofil | Slik fjerner du King Vision aBlade-standardbladet

Stabiliser/hold ETT-en lateralt og fijern Stabiliser/hold ETT-en lateralt og fiern
videolaryngoskopet fra King Vision fra munnen ved videolaryngoskopet fra King Vision fra munnen ved
a rotere handtaket mot pasientens bryst. Idet bladet  [a rotere handtaket mot pasientens bryst.

gar ut fra munnen, skal ETT-en enkelt kunne skilles
fra kanalen fleksible laterale apning.

e  Sla av displayet ved & trykke pa og holde nede POWER-knappen @ (fig. 1, #5).

Merk: Bekreft alltid plasseringen av endotrakealtuben, selv etter at visuell intubering er foretatt.

TRINN 5 — Separering og avhending av King Vision-komponentene etter bruk:

Nar prosedyren er fullfgrt, skiller du displayet og videoadapteren fra bladet. Avhend bladet i henhold til lokale
retningslinjer og rengjar/desinfiser displayet og videoadapteren.

Merk: Ikke avhend King Vision-displayet eller videoadapteren!

RENGJQRING og DESINFISERING av det gjenbrukbare King Vision-displayet og videoadapteren.

FORSIKTIGHETSREGLER:
e Unnga a senke King Vision-displayet i vaeske, da dette kan skade displayet.
e Unnga a gjenbehandle med enheter som kan ha veert utsatt for Creutzfeldt-Jakobs sykdom
(CDJ) eller varianter av dette.

e King Vision-videoadapteren er designet for & installeres i bladene. A bgye videoadapteren
utenfor bladet eller med overdreven kraft ber unngas da det kan fore til skade pa enheten.

RENGJGRING



Display og videoadapter:
Hvis displayet eller videoadapteren er synlig tilsmusset eller det er mistanke om kontaminering, mé du felge
rengjgringsprosedyren nedenfor:

e Paminnelse: Orienter displayet og videoadapteren med videoskjermen over batterirommet
(lodrett/vertikal retning) under rengjgringsprosessen. Senk ikke displayet eller videoadapteren ned i
vaeske.

e For aunnga at veeske trenger inn i King Vision-displayet, ma du sette enheten i samme retning som
videoskjermen over batterirommet (vertikal retning).

e  Klargjgr en enzymatisk rengjgringslasning, som f.eks. ENZOL (Cidezyme®), i henhold til
produsentens anvisninger. Rengjar hele displayets og videoadapterens ytre flate med kluter eller bind
som er fuktet (ikke dryppende vate) med rengjaringsl@sningen. Du kan bruke en bomullspinne til &
rengjare foldene i den lilla forseglingspakningen og AV/PA-knappen. Dette rengjgringstrinnet skal
vare i minst 2 minutter. Etter 2 minutter skifter du ut kluten eller bindet og gjentar prosessen i
ytterligere 2 minutter, til alt synlig smuss er fijernet.

o Hovis videoutgangsforbindelsen (fig.1, #7) ble brukt, ma du saerge for & rengjare
videoportdekselet og kabelen.

e Fjern videoadapteren (fig.1, #2, 14) og rengjer displaystammen, og unnga a komme borti batteriene
og batterikontaktpunktene, og rengjar toppen av videoadapterkoppen fra innsiden og ut til en dybde
paca. 2 cm.

e Etter rengjering ma du fjerne eventuelle rester med en fuktet klut eller et bind.

e Bruk en tarr klut / et bind til & fierne vann og la enheten lufttarke.

e Rengjeor kamerahodet med en klut fuktet i alkohol eller et alkoholfuktet gasbind dersom du ser at bildet
ikke er tydelig.

DESINFISERINGPROSESS

Display og videoadapter:
Desinfiser i henhold til trinnene nedenfor:

e Husk: Displayet og videoadapteren skal settes i samme retning som videoskjermen over
batterirommet (staende/vertikal retning). Ikke nedsenk displayet eller videoadapteren i vaske.

e Bruk en ny Super Sani-klut til & desinfisere displayet og videoadapteren i minst 10 minutter. Tark over
hvert 2. minutt.

o Fer du fierner videoadapteren fra displayet ma du tgrke av utsiden av displayet og
videoadapteren med en ny Super Sani-klut. Pass pa at alle vanskelig tilgjengelig omrader er
skikkelig fuktet med desinfiseringsmiddelet.

o Under desinfiseringstiden pa minimum 10 minutter terker du av overflatene pa displayet og
videoadapteren med en ny Super Sani-klut igjen. Veer spesielt ngye med av/pa- knappen,
den lilla pakningen og gliderfoldene.

o Under desinfiseringsperioden pa minst 10 minutter fierner du videoadapteren og terker av
displaystammen og videoadapteren. Pase at de ytre kantene pa hver side av batterirommet
blir grundig desinfisert, og unngé batteriene og deres terminaler. Terk av langs undersiden
av den lilla pakningen samt toppen av videoddapterkoppen og den indre kanten. Konsentrer
deg om batterirommets indre kant og innsiden av videoadapterkoppen opp til en dybde pa
ca. 2 cm. MERK: Veaer forsiktig slik at du unngar at veeske trenger inn i apningen
nederst i batterirommet.

o Hvis videoutgangsforbindelsen (fig.1, #7) ble brukt, ma du sgrge for & desinfisere
videoportdekselet og kabelen.

e La videoadapteren lufttgrke skikkelig etterpa.

e Etter at videoadapteren er tgrr, bruker du sterilt gasbind fuktet med sterilt vann til & tarke grundig av
displaystammen, de utvendige kantene pa begge sider av batterirommet, bunnen av den lilla
pakningen, toppen av videoadapteren, koppen og den innvendige kanten til alle rester av
desinfiseringsmiddel er fiernet.



e La alle delene lufttgrke skikkelig.

e Etter at delene er tarre kobler du videoadapteren til displayet igjen for & stenge batterirommet.

e  Bruk sterilt gasbind fuktet med sterilt vann til & tarke grundig av displayet og den tilkoblede
videoadapteren til alle rester av desinfiseringsmiddel er fjernet.

e La alle delene lufttgrke skikkelig.

e Rengjeor kamerahodet med en klut fuktet i alkohol eller et alkoholfuktet gasbind dersom du ser at bildet
ikke er tydelig.

e Lagre King Vision-displayet og videoadapteren i medfglgende oppbevaringsboks eller en tilsvarende

ren lomme, vaeske eller skuff, slik at de beskyttes mot omgivelsene til de skal brukes pa nytt.

Merk: Materialene i King Vision-displayet og videoadapteren er ogsa kompatible med 70 % isopropylalkohol,
Cidex®, Cidex Plus®eller Cidex OPA®. Nar disse desinfiseringsmidlene brukes, ma du fglge produsentens
anvisninger for riktige kontaktforhold og eksponeringstider. Displayet skal ikke senkes i vaeske. Bruk
kluter/gasbind til & pafgre desinfiseringsmiddelet pa King Vision-displayet og videoadapteren sa lenge som
angitt. Bruk kluter/bind fuktet med sterilisert vann for a fierne rester, og la luftterre etter desinfisering.

Produktidentifikasjon DELNUMMER

Display og videoadapter:

KVIS01VA34 1 hver — King Vision-display
1 hver — King Vision starrelse 3/4 videoadapter
1 hver — beskyttelsesboks for displayet
3 hver — AAA-batterier
KVIS01VA1234 1 hver — King Vision-display
1 hver — King Vision starrelse 3/4 videoadapter
1 hver — King Vision sterrelse 1/2 videoadapter
1 hver — beskyttelsesboks for displayet
3 hver — AAA-batterier
aBlade-sett:
KVLABKIT3 1 hver — King Vision-display
1 hver — King Vision-videoadapter
1 hver — beskyttelsesboks for displayet
3 hver — AAA-batterier
6 hver — King Vision aBlade, starrelse 3, voksen (4 kanalprofil , 2 standard)
Display:
KVIS01 1 hver — King Vision-display
Videoadapter:
KVLVA34 1 hver — King Vision stgrrelse 3/4 videoadapter
KVLVA12 1 hver — King Vision starrelse 1/2 videoadapter

Standard blad:

KVLAB3 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, standard, starrelse 3, voksen
KVLAB2 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, standard, starrelse 2, barn
KVLAB1 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, standard, starrelse 1, spedbarn

Blader med kanalprofil

KVLAB3C 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, kanalprofil, starrelse 3, voksen; til bruk
med ETT-starrelser 6,0 til 8,0 mm [.D.
KVLAB2C 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, kanalprofil, starrelse 2, barn; til bruk med

ETT-starrelser 4,5 til 5,5 mm I.D.

Tilbehor for videolaryngoskopet fra King Vision:
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KVCABL 1 hver — videoutgangsledning*

Displayets videoutgang kan kobles til UL/IEC 60601-1-sertifiserte enheter med vanlig analog (RCA-type) port
og NTSC-videosignalinngang; andre perifere enheter skal ikke tilkobles. Kun KVCABL skal brukes.

BEGRENSET GARANTI for King Vision-displayet

King Systems garanterer at King Vision-displayet er fritt for produksjonsfeil i ett (1) ar etter kjgpsdato. King
System star for kvaliteten pa alle sine produkter. Hvis King Vision-displayet ditt svikter ved normal bruk i lapet
av garantiperioden, kan du fa byttet det mot en ny enhet.

King Systems er ikke ansvarlig for reparasjons-/utskitftingskostnader utover garantiperioden.

Alle garantikrav krever at eieren:

e Har oversikt over mottaksdatoen. Der er mottaksdatoen, ikke dato for farste kliniske bruk, som
aktiverer garantiperioden.

e lLegg ved originalt kigpsordrenummer eller annet "kjgpsbevis".
Ring King Systems kundeservice pa 1-800-262-8462 for & motta et Return Goods Authorization
(RGA)-nummer. Internasjonale kunder ma ringe kundeservice pa 1-410-768-6464.

e  Oppgi informasjonen nevnt ovenfor sammen med det ikke-fungerende King Vision-displayet for
eventuelle garantikrav.

Med unntak av apning av batterirommet for & bytte batterier, kan ingen deler pa displayet eller videoadapteren
repareres av kunden. Dersom display- eller videoadapterhuset er apnet, vil det ugyldiggjere eventuell

gjenveaerende garantiperiode. Garantien dekker ikke skader som fglge av misbruk.

VIKTIG: King Vision-displayet og videodapteren er ikke laget for & autoklaves, senkes ned i vaeske eller
utsettes for ETO eller andre steriliseringsmetoder. Dersom bruksanvisningene ikke fglges, kan dette pavirke
systemets ytelse og ugyldiggjgre garantien.

SPESIFIKASJONER
KING VISION DISPLAY:

Displaysterrelse: 2,9"X5,8"X1,4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Vekt (uten batterier): 95 gram
130 gram med typiske alkaliske AAA-batterier montert

Displayskjerm: 2,4 tommer (6,1 cm) diagnonalt TFT LCD-fargedisplay med
antirefleksbelegg; 320 X 240 (QVGA) piksler per bilde med bilderate 30
FPS og 160° visningsvinkel.

Intern stremkilde: Bruk tre (3) alkaliske AAA-batterier for best totalytelse.

King Vision Display kan kun drives av AAA-batterier, eksterne stremkilder
er ikke tilgjengelige.

Stremstyring: Displayet har et innebygd avansert strgmstyringssystem som er utviklet for
a bevare batteriet. Systemet slar seg av 60 sekunder etter det er plassert
pa en ikke-bevegelig flate (ikke handholdt).
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Batteriindikator:

Rammemateriale:

Emballasje:

Nar en videoadapter ikke er festet til displayet, vil videoskjermen og LED-
batteriindikatoren automatisk bli slatt av etter ca. 20 sekunder.

LED-batteriindikatoren gverst i venstre hjgrnet ved siden av skjermen
brukes til a angi batteristatus.

Nar LED-batteriindikatoren lyser GR@NT, har displayet nok strem til &
fullfgre en vanlig laryngoskopi og intubering.

Nar LED-batteriindikatoren BLINKER R&ZDT, ma batteriene skiftes ut far
neste gangs bruk av displayet.

LED-batteriindikatoren slas av 20 sekunder etter at displayet er slatt pa,
med mindre batteriene ma skiftes ut.

Polykarbonat og ABS

King Vision-displayet leveres rent, ikke-sterilt, klart til bruk i en
oppbevaringboks, klar for farste gangs bruk sa snart batteriene (inkludert)
er installert.

Lagrings- og transportmiljo Driftsmiljo
50°C, 122 °F /u/ 40 °C, 104 °F
-20 °C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50 °F
85% 75%
r r
30% S~ 30% =~
106 kPa, 795,02 mmHg 106 kPa, 795,02 mmHg

50 kPa, 375,16 mmHg @

Videoutgang:

Videoutgangskabelens lengde:

80 kPa, 525,02 mmHg @

King Vision-displayet har en unik videoutgang (fig.1, #7) som kan
festes til monitorer, videoskjermer, datamaskiner og andre enheter
som har vanlig analog (RCA-type) videoinngang. Skal kun brukes
med videoutgangskabelen fra King Vision (delnummer KVCABL).
King Vision- displayet kan kun kobles til en enkelt UL/IEC 60601-1-
sertifisert enhet med maksimal stremtilgang pa 300 mA.

Bruk av videoutgangen forkorter batteriets levetid. Det forkorter
ogsa advarselstiden for LED-batteriindikatoren (mindre tid til &
skifte batterier etter at LED-lampen har begynt & BLINKE R@DT).

108 tommer, 274 cm
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Garanti: King Vision-displayet og videoadapteren er garantert i ett ar fra
kjgpsdatoen.

Kontinuerlig bruk: Selv om apparatet er utviklet for kort tids bruk til plassering av et
endotrakealt rgr og for undersgkelse av den gvre luftveien, er den
eneste praktiske begrensningen batterienes levetid.

Elektronisk interferens:

King Vision-systemet er testet for samsvar med gjeldende standarder:

INFORMASJON OM KING VISION VIDEOADAPTER
Lyskilde: LED (hvit)

Kamera: CMOS - VGA

INFORMASJON OM KING VISION ABLADE STORRELSE 3

Endotrakealtube, starrelse: 6,0 til 8.0 mm 1.D. (KUN for blad med kanalprofil, starrelse 3)
Bladlengde: 17 cm (ikke medregnet handtaket)
Minimal traktapning: 13 mm (standardblad)

18 mm (blad med kanalprofil)

Vekt: 49 gram (standardblad)
58 gram (blad med kanalprofil)

INFORMASJON OM KING VISION ABLADE STORRELSE 2

Endotrakealtube, starrelse: 4,5 ti1 5,5 mm |.D. (KUN for blad med kanalprofil, stgrrelse 2)
Bladlengde: 13 cm (ikke medregnet handtaket)
Minimal traktapning: 10 mm (standardblad)

13 mm (blad med kanalprofil)

Vekt: 38 gram (standardblad)
42 gram (blad med kanalprofil)

NFORMASJON OM KING VISION ABLADE ST@RRELSE 1

Bladlengde: 13 cm (ikke medregnet handtaket)
Minimal traktapning: 10 mm (standardblad)
Vekt: 29 gram (standardblad)
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Vanlige funksjoner pa King Vision aBlade:

Antiduggfunksjon: Antiduggbelegg innebygget i distallinsen — trenger ikke oppvarmingstid.
Materialer: Polykarbonat og ABS
Emballasje: Leveres i forseglet pose; rene, ikke-sterile og kun til engangsbruk. lkke

steriliser eller reprosesser blad av typen King Vision aBlade.

Symbol som brukes med videolaryngoskopet fra King Vision:

c E King Vision er CE-merket

® “Kun til engangsbruk”

A “Forsiktig”
[::[i:] “Sjekk driftsanvisningene”

@ Av/pa-knapp.

&nnl; FORSIKTIGHETSREGLER: Fgderal amerikansk lovgivning begrenser salg av dette apparatet til ordre fra leger eller annet
bemyndiget legepersonell.

SSIF,
M=%

[H us

3YK3 Laryngoskop. For elektrisk stet, brann- og mekaniske farger kun i henhold til UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 No 601.1,
IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 No. 60601-1.

Sappelbgttesymbol (brukes i henhold til WEEE-direktivet)

i E z: Sappelbgttesymbol (brukes i henhold til batteridirektivet)

@ Serienummer

- Produsentens katalognummer.

m Produsentens partikode.

:
Bl

Dette er medisinsk utstyr.

ﬂ Produksjonsdato.
‘ Produsent
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/ﬂ/ Temperaturbegrensningssymbol angir gvre og nedre temperaturgrenser for denne enheten.

- I !_A tmosfaeretrykksymbol indikerer gvre og nedre grense for atmosfaretrykk for denne enheten.

Luftfuktighetsbegrensningssymbol angir ovre og nedre grense for luftfuktighet for denne enheten.

JURIDISK INFORMASJON FOR KING VISION-DISPLAYET
Komponentene til videolaryngoskopet fra King Vision er merket for salg i EU med CE-merket.

King Vision-displayet og videoadapteren er utformet for bruk pa flere pasienter nar det er rengjort og desinfisert
ordentlig mellom pasienter.

Blad av typen King Vision aBlade er utformet for engangsbruk og kan ikke behandles pa nytt eller steriliseres.

Produsert av: Europeisk representant
King Systems
15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060, USA IAmbu A/S
317-776-6823 Baltorbakken 13
800-642-5464 DK-2750 Ballerup
www.ambuusa.com

Fremstilt i USA med amerikanske og importerte deler

Patentsgkt i USA og internasjonalt
Copyright 2013 King Systems, med enerett

King Vision er et varemerke som tilhgrer King Systems Corporation

C € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®
WIDEOLARYNGOSKOP
Instrukcje uzytkowania

Do uzytku wraz z tyzkami typu A

Rys. 1

1 — wyswietlacz

2 — adapter wideo,
rozmiar 3-4

3 — tyzka standardowa,
rozmiar 3

4 — tyzka kanatowa,
rozmiar 3C

5
wiacznik/wytacznik

6 — wskaznik stanu
baterii

7 — gniazdo wyjscia
sygnatu wideo

8 — komora baterii

9 — klapka komory
baterii

10 — zdalny wizjer

11 — tyzka kanatowa,
rozmiar 2C

12 —tyzka
standardowa,
rozmiar 2

13 — lyzka standardowa,
rozmiar 1

14 — adapter wideo,
rozmiar 1-2




Informacje ogodlne i opis produktu

King Vision® aBlade to przenosny sztywny wideolaryngoskop zasilany bateryjnie, ktory sktada sie z
wbudowanego wyswietlacza wielokrotnego uzytku, dwéch adapteréw wideo wielokrotnego uzytku oraz
zestawu tyzek jednorazowego uzytku. Stuzy on do badania i wizualizacji gérnych drég oddechowych oraz jako
narzedzie pomocne podczas intubaciji.

Elementy sktadowe produktu

Wideolaryngoskop King Vision aBlade sktada sie z nastepujgcych elementow:
1.  Wbudowany wyswietlacz wielokrotnego uzytku (Rys. 1, nr 1)
2. Adapter wideo wielokrotnego uzytku (Rys. 1, nr 2 i 14)
3. Zestaw kanatowych lub bezkanatowych tyzek jednorazowego uzytku do prowadzenia rurki
intubacyjnej (Rys. 1, nr 3, 4, 11, 12i 13)
Dostepny jest takze opcjonalny przewdd wyjscia sygnatu wideo stuzgcy do podtgczenia do zewnetrznego
monitora.
Zaden z elementéw produktu nie zostat wykonany z lateksu z kauczuku naturalnego.

Uwaga: wszystkie elementy sg dostarczane jako czyste, niesterylne, gotowe do uzytku.
Wyswietlacz wielokrotnego uzytku (Rys. 1, nr 1)

Gtéwnym elementem wielokrotnego uzytku wideolaryngoskopu King Vision aBlade jest trwaty, wysokiej jakosci
przenosny wyswietlacz zasilany bateryjnie z ekranem cieklokrystalicznym z tranzystorami cienkowarstwowymi
(LCD TFT). Wykorzystano w nim rozwigzania umozliwiajgce odbior obrazu z koncéwki dystalnej tyzki
jednorazowego uzytku i wyswietlanie go na wbudowanym w petni kolorowym, antyrefleksyjnym ekranie.
Wyswietlacz wielokrotnego uzytku jest wyposazony we wigcznik/wytacznik (Rys. 1, nr 5), wskaznik stanu
baterii (Rys.1, nr 6) i gniazdo wyjscia sygnatu wideo (Rys.1, nr 7). Zastosowano w nim zaawansowany ukfad
zarzgdzania energig z automatyczng kontrolg wzmocnienia i ekspozycji. Zasilanie zapewniajg trzy baterie
AAA, ktére umieszcza sie w komorze baterii (Rys. 1, nr 8)

Adapter wideo wielokrotnego uzytku (Rys. 1, nr 2i 14)

Drugim elementem wielokrotnego uzytku wideolaryngoskopu King Vision aBlade jest adapter wideo, ktory
stuzy do podtgczania wyswietlacza, aby przesyta¢ do niego obraz, kiedy jest on wigczony. Adapter wideo jest
dostarczany w dwdéch rozmiarach; w obu wariantach umieszczono zrodto swiatta w postaci lampy LED oraz
kamere CMOS, ktére sg zabudowane w koncoéwce dystalnej.

®Ly2ki typu A jednorazowego uzytku (Rys. 1, nr 3, 4, 11, 12, 13)

Do jednorazowych elementow wideolaryngoskopu King Vision aBlade zalicza sie zestaw tyzek jednorazowego
uzytku:

Kanatowa tyzka King Vision typu A Standardowa tyzka King Vision typu A
(Rys.1,nr4i11) (Rys.1,nr 3,12i13)
Kanatowa tyzka posiada kanat prowadzacy, ktory tyzka standardowa nie jest wyposazona w kanat
utatwia wsuniecie rurki intubacyjnej do strun prowadzacy. W zwigzku z tym w przypadku

gtosowych. Wraz z tyzkami kanatowymi stosuje sie stosowania tych tyzek najczesciej konieczne jest
rurki intubacyjne w odpowiednim rozmiarze. Nie ma | takze uzycie mandrynu w celu doprowadzenia rurki
koniecznosci stosowania mandrynu. intubacyjnej do strun gtosowych.




tyzki w obu wersjach nasuwa sie na adapter wideo i podtgcza do wyswietlacza wielokrotnego uzytku,
sktadajgc w ten sposob wideolaryngoskop King Vision aBlade. Zdalny wizjer tyZki zostat pokryty specjalng
warstwg przeciwdziatajacg parowaniu, ktére pogarszatoby jako$¢ obrazu (Rys. 1, nr 10).

Rozmiary tyzek sg zgodne z rozmiarami standardowych sztywnych laryngoskopow. Oznacza to, ze tyzki typu A
w rozmiarze 3 (kanatowe i standardowe) sg przeznaczone dla tej samej populacji pacjentéw co

standardowe tyzki Macintosh w rozmiarze 3. tyzki typu A w rozmiarach 1 i 2 sg przeznaczone dla tej samej
populacji pacjentow co standardowe tyzki Macintosh lub Miller w rozmiarach od 0 do 2.

Wybor rozmiaru

Przeznaczone dla matych dzieci maty adapter wideo 1-2 i towarzyszgce mu tyzki sg oznaczone nastepujgco:
e tyzka typu A w rozmiarze 1 (dzieci ponizej 4 lat)*
e tyzkatypu A w rozmiarze 2 + 2C (dzieci w wieku 1-10 lat)*

Przeznaczone dla starszych dzieci i oséb dorostych duzy adapter wideo 3-4 i towarzyszgce mu tyzki sg
oznaczone nastepujgco:

e tyzka typu A w rozmiarze 3 + 3C (dzieci powyzej 5 roku zycia i dorosli)*

*Zakresy rozmiarow sg oparte na odlegtosci zebow od dolinki nagto$nieniowej i dla danego wieku, zaleceniach
dotyczacych rozmiaru rurki intubacyjnej. Decyzje co do wyboru wiasciwego rozmiaru powinien podejmowac
personel medyczny indywidualnie dla kazdego pacjenta.

Wiek Rozmiar | Rozmiar

2 3

Rozmiar
1

OO N|O|O| | W N =IO

-
o
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Przeznaczenie:

Wideolaryngoskop King Vision to sztywny laryngoskop stuzacy do badania i wizualizacji gérnych drég
oddechowych oraz jako narzedzie pomocne podczas intubacji.

A OSTRZEZENIA | SRODKI OSTROZNOSCI:

Wideolaryngoskop King Vision aBlade powinien by¢ stosowany wylacznie przez osoby, ktére zostaty
przeszkolone i upowaznione do sprawowania opieki nad pacjentem za pomoca tego wyrobu
(upowaznione do wykonywania intubaciji).

Ostrzezenie: adapter wideo King Vision aBlade jest wyposazony w zrédto swiatta, ktére moze
spowodowaé wzrost temperatury powierzchni tyzki powyzej 41°C, jesli korzysta sie z niej w poblizu
gornej dopuszczalnej temperatury uzytkowania okreslonej dla tego produktu. W przypadku
przedtuzajacego sie bezposredniego kontaktu tkanek pacjenta z powierzchnig o temperaturze
przekraczajacej 41°C moze dojs¢ do ich uszkodzenia. W zwigzku z tym w przypadku korzystania z
wyrobu w temperaturach zblizonych do dopuszczalnego limitu czas takiego kontaktu nalezy
minimalizowaé.

Ostrzezenie: NIE UZYWAC PONOWNIE LYZEK TYPU A. Lyzki typu A sa przeznaczone wylacznie do
jednorazowego uzytku. Ponowne uzycie moze prowadzi¢ do zakazenia krzyzowego, a w konsekwencji
do infekcji.

Ostrzezenie: nie nalezy patrze¢ bezposrednio na biate Swiatto wydobywajace sie ze zrédta swiatla,
poniewaz moze to spowodowaé tymczasowq slepote blyskowa.

A UWAGA:

Wyswietlacz King Vision jest przeznaczony do uzytku TYLKO w potgczeniu z adapterem wideo King Vision i
tyzkami King Vision. Nie nalezy wprowadza¢ adaptera wideo King Vision do ust przed zatozeniem tyzki King
Vision typu A.

Za pomoca wideolaryngoskopu King Vision nie mozna bezposrednio wizualizowa¢ strun gtosowych (w
bezposrednim kontakcie wzrokowym), patrzac z zewnatrz.

Nie nalezy zanurza¢ wyswietlacza King Vision w jakichkolwiek ptynach, poniewaz moze to doprowadzi¢ do
jego uszkodzenia. Nieprzestrzeganie instrukcji czyszczenia i przygotowania do uzycia moze spowodowaé
pogorszenie skutecznosci urzgdzenia i prowadzi¢ do utraty gwaranciji.

Umieszczajgc tyzke typu A w ustach, nie nalezy stosowa¢ nadmiernej sity.Adapter wideo King Vision jest
przeznaczony do mocowania na tyzkach. Nalezy unika¢ wyginania adaptera wideo na zewnatrz tyzki oraz
wywierania nadmiernej sity, poniewaz moze to spowodowaé uszkodzenie wyrobu.

Zawsze nalezy potwierdzac utozenie rurki intubacyjnej, stosujgc w tym celu dopuszczalne metody.
Wyrobu nie nalezy stosowac wraz z tatwopalnymi srodkami znieczulajgcymi.

Przed uzyciem nalezy sprawdzi¢, czy na zewnetrznej powierzchni zadnej z tyzek nie sg obecne ostre
krawedzie, wystepy, widoczne pekniecia ani chropowatosci powierzchni, ktére moga powodowacé bél. W
przypadku stwierdzenia takich wad nalezy wymienic¢ tyzke.

Jezeli nierozpakowana tyzka zostanie upuszczona przed uzyciem, nalezy jg wyrzucic i wzigé nowa.

W czasie postepowania z adapterem wideo nalezy zachowac ostroznosé. Zabrania sie nadmiernego
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pociggania za jego elastyczne czesci oraz ich zginania. Modyfikacja wyrobu jest zabroniona.

NIE moczyé¢, nie ptukaé, nie my¢, nie sterylizowa¢ gazem ani parg. Moze to spowodowaé, ze urzadzenie nie
bedzie dziata¢ zgodnie z przeznaczeniem.

Nie przechowywac baterii w wyswietlaczu King Vision przez dtugi czas. Baterie mogg wycieka¢, co moze
spowodowac uszkodzenie wyswietlacza, nawet jesli urzadzenie jest wytagczone. W przypadku przechowywania
z wlozonymi bateriami urzgdzenie moze stopniowo traci¢ moc. Zaleca sie wymiane baterii zgodnie ze
wskazowkami wskaznika lub raz na kwartat, jesli urzadzenie nie jest regularnie uzywane.

Unika¢ zanieczyszczania dystalnego okienka tyzki smarem, poniewaz moze to znieksztalci¢ obraz.

Nalezy stosowa¢ odpowiednig technike czyszczenia i dezynfekcji opisang powyzej. Nie czysci¢ w autoklawie,
nie zanurzac urzadzenia w jakimkolwiek ptynie ani nie wystawia¢ go na dziatanie ETO (tlenku etylenu) lub
jakiejkolwiek innej metody sterylizacji. Takie dziatania spowodujg uszkodzenie wyswietlacza i adaptera wideo
King Vision oraz uniewaznig gwarancje.

Inne kable nie bedg dziata¢ prawidtowo, mogg uszkodzi¢ sprzet i spowodowaé utrate gwaranc;ji.

SRODEK OSTROZNOSCI: federalne (amerykanskie) przepisy zezwalaja na
sprzedaz tego wyrobu wylacznie przez lekarza lub innego posiadajgcego
odpowiednie uprawnienia pracownika stuzby zdrowia lub na ich zlecenie.

Obrazowanie

Wazne: Wyswietlacz King Vision musi by¢ wylaczony przed poditaczeniem adaptera wideo, w
przeciwnym razie obraz wideo bedzie znieksztalcony. Jesli do tego dojdzie, wystarczy wylgczy¢
wyswietlacz i ponownie go wiaczyé. Jesli po kontroli przed uzyciem, kiedy adapter wideo jest juz
podtaczony, na ekranie wyswietlacza wideo nie wida¢ ruchomego obrazu, nalezy postepowa¢ zgodnie
z nastepujacymi instrukcjami:

1) Sprawdzié, czy wyswietlacz i adapter wideo sg odpowiednio polaczone. W tym celu nalezy je
roztaczy¢ i ponownie potaczyé.

2) Wylaczy¢ i ponownie wiaczyé zasilanie.

3) Wymienié¢ adapter wideo.

4) Wymieni¢ wyswietlacz.

Uwaga: jesli wideolaryngoskop King Vision aBlade znajduje sie w ustach pacjenta, kiedy dojdzie
do takiej sytuaciji, nalezy go wyja¢ przed przystapieniem do rozwigzywania probleméw z obrazem.

Zalecenia ogolne

Osoby korzystajgce z wideolaryngoskopu King Vision aBlade po raz pierwszy powinny przed przystgpieniem
do klinicznego uzycia go przeprowadzi¢ ¢wiczenia stosowania wyrobu na manekinie.

Przed rozpoczeciem korzystania z wyrobu u pacjentéw ze skomplikowang anatomig drég oddechowych zaleca
sie uzytkownikom wideolaryngoskopu King Vision aBlade nabycie doswiadczenia przez wykorzystanie wyrobu
u pacjentéw o normalnej budowie drog oddechowych.

Wyswietlacz i adapter wideo King Vision nalezy sprawdzi¢ przed kazdym uzyciem. W przypadku stwierdzenia
widocznych $ladéw uszkodzenia lub innych problemoéw nalezy wymienié¢ wadliwy element.Zgtaszane
powikfania intubacji dotchawiczej za pomocg wideolaryngoskopu obejmujg: urazy btony sluzowej, perforacje,
tzy, obrzek, bdl gardta, urazy stawu skroniowo-zuchwowego, uszkodzenie nerwu.



Jesli podczas lub na skutek korzystania z tego urzgdzenia wystgpi powazny incydent, nalezy zgtosi¢ go
producentowi i kompetentnemu krajowemu organowi lub urzedowi nadzorujgcemu.

Instalacja i wymiana baterii

Zaleca sie stosowanie trzech (3) jednorazowych alkalicznych baterii typu AAA.

e Uzyskac dostep do komory baterii wyswietlacza wielokrotnego uzytku King Vision (Rys. 1, nr 8),
zdejmujgc adapter wideo (Rys. 1, nr 2, 14) i klapke komory baterii (Rys. 1, nr 9).

e  Zutylizowaé zuzyte baterie zgodnie z miejscowymi zasadami ochrony $rodowiska. Nie wktada¢ do
wyswietlacza jednoczesnie nowych i uzywanych baterii.

e Zainstalowac lub wymieni¢ 3 baterie AAA na tasiemce stuzgcej do wyciggania, postepujgc zgodnie z
instrukcjami znajdujgcymi sie w komorze baterii. Sprawdzi¢, czy dolna bateria jest prawidtowo
umieszczona w komorze baterii.

e  Zamocowa¢ odblokowany adapter wideo ( ), przesuwajgc go do gory w kierunku ekranu wideo.
Nastepnie przesung¢ do géry mechanizm blokujgcy, az zniknie zétty pasek. Gdy mechanizm znajdzie

sie na wiasciwym miejscu, powinien klikngé. ()
Sprawdzenie baterii przed uzyciem
e Nacisng¢ przycisk POWER (ZASILANIE) ® (Rys. 1, nr 5) z tylu wySwietlacza King Vision.

o  Wyswietlacz powinien sie natychmiast wtgczy¢. Uwaga: jezeli nie zostanie poditgczony adapter wideo,
na ekranie nie bedzie wyswietlany zaden obraz.

o ZIELONY kolor wskaznika LED stanu baterii (Rys. 1, nr 6) informuje, ze wyswietlacz jest
gotowy do pracy.

Wazne: jesli wskaznik LED stanu baterii Swieci CZERWONYM $wiattem PRZERYWANYM, baterie nalezy
jak najszybciej wymieni¢, poniewaz czas ich przydatnosci jest bardzo ograniczony.

e Wyswietlacz mozna wylgczyc¢ recznie, naciskajgc i przytrzymujac przycisk POWER (ZASILANIE).
Jezeli adapter wideo King Vision nie jest podigczony do wyswietlacza, po okoto 20 sekundach
zostanie on automatycznie wytgczony.

e  Zywotno$é baterii rézni sie w zaleznosci od warunkéw uzytkowania i przechowywania. Ogélne
zalecenie: wymieniac je co (1) miesigc. Czestotliwos¢ wymiany baterii mozna zmniejszy¢ w
zaleznosci od uzytkowania, ale nie powinno sie tego robi¢ rzadziej niz co trzy (3) miesigce.

Szczegotowe instrukcje

Wazne: wyswietlacz King Vision musi by¢ wylaczony przed podtaczeniem adaptera wideo, w
przeciwnym razie obraz wideo bedzie znieksztatcony. Jesli do tego dojdzie, wystarczy wytaczyé

wyswietlacz, podlaczy¢ adapter wideo i ponownie wigczy¢ wyswietlacz.

KROK 1 — przygotowanie do pracy wideolaryngoskopu King Vision aBlade (wyswietlacza, adaptera
wideo i tyzki):

e  Wybra¢ rozmiar tyzki na podstawie wieku i gabarytéw pacjenta oraz innych stosownych
czynnikow.
e W przypadku rozmiaréw 2 i 3 wybra¢ typ lyzki (standardowa lub kanalowa) na podstawie
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preferowanej metody wprowadzania rurki. Dotyczy tylko tyzek w rozmiarach 2 i 3.

e Podtaczy¢ adapter wideo o wtasciwym rozmiarze dopasowanym do wybranego rozmiaru tyzki.

e Podtaczyé¢ adapter wideo do wyswietlacza. Pamietac, ze przednia i tylna czes¢ wyswietlacza i
adaptera wideo sg oznaczone kolorami. Catkowicie wsung¢ odblokowany adapter wideo na nézke
wyswietlacza. Przesung¢ w gére mechanizm blokujgcy, az zniknie z6ity pasek. Gdy mechanizm
znajdzie sie na wlasciwym miejscu, powinien klikngé.

o  Wiaczyc¢ zasilanie i sprawdzi¢ funkcje obrazowania. Kiedy adapter wideo zostanie zablokowany

na wyswietlaczu, nacisng¢ przycisk POWER (ZASILANIE) @(Rys. 1, nr 5) w tylnej czesci
wyswietlacza King Vision i sprawdzi¢, czy na wyswietlaczu jest widoczny ruchomy obraz. Jezeli ekran
pozostaje czarny, wymienic¢ baterie. Jezeli wyswietlacz wigcza sie, ale nie widaé na nim prawidiowego
ruchomego obrazu, wytgczy¢ zasilanie i sprawdzi¢, czy adapter wideo zostat odpowiednio
podtgczony, a nastepnie ponownie wiagczy¢ zasilanie. Jesli prawidtowy obraz nadal nie jest
wyswietlany, wymieni¢ adapter wideo lub wyswietlacz.

e Nalozy¢ tyzke na adapter wideo. Przesung¢ tyzke na adapter wideo (elementy te pasujg do siebie
tylko przy jednym ustawieniu). Prawidlowe umieszczenie tyzki na adapterze wideo zostanie
potwierdzone kliknieciem. Sprawdzi¢, czy nadal jest wyswietlany prawidtowy ruchomy obraz.

Korzystanie z kanatowej tyzki King Vision typu A

Korzystanie ze standardowej tyzki King Vision typu
A

do stosowania z rurkami intubacyjnymi w
standardowych rozmiarach. Zalecenia dotyczace
rozmiaréw rurek podano w czesci ze
specyfikacjami tyzek.

Nie ma koniecznosci stosowania mandrynu.

Kanatowe tyzki w rozmiarach 3 i 2 sg przeznaczone

Standardowe tyzki w rozmiarach 3,2i1 sg
stosowane w przypadku braku wskazan do
wewnetrznego prowadzenia rurki intubacyjnej. W
takim przypadku prawdopodobnie konieczne bedzie
zastosowanie mandrynu.

Nasmarowac rurke intubacyjna, kanat prowadzacy
tyzki kanatowej i koncowke dystalng tyzki, stosujgc
w tym celu rozpuszczalng w wodzie substancje
smarng. Zachowac ostroznos$¢, aby nie zabrudzi¢
substancjg smarng zdalnego wizjera tyzki, poniewaz
moze to znieksztalci¢ obraz.

Rurke intubacyjng mozna wczes$niej wiozy¢ do
kanatu prowadzgcego w taki sposéb, aby jej
koncoéwka dystalna byta dosunieta do koca kanatu.
Pamieta¢, ze prawidtowo umieszczona koncéwka
rurki intubacyjnej nie powinna by¢ widoczna na
ekranie. Ewentualnie rurke intubacyjng mozna
wiozy¢ do kanatu po umieszczeniu tyzki w ustach i
dokonaniu wizualizacji strun gtosowych.

Nasmarowac koncowke dystalng tyzki standardowej,
stosujac w tym celu rozpuszczalng w wodzie
substancje smarng. Zachowac¢ ostroznos¢, aby nie
zabrudzi¢ substancjg smarng zdalnego wizjera tyzki,
poniewaz moze to znieksztatci¢ obraz.

Nasmarowac rurke intubacyjng i jej mandryn, a
nastepnie umiesci¢ mandryn w rurce intubacyjnej w
taki sam sposéb, jak w przypadku innych intubacji z
wykorzystaniem mandrynu.

Rada dla uzytkownika: przydatne moze by¢ utozenie
rurki intubacyjnej z umieszczonym w niej
mandrynem w taki sposob, aby ich ksztatt
odpowiadat krzywiznie tyzki.

WAZNE: jesli wskaznik LED stanu baterii (Rys. 1, nr 6) w lewym gérnym rogu wyswietlacza King Vision
swieci CZERWONYM swiattem PRZERYWANYM, czas przydatnosci baterii jest ograniczony i nalezy je

jak najszybciej wymieni¢.

KROK 2 — umieszczanie tyzki King Vision w ustach

e  Otworzy¢ usta pacjenta, stosujgc standardowg technike.

e W przypadku nadmiernej ilosci wydzieliny lub krwi odessac¢ je z drég oddechowych pacjenta przed

umieszczeniem tyzki w ustach.

e Wiozyé osiowo tyzke do ust. Uwazac, aby nie popychaé jezyka w kierunku krtani.
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Kiedy tyzka znajdzie sie w czesci ustnej gardta, zastosowac¢ przednie podejscie w kierunku podstawy
jezyka. Obserwowac¢ nagtosnie i skierowaé koncowke tyzki w strone dolinki nagto$niowej, aby utatwic¢
wizualizacje gtosni na wyswietlaczu ekranu wideo. Koncéowke tyzki King Vision mozna umiesci¢ w
dolince nagtosniowej podobnie jak tyzke Macintosh lub mozna jg wykorzysta¢ do uniesienia nagtosni,
podobnie jak robi sie to za pomocg tyzki Millera. Aby uzyskac najlepsze wyniki, nalezy ustawi¢ struny
gtosowe na srodku ekranu wideo wyswietlacza.

Jesli zdalny wizjer (Rys. 1, nr 10) jest przestoniety (np. przez krew lub wydzieling), wyjac¢ tyzke z ust

pacjenta i wyczysci¢ soczewki.

KROK 3 — wkladanie rurki intubacyjnej

Przesuwanie rurki intubacyjnej (kanatowa tyzka
typu A)

Wkiadanie rurki intubacyjnej z mandrynem
(standardowa tyzka typu A)

Gdy w srodkowej czesci wyswietlacza King Vision
pojawia sie struny gtosowe, przesuwac powoli
rurke intubacyjng i zwrdéci¢ uwage, aby przeszedt
przez nie mankiet. Pamieta¢, ze konieczna moze
by¢ niewielka manipulacja tyzka, aby odpowiednio
ustawi¢ koncowke rurki intubacyjnej wzgledem
strun gtosowych.

Gdy na wyswietlaczu King Vision pojawig sie struny
gtosowe, witozy¢ do ust rurke intubacyjng z
umieszczonym w niej mandrynem, stosujgc w tym
celu podejscie boczne. Gdy koncéwka rurki dojdzie
do tylnej Sciany gardta, skierowac te koncowke w
strone strun gtosowych. Nieznacznie przesungé¢
koncowke rurki intubacyjnej przez struny gtosowe,

wysung¢ mandryn, a nastepnie przesungc rurke
intubacyjng na wiasciwe miejsce w tchawicy w taki
sposoéb, aby mankiet znajdowat sie pod strunami
gtosowymi. Catkowicie usungé mandryn.

Rady dla uzytkownika dotyczace przesuwania rurki intubacyjnej do tchawicy

Najczestsze problemy zwigzane z umieszczeniem rurki intubacyjnej przy zastosowaniu kazdego
wideolaryngoskopu wynikajg z nadmiernego wsuniecia koncowki tyzki. Moze to zapewnia¢ dobre zblizenie
strun gtosowych, ale uniemozliwia przesuniecie rurki intubacyjnej, poniewaz tyzka z kamerg zastania droge
przejscia rurki. Aby rozwigzac ten problem:

Przemieszczac tyzke po przedniej powierzchni jezyka i umiesci¢ koncéwke tyzki w dolince
nagtosniowej lub

Jesli fyzka znajduje sie zbyt blisko strun gtosowych, przed podjeciem préby wsunigcia rurki
intubacyjnej wycofac¢ nieco tyzke, aby uzyskac¢ bardziej panoramiczny obraz, i delikatnie podnies¢ jg w
kierunku przednim.

Inne rady:

Jezeli koncowka rurki intubacyjnej jest zgieta w prawo w kierunku prawego fatdu nalewkowo-
nagtosniowego lub chrzastki nalewkowatej, przekreci¢ rurke intubacyjng w lewo o 90°, aby odgia¢ jg w
lewo w kierunku przedsionka krtani.

Postuzy¢ sie rurkg Parkera, ktéra utatwi centryczne ustawienie $ciecia umozliwiajgce jego wejscie do
przedsionka krtani.

W przypadku tyzki kanatowej porusza¢ uchwytem, aby skierowaé koncéwke rurki intubacyjnej w
strone przedsionka krtani (zwykle w lewo), a nastepnie ponownie ustawic¢ jg w linii Srodkowej, aby
mozliwe byto przejscie przez struny gtosowe.

W przypadku tyzki standardowej wyregulowac¢ krzywizne rurki intubacyjnej/mandrynu, aby byta
dopasowana do ksztattu tyzki. W przypadku pacjentéw z krtanig o trudniejszym dostepie przednim
konieczne moze by¢ zastosowanie wiekszego wygiecia.

W przypadku stosowania tyzki standardowej dostep zatrzonowcowy dla rurki moze utatwi¢ intubacje i
moze ograniczy¢ konieczno$¢ stosowania wiekszego wygiecia rurki/mandrynu.
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KROK 4 — wyjecie tyzki

Wyjmowanie kanatowej tyzki King Vision typu A |Wyjmowanie standardowej tyzki King Vision typu A

Ustabilizowa¢ rurke intubacyjng, przytrzymujac ja z Ustabilizowa¢ rurke intubacyjng, przytrzymujac ja z

boku, i wyja¢ wideolaryngoskop King Vision z ust, boku, i wyja¢ wideolaryngoskop King Vision z ust,
obracajgc uchwyt w strone klatki piersiowej obracajgc uchwyt w strone klatki piersiowej
pacjenta. Po wyjeciu tyzki z ust rurka intubacyjna pacjenta.

powinna dac¢ sie z tatwoscig odigczy¢ od
elastycznego bocznego otworu kanatu.

e Wytgczy¢ wyswietlacz, naciskajgc i przytrzymujgc przycisk POWER (ZASILANIE) @ (Rys. 1, nr 5).

Uwaga: zawsze nalezy potwierdzac¢ utozenie rurki intubacyjnej nawet w przypadku zastosowania
wideolaryngoskopu.

KROK 5 — roztgczanie i utylizacja elementéw urzadzenia King Vision po zakonczeniu ich uzytkowania:

Po zakonczeniu procedury medycznej odtgczy¢ wyswietlacz i adapter wideo od tyzki. Podda¢ tyzke utylizaciji,
stosujgc w tym celu miejscowe przepisy, oraz wyczysci¢ i/lub zdezynfekowa¢ wyswietlacz i adapter wideo.

Uwaga: nie utylizowac¢ wyswietlacza ani adaptera wideo King Vision!

CZYSZCZENIE i DEZYNFEKCJA wyswietlacza i adaptera wideo King Vision przeznaczonych do
wielokrotnego uzytku

SRODEK OSTROZNOSCI:

e Nie nalezy zanurza¢ wyswietlacza King Vision w jakichkolwiek ptynach, poniewaz moze to
doprowadzi¢ do jego uszkodzenia.

o Nie nalezy reprocesowa¢ wyrobow, ktére mogly by¢ narazone na kontakt z choroba
Creutzfeldta-Jakoba lub jej wariantami.

e Adapter wideo King Vision jest przeznaczony do mocowania na tyzkach. Nalezy unika¢
wyginania adaptera wideo poza tyzke i wywierania nadmiernej sity, poniewaz moze to
spowodowacé uszkodzenie wyrobu.

PROCEDURA CZYSZCZENIA




Wyswietlacz i adapter wideo:
Jezeli wyswietlacz lub adapter wideo sg w widoczny sposéb zabrudzone lub istnieje prawdopodobienstwo, ze
zostaly zanieczyszczone, nalezy postepowaé zgodnie z instrukcjg czyszczenia podang ponizej.

e Przypomnienie: podczas czyszczenia ustawi¢ wyswietlacz i adapter wideo tak, aby wyswietlacz wideo
znajdowat sie nad komorg baterii (orientacja pionowa). Nie zanurza¢ wyswietlacza ani karty wideo w
cieczy.

e Aby nie dopusci¢ do przedostania sie ptyndw do wnetrza wyswietlacza King Vision, nalezy ustawi¢ go
w taki sposéb, aby ekran wideo znajdowat sie nad komorg baterii (ustawienie pionowe).

e  Przygotowaé enzymatyczny roztwor czyszczacy np. ENZOL (Cidezyme®) zgodnie z instrukcjg podang
przez producenta. Wyczysci¢ catg powierzchnie zewnetrzng wyswietlacza i adaptera wideo za
pomocg Sciereczek lub gazy, ktére zostaty zwilzone roztworem czyszczgcym (nie zanadto, aby
roztwor z nich nie kapat). Do czyszczenia szczelin fioletowej uszczelki i przycisku
wigczania/wytaczania mozna wykorzysta¢ wacik. Czynnos¢ te nalezy wykonywac przez co najmniej 2
minuty. Po 2 minutach wymienié¢ Sciereczke lub gaze i powtérzyé czynnosc przez kolejne 2 minuty lub
do czasu usunigcia widocznych oznak zabrudzenia.

o Jezeli korzystano z gniazda wyjscia sygnatu wideo (Rys. 1, nr 7), nalezy takze wyczysci¢
pokrywe tego gniazda i przewod.

e  Zdja¢ adapter wideo (Rys. 1, nr 2, 14) i wyczysci¢ ndzke wyswietlacza, zwracajgc uwage, aby nie
zamoczy¢ baterii i ich stykdw, oraz wyczysci¢ goérng cze$¢ miseczki adaptera wideo wewnatrz i na
zewnatrz na gtebokos¢ okoto 2 cm.

e Po zakonczeniu czyszczenia usungé wszystkie resztki za pomoca wilgotnej sciereczki lub gazy.

e Za pomocg suchej sciereczki lub gazy wytrze¢ wyrdb do sucha lub pozostawi¢ go do catkowitego
wyschniecia na powietrzu.

e Jezeli obraz z kamery nie jest wyrazny, wytrzec jej gtowice Sciereczkg nasgczong alkoholem lub gazg
zwilzong w alkoholu.

PROCEDURA DEZYNFEKCJI

Wyswietlacz i adapter wideo:
Aby przeprowadzi¢ dezynfekcje, nalezy postepowac zgodnie z ponizszg procedurg:

e Przypomnienie: w czasie dezynfekcji ustawi¢ wyswietlacz i adapter wideo w taki sposéb, aby
ekran wideo znajdowat sie nad komora baterii (ustawienie pionowe). Nie zanurzaé¢
wyswietlacza i adaptera wideo w ptynach.

e Dezynfekowac wys$wietlacz i adapter wideo przez przynajmniej 10 minut, korzystajgc w tym celu z
chusteczek Super Sani-Cloth. Zmienia¢ chusteczki co 2 minuty.

o Przed zdjeciem adaptera wideo z wyswietlacza wytrze¢ zewnetrzng powierzchnie
wyswietlacza i adaptera wideo nowg chusteczkg Super Sani-Cloth. Zadbaé, aby wszystkie
trudno dostepne miejsca zostaty starannie zwilzone srodkiem dezynfekujgcym.

o W czasie dezynfekcji trwajacej co najmniej 10 minut ponownie wyciera¢ zewnetrzne
powierzchnie wyswietlacza i adaptera wideo za pomocg nowej chusteczki Super Sani-Cloth,
zwracajgc szczegodlng uwage na wtagcznik/wytgcznik, fioletowg uszczelke i szczeliny w
elemencie przesuwnym.

o W czasie dezynfekcji trwajacej co najmniej 10 minut zdjg¢ adapter wideo i wytrzeé ndzke
wyswietlacza oraz adapter wideo. Zadba¢ o doktadng dezynfekcje zewnetrznych
powierzchni komory baterii, zwracajgc uwage, aby nie zamoczy¢ baterii i ich stykéw.
Przetrze¢ spodnig czes¢ fioletowej uszczelki i gérng czes¢ miseczki adaptera wideo oraz
wewnetrzng krawedz. Skupi¢ sie na wewnetrznej krawedzi komory baterii oraz wnetrzu
miseczki adaptera wideo na gteboko$¢ okoto 2 cm. UWAGA: Zachowacé ostroznosé, aby
nie dopusci¢ do przedostania sie¢ ptynu do otworu w doinej czesci komory baterii.

o Jezeli korzystano z gniazda wyjscia sygnatu wideo (Rys. 1, nr 7), nalezy takze
zdezynfekowac pokrywe tego gniazda i przewod.

e Odczeka¢ do catkowitego wyschniecia wyrobu na powietrzu.

e Kiedy adapter wideo jest juz suchy, za pomoca sterylnej gazy zwilzonej w sterylnej wodzie starannie
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wytrze¢ nozke wyswietlacza, zewnetrzne powierzchnie komory baterii, spodnig czes¢ fioletowej
uszczelki i gérng czes$¢ miseczki adaptera wideo oraz wewnetrzng krawedz, aby nie pozostaty na nich
zadne $lady $rodka dezynfekujgcego.

e Odczekac¢ do catkowitego wyschniecia tych miejsc.

e Po ich wyschnieciu ponownie podtgczy¢ adapter wideo do wyswietlacza, aby zamkng¢ komore baterii.

e Za pomocg sterylnej gazy zwilzonej w sterylnej wodzie starannie wytrze¢ wyswietlacz i podtgczony
adapter wideo, aby nie pozostaty na nich zadne $lady srodka dezynfekujgcego.

e  Odczeka¢ do catkowitego wyschniecia tych miejsc.
e Jezeli obraz z kamery nie jest wyrazny, wytrze¢ jej gtowice Sciereczkg nasgczong alkoholem lub gazg
zwilzong w alkoholu.

e Przechowywa¢ wyswietlacz King Vision w znajdujgcym sie w komplecie etui lub innej podobne;j
czystej saszetce, torebce lub na tacy, aby do czasu ponownego uzycia chroni¢ go przed czynnikami

zewnetrznymi.

Uwaga: Wyswietlacz i adapter wideo King Vision mozna dezynfekowac takze takimi srodkami jak 70% alkohol
izopropylowy, Cidex®, Cidex Plus® lub Cidex OPA®. W przypadku korzystania z nich nalezy postepowac
zgodnie z instrukcjami producentéw, gdzie mozna znalez¢ informacje dotyczgce sposobu i czasu stosowania.
Nie zanurza¢ wyswietlacza w ptynach. Do nanoszenia $srodka dezynfekujgcego na powierzchnie wyswietlacza i
adaptera wideo King Vision przez odpowiedni czas nalezy stosowaé $ciereczki lub gaze. Do usuwania resztek
stosowac szmatke lub gaze zwilzone w wodzie sterylnej, a po zakohczeniu tej czynnosci pozostawic¢ wyréb do

wyschniecia na powietrzu.

Identyfikacja NUMEROW CZESCI produktu

Wyswietlacz i adapter wideo:

KVIS01VA34

KVIS01VA1234

Zestaw z tyzkami typu A:
KVLABKIT3

Wyswietlacz:
KVIS01

Adapter wideo:

KVLVA34
KVLVA12

tyzka standardowa:
KVLAB3

KVLAB2

1 szt. — wyswietlacz King Vision

1 szt. — adapter wideo King Vision w rozmiarze 3/4
1 szt.— etui wyswietlacza

3 szt. — baterie AAA

1 szt. — wyswietlacz King Vision

1 szt. — adapter wideo King Vision w rozmiarze 3/4
1 szt. — adapter wideo King Vision w rozmiarze 1/2
1 szt.— etui wyswietlacza

3 szt. — baterie AAA

1 szt. — wyswietlacz King Vision

1 szt.— adapter wideo King Vision

1 szt.— etui wyswietlacza

3 szt. — baterie AAA

6 szt. — tyzki King Vision typu A, rozmiar 3 dla dorostych (4 kanatowe, 2
standardowe)

1 szt. — wyswietlacz King Vision

1 szt. — adapter wideo King Vision w rozmiarze 3/4
1 szt. — adapter wideo King Vision w rozmiarze 1/2

20 szt. (1 opakowanie) — standardowe tyzki King Vision typu A, rozmiar 3 dla
dorostych
20 szt. (1 opakowanie) — standardowe tyzki King Vision typu A, rozmiar 2 dla
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dzieci
KVLAB1 20 szt. (1 opakowanie) — standardowe tyzki King Vision typu A, rozmiar 1 dla
matych dzieci

tyzka kanatowa:

KVLAB3C 20 szt. (1 opakowanie) — kanatowe tyzki King Vision typu A, rozmiar 3 dla
dorostych, do stosowania z rurkami intubacyjnymi o srednicy wewnetrznej od 6,0
mm do 8,0 mm.

KVLAB2C 20 szt. (1 opakowanie) — kanatowe tyzki King Vision typu A, rozmiar 2 dla dzieci,
do stosowania z rurkami intubacyjnymi o srednicy wewnetrznej od 4,5 mm do 5,5
mm.

Akcesoria wideolaryngoskopu King Vision:
KVCABL 1 szt. — przewdd wyjscia sygnatu wideo*

*Sygnat wyjsciowy wideo mozna podigczy¢ do urzadzen zgodnych z normg UL/IEC 60601-1 posiadajgcych
standardowe ztgcze analogowe (typu RCA) i mozliwosé odbioru sygnat NTSC. Nie nalezy podtgczaé zadnych
dodatkowych urzadzen peryferyjnych. Nalezy stosowaé wytacznie przewod KVCABL.

OGRANICZONA GWARANCJA wyswietlacza King Vision

Firma King Systems gwarantuje, ze wyswietlacz King Vision bedzie wolny od wad produkcyjnych przez okres
jednego (1) roku od daty zakupu. Firma King Systems potwierdza jako$¢ wszystkich swoich produktéw.
Jezeli zakupiony wys$wietlacz King Vision ulegnie uszkodzeniu mimo normalnego stosowania w okresie
obowigzywania gwarancji, mozna go zwrdéci¢ w celu dokonania wymiany.

Firma King Systems nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu kosztéw naprawy i/lub wymiany poza okresem
gwarancji.

W przypadku wszystkich roszczeh gwarancyjnych wiasciciel jest zobowigzany do:

e Posiadania dowodu potwierdzajgcego date odbioru wyrobu. Okres gwarancji rozpoczyna sie w dniu
odbioru wyrobu, a nie w dniu jego pierwszego uzycia klinicznego.

e Przedstawienia numeru pierwotnego zamowienia lub innego dowodu zakupu.
Nalezy zadzwoni¢ do dziatu obstugi klienta firmy King Systems pod numer 1-800-262-8462, aby
otrzymaé numer upowaznienia do zwrotu towaru. Klientéw dzwonigcych do dziatu obstugi klienta z
zagranicy prosimy o korzystanie z numeru 1-410-768-6464.

e Przedstawienia powyzszych informacji wraz z niesprawnym wyswietlaczem King Vision, ktérego
dotyczg roszczenia gwarancyjne.

Z wyjatkiem otwierania komory baterii w celu wymiany baterii w wyswietlaczu i adapterze wideo nie ma
zadnych czesci, ktérych naprawa nalezataby do obowigzkéw uzytkownika. Otwarcie obudowy wyswietlacza lub
adaptera wideo spowoduje utrate gwarancji w catym niewykorzystanym okresie gwarancyjnym.

Gwarancja nie obejmuje awarii wynikajgcych z uszkodzen fizycznych lub nieprawidtlowego uzytkowania.

WAZNE: Wyswietlacz i adapter wideo King Vision nie moga by¢ sterylizowane w autoklawie, zanurzane w
jakichkolwiek ptynach, narazane na kontakt z tlenkiem etylenu ani poddawane jakiejkolwiek innej metodzie
sterylizacji. Nieprzestrzeganie instrukcji uzycia moze spowodowac¢ pogorszenie skutecznosci urzgdzenia i

prowadzi¢ do utraty gwaranciji.
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WYSWIETLACZ KING VISION

Wymiary wyswietlacza:

Masa (bez baterii):

Ekran wyswietlacza:

Wewnetrzne zrédio zasilania:

Zarzadzanie energig:

Wskaznik stanu baterii:

Materiat obudowy:

Opakowanie:

SPECYFIKACJA

2,9 cala x 5,8 calax 1,4 cala
74 mm x 147 mm x 36 mm

95¢
130 g z zainstalowanymi typowymi bateriami alkalicznymi typu AAA

Kolorowy wyswietlacz LCD TFT o przekatnej 2,4 cala (6,1 cm) z powtoka
antyrefleksyjng; 320 x 240 (QVGA) pikseli na klatke, od$wiezanie 30
klatek na sekunde, kat widzenia do 160°.

Aby uzyskac najlepsze wyniki, stosowac trzy (3) alkaliczne baterie AAA.

Wyswietlacz King Vision moze by¢ zasilany wytgcznie bateriami w
rozmiarze AAA. Nie ma mozliwosci zasilania za pomocg zewnetrznego
zrodia.

Wyswietlacz posiada wbudowany zaawansowany uktad zarzgdzania
energig umozliwiajacy jej oszczednos¢. Powoduje on wytgczenie
wyswietlacza po 60 sekundach od odtozenia go z rgk na nieruchomg
powierzchnie.

Jezeli adapter wideo nie jest zamocowany do wyswietlacza, ekran wideo i
wskaznik LED stanu baterii wylgczg sie automatycznie po okoto 20
sekundach.

Wskaznik LED stanu baterii w lewym gérnym rogu obok ekranu informuje
0 poziomie ich natadowania.

Kiedy wskaznik LED stanu baterii Swieci $wiattem ZIELONYM, dostepna
jest odpowiednia ilos¢ energii niezbedna do wykonania typowego badania
laryngoskopowego i intubacji.

Kiedy wskaznik LED stanu baterii Swieci CZERWONYM sSwiattem
PRZERYWANYM, przed kolejnym uzyciem wyswietlacza baterie nalezy

wymienié.
Wskaznik LED stanu baterii wytgczy sie 20 sekund po witgczeniu
wyswietlacza, chyba ze baterie bedg wymagaé wymiany.

Poliweglan i ABS

Wyswietlacz King Vision jest dostarczany jako czysty, niesterylny,
umieszczony w etui i gotowy do pierwszego uzycia po zainstalowaniu
baterii (znajdujg sie w komplecie).
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Warunki przechowywania i transportu

Warunki pracy

50°C, 122 °F /u/ 40 °C, 104 °F
-20 °C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50 °F
85% 75%
r r
30% . =2 30% _~
106 kPa, 795 mm Hg 106 kPa, 795 mm Hg

50 kPa, 375 mm Hg @

Wyjscie wideo:

Dtugosé przewodu wyjscia sygnatu wideo:

Gwarancja:

Nieprzerwane dziatanie:

Zakiécenia elektroniczne:

80 kPa, 600 mm Hg @

Wyswietlacz King Vision jest wyposazony w specjalne gniazdo
wyjscia sygnatu wideo (Rys. 1, nr 7), za pomocg ktérego mozna go
potgczy¢ z monitorami, ekranami wideo, komputerami lub innymi
urzadzeniami, ktére posiadajg standardowe analogowe (typu RCA)
wejscie sygnatu wideo. Do wykonania potgczenia nalezy stosowac
wytacznie przewod wyjscia sygnatu wideo King Vision (numer
czesci KVCABL). Wyswietlacz King Vision mozna podtgczy¢
wytgcznie do jednego urzgdzenia zgodnego z normg UL/IEC 60601-
1, ktdérego pobdr pradu jest ograniczony do 300 mA.

Korzystanie z gniazda wyjscia sygnatu wideo spowoduje skrécenie
zywotnosci baterii. Spowoduje ono takze skrocenie czasu
$wiecenia wskaznika LED stanu baterii (krétszy czas na wymiane
baterii od momentu wigczenia sie CZERWONEGO Swiatta
PRZERYWANEGO).

108 cali, 274 cm

Wyswietlacz i adapter wideo King Vision majg gwarancje na okres
jednego roku od daty zakupu.

Chociaz wyréb jest przeznaczony do krotkotrwatego wykorzystania
w celu przeprowadzenia intubacji lub badania gérnych drég
oddechowych, jedynym praktycznym ograniczeniem jego czasu
pracy jest zywotnos¢ baterii.

System King Vision byt testowany pod katem zgodno$ci z wtasciwymi normami:
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INFORMACJE DOTYCZACE ADAPTERA WIDEO KING VISION
Zrédito $wiatta: LED (biata).

Kamera: CMOS — VGA

INFORMACJE DOTYCZACE LYZEK KING VISION TYPU A W ROZMIARZE 3

Rozmiar rurek intubacyjnych: Srednica wewnetrzna od 6,0 do 8,0 mm (TYLKO do tyzek kanatowych w
rozmiarze 3)

Dtugosé tyzki: 17 cm (bez uchwytu)

Minimalne rozwarcie ust: 13 mm (lyzka standardowa)
18 mm (lyzka kanatowa)

Masa: 49 g (tyzka standardowa)
58 g (tyzka kanatowa)

INFORMACJE DOTYCZACE LYZEK KING VISION TYPU A W ROZMIARZE 2

Rozmiar rurek intubacyjnych: Srednica wewnetrzna od 4,5 do 5,5 mm (TYLKO do tyzek kanatowych w
rozmiarze 2)

Dtugosc¢ tyzki: 13 cm (bez uchwytu)

Minimalne rozwarcie ust: 10 mm (lyzka standardowa)
13 mm (lyzka kanatowa)

Masa: 38 g (tyzka standardowa)
42 g (tyzka kanatowa)

INFORMACJE DOTYCZACE LYZEK KING VISION TYPU A W ROZMIARZE 1

Dtugosc¢ tyzki: 13 cm (bez uchwytu)
Minimalne rozwarcie ust: 10 mm (lyzka standardowa)
Masa: 29 g (tyzka standardowa)

Cechy wspolne tyzek King Vision typu A:

Zapobieganie parowaniu: Powloka przeciwdziatajgca parowaniu na soczewkach umieszczonych w
dalszej czesci tyzki — bez koniecznosci oczekiwania na rozgrzanie.

Materiaty: Poliweglan
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Opakowanie: Wyroby dostarczane w szczelnej saszetce, czyste, niesterylne,
przeznaczone do jednorazowego uzytku. Zabrania sie reprocesowania i
podejmowania préb sterylizowania tyzek King Vision typu A.

Symbole zastosowane w zwigzku z wideolaryngoskopem King Vision.

c € Wyroby King Vision posiadajg znak CE.

,Wyréb jednorazowego uzytku”

A ,Uwaga”
D’j.:] ,Zapoznac si¢ z instrukcjg uzytkowania”

@ Wigcznik/wytgcznik

&‘m]Y Przestroga: przepisy federalne zezwalaja na sprzedaz tego urzgdzenia wytacznie przez uprawnionego pracownika stuzby zdrowia
lub na jego zlecenie.

¢§5 s”:/é.o
H us

3YK3 Laryngoskop. W odniesieniu do porazenia pradem elektrycznym, pozaru i zagrozen mechanicznych tylko zgodnie z normami
UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 nr 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 nr 60601-1.

Symbol kosza na $mieci (stosowany zgodnie z Dyrektywg WEEE)

Symbol kosza na $mieci (stosowany zgodnie z Dyrektywg dotyczgca baterii i akumulatoréw)

@I Numer seryjny

Numer katalogowy producenta

—

ot Kod partii producenta

:\ Wyréb medyczny

ﬂ Data produkcji
N Producent

Symbol ograniczen temperaturowych wskazuje gorng i dolng graniczng temperature uzytkowania wyrobu.

o

Symbol ograniczenia wilgotnosci wskazuje gorng i dolng granice wilgotnosci uzytkowania wyrobu.

T B >~

- Symbol cisnienia atmosferycznego wskazuje gérng i dolng granice cisnienia atmosferycznego uzytkowania wyrobu.
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INFORMACJE DOTYCZACE SYSTEMOW WYSWIETLACZY KING SYSTEMS WYMAGANE PRZEZ
URZEDY REJESTRACJI WYROBOW MEDYCZNYCH.

Elementy wideolaryngoskopu King Vision w zwigzku ze sprzedazg na terenie Unii Europejskiej posiadajg znak
CE.

Wyswietlacz i adapter wideo King Vision sg przeznaczone do stosowania u wielu pacjentéw, o ile po kazdym
uzyciu sg prawidtowo czyszczone i dezynfekowane.

tyzki typu A King Vision sg jednorazowego uzytku i nie nadajg sie do reprocesowania i sterylizac;ji.

Producent: Przedstawiciel w Europie:
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060, USA Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk - 2750 Ballerup

800-642-5464

www.ambuusa.com

Wyprodukowano w USA z czesci amerykanskich i
importowanych

Whioski patentowe ztozono w Stanach Zjednoczonych i w innych krajach.
Copyright 2013 King Systems.Wszelkie prawa zastrzezone.

King Vision jest znakiem towarowym King Systems Corporation.

C € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®

VIDEO LARINGOSCOPIO
Instrucoes de utilizagao
Para utilizacao com aBlades

Fig. 1
#1 Monitor #2 Adaptador de #3 Lamina padrao #4 Lamina em canal, #5 Botao
video, tamanho 3-4 tamanho 3 tamanho 3C ligar/desligar
#6 Luz de indicacdo de #7 Porta de saida de #8 Compartimento da #9 Porta da pilha #10 Janela distal
pilha video pilha

#11 Lamina em canal,
tamanho 2C

#12 Lamina padréo,
tamanho 2

#13 Lamina padréo,
tamanho 1

#14 Adaptador video,
tamanho 1-2




Panoramica geral e descri¢ao do produto

O Video Laringoscépio King Vision® aBlade é um sistema para video laringoscopia portatil, rigido e operado a
pilhas, que incorpora um monitor reutilizavel, adaptadores video reutilizaveis e varias laminas descartaveis
concebidas para visualizar a via aérea enquanto auxilia a colocagéo de dispositivos nas vias aéreas.

Componentes do produto

O Video Laringoscopio da King Vision é composto pelos seguintes componentes:
1. Um monitor reutilizavel integrado (Fig. 1, #1)
2. Um adaptador video reutilizavel (Fig. 1 #2 e 14)
3. Uma série de laminas descartaveis, com ou sem um canal para orientagao no tubo traqueal (Fig. 1,
#3,4,11,12e 13)
Também esta disponivel um cabo de saida de video opcional para ligagdo a um monitor externo.
Nenhum dos componentes do produto é feito de latex ou borracha natural.

Nota: todos os componentes sao fornecidos limpos, ndo esterilizados, prontos para serem utilizados.
Monitor reutilizavel (Fig. 1, #1)

O principal componente reutilizavel do Video Laringoscdépio aBlade da King Vision € um monitor duravel, de
alta qualidade, portatil, que funciona com pilhas, com um pequeno LCD TFT (Ecra de cristais liquidos de
transistor com pelicula fina). Incorpora tecnologia para receber imagens da ponta distal da Idmina descartavel
e exibe a imagem na tela integrada, a cores, anti-brilho. O monitor reutilizavel tem um interruptor ligar/desligar
(Fig.1, #5), uma luz de indicacgao de pilha (Fig.1, #6) e uma porta de saida de video (Fig. 1, #7). Incorpora um
sistema de gestéo de alimentagdo avangado com ganho automatico e controlo de exposi¢do. A alimentagao é
fornecida por trés pilhas AAA alojadas no compartimento da pilha (Fig.1, #8).

Adaptador video reutilizavel (Fig. 1, #2 e 14)
O segundo componente reutilizavel do Video Laringoscépio aBlade King Vision € um adaptador video que se
liga ao monitor de modo a transmitir uma imagem para o monitor, quando ligado. O adaptador video é

fornecido em dois tamanhos e cada adaptador video inclui uma fonte de luz LED e uma camara CMOS
alojada na ponta distal.

®aBIades de utilizagao unica (Fig. 1, #3, 4, 11,12 e 13)

O componente descartavel do Video Laringoscépio aBlade da King Vision é composto por uma série de
versdes de laminas descartaveis:

A aBlade em canal da King Vision A aBlade padrao da King Vision
(Fig. 1, #4 e 11) (Fig. 1,#3,12 e 13)
A ldmina “em Canal” incorpora um canal de A lamina “Padrao” ndo contém qualquer canal de
orientagao para facilitar o posicionamento do tubo orientagdo. Como tal, é provavel que estas laminas
endotraqueal (TE) nas cordas vocais. As laminas em | necessitem da utilizacdo de um estilete para auxiliar
canal acomodam um intervalo especifico de a colocagao do TE nas cordas vocais.
tamanhos TE. Nao é preciso nenhum estilete.




Ambas as versdes de laminas deslizam pelo adaptador video e ligam-se ao monitor reutilizavel, completando
o Video Laringoscopio aBlade da King Vision. A janela distal da lamina tem um revestimento anti-
embaciamento para evitar que a condensacéo afete a imagem (Fig. 1, #10).

O tamanho da lamina destina-se a ser consistente com os laringoscopios rigidos padrao. Isto significa que as
aBlades de tamanho 3 (tanto em canal como padréo) devem ser consideradas para a mesma populagao de
pacientes do que uma ldmina Macintosh 3 padrdo. As aBlades de tamanho 1 e 2 devem ser consideradas
para a mesma populagéo de pacientes do que uma ladmina padrdo Macintosh ou Miller de tamanho 0 a 2.

Selegao de tamanho

Para bebés e criangas, é indicado o adaptador video pequeno 1-2 e as respetivas laminas:
e aBlade tamanho 1 (bebés < 4 anos)*
e aBlade tamanho 2 + 2C (criangas 1 — 10 anos)*

Para criangas maiores e adultos, é indicado o adaptador video 3-4 e as respetivas laminas.
e aBlade tamanho 3 + 3C (criangas > 5 anos e adultos)*

*Os intervalos de tamanhos baseiam-se em dados da distancia dos dentes a valécula para as idades
particulares e nas recomendagdes de tamanho do tubo. Um profissional médico deve avaliar paciente a
paciente.

Idade tamanho | tamanho

2 3

tamanho
1

OO N|O|O| | WN =IO

-
o

1+

Indicag¢bes para utilizagao:

0O Video Laringoscépio King Vision é um laringoscépio rigido utilizado para examinar e visualizar a via
aérea superior de um paciente, bem como auxiliar na colocagao de um tubo traqueal.



A AVISOS E PRECAUGOES:

O Video Laringoscoépio aBlade da King Vision sé deve ser utilizado por individuos que tenham
recebido formagao e que estejam autorizados a prestar cuidados aos pacientes com este dispositivo
(intubagao).

Aviso: o adaptador video aBlade da King Vision contém uma fonte de luz que pode provocar o
aquecimento da superficie da lamina acima de 41°C, quando é utilizado perto do limite superior do
intervalo da temperatura de funcionamento especificado para este produto Podem ocorrer lesdes no
tecido do paciente devido ao contacto direto com as superficies que excedam uma temperatura de
41°C durante um periodo de tempo prolongado. Deste modo, o tempo de contacto com o paciente deve
ser minimizado quando é utilizado perto do limite superior do intervalo da temperatura de
funcionamento.

Aviso: NAO REUTILIZAR AS aBLADES, pois sdo projetadas apenas para utilizagdo Gnica. A
reutilizagdo pode levar a contaminagao cruzada, que pode causar infecgao.

Aviso: nao olhe directamente para a luz branca na fonte de luz de iluminagao, pois isso pode causar
cegueira temporaria.

A ATENGAO:

O Monitor King Vision é concebido para usado APENAS em conjunto com o Adaptador Video King Vision e
com as Laminas King Vision. O Adaptador Video King Vision ndo deve ser inserido na boca sem uma aBlade
King Vision acoplada.

N&o deve ser esperada a visualizagdo direta das cordas vocais (linha de visao direta) do exterior da boca com
o Video Laringoscopio da King Vision.

N&o mergulhe o Monitor King Vision em qualquer liquido, uma vez que isto pode danificar o monitor. O
incumprimento da limpeza e preparagao das instrugdes de utilizagdo podera comprometer o desempenho do
sistema e podera anular a garantia do sistema.

Nao utilize forga excessiva para inserir a aBlade na boca.

O Adaptador de Video King Vision é projetado para ser instalado nas laminas. Dobrar o adaptador de video
para fora da lamina ou utilizar forga excessiva devem ser evitados, pois pode causar danos ao dispositivo.

Confirme sempre a colocagao do tubo endotraqueal utilizando métodos aceites.

Nao adequado para utilizagdo na presenga de anestésicos inflamaveis.



Antes da utilizagao, a superficie exterior de cada lamina deve ser verificada em relagao a pontas afiadas,
protusdes, fendas visiveis ou superficies rugosas que possam provocar danos; se existirem, utilize uma
lamina diferente.

Se uma lamina fora da embalagem for deixada cair antes da utilizag&o, deite-a fora e substitua-a por uma
lamina limpa.

Deve ser cuidadoso ao manusear o adaptador video. Nao puxe ou torga a parte flexivel do adaptador video
em demasia. Nao é permitida nenhuma modificagéo ao dispositivo.

NAO mergulhar, enxaguar, lavar, esterilizar a gas ou vapor. Isso pode fazer com que o dispositivo n&o tenha o
desempenho pretendido.

Nao armazene as baterias no Monitor King Vision por periodos longos de tempo. As baterias podem
apresentar vazamentos, o que pode causar danos ao monitor mesmo se o dispositivo estiver desligado. O
dispositivo pode apresentar perda gradual de energia se for armazenado com as baterias instaladas.
Recomenda-se substituir as baterias conforme indicado pela luz indicadora, ou trimestralmente caso ndo o
utilize regularmente.

Evite cobrir a janela distal da lamina com lubrificante, pois pode distorcer a imagem.

Utilize a técnica apropriada para limpeza e desinfec¢do descrita acima. N&o coloque em autoclave, mergulhe
o dispositivo em qualquer liquido ou exponha a ETO ou outro método de esterilizagdo. Estas acgbes
danificarao o Monitor do King Vision e o Adaptador de Video e anulardo a garantia.

Outros cabos néo funcionardo adequadamente, podem danificar o equipamento e anular a garantia.

PRECAUGAO: A Lei Federal (EUA) restringe este dispositivo para venda ou
encomenda por parte de um médico ou de qualquer outro profissional de
saude devidamente licenciado.

Adquirir uma imagem

Importante: O Monitor King Vision tem de estar “desligado” antes de instalar o adaptador video; caso
contrario, a imagem de video ficara distorcida. Se isto acontecer, simplesmente DESLIGUE o Monitor
e, depois, volte a LIGA-LO. Se, apds a verificagdo de pré-utilizagdo com o adaptador video anexado, a
tela de video no monitor ndo mostrar imagens com movimento, siga as instrugdes abaixo:

1) Verifique se o Monitor e o adaptador estdo devidamente acoplados um ao outro, separando-os
e voltando a junta-los.

2) DESLIGUE a alimentagio e, depois, volte a LIGA-LA.

3) Substitua o Adaptador Video

4) Substitua o Monitor.

Nota: Se o Video Laringoscoépio aBlade da King Vision estiver na boca do paciente quando isto
ocorrer, remova-o antes de resolver a perda de imagem.

Recomendacgodes gerais

Os utilizadores novos deste dispositivo devem praticar a utilizagdo do Video Laringoscoépio aBlade da King
Vision num manequim antes da utilizag&o clinica do produto.

Antes da utilizagdo numa via aérea dificil, os utilizadores do Video Laringoscopio aBlade King Vision deverédo
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beneficiar da utilizagdo em pacientes com anatomia normal.
O Monitor King Vision e o Adaptador Video devem ser inspecionados pelo utilizador antes de cada utilizagao.
Se forem encontrados sinais visiveis de danos ou problemas no monitor ou no adaptador video, substitua o

item danificado.

Complicacgoes relatadas da intubagao endotraqueal com o video laringoscépio incluem: ferimentos nas
mucosas, perfuragbes, rasgos, edema, dor de garganta, ferimentos TMJ, ferimentos ao nervo.

Se, durante a utilizagdo deste dispositivo ou como resultado de sua utilizagao, ocorrer um incidente grave,
relate-o ao fabricante e as autoridades nacionais competentes ou autoridades regulatérias.

Instalagao / substituicao de pilhas
Sao recomendadas trés (3) pilhas alcalinas de tamanho AAA descartaveis

e Aceda ao compartimento da pilha no Monitor King Vision reutilizavel (Fig.1, #8) removendo o
adaptador video (Fig.1, #2, 14) ou a cobertura da porta da pilha (Fig. 1, #9).

e Elimine as pilhas usadas de acordo com as politicas ambientais locais. Nunca misture pilhas novas
com pilhas usadas no monitor.

e [nstale/substitua as 3 pilhas AAA no topo do cordéo de puxar, seguindo o guia localizado no
compartimento das pilhas. Certifique-se de que a pilha inferior se encontra devidamente acomodada
no compartimento da pilha.

e Acople o adaptador video desbloqueado ( !1@) fazendo-o deslizar para cima, na diregcao da tela
video. Depois, faga deslizar o mecanismo de bloqueio para cima até que a risca amarela ja ndo se

veja. Deve ouvir um clique e ficar fixo. ()
Verificagao de pilha pré-utilizagao
e  Prima o botdo ALIMENTACAO 0] (Fig.1, #5) na parte de tras do Monitor King Vision.

e O monitor deve LIGAR-SE imediatamente. Nota: N&o ira aparecer qualquer imagem na tela sem um
adaptador video acoplado.

o Aluz de indicacao de pilha LED VERDE (Fig.1, #6) indica que o monitor esta pronto a
utilizar.

Importante: Se a luz de indicacéo de pilha LED PISCAR A VERMELHO, as pilhas tém de ser substituidas
0 mais depressa possivel uma vez que lhes resta pouco tempo de vida util.

e O monitor pode ser “DESLIGADO” manualmente pressionando e premindo o botado de
ALIMENTAGAO. Se um Adaptador Video King Vision n&o estiver acoplado ao monitor, vai desligar-
se automaticamente em cerca de 20 segundos.

e Avida util da bateria varia de acordo com o uso e as condi¢des de armazenamento. A orientagdo
geral é substituir as baterias a cada (1) més. A frequéncia de substituicdo da bateria pode ser
prolongada com base no uso, mas é recomendado nao exceder (3) trés meses.

Instrugcdes passo a passo



Importante: O Monitor King Vision tem que estar “desligado” antes de anexar o adaptador video; de
outro modo, a imagem de video vai tornar-se distorcida. Se isto acontecer, “DESLIGUE” simplesmente

o monitor, acople o adaptador video e, depois, volte a “LIGAR" o monitor.

PASSO 1 - Preparar o Video Laringoscépio aBlade da King Vision (monitor, adaptador video e

combinacgao de lamina) para a utilizagao:

e Escolha o tamanho da lamina necessaria com base na idade e tamanho do paciente e outros

fatores relevantes

e Para os tamanhos 2 e 3, escolha o tipo de lamina (padrao ou em canal) com base na técnica
preferida para introducao do tubo. Aplica-se apenas aos tamanhos 2 e 3 de laminas.

e Ligue o tamanho adequado do adaptador video necessario com base no tamanho de lamina

pretendido.

e Ligue o adaptador video ao monitor. Tenha em atenc&o que a frente e verso do monitor e
adaptador video estdo codificadas por cores. Insira totalmente o adaptador video desbloqueado na
haste do monitor. Faga deslizar o mecanismo de bloqueio para cima até que a risca amarela ja nao

se veja. Deve ouvir um clique e ficar fixo.

e Ligue e verifique a fungao de imagem. Com o adaptador video ligado ao monitor, prima o botao

ALIMENTACAO @(Figﬂ, #5) na parte de tras do Monitor King Vision e confirme se o monitor
mostra uma imagem com movimento. Se a tela permanecer em branco, substitua as pilhas. Se o
monitor se ligar, mas ndo mostrar uma imagem em movimento funcional, desligue e verifique se o
adaptador video esta devidamente ligado antes de o voltar a ligar. Se ainda nao conseguir obter uma
imagem funcional substitua o adaptador video ou 0 monitor.

e Insira a lamina por cima do adaptador video. Insira a Id&mina por cima do adaptador video (sé pode
entrar de um modo). Aguarde por ouvir um “clique” que significa que a lamina esta totalmente
colocada no adaptador video. Confirme se ainda existe uma imagem em movimento funcional.

Utilizar a aBlade em canal King Vision

Utilizar a aBlade padrao King Vision

As laminas em canal de tamanho #3 e 2 foram
concebidas para serem utilizadas com tamanhos
de TE padrao. Consulte a secg¢ao sobre as
especificagbes das laminas para ver as
recomendag¢ées do tamanho do tubo.

Nao é preciso nenhum estilete.

As laminas padrao de tamanho #3, 2 e 1 sdo

utilizadas quando a orientagao integral do TE nao é

indicada.
Neste caso, é provavel que seja hecessario um
estilete.

Lubrifique o TE, o canal de orientagao da lamina em
canal e a ponta distal da ldmina utilizando um
lubrificante sollvel em agua. Tenha o cuidado de
evitar cobrir a janela distal da lamina com
lubrificante, pois isso pode distorcer a imagem.

O TE podera ser pré-carregado no canal de
orientacdo com a sua ponta distal alinhada com a
ponta do canal. Tenha em atenc¢édo que a ponta do
TE n&o deve ser evidente na tela quando
devidamente carregada. Em alternativa, o TE pode
ser inserido no canal apés a lamina ter sido inserida
na boca e as cordas vocais terem sido visualizadas.

Lubrifique a ponta distal da lamina padrao utilizando
um lubrificante soluvel em agua. Tenha o cuidado de
evitar cobrir a janela distal da lamina com
lubrificante, pois isso pode distorcer a imagem.

O TE e o estilete devem ser lubrificados e o estilete
pré-carregado no TE do mesmo modo que em
outras intubagdes onde se utiliza um estilete.

Sugestao para utilizador: Podera ser util modelar o
TE no estilete pré-carregado para se adequar a
curvatura da lamina.

IMPORTANTE: Se a luz de indicagao de pilha LED (Fig.1, #6) no canto superior esquerdo do Monitor
King Vision estiver a PISCAR A VERMELHO, as pilhas devem ser substituidas o mais depressa possivel

uma vez que lhes resta pouco tempo de vida util.




Passo 2 - Insergao da aBlade King Vision na boca.
e Abra a boca do paciente utilizando uma técnica padrao.

e Na presenca de secregdes/sangue em excesso, faga sucgéo na via aérea do paciente antes de
introduzir a lamina na boca.

e Insira a ldmina na boca seguindo a linha média. Tenha o cuidado de evitar empurra a lingua na
dire¢do da laringe.

e A medida que a lamina avanga na orofaringe, utilize uma abordagem anterior na diregéo da base da
lingua. Tenha atengéo a epiglote e direcione a ponta da lamina na diregao da valécula, de modo a
facilitar a visualizagdo da glote na tela video do monitor. A ponta da aBlade King Vision pode ser
colocada na valécula como uma lamina Macintosh, ou pode ser utilizada para levantar a epiglote,
como uma lamina Miller. Para melhores resultados, centre as cordas vocais no meio da tela video do
monitor.

e Se ajanela distal (Fig.1, #10) ficar obstruida (por exemplo, sangue/secrecdes), remova a lamina da
boca do paciente e limpe a lente.

PASSO 3 - Insercédo do TE

Facga avancar o TE (aBlade em canal) Insira o TE/estilete (lamina padrao)

Depois de conseguir ver as cordas vocais no centro | Depois de conseguir ver as cordas vocais no Monitor

do Monitor King Vision, faga avangar o TE King Vision, insira o TE com o estilete pré-carregado
lentamente e veja o punho passar através das na boca utilizando uma abordagem lateral. Assim
cordas vocais. Tenha em atengao que a que a ponta do TE tiver atingido a faringe posterior,
manipulagcdo em menor grau da lAmina podera ser manipule o TE para direcionar a sua ponta na
necessaria para alinhar a ponta TE com as cordas direcao das cordas vocais. Faga avangar a ponta do
vocais. TE através das cordas e, depois, retraia o estilete

antes de fazer o TE avangar para a posi¢éo correta
na traqueia, com o punho abaixo das cordas.
Remova totalmente o estilete.

Sugestodes para o utilizador sobre como avancgar o TE na traqueia

A questdo mais comum associada com a colocacdo do TE em relagéo a qualquer video laringoscépio reside
no fato de a ponta da lamina ter sido demasiado avangada; podera ter uma boa imagem em primeiro plano
das cordas vocais, mas o TE ndo pode avangar porque a lamina/camara esta a obstruir a passagem do TE.
Para lidar com esta questéo:
e Siga a superficie anterior da lingua e coloque a ponta da I&mina na valécula ou
e  Se estiver demasiado perto das cordas vocais, retire ligeiramente a lamina de modo a obter uma vista
mais panoramica e levante suavemente numa diregdo anterior, antes de tentar fazer avancar o TE.

Outras sugestodes:

e Se aponta do TE estiver a defletir para a direita, na diregdo da prega ariepiglotica direita ou da
cartilagem aritenoide, rode o TE para a esquerda 90° para defletir para a esquerda, na diregédo do
vestibulo laringeo.

e  Utilize o TE Parker para o auxiliar a centrar o bisel de modo a entrar no vestibulo laringeo.

e Com alamina em canal, manipule o manipulo para direcionar a ponta do TE na direcdo do vestibulo
laringeo (normalmente, para a esquerda), depois regresse a linha média para avancar através das
cordas vocais.



e Com alamina padréao, ajuste a curva do TE/estilete para de encaixar na curvatura da lamina. Para
uma laringe mais anterior, podera ser adequada uma curva mais pronunciada.

e Com alamina padrao, uma abordagem retromolar com o TE poderd facilitar a intubacéo e podera
reduzir a necessidade de formar o TE/estilete com uma curva mais pronunciada.

PASSO 4 - Remog¢éo da lamina

Remover a aBlade em canal da King Vision Remover a aBlade padrao da King Vision

Estabilize/segure no TE lateralmente e remova o Estabilize/segure no TE lateralmente e remova o
Video Laringoscépio King Vision da boca rodando a | Video Laringoscopio King Vision da boca rodando a
pega na direcéo do peito do paciente. A medida que | pega na direcéo do peito do paciente.

a lamina sai da boca, o TE deve separar-se
facilmente da abertura lateral flexivel do canal.

e Desligue o monitor premindo e mantendo premido o botdo ALIMENTACAO @ (Fig. 1, #5).

Nota: Confirme sempre a colocacdo do tubo endotragueal, mesmo apds o desempenho da intubagao visual.

PASSO 5 - Separagao e disposi¢cao dos componentes King Vision apds a utilizagao:

Depois do procedimento estar completo, separe o monitor e adaptador video da Iamina. Elimine a lamina
seguindo o protocolo local e limpe/desinfete p monitor e o adaptador video.

Nota: Ndo elimine o Monitor ou o Adaptador Video King Vision!

LIMPEZA e DESINFEGAO do Monitor King Vision reutilizavel e do Adaptador Video

PRECAUGAO:
e Nao mergulhe o Monitor King Vision em qualquer liquido, uma vez que isto pode danificar o
monitor.

e Nao volte a processar qualquer dispositivo suspeito de ter estado exposto a Doencga de
Creutzfeldt-Jakob (DCJ) e as suas variantes.

e O Adaptador de Video King Vision é concebido para ser instalado nas laminas. Dobrar o
adaptador de video para fora das laminas ou utilizar forga excessiva deve ser evitado, pois
pode resultar em danos.

PASSOS DE LIMPEZA

Monitor e Adaptador Video:
Se o monitor ou adaptador video estiver visivelmente sujo ou houver suspeita de contaminagéo, siga os
passos de limpeza delineados abaixo:

e Lembrete: durante o processo de limpeza, oriente o monitor e adaptador de video com a tela de
video acima dos compartimentos das baterias (orientagdo em pé/vertical). Nao mergulhe o monitor ou
adaptador de video.

e Para evitar a entrada de liquido no Monitor King Vision, oriente o dispositivo com a tela de video
acima do compartimento da pilha (orientacéo direita/vertical).

e Prepare uma solugéo de limpeza enzimatica, tal como ENZOL (Cidezyme®) de acordo com as
instrugdes do fabricante. Limpe a totalidade da superficie exterior do monitor e adaptador video com
toalhitas ou gaze que tenha sido humedecida (sem estar a pingar) com a solugéo de limpeza. Podera
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usar um esfregago de algodao para limpar as fendas da junta de vedagao roxa e o botdo LIGAR /
DESLIGAR. Este passo de limpeza deve demorar, pelo menos, 2 minutos. Apds 2 minutos, substitua
a toalhita ou gaze e repita por mais 2 minutos ou até que toda a sujidade visivel tenha sido removida.
o Se aligagdo de saida de video (Fig.1, #7) foi utilizada, certifique-se que limpa a cobertura e
cabo da porta video.

e Remova o adaptador video (Fig.1, #2, 14) e limpe a haste do monitor, tendo o cuidado de evitar as
pilhas e os seus contactos, limpando de seguida o topo do alojamento do adaptador video por dentro
e por fora até uma profundidade de cerca de 2 cm.

e Apos a limpeza, remova quaisquer residuos com uma toalhita ou gaze humida.

e Utilize uma toalhita/gaze seca para remover a agua ou deixe o dispositivo secar ao ar.

e Limpe a cabega da camara com uma toalhita com alcool ou com uma gaze embebida em alcool se
reparar que a imagem nao esta nitida.

PASSOS DE DESINFEGAO

Monitor e Adaptador Video:
Para desinfetar, siga os passos listados abaixo:

e Lembrete: durante o processo de desinfegao, oriente o monitor e o adaptador video com a tela
de video por cima do compartimento da pilha (orientagao direita/vertical). Nao mergulhar o
monitor ou o adaptador video.

e  Utilizando uma toalhita Super Sani-Cloth nova, desinfete 0 monitor e o adaptador video durante, pelo
menos, 10 minutos, substituindo a toalhita a cada 2 minutos.

o Antes de remover o adaptador video do monitor, limpe o exterior do monitor e o adaptador
video com uma Super Sani-Cloth nova. Certifique-se de que todas as areas de dificil acesso
sdo devidamente molhadas com o desinfetante. Certifique-se que todas as areas de dificil
acesso sao devidamente molhadas com o desinfetante.

o Durante a desinfegdo de 10 minutos, no minimo, limpe de novo as superficies exteriores do
monitor e do adaptador video utilizando uma toalhita Super Sani-Cloth nova, prestando
especial atengéo ao botdo ligar/desligar, junta roxa e fendas do controlo de deslize.

o Durante a desinfegdao minima de 10 minutos, remova o adaptador video e limpe a haste do
monitor e o adaptador video. Certifique-se que as extremidades exteriores dos dois lados do
compartimento das pilhas sdo desinfetadas cuidadosamente, tendo cuidado para evitar as
baterias e os respetivos contactos. Limpe ao longo do fundo da junta roxa e do topo do
alojamento do adaptador video e no aro interior. Concentre-se no aro interior do
compartimento da bateria e no interior do alojamento do adaptador video até uma
profundidade de cerca de 2 cm. NOTA: Tenha em atencéo evitar deixar entrar fluido
dentro da abertura no fundo do compartimento da pilha.

o Sealigacao de saida de video (Fig.1, #7) foi utilizada, certifique-se que desinfeta a cobertura
e cabo da porta video.

e Deixe que o adaptador video seque bem ao ar depois.

e Depois de o adaptador video estar seco, utilize uma gaze esterilizada humedecida com agua
esterilizada para limpar minuciosamente a haste do monitor, os rebordos exteriores em cada um dos
lados do compartimento da pilha, o fundo da junta roxa e o topo do alojamento do adaptador, bem
como o aro interior, até ndo restarem vestigios de desinfetante.

e Deixe que os artigos sequem completamente ao ar.

e Depois de os artigos estarem secos, volte a ligar o adaptador video ao monitor para fechar o
compartimento da pilha.

e Utilize gaze esterilizada humedecida com agua esterilizada para limpar minuciosamente o monitor e o
adaptador video acoplado, até ndo restarem vestigios de desinfetante.

e Deixe que os artigos sequem completamente ao ar.

e Limpe a cabega da camara com uma toalhita com alcool ou com uma gaze embebida em alcool se
reparar que a imagem nao esta nitida.

e Guarde o Monitor King Vision no estojo de armazenamento fornecido ou noutra bolsa, saco ou
bandeja semelhante de modo a proteger o ambiente até ser novamente utilizado.
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Nota: Os materiais do Monitor e Adaptador Video King Vision também sdo compativeis com alcool isopropilico
a 70%, Cidex®, Cidex Plus® ou Cidex OPA®. Ao utilizar estes desinfetantes, siga as instrugdes do fabricante
do desinfetante para ficar a conhecer as condigdes de contacto e o tempo de exposi¢cdo adequados. Nao
mergulhar o monitor. Utilize toalhitas/gaze para aplicar o desinfetante na superficie do Monitor e Adaptador
Video King Vision durante o tempo necessario. Utilize toalhitas/gaze humedecida com agua esterilizada para
remover residuos e deixe secar ao ar apos a desinfegéo.

Identificagdo do produto NUMEROS DAS PEGAS

Monitor e Adaptador Video:

KVIS01VA34 1 cada — Monitor King Vision
1 cada — Adaptador Video King Vision tamanho 3/4
1 cada — Estojo protetor para o Monitor
3 cada — Pilhas AAA

KVIS01VA1234 1 cada — Monitor King Vision
1 cada — Adaptador Video King Vision tamanho 3/4
1 cada — Adaptador video tamanho 1/2 da King Vision
1 cada — Estojo protetor para o Monitor
3 cada — Pilhas AAA

Kit aBlade:
KVLABKIT3 1 cada — Monitor King Vision
1 cada — Adaptador Video King Vision
1 cada — Estojo protetor para o Monitor
3 cada — Pilhas AAA
6 cada — aBlades King Vision, tamanho 3, adulto (4 em canal, 2 padrao)
Monitor:
KVIS01 1 cada — Monitor King Vision
Adaptador video:
KVLVA34 1 cada — Adaptador Video King Vision tamanho 3/4
KVLVA12 1 cada — Adaptador video tamanho 1/2 da King Vision

Lamina de estilo padrao:

KVLAB3 20 cada (1 caixa) — aBlade King Vision, padrao, tamanho 3, adulto
KVLAB2 20 cada (1 caixa) — aBlade King Vision, padréo, tamanho 2, crianca
KVLAB1 20 cada (1 caixa) — aBlade King Vision, padrao, tamanho 1, bebé

Lamina de estilo em canal

KVLAB3C 20 cada (1 caixa) — aBlade King Vision, em canal, tamanho 3, adulto; para utilizar
com TE tamanhos 6,0 a 8,0 mm D.I.
KVLAB2C 20 cada (1 caixa) - aBlade King Vision, em canal, tamanho 2, crianga; para utilizar

com TE tamanhos 4,5a 5,5 mm D.l.

Acessorio para o Video Laringoscépio da King Vision:
KVCABL 1 cada — Cabo de saida de video*

* A saida de video do Monitor pode ser ligada a dispositivos com certificagdo UL/IEC 60601-1 com uma porta
analdgica padrao (estilo RCA) e entrada de sinal de video NTSC; ndo devem ser ligados dispositivos
periféricos adicionais. Apenas deve ser utilizado o KVCABL.

GARANTIA LIMITADA para o Monitor King Vision
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A King Systems garante que o Monitor King Vision esta livre de defeitos de fabrico durante um periodo de um
(1) ano a partir da data de aquisicdo. A King Systems apoia a qualidade de todos os seus produtos. Se o seu
Monitor King Vision falhar sob utilizagdo normal dentro do periodo de garantia, podera devolvé-lo para
substituicao.

A King Systems nao ira ser responsavel pelos custos de reparagao/substituicdo para além do periodo de
garantia.

Todas as reivindicagdes de garantia exigem que o proprietario:

e Mantenha um registo da data de rececéo. E a data do recibo, néo a data da primeira utilizagéo clinica
que inicia o periodo de garantia.

e Fornega o numero de encomenda de compra original ou outra “prova de compra”.
Ligue para o servigo de apoio ao cliente da King Systems através do niumero 1-800-262-8462 para
receber um numero de Autorizacdo de Devolugéo de Bens (Return Goods Authorization - RGA). Os
clientes internacionais devem ligar para o servico de apoio ao cliente através do nimero 1-410-768-
6464.

e Para quaisquer reivindicacbes de garantia, fornega a informag&o acima em conjunto com o Monitor
King Vision avariado.

Com a excecéo da abertura do compartimento da pilha para substituir pilhas, ndo existem pegas substituiveis
pelo utilizador dentro do monitor e adaptador video. A abertura do monitor ou do recetaculo do adaptador
video ira tornar nula qualquer garantia restante. A garantia ndo cobre quebras resultantes de abusos ou ma
utilizagao.

IMPORTANTE: O Monitor e Adaptador Video King Vision ndo foram concebidos para fazer autoclave, serem
mergulhados em qualquer liquido ou expostos ao ETO ou a qualquer método de esterilizagdo. O
incumprimento das instrugdes de utilizagdo podera comprometer o desempenho do sistema e podera anular a
garantia do sistema.

ESPECIFICAGOES
MONITOR KING VISION:

Tamanho do monitor: 2,9°X58" X14”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Peso (sem pilhas): 95 gramas
130 gramas com pilhas alcalinas AAA tipicas instaladas

Tela do Monitor: Monitor a cores LCD TFT com 2,4 polegadas (6,1cm) de diagonal com
revestimento antirreflexo; 320 X 240 (QVGA) pixels por fotograma
atualizados a 30 FPS com angulo de visualizagédo até 160°.

Fonte de alimentagao interna: utilize trés pilhas (3) AAA “Alcalinas” para o melhor desempenho global.

O Monitor King Vision sé pode ser alimentado por pilhas de tamanho AAA;
nao esta disponivel uma fonte de alimentagao externa.

Gestéo de alimentacéo: 0 monitor tem um sistema de gestao de alimentagao avangado interno
concebido para conservar a alimentagao das pilhas. Este sistema ira
encerrar 60 segundos depois de ter sido colocado numa superficie imovel
(sem ser manual).
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Indicacao de pilha:

Material de alojamento:

Quando um adaptador video ndo esta anexado ao monitor, a tela video e
a luz de indicagéo de pilha LED véo desligar-se automaticamente em
cerca de 20 segundos.

A luz de indicagao de pilha LED no canto superior esquerdo junto a tela é
utilizada para indicar o estado da pilha.

Quando a luz de indicagéo de pilha LED estiver VERDE, o monitor tem
alimentagao suficiente para completar uma laringoscopia e intubagao

tipicas.

Quando a luz de indicagéo de pilha LED estiver a PISCAR A VERMELHO,
as pilhas devem ser trocadas antes da proxima utilizagdo do monitor.

A luz de indicagdo de pilha LED vai desligar-se 20 segundos apés o
monitor ter sido ligado, exceto se as pilhas precisarem de ser trocadas.

Policarbonato e ABS

Embalagem: o Monitor King Vision é fornecido limpo, ndo esterilizado, pronto a utilizar
num estojo de armazenamento, pronto para a primeira utilizagdo apds a
instalagéo das pilhas (incluidas).

Ambiente de armazenamento e transporte Ambiente de funcionamento

50°C, 122°F /u/ 40°C, 104°F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50°F
75%
r r
30% . =2 30% A~
106 kPa, 31,3inHg 106 kPa, 31,3inHg

50 kPa, 14,77inHg @

Saida de video:

80 kPa, 20,67inHg @

o Monitor King Vision tem uma porta de saida de video unica (Fig.1,
#7) que pode ser acoplada a monitores, telas de video,
computadores ou a qualquer outro dispositivo que tenha uma porta
de saida video analdgica padréo (estilo RCA). Utilize apenas com o
Cabo de Saida de Video King Vision (Niumero de Pegca KVCABL).
O Monitor King Vision apenas podera ser ligado a um dispositivo
com certificagdo UL/IEC 60601-1 que tenha um consumo
energético limitado a 300 mA.

A utilizagédo da porta de saida de video ira diminuir a vida util das
pilhas. Também ira diminuir o tempo de aviso da luz de indicagao
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de pilha LED (menos tempo para mudar as pilhas assim que o
LED comecar a PISCAR A VERMELHO).

Comprimento do cabo de saida de video: 108 polegadas, 274 cm

Garantia: O Monitor e Adaptador Video King Vision tém garantia de um ano a
contar da data de aquisigéao.

Operagéo continua: Apesar de ser concebido para utilizagdo a curto prazo para colocar
um tubo endotraqueal ou examinar a via aérea superior, a Unica
limitagdo pratica para a duragéo da utilizagéo € a vida util da pilha.

Interferéncia eletrénica:

O sistema King Vision foi testado para estar em conformidade com as normas aplicaveis:

INFORMAGAO DO ADAPTADOR VIDEO KING VISION
Fonte de luz de iluminagéo: LED (branco)

Camara: CMOS - VGA

INFORMAGAO DA ABLADE KING VISION TAMANHO 3

Tamanho do tubo endotraqueal: 6,0 a 8,0 mm D.I. (APENAS para Iamina em canal de tamanho 3)
Comprimento da lamina: 17 cm (exclui a pega da lamina)
Abertura de boca minima: 13 mm (l&mina padréo)

18 mm (lamina em canal)

Peso: 49 gramas (lamina padrao)
58 gramas (Ilamina em canal)

INFORMAGAO DA ABLADE KING VISION TAMANHO 2

Tamanho do tubo endotraqueal: 4,5 a 5,5 mm D.l. (APENAS para Iamina em canal de tamanho 2)
Comprimento da lamina: 13 cm (exclui a pega da lamina)
Abertura de boca minima: 10 mm (l&mina padréo)

13 mm (lamina em canal)

Peso: 38 gramas (l&mina padrao)
42 gramas (lamina em canal)

INFORMAGAO DA ABLADE KING VISION TAMANHO 1

Comprimento da lamina: 13 cm (exclui a pega da lamina)
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Abertura de boca minima: 10 mm (l&mina padréo)

Peso: 29 gramas (lamina padrao)

Funcionalidades comuns das aBlades King Vision:

Funcionalidade anti-embaciamento: Revestimento anti-embaciamento incorporado na lente distal — sem tempo
de aquecimento.

Materiais: Policarbonato

Embalagem: Fornecida numa bolsa selada; limpa, ndo esterilizada, apenas para
utilizagdo unica. Nao volte a processar ou tente esterilizar as aBlades King
Vision.

Os simbolos utilizados com o Video Laringoscépio King Vision:

c € O King Vision contém a marca CE.

“Nao reutilizar"
A “Atengao”

D’j.:] “Consulte as Instrugdes Operativas para Utilizagao”

@ Botao ligar/desligar.

&only Cuidado: A Lei Federal restringe este dispositivo para venda ou encomenda por parte de um profissional de sadde licenciado.
Q}%‘)1‘»’.!:/‘,..0

C us
3YK3 Laringoscopio. No que diz respeito a choques elétricos, perigos de incéndio e mecanicos apenas em conformidade com
UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 No. 60601-1.

Simbolo de caixote do lixo (aplicavel de acordo com a Diretiva WEEE

i E z : Simbolo de caixote do lixo (aplicavel de acordo com a Diretiva de Baterias)

@ Numero de Série

Numero de Catalogo do Fabricante.

Codigo de Lote do Fabricante.

Este é um dispositivo médico.
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& Data de fabrico.
‘ Fabricante

O simbolo de Limite de Temperatura indica os limites superiores e inferiores de temperatura para este dispositivo.

O simbolo de Limite de Humidade indica os limites superiores e inferiores de humidade para este dispositivo.

DB s

- O simbolo de Pressdao Atmosférica indica os limites superiores e inferiores de pressao atmosférica para este dispositivo.

INFORMAGAO REGULAMENTAR PARA O MONITOR VISION DA KING SYSTEMS

Os componentes do Video Laringoscépio King Vision estdo marcados para venda na Unido Europeia com a
marca CE.

O Monitor e Adaptador Video King Vision foram concebidos para utilizagdo por varios pacientes, quando
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pentru folosirea lamelor cu fixare pe adaptor

VIDEOLARINGOSCOPUL

KING VISION®

Instructiuni de utilizare

Figura 1
Pozitia 1 - Afisaj Pozitia 2 - Adaptor Pozitia 3 - Lama standard, Pozitia 4 - Lama Pozitia 5 — Buton
video de dimensiuni Marimea 3 canelata de dimensione Pornit / Oprit
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Pozitia 6 — Lampa
indicatoare functionare

Pozitia 7 — Port iegire
semnal video
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pentru baterii

Pozitia 9 — Capac de
protectie compartiment

Pozitia 10 — Geam distal

baterie baterie
Pozitia 11 — Lama Pozitia 12 — Lama Pozitia 13 — Lama Pozitia 14 —
canelata, standard, standard, Adaptor video,
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Privire de ansamblu asupra produsului si descrierea acestuia

Videolaringoscopul King Vision® cu lame cu fixare pe adaptor este un sistem laringoscopic video portabil, cu
functionare pe baterie, rigid, pentru examinarea laringelui si consta dintr-un un afisaj refolosibil integrat, doua
adaptoare video refolosibile si o selectie de lame de unica folosinta. Aparatul este conceput pentru vizualizarea
cdii aeriene si facilitarea plasarii de dispozitive in tractul respirator.

Componentele produsului

Videolaringoscopul King Vision cu lame cu fixare pe adaptor consta din urmatoarele componente:
1. un afisaj refolosibil integrat (Figura 1, pozitia 1)
2. un adaptor video refolosibil (Figura 1, pozitiile 2 si 14)
3. o selectie de lame de unica folosinta, echipate sau nu cu canal pentru ghidarea tubului traheal (Figura
1, pozitiile 3, 4, 11, 12 si 13)
Optional exista si un cablu de iesire semnal video pentru conectare la monitor exterior. Niciuna din
componentele produsului nu este confectionata din cauciuc natural.

Nota: toate componentele se livreaza curate, nesterile, gata de intrebuintare.
Afigaj refolosibil (Figura 1, pozitia 1)

Principala componenta reutilizabila a videolaringoscopului King Vision cu lame cu fixare pe adaptor este
afisajul sau durabil, de inalta calitate, portabil, cu functionare pe baterie, echipat cu ecran LCD realizat conform
tehnologiei TFT (tehnologie pe baza de tranzistoare fabricate dintr-o pelicula subtire) . Tehnologia incorporata
permite receptionarea imaginilor de la capatul distal al adaptorului video si afisarea imaginii pe ecran anti-
reflexie Tn gama de culori completa. Afisajul refolosibil are un buton de pornire/oprire (Figura 1, pozitia 5), o
lampa indicatoare de functionare a bateriilor (Figura 1, pozitia 6) si un port de iesire semnal video (Figura 1,
pozitia 7). Afisajul are incorporat un sistem avansat de gestionare a energiei, cu control automat al factorului
de amplificare si al expunerii. Alimentarea se face prin cele trei baterii AAA din compartimentul bateriilor
(Figura 1, pozitia 8).

Adaptor video refolosibil (Figura 1, pozitiile 2 si 14)
Cel de-al doilea element refolosibil al videolaringoscopului King Vision cu lame cu fixare pe adaptor este
adaptorul video, care se conecteaza la afigaj pentru transmiterea de imagini catre afigsaj cand acesta este pornit.

Fiecare adaptor video este furnizat in doua marimi si fiecare adaptor video include o sursa de iluminare prin LED
si o camera CMOS, aflate la capatul distal.

®Lame cu fixare pe adaptor, de unica folosinta (Figura 1, pozitiile 3, 4, 11, 12, 13)

Componenta de unica folosinta a videolaringoscopului King Vision cu lame cu fixare pe adaptor este selectia
de lame de unica folosinta in urmatoarele versiuni:

Lama canelata cu fixare pe adaptor King Vision
(Figura 1, pozitiile 4 si 11)

Lama standard cu fixare pe adaptor King Vision
(Figura 1, pozitiile 3, 12 si 13)

Lama ,canelatad” incorporeaza un canal de ghidare
pentru facilitarea introducerii unui tub endotraheal
(ETT) pana la corzile vocale. Lamele canelate
accepta o anumita gama de dimensiuni ETT. Nu este
nevoie de stilet.

Lama ,standard” nu este prevazuta cu canal de
ghidare. Drept urmare, la aceste lame va trebui cel
mai probabil sa se foloseasca stilet pentru facilitarea
introducerii ETT-ului pana la corzile vocale.

Tn cazul ambelor versiuni, lama culiseazé peste adaptorul video si se conecteazi la afisajul reutilizabil,
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intregind videolaringoscopul King Vision cu lame cu fixare pe adaptor. Geamul distal al lamei este acoperit cu
un strat antiaburire, astfel incat imaginea sa nu fie afectata de condens (Figura 1, pozitia 10).

Lama este dimensionata astfel incat sa corespunda laringoscoapelor rigide standard. Aceasta inseamna ca
lamele cu fixare pe adaptor de dimensiune 3 (atat cele canelate, cat si cele standard) trebuie sa fie considerate
pentru aceeasi populatie de pacienti ca si lamele standard Macintosh de dimensiune 3. Lamele cu fixare pe
adaptor de dimensiune 1 si 2 trebuie sa fie considerate pentru aceeasi populatie de pacientj ca si lamele
standard Macintosh sau Miller de dimensiune 0-2.

Selectarea dimensiunii

Pentru copii sunt indicate adaptorul video mic 1-2 si lamele asociate:
e |ama cu fixare pe adaptor marimea 1 (copii sub 4 ani)*
e |ama cu fixare pe adaptor marimile 2 si 2C (copii intre 1 si 10 ani)*

Pentru copii mai mari si adulti sunt indicate adaptorul video mare 3-4 si lamele asociate:
e lama cu fixare pe adaptor marimile 3 si 3C (copii peste 5 ani si adulti)*

*Intervalele de marime sunt stabilite in functie de informatiile referitoare la dinti si valecula pentru varstele date
si de recomandarile referitoare la marimea tubului traheal. Fiecare pacient va trebui supus unei evaluari
efectuate de catre un cadru medical.

Marimea | Marimea
2 3

Marimea
1

Varsta

OO N|O|O| | W N =IO

-
o

11+

Indicatii privitoare la utilizare:

Videolaringoscopul rigid King Vision se foloseste pentru examinarea si vizualizarea tractului respirator
superior si facilitarea plasarii unui tub traheal.



AAVERTISMENTE S| MASURI DE PRECAUTIE:

Videolaringoscopul King Vision cu lame cu fixare pe adaptor se va folosi numai de catre persoane
anume instruite si autorizate pentru folosirea acestui dispozitiv in scopul ingrijirii (intubarii)
pacientilor.

Avertisment: Adaptorul video King Vision cu lame cu fixare pe adaptor contine o sursa de luminéa care
poate creste temperatura suprafetei la valori de peste 41°C in conditiile utilizarii in apropierea limitei
superioare a gamei de temperatura de lucru specificate pentru acest produs. Tesuturile pacientilor pot
fi afectate de contactul direct cu suprafete a caror temperatura depaseste 41°C, pentru o perioada
indelungata. In consecinta, durata contactului trebuie sa se limiteze la minimul necesar cand utilizarea
are loc in apropierea limitei superioare a gamei temperaturii de lucru.

Avertisment: NU REUTILIZATI LAMELE DE FIXARE: acestea sunt exclusiv de unica folosinta.
Reutilizarea poate duce la contaminarea incrucisata, care poate duce la infectie.

Avertisment: Nu priviti direct in lumina alba intrucat va expuneti la riscul de orbire temporara
provocata de efectul de blit.

A MASURI DE PRECAUTIE:

Afisajul King Vision este conceput pentru a fi folosit NUMAI impreuna cu adaptorul video King Vision si cu
lame cu fixare pe adaptor King Vision. Adaptorul video King Vision nu trebuie sa fie introdus in gura fara sa
aiba o lama cu fixare pe adaptor King Vision atasata.

Vizualizarea directa a corzilor vocale (o linie de vizare directa) din afara gurii nu se poate realiza cu
videolaringoscopul King Vision.

Nu imersati afisajul King Vision Tn niciun lichid, intrucat afisajul se poate deteriora. Nerespectarea
instructiunilor privitoare la curatare si la pregatirea pentru utilizare poate compromite performanta sistemului si
poate anula garantja.

Nu exercitati forta excesiva pentru introducerea in gura a lamei cu fixare pe adaptor.

Adaptorul King Vision este conceput pentru instalarea in lame. Indoirea adaptorului video in afara lamelor sau
prin aplicarea unei forte excesive trebuie evitatd deoarece poate duce la deteriorarea dispozitivului.

Confirmati intotdeauna prin metode acceptabile plasarea tubului endotraheal.

Nu se preteaza la utilizare in prezenta anestezicelor inflamabile.

Tnainte de utilizare, suprafata exterioara a fiecarei lame trebuie sa fie verificatd astfel incat s& nu prezinte
muchii ascutite, proeminente, fisuri vizibile sau rugozita{i nedorite, care pot provoca efecte adverse; folositi alta
lama in cazul constatarii unor astfel de situatii.

Daca lama scoasa din ambalaj cade Thainte de utilizare, dezafectati-o si folositi o lama curata.

Manipulati cu grija adaptorul video. Nu trageti de portiunea flexibila a adaptorului video si nici nu o indoiti in
mod excesiv. Modificarea acestui dispozitiv NU este permisa.

NU scufundati, clatiti, spalati sau steriliza cu gaz sau aburi. Aceasta actiune poate determina dispozitivul sa nu
functioneze conform specificatiilor.

Nu depozitati bateriile in afisajul King Vision perioade prea indelungate. Bateriile pot prezenta scurgeri, care
pot deteriora afisajul, chiar daca dispozitivul este oprit. Dispozitivul se poate confrunta cu o pierdere treptata a
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puterii daca este depozitat cu bateriile introduse. Se recomanda inlocuirea bateriilor conform indicatiilor
furnizate de lumina indicatoare sau trimestrial, daca nu sunt utilizate regulat.

Evitati sa acoperiti fereastra distala a lamei cu lubrifiant, deoarece astfel imaginea poate fi distorsionata.
Utilizati tehnicile adecvate de curatare si dezinfectare descrise mai sus. Nu introduceti in autoclava, nu
cufundati in lichid si nu expuneti acest dispozitiv la ETO sau la orice altda metoda de sterilizare. Aceste actiuni

deterioreaza afisajul si adaptorul video King Vision si anuleaza garantia.

Alte cabluri nu vor functiona Th mod corespunzator, pot deteriora echipamentul si pot anula garantia.

PRECAUTIE: Potrivit legilor federale ale Statelor Unite, vanzarea
acestui dispozitiv este restrictionata pentru sau la comanda unui medic
sau a altor cadre medicale autorizate in mod explicit in acest scop.

Captarea imaginii

Important: Afisajul King Vision trebuie sa fie pe ,,Oprit” inainte de atasarea adaptorului video; in caz

contrar imaginea video se distorsioneazi. in asemenea situatii, comutati pur si simplu afisajul pe Oprit

apoi reveniti pe Pornit. Daca dupa verificarea dinaintea utilizarii cu adaptor video atasat ecranul video
al afisajului nu reda imagini in migcare, procedati dupa cum urmeaza:

1) Asigurati-va ca afisajul si adaptorul video sunt conectate corect, separandu-le, apoi
reatasandu-le.

2) Comutati alimentarea pe Oprit, apoi reveniti pe Pornit.

3) (inlocuiti adaptorul video

4) Tnlocuiti afisajul.

Nota: Daca videolaringoscopul King Vision cu lame cu fixare pe adaptor se afla in qura pacientului
atunci cand constatati lipsa redarii imaginii, scoateti-l inainte de a proceda la depistarea cauzelor
defectului.

Recomandari generale

Novicii si persoanele care utilizeaza pentru prima oara acest dispozitiv trebuie sa exerseze folosirea
videolaringoscopului King Vision pe manechin Tnainte de a trece la utilizarea clinica a produsului.

Tnainte de a folosi aparatul la cazuri de cai aeriene dificile, utilizatorii videolaringoscopului King Vision cu lame
cu fixare pe adaptor trebuie sa il utilizeze intai la pacienti cu anatomie normala.

Utilizatorul trebuie sa inspecteze afigajul si adaptorul video inainte de fiecare intrebuintare. Daca se constata
semne vizibile de deteriorare sau probleme la afisaj sau la adaptorul video, se va inlocui componenta defecta.

Complicatiile raportate privind intubarea endotraheala folosind videolaringoscopul includ: leziuni la nivelul
mucoasei, perforatii, ruperi, edeme, dureri in gat, leziuni la nivelul mandibulei, leziuni la nivelul nervilor.

Daca in timpul utilizarii sau ca urmare a utilizarii acestui dispozitiv se produce un incident grav, raportati acest
lucru producatorului si autoritatii nationale competente sau autoritatii de reglementare.

Instalarea / inlocuirea bateriilor

Se recomanda utilizarea a trei (3) baterii alcaline de unica folosinta, de dimensiune AAA
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e Accesul la compartimentul pentru baterii al afisajului King Vision refolosibil (Figura 1, pozitia 8) se face
prin scoaterea adaptorului video (Figura 1, pozitiile 2, 14) sau a capacului de protectie al
compartimentului pentru baterii (Figura 1, pozitia 9).

e Dezafectati bateriile uzate conform reglementarilor locale privitoare la protectia mediului. Nu folositi Tn
afisaj o combinatie de baterii vechi si noi.

e Instalati/inlocuiti cele 3 baterii AAA deasupra panglicii de extragere a acestora, conform indicatiilor din

incinta compartimentului pentru baterii. Asigurati-va ca bateria din partea de jos se asaza bine in
compartimentul pentru baterii.

e Atasati adaptorul video neblocat ( ﬂﬁ) culisdndu-l in sus, catre ecranul video. Apoi culisati
mecanismul de blocare in sus pana cand fagsia galbena nu se mai vede. Acesta trebuie sa faca clic/sa

se angajeze ferm in pozitie.( )
Verificarea bateriilor inainte de utilizare
e Apasati pe butonul Pornit/Oprit 0] (Figura 1, pozitia 5) din partea din spate a afigajului King Vision.

o Afisajul trebuie sa se activeze imediat pe Pornit. Nota: Fara adaptor video atasat nu va aparea
imagine pe ecran.

o Lampa indicatoare LED VERDE a functionarii bateriilor (Figura 1, pozitia 6) indica faptul ca
afisajul este gata de utilizare.

Important: Daca lampa indicatoare LED a functionarii bateriilor PALPAIE IN ROSU, atunci bateriile trebuie s&
fie Tnlocuite cat se poate de repede, intrucat durata de viata ramasa a bateriilor este limitata.

e Afisajul poate fi comutat manual pe ,Oprit”, prin apasarea si mentinerea apasata a butonului Pornit /
Oprit._Daca la afisajul King Vision nu este atasat un adaptor video, atunci afisajul se va comuta in
mod automat pe Oprit in aproximativ 20 de secunde.

e Durata de viata a bateriilor variaza in functie de utilizare si conditiile de depozitare. Recomandarea
generala este sé inlocuiti bateriile la fiecare (1) luna. Frecventa de nlocuire a bateriilor poate fi
extinsa in functie de utilizare, dar se recomanda sa nu depaseasca (3) trei luni.

Instructiuni pas cu pas
Important: Afisajul King Vision trebuie sa fie pe ,,OPRIT” inainte de atasarea adaptorului video, in caz

contrar imaginea video se distorsioneazi. intr-o asemenea situatie comutati pur si simplu afisajul pe

+OPRIT”, atasati adaptorul video, apoi aduceti din nou afisajul pe ,,PORNIT”.

PASUL 1 — Pregatirea videolaringoscopului King Vision cu lame cu fixare pe adaptor (a combinatiei de
afisaj, adaptor video si lama) pentru utilizare:

o Alegeti dimensiunea lamei necesare, in func{ie de varsta pacientului, marime si alti factori
relevanti

e Pentru tipul 2 si 3 alegeti tipul de lama (standard sau canelata) in functie de tehnica preferata
de intubare. Se aplica doar lamelor de dimensiunile 2 si 3.

e Conectati adaptorul video de dimensiunea corespunzatoare, in functie de marimea dorita a
lamei.

e Conectati adaptorul video la afisaj. Retineti ca partea din fata si din spate a afisajului si adaptorului
video sunt codificate prin culori. Introduceti complet adaptorul video neblocat pe tija afisajului. Culisati
mecanismul de blocare in sus pana cand fasia galbena nu se mai vede. Acesta trebuie sa faca clic/sa
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se angajeze ferm in pozitie.

e Comutati pe Pornit si verificati functia de imagistica. Cu adaptorul video blocat pe afisaj, apasati

pe butonul Pornit/Oprit @(Figura 1, pozitia 5) din partea din spate a afigajului King Vision gi
asigurati-va ca afisajul arata imagine in migcare. Daca ecranul ramane gol, inlocuiti bateriile. Daca
afisajul se alimenteaza, dar nu arata o imagine functionala in miscare, comutati pe Oprit si verificati
conectarea corespunzatoare a adaptorului video, Tnainte sa comutati din nou pe Pornit. Daca nici in
felul acesta nu se obtine o imagine functionala, atunci inlocuiti adaptorul video sau afigajul.

e Aplicati lama pe adaptorul video. Culisati lama peste adaptorul video (operatiunea se poate realiza
intr-o singura directie). Asteptati pana cand se aude un clic, ceea ce inseamna ca lama s-a angajat
complet peste adaptorul video. Asigurati-va ca imaginea functionala in migcare persista.

Folosirea lamei canelate cu fixare pe adaptor King
Vision

Folosirea lamei standard cu fixare pe adaptor King
Vision

Marimile 3 si 2 ale lamei canelate sunt concepute
pentru a fi folosita cu ETT de dimensiuni standard.
Consultati sectiunea privind specificatiile lamei
pentru recomandari privind marimea tubului.
Nu este nevoie de stilet.

Marimile 3, 2 si 1 ale lamei standard se folosesc
atunci cand nu este indicata ghidarea integrala a
ETT-ului.
in asemenea situatii este probabil si fie necesar
stiletul.

Lubrifiati ETT-ul, canalul de ghidare al lamei canelate
si capatul distal al lamei, folosind lubrifiant solubil Tn
apa. Aveti grija sa evitati acoperirea cu lubrifiant a
geamului distal al lamei deoarece imaginea poate fi
distorsionata.

ETT-ul poate fi incarcat dinainte Tn canalul de ghidare
cu capatul sau distal aliniat la capatul canalului.
Retineti ca la o incarcare corecta capatul ETT nu
trebuie sa se vada pe ecran. Ca alternativa, ETT-ul
poate fi introdus in canal dupa introducerea lamei in
gura si vizualizarea corzilor vocale.

Lubrifiati capatul distal al lamei standard folosind
lubrifiant solubil in apa. Aveti grija sa evitati acoperirea
cu lubrifiant a geamului distal al lamei deoarece
imaginea poate fi distorsionata.

ETT-ul si stiletul trebuie sa fie lubrifiate, iar stiletul
trebuie sa fie dinainte incarcat in ETT, ca si la celelalte
intubari la care se foloseste stilet.

Indicatie pentru utilizator: Poate fi utila curbarea ETT
ului cu un stilet incarcat in prealabil, conform curburii
lamei.

IMPORTANT: Daca lampa indicatoare LED a functionarii bateriilor (Figura 1, pozifia 6) din colful stanga
sus al afisajului PALPAIE IN ROSU, atunci durata de viata rimasa a bateriilor este limitata, iar bateriile

trebuie sa fie inlocuite cat mai curand.

Pasul 2 - Introducerea in gura a lamei cu fixare pe adaptor

e Deschideti gura pacientului prin tehnica standard.

e Daca se constata secretii si sdnge in cantitati excesive, aspirati tractul respirator al pacientului Thainte

sa introduceti lama in gura.

e Introduceti lama n gura de-a lungul liniei mediane. Aveti grija sa evitati apasarea limbii catre laringe.

e Pe masura avansarii lamei in orofaringe, aplicati o apropiere anterioara catre baza limbii. Menajati
epiglota si dirijati capatul lamei Tnspre valecula pentru a facilita vizualizarea glotei pe ecranul video al
afisajului. Capatul lamei King Vision cu fixare pe adaptor poate fi plasat in valecula ca la lamele
Macintosh, sau poate fi folosita pentru ridicarea epiglotei la fel ca la lamele Miller. Pentru rezultate
optime, centrati corzile vocale in mijlocul ecranului video al afigajului.

e Daca geamul distal (Figura 1, pozitia 10) se obtureaza (spre exemplu cu sénge/secretii), scoateti lama

din gura pacientului si curatati lentila.




PASUL 3 — Introducerea ETT-ului

impingeti ETT-ul (lamé canelata cu fixare pe
adaptor)

Introduceti ETT-ul/stiletul (lama standard cu fixare
pe adaptor)

Dupa ce apar corzile vocale in centrul afigajului King
Vision, impingeti incet ETT-ul si avetli grija ca

putea sa fie necesara o manevrare minora a lamei
pentru alinierea capatului ETT in raport cu corzile
vocale.

mangeta sa treaca prin corzile vocale. Retineti ca s-ar

Dupa ce apar corzile vocale in centrul afisajului King
Vision, introduceti in gura ETT-ul cu stilet incarcat in
prealabil, utilizand o apropiere laterala. Dupa ce
capatul ETT-ului a ajuns la faringele posterior,
manevrati ETT-ul pentru a-i dirija capatul inspre
corzile vocale. Avansati capatul ETT prin corzi, apoi
retrageti stiletul Thainte sa avansati ETT-ul in pozitie
in trahee cu mangeta sub corzi. Scoateti complet
stiletul.

Indicatii pentru utilizator privind avansarea ETT-ului in trahee

Cea mai frecventa problema asociata combinarii ETT cu orice videolaringoscop consta in faptul ca varful lamei
a fost impins prea departe; chiar daca imaginea de aproape a corzilor vocale este buna, ETT-ul nu poate fi

avansat mai mult din cauza ca lama/camera obtureaza
[ ]

e Daca acesta este prea aproape de corzile voc

trecerea ETT. Pentru solutionarea acestei situatii:

Urmariti suprafata anterioara a limbii si asezati capatul lamei in valecula, sau

ale, retrageti putin lama pentru a obtine o vedere mai

panoramica si ridicati-l usor in directie anterioara inainte de a incerca sa avansati ETT-ul.

Alte indicatii:

Daca capatul ETT este orientat catre dreapta Tnspre pliul ariepiglotic drept sau cartilagiul aritenoid,

rasuciti ETT-ul Tn sens antiorar la 90° pentru a-l orienta catre stanga, inspre vestibulul laringian.

Tn cazul lamei canelate, manevrati portiunea d

Folositi ETT Parker pentru facilitarea centrarii fatetei la intrarea in vestibulul laringian.

e maner pentru a indrepta capatul ETT inspre vestibulul

laringian (de regula catre stanga), apoi reveniti la linia mediana pentru a trece prin corzile vocale.

Tn cazul lamei standard, ajustati curbura ETT-ului/stiletului conform curburii lamei. Pentru un laringe

mai anterior, se preteaza mai bine o curbura mai accentuata.

Tn cazul lamei standard, apropierea retromolard cu ETT-ul poate facilita intubatia si poate reduce

nevoia de a da accentua curbura ETT-ului / stiletului.

PASUL 4 - inlaturarea lamei

inlaturarea lamei canelate King Vision cu fixare pe
adaptor

Inlaturarea lamei standard King Vision cu fixare pe
adaptor

Stabilizafi / {ineti ETT-ul lateral si scoatefi
videolaringoscopul King Vision din gura rotind
portiunea de maner inspre pieptul pacientului. Pe
masura ce lama iese din gura, ETT-ul trebuie sa se
poata separa usor de deschiderea laterala flexibila a
canalului.

Stabilizati / {ineti ETT-ul lateral si scoateti
videolaringoscopul King Vision din gura rotind
portiunea de maner inspre pieptul pacientului.

o  Opriti afigajul prin apasarea si mentinerea apasata a butonului Pornit/Oprit (Figura 1, pozitia 5) @

Nota: Asigurati-va intotdeauna de plasarea tubului endotraheal, chiar si dupa efectuarea intubatiei vizuale.

PASUL 5 — Demontarea si dezafectarea componentelor King Vision dupa utilizare:
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Dupa finalizarea procedurii, detasati afisajul si adaptorul video de pe lama. Dezafectati lama conform
protocolului local si curatati/dezinfectati afisajul si adaptorul video.

Nota: Nu dezafectati afisajul sau adaptorul video King Vision!

CURATAREA si DEZINFECTAREA afisajului si adaptorului video King Vision refolosibile

PRECAUTIE:

Nu imersati afisajul King Vision in niciun lichid, intrucat afisajul se poate deteriora.

Nu reprocesati niciun dispozitiv suspectat de a fi fost expus bolii Creutzfeldt-Jakob (CJD) sau
variantelor acesteia.

Adaptorul video King Vision este conceput pentru instalarea in lame. indoirea adaptorului
video in afara lamelor sau prin aplicarea unei forte excesive trebuie evitata deoarece poate
duce la deteriorarea dispozitivului.

OPERATIUNI DE CURATARE

Afisajul si adaptorul video:
Daca afisajul sau adaptorul video este vizibil murdar sau se suspecteaza contaminare, procedati conform
urmatoarelor operatiuni de curatare:

De retinut: in timpul procesului de curatare, indreptati afisajul si adaptorul video cu ecranul video
deasupra compartimentului pentru baterii (orientare in sus/pe verticala). Nu scufundati afisajul sau
adaptorul video.
Astfel incat lichidul sa nu intre Tn afisajul King Vision, orientati dispozitivul cu ecranul video deasupra
compartimentului pentru baterii (pozitie dreapta/verticala).
Preparati o solutie de curatare enzimatica (de exemplu ENZOL Cidezyme®) conform instructiunilor
producatorului. Curatati intreaga suprafata a afisajului si a adaptorului video cu servetele sau tifon
umezit (dar nu ud) cu solutie de curatare. Puteti folosi un tampon de vata pentru a curata rosturile
garniturii de etansare mov si butonul Pornit/Oprit. Aceasta operatiune de curatare trebuie sa dureze
cel putin 2 minute. Dupa epuizarea celor 2 minute, schimbati servetelul sau tifonul si repetati
operatiunea timp de inca 2 minute sau cat timp este necesar pentru inlaturarea tuturor impuritatilor
vizibile.

o Daca s-a folosit conexiunea de iegire a semnalului video (Figura 1, pozitia 7), nu uitati sa

curatati capacul portului video si cablul.

Demontati adaptorul video (Figura 1, pozitiile 2 si 14) si curatati tija afisajului, avand grija sa evitati
bateriile si contactele acestora, apoi curatati interiorul si exteriorul partii superioare a cupei adaptorului
video la o0 adancime de aproximativ 2 cm.
Dupa curatare, eliminati orice reziduu, folosind un servetel sau tifon umed.
Cu ajutorul unul servetel/tifon uscat, inlaturati orice urma de apa sau lasati dispozitivul sa se usuce la
aer.
Curatati capul camerei cu servetel umed pe baza de alcool sau tifon umezit cu alcool daca observatj
ca imaginea nu este clara.

OPERATIUNI DE DEZINFECTARE

Afisajul si adaptorul video:
Pentru dezinfectare, respectati operatiunile de mai jos:

Memento: in cursul procesului de curatare, orientati afisajul si adaptorul video cu ecranul
video deasupra compartimentului pentru baterii (pozifie dreapta / verticala). Nu cufundati in
apa afisajul sau adaptorul video.

Folosind un gervetel Super Sani-Cloth nou, dezinfectati afisajul si adaptorul video timp de cel putin 10
minute, schimband servetelul din 2 Tn 2 minute.
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o Tnainte s& detasati adaptorul video de la afisaj, stergeti exteriorul afisajului si adaptorului
video cu un servetel Super Sani-Cloth nou. Asigurati-va de faptul ca toate locurile greu
accesibile sunt bine umezite cu dezinfectant.

o In cursul duratei minime de 10 minute de dezinfectare, stergeti suprafetele exterioare ale
afisajului si adaptorului video cu ajutorul unui servetel Super Sani-Cloth nou, cu grija la
butonul Pornit/Oprit, garnitura mov si rosturile de culisare.

o In cursul celor 10 minute minime de dezinfectare, detasati adaptorul video si stergeti tija
ecranului si adaptorul video. Asigurati-va ca lamelele exterioare de pe lateralele
compartimentului pentru baterii sunt bine dezinfectate, evitand baterile si contactele
acestora. Stergeti de-a lungul partii inferioare a garniturii mov si partea superioara a cupei
adaptorului video, precum si marginea interioara. Concentrati-va pe marginea interioara a
compartimentului pentru baterii si in interiorul cupei adaptorului video, pana la o adancime
de aproximativ 2 cm. OBSERVATIE: Aveti grija sa nu ajunga lichid in interiorul
deschiderii din partea inferioara a compartimentului pentru baterii.

o Daca s-a folosit conexiunea de iegire a semnalului video (Figura 1, pozitia 7), nu uitati sa
curatati capacul portului video si cablul.

e |asati apoi adaptorul video sa se usuce complet la aer.

e Cand adaptorul video este deja uscat, folositi tifon steril umezit in apa sterila pentru a sterge minutios
tija afisajului, bordurile exterioare pe ambele parti ale compartimentului pentru baterii, partea
inferioara a garniturii de etansare mov si partea superioara a cupei adaptorului video, dar si marginea
interioara, pana cand nu ramane nicio urma de dezinfectant.

e Lasati componentele sa se usuce complet la aer.

e Cand componentele s-au uscat, reconectati adaptorul video la afisaj pentru a inchide compartimentul
pentru baterii.

e Cu ajutorul unui tifon steril umezit cu apa sterila stergeti minutios afisajul si adaptorul video atagat
pana cand nu mai exista nicio urma de dezinfectant.

e Lasati componentele sa se usuce complet la aer.

e  Curatati capul camerei cu servetel umed pe baza de alcool sau tifon umezit cu alcool daca observatj
ca imaginea nu este clara.

e  Pastrati afisajul King Vision si adaptorul video in cutia de stocare furnizata sau ntr-o alta punga,
geanta sau tava curata similara care ofera protectie fata de factorii de mediu pana la urmatoarea
utilizare.

Nota: Materialele din care sunt realizate afisajul si adaptorul video King Vision sunt compatibile si cu alcool
izopropilic de 70%, Cidex®, Cidex Plus® sau Cidex OPA®. La utilizarea acestor substante de dezinfectare,
respectati instructiunile producatorului substantei de dezinfectare in privinta conditiilor de contact
corespunzatoare si a duratei expunerii. Nu cufundati afisajul. Folositi servetele/tifon pentru aplicarea
dezinfectantului pe suprafata afisajului si adaptorului video King Vision pentru perioada de timp necesara.

Folositi servetele/tifon umezit cu apa sterila pentru eliminarea oricarui reziduu si Iasati sa se usuce la aer dupa
dezinfectare.

NUMERELE PIESELOR pentru identificarea produsului

Afisajul si adaptorul video:

KVIS01VA34 1 bucata — Afisaj King Vision
1 bucata — Adaptor King Vision de dimensiuni 3/4
1 bucata — Carcasa de protectie pentru afisaj
3 bucati — Baterii AAA

KVIS01VA1234 1 bucata — Afisaj King Vision
1 bucata — Adaptor King Vision de dimensiuni 3/4
1 bucata — Adaptor King Vision de dimensiuni 1/2
1 bucata — Carcasa de protectie pentru afisaj
3 bucaii — Baterii AAA

Set de lame cu fixare pe adaptor:
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KVLABKIT3 1 bucata — Afisaj King Vision
1 bucata — Adaptor video King Vision
1 bucata — Carcasa de protectie pentru afisaj
3 bucati — Baterii AAA
6 bucati — Lame cu fixare pe adaptor King Vision, marime 3, pentru adulii (4
canelate, 2 standard)

Afisaj:

KVIS01 1 bucata — Afisaj King Vision

Adaptor video:

KVLVA34 1 bucata — Adaptor King Vision de dimensiuni 3/4
KVLVA12 1 bucata — Adaptor King Vision de dimensiuni 1/2

Lama tip standard:

KVLAB3 20 de bucati (1 trusa) — Lame cu fixare pe adaptor King Vision, standard, marimea
3, pentru adulti

KVLAB2 20 de bucati (1 trusa) — Lame cu fixare pe adaptor King Vision, standard, marimea
2, pentru copii

KVLAB1 20 de bucati (1 trusa) — Lame cu fixare pe adaptor King Vision, standard, marimea

1, pentru copii mici

Lama tip canelat

KVLAB3C 20 de bucati (1 trusa) - Lama cu fixare pe adaptor King Vision, canelata, marimea
3, pentru adulti; pentru utilizare cu ETT cu diametrul intern de 6,0-8,00 mm
KVLAB2C 20 de bucati (1 trusa) — Lama cu fixare pe adaptor King Vision, canelata, marimea

2, pentru copii; pentru utilizare cu ETT cu diametrul intern de 4,5-5,5 mm
Accesoriu pentru videolaringoscopul King Vision:
KVCABL 1 bucata — Cablu iesire semnal video*

* lesirea semnalului video a afisajului poate fi conectata la dispozitive certificate conform UL/IEC 60601-1 cu
port analogic (tip RCA) standard si intrare de semnal video NTSC; nu se admite conectarea altor dispozitive
periferice. Se va folosi numai KVCABL.

GARANTIE LIMITATA pentru afisajul King Vision

King Systems garanteaza lipsa defectelor de fabricatie la afisajul King Vision timp de un (1) an de la data
achizitiei. King Systems garanteaza calitatea tuturor produselor sale. Daca afisajul dvs. King Vision se
defecteaza in conditii de utilizare normala in perioada de garantie, il puteti returna spre inlocuire.

King Systems nu isi asuma responsabilitatea pentru costurile de reparatie/inlocuire dincolo de perioada de
garantie.

Toate revendicarile de garantie necesita urmatoarele demersuri din partea proprietarului:

e Pastrati o evidenta a datei primirii. Termenul de garantie curge de la data primirii, nu de la data primei
utilizari clinice.

e Furnizati numarul comenzii de achizitie originale, respectiv a altor ,dovezi ale achizitiei”. Sunati la
serviciul clienti al King Systems la 1-800-262-8462 pentru a primi un numar de Autorizatie de
Returnare Articol (RGA). Clientji internationali trebuie sa apeleze serviciul clienti la numarul de telefon
1-410-768-6464.

e  Furnizati informatiile de mai sus impreuna cu afisajul King Vision nefunctional pentru orice
revendicare de garantie.
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Cu exceptia deschiderii compartimentului pentru baterii in vederea inlocuirii bateriilor, afisajul si adaptorul video
nu au alte componente ce trebuie intretinute de catre utilizator. Deschiderea carcasei afisajului sau a adaptorului
video anuleaza orice garantie. Garantia nu acopera daunele provocate de maltratarea sau utilizarea gresita.

IMPORTANT: Afisajul si adaptorul video King Vision nu sunt concepute pentru a fi introduse Tn autoclava,
cufundate in lichid sau expuse la ETO sau la orice alte metode de sterilizare. Nerespectarea instructiunilor de
utilizare poate compromite performanta sistemului si poate anula garantia.

SPECIFICATII
AFISAJ KING VISION:

Dimensiune afisaj: 2,9 inci x 5,8 inci x 1,4 inci
74 mm X 147 mm X 36 mm

Masa (fara baterii): 95 grame
130 grame cu baterii AAA alcaline instalate

Ecranul afisajului: ecran color LCD cu tehnologie TFT cu diagonala de 2,4 inci (6,1 cm), cu
pelicula anti-reflexie; 320 X 240 (QVGA) pixeli pe cadru cu reimprospatare
la o viteza de 30 de cadre pe secunda la un unghi de vizualizare de
maximum 160°.

Sursa de alimentare interna: Folositi trei (3) baterii alcaline AAA pentru obtinerea unor performante
generale optime.

Afisajul King Vision poate fi alimentat numai cu baterii de dimensiune AAA,;
nu exista o sursa de alimentare externa.

Gestionarea energiei: Afigajul are incorporat un sistem avansat de gestionare a energiei, pentru
conservarea puterii bateriilor. Acest sistem se comuta Th mod automat pe
Oprit la 60 de secunde dupa asezare pe suprafata stationara (fata de
momentul Tn care nu se mai tine In mana).

Daca la afisaj nu este atasat adaptorul video, ecranul video si lampa
indicatoare LED a functionarii bateriilor vor trece in mod automat pe Oprit
in aproximativ 20 de secunde.

Lampa indicatoare a functionarii bateriilor: Lampa indicatoare LED a functionarii bateriilor, aflata tn coltul din
stanga sus, langa ecran, se foloseste pentru indicarea starii bateriilor.

Cand lampa indicatoare LED a functionarii bateriilor este VERDE, atunci
afisajul are la dispozitie energie suficienta pentru finalizarea unei
operatiuni laringoscopice si a unei intubari tipice.

Cand lampa indicatoare Led a functiondrii bateriilor PALPAIE IN ROSU,
atunci bateriile trebuie sa fie inlocuite inainte de urmatoarea utilizare a
afisajului.

Lampa indicatoare LED a functionarii bateriilor se stinge la 20 de

secunde dupa comutarea pe Oprit a afisajului daca bateriile nu trebuie sa
fie Tnlocuite.

Materialul carcasei: Policarbonat si acrilonitril-butadien-stiren
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Ambalaj:

Mediul de pastrare si transport

85%

-20°C, -4°F /ﬂ/
r
30% S~

50 kPa, 14,77 inHg @

lesire semnal video:

50°C, 122°F

Afisajul King Vision este pus la dispozitie curat, nesteril, gata de utilizare,
in carcasa de pastrare, gata pentru prima utilizare dupa instalarea
bateriilor (incluse).

Mediul de lucru

/u/ 40°C, 104°F
10°C, 50°F
75%
-
30 % I~
106 kPa, 31,3 inHg _ 106 kPa, 31,3 inHg

80 kPa, 20,67 inHg @

Afisajul King Vision are un port de iesire de semnal video (Figura
1, pozitia 7) unic, care poate fi conectat la monitoare, ecrane
video, calculatoare sau orice alt echipament cu port de intrare
analogic (tip RCA) standard. Se va folosi numai cu cablu de iesire
semnal video King Vision (numar componenta KVCABL). Afisajul
King Vision poate fi conectat cu aceeasi ocazie la un singur
echipament certificat conform UL/IEC 60601-1, la care curentul
absorbit este limitat la 300 mA.

Utilizarea portului de semnal video scurteaza durata de viata a
bateriilor. Utilizarea scurteaza de asemenea durata de avertizare a
lampii indicatoare LED a functionarii bateriilor (ramane mai putin
timp pana la inlocuirea bateriilor dupa ce lampa indicatoare LED
incepe s& PALPAIE IN ROSU.

Lungimea cablului de iesire a semnalului video: 108 toli, 274 cm

Garantie:

Exploatare in regim continuu:

Interferente electronice:

Garantia afisajului si adaptorului video este de un an de la data
achizitiei.

Desi este conceput pentru utilizare pe termen scurt in vederea
plasarii unui tub endotraheal sau a examinarii tractului respirator
superior, singura limitare practica referitoare la durata utilizarii este
durata de viata a bateriei.

Sistemul King Vision a fost testat in privinta conformitatii cu standardele in vigoare.

INFORMATII REFERITOARE LA ADAPTORUL VIDEO KING VISION

Sursa de lumina pentru iluminare:

Camera:

LED (alb)

CMOS - VGA
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INFORMATII PRIVITOARE LA LAMELE CU FIXARE PE ADAPTOR KING VISION, DIMENSIUNEA 3

Dimensiunea tubului endotraheal: diametru intern de 6,0-8,0 mm (NUMAI pentru lama canelata
de dimensiune 3)

Lungimea lamei: 17 cm (exclude portiunea de méner a lamei)

Deschiderea minima a gurii: 13 mm (lama standard)
18 mm (lama canelata)

Masa: 49 grame (lama standard)
58 grame (lama canelata)

INFORMATII PRIVITOARE LA LAMELE CU FIXARE PE ADAPTOR KING VISION DIMENSIUNEA 2

Dimensiunea tubului endotraheal: diametru intern de 4,5-5,5 mm (NUMAI pentru lama canelata
de dimensiune 2)

Lungimea lamei: 13 cm (exclude portiunea de maner a lamei)

Deschiderea minima a gurii: 10 mm (lama standard)
13 mm (lama canelata)

Masa: 38 grame (lama standard)
42 grame (lama canelata)

INFORMATII PRIVITOARE LA LAMELE CU FIXARE PE ADAPTOR KING VISION DIMENSIUNEA 1

Lungimea lamei: 13 cm (exclude portiunea de maner a lamei)
Deschiderea minima a gurii: 10 mm (lama standard)
Masa: 29 grame (lama standard)

Proprietati comune ale lamelor cu fixare pe adaptor King Vision:

Caracteristica anti-aburire: Strat de acoperire anti-aburire incorporate pe lentila distala — nu este
necesar timp de incalzire.

Materiale: Policarbonat si acrilonitril-butadien-stiren

Ambalaj: Furnizat intr-o punga sigilata; curata, nesteril, de unica folosinta. Nu
reprocesati sau incercati sa sterilizati lamele cu fixare pe adaptor King
Vision

Simbolurile utilizate la videolaringoscopul King Vision
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c € King Vision poartd marcajul CE.

LA nu se refolosi"

A ,Precautie”
EE ,Consultatj Instructiunile de functionare si utilizare”

@ Butonul Pornit / Oprit.

&nnly PRECAUTIE: Potrivit legilor federale din SUA, vanzarea acestui dispozitiv se efectueaza doar prin sau la comanda unui medic
licentiat autorizat.
G’QSSIF%

C us
3YK3 Laringoscop. in ceea ce priveste riscul de scurtcircuit, incendiu si riscuri mecanice numai in conformitate cu UL60601- 1,
IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 nr. 60601-1.

Simbol pentru cosul de gunoi (aplicabil conform Directivei DEEE)

Simbol pentru cosul de gunoi (aplicabil conform Directivei privind bateriile)

@l Numar de serie

F

Numar de catalog producator.

_
B
-

Codul lotului de fabricatie dat de producator.

Acesta este un dispozitiv medical.

ﬂ Data fabricatiei.
‘ Producator

Simbolul de limitare a temperaturii indica limita superioara si limita inferioara a temperaturii pentru acest dispozitiv.

Simbolul de limitare a umiditatii indica limita superioara si limita inferioara a umiditatii pentru acest dispozitiv.

DB =<

Simbolul de presiune atmosferica indica limita superioara si limita inferioara a presiunii atmosferice pentru acest dispozitiv.

INFORMATII DE REGLEMENTARE PENTRU AFISAJUL KING VISION

Componentele videolaringoscopului King Vision sunt marcate pentru vanzare in Uniunea Europeana cu
fnsemnul CE.
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Afisajul si adaptorul video King Vision sunt concepute pentru a fi utilizate la mai multi pacienti in conditjile unei
curatari si dezinfectari corespunzatoare intre pacienti.

Lamele cu fixare pe adaptor King Vision sunt concepute pentru unica folosinta, drept pentru care nu pot fi
reprocesate sau sterilizate.

Fabricat de: Reprezentant pentru Europa
King Systems Ambu A/S
15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13

317-776-6823

800-642-5464

www.ambuusa.com

Fabricat in SUA din componente autohtone si
importate

Dk - 2750 Ballerup

Brevete SUA si internationale in curs de derulare
Drept de autor 2013 King Systems, toate drepturile rezervate

King Vision® este marca inregistrata a King Systems Corporation

c € INFM-84 V06 2022/01

16


http://www.kingsystems.com/

RU

KING VISION®

BUOEOJIAPUHIOCKOI
UHCTpYKLUMA NO NPUMEHEHUIo
Ona ncnonb3oBaHuA ¢ KNMHKamu aBlade

Puc. 1

1 - Oucnnen

2 - Bupgeoapanrep,
pasmep 3/4

3 - CTaHAapTHbIN KITMHOK
Pa3smep 3

4 - XKeno64aTbii KNUHOK,
pasmep 3C

KHonka «Bkn./ Bbikn.»

6 - UnaukaTop 3apsiga
Gatapeun

7 - MopT BUAeoBbLIXOAA

8 - BaTtapeWHbIn oTcek

9 — Kpblwka 6aTapeHoro
oTceka

10 - OKHO AucTansLHoOMU
cekuumu

11 - XKeno64aTbIi KNUHOK,
Pasmep 2C

12 - CTaHAapTHbIN
KIUHOK,
Pa3mep 2

13 - CTaHAaPTHbIW KNUHOK,
Pa3smep 1

14 - BupeoapanTep,
Pa3mep 1-2




KpaTkue cBeaeHUA u onMcaHue npoaykra

BuaeonapuHrockon King Vision® aBlade — nopraTtveHas cuctema eCTKON KOHCTPYKLMUM C MUTaHeM OT
6artapei, BknovatoLas B cebs BCTPOEHHbIV ANCNEN ANs MHOrOKpPaTHOroO MCNOMb30BaHNs, ABa
BMaeoaganTtepa Ans MHOroKpaTHOro MCMOMb30BaHNS Y KOMMIEKT OQHOPa30BbIX MHTYOALMOHHbBIX KNMUHKOB. OH
MCnosnb3yeTcs Ans 0OCMOTPa U BU3yanu3aunm BEPXHUX AblXaTernbHbIX NyTew nauneHTa u B kKayecTse
BCMOMOraTesnbHOro CpeacTsa Npy BBEASHUM TpaxeasnbHON MHTYBaLnoHHOW TpyoKku.

KoMnoHeHTbI

BugeonapuHrockon King Vision aBlade BkntoyaeT B cebs cnegyrowme KOMNOHEHTbI:
1. BcTpoeHHbI agncnnewn Anst MHOroKpaTHOro ncnonb3oBaHus (Puc. 1, nos. 1).
2. BupeoaganTtep aAns MHOrokpaTHoro ucnons3soBanus (Puc. 1, nos. 2 n 14).
3.  KomnnekT ogHOpa3oBbIX KIMMHKOB: C enoboM Ans HanpaBneHus TpaxeanbHOW MHTY6aLoHHON
Tpy6kn n 6e3 Hero (Puc. 1, nos. 3, 4, 11, 12 1 13).
Kpome Toro, no 3akasy MoxeT OblTb NOCTaBNEH Kabernb BUAeoBbIXoAa AN MOAKIIOYEHNS K BHELLHEMY
MOHMTOPY.
Hv oQMH 13 KOMNOHEHTOB He U3rOTOBJIEH M3 NAaTeKca Ha OCHOBE HaTypasibHOro Kay4dyka.

I'Ipmmeanme. Bce koMMOHEHTbI NOCTaBNATCSA B YNCTOM, HeCTepunbHOM BMAe U roToBbl K NCMOJ1b30BAHULO.
Oucnnen ana MHorokpaTtHoro ucnons3osaHus (Puc. 1, nos. 1)

MpOoYHbLIN, BLICOKOKAYECTBEHHBIN NEPEHOCHOW AMCMIEN C NUTaHneM oT 6aTapen u akpaHom TFT LCD
(KMaKOKpUCTaANNNYECKUM 3KPAHOM Ha TOHKOMIEHOYHbIX TPaH3MCTOpax) ABNSETCS OCHOBHBIM KOMMOHEHTOM
ONs1 MHOrOKpaTHOro MCNosib30BaHUSA B cocTaBe BuaeonapuHrockona King Vision aBlade. OH ncnonbayet
TEXHOMOTMIO NOMyYeHUs1 M306paxeHNn C ANCTaNbHOrO HaKOHEYHMKA Buaeoadantepa 1 BobiBoda u3obpaxeHui
Ha BCTPOEHHOM MOJHOLBETHOM 1 6e36nnkoBoM akpaHe. [iucnner Ans MHOroKpaTHOrO MCMOMNb30BaHNS
OocCHalleH nepekrntovatenem «Bkn./Boikn.» (Puc. 1, nos. 5), uhankatopom 3apsiga 6atapeun (Puc. 1, nos. 6) n
noptom Buaeosbixoda (Puc. 1, nos. 7). OH nMeeT BCTPOEHHYI0 YCOBEPLLUEHCTBOBAHHYO CUCTEMY yNpaBneHus
NUTaHWEM C aBTOMaTUYECKUM KOHTPOMEM YCUINEHNS U BPEMEHN BO3AeNCTBUS. [MuTaHne ocyLlecTBnseTcs npu
nomoluy Tpex 6atapeek Tuna AAA, pacrnonoxeHHbix B 6aTtapeiiHom oTceke (Puc. 1, nos. 8)

BupaeoapganTtep AnA MHOrokpaTHoro ucnonb3oBaHusa (Puc. 1, nos. 2 u 14)

BTOprM KOMMOHEHTOM OJ14 MHOIOKpaTHOIro Ncnonb30BaHNA B COCTaBe BUAEOTIapuHrockona King Vision
aBlade aBnsieTca Buaeoapantep, KOTOprI7I NnogKn4aeTcd K gucnnero ana nepenayun M306pa>|<eH|/|$| Ha
,EI,VICI'IJ'Iel7I npu ero BKI4YeHunu. Bvu:teoananTep NoCTaBAETCA B ABYX pa3Mepax, u Ka)KJJ,bIVI Bungeoagantep

BKMiouaeT B cebsl CBETOAMOAHbIN UCTOYHUK cBeTa U kamepy Ha KMOT-cTpykTypax, KOTOpble YCTaHOBMEHbI B
KOpryce AMCTanbHOrO HAaKOHEYHNKa.

® KnuHku aBlades ansa ogHokpaTtHoro npumeHeHnums (Puc. 1, noas. 3, 4, 11, 12, 13)

OpHopa3soBbIi KOMMOHEHT BugeonapuHrockona King Vision aBlade nmeet cnepytowne Bepcum:

Xeno6uaTtbin kNuHOK aBlade King Vision CraHaapTHbIN knuHok aBlade King Vision
(Puc. 1, no3. 4 n 11) (Puc. 1, nos. 3,12 13)

«KenobuatbIi» KMMHOK BKMOYaeT B cebs «CTaHgapTHBINY KITMHOK HE MMEET HanpaBnsAoLLEero
HanpaensoLWMIA kaHar, obneryatowuii BBeaeHUe kaHana. KnuHkn aToro Tuna, ckopee BCero,
aHgoTpaxeanbHou Tpybkn (3TT) B HanpasneHun noTpebyoT NPUMEHEHMS CTUNETa Npu BBEAEHWN
roriocoBbIX CBA30K. XKenob4yaTble KMUHKK OTT B HanpaBfeHWUM rONOCOBbLIX CBA30K.
nocTaBnATCA Ans paboTbl C pa3nnyHbIMN
pa3vepamu OTT. He TpebyeT ncnonb3oBaHns
ctuneTta.




KnuHkn oGenx Bepcuin ycTaHaBNMBaOTCA NOBEPX BuaeoadanTepa v NnoAknioyaTcs K AUCnet
MHOTOKpaTHOIo UCMONb30BaHMs. Ha OKHO AMCTanbHOM CEKLMM HaHECEHO NPOTUBOTYMAHHOE NOKPbITUE ASs
npeaynpexxaeHns KoHaeHcaummn, YTo noMoraeT nsbexatb HeyeTkoro nsobpaxeHus (Puc. 1, nos. 10).

Pasmep knunHka fomKeH COOTBETCTBOBATL CTaHAAPTHLIM KECTKMM NapUHrockonam. 3TO 3HAUMT, YTO KIMUHKK
aBlades pa3mepa 3 (kak xenobuaTtble, Tak U cTaHAapTHbIE) AOIMKHbI COOTBETCTBOBaTb CTaHAAPTHBLIM KITMHKaM
Macintosh pa3smepa 3 gnsi paboTbl ¢ aHanorM4YHbIM KOHTUHIEHTOM MALUEHTOB.

KnnHku aBlades pa3mepoB 1 1 2 4omKHbI COOTBETCTBOBaTb CTaHAAPTHLIM KnnHkaMm Macintosh nnn Miller
pa3amepom ot 0 o 2.

Bbi6op pa3mepa

[na mnageHues 1 geTen nokasaHo NpMMeEHeHNe Marnoro Bugeoagantepa 1-2 n COOTBETCTBYIOLLMX MY KITUHKOB:
. aBlade pa3mep 1 (MnageHupl < 4 net)*
° aBlade pa3mep 2 + 2C (getn 1-10 net)*

[ns peten ctapluero Bo3pacTa v B3pochblX NokasaHo npumeHeHve Buaeoanantepa 3-4 U COOTBETCTBYHOLLMX
€My KINHKOB:
. aBlade pasmep 3 + 3C (getn > 5 net u B3pocnbie)*

*[lnana3oH pasMepoB yka3aH Ha OCHOBAHWUM JaHHbIX O PAcCTOsIHUM OT 3y60B [0 AONMHKM HAArOpTaHHKKA As
[aHHOTO BO3pacTa U pekoMeHaLmii o BeIGopy pasMepa TpaxearnbHblX MHTYGaLMOHHbIX Tpy6oK. BbiGop
[OIMKEH NPOV3BOAMTLCS MO pesyrbTaTaM OLEHKM Bpaya Afs KaXaoro nauveHTa B VHAUBMAYanbHOM MOpsiAKe.
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Moka3aHuA K NPUMEHEeHUIo:

BupeonapuHrockon King Vision xecTkon KOHCTPYKLUMN UCMONb3yeTCcA Ans OCMOTpa U BU3yanusauum
BepPXHUX AbIxaTeNnbHbIX NyTen NaLMeHTa U B Ka4ecTBe BCNoOMoraTenbHOro cpeacTea npu BBegeHUn
TpaxearibHOW MHTY6aLMOHHOM TPYOKM.



AOCHOBHbIE NPEAYNPEXAEHUA U MEPbLI MPEOOCTOPOXHOCTHU

Pa6ota c Bupeonapudrockonom aBlade King Vision pa3pelueHa Tonbko nuuam, npoweawmnm obyveHue
M MMeLWMM COOTBETCTBylLlee pas3pelwleHne Ha npefocTaBrieHWe MEeOULMHCKUX ycnyr c
Mcnonb3oBaHUEM 3TOro yCTporcTBa (MHTyb6auuio).

MpepynpexaeHue. Bugeoapantep aBlade King Vision uMeeT UCTOYHMK CBeTa, KOTOPbIA MOXET
NPUBECTU K NOBLILEHUIO TeMNepaTypbl MOBEPXHOCTU KITMHKa cBbilwe 41°C npu ucnonb3oBaHUn
o6opyAoBaHusA B yCNOBUSAX, BNIM3KUX K MaKCUManbLHOMY 3Ha4yeHUIo paboyei TemnepaTtypbl Ans
paHHoro usgenus. Mpu NpsAMOM KOHTaKTe NOBEPXHOCTEN, TeMnepaTypa KoTopbix npeBbiwaeT 41°C, ¢
TKaHAMU NauueHTa B TeYeHue NPOAOIKMTENIbHOrO BpeMeHU MOXeT NPOU3oATU NOBpeXaAeHue TKaHeun.
Mo aTon NnpuyMHe BpeMs KOHTaKTa C NayMeHTOM AOIMKHO ObITb CBEAEHO K MUHUMYMY B YCIOBUSAX,
Korga pabo4as TemnepaTypa HaxoAUTCA B pailoHe BepXHero npegena TemnepaTypHOro guanasoHa.

MpepnynpexaeHue. HE MCMNONb3YWUTE KITIMHKW aBLADE MOBTOPHO. [laHHbIe KIWHKU ABNSIOTCS
ofHopa3oBbiMU. IOBTOPHOE UCMONb30BaHME KITMHKOB MOXET NMPUBECTU K NepeKpecTHOMY
3arpsi3HEHUI0 U UH(PULUPOBAHMUIO.

MpepynpexaeHue. He cmoTpuTe NPAMO Ha UICTOYHUK 6enoro cBeTa; UHTEHCUBHbLIN Genbiii CBET MOXeT
Bbi3BaTb BPeMEHHYH0 NOTepro 3peHus.

A MEPbI NPEAOCTOPOXHOCTMU:

Oucnnen King Vision npegHasHaveH ans ucnons3oannst TOJIbKO coBmecTHO ¢ Buaeoagantepom King Vision
n knuHkamu aBlade King Vision. Bugeoagantep King Vision MOXXHO BBOAWUTb B POT TOSbKO C NPUCOEANHEHHbBIM
knuHkom aBlade King Vision.

VMcnonb3oBaHue BuageonapuHrockona King Vision He npeanonaraeTtcs Ans npsaMon BU3yanusaumm rosioCoBbIX
CBSA30K (30pHas NHMS) Yepes OTKPbITbIV poT.He norpyxante ancnneri King Vision B Bogy unuv Apyryto XXnakocTb.

He norpyxante gucnnen King Vision B BoQy vnu Opyryto *XnWAKocTb.B NpoTMBHOM crnyyae aTo MOXeT NpuBecTun
K NoBpexaeHuto gucnnesi. HecobntogeHne MHCTPYKLMIA MO OYUCTKE M MOATOTOBKE K UCMNOSIb30BAHUI0 MOXET
NPUBECTU K YXYALUEHUIO paboumx XapakTepUCTUK U NOBPEXAEHUIO CUCTEMbI U aHHYTNMPOBAHMWIO rapaHTUK.

He npunaranTe n3bbITOYHBIX YCUNnA Npy BBEAEHUM KNHKa aBlade B poT.

BupeoapanTtep King Vision npegHasHaveH Ans ycTaHOBKM B KNUHKKW. He gonyckavte crubaHus
BUAeoazanTepa BHE KIMHKA UM MPUIOXKEHMS K HEMY YPE3MEPHOro YCUIKns, TakK Kak 3TO MOXeT noBpeauTb
YCTPOWCTBO.

Mpu BBEAEHWNM 3HAOTPaxeanbHOM TPYOkM HEOOXOAMMO NOCTOSTHHO MPUMEHSITL OOLLENPUHATLIE METOAMKMN.
He ncnonb3oBatb B NPUCYTCTBUN FOPHOYMX aHECTE3NPYHOLLUX CPEACTB.

Mepen HavanomM nucnonb3oBaHWUs He06X0AMMO NPOBEPUTL NMOBEPXHOCTb KaXA0ro KNMHKa Ha OTCyTCTBUE
HeNpPeayCMOTPEHHBIX OCTPbIX KPOMOK, BbICTYMOB, BUAMMbIX TPELLUH UK LLEPOXOBATLIX MOBEPXHOCTEN,

MOryLwmx npnBecTu K TpaBmMe; nNpn Hann4dmm ykasaHHbIX Npnu3HakoB HeobxoanMo Mcnonb30BaThb .D.pyI'OIZ KIMAHOK.

Ecnv nocne BCKpbITUSA yNakoBKM M A0 Havana UCrnonb30BaHNs Bbl CITyYaNHO YPOHWUIU KITMHOK, 3aMEHUTE ero
Ha HOBbIN YNCTbIN KINHOK.

Mpu paboTe ¢ BuaeoagantTepom HeobXxoaMMO NPOsIBNATE OCTOPOXHOCTb.He npunaraite Ype3amepHoro ycunums
npwv BbITArMBaHUN nnu n3rnbe rmbkon cekumm Bugeoagantepa. SANPELWAETCA mogudmumposatb
YCTPOWCTBO.



SAMNPELWAETCA cTtepunusoBatb 3aMaynBaHneM, NoriockaHMeM, MOMKOM, 06paboTKo razom nnm napom. 3710
MOXeET HapyLWnTb PYHKLMOHMPOBaHME YCTpoCTBa.

He xpaHute 6atapeiiku B gucnnee King Vision B Te4yeHne anutenbHoro BpemeHn. B 6ataperikax moryT
BO3HMKAaTb YTEYKW, BEAYLUNE K MOBPEXAEHUIO ANCMNES, faXKe eCIN YCTPOMCTBO OTKIMHOYEHO. MNpy XpaHeHnn
YCTPOWCTBA CO BCTaBMEHHbIMY GaTaperikamMmy Ha HEM MOXeT HabmnogaTbCa NOCTENEHHOE CHIDKEHNE
MoLLHoCTK. BaTapeiiku pekoMeHayeTcs 3aMeHATb B COOTBETCTBUM C CUTHANOM MHAUKaTOpa Unu
exekBapTarnbHO (eCnu YyCTPOMCTBO UCNOSb3YETCs HEPETYNSIPHO).

He nokpbiBaniTe OKHO AMUCTanbHOW CEKLMU KITMHKA CMas3biBaloLL MM MaTepuanom, NOCKOMbKY aTO MOXeT
yXyawnTb Ka4ecTBO V|3o6pa>|<eH|/|$|.

Mcnonb3ynTe TONbKO Haanexaiime Metoabl O4NCTKN U Oe3MHAEKLUN, ONMCaHHbIE Bbille. He nomellarite
JaHHOe YCTPOMCTBO B aBTOKIAB, HE MOrpyxanTe B BOAY UMK APYryH XUAKOCTb U HE NoABepranTe
CcTepunM3aummn 3TUNEeHOKCHAOM Unu Apyrum Metoaam ctepunusaumm. NMogobHble oeicTBUA MOTyT NPUBECTYU K
nospexaeHuto gucnnea n sugeoagantepa King Vision n aHHynuMpoBaHWIO rapaHTuu.

Opyrue kabenu He obecneumBaloT Hagnexatlee (yHKUMOHUPOBAHWE U MOTYT NMPUBECTU K NOBPEXOEHMIO
060pyaoBaHNA 1 aHHYIMPOBaHMWIO rapaHTum.

NMPEOYNPEXOEHUE. ®enepanbHbin 3akoH (CLLUA) orpaHMunBaeT npogaxy
3TOro yCTPOMCTBA TONbKO Bpayam unv gpyrum meauLMHCKUM paboTHUKaM,
MMEILLUM COOTBETCTBYHOLLYHO NIULIEH3UIO.

Mony4yeHune nsobpaxeHus

BaxHasa uHcdopmauus. Beiknouute aucnnen King Vision nepen npucoeamHeHuem Bugeoagantepa; B

NpoTUBHOM criyvae Bugeowsoﬁgameﬂue GygeT nckaxarbcs. Ecnu xe 3T1o npousoLwno, 4oCTaTo4yHoO
NPOCTO BbIKNKOYUTb U CHOBA BKINHOYUTb gucnneﬁ. Ecnu (nocne npe.qBapMTeanon npoBepKu nepen
3KcnnyaTaLw|eﬁ C npucoeagUMHEHHbLIM Buneoanamepom) Ha BUWAeo3KpaH gucnriesa He BbiBOAATCA

ABUXyLMecsa nsobpaxeHusi, Heo6Xo0AUMO BbINOJNTHUTL crieaylolne AeUCTBUS:

1) Y6eauTecb B HagnexaliemM KpenneHUu gucnres u BMaeoaganTtepa Apyr K apyry. nsa atoro nx
Heo6Xo0AMMO pa3beaUHUTb U CHOBA COeAUHUTD.

2) BbIknO4YUTE M CHOBA BKIHOYUTE NUTaHUe.

3) 3ameHuTe BugeoapanTtep.

4) 3ameHuTe gucnnen.

MpumeyaHue. Ecnu 310 Npon3oLLno B MOMEHT, koraa BugeonapuHrockon King Vision aBlade

HaxoaouTcA BO PTy nauueHTa, ero HeOﬁXOEMMO oTTyaa MGEaTb, a 3aTeM npucrtynaTtb K YCTPaHeHUo
Henosnagok, CBA3aHHbIX C NOTepen N3obpaxeHusl.

O6wme pekomeHaaLUn

HoBuuku 1 nogn, ucnonb3ylolime 3To YCTPOMNCTBO B NEPBLIN pas, AOIMKHbI NONPaKTMKoBaTLCS B paboTe ¢
BuaeonapuHrockonom King Vision aBlade Ha maHekeHe o Havana KNMHUYECKOro NCMOMb30BaHWs 3TOro
npoaykra.

Mepea “cnonb3oBaHWeM B TPYAHbIX AblXaTenbHbIX NYTAX Nofb3oBaTeny BuaeonapuHrockona King Vision
aBlade gomkHbl NprobpecTyt HeoGxoanMble HaBblkK, paGoTas ¢ NoAbMU C HOPMasibHOW aHaTOMUEN.

Mepen kaxgbiM NpUMeHeHneM nosib3oBaTtenb LOMKEH NPOBECTU OCMOTP Aucnnes u sugeoagantepa King
Vision. MNpn Hannu4Mm BUOMMBbIX NPU3HAKOB NOBPEXAEHMS UMK BbISBNEHUMN np06neM HeobxoanMo 3aMeHNTb



JAVCnnen unu suaeoananTep Ha HOBbIN.

3aperncTpmpoBaHHble OCNOXHEHNS 3HAOTPaxeanbHOM UHTybaummn ¢ UCNonNb3oBaHWEM BUAeOnapuHrockona
BKItOYaloT B cebs: nospexaeHuns cnnsucton obonoyku, nepdopaumnn, paspbisbl, 0Teku, 6onb B rope, Tpasmbl
BHYC v nospexaeHune HepBsa.

Ecnu B xoge unu B pe3ynbTarte 3KCniyaTauum 3TOro YCTPOMUCTBA NPOMU3OLLIEN CEPbE3HBIN MHUMAEHT,
npouHdopMupynTe 06 3TOM NPOU3BOAMUTENS U YNOSTHOMOYEHHBIN OpraH BNacTu UMu perynsaTopHbIA opraH
BaLLEW CTpaHbl.

YctaHoBKa / 3ameHa GaTapeek
PekomeHayeTcA ucnonb3oBaTb Tpu (3) ogHOpa3oBbIie ankanuHoBble 6aTapeiiku Tuna AAA

o [ocTyn k 6aTapeHOMy OTCEKY, pacnosioxxeHHoMy Ha aucnnee King Vision MHOrokpaTtHoro
ucnons3oBaHusa (Puc. 1, nos. 8), oTkpbiBaeTcsi nocne cHATUSA Bugeoagantepa (Puc. 1, nos. 2, 14) unu
KpbILWKK 6aTtapenHoro otceka (Puc. 1, nos. 9).

e YTUNuUsMpyWTe uUcnonb3oBaHHble GaTtapeinku B COOTBETCTBUM C MECTHLIMM NONUTUKaMK B 06nacTm
OXpaHbl OKpyXatoLLei cpefbl. He cmelunBaiiTe HoBble U UCMONb30BaHHbIE GaTapeiiky (B 6aTapeitHom
oTceke gucnnes).

o YctaHoBuTe / 3aMeHuTe 3 6aTaperikm Tuna AAA noBepx BbITSXKHOW NEHTLI B COOTBETCTBUN C
yKasaHusiMu BHyTpu GaTapelHoro konogua. Yoeantech B TOM, YTO HKHSIS BGaTapelika Hagnexalmm
o6pas3om ycTaHoBneHa B 6atapeliHoM OTCeke.

e  [lpucoeamHuTe pa3bnokUpoBaHHbIN BUaeoadanTep (!1@), NOTSIHYB €ro BBEPX MO HaNpPaBMeHuio K
BUOEO3KpaHy. 3aTeM MOTSHUTE MexaHu3M GIIoKMPOBKM BBEPX [0 TEX MOp, Moka XenTas nonoca
nepectaHeT GbiTb BUAMMON. [JomKeH pasfaThCs LWEenyok, O3HavaloLwWwmii Haanexallyo dukcaumio. (

&)

MpoBepka 3apsaa 6aTtapeun nepen Havyanom 3KcnyaTauum
o HaxxmuTe KHOMKy nutaHus 0] (Pwvc. 1, nos. 5) Ha 3agHelt naHenu gucnnes King Vision.

e [wucnneii OOMKeH BKMIOYMTLCA He3aMeanuTenbHo. Mpumeyarue. B oTcyTcTBUE NPUCOEANHEHHOTO
BuAeoaganTepa n3obpakeHUsi Ha 3KpaH He BbIBOOATCS.

o 3ENEHBbIV ceeT cBeToamona (Puc. 1, nos. 6) o3HauaeT, 4To Aucnneit rotos K
NCMONb30BaHUIO.

BaxxHasa nHdpopmauus. Mpu murainm KPACHOIO ceeTa nuaukatopa 3apsga 6atapen Heob6xoammo
3aMeHNTb baTapeun kak MOXHO BbICTpee B CBA3U C UX OrpaHUYEHHLIM OCTaTOYHbIM PECYPCOM.

e [lucnnew MOXHO BbIKNIOUUTE BPYUHYH.[1NS 3TOro HaXXMUTE U YAEPXKUTE B HAXaTOM MOMOXEHUN
KHONKy nuTaHus._Ecnv Buaeoagantep King Vision He noAcoeAnHeEH K AUCNAet0, NocrneaHun
aBTOMAaTMYECKM BbIKMYaETCS NPUMEPHO Yepesd 20 cekyHA.

e  Cpok cnyx6bl 6aTapen 3aBUCUT OT YCMOBUIA UCMONb30BaHUA U XxpaHeHus. ObLuasa pekomeHaaums —
MeHsTb 6aTapem kaxabin (1) mecsil. B 3aBUCMMOCTM OT MCMONb30BaHWS UHTEPBan 3aMeHbl 6aTapei
MoxeT 6biTb 60NbLLINM, HO PeKOMeHAYeTCSA He NpeBblllaTh HTepsan B (3) Tpu mecaua.

MowaroBble MHCTPYKUUUn



BaxHasa nHdopmaums. Beiknounte gucnnewn King Vision nepea npucoeaunHeHnemM Bugeoaganrtepa, B

NPOTUBHOM crlyyae BuageousobpaxeHue 6yaet uckaxarbcs. Ecnm e 3To Npou3oLno, 40CTaToO4uHO

NPOCTO BbIKNHOYUTb EVICI'IHGVI, npucoeanHNTb BuaeoapnanTtep, a 3atreM CHoBa BKITHOUYUTb gucnneﬁ.

LUAT 1 — MoarotoBka BugeonapuHrockona King Vision aBlade (kom6uHauus gucnnen-engeoagantep-

Kn VIHOK) K Mcnonb3oBaHUIO:

e  BblbepuTe He06X0QMMbBIN pa3mep KIMHKA UCXOAsA U3 BO3pacTa naumMeHTa, pacCTOSHUM U

APYIUX BaXHbIX (paKTOPOB.

° [Onsa pazmepoB 2 1 3 BbIGepuTe TUN KNUHKA (CTaHAAPTHbIN UMK Xenob4aTbii) B 3aBUCMMOCTU
OT NpeanoYTUTENLHOro MeToAa BBeAeHNS UHTYOaLnoHHOM Tpy6kn. OTHOCUTCS TONBKO K

KIMHKaM pa3mepoB 2 1 3.

° MopkntouuTe Tpe6yeM|=u7| Bugeoagantep coorBeTCcTByHOLWEero pasmepa mcxogsa mn3

npeanonaraeMoro pasmMepa KruHka.

¢ lMpucoenuHuTe BuageoaganTep k aucnnetro. O6palllaem Ballie BHUMaHNE Ha TOT haKT, YTo
nepeaHue 1 3agHue CTOPOHbI AUCNes Y BuaeoadanTtepa MMelT LUBETHYI0 MapkupoBky. MonHOCTbIo
BCTaBbTe pa3brnoKkMpoBaHHbIN BUAeoananTep Ha cTepxeHb aucnnes. MoTaHuTe MexaHuam
GIOKMPOBKM BBEPX A0 TEX Mop, NMoka xenTas nosioca nepecraHeT GbiTb BUAUMON. [JOMKeH pasgatbes
LLIeNTYOK, O3HaYaloLLMiA Haanexallyo dpukcauuio.

° BknioyeHne NnMTaHMA U NpoBepKa nony4dyeHunsa onTn4ecknx M306pa)KeHMF1. Mocne (*)VIKCE\LI,VIVI

BMAeoazantepa Ha ANCnnee HaAXXMUTE KHOMKY NMTaHus @ (Pwvc. 1, nos. 5) Ha 3agHel naHenu
oucnnes King Vision n ybeantecb B TOM, YTO Ha HEM MOSIBUNIOCH ABWXKYyLLieecs n3obpaxenne. Ecnn
9KpaH ocTaeTcs NycTbiM, 3aMeHuTe 6aTaperiku. Ecnu ancnnen BkYEH, HO HA HEM OTCYTCTBYET
byHKUMOHanNbHOe ABMXKYLLEeeCs M300paxeHne, OTKINYUTE NUTaHne n ybeautecb B TOM, YTO
BMAeoaganTep NoAcoeAnHeH Hagnexalmm obpasom; Nocre Yero MOXXHO CHOBa BKITHOYMTb NUTaHUE.
Ecnu dyHKLMoOHansHoe n3obpaxeHue No-npexHemMy OTCyTCTBYET, 3aMeHUTe BuaeoaganTep unm

ancnnen.

. YcTaHOBUTe KNUHOK NOBEpPX BugeoaganTtepa. YCTaHOBUTE KITMHOK NOBEpX Buaeoagantepa (MOXHO
COeaNHUTb TOMbKO B OAHOM HanpasneHun). Ybeautech, Y4To Npu NpucoeauHeHnn Gbin CribieH
LLLeJTYOK, O3HA4atoLLMiA, YTO KITMHOK BOLLIEN B NOSHOE 3auenneHne ¢ BuaeoagantepoM. YoeamTecs B
TOM, 4YTO (hYHKLIMOHaNbHOE ABUXYLLeecs N3obpaxeHue no-npexHemy BoIBOAUTCS Ha dKpaH.

Ucnonb3oBaHue xxenobuyaToro knuHka aBlade
King Vision

Ucnonb3oBaHue cTaHAApTHOro KnuHka aBlade
King Vision

Pa3smepbl 3 u 2 xxeno64aToro KnuHka
npepHasHavYeHbl A4rnsi UCNOJIb30BaHUA CO
cTaHAapTHbiIMK pa3mepamu ITT. PekomeHpaumm

B pasgene cneunduKaumm KNMHKOB.
He TpebGyeT ucnonb3oBaHusA cTuneTa.

no BbIGOpy pa3mMepa NMHTYGaLMOHHOM TPYOKU CM.

Pasmepbl 3, 2 1 1 cTaHAAPTHOrO KNUHKa
MCNoNb3YyHTCA, KOrAa He yka3aHa BCTPOEHHast
cucrtema HanpaBneHua ITT.

B atom cny4ae, BO3MOXHO, noTpebdyeTtcs
ucnonb3oBaHWe cTuneTa.

CmaxbTte QTT, HanpaBnswLWMIA kaHan xenob4aToro
KINUHKa 1 AUCTanbHblA HAKOHEYHUK KIMHKa
BOAOPACTBOPMMbIM CMa3bIBaloLLMM MaTepuanom.
CobnitopaiiTe OCTOPOXHOCTb, YTOOLI CMa304HbIN
MaTepuar He nonasn Ha OKHO AUCTanbHON CEeKUMM Ha
KIMMHKE, Tak Kak 3TO MOXET YXYALUUTb Ka4eCTBO
n306paxeHus.

OTT moxeT bbITb NpeaBapUTENbLHO YCTaHOBIEHA B
HanpasnSAOLWMIA KaHar; Npu 3TOM AUCTanbHbIN
HaKOHEYHWK JOIMKEH HaXOANTLCA Ha YPOBHE Kpas
kaHana. ObpaTuTe BHMMaHWE Ha TO, Y4TO Npu
NpaBuIbHON YCTaHOBKE HakoHeYHUK QTT He JormkeH
ObITb BUAEH Ha akpaHe. Kpome Toro, OTT MOXHO
BBECTW B KaHarn nocre Toro, Kak KnvHokK 6bin BBegeH

CmaxbTe AncTanbHbli HAKOHEYHWK CTaHO4apPTHOIO
KMWMHKa BOAOPACTBOPUMbIM CMasblBatoLLMM
MaTepuanomM. Cobntogante OCTOPOXHOCTb, YTOObI
CMa304HbIn MaTepuan He nonasn Ha OKHO
ONCTanbHOWM CeKLMM Ha KIMWHKE, TaK Kak 3TO MOXeT
YXYOLWNTb KaYecTBO N306paxeHus.

OTT 1 cTMNET AO0MKHbI ObITb CMa3aHbl; CTUMNET
[ommkeH OblTb NpeaBapuTenbHO BcTaBneH B OTT
aHanornyHo ToMy, Kak 3TO AernaeTcs npu apyrnx
MHTYBaUMAX C UCMONb30BaHMEM CTUNeTa.

Moackaska none3oBaTento. MoxeT okasaTbcs
uenecoobpasHbiM npugate ATT (Cc NpegBapuTENbLHO




B POT 1 BUAHbI TOJTIOCOBbIE CBA3KWU.

BCTaBEHHbIM CTUNETOM) hopMy M3rnba KImHKa.

BAXHAA MHOOPMALIUA. Mpu muranum KPACHOI'O cBeTa uHaukartopa 3apsga 6artapeu (Puc. 1, nos.
6), pacnonoxeHHoro B neBoM BepxHeM yriny aucnnes King Vision, Heo6xoaumo 3ameHUTbL 6aTapeu Kak
MOXHO ObiCTpee B CBA3M C UX OrPaHNYEHHbIM OCTaTOYHbLIM pecypcom.

LWar 2 — YcraHoBKa knuHka aBlade B poToBoe oTBepcTue

° OTKpOVITe POT NnauneHTa, NCnoJib3yd CtTaHOapTHbIe MeTOodbl.

° B NPUCYTCTBUN NOBbILLUEHHbIX Bbl,qeﬂeHMVI/KpOBM HeobXoAMMO OUYUCTUTL AblXaTerlbHble nyTn nytem

OTCacCbiBaHuA nepen sBeeHneM KrnHka B poT.

° Beegute kKnNuHoOK B pOT, NnpoaBurasa ero snepen no cpe,quﬁ JNTIUHUN. Byﬂ,bTe OCTOPOXHbI 1 nsberanTe
npoTarnknBaHue A3blka B HanpaBi€HUN ropTaHn.

. Mo Mepe NpoaBMXKEHUS KIMHKa B POTOBYIO YacTb MMOTKM UCMONb3yATe NepeaHuii JOCTyn no
HanpaBneHuIo K OCHOBaHMIO A3blka. Cneante 3a HAAropTaHHUKOM M HaMpaBnsiiTe HAKOHEYHWK KMHKa
Nno HanpaeIEeHNIO K YrNyOneHnto; 3To 06rerymT BU3yanu3aumio roflocCoBON LWEeNV Ha BUAEOIKpaHe
aucnnes. HakoHeYHuk knuHka aBlade MoXeT ObITb YCTAHOBMEH B YriyOneHnn aHanorm4yHo KivMHKy
Macintosh nnu ncnonb3oBaH Ans noagbemMa HagropTaHHuKa aHanornyHo knuHky Miller. ns
NoNy4YeHNs HauMy4dLWnX pe3ynbTaTtoB HEOOXOANMO NOMECTUTL FONTOCOBLIE CBA3KU MO LEHTPY

BMOEO3KpaHa gucnnes.

° Mpw 3arpsisHeHMn okHa gucTanbHom cekummn (Puc. 1, nos. 10) (Hanpumep, KPOBLH/BbIAENEHNAMM)
BbIHbTE KIMHOK M30 pTa NauueHTa v noYynucTmuTe NnH3y.

LLUATI 3 — BBepneHue I3TT

MpoaBuxeHue ATT Bnepep (kenoG4yaTbI KIUHOK
aBlade)

BeepneHue 3TT/cTuneTa (cTaHAAPTHLIN KNUHOK
aBlade)

lMocne Toro kak rofiocoBble CBA3KU BbICTABIEHbI MO
ueHTpy ancnnesa King Vision, Ha4HUTe MeaneHHoe
npoasmxeHne OTT Bnepen, KOHTpoONUpys
nepeMeLleHe MaHXeT Yepes rofloCoBbIE CBA3KM.
O6pallaem BHMMaHWE Ha TO, YTO BO3MOXHO
notpebyeTca NPoOBECTU HE3HAYUTESbHbIE
MaHUNYNSALMKU C KITMHKOM 1S BbipaBHUBaHUS
NOSIOXXEHMSA HaKOHEYHNKa OTT NO OTHOLLEHMIO K
roflI0COBbLIM CBSA3KaM.

[Mocne Toro kak rofiocoBble CBA3KU CTanm BUAHbI Ha
oucnnee King Vision, BBeaute OTT ¢ npegBapuTensHO
BCTaBMEHHbLIM CTUIETOM B POT, UCMONb3ysi BOKOBOM
noaxopa. Mocne Toro kak HakoHeYHUK OTT gocTur
3agHen CTEHKW rMOTKW, HanpaBbTe HakoHeuyHuK QTT no
HanpaBnEeHMWIO K roriocoBbiM CBsi3kaM. MpoaBnHbLTE
HakoHe4YHuk OTT Bnepes (TonbKo 4YTOGLI OH NpoLuen
Yepes roflocoBble CBSA3KK), a 3aTeM OTBEAUTE CTUMNET
Ha3ag.dTo HeobxoauMo caenaTth 4O TOro, Kak Bbl
Hanpasute OTT B HyXXHOe NonoxeHue B Tpaxee (C
MaHXXeTOM, HaxoasALWEeNCs HKE rofToCOBbIX CBSA30K).
MonHocTblo yaanute cTumner.

Mopcka3ku nonb3oBaTento no npoueaype sBegeHusa ATT B Tpaxero

Haunbonee pacnpocTpaHeHHoW Npobnemon, cea3aHHoOM ¢ BBeaeHuem QT T, npu ncnonb3oBaHum noboro
BUAE0IapUHrocKona sBMsieTCs CNULIKOM Aanekuin 3axo HaKOHEYHMKa KINMHKa; MpU 3TOM Bbl MOXETE MornyyaTh
XOpoLune n3obpaxkeHns roriocoBbIX CBA30K B yBENMYeHHOM Maclitabe, Ho STT He MOXeT ABuraTbCcs AarnbLue,




NMOCKOJbKY KMUMHOK/KaMepa MmeLuatoT npoxody AT T. PelueHne npobnembi:

Cnepys Bonb NnepefiHel NOBEPXHOCTY si3blka, NOMECTUTE HAKOHEYHUK KIMHKA B yriy6neHue nnm
Ecnu KNHOK HaxoauTcsl CIIMLLKOM GIM3KO K rorIocoBLIM CBSI3KaM, crierka OTOABUHbTE ero Hasag Ans
nony4yeHusi 6onee LIMPOKOro NAHOPaMHOTO BWAa M HEMHOTO NPUMNOAHUMUTE B HanpaBreHum
nepegHel rpynnbl 3yGoB, Nnocrne Yero NoBTopuTe NOMbITKY NpoaBmxkeHnst ATT Bnepes.

Opyrue noackasku:

Ecnu HakoHeuHuK QTT OTKMOHAETCS BNpaBo B CTOPOHY NpaBoy YepnanoHaaropTaHHONM CKNaaku nmm
YepnanosnaHOro xpsia, nosepHute ATT NPoTUB YacoBon cTpenku Ha 90° ANs ee OTKNOHEHNS BNeBO
No HanpaBMeHWIO K MPeAaBEPUIO ropTaHu.

[1nsa BbicCTaBNeHUs KOHyca No UeHTpy (Npu BxoAde B NnpeaaBepue roptaHun) ucnonbsymnte OTT
Mapkepa.

Mpn ncnonb3oBaHWUK xenob4aToro KNMHKa: NPy MOMOLLM PYKOATKWM HanpasbTe HaKOHeYHUK OTT B
CTOPOHY NpeaaBepust ropTaHn (06bIYHO B NEBYIO CTOPOHY), @ 3aTeM BEPHUTECH K CpeaHen NuHUM ans
NPOXOXAEHNS Yepes rofoCoBbIe CBA3KM.

Mpy ncnonb3oBaHWM CTaH4APTHOIO KINMHKA: OTPErynupymnTe narnb knuHka/cTuneTta Takum obpasom,
4yTobbI OH CoOTBETCTBOBAN (hOpPMe U3rnba knuHka. [ns ocmMoTpa nepegHel CTEeHKM rnmoTkm bonee
YMEeCTHbIM MOXeT ObITb Ucnonb3oBaHWe bonee kpyToro narmba.

Mpy ncnonb3oBaHMM CTaHAAPTHOIO KIWHKA: NO3agnMMOonsapHbIi nogxod 3T T MoxeT obnerynTb npoLecc
UHTy6aumm n cHM3NTb HeobxoanmMocTb chopmupoBaHua AT T/cTuneTa c 6onee KpyTbIM U3rMBoMm.

LUAT 4 — YpaneHue KnuHka

YpaaneHue xeno64yaroro knuHka aBlade King YpnaneHue ctaHpapTHoro knuHka aBlade King

Vision Vision

Crabunusupynte/yaepxmeante OTT B ctatndeckoM | Ctabunuanpyinte/ygepxupante TT B CTaTUHECKOM

nonoxeHun cboky 1 yganute BUAEONapUHrocKon nonoxexun cboky 1 yganute sugeonapmHrockon King
King Vision n3o pta nytem BpalleHUs pyKosiTKU B Vision 130 pTa nytem BpalleHUsi pyKOATKN B
HanpasneHuy rpyaun nauuenTa. o mepe Bbixoaa HanpasneHuu rpyaun nauynenHTa.

KnuHka n3o pta STT gorkHa nerko otaensaTbes ot
rmbkoro 6OKOBOro OTBEPCTUS KaHana.

Haxmunte u yaepxute B HaxXaTtom NOMOXEHUN KHOMKY NUTaHUA @ (Pwuc. 1, nos. 5) ang BbIKNOYEHNS
avennes.

MpumeyaHve. HeobGxoamMmo Bceraa NpoBepsiTb NOMOXEHWE SHAOTPpaxeanbHOW TPYOKK, Aaxe nocne

NpoBefeHVs BM3yarnbHOW MHTY6auun.

War 5 — OTcoeaumHeHue u yTunusaumsa komnoHeHToB King Vision nocne ucnonb3oBaHus:

Mo oKoHYaHWUW NpoLueaypbl OTCOeAUHUTE AUCTNEeNn U BuaeoaaanTep OT KNuHKa. YTUNU3NpYiTe KNUHOK B
COOTBETCTBUM C MECTHBIMW HOPMATUBHBLIMU aKTamy U NoYncTUTE/NpoaesnHULMPYITE AUChnen n
BMaeoagjanTep.

MNpumevanwue. Oucnnen nnu Bugeoagantep King Vision He noanexar ytunmsauum!

OYUCTKA v AESUHPEKLUA aucnnes n Buaeoagantepa King Vision ansa MHorokpaTtHoro
MCNoNb30BaHus

NPEAYNPEXOEHUE:

He norpyxante gucnnen King Vision B kakyt0-n1M60 X1AKOCTb, TaK Kak 3TO MOXeT NPUBECTH K
noBpexXaeHUo aucnnes.

He noaBepranTe noBTOpHOM 06paboTke NoOble yCTPOUCTBA, KOTOPbIe KOHTAaKTUPOBanu ¢
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nauueHTamm ¢ 6onesHblo Kpentudenopa-Ako6a (BKA) unm ee pasHoBMAHOCTAMM.

. Bupeoapantep King Vision npeaHa3Ha4yeH Ans ycTaHOBKM B KNMHKWU. He aonyckaiTte crubaHus
BuaeoapanTtepa BHe KIMHKA UMY NPUIOXKEHUSA K HEMY Ype3MepHOro YCUnus, Tak Kak 3To
MOXeT NoBpeauTb ero.

OYUCTKA

Oucnnen n BupeoaganTep:
Ecnv gucnnen nnvn BugeoaganTtep MMeeT BUAMMbIE MPU3HAKN 3arps3HEHMST MU NPU BO3HUKHOBEHWU
NOA03PEHUSI O HANNYUK 3arpsi3HEHNsT, HEOOXOAMMO BLIMONHUTL CrieayoLne 4eNCTBUSI MO OYUCTKE:

. HanomwuHaHue: Bo Bpems 04MCTKM AUChnen 1 BugeoaganTtep ¢ BUAEO0IKPAHOM AOMKHbI HAXOAUTLCA
Hapg GaTapeliHbiM OTCEKOM (BepTUKanbHOE nosnoxeHue). He norpyxainTe gucnnen unv suaeoagantep
B >KMAKOCTb.

. Bo n3bexaHve nonagaHus xuakoctu BHyTpb aucnnes King Vision ycTaHoBUTE yCTPOWCTBO TakuM
obpasom, 4Tobbl BUAEO3KPaH Haxoanrncs Hag 6aTapelriHbiM OTCEKOM (BepTUKanbHOE NONOXEHNE).

. MogroToBbTe PacTBOp ANst (PEPMEHTHOMN (3H3MMHOI) ouncTku, Hanpumep ENZOL (Cidezyme®), B
COOTBETCTBMU C MHCTPYKUMAMU n3rotoButens. Ounctute BCIO HAPYXXHYIO MOBEPXHOCTb Aucnnes u
BMgeoajantepa Npu MOMOLUM YBMI@XHEHHOW B UMUCTSAWEM pacTBope (HO He HackBO3b MOKPOW)
candetkm unn mapnu. Ona yictkm 60po3gok NypnypHOM YMMOTHWUTENbHOM MPOKMaAKN U KHOMKM
«Bkn./Bblkn.» MOXHO MCMonb3oBaTb BaTHYt Manoyky. [NpoaomKMTensHOCTbL 3TOro aTtana YUCTKU
OOmKHa ObiTb He MeHee 2 MUHYT. Yepe3 2 MUHYTbl CMeHWTe candeTKky unM mMapio u nosTopute
MPOLIECC YNCTKM B TEYEHME eLle 2 MUHYT Unn A0 YAaneHns BCeX BUAMMbIX MPU3HaKOB 3arpsisHeHns.

o Mocne ucnonb3oBaHus Bugeosbixoga (Puc. 1, nos. 7) He06X0QMMO OUYMCTUTL KPbILLKY nopTa
BMOEOBbIXOAA 1 kabenb.

. CHumunte Bugeoagantep (Puc. 1, nos. 2, 14) n ounctute ctepxeHb AnCnnesi, Ctapasicb He TporaTb
6aTapenkn 1 Nx KOHTaKTbl, a TaKKe BEPXHIO YacTb Konnayvka Bugeoagantepa (CHapyxu 1 U3HyTpK)
Ha rmy6uHy NpUMepHO 2 cMm.

. Mo oKOHYaHUM YMCTKM yaanuTe BCce OCTaTKU NPW MOMOLLM BNAXHON candeTku unm mapnu.

. BocnonbayinTtech cyxon candeTkon, Mapnen anga yaaneHus BoAbl UM OCTaBbTe YCTPOUCTBO COXHYTb
Ha Bo3ayxe.

. [MouncTute ronoBky kamepbl NPy NOMOLLM candeTku U Mapnu, CMOYEeHHOM B CNMpTe, eCnu Bbl
3aMeTunn, YTo n3obpaxkeHre cTano HeYeTKUM.

OE3NHOEKLUA

Oucnnen n Bugeoapanrep:
[JesnHdekumsa npooanTca criegyowmnm obpasom:

. HanomuHaHue: npu npoBeaeHun Ae3vH(eEKLMM ycTaHOBUTE AUCNNEN U BuaeoapanTep Takum
obpa3om, uTOObI BMAEO3IKpPaAH HaxoAuncs Hag 6OaTapeWHbIM OTCEKOM (BepTuKanbHoOe
nonoxeHue). He norpyxante aucnnen unu smaeoapgantTep B BOAY MU APYry XUAKOCTb.

. MpoaesnHdbuumpynte aucnnen n suaeoagantep. [na 3Toro nNpoTpuTe UX BRaXHbIMK candeTkaMmu
Super Sani-Cloth B TeueHne He meHee 10 MUHYT (CO CMEHOM candeTkn Kaxable 2 MUHYTbI).

o lNepen cHatnem BuAeoapanTepa C AUCMNes MPOTPUTE HapPYXHYI0 4YacTb Aucnnes u
Buaeoafantepa cBexen candetkon Super Sani-Cloth. Y6egutecb B TOM, 4TO BCe
TPYAHOAOCTYMNHbIE Y4aCTKN TWAaTeNbHO CMOYEHbI Ae3MHMULMPYIOLWNM CPEACTBOM.

o  [Npu npoBegeHnn gesvHdekumn (B TeyeHne He mMeHee 10 MWHYT) MOBTOPHO MPOTPUTE
Hapy>kHble MOBEPXHOCTU AUCNNes U Buaeoaaantepa ceexen candgetkon Super Sani- Cloth,
obpawiasi ocoboe BHUMaHWe Ha KHOMKy «Bkn./Bblkn.», nyprnypHyl YNnoTHUTENbHYIO
NPOoKMaaKy 1 HanpasnsoLWMe NoN3yHKOBOro dukcartopa.

o  [pu npoBeaeHun fesnHdekumm (B Te4eHne He MeHee 10 MUHYT) CHUMUTE BuaeoaganTtep u
npoTpuTe CTEPXeHb Aucnnes u sugeoagantep. Y6eamtecb B TOM, YTO BHELUHUE Kpas Mo
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obe CTOpOHbl GaTaperHOro oTceka TwaTenbHO NPOAE3NHEULNPOBAHbLI, MPU  3TOM
cTapainTech He kacaTbcsi baTapeek 1 Ux KOHTakToB. MNpoBeanTe 06paboTky BAOMb HUXKHEN
YacTu nNypnypHOM MPOKMadku M BEPXHEM 4acTy Yallku BuaeoadanTtepa, a Takke ero
BHYTPEHHelN Kpomku. Haubonee TwaTtensHo obpaboTaiTe BHYTPEHHIO  KPOMKY
GaTaperHoro oTceka WM BHYTPEHHIOW MOBEPXHOCTb Yallku BuAaeoaganTepa Ha rnyobuHy
npumepHo 2 cm. MPUMEYAHMUE. Cob6niopanite OCTOPOXKHOCTb, YTOObI XMAKOCTb He
nonasna BHYTPb Yepe3 OTBepCcTUe B HUXKHEN YacTu 6aTapeHOro oTceka.

o Mocne wcnonb3oBaHMs nopta BugeoBbixoga (Puc. 1, no3. 7) HeobxogmMmo
NpoAe3VHMMLMPOBAaTL KPbILLKY NopTa 1 kabenkb.

° Mo OKOHYaHWM Oe3NHGEKLMM OCTaBbTE BUAeOaganTep BbICOXHYTb HA BO3AYXeE.

. Y6eantecb B TOM, YTO BuaeoaganTep BbICOX, MPOTPUTE CTEPXKEHb AUCIMIES, HApYXHYK KPOMKY C
Kaxgow CTOpOHbl GaTapelHOro OoTceka, HWKHIOW 4acTb MypnypHOW YNMOTHUTENbHOW MNPOKMNaaKu,
BEPXHIOK YacTb Konnavka Buaeoagantepa U ero HUKHIO KPOMKY CTEPUINBHON Mapnei, YBNaxHEHHON
B CTEPUIM30BaHHON BoAe, ANs yAaneHus 0CTaTKOB Ae3VHULIMPYIOLLEro CpeacTBa.

. [aiiTe KOMNOHEHTaM NOMHOCTbLIO BbICOXHYTh Ha BO3AYXE.

° Mocne aToro npucoeanHuTe BUAeoadanTep K QUCTIED, YTOObI 3aKpbiTb 6aTapenHbIin OTCEK.

° TwartenbHO NPOTpUTE ANCMNEN C NPUCOEAMHEHHBIM BUAE0a4ANTEPOM CTEPUIBHOWM Mapnen,
YBMaXXHEHHOWN B CTEPUNIN30BaAHHOW BoAe, 40 MOJSHOMO yAaneHus OCTaTKoB Ae3UHMULMPYHOLLErO
cpeAacrBa.

. [aiiTe KOMNOHEHTaM NOMHOCTbLIO BbICOXHYTh Ha BO34YXE.

° MouncTute ronoBky kamepbl Mpu NMOMOLUM candeTkM UM mMapin, CMOYEHHOW B CMMpTE, €Cnun Bbl
3aMeTUnu, 4YTo n3obpakeHne CTano HeYeTKUM.

° Oucnnen n Bugeoagantep King Vision 4OMKHbI XpaHUTBLCA B crieumanbHOM Yyexse Ans XpaHeHUs nnm
aHanorMyHom YMCTOM CyMKe, MelluKe WINn noadoHe, KoTopble obecneudvBaloT ero 3awiuty oT
BO3[ENCTBUSA OKpPYXKaloLLeln cpeabl B MPOMEXYTKaxX MeXay MCNorb30BaHUSIMMU.

MpumevaHue. Matepuansl gucnnes n suaeoapantepa King Vision Takke coBmectumbl ¢ 70% pacTBopom
nsonponunosoro cnupTa, pacteopamu Cidex®, Cidex Plus® unu Cidex OPA®. MNpu ncnonb3oBaHum aTux
OEe3UHPULMPYIOLLMX CPEACTB HEOGXO0AUMO CTPOro BbINOMHATL MHCTPYKLUM M3rOTOBUTENS B OTHOLLEHNUN
YCINOBWIA KOHTaKTMPOBaHMS 1 BpEMEHU BO3AENCTBUS. He norpyxanTe gucnnen B BOQY UNu APYryt0 XUOKOCTb.
Mcnonb3ynte candeTku/Mapnio Ang HaHeCeHUs Ae3nHMULMPYIOLWUX cpeacTB Ha NOBEPXHOCTb Aucnnes u
Buaeoagantepa King Vision B TeueHne Heobxoanmoro BpemeHu. cnonbayiite candeTtku/maprito,
yBaXHEHHbIE B CTEPUITM30BAHHON BOAE, ANS yAaneHnst OCTaTKOB; MO OKOHYaHWUU Ae3nHdEKLMM OCTaBbTe
YCTPOMCTBO BbICOXHYTb Ha BO34yXe.

KATAINOXHBbIE HOMEPA ans waeHtudpmkaumm nsgenus
Oucnnen n BupeoaganTep:

KVIS01VA34 1 wr.— guecnnen King Vision
1 wTt.— Bugeoagantep King Vision, paavep 3/4
1 WT.— 3aWMUTHbINA Yexon Ans gucnnes
3 wr.— 6atapenkm Tuna AAA

KVIS01VA1234 1 wrt.— gucnnen King Vision
1 wrt.— Bugeoagantep King Vision, paavep 3/4
1 wrt.— Bugeoagantep King Vision, pasmep 1/2
1 WT.— 3alMTHbIN Yexon Ans gucnnes
3 wr.— 6atapenkn Tuna AAA

KomnnekTt knnHkoB aBlade:
KVLABKIT3 1 wt.— amncnnen King Vision
1 wTt.— Bugeoagantep King Vision
1 WT.— 3alMTHbIN Yexon Ans gucnnes
3 wr.— 6atapenkm Tuna AAA
6 wr.— knuHkun aBlade King Vision, paamep 3, Ana B3pocnoro nauueHTa (4
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)enobyaTbix, 2 CTaHOAPTHbIX)

Oucnnen:

KVIS01 1 wr.— gucnnen King Vision

BupeoapanTep:

KVLVA34 1 wrt.— Bugeoagantep King Vision, paavep 3/4
KVLVA12 1 wrt.— Bugeoapantep King Vision, pasmep 1/2

CTaHpapTHbIN KIMUHOK:

KVLAB3 20 wrtyk (1 ynakoBka) — knuHok aBlade King Vision, ctTaHgapTHbIR, pasmep 3,408
B3pOCIIOro nauueHTa

KVLAB2 20 wrtyk (1 ynakoBka) — knuHok aBlade King Vision, ctTaHgapTHbIR, pasmep 2, ans
neten

KVLAB1 20 wrtyk (1 ynakoBka) — knuHok aBlade King Vision, ctaHaapTHbIR, pa3mep 1, ang

XenobuarbIi KINUHOK:
KVLAB3C

KVLAB2C

mnageHues

20 wryk (1 ynakoBka) — knuHok aBlade King Vision, xxenobuatbiin, pasmep 3, Ans
B3pOCIOro nauneHTa; ans ucnonb3osaHus ¢ ATT ¢ BHYTPeHHUM aAnameTpom ot 6,0
0o 8,0 mm.

20 wTyk (1 ynakoska) — knuHok aBlade King Vision, xxenobyatbii, pasmep 2, Ans
aeten; Ana ucnone3oBaHuns ¢ OTT ¢ BHyTpeHHUM anameTpom oT 4,5 o 5,5 mm.

MpuHagnexHocTu ansa BuaeonapuHrockona King Vision:

KVCABL

1 wr.— Kabenb BuaeoBbixoga*

BupgeoBbixog ancnnest MOXeT NOAKIHOYATLCS K YCTPOCTBam, nmetowmum ceptudukat UL/IEC 60601-1, co
CTaHOapTHbIM NOPTOM aHanoroBbix curHanos (Tuna RCA) n Bxogom Bugeocurdana NTSC; nogkntoyeHme
OOMNONHUTENBHBLIX NepUdEPUHBIX YCTPOUCTB He TpebyeTcs. [lonyckaeTcs Ucnonb3oBaHWe ToNbKo kabens

KVCABL.

OrPAHUYEHHAA TAPAHTUA Ha aucnnen King Vision

Komnanusa King Systems rapaHTupyeT oTcyTcTBME AeDEKTOB MaTepmarnoB 1 Ka4eCTBO U3roTOBMNEHNS aucnnes
King Vision npn HopmanbHOM UCMONb30BaHWM B TeYEHME oaHOro (1) roga ¢ Aatbl NOKYMKM.

KomnaHusa King Systems rapaHTupyeT ka4yecTBO BCex CBOMX uagenun. B cnyyae otkasa gucnnes King Vision
Npu HOpMarbHbIX YCIOBUAX IKCNyaTauum B TeYEHMe rapaHTUIMHOIO Nepmnoaa, Bbl MOXeTE BEPHYTb €ro C
TpeboBaHnem 3ameHbl.

Mo ncteveHun rapaHTuiiHoro nepmnoda komnaHusa King Systems He HeceT OTBETCTBEHHOCTb 3a 3aTpaThbl Ha
peMOoHT/3ameHy o6opyaoBaHus.

Mpn NpeabsaBNeHUN NPeTEH3MM Mo rapaHTUM Bnagenew, 060py}J,OBaHMFI AOJDKEH:

e  YkasaTb AaTy nonyyeHus. [apaHTUiHbIA NepUod HauMHaeTcs ¢ AaThl DaKTUYECKOrO NONyYEHMSs
06opyfoBaHus, a He C AaTbl NEPBOrO KMUHUYECKOTO NPUMEHEHNS.

e  YkasaTb HOMep NepBoHaYaribHOro 3akasa Ha NoKynKy unu nGoro Apyroro «AokasaTenbcTea
COBEpLUEHMSI MOKYTIKM».
[nsa nonyyeHns Homepa Pa3pelueHust Ha Bo3BpaT npoaykumn (RGA) nossoHuTe B cry0y no
o6cnyxmBaHUo KNMeHToB koMnaHum King Systems no Tenedony 1-800-262-8462 . TenedgoH
cnyx6bl N0 0GCNYXXMBAHMIO KIMEHTOB ANs 3apy6exHbix 3aka3uukos: 1-410-768-6464.

e [lpu NpeabaABNEHUN NPeTeH3UK MO rapaHTUM Bbl AOIDKHbI MPELOCTaBUTL BbILLIEYKA3aHHYIO
nHopMauuo n HepaboTatowmin aucnnen King Vision.
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3a ucknoveHnem OTKpbIBakoLlerocsa 6aTape17|Horo OTCeKa Aa5d 3aMeHbl 6aTapeeK aucnnen n smgeoagantep He
UMEKT Apyrux petanen, O6Cﬂy)KMBaeMbIX nonb3oBaTenieM. BCKprTI/Ie KopnycCa aucnnea nnu supaeocagantepa
BeET K aHHYNIMpOBaHMIO OCTaBLLErocs nepuoa rapaHtuu. Hactosiwasa rapaHTusa He pacnpocTpaHaeTcs Ha
NOJIOMKY KpPbILWKK BCreacTesue HenpaBuiibHOIro 06pa|.|.leH|/|$| nnn ncnonb3oBaHUA.

BAXXHAA NHOOPMALMA. Oucnnen n Bugeoagantep King Vision He npeaHasHayeHbl 4515 NOMELLEHNs B
aBTOKMaB, NOrpy>XeHUs1 B BOAY UMK OPYrYHO XXUAKOCTb NGO cTepunmnsaumnm STUNEHOKCMAOM U Apyrum
MeTonam ctepunusaumu. HecobntogeHue MHCTPYKUMIA MO SKCMyaTaumMm MOXET NPUBECTU K YXYALLEHWIO
paboymx xapaKTepPUCTUK N MOBPEXAEHNIO CUCTEMbI M @HHYJIMPOBAHMIO rapaHTUm.

OUCIINEN KING VISION:

Paswvep:

Bec (6e3 b6aTtapeit):

OKpaH gucnnes:

BHYTPEHHUIN UCTOYHUK NUTaHUSA:

yI'IpaBJ'IeHI/Ie ANeKTponnMTaHnem:

WHauvkaTop 3apsina 6aTapew:

MaTepuan kopnyca:

XAPAKTEPUCTUKHN

2,9°X5,8"X14”
74 X 147 X 36 Mm

95 rpamm
130 rpamm BMecCTe € yCTaHOBMEHHbIMU CTaHAAPTHLIMMW ankannHOBbIMK
6aTtaperikamm AAA

LiBeTHoW gucnnen ¢ skpaHom TFT LCD, guaroHanbs — 2,4 grorima (6,1
cMm), aHTnbnukosoe nokpeiThe; 320 X 240 (QVGA) nukcenen Ha dpenm ¢
yacToTon obHoBneHnst 30 kagpoB B cekyHAy; yron o63opa — oo 160°.

Onsa ontumanbHon adhheKTUBHOCTM paboTbl HEOOXOAMMO MCNONb30BaTbL
Tpwu (3) ankanuHoBble GaTaperiku Trna AAA.

Mutanue gucnnes King Vision ocyliecTensieTcst Tonbko oT 6aTtapeek
Tvna AAA; BHELLHNA NCTOYHUK NUTAHNUS OTCYTCTBYET.

Jvcnnen nmeeT BCTPOEHHYIO YCOBEPLLEHCTBOBAHHYIO CUCTEMY
ynpasneHnst NMTaHneM, HanpasreHHYo Ha 3KOHOMWMIO 3apsaa baTtapen.
OTa cuctema oTKIYaeT YyCTPonCTBO Yepes 60 cekyHa nocne ero
NOMELLEHNS HA HEMOABWXHYIO MOBEPXHOCTb (YCTPOMCTBO HE HAaXOA4MTCA

B pyke).

Ecnu Bugeoagantep He NPUCOEAMHEH K AUCTIEID, BUAEOIKPaH 1
MHAMKaTop 3apsiaa 6aTapen aBToMaTUYeCcKy BbIKIOYaTCst TPUMEPHO
yepes 20 cekyHA.

CBeToAMOaHbIN MHAMKaTOp 3apsaa 6aTapeu, pacnonoXeHHbI B NIEBOM
BEpXHEM YITy psAoM C 3KpaHOM, UCNOMb3yeTcsa AN MHAMKALMN

COCTOAHKUA 6aTapeV|.

3ENEHbI useT nHamkatopa o3HavaeT, YTo MoLLHOCTU 6aTapen
[O0CTaTOYHO AN NpoBeAeHUst 0ObIYHON NTAPUHIOCKOMUM U MHTYGauun.

MUITAHNE KPACHOIO uBeTa nHankatopa o3Ha4aeT Heo6X0auMOoCTb
3aMeHbl OaTapeek nepep, crneayLwmnm UCNoNb30BaHNEM AUCHTIEs.

KPACHbIV uBet MHOuMKaTopa BbIKItoyYaeTcs Yepes 20 cekyHa nocne
BKITHOYEHMS AMUCNNEs 3a UCKIMOYEHNEM CrlydaeB, Korga Heobxoaumo

NpoBecTV 3aMeHy HaTapeek.

MonwvkapboHaT 1 akpunoHUTpun-6ytagneH-ctmpon (ABS)
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YnakoBka:

Oucnnen King Vision noctaensieTcs B YACTOM, HECTEPUIBHOM Y FOTOBOM
K MCMONb30BaHWIO BUAE B Yexne Ans xpaHeHus. MNocne ycTaHoBKU
b6aTapeek (BXOAAT B KOMMNIEKT MOCTaBKW) AUCMNEN FOTOB K NEPBOMY
MCMOSb30BAHMIO.

YcnoBus xpaHeHUs1 U TPaHCMOPTUPOBKU YcnoBusa akcnnyatauuum

-20°C, -4°F /ﬂ/

r

30%

106 klMa, 31,3inHg (atoimMgB pTyTHOrO cTonb6a)

50 kMa, 14,77inHg @

Bupeosbixona:

[nvHa kabensa BuaeoBbixoaa:

MapaHTnS.

HenpepbiBHas akcnnyatauus:

aﬂeKTpOHHble nomMexu:

50°C, 122°F 40°C, 104°F

10°C, 50°F /u/

75%
-

30% =~
106 kla, 31,3inHg (atomMoB pTyTHOro ctonba)

80 kMa, 20,67inHg @

Oucnnen King Vision ocHalleH yHMKanbHbIM NOPTOM BMAaeoBbIxofa (Pwvc.
1, N03. 7), KOTOPbIN MOXET NOAKMYATLCA K MOHUTOPaM, BUAEOIKPaHaM,
KOMMbloTEpPaM U N0ObIM APYrMM YCTPOMCTBAM CO CTaHAAPTHLIM NMOPTOM
ans Bxoaa sugeocurHanos (tuna RCA). NpeaHasHayeH ang
Mcnonb3oBaHUA ToNbKO ¢ kabenem BuaeoBbixoaa King Vision
(kaTanoxHbin Homep — KVCABL). OQucnnen King Vision moxeT
NOAKIN0YATLCS TONLKO K OAMHOYHOMY YCTPOWMCTBY, UMEKOLLEMY
ceptudpmkat UL/IEC 60601-1, ¢ orpaHnyeHnemM notpebneHust Toka 4o
300 mA.

Mcnonb3oBaHmne nopTta BUAEOBLIXOAA COKpaLLaeT CPOK CryxObl
GaTapeii. Kpome Toro, cokpallaeTcs Bpemsi Ans nNpuHATUAS OeNCTBUN
nocre nosiBNeHns NpeaynpexaeHust CBeToanoaHoro nHankaTopa
3apsaa 6atapen (MeHbLUe BpeMeHN Ha 3aMeHy baTtapew nocne Toro, Kak
nossnaetca MUTAHUE KPACHOI'O ugeTa).

108 gronmos, 274 cm

Cpok rapaHTum Ha gucnnen n sBugeoagantep King Vision — oauH rog ¢
[atbl NOKYMNKM.

XoTs yCTpolcTBO NpefHa3HayeHo As KpaTKOBPEMEHHOIO
UCNonb30BaHWs ANs BBEAEHUS 3HAOTpaxearnsHoW Tpyoky unm ocMoTpa
BEPXHUX AbIXaTerlbHbIX MyTeil, AMHCTBEHHBIM OFrpaHUYMTENEM MO
BPEeMEeHU UCTIONb30BaHUS SBMSIETCA CPOK Cryx0bl 6GaTapen.

Cuctema King Vision npoLuna ucnbiTaHnss Ha COOTBETCTBME NMPUMEHUMbIM CTaHAapTaMm.

NH®OPMALNA O BUOEOALANTEPE KING VISION

McTouHuk cBeTa:

CseTopauog (6enbii)
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Kamepa: KMOIM - VGA

MHOOPMALIUA O KNUHKAX ABLADE KING VISION PA3SMEP 3

Pa3smep aHgoTpaxeanbHow TpyGKu: BHYTPeHHUI AnameTp oT 6,0 go 8,0 mm. (TONBKO ans
xenobyaToro knuHka pasmepa 3)

OnuHa knuHka: 17 cM (He BKNiOYas pyKOATOUHYO YacTb KIIUMHKA)

MwuHuManbHoOe OTKpbITME pTa: 13 MM (cTaHOapTHbIN KIMHOK)
18 MM (kenobyaTblii KIMHOK)

Bec: 49 rpamm (CTaHOAPTHBIN KMMHOK)
58 rpamm (>kenob4aTbIf KITMHOK)

MH®OPMALIUA O KNUHKAX ABLADE KING VISION PA3SMEP 2

Pa3smep aHgoTpaxeanbHow TpyoGKu: BHYTpeHHu anameTp ot 4,5 o 5,5 mm. (TOJNbKO gns
XenobyaTtoro KnvHka pasmepa 2)

AnnHa knuHka: 13 cm (He BKItoYasa PyKOSTOYHYIO YacTb KIMHKA)

MuHMManbHoe OTKpbITUE pTa: 10 MM (CTaHAAPTHBIN KITMHOK)
13 MM (kenobyaTbli KIMHOK)

Bec: 38 rpamm (cTaHOApTHbLIV KITUHOK)
42 rpamma (>kenoB4yaTbii KIMHOK)

MHOOPMALIUA O KNUMHKAX ABLADE KING VISION PA3SMEP 1

OnuHa knuHka: 13 cM (He BKkNioYas pyKOATOUHYO YacTb KIUMHKA)
MuHMManbHoe OTKpbITUE pTa: 10 MM (CTaHAAPTHBIN KITMHOK)
Bec: 29 rpamm (CTaHAAPTHbIN KIMMHOK)

O6LwWMe KOHCTPYKTUBHbIE 0COBeHHOCTU KnuHKoB aBlade King Vision:

MpoT1BOTYMaHHOE NOKPbITUE: MpoT1BOTYMaHHOE NOKPbITUE Ha AUCTalbHON NH3E — He TpebyeTcst
BPEMs! Ha pasorpes.

MaTtepuansl: MonukapboHaTt

YnakoBka: MocTaBnsieTcss B repMeTUYHON YNakoBKe; B YACTOM, HECTEPUITBHOM BUAE
TONbKO ANA OQHOKPATHOro NCMonb3oBaHusA. He noaBepravite NOBTOPHOWM
06paboTke 1 He NpeaAnpUYHUMAaNTE NOMbITKA CTEPUNN3ALUN KITMHKOB

aBlade King Vision.

CumBonbl, ucnonb3ywumecs Ha BugeonapuHrockone King Vision:

C € Ycetpoiicteo King Vision umeet mapkuposky CE.
® «He ucrnonb3oBaTb NOBTOPHO»
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A «OCTOPOXHOY
[:E-] «OBpaTUTLCS K MHCTPYKLMM NO AKCTnyaTaLmm»

@ Knonka «Bkn./ Bbikn.»

&””]’ OcTopoxHo! deaeparbHbIi 3aKOH OrpaHUYMBaeT NPOAAaXy 3TOr0 YCTPOMNCTBA TOMLKO Bpayam Unv ApyriM MEAULUHCKUM
paBoTHUKaM, UMEIOLLMM COOTBETCTBYHIOLLYIO SIMLIEH3MIO.

SSiy,
M=%

C us

3YK3 IapuHrockon. B oTHOLEeHWUN NopaXeHWs 3NeKTPUYECKUM TOKOM, MOXapPHOW N MeXaHNYeCKON ONacHOCTU: NMPUMEHSAIOTCS TONbKO
TpeboBaHus ctaHgapToB UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 Ne 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 Ne.
60601-1.

CumBon MycopHoro 6aka (MpuMeHsieTcsl B COOTBETCTBUM ¢ [AupekTnsoi EC 06 yTunuaaLmm a1ekTpudeckoro v 3neKTPOHHOro
obopyaoBaHus)

i E z : CumBon mycopHoro 6aka (npumMeHsieTcs B cooteTcTBUMM ¢ Aupektneon EC 06 ucnonb3oBaHun un ytunusauuv 6atapen n

aKKyMymnsiTopoB)

@ CepuiiHbIN HOMEp
v
KaTtanoxHbi Homep nponsBoauTens

LOT

Kon napTuum npounssoguTtens

- W3penue MegMUMHCKOro Ha3Ha4YeHus

ﬂ [aTta usrotoBneHus
‘ MpousBoguTenn

Cumeon «OrpaHuyeHmne no TemnepaType» yKkasbiBaeT BEPXHUIN U HUXKHUIA NpeAen TeMnepaTypbl ANsi AaHHOrO YCTPOWCTBA.

CumBon «OrpaHquHMe no BIIaXXHOCTU» yKa3biBaeT BerHMFI W HUXHUIA npeanen BnaxHoCcTu AnaA AaHHOro yCTpOVICTBa.

TR >

R CumBon «ATMoccepHoe AaBneHne» ykasbiBaeT BEPXHUI U HWXKHUIA Npeaen aTMocdgepHoro AaBneHns Ans AaHHOro
ycTpoicTBa.

HOPMATUBHAA UHOOPMALUA NO AUCIMIJIEIO KING VISION
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KomnoHeHTbl BuaeonapuHrockona King Vision nomeyeHbl, Kak nognexaline npogaxe Ha Tepputopum
Esponeiickoro Cotosa ¢ mapkuposkon CE.

Oucnnen v Bugeoagantep King Vision npegHasHayeHbl Ansi 06CnyXMBaHUA HECKOSbKMX NaLMEHTOB Npw
YCINOBUM Haanexatlen oYMCTKM U Ae3nHGEKLUM MeXay NpUeMoM NaLneHToB.

KnnHku aBlade King Vision npegHasHayeHbl 4515 O4HOKPATHOrO MCMNOMNb30BaHUA 1 He noanexaTt NoBTOPHOWN
obpaboTke Unun cTtepmnmsaunmn.

MpounssoaunTens: EBponenckoe NpeacTaBUTENbLCTBO
KomnaHusa King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13

317-776-6823 Dk — 2750 Ballerup

800-642-5464

www.ambuusa.com

CoenaHo B CLLUA u3 getanen amepukaHckoro u
MMMNOPTHOIO MPON3BOACTBA

B oxugaHun nonyyenus nateHta CLUA 1 mexgyHapoaHoro nateHTa
AsTopckune npaea 2013 King Systems.Bce npaBa 3awuileHsi.

King Vision siBnsetcsa Toprosoi Mmapkon kopropauun King Systems Corporation.

c € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®

SK .
ZOBRAZOVACI LARYNGOSKOP
Navod na pouzitie
Na pouzitie s lyzicami aBlade
13
-
Obr. 1
€. 1 Displej €. 2 Zobrazovaci &. 3 Standardna €. 4 Lyzicas ¢. 5 Vypinaé
adaptér, velkost’ 3 — lyzica Velkost' 3 kanalikom, velkost’

4 3C

€. 6 Svetelny indikator €. 7 Konektor na €. 8 Priehradka pre €. 9 Kryt priehradky €. 10 Zobrazovaci
stavu nabitia batérii vystup obrazu batérie pre batérie prvok v dolnej

Casti lyzice

€. 11 Lyzica s
kanalikom,
velkost' 2C

¢&. 12 Standardna
lyzica,
velkost’ 2

¢&. 13 Standardna
lyzica,
velkost’ 1

€. 14 Zobrazovaci
adaptér,
velkost'1 -2




Prehlad a popis vyrobku

Zobrazovaci laryngoskop King Vision® aBlade je prenosny, neohybny zobrazovaci laryngoskopicky
systém napajany z batérie, ktory obsahuje integrovany displej na opakované pouzitie, dva zobrazovacie
adaptéry na opakované pouzitie a cely rad lyzic na jedno pouzitie. Je uréeny na vySetrenie a zobrazenie
hornych dychacich ciest pacienta a pomaha pri umiestneni trachealnej kanyly.

Sucasti vyrobku

Zobrazovaci laryngoskop King Vision aBlade sa sklada z tychto sucasti:
1. Integrovany displej na opakované pouzitie (obr. 1, €. 1).
2. Zobrazovaci adaptér na opakované pouzitie (obr. 1, €. 2 a 14)
3. Vyber lyzic na jedno pouzitie s kanalikom alebo bez neho na zavadzanie trachealnej kanyly (obr.
1,8.3,4,11,12a13)
K dispozicii je volitelny kabel na vystup obrazu, ktory sa pripaja k externému monitoru.
Ziadna sugast tohto vyrobku nie je vyrobena z prirodného gumového latexu.

Poznamka: VSetky sucCasti sa dodavaju Cisté, nesterilné a pripravené na pouzitie.
Displej na opakované pouzitie (obr. 1, €. 1)

Hlavny komponent zobrazovacieho laryngoskopu King Vision aBlade na opakované pouzitie tvori odolny,
vysoko kvalitny, prenosny displej napajany z batérii s obrazovkou TFT LCD (displej z tekutych krystalov
na baze tenkovrstvovych tranzistorov) . Obsahuje digitalnu technolégiu na prijimanie obrazov zo
zobrazovacieho adaptéra na dolnom hrote lyZice a zobrazuje obraz na integrovanej, plne farebne;j
antireflexnej obrazovke. Na displeji na opakované pouzitie je vypinac (obr. 1, €. 5), svetelny indikator
stavu nabitia batérie (obr. 1, €. 6) a konektor na vystup obrazu (obr. 1, €. 7). Je vybaveny pokrocilym
systémom riadenia napdjania s automatickou regulaciou zisku a expozicie. Napajanie je zabezpecené
tromi batériami velkosti AAA, ktoré su umiestnené v priehradke a pre batérie (obr. 1, €. 8).

Zobrazovaci adaptér na opakované pouzitie (obr. 1, €. 2 a 14)
Druhu suc¢ast zobrazovacieho laryngoskopu King Video aBlade tvori zobrazovaci adaptér, ktory sa
pripaja k displeju a umozriuje prenos obrazu do displeja po jeho zapnuti. Zobrazovaci adaptér sa dodava

v dvoch velkostiach a kazdy z nich je vybaveny svetelnym zdrojom (svetelné diddy) a kamerou CMOS
umiestnenou na dolnom hrote.

® Lyzice aBlade na jedno pouzitie (obr. 1, €. 3, 4, 11, 12, 13)

Zobrazovaci laryngoskop King Vision aBlade obsahuje sucast uréenu na jedno pouzitie, ktoru tvori lyzica
uréena na jedno pouZitie dodavana vo viacerych verziach:

Lyzica King Vision aBlade s kanalikom Standardna lyzica King Vision aBlade
(obr.1,¢.4a11) (obr.1,¢€.3,12a13)
LyZica s ,kanalikom® obsahuje vodiaci kanalik, ,Standardna* lyZica nema ziadny vodiaci kanalik.
ktory ulah¢uje zavadzanie endotrachealnej kanyly | Tieto lyZice si vyzaduju pouzitie vhodného
do hlasiviek. LyZice s kanalikom su uréené pre sondazneho drétu, ktory pomaha pri zavadzani
konkrétny rozsah velkosti endotrachealnych kanyl. | endotrachealnej kanyly do hlasiviek.
Nie je potrebny ziadny sondazny drét.

Obe verzie lyzic sa nasuvaju na zobrazovaci adaptér a pripajaju k displeju na opakované pouzitie na
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skompletovanie systému zobrazovacieho laryngoskopu King Vision aBlade. Zobrazovaci prvok v dolnej
Casti lyZice je potiahnuty protizahmlievacim povlakom, aby sa zabranilo ovplyviiovaniu obrazu
kondenzaciou (obr. 1, €. 10).

Velkost lyzic sa stanovuje rovnako ako pri Standardnych neohybnych laryngoskopoch. Lyzice aBlade
velkosti 3 (s kanalikom aj Standardné) by sa preto mali pouzivat u tych istych pacientov, u ktorych sa
pouziva Standardna lyzica Macintosh 3. Lyzice aBlade velkosti 1 a 2 by sa mali pouzivat u tych istych
pacientov, u ktorych sa pouzivaju Standardné lyzice Macintosh alebo Miller velkosti 0 az 2.

Vyber velkosti

U deti a dojciat su maly zobrazovaci adaptér 1 — 2 a suvisiace lyzice indikované takto:
e lyzica aBlade velkosti 1 (dojCata a deti vo veku < 4 roky)*
e lyzica aBlade velkosti 2 + 2C (deti vo veku 1 — 10 rokov)*

U vacsich deti a dospelych su velky zobrazovaci adaptér 3 — 4 a suvisiace lyzZice indikované takto:
e lyzica aBlade velkosti 3 + 3C (deti vo veku > 5 rokov a dospeli)*

*Rozsahy velkosti vychadzaju z udajov o vzdialenosti zubov a valekuly v danom veku a odporucani
tykajucich sa velkosti trachealnej trubice. Lekar musi posudit velkost u kazdého jednotlivého pacienta.

Vek velkost | velkost | Velkost
1 2 3

0

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10
11+

Pokyny na pouzitie:

Zobrazovaci laryngoskop King Vision je pevny laryngoskop, ktory sa pouziva na vysSetrenie
a zobrazenie hornych dychacich ciest pacienta a pri zavadzani trachealnej kanyly.



AVYSTRAHY A BEZPECNOSTNE OPATRENIA:

Zobrazovaci laryngoskop King Vision aBlade by mali pouzivat’ iba osoby, ktoré su vyskolené
a opravnené na poskytovanie starostlivosti o pacientov s touto poméckou (intubacia).

Vystraha: V lyzici King Vision aBlade je zabudovany svetelny zdroj, ktory m6ze poc¢as pouzivania
tesne pri hornej hranici prevadzkovej teploty uréenej pre tento vyrobok zvysit’ povrchovu teplotu
lyzice nad 41 ° C. Pri priamom kontakte s povrchmi, ktorych teplota je dlhodobo vyssia ako 41 °
C, méze dojst’ k poskodeniu tkaniva pacienta. Pri pouzivani tesne pri hornej hranici rozsahu
prevadzkovej teploty sa preto musi minimalizovat’ doba kontaktu s tkanivom pacienta.

Vystraha: NEPOUZIVAJTE OPAKOVANE LYZICE aBLADE. LyZice aBlade st uréené len na jedno
pouzitie. Opakované pouzitie moze viest ku krizovej kontaminacii, ktora by mohla sposobit’ infekciu.

Vystraha: Nepozerajte sa priamo do bieleho svetla zdroja osvetlenia, kedZe by to mohlo spdsobit
doCasné oslepenie zableskom.

A UPOZORNENIA:

Displej King Vision je ur€eny na pouzitie IBA spolu so zobrazovacim adaptérom King Vision a lyZicami
King Vision aBlade. Zobrazovaci adaptér King Vision sa nesmie vkladat’ do Ust bez pripojenej lyzZice King
Vision aBlade.

Pouzitie zobrazovacieho laryngoskopu King Vision neumozriuje priame zobrazenie hlasiviek (priamu
viditefnost) z vonkajSej strany ust.

Displej King Vision neponarajte do ziadnych kvapalin, pretoze méze ddjst k jeho poSkodeniu.
Nedodrzanie navodu na Cistenie a pripravu méze mat za nasledok zhorSenie vykonu systému a zruSenie
zaruky.

Lyzicu aBlade nevkladajte do ust pouzitim nadmerne;j sily.

Zobrazovaci adaptér King Vision je ur€eny na inStalaciu do lyzic. Je potrebné zabranit ohybu
zobrazovacieho adaptéra mimo lyzice alebo vplyvom nadmerne;j sily, pretoZe by to mohlo mat za
nasledok poSkodenie zariadenia.

Vhodnymi metédami sa vzdy uistite, ze endotrachealna kanyla je spravne umiestnena.

Systém nie je vhodny pre pouzitie v pritomnosti horfavych anestetik.

Pred pouzitim sa musi vonkajSi povrch kazdej lyzice skontrolovat, ¢i nema neZiaduce ostré hrany,
vyCnelky, viditelné praskliny alebo drsné plochy, ktoré mézu spdsobit zranenie. V pripade tychto
nedostatkov pouZite inu lyZicu.

Ak nezabalena lyzica spadne pred pouzitim na zem, musi sa zlikvidovat’ a nahradit novou &istou lyzicou.

So zobrazovacim adaptérom sa musi manipulovat opatrne. Ohybnu ¢ast zobrazovacieho adaptéra prilis
netahajte ani neohybajte. Uprava zariadenia NIE je povolena.

NENAMACAJTE, neoplachujte, neumyvaijte, nesterilizujte plynom ani parou. Mohlo by to sposobit, Ze
zariadenie nebude fungovat podla o¢akavani.

Neuchovavaijte batérie na displeji King Vision dlhu dobu. MézZe dojst k vyteCeniu batérii, ktoré mézu
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spbsobit poSkodenie displeja, aj ked je zariadenie vypnuté. Ak sa zariadenie skladuje s vlozenymi
batériami, méze dbjst’ k postupnej strate vykonu. Ak sa batérie nepouzivaju pravidelne, odporuca sa ich
vymenit podla indikacie svetelného indikatora stavu nabitia batérii alebo raz za Stvrtrok.

Zabrante tomu, aby sa lubrikant dostal na zobrazovaci prvok v dolnej €asti lyzice, pretoze by to mohlo
skreslit obraz.

Pouzivajte spravnu techniku Cistenia a dezinfekcie popisanu vysSie. Nepouzivajte autoklavy, neponarajte
toto zariadenie do Ziadnej tekutiny ani nevystavujte pdsobeniu etylénoxidu alebo akejkolvek inej
sterilizaCnej metddy. Tieto Cinnosti poskodia displej a zobrazovaci adaptér King Vision a zrusSia zaruku.

Ostatné kable nebudu spravne fungovat, mohli by poSkodit zariadenie a zrusit zaruku.

UPOZORNENIE: Federalne zakony (USA) umoznuju predaj tejto pomocky len
lekarom alebo na objednavku lekara alebo iného zdravotnickeho pracovnika,
ktory je drzitefom prislusnej licencie.

Ziskavanie obrazu

Dolezita informacia: Displej King Vision musi byt pred pripojenim zobrazovacieho adaptéra

vypnuty, inak bude obraz videa skresleny. V takom pripade displej jednoducho vypnite a znovu
zapnite. Ak sa po kontrole pred pouzitim s pripojenym zobrazovacim adaptérom na obrazovke

displeja nezobrazuju pohyblivé obrazy, postupujte podla tychto krokov:

1) Skontrolujte, ¢i su displej a zobrazovaci adaptér spravne spojené, pricom ich odpojte a
zZnovu spojte.

2) Opakujte vypnutie a zapnutie napajania.

3) Vymeinte zobrazovaci adaptér.

4) Vymeite displej.

Poznamka: Ak k tomuto stavu déjde vtedy, ked’ je zobrazovaci laryngoskop King Vision aBlade
zasunuty v Ustach pacienta, najprv ho vyberte a az potom rieste problém so stratou obrazu.

Vseobecné odporucania

Novi pouzivatelia tohto zariadenia a osoby, ktoré pouzivaju zobrazovaci laryngoskop King Vision aBlade
prvykrat, by si mali pred jeho klinickym pouzitim nacvi€it jeho pouzivanie na figurine.

Pre pouzivatelov zobrazovacieho laryngoskopu King Vision aBlade je uzito¢né, aby ho pred pouzitim
v dychacich cestach so zlozitou anatémiou pouzivali u pacientov s normalnou anatémiou.

Pouzivatel musi skontrolovat displej a zobrazovaci adaptér King Vision pred kazdym pouzitim. Ak sa na
displeji alebo zobrazovacom adaptéri zistia viditelné znamky poskodenia alebo problémy, vymerite ich za
nove.

Pri pouziti zobrazovacej laryngoskopie boli hlasené tieto komplikacie endotrachealnej intubacie:
poranenia sliznic, perforacia, roztrhnutie, opuch, bolest v krku, poranenia ¢elustového kibu a poskodenie
nervov.

Ak pocas pouzivania tohto zariadenia alebo v désledku jeho pouzivania doslo k vaznej udalosti, oznamte
to vyrobcovi a prisluSnému narodnému organu alebo regulacnému organu.



Vkladanie a vymena batérii
Odporuca sa pouzivat’ tri (3) alkalické batérie uréené na jedno pouzitie velkosti AAA.
. Pristup k priehradke pre batérie na displeji King Vision na opakované pouzitie (obr. 1, €. 8)
vytvorte odstranenim zobrazovacieho adaptéra (obr. 1, €. 2, 14) alebo krytu priehradky pre

batérie (obr. 1, &. 9).

. Pouzité batérie zlikvidujte v sulade s miestnymi predpismi o ochrane Zivotného prostredia.
Nevkladajte do displeja nové batérie spolu so starymi batériami.

e Na hornu stranu vytahovacej pasky za vodidlom vo vnutri priehradky pre batérie vlozte alebo
vymerite tri (3) batérie velkosti AAA . Skontrolujte, €i je spodna batéria spravne zasunuta do
priehradky pre batérie.

. Odisteny ( @) zobrazovaci adaptér pripojte zasunutim smerom nahor k obrazovke displeja.
Potom posuvaijte zaistovaci mechanizmus nahor, az kym nebude viditelny zlty pasik. Musi

pevne zapadnut na miesto ().
Kontrola batérii pred pouzitim
e  Stlacte tlaCidlo napajania 0 (obr. 1, €. 5) na zadnej strane displeja King Vision.

. Displej sa musi okamzite zapnut. Poznamka: Bez pripojeného zobrazovacieho adaptéra sa na
obrazovke nezobraz\\i Ziadny obraz.

o  ZELENY SVETELNY INDIKATOR stavu nabitia batérii (obr. 1, &. 6) oznaduje, Ze displej
je pripraveny na pouzitie.

Délezita informacia: Ak BLIKA CERVENY SVETELNY INDIKATOR stavu nabitia batérii, batérie sa
musia ¢o najskér vymenit, pretoze zostavajlca Zivotnost batérii je obmedzena.

. Displej mbzete vypnut ru¢ne stlacenim a podrzanim tlacidla napajania. Ak k displeju nie je
pripojeny zobrazovaci adaptér King Vision, displej sa automaticky vypne priblizne za 20 sekund.

e  Zivotnost batérie sa bude liit v zavislosti od podmienok pouZivania a skladovania. Vo
vSeobecnosti sa batérie maju vymienat kazdy (1) mesiac. Frekvencia vymeny batérie sa mbéze
predizit v zavislosti od pouzivania, ale odporuéa sa, aby nepresiahla (3) mesiace.

Postup

Dolezita informacia: Displej King Vision musi byt’ pred pripojenim lyZice vypnuty, inak bude obraz
videa skresleny. V takom pripade displej jednoducho vypnite, pripojte zobrazovaci adaptér a

displej znovu zapnite.

1. KROK - Priprava zobrazovacieho laryngoskopu King Vision aBlade (kombinacia displeja,
zobrazovacieho adaptéra a lyzice) na pouzitie:

e  Vyberte potrebnu velkost’ lyzice na zaklade veku a rozmerov pacienta a inych
relevantnych faktorov.

e Nalyzice velkosti 2 a 3 vyberte typ lyzice (Standardna alebo s kanalikom) na zaklade
preferovanej techniky zavedenia kanyly. Tento pokyn sa vzt'ahuje len na lyzice velkosti 2
a3.



e Pripojte zobrazovaci adaptér primeranej velkosti na zaklade zamyslanej velkosti lyzice.

. Pripojte zobrazovaci adaptér k displeju. VSimnite si, Ze predné a zadné Casti displeja a
zobrazovacieho adaptéra su farebne odliSené. Odisteny zobrazovaci adaptér Uplne zasurite do
stopky displeja. Zaistovaci mechanizmus posuvajte nahor, kym nie je vidiet ZIty pasik. Musi

pevne zapadnut na miesto.

e  Zapnite a overte funkciu zobrazovania. Ked je zobrazovaci adaptér pripojeny k displeju,

stlacte tlacidlo napajania @(obr. 1, €. 5) na zadnej strane displeja King Vision a potvrdte, ze
displej zobrazuje pohyblivy obraz. Ak obrazovka zostava prazdna, vymente batérie. Ak sa displej
zapne, ale nezobrazuje funkény pohyblivy obraz, vypnite ho a pred opatovnym zapnutim
skontrolujte, Ci je zobrazovaci adaptér spravne pripojeny. Ak sa stale nedari ziskat funkény
obraz, vymente zobrazovaci adaptér alebo displej.

o Nasuiite lyzicu na zobrazovaci adaptér. Zasurite lyZicu na zobrazovaci adaptér (zasuva sa iba
jednym smerom). Musite pocut cvaknutie, ktoré znamena, ze lyzZica je uplne zasunuta do
zobrazovacieho adaptéra. Uistite sa, Ze je zobrazeny funkény pohyblivy obraz.

Pouzivanie lyzice King Vision aBlade s
kanalikom

Pouzivanie standardnej lyzice King Vision
aBlade

Lyzice s kanalikom velkosti 3 a 2 st uréené na
pouzitie so Standardnymi rozmermi
endotrachealnej kanyly. Dal$ie odporuéania
tykajuce sa velkosti lyzice najdete v Casti
o technickych udajoch lyzic.

Nie je potrebny ziadny sondazny drot.

Standardné lyzice velkosti 3,2 a1 sa
pouzivaju, ked nie je indikované zabudované
vedenie endotrachealnej kanyly.

V tomto pripade sa musi pouzit’ sondazny
drot.

Na endotrachealnu kanylu, vodiaci kanalik na lyzici
s kanalikom a dolny hrot lyzice naneste lubrikant
rozpustny vo vode. Davajte pozor, aby sa lubrikant
nedostal na zobrazovaci prvok v dolnej Casti lyZice,
pretoze by to mohlo skreslit obraz.

Endotrachealnu kanylu je mozné vopred zaviest do
vodiaceho kanalika tak, aby bol dolny hrot
zarovnany s koncom kanalika. Ked' je hrot
endotrachealnej kanyly spravne vioZeny, nesmie
byt viditelny na obrazovke. Endotrachealna kanyla
sa pripadne mdze vsunut do kanalika az po vlozeni
lyZice do ust a zobrazeni hlasiviek.

Na dolny hrot Standardne;j lyzice naneste lubrikant
rozpustny vo vode. Davajte pozor, aby sa lubrikant
nedostal na zobrazovaci prvok v dolnej Easti lyZice,
pretoze by to mohlo skreslit obraz.

Na endotrachealnu kanylu a sondazny drét sa
musi naniest lubrikant a sondazny drét sa musi
vopred vsunut do endotrachealnej kanyly
rovhakym spdsobom, ako pri inych intubaciach s
pouzitim sondazneho drétu.

Tipy pre pouzivatela: M&ze byt uzitocné
vytvarovat endotrachealnu kanylu s vopred
zavedenym sondaznym drétom, aby zodpovedali
zakriveniu lyzice.

DOLEZITE UPOZORNENIE: Ak v Favom hornom rohu displeja King Vision blika éerveny svetelny
indikator stavu nabitia batérie (obr. 1, €. 6), zostavajlca zivotnost’ batérii je obmedzena a mali by

sa €o najskor vymenit’.

2. KROK - Vlozenie lyzice King Vision do ust

. Usta otvorte tandardnym postupom.

eV pripade nadmerného mnozstva sekrétu alebo krvi sa pred zavedenim lyzice do Ust musia

odsat’ dychacie cesty pacienta.

. Pri vkladani lyZice do ust sledujte stredovu Ciaru. Davajte pozor, aby sa jazyk nezatlaal smerom

k hrtanu.



e Lyzica je zasunuta do Ustnej Casti hltana, preto postupujte anteriérne smerom ku korefiu jazyka.
Davajte pozor na hltanovu prichlopku a hrot lyZice nasmerujte k valekule, aby bolo mozné
zobrazit' hlasivky na obrazovke displeja. Hrot lyZice aBlade méze byt umiestneny vo valekule,
ako napriklad lyzica Macintosh, alebo nim mozno nadvihnat hlasivky, ako napriklad pri pouziti
lyzice Miller. NajlepSie vysledky sa dosiahnu umiestnenim hlasiviek do stredu obrazovky

displeja.

e Ak je zobrazovaci prvok v dolnej €asti (obr. 1, €. 10) zaneseny (napr. krvou alebo sekrétmi),
vyberte lyZicu z Ust pacienta a vycistite objektiv.

3. KROK - Zavedenie endotrachealnej kanyly

Zavedenie endotrachealnej kanyly (lyzica
aBlade s kanalikom)

Zasunutie endotrachealnej
kanyly/sondazneho drétu (Standardna lyzica
aBlade)

Ked v strede obrazovky displeja King Vision
vidite hlasivky, pomaly zasuvajte endotrachealnu

kanylu a sledujte manzetu, Ci prejde cez hlasivky.

Na zarovnanie hrotu endotrachealnej kanyly
s hlasivkami méze byt potrebna mierna
manipulacia s lyzicou.

Ked' v strede obrazovky displeja King Vision
vidite hlasivky, lateralne zasurnte endotrachealnu
kanylu s vopred vloZzenym sondaznym drétom do
ust. Ked' hrot endotrachealnej kanyly dosiahol
zadnu Cast hltanu, pohybujte endotrachealnou
kanylou tak, aby ste nasmerovali jej hrot k

hlasivkam. Zasunte hrot endotrachealnej kanyly
kusok cez hlasivky, povytiahnite sondazny drét a
potom umiestnite endotrachealnu kanylu do
polohy v priedusnici tak, aby manzeta bola pod
hlasivkami. Sondazny drét uplne vytiahnite.

Tipy pre pouzivatela pri zavadzani endotrachealnej kanyly do priedusnice

NajcastejSim problémom pri zavadzani endotrachealnej kanyly pomocou ktoréhokolvek zobrazovacieho
laryngoskopu je nadmerné zasunutie hrotu lyzice. Méze sa tym vytvorit dobry zaber zblizka, ale
endotrachealnu kanylu nie je mozné zasunut, pretoze lyzica alebo kamera brania v jej prechode. Pri
odstraneni tohto problému postupujte takto:

Sledujte predny povrch jazyka a hrot lyzice umiestnite do valekuly alebo

ked je lyZica prili$ blizko hlasiviek, trochu ju vytiahnite, aby sa vytvorilo panoramatickejsie
zobrazenie a pred opatovnym zavedenim endotrachealnej kanyly ju jemne nadvihnite smerom
dopredu.

Dalsie tipy:

Ak sa hrot endotrachealnej kanyly vychylil doprava smerom k pravej aryepiglotickej krkve alebo
krhlovitej chrupke, otocte kanylu o 90° proti smeru hodinovych ruciiek, aby sa vychylila dolava
smerom k hrtanovej predsieni.

Pouzite endotrachealnu kanylu Parker ako pomécku pri umiestneni skosenej hrany do stredu pri
vstupe do hrtanovej predsiene.

Rukovatou na lyzici s kanalikom manipulujte tak, aby hrot endotrachealnej kanyly smeroval

k hrtanovej predsieni (obvykle smerom dolava), a potom ho zasuvajte cez hlasivky tak, ze sa
vratite na stredovu Ciaru.

V pripade Standardnej lyZice upravte zakrivenie endotrachealnej kanyly a vodiaceho drétu tak,
aby zodpovedali zakriveniu lyzice. V pripade €asti hrtana, ktora je viac vpredu, méze byt vhodny
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ostrejSi ohyb.

e V pripade Standardnej lyzice méze intubaciu ulahcit retromolarny pristup endotrachealnej
kanyly, ¢im sa znizi potreba Upravy endotrachealnej kanyly a sondazneho drétu do ostrejSieho

obluka.

4. krok — Vybratie lyzice

Vybratie lyzice King Vision aBlade s
kanalikom

Vybratie standardnej lyzice King Vision
aBlade

Endotrachealnu kanylu stabilizujte a podrzte
zboku a vyberte zobrazovaci laryngoskop King
Vision z ust ota€anim rukovate smerom k
hrudniku pacienta.

Pri vyberani lyZice z ust sa endotrachealna
kanyla musi fahko oddelit od pruzného bo¢ného
otvoru kandlika.

Endotrachealnu kanylu stabilizujte a podrzte
zboku a vyberte zobrazovaci laryngoskop King
Vision z Ust ota€anim rukovate smerom k
hrudniku pacienta.

. Displej vypnite stlatenim a podrzanim tlacidla napajania @ (obr. 1, €. 5).

Poznamka: Umiestnenie endotrachealnej kanyly vzdy skontrolujte aj po vykonani vizualnej intubacie.

5. krok — Oddelenie a zlikvidovanie sucasti systému King Vision po pouziti:

Po vykonani postupu odpojte displej a zobrazovaci adaptér od lyzice. LyZicu zlikvidujte v sulade s
miestnym protokolom a displej aj zobrazovaci adaptér vy istite a vydezinfikujte.

Poznamka: Displej alebo zobrazovaci adaptér King Vision nezlikviduijte.

CISTENIE a DEZINFIKOVANIE displeja a zobrazovacieho adaptéra King Vision na opakované

pouzitie

UPOZORNENIE:

o Displej King Vision neponarajte do ziadnych kvapalin, pretoze méze dojst’ k jeho

poskodeniu.

e  Ziadne zariadenie, u ktorého existuje podozrenie na kontakt s pacientom s
Creutzfeldtovou-Jakobovoui chorobou (CJD) alebo jej variantmi, sa nesmie znovu pouzit'.

e  Zobrazovaci adaptér King Vision je uréeny na instalaciu do lyzic. Je potrebné zabranit’
ohybu zobrazovacieho adaptéra mimo lyzice alebo vplyvom nadmernej sily, pretoze by to

mohlo mat’ za nasledok poskodenie.

KROKY PRI CISTENI

Displej a zobrazovaci adaptér:

Ak su displej alebo zobrazovaci adaptér viditelne znecistené alebo existuje podozrenie na kontaminaciu,

pri Cisteni postupujte podfa tychto krokov:

. Pripomienka: PoCas Cistenia nasmerujte displej a zobrazovaci adaptér takym spdsobom, aby
obrazovka so zobrazovanim bola nad priehradkou pre batérie (vzpriamena alebo zvisla poloha).

Neponarajte displej ani zobrazovaci adaptér.




e  Aby sa zabranilo vniknutiu kvapaliny do displeja King Vision, pristroj s obrazovkou nasmerujte
nad priehradku pre batérie (vzpriamena alebo zvisla poloha).

. Pripravte si enzymaticky Cistiaci roztok, napriklad ENZOL (Cidezyme ®), podla pokynov vyrobcu.
Cely vonkajsi povrch displeja a zobrazovacieho adaptéra vycistite utierkami alebo gazou
navlihéenou (nie mokrou) do Cistiaceho roztoku. Na Cistenie $trbin vo fialovom tesniacom kriazku
a vypinaci mézete pouzit vatovy tampén. Tento krok Cistenia by mal trvat najmenej 2 minuty. Po
2 minutach vymerite utierku alebo gazu a v Cisteni pokracujte dalSie 2 minaty alebo kym nebude
odstranena vsetka viditelna necistota.

o Ak sa pouziva konektor pre vystup obrazu (obr. 1, €. 7), musi sa vydcistit’ aj kryt tohto
konektora a kabel.

e  Zobrazovaci adaptér (obr. 1, €. 2, 14) odpojte a vycistite stopku displeja, priCom davajte pozor,
aby sa na batérie a ich kontakty nedostala kvapalina. Vnutornu aj vonkajSiu ¢ast manzety v
hornej &asti zobrazovacieho adaptéra vygistite do hibky priblizne 2 cm.

. Po skonceni Cistenia odstrarite vSetky zvySky navih¢enou utierkou alebo gazou.

. Odstrarite vodu pomocou suchej utierky alebo gazy alebo nechajte pomdcku Uplne vyschnut.

e Ked je obraz rozmazany, hlavicu kamery vycistite gazou alebo utierkou navihéenou liehom.

POSTUP PRI DEZINFIKOVANI

Displej a zobrazovaci adaptér:
Pri dezinfikovani postupujte podrla tychto krokov:

e Poznamka: Pri dezinfikovani nasmerujte displej a zobrazovaci adaptér s obrazovkou nad
priehradku pre batérie (vzpriamena alebo vertikalna orientacia). Displej alebo zobrazovaci
adaptér neponarajte do tekutiny.

. Displej a zobrazovaci adaptér dezinfikujte minimalne 10 minat pomocou Cistej utierky Super
Sani-Cloth, pri€om ju kazdé dve minuty vymienajte.

o  Pred odpojenim zobrazovacieho adaptéra od displeja utrite vonkajSi povrch displeja
a zobrazovacieho adaptéra pomocou Cistej utierky Super Sani-Cloth. Uistite sa, Ze vSetky
tazko pristupné miesta su riadne navih¢ené dezinfek&nym prostriedkom.

o Poc¢as minimalne 10-minutového dezinfikovania znovu utrite vonkajSi povrch displeja
a zobrazovacieho adaptéra pomocou novej utierky Super Sani-Cloth, pricom venujte
pozornost’ najma Strbinam vypinaca, fialového tesnenia a posuvného prepinaca.

o Poc¢as minimalne 10-minutového dezinfikovania odpojte zobrazovaci adaptér a utrite
stopku displeja a zobrazovaci adaptér. Doékladne vydezinfikujte vonkajSie okraje na
kazdej strane priehradky pre batérie, pricom davajte pozor, aby dezinfekcia nezasiahla
batérie a ich kontakty. Utrite dolnd stranu fialového tesnenia a hornud €ast manzety
zobrazovacieho adaptéra a vnutorny okraj. Zamerajte sa na vnutorny okraj priehradky pre
batérie a vnUtornu stranu manzety zobrazovacieho adaptéra az do hibky priblizne 2 cm.
POZNAMKA: Davajte pozor, aby sa kvapalina nedostala do otvoru v dolnej ¢asti
priehradky pre batérie.

o Ak sa pouzival konektor pre vystup obrazu (obr. 1, €. 7), musi sa vydezinfikovat aj kryt
tohto konektora a kabel.

e  Zobrazovaci adaptér nechajte dékladne vyschnut na vzduchu.

e Ked je zobrazovaci adaptér suchy, pomocou sterilnej gazy navlh¢enej v sterilnej vode dékladne
utierajte stopku displeja, vonkajSie okraje na obidvoch stranach priehradky pre batérie, dolnu
Cast fialového tesnenia, hornu ¢ast manzety zobrazovacieho adaptéra a vnutornu stranu okraja,
kym nebude odstraneny vsetok dezinfekény prostriedok.

e  VSetky diely nechajte dékladne vyschnut’ na vzduchu.

. Ked su vSetky diely suché, zobrazovaci adaptér pripojte k displeju a zatvorte priehradku pre
batérie.

. Pomocou sterilnej gazy navihcenej v sterilnej vode dékladne utierajte displej a pripojeny
zobrazovaci adaptér, kym nebude odstraneny vSetok dezinfekény prostriedok.

e  VSetky diely nechajte dékladne vyschnut’ na vzduchu.
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e Ked je obraz rozmazany, hlavicu kamery vycistite gazou alebo utierkou navihéenou liehom.
. Displej King Vision ulozte do dodaného kufrika alebo do iného podobného Cistého puzdra, tasky
alebo priehradky, aby bol do ¢asu, kym sa bude znovu pouzivat, chraneny pred okolitym

prostredim.

Poznamka: Materialy, z ktorych su displej a zobrazovaci adaptér King Vision vyrobené, su tiez
kompatibilné so 70 % izopropyl-alkoholom a pripravkami Cidex®, Cidex Plus® alebo Cidex OPA®. Pri
pouzivani tychto dezinfekénych prostriedkov postupujte podfa pokynov vyrobcu dezinfekéného
prostriedku tykajucich sa spravnych podmienok kontaktu a ¢asu pdsobenia. Neponarajte do kvapalin.
Dezinfekény prostriedok nanasajte na povrch displeja a zobrazovacieho adaptér King Vision pomocou
utierky alebo gazy na pozadovane dlhy ¢as. Zvysky dezinfekéného prostriedku odstrarite utierkou alebo
gazou navlhéenou sterilnou vodou a nechajte vyschnut na vzduchu.

Identifikaéné CISLA DIELOV vyrobku

Displej a zobrazovaci adaptér:

KVIS01VA34

KVIS01VA1234

Suprava lyzic aBlade:
KVLABKIT3

Displej:
KVIS01

Zobrazovaci adaptér:
KVLVA34
KVLVA12

Standardna lyzica aBlade:
KVLAB3

dospeli KVLAB2

KVLAB1

dojcata

Lyzica s kanalikom
KVLAB3C

KVLAB2C

1 kus — Displej King Vision

1 kus — Zobrazovaci adaptér King Vision, velkost 3/4
1 kus — Ochranné puzdro pre displej

3 kusy — Batérie AAA

1 kus — Displej King Vision

1 kus — Zobrazovaci adaptér King Vision, velkost 3/4
1 kus — Zobrazovaci adaptér King Vision, velkost 1/2
1 kus — Ochranné puzdro pre displej

3 kusy — Batérie AAA

1 kus — Displej King Vision

1 kus — Zobrazovaci adaptér King Vision

1 kus — Ochranné puzdro pre displej

3 kusy — Batérie AAA

6 kusov — Lyzice King Vision aBlade, velkost
3 pre dospelych (4 s kanalikmi, 2 Standardné)

1 kus — Displej King Vision

1 kus — Zobrazovaci adaptér King Vision, velkost’ 3/4
1 kus — Zobrazovaci adaptér King Vision, velkost’ 1/2

20 kusov (1 puzdro) — Lyzica King Vision aBlade, Standardna, velkost 3,
20 kusov (1 puzdro) — Lyzica King Vision aBlade, Standardna, velkost 2, deti
20 kusov (1 puzdro) — Lyzica King Vision aBlade, $tandardna, velkost 1,

20 kusov (1 puzdro) — LyZica King Vision aBlade s kanalikom, velkost 3,
dospeli, na pouzitie s endotrachealnou kanylou s vnatornym priemerom 6,0
az 8,0 mm

20 kusov (1 puzdro) — Lyzica King Vision aBlade s kanalikom, velkost 2,
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*

deti, na pouzitie s endotrachealnou kanylou s vnutornym priemerom 4,5 az
55 mm

Prislusenstvo pre zobrazovaci laryngoskop King Vision:
KVCABL 1 kus — Kabel na vystup obrazu*®

Kabel na vystup obrazu pre displej sa mdze zapojit do zariadeni certifikovanych podfa normy UL/IEC
60601-1 so Standardnym analégovym konektorom (typ RCA) a konektorom NTSC pre vstupny obrazovy
signal. Nesmu sa pripajat ziadne dalSie periférne zariadenia. Pouzivat sa ma len kabel KVCABL.

OBMEDZENA ZARUKA na displej King Vision

Spolo¢nost King Systems zaru€uje, ze displej King Vision nebude vykazovat Ziadne vyrobné chyby
pocas jedného (1) roka od datumu zakupenia. Spolo¢nost King Systems ruci za kvalitu vSetkych svojich
vyrobkov. Ak pri normalnom pouzivani déjde v zaru¢nej lehote k poruche displeja King Vision, mézete ho
vratit na vymenu.

Spolo¢nost King Systems nebude povinna uhradit naklady na opravu ani na vymenu mimo zaru¢ného
obdobia.

Pri vSetkych reklamaciach na zaklade zaruky sa od majitela vyzaduju tieto nalezitosti:

. Musi mat’' zaznamenany datum prevzatia. Zaru¢né obdobie zac¢ina plynut od datumu prevzatia,
nie od datumu prvého klinického pouzitia.

. Musi uviest pévodné Cislo objednavky alebo predlozit iny doklad o zakupeni.
Ak chcete ziskat Cislo opravnenia na vratenie tovaru (RGA), zavolajte na oddelenie sluzieb
zakaznikom spolocnosti King Systems na ¢&islo 1-800-262-8462 . Medzinarodni zakaznici musia
volat’ na &islo oddelenia sluZieb zdkaznikom na C&islo 1-410-768-6464.

. Pri kazdej zaruc€nej reklamacii prilozte k nefunkénému displeju King Vision informacie uvedené
vysSie.

Okrem otvorenia priehradky pri vymene batérii tento displej a zobrazovaci adaptér neobsahuju ziadne
sucasti, ktoré by mohol opravovat pouzivatel. Otvorenie krytu displeja alebo zobrazovacieho adaptéra
ma za nasledok zruSenie zostavajucej zaruky. Zaruka sa nevztahuje na poskodenie v désledku hrubého
alebo nespravneho pouzivania.

DOLEZITE UPOZORNENIE: Displej a video adaptér King Vision nie st uréené na autoklavovanie,
ponorenie do akejkolvek kvapaliny alebo vystavenie pdsobeniu etylénoxidu alebo akejkolvek inej
sterilizaCnej metddy. Nedodrzanie navodu na pouzivanie mdze mat’ za nasledok zhorSenie vykonu
systému a zruSenie zaruky na systém.

TECHNICKE UDAJE
DISPLEJ KING VISION:

Rozmery displeja: 2,9"X5,8"X 14"
74 mm x 147 mm x 36 mm

Hmotnost (bez batérii): 95 gramov
130 gramov s vlozenymi beznymi alkalickymi batériami velkosti
AAA

Obrazovka displeja: Farebny displej TFT LCD s uhloprie¢kou 6,1 cm (2,4 palca)

s antireflexnou povrchovou vrstvou, 320 x 240 (QVGA) pixelov na
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Vnutorny zdroj napajania:

Riadenie vykonu:

Svetelny indikator stavu batérii:

Material krytu:

obnovenie snimky rychlostou 30 sn./s s uhlom zobrazenia az 160°.

Na zabezpecenie najlepSieho celkového vykonu pouzivajte tri (3)
alkalické batérie velkosti AAA.

Na napajanie displeja King Vision je mozné pouzit' iba batérie
velkosti AAA, externy napdjaci zdroj nie je k dispozicii.

Displej ma vstavany pokrocily systém riadenia vykonu, ktory je
navrhnuty tak, aby sa Setrila energia batérie. Tento systém sa
vypne 60 sekund po jeho umiestneni na nepohyblivu plochu (ked
sa nedrzi v ruke).

Ked k displeju nie je pripojeny zobrazovaci adaptér, obrazovka
a svetelny indikator stavu nabitia batérii sa automaticky vypnu
priblizne za 20 sekund.

Svetelny indikator stavu nabitia batérii v lavom hornom rohu vedfla
obrazovky slizi na indikaciu stavu nabitia batérii.

Ked svieti zeleny svetelny indikator stavu nabitia batérii, displej ma
dostatoCny vykon na vykonanie Standardnej laryngoskopie a

intubacie.

Ked BLIKA CERVENY svetelny indikator stavu nabitia batérii, pred
dalSim pouzivanim displeja by sa batérie mali vymenit.

Svetelny indikator stavu nabitia batérii sa vypne 20 sekund po
zapnuti displeja, pokial nie je potrebné vymenit batérie.

polykarbonat a ABS

Obal: Displej King Vision sa dodava v Cistom, nesterilnom stave v kufriku
pripraveny na prvé pouzitie po vlozeni batérii (su¢ast dodavky).
Prostredie pri skladovani a preprave Prevadzkové prostredie

50°C, 122°F 40°C, 104°F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50°F /u/
85% 75%
r r
30% )~ 30% ==
106 kPa, 31,3 inHg _ 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg @

Vystup obrazu:

80 kPa, 20,67 inHg @

Displej King Vision je vybaveny unikatnym konektorom pre vystup
obrazu (obr. 1, €. 7), ktory mozno pripojit k monitorom, obrazovkam,
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Dizka kabla na vystup obrazu:

Zaruka:

Nepretrzita prevadzka:

Elektronické rusenie:

pocitatom alebo inému zariadeniu so Standardnym konektorom na
vystup obrazu (typ RCA). Pouzivajte iba kabel na vystup obrazu pre
systém King Vision (Cislo dielu KVCABL). Displej King Vision mbze
byt pripojeny iba k jednému zariadeniu s certifikaciou podla normy
UL/IEC 60601-1 s limitovanym odberom priudu do 300 mA.

Pouzivanim konektora na vystup obrazu sa skrati Zivotnost batérie.
Skrati sa tiez doba vystrahy svetelného indikatora stavu nabitia
batérii (menej ¢asu na vymenu batérii, ked zaéne BLIKAT
CERVENY svetelny indikator).

274 cm, 108 palcov

Na displej a zobrazovaci adaptér King Vision je poskytnuta zaruka
pocas jedného roka od datumu zakupenia.

Zavedenie endotrachealnej kanyly alebo vySetrenie hornych
dychacich trva len kratku chvilu, jedinym praktickym obmedzenim
tykajucim sa doby pouzitia je preto Zivotnost batérie.

Systém King Vision bol testovany z hladiska suladu s platnymi normami:

INFORMACIE TYKAJUCE SA ZOBRAZOVACIEHO ADAPTERA KING VISION

Svetelny zdroj osvetlenia:

Kamera:

Svetelnd didda (biela)

CMOS - VGA

INFORMACIE TYKAJUCE SA LYZICE KING VISION ABLADE, VEI’KOST 3

Velkost’ endotrachedlnej kanyly:

Dizka lyzice:

Minimalne otvorenie Ust:

Hmotnost:

vnutorny priemer 6,0 az 8,0 mm (LEN pre lyZicu s kanalikom,
velkost 3)

17 cm (bez rukovate lyzice)

13 mm (Standardna lyzica)
18 mm (lyzica s kanalikom)

49 gramov (Standardnd lyZica)
58 gramov (lyzica s kanalikom)

INFORMACIE TYKAJUCE SA LYZICE KING VISION ABLADE, VEIKOST 2

Velkost’ endotrachedlnej kanyly:

Dizka lyzice:

Minimalne otvorenie Ust:

Hmotnost:

vnutorny priemer 4,5 az 5,5 mm (LEN pre lyzicu s kanalikom,
velkost' 2)

13 cm (bez rukovate lyzice)

10 mm (Standardna lyzica)
13 mm (lyzica s kanalikom)

38 gramov (Standardna lyzica)
42 gramov (lyzica s kanalikom)
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INFORMACIE TYKAJUCE SA LYZICE KING VISION ABLADE, VELKOST 1

Dizka lyzice: 13 cm (bez rukovate lyzice)
Minimalne otvorenie Ust: 10 mm (Standardna lyzica)
Hmotnost: 29 gramov (Standardna lyzica)

Vseobecné vlastnosti lyzic King Vision aBlade:

Protizahmlievaci povlak: Objektiv v dolnej €asti je potiahnuty protizahmlievacim poviakom —
nie je potrebny Ziadny ¢as na zahriatie.

Materialy: polykarbonat
Obal: Dodava sa v utesnenom vrecku, Cisty, nesterilny, ur¢eny len na
jedno pouzitie. Lyzice King Vision aBlade sa nesmu znovu

spracovat’ ani sterilizovat.

Symboly pouzivané na zobrazovacom laryngoskope King Vision:

c € Laryngoskop King Vision je ozna¢eny znackou CE.

® Nepouzivat opakovane

A Upozornenie
[:Ei] Pozri navod na pouzitie

@ Vypinac

&“”]3" Upozornenie: Federalne zakony (USA) umoziiuju predaj tejto pomdcky len lekarom alebo na objednavku lekara.

‘}>SSIF/€0

H us
3YK3 Laryngoskop. Vo vztahu k Urazu elektrickym pridom, poZiaru a mechanickym rizikam len v sulade s normami UL60601- 1,
IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 ¢. 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 ¢. 60601-1.

Symbol smetnej nadoby (uvadza sa podla smernice OEEZ)

i E z: Symbol smetnej nadoby (uvadza sa podfa smernice o batériach)

@l Vyrobné cislo

Katalégové éislo vyrobcu
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Cislo $arze vyrobcu

Toto je zdravotnicka pomécka.

]

- Datum spotreby.
ﬁ Datum vyroby

Vyrobca

jy Symbol obmedzenia teploty uréuje horné a doiné teplotné rozsahy pre tento pristroj
. jl Symbol obmedzenia vihkosti uréuje horné a dolné rozsahy vihkosti pre tento pristroj.

&

INFORMACIE O PRAVNYCH PREDPISOCH TYKAJUCE SA ZOBRAZOVACIEHO DISPLEJA
SPOLOCNOSTI KING SYSTEMS

Symbol atmosférického tlaku uréuje horné a dolné rozsahy atmosférického tlaku pre tento pristroj.

Sucasti zobrazovacieho laryngoskopu King Vision, ktoré su uréené na predaj v Eurdpskej unii, su
oznacené znackou CE.

Displej a zobrazovaci adaptér King Vision su ur€ené na pouzitie pre viac pacientov, preto sa po kazdom
pouziti u prisluSného pacienta musia riadne vycistit’ a vydezinfikovat.

Lyzice King Vision aBlade su uréené na jedno pouzitie a nesmu sa znovu spracovat ani sterilizovat.

Vyrobca: Zastupca pre Eurépu
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk — 2750 Ballerup

800-642-5464

www.ambuusa.com

Vyrobené v USA z americkych a dovazanych
dielov

Americké a medzinarodné patenty v konani
Copyright 2013 King Systems, vSetky prava vyhradené

King Vision® je ochranna znamka spolo¢nosti King Systems Corporation.

c € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®
VIDEOLARINGOSKOP
Navodila za uporabo
Za uporabo z zlicami aBlades

Slika 1

St. 1 — prikazovalnik

St. 2 — videoadapter
King Vision, velikost
34

St. 3 — standardna Zlica,

velikost 3

St. 4 — Zlica s kanalom,
velikost 3C

St. 5 - gumb za
vkloplizklop

St. 6 — indikatorska lucka
za baterijo

§t. 7 - izhod za video

8t. 8 — predaléek za
baterije

8t. 9 — vrata predaléka
za baterije

§t. 10 — distalno okno

St. 11 - zlica s kanalom,
velikost 2C

§t. 12 — standardna
zlica,
velikost 2

St. 13 — standardna zlica,

velikost 1

8t. 14 — videoadapter,
velikost 1-2




Pregled in opis izdelka

Videolaringoskop aBlade King Vision® je prenosen, baterijsko napajan, rigiden videolaringoskopski sistem, ki
zdruzuje vgrajen prikazovalnik za ponovno uporabo, dva videoadapterja za ponovno uporabo in izbirne Zlice za
enkratno uporabo. Zasnovan je za pregledovanje in vizualizacijo bolnikovih zgornjih dihalnih poti in pomaga pri
vstavljanju trahealnega tubusa.

Sestavni deli izdelka

Videolaringoskop aBlade King Vision sestavljajo nasledniji deli:
1. Vgrajen prikazovalnik za ponovno uporabo (sl. 1, §t. 1)
2. Videoadapter za ponovno uporabo (sl. 1, §t. 2in 14)
3. Izbirne Zlice za enkratno uporabo s kanalom ali brez za uvajanje trahealnega tubusa (sl. 1, st. 3, 4,
11,12in 13)
Prav tako je na voljo izbirni kabel za izhod za video za povezavo z zunanjim monitorjem.
Sestavni deli izdelka niso narejeni iz naravnega lateksa.

Opomba: vsi sestavni deli so dobavljeni Cisti, nesterilni in pripravljeni za uporabo.

Prikazovalnik za ponovno uporabo (sl. 1, st. 1)

Glavni sestavni del za ponovno uporabo v videolaringoskopu aBlade King Vision je trpezen, visokokakovosten,
prenosen, baterijsko napajan prikazovalnik z zaslonom TFT LCD (zaslon iz tekoc€ih kristalov s tankoplastnimi
tranzistorji). Vklju€uje tehnologijo za sprejemanije slik od distalne konice videoadapterja in prikazuje slike na
vgrajenem barvnem zaslonu, ki se ne bles¢i. Prikazovalnik za ponovno uporabo ima stikalo za vklop/izklop (sl.
1, §t. 5), indikatorsko lu¢ko za baterijo (sl. 1, §t. 6) in izhod za video (sl. 1, §t. 7). VkljuCuje napreden sistem za
upravljanje porabe energije s samodejnim nadzorom oja¢anja in izpostavljanja. Energijo zagotavljajo tri baterije
AAA, ki so v predalCku za baterije (sl. 1, t. 8).

Videoadapter za ponovno uporabo (sl. 1, $t. 2 in 14)
Drug sestavni del za ponovno uporabo v videolaringoskopu aBlade King Vision je videoadapter za povezavo s

prikazovalnikom za prenos slike do prikazovalnika, ko je vklju€en. Videoadapter je na voljo v dveh velikostih in
vsak videoadapter vklju€uje vir svetlobe LED in kamero CMQOS, ki je v distalni konici.

® Zlice aBlades za enkratno uporabo (sl. 1, §t. 3, 4, 11, 12 in 13)

Sestavna dela za enkratno uporabo v videolaringoskopu aBlade King Vision sta izbirni razli€ici Zlice za enkratno
uporabo:

Zlica s kanalom aBlade King Vision Standardna zlica aBlade King Vision
(sl. 1, 8t. 4in 11) (sl. 1, 8t. 3,12in 13)
Zlica s kanalom vkljuguje uvajalni kanal za laZje Standardna Zlica nima uvajalnega kanala. Zato bo pri
dovajanje endotrahealnega tubusa (ETT) do glasilk. teh Zlicah verjetno potrebna uporaba uvajalne zice za
Zlice s kanalom so na voljo za dolo&ene velikosti pomo¢ pri uvajanju endotrahealnega tubusa do glasilk.

endotrahealnih tubusov. Uvajalna zZica ni potrebna.




Obe razli¢ici zZlice potisnete na videoadapter in povezete s prikazovalnikom za ponovno uporabo, da dobite
popoln videolaringoskop aBlade King Vision. Distalno okno Zlice ima prevleko proti roSenju, ki preprec€uje, da bi
kondenzacija vplivala na sliko (sl. 1, s§t. 10).

Dolo¢anje velikosti Zlice je namenjeno za skladnost s standardnimi rigidnimi laringoskopi. To pomeni, da je
treba uporabljati Zlice aBlades velikosti 3 (tako s kanalom kot standardne) za isto populacijo bolnikov kot
standardno Zlico Macintosh 3. Zlice aBlades velikosti 1 in 2 je treba uporabljati za isto populacijo bolnikov kot
standardno Zlico Macintosh ali Miller velikosti od 0 do 2.

Izbira velikosti

Za dojencke in otroke je indicirana uporaba majhnega videoadapterja velikosti 1-2 in povezanih Zlic:
. Zlice aBlade velikosti 1 (dojencki < 4 let)*
. Zlice aBlade velikosti 2 + 2C (otroci starosti 1-10 let)*

Za vecgje otroke in odrasle je indicirana uporaba vecjih videoadapterjev velikosti 3—4 in povezanih Zlic:
. Zlice aBlade velikosti 3 + 3C (otroci > 5 let in odrasli)*

*Razponi velikosti temeljijo na podatkih o razdalji zobje-valekula za podane starosti in priporocilih
dimenzioniranja trahealnega tubusa. Zdravstveni strokovnjak mora velikost oceniti za vsakega bolnika posebe;.

Starost velikost | velikost | velikost
1 2 3
0
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11+

Indikacije za uporabo:

Videolaringoskop King Vision je rigiden laringoskop, ki se uporablja za pregledovanje in vizualizacijo
bolnikovih zgornjih dihalnih poti ter pomaga pri vstavljanju trahealnega tubusa.



A OPOZORILA IN PREVIDNOSTNI UKREPI:

Videolaringoskop aBlade King Vision smejo uporabljati samo posamezniki, ki so usposobljeni in
pooblasc€eni za oskrbo bolnika s tem pripomocékom (intubacija).

Opozorilo: Zlica aBlade King Vision vsebuje vir svetlobe, ki lahko povzroéi, da temperatura povrsine
zZlice preseze 41 °C, kadar jo uporabljate v blizini zgornje meje delovne temperature, dolo¢ene za ta
izdelek. Zaradi neposrednega stika s povrsinami, katerih temperatura dlje €asa presega 41 °C, lahko
pride do poskodb bolnikovega tkiva. Zato je treba zmanjsati ¢as stika bolnika pri uporabi v blizini
zgornje mere delovne temperature.

Opozorilo: ZLIC aBLADES NE UPORABLJAJTE PONOVNO. Zlice aBlades so zasnovane izkljuéno za
enkratno uporabo. Ponovna uporaba lahko povzro€i navzkrizno kontaminacijo, ki lahko povzro€i

okuzbo.

Opozorilo: Ne glejte neposredno v belo svetlobo svetlobnega vira, ker lahko povzroc¢i zacasno
oslepitev.

A PREVIDNOSTNI UKREPI:

Prikazovalnik King Vision je zasnovan za uporabo LE v povezavi z videoadapterjem King Vision in Zlicami
aBlade King Vision. Videoadapterja King Vision ne smete vstavljati v usta brez priklju¢ene Zlice aBlade King
Vision.

Neposredne vizualizacije glasilk (neposredno vidno polje) zunaj ustne votline z videolaringoskopom King
Vision ni pricakovati.

Ne potapljajte prikazovalnika King Vision v teko&ino, saj ga lahko s tem poskodujete. Ce ne upostevate navodil
za CiS€enje in pripravo, lahko ogrozite delovanje sistema in izni€ite garancijo.

Pri vstavljanju Zlice aBlade v usta ne uporabljajte ezmerne sile.

Videoadapter King Vision je zasnovan za namestitev na Zlice. Ukrivljanje videadapterja izven Zlice ali s
prekomerno silo je treba prepreciti, saj bi se naprava lahko poskodovala.

Vedno preverite namestitev endotrahealnega tubusa z uporabo odobrenih metod.
Ni primerno za uporabo v navzo¢nosti vnetljivih anestetikov.

Pred uporabo preglejte zunanjo povrSino vsake Zlice in preverite ali so na njej nenamerno ostri robi, izbokline,
vidne razpoke ali grobe povrsine, ki bi lahko povzrocile poskodbe; ¢e obstajajo, uporabite drugo Zlico.

Ce odpakirana Zlica pade na tla pred uporabo, jo zavrzite in nadomestite z novo, &isto Zlico. Spreminjanje
naprave NI dovoljeno.

NE sterilizirajte z namakanjem, izpiranjem, umivanjem, plinom ali paro. Naprava v tem primeru morda ne bo
delovala, kot je predvideno.

Baterij v prikazovalniku King Vision ne shranjujte dlje ¢asa. Baterije lahko za¢nejo pus¢ati, kar lahko povzrodi
poskodbe zaslona, &eprav je naprava izklopliena. Ce napravo shranite z name$&enimi baterijami, lahko pogasi
izgublja mo&. Ce naprave ne uporabljate pogosto, priporoamo, da baterije zamenjate vsako &etrtletje, kot
oznaduje indikatorska lu¢ka.



Distalnega okenca Zlice na prekrijte z mazivom, ker to lahko povzroci popacenje slike.

Uporabite ustrezno tehniko &iS€enja in razkuzevanja, kot je navedeno zgoraj. Ne uporabljajte avtoklava,
naprave ne potapljajte v tekocino oziroma je ne izpostavljajte ETO ali katerikoli drugi metodi razkuzevanja. S
temi dejanji bi poSkodovali prikazovalnik King Vision in videoadapter ter razveljavili garancijo.

Drugi kabli morda ne bodo ustrezno delovali, lahko po$kodujejo opremo in razveljavijo garancijo.

Pri ravnanju z videoadapterjem je potrebna previdnost. Ne vlecite ali zvijajte gibljivega dela videoadapterja.

POZOR: Zvezni zakon ZDA omejuje prodajo tega pripomoc¢ka zdravnikom ali
drugim zdravstvenim delavcem z ustrezno licenco oziroma po njihovem
narogilu.

Pridobivanje slike

Pomembno: Prikazovalnik King Vision mora biti izklopljen, ko prikljuite videoadapter; sicer bo
videoslika popaéena. Ce se to zgodi, preprosto izklopite in znova vklopite prikazovalnik. Ce med
preverjanjem pred uporabo s prikljuéenim videoadapterjem videozaslon na prikazovalniku ne prikazuje
premikajocih se slik, upostevajte naslednja navodila:

1) Preverite, ali sta prikazovalnik in videoadapter pravilno povezana, tako da ju locite in znova
priklopite.

2) lzklopite in znova vklopite napajanje.

3) Zamenjajte videoadapter

4) Zamenjajte prikazovalnik.

Opomba: €e se to zgodi, ko je videolaringoskop aBlade King Vision v bolnikovih ustih, ga
odstranite ter Sele nato pri€nite odpravljati napako zaradi izgube slike.

Splosna priporocila

Novi uporabniki te naprave in uporabniki, ki videolaringoskop aBlade King Vision uporabljajo prvi¢, morajo pred
kliniéno uporabo izdelka vaditi na lutki.

Pred uporabo v zapletenih dihalnih poteh, bodo uporabniki videolaringoskopa aBlade King Vision pridobili
izkusnje med uporabo na bolnikih z obi¢ajno anatomijo.

Prikazovalnik in videoadapter King Vision mora uporabnik pregledati pred vsako uporabo. Ce odkrijete vidne
znake poskodb ali tezave s prikazovalnikom ali videoadapterjem, zamenjajte poSkodovan predmet.

Sporoceni zapleti z endotrahialno intubacijo z uporabo videolaringoskopije vklju€ujejo: poskodbe sluznice,
perforacije, pretrganine, edeme, vneto grlo, poSkodbe TMJ, poSkodbe Zivcev.

Ce se je med uporabo te naprave ali kot posledica njene uporabe zgodil resen incident, o tem obvestite
proizvajalca in nacionalni pristojni organ ali regulativni organ.

Vstavljanje/zamenjava baterij
Priporocene so tri (3) alkalne baterije AAA za enkratno uporabo

. Zagotovite si dostop do predalka za baterije v prikazovalniku King Vision za ponovno uporabo (sl. 1,
§t. 8), tako da odstranite videoadapter (sl. 1, §t. 2 in 14) ali vratca (sl. 1, §t. 9).
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° Izrabljene baterije odstranjujte v skladu z lokalno okoljevarstveno politiko. V prikazovalniku ne mesajte
novih in rabljenih baterij.

. Namestite 3 baterije AAA na vrh potezne vrvice z upostevanjem vodnika v bateriji. PrepriCajte se, da
je spodnja baterija ustrezno vstavljena v predalCek za baterije.

° Prikljucite odstranjen videoadapter (@), tako da ga potisnete navzgor proti videozaslonu. Nato
potisnite zaklepni mehanizem navzgor, tako da rumena Crta ni ve€ vidna. Mora se trdno zaskogiti. (
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Preverjanje baterij pred uporabo
. Pritisnite gumb za vklop ® (sl. 1, 8t. 5) na hrbtni strani prikazovalnika King Vision.

° Prikazovalnik se mora takoj vklopiti. Opomba: Brez priklju¢enega videoadapterja na zaslonu ne bo
prikazana slika.

o  ZELENA indikatorska lu¢ka LED za baterije (sl. 1, 5t. 6) pomeni, da je prikazovalnik
pripravljen za uporabo.

Pomembno: Ce indikatorska lu¢ka LED za baterije UTRIPA RDECE, je treba &im prej zamenijati baterije, saj so
skoraj izpraznjene.

° Prikazovalnik lahko ro&no izklopite, tako da pritisnete in zadrzite gumb za vklop/izklop. Ce
videoadapter King Vision ni prikljuéen v prikazovalnik, se bo samodejno izklopil po priblizno 20
sekundah.

. Zivlienjska doba baterij se razlikuje glede na pogoje uporabe in shranjevanja. V splo$nem
priporo¢amo, da baterije zamenjate vsak (1) mesec. Glede na uporabo lahko baterije zamenjate tudi
redkeje, vendar priporoamo, da ne preseZete obdobja (3) treh mesecev.

Podrobna navodila

Pomembno: Prikazovalnik King Vision mora biti izklopljen, ko prikljuite videoadapter; sicer bo
videoslika popaéena. Ce se to zgodi, preprosto izklopite prikazovalnik, prikljuéite videoadapter, nato
pa znova vklopite prikazovalnik.

1. KORAK - Priprava videolaringoskopa King Vision (prikazovalnik, videoadapter in kombinacija zlic)
za uporabo:

. Izberite velikost zlice na podlagi bolnikove starosti, velikosti in drugih pomembnih dejavnikov.

. V primeru velikosti 2 in 3 izberite vrsto zlice (standardno ali s kanalom) na podlagi zelene
tehnike vstavljanja tubusa. To velja samo za Zlice velikosti 2 in 3.

° Povezite videoadapter ustrezne velikosti glede na predvideno velikost Zlice.

° Prikljucite videoadapter na prikazovalnik. UpoStevajte, da sta sprednji in zadnji del prikazovalnika
in videoadapterja barvno kodirana. V celoti vstavite odklenjen videoadapter v prikljucek
prikazovalnika. Potisnite zaklepni mehanizem navzgor, tako da rumena ¢rta ni ve¢ vidna. Mora se
trdno zaskociti.

° Vklopite ga in preverite delovanje prikazovanja slik. Z videoadapterjem, priklju¢enim na

prikazovalnik, pritisnite gumb za vklop/izklop @(sl. 1, 8t. 5) na hrbtni strani prikazovalnika King
Vision in preverite, ali je na prikazovalniku prikazana premiéna slika. Ce zaslon ostane prazen,
zamenjajte baterije. Ce se prikazovalnik vklopi, vendar ne prikazuje uporabne premiéne slike, ga



izklopite in pred ponovnim vklopom preverite, ali je videoadapter pravilno prikloplien. Ce uporabne
slike Se vedno ni mogoce dobiti, zamenjajte videoadapter ali prikazovalnik.

Namestite zlico nad videoadapter. Potisnite Zlico prek videoadapterja (mozen samo en nacin).

Slien »klik« oznaduje, da se je Zlica popolnoma zaskocila na videoadapter. Preverite, ali je Se vidna

uporabna premic¢na slika.

Uporaba zlice s kanalom aBlade King Vision

Uporaba standardne zlice aBlade King Vision

Zlice s kanalom velikosti 3 in 2 so zasnovane za
uporabo s standardnimi velikostmi
endotrahealnih tubusov. V razdelku o tehni¢nih
podatkih zlic poiscite priporocila za velikost
tubusa.

Uvajalna zica ni potrebna.

Standardne zlice velikosti 3, 2 in 1 se uporabljajo,
kadar ni indicirano obvezno uvajanje
endotrahealnega tubusa.

V tem primeru bo verjetno treba uporabiti uvajalno
Zico.

Namazite endotrahealni tubus, uvajalni kanal Zlice s
kanalom in distalno konico Zlice z vodotopnim
mazivom. Pazite, da z mazivom ne prekrijete
distalnega okna Zlice, ker lahko to povzrodi
popacenije slike.

Endotrahealni tubus lahko vnaprej vstavite v uvajalni
kanal, tako da je distalna konica poravnana s
koncem kanala. UpoStevajte, da konica
endotrahealnega tubusa ne sme biti vidna na
zaslonu, Ce je pravilno vstavljen. Druga moznost je,
da vstavite endotrahealni tubus v kanal po tem, ko je
Zlica Ze vstavljena v usta in so glasilke Ze vidne na
zaslonu.

Namazite distalno konico standardne Zlice z
vodotopnim mazivom. Pazite, da z mazivom ne
prekrijete distalnega okna Zlice, ker lahko to povzroci
popacenje slike.

Endotrahealni tubus in uvajalno Zico je treba namazati
in Zico vnaprej vstaviti v endotrahealni tubus na enak
nacin kot pri drugih intubacijah, kjer se uporablja
uvajalna Zica.

Napotek za uporabnika: Morda bo pomagalo, ¢e
endotrahealni tubus z vnaprej vstavljeno uvajalno zico
oblikujete tako, da se ujema s krivinami Zlice.

POMEMBNO: Ce indikatorska luéka LED za baterije

(sl. 1, 8t. 6) v zgornjem levem kotu prikazovalnika

King Vision UTRIPA RDECE, je preostala zmogljivost baterij omejena, zato je treba baterije éim prej

zamenjati.

2. korak — vstavljanje zlice King Vision v usta

Odprite usta bolnika s standardno tehniko.

Ce je prisotnih preveg izlogkov/krvi, posesaijte dihalne poti bolnika, preden uvedete Zlico v usta.

Vstavite Zlico v usta, tako da sledite srediS¢ni ¢rti. Pazite, da ne potisnete jezika proti griu.

Ko Zlica napreduje v orofarinksu, uporabite sprednji pristop proti korenu jezika. Pazite na epiglotis in
usmerite konico Zlice proti valekuli, da olajSate vizualizacijo glotisa na videozaslonu prikazovalnika.
Konico Zlice aBlade lahko vstavite v valekulo kot Zlico Macintosh ali pa jo uporabite za dvig epiglotisa
kot Zlico Miller. Za najboljSe rezultate centrirajte glasilke na sredino videozaslona prikazovalnika.

Ce je distalno okno (sl. 1, &t. 10) ovirano (npr. s krvjo/z izlo¢ki), odstranite Zlico iz bolnikovih ust in
ocistite leco.

3. KORAK - vstavljanje endotrahealnega tubusa (ETT)

Potisnite endotrahealni tubus naprej (zlica aBlade
s kanalom)

Vstavljanje endotrahealnega tubusa/uvajalne
Zice (standardna zlica)




Ko vidite glasilke v sredini prikazovalnika King Vision,
pocasi potiskajte endotrahealni tubus naprej in pazite,
da gre zavihek mimo glasilk.

Upostevaijte, da bo potrebna manjSa manipulacija Zlice,
da se konica endotrahealnega tubusa poravna z
glasilkami.

Ko vidite glasilke na prikazovalniku King Vision,
vstavite endotrahealni tubus z names¢éeno uvajalno
Zico v usta z uporabo lateralnega pristopa. Ko konica
endotrahealnega tubusa dosezZe Zrelo, poravnajte
endotrahealni tubus proti glasilkam. Potisnite konico
endotrahealnega tubusa mimo glasilk, nato pa pred
napredovanjem endotrahealnega tubusa izvlecite
uvajalno zico v polozaj v sapniku, tako da je zavihek
pod glasilkami.

V celoti odstranite uvajalno Zico.

Napotki za uporabnika za uvajanje endotrahealnega tubusa v sapnik

NajpogostejSa tezava pri namestitvi endotrahealnega tubusa (ETT) pri vseh videolaringoskopih je pregloboka
vstavitev konice Zlice; tam se lahko dobi odli¢na pove&ana slika glasilk, vendar endotrahealni tubus ne more
napredovati, ker Zlica/lkamera ovira prehod endotrahealnega tubusa. ReSitev tezave:

. Sledite spredniji povrsini jezika in namestite konico Zlice v valekulo ali

. Ce ste preblizu glasilkam, rahlo povlecite Zlico nazaj, da dobite panoramski pogled, in nezno dvignite v
spredniji smeri, preden poskusate potisniti ETT napre;j.

Drugi napotki:

° Ce se konica ETT odbija v desno proti desni ariepiglotiéni gubi ali ariteroidnemu hrustancu, zavrtite
ETT v nasprotni smeri urinega kazalca za 90°, da ga odbije v levo proti vestibulumu larinksa.

° Uporabite Parkerjev ETT za pomo¢€ pri centriranju vogalnega dela za vstop v vestibulum larinksa.

° Z Zlico s kanalom premaknite ro¢aj za usmerjanje konice ETT proti vestibulumu larinksa (po navadi v
levo), nato pa se vrnite na srediS¢no Crto, da napredujete mimo glasilk.

. S standardno Zlico prilagodite zavoj ETT/uvajalne Zice, da se ujema z zavojem Zlice. Za bolj zunaniji
del larinksa bo morda potrebno ostrejSe zvijanje.

. S standardno Zlico lahko retromolarni pristop z ETT olaj$a intubacijo in zmanj$a potrebo po
oblikovanju ETT/uvajalne Zice z ostrejSim zavojem.

4. KORAK - odstranitev zlice

Odstranitev Zlice s kanalom aBlade King Vision

Odstranitev standardne Zlice aBlade King Vision

Stabilizirajte/drzite ETT lateralno in odstranite
videolaringoskop King Vision iz ust, tako da zavrtite
roc¢aj proti bolnikovim prsim. Ko Zlica izstopi iz ust, se
mora ETT preprosto lociti od gibljive lateralne odprtine
kanala.

Stabilizirajte/drzite ETT lateralno in odstranite
videolaringoskop King Vision iz ust, tako da zavrtite
roc¢aj proti bolnikovim prsim.

. Izklopite prikazovalnik, tako da pritisnete in drZite gumb za vklop/izklop @ (sl. 1, 8t. 5).

Opomba: Vedno preverite vstavitev endotrahealnega tubusa, tudi po izvedbi vizualne intubacije.

5. KORAK - lo€evanije in pripravljanje sestavnih delov King Vision po uporabi:

Po kon¢anem postopku odklopite prikazovalnik in videoadapter z Zlice. Odstranite Zlice z upo$tevanjem
lokalnih pravil in o€istite/razkuZite prikazovalnik in videoadapter.

Opomba: Ne zavrzite prikazovalnika King Vision ali videoadapterja!

CISCENJE in RAZKUZEVANAJE prikazovalnika King Vision in videoadapterja za ponovno uporabo




POZOR:

Ne potapljajte prikazovalnika King Vision v teko€ino, saj ga lahko s tem poskodujete.
Pripomockov, za katere sumite, da so bili izpostavljeni Creutzfeldt-Jakobovi bolezni (CJD) ali
njenim razli¢icam, ne obdelujte ponovno.

Videoadapter King Vision je zasnovan za namestitev na Zlice. Ukrivljanje videadapterja izven
zlice ali s prekomerno silo je treba prepreciti, saj bi se naprava lahko poskodovala.

KORAKI CISCENJA

Prikazovalnik in videoadapter:
Ce sta prikazovalnik ali videoadapter vidno umazana ali e sumite na kontaminacijo, sledite spodaj navedenim

korakom

CisCenja:

Opomnik: med postopkom ¢&i§¢enja prikazovalnik in videoadapter obrnite tako, da je video prikazovalnik
nad prostorom za baterije (pokonéna/navpiCna usmeritev). Ne potapljajte prikazovalnika ali
videoadapterja.

Da preprecite vdor tekocin v prikazovalnik King Vision, usmerite pripomoc¢ek z videozaslonom nad
predalCek za baterije (navzgor/navpi¢no).
Pripravite encimsko &istilno raztopino, npr. ENZOL (Cidezyme®), v skladu s proizvajal¢evimi navodili.
Ocistite celotno zunanjo povrSino prikazovalnika in videoadapterja s krpo ali gazo, navlazeno (ne
mokro) s Cistilno raztopino. Za ¢€iS€enje Spranj vijolicnega tesnila in gumba za vklop/izklop lahko
uporabite vatirano pal¢ko. Ta korak €iS€enja mora trajati vsaj 2 minuti. Po 2 minutah zamenjajte krpo
ali gazo in ponovite postopek Se za 2 minuti ali dokler ni odstranjena vsa vidna umazanija.

o  Ceje bila uporabliena povezava z izhodom za video (sl. 1, &t. 7), ogistite tudi pokrov vhoda za

video in kabel.

Odstranite videoadapter (sl. 1, §t. 2) in oCistite prikljucek prikazovalnika, pri tem pa se izognite
baterijam in njihovim kontaktom ter ogistite notranjost in zunanjost zgornjega dela videoadapterja do
globine priblizno 2 cm.

Po ¢&iS€enju odstranite vse ostanke z vlazno krpo ali gazo.
Uporabite suho krpo/gazo za odstranitev vode ali omogocanje susenja pripomocka na zraku.
Ce opazite, da slika ni jasna, ogistite glavo kamere s krpo ali gazo, navlazeno z alkoholom.

KORAKI RAZKUZEVANJA

Prikazovalnik in videoadapter:
Za razkuzevanije sledite spodaj navedenim korakom:

Opomnik: Med postopkom razkuzevanja usmerite prikazovalnik in videoadapter =z
videozaslonom nad predaléek za baterije (navzgor/navpi¢no). Ne potapljajte prikazovalnika ali
videoadapterja.

Z uporabo sveze krpe »Super Sani« razkuzujte prikazovalnik in videoadapter najmanj 10 minut, krpo
pa zamenijujte vsaki 2 minuti.

o  Preden odstranite videoadapter s prikazovalnika, obriSite zunanjost prikazovalnika in
videoadapterja s svezo krpo »Super Sani«. Temeljito navlazite vsa tezko dostopna obmocja z
razkuzilom.

o Med najmanj 10-minutnim razkuZevanjem obriSite zunanje povrSine prikazovalnika in
videoadapterja z uporabo sveze krpe »Super Sani«, posebno pozornost pa namenite vklopno-
izklopnemu gumbu, vijoli€nemu tesnilu in Spranjam drsnika.

o Med najmanj 10-minutnim razkuzZevanjem odstranite videoadapter in obriSite prikljucek
prikazovalnika in videoadapter. Temeljito razkuzite zunanje robove na obeh straneh predalcka
za baterije, pri Cemer se izognite baterijama in kontaktom. ObriSite spodnji del vijolicnega
tesnila in zgornji del posode in notranjega roba videoadapterja. Osredotocite se na notranji rob
predalCka za baterije in posodo videoadapterja do globine 2 cm. OPOMBA: Pazite, da



tekocina ne vdre v odprtino na dnu predal¢ka za baterije.
o  Ceje bila uporabliena povezava z izhodom za video (sl. 1, &t. 7),

° Po tem pocakajte, da se videoadapter temeljito posusi na zraku.

. Ko je videoadapter suh, uporabite steriino gazo, navlazeno s sterilno vodo, da temeljito obriSete
priklju€ek prikazovalnika, zunanje prostoréke na obeh straneh predalCka za baterije, dno vijolicnega
tesnila in vrh ¢aSe videoadapterja ter notranji rob, da odstranite vse ostanke razkuzila.

. Pocakajte, da se pripomocki popolnoma posusijo na zraku.
° Ko so pripomocki suhi, znova povezite videoadapter s prikazovalnikom in zaprite predaléek za

baterije.

° Uporabite sterilno gazo, navlazeno s sterilno vodo, da temeljito obriSete prikazovalnik in priklju¢en
videoadapter, da odstranite vse ostanke razkuzila.

. Pocakajte, da se pripomocki popolnoma posusijo na zraku.
° Ce opazite, da slika ni jasna, ogistite glavo kamere s krpo ali gazo, navlazeno z alkoholom.

. Prikazovalnik King Vision in videoadapter shranjujte v priloZenem ohisju ali podobni €isti vrecki, torbi
ali kaseti, da ju zascitite pred vplivi okolja do naslednje uporabe.

Opomba: Materiali prikazovalnika King Vision in videoadapterja so zdruzljivi tudi s 70-odstotnim izopropilom in
razkuzilom Cidex®, Cidex Plus® ali Cidex OPA®. Kadar uporabljate ta razkuzila, sledite navodilom proizvajalca
razkuzila glede pravilnih pogojev uporabe in ¢asa izpostavljenosti. Prikazovalnika ne potapljajte v tekocino. Za
nanos razkuzila na povrsino prikazovalnika King Vision in videoadapter uporabljajte krpo/gazo. Za
odstranjevanje ostankov uporabite krpo/gazo, navlazeno s sterilno vodo, in po€akajte, da se po razkuZevanju

posusi na zraku.

Identifikacija izdelka STEVILKE DELOV

Prikazovalnik in videoadapter:

KVIS01VA34

KVIS01VA1234

Komplet zlic aBlade:

KVLABKIT3

Zaslon:
KVIS01

Videoadapter:
KVLVA34
KVLVA12

Standardna zlica:
KVLAB3
KVLAB2

po 1 — prikazovalnik King Vision

po 1 — videoadapter King Vision, velikosti 3/4
po 1 — zas¢itno ohisje za prikazovalnik

po 3 — baterije AAA

po 1 — prikazovalnik King Vision

po 1 — videoadapter King Vision, velikosti 3/4
po 1 — videoadapter King Vision, velikost 1/2
po 1 — zasc¢itno ohisje za prikazovalnik

po 3 — baterije AAA

po 1 — prikazovalnik King Vision

po 1 — videoadapter King Vision

po 1 — zas¢itno ohiSje za prikazovalnik

po 3 — baterije AAA

po 6 — Zlice aBlades King Vision, velikost 3, za odrasle (4 s kanalom, 2
standardni)

po 1 — prikazovalnik King Vision

po 1 — videoadapter King Vision, velikosti 3/4
po 1 — videoadapter King Vision, velikost 1/2

po 20 (1 ohiSje) — Zlica aBlade King Vision, standardna, velikost 3, za odrasle
po 20 (1 ohiSje) — Zlica aBlade King Vision, standardna, velikost 2, za otroke
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*

KVLAB1 po 20 (1 ohisje) — Zlica aBlade King Vision, standardna, velikost 1, za dojencke

Zlica s kanalom

KVLAB3C po 20 (1 ohisje) — Zlica King Vision aBlade, s kanalom, velikost 3, za odrasle; za
uporabo z ETT velikosti 6,0 do 8,0 mm |.D.
KVLAB2C po 20 (1 ohisje) — Zlica King Vision aBlade, s kanalom, velikost 2, za otroke; za

uporabo z ETT velikosti 4,5 do 5,5 mm |.D.

Pribor za videolaringoskop King Vision:
KVCABL po 1 — kabel za izhod za video*

Izhod za video prikazovalnika se lahko priklju€i v pripomocke, certificirane z UL/IEC 60601-1, s standardnim
analognim (RCA) vhodom in vhodom za video signala NTSC; ni treba prikljuciti dodatne zunanje naprave.
Uporabljajte le KVCABL..

OMEJENA GARANCIJA za prikazovalnik King Vision

Podjetje King Systems zagotavlja, da je prikazovalnik King Vision brez napak pri izdelavi za obdobje enega (1)
leta od datuma nakupa. Podjetje King Systems zagotavlja kakovost vseh svajih izdelkov. Ce se va$
prikazovalnik King pri obi¢ajni uporabi v obdobju veljavnosti garancije pokvari, ga lahko vrnete in zamenjali ga
bomo.

Podjetje King Systems ne bo odgovorno za popravilo/zamenjavo zunaj garancijske dobe.

Pri vseh zahtevkih iz naslova garancije mora lastnik:

. imeti zapisan datum prejema. Obdobje garancije za¢ne teci z datumom prejema in ne z datumom
prve kliniéne uporabe.

. predloziti originalno Stevilko narocilnice ali drugo »dokazilo o nakupu«.
Pokli¢ite sluzbo za pomo¢ strankam podjetja King Systems na $tevilko 1-800-262-8462, da prejmete
Stevilko dovoljenja za vrnitev blaga (RGA). Mednarodne stranke kli¢ejo sluzbo za pomo¢ strankam na
stevilko 1-410-768-6464.

. Pri vseh zahtevkih iz naslova garancije posredujte zgornje informacije skupaj z nedelujo¢im
prikazovalnikom King Vision.

Z izjiemo odpiranja predalCka za baterije za zamenjavo baterij v prikazovalniku in videoadapterju ni delov, ki bi
jih lahko servisiral uporabnik sam. Odprtje ohi$ja prikazovalnika ali videoadapterja bo razveljavilo preostalo
garancijo. Garancija ne krije zlomov zaradi zlorabe ali napacne uporabe.
POMEMBNO: Prikazovalnik in videoadapter King Vision nista zasnovana za avtoklaviranje, potapljanje v
kakrgno koli tekogino ali izpostavljanje metodi ETO ali drugi metodi sterilizacije. Ce ne upostevate navodil za
uporabo, lahko ogrozite delovanje sistema in iznicite garancijo.

TEHNICNI PODATKI
PRIKAZOVALNIK KING VISION:

Velikost prikazovalnika: 2,9"X58" X14”
74 X 147 X 36 mm

Teza (brez baterij): 95 gramov
130 gramov z vstavljenimi obi¢ajnimi alkalnimi baterijami AAA
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Zaslon prikazovalnika:

Notraniji vir energije:

Upravljanje porabe energije:

Indikator za baterije:

Material ohisja:

Embalaza:

Okolje hrambe in transporta

-20°C, -4°F /ﬂ/

-

30% S~

50 kPa, 14,77 inHg @

Izhod za video:

2,4-paléni (6,1 cm) barvni zaslon TFT LCD s protiodsevno previleko; 320 X
240 (QVGA) slikovnih pik na sli€ico, osveZevanje pri 30 FPS s kotom
gledanja do 160°.

Za najboljSo ucinkovitost uporabljajte tri (3) »alkalne« baterije AAA.

Prikazovalnik King Vision lahko napajajo le baterije velikosti AAA; zunaniji vir
energije ni na voljo.

Prikazovalnik ima vgrajen napredni sistem za upravljanje porabe energije,
zasnovan za ohranjanje energije baterij. Ta sistem se bo ustavil 60 sekund
po tem, ko ga postavite na nepremi¢no podlago (ne, ko ga drzite v roki).
Ce videoadapter ni prikljuéen na prikazovalnik, se bosta videozaslon in

indikatorska lu¢ka LED za baterije samodejno izklopila po priblizno 20
sekundah.

Indikatorska lu¢ka LED za baterije v zgornjem levem kotu poleg zaslona se
uporablja za prikaz stanja baterij.

Kadar indikatorska lu¢ka LED za baterije sveti ZELENO, ima prikazovalnik
dovolj energije za dokoncanje obi¢ajne laringoskopije in intubacije.

Kadar indikatorska lugka LED za baterije UTRIPA RDECE, je treba baterije
zamenjati pred naslednjo uporabo prikazovalnika.

Indikatorska lu¢ka LED bo prenehala svetiti 20 sekund po tem, ko vklopite
prikazovalnik, razen €e je treba zamenjati baterije.

Polikarbonat in ABS

Prikazovalnik King Vision je dobavljen Cist, nesterilen, pripravljen za uporabo
v ohisju, pripravljen za prvo uporabo, ko vstavite baterije (priloZene).

Delovno okolje

50°C, 122°F /ﬂ/ 40°C, 104°F
10°C, 50°F
85% 75%
r
30% S~
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

80 kPa, 20,67 inHg @

Prikazovalnik King Vision ima edinstven izhod za video (sl. 1, §t. 7), ki ga
lahko prikljucite na monitorje, videozaslone, raunalnike ali druge
pripomocke s standardnim analognim (vrste RCA) vhodom za video.
Uporabljajte le s kablom za izhod za video King Vision (Stevilka dela

12



KVCABL). Prikazovalnik King Vision je dovoljeno prikljuciti le v samostojne
naprave, certificirane z UL/IEC 60601-1, ki imajo tok omejen na 300 mA.

Uporaba izhoda za video bo skrajSala zZivljenjsko dobo baterij. Prav tako
bo skrajSala ¢as prikazovanja opozorila indikatorske lu¢ke LED (manj ¢asa
za zamenjavo baterij, ko lu¢ka LED zaéne UTRIPATI RDECE.

Dolzina kabla za izhod za video: 108 palcev, 274 cm

Garancija: Za prikazovalnik in videoadapter King Vision velja garancija eno leto od
datuma nakupa.

Neprekinjeno delovanje: Zasnovan je za kratkotrajno uporabo za vstavljanje endotrahealnega
tubusa ali pregledovanje zgornjih dihalnih poti, vendar je edina prakti¢na
omejitev trajanja uporabe Zivljenjska doba baterij.

Elektronske interference:

Sistem King Vision je bil preizku$en glede skladnosti z veljavnimi standardi:

INFORMACIJE O VIDEOADAPTERJU KING VISION
Vir svetlobe za osvetljavo: LED (bela)

Kamera: CMOS - VGA

PODATKI O ZLICI ABLADE KING VISION VELKOSTI 3

Velikost endotrahealnega tubusa: od 6,0 do 8,0 mm I.D. (SAMO za Zlico s kanalom velikosti
3)

Dolzina Zlice: 17 cm (brez rocaja Zlice)

Minimalna odprtina ust: 13 mm (standardna Zlica)

18 mm (Zlica s kanalom)

Teza: 49 gramov (standardna Zlica)
58 gramov (Zlica s kanalom)

PODATKI O ZLICI ABLADE KING VISION VELKOSTI 2

Velikost endotrahealnega tubusa: od 4,5 do 5,5 mm I.D. (SAMO za Zlico s kanalom velikosti
2)

Dolzina Zlice: 13 cm (brez rocaja Zlice)

Minimalna odprtina ust: 10 mm (standardna Zlica)

13 mm (Zlica s kanalom)

Teza: 38 gramov (standardna Zlica)
42 gramov (Zlica s kanalom)

PODATKI O ZLICI ABLADE KING VISION VELKOSTI 1
Dolzina Zlice: 13 cm (brez rocaja Zlice)

Minimalna odprtina ust: 10 mm (standardna Zlica)
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Teza:

29 gramov (standardna Zlica)

Obicajne funkcije zlice aBlade King Vision:

Funkcija proti roSenju:

Materiali:

Embalaza:

Prevleka proti roSenju je vklju¢ena na distalni leci — ni potrebno
segrevanje.

Polikarbonat
Dobavljeno v zatesnjeni vrecki; €isto, nesterilno in le za enkratno

uporabo. Zlic aBlade King Vision ne obdelujte ponovno ali
poskusaijte sterilizirati.

Simboli, uporabljeni pri videolaringoskopu King Vision:

C € King Vision ima oznako CE.

»Ne uporabljajte znova«

A »Pozor«
E[i] »Glejte navodila za uporabo«

@ Gumb za vklop/izklop.

B

SSIF,,
M=

C us

only Pozor: Zvezni zakon ZDA omejuje prodajo tega pripomocka zdravnikom ali po njihovem narogilu.

3YK3 Laringoskop. V zvezi s tveganjem elektricnega udara, pozara in mehanskih tveganj le v skladu z UL60601-1, IEC60601-1,
CAN/CSA C22.2 5t.601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 §t. 60601-1.

Simbol ko$a (glede na direktivo OEEO)

g

Simbol ko$a (glede na direktivo o baterijah)

2|

Serijska Stevilka

D
-

E

Proizvajalceva katalosSka Stevilka.

—
-

O

Proizvajaléeva koda serije.

To je medicinski pripomocek.

£ 8

Datum proizvodnje.

‘ Proizvajalec
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Simbol za omejitev temperature prikazuje zgornje in spodnje temperaturne meje tega pripomocka.

-

Simbol za omejitev vlage prikazuje zgornje in spodnje meje viage tega pripomocka.

l !_Simbol za atmosferski tlak prikazuje zgornje in spodnje meje atmosferskega tlaka tega pripomocka.

REGULATORNE INFORMACIJE ZA PRIKAZOVALNIK KING SYSTEMS VISION
Komponente videolaringoskopa King Vision so oznacene za prodajo v Evropski uniji z oznako CE.

Prikazovalnik in videoadapter King Vision sta zasnovana za uporabo pri ve¢ bolnikih, e sta primerno oc¢iS¢ena
in razkuzena med uporabo v dveh razli¢nih bolnikih.

Zlice aBlade King Vision so zasnovane za enkratno uporabo in jih ni mogoée ponovno obdelati ali sterilizirati.

Proizvajalec: Evropski zastopnik
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Baltorbakken 13
317-776-6823 Dk - 2750 Ballerup

800-642-5464
www.ambuusa.com
Narejeno v ZDA iz domacih in uvozenih delov

ZDA in mednarodni patenti v postopku
Avtorske pravice 2013 King Systems, vse pravice pridrzane

King Vision je blagovna znamka druzbe King Systems.

C € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®
VIDEOLARYNGOSKOP
Bruksanvisning
For anvandning med aBlade

Bild 1

1. Skdrm

2. Videoadapter, storlek
34

3. Standardblad,
storlek 3

4. Kanalblad, storlek 3C

5. Strombrytare

6. Batterilampa

7. Videoutgang

8. Batterifack

9. Batterilucka

10. Distalfonster

11. Kanalblad,
storlek 2C

12. Standardblad,
storlek 2

13. Standardblad,
storlek 1

14. Videoadapter,
storlek 1-2




Produktoversikt och beskrivning

King Vision® aBlade videolaryngoskop ar ett barbart, batteridrivet, stelt videolaryngoskopsystem med en
integrerad bildskarm for flergadngsbruk, tva videoadaptrar for flergangsbruk samt ett urval engangsblad.
Videolaryngoskopet ar avsett att anvandas for undersdkning och observation av patientens 6vre
luftvagar och for att underlatta intubation.

Komponenter

King Vision aBlade videolaryngoskop bestar av féljande delar:
1. Integrerad bildskarm for flergangsbruk (bild 1, nr 1)
2. Videoadapter for flergangsbruk (bild 1, nr 2 och 14)
3. Ett urval engangsblad, med eller utan kanal, for styrning av trakealtub (bild 1, nr 3, 4, 11, 12 och
13)
Videokabel for anslutning till en extern bildskarm finns ocksa tillganglig som valfritt tillbehor.
Samtliga komponenter ar latexfria.

Obs! Samtliga komponenter levereras rena, icke-sterila och fardiga att anvandas.
Bildskarm for flergangsbruk (bild 1, nr 1)

Den centrala ateranvandbara delen i King Vision aBlade videolaryngoskopsystemet ar den hallbara och
hogkvalitativa bildskarmen med LCD-skarm i TFT-teknik, som ocksa ar batteridriven och darmed
portabel. Den tekniska I6sningen gor det magjligt att ta emot bilder fran engangsbladets distala spets och
visa dem pa den integrerade och antireflexbehandlade fargskarmen. Pa skarmen finns en strombrytare
(bild 1, nr 5), en batterilampa (bild 1, nr 6) och en videoutgang (bild 1, nr 7). Den har ett avancerat
system for stromhantering och korrigerar automatiskt vitbalans och exponering. Skéarmen drivs av tre
AAA-batterier som sitter i batterifacket (bild 1, nr 8).

Videoadapter for flergangsbruk (bild 1, nr 2 och 14)
Den andra ateranvandbara komponenten i King Vision aBlade videolaryngoskop ar en videoadapter som

ansluts till skdrmen for dverféring av bilden som visas pa skarmen nar den slas pa. Videoadaptern finns i
tva storlekar, bada med LED-lampa och en CMOS-kamera i den distala spetsen.

®aBIade for engangsbruk (bild 1, nr 3, 4, 11, 12 och 13)

Engangskomponenterna i King Vision aBlade videolaryngoskop-system bestar av ett urval engangsblad i olika
utféranden:

King Vision aBlade med kanal King Vision aBlade i standardutforande
(bild 1, nr 4 och 11) (bild 1, nr 3, 12 och 13)
Bladen med kanal har en styrkanal for att Bladet i standardutférande saknar styrkanal.
underlatta inforande av en endotrakealtub till Standardbladen behoéver darfor oftast anvandas
stdmbanden. Kanalbladen &r avsedda att tillsammans med en ledare for att underlatta
anvandas med specifika tubstorlekar. Ingen inforandet av endotrakealtuben till stambanden.
ledare behdvs.

Bada typerna av blad placeras dver videoadaptern som ansluts till bildskarmen (for flergangsbruk).
Videolaryngoskopsystemet ar darmed klart fér anvandning. Bladets distala fonster har en
imskyddsbelaggning for att forhindra att kondens paverkar bilden (bild 1, nr 10).

Bladens storlekar ar valda for att passa stela standardlaryngoskop. Det innebar att blad av storlek 3
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(bade standard- och kanalblad) kan anvandas for samma patientgrupp som ett Mac 3-standardblad.
aBlade storlek 1 och 2 kan anvandas fér samma patientgrupp som ett standardblad i storlek Mac/Miller O
till 2.

Val av storlek

For spadbarn och mindre barn ska den lilla videoadaptern i storlek 1-2 och tillhérande blad anvandas:
e  aBlade storlek 1 (barn under 4 ar)*
e  aBlade storlek 2 + 2C (barn 1-10 ar)*

For stérre barn och vuxna ska de stérre videoadapterstorlekarna 3—4 med tillhérande blad anvandas:
e  aBlade storlek 3 + 3C (barn 6ver 5 ar och vuxna)*

* Angivna storlekar utgar fran data om avstand mellan ténder och vallecula for relevant alderssegment
samt rekommendationer angaende trakealtubstorlek. Vardgivaren maste bedéma lamplig storlek fér den
aktuella patienten.

Alder Storlek

1

Storlek | Storlek
2 3

O|o(N[O|O|B|WIN 2O

-
o

11+

Indikationer fér anvandning:

King Vision videolaryngoskop ar ett stelt laryngoskop som anvands for att undersdka och
visualisera patientens ovre luftvidgar samt underlétta placering av trakealtub.



AVARNINGAR OCH FORSIKTIGHET:

King Vision videolaryngoskop far endast anvdndas av personal med utbildning och godkdnnande
for att behandla patienter med denna utrustning (intubation).

Varning! King Vision aBlade-videoadaptern har en ljuskalla som kan fa bladets yttemperatur att
overskrida 41 °C vid anvdandning nara produktens ovre driftstemperaturgransvarde. Patienten kan
drabbas av vavnadsskador vid langre tids direktkontakt med ytor vars temperatur 6verstiger 41
°C. Nar produkten anvands inom det hogre temperaturintervallet for driftsmiljon bor darmed
patientkontakten minimeras.

Varning! ATERANVAND INTE aBLADES, aBlades ir endast avsedda fér engangsbruk.
Ateranvindning kan leda till korskontaminering vilket kan orsaka infektioner.

Varning! Titta inte direkt pa det vita ljuset fran belysningskallan eftersom det kan orsaka tillfillig
ljusblindhet.

A FORSIKTIGHET:

King Vision-skarmen far ENDAST anvandas tillsammans med King Vision-videoadaptern och King Vision
aBlade. King Vision-videoadaptern far inte foras in i munnen utan ett King Vision aBlade.

Direkt visualisering av stambanden fran en plats utanfér munnen kan inte férvantas med King Vision-
videolaryngoskopet.

King Vision-skarmen far inte nedsankas i vatska da detta kan skada enheten. Anvisningarna for rengoéring
och foérberedelse for anvandning maste foljas for att systemet ska fungera optimalt samt for att garantin
ska galla.

Anvand inte 6verdriven kraft nar aBlade ska foéras in i munnen.

King Vision®-videoadapter ar konstruerad for att installeras i aBlades. B6jning av videoadaptern utanfor
bladet eller med 6verdriven kraft bér undvikas eftersom det kan leda till skador pa enheten.

Anvand alltid vedertagna metoder for att bekrafta korrekt placering av endotrakealtuben.

Olamplig att anvandas i narheten av lattantandliga narkosmedel.

Fore anvandning ska bladytan kontrolleras sa att den inte har nagra skarpa eller utstickande kanter,
synliga sprickor eller skrovliga ytor som kan ge upphov till skador. Om sadana forekommer ska ett annat
blad anvandas.

Om ett opaketerat blad tappas fore anvandning skall det kasseras och ersattas med ett nytt, rent blad.

Videoadaptern ska hanteras forsiktigt. Drag eller bgj inte den béjbara delen av adaptern for mycket.
Modifiering av denna utrustning &r inte tillaten.

Blotlagg INTE, skolj, tvatta, gasa eller angsterilisera. Detta kan leda till att enheten inte fungerar som
avsett.

Forvara inte batterierna i King Vision-display under langa perioder. Batterier kan lacka, vilket kan skada
displayen aven om enheten ar avstangd. En gradvis stromférlust av enheten kan ske om den férvaras
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med batterier installerade. Det rekommenderas att batterierna byts ut i enlighet med indikatorlampan,
eller kvartalsvis om den inte anvands regelbundet.

Undvik att tacka bladets distala fonster med smdérjmedel eftersom det kan férvranga bilden.
Anvand den korrekts rengoérings- och desinfektionsteknik som beskrivs ovan. Autoklavera inte, doppa
inte den har enheten i vatska eller utsatt den for ETO eller ndgon annan steriliseringsmetod. Dessa

atgarder skadar King Vision-display och -videoadapter samt ogiltigférklarar garantin.

Andra kablar ger inte korrekt funktion, kan skada utrustningen och kan ogiltigférklara garantin.

FORSIKTIGHET: Enligt i USA gillande federal lagstiftning far denna
utrustning endast siljas till eller pa bestéllning av lakare eller annan
licensierad medicinsk personal.

Aktivera bildvisningen

Viktigt! King Vision-skdarmen maste vara avstingd innan videoadaptern ansluts, annars kan
videobilden bli forvringd. Om detta sker, sting AV skirmen och sla sedan PA den igen. Om

skdrmen inte visar rorliga bilder efter att ha kontrollerats infor anvandning med adaptern
ansluten, vidta foljande atgarder:

1) Kontrollera att skarmen och adaptern ar korrekt anslutna genom att ta isar och koppla
ihop dem igen.

2) Sting AV och sitt PA stréomtillforseln igen.

3) Byt ut videoadaptern

4) Byt ut skdarmen.

Obs! Om King Vision aBlade videolaryngoskop forts in i patientens mun nér detta problem
uppstar ska det tas ut innan felsékning av bildproblemet utfors.

Allmanna rekommendationer

Nya anvandare av denna enhet bér 6va pa att anvanda King Vision aBlade videolaryngoskop pa en
docka innan produkten anvands kliniskt.

Anvandare av King Vision aBlade videolaryngoskop bor ha behandlat patienter med normal anatomi
innan forsok gors pa patienter med svara luftvagar.

King Vision-skarmen och adaptern ska kontrolleras fére varje anvandningstillfalle av anvandaren. Om
skarmen eller adaptern visar synliga tecken pa skador eller problem ska den skadade produkten bytas

ut.

Rapporterade komplikationer av endotrakeal intubation med videolaryngoskopi inkluderar:
slemhinneskador, perforeringar, tarar, 6dem, halsont, TMJ-skador, nervskador.

Om, under anvandning av denna enhet eller som ett resultat av dess anvandning, en allvarlig incident
intréffar, rapportera det till tillverkaren och till din nationella kompetensmyndighet eller tillsynsmyndighet.
Satta i/byta batterier

Tre (3) alkaliska AAA-batterier (ej laddningsbara) bér anvandas



o  Oppna batterifacket pa King Vision-skarmen for flergangsbruk (bild 1, nr 8) genom att forst ta
bort videoadaptern (bild 1, nr 2 och 14) eller batteriluckan (bild 1, nr 9).

e Kassera anvanda batterier i enlighet med lokala miljoféreskrifter. Blanda inte nya och anvanda
batterier i skarmen.

e  Satti/byt ut de 3 AAA-batterierna genom att placera dem ovanpa utdragsbandet i enlighet med
anvisningarna pa batteriluckans insida. Se till att det undre batteriet ar korrekt placerat i
batterifacket.

e  Satt fast den olasta videoadaptern (@) genom att skjuta den uppat, mot videoskarmen.

Drag sedan upp lasmekanismen tills den gula randen inte langre syns. Den ska klicka tydligt pa

plats ().

Kontrollera batteriet infor anvandning
e  Tryck pa strombrytaren 0] (bild 1, nr 5) pa baksidan av King Vision-skarmen.
e  Skarmen ska starta direkt. Obs! Om videoadaptern inte har anslutits syns ingen bild pa& skarmen.
o  Den GRONA batterilampan (bild 1, nr 6) visar att skarmen &r klar for anvandning.

Viktigt! Om batterilampan BLINKAR ROTT maste batterierna bytas ut snarast méjligt eftersom endast
begrénsad batteritid aterstar.

e  Skarmen gar att stdnga AV manuellt genom att strémbrytaren halls in. Om ingen King Vision-
videoadapter har anslutits till skdrmen stdngs den av automatiskt efter ca 20 sekunder.

e  Batteriets livslangd varierar beroende pa anvandning och lagringsférhallanden. Allman
vagledning ar att byta batterierna var (1) manad. Frekvensen for batteribyte kan férlangas
beroende pa anvandning men rekommenderas att inte 6verstiga (3) tre manader.

Steg-for-steg-instruktioner

Viktigt! King Vision-skdrmen maste vara avstiangd nar videoadaptern ansluts, annars kan
videobilden bli forvriangd. Om detta sker, sting AV skidrmen, anslut videoadaptern och sla sedan

PA skarmen igen.

STEG 1 - Forbereda King Vision aBlade videolaryngoskop for anvandning (skarm, videoadapter
och blad)

e Vilj lamplig bladstorlek efter patientens alder, storlek och andra relevanta faktorer

e  For storlek 2 och 3, vilj bladtyp (standard eller med kanal) efter vilken metod som skall
anvandas for att fora in slangen. Galler endast bladstorlekarna 2 och 3.

e  Anslut lamplig adapterstorlek baserat pa vald bladstorlek.

e Anslut videoadaptern till skarmen. Observera att skarmens och videoadapterns fram- och
baksida ar fargkodade. Skjut pa den olasta adaptern hela vagen pa skarmens skaft. Drag sedan
upp lasmekanismen tills den gula randen inte langre syns. Den ska klicka tydligt pa plats.

e  Sitt pa strommen och kontrollera bildfunktionen. Med videoadaptern last vid skarmen, tryck



pa strombrytaren @ (bild 1, nr 5) pa baksidan av bildskarmen och kontrollera att en rorlig bild
syns pa skarmen. Om inget visas pa skarmen, byt ut batterierna. Om skarmen startar men ingen
anvandbar rorlig bild syns, stang av skarmen och kontrollera att adaptern ar korrekt ansluten och

starta sedan skarmen igen. Om det anda inte gar att erhalla en anvandbar bild, byt ut adaptern

eller skarmen.

e Trad pa bladet 6ver videoadaptern. Skjut pa bladet 6ver adaptern (passar bara pa ett satt). Ett
klick hérs nar bladet ar korrekt anslutet till adaptern. Kontrollera att en anvandbar rérlig bild

fortfarande visas.

Anvéanda King Vision aBlade med kanal

Anvianda King Vision standard-aBlade

Kanalblad storlek 2 och 3 dr avsedda for
anvandning med endotrakealtuber av
standardstorlek. Mer information om
rekommenderade tubstorlekar finns i

avsnittet med bladspecifikationer.
Ingen ledare behovs.

Standardblad av storlek 1, 2 och 3 anvands
nar integrerad styrning av endotrakealtuben
inte ar indikerad.
| sddana fall behovs sannolikt en ledare.

Smorj endotrakealtuben, styrkanalen pa bladet
och bladets distala spets med vattenlosligt
glidmedel. Tack inte det distala fonstret pa bladet
med glidmedel da det kan férvranga bilden.

Endotrakealtuben kan placeras i styrkanalen i
férvag, med dess distala spets i linje med
kanalens ena dnde. Observera att tubspetsen
inte ska synas pa skarmen nar den ar korrekt
placerad. Alternativt kan endotrakealtuben féras
in i kanalen efter att bladet har forts in i munnen
och stdmbanden visualiserats.

Smorj den distala spetsen pa standardbladet med
vattenl6sligt glidmedel. Tack inte det distala
fonstret pa bladet med glidmedel da det kan
forvranga bilden.

Endotrakealtuben och ledaren ska smdrjas och
ledaren ska placeras i tuben i forvag, pa samma
satt som vid annan intubation med ledare.

Anvandartips: Endotrakealtuben med ledare kan
formas efter bladets krokning, vilket kan
underlatta forfarandet.

VIKTIGT: Om batterilampan (bild 1, nr 6) lingst upp till vinster pa skirmen bérjar BLINKA ROTT
aterstar endast begransad batteritid och batterierna bor bytas ut sa snart som méjligt.

Steg 2 — Fora in aBlade i munnen

. Oppna patientens mun med sedvanlig teknik.

e Vid férekomst av stora mangder sekret/blod ska patientens luftvadgar sugas rena innan bladet

férs in i munnen.

. For in bladet i munnen langs med mittlinjen. Undvik att trycka tungan mot struphuvudet.

. For bladet mot munhala och svalg framifrdn och mot tungans bas. Titta efter epiglottis och rikta
bladet mot fickan ovanfor for att underlatta visualisering av glottis pa videoskarmen. aBlade-
spetsen kan placeras i vallecula, likt ett Macintosh-blad, eller anvandas for att lyfta epiglottis som
med ett Miller-blad. For basta resultat bér stambanden centreras pa videoskarmen.

e  Om det distala fonstret (bild 1, nr 10) skyms (t.ex. av blod/sekret), avildgsna bladet ur patientens

mun och torka av det.

Steg 3 — Fora in endotrakealtuben




Fora fram endotrakealtuben (aBlade med
kanal)

Fora in endotrakealtub/ledare (standard-
aBlade)

Nar du ser stambanden mitt pa skarmen, for
langsamt fram tuben och se till att kuffen
passerar genom stambanden. Bladet kan behdva
justeras nagot for att tuben ska ligga i linje med
stdmbanden.

Nar du ser stambanden pa skarmen, for in tuben
med ledaren i munnen fran sidan. Nar tubspetsen
natt bakre delen av svalget, justera tuben for att
rikta spetsen mot stambanden. For tubspetsen sa
att den precis passerar stambanden, drag sedan
tillbaka ledaren innan tuben fors fram pa plats i
trakea med kuffen nedanfor stambanden.
Avlagsna ledaren helt.

Anvandartips for inforande av endotrakealtub i trakea

Det vanligaste problemet i samband med inférande av en endotrakealtub med hjalp av ett
videolaryngoskop ar att bladspetsen fors in for langt. Man kan fa en bra narbild av stambanden men
tuben kan inte foras langre in eftersom bladet/kameran ar i vagen. Gor sa har for att atgarda problemet:
. Folj tungans framre yta och placera bladspetsen i vallecula.
e  Om bladet ar for ndra stambanden, dra tillbaka det en aning for att fa en battre éverblick. Lyft
sedan bladet latt framat innan du férsoker fora tuben langre in.

Andra tips:

e  Om tubspetsen glidit 4t hoger mot det hdgra aryepiglottiska vecket eller kannbrosket, vrid tuben
90° moturs for att svanga vanster mot vestibulum laryngis.

e Anvand en Parker-endotrakealtub for att underlatta centrering av den avfasade kanten for att

komma in i 6vre struphuvudet.

e  Om blad med kanal anvands, justera handtaget for att rikta tubspetsen mot dvre struphuvudet
(oftast at vanster), for att sedan atervanda till mittlinjen och fortsatta genom stambanden.

e  Om standardblad anvands, justera tubens/ledarens krokning sa att de matchar bladets krokning.
Om patienten har ett mer framskjutet struphuvud kan en skarpare vinkel vara lamplig.
. Om standarblad anvands kan ett retromolart inférande underlatta intubationen och minska

behovet av att b6ja tuben/ledaren.

Steg 4 — Avlagsna bladet

Avlagsna King Vision-kanalbladet

Avlagsna King Vision-standardbladet

Stabilisera/hall endotrakealtuben lateralt och dra
ut videolaryngoskopet fran munnen genom att
rotera handtaget mot patientens bréstkorg. Nar
bladet avlagsnats fran munnen ska tuben Iatt
kunna dras ut genom den flexibla 6ppningen pa
sidan av kanalen.

Stabilisera/hall endotrakealtuben lateralt och dra
ut videolaryngoskopet fran munnen genom att
rotera handtaget mot patientens bréstkorg.

e  Stang av skdrmen genom att halla in strombrytaren @ (bild 1, nr 5).

Obs! Kontrollera alltid att endotrakealtuben ar ratt placerad, &ven da visuell intubation utférts.

STEG 5 - Plocka isédr och kassera King Vision-komponenterna efter anvandning:




Efter att ingreppet har genomforts ska skdrmen och adaptern avlagsnas fran bladet. Kassera bladet i
enlighet med lokala féreskrifter och rengdr/desinficera skdrmen och adaptern.

Obs! Kassera inte King Vision-skdrmen eller videoadaptern!

RENGORING och DESINFICERING av King Vision-skirmen och videoadaptern for flergangsbruk

FORSIKTIGHET:

King Vision-skdarmen far inte nedsédnkas i vatska da detta kan skada enheten.
Ateranvind inte enheter som misstinks ha exponerats fér Creutzfeldt-Jakobs sjukdom
(CJD) eller varianter av denna.

King Vision®-videoadapter ar konstruerad for att installeras i aBlades. Bojning av
videoadaptern utanfor bladet eller med 6verdriven kraft bor undvikas eftersom det kan
leda till skador pa enheten.

RENGORING STEG FOR STEG

Skarm och adapter:
Om synlig smuts finns pa skarmen eller adaptern eller om kontaminering missténks, f6lj nedanstaende
rengdringsanvisningar:

Paminnelse: Under rengdringsprocessen, orientera displayen och videoadaptern med
videodisplayen ovanfor batterifacket (uppratt/vertikalt orienterad). Férsank inte bildskarmen eller
videoadaptern i vatska.

For att forhindra att vatska lacker in i King Vision-skarmen, hall enheten sa att bildskarmen alltid
befinner sig ovanfor batterifacket (uppratt/vertikalt).
Blanda till en enzymatisk I16sning, t.ex. ENZOL (Cidezyme®), enligt tillverkarens instruktioner.
Rengor alla ytor pa skarmen och adaptern med en kompress eller gasvav som fuktats (inte
genombldt) med rengdringsmedel. En bomullspinne (tops) kan anvandas fér rengéring av
haligheter i den lilafargade packningen samt stréombrytaren. Detta steg bor utféras under minst 2
minuter. Byt ut kompressen eller gasvaven efter 2 minuter och upprepa i ytterligare 2 minuter
eller tills all synlig smuts har avlagsnats.

o  Om videoutgangen (bild 1, nr 7) anvants ska kabeln och kapan éver videoporten

rengoras.

Ta bort adaptern (bild 1, nr 2 och 14) och rengér skdrmskaftet. Var noga med att undvika
batterierna och batterikontakterna och rengér 6vre delen av adapterkapan inuti och utanpa till ett
djup av cirka 2 cm.
Efter rengdringen, avlagsna eventuella rester med en fuktig kompress eller gasvav.
Anvand en torr kompress/gasvav for att avlagsna vatten eller lat enheten lufttorka.
Rengdr kamerahuvudet med en spritkompress eller spritfuktad gasvav om bilden ar otydlig.

DESINFEKTION STEG FOR STEG

Skarm och adapter:
Folj instruktionerna nedan for desinfektion:

Kom ihag: Hall skdrmen och videoadaptern sa att sjdlva bildskdrmen alltid befinner sig
ovanfor batterifacket (uppratt/vertikalt) under desinfektionsprocessen. Sank inte ned
skarmen eller videoadaptern i vatska.

Desinficera skarmen och videoadaptern med en ny Super Sani-servett i minst 10 minuter och
byt ut servetten varannan minut.
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o Innan videoadaptern tas loss fran skarmen, torka skarmens och videoadapterns utsidor
med en ny Super Sani-servett. Se till att alla svaratkomliga ytor bléts ordentligt med
desinfektionsmedel.

o Under den minst 10 minuter Ianga desinficeringen, torka de yttre ytorna pa skarmen och
videoadaptern med en ny Super Sani-servett. Var noga med strombrytarknappen, den
lilafargade packningen och glidreglagefordjupningar.

o Under den minst 10 minuter langa desinficeringen, tag loss adaptern och torka
skarmskaftet och adaptern. Var noga med att desinficera ytterkanterna pa bada sidorna
av batterifacket, men undvik batterierna och batteripolerna. Torka av undersidan av den
lilafargade packningen och ovansidan av videoadapterns férdjupning och innerkant. Var
sarskilt noga med batterifackets innerkant och insidan av videoadapterns férdjupning,
ned till ungefar 2 cm djup. OBS! Var forsiktig sa att ingen vatska rinner in genom
oppningen langst ned pa batterifacket.

o  Om videoutgangen (bild 1, nr 7) anvants ska aven kabeln och kapan dver
videoutgangen desinficeras.

e Lat videoadaptern lufttorka ordenligt efterat.

e Nar videoadaptern ar torr, anvand steril gasvav fuktad med sterilt vatten for att noga torka av
skarmskaftet, ytterkanterna pa bada sidor av batterifacket, nederdelen av den lilafargade
packningen samt dverdelen av videoadapterns fordjupning och innerkant tills inget
desinfektionsmedel finns kvar.

e  Lat delarna torka helt.

e Nardelarna ar torra, satt tillbaka videoadaptern pa skarmen for att stinga batterifacket.

e Anvand steril gasvav fuktad med sterilt vatten for att noga torka av skarmen och den fastsatta
videoadaptern tills inga tecken pa desinfektionsmedel finns kvar.

. Lat delarna torka helt.

. Rengdr kamerahuvudet med en spritkompress eller spritfuktad gasvav om bilden ar otydlig.

. Forvara King Vision-skarmen i medfdljande forvaringsvaska eller [amplig ren pase, vaska eller
bricka for att skydda den tills den ska anvandas nasta gang.

Obs! Materialen i King Vision-skarmen och adaptern tal aven att desinficeras med 70 % isopropylalkohol,
Cidex®, Cidex Plus® eller Cidex OPA®. Vid anvandning av dessa desinfektionsmedel ska tillverkarens
anvisningar for korrekt kontaktférhallande och exponeringstid foljas. Skarmen far inte séankas ned i
vatska. Anvand en kompress/gasvav for att applicera desinfektionsmedlet pa King Vision-skarmens och
adapterns ytor under angiven tid. Anvand en kompress/gasvav som fuktats med sterilt vatten for att
avlagsna rester och lat enheten lufttorka efter desinfektion.

Produktidentifikation KOMPONENTNUMMER

Skarm och adapter:

KVIS01VA34 1 x — King Vision-skarm
1 x King Vision videoadapter, storlek 3/4
1 x férvaringslada for skarmen
3 x AAA-batterier

KVIS01VA1234 1 x King Vision-skarm
1 x King Vision videoadapter, storlek 3/4
1 x King Vision videoadapter, storlek 1/2
1 x férvaringslada for skarmen
3 x AAA-batterier

aBlade-sats:

KVLABKIT3 1 x — King Vision-skarm
1 x King Vision-adapter
1 x férvaringslada for skarmen
3 x AAA-batterier
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6 x King Vision aBlade, storlek 3, vuxen (4 kanalblad, 2 standardblad)

Skarm:

KVIS01 1 x — King Vision-skarm

Videoadapter:

KVLVA34 1 x King Vision videoadapter, storlek 3/4

KVLVA12 1 x King Vision videoadapter, storlek 1/2

Standardblad:

KVLAB3 20 st (1 kartong) — King Vision aBlade, standard, storlek 3, vuxen

KVLAB2 20 st (1 kartong) — King Vision aBlade, standard, storlek 2, barn

KVLAB1 20 st (1 kartong) — King Vision aBlade, standard, storlek 1, spadbarn

Kanalblad

KVLAB3C 20 st (1 kartong) — King Vision aBlade med kanal, storlek 3, vuxen: for
anvandning med tubstorlekar med innerdiameter 6,0 till 8,0 mm.

KVLAB2C 20 st (1 kartong) — King Vision aBlade med kanal, storlek 2, barn: for

anvandning med tubstorlekar med innerdiameter 4,5 till 5,5 mm.

Tillbehor for King Vision-videolaryngoskop:
KVCABL 1 x videokabel*

* Skarmens videoutgang kan anslutas till UL/IEC 60601-1-certifierade enheter med vanlig analog port (RCA-
typ) eller NTSC-uttag. Inga ytterligare kringenheter bér anslutas. Enbart KVCABL far anvandas.

BEGRANSAD GARANTI for King Vision-skirmen

King Systems garanterar att King Vision-skarmen ar fri fran tillverkningsfel under ett (1) ar fran inkdpsdatum.
King Systems garanterar kvaliteten pa alla sina produkter. Om King Vision-skdrmen upphér att fungera trots
normalt bruk under garantitiden kan den returneras och bytas ut.

King Systems ansvarar inte for kostnader for reparation/utbyte efter garantitidens slut.

Vid garantiansprak ska agaren:

° Ange mottagningsdatum. Garantitiden bérjar I6pa vid datum for mottagande av produkten, inte
datum for forsta kliniska anvandning

° Ange det ursprungliga inkdpsordernumret eller férete annat inkdpsbevis.
Ringa King Systems kundservice pa +1-800-262-8462 for att fa ett returnummer (RGA - Return
Goods Authorization). Internationella kunder ska ringa kundtjanst pa +1-410-768-6464.

° Skicka in ovanstaende information tillsammans med den defekta King Vision-skarmen vid
reklamation/garantiansprak.

Med undantag for batteribyte kan anvandaren inte sjalv utféra service pa nagra delar inuti skarmen eller
adaptern. Om skarmens eller adapterns hélje 6ppnas upphér garantin att gélla. Garantin tacker inte produktfel
till foljd av otillaten eller felaktig anvandning.

VIKTIGT: Denna enhet far inte autoklaveras, sénkas ned i vatska eller steriliseras med etylenoxid eller annan
steriliseringsmetod. Om instruktionerna i bruksanvisningen inte foljs kan detta paverka systemets funktion och
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innebara att garantin upphor att galla.
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KING VISION-SKARMEN:

Storlek:

Vikt (utan batteri):

Skarm:

Intern stromférsorjning:

Strémhantering:

Batteriindikator:

Holjets material:

Forpackning:

SPECIFIKATIONER

2,9"X58 X1,4
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 gram
130 gram inklusive batterier (vanliga alkaliska AAA-batterier)

2,4 tums (6,1 cm) diagonal TFT LCD-fargskarm med
antireflexbehandling, 320 X 240 (QVGA) bildpunkter per bildruta
som uppdateras vid 30 FPS med en betraktningsvinkel pa upp till
160°.

Anvand tre (3) alkaliska AAA-batterier for basta prestanda.

King Vision-skarmen kan endast drivas med AAA-batterier. Extern
strémkalla kan inte anvandas.

Skarmen har ett avancerat inbyggt stromhanteringssystem for att
spara pa batterierna. Det innebar att systemet stangs av 60
sekunder efter att det placerats pa en icke-rorlig yta (och inte halls i
handen).

Nar inget blad ar anslutet till skdrmen stangs videoskarmen och
batterilampan av automatiskt efter ca 20 sekunder.

Batterilampan langst upp till vanster pa skarmen visar batteristatus.

Nér batterilampan lyser GRONT racker batterierna for att
genomfdra en normal laryngoskopi och intubation.

Nar batterilampan BLINKAR ROTT bér batterierna bytas innan
skarmen anvands igen.

Batterilampan slacks 20 sekunder efter att skdrmen startats, och
tands enbart igen om batterierna behéver bytas.

Polykarbonat och ABS

King Vision-skarmen levereras ren och icke-steril i en férvaringsbox,
fardig att anvandas sa snart de medféljande batterierna satts i.
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Transport och forvaring Arbetsmiljo

50°C, 122 °F /u/ 40 °C, 104 °F
-20 °C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50 °F
85% 75%
30% . a2 30% M~~~
~ 106 kPa, 31,3 inHg ~ 106 kPa, 31,3 inHg
50 kPa, 14,77 inHg @ 80 kPa, 20,67 inHg @
Videoutgang: King Vision-skarmen har en unik videoutgangsport (bild 1, nr 7) som

kan kopplas till TV-apparater, videoskarmar, datorer eller andra
enheter som har en vanlig analog videoingang av RCA-typ. Anvand
endast King Visions videokabel (komponentnummer KVCABL).
King Vision-skarmen far endast kopplas till en UL/IEC 60601-1-
certifierad enhet med stromstdd begransat till 300 mA.

Batterierna haller inte lika lange nar videoutgangen anvands.
Dessutom varnar inte batterilampan under lika lang tid (man har
mindre tid pa sig att byta batterier nar batterilampan val boérjar
BLINKA ROTT).

Videokabelns langd: 274 cm

Garanti: King Vision-skarmen och adaptern har ett ars garanti fran
inkdpsdatum.

Kontinuerlig anvandning: Enheten ar konstruerad for kortvarig anvandning vid inférande av en

endotrakealtub eller for att underséka de 6vre luftvagarna. Den
enda faktiska begransningen for anvandningstiden ar emellertid den
tid batterierna klarar att driva den.

Elektroniska stérningar:

King Vision-systemet har testats for 6verensstammelse med tillampliga standarder:

INFORMATION OM KING VISION VIDEOADAPTER
Ljuskalla: LED (vit)

Kamera: CMOS - VGA

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STORLEK 3

Endotrakealtuber — storlekar: 6,0 till 8,0 mm innerdiameter (galler ENDAST kanalblad storlek 3)
Bladlangd: 17 cm (exklusive bladets handtag)
Minsta mun&ppning: 13 mm (standardblad)
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18 mm (kanalblad)

Vikt: 49 gram (standardblad)
58 gram (blad med kanal)

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STORLEK 2

Endotrakealtuber — storlekar: 4,5 till 5,5 mm innerdiameter (galler ENDAST kanalblad storlek 2)
Bladlangd: 13 cm (exklusive bladets handtag)
Minsta munéppning: 10 mm (standardblad)

13 mm (kanalblad)

Vikt: 38 gram (standardblad)
42 gram (kanalblad)

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STORLEK 1

Bladlangd: 13 cm (exklusive bladets handtag)
Minsta mun6ppning: 10 mm (standardblad)
Vikt: 29 gram (standardblad)

Gemensamma funktioner hos King Visions aBlade:

Imskydd: Imskyddsbelaggning pa distallinsen — ingen uppvarmningstid kravs

Material: Polykarbonat

Forpackning: Levereras i en forseglad pase. Ren, icke-steril, endast for
engangsbruk. King Vision aBlade far inte ateranvandas eller
steriliseras.

Symboler for King Vision videolaryngoskop:

C € King Vision ar CE-markt.

® "Far inte ateranvandas”

A "Forsiktighet”
D"i:]"Se bruksanvisning”

@ Strombrytare.

B

only Forsiktighet: Federal lag (USA) begransar forséaljning av denna utrustning till eller pa bestéllning av lakare eller annan licensierad
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medicinsk personal.
Q\}ss‘l’:’é'o
C us

3YK3 Laryngoskop. Avseende elektrisk stét, brandrisk och mekaniska fel, endast i enlighet med UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA
C22.2 nr 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 nr 60601-1.

Soptunnesymbol (tillamplig enligt WEEE-direktivet)

M

Soptunnesymbol (tillamplig enligt batteridirektivet)

Serienummer

I@
m
M

Tillverkarens katalognummer.

-
Q
=

Tillverkarens satsnummer.

Medicinteknisk produkt

£

Tillverkningsdatum.

E

Tillverkare

Symbolen for temperaturbegréansning visar 6vre och nedre temperaturgrans for enheten.

Bl

Symbolen for luftfuktighetsgranser anger 6vre och undre gréns for luftfuktighet for enheten.

163

Lufttryckssymbolen anger 6vre och undre gréans for lufttryck for enheten.

MYNDIGHETSFORESKRIFTER FOR KING VISION-SYSTEMETS SKARM
Komponenterna i King Vision videolaryngoskop ar CE-markta for forsaljning inom EU.

King Vision-skarmen och videoadaptern ar avsedda for flergangsbruk foérutsatt att de rengérs och
desinficeras korrekt mellan patienter.

King Vision aBlade ar avsedda for engangsbruk och far inte ateranvandas eller steriliseras.

Tillverkad av: Europeisk representant
King Systems Ambu A/S

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060, Baltorbakken 13

USA Dk - 2750 Ballerup

+1-317-776-6823

+1-800-642-5464

www.ambuusa.com

Tillverkad i USA av inhemska samt importerade
delar

16


http://www.kingsystems.com/

Patentsokt i USA och internationellt
Copyright King Systems 2013. Med ensamratt.

King Vision ar ett varumarke tillhérande King Systems Corporation

C € INFM-84 V06 2022/01
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KING VISION®

TR . .
VIDEOLU LARINGOSKOP
Kullanma Talimatlari
aBlade’ler lle Kullanim I¢in
Sek. 1
#1 Ekran #2 Video Adaptorii, #3 Standart Bigak, H#4 Kanalli Bigak, Boyut 3C| #5 On/Off Diigmesi
Boyut 3-4 Boyut 3
#6 Pil Gosterge Isigi #7 Video Cikis Portu #8 Pil Bolmesi #9 Pil Kapag: # 10 Distal Pencere
#11 Kanalli Blade, #12 Standart Blade, #13 Standart Blade, #14 Video Adaptori,
Boyut 2C Boyut 2 Boyut 1 Boyut 1-2




Uriine Genel Bakis ve Tanim

The King Vision® Video Laringoskop tasinabilir, pilli, sert, videolu bir laringoskop sistemidir ve hava yolu
cihazlarinin yerlestiriimesine yardim ederken hava yolunun goriilmesi igin tasarlanmis, yeniden kullanilabilir
video adaptorleri ve kullanilip atilabilir bladelerden olusur. Bir hastanin st hava yolunun muayene edilip
goriuntilenmesi ve trakeal tip yerlestirilesi icin tasarlanmistir.

Uriin Bilesenleri

King Vision Videolu Laringoskop asagidaki bilesenlerden olusur:
1. Entegre, yeniden kullanilabilir ekran (Sekil 1, #1)
2. Yeniden kullanilabilir adaptor (Sekil 1, #2 ve 14)
3. Trakeal tup kilavuzu i¢in kanalli ya da kanalsiz kullanilip atilabilir bladeler (Sekil. 1, #3, 4, 11, 12 ve
13)
Harici bir monitére baglamak igin video ¢ikis kablosu se¢cenegi de bulunmaktadir.
Uriin bilesenlerinin higbiri dogal kauguk lateksten yapilmamistir.

Not: tim bilesenler temiz sekilde, sterilize edilmemis ve kullanmaya hazir sekilde saglanir.

Yeniden Kullanilabilir Ekran (Sekil 1, #1)

King Vision Videolu Laringoskopun yeniden kullanilabilir bileseni dayanikli, yiksek kaliteli, taginabilir, pilli ve
TFT LCD (ince Film Transistorii Sivi Kristal Gériintii)monitdrlii bir ekrandir. Atilabilir bladein distal ucundan
gOruntli alp bunu entegre ful renkli, parlamasiz ekranda gérintileyen dijital teknolojiye sahiptir. Yeniden
kullanilabilir ekranin agma/kapama digmesi (Sekil 1, #5), pil gbsterge 15131 (Sekil 1, #6) ve video ¢ikis portu
(Sekil 1, #7) bulunmaktadir. Gelismis bir glic ydnetim sistemine sahiptir. Giig, pil bélimune takilan ¢ adet AAA
pil ile saglanmaktadir (Sekil 1, #8).

Yeniden Video Adaptorii (Sekil 1, #2 ve 14)

King Vision Videolu Laringoskopun yeniden kullanilabilir ikinci bileseni, ekran agildiginda goériintiiniin ekrana
aktarilmasini saglayan video adaptértidir. Her bir videolu adaptériin distal ugta bulunan LED 1s1k kaynagi ve
CMOS kamerasi bulunur.

®Tek Kullanimhktir (Sekil 1, #3, 4, 11,12, 13)

King Vision Videolu Laringoskopun atilabilir bileseni, atilabilir blade versiyonlari se¢enekleri sunmaktadir:

King Vision Kanalli aBlade King Vision Standart aBlade
(Sekil 1, #4 ve 11) (Sekil 1, #3, 12 ve 13)
"Kanalli" Blade ses tellerine endotrakeal tiip (ETT) "Standart" Blade kilavuz kanali icermez. Ayni sekilde,
girmesini kolaylastiran bir kilavuz kanali igerir. bu bladelerin ETT'nin ses tellerine ulastiriimasinda

Kanalli Bladeler belirli bir ETT ebat araligina uygundur. | cerrah mili kullaniimasi gerekebilir.
Cerrah miline gerek yoktur.

Her iki blade versiyonu da, King Vision Laringoskop sistemini tamamlayan ve yeniden kullanilabilir ekrana
baglanan videolu adaptor igerir. Distal ugta goriintiiniin kapanmasini engelleyecek yogunlagma olugsmamasi
icin bir budu dnleyici kaplama bulunur (Sekil 1, #10).

Ebat, standart sert laringoskoplara uyacak sekilde tasarlanmistir. 3 numara aBlade’ler (hem kanalli hem de
standart) standart Macintosh 3 blade olarak standart hasta poptilasyonuna uygun kabul edilebilir. 1 ve 2
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numara aBladeler standart Macintosh veya Miller O ila 2 blade olarak standart hasta populasyonuna uygun
kabul edilebilir.

Boyut Se¢imi

Bebekler ve ¢ocuklar i¢in kiiclk video adaptéru 1-2 ve iligkili bladeler gésterilmistir:
. aBlade boyut 1 (Bebek hastalar <4 yas)*
. aBlade boyut 2 + 2C (Cocuk hastalar 1 — 10 yas)*

Daha buytuk gocuklar ve yetigkinler igin blyuk video adaptoru 3-4 ve iligkili bigaklar gosterilmistir:
. aBlade boyut 3 + 3C (Cocuklar > 5 yas ve Yetigkinler)*

*Boyut araliklari, verili yaglar igin dig-valekul verisini ve trakeal tip tavsiyelerini temel alir. Tibbi bir uzmanin
hastaya gére degerlendirme yapmasi gereklidir.

Boyut | Boyut

OO N|O|O|B[WIN—~O

-
o

1+

Kullanma Endikasyonlari:

King Vision Videolu Laringoskop, bir hastanin list hava yolunun muayene edilip goériintilenmesi ve
trakeal tiip yerlestirilesi igin kullanilan sert bir laringoskoptur.



A UYARILAR VE ONLEMLER:

King Vision Videolu Laringoskop sadece bu cihazla (intubasyon) hasta bakma egitimi ve yetkisi
bulunan kisiler tarafindan kullaniimalidir.

Uyari: King Vision blade, bu iiriin igin belirlenmis olan sicaklik arahiginin {ist sinirina yakin
kullanildiginda yiizey isisinin artaran 41°C'yi gegmesine sebep olabilir. Hasta dokusunda uzun siire
41°C iistu ylizeyle direkt temas halinde hasar meydana gelebilir. Bu yizden hasta temas siiresi,
sicaklik araliginin iist sinirlarina yakin kullanimlarda asgariye indirilmelidir.

Uyari: aBLADE’LERI TEKRAR KULLANMAYIN. aBlade’ler tek kullanim igin tasarlanmigtir. Tekrar
kullanim, enfeksiyona neden olabilecek ¢apraz bulagmaya yol acgabilir.

Uyari: Gegici korliige neden olabileceginden, aydinlatma i1s1g1 kaynaginin beyaz i1s1gina dogrudan
bakmayin.

A DIKKAT:

King Vision Ekrani SADECE King Vision Videolu Adaptér ve King Vision Bladeleri ile ¢alisacak sekilde
tasarlanmistir. King Vision Videolu Adaptér, King Vision aBlade takili olmadan agza yerlestirimemelidir.

Agzin disindan ses tellerinin direkt olarak goriintiilenmesi (direkt goris hatti) King Vision Videolu
Laringoskoptan beklenmemelidir.

King Vision Ekrani herhangi bir sivi igerisine koymayin, ekran zarar goérebilir. Kullanma talimatlarindaki
temizleme ve hazirlama talimatlarina uymamak, sistemin performansini etkileyebilir ve garantiyi gegersiz
kilabilir.

aBlade cihazini agza yerlestirmek igin asiri gli¢ uygulamayin.

King Vision Video Adaptdru blade’lerin igine takiimak izere tasarlanmigstir. Video adaptériiniin blade digsinda
veya asiri gugle bukilmesi cihazin zarar gérmesine yol agabilecegi igin bunlardan kaginilmalidir.

Kabul edilen yéntemleri kullanarak endotrakeal tiip yerlesimini her zaman teyit edin.
Yanici anestezikler mevcutsa kullanimi uygun degildir.

Kullanmadan 6nce, her bir bladein dis ylzeyi zarar verebilecek istenmeyen keskin kenarlar, ¢ikintilar, gozle
g6ruldr catlaklar ya da sert ylzeylere kargi kontrol edilmelidir ve varsa farkli bir blade kullaniimahdir.

Paketli olmayan bir blade kullanim éncesinde yere distliyse, bunu yeni ve temiz bir blade ile degistirin.

Videolu adaptdri kullanirken dikkatli olunmalidir. Videolu adaptériin esnek kismini gereginden fazla gekmeyin
ya da bilkmeyin. Cihazda degisiklik yapiimasina izin VERILMEZ.

Islatmayin, durulamayin, yikamayin, gazla veya buharla sterilize ETMEYIN. Bunlarin yapiimasi cihazin
istendigi gibi caismamasina neden olabilir.

Pilleri uzun sure King Vision Ekrani iginde tutmayin. Piller sizinti yapabilir ve bu da cihaz kapali olsa bile,
ekrana zarar verebilir. Cihaz, piller takili olarak saklanirsa kademeli olarak gli¢ kaybina ugrayabilir. Pillerin
gOsterge 1s1gina gore ya da eger diizenli olarak kullaniimiyorsa, (g ayda bir degistiriimesi onerilir.

Goruntlyl bozabileceginden, bigadin distal penceresini yaglayici ile kaplamamaya 6zen gosterin.

4



Yukarida tanimlanmig olan uygun temizleme ve dezenfeksiyon tekniklerini kullanin. Bu cihazi otoklavla sterilize
etmeyin, herhangi bir sivi icine daldirmayin ya da ETO veya bagka bir sterilizasyon yéntemine maruz
birakmayin. Bu gibi igslemler King Vision Ekrana ve Video Adaptoriine zarar verir ve garantiyi gegersiz kilar.
Diger kablolar diizglin sekilde calismayacaktir, donanima hasar verebilir ve garantiyi gegersiz kilabilir.

DIKKAT: Federal (ABD) yasasi, bu cihazin bir hekim veya lisansli bir tip
uzmani tarafindan ya da onun onayiyla satilmasini yasaklamaktadir.

Goriintii Ainmasi

Onemli: King Vision Ekran, video adaptorii takilirken “off (kapal)” konumda olmalidir; aksi takdirde

video gériintiisii bozuk olacaktir. Bu olursa, Ekrani OFF (KAPALI) konuma getirin ve sonra ON (ACIK)
konuma getirin. Videolu adaptor takiliyken kullanim 6ncesi kontrol sonrasinda video ekrani izerideki
video goriintiisiinde hareket yoksa, asagidaki adimlar izleyin:

1) Ekran ile Videolu Adaptoériin birbirlerine saglam sekilde takili olup olmadigini onlari ayirip
yeniden takarak kontrol edin.

2) OFF (KAPALI) yapin ve sonra ON (AGCIK) yapin.

3) Video Adaptoriinii Takin

4) Ekrani takin.

Not: King Vision Videolu Laringoskop hastanin agzindayken bu olursa, gériintii kaybini
gidermek icin cikarin.

Genel Tavsiyeler

Bu cihazi yeni ve ilk kez kullanacak olanlar, trlni klinik olarak kullanmadan 6nce King Vision Videolu
Laringoskopu bir manken tzerinde denemelidir.

King Vision Videolu Laringoskopu zorlu hava yolunda kullanmadan énce, normal anatomisi olan hastalarda
kullanmaniz tavsiye edilir.

King Vision Ekran ve Video Adaptéri her kullanim éncesinde kullanici tarafindan incelenmelidir. Ekranda ya da
video adaptoriinde gozle goriliir hasar ya da sorun varsa, yeni bir tiniteyle degistirin.

Videolu laringoskopi kullanarak endotrakeal intiibasyona iligkin bildirilen komplikasyonlar sunlardir: mukoza
yaralanmalari, perforasyon, yirtiima, édem, bogaz agrisi, temporomandibular eklem yaralanmalari ve sinir

zedelenmesi.

Bu cihazin kullanimi esnasinda veya kullanimi sonucunda ciddi bir olayin meydana gelmesi halinde litfen bu
durumu dreticiye ve ulusal yetkili makama veya dlizenleme kurumuna bildirin.

Pil Takilmasi / Yenilenmesi
Ug (3) Kullanilip Atilabilir AAA Alkali Pil Tavsiye Edilir

. Videolu adaptora (Sekil 1, #2, 14) ya da pil kapagini (Sekil 1, #9) cikararak yeniden kullanilabilir King
Vision Ekranin (Sekil 1, #8) pil bdlmesini agin.

. Yerel gcevre politikalarina uygun sekilde kullaniimig pilleri atin. Yeni ve kullaniimig pilleri ekranda bir
arada kullanmayin.



° Pil haznesinin igerisindeki kilavuza uygun sekilde 3 adet AAA pili gekme kurdelesinin lizerine
yerlestirin. Alttaki pilin pil bélmesine dlizgln sekilde yerlestiginden emin olun.

. Kilitsiz videolu adaptori ( !1@) yukariya video ekranina dogru kaydirarak baglayin. Kilitleme
mekanizmasini sari bant gézikmeyene kadar kaydirin. Yerine klik sesiyle/saglam sekilde

oturmalidir. ()

Kullanim Oncesinde Pil Kontrolii
. King Vision Ekranin arkasindaki POWER (GUC) ( @) digmesine (Sekil 1, #5) basin.

. Ekran hemen ON (ACIK) konuma gelecektir. Not: Videolu adaptér takili olmadan ekranda herhangi bir
goruntl ¢cikmaz.

o  YESIL LED pil géstergesi (Sekil 1, #6), ekranin kullanima hazir oldugunu gdsterir.

Onemli: LED pil gdstergesi YANIP SONEN KIRMIZI 1sik halindeyse, cok az pil dmrii kaldidi icin piller en
kisa slrede degistiriimelidir.

. Ekran, POWER (GUG) digmesine basili tutarak "OFF (KAPALI)" konuma getirilebilir. King Vision
Videolu Adaptor ekrana bagh degilse, yaklasik 20 saniye icinde otomatik olarak kapanacaktir.

. Pil dmri kullanim ve saklama kosullarina gore degisiklik gosterir. Genel kural olarak piller her (1) ayda
bir degistirilmelidir. Pil degistirme sikligi kullanima bagh olarak uzatilabilir ancak (3) ¢ ayl gegmemesi
onerilir.

Adim Adim Talimatlar
Onemli: King Vision Ekran, video adaptorii takilirken “OFF (KAPALI)” konumda olmalidir, aksi takdirde

video goriintiisii bozuk olacaktir. Bu olursa, Ekrani "OFF (KAPALI)" konuma getirin, videolu adaptorii
takin ve sonra "ON (ACIK)" konuma getirin.

ADIM 1 — King Vision Videolu Laringoskopu (ekran, videolu adaptor ve blade kombinasyonu) kullanima
hazirlamak:

. Gerekli bladein boyutunu hasta yasi, boyutu ve diger ilgili faktorleri temel alarak segin

. Boyut 2 ve 3 icin blade tipini (standart veya kanall) tercih edilen tiip uygulama teknigini temel
alarak se¢in. Sadece 2 ve 3 blade boyutlari igin gegerlidir.

. Gereken ilgili video adaptéri boyutunu istenen blade boyutunu temel alarak baglayin

. Videolu adaptorii ekrana takin. Ekranin ve videolu adaptoriin 6n ve arka kisimlarinin renk kodlu
oldugunu unutmayin. Kilitsiz videolu adaptéri ekranin gévdesine tamamen yerlestirin. Kilitleme
mekanizmasini sari bant géziikmeyene kadar kaydirin. Yerine klik sesiyle/saglam sekilde oturmalidir.

. Cihazi acin ve goriintiileme iglevini kontrol edin. Videolu adaptér ekrana takiliyken King Vision

Ekranin arkasindaki POWER dugmesine @ (Sekil 1, #5) basin ve ekranin hareketli gorintu
verdiginden emin olun. Ekran bossa, pilleri degistirin. Ekran agiliyorsa fakat hareketli gérinti
vermiyorsa, cihazi kapatin ve yeniden agmadan 6nce video adaptériinin dizgin sekilde bagli olup
olmadigini kontrol edin. Hala hareketli gériintli yoksa, videolu adaptéri ya da ekrani yenileyin.

. Bladei videolu adaptor lizerine yerlestirin. Bladei video adaptériniin Uzerine kaydirin (sadece tek
yonli hareket eder). Bladein video adaptériine tam olarak baglandigindan "klik" sesini duyarak emin
olun. Hareketli gériintiintin hala olup olmadigini kontrol edin.



King Vision Kanalli aBlade Kullanimi

King Vision Standart aBlade Kullanimi

#3 numara ve 2 kanalli blade, standart ETT'ler ile
kullanilacak sekilde tasarlandi. Tip boyutu 6nerileri
icin blade spesifikasyonlarina iligkin boliime bakin.

Cerrah miline gerek yoktur.

#3 numara, 2 ve 1 standart blade, entegre ETT
kilavuzlugu ile kullanildiginda endike degildir.
Bu durumda, cerrah mili gerekli olabilir.

ETT'yi, kanalli bladein kilavuz kanalini ve bladein distal
ucunu suda ¢ozlinebilir bir yaglayici ile yaglayin.
Goruntuyu bozabileceginden, Blade’in distal
penceresini yaglayici ile kaplamamaya 6zen goésterin.

ETT, distal u¢ kanalin sonuyla hizel sekilde kilavuz
kanala énceden takilabilir. ETT ucu diizglin sekilde
takildiginda, ekranda géziikmemelidir. Alternatif olarak,
ETT blade agza yerlestirildikten ve ses telleri
gorundlkten sonra kanala yerlestirilebilir.

Suda ¢6zlnebilir bir yagdlayici ile standart bladein distal
ucunu yaglayin. Goriintliyli bozabilecedinden, Blade'in
distal penceresini yaglayici ile kaplamamaya 6zen
gosterin.

ETT ve cerrah mili yaglanmali ve ETT igerisindeki cerrah
mili, cerrah mili kullanilan dider intiibasyonlarda oldugu
gibi 6nceden yerlestiriimelidir.

Kullanici igin ipucu: ETT'yi blade kivrimina uyacak skilde
onceden yerlestiriimis bir cerrah mili ile sekillendirmek
yardimci olabilir.

ONEMLI: King Vision Ekranin sol iist kosesindeki LED Pil gosterge 1s1g1 (Sekil 1, #6) YANIP SONEN
KIRMIZI ISIK halindeyse, sinirli bir pil mrii kalmig demektir ve piller en kisa siirede degistirilmelidir.

Adim 2 - King Vision Blade’in Agza Yerlestirilmesi

° Standart teknigi kullanarak hastanin agzini agin.

. Asiri sivi/kan olmasi halinde, bladei agza yerlestirmeden dnce hastanin hava yolunu bosaltin.

. Orta hatti izleyerek bladei yerlestirin. Dili girtlaga dogru itmemeye dikkat edin.

° Blade orofarenkse ilerledikge, dilin tabanina dogru anterior basing yapin. Kiglk dile dikkat edin ve
Blade ucunu, nefes borusu agzinin Ekranin video goérintisinin kolaylasmasi igin gukurcuga dogru
yonlendirin. King Vision Blade ucu, bir Macintosh blade gibi gukurcuga yerlestirilebilir veya bir Miller
blade gibi ki¢ik dili kaldirmak i¢in kullanilabilir. En iyi sonucu almak icin, ses tellerini Ekranin video

goruntlisiinde ortalayin.

. Distal pencere (Sekil 1, #10) bir sekilde engellenirse (6r. kan/sivi ile), bladei hastanin agzindan ¢ikarin

ve lensi temizleyin.

ADIM 3 — ETT Yerlestiriimesi

ETT'yi ilerletin (Kanalli aBlade)

ETT'yi/Cerrahi Mili Yerlestirin (Standart aBlade)

Ses tellerini King Vision Ekranin merkezinde gordikten
sonra, ETT'yi yavasca ilerletin ve mansetin ses telleri
arasindan gegmesini izleyin.

Bladein kii¢lk bir manipllasyonunun bile ses telleriyle
ETT ucun hizali olmasini gerektirdigini unutmayin.

King Vision Ekranda ses tellerini gérmeniz sonrasinda
onceden cerrah milinin takilmis oldugu ETT'yi lateral
sekilde agza yerlestirin. ETT ucu posterior farinkse
ulastiginda, ETT'yi ucu ses tellerine dogru olacak sekilde
manipule edin. ETT ucunu tellerin arasindan ilerletin ve
sonrasinda manset trakede tellerin arasinda kalacak
sekilde ETT'yi konumlandirma éncesinde cerrah milini
¢ikarin. Cerrah milini tamamen gikarin.

ETT'nin Trakeye ilerletiimesine Yonelik ipuglan




Herhangi bir video larengoskop ile ETT yerlesimi ile iliskilendirilen en yaygin sorun blade ucunun ¢ok fazla
ilerlemesidir; ses tellerinin yakindan bir gértntiist olmasina ragmen blade/kamera ETT pasajini kapadidi icin

ETT ilerletilemeyebilir. Bunu ele almak igin:

. Dilin anterior ylizeyini izleyin ve blade ucunu gukurcuga yerlestirin ya da,
° Ses tellerine ¢ok yakinsa daha panoramik bir goriinti elde etmek igin bladei yavasca geri gekin ve
ETT'yi ilerletme 6ncesinde anterior yonde nazikge kaldirin.

Diger ipuglari:

. ETT ucu sag aryepiglotik fold ya da aritenoid kartilaj sebebiyle saga dogru buikuliyorsa, ETT'yi sola
dénmesi i¢in laringeal vestiblle dogru saat yéninun tersine 90° olacak sekilde bukin.

. Laringeal vestiblle dogru acgiyi ortalamak igin Parker ETT kullanin.

. Kanall blade ile laringeal vestibile dogru ETT ucunu yénlendirin (genelde sola dogru) ve sonrasinda
ses tellerine dogru ilerlemek igin orta hatta donadn.

. Standart blade ile ETT/cerrah mili egimini blade kivrimina uyacak sekilde ayarlayin. Daha anterior bir

girtlak icin daha keskin bir kiviim uygun olabilir.

. Standart blade ile ETT'yle retromolar bir miidahale intibasyonu kolaylastirabilir ve daha keskin

kivriml bir ETT/cerrah mili ihtiyacini azaltabilir.

ADIM 4 — Blade Cikarilmasi

King Vision Kanalli aBlade Cikarilmasi

King Vision Standart aBlade Cikariimasi

ETT'yi lateral olarak sabitleyin/tutun ve King Vision
Video Laringoskopu hastanin gégstine dogru tutup
dondurerek agizdan ¢ikarin. Blade agizdan ¢ikarken,
ETT kanalin esnek lateral agikligindan kolayca
ayrilmahdir.

ETT'yi lateral olarak sabitleyin/tutun ve King Vision Video
Laringoskopu hastanin gégstine dogru tutup dénduirerek
agizdan c¢ikarin.

. POWER (GUGC) diigmesine @ (Sekil 1, #5) basih tutarak ekrani kapatin.

Not: Gérsel intlibasyon yapilmasi sonrasinda bile endotrakeal tipin yerlesiminden emin olun.

ADIM 5 — Kullanim sorasinda King Vision bilegenlerinin Ayrilmasi ve Cikarilmasi:

Prosedir tamamlandiginda, ekranla video adaptériini bladeden ayirin. Bladei yerel protokole gére atin ve

ekran ile video adaptoriini temizleyin/dezenfekte edin.

Not: King Vision Ekrani ya da Video Adaptérind atmayin!

Yeniden Kullanilabilir King Vision Ekranin ve Video Adaptériiniin TEMiZLENMESI VE DEZENFEKTE

EDILMESI

DIKKAT:

° King Vision Ekrani herhangi bir sivi igerisine koymayin, ekran zarar gorebilir.
. Creutzfeldt-Jakob Hastaligi (CJD) ya da tiirevlerine maruz kalmis olma ihtimali olan araglari

yeniden kullanmayin.

. King Vision Video Adaptorii blade’lerin icine takilmak iizere tasarlanmistir. Video adaptoériiniin
blade disinda veya asir gii¢le biikiilmesi cihazin zarar gérmesine yol agabilecegi i¢in

bunlardan kaginiimalidir.

TEMIZLEME ADIMLARI

Ekran ve Video Adaptorii:




Ekran ya da video adaptori belirgin dlglide kirlendiyse ya da kontaminasyon siiphesi varsa, asagida belirtiimis
olan temizleme adimlarini izleyin:

° Hatirlatma: Temizleme islemi sirasinda ekrani ve video adaptoriind, video ekrani pil béimesinin
Uzerinde olacak sekilde (dik/dikey yon) yonlendirin. Ekrani veya video adaptérini sivi igine
daldirmayin.

. King Vision Ekrana sivi girmesini 6nlemek igin, cihazi ekran pil bélmesinin stiinde olacak sekilde
tutun (yukari dogru/dik durus).

. ENZOL (Cidezyme®) gibi enzimatik bir temizleme sollisyonunu imalatg talimatlarina uygun sekilde
kullanin. Ekranin ve video adaptérinin dis yizeyinin tamamimi bez ya da nemli (1slak degil) gazl bez
kullanarak temizleme sollsyonuyla silin. Mor plastigin kivimlarini ve ON / OFF dugmesini temizlemek
icin pamuklu gubuk kullanilabilir. Bu temizleme adimi en az 2 dakika stirmelidir. 2 dakika sonrasinda
bezi ya da gazli bezi yenileyin ve gdruinen tim kir temizlenene kadar bunu 2 dakika daha devam
ettirin.

o  Video ¢ikis baglantisi (Sekil 1, #7) kullanildiysa, video portu kapagini ve kablosunu da
temizleyin.

. Video adaptorini ¢ikarin (Sekil 1, #2, 14), ekran gbévdesini temizleyin, pillere ve kontak noktalarina
temas etmemeye caligin ve video adaptori yuvasinin igini ve disini 2 cm'lik derinlige kadar temizleyin.

. Temizleme sonrasinda kalintilari nemli bez ya da gazl bezle alin.

° Kurulamak igin kuru bez/gazli bez kullanin ve cihazi kurumaya birakin.

. Goriuntindn net olmadigini fark ederseniz, kamera baghgini alkolli bezle ya da alkolle nemlendirilmis
gazli bezle temizleyin.

DEZENFEKSIYON ADIMLARI

Ekran ve Video Adaptorii:
Dezenfekte etmek igin asagidaki adimlari izleyin:

. Hatirlatma:Dezenfeksiyon islemi esnasinda ekrani ve video adaptoriinii pil bélmesi listte (yukari
dogru/dik durug) olacak sekilde tutun. Ekrani veya video adaptoériinii sivi igcine sokmayin.

. Yeni bir Super Sani-Cloth mendil kullanarak ekrani ve video adaptoriini en az 10 dakika boyunca
dezenfekte edin ve 2 dakikada bir mendili yenileyin.

o  Video adaptorini ekrandan gikarmadan énce ekranin ve video adaptoriiniin disini yeni bir
Super Sani-Cloth ile silin. Zor ulasilabilir yerlerin dezenfektan ile iyice 1slandigindan emin olun.

o 10 dakikalik dezenfeksiyon esnasinda ekranin ve video adaptoriiniin dis yilzeylerini yeni bir
Super Sani-Cloth mendil ile silin, bu esnada agma/kapama digmesine, mor plastije ve
kivrimlara dikkat edin.

o 10 dakikalik dezenfeksiyon esnasinda video adaptérind ¢ikarin ve ekran gdvdesiyle video
adaptérinu silin. Pil bélmesinin her iki yanindaki dis ¢ikintilarin, pillerden ve kontaklarindan
uzak durmaya 6zen gostererek, iyice dezenfekte edildiginden emin olun. Mor contanin dibini
ve video adaptért kupasi ve i¢ kasnagin ustinu silin. Pil bélmesinin i¢ kasnagina ve yaklasik
2 cm derinlikte video adaptori kupasinin igine odaklanin. NOT: Pil bolmesinin altindaki
acikliktan sivi girmemesine 6zen gosterin.

o Video c¢ikis baglantisi (Sekil 1, #7) kullanildiysa, video portu kapagini ve kablosunu da
dezenfekte edin.

. Video adaptoériiniin dezenfeksiyon sonrasinda iyice kurumasini bekleyin.

. Video adaptoérii kuruduktan sinra, ekran goévdesini, pil yuvasinin her iki dis tarafini, mor plastigin altini,
video adaptorii yuvasinin Ustlni ve gergevenin igini dezenfektan kalintisi kalmayana kadar steril gazli
bez ve steril su ile nemlendirilmis bez ile silin.

° Pargalarin tamamen kurumasini bekleyin.
. Pargalar kuruduktan sonra, video adaptérini ekrana takin ve pil bélmesini kapayin.

° Ekrani ve takili video adaptoriinii dezenfektan kalintisi kalmayana kadar steril gazli bez ve steril su ile
nemlendirilmis bez ile silin.



*

° Pargalarin tamamen kurumasini bekleyin.

. Gorintlinin net olmadigini fark ederseniz, kamera baghgini alkollii bezle ya da alkolle nemlendirilmis
gazli bezle temizleyin.

° King Vision Ekrani kendi saklama gantasinda ya temiz bir torba ya da tepside saklasin ve ¢evreden
etkilenmesini engelleyin.

Not: King Vision Ekran ve Video Adaptéri materyalleri %70 izopropil alkol, Cidex®, Cidex Plus® veya Cidex
OPA® ile de uyumludur. Bu dezenfektanlari kullanirken, uygun temas kosullari ve maruz kalma sureleri igin
dezenfektan imalatgisinin talimatlarini izleyin. Ekrani sivi igerisine sokmayin. Dezenfektani King Vision Ekrani
ve Video Adaptdri Uzerinde gereken sire boyunca kullanmak icin bez/gazli bez kullanin. Artiklar temizlemek
icin steril suyla nemlendirilmis bez/gazli bez kullanin ve dezenfeksiyon sonrasinda kurumaya birakin.

Uriin Tanimlayici PARGA NUMARALARI

Ekran ve Video Adaptorii:

KVIS01VA34 1 adet — King Vision Ekran
1 adet — King Vision 3/4 Numara Video Adaptoru
1 adet — Ekran i¢in Koruyucu Canta
3 adet — AAA PIl

KVIS01VA1234 1 adet — King Vision Ekran
1 adet — King Vision 3/4 Numara Video Adaptori
1 adet — King Vision 1/2 Numara Video Adaptoru
1 adet — Ekran i¢in Koruyucu Canta

3 adet — AAA PIl
aBlade Kiti:
KVLABKIT3 1 adet — King Vision Ekran
1 adet — King Vision Video Adaptéri
1 adet — Ekran i¢in Koruyucu Canta 3 adet — AAA Pil
6 adet — King Vision aBlade, 3 numara, Yetigkin (4 kanalli, 2 standart)
Ekran:
KVISO01 1 adet — King Vision Ekran
Video Adaptorii:
KVLVA34 1 adet — King Vision 3/4 Numara Video Adaptori
KVLVA12 1 adet — King Vision 1/2 Numara Video Adaptoru

Standart Stil Blade:

KVLAB3 20 adet (1 ganta) — King Vision aBlade, Standart, 3 numara, Yetiskin
KVLAB2 20 adet (1 ¢anta) — King Vision aBlade, Standart, 2 numara, Cocuk
KVLAB1 20 adet (1 ¢anta) — King Vision aBlade, Standart, 1 numara, Bebek

Kanalli Stil Blade

KVLAB3C 20 adet (1 ¢anta) — King Vision aBlade, Kanalli, 3 numara, Yetigkin; 6.0 ile 8.0 mm
I.D ETT ebatlarinda kullanim igin.
KVLAB2C 20 adet (1 ¢anta) — King Vision aBlade, Kanalli, 2 numara, Yetiskin; 4.5 ile 5.5 mm

I.D ETT ebatlarinda kullanim igin.
King Vision Videolu Laringoskop Aksesuarlari:
KVCABL 1 adet — Video Cikis Kablosu*

Ekran video ¢ikisi UL/IEC 60601-1 sertifikali standart analog (RCA Tarzi) portlu ve NTSC video sinyal ¢ikigli
cihazlara baglanabilir; ek yan cihaz baglanmamalidir. Sadece KVCABL kullaniimalidir.
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King Vision Ekran igin KISITLI GARANTI

King Systems, King Vision Ekranin alinma tarihinden itibaren bir (1) yil siire boyunca imalat hatasi ortaya
koymayacagini garanti eder. King Systems tim Urinlerinin kalitesinin arkasindadir. King Vision Display fails
Ekraniniz normal kullanim sartlarina ragmen garanti suresi igcerisinde bozulursa, degistiriimek Gzere iade
edebilirsiniz.

King Systems, garanti slresi sonrasinda tamirat/yenileme masraflarindan sorumlu olmayacaktir.

Tum garantiler, trln sahibini asagidaki konularda sorumlu kilar:

o Alinan tarihi not etmek. Garanti suresi ilk klinik kullanim tarihiyle degil, alinma tarihiyle baglar.

o Crijinal satin alma numarasini ya da baska bir "satin alma kaniti" sunmak.
Uriin lade Yetkisi (Return Goods Authorization - RGA) almak amaciyla King Systems musteri
hizmetlerini 1-800-262-8462 numarasindan arayin. Uluslararasi musteriler su numaradan musteri
hizmetlerini arayabilirler: 1-410-768-6464.

. Garantiye iliskin hususlarda hak talep etmek igin islevlerinde sorun olan King Vision Ekranla birlikte
yukaridaki bilgileri verin.

Pil degistirme amaciyla agilabilen pil bélmesi haricinde, kullanicinin ekranda ya da video adaptériinde
acgabilecegdi baska bir parga bulunmamaktadir. Ekran ya da video adaptori haznesini agmak, garantinizin kalan
kisminin gegersiz olmasina sebep olur. Garanti, yanls ya da kétiye kullanimdan kaynaklanan bozulmalari
kapsamaz.

ONEMLI: King Vision Ekran ve Video Adaptori, otoklavla, sivi igerisine konarak, ETO'ya maruz birakilarak ya
da bagka bir sterilizasyon yontemiyle temizlenecek sekilde tasarlanmamigtir. Kullanma talimatlarindaki
talimatlara uymamak, sistemin performansini etkileyebilir ve garantiyi gegersiz kilabilir.

SPESIFIKASYONLAR

KING VISION EKRAN:
Ekran ebadi: 2.9"X58" X14”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Agirlik (piller olmaksizin): 95 gram
130 gram, tioik Alkalin AAA piller takiliyken

Ekran: 2,4 ing (6,1 cm) yansimasiz kaplamali diyagonal TFT LCD renkli ekran;
160° dereceye kadar goruntilenebilir agili 30 FPS yenilenmeli 320 X 240
(QVGA) piksel.

Dahilt Gug Kaynagi: En iyi performansi elde etmek igin Ug¢ (3) adet "Alkali" AAA pil.

King Vision Ekranda sadece AAA pil kullanilabilir; harici gi¢ kaynagdi
kullanmak mdmkin degildir.

Glg Yonetimi: Ekranda, pil giicunden tasarruf etme amaciyla tasarlanmis gelismis bir
dahili glic yonetim sistemi bulunur. Bu sistem, cihaz hareket etmeyen bir

ylzeye (el degil) yerlestirildikten 60 saniye sonra kapanir.

Ekrana bir video adaptéri bagli degilken, video ekrani ve LED pil gésterge
15191 yaklasik 20 saniye sonra otomatik olarak kapanir.

Pil Gostergesi: Ekranin yaninda sol Ust kdsede bulunan LED pil gosterge 1131, pil
durumunu gostermek igin kullanilir.
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LED pil gosterge 1s1g1 YESIL iken, ekran tipik bir laringoskopi ve
intlbasyon islemini tamamlayacak yeterli glice sahiptir.

LED pil gésterge 1s1§1 YANIP SONEN KIRMIZI igik ise, piller ekranin bir
sonraki kullanimindan énce degistiriimelidir.

LED pil gosterge 15131, pillerin degistiriime gerekliligi haricinde ekran
acildiktan 20 saniye sonra kapanir.

Hazne Malzemesi: Polikarbonat ve ABS
Ambalaj: King Vision Ekran temiz, sterilize edilmemis olarak kullanima hazir

saklama gantasinda, piller (igindedir) takildiktan sonra kullanima hazir
sekilde sunulur.

Depolama ve Taginma Ortami Calisma Ortami
50°C, 122°F Jf 40°C, 104°F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50°F
85% 75%
r r
~ 106 kPa, 31.3inHg _ 106 kPa, 31.3inHg
50 kPa, 14.77inHg @ 80 kPa, 20.67inHg @
Video ¢ikisl: King Vision Ekran, monitorlere, video ekranlarina, bilgisayarlara ya da

standart analog (RCA Stili) video giris portu olan tiim cihazlara
baglanabilecek bir video ¢ikis portuna (Sekil 1, #7) sahiptir. Sadece King
Vision video ¢ikis kablosu (Parga Numarasi KVCABL) ile kullanin. King
Vision Ekran sadece 300 mA akim kuvveti olan tek bir UL/IEC 60601-1
sertifikall cihaza baglanabilir.

Video giris portunun kullaniimasi pil 8mrind kisaltir. Ayni zamanda LED pil
gdsterge 1sIginin uyar siiresini de kisaltacaktir (LED YANIP SONEN
KIRMIZI 1s1k gbsterdikten sonra pilleri degistirmek icin daha az stire olmasi).

Video ¢ikis kablosunun uzunlugu: 108 ing, 274 cm

Garanti: King Vision Ekran ve Video Adaptoéri, satin alinma tarihinden itibaren bir yil
sureyle garantilidir.

Sirekli kullanim: Endotrakeal tlip yerlestirmek ya da st hava yolunu muayene etmek
amaciyla kisa sureli kullanim i¢in tasarlandigindan, kullanim suresini
kisitlayan tek etken pil dmradur.

Elektronik Mldahale:

King Vision sistemi, gecerli standartlara olan uyumu agisindan test edilmigtir:
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KING VISION VIDEO ADAPTORU BILGILERI
Aydinlatma Is1d1 Kaynagi: LED (beyaz)

Kamera: CMOS - VGA

3 NUMARALI KING VISION ABLADE BILGILERI

Endotrakeal Tup ebadi: 6.0 to 8.0 mm I.D. (SADECE 3 numarali Kanalli Blade igin)
Blade uzunlugu: 17 cm (bladein tutma yeri harig)
Minimum agiz acikligi: 13 mm (standart blade)

18 mm (kanalli blade)

Agirlik: 49 gram (standart blade)
58 gram (kanalli blade)

2 NUMARALI KING VISION ABLADE BILGILERI

Endotrakeal Tip ebadi: 4.51t0 5.5 mm I.D. (SADECE 2 numarali Kanalli Blade igin)
Blade uzunlugu: 13 cm (bladein tutma yeri harig)
Minimum agiz acikligi: 10 mm (standart blade)

13 mm (kanalli blade)

Agirlik: 38 gram (standart blade)
42 gram (kanalli blade)

1 NUMARALI KING VISION ABLADE BILGILERI

Blade uzunlugu: 13 cm (bladein tutma yeri harig)
Minimum agiz aciklig: 10 mm (standart blade)
Agirlik: 29 gram (standart blade)

King Vision aBladelerin genel 6zellikleri:

Bugulanma Onleme Ozelligi: Distal uglarda bugulanma 6nleyici kaplama — 1sitma stiresi gerekmez.
Malzemeler: Polikarbonat ve ABS
Ambalaj: MUhdrll torbada sunulur; temiz, sterilize edilmemis halde Tek Kullanim igindir.

King Vision aBladeleri yeniden kullanmaya ya da sterilize etmeye ¢alismayin.

King Vision Videolu Laringoskopta Kullanilan Semboller:

C € King Vision CE isareti tasir.
® "Yeniden kullanmayin"
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"Dikkat"

= B

"Kullanim igin Kullanma Talimatlarina Bakin"

©

On / Off Digmesi.

"

only pikkat: Federal yasa, bu cihazin bir hekim veya lisansli bir tip uzmani tarafindan ya da onun onayiyla satilmasini yasaklamaktadir.

SSIF,
N3l

us

3YK3 Laringoskop. Elektrik garpmasi ve Yangin ve Makina Riskleri ilgili olarak sadece sunlarla uyumludur:UL60601-1, IEC60601-1,
CAN/CSA C22.2 No 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 No. 60601-1.

o
@c(

v.
R

Atik Kutusu sembolli (WEEE Direktifine gore gecerli)

Atik Kutusu semboli (Pil Direktifine gore gecerli)

@ Seri Numarasi

imalatginin Katalog Numarasi.

imalatginin Parti Kodu.

Bu tibbi bir cihazdir.

& imalat Tarihi.
‘ Uretici

/ﬂ/ Sicaklik Kisitlamasi sembolii, bu cihazin list ve alt sicaklik sinirlarini gésterir.
[

_ Atmosfer Basinci sembolii, bu cihazin iist ve alt atmosfer basinci sinirlarini gésterir.

Nem Kisitlamasi sembolii, bu cihazin iist ve alt nem sinirlarini gosterir.

(&

KING SYSTEMS VISION EKRANA iLISKIN DUZENLEYICI BILGILER
King Vision Videolu Laringoskop bilesenleri Avrupa Birligi dahilinde CE isaretiyle satisa ¢ikariimistir.

King Vision Ekran ve Video Adaptéri, muayeneler arasinda diizgiin sekilde temizlenip dezenfekte edilmesi
sartiyla birden fazla hastada kullanilabilecek sekilde tasarlanmistir.
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King Vision aBladeleri Tek Kullanim igin tasarlanmistir ve yeniden kullanilip sterilize edilemezler.

imalatgr:

Avrupa Temsilcisi

King Systems

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060
317-776-6823

800-642-5464

www.ambuusa.com

imal edilmigtir

ABD'de imal edilmis ve ithal edilmis pargalarla ABD'de

MPS

Ambu A/S
Baltorbakken 13
Dk - 2750 Ballerup

ABD'de ve Diger Ulkelerde Patentler Bekleniyor

Telif Hakki 2013 King Systems, her hakki saklidir

King Vision King Systems Corporation'in ticari markasidir

C€
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	KING VISION®
	Инструкции за употреба  За ползване с лъжици aBlade
	Общ преглед и описание на продукта
	Компоненти на продукта
	Дисплей за многократна употреба (Фиг. 1, № 1)
	Видео адаптер за многократна употреба (Фиг. 1, № 2 и 14)
	Лъжици за еднократна употреба aBlade (Фиг. 1, № 3, 4, 11, 12, 13)
	Избор на размер
	Показания за употреба:
	Видео ларингоскопът King Vision представлява твърд ларингоскоп, използван за преглед и визуализация на горните дихателни пътища на пациента и за помощ при поставянето на трахеална тръба.


	ПРЕДУПРЕЖДЕНИЯ И ПРЕДПАЗНИ МЕРКИ:
	Видео ларингоскопът King Vision aBlade трябва да се използва само от хора, обучени и упълномощени да предоставят медицински грижи на пациентите с това устройство (интубация).

	ВНИМАНИЕ: Федералният закон (на САЩ) налага ограничението това устройство да се продава по поръчка на или от лекар или друг медицински професионалист със съответните лицензи.
	Получаване на изображение
	Важно: Дисплеят на King Vision трябва да бъде изключен преди монтирането на видео адаптера. В противен случай видео изображението ще се изкриви. Ако това се случи, просто изключете дисплея и след това го включете отново. Ако след проверката преди упот...
	1) Проверете, за да се уверите, че дисплеят и видео адаптерът са правилно свързани един към друг, като ги разкачите и след това ги свържете отново.
	3) Подменете видео адаптера.

	Основни препоръки
	Поставяне/подмяна на батериите
	Препоръчват се три (3) алкални батерии с размер AAA за еднократна употреба

	Проверка на батериите преди употреба
	Инструкции стъпка по стъпка
	 Изберете необходимия размер лъжица според възрастта, размера на пациента и други релевантни фактори.
	 Свържете подходящия размер видео адаптер въз основа на размера на лъжицата, която ще се използва.
	 Включете захранването и проверете функцията за предоставяне на изображение. Със заключен към дисплея видео адаптер натиснете бутона ЗАХРАНВАНЕ  (Фиг.1, № 5) на гърба на дисплея на King Vision и потвърдете, че дисплеят показва подвижно изображение. А...
	ВАЖНО: Ако светлинният LED индикатор за батериите (Фиг.1, № 6) в горния ляв ъгъл на дисплея на King Vision МИГА В ЧЕРВЕНО, оставащият живот на батериите е ограничен и батериите трябва да бъдат подменени възможно най-скоро.
	СТЪПКА 3 – Въвеждане на ендотрахеалната тръба
	СТЪПКА 4 – Отстраняване на лъжицата
	СТЪПКА 5 – Отделяне и изхвърляне на компонентите на King Vision след употреба:
	ПОЧИСТВАНЕ и ДЕЗИНФЕКЦИЯ на дисплея и видео адаптера на King Vision, които са за многократна употреба
	 Не потапяйте дисплея на King Vision в никакви течности, защото това може да го повреди.
	ЕТАПИ НА ПОЧИСТВАНЕ
	ЕТАПИ ЗА ДЕЗИНФЕКЦИЯ
	 Напомняне: по време на процеса за дезинфекция ориентирайте дисплея и видео адаптера с видео екрана над отделението за батерии (изправена/вертикална ориентация). Не потапяйте дисплея или видео адаптера.
	Идентификация на продукта КАТАЛОЖНИ НОМЕРА
	СПЕЦИФИКАЦИИ
	РЕГУЛАТОРНА ИНФОРМАЦИЯ ЗА KING VISION


	KING VISION®
	VIDEOLARYNGOSKOP
	Pro použití s lžícemi aBlade
	Přehled a popis produktu
	Komponenty produktu
	Opakovaně použitelný displej (Obr. 1, #1)
	Znovu použitelný videoadaptér (Obr. 1, #2 a 14)
	Jednorázové lžíce aBlades (Obr. 1, #3, 4, 11, 12, 13)
	Volba velikosti
	Indikace k použití:

	VAROVÁNÍ A BEZPEČNOSTNÍ OPATŘENÍ:
	Videolaryngoskop King Vision aBlade smí používat pouze osoby, které byly vyškoleny a mají oprávnění poskytovat péči o pacienty pomocí tohoto zařízení (intubace).

	UPOZORNĚNÍ: Federální zákon (USA) omezuje prodej tohoto zařízení na lékaře nebo jiné zdravotnické pracovníky s příslušnou licencí.
	Zachycení snímku
	Důležité: Než k displeji King Vision připojíte videoadaptér, musí být vypnutý; v opačném případě bude snímání videa zkreslené. Pokud k tomu dojde, jednoduše displej vypněte a potom znovu zapněte. Pokud, ani po kontrole videoadaptéru před použitím, se ...

	Všeobecná doporučení
	Instalace/Výměna baterie
	Doporučuje se použít tři (3) jednorázové alkalické baterie AAA

	Kontrola baterie před použitím
	Pokyny krok za krokem
	Důležité: Než k displeji King Vision připojíte videoadaptér, musí být vypnutý; v opačném případě bude snímání videa zkreslené. Pokud k tomu dojde, displej jednoduše vypněte, zapojte videoadaptér a displej znovu zapněte.
	 Zvolte velikost lžíce, kterou budete potřebovat dle věku pacienta, velikosti a dalších relevantních faktorů
	 Připojte videoadaptér odpovídající velikosti, který je potřebný pro plánovanou velikost lžíce.
	DŮLEŽITÉ: Pokud kontrolka LED baterie (Obr. 1, #6) v levém horním rohu displeje King Vision BLIKÁ ČERVENĚ, zbývající životnost baterie je omezená a baterie musí být co nejdříve vyměněny.
	KROK 3 – Zasunutí ETT
	KROK 4 – Vyjmutí lžíce
	KROK 5 – Oddělení a likvidace komponentů King Vision po použití:
	ČIŠTĚNÍ A DEZINFEKCE jednorázového displeje a videoadaptéru King Vision
	 Neponořujte displej King Vision do žádné kapaliny, neboť by mohlo dojít k jeho poškození.
	KROKY ČIŠTĚNÍ
	KROKY DEZINFEKCE
	 Poznámka: Během dezinfekce nasměřujte displej a videoadaptér tak, aby byla video-obrazovka nad prostorem pro baterie (svisle/vertikálně). Displej ani videoadaptér nenamáčejte.
	Identifikace produktu – ČÍSLA ČÁSTÍ
	OMEZENÁ ZÁRUKA pro displej King Vision
	TECHNICKÉ ÚDAJE
	DISPLEJ KING VISION:
	KING VISION – INFORMACE O VIDEOADAPTÉRU
	INFORMACE O PRÁVNÍCH PŘEDPISECH PRO DISPLEJ KING SYSTEMS VISION


	KING VISION®  VIDEOLARYNGOSKOP
	Til brug sammen med aBlades
	Produktoversigt og beskrivelse
	Produktkomponenter
	Genanvendelig skærm (fig. 1, #1)
	Genanvendelig videoadapter (fig. 1, #2 og 14)
	aBlades til engangsbrug (fig.1, #3, 4, 11, 12, 13)
	Størrelsesudvalg
	Indikationer:

	ADVARSLER OG FORSIGTIGHEDSREGLER:
	King Vision aBlade videolaryngoskop må kun bruges af personer, der er blevet undervist i og er autoriseret til at levere patientpleje med dette udstyr (intubation).
	Hentning af et billede
	Vigtigt: King Vision-skærmen skal være “slukket” før montering af videoadapteren; ellers vil videobilledet blive forvrænget. Hvis dette sker, skal du blot slukke og tænde skærmen igen. Hvis videoskærmen efter forkontrol med adapteren monteret ikke vis...
	2) Sluk, og tænd for strømmen.
	4) Udskift skærmen.
	Bemærk: Hvis King Vision aBlade-videolaryngoskopet befinder sig i patientens mund, når dette sker, skal du fjerne det, før du forsøger at fejlfinde årsagen til billedtabet.

	Generelle anbefalinger
	Batteriinstallation / -udskiftning
	Tre (3) AAA alkaline engangsbatterier anbefales

	Batterikontrol før brug
	Trinvise instruktioner
	VIGTIGT: Hvis LED-batteriindikatorlampen (fig.1, #6) i øverste venstre hjørne af King Vision-skærmen BLINKER RØDT, er den resterende batterilevetid begrænset, og batterierne skal udskiftes snarest muligt.
	STEP 3 – ETT-indsættelse
	TRIN 4 – Bladfjernelse
	TRIN 5 – Adskillelse og bortskaffelse af King Vision-komponenter efter brug:
	RENGØRING og DESINFICERING af den genanvendelige King Vision-skærm og -videoadapter
	RENGØRINGSTRIN
	DESINFICERINGSTRIN
	BESTILLINGSNUMRE til produktidentifikation
	BEGRÆNSET GARANTI for King Vision-skærmen
	SPECIFIKATIONER
	INFORMATION OM KING VISION VIDEOADAPTER
	LOVGIVNINGSMÆSSIG INFORMATION FOR KING SYSTEMS VISION-SKÆRM


	KING VISION®
	VIDEOLARYNGOSKOP
	Produktübersicht und -beschreibung
	Produktkomponenten
	Wiederverwendbares Display (Abb. 1, Nr. 1)
	Wiederverwendbarer Video-Adapter (Abb. 1, Nr. 2 und 14)
	aBlade Einweg-Spatel (Abb. 1, Nr. 3, 4, 11, 12, 13)
	Größenauswahl
	Verwendungszweck:

	WARNHINWEISE UND VORSICHTSMAßNAHMEN:
	Das King Vision aBlade Videolaryngoskop darf nur von zur Verwendung dieses Gerätes (Intubation) geschulten und zur Patientenpflege autorisierten Personen verwendet werden.

	VORSICHT: Die Gesetzgebung der USA beschränkt dieses Gerät auf den Verkauf durch oder auf Anordnung eines Arztes oder einer anderen ordnungsgemäß lizenzierten medizinischen Fachkraft.
	Bilderfassung
	Allgemeine Empfehlungen
	Einsetzen / Austauschen der Batterie
	Es werden drei (3) Einweg AAA-Alkali-Batterien empfohlen

	Überprüfen der Batterie vor Gebrauch
	Schritt-für-Schritt-Anweisungen
	Schritt 1 - Vorbereiten des King Vision aBlade Videolaryngoskops (Display, Video-Adapter und aBlade Einweg-Spatel) zur Verwendung:
	WICHTIG: Wenn die LED-Batterieanzeigelampe (Abb. 1, Nr. 6) im oberen linken Bereich des King Vision Displays ROT BLINKT, ist die verbleibende Batterielebensdauer begrenzt und die Batterien müssen so bald wie möglich ausgewechselt werden.
	Schritt 3 - Einführen des ETT
	Schritt 5 – Trennung und Entsorgung der King Vision aBlade Komponenten nach dem Gebrauch:
	REINIGUNG und DESINFEKTION des wiederverwendbaren King Vision Displays und des Video-Adapters
	REINIGUNGSSCHRITTE
	DESINFEKTIONSSCHRITTE
	Display und Video-Adapter:
	EINGESCHRÄNKTE GARANTIE für das King Vision Display
	TECHNISCHE DATEN
	Die mit dem King Vision Videolaryngoskopsystem verwendeten Symbole:
	BEHÖRDLICHE INFORMATIONEN FÜR DAS KING VISION DISPLAY


	KING VISION®
	Οδηγίες Χρήσης
	Επισκόπηση και περιγραφή προϊόντος
	Εξαρτήματα προϊόντος
	Σύστημα οθόνης πολλαπλών χρήσεων (Σχ.1, Αρ.1)
	Προσαρμογέας βίντεο πολλαπλών χρήσεων (Σχ.1 Αρ. 2 και 14)
	aBlades μίας χρήσης (Ει. 1, #3, 4, 11, 12, 13)
	Επιλογή μεγέθους
	Υποδείξεις χρήσης:
	Το Βίντεο-λαρυγγοσκόπιο King Vision είναι άκαμπτο λαρυγγοσκόπιο που χρησιμοποιείται για εξέταση και απεικόνιση του ανώτερου αεραγωγού ασθενών καθώς και για υποβοήθηση της εισαγωγής ενδοτραχειακού σωλήνα.


	ΠΡΟΕΙΔΟΠΟΙΉΣΕΙΣ ΚΑΙ ΜΈΤΡΑ ΠΡΟΦΎΛΑΞΗΣ:
	Το Βίντεο-λαρυγγοσκόπιο King Vision aBlade θα πρέπει να χρησιμοποιείται αποκλειστικά και μόνο από άτομα που έχουν καταρτιστεί και εξουσιοδοτηθεί για την παροχή περίθαλψης με τη συγκεκριμένη συσκευή (διασωλήνωση).
	Προειδοποίηση: Ο προσαρμογέας βίντεο του King Vision aBlade περιέχει πηγή φωτισμού που μπορεί να κάνει την θερμοκρασία στην επιφάνεια της λεπίδας να υπερβεί τους 41 C, κατά τη χρήση κοντά στο άνω όριο του εύρους θερμοκρασιών λειτουργίας που ορίζεται γ...

	ΠΡΟΣΟΧΗ: Η ομοσπονδιακή νομοθεσία των ΗΠΑ ορίζει αυστηρά ότι η πώληση της παρούσας συσκευής θα πρέπει να γίνεται από ιατρό ή άλλο δεόντως αδειοδοτημένο μέλος ιατρονοσηλευτικού προσωπικού ή με σχετική εντολή αντίστοιχου προσώπου.
	Λήψη εικόνας
	1) Ελέγξτε το Σύστημα Οθόνης και τον Προσαρμογέα βίντεο για να βεβαιωθείτε ότι έχουν συνδεθεί καλά φροντίζοντας να τα αποσυνδέσετε και έπειτα να τα επανασυνδέσετε.
	3) Αντικαταστήστε τον Προσαρμογέα βίντεο.

	Γενικές συστάσεις
	Τοποθέτηση / Αντικατάσταση Μπαταριών
	Συνιστάται η χρήση τριών (3) αλκαλικών μπαταριών μιας χρήσης και μεγέθους AAA

	Έλεγχος μπαταριών πριν από τη χρήση
	Οδηγίες Βήμα-Βήμα
	ΒΗΜΑ 1 – Προετοιμασία του Βίντεο-λαρυγγοσκοπίου King Vision aBlade (του συνδυασμού συστήματος οθόνης, προσαρμογέα βίντεο και λαμών) για χρήση:
	 Για μεγέθη 2 και 3, επιλέξτε τύπο λάμας (απλή ή λάμα οδηγός) βάσει τις προτιμώμενης τεχνικής παροχής σωλήνα. Ισχύει μόνο για τα μεγέθη λάμας 2 και 3.
	 Θέστε σε λειτουργία και επαληθεύστε την ομαλή λειτουργία απεικόνισης. Αφού ο προσαρμογέας βίντεο ασφαλίσει στο σύστημα οθόνης, πατήστε το κουμπί POWER  (Σχ.1, Αρ.5) στην πίσω πλευρά του Συστήματος Οθόνης King Vision και βεβαιωθείτε ότι η εικόνα που ...
	ΠΡΟΣΟΧΗ: Αν η ενδεικτική λυχνία LED μπαταριών (Σχ.1, Αρ.6) στην πάνω αριστερή γωνία του Συστήματος Οθόνης King Vision είναι ΚΟΚΚΙΝΗ και ΑΝΑΒΟΣΒΗΝΕΙ, η διάρκεια ζωής που υπολείπεται στις μπαταρίες είναι περιορισμένη και θα πρέπει να αντικατασταθούν το ...
	Βήμα 2 – Εισαγωγή Λάμας aBlade μέσα στη στοματική κοιλότητα
	ΒΗΜΑ 3 – Εισαγωγή ΕΤΣ
	ΒΗΜΑ 4 – Αφαίρεση ΕΤΣ
	ΒΗΜΑ 5 – Απόσπαση και απόρριψη εξαρτημάτων King Vision μετά από τη χρήση:
	ΚΑΘΑΡΙΣΜΟΣ και ΑΠΟΛΥΜΑΝΣΗ του Συστήματος Οθόνης και του Προσαρμογέα βίντεο King Vision πολλαπλών χρήσεων!
	 Μη βυθίζετε το Σύστημα Οθόνης King Vision σε πάσης φύσεως υγρά καθώς μπορεί να προκληθεί βλάβη στο σύστημα οθόνης.
	ΒΗΜΑΤΑ ΚΑΘΑΡΙΣΜΟΥ
	ΒΗΜΑΤΑ ΑΠΟΛΥΜΑΝΣΗΣ
	 Υπενθύμιση: Κατά τη διαδικασία της απολύμανσης, κατευθύνετε το σύστημα οθόνης και τον προσαρμογέα βίντεο με την οθόνη βίντεο πάνω από το διαμέρισμα μπαταριών (όρθιος/κατακόρυφος προσανατολισμός). Μη βυθίζετε το σύστημα οθόνης ή τον προσαρμογέα βίντεο.
	Ταυτοποίηση προϊόντος ΑΡΙΘΜΟΙ ΕΞΑΡΤΗΜΑΤΩΝ
	Σύστημα Οθόνης και Προσαρμογέας βίντεο:
	ΠΕΡΙΟΡΙΣΜΕΝΗ ΕΓΓΥΗΣΗ για το Σύστημα Οθόνης King Vision
	ΠΡΟΔΙΑΓΡΑΦΕΣ
	ΠΛΗΡΟΦΟΡΊΕΣ ΚΑΝΟΝΙΣΤΙΚΏΝ ΔΙΑΤΆΞΕΩΝ ΓΙΑ ΤΟ ΣΎΣΤΗΜΑ ΟΘΌΝΗΣ VISION ΤΗΣ KING SYSTEMS


	KING VISION®
	VIDEOLARINGOSCOPIO
	Información general y descripción del producto
	Componentes del producto
	Adaptador de vídeo reutilizable (Fig.1, Nº 2 y 14)
	Palas aBlades de un único uso (Fig.1, N.º 3, 4, 11, 12, 13)
	Selección del tamaño
	Indicaciones para su utilización:

	ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES:
	El videolaringoscopio King Vision aBlade solo deben utilizarlo personas que hayan sido formadas y autorizadas para brindar atención al paciente con este dispositivo (intubación).

	PRECAUCIÓN: La ley federal (EE. UU.) limita la venta de este dispositivo a médicos u otros profesionales médicos con la licencia correspondiente o a pedidos realizados por dichas personas.
	Obtención de imágenes
	Importante: La pantalla King Vision debe estar «apagada» antes de conectar el adaptador de vídeo; de lo contrario, la imagen del vídeo se distorsionará. Si esto sucede, simplemente APAGUE la pantalla y luego vuelva a ENCENDERLA. Si, después de la revi...
	2) APAGUE y vuelva a ENCENDER la alimentación.
	4) Reemplace la pantalla.

	Recomendaciones generales
	Instalación y cambio de pilas
	Se recomienda usar tres (3) pilas alcalinas de tamaño AAA desechables.

	Revisión de pilas antes de su utilización
	Instrucciones paso a paso
	 Elija el tamaño de pala que necesite en función de la edad del paciente, el tamaño y otros factores importantes.
	 Conecte el adaptador de vídeo del tamaño adecuado que necesite, en función del tamaño de la pala prevista.
	IMPORTANTE: si la luz LED indicadora de batería (Fig.1, N.º 6) ubicada en la esquina izquierda superior de la pantalla King Vision PARPADEA EN ROJO, la batería restante es limitada y las pilas deben cambiarse tan pronto como sea posible.
	PASO 3: introducción del TET
	PASO 4: extracción de la pala
	PASO 5: separación y desecho de los componentes King Vision después de su uso:
	LIMPIEZA y DESINFECCIÓN de la pantalla y adaptador de vídeo reutilizables King Vision
	 No sumerja la pantalla King Vision en ningún tipo de líquido, ya que esto puede provocar daños a la pantalla.
	PASOS DE LIMPIEZA
	PASOS DE DESINFECCIÓN
	 Recordatorio: durante el proceso de desinfección, oriente la pantalla y el adaptador de vídeo con la pantalla de vídeo que está por encima del compartimento para pilas (orientación recta o vertical). No sumerja la pantalla ni el adaptador de vídeo.
	Identificación del producto: NÚMEROS DE PIEZA
	Pantalla y adaptador de vídeo:
	Kit aBlade:
	Pantalla:
	Adaptador de vídeo:
	Pala estándar:
	Pala con canal:
	Accesorio para el videolaringoscopio King Vision:
	GARANTÍA LIMITADA para la Pantalla King Vision
	ESPECIFICACIONES
	INFORMACIÓN DEL ADAPTADOR DE VÍDEO KING VISION
	Los símbolos utilizados con el videolaringoscopio King Vision son los siguientes:
	INFORMACIÓN REGLAMENTARIA PARA LA PANTALLA DE KING VISION SYSTEMS


	KING VISION®
	VIDEOLARÜNGOSKOOP
	Toote ülevaade ja kirjeldus
	Toote komponendid
	Taaskasutatav kuva (joonis 1, komponent 1)
	Taaskasutatav videoadapter (joonis 1, komponent 2 ja 14)
	Ühekordseks kasutamiseks (joonis 1, komp. 3, 4, 11, 12, 13)
	Suuruse valimine
	Näidustused
	King Vision aBlade videolarüngoskoopi tohivad kasutada ainult inimesed, kes on läbinud vastava väljaõppe ja on volitatud patsientidele raviteenuste pakkumiseks selle seadmega (intubeerimine).


	HOIATUS! USA föderaalseadused lubavad seda seadet müüa ainult arstil või muul vastava litsentsiga meditsiinitöötajal või viimaste käsul.
	Kujutise hankimine
	NB! King Visioni kuva peab enne videoadapteri paigaldamist olema väljalülitatud (off). Vastasel juhul võib videokujutis olla moonutatud. Kui see juhtub, siis lihtsalt lülitage kuva välja (OFF) ja tagasi sisse (ON). Kui videoadapteriga ühendatud kuva e...
	2) Lülitage toide välja (OFF) ja uuesti sisse (ON).
	4) Asendage kuva.

	Üldised soovitused
	Patareide paigaldamine / asendamine
	Soovitatav on kasutada kolme (3) ühekordset AAA-tüüpi leelispatareid.

	Kasutamiseelne patareide kontroll
	Samm-sammult juhised
	NB! King Visioni kuva peab enne videoadapteri paigaldamist olema väljalülitatud (off).Vastasel juhul võib videokujutis olla moonutatud. Kui see juhtub, siis lihtsalt lülitage kuva välja (OFF), paigaldage adapter ja lülitage kuva tagasi sisse (ON).
	 Valige kasutatava keele suurus vastavalt patsiendi vanusele, suurusele ja teistele olulistele teguritele
	 Ühendage sobiva suurusega videoadapter vastavalt soovitud keele suurusele.
	TÄHTIS! Kui King Visioni vasakus ülemises nurgas paiknev patareide laetuse LED-indikaator (joonis 1, komp.6) VILGUB PUNASELT, siis on patareid tühjenemas ja tuleks esimesel võimalusel asendada.
	3 samm – endotrahheaaltoru sisestamine
	4 SAMM – seadme keele eemaldamine
	5 SAMM – King Visioni komponentide eraldamine ja käsitsemine kasutamise järel
	King Visioni taaskasutatava kuva ja videoadapteri PUHASTAMINE ja DESINFITSEERIMINE
	HOIATUS!
	 Ärge töödelge ühtegi seadet, mis võib olla kokku puutunud Creutzfeldti-Jakobi tõve (CJT) või selle mis tahes tüübiga.
	 King Visioni videoadapter on ette nähtud paigaldamiseks keelde. Videoadapteri painutamist keelest väljapoole või liigse jõuga tuleb vältida, sest see võib seadet kahjustada.
	PUHASTAMISE SAMMUD
	DESINFITSEERIMISE SAMMUD
	 Meeldetuletus! Kuva kaitsmiseks vedelike eest suunake seadme videoekraan desinfitseerimise ajaks patareikambrist kõrgemale (püstine/vertikaalne asend). Ärge sukeldage kuva ega videoadapterit.
	Toodete tuvastamist võimaldavad OSA NUMBRID
	Kuva ja videoadapter:
	aBlade komplekt:
	Kuva:
	Videoadapter:
	Standardne keel:
	Kanaliga keel
	Videolarüngoskoobi King Vision lisatarvikud:
	King Visioni kuva PIIRATUD GARANTII
	TEHNILISED ANDMED
	KING VISIONI VIDEOADAPTERI ANDMED
	Videolarüngoskoobi King Vision puhul kasutatavad sümbolid:
	KING SYSTEMS VISIONI KUVA REGULATOORNE TEAVE


	KING VISION®
	VIDEOLARYNGOSKOOPPI
	Tuotteen kuvaus
	Tuotteen osat
	Uudelleen käytettävä näyttö (kuva 1, nro 1)
	Uudelleen käytettävä videoadapteri (kuva 1, nrot 2 ja 14)
	Kertakäyttöiset aBlade-kielet (kuva 1, nrot 3, 4, 11, 12, 13)
	Kokovalikoima
	Käyttöaiheet:
	King Vision -videolaryngoskooppi on jäykkä laryngoskooppi, joka on tarkoitettu potilaan ylähengitysteiden tutkimiseen ja intubaatioputken asentamisen avustamiseen.


	HUOMIO: Yhdysvaltain liittovaltion lainsäädännön mukaan laitetta saa myydä tai toimittaa vain lääkäreille ja muille asianmukaisesti valtuutetuille terveydenhuollon ammattilaisille.
	Kuvan etsiminen
	Tärkeää: King Vision -näytön virta täytyy sammuttaa ennen videoadapterin kytkemistä tai videokuva vääristyy. Jos näin tapahtuu, sammuta näytön virta ja kytke se takaisin päälle. Jos käyttöä edeltävän tarkistuksen jälkeen videoadapteri kytkettynä näytö...

	Yleiset suositukset
	Paristojen asentaminen/vaihtaminen
	Laitteessa suositellaan käytettäväksi kolmea (3) AAA-alkaliparistoa

	Paristojen tarkistus ennen käyttöä
	Vaiheittaiset ohjeet
	TÄRKEÄÄ: Jos pariston LED-merkkivalo (kuva 1, nro 6) King Vision -näytön vasemmassa yläkulmassa VILKKUU PUNAISENA, paristojen virtataso on alhainen ja ne tulisi vaihtaa mahdollisimman nopeasti.
	VAIHE 3 - Intubaatioputken asettaminen
	VAIHE 4 - Kielen poistaminen
	VAIHE 5 - King Vision -osien irrottaminen ja hävittäminen käytön jälkeen
	Uudelleen käytettävien King Vision -näytön ja -videoadapterin puhdistaminen ja desinfiointi
	PUHDISTUKSEN VAIHEET
	DESINFIOINTIVAIHEET
	Tuotteen tunnistetiedot ja OSANUMEROT
	Näyttö ja videoadapteri:
	aBlade-osat:
	Näyttö:
	Videoadapteri:
	Standardikieli:
	Kanavoidut kielet:
	King Vision -videolaryngoskoopin lisävarusteet:
	King Vision -näytön RAJATTU TAKUU
	TEKNISET TIEDOT
	KING VISION -VIDEOADAPTERIN TIEDOT
	King Vision -videolaryngoskooppiin on merkitty seuraavat symbolit:
	KING SYSTEMS VISION -NÄYTÖN LAKISÄÄTEISET TIEDOT


	KING VISION®
	LARYNGOSCOPE VIDÉO
	Vue d'ensemble et description du produit
	Composants du produit
	Écran réutilisable (Fig. 1 #1)
	Adaptateur vidéo réutilisable (Fig. 1 #2 et 14)
	Lames aBlade à usage unique (Fig. 1, #3, 4, 11, 12, 13)
	Sélection des tailles
	Indications d'utilisation :

	AVERTISSEMENTS ET PRECAUTIONS :
	Le laryngoscope vidéo King Vision aBlade ne doit être utilisé que par des personnes formées et autorisées à fournir des soins à un patient avec cet appareil (intubation).
	Attention : l'adaptateur vidéo King Vision aBlade contient une source lumineuse qui peut porter la température de surface de celle-ci à plus de 41  C lorsqu'elle est utilisée proche de la limite haute de la plage de températures spécifiée pour ce prod...
	Attention : NE PAS RÉUTILISER LES aBLADES. Les ABlades sont uniquement conçues pour un usage unique. Leur réutilisation peut entraîner une contamination croisée qui peut causer une infection.
	Attention : ne pas regarder directement la lumière blanche de la source lumineuse car ceci peut entraîner un aveuglement par éclair temporaire.

	ATTENTION : La loi fédérale (aux États-Unis) impose que cet appareil soit vendu sur l'ordre d'un médecin ou d'un professionnel de la santé disposant d'une licence appropriée.
	Acquisition d'une image
	Important : Le King Vision doit être positionné sur « arrêt » (OFF) avant de fixer l'adaptateur vidéo, sinon l'image vidéo sera déformée. Si cela se produit, arrêtez (OFF) simplement l'écran puis remettez-le en marche (ON). Si, après le contrôle avant...
	2) Mettez l'alimentation sur ARRÊT (OFF) puis sur MARCHE (ON).
	4) Replacez l'écran.

	Recommandations d'ordre général
	Installation et remplacement des piles
	Trois piles jetables de taille AAA sont recommandées

	Contrôle de pile avant utilisation
	Utilisation étape par étape
	 Choisissez la taille de la lame en fonction de l'âge et de la taille du patient ainsi que des autres facteurs pertinents.
	 Connectez un adaptateur vidéo de taille adéquate en fonction de la taille de lame choisie
	IMPORTANT : Si le voyant LED de contrôle des piles (Fig. 1 #6) dans le coin supérieur gauche du King Vision clignote en rouge, la durée de vie restante des piles est limitée et celle-ci doivent être remplacées aussi vite que possible.
	Étape 3 – Insertion de la sonde d'intubation endotrachéale
	Étape 5 – Dépose et élimination des composants du King Vision après utilisation :
	NETTOYER et DÉSINFECTER l'adaptateur vidéo et le King Vision réutilisables
	 N'immergez le King Vision dans aucun liquide car cela pourrait l'endommager.
	ÉTAPES DE NETTOYAGE
	ÉTAPES DE DÉSINFECTION
	 Rappel : Orientez l'écran et l’adaptateur vidéo avec l'écran vidéo au-dessus du compartiment à batteries (en position droite verticale) lors du processus de désinfection. N'immergez ni l'écran ni l'adaptateur vidéo.
	Identification du produit ; NUMÉROS DE RÉFÉRENCE
	Écran et adaptateur vidéo :
	Kit aBlade :
	Écran :
	Adaptateur vidéo :
	Lame de type standard :
	Lame avec rail de chargement
	Accessoire pour laryngoscope vidéo King Vision :
	GARANTIE LIMITÉE pour le King Vision
	CARACTÉRISTIQUES
	Les symboles utilisés avec le laryngoscope vidéo King Vision :
	INFORMATION REGLEMENTAIRE AFFERENTE A L'ÉCRAN VIDEO KING VISION


	KING VISION® VIDEO LARINGOSKOP
	Pregled i opis proizvoda
	Komponente proizvoda
	Displej za višekratnu uporabu (sl.1, br. 1)
	Video adapter za višekratnu uporabu (sl.1, br. 2 i 14)
	Špatule za jednokratnu uporabu(sl. 1, br. 3, 4, 11, 12, 13)
	Odabir veličine
	Indikacije za uporabu:
	King Vision video laringoskop je kruti laringoskop koji se koristi za pregled i vizualizaciju gornjih dišnih puteva pacijenta i kao pomoćno sredstvo pri postavljanju trahealnog tubusa.


	OPREZ: Savezni zakon (SAD) ograničava prodaju ovog uređaja na prodaju od strane ili po nalogu liječnika ili drugog odgovarajuće licenciranog
	Dobivanje slike
	Opće preporuke
	Stavljanje / zamjena baterija
	Preporučuju se tri (3) zamjenjive alkalne baterije veličine AAA

	Provjera prije uporabe
	Upute korak po korak
	VAŽNO: Ako LED signalna lampica baterije /sl.1, br.6) u gornjem lijevom kutu King Vision displeja TREPĆE U CRVENOJ BOJI, preostalo trajanje baterije je ograničeno i baterije treba zamijeniti što prije.
	3 KORAK - Umetanje ETT
	4 KORAK - Uklanjanje špatule
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	Daugkartinio naudojimo displėjus (1 pav., 1)
	Daugkartinio naudojimo videoadapteris (1 pav., 2 ir 14)
	Vienkartinės mentės „aBlades“ (1 pav., 3, 4, 11, 12, 13)
	Naudojimo indikacijos
	Videolaringoskopas „King Vision“ yra standus laringoskopas, naudojamas tirti ir vizualizuoti paciento viršutinius kvėpavimo takus ir padėti įvesti trachėjinį vamzdelį.


	DĖMESIO! Pagal federalinius (JAV) įstatymus šis prietaisas gali būti parduodamas tik gydytojui ar kitam licencijuotam sveikatos priežiūros specialistui arba jo nurodymu.
	Vaizdo gavimas
	Bendrosios rekomendacijos
	Baterijų įdėjimas / pakeitimas
	Rekomenduojama naudoti tris (3) vienkartines šarmines AAA tipo baterijas

	Baterijų patikrinimas prieš naudojimą
	Pakopinės instrukcijos
	SVARBU: jei LED baterijų indikatorius (1 pav., 6), esantis viršutiniame kairiajame „King Vision“ displėjaus kampe, MIRKSI RAUDONAI, reiškia, kad baterijos baigia išsekti ir jas reikia kuo greičiau pakeisti naujomis.
	4 ETAPAS – mentės ištraukimas
	5 ETAPAS – „King Vision“ komponentų atskyrimas ir sutvarkymas po naudojimo:
	Daugkartinio naudojimo „King Vision“ displėjaus ir videoadapterio VALYMAS ir DEZINFEKCIJA
	VALYMO ETAPAI
	DEZINFEKCIJOS ETAPAI
	 Priminimas: dezinfekcijos proceso metu orientuokite displėjų ir videoadapterį taip, kad videoekranas būtų virš baterijų skyrelio (orientacija į viršų / vertikali). Nemerkite displėjaus ar videoadapterio į skysčius.
	 Naudodami šluostę „Super Sani-Cloth“ dezinfekuokite displėjų ir videoadapterį mažiausiai 10 minučių, šluostę keiskite kas 2 minutes.
	 Palaukite, kol videoadapteris po valymo natūraliai išdžius ore.
	 Kai videoadapteris bus sausas, sterilia marle, sudrėkinta steriliame vandenyje, gerai nuvalykite displėjaus kamieną, išorines briaunas iš abiejų baterijų skyrelio pusių, apatinę violetinio tarpiklio dalį, videoadapterio indelio viršutinę dalį ir vid...
	 Palaukite, kol detalės natūraliai išdžius ore.
	 Kai detalės išdžius, vėl prijunkite videoadapterį prie displėjaus ir uždarykite baterijų skyrelį.
	 Sterilia marle, sudrėkinta steriliame vandenyje, gerai nuvalykite displėjų ir prijungtą videoadapterį, kol nebeliks dezinfekavimo priemonės pėdsakų
	 Palaukite, kol detalės natūraliai išdžius ore.
	 Nuvalykite kameros galvutę alkoholio servetėle arba alkoholyje pamirkytu tamponėliu, jei pastebėjote, kad vaizdas neaiškus.
	 „King Vision“ displėjų ir videoadapterį laikykite specialiame pridedamame laikymo dėkle arba panašiame švariame maišelyje, krepšyje ar dėtuvėje tam, kad jie būtų apsaugoti nuo aplinkos poveikio iki kito naudojimo.
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	Videolaringoskopo „King Vision“ reikmenys:
	RIBOTOJI „King Vision“ displėjaus GARANTIJA
	 Užfiksuoti gavimo datą. Tai gavimo data, o ne data, kada prietaisas pradedamas kliniškai naudoti.
	 Pateikti originalų pirkimo užsakymo numerį ar kitą pirkimą patvirtinantį įrodymą.
	 Šią informaciją būtina pateikti kartu su neveikiančiu ar brokuotu „King Vision“ displėjumi, kad būtų patenkinti garantiniai reikalavimai.
	TECHNINIAI DUOMENYS
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	Iekārtas sastāvdaļas
	Atkārtoti lietojams displejs (1. attēls, nr. 1)
	Atkārtoti lietojams video adapteris (1. attēls, nr. 2 un 14)
	Vienreizlietojamās aBlades (att. 1, nr. 3, 4, 11, 12, 13)
	Izmēra izvēle
	Lietošanas indikācijas:
	King Vision video laringoskops ir nelokāms laringoskops, ko izmanto pacienta augšējo elpceļu pārbaudei un attēlošanai, kā arī lai atvieglotu trahejas caurulītes ievietošanu.


	UZMANĪBU! Saskaņā ar ASV federālo likumdošanu šo iekārtu drīkst pārdot tikai ārstiem vai citiem attiecīgi sertificētiem medicīnas darbiniekiem vai arī pēc viņu pasūtījuma.
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	SVARĪGI! Ja King Vision displeja augšējā kreisajā stūrī mirgo sarkana gaismas diožu akumulatora indikatora lampiņa (attēls 1, nr. 6), ir atlicis ierobežots akumulatora darbības laiks un akumulatori ir pēc iespējas ātrāk jānomaina.
	3. DARBĪBA. ETC ievietošana
	4. DARBĪBA. Lāpstiņas izņemšana
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	Simboli uz King Vision video laringoskopa:
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	Productoverzicht en -beschrijving
	Productcomponenten
	Herbruikbaar display (afb. 1, #1)
	Herbruikbare videoadapter (afb. 1, #2, en 14)
	aBlades voor eenmalig gebruik (afb. 1, #3, 4, 11, 12, 13)
	Selectie van de maat
	Gebruiksindicaties:
	De King Vision Videolaryngoscoop is een stijve laryngoscoop die gebruikt wordt om de bovenste luchtweg van een patiënt te onderzoeken en te visualiseren en te helpen bij de plaatsing van een tracheatube.


	LET OP: Federale wetgeving (VS) staat de verkoop van dit apparaat uitsluitend toe door of op voorschrift van een arts of andere professional met een passende medische vergunning.
	Het verwerven van een beeld
	Belangrijk: Het King Vision Display moet "uit" staan voordat u de videoadapter aansluit, anders zal het videobeeld worden vervormd. Als dit gebeurt, zet u gewoon het display UIT en weer AAN. Indien, na de controle voor het gebruik met de videoadapter ...

	Algemene aanbevelingen
	Batterij plaatsen / vervangen
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	Verkrijg toegang tot het batterijcompartiment van het herbruikbare King Vision Display (afb.1, #8) door de videoadapter te verwijderen (afb.1, #2, 14) of de batterijklep (afb. 1, #9).

	Batterijcontrole voor het gebruik
	Stap-voor-stapinstructies
	Belangrijk: Het King Vision Display moet "uit" staan voordat u de videoadapter aansluit, anders zal het videobeeld worden vervormd. Als dit gebeurt, doe gewoon het display "UIT", bevestig de adapter, en schakel het display weer terug "AAN".
	BELANGRIJK: Als het LED-batterij-indicatorlampje (afb.1, #6) in de linkerbovenhoek van het King Vision Display rood knippert, is de batterij nog beperkt bruikbaar en moeten de batterijen zo snel mogelijk worden vervangen.
	STAP 3 - ETT-inbrenging
	 Bij het standaardblade kan de retromolare benadering met de ETT de intubatie vergemakkelijken en de noodzaak om de ETT/stilet met een scherpere bocht te vormen verminderen.
	STAP 4 - Verwijdering van het blade
	STAP 5 - Scheiding en verwijdering van de King Vision-componenten na gebruik:
	REINIGING en ONTSMETTING van de herbruikbare King Vision Display en Videoadapter
	REINIGINGSSTAPPEN
	DESINFECTIESTAPPEN
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	Display en videoadapter:
	aBlade Kit:
	Display:
	Videoadapter:
	Standaardblade:
	Blade met geleider
	Accessoire voor de King Vision Videolaryngoscoop:
	BEPERKTE GARANTIE voor het King Vision Display
	SPECIFICATIES
	KING VISION VIDEOADAPTERINFORMATIE
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	VIDEOLARYNGOSKOP
	Produktoversikt og -beskrivelse
	Produktkomponenter
	Gjenbrukbar videoadapter (fig. 1, #2 og 14)
	aBlade for engangsbruk (fig. 1, #3, 4, 11, 12, 13)
	Valg av størrelse
	Bruksanvisning:
	Videolaryngoskopet fra King Vision er et fast laryngoskop som brukes til å undersøke pasientens øvre luftveier og bistå i plassering av en trakaltube.


	FORSIKTIGHETSREGLER: Føderal amerikansk lovgivning begrenser salg av dette apparatet til ordre fra leger eller annet bemyndiget legepersonell.
	Innhenting av bilde
	Viktig: King Vision-displayet må være slått "av" før det kobles til videoadapteren; hvis ikke blir videobildet forvrengt. Hvis dette skjer, trenger du bare å slå displayet AV, og deretter PÅ. Dersom videoskjermen på displayet ikke viser bevegelige bil...

	Generelle anbefalinger
	Montering/utskifting av batteri
	Tre (3) alkaliske AAA-batterier til engangsbruk anbefales

	Batterikontroll før bruk
	Trinnvise instrukser
	VIKTIG: Hvis LED-batteriindikatoren (fig.1, #6) øverst i venstre hjørne på King Vision-displayet BLINKER RØDT, går batterienes levetid mot slutten, og batteriene bør skiftes ut så snart som mulig.
	TRINN 3 – Innføring av ETT
	TRINN 4 – Fjerning av bladet
	TRINN 5 – Separering og avhending av King Vision-komponentene etter bruk:
	RENGJØRING og DESINFISERING av det gjenbrukbare King Vision-displayet og videoadapteren.
	RENGJØRING
	DESINFISERINGPROSESS
	Produktidentifikasjon DELNUMMER
	Display og videoadapter:
	aBlade-sett:
	Videoadapter:
	Standard blad:
	Blader med kanalprofil
	Tilbehør for videolaryngoskopet fra King Vision:
	BEGRENSET GARANTI for King Vision-displayet
	SPESIFIKASJONER
	INFORMASJON OM KING VISION VIDEOADAPTER
	Symbol som brukes med videolaryngoskopet fra King Vision:
	JURIDISK INFORMASJON FOR KING VISION-DISPLAYET
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	WIDEOLARYNGOSKOP
	Informacje ogólne i opis produktu
	Elementy składowe produktu
	Adapter wideo wielokrotnego użytku (Rys. 1, nr 2 i 14)
	Łyżki typu A jednorazowego użytku (Rys. 1, nr 3, 4, 11, 12, 13)
	Wybór rozmiaru
	Przeznaczenie:
	Wideolaryngoskop King Vision to sztywny laryngoskop służący do badania i wizualizacji górnych dróg oddechowych oraz jako narzędzie pomocne podczas intubacji.


	ŚRODEK OSTROŻNOŚCI: federalne (amerykańskie) przepisy zezwalają na sprzedaż tego wyrobu wyłącznie przez lekarza lub innego posiadającego odpowiednie uprawnienia pracownika służby zdrowia lub na ich zlecenie.
	Obrazowanie
	Zalecenia ogólne
	Instalacja i wymiana baterii
	Zaleca się stosowanie trzech (3) jednorazowych alkalicznych baterii typu AAA.

	Sprawdzenie baterii przed użyciem
	Szczegółowe instrukcje
	WAŻNE: jeśli wskaźnik LED stanu baterii (Rys. 1, nr 6) w lewym górnym rogu wyświetlacza King Vision świeci CZERWONYM światłem PRZERYWANYM, czas przydatności baterii jest ograniczony i należy je jak najszybciej wymienić.
	KROK 3 — wkładanie rurki intubacyjnej
	KROK 4 — wyjęcie łyżki
	KROK 5 — rozłączanie i utylizacja elementów urządzenia King Vision po zakończeniu ich użytkowania:
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	Videoadapter za ponovno uporabo (sl. 1, št. 2 in 14)
	Žlice aBlades za enkratno uporabo (sl. 1, št. 3, 4, 11, 12 in 13)
	Izbira velikosti
	Indikacije za uporabo:

	OPOZORILA IN PREVIDNOSTNI UKREPI:
	Videolaringoskop aBlade King Vision smejo uporabljati samo posamezniki, ki so usposobljeni in pooblaščeni za oskrbo bolnika s tem pripomočkom (intubacija).
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	VARNINGAR OCH FÖRSIKTIGHET:
	King Vision videolaryngoskop får endast användas av personal med utbildning och godkännande för att behandla patienter med denna utrustning (intubation).

	FÖRSIKTIGHET:
	FÖRSIKTIGHET: Enligt i USA gällande federal lagstiftning får denna utrustning endast säljas till eller på beställning av läkare eller annan licensierad medicinsk personal.
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	Steg 3 – Föra in endotrakealtuben
	Steg 4 – Avlägsna bladet
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	SPECIFIKATIONER
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	KING VISION®  VİDEOLU LARİNGOSKOP
	Ürüne Genel Bakış ve Tanım
	Ürün Bileşenleri
	Yeniden Kullanılabilir Ekran (Şekil 1, #1)
	Yeniden Video Adaptörü (Şekil 1, #2 ve 14)
	Tek Kullanımlıktır (Şekil 1, #3, 4, 11, 12, 13)
	Boyut Seçimi
	Kullanma Endikasyonları:

	UYARILAR VE ÖNLEMLER:
	King Vision Videolu Laringoskop sadece bu cihazla (intubasyon) hasta bakma eğitimi ve yetkisi bulunan kişiler tarafından kullanılmalıdır.
	Uyarı: King Vision blade, bu ürün için belirlenmiş olan sıcaklık aralığının üst sınırına yakın kullanıldığında yüzey ısısının artaran 41 C'yi geçmesine sebep olabilir. Hasta dokusunda uzun süre 41 C üstü yüzeyle direkt temas halinde hasar meydana gele...
	Uyarı: aBLADE’LERİ TEKRAR KULLANMAYIN. aBlade’ler tek kullanım için tasarlanmıştır. Tekrar kullanım, enfeksiyona neden olabilecek çapraz bulaşmaya yol açabilir.
	Uyarı: Geçici körlüğe neden olabileceğinden, aydınlatma ışığı kaynağının beyaz ışığına doğrudan bakmayın.

	DİKKAT: Federal (ABD) yasası, bu cihazın bir hekim veya lisanslı bir tıp uzmanı tarafından ya da onun onayıyla satılmasını yasaklamaktadır.
	Görüntü Alınması
	2) OFF (KAPALI) yapın ve sonra ON (AÇIK) yapın.
	4) Ekranı takın.

	Genel Tavsiyeler
	Pil Takılması / Yenilenmesi
	Üç (3) Kullanılıp Atılabilir AAA Alkali Pil Tavsiye Edilir
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	Adım Adım Talimatlar
	ADIM 1 – King Vision Videolu Laringoskopu (ekran, videolu adaptör ve blade kombinasyonu) kullanıma hazırlamak:
	 Boyut 2 ve 3 için blade tipini (standart veya kanallı) tercih edilen tüp uygulama tekniğini temel alarak seçin. Sadece 2 ve 3 blade boyutları için geçerlidir.
	ÖNEMLİ: King Vision Ekranın sol üst köşesindeki LED Pil gösterge ışığı (Şekil 1, #6) YANIP SÖNEN KIRMIZI IŞIK halindeyse, sınırlı bir pil ömrü kalmış demektir ve piller en kısa sürede değiştirilmelidir.
	ADIM 3 – ETT Yerleştirilmesi
	ADIM 4 – Blade Çıkarılması
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	Yeniden Kullanılabilir King Vision Ekranın ve Video Adaptörünün TEMİZLENMESİ VE DEZENFEKTE EDİLMESİ
	 King Vision Ekranı herhangi bir sıvı içerisine koymayın, ekran zarar görebilir.
	TEMİZLEME ADIMLARI
	DEZENFEKSİYON ADIMLARI
	 Hatırlatma:Dezenfeksiyon işlemi esnasında ekranı ve video adaptörünü pil bölmesi üstte (yukarı doğru/dik duruş) olacak şekilde tutun. Ekranı veya video adaptörünü sıvı içine sokmayın.
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