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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.

®Sing|e 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.
channel to facilitate delivery of an endotracheal As such, these blades will likely require the use of
tube (ETT) to vocal cords. Channeled blades a 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

The King Vision aBlade system offers a complete range of video adapters and disposable blades for a wide
range of patients. Make sure that you select the video adapter and aBlade that is the best fit for your
patient.

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, tracheal tube sizing recommendations
and actual experience. A medical professional must evaluate on a patient-by-patient basis.

Sizel | Size2 | Size 3

Ag

V|| N|o|u|dlwNik| o

=
o

11+

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: Do not store batteries in the King Vision Display for long periods of time as they may leak and
cause damage to the Display. The King Vision Display may experience a small amount of current leakage
if stored with batteries, even when the Display is turned off.

Even if it is turned off, the King Vision Display may experience a very gradual loss of power if stored with
batteries installed. As such, it is recommended that the user replace the batteries in the unit as directed
by the battery indicator light or on a quarterly basis if not used regularly.

Warning: No modification of this equipment is allowed.

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 (e.g., during one test, 42.1°C was measured on the blade surface in an
operating temperature of 40 °C). 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.

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 put pressure on the teeth with the King Vision Video Laryngoscope.

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

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

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.

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 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.

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).

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

e 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 ( !1@) 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 Pressthe POWER button ©® (Fig. 1, #5) on the back of the King Vision Display.

e 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.

e 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.

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:

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

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

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

e Connect the video adapter to the display. Note that the front and back of the display and video
adapter are color-coded to facilitate proper orientation. 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.

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

POWER button @(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.

e 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 The size #3, 2 and 1 standard blades are used when
to be used with standard ETT sizes. See section on integral guidance of the ETT is not indicated.
In this case, a stylet will likely be necessary.
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blade specifications for tube size
recommendations.
No stylet is needed.

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.

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.

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 Inthe 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 Asthe 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.

e Avoid putting pressure on the teeth with the King Vision Video Laryngoscope.

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

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




may be needed to align the ETT tip with the vocal
cords.

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 Iftoo 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:

e Ifthe 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.

e 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 Vision Video Laryngoscope from the mouth
by rotating the handle toward the patient’s chest.
As the blade exits the mouth, the ETT should easily
separate from the flexible lateral opening of the
channel.

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

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:
e 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.

The King Vision Display and Video Adapter are designed for easy cleaning and disinfection. The surfaces of
the display and video adapter are specifically designed to allow proper cleaning without the need for any
specialized equipment or supplies.

The King Vision Display and Video Adapter are intended to have minimal direct patient contact during
normal use.

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 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.

e 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 adry 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:

e 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.

e 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.

e Allow the articles to air dry completely.

e After the articles are dry, reconnect the video adapter to the display to close the battery
compartment.

e Use sterile gauze moistened with sterile water to thoroughly wipe the display and attached video
adapter until no evidence of disinfectant remains.

e 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.

Note:

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.

Product Identification PART NUMBERS

Display and Video Adapter:

KVISO1VA34 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

KVISO1VA1234 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

aBlade Kit:
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KVLABKIT3 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)

Display:

KVISO1 1 each — King Vision Display

Video Adapter:

KVLVA34 1 each — King Vision Size 3/4 Video Adapter
KVLVA12 1 each — King Vision Size 1/2 Video Adapter

Standard Style Blade:

KVLAB3 20 each (1 case) — King Vision aBlade, Standard, Size 3, Adult
KVLAB2 20 each (1 case) — King Vision aBlade, Standard, Size 2, Child
KVLAB1 20 each (1 case) — King Vision aBlade, Standard, Size 1, Infant

Channeled Style Blade

KVLAB3C 20 each (1 case) — King Vision aBlade, Channeled, Size 3, Adult; for use with ETT
sizes 6.0 to 8.0 mm I.D.
KVLAB2C 20 each (1 case) — King Vision aBlade, Channeled, Size 2, Child; for use with ETT

sizes 4.5t0 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. Other cables will not function properly, may damage equipment and may void
the warranty.

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.

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.
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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:

Housing Material:

Packaging:

SPECIFICATIONS

2.9” X5.8”X1.4"
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.

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
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.
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Storage and Transport Environment Operating Environment

50°C, 122°F 40°C, 104°F
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85% 75%
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50 kPa, 14.77inHg 80 kPa, 20.67inHg

30%

Video-output: 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.

Video output Cable Length: 108 inches, 274 cm

Shelf life: The King Vision Display and Video Adapter are warranted for one year
from date of purchase. The batteries shipped with the display have a 5-
year shelf life from the date of manufacturing.

Continuous operation: 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.

Electronic Interference:

The King Vision system has been tested for conformity to applicable standards:
e Other electronic devices may cause interference with the King Vision Display.
e The King Vision Display may interfere with other electronic devices.
e [finterference is noted, move the two devices physically apart from each other.
KING VISION VIDEO ADAPTER INFORMATION
Illumination Light Source: LED (white) Note: Do not look directly at the white light as it may cause

temporary flash blindness.

Camera: CMOS -VGA
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KING VISION ABLADE INFORMATION SIZE 3

Endotracheal Tube size: 6.0 to 8.0 mm |.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: 4.5 to0 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.

ﬂ Type BF equipment per IEC 60601-1.

® “Do not reuse"
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“Caution”

= B

“Consult Operating Instructions for Use”

©

On / Off Button.

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

WSS/,

=%
o@)ss

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)

>

Waste Bin symbol (Applicable according to the Battery Directive)

”Not made with natural rubber latex”

I D

DEH “Contains or presence of phthalates: Bis (2-ethylhexyl) phthalate (DEHP)” (Video Output Cable only)

o

g

Serial Number

D
m
M

Manufacturer’s Catalog Number.

=
o
=

Manufacturer’s Batch Code.

Date of Manufacture.

Manufacturer

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

S A

{

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.
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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.

RISK OF REUSE (as required for Single Use devices):

U.S. and International Laws/Regulations require the original device manufacturer to warrant that the
product sold is fit for use according to the scope of its Instructions for Use and is capable of being tracked
back to its original assembly. If an issue were to arise during use, this requirement allows for the product to
be properly tracked and acted upon in accordance with all applicable laws.

Any reuse of a device labeled as a Single Use Device (SUD) invalidates the manufacturer’s requirement to
track the product back to its original assembly. As such, any facility that reuses a SUD assumes the role of a
manufacturer and must test and verify the suitability of this (reused) device. This includes, but is not
limited to, the proper level of cleaning, disinfection and/or sterilization necessary to warrant the reused
device’s fitness for use. In the USA, any facility that re-processes a SUD must register with the Food and
Drug Administration under Code of Federal Regulations Title 21 as a device manufacturer and abide by all
applicable federal and state laws regulating device manufacturers. Outside the USA other laws may apply.

Manufactured By: European Representative

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Germany
www.kingsystems.com

Made in U.S.A. of US and imported parts

US and International Patents Pending
Copyright 2013 King Systems, all rights reserved
King Vision is a trademark of King Systems Corporation

The King Vision product line meets the requirements of the European Directive 93/42/EEC for medical
devices and carries the CE mark.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
BUAEO JIAPUHIOCKOIN
MHCcTpYyKUuMM 3a ynotpeba
3a nons3saHe ¢ AbXKuuu aBlade

dur. 1

Ne 1 Aucnneit

Ne 2 Bugeo apantep,
pasmep 3-4

Ne 3 CraHpapTHa
NbXKULA,
Pasmep 3

Ne 4 JIbKuua ¢ KaHan,
pasmep 3C

Ne 5 byTtoH
Bkn./WU3Kkn.

Ne 6 CeeTinHeH
UHAUKaTOp 3a 6aTepunte

Ne 7 U3xopeH Buaeo
nopr

Ne 8 OtpaeneHue 3a
6arepuu

Ne 9 Bpatuuka Ha
6aTepuute

Ne 10 AucraneH
nposopew,

Ne 11 JTbkuua ¢ KaHan,
Pasmep 2C

Ne 12 CraHpapTtHa
S UTTER
Pasmep 2

Ne 13 CraHpgapTtHa
NbXuua,
Pasmep 1

Ne 14 Bupeo apantep,
Pasmep 1-2




06w, npernep, u onMcaHue Ha NPOAYKTa

Buaeo napuHrockonst King Vision® npeacrasnssa npeHocuma, pabotela c 6aTepum, TBbpaa cucTema ¢
BMA,EO0 NAaPUHTOCKOM, KOATO BK/IKOYBA BrpajeH AUCNien 3a MHOroKpaTHa ynotpeba, 4Ba BMAEO afganTepa 3a
MHOrOKpaTHa ynoTtpeba u Habop OT NbKULM 33 e4HOKpPaTHa ynoTpeba. Ta e npeaHasHayYeHa 3a npernea u
BM3Yya/IM3MpaHe Ha FOpPHUTE AMXATeNIHM NbTULLA Ha NauMeHTa 1 3a NoAnomaraHe npu NocTaBsaHe Ha
TpaxeanHa Tpbba.

KomnoHeHTH Ha npoayKTa

Bugeo napuHrockonsT King Vision aBlade ce cbctom oT cnegHUTE KOMMNOHEHTH:
1. BrpageH gucnnei 3a MHOrokpaTHa ynotpeba (dwur. 1, No 1)
2. Bupeo apanTtep 3a MHOrokpaTHa ynotpeba (dur. 1, Ne 2 n 14)
3. Habop oT AbXKuLM 32 egHOKpPaTHA ynoTpeba, cbc uam 6e3 KaHan 32 HACOYBAHe Ha TpaxeasiHa
Tpbba (dur. 1, Ne 3, 4, 11, 12 n 13)
Mpepgnara ce U ONbAHUTENEH U3XOAEH BUAEO Kabes 3a CBbP3BaHE KbM BbHLIEH MOHUTOP.
HWKOW OT KOMMNOHEHTUTE Ha NPOAYKTa He € N3PaboTeH C IaTeKC OT ecTecTBEH Kay4dyk.

3abenexkKa: BCMYKM KOMMNOHEHTU Ce JOCTAaBAT YNCTU, HECTEPUIHW, TOTOBM 3a ynoTpeba.

[Oucnnei 3a MHOrokpartHa ynotpeba (Pur. 1, Ne 1)

OCHOBHMAT KOMMOHEHT 3@ MHOIOKpaTHa ynotpeba Ha BUAeo napuHrockona King Vision aBlade e yctoituus,
BMCOKOKAYeCTBeH, NpeHocum, paboTelw c 6aTepum gucnneit ¢ TFT LCD (TbHKOCNOEH TPaH3UCTOpEH
TEYHOKPUCTaNEH Ancnaeit) TexHonorus. Toi BKAOYBA TEXHONOMMA 3a NpMeMaHe Ha U306paKeHuns oT
AWCTaZIHWA BPbX Ha BUAEO afanTepa U U3BexaaHe Ha n306parkeHNeTo Ha BrpageHuaA NbHOLBETEH MaTOB
eKkpaH. [lucnnent 3a MHOrokpaTHa ynotpe6a nma npeskatousatesn Bra./Uskn.(dur.1, Ne 5), ceetanHeH
MHAMKaTop 3a batepumnte (dur.1, Ne 6) u nsxoaeH suaeo nopt (dur.1, Ne 7). Toi cbabpska
YCbBBbPLIEHCTBAHA CMCTEMA 32 YNpaB/ieHMe Ha eNeKTpo3axpaHBaHETO C aBTOMATUYHO YCUNBAHE U KOHTPOAN
Ha eKCcrnoHaumaTa. 3axpaHBaHETo ce NpeaocTaBs Ypes Tpu 6batepumn TMn AAA, NocTaBeHU B OTAENEHUETO 3a
6atepun (dur.1, Ne 8).

Buaeo agantep 3a MHOroKpaTtHa ynotpe6a (dwr. 1, Ne 2 n 14)

BTOpmAT KOMNOHEHT 32 MHOTOKpaTHa ynotpeba Ha BuAeo napuHrockona King Vision aBlade e Buaeo
aflanTep, KOWTO ce CBbP3Ba KbM ANCNIIen, 3a Aa NPexBbpaa n3obpaxkeHna Kbm gucnnes, Korato 6vae
BK/IlOYEH. Buaeo afanTepsT e OCTLMEH B ABa pa3mepa U BCeKM BUAEO aganTtep BKAo4YBa LED M3TOYHMK Ha
cseTnnHa u CMOS Kamepa, NOMeCcTeHN B AUCTANHUA BPBX.

®nbmuuu 3a eAHOKpaTHa ynotpe6a aBlade (Pur. 1, Ne 3, 4, 11, 12, 13)

KoMNoOHeHTHT 3a egHOKpaTHa ynoTpeba Ha BMAeo napuHrockona King Vision aBlade ce cbctoun ot Habop oT
BAapPMaHTM Ha MbXMLM 33 e4HOKpaTHa ynoTpeba:

NbXKuua c KaHan aBlade Ha King Vision CraHaapTHa nbXxuuya aBlade Ha King Vision
(dwur. 1, Ne 4 n 11) dwur.1,Ne 3,12 n 13)




,JIb¥uLUaTa ¢ KaHan” uma HanpaBAABall, KaHan 3a B ,,CcTaHAapTHaTa” NbXKMLA HAMA HanpasasaBaly,

yNecHABaHe Ha BbBEXAAHETO Ha eHA0TpaxeasHa KaHa/ . 3aTOBa NPU TE3UN NHKULM BEPOATHO LLe ce
Tpbba (ETT) Kbm rnacHuTE BPb3KK. STbXRULMUTE C n3uncKBa ynotpebaTa Ha CTUAET 3a NOMOLL, NP
KaHa/ ca CbBMECTMMM C KOHKPETHa rama pasmepu BbBEXKAAHETO Ha eHAoTpaxeaHaTa Tpbba KbM
Ha eHAoTpaxeanHun Tpbbu (ETT). He e Heobxogum rNacHUTE BPb3KMU.

CTUNET.

M nBeTe Bepcuu Ha NbXKULMTE Ce NIb3raT Nno BUAEO agantepa u ce CBbP3BaT KbM AMCNIEA 32 MHOTOKPATHa
ynoTpe6ba, 3aBbpLUBalikKiM KOMMAEKTA Ha BUAEO fapuHrockona King Vision. ucTanHuaT npo3opel, Ha
NbXULATA UMa NOKPUTME NPOTUB 3aMbliBaHe, KOETO NPeA0TBPATABA BMAHMETO Ha KOHAEH3a BbpXy
nsobpaxeHueto (dur.1, Ne 10).

PasmepuTe Ha AbKULUTE ca NpeaHa3HaYeHn 4a CbOTBETCTBAT Ha CTaHA4APTHUTE TBBHPAM NAaPUHTOCKONM.
ToBa 03Ha4aBa, Ye NbxuumuTe aBlade ¢ pasmep 3 (c KaHan v cTaHaapTHK) TPAGBa Aa ce NpeLeHABaT 3a
cbliaTa NonynaumMsa oT NAaUMEHTH, KaKTO CTaHAApTHaTa Abxuua Macintosh pasmep 3. /lbxkuuute aBlade
pasmep 1 1 2 TpAbBa fa ce NpeLeHABaT 3a CblLaTa NONyAALMA OT NALMEHTU KaTo CTaHAAPTHUTE NMbKULM
Macintosh naun Miller pasmep 0 go 2.

U360p Ha pasmep

Cuctemarta King Vision aBlade npegnara nb/iHa rama BUAE0 afanTepu U AbXULM 32 eAHOKPaATHa ynotpeba,
noAxXoAAWM 33 LWMPOK AMana3oH NauMeHTH. YeepeTe ce, Ye u3bumpate BMAEO agantep u Nbxuua aBlade,
KOUTO CbOTBETCTBAT HAW-TOYHO Ha BaLUUA NaLMEHT.

3a 6ebeTa 1 Aeua, ManKUAT BUAEO agantep 1-2 1 CbOTBETHUTE BXKMLM, Ca CbC CIeAHNUTE NOKa3aHuA:
e JIbkuua aBlade pasmep 1 (6ebeta < 4 rogmnHn)*
e JIb¥uua aBlade pasmep 2 + 2C (aeua 1-10 roanHu)*

3a no-ronemu Aeua v Bb3pacTHU, TONIEMUAT BUAEO adanTep 3—4 U CbOTBETHUTE NIbKULM Ca CbC CeQHNUTE
NnoKasaHus:
e JTbuua aBlade pasmep 3 + 3C (aeua > 5 roauHu u Bb3pacTHn)*

*,U,Mal'la30HVITe OT pasmepu ce 6a3MpaT Ha AaHHUTE 3a 3'b6VI-,D.O-BaJ1€KyI'Ia 3a AageHuTe Bb3pacTu,
NPenopPbKUTE 3a OPa3mMepABaHE Ha TpaxeasiHaTa prﬁa n ,D,el\/'ICTBVITe.I'IHVIﬂ onwuT. NpeueHKaTa Tpﬂ6Ba Aa ce
M3BbPLWN OT MeANUNHCKN cneLlnannct Bb3 OCHOBaA Ha KOHKPETHUA NalneHT.

Bb3pact Pasmep | Pasmep | Pasmep

O|lo|Nloalu|d|lw|N|k|o
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o
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Moka3aHuA 3a ynoTpeba:

Bugeo napuHrockondwT King Vision npeacraBnssa TBbpA, TAPUHIOCKON, U3NON3BaH 3a Npernes u
BWU3yanM3aLMA Ha TOPHUTE ANXATEIHU NbTULLA HA NALMUEHTA M 32 NOMOLL, NPU NOCTaBAHETO Ha TpaxeasHa
Tpbba.

A NPEAYNPEXAEHUA U NPEANA3HU MEPKM:

Bugeo napuHrockonbT King Vision aBlade Tpabsa ga ce usnonssa camo ot xopa, o6yuyeHu u
YMbIHOMOLLLEHU A3 NPEeAOCTaBAT MeAULIMHCKU rPUXKMN HA NaLMeHTUTe € TOBa YCTPOICcTBO (MHTY6auuma).

MpeaynpexxaeHune: He cbxpaHasaiite 6atepun B gucnnesn Ha King Vision 3a npogbnxutenHu nepuogm ot
Bpeme, Tbi KaTo Te MoraT Aa NpoTeKaT U Aa NPUUMHAT nospeaa Ha gucnaea. fiucnneat Ha King Vision
MOXKe A3 NPeTbpnyM MasKo KOMUYECTBO TOKOBA yTeuKa, ako 6bae cbxpaHaBaH ¢ 6aTepuuTe, 4OpU KOraTo
€ U3K/IoYeH.

[opwm aKo e usknoueH, gucnaeat Ha King Vision moKe Aa npeTbpnu nocteneHHa 3ary6a Ha MOLLHOCT,
aKo 6bge cbXxpaHABaH ¢ noctaBeHU 6aTepuu. 3aToBa ce NnpenopbyYBa NOTPe6bUTENAT Aa NogMeHA
6aTepunTe B YCTPOMUCTBOTO CNOPeA YKa3aHUATA OT CBET/IMHHUA MHAUKATOP 3a baTepunte am Ha
TpUMmeceuure, aKo He ce M3M0N3Ba PeSOoBHO.

MpegynpexkaeHune: He e paspeweHo mogudunumpaHe Ha ToBa obopyasaHe.

MpeaynpexxaeHune: Bugeo agantepsbt aBlade Ha King Vision cbabprka U3TOUHUK Ha CBET/IMHA, KOTO
MO’Ke fia NPUYMHU NOBULIABaHe Ha TemnepaTypaTa Ha NOBbPXHOCTTA Ha bXuUuaTta Hag 41°C, KoraTo ce
n3nonsBsa 61130 40 ropHaTa rpaHuLa Ha AMana3oHa Ha paboTHaTa TemnepaTypa, NOCOYEH 3a TO3U
NpoAyKT (Hanp. No Bpeme Ha eAUH TECT HAa NOBBPXHOCTTA Ha NbXKULaTa 6axa usmeperHu 42,1°C npu
paboTtHa TemnepaTypa ot 40°C). BcneacTBue Ha ANPEKTEH KOHTAKT C MOBbPXHOCTU C TeMnepaTypa Hag,
41°C 3a npoAbAKUTENIEH NEPUOA OT BpeMe MOXKe Aia Bb3HMKHE YBpeXKAaHe Ha TbKaHTa Ha

naymeHTa. 3aToBa, KOHTAKTBT C NauMeHTa TpabBa Aa ce cBeAe A0 MMHUMMYM Npu ynotpeba 6a13o go
ropHata rpaHuuUa Ha AnManasoHa Ha paboTHaTa Temnepartypa.

A BHUMAHMUE:

Oncnnear Ha King Vision e npoekTupaH aa ce nsanonssa CAMO B cbyeTaHue € BUAEO aganTtepa Ha King
Vision u nbxuunte aBlade Ha King Vision. Bugeo agantepsbT Ha King Vision He TpAbBa aa ce BbBeXaa B
ycTaTa 6e3 noctaBeHa nbxuua aBlade Ha King Vision.

MpsAKaTta BU3yaAn3auma Ha r1acHUTE BPb3KUY (NpsKa 3puTe/IHa IMHMA) OT BbHILHATA CTPaHa Ha ycTaTta He
TpabBa fla ce o4akea Npu BMAEO NapuHrockona King Vision.

He notanaiTte gucnnen Ha King Vision B HUKaKBM TEYHOCTH, 3aLL,0TO TOBA MOKeE A4a ro NoBpeau.
HecnasBaHeTO Ha MHCTPYKLMMUTE 32 NOYUCTBAHE M NOArOTOBKA 3a ynotpeba MoxKe Aa KOMNPOMeTMpa

bYHKUMOHAIHOCTTA Ha cMCTeMaTta 1 A4a Hanpasu rapaHuuaTa HeBaaugHa.

He npunaraiite HaTUCK BbpXY 3bb6UTe C BUAEe0 napuHrockona King Vision.



He ynpakHaABaliTe U3/MLLIHA CUAa NPU BbBEXAAHETO Ha AbXuMuaTa aBlade B ycraTa.

[oKnagBaHWTe YCNOXKHEHWA NPU eHA0TpaxeanHaTa MHTYbaLmMaA C NOMOLLTa HA BUAEO NapUHTOCKOMMUSA
BK/ItOYBAT: TPAaBMM Ha AMraBuuaTa, nepdopaLmm, paskbCBaHMSA, OTOK, 3a4epPBEHO MbPJ/1o, TPAaBMM Ha
Temnopo-maHanbynapHata ctaBa (TMC), TpaBMa Ha HepBa.

BuHarn noTBbpXKAaBaiTe NOCTaBAHETO HAa eHAOTPaxeaHaTa Tpbba C MOMOLLTA Ha YTBBLPAEHUTE METOAMN.
CuctemaTta He e noAxoAALLa 3a ynoTpeba Npu HaIMYMETO Ha 3aMa MMM AHECTETULM.

Mpegu ynoTpeba BbHLWHATa NOBBPXHOCT HA BCAKA bXKMLA TpAbBa Aa 6bae NnpoBepeHa 3a HeNpeaBUaeHU
ocTpu pbboBe, 34aTUHW, BUAUMM MYKHATUHWU MU TPY6BM MOBBPXHOCTU, KOUTO MOraT Aa NPUYMHAT

HapaHsABaHe. AKO ca Ha/IM4YHM TaKMBA, U3MON3BaKTE Apyra AbKuua.

AKO pasonakoBaHa /ib¥uua 6bae n3nycHata npeam ynotpeba, U3xsbpsieTe A U A 3aMeHeTe C HOBa YMCTa
NbKULA.

Tpabsa aa ce BHMMaBa Npu paboTa ¢ BUAEO agantepa. He gbpnaiite 1 He orbBaliTe NPeKOMepPHO
rbBKaBaTa YacT Ha BUAEO aganTepa.

BHUMAHMUE: ®epepanHmar 3akoH (Ha CALLL) Hanara orpaHM4YeHMeTOo ToBa
YCTPOMCTBO Aa ce NpoAaBa Mo NOpbYKa Ha UK OT IeKap UAu apyr
MeANLUHCKU NPOPECUOHANUCT CbC CbOTBETHUTE JIULLEH3M.

MNonyuyaBaHe Ha usobparkeHue

BakHo: Alucnaear Ha King Vision Tpa6bsa ga 6bae M3KAOYEH Npean MOHTMPAHETO HAa BUAEO aganTtepa. B
NPOTUBEH Cay4Yaii BuAEO M3obparkeHUeTo LWwe ce M3KpUBU. AKO TOBA ce CYyYu, NPOCTO U3KAKYeTe
Aucnaiea U cnep ToBa ro BKAOYeTe OTHOBO. AKO caep npoBepKaTta npeaun ynorpeba c noctaBeH BUAE0
aganTep BUOEO0 EKPAHDBT Ha AUCN/iea He NOKa3Ba NOABUMKHU U306parkeHuns, cneaBaiiTe Te3u CTbNKKU:

1) NposeperTe, 3a Aa ce yBepuTe, Ye AUCNNEAT U BUAEO aAaNTePDbT ca NPaBUIHO CBbP3aHU eguH
KbM ApPYr, KaTo I'M pasKauuTe U cneg ToBa ' CBbpPXKeTe OTHOBO.

2) MpeBKawueTe 3axpaHBaHeTo KbMm U3KJ1., cnep ToBa 0THOBO Kbm BKJI.

3) MNoameHeTe BUAEO agantepa.

4) MoameHeTe Aucnaes.

3abenexkKa: AKo BMaeo napuHrockonsT King Vision aBlade ce Hamumpa B ycTaTa Ha nauuMeHTa, KoraTto
TOBA Ce CNy4u, U3BaZeTe ro, Npeam Aa oTcTpaHsaBaTe npobsiema cbe 3arybaTta Ha M306pakeHneTo.

OCHOBHM NPEnopPbKU

HoBuWTe NnoTpebuTenu n Tesn, KOMTO 33 MbPBM MbT LE o U3MNOoN3BaT, TPA6Ba Aa ce yNparkHABaT B
ynoTtpebaTta Ha BMAeo napuHrockona King Vision aBlade Ha maHeKeH, npean KNAMHUYHOTO NpuiaraHe Ha
NpPoAyKTa.

Mpean N3non3BaHETO NPU 3aTPYAHEHM AUXATENHM NbTULLA NoTpebuTennTe Ha BMAEO napuHrockona King
Vision aBlade wwe ce Bb3nonssart ot ynotpebarta My npu NaumMeHT! C HOPMaaHa aHaToOMuUA.



Oucnneat n Buaeo agantepsbT Ha King Vision Tpabsa ga 6baat MHCNEKTMPaHM Npean BCsAKa ynotpeba ot
notpebutena. Npu ycTaHOBABaHe Ha BUAMMM NPU3HALLM 3a NoBpeaa Uav npobnemu ¢ gucnaes uam c
BMAEO afanTepa NogMeHeTe NOBPEAEHUA eNEMEHT.

MocraBAaHe/nogmsaAHa Ha 6aTepunte

MNpenopbusart ce Tpu (3) ankanHu 6atepun c pasmep AAA 3a egHOKpaTHa ynotpeba

e OcurypeTe cv JOCTbN A0 OTAENEHNETO 33 BaTepumn Ha gUCNaes 3a MHOroOKpaTHa ynoTpeba Ha King
Vision (®wur.1, Ne 8), kKaTo oTcTpaHuTe BMAeo agantepa (dur.1, Ne 2, 14) unm Kanaka Ha
BpaTM4KaTa 3a batepunte (dur. 1, Ne 9).

° yHVILLI,O)KaBal‘/‘ITe M3NON3BaHUTE 6aTepvw| B CbOTBETCTBME C MECTHATA NOJINTUKA MO OMNa3BaHe Ha
OKOJ1HaTa cpeaa. He cmecBaitte 3aeaHO HOBU U U3NON3BaHM 6aTepMVI B Aucnnea.

e [locraBete/nogmeHete Tpute 6atepun ¢ pasmep AAA oTrope BbpXy JIeHTaTa 3a M34bprBaHe, KaTo
CnasBaTe YKa3aHWETO, Pa3noOKeEHO B rHE3A0TO 3a baTepuuTe. YBepeTe ce, Ye fosHaTa baTepua e
NnpaBu/IHO NOCTaBeHa B OTAENEHMETO 3a baTepum.

L4 MNocTaBeTe He3aKNOYEHNA BUAEO aganTtep ( !ﬁi), KaTo ro nnb3HETE HAarope, KbM BUAOE0 €KpaHa.
Cnep ToBa NAb3HETE 3aKN0YBALLMA MEXaHU3BM Harope, AOKATO KbATaTa /IEHTA crpe ga ce

BuKaa. Toi TpabBa ga wpakHe/aa ce dUKcMpa 34paBo Ha MACTO. ()

MpoBepKa Ha 6aTepunte npegu ynortpeba

e  HatucHete 6yToHa 3AXPAHBAHE 0] (dur.1, Ne 5) Ha rbpba Ha gucnnes Ha King Vision.

o Oucnnear Tpﬂ6Ba Aa Cce BKNK4YKM BeaAHara. 3abenerkka: bes nocraseH BNUOEO aAanTep Ha eKpaHa
HAMa Oa Ce n3pexaa HUKakBoO M306pa)KEHMe.

o 3eneHuaT ceeTnnMHeH LED nnaukatop 3a 6atepuute (dur.1, Ne 6) nokassa, 4e gucnnent e
roTtos 3a ynoTpeba.

BakHO: AKO cBeTAMHHMAT LED nHankaTtop 3a 6atepumnte MUITA B YEPBEHO, 6atepumnte Tpsbsa aa ce
CMEHSAT Bb3MOXHO Hali-CKOPO, Thbi KaTO OCTaBa OrpaHMYEHO KOIMYECTBO OT EKCMJI0aTaUMOHHMA UM
ecypc.

e [InucnneAt moxe Aa 6bae U3KAOUYEH PbYHO Ype3 HaTUCKaHe U 3aabpiKaHe Ha byToHa
3AXPAHBAHE. AKo KbM Ancnaesa HAMa CBbp3aH Buaeo agantep Ha King Vision, Tol Wwe ce
M3KJIIOYM aBTOMATUYHO csies 0Koao 20 cekyHaM.

MHCprKLI,MM CTbNKa NO CTbNKa

BarkHo: Alucnaeart Ha King Vision Tpa6bsa ga 6bae U3K/TKOYEH npeau cBbp3BaHeTo Ha BUAEO aganTepa, B
NPOTMBEH CAyYaii BUAEO M3obpaKeHMeTo e ce N3KpuBU. AKO TOBa Ce C/YyYMu, NPOCTO U3KAoYeTe
Aucnaesn, CBbpXerte BUAEO aJantepa U cneg 10Ba ro BKAKOYETE OTHOBO.

CTbNKA 1 - MoaroTesaHe Ha BuAeo napuHrockona King Vision aBlade (kombuHauuaTa ot gucnneu, smaeo
aganTtep v 1bXuua) 3a ynotpeba:


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

e U3b6epeTe HeobX0AMMUA pa3sMep NbXKULA CMOPes Bb3PacTTa, pasmepa Ha NAaLMUEHTA U APYrU

peneBaHTHU paKTopM.

e MUsbepeTe TMNA NbXKMLA (CTaHAAPTHA UK C KaHaN) Bb3 OCHOBA Ha NpeAnoYUTaHaTa TeXHMKa 3a
BbBeXAaHe Ha Tpbba. OTHacA ce camo 3a bXKULUM C pasmepu 2 n 3.
e CebpiKeTe noaxoaAwMa pasmep BMAEO agantep Bb3 OCHOBA Ha pasmepa Ha bXKULATa, KOATO

uie ce u3nonsea.

e (CsbpiKeTe BUAEO agantepa Kbm gucnnes. O6bpHeTe BHUMaHMe, Yye npeaHaTta 1 3aHa 4acT Ha
Avcnaea U BUAEO aJanTepa ca LBETHO KOAMpPaHM 3a YNecHABaHe Ha NpasBuaHaTa OpueHTaLms.
BkapaliTe AOKpait He3aKoUYeHUA BUAEO aganTep BbpXy KpayeTo Ha aucnaes. Mab3HeTe
3aKNI0YBaLLMA MEXaHM3bM Harope, 0KaTo b/TaTa IeHTa crpe Aa ce BuXaa. Toi Tpabea aa

wpakHe/aa ce dmKcmnpa 34paBo Ha MACTO.

e  BknloueTe 3axpaHBaHeTO U NpoBepeTe GPYHKUUATA 33 NpeaocTaBAHe Ha u3obparxkeHue. Cbe

3aK/II0YEH KbM AguMcnaen BUAEO agantep HatucHete 6ytoHa 3AXPAHBAHE ® (dwur.1, Ne 5) Ha
rbpba Ha amcnnen Ha King Vision 1 noTBbpAeTe, Ye AUCNAEAT NOKa3Ba NOABUNKHO U306parkeHue.
AKO eKpaHbT OCTaHe NpaseH, cMeHeTe baTepunte. AKO SUCMNAEAT Ce BKAKOYBA, HO HE NOKA3Ba
bYHKUMOHANHO NOABUMKHO M306parkeHMe, U3K/KOYETE ro M NpOoBeEpeTe a1 BUAEO aanTepbT €
NpaBuWJIHO CBbP3aH, Npean Aa ro BKAUYMTE OTHOBO. AKO BCe OLLEe HE MOXeTe Aa NosyyuTe
byHKUMOHanHO n3obparkeHne, cmeHeTe BUAEO aganTepa uau gucnnes.

e Bkapaiite nbKuULaTa BbPXY BUAEO agantepa. Mab3HeTe AbKMLaTa No BUAEo agantepa (Te ce
KOMBWHMPAT camo No efivH HauuH). CiyluaiTe 3a LpaKBaHe, KOeTo Wwe 0603HauM, Ye bKuLaTa e
U3UAN0 3aXBaHaTa BbpXy BUAEO afanTtepa. [oTebpaeTe, Ye BCe OLLe CblyecTBYBa GYHKLMOHANHO

noaBuXHO M306pa)+(EHVIe.

U3non3BsaHe Ha nbXKuuaTta ¢ KaHan aBlade Ha King
Vision

M3non3saHe Ha cTaHAApTHaTa NbXuua aBlade Ha
King Vision

NuuuyuTe ¢ KaHan pasmep N2 3 um 2 ca
npeaHasHayeHn aa 6baaT M3N0N3BaHMU CbC
CTaHAAPTHMU pa3mepyu eHAoTPaxeasHn Tpbbu.
BuxKTe pasgena cbe cneumdurKauum Ha NbRULUTE
3a NpenopbKK OTHOCHO pa3mepa Ha Tpbbara.
He e HeobxoauMm cTUNET.

CraHaapTHUTE bXKuum c pasmep N2 3,2 u 1 ce
M3MN0N3BaT, KOraTo HAMA NOKa3aHuA 3a
MHTErpupaHoO HacouBaHe Ha eHAOTpaxeanHarTa
Tpbba.

B TO31 cyyait BEPOATHO LUE Ce HAJI0XKMU Aa ce
M“3no0a3Ba CTUNET.

CmaxkeTe eHAOTpaxeanHaTa Tpbba,
HanpaBAABaLUMA KaHaN Ha bXKMULATA C KaHan U
[AMCTaHUA BPbBX HA Nb}KMLATA C MOMOLLTA HA
BOZAOPa3TBOPUM Ny6pUKaHT. BHUMaBaiiTe, 3a Aa
nsberHete NOKPMBAHETO Ha AMCTaNHUA NPO30peL,
Ha NbXKUUATa ¢ Ny6pUKaHT.

EHpoTpaxeanHaTa Tpbba morKe ga 6bvae
npeaBapuTeNHo 3apedeHa B HanpasBAaBalLma
KaHaJl, KaTo AUCTa/IHUAT A BPbX € NoApaBHEH
CMPAMO Kpas Ha KaHana. O6bpHeTe BHUMaHUE, ye
BbPXbT Ha eHJoTpaxeanHaTa Tpbba He TpsbBa Aa
ce BUXKAa Ha ekpaHa Npwv NpaBuaHOTO i
3apexaaHe. [lpyrvat BapmMaHT e eHaoTpaxeanHara
Tpbba ga 6bae BbBeAeHa B KaHana, cieg, Kato
NbXuuaTa 6bae BbBeAeHa B ycTaTa U r1acHUTe
BPB3KM 6bAAT BU3yaM3UPaHMU.

CmaxkeTe AMCTaNHMA BPBX Ha CTaHAapTHATa NbXKMULA
C NOMOLLTa Ha BOA0PA3TBOPUM NYBPUKAHT.
BHMMaBaliTe, 3a Aa u3berHete NOKPMBAHETO Ha
AWCTa/IHUA NPO30PeL, Ha MbXKULATA C IYBPUKAHT.

EHgoTpaxeanHata Tpbba 1 cTNeTLT TpA6Ba Aa ce
CMaKaT, a CTUNeTHLT 4a 6bae npeaBapuUTenHo
3apeaeH B eHAOTpaxeanHaTta Tpbba no cblymn
HauYMH, KaKTO NPU APYTU UHTYBaLMM, NPU KOUTO ce
M3rosi3ea CTU/IET.

CbBeT Kbm noTpebutens: Moxe ga e NonesHo
eHAoTpaxeanHaTta Tpbba ga ce opopmu ¢
npeaBapuTeNHO 3apeseH CTUAET, 3a Aa CbBnaga ¢
KpvBaTa Ha AbXKuuarTa.




BAXHO: AKo cBeTAMHHUAT LED nHAauKatop 3a 6atepuute (dur.1, Ne 6) B ropHUA NAB brba HA AUCNeA HA
King Vision MUT'A B YEPBEHO, ocTaBawMAT }KMBOT Ha 6aTepuute e orpaHuyeH u 6atepuunte Tpsabea aa

6'bAaT nogmeHeHU Bb3MOXHO Haﬁ-CKOPO.

Crbnka 2 — BbBexgaHe Ha nbkuuarta Ha King Vision B ycraTta

° OTBOpeTe ycTaTa Ha NauMeHTa C MOMOLLTA Ha CTaHAAPTHA TEXHUKA.

° Mpn HanN4MEeTo Ha NpeKoMepHU CerE‘TVI/Kp'bB achpMpal‘/'lTe Bb34yWwHUTE NbTULWA Ha NaUneHTa,

npean Aa BbBeAETE NbXKMULATA B yCTaTa.

e BbBegeTe nbXuMUATa B ycTaTa, KaTo Cnas3BaTte cpedHaTa AnHMA. BHMmasaliTe, 3a ga nsberHere

HAaTUCKaHe Ha e3UKa KbM JlapUHKCa.

o KoraTo nbXuuaTa e BbBeAeHa Hanpes, B opodapuHKca, M3NON3BANTE NpeneH NoAX0o KbM
OCHOBaTa Ha e3u1Ka. TbpceTe eNUIIOTUCA U HAaCcoYeTe BbPXa Ha NbKMLLATA KbM BasieKkyaTa, 3a Aa
yNleCHUTE BU3Ya/IN3aLUMATA Ha 10TUCA Ha BUAEO eKpaHa Ha aucnaes. BbpxbT Ha AbXKuMLaTa aBlade
MOXKe fia 6bAie NOCTaBeH BbB BasieKyaTa NoAo6HO Ha nbxuua Macintosh nam moxke ga 6bvae
M3Mo/13BaH 3a NOBAMIaHe Ha enuraoTmca Kato Abxuua Miller. 3a Hali-po6bpu pesyntatm
LeHTpUpaWuTe rnacHUTe BPb3KKU B CpesaTta Ha BUAEO eKpaHa Ha aucnies.

e Ako aucranHuat nposoped (Pur.1, Ne 10) ce 3anywm (Hanp. oT KpbB/cekpeTn), u3sagere
N'bXKMUATA OT ycTaTa Ha NauMeHTa 1 nounctete obekTmBa.

e  U3bsarsaitTe ga npunarate HaTUCK BbPXy 3bbUTe C BUAEO napuHrockona King Vision.

CTbMNKA 3 — BbBexkgaHe Ha eHAOTpaxeanHaTa Tpbba

Mpuasukete Hanpea eHAOTpPaxeanaHaTa Tpbba
(nbxuua c kKaHan aBlade)

Bkapaiite eHgoTpaxeanHaTa Tpbba/cTunera
(ctaHpapTHa nbXkuua aBlade)

Cnep KaTo BUANUTE rNacHUTE BPb3KM B LLEHTbPA Ha
ancnnes Ha King Vision, npuasuskete 6aBHO
Hanpej eHAoTpaxeanHaTa Tpbba M BHMMaBaliTe
MaHLETbT Aa MUHE Npe3 rMacHUTE BPb3KU.
OTtbenexkeTe, 4Ue MOXKe [a Ce HANOXKM
He3HauYuTe/IHa MaHUNYNAUMA Ha TbXKULATA], 33 43
ce NoApaBHM BbPXbT Ha eHAO0TpaxeasiHaTa Tpbba
CNPAMO rNacHUTE BPb3KWU.

Cnep KaTo BUAMTE FNACHUTE BPb3KM Ha AUCNesa Ha
King Vision, BbBesieTe eHaoTpaxeanHaTa Tpbba C
npeABapuTeNHO 3apefeHns CTUAET B ycTaTa C
NMOMOLLTA Ha CTPaHU4YeH noaxoa. Cnes Kato BbpXbT
Ha eHAOTpaxeanHaTa Tpbba AOCTUTHE A0 3a4HUA
dapuHKC, MaHUNynpaliTe eHgOTPaxeanHaTa
Tpbba, 3a A3 HacounTe BbpXa M KbM FNacHUTe
BpPb3KW. NpnasmMKeTe Bbpxa Ha eHA0TpaxeanHaTta
Tpbba TOYHO Npes3 rnacHUTe BPb3KK, cnes ToBa
npubepeTe cTUNETA, Npeay Aa NPUABUKUTE
eHAoTpaxeanHaTa Tpbba B NO3NUMATA B TpaxesTa C
MaHLLeTa NoA racHUTe BPb3KW. M3BaaeTe M3Lano
cTuneTa.

CbBeTH KbM NoTpebutena 3a NnpuasuKBaHe Ha eHAOTpaxeanHaTta Tpbba B TpaxeaTa

Hait-4ecTo cpewaHmnaT Nnpobiem C BbBeEXAAHETO Ha eHAaoTpaxeanHaTa Tpbba ¢ BCEKM BUAEO NAaPUHTOCKON
€, Ye BbPXbT Ha JIbXKMLATA € NPUABUNKEH TBbpAe Aanedy. Moxe ga nma Ao6po nsobpaskeHue B 61M3bK
NNaH Ha rNacHUTE BPb3KK, HO eHAOTpaxeanHaTa Tpbba He MoXKe Aa 6bae NPUABUNKBAHA Hanpes, 3al0To
NbKULaTa/KamepaTa 3anyLwBaT NpoxoJa Ha eHaoTpaxeanHaTta Tpbba. 3a Aa ce cnpasuTe € TOBaA:

e CnepapaiiTe npeaHaTta NOBbPXHOCT HAa €3MKa M NOCTaBeTe BbPXa Ha /bKULATA BbB BasieKyiaTta uan




e AKo cTe TBbpAe 61130 40 rNacHUTE BPb3KK, U3TEFNETE IEKO NbXKMULATA, 33 Aa Noay4nTe no-
naHopameH 13rneg, U MHOro BHUMAaTE/HO NOBAWUTHETe B NpesHa NOCoKa, Npean Aa onuTate 4a
NPUABUNKKUTE eHAOTPaxeanHaTa Tpbba Hanpea.

Lpyru cbBeTu:

e AKO BbpXbT Ha eHAO0TpaxeasiHaTa Tpbba ce e OTKNOHM HAAACHO KbM AACHaTa apuenurioTUYHa
rbHKA WM apUTEHOUAHUA XPYLLA/, 3aBbpTETE eHAOTPAaxeanHaTa Tpbba obpaTHO Ha
YacoBHMKOBATa cTpesika Ha 90°, 33 a ce OTKNOHM HANABO KbM BECTMOIO1a Ha NapUHKCa.

e  U3non3BaiTe eHAOTPaxeasHa Tpbba Ha Parker, 3a 4@ NOMOrHe nNpu LEHTPUPAHETO Ha CKOCEHMA
Kpali 3a HaB/M3aHe BbB BeCTMOONA Ha lapUHKCa.

e [pu NbXMLA C KaHAN MaHMNYyAUPaTe APbKKATA, 33 4@ HACOUMTE BbPXa Ha eHAoTpaxeanHaTa
Tpbba Kbm BecTUbIONA Ha lapMHKca (0BMKHOBEHO HANABO), Ces TOBA Ce BbPHETE KbM
LeHTpasiHaTa IMHKA, 33 A ce NPUABMKMTE Npe3 rMacHUTE BPb3KU.

e [lpu cTaHZapTHATa NbXKMULA HAaCTPOMTE KpMBaTa eHA0TpaxeaaHa Tpbba/cTuneT, 3a fa cbBnagHe ¢
KpuBaTa Ha NbXKMUaTa. 3a No-npegeH NapuHKC MoXe a e Noaxo4AL0 No-0CTPO OrbBaHe.

e [pu cTaHAAPTHA bXKULA, PETPOMOIAPEH NOAXO0A C eHAOTPaxeaNHaTa Tpbba MoKe Aa ce ynecHu
MHTY6aLMATa U MOKe A3 Hamanu HeobxoanmocTTa oT opopmaAHe Ha eHAoTpaxeanHaTa
Tpbba/cTMneTa c No-0CcTPO OrbBaHe.

CTbIKA 4 — OtcTpaHaBaHe Ha NbXKUuaTa

OT1cTpaHABaHe Ha NbXKuua ¢ KaHan Ha King Vision

OTcTpaHABaHe Ha CTaHAAPTHA AbXuua Ha King
Vision

CTtabunusmnpaiTte/apbiKTe eHaoTpaxeasHaTa Tpbba
CTPAHWYHO U N3BajeTe BUAEO napuHrockona King
Vision oT ycTaTa, KaTo 3aBbpTUTE APbXKKaTA B
NOCOKa KbM rPbAHUA KOLW Ha nayueHTa. C
M3/IM3aHETO Ha bXKKMLATa OT ycTaTa
eHaoTpaxeanHaTta Tpbba TpAbBa NecHo aa ce
paszenu oT NrbBKaBMA CTPAHUYEH OTBOP Ha KaHana.

Crabunusunpaiite/apbKTe eHaoTpaxeanHaTa Tpbba
CTPaHW4YHO W n3BageTe BUAE0 napuHrockona King
Vision oT ycTaTa, KaTo 3aBbpTUTE APbIKKATA B
NMOCOKa KbM rPbAHUA KO HA MaLMeHTa.

e U3Knwouete gucnnes, Kato HaTUCHeTe U 3aabpKuTe 6yToHa SAXPAHBAHE @ (dwr. 1, Ne 5).

3abenexka: BuHaru noTebprkAaBaiTe NOCTaBAHETO Ha eHAoTpaxeanHaTa Tpbba, 40pU cied U3BbPLIBAHETO

Ha BM3yanHa MHTY6aumA.

CTBbIMNKA 5 — OTgensHe 1 U3xXBbpaisitHe Ha KOMNoHeHTUTe Ha King Vision cnepg ynotpeba:

Cnep npukAoyBaHe Ha NpoueaypaTta otaenete Aucniaea u BuAeo agantepa OT AbXKuuaTta. M3xsbpaeTe
NbXULaTa Npu cna3BaHe Ha MeCTHMUA NPOTOKOAN U FIO‘-IMCTETE/,CI,E3MHd)EKLI,MpaﬁTe ancnnea n snaeo

afanTtepa.

3abenexkKa: He ns3xsbpaamnTe aucnaes uam suaeo agantepa Ha King Vision!

NOYUCTBAHE n AE3UH®DEKLMA Ha aucnnes u BuAeo agantepa Ha King Vision, kouTo ca 3a

MHOroKpaTtHa ynotpe6a

BHUMAHME:

e He nortansiite gucnaes Ha King Vision B HUKaKBM TEYHOCTH, 3aLL,0TO TOBa MOXKe 4a ro nospeau.




e He 06paboTBaiiTe NOBTOPHO HUKOE YCTPOICTBO, 32 KOETO MMa CbMHEHME, Ye e 6UN0 U3/10XKEeHo
Ha 6onectra Ha Kpoiiudena-Ako6 (CID) unu BapmaHTtu.

Oucnneat v Bugeo agantepsbT Ha King Vision ca npoeKTupaHu 3a 16CHO NOYUCTBAHE U Ae3nHbeKLms.
MoBbPXHOCTUTE HA AWCNAeA N BUAEO ajanTepa ca cneumdryHo NPoeKTUpaHm, 3a Aa N03BOAABAT NPABUIHO
noyncteaHe 6e3 He0bXo04MMOCT OT cnewumanmsmpaHo obopyaBaHe UM KOHCYMATUBH.

OucnneAat n Buaeo agantepsbT Ha King Vision ca npegHasHayeHW ga oCbLLECTBABAT MMHMMANEH NPAK
KOHTaKT C NaLMeHTa No BpeMe Ha HopMasnHata um ynoTtpeba.

ETANMU HA MOYUCTBAHE

Oucnneit n BUpeo apgantep:
AKO gMcnaeaT uan BUAEO afanTepbT ca BUAMMO 3aMbPCEHU UM UMA CbMHEHWE 33 3aMbpCABaHe,
cneaBanTe ONMCAHUTE NO-A0/Y CTbMKM 33 NOYUCTBAHE:

e 33 Ja npenoTBpaTUTE NPOHMKBAHETO Ha TEYHOCT B gucnaea Ha King Vision, opueHTupaiite
YCTPOWCTBOTO C BUAEO eKpaHa Hag oTaesneHneTo 3a 6aTepun (M3npaseHa/BepTnKanHa
opueHTaums).

e [lpuroTBeTe eH3MMEH NOYUCTBALL Pa3TBOP, KaTo Hanpumep ENZOL (Cidezyme®) B cboTBETCTBUE C
WMHCTPYKUUMTE Ha npoussoguTens. NouncreTe uanata BbHLWHA NOBbPXHOCT Ha AuCNiea N BUAeO
afanTepa ¢ KbPNUYKKU MW Map/s, KOUMTO ca BUAN HaBNAXKHEHW (2 HE MOKPU M Kanewm) ¢
noymcTealmaA pa3Teop. Moxe Aa ce n3noa3ea Namy4vyeH TaMMOH 33 NOYUCTBAHE Ha NPOoLEnuUTe Ha
MypPnypHOTO XEPMETM3MPALLO YNTbTHEHNE U Ha 6yToHa BkA./U3k. Tasu CTbMKa Ha NOYNCTBAHETO
TpabBa fa Tpae Ha-manko 2 MMHYTU. Cies 2 MUHYTU CMEHETE KbpnuyKkaTa UM mapasaTa u
noBTOpeTe 33 OLWe 2 MUHYTU UM A0 OTCTPAHABAHETO HA BCUYKM BUAMMMU 3aMbPCABAHUA.

o AKo e usnonssaHa nU3xozHa Buaeo spb3ka (dur.1, Ne 7), ysepeTe ce, Ye cTe NOUYNCTUAU
Kabena 1 Kanaka Ha BMAEO nopTa.

e  OrtctpaHeTe BuAeo agantepa (dur.1, Ne 2, 14) n nouncreTe KpayeTo Ha AUcnaes, KaTo BHUMaBaTe
[a n3bsareate baTepumnTe U TEXHUTE KOHTAKTU, U MOYMUCTETE FOPHATA YacT HA YallKaTa Ha BUAEO
afianTepa OTBbTPE U OTBBH A0 AbA60UYMHA OT OKO/IO 2 CM.

e Cnep noYMCTBAHETO OTCTPAHETE BCUYKM OCTATbLM C BAAXKHA KbPNUYKA UAKU MapAA.

e M3nonssaiTe cyxa Kbpnuuka/maps, 3a Aa OTCTPaHUTE BOAATa, UM OCTaBeTe yCTPOMCTBOTO Aa
M3CbXHEe Ha Bb3ayX.

e [loumncTeTe rnaBata Ha KamepaTa CbC CNUPTHA KbPNUYKA UAN C MapAA, HABNAAXKHEHA CbC CAUPT, ako
3abenexunTe, Ye N306PaXKEHNETO HE € ACHO.

ETANU 3A AESNHODEKLIMNA

Ducnneii u Buaeo agantep:
3a pesnHdeKuma cneasanTe CTbNKUTE, M36POEHN NO-A0NY:

e HanomHsHe: no Bpeme Ha npoueca 3a ge3nHpeKumna opueHTUpaiite gucnaes u Bugeo agantepa
C BMAEO eKpaHa Haa oTaeneHueto 3a 6atepuu (M3npaBeHa/BepTUKanHa opueHTauums). He
nortansaiite agucnaea UAM BUAEO aganTtepa.

e  l3nons3BainTe HoBa KbpnuyKa Super Sani-Cloth, ¢ KoaTo ga ae3vHdeKkumnpaTte aucniea U BUAEO
afanTtepa 3a MUHUMYM 10 MUHYTH, KaTO NOAMEHATE KbPNUYKATa Ha BCEKM 2 MUHYTU.

o [peau pa oTcTpaHuUTe BUAEO afanTepa OT Aucnaes, n3bbpliete BbHWHATA NOBBPXHOCT
Ha gucnnaen v BUAEO ajanTtepa ¢ HoBa Kbpnuyka Super Sani-Cloth. YeepeTe ce, e BCUYKK
TPYAHOAOCTBNHM MECTA Ca LWaTe/IHO HAMOKPEHU € ge3nHbeKTaHTa.

o o Bpeme Ha Ae3nHbeKLMATa C MUHMMANHA NPOABAXKUTENHOCT 10 MUHYTU M36bpLIETe
OTHOBO BBHLUHUTE NOBBLPXHOCTU Ha AUCNAeA U BUAEO afanTepa C HOBa Kbpnuyka Super
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Sani-Cloth, kaTo ob6bpHeTe ocobeHo BHMMaHWe Ha 6yToHa BKn./U3Kn., nyprnypHOTO
YyNABbTHEHME U MpoLenuTe Ha Nab3rava.

Mo Bpeme Ha AesnHbeKLMATa C MUHUMAAHA NPOABAKUTENHOCT 10 MUHYTU OTCTpaHeTe
BMAEO agantepa n n3bbpLueTe KpayeTo Ha Aucnnesa U BUAeo agantepa. MorpukeTe ce aa
aesnHobeKkumpaTe WaTenHo BbHWHMTE pbboBe OT BCAKA CTpaHa Ha OTAENEHMEeTo 3a
6aTepun, KaTo ce noctapaeTe Aa u3barsate HaTepumnTe M TEXHUTE KOHTAKTU. U3b6bplieTe
Nno Ab/IKMHATa Ha A0/IHATA YacT Ha NYPNYPHOTO YNbTHEHWE, FTOPHATA YacT HA YallKaTta
Ha BMAEO ajantepa W BbTpewHuA pbb. KoHLeHTpMpaiTe ce Bbpxy BbTpewHua pbb Ha
oTAeneHneTo 3a b6aTtepum U Ha AbAOOYMHA OKO/IO 2 CM OTBBLTPE M OTBBH Ha YallKaTa Ha
Buaeo agantepa. 3ABEJIEXXKA: BHumaBaiiTe, 3a Aa usberHete NpoHUKBaHe Ha TEYHOCT
B OTBOpa NpU A0JIHATA YacT Ha oTAaeneHueTo 3a 6atepuu.

AKO e 13N0/13BaHa U3X04Ha BMAEO Bpb3Ka (Pur.1, Ne 7), yseperTe ce, ye cTe
aesnHdeKkumpanu kabena n Kanaka Ha BUAEO nopTa.

e Cnepn ToBa ocTaBeTe BUMAEO afianTepa Ha Bb34yX [a M3CbXHE HaMmb/HO.

e KoraTo BMAeo afdantepbT M3CbXHE, U3MON3BaNTE CTEPUAHA Map/A, HaBNaXKHeHa CbC CTepuaHa
BOAA, 33 A3 U3bbplueTe cTapaTe/IHO KPayeTo Ha gucnies, BbHWHKUTE pbboBe OT BCAKA CTpaHa Ha
oTAeneHneTo 3a 6aTtepuum, A0IHATA YacT HA NYPMNYPHOTO YNAbTHEHWE M FOpPHATa YacT Ha YalkKaTta
Ha BMAEO aZanTepa M BbTPELWHNA pbb, AOKATO M3YEe3HAT BCUYKM Cneaum oT ge3nHpeKTaHTa.

e (OcTaBeTe KOMMOHEHTUTE @ M3CbXHAT HaMb/IHO Ha Bb3AyX.

e (Cnep KaTo KOMMOHEHTUTE M3CbXHAT, CBbPXKETE OTHOBO BMUAEO afanTepa Kbm Aucnnes, 3a Aa
3aTBOpUTE OTAENEeHUNeTOo 3a baTepum.

e  3nos3BaiiTe CTepuaHa MapAs, HaBNaXKHEHA CbC CTEPUIHA BOAa, 3a Aa M3bbplieTe WaTenHo
AVcnaesa U cBbp3aHMA BUAEO afanTep, 4OKATO M34e3HAT BCUYKM cneam oT ge3nHpeKTaHTa.

e (QOcTaBeTe KOMMOHEHTUTE Aa M3CbXHAT HaNb/IHO Ha Bb3AyX.

e [louncTeTe rnaBaTa Ha KamepaTta CbC CMUPTHA KbPNUYKa MAK C MapAsA, HaBNaXKHEHa CbC CNUPT, aKo
3abenexunTe, Ye N306pPaKEHMETO HE € ACHO.

e CbxpaHsBaiTe gucnaes u Buaeo agantepa Ha King Vision B AocTaBeHaTa KyTua 3a CbXpaHeHue
WAW B gpyra nofobHa ymcta TopbuyKa, YaHTa UM TaBUUKa, 3a Aa ro 3aluTuTe oT 3a0bmukanawLaTa
cpeaa, AoKaTto 6bAe M3Mno/i3BaH OTHOBO.

3abenexkka: MaTtepuanute Ha gucniesa 1 Buaeo agantepa Ha King Vision ca cbBmectumu n cbe 70%-08
nsonponwuaos ankoxo, Cidex®, Cidex Plus® nau Cidex OPA®. MNpu n3noi3BaHETO Ha Te3n Ae3nHPEKTaHTH
cneaBanTe MHCTPYKLMUTE HA NPOM3BOAUTENS Ha Ae3UHPEKTAHTA 33 NPABUHUTE YC/IOBUA HA KOHTAKT U
BPEMETOo Ha ekcnosuumsa. He notanaiite gucnies. M3nonssaite Kbpnuuku/mapas, 3a Aa HaHeceTe
Ae3nHdeKTaHTa Mo NOBBPXHOCTTA HA AWchies U BuAeo agantepa Ha King Vision 3a Heobxoanmuma nepuoga.
M3nonsBaitTe Kbpnuukn/Mmaps, HaBNaXKHEHW CbC CTepUIHA BOAA, 33 Aa NPeMaxHeTe oCcTaTbLUUTE, U
OCTaBeTe 1@ U3CbXHE Ha Bb3Ayx cnen Ae3nHbeKkums.

3abeneskka:

M3non3BaiiTe NnpaBuaHaTa TEXHWKA 3a MOYUCTBAHE U Ae3nHbeKLMA, onucaHa no-rope. He nocrassaiTte B
aBTOK/1aB, He NOTanATe TOBa YCTPOMCTBO B HUKAKBM TEYHOCTM M He ro NoAsaraiTe Ha CTepuansaumsa ¢
eTuneHos okcua (ETO) nam KakbBTO U Aa e ApYr MeToa, 3a cTepuansaums. Tesm aeicTena we nospeaat
aucnaea n sBuaeo agantepa Ha King Vision u we oTMeHAT BaANMAHOCTTA Ha rapaHumaTa.

UpeHTudumkaumna Ha npoaykta KATAJIOXKHU HOMEPA

Aucnneit u Bugeo agantep:

KVISO1VA34

KVISO1VA1234

1 6poit — ucnneit Ha King Vision

1 6poit — Bugeo agantep Ha King Vision ¢ pasmep 3/4
1 6poit — 3awmTeH Kanbd 3a Ancnnes

3 6pona — 6aTepumn pasmep AAA

1 6pon — ncnnent Ha King Vision

1 6poit — Bugeo agantep Ha King Vision ¢ pasmep 3/4
1 6poit — Bugeo agantep Ha King Vision ¢ pasmep 1/2
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KomnnekKr aBlade:
KVLABKIT3

DOucnneid:
KVISO1

Buaeo apantep:
KVLVA34
KVLVA12

CraHgapTHa nbXKuua:

KVLAB3

KVLAB2

KVLAB1

JIbXKuua ¢ KaHan
KVLAB3C

KVLAB2C

1 6pon — 3awmTeH Kanbvd 3a aucnnes
3 6pona — 6aTepumn pasmep AAA

1 6poit — ucnneit Ha King Vision

1 6poii — Bugeo agantep Ha King Vision

1 6poit — 3awmTeH Kanbvd 3a amucnnen

3 6pona — 6aTepuun pasmep AAA

6 6pona — nbKuum aBlade Ha King Vision, pasmep 3, 3a Bb3pacTHu (4 ¢ KaHan, 2
CTaHAAPTHM)

1 6poit — ucnneit Ha King Vision

1 6poit — Bugeo agantep Ha King Vision ¢ pasmep 3/4
1 6poit — Buaeo apantep Ha King Vision ¢ pasmep 1/2

20 6pos (1 kyTna) — nbkuum aBlade Ha King Vision, ctaHgapTHK, pasmep 3, 3a
Bb3PACTHU

20 6pos (1 kyTna) — nbkuum aBlade Ha King Vision, ctaHgapTHU, pasmep 2, 3a
Aeua

20 6pos (1 KyTMa) — nbxuum aBlade Ha King Vision, ctaHaapTHK, pa3mep 1, 3a
6ebeta

20 6pos (1 kyTna) — nbkuum aBlade Ha King Vision, c kaHan, pa3mep 3, 3a
Bb3PacTHK; 33 NO/I3BaHE C eHAO0TpaxeanHu Tpbbu ¢ pasmep 6,0 4o 8,0 mm
BbTPELUEH AMAMETBLP

20 6pon (1 kyTMa) — nbxunum aBlade Ha King Vision, c KaHan, pasmep 2, 3a aeua;
3a No/a3BaHe C eHA0TPaxeanHn Tpbbu ¢ pasmepu oT 4,5 g0 5,5 mm BbTpelLeH
anamernp.

Akcecoap 3a Buaeo napuHrockon King Vision:

KVCABL

1 6poit — n3xoaeH enaeo kaben*

* BuAeo M3Xo4bT Ha AUChnes MoXe Aa 6bae CBbp3aH KbM YCTPoiicTBa, ceptuduumpann no UL/IEC 60601-
1, cbe cTaHaapTeH aHanoros nopT (RCA) 1 BxoZ 3a BUAEO curHan no ctaHaapT NTSC; He Tpabsa aa ce
CBbP3BaT AONbAHUTENHM NepudepHn ycTpoincTea. Tpabsa aa ce usnonssa camo KVCABL. [pyrute Kabenu
HAMa Aa GYHKLMOHMpPAT NPaBUIHO, MOraT Aa NoBpeaAaT 060pyaBaHeTO U Aa HanpaBAT OTMEHAT
BaNMAHOCTTA Ha rapaHumaTa.

OrPAHUYEHA TAPAHLMA 3a aucnnes Ha King Vision

King Systems rapaHTupa, ye aucnneat Ha King Vision HAma aa uma gedektu B M3paboTKaTa 3a nepmog, ot
eaHa (1) roguHa oT gaTaTta Ha 3akynysaHe. King Systems 3actaBa 3a4 Ka4ecTBOTO Ha BCUUYKMTE CU NMPOAYKTH.
Ako BawwmwmaT aucnaeit Ha King Vision ce nospeam npu HopmanHa ynotpeba B pamKuTe Ha rapaHUMOHHMSA
nepuoa, MoxeTe 4a ro BbpHeTe 3a NogMsAHa.
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King Systems HAma Aa HOCM OTFOBOPHOCT 3a Pa3xoAM 3a PEMOHT/NogMAHa C/ied U3TUYaHe Ha
rapaHUMOHHMA Nepuoa.

BCMYKM rapaHUMOHHWN peKnamaLmm U3NCKBAT OT cobcTBEHMKa:

e [la npocnegy fatata Ha noJsiyyaBaHeTo. FapaHUMOHHUAT Nepuog, 3anoysa oT gaTtarta Ha
no/sy4aBaHe, a He OT AaTaTa Ha MbPBOTO KJAMHMYHO M3MO/3BaHe.

e [la npenocTaBu HOMepa Ha OPUTMHANHATa NOPbBYKa 3a NOKYMNKa UAKW APYro ,,A0Ka3aTeNCcTBo 33
3aKynyBaHe".
MoTtbpceTe oTaena ,06cny>kBaHe Ha KAMeHTU" Ha King Systems Ha TenedoH 1-800-262-8462, 3a
[a NoslyunTe HoMep Ha paspeLleHune 3a BpbluaHe Ha cToka (RGA). MeXayHapoaHUTE KAUEHTH
TpAab6Ba Aa noTbpcAaT otaen ,06cny:kBaHe Ha KaneHTU” Ha TenedoH 1-410-768-6464.

e [la npeaoctaBn MHPOPMaLMATA NO-FOpe 3aeHO C HEU3NPaBHMA ancnaeit Ha King Vision 3a
BCAKAKBYM rapaHUMOHHM peKkaamaLmu.

B gucnnes v BUAEO agantepa HAMA YacTu, KOUTO NoanexkaTt Ha o6cayKBaHe oT noTpebutens, ¢
M3KNIOYEHWE Ha OTBAPAHETO Ha OTAe/eHWNeTo 3a baTepun Npu NnogmaHa Ha batepunte. OTBapsAHETO Ha
Kopryca Ha AMCrJien an BUAEO afanTepa We OTMEHM BaIMAHOCTTa Ha BCAKAaKBa OCTaBalla rapaHums.
FapaHUMATa He NOKPWBA CYyNBaHe B Pe3y/TaT Ha 3/710ynoTpeba uam HenpasuaHa ynorpeba.

BAXHO: Oucnneat n Bugeo agantepsbT Ha King Vision He ca npeaHa3HayYeHn Aa 6b4aT aBTOKAABUPAHU,
NnoTanaHW B KAKBATO M [a € TeYHOCT UK NoANaraHn Ha CTepUAM3auns c eTuneHos okeua (ETO) naum gpyr
MeToJ, 3a cTepuaM3aums. HecnassaHeTo Ha MHCTPYKUMMUTE 3a ynoTpeba MoxKe Aa KOMNpoMeTMpa
dYHKUMOHANHOCTTA Ha cMCTemMaTa M Aa OTMEeHM BaAMAHOCTTA Ha rapaHumaTa.

CNELMOUKALUK
JUCINNEN HA KING VISION:

Pasmep Ha gucnnes: 2,9” X5,8”X1,4"
74 mm X 147 mm X 36 mm

Terno (6e3 6atepuute): 95 rpama
130 rpama ¢ NOCTaBeHU TUNWYHU afikanHW 6aTepun c pasmep AAA

EkpaH Ha amncnnes: 2,4 vinya (6,1 cm) gmuaroHan, TFT LCD useTeH aucnnei c
aHTUpedneKkcHo nokpuTtune; 320 X 240 (QVGA) nuKcena Ha Kagbp, C
Kagposa yectoTa 30 FPS n 3puteneH bron go 160°.

BbTpelueH M3TOYHMK Ha 3aXpaHBaHe: M3nonsBaiite Tpu (3) ,ankanHn” 6atepun c pasmep AAA 3a
Hal-406p0o UANOCTHO GYHKUMOHMpPAHE.

Ouncnneat Ha King Vision moxke aa ce 3axpaHBa camo oT baTtepuu c
pa3mep AAA; He ce npeasiara BbHLUEH U3TOYHMK Ha 3axpaHBaHe.

YnpaeneHve Ha eNeKTPO3axpaHBaHETO: [ucnnenat pasnonara ¢ BrpajeHa yCbBbpLIEHCTBaHa cucteMa
3a ynpasJ/ieHne Ha eNeKTpo3axpaHBaHeTo, NPOEeKTMPaHa A4a NecTu
3apaga Ha 6aTtepuuTe. Tasmu cucTema e U3KNUM 60 cekyHaU cnes,
NOCTaBAHETO BbPXY HENOABUMKHA MOBBPXHOCT (KOraTo He ce AbPrKU B
pbKa).

KoraTo Kbm Aucnnes HAMa CBbp3aH BUAEO aganTep, BUAEO eKPaHbT 1

cBeTANHHMAT LED nHanKatop 3a 6atepnmTe aBTOMaTUYHO Le ce
M3KAKOYAT cnes okoso 20 cekyHau.
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NHaunKaTop 3a 6atepuuTe:

MaTepuan Ha Kopnyca:

CBeTNMHHUAT LED nHauKaTop 3a 6aTepumTe B ropHUA A8 bIba 40
eKpaHa ce 13nos3Ba 3a 0603HaYaBaHe Ha CbCTOAHMETO Ha baTepuuTe.

KoraTo cBeTnMHHMAT LED nHankatop 3a batepuute e 3EJIEH, gucnnesar
MMa A0CTAaTbYHO 3axpaHBaHe 33 U3BbPLUBAHE Ha TUMNYHA
JIAPUHIOCKONWA U UHTY6auums.

Korato cBeTAMHHUAT LED nHamkatop 3a 6atepunte MUTA B YEPBEHO,
6aTepuuTe TPAGBA Aa ce CMEHAT Npeau Ce4BalLoTo NoA3BaHe Ha
ancnnea.

CBeT/MHHUAT LED nHankaTtop 3a batepunte we ce n3kaoumn 20 ceKyHam
cnep BKAKOYBAHETO Ha AMCNNEA, OCBEH aKO He ce Hasara CMAHA Ha

batepuunTe.

MonnkapboHaT u akpunoHUTPUA byTaameH ctupon (ABS)

Onakoska: Oncnneat Ha King Vision ce AocTaBA YUCT, HeCcTepuaeH, rotos 3a
ynoTpeba B KyTUA 33 CbXpaHeHUe, rOTOB 33 MbPBO NOM3BaHE cres,
nocrtassHe Ha 6aTepuuTe (0T KOMMNIEKTa).

Cpeaa 3a cbxpaHeHue U TpaHcnopT PaboTtHa cpepa

50°C, 122°F 40°C, 104°F
-20°C, -4°F 10°C, 50°F
75%
30% — 30%

50 kPa, 14,77 inHg

Buaeo usxoa:

106 kPa, 31,3 inHg

69

106 kPa, 31,3 inHg

%

80 kPa, 20,67 inHg

Oucnneat Ha King Vision ma yHWKaneH nsxoaeH suaeo nopt (dur. 1,
N2 7), KOMTO MOXKe Aa ce CBbP3Ba KbM MOHUTOPU, BUAEO EKPaHW,
KOMMIOTPU UAMN BCAKO APYro YCTPOMCTBO, KOETO MMa CTaHZAPTEH
aHanoros BxogeH Buaeo nopt (RCA). [la ce u3anonssa camo C U3XOAHMA
BuAeo Kaben Ha King Vision (kaTanoskeH Homep KVCABL). AucnneAt Ha
King Vision moke aa ce cBbp3Ba CaMo KbM €4HO YCTPOMCTBO,
ceptudumumparo no UL/IEC 60601-1, yMATO KOHCYMaLMA Ha TOK e
orpaHuyeHa go 300 mA.

MN3non3BaHeTO Ha U3XOAHWA BMAEO NOPT LWe CbKpaTH
€KCNA0aTauMoHHMA pecypc Ha 6aTepuuTe. TO Le CbKpPaTU 1 BPEMETO 33
npeaynpexaeHue Ha cBeTAMHHMA LED nHamnkatop 3a batepuute (no-
Ma/Iko BpemMe 3a NogMaHa Ha batepunte, cnep KaTo CBETIMHHUAT
MHAMKaTop noyHe ga MUTA B YEPBEHO).
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ObMXKMHa Ha U3XxoaHUA BUAEO Kaben: 108 uHua, 274 cm
CpOK Ha rogHoCT: OuncnneAart n sBuaeo agantepsT Ha King Vision ca ¢ rapaHuuAa egHa
roAvHa OT AaTaTta Ha 3aKynyBaHe. baTtepuuTe, 4OCTaBeHU C aucnaes,
MMaT 5-roauiueH CpoK Ha rog4HOCT OT AaTaTa Ha NPOMU3BOACTBO.
MpoabnKknTenHa paboTa: Makap fa e npefHa3HavyeH 3a KpaTka ynotpeba 3a nocTaBAHe Ha
eHAoTpaxeasiHa Tpbba MaM 3a Npernes Ha ropHUTE AuxaTeHU NbTULWA,
€[IMHCTBEHOTO MPAKTUYECKO OrPaHNYeHMe 33 NPOABKMTENHOCTTA Ha
ynoTtpebaTta naga oT ekcniaoaTauMoHHMA pecypc Ha 6aTepuuTe.
ENneKTpoHHM cmyLLeHuA:
Cuctemarta King Vision e TecTBaHa 3a CbOTBETCTBME C NPUNOKUMUTE CTAHAAPTU:
e [lpyru eNeKTPOHHM YCTPOWCTBA MOTraT Aa NPUYUHAT CMYLLLEHUA Ha aucnaes Ha King Vision.
o [ucnnesnt Ha King Vision moxke Aa NPUYMHU CMYLLLEHUA HA APYTU €/1EKTPOHHU YCTPOICTBA.
e AKo 3abenexuTe cMyLLeHUs, pasganedeTte GpU3NMYECKM ABETE YCTPOMCTBA €4HO OT APYro.
UHPOPMALUA 3A BUOEO AOANTEPA HA KING VISION
M3TOYHMK Ha CBET/IMHA 33 OCBETABAHeE: LED (6an) 3abenexka: He rnegaiite gMpeKTHo B 6AnaTa
CBET/IMHA, Tbi KaTO TA MOXKe Aa NPUYMHM BPEMEHHA

KpaTKoTpaitHa 3aryba Ha 3peHue.

Kamepa: CMOS -VGA

MHO®OPMALMNA 3A N"bHKULIATA ABLADE HA KING VISION, PASMEP 3

Pasmep Ha eHAoTpaxeanHaTta Tpbba: 6,0 o 8,0 mm BbTpewweH guametbp (CAMO 3a nbXuua c
KaHan, pasmep 3)

ObnknHa Ha nbxuuaTa: 17 cm (6e3 YacTTa Ha ApbiKKaTa HA bXKMLATA)

MwuHMManeH oTBOpP Ha ycTaTa: 13 mm (cTaHAapTHa MbXKKULA)
18 mm (nbuua c KaHan)

Terno: 49 rpama (cTaHAapPTHa MbXKKULA)
58 rpama (nbXKuua c KaHan)

MHO®OPMALMNA 3A NbHKULA ABLADE HA KING VISION, PASMEP 2

Pasmep Ha eHAoOTpaxeanHaTta Tpbba: 4,5 no 5,5 mm BbTpeweH gnameTbp (CAMO 3a nbKuua ¢
KaHan, pasmep 2)

JObnKunHa Ha nbxuuaTa: 13 cm (6e3 YacTTa Ha ApbiKKaTa HA bXKMLATA)

MuWHUMaNeH OTBOpP Ha ycTaTa: 10 mm (cTaHAapTHa TbXKULa)
13 mm (nbxuua c KaHan)
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Terno: 38 rpama (cTaHAapTHa MbXKMULA)
42 rpama (nbXuua c KaHan)

NMHOOPMALIMA 3A bXKULA ABLADE HA KING VISION, PASMEP 1

ObMXKUHa Ha MbXuuaTa: 13 cm (6e3 YacTTa Ha ApbiKKaTa Ha bXKMLATA)
MuHMManeH oTBOP Ha ycTaTa: 10 mm (cTaHZapTHa MbXKULA)
Terno: 29 rpama (cTaHAapTHa NbXKULa)

06K XxapaKTepucTUKM Ha nbxkuumTe aBlade Ha King Vision:

®YHKLMA NPOTUB 3amMbriABaHe:  [OKpUTME NPOTUB 3aMbrAsiBaHe, MOCTAaBEHO Ha ANCTANHWUA 0BEKTUB —
He e Heobxo4MMOo Bpeme 3a noarpsasaHe.

Martepuanu: MNonunkapboHat
Onakoska: [JocTaBAT ce B 3aneyataHa ONaKoOBKa; YNCTU, HECTEPUIHM, CaMO 33
efHOKpaTHa ynotpeba. He o6paboTBainTe NOBTOPHO U He ce onuTBalTe

Aa cTepuansmparte nbxuunte aBlade Ha King Vision.

CumBoM, U3NON3BaHM 3a BUAEO NapuHrockona King Vision:

C E King Vision Hocn mapkuposkaTa CE.

O6opyaBaHe ot TMn BF cbrnacHo IEC 60601-1.

ﬂ
® »[a He ce n3nonsea NoBTopHO"”
A ,BHMMaHMne”

,KoHcynTupalite ce ¢ paboTHUTE MHCTPYKLUMM 33 ynoTpeba“

@ ByToH BkA./WU3KA.

&"“]Y BHMMaHUe: PepepanHuUAT 3akoH (Ha CALLL) Hanara orpaHU4YeHWeTo TOBa YCTPOMCTBO Aa ce NPoAaBa No Nopbyka Ha uau ot
NIMUEH3MPaH MeANLMHCKM NPodeCcHoHaNMCT.

3YK3 NapwuHrockon. Mo OTHOLWEHWe Ha ONacHOCTUTE OT TOKOB Y/Aap, MOXap U MeXaHUYHM TPaBMU CaMO B CbOTBETCTBUE C
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.

CMMBO/ Ha Koluye 3a oTnagbuy (npunoxumo cornacHo Aupektusa UYEEO (WEEE))
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CvMBOA Ha KoLuye 3a 0TNagbLUyM (NPMAOKMMO cbriacHo [lupekTusa 3a batepuunte)

,He e nspaboTeHo c ecTecTBeH Kay4yyKoB naTekc”

,CbabprKa UM UMa Hannume Ha dTanatu: buc (2-etunxekcun) dranat (DEHP)“ (camo n3xoaeH suaeo kaben)

CepueH Homep
KaTtanoxkeH Homep Ha npoussoauTens.

MapTuaeH Kog Ha npousBoguTens.

Jata Ha npou3BOACTBO.

Mpoussoguten

CUMBOTBT 3a TEMMNEPaTYPHO OrpaHMYeHMUe yKa3Ba ropHaTta U fJoNHaTa TeMmnepaTypHa rpaHmLa 3a ToBa YCTPOICTBO.

CMMBOANBT 32 OrpaHUUYEHME Ha BNAXKHOCTTa YKa3Ba ropHaTa 1 f0/1HaTa rPaHML,A Ha BNAXHOCTTa 3a TOBA YCTPOMCTBO.

DER<E[LEAE YD

CMMBOANBT 3a aTMocdepHO HansraHe yKasBa ropHaTta U AoNHaTa rpaHuLa 3a aTmocdepHOTO HanAraHe 3a ToBa YCTPOMCTBO.

PEFYNATOPHA UH®OPMALLMA 3A KING VISION

KomnoHeHTUTe Ha Buaeo napuHrockona King Vision ca mapKk1paHu 3a npogaxkba B EBponenckmns cbtos ¢
mapkuposkaTa CE.

Ovcnneat n Bugeo agantepsT Ha King Vision ca npoeKkTMpaHu 3a MHOTOKPATHO M3M0A3BaHe NPU NaLymeHTH,
KOraTo ce Mo4YMCTBaT M Ae3UHPEeKLMPaT NPaBMIHO Npear BCEKM NaLMeHT.

Nexunumte aBlade Ha King Vision ca npegHasHavyeHuM 3a e4HOKpaTHa ynoTpeba 1 He moraT Aa 6baat
06paboTBaHN NOBTOPHO MU CTEPUANZUPAHM.

OMACHOCT MNPV NOBTOPHA YMOTPEBA (cnopepa M3nckBaHMATa 3a YCTPOICTBATa 33 e4HOKpaTHa
ynotpeba):

AMEPUKAHCKNUTE N MeXKAYHAPOAHWUTE 3aKOHW/PernameHTM U3UCKBAT OT OPUTMHANHMA NPOM3BOANTEN Ha
YCTPOMCTBOTO A3 rapaHTMpa, Ye NpoAaBaHUAT NPOAYKT e rofeH 3a ynotpeba cbobpasHo obxBaTa Ha
HerosuTe ,IHCTPYKLMYM 3a ynoTpeba“ 1 uma Bb3MOXKHOCT Aa 6bae npocneseH 40 NbPBOHAYANHUA MY
MOHTa. [pn Bb3HMKBaHe Ha eBeHTyaseH Npobsem no Bpeme Ha ynotpebata TOBa M3MCKBAHe NO3BONABA
NPOAYKTLT Aa 6bAe NPaBMAHO NPOCNEAEH U fa Ce AeNCTBA B CbOTBETCTBME C BCUUYKMU MPUIOKMUMU 3aKOHMU.

BcskakBa noBTopHa ynotpeba Ha ycTpoiicTBO, 0603Ha4YeHO KaTo ,,yCTPOMCTBO 3a eAHOKpPaTHA ynoTpeba”
(SUD), npaBu HeBaNMAHO U3NCKBAHETO 3a NPOM3BOAUTENS A3 NPOCAeAABa NPOAYKTa 40 MbPBOHAYaNHUA
My MOHTa. Mpu TakMBa Cy4aum BCAKO 34PaBHO 3aBefeHNe, KOETO M3M0aA3Ba NOBTOPHO YCTPOMCTBO 3a
eAHOKpaTHa ynotpeba (SUD), Bb3npuema ponsTta Ha npoussoanten u Tpabsa ga TecTBa U NOTBbPXKAABA
NPUroAHOCTTa Ha TOBa (MOBTOPHO M3MON3BAHO) yCTPOMCTBO. TOBa BKAKOYBA, 6€3 Aa ce orpaHMyaBsa o
NPaBUIHOTO HUBO Ha NOYUCTBAHE, Ae3NHDEKLMA U/MAK cTepunmsaunsa, HeobxoaMMO 3a rapaHTUpaHe Ha
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nNpUrogHoOCTTa 3a ynotpeba Ha NOBTOPHO M3N0A3BAHOTO ycTpoiicTBo. B CALLL BcAKO 3apaBHO 3aBeaeHue,
KoeTo 06paboTBa NOBTOPHO AaLEHO YCTPOMCTBO 33 e4HOKPaTHA ynoTpeba, TpAabBa Aa ce perncTpmpa Kato
NPOW3BOAUTES Ha YCTPOMCTBO KbM AreHumsaTa 3a KOHTPOA BbPXY XpaHuTe 1 nekapcreaTta (FDA) Ha CALL,
cbrnacHo Koaekca Ha depepantHute pernameHTn, Oan 21, n aa cnassa BCUYKKM NPUAOKUMU dedepanHu u
LLLAaTCKM 3aKOHW, periaMeHTUpPaHu 3a NPOU3BOAUTENUTE Ha ycTponcTaa. M3BbH CALL moxKe Aa ce npunarat
OPYry 3aKOHW.

MpounsseneHo oT: Mpepactasuten 3a EBpona

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels F'epmaHusa

www.kingsystems.com
MponssegeHo B CALL ot yactu ¢ npomsxog ot CALL,
M OT BHOCHM YacTn

MNpencToaT aMepuKaHCKN N MeXAYHapOAHM NAaTeHTH
ABTopcKko npaBo 2013 King Systems, BCMYKM NpaBa 3anaseHu
King Vision e Tbproscka mapka Ha King Systems Corporation

MpoaykTosaTa rama Ha King Vision oTroBaps Ha U3uckBaHuATa Ha EBponelickata aupektunsa 93/42/EUO
OTHOCHO MeAULIMHCKUTE U3a4enua N Hocn mapkuposkata CE.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
VIDEOLARYNGOSKOP
Navod k pouzit

Pro pouiziti s IZicemi aBlade

Obr. 1

#1 Displej

#2 — Videoadaptér,
velikost 3—4

#3 Standardni lZice,
Velikost 3

#4 Kanalizovana lzice,
velikosti 3C

#5 Tlagitko Zap./Vyp.

#6 Kontrolka stavu
baterie

#7 Port video-
vystupu

#8 Prostor pro uloZeni
baterii

#9 Dvitrka krytu baterii

# 10 Distalni okno

#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 radu
jednorazovych lZic. Je urcen k vySetteni a vizualizaci hornich cest dychacich pacienta a pomaha pfi
zavadeéni 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 lZic: 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 komponent( produktu neni vyroben z pFirodniho kaucukového latexu.

Poznamka: vSechny komponenty jsou dodavany Cisté, nesterilni, pfipravené k pouziti.
Opakované poutzitelny displej (Obr. 1, #1)

Hlavni opakované pouZitelny komponent videolaryngoskopu King Vision aBlade je odolny, vysoce kvalitni,
prenosny, baterii napdjeny displej s obrazovkou TFT LCD (Tenkofilmovy transistorovy displej z tekutych
krystalt). Zahrnuje technologii urcenou pro prijem 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
pokrocily 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

pripoji k displeji za Gcelem 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.

®Jednorézové IZice aBlades (Obr. 1, #3, 4, 11, 12, 13)

Jednorazovy komponent videolaryngoskopu King Vision aBlade tvofi fada verzi jednorazové lzice:

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

specifické radé velikosti endotrachealnich rourek.
Neni tfeba pouZit Zaddnou patraci jehlu.




Obé verze lzice presunite 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 znamen3, Ze lZice aBlade
velikosti 3 (kanalizovanad i standardni) musi byt pouZivany u stejné populace pacientl jako standardni lZice
Macintosh velikosti 3. LZice aBlade velikosti 1 a 2 musi byt pouZivany u stejné populace pacientl jako
standardni IZice Macintosh nebo Miller velikosti 0 aZ 2.

Volba velikosti

Systém King Vision aBlade nabizi kompletni skalu videoadaptéri a jednorazovych lZic pro Sirokou $kalu
pacientl. Ujistéte se, Ze jste si vybrali videoadaptér a lZici aBlade, kterd je nejvhodnéjsi pro vaseho
pacienta.

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

Pro vétsi déti a dospélé jsou indikovany vétsi videoadaptéry 3—4 a souvisejici IZice:
e aBlade velikost 3 + 3C (Déti ve véku > 5 let a dospéli)*

*Velikosti jsou zaloZeny na udajich o vzdalenosti zuby — vallecula pro danou vékovou skupinu, doporucené
velikosti tracheadlni rourky a aktualni zkuSenosti. Zdravotnik musi zhodnotit stav individualné u kazdého
pacienta.

Vék Velikost | Velikost | Velikost
1 2 3
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Indikace k pouziti:

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



A VAROVANI A BEZPECNOSTNIi OPATRENI:

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

Varovani: Neskladujte baterie v displeji King Vision dlouho, nebot mize dojit k jejich vyteéeni a
poskozeni displeje. Je-li displej King Vision skladovan s bateriemi, maze dojit k malym ztratam proudu, a
to i tehdy, je-li displej vypnuty.

| pfi vypnutém stavu miiZe u displeje King Vision dojit k velmi postupné ztraté energie, je-li skladovan s
vloZenymi bateriemi. Proto se doporucuje, aby se uZivatel fidil pfi vyméné baterii v zafizeni svételnou

kontrolkou nebo je v pripadé malo castého pouziti vyménoval ctvrtletné.

Varovani: Neni povolena Zzadna uprava tohoto vybaveni.

Varovani: LZice King Vision aBlade obsahuje zdroj svétla, ktery miZe zptisobit, Ze teplota povrchu lZice
prekroci 41 °C, je-li pouZivan za podminek horniho limitu rozsahu provozni teploty specifikované pro

tento produkt (nap¥. béhem jednoho testu byla p¥i provozni teploté 40 °C naméiena teplota na povrchu
lZice teplota 42,1 °C). Poskozeni tkané pacienta mize byt pfimy dusledek kontaktu s povrchem s

vvs vrs v

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

A UPOZORNENI:

Displej King Vision je urcen k pouZiti POUZE s videoadaptérem King Vision a |Zicemi King Vision aBlade.
Videoadaptér King Vision nesmi byt do Ust zasunut bez pfipojené lZice King Vision aBlade.

P¥ima vizualizace hlasivek (pfima zorna osa) z vnéjsi ¢asti Ustniho otvoru by pfi pouZiti videolaryngoskpu
King Vision neméla byt oc¢ekdvana.

Neponoftujte displej King Vision do zadné kapaliny, nebot by mohlo dojit k jeho poskozeni. Nedodrzeni
pokyn pro Cisténi a pripravu mlZe ohrozit vykon systému a zneplatnit zaruku.

Nevyvijejte na videolaryngoskop King Vision svymi zuby Zadny tlak.
Pfi vkladani IZice King Vision aBlade do Ust nepUsobte nadmérnou silu.

HIasené komplikace endotrachealni intubace pomoci videolaryngoskopu zahrnuiji: zranéni sliznice,
perforace, natrzeni, otok, bolest v krku, zranéni temporomandibularniho kloubu, poskozeni nerva.

O zavedeni endotrachedlini trubice se vidy ujistéte pomoci uznavanych zputsobu.

Neni vhodné pro poutziti v pfitomnosti hoflavych anestetik.

Pred pouZitim je nutné zevni povrch kazdé lZice zkontrolovat, zda se na ni neobjevuji nezamyslené ostré
hrany, protruze, viditelna nalomeni nebo drsné povrchy, které by mohly pacienta zranit. Pokud jsou
pfitomné, poufZijte jinou lZici.

Pokud nezabalend lZice pred pouzitim spadla, vyhodte ji a vymérite za novou.



PFi manipulaci s videoadaptérem je tfeba opatrnosti. Flexibilni ¢ast videoadaptéru nadmérné neohybejte
ani nelamejte.

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

Zachyceni snimku

DuleZité: NezZ k displeji King Vision pFipojite videoadaptér, musi byt vypnuty; v opacném pripadé bude
snimdni 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) Vyméiite videoadaptér.

4) Vymeénte disple;j.

Poznamka: Pokud k tomu dojde v okamZiku, kdy je videolaryngoskop King Vision aBlade v tstech
pacienta, predtim nezZ zacnete tyto problémy resit, vyjméte ho.
Vseobecna doporuceni

Novi uZivatelé musi pouziti videolaryngoskopu King Vision aBlade pFed klinickym pouZzitim vyrobku trénovat
na figuriné.

Pfed pouZzitim v ndrocnych dychacich cestach budou uZivatelé videolaryngoskopu King Vision aBlade tézit
ze zkusSenosti s pouzivanim zatizeni u pacientl s normalni anatomii.

Uzivatel musi displej a videoadaptér King Vision zkontrolovat pred kazdym pouzitim. Pokud objevite

viditelné zndmky poskozeni, nebo nastanou problémy s displejem nebo videoadaptérem, vymérite ho za
nové zafizeni.

Instalace/Vyména baterie

Doporucuje se pouZit tfi (3) jednorazové alkalické baterie AAA

e PoutZijte 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).

e PouZité baterie zlikvidujte v souladu s lokalnimi pfedpisy na ochranu Zivotniho prosttedi. V displeji
nepouzivejte soucasné nové a pouZzité baterie.

e Do horni ¢asti pasky vloZte 3 baterie AAA nebo provedte jejich vyménu podle pokyn(, které se
nachdazeji v prostoru pro baterii. Ujistéte se, zda je spodni baterie v prostoru na baterie usazena
spravné.



e  Posunutim nahoru, smérem k video-obrazovce, pfipojte nezamknuty videoadaptér (!1@).
Posuvny zamykaci mechanismus posunte nahoru tak, aby nebylo vidét zluty prouzek. Mél by

zakliknout/zacvaknout na své misto. ()

Kontrola baterie pred pouzitim

e  Stisknéte tlatitko POWER ©@ (Obr. 1, #5), které se nachazi na zadni strané displeje King Vision.

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

o ZELENA LED kontrolka (Obr. 1, #6) znadi, Ze je displej pFipraveny k poufziti.

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

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

Pokyny krok za krokem

DuleZité: NeZ k displeji King Vision pFipojite videoadaptér, musi byt vypnuty; v opaéném ptipadé bude
snimani videa zkreslené. Pokud k tomu dojde, displej jednoduse vypnéte, zapojte videoadaptér a displej
Znovu zapnéte.

KROK 1 - Pf¥iprava videolaryngoskopu King Vision aBlade (kombinace displeje, videoadaptéru a lZice) k
pouziti:

e  Zvolte velikost lZice, kterou budete potfebovat dle véku pacienta, velikosti a dalSich
relevantnich faktort

e  Zvolte typ lZice (standardni nebo kanalizovana) na zakladé preferované techniky aplikace
rourky. Tyka se pouze lZice velikosti 2 a 3.

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

e  Pripojte videoadaptér k displeji. VSimnéte si, Ze pfedni a zadni strany displeje a videoadaptéru
jsou pro usnadnéni spravné orientace barevné kédované. Nezamknuty videoadaptér zasunte zcela
do displeje. Zamykaci mechanismus posunte nahoru tak, aby nebylo vidét Zluty prouzek. Mél by
zakliknout/zacvaknout na své misto.

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

napéjeni@(Obr. 1, #5) na zadni strané displeje King Vision a zkontrolujte, zda se na displeji
zobrazi pohyblivy obraz. Pokud obrazovka zlistane prazdna, vyménte 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, vyménte
videoadaptér nebo disple;j.

e  Lzici zasunte nad videoadaptér. Posunte lZici nad videoadaptér (spojeni Ize provést pouze jednim
zpUsobem). Poslouchejte, nez se ozve cvaknuti, které znadi, Ze je videoadaptér s lZici pIné spojeny.
Potvrdte, zda se i naddle zobrazuje funkéni pohyblivy obraz.

Pouziti kanalizované lZice King Vision aBlade Pouziti standardni lZice King Vision aBlade
Kanalizované lZice #3 a 2 jsou urceny pro pouziti Standardni lZice velikosti #3, 2 a 1 se pouZiva, neni-
se standardnimi velikostmi ETT. Viz odstavec o li indikovano vnitfni navadéni ETT.

doporucenych specifikacich lZice pro velikost V takovém pripadé bude pravdépodobné nutné
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rourky.
Neni tfeba pouzit zddnou patraci jehlu.

pouzit sondu.

Namazte ETT, vodici kanal IZice a distalni hrot lZice
pomoci vodou rozpustného lubrikantu. Dejte pozor,
abyste lubrikantem nenamazali distalni okénko
IZice.

ETT Ize pfedem zavést do vodiciho kanalu s jejim
distalnim hrotem zarovnanym s koncem kanalu.
Upozornujeme, ze hrot ETT by nemél byt pri
spravném zavedeni na obrazovce patrny. Nebo lze
ETT vlozit do kanalu poté, co byla lZice zasunuta do
ust a doslo k vizualizaci hlasivek.

Distalni hrot standardni IZice namaZte vodou
rozpustnym lubrikantem. Dejte pozor, abyste
lubrikantem nenamazali distalni okénko lZice.

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: M(Ze byt uzitecné vytvarovat ETT
s pfedem zavedenou sondou tak, aby odpovidala
zakfiveni lZice.

DULEZITE: Pokud kontrolka LED baterie (Obr. 1, #6) v levém hornim rohu displeje King Vision BLIKA
CERVENE, zbyvajici Zivotnost baterie je omezena a baterie musi byt co nejdiive vyménény.

Krok 2 — Zavedeni IZice aBlade do ust

e Standardnim zplsobem otevrete pacientova Usta.

eV pfipadé nadmérného mnoistvi sekretu/krve jej z dychacich cest pacienta pfed zavedenim lZice

do ust odsajte.

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

o Vzhledem k tomu, Ze se lZice zavadi do Ustni ¢3asti hltanu, k spodni ¢asti jazyka pfistupujte zepredu.
Davejte pozor na epiglotis a smérujte hrot Izice smérem k valekule, abyste tak usnadnili vizualizaci
hlasivkové stérbiny na video-obrazovce displeje. Hrot IZzice aBlade |ze umistit do valekuly stejné
jako Izici Macintosh nebo ji Ize pouzit ke zdvihnuti epiglotis jako |Zici Miller. Abyste dosahli
nejlepsich vysledk, vycentrujte hlasivky do stfedu video-obrazovky displeje.

e Pokud se objevi néjaka prekazka (napf. krev/sekret) v oblasti distalniho okna (Obr. 1, #10),
vyjméte lZici z pacientovych Ust a Cocku vycistéte.

e  Pri poutziti videolaryngoskopu King Vision se vyhnéte plsobeni tlaku na zuby.

KROK 3 — Zasunuti ETT

Zasunte ETT (Kanalizovana lZice aBlade)

Vloite ETT/sondu (standardni lZice aBlade)

Poté, co se vdm ve stiedu displeje King Vision
zobrazi hlasivky, pomalu zasunujte ETT a sledujte,
jak manZzeta prochazi hlasivkami. Upozornujeme, ze
pro sladéni hrotu ETT s hlasivkami m(ze byt nutna
mensi manipulace se lZici.

Poté, co se vam na displeji King Vision zobrazi
hlasivky, zasunite ETT s predem zavedenym
zavadécem do Ust a vyuzijte laterdlni ptistup.
Jakmile hrot ETT dosahne zadniho hltanu,
manipulujte s ETT tak, aby hrot sméroval pfimo k
hlasivkam. Zavedte hrot ETT hlasivkami, potom
zavadéc vytahnéte jesté pred zasunutim ETT do
polohy v pridusnici s manZetou pod hlasivkami.
Zavadéc zcela vyjméte.




Tipy pro uZivatele pro zavedeni ETT do prudusnice

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

Sledujte predni povrch jazyka a hrot Izice vlozte do valekuly nebo
Je-li pfrilis blizko hlasivek, neZ se pokusite zavést ETT, IZici opatrné vysunte, abyste ziskali
panoramatictéjsi zobrazeni a jemné zvednéte pfednim smérem.

Ostatni tipy:

Pokud se hrot ETT ohne doprava kvUli plica aryepiglottica nebo chrupavce hlasivkové, otocte ETT
proti sméru hodinovych rucicek o 90°, abyste laryngalni vstup posunuli doleva.

Pfi centrovani do laryngalniho vstupu pouZijte Parker ETT.

V pfipadé kanalizované IZice manipulujte rukojeti tak, abyste sméFovali hrot ETT smérem k
laryngalnimu vestibulu (zpravidla doleva), potom se vratte ke stfedové ¢afe a prostfedek zasurite
pres hlasivky.

U standardni lZice nastavte ETT/zavadéc tak, aby jeho kfivka odpovidala zakFiveni Izice. Pro predni
hrtan mGze byt vhodnéjsi ostrejsi zakfiveni.

Se standardni IZici mlZe retromolarni pfistup ETT usnadnit intubaci a sniZit potfebu formovani
ETT/sondy do ostfejsiho tvaru.

KROK 4 - Vyjmuti IZice

Vyjmuti kanalizované lZice King Vision aBlade Vyjmuti standardni IZice King Vision aBlade
Stabilizujte/pfidrzte ETT lateralné a Stabilizujte/pfidrite ETT laterdlné a
videolaryngoskop King Vision vyjméte z Ust videolaryngoskop King Vision vyjméte z Ust

otacenim rukojeti smérem k hrudi pacienta. Kdyz se | otacenim rukojeti smérem k hrudi pacienta.

IZice dostane z Ust, ETT by mélo byt mozné snadno
oddélit od flexibilniho lateralniho otvoru kanalu.

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

Poznamka: Umisténi endotrachedlni rourky vZdy potvrdte i po vizudlni kontrole provedené intubace.

KROK 5 — Oddéleni a likvidace komponenti 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:

Neponofujte displej King Vision do Zadné kapaliny, nebot by mohlo dojit k jeho poskozeni.
Opétovné nepouzivejte, ani nijak neupravujte zafizeni, u néhoz je podezfeni, Ze bylo vystaveno
Creutzfeldt-Jakobové chorobé (CID) nebo jejim variantam.




Displej a videoadaptér King Vision je navrzen pro snadné Cisténi a dezinfekci. Povrchy displeje a
videoadaptéru jsou specialné navrzeny tak, aby umoznily radné cisténi bez potieby pouziti jakéhokoli
specializovaného zafizeni nebo vybaveni.

Displej a videoadaptér King Vision jsou uréeny k tomu, aby pfi normalnim pouziti doslo k minimalnimu
pfimému kontaktu s pacientem.

KROKY CISTENI

Displej a videoadaptér:
Je-li displej nebo videoadaptér viditeIné znecistény nebo mate podezieni na kontaminaci, postupujte podle

o v.v

krok( cisténi uvedenych nize:

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

Podle pokyn( vyrobce pripravte enzymaticky Cistici roztok, napr. ENZOL (Cidezyme®). Cely vnéjsi
povrch displeje a videoadaptéru otrete ubrousky nebo gazou navihéenymi v Cisticim roztoku
(nesmi odkapavat). Bavinény tampon lze pouZzit k iSténi Stérbin na purpurovém uzaviracim
tésnéni a tladitka 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, Ze ocistite 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 zvnitrku 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, vycistéte hlavici kamery ubrouskem nebo gazou
namocenou v alkoholu.

KROKY DEZINFEKCE

Displej a videoadaptér:
Pfi dezinfekci postupujte dle krok( uvedenych nize:

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

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

o Pred sejmutim videoadaptéru z displeje otrfete vnéjsi Cast 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 tladitko ZAP./VYP. a fialové
tésnéni a praskliny.

o Béhem minimdlni 10minutové dezinfekce odstranite videoadaptér a videoadaptér a
displej otfete. Ujistéte se, Ze jsou zevni okraje na kazdé strané prostoru pro baterie
dikladné dezinfikovany a pritom dbejte na to, abyste se vyhnuli bateriim a jejich
kontaktlm. Otrete spodni ¢ast purpurového uzaviraciho tésnéni a horni ¢ast misky
videoadaptéru a vnitfni ¢ast okraje. Zamérte se na vnitfni Cast okraje prostoru pro
baterie a vnitfni ¢ast misky videoadaptéru do hloubky asi 2 cm. POZNAMKA: Dejte

s v

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.

e  Poté nechte videoadaptér dliikladné vyschnout na vzduchu.

e  Poté, co videoadaptér uschne, pouZijte sterilni gazu navlhéenou ve sterilni vodé a dikladné otrete
displej, vnéjsi hrany stran prostoru na baterie, spodni Cast fialového tésnéni a horni ¢ast misky
videoadaptéru a vnitfni stranu okraje tak, aby na nich nezlstaly Zadné zbytky dezinfekéni latky.

o (Casti nechte ddkladné vyschnout.

e Poté, co ¢asti vyschnou, videoadaptér znovu zapojte do displeje a prostor na baterie zavrete.

e Kdukladnému otfeni displeje a zapojeného videoadaptéru pouZzijte sterilni gdzu namocenou do
sterilni vody, a odstrante zbytky dezinfekéniho prostiedku.

o (Casti nechte ddkladné vyschnout.

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

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

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

Poznamka:

Dodrzte spravné techniky cisténi a dezinfekce popsané vyse. Nepouzivejte autokldv, pfistroj neponofujte
do Zadné kapaliny ani nevystavujte ETO nebo jinému zplisobu sterilizace. Tyto kroky poskodi displej a
videoadaptér King Vision a zneplatni zaruku.

Identifikace produktu — CiSLA CASTi

Displej a videoadaptér:

KVISO1VA34 1 kazdy — Displej King Vision
1 kazdy— Adaptér King Vision velikost 3/4
1 kazdy — Ochranny kryt na displej
3 kazdy — Baterie AAA

KVIS01VA1234 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

Souprava aBlade:
KVLABKIT3 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 kandlem, 2
standardni)

Displej:
KVIS01 1 kazdy — Displej King Vision
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Videoadaptér:
KVLVA34 1 kazdy— Adaptér King Vision velikost 3/4
KVLVA12 1 kazdy — Adaptér King Vision velikost 1/2

Standardni lzZice:

KVLAB3 20 kazdy (1 obal) — IZice King Vision aBlade, standardni, velikost 3, dospéla osoba
KVLAB2 20 kazdy (1 obal) — King Vision aBlade, standardni, velikost 2, dité
KVLAB1 20 kazdy (1 obal) — King Vision aBlade, standardni, velikost 1, kojenec

Kanalizovana lzice

KVLAB3C 20 kazdy (1 obal) — King Vision aBlade, kanalizovana, velikost 3, dospéld osoba;
pro pouZiti s ETT velikosti 6,0 az 8,0 mm vnitfni prdmér
KVLAB2C 20 kazdy (1 obal) — King Vision aBlade, kanalizovana, velikost 2, dité; pro pouZiti

s ETT velikosti 4,5 az 5,5 mm vnitfni pramér

Prislusenstvi k videolaryngoskopu King Vision:
KVCABL 1 kaZzdy — Kabel video-vystupu*

* Video-vystup na displeji Ize zapojit k certifikovanym zafizenim UL/IEC 60601-1 se standardnim
analogovym (RCA) portem a vstupem pro NTSC video signal. Nesmi byt pripojeno Zadné dalsi periferni
zafizeni. PoufZit Ize pouze KVCABL. Ostatni kabely nebudou fungovat spravné, mohou poskodit zafizeni a
zrusit platnost zaruky.

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 zdvad. Spolec¢nost King Systems si stoji za kvalitou vSech svych produktd. Pokud vas displej King
Vision selZze béhem normalniho pouziti a béhem zaruc¢ni obdobi, mlzZete ho vratit a pozadat o vyménu.

Spolecnost King Systems nenese po uplynuti zaru¢niho obdobi zodpovédnost za naklady na
opravu/vymeénu.

Vsechny pravidla pro uplatnéni zaruky vyzaduji, aby majitel:

e Uchovdval zaznam o datu pfevzeti. Zaruka zacina béZet ode dne pfevzeti, ne ode dne prvniho
klinického pouziti.

e Poskytl ¢islo origindlni objednavky nebo jiny , doklad o nakupu”.
Pro ziskani Cisla RGA kontaktujte zakaznicky servis King Systems na ¢isle 1-800-262-8462 .
Mezindrodni zakaznici musi volat zdkaznicky servis na ¢isle 1-410-768-6464.

e  Pfi zadosti o uplatnéni zaruky predejte spole¢né s nefunkénim displejem King Vision také vyse
uvedené informace.

S vyjimkou otevieni prostoru na baterie za Uc¢elem vymény baterii neni na displeji a videoadaptéru zadna
Cast, 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 pokyn( pro ¢isténi a pfipravu maze

ohrozit vykon systému a zneplatnit zaruku.

TECHNICKE UDAJE
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DISPLEJ KING VISION:

Velikost displeje:

Hmotnost (bez baterii):

Obrazovka displeje:

Interni zdroj napdjeni:

Rizeni spotteby:

Kontrolka stavu baterie:

Material, z néhoz je vyroben kryt:

2,9” X5,8” X 1,4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 gram(
130 gram( s instalovanymi typickymi bateriemi AAA

Barevny displej TFT LCD s Uhlopftickou 2,4 palct (6,1 cm) s antireflexni
Upravou; 320 X 240 (QVGA) pixeld, rychlost obnoveni 30 FPS, Uhel
zobrazeni az 160°.

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.

Displej ma vestavény pokrocily systém fizeni spotieby navrzeny tak, aby
se Setfila spotreba 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.

Kdy? 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 vioZeni baterii je pfipraveny k prvnimu poufziti (baterie
jsou soucasti baleni).

Prostiedi pfi skladovani a prepravé Provozni prostiedi

-20°C, -4 °F /ﬂ/

r

30% S

50°C, 122 °F 40°C, 104 °F

85 %

10°C, 50 °F /ﬂ/

75 %
30% S
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106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg 80 kPa, 20,67 inHg

Video-vystup: Displej King Vision ma unikatni port pro vystup videa (Obr. 1, #7), ktery
Ize pouZit pro ptipojeni k monitordm, video-obrazovkam, pocitaciim
nebo jinym zafizenim, kterd 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.

Délka kabelu video-vystupu: 108 palctll, 274 cm

Doba pouZitelnosti: Displej a videoadaptér King Vision maji zaruku na dobu jednoho roku od
data zakoupeni. Baterie dodané s displejem maji 5-letou dobu
skladovani od data vyroby.

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 testovdn na shodu s platnymi standardy:
e  Ostatni elektronicka zafizeni mohou zpUsobit ruseni displeje King Vision.
e Displej King Vision m(iZe interferovat s ostatnimi elektronickymi zafizenimi.
e Je-lizaznamendna interference, presurite obé zafizeni fyzicky od sebe.
KING VISION — INFORMACE O VIDEOADAPTERU
Zdroj osvétleni: LED (bild) Poznamka: Nedivejte se pfimo do bilého svétla, neboft to

muze zplsobit doCasnou slepotu ze zablesku.

Kamera: CMOS - VGA

INFORMACE O KING VISION ABLADE VELIKOST 3

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

Délka Izice: 17 cm (vyjma ¢dsti rukojeti)

Minimalni velikost Ustniho otvoru: 13 mm (standardni lZice)
18 mm (kanalizovana lzZice)
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Hmotnost: 49 gramU (standardni IZice)
58 gram (kanalizovana lZice)

INFORMACE O KING VISION ABLADE VELIKOST 2

Velikost endotrachealni rourky: 4,5 aZz 5,5 mm vnitfni prdmér (pouze pro kanalizované lZice velikosti 2)

Délka Izice: 13 cm (vyjma ¢asti rukojeti)

Minimalni velikost Ustniho otvoru: 10 mm (standardni Izice)
13 mm (kanalizovana lZice)

Hmotnost: 38 gram (standardni lZice)
42 gramu (kanalizovana lzice)

INFORMACE O KING VISION ABLADE VELIKOST 1

Délka lzice: 13 cm (vyjma ¢asti rukojeti)
Minimalni velikost Ustniho otvoru: 10 mm (standardni lZice)
Hmotnost: 29 gram (standardni IZice)

Bézné funkce lZic King Vision aBlades:

Funkce proti zamlzeni: Na distalnim objektivu je povlak proti zamlZzeni — neni nutné vyuZivat
doby pro zahfati.

Materialy: Polykarbonat

Obal: Dodava se v uzavieném pouzdru; Cisté, nesterilni zafizeni uréené pouze

pro jednorazové pouziti. Lzice King Vision aBlades nezpracovavejte ani
se je nepokousejte sterilizovat.

Symboly poutzité na videolaryngoskopu King Vision:

C E King Vision ma oznaceni CE.

Typ zafizeni BF podle IEC 60601-1.

xu

R
® »NepouZivejte opakované
A ,Pozor”

,Viz Navod k pouziti“

@ Tlacitko Zap./Vyp.
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http://en.wikipedia.org/wiki/File:IEC5010_On_Off_Symbol.svg

&"“]Y Upozornéni: Federdlni zédkon (USA) omezuje prodej tohoto zafizeni na lékare s pfislusnou licenci.
wSSIF,

Q=
G@US

3YK3 Laryngoskop. S ohledem na uraz elektrickym proudem, Nebezpeci vzniku poZaru a mechanickd 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)

M

Symbol odpadkového kose (platné dle smérnice o bateriich)

@

,Nevyrobeno s pouZitim pfirodniho gumového latexu”

3

DEHP ,Obsahuje ftalaty nebo ptitomnost ftalatG: Bis (2-ethylhexyl) ftalat (DEHP)“ (pouze u vystupnich kabeld videa)

Sériové cislo

D
H@
n

Katalogové cislo vyrobce.

=
o
=

Kdd sarze vyrobce.

Datum vyroby.

Vyrobce

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

Symbol omezeni vlhkosti znaci horni a spodni limity vlhkosti pro toto zafizeni.

D RS<ER

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 oznacenim CE.

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

LzZice King Vision aBlades jsou uréeny pro jednorazové poutziti a nelze je pfepracovat ani sterilizovat.

NEBEZPECI OPETOVNEHO POUZITI (jak je pozadovano u pfistroji pro jednorazové poufiti):

Zakony USA a mezindrodni zakony/smérnice vyZaduji, aby vyrobce plvodniho zafizeni zarucil, Ze prodavany
produkt se hodi k pouZiti uréenému v navodu k poufZiti a je schopny ho sledovat az do jeho plvodniho
stavu. Pokud béhem poufZiti vyvstane problém, tento pozadavek umozni radné sledovani produktu a
jednani v souladu se vSemi platnymi zdkony.
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Jakékoli opétovné pouziti zafizeni oznaceného jako zafizeni pro jednorazové pouziti (SUD) zneplatnuje
pozadavky vyrobce na sledovani produktu zpét do jeho plvodniho stavu. Jako takové, jakékoli zafizeni,
které opakované vyuziva zafizeni pro jednorazové pouZziti prebird roli vyrobce a musi vhodnost tohoto
(opétovné pouZitého) zafizeni otestovat a ovéfit. To se tyka, mimo jiné, spravné Urovné Cisténi, dezinfekce
a/nebo sterilizace nutné pro zajisténi vhodnosti opakované pouzivaného zafizeni k pouZziti. Ve Spojenych
statech kazdé zafizeni, které opétovné pouziva zafizeni pro jednorazové pouziti, musi byt registrovano u
U¥adu pro kontrolu potravin a lék{, na zakladé shirky federalnich pfedpisd, €lanek 21 jako vyrobce zatizeni
a musi dodrZovat veskeré platné federalni a statni zakony upravujici ¢innost vyrobc zafizeni. Mimo Gzemi
USA mohou platit jiné zakony.

Vyrobce: Evropsky zastupce

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Némecko

www.kingsystems.com
Vyrobeno v USA z americkych a importovanych
soucdsti

Americké a mezinarodni patenty podany
Copyright 2013 King Systems, vSechna prava vyhrazena
King Vision® je ochranna znamka King Systems Corporation

Produktova fada King Vision splfiuje pozadavky evropské smérnice 93/42/EHS pro zdravotnické prostfedky
a nese oznaceni CE.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
VIDEOLARYNGOSKOP
Brugervejledning
Til brug sammen med aBlades

13
Fig. 1
#1 Skaerm #2 Videoadapter, #3 Standardblad, #4 Kanalfgrt blad, #5 Taend/sluk-knap
ctarrelse 3-4 Stgrrelse 3 stgrrelse 3C

#6 Batteriindikatorlampe

#7 Video ud-port

#8 Batterirum

#9 Batteridaeksel

#10 Distalt vindue

#11 Kanalfgrt blad,
Stgrrelse 2C

#12 Standardblad,
Stgrrelse 2

#13 Standardblad,
Stgrrelse 1

#14 Videoadapter,
Stgrrelse 1-2




Produktoversigt og beskrivelse

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

Produktkomponenter

King Vision aBlade videolaryngoskop bestar af de fglgende komponenter:

1. Enintegreret genanvendelig skaerm (fig. 1, #1)

2. Engenanvendelig 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.

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

Genanvendelig skarm (fig. 1, #1)

Den vigtigste genanvendelige komponent i King Vision videolaryngoskop er en holdbar, baerbar,
batteridrevet skeerm 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 skaerm i fuld farve. Den genanvendelige skeerm har en taend/sluk-kontakt (fig.1, #5),
en batteriindikatorlampe (fig.1, #6) og en video ud-port (fig. 1, #7). Den har et indbygget avanceret
strgmstyringssystem med automatisk forstaerkning og eksponeringskontrol. Strgm 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 skeermen for at overfgre et billede til skeermen, nar den er teendt. Videoadapteren findes i to
stgrrelser, og hver videoadapter indeholder en LED-lyskilde og et CMOS-kamera, der befinder sig ved den
distale spids.

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

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

King Vision kanalfgrt aBlade King Vision standard aBlade
(fig. 1, #4 and 11) (fig. 1, #3, 12 og 13)
Det “kanalfgrte” blad indeholder en styrekanal til “Standard”-bladet indeholder ingen styrekanal.
at muligggre levering af en endotrakealtube (ETT) Disse blade kraever sandsynligvis brug af en stilet til
til stemmeband. Kanalfgrte blade indeholder en at hjelpe med at levere ETT'en til stemmebandene.
specifik reekke ETT-st@rrelser. 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-dugbelagning for at forhindre
kondensation i at pavirke billedet (fig. 1, #10)).

Bladstg@rrelsen 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 stgrrelse 1 og 2 skal betragtes som en standard Macintosh eller Miller
stgrrelse 0 til 2 for den samme patientgruppe.

Stgrrelsesudvalg

King Vision aBlade systemet tilbyder et komplet sortiment af videoadaptere og engangsblade til et bredt
udvalg af patienter. Sgrg for at veelge de videoadaptere og aBlades, der passer bedst til patienten.

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

For stgrre bgrn og voksne er den store videoadapter 3-4 og de tilhgrende blade indiceret:
e aBlade stgrrelse 3 + 3C (bgrn >5 ar og voksne)*

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

Alder Stgrrelse | Stgrrelse | Stgrrelse
2 3
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Indikationer:

King Vision videolaryngoskop er et stift laryngoskop, der bruges til at undersgge og visualisere en
patients gvre luftveje og hjelpe 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: Opbevar ikke batterier i King Vision-skaarmen i lang tid, da de kan lekke og beskadige
skarmen. King Vision-skarmen kan opleve en lille smule stremlakage, hvis den opbevares med
batterier, selvom skaarmen er slukket.

Selvom den er slukket, kan King Vision-skaermen opleve et gradvist tab af strgm, hvis den opbevares
med batterier installeret. Som sadan anbefales det, at brugeren udskifter batterierne i enheden som
angivet af batteriindikatorlampen eller kvartalsvist, hvis den ikke bruges jeevnligt.

Advarsel: Det er ikke tilladt at modificere dette udstyr.

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 (f. eks. blev der under en test malt 42,1 °C pa
bladoverfladen ved en driftstemperatur pa 40 °C). Der kan opsta vaevsskade hos patienten ved laengere

tids direkte kontakt med overflader, der har en temperatur pa over 41 °C. Patientkontakttiden skal
saledes minimeres ved anvendelse taet pa driftstemperaturomradets gvre graense.

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.

Nedsank ikke King Vision-skaermen i en vaeske, da det kan beskadige den. Manglende overholdelse af
instruktioner om renggring og forberedelse til brug kan kompromittere systemets ydelse og ophzve
garantien.

Udsaet ikke taender for tryk med King Vision videolaryngoskop.

Brug ikke ungdig kraft til at indsaette aBlade i munden.

Rapporterede komplikationer ved endotrakeal intubation med videolaryngoskopi omfatter:
slimhindeskader, perforeringer, tarer, gdemer, sure opstgd, TMJ-skader, nerveskade.

Kontrollér altid placeringen af endotrakealtuben med accepterede metoder.
Ikke velegnet til brug i neerheden af antaendelige anastetika.

For 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 fgr 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.

FORSIGTIG: Ifglge amerikansk lovgivning ma dette udstyr kun szelges til en
lzege eller pa foranledning af en laege eller en anden autoriseret leegefaglig
person.

Hentning af et billede

Vigtigt: King Vision-skaermen skal veere “slukket” fgr montering af videoadapteren; ellers vil
videobilledet blive forvraenget. Hvis dette sker, skal du blot slukke og teende skaarmen igen. Hvis
videoskaermen efter forkontrol med adapteren monteret ikke viser levende billeder, skal disse trin
folges:

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

2) Sluk, og tend for stremmen.

3) Udskift videoadapteren

4) Udskift skaermen.

Bemaerk: Hvis King Vision aBlade videolaryngoskop er i patientens mund, nar dette sker, skal du fjerne
det for fejlfinding af det mistede billede.
Generelle anbefalinger

Nye brugere og fgrstegangsbrugere bgr indgve brugen af King Vision aBlade videolaryngoskop pa en
mannequin fgr klinisk brug af produktet.

Fgr 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-skaeermen og videoadapteren skal inspiceres fgr hver anvendelse af brugeren. Hvis der er synlige

tegn pa skader eller problemer med skarmen eller videoadapteren, skal det beskadigede element
udskiftes.

Batteriinstallation / -udskiftning

Tre (3) AAA alkaline engangsbatterier anbefales

e  F3 adgang til batterirummet pa den genanvendelige King Vision-skaerm (fig.1, #8) ved at fjerne
videoadapteren (fig.1, #2, 14) eller batteridgrdeaekslet (fig. 1, #9).

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

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



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

pa plads. ()

Batterikontrol fgr brug

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

e  Skeermen skal teende gjeblikkeligt. Bemaerk: Der vises ikke et billede pa skaermen uden en
monteret videoadapter.

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

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

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

Trinvise instruktioner

Vigtigt: King Vision-skaermen skal vaere “slukket” fgr montering af videoadapteren, da videobilledet
ellers vil blive forvraenget. Hvis dette sker, skal du blot slukke skaeermen, montere videoadapteren og
teende skaermen igen.

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

o Velg, hvilken bladstgrrelse der skal bruges, ud fra patientens alder, stgrrelse og andre relevante
faktorer

e Velg bladtype (standard eller kanalfgrt) ud fra den foretrukne intubationsteknik. Gaelder kun
bladstgrrelse 2 og 3.

e Tilslut en videoadapter i den relevante stgrrelse ud fra den tilsigtede bladstgrrelse.

e Slut videoadapteren til skeermen. Bemzerk, at forsiden og bagsiden af skeermen og
videoadapteren er farvekodet for at sikre korrekt retning. Indseet den ulaste videoadapter helt i
skeermens ben. Glid derefter [d3semekanismen op, indtil den gule strip ikke laengere er synlig. Den
skal klikke pa plads.

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

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

e Indsat 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 kanalfgrt aBlade Brug af King Vision standard aBlade
De kanalfgrte blade stgrrelse #3 og 2 er udviklet til Stgrrelse #3, 2 og 1 standardblade bruges, nar
at blive anvendt sammen med standard-ETT- integreret styring af ETT ikke er indiceret.
stgrrelser. Se afsnittet om bladspecifikationer | dette tilfeelde vil en stilet sandsynligvis vaere
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vedrgrende anbefalinger for tubestgrrelse.
Der kraves ingen stilet.

ngdvendig.

Smer 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.

ETT kan veere forindfgrt i styrekanalen med den
distale spids justeret med enden af kanalen.
Bemaerk, at ETT-spidsen ikke skal vaere tydelig pa
skeermen, 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 smgremiddel. Sgrg for at undga at
dzkke bladets distale vindue med smgremiddel.

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

Brugertip: Formning af ETT med en forud placeret
stilet, s3 den passer til bladkurven kan vaere nyttig.

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

Trin 2 — Indsatte af King Vision-blad i munden

e Abn patientens mund med en standardteknik.

e Ved tilstedeveerelse af store maengder sekret eller blod skal patientens luftveje suges fgr

indsaettelse af bladet i munden.

e Indszet bladet i munden ved at fglge midterlinjen. Sgrg for at undga at skubbe tungen mod

strubehovedet.

e Nar bladet fgres ind i den gverste del af svaelget, skal du bruge en anterior tilgang mod bunden af
tungen. Se efter epiglottis, og ret bladspidsen mod vallecula for at muligggre 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.

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

patientens mund og rense linsen.

e  Udsaet ikke teender for tryk med King Vision videolaryngoskop.

STEP 3 - ETT-indsaettelse

Fremfgring af ETT (kanalfgrt aBlade)

Indsaettelse af ETT/stilet (standard aBlade)

Nar du kan se stemmebandene i midten af King
Vision-skeermen, skal du fremfgre ETT langsomt og
holde gje med, at cuffen passerer gennem
stemmebandene. Bemaerk, at mindre manipulation
af bladet kan vaere ngdvendig for at kunne indfgre
ETT — spidsen igennem stemmebandene.

Nar du kan se stemmebandene pa King Vision-
skaermen, skal du indssette 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
stemmebandene. Fgr ETT-spidsen lige gennem
bandene, og trek derefter stiletten tilbage for
fremfgring af ETT pa plads i luftrgret med cuffen




under stemmebandene. Fjern stiletten helt.

Brugertips for ETT-fremfgring i luftrgret

Det mest almindelige problem i forbindelse med ETT-placering med ethvert videolaryngoskop er, at bladets
spids er blevet fgrt for langt frem; der kan vaere et godt nzerbillede af stemmebandene, men ETT kan ikke
fremfgres, fordi bladet/kamera blokerer ETT-passagen. Sadan lgses dette:
e Fglg den anteriore overflade af tungen, og placer bladspidsen i vallecula eller,
e hvis for teet pad stemmebandene skal du traekke bladet lidt tilbage for at opna en panoramavisning
og lgfte forsigtigt i en anterior retning fgr forsgg pa fremfgring af ETT.

Andre tips:

e 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.

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

e Med det kanalfgrte 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.

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

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

TRIN 4 - Bladfjernelse

Fjernelse af King Vision kanalfgrt aBlade Fjernelse af King Vision standard aBlade
Stabiliser/hold ETT lodret, og fjern King Vision Stabiliser/hold ETT lodret, og fjern King Vision
videolaryngoskop fra munden ved at rotere videolaryngoskop fra munden ved at rotere
handtaget mod patientens bryst. Nar bladet handtaget mod patientens bryst.

forlader munden, skal ETT nemt skilles fra den
fleksible, lodrette abning i kanalen.

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

Bemaerk: Kontroller altid placering af endotrakealtuben, selv nar visuel intubation er udfgrt.

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

Nar proceduren er udfgrt, skal du skille skeermen og videoadapteren fra bladet. Bortskaf bladet jeevnfgr
lokal protokol, og rens/desinficer skaermen og videoadapteren.

Bemeerk: Bortskaf ikke King Vision-skaermen eller videoadapteren!

RENG@RING og DESINFICERING af den genanvendelige King Vision-skarm og -videoadapter

FORSIGTIG:
e Nedsaenk ikke King Vision-skeermen i en vaeske, da det kan beskadige den.




o  Genbehandl ikke udstyr, der mistankes for at vaere udsat for Creutzfeldt-Jakob Disease (CJD)
eller varianter heraf.

King Vision-skaermen og videoadapteren er designet, sa den er nem at rense og desinficere. Overfladerne
pa skarmen og videoadapteren er specifikt udviklet til at muligggre korrekt renggring uden behov for
specialudstyr eller specielle renggringsmidler.

King Vision-skeermen og videoadapteren er beregnet til at have minimal direkte patientkontakt under
normal anvendelse.

RENG@RINGSTRIN

Skaerm og videoadapter:
Hvis skaermen eller videoadapteren er synligt snavset, eller forurening mistankes, skal du fglge
nedenstdende renggringstrin:

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

e Forbered en enzymrenggringsoplgsning 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 renggringsoplgsningen. En vatpind
kan bruges til at renggre 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 Huvis video ud-forbindelsen (fig.1, #7) blev brugt, skal du sgrge for at renggre
videoportdakslet og kablet.

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

e  Efter renggring skal du fjerne evt. rester med en fugtig klud eller gaze.

e  Brugen ter klud/gaze til at fjerne vand, eller lad udstyret lufttgrre.

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

DESINFICERINGSTRIN

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

o  Husk: Under desinficeringsprocessen skal skeerm og videoadapter vendes med videoskarmen
over batterirummet (opretstdende/lodret retning). Hverken skaermen eller videoadapteren ma
nedsaenkes i vaske.

e 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 skaermen, skal ydersiden af skaermen og videoadapteren
tgrres af med en ny Super Sani-Cloth. Sgrg for at alle vanskeligt tilgeengelige omrader
ggres grundigt vade med desinfektionsmiddel.

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

o | Igbet af desinfektionen pa mindst 10 minutter fjernes videoadapteren, og bade
skeermholder og videoadapter tgrres af. Sgrg for at de udvendige afsatser pa begge sider
af batterirummet desinficeres grundigt. Undga omhyggeligt batterierne og deres



kontakter. Ter 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. BEMZRK: Undga at
fa vaeske ind i abningen i bunden af batterirummet.

o Hvis video ud-forbindelsen (fig.1, #7) blev brugt, skal du sgrge for at desinficere
videoportdaekslet og kablet.

e Lad videoadapteren lufttgrre helt.

e Nar videoadapteren er tgr, bruges gaze fugtet med sterilt vand til grundigt at aftgrre
skeermholderen, 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.

e Lad genstandene lufttgrre helt.

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

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

e Lad genstandene lufttgrre helt.

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

e Opbevar King Vision-skeermen i den medfglgende opbevaringskasse eller en lignende ren pose,
sxk eller bakke for at beskytte den mod miljget, indtil den skal bruges igen.

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

Bemaerk:

Brug korrekt renggrings- og desinficeringsteknik som beskrevet ovenfor. Brug ikke autoklave, og nedsaenk
ikke udstyret i veeske, og udseaet det ikke for ETO eller en anden steriliseringsmetode. Disse handlinger vil
beskadige King Vision-skaeermen og videoadapteren og ophaeve garantien.

BESTILLINGSNUMRE til produktidentifikation

Skaerm og videoadapter:

KVISO1VA34 1 hver — King Vision-skaerm
1 hver — King Vision stgrrelse 3/4 videoadapter
1 hver — beskyttelseskasse til skeermen
3 hver — AAA-batterier

KVISO1VA1234 1 hver — King Vision-skaerm
1 hver — King Vision stgrrelse 3/4 videoadapter
1 hver — King Vision stgrrelse 1/2 videoadapter
1 hver — beskyttelseskasse til skeermen
3 hver — AAA-batterier

aBlade-sat:
KVLABKIT3 1 hver — King Vision-skaerm
1 hver — King Vision-videoadapter
1 hver — beskyttelseskasse til skaermen
3 hver — AAA-batterier
6 hver — King Vision aBlades, st@rrelse 3, voksen (4 kanalfgrt, 2 standard)
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Skaerm:

KVIS01 1 hver — King Vision-skaerm

Videoadapter:

KVLVA34 1 hver — King Vision stgrrelse 3/4 videoadapter

KVLVA12 1 hver — King Vision stgrrelse 1/2 videoadapter

Standardblade:

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

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

KVLAB1 20 hver (1 aske) — King Vision aBlade, standard, stgrrelse 1, spaedbgrn og
smabgrn

Kanalfgrt blad

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

KVLAB2C 20 hver (1 @ske) — King Vision aBlade, kanalfgrt, stgrrelse 2, barn; til brug med

ETT-stgrrelse 4,5 til 5,5 mm I.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. Andre
kabler vil ikke fungere korrekt, kan beskadige udstyret og ophaeve garantien.

BEGRANSET GARANTI for King Vision-skeermen

King Systems garanterer, at King Vision-skaermen er fri for produktionsfejl i en periode pa et (1) ar fra
kgbsdatoen. 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 veaere ansvarlig for reparation/udskiftning ud over garantiperioden.
Alle garantikrav kraever, at ejeren:

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

o Leverer det originale indkgbsordrenummer eller andet “bevis for kgb”.
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.

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

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

VIGTIGT: King Vision-skeermen og videoadapteren er ikke beregnet autoklave, nedsankning i nogen form

for vaeske eller udszettelse for ETO eller nogen anden steriliseringsmetode. Manglende overholdelse af
instruktioner om brug kan kompromittere systemets ydeevne og kan ophzeve garantien.

11



KING VISION-SKARM:

Skaermstgrrelse:

Vaegt (uden batterier):

Skeerm:

Intern strgmkilde:

Strgmstyring:

Batteriindikator:

Husmateriale:

Emballage:

Opbevarings- og transportmiljg

SPECIFIKATIONER

2,9” X5,8” X1,4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 gram
130 gram med typiske alkaliske AAA-batterier installeret

2,4 tommer (6,1 cm) diagonalt TFT LCD-farveskarm 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-skaermen kan kun stremfgres af AAA-batterier; en ekstern
strgmkilde er ikke tilgeengelig.

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

Nar der ikke er monteret en videoadapter pa skaermen, slukkes
videoskeermen 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 skaermen tilstraekkelig
strgm til at udfgre en typisk laryngoskopi og intubation.

N&r LED-batteriindikatorlampen BLINKER R@DT, skal batterierne
udskiftes fgr naeste brug af skaermen.

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

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

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

Driftsmiljo

50°C, 122°F 40°C, 104°F

-20°C, -4°F /H/

10°C, 50°F /ﬂ/
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85% 75%

r

30% S— 30% S
106 kPa, 31,3 inHg ~ 106 kPa, 31,3 inHg
50 kPa, 14,77 inHg 80 kPa, 20,67 inHg
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 stremydelse, 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

Holdbarhed: King Vision-skaermen og videoadapteren er omfattet af garantii et ar
fra kgbsdatoen. Batterierne, der leveres sammen med skaermen, har en
holdbarhed pa 5 ar fra fremstillingsdatoen.

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 geeldende standarder:

e Andet elektronisk udstyr kan forarsage interferens med King Vision-skeermen.
e King Vision-skaermen kan opleve interferens med andet elektronisk udstyr.

e Huvis interferens bemaerkes, skal de to enheder flyttes fysisk fra hinanden.

INFORMATION OM KING VISION VIDEOADAPTER

Lyskilde: LED (hvid).Bemaerk: Kig ikke direkte pa det hvide lys, da det kan
forarsage midlertidig blindhed.

Kamera: CMOS -VGA

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STR. 3

Endotrakeal tubestgrrelse: 6,0 til 8,0 mm I.D. (KUN for stgrrelse 3 kanalfgrt blad)
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Bladlaengde: 17 cm (ekskl. bladets handtagsdel)

Minimum mundabning: 13 mm (standardblad)
18 mm (kanalfgrt blad)

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

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STR. 2

Endotrakeal tubestgrrelse: 4,5 til 5,5 mm 1.D. (KUN for stgrrelse 2 kanalfgrt blad)
Bladlaengde: 13 cm (ekskl. bladets handtagsdel)
Minimum mundabning: 10 mm (standardblad)

13 mm (kanalfgrt blad)

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

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STR. 1

Bladlzengde: 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 forsgg ikke at sterilisere King Vision aBlades.

Symbolerne, der bruges sammen med King Vision videolaryngoskop:

c € King Vision baerer CE-maerket.

Type BF-udstyr pr.IEC 60601-1.

“Ma ikke genbruges"

“Forsigtig”

2B ® >

“Konsulter betjeningsvejledning”
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@ Teend/sluk-knappen.

&‘m]Y Forsigtig: USA's fgderale lovgivning tillader kun, at salg af udstyret ma udfgres af en laege eller andet autoriseret
sundhedspersonale.

i}"ss”:l“é
G@US

3YK3 Laryngoskop. Med hensyn til elektrisk stgd, 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)

=

Affaldsspandssymbol (relevant ifglge Batteridirektivet)

"Ikke fremstillet med naturlig gummilatex”

YD

DEHP “Indeholder eller tilstedevaerelse af phthalater: Bis (2-ethylhexyl)-phthalat (DEHP)” (kun videoudgangskabel)

g

Serienummer

D
m
M

Producentens katalognummer.

Producentens partinummer.

Fremstillingsdato.

Producent

Temperaturbegraensningssymbol angiver gvre og nedre temperaturgraenser for udstyret.

o<k E

" Fugtighedsbegransningssymbol angiver gvre og nedre fugtighedsgraenser for udstyret.

@

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

LOVGIVNINGSMASSIG INFORMATION FOR KING SYSTEMS VISION-SKAZRM
King Vision videolaryngoskob-komponenter er maerket til salg i EU med CE-maerket.

King Vision-skaermen og videoadapteren er udviklet til brug til flere patienter, nar den er korrekt rengjort
og desinficeret mellem patienter.

King Vision aBlades er til engangsbrug og kan ikke genbehandles eller steriliseres.

RISIKO VED BRUG (som kraevet for udstyr til engangsbrug):
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USA's og internationale love krzaever, at den originale udstyrsfabrikant garanterer, at det solgte produkt er
velegnet til brug i henhold til omfanget af brugervejledningen, og at det kan spores tilbage til den originale
montage. Hvis der opstar et problem under brug, giver dette krav mulighed for, at produktet kan spores
korrekt med efterfglgende korrekt handling i forhold til geeldende lovgivning.

Genbrug af udstyr, som er maerket til engangsbrug (SUD), ophaver producentens krav om at spore
produktet tilbage til den originale samling. Som sadan ma enhver, der genbruger en SUD, patage sig rollen
som producent og skal teste og kontrollere velegnetheden af sddant (genbrugt) udstyr. Dette omfatter,
men er ikke begreaenset til det korrekte niveau af renggring, desinficering og/eller sterilisering, der er
ngdvendig for at garantere det genbrugte udstyrs velegnethed til brug. | USA skal ethvert anlaeg, der
genbehandler et SUD registreres hos Food and Drug Administration ifglge Code of Federal Regulations Title
21 som udstyrsproducent, og det overholde alle fgderale og statslige love, som regulerer
udstyrsproduktion. Uden for USA kan andre love galde.

Fremstillet af: Europaeisk repraesentant

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels, Tyskland
www.kingsystems.com

Fremstillet i U.S.A. af US og importerede dele

US- og internationale patenter afventer
Ophavsret 2013 King Systems. Alle rettigheder forbeholdes
King Vision er et varemaerke tilhgrende King Systems Corporation

King Visions produktserie opfylder kravene i EU-direktiv 93/42/EEC for medicinsk udstyr og baerer CE-
meerket.

INFM-84 V02.2015/10
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fiir die Anwendung mit King Vision Einweg-Spateln

KING VISION®

VIDEOLARYNGOSKOP
Bedienungsanleitung

Abb. 1

Nr. 1 Display

Nr. 2 King Vision
Video-Adapter,

Nr. 3 King Vision aBlade
Standard-Einweg-Spatel,

Nr. 4 King Vision aBlade
Einweg-Spatel mit

Nr. 5 Ein-/Aus-
Schalter

_roBe 3-4 GréRRe 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
Einweg-Spatel mit
Fiuhrungskanal,
Grofe 2C

Nr. 12 King Vision
aBlade Standard-
Einweg-Spatel,
GroRe 2

Nr. 13 King Vision aBlade
Standard-Einweg-Spatel,
GroRe 1

Nr. 14 King Vision
Video-Adapter,
GroBe 1-2




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 (Dlinnschichttransistor-
Flussigkristallbildschirm). Durch eine spezielle digitale Technologie werden die Bilder tiber den im Video-
Adapter integrierten Kamerachip an das Display Gibermittelt. 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 verflgt Gber ein hochentwickeltes Strommanagementsystem mit automatischer Verstarkungs-
und Belichtungsregelung. Die Stromversorgung erfolgt liber 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 GroRen 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
Fiihrungskanal
(Abb. 1, Nr. 4 und 11)

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

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

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




Beide Versionen der aBlade Einweg-Spatel kdnnen lGber 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 SpatelgrofRen sollte mit konventionellen Standardlaryngoskopen einheitlich sein. Das
bedeutet, dass der aBlade Einweg-Spatel der GroRe 3 (sowohl der aBlade Einweg-Spatel mit Fiihrungskanal
als auch der aBlade Standard-Einweg-Spatel) fiir dieselbe Patientengruppe verwendet werden sollten wie
ein Standard Macintosh—Spatel der GroRRe 3. Die aBlade Einweg-Spatel der GroRBen 1 und 2 sollten fir
dieselbe Patientengruppe verwendet werden wie Standard Macintosh- oder Miller-Spatel der GréRen 0 bis
2.

GroBBenauswahl

Das King Vision aBlade System bietet eine umfassende Palette an Video-Adaptern und Einweg-Spateln fir
unterschiedliche Patientengruppen. Bei der Auswahl des passenden Video-Adapters und aBlade Spatels
sind immer die anatomischen Voraussetzungen des Patienten im Einzelfall zu bericksichtigen.

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

e King Vision aBlade Einweg-Spatel, GréRe 1 (Kleinkinder < 4 Jahre)*

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

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

*Die GroRenbereiche gehen von Angaben aus, die auf den Zahn-Vallecula-Absténden fiir die jeweiligen
Altersgruppen, der GroRe des Endotrachealtubus und der jeweiligen Erfahrung basieren. Die endgiiltige
Entscheidung ist fir jeden Patient gemal einer Beurteilung durch den Arzt zu treffen.

GroRe

Vlo|N|jo|lu|plw|N|F|o

[uny
o
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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.

WARNHINWEISE UND VORSICHTSMARBNAHMEN:

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

Warnhinweis: Die Batterien nicht fiir Iangere Zeit in dem King Vision Display belassen, da sie auslaufen
und das Display beschddigen kénnen. Beim King Vision Display kann es zu leichtem Leckstrom kommen,
wenn die Batterien bei der Lagerung eingelegt bleiben, selbst wenn das Display ausgeschaltet ist.

Beim King Vision Display kann es zu leichtem Stromverlust kommen, wenn die Batterien bei der
Lagerung eingelegt bleiben, selbst wenn es ausgeschaltet ist. Deshalb wird empfohlen, dass der Benutzer
die Batterien im Gerat entsprechend der Batteriestandsanzeige auswechselt oder bei nicht regelmaRBiger
Benutzung vierteljdhrlich austauscht.

Warnhinweis: An diesem Gerit diirfen keine Veranderungen vorgenommen werden.

Warnhinweis: Der King Vision aBlade Video-Adapter enthalt am distalen Ende eine Lichtquelle, durch die
die Temperatur der Spateloberfliche bei der Verwendung auf Giber 41° C steigen kann, wenn er nahe der
produktspezifisch festgelegten Obergrenze des Betriebstemperaturbereichs benutzt wird. So wurde z. B.
wahrend eines Tests eine Oberflaichentemperatur des Spatels von 42,1° C bei einer Betriebstemperatur
von 40° C gemessen. Durch direkte Beriihrung mit den Oberflachen, die iiber 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.

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 flir 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.

Mit dem King Vision aBlade Videolaryngoskop keinen Druck auf die Zdhne ausuben.

Keine GbermaRige Kraft bei der Einfihrung des King Vision aBlade Einweg-Spatels in den Mund ausiiben.
Zu den berichteten Komplikationen bei der endotrachealen Intubation mit dem Videolaryngoskop gehoren:
Verletzungen der Schleimhaut, Perforationen, Austritt von Tranen, Odem, Halsschmerzen, Verletzungen

des Kiefergelenks und der Nerven.

Die Platzierung des Endotrachealtubus stets unter Anwendung zugelassener Methoden tberprifen.



Nicht zur Verwendung in Verbindung mit entflammbarer Anasthetika geeignet.

Vor der Verwendung muss die duRere Oberflache jedes aBlade Einweg-Spatels auf sichtbare Schaden, wie
scharfe Kanten, Uberstande, sichtbare Briiche oder raue Oberflichen tiberpriift werden, die Verletzungen
verursachen kénnen; 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 duRerster Vorsicht vorzugehen. Den flexiblen Teil des
Video-Adapters nicht GbermaRig dehnen oder biegen.

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

Bilderfassung

Wichtig: 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. Sollte trotz der Uberpriifung kein Bild erscheinen, folgende Schritte
durchfiihren:

1) Sicherstellen, dass Display und Video-Adapter ordnungsgemaR 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 das Problem wahrend des Einsatzes am Patienten auftritt, entfernen Sie das King Vision
aBlade Videolaryngoskop aus dem Mund des Patienten, bevor Sie mit der Fehlersuche beginnen.
Allgemeine Empfehlungen

Neue und erstmalige Anwender sollten 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 Gberprift

werden. Bei sichtbaren Zeichen von Schaden oder Problemen mit dem Display oder Video-Adapter sind
diese durch ein neues Gerét zu ersetzen.

Einsetzen / Austauschen der Batterie

Es werden drei (3) Einweg AAA-Alkali-Batterien empfohlen



e 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.

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

e 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 ordnungsgemald
im Batteriefach eingelegt sind.

e 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 horbaren Klicken sicher an

seinem Ort einrasten. ()

Uberpriifen der Batterie vor Gebrauch

e Dricken Sie den Ein-/Aus-Schalter 0] (Abb. 1, Nr. 5) auf der Rickseite des King Vision Displays.

e 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.

e 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.

Schritt-fiir-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 erneut “EIN”.

Schritt 1 - Vorbereiten des King Vision aBlade Videolaryngoskops (Display, Video-Adapter und aBlade
Einweg-Spatel) zur Verwendung:

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

e Wihlen Sie den Spateltyp (Standard oder mit Fiihrungskanal) je nach Methode der
Tubuseinfiihrung. Gilt nur fiir SpatelgréBen 2 und 3.

e SchlieBen Sie den Video-Adapter an. Die bendtigte GroRe hdngt von der gewahlten SpatelgroRe
ab.

e Verbinden Sie den Video- Adapter mit dem Display. Beachten Sie bitte, dass die Vorder- und
Riickseite von Display und Video-Adapter farblich gekennzeichnet sind, um die richtige
Ausrichtung zu gewahrleisten. Schieben Sie den entriegelten Video-Adapter liber das Batteriefach
des Displays. Schieben Sie den Verriegelungsmechanismus nach oben, bis der gelbe Streifen nicht


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

mehr sichtbar ist. Der Mechanismus sollte mit einem horbaren Klicken sicher an seinem Ort

einrasten.

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

am Display angeschlossen ist, driicken Sie den Ein-/Aus-SchaIter@ (Abb. 1, Nr. 5) auf der
Riickseite 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 ldsst, aber kein
funktionales Bewegungsbild zeigt, schalten Sie es aus und stellen Sie sicher, dass der Video-
Adapter ordnungsgemal’ 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.

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

Bewegungsbild existiert.

Verwendung des King Vision aBlade Einweg-
Spatels mit Fithrungskanal

Verwendung des King Vision aBlade Standard-
Einweg-Spatels

Die aBlade Einweg-Spatel mit Fiihrungskanal in
den GréBen 3 und 2 sind kompatibel mit den
Standard-ETT-GroBen. Empfehlungen zu
TubusgroBen 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.

Der ETT kann in den Fihrungskanal 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 eingefiihrt ist. Alternativ kann der
ETT in den Kanal eingefiihrt werden, nachdem der
Spatel in den Mund eingefiihrt wurde und die
Stimmbander visualisiert wurden.

Lubrifizieren Sie den ETT und die distale Spitze des
Standard-Einweg-Spatels mit einem wasserloslichen
Gleitmittel. Achten Sie darauf, dass das distale
Fenster mit dem Gleitmittel nicht in BerGhrung
kommt.

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

Tipp fir den Anwender: Die Anpassung des ETT mit
dem eingefiihrten 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 miissen so

bald wie moglich ausgewechselt werden.

Schritt 2 - Einfiihren des King Vision aBlade Einweg-Spatels in den Mund

e Den Mund des Patienten unter Verwendung einer Standardtechnik 6ffnen.

e Bei UbermaRiger Sekretion/Blutung in den Atemwegen des Patienten vor dem Einfiihren des

Spatels den Mund absaugen.

e Den Spatel mittig in den Mund einfiihren. Die Zunge so positionieren, dass eine freie Sicht auf den

Kehlkopf gewahrleistet werden kann.




e 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 Stimmbéander in der Mitte des Displays zentrieren, um

optimale Ergebnisse zu erhalten.

e  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.

e Mit dem King Vision aBlade Videolaryngoskop keinen Druck auf die Zdhne ausiiben.

Schritt 3 - Einflihren 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 Verdanderungen des Spatels
erforderlich sein kdnnen, 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. Fiihren Sie die ETT-Spitze
durch die Bander hindurch und ziehen Sie den
Mandrin heraus, bevor Sie den ETT auf seine
Position in der Luftréhre, mit dem Cuff unterhalb
der Stimmbander, vorschieben. Entfernen Sie den
Mandrin vollstandig.

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

Das haufigste Problem bei Intubationen mit einem Videolaryngoskop ist, dass die Spatelspitze zu weit
vorgeschoben wird; es wird moglicherweise 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:

e Folgen Sie entlang der Zunge und platzieren Sie die Spatelspitze in der Vallecula, oder
e falls sich der Spatel zu nah an den Stimmbandern befindet, ziehen Sie den Spatel zurlick, bevor Sie

versuchen, den ETT vorzuschieben.

Weitere Tipps:

e 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.

e  Zur Unterstiitzung beim Zentrieren der Abschrdagung des Tubus den Parker ETT verwenden, um

Zugang zum Kehlkopfvorhof zu erhalten.

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




e  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.

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

ETT erleichtern sowie die Notwendigkeit reduzieren, den ETT/Mandrin starker kriimmen zu

mussen.

Schritt 4 - Entfernen des aBlade Einweg-Spatels

Entfernen des King Vision aBlade Einweg-Spatels
mit Fiihrungskanal

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.

e 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 gemal 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:

e Das King Vision Display in keine Fliissigkeit eintauchen, da dies das Display beschadigen kann.
e Gerdte, die vermutlich der Creutzfeldt-Jakob-Krankheit (CID) oder Vergleichbarem ausgesetzt

waren, nicht wiederaufbereiten.

Das King Vision Display und der Video-Adapter wurden so entwickelt, dass sie einfach gereinigt und

desinfiziert werden konnen. Die Oberflachen des Displays und des Video-Adapters wurden so entworfen,
dass eine ordnungsgemalfie Reinigung ohne die Notwendigkeit spezieller Gerate oder Hilfsstoffe moglich
ist.

Das King Vision Display und der Video-Adapter sind fir minimalen direkten Kontakt mit dem Patienten
wdahrend des normalen Gebrauchs bestimmt.

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:

e Um zu vermeiden, dass Flissigkeit in das King Vision Display gelangt, richten Sie das Gerat am
Videobildschirm Gber dem Batteriefach aus (gerade/vertikale Ausrichtung).

e Bereiten Sie eine enzymatische Reinigungslésung wie ENZOL (Cidezyme®) gemal den
Herstellerangaben vor. Reinigen Sie die gesamte duere Flache des Displays und Video-Adapters
mit Tlichern oder Gaze, die mit der Reinigungslosung getrankt (nicht tropfnass) wurde(n). Fur die
Reinigung der Zwischenrdume 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 fir weitere 2 Minuten, bis alle sichtbaren Rickstdnde entfernt wurden.

o Wenn der Videoausgang (Abb. 1, Nr. 7) verwendet wurde, sicherstellen, dass die
Videoanschlussabdeckung und Kabel gereinigt werden.

e 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 auBen und zusatzlich im Konnektierungsbereich innen bis zu einer
Tiefe von etwa 2 cm.

e Entfernen Sie nach der Reinigung alle Riickstande mit einem feuchten Tuch oder Gaze.

e Verwenden Sie ein trockenes Tuch/Gaze zur Entfernung von Wasser oder lassen Sie das Gerat an
der Luft trocknen.

e 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:

e Erinnerung: Das Display mit dem Videobildschirm muss sich wahrend des
Desinfektionsverfahrens liber dem Batteriefach befinden (aufrechte/vertikale Ausrichtung).
Tauchen Sie das Display oder den Video-Adapter nicht in Fliissigkeiten ein.

e 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 Aufenseite 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 AuBenflache des Displays und des Video-Adapters wahrend der 10-
minitigen Desinfektion nochmals mit einem unbenutzten Super Sani-Cloth Tuch ab,
einschlieRlich des Ein-/Aus-Schalters, der lilafarbenen Dichtung und der Zwischenrdume.

o Wahrend der mindestens 10 minttigen Desinfektion, entfernen Sie den Video-Adapter
und wischen Sie (iber den Konnektor des Displays. Stellen Sie eine ausreichende
Desinfektion der AuBenkanten 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 auflen und zuséatzlich 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.

e Lassen Sie den Video-Adapter griindlich an der Luft trocknen.
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e Verwenden Sie nach dem Trocknen des Video-Adapters in sterilem Wasser getrdankte Gaze, um
das Ende des Displays, die AuBenkanten des Batteriefachs, die Unterseite der lilafarbenen
Dichtung und die Oberseite des Videoadapters und den Innenrand abzuwischen, bis keine
Desinfektionsmittelriickstdnde mehr vorhanden sind.

e Lassen Sie die Komponenten vollstandig an der Luft trocknen.

e SchlieRen Sie nach dem Trocknen der Komponenten den Video-Adapter am Display an und
schlieBen Sie das Batteriefach.

e Verwenden Sie in sterilem Wasser getrankte Gaze, um das Display und den dazugehérigen Video-
Adapter griindlich abzuwischen, bis keine Desinfektionsmittelriickstinde mehr vorhanden sind.

e Lassen Sie die Komponenten vollstandig an der Luft trocknen.

e Sollten Sie feststellen, dass das Bild unklar ist, reinigen Sie den Kamerakopf des Video-Adapters
mit Gaze, die Sie mit Alkohol befeuchten.

e Bewahren Sie das King Vision Display und den Video-Adapter in dem im Lieferumfang enthaltenen
Etui, einer Tasche oder einer Verpackung zum Schutz vor Umwelteinfllissen 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 fiir ordnungsgemafle Kontaktbedingungen und Expositionszeit zu befolgen.
Das Display nicht in Flissigkeit eintauchen. Das Desinfektionsmittel mit Tiichern/Gaze an der Oberfldche
des King Vision Displays und des Video-Adapters fiir die erforderliche Dauer auftragen. Mit sterilem Wasser
befeuchtete Tlcher/Gaze zur Beseitigung von Riickstdnden verwenden und im Anschluss an die
Desinfektion an der Luft trocknen lassen.

Hinweis:

Verwenden Sie die ordnungsgemalien Reinigungs- und Desinfektionsverfahren (wie oben beschrieben). Sie
dirfen dieses Produkt nicht autoklavieren, in eine Fliissigkeit eintauchen oder eine Sterilisation mit
Ethylenoxid (ETO) oder ein anderes Sterilisationsverfahren anwenden. Durch solche Vorgédnge werden das
King Vision Display und der Video-Adapter beschadigt und die Garantie erlischt.

TEILENUMMERN zur Produktidentifikation

Display und Video-Adapter:

KVISO1VA34 je 1 - King Vision Display
je 1-King Vision Video-Adapter GroRe 3/4
je 1 -King Vision aBlade Etui
je 3 - AAA-Batterien

KVISO1VA1234 je 1 - King Vision Display
je 1 - King Vision Video-Adapter GroRe 3/4
je 1 - King Vision Video-Adapter GroRe 1/2
je 1 - King Vision aBlade Etui
je 3 - AAA-Batterien

aBlade Kit:
KVLABKIT3 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, GroRe 3, fur Erwachsene (4 mit
FUhrungskanal, 2 Standard)
Display:
KVIS01 je 1 - King Vision Display
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Video-Adapter:
KVLVA34 je 1 - King Vision Video-Adapter GroRe 3/4
KVLVA12 je 1 - King Vision Video-Adapter GroRe 1/2

King Vision aBlade Standard-Einweg-Spatel:

KVLAB3 je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Standard-Einweg-Spatel, GroRe
3, fur Erwachsene

KVLAB2 je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Standard-Einweg-Spatel, GroRe
2, fur Kinder

KVLAB1 je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Standard-Einweg-Spatel, GroRe

1, fur Kleinkinder

aBlade Spatel mit Fiihrungskanal

KVLAB3C je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Einweg-Spatel mit
FUhrungskanal, GroRe 3, fur Erwachsene; zur Verwendung mit einem ETT-ID von
6,0 bis 8,0 mm.

KVLAB2C je 20 (1 Verpackungseinheit) - King Vision aBlade Einweg-Spatel mit
FUhrungskanal, GroRe 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 Gerdten 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. Andere Kabel
funktionieren nicht ordnungsgemaR, konnen das Gerat beschadigen und zum Erléschen der Garantie
fihren.

EINGESCHRANKTE GARANTIE fiir das King Vision Display

King Systems garantiert, dass das King Vision Display fur 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 lhr
King Vision Display bei sachgeméaRer normaler Benutzung innerhalb des Garantiezeitraums versagen,
kénnen Sie es fir einen Austausch zuriicksenden.

King Systems ist nicht haftbar fiir Reparatur-/Ersatzkosten jenseits der Garantieperiode.
Alle Garantieanspriiche erfordern Folgendes von dem Besitzer:

e Notieren Sie sich das Empfangsdatum. Die Garantiedauer beginnt mit dem Datum des Empfangs,
nicht mit dem Datum des ersten klinischen Gebrauchs.

e 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.

e Legen Sie die oben genannten Informationen dem nicht funktionierenden King Vision Display fir
jegliche Garantieanspriiche bei.
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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 Erldschen der Garantie. Die Garantie deckt keine Bruchsch&dden ab,
die aus einer falschen oder unsachgemaRen Nutzung entstehen.

WICHTIG: Dieses Gerat nicht autoklavieren, in keine Fliissigkeit 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:

GrolR3e des Displays: 2,9” X5,8" X 1,4”
74 mm x 147 mm x 36 mm

Gewicht (ohne Batterien): 95 Gramm
130 Gramm mit Gblichen 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
verwenden.

Das King Vision Display kann nur mit Batterien der GrofRe AAA
betrieben werden; es ist keine externe Stromquelle verfligbar.

Stromversorgung: Das Display verfiigt Gber 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.

Batterieanzeige: Die LED-Batterieanzeigelampe im oberen linken Bereich neben dem
Bildschirm zeigt den Batterieladestatus an.

Wenn die LED-Batterieanzeigelampe GRUN ist, verfiigt das Display tiber
gentgend Strom zur Durchfiihrung einer typischen Laryngoskopie und

Intubation.

Wenn die LED-Batterieanzeigelampe ROT BLINKT, miissen die Batterien
vor dem néchsten 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.

Gehdusematerial: Polykarbonat und ABS (Acrylnitril-Butadien-Styrol)
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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

50°C, 122 °F 40°C, 104 °F

-20°C, -4 °F /ﬂ/

10°C, 50 °F /ﬂ/

85% 75%
30% S — 30% S
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

69

50 kPa, 14,77 inHg

Videoausgang:

Lange des Videoausgangskabels:

Lagerzeit:
Kontinuierlicher Betrieb:

Elektronische Interferenzen:

69

80 kPa, 20,67 inHg

Das King Vision Display hat einen Videoausgang (Abb. 1, Nr. 7), der mit
Monitoren, Videobildschirmen, Computern oder jeglichen anderen
Geraten verbunden werden kann, die liber einen analogen
Standardvideoeingang (RCA) verfligen. Ausschlieflich 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 verkiirzt auch die Anzeigedauer der LED-Batterieanzeigelampe
(weniger Zeit zum Auswechseln der Batterien, sobald die LED ROT ZU
BLINKEN beginnt).

108 Zoll, 274 cm

Auf das King Vision Display und den Video-Adapter besteht eine
Garantie von einem Jahr ab dem Kaufdatum. Die im Lieferumfang des
Displays enthaltenen Batterien haben eine Haltbarkeit von 5 Jahren ab
dem Herstellungsdatum.

Obwohl fur den kurzzeitigen Gebrauch zur Platzierung eines
Endotrachealtubus oder zur Untersuchung der oberen Atemwege
bestimmt, ist die Nutzung zeitlich nur durch die Batterielebensdauer
begrenzt.

Das King Vision System wurde auf Konformitat mit den geltenden Standards getestet:
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e Andere elektronische Gerate konnen Interferenzen mit dem King Vision Display hervorrufen.

e Das King Vision Display kann Interferenzen bei anderen elektronischen Geraten verursachen.

e BeiVorliegen einer Interferenz beide Gerate in einer groBeren Entfernung voneinander aufstellen.
INFORMATIONEN UBER DEN KING VISION VIDEO-ADAPTER
Lichtquelle: LED (weif}) Hinweis: Nicht direkt in das weille Licht blicken, da dies zu

vorubergehender Erblindung fihren kann.

Kamera: CMOS - VGA

INFORMATIONEN UBER DEN KING VISION ABLADE EINWEG-SPATEL, GROSSE 3

Grole des Endotrachealtubus: 6,0 bis 8,0 mm ID (NUR fiir den aBlade Einweg-Spatel mit
Fuhrungskanal GroRe 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 Flihrungskanal)

Gewicht: 49 Gramm (aBlade Standard-Einweg-Spatel)
58 Gramm (aBlade Einweg-Spatel mit Fiihrungskanal)

INFORMATIONEN UBER DEN KING VISION ABLADE EINWEG-SPATEL, GROSSE 2

GrolRe des Endotrachealtubus: 4,5to 5,5 mm ID (NUR fir 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)

Gewicht: 38 Gramm (aBlade Standard-Einweg-Spatel)
42 Gramm (aBlade Einweg-Spatel mit Fiihrungskanal)

INFORMATIONEN UBER DEN KING VISION ABLADE EINWEG-SPATEL, GROSSE 1

Spatellange: 13 cm (ohne den Griffbereich des aBlade Einweg-Spatels)
Mundo6ffnung (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 distalem Fenster integrierte Anti-Beschlagbeschichtung - keine
Aufwarmphase erforderlich.

Material: Polycarbonat

15



Verpackung: Lieferung in einem versiegeltem Schutzbeutel; rein, nicht steril und nur
fir den Einmalgebrauch. Die King Vision aBlade Einweg-Spatel nicht
wiederaufbereiten oder versuchen zu sterilisieren.

Die mit dem King Vision Videolaryngoskopsystem verwendeten Symbole:

C E Das King Vision ist mit dem CE-Kennzeichen versehen.

Ausriustung vom Typ BF gemaR IEC 60601-1.

R
® “Nicht wiederverwenden”
A “Vorsicht”

“Bitte beachten Sie die Bedienungsanweisung”

@ Ein-/Aus-Schalter.

&"“]5' Vorsicht: Nach Bundesrecht ist dieses Gerat beschrankt auf den Verkauf durch oder auf Anordnung eines Arztes oder einer
ordnungsgemal lizenzierten medizinischen Fachkraft.

<J\}551.F/€a
C us
3YK3 Laryngoskop. Unter Berticksichtigung der Gefahren von Stromschlag, Feuer und mechanischen Gefahren nur gemaR

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)

=

Papierkorb-Symbol (zutreffend gemaR Batterie-Richtlinie)

,Enthalt kein natirliches Gummilatex”

I D

DEHP ,Enthalt Phthalate oder Spuren von Phthalaten: Bis(2-ethylhexyl)phthalat (DEHP)“ (nur Videoausgangskabel)

Seriennummer

D
H@
l

Katalognummer des Herstellers.

-
O
3

Chargennummer des Herstellers.

L

Herstellungsdatum.
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Hersteller

Das Temperaturbegrenzungssymbol zeigt die obere und untere Temperaturgrenze fiir dieses Gerat an.

Das Luftfeuchtigkeitsbegrenzungssymbol zeigt die obere und untere Luftfeuchtigkeitsgrenze fiir dieses Gerat an.

D R<E

Das Luftdrucksymbol zeigt die obere und untere Luftdruckgrenze fiir dieses Gerat an.

BEHORDLICHE INFORMATIONEN FUR DAS KING VISION DISPLAY

Die Komponenten des King Vision Videolaryngoskops sind mit dem CE-Kennzeichen zum Verkauf in der
Europadischen 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 fir den Einmalgebrauch bestimmt und diirfen nicht
wiederaufbereitet oder sterilisiert werden.

RISIKO BEI WIEDERVERWENDUNG (erforderlich fur Gerate fir den Einmalgebrauch):

US- und internationale Gesetze bzw. Vorschriften verlangen vom Hersteller des Originalgerats die Garantie,
dass das verkaufte Produkt zur Verwendung im Rahmen der zugehérigen Gebrauchsanweisung geeignet
und dass eine Rickverfolgung bis zu seiner urspriinglichen Montage méglich ist. Wenn bei der Verwendung
Probleme auftreten, ist es aufgrund dieser Bedingung moglich, das Produkt auf geeignete Weise zu
kontrollieren und die in Ubereinstimmung mit den einschligigen Gesetzen anwendbaren MaRnahmen zu
ergreifen.

Jede Wiederverwendung eines Gerits, das als Single Use Device (SUD, Gerat zur einmaligen Verwendung)
gekennzeichnet ist, bringt die Verpflichtung des Herstellers, das Produkt bis zur urspriinglichen Montage
zurickzuverfolgen, zum Erléschen. Jede Einrichtung, die ein SUD wiederverwendet, libernimmt die Rolle
eines Herstellers und muss die Verwendbarkeit dieses (wiederverwendeten) Gerats priifen und
verifizieren. Dies schlieBt ein, ist jedoch nicht beschrankt auf, eine korrekte Reinigung, Desinfektion
und/oder Sterilisation, die erforderlich sind, um die Eignung des wiederverwendeten Gerits fur den
Gebrauch zu garantieren. In den USA muss sich jede Einrichtung, die ein SUD wiederaufbereitet, bei der
Food and Drug Administration unter dem Code of Federal Regulations, Titel 21, als Geratehersteller
registrieren und samtliche flr Geradtehersteller geltenden bundesstaatlichen und staatlichen Gesetze
befolgen. AuRerhalb der USA kdnnen andere Gesetze gelten.

Hergestellt von: Europadische Vertretung:

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels, Deutschland

www.kingsystems.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.
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King Vision ist ein Markenzeichen von King Systems Corporation

Die King Vision Produktreihe entspricht den Anforderungen der Européischen Richtlinie 93/42/EEC fur
medizinische Gerate und ist mit dem CE-Kennzeichen versehen.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
BINTEO-AAPYITOZKOMIO
Obnyieg Xpriong
MNna xprion pe aBlades

Ap.1 Zuotnpa 006vng Ap.2 Npocappoyéag Ap.3 ArAf Adpua, Ap.4 Adpa 0dnyog, Ap.5 Koupurmi
Bivteo peyéboug 3-4 MéyeBog 3 unéyebog 3C Aettoupyiag (On/Off)
Ap.6 EvSeiktikr Auyvia Ap ~ 2Upa e§68o0u Ap.8 Alapéplopa Ap.9 Noépta prarapLwv Ap.10 Nepidpepikd
HIOTapLOV Bivteo HIOTapLV napadupo
Ap.11 Adpa 08nyag, Ap.12 ArAA Adpa Ap.13 AnAA Adpa Ap.14 Npocapuoyéag
MéyeBocg 2C Méyebog 2 Méyebog 1 Bivteo
MéyeBog 1-2




Emiokomnon kot neplypadn npoiovrog

To Bivteo-Aapuyyookorio King Vision® aBlade eivat ¢popnto, akaunto, cuotnua Bivteo-Aapuyyookomnnong
Ue pmataplieg, To omoio eival eEOMALOUEVO PE EVOWUOTWHEVO cUoTNA 006vNnG MoAAATAWY Xprioewv, 800
T(POoaPOYElG Blvteo MOAAATAWY XproewV Kol Stadopeg AAUEG LLag XprionG. ZXeSLAOTNKE yla e€€taon Kal
QTELKOVLON TOU AVWTEPOU agpaywyol acBevwv kabwg kal yia urtofondnon tng eLcaywyns
gvbotpaxelakol cwAinva.

Eaptripata npoidvrog

To Bivteo-Aapuyyookomio King Vision aBlade anoteAeital ano ta €€ng e€aptnpota:
1. Evowpatwuévo cuotnua 00ovng moAamAwyv xprioswv (2x.1, Ap.1)
2. MNpooappoyéa Bivreo moAamAwy xproswv (2x.1 Ap.2 kat 14)
3.  Alddopec AAUEG pLag xpnong, Me A xwplg kavdaAL yia tTnv kabodrynon tou evéotpaxelakol
ocwAnva (2x.1 Ap. 3, 4, 11, 12, koL 13)
Emniong, SdlatiBetal mpoatpetikd kaAwdlo e§66ou Bivieo yla cUvVdeon e eEWTEPLKO cUOTNA 006VNG.
Kavéva ano ta eaptrpata Tou mpoidvtog §ev elval KAOTAOKEVOOUEVO PE AATEE ATIO PUOLKO KALOUTOOUK.

Inuelwon: OAa ta e€aptruaTa TAPEXOVTAL KABapd, [N AMooTELPWHEVA, ETOLUA VA XpnoLomotnBouv.
Zuotnpa 006vng moAAanAwv xpRoswv (2x.1, Ap.1)

To Baotkd e€dptnua oAamAwv xprioewyv tou Bivteo-Aapuyyookortiou King Vision aBlade eival to
avBekTikd, unAng moldtnTag, popntd clotnua 08dvng pe pratapieg kot 006vn aBlade Video
Laryngoscope is a durable, high quality, portable, battery operated display with a TFT LCD (Thin Film
Transistor Liquid Crystal Display) TFT LCD (O86vn Tpaviiotop Aentol ZTpwHatog - YYpwv KpuoTaAAwv).
Evowpatwvel texvohoyia yla tn ANPn elkdvwy amo 1o mepldhepLKO AKPO TOU TPOocapUoyEa BLvteo Kat
T(POPBAAAEL TNV ELKOVA OTNV EVOWUOATWHEVN, EyXPWHN, avTBappwtikr 086vn. To cuothua 066vng
moMam\wv xprioewv dtab£tel Stakomtn Asttoupyiog on/off (2x.1, Ap.5), evdelktikn Auxvia pmatoplwv
(Zx.1, Ap.6) koL BUpa €€660u Bivteo (2x.1, Ap. 7). Evowpatwvel £va mponyuévo clotnua Slaxeiplong
LoxXV0C Kol QUTOHATO EAeyX0 KEPSOUC Kal €KOeaNC. H LoxUg mapEXeTal Pe TPELG uratapieg AAA Tou
tomoBetouvtal 0To Slapéplopa pnatapuwy (2x.1, Ap. 8)

Npocappoyéag Bivieo moAAanAwv xpRoswv (Zx.1 Ap. 2 kat 14)

To 6eutepo e€aptnua moAamAwy xprioewv tou Bivteo-Aapuyyookomiou King Vision aBlade eivat o
Tipooappoyéag Bivieo mou cuvbEeTal oTo oloTna 006VNG yLa TN LETAS00N ELKOVWY OTO oUOTNUA 006vNg
otav auto Ba tebel og Aettoupyia. O mpooappoyEag Bivieo StatiBetal og U0 pey£ON Kot KABe
npocappoyEag Bivreo neplhappavel mnyn ¢wtog LED kat kapepa CMOS mou elvat TonoBetnuéva oTo
TepLbEPLKO AKPO.

®aBIades piag xpriong (Eu. 1, #3, 4,11, 12, 13)

To gEaptnua piag xpriong tou Bivteo-Aapuyyookomniou King Vision aBlade amoteAeitat amo AApeG yLag
xpnong oe dtadopec ekSOOELC:

Adpa 08nyog aBlade King Vision AmAnG Adua aBlade King Vision
(Ew. 1, #4 ko 11) (Ew. 1, #3, 12 kau 13)




H Adpa «08nyog» Slabétel kavait kabodrynong H «AmAf» Adpa 6ev mep\apBAvel Kavat

ToU SLeUKOAUVEL TNV ELCOYWYI TOU kaBodrynong. Q¢ ek TOUTOU, LIE TG CUYKEKPLUEVEG
evbotpayxelakol cwAnva (ETZ) otic dpwvnTIKES Adpeg mBavov va xpelaotel 6TUAESC yLa TNV
X0p&£EG. OLAdpeG 06nyol KAAUTITOUV GUYKEKPLUEVO | eloaywyh Twv ETZ ot dwvnTikEG XOpOEG.

€UPOG peyeBwv ETZ. Agv xpeldleTal OTUAEDG.

Kat ot 8Uo ekddoelg Adpog epamnrtovral otov mpooappoyea Bivieo kat cuvdéovtal pe To cuotnuo 086vng
oA amAwV xpAoewyv, oUTwS WoTe va cUUMANpwOei To Bivteo-Aapuyyookodrio King Vision aBlade. To
niepldeptko mapdbupo tng Adpag SLabEtel avtilBapBwtikn eniotpwaon npog anodpuyr aAlolwaong tng
€lKOVOG AOYyw cupnukvwong (2x.1, Ap. 10)

Ta mapexdueva Leyedn Adpag mpoopilovral va avIloToLXoUV OTLG SLACTACELG TWV KOWWV AKAUTTTWY
Aapuyyookomiwv. Auto onpaivel 0tL ot Aapeg aBlade pey€Bouc 3 (tdoo oL odnyol 6o Kal oL armAég) Ba
TPETEL va uTtoAoyilovtal yla Tnv i6la opdda acBevwy 6mwg kat n oA Adpa Macintosh peyéBoug 3. Ot
Adpeg aBlades pey€Boucg 1 kat 2 mpémet va e€stdlovtal yia tnv (6la opdda acBevwy Ue TG amAég AQUEC
Macintosh i Miller pey£6oucg 0 £wg 2.

ErmAoyn pey£0oug

To ouotnua King Vision aBlade mapéyel pia mAnpn oelpd mpooapuoyEéwv BLvTeo Kol Aawy piag xprong yla
£va peyalo elpog acBevwv. BeBalwbeite otL emhéyete tov pooappoyéa Bivteo kat tn Asmida aBlade mou
gival n kaAltepn yla Tov acBevh oag.

Mo ta Bpédn Kat Ta maLdld cUGTAVOVTAL O ULKPOG IPOcapUoYENS Bivteo 1-2 Kal Ol OXETLKEG AAUEG:
e aBlade pey£6oug 1 (Bpédn acbeveic < 4 eTwv)*
e aBlade péyebog 2 + 2C (AcBevr matdid 1 — 10 stwv)*

Mo peyoAUTtepa madLd Kot eVAALKEG CUCTIVETAL O LEYANOG TIPOCAPHOYEAG BIVTED 3-4 KOl OL OXETIKEG
Aapeg:
e aBlade péyebog 3 + 3C (Mawdld > 5 eTwv Kot eVAALKES)*

*To elpog peyeBwv Baoiletal otic amootaoelg Sovilwy - Bobpiwv yla Tiq 5eS0UEVEG NALKIEG, TG CUCTACELG
yla To HEyeBOG TOU TPAXELAKOU GWANVA KAL TNV TIPAKTLK EUMELpia. Oa pEmel va aflohoyeital ano
enayyehpatio loatpo yia kabe acbevn.

HAkia MéyeBoc | MéyeBog | Méyebocg

O|lo|Nloalu|d|lw|N|k|o

[EEN
o
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Ynodei&elg xponge:

To Bivteo-Aapuyyookonio King Vision gival Akapunto AopuyyooKOmiLo Tou XpnoLUomoLeitatL yia e§€taon
KOLL OLTTELKOVLOH TOU OVWTEPOU agpaywyol acOevwv kadwg Kat yia utofonon tng eLoaywyr|g
evéoTpayeLakol cwARvaL.

A MPOEIAOMNOIHZEIZ KAl METPA NMPOMYAA=HZ:

To Bivteo-Aapuyyookomnio King Vision aBlade Oa nipémnet va xpnotpomnoLeital anokAELOTIKA KoL LOVO ano
AToLO TIOU £XOUV KATAPTLOTEL Ko E§ouoLodotnOei yia TV mapoxn nepiBaAPng He Tn CUYKEKPLUEVN
ouokKeun (6tacwAvwon).

MNposwdonoinon: Mn pUAACOETE TIG UNATAPIEG OTO ECWTEPLKO TOU ZuoTtipatog 006vng King Vision yia
UEYAAO XPOVIKO SLaotnua Kabwe evééxetal va onuelwbel Stappon kot emakoAoudn BAGBN oto Zvotnua
006vng¢. To Tuotnua 004vng King Vision evééxetal va mapouctdlel ikpn Stappon pevpatog epdcov
GuULdooETaL LLE TIC UIATAPLEG TOMOOETNUEVEG, AKOMA Kot dTav To ZUoTtnua 004vng £xXeL TeOEL eKTOG
Asttoupyiag.

AkOpa Kat av To ZUotnpa 000vng tebei eKTdg AstToupyiag, EVEEXETAL VO TTAPOUGCLATEL ONULOVTLKNA
Baduaia anwAsia LoxUog epocov puldoostal pe TIG pratapieg TonoOetnpéveg. Q¢ ek TolTOU, O
XPROTNG O MPEMEL VAL AVTLKAOLOTA TIG Uatapieg oty povada cpudwva Le TIg 08nyieg TNG EVOELKTIKAG
Auxviag unataplwv r ava tpipnvo epocov n Lovasda 8 XpNOCLUOTIOLEITOL TAKTLKA.

MNposldonoinon: Aev EMLTPENMETAL KAIO TPOTOTOLNON TOU APOVTOG £OTALGOU.

Nposwdonoinon: O npocapuoyéag Bivteo tou King Vision aBlade nepiéxel nnyn pwtiopou mou pnopei
va KAveL tnv Beppokpacia otnv emidpavela tng Aenidag va unepPei toug 41°C, KAtd tn Xprion Kovid oto
Avw 6pLo Tou eUPOoUG BEPLOKPAOLWV AELTOUPYLOG TTOU OpileTOL IO QUTO TO TTPOTIOV (TT.)X., KOTA TN
SLapkeLa Sokurg, petpOnkav 42.1°C otnv emudaveia tng Aenidag os Oeppokpacia Asttoupyiag 40

°C). Mrnopei va tpokAnOei BAABN Twv LoTWV TOU acBeVoUg amnod TNV MAPATETAUEVNG SLAPKELOG GlLEDH
enadn pe emidpaveleg mov unepPaivouv oe Beppokpaocia toug 41°C. Zuvenwg, o Xpovog emadng e Tov
a0Bevr) MPEMEL va EAOYLOTOTIOLEITAL KOTA TN XPON KOVTA GTO avWTEPO OpLo Beppokpaciag Asttoupyiag.

A EMNIZHMANZEIZ:

To ZUotnua 086vng King Vision €xel oxedlaotel yla va xpnotpomnoteitat AMOKAEIZTIKA o ouvduaoud e
tov Npooappoyéa Bivreo King Vision kat tig Adpeg aBlades King Vision. O Mpocapuoyéag Bivteo King
Vision € Ba TpEMEL va eLoAyAYETAL 0T CTOUATLKI KOWOTNTA XWwpilg cuvdeon Adpag aBlade King Vision.

Me 1o Bivteo-Aapuyyookorio King Vision 6& Ba MpEmMeL va avopEVETAL VO UTIAPXEL AECT QTIELKOVLON TWV
dwvnTkWV Xopdwv (APEDN OTITIKI YPAUUN) ATIO TO EEWTEPLKO TNG OTOUATIKIG KOWAOTNTAC.

Mn BuBilete To ZUotnua 0B6vN¢ King Vision o maong ¢puoewg Lypd KabBwe pnopet va tpokAnBet BAALN
010 cUoTnpa 0B0vng. I meplnmtwon Kn TPNong Twv o0dnyLwv KaBapLlopoU Kal TPOETOLUACLag Yo Xprion,
€VOEXETOL VA EMNPEACTEL APVNTLKA N amdd00n TOU GUCTAUATOG KOl va akupwBel n eyyunon.

Mnv edapuolete nieon ota dovria pe to Bivteo-Aapuyyookorio King Vision.

Mnv edapuolete untepBoAikn SUvapn yla va eloayadyete tn Adpoa aBlade péoa otn otopatikn KoAotnTa.



JTLG EMUMAOKEG TNG EVEOTPAXELAKNG SLAcCWARVWONG Ue Xprion Blvteo-AapuyyooKkormiou cuykataAéyovtal:
KOKWOELG BAevvoyovou, dlatproslg, dakpua, oidnua, movoAaog, Kakwaoelg kpotadoyvabikig apbpwaong,
KOKWOELG VELPWV.

Mavta va emPBeBALWVETE TNV ELOAYWYN TOUG EVOOTPAXELAKOU CWANRVA XPNOLLOTIOLWVTAG ATOSEKTEG
pebodouc.

Aev givat katdAnAo yia xprion umd thv napouacia eUGAEKTWY avalodNTIKWV.

MpotoU XpNOLUOTOLAOETE KAToLa Adpa, Ba PEMEeL va eAEYXETE TNV e€WTEPLKN TNG eMLbAveLa yia aBeAnTa
aLYUNpA akpa, PoeEoxES, ELdaVELG pwWYHEG I OKANPEG ETULPAVELEG TTOU Ba pumopoUcav va TPOKAAECOUV
BAABN. Ze avaAoyn MEPLTTWON XPNOLLOTOLOTE GAAN Adua.

Av kamota Adpa mou TG €xel adalpebei n cuokevaoia MECEL KATW TIPLV XpnoLomnolnBel, anoppite tnv
KOl QVT'aUTAG XPNOLUOTOLAOTE [La KawvoUpyla, kabapr Adua.

O npooappoy£ag Bivteo amaltel mPooeXTIKO XELPLOUO. To eUKAUTITO TUAUA TOU ipocappoyEa Bivieo b Ba
TPEMEL va TpafLétal 1 va Auyiletal umtepBoALKa.

MNPOZOXH: H opoomovéiakn vopoBeoia twv HMA opilel avotnpd otL n
NWANGCN TG napovoas CUOKEUNG Ba pEmel va yivetat and Latpo | aAAo
S€0VTWG AdEL0SOTNHEVO HEAOG LATPOVOONAEUTLKOU TPOCWTILKOU 1 ME
OXETLKN EVTOAN OLVTIOTOLYOU TTPOCWTIOU.

AP ekovag

Inuavtiko: MNa va ouve£ceTe Tov tpooappoyéa Bivieo Oa npénel mpwta vo O£0£TE EKTOC AELTOUpYiaC TO
Zuotnua 006vng King Vision. Atadopetikd, n eikova tou Bivteo Oa napapopdpwbei. I avaloyn
nepintwon, anAwg Bote ektdg Asttoupyiag (OFF) to ZUotnpa 006vng kat énetta O£ote 10 NAAL o€
Asttoupyia (ON). Av, adob yivel EAeyxog tpLv ano tn XPrjon e Tov npocappoyéa Bivieo cuvdedepévo,
n 004vn tou Bivteo oto ZUotnua 006vNG Sev epdavilel KlvoUUEVEG ELKOVEG, poPeite 0TI akOAouBeg
EVEPYELEG:

1) EAéyére to Tuotnua 0046vng kot tov Mpocappoyéa Bivteo yia va BeBoiwdeite 6TL £xouv
ouvdebei kala dppovtilovtag va To AmocUVEETETE Kal ETTELTA VAL TOL EMAVOOUVSECETE.

2) EvalAAdg Béote tn cuokeun ektog Asttoupyiag (OFF), kat émelta O£0€Te TNV Kl TAAL O€
Aettoupyia (ON).

3) Avukartaoctiote tov Mpoocappoyéa Bivieo.

4) AvuKotooThote To Zuotnua 006vng.

Inuelwon: Av to Bivteo-Aapuyyookomnio King Vision aBlade Bploketal péoa otn oTopatikh KOWOTNTA
Tou aoBevoug otav cupBel auto, adalpEote To MPOTOU MPOCTIAONOETE Vo ETUAUGCETE TO TPOPBANUA TNG
QMWAELAG TNG ELKOVOG.

FEVIKEG ouOTAOELG

‘Oool ev €xouv xpnolpomnolost oté to Bivteo-Aapuyyookorio King Vision aBlade Ba mpémnel va
e€aoknBouv og KOUKAQ TIPLV ATIO TNV KALVIKI XPr|ON TOU MPOoioVTOoC.



Mplv ano xprion os 8UokoAo agpaywyo, Ba NTav WPEALUO yLa TOUC XPrOTEG Tou Bivteo-Aapuyyookoriou
King Vision aBlade va to xpnoluomnoljocouv os acBeveic pe ducloloyikn avatopia.

To XUotnua 086vng kat o MNpocappoyéag Bivteo King Vision Ba mpémnel va emiBswpouvtal mpLv anod kabe
xpnon anod tov xpnotn. Av Bpebolv epudavr onuadia ¢Bopdg n mpofAnuata oto clotnpa 08évng ) Tov
TipooappoyEa BIVIED, AVIIKATAOTHOTE TO AVILKELMEVO TOU €XEL UTIOOTEL BAGRN.

TonoBétnon / Avtikataotaon Mnataplwv
Zuviotdtat n Xpon TPV (3) aAKaALKWV UratapLwy Uiag Xpriong Ko peyéboug AAA

e [0 mpocoPaon oTo SLAPEPLOA HUImaTAPLWVY Tou ZucThipatog 086vng King Vision moAAamAwy
xpnoewv (2x.1, Ap.8) adalpéote Tov mpocapuoyéa Bivteo (2x.1, Ap.2, 14) f} TO KAAUUUO TG
néptog unataplwy (2x.1, Ap, 9).

e  OpovtioTe oL xpnoLLoMoLNEVEG Unatapieg va anoppldpBolv cuubwvA LE TIG KOTA TOTIOUG
TEPLBAANOVTIKEG TIOALTIKEG. MNV AVAELYVUETE KOLVOUPYLEG KOLL XPNOLLOTIOLNLEVEG UMOTAPLEG OTO
cuotnua 08dévng.

e TomoBetrote / AVTIKATAOTHOTE TIG 3 pratopieg AAA mAvw amo tnv KopdéAa tpaBrypatog

akoAouBwvtag Tov 06nyo Tou Bploketal oto BABog Tou Slapepiopatog pnataplwy. Bepalwbeite
OTL N KATW-KATW Urotapia €xel TonobetnOel cwoTd HECA 0TO SLAPEPLOUA UTATAPLWV.

e Juvbéote Tov anachaAlopévo ipooappoyea Bivteo ( ﬂh) OTIPWYVOVTAC TOV TIPOG TO TAVW Kall
TpOoG TNV 006vn tou Bivteo. MeTA CUPETE TOV UNXAVLOMO oPAALONG TIPOG TA EMAVW £WG OTOU VAl

un daivetal ma n kitpwn piya. Oa mpEneL va KoOUUNMwoel/kKAelW8woeL kaAd otn B€on tou. ()
‘EAEy)X0G HIaTapLWY TPLV Ono T Xprion
e [atrote To kouumni POWER 0] (2x.1, Ap.5) otnv niow MAeupd Tou Zuotrhpatog 0B6vng King Vision.

e Toolotnua 066vng Ba tebel apéocwg o Aettoupyla (ON). Znueiwon: Av dev €xeL ouvSeBel
npocapuoyEag Bivteo, 6 Ba eudaviotel eikova otnv 0Bovn.

o HMPAZINH evbeiktikn Auxvia LED twv pratoapuwy (2x.1, Ap.6) umodelkvueL OTL TO
clotnua 080vNG elval £ToLuo va XpnotpomnotnOet.

INUavtko: Av n evdeiktikn Avyvia pratopiwyv LED ANABOIBHNEI pe KOKKINO ypwpa, oL pratapleg
Oa mpénel va avtikatoaotabouv To ouvtouotepo duvatd Kabwg £xouv MALoV pkpn Stapkela {wnc.

e ToolUotnua 066vng umopel va tebel ektdg Asttoupylag (“OFF”) e To xépL OO0V TTATHOETE
napatetapéva To koupuni POWER. Av dsv cuvbebei Mpooapuoyag Bivieo King Vision oto
ovotnuo 08o6vncg, Ba tebei ektdg Aettoupyiog péca o 20 nepimou SeutepoAemra.

06nyieg BApa-Bipa

Inuavtiko: MNa va ouve£oeTe Tov mpooappoyéa Bivieo Oa npénel mpwrta va O£oeTe KTOG Asttoupyiag
(“OFF”) to ZUotnua 004vng King Vision, aAAlwg n etkdva tou Bivieo Oa napapopdwOei. Av supBei kATt
TETOL0L, anmAwG O€oTe TO cuotnpa 000vng ekt Asttoupyiag (“OFF”), cuvdéaote Tov npooapuoyéa Bivieo,
Ko LeTa O€ote Kal maAL og Asttoupyia (“ON”) To cuotnua 006vng.



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

BHMA 1 — Nposetopacia tou Bivteo-Aapuyyookomniouv King Vision aBlade (tou cuvSuaopou cuotipatog

0006vng, mpocappoyéa Bivteo Kot Adpwy) yLa xpron:

e  Emu\é€te to péyebog Adpag mov anatteitat Baocst tng nAkiog, Tou pey£0oug tov acbevoug Kat

AAAWV OXETIKWV TOPAYOVTWV

e EmuAé€te tumo Adpag (amAn A Adpa 06nydg) BACEL TIG MPOTIUWEVNG TEXVLKAG TOPOXAG CWAVAL.

loxUeL povo yla ta pey£n Adpoag 2 ko 3.

e  Juvdéate to KatdAAnAo péyeBog npooappoyéa Bivieo nou anatteitatl BACEL TOU POTIOEUEVOU

MLey£Boug Adpag

e Juvdéate Tov npooappoyéa Bivteo oto cuotnua 006vng. Exete umoyn OTL N UIMPOOTLVH KAl h
niiow MAEUPA TOU CUOTAATOG 00GVNG KaL TOU TpocapHoyEa Bivieo GEPOUV XPWHOTIKNA
kw&lkomoinon yla va SLlEUKOAUVETAL 0 CWOTOG MPOCAVATOALOUOG. EloaydyeTte MANpwG TOV
anacPpaALoUEVO IPOcapUOYEX BLVTED OTO OTEAEXOG TOU CUOTAUATOG 000VNG. ZUPETE TOV
UNXaVLoPO aodAALong TTpog Ta EMAVW €wg OTOU N Kitplvn piya va pn eivat mAéov opath. Oa
TPETIEL VA KOUUTWOEL/KAELSWOoeL Kadd otn B£on tou.

e O¢fote oe Aettoupyia kot emaAnBelote tnv opaln Asttoupyia anekoviong. Adol o

npooappoyéag Bivteo acpaiioel oto clotnua 086vng, matrote To Koupni POWER

(2x.1,

Ap.5) otnv miow mAgupad tou Tuotipatog 006vng King Vision kot BeBalwdeite otL n elkOVA TTOU
Selxvel To obotnua 006vNn¢ Kiveital. Av n 086vn TOPAUEVEL KEVH, OVTIKATOOTHOTE TG UMATAPIEC.
Av 10 oUotnuoa 006vnc tibetat o Aettoupyia aAAd Sev epdavilel AettoupyLky KIVOUUEVN ELKOVQ,
B£oTe To €KTOG AstToupylag Kat BeBatwbeite otL 0 mpooappoyEag Bivteo €xel ouvdebel cwotd
TipotoU to B€0eTe KAl MAAL o€ AstToupyia. Av Kot TTAAL Sev AaBAVETE AELTOUPYLKN ELKOVQ,
QVTLKATOOTHOTE TOV Tpocappoyéa Bivieo 1) To cuotnua 086vng.

e Ewoayadyete tn Adpa mdvw onod tov npooappoyéa Bivreo. SUpete Tn Adpa advw amno tov
npooappoyéa Bivteo (ouvdualovtal HOvVo LEe €vav TPOMO). AKOUGTE TOV X0 TOU KOUUTTWLOTOG
TIoU onpaivel 6tL n Aapa €xel cuvdeBel MANpwG pe Tov Mpooapuoyea Bivieo. EmPBefalwote OtL
UTIAPXEL OKOUO AELTOUPYLKA KIVOULLEVN ELKOVAL.

Xprion thg Adpag O8nyou aBlade King Vision

Xprion thg AnArg Adpag aBlade King Vision

To Hey£€On Ap.3 Kot 2 TWV 08NywWV Aopwv £Xouv
OXE6LAOTEL £T0L WOTE VA UIOpoUV va
XpnopomnotnBoulv e Ta Kowa pHey£on ETZ.
Avatpé€te otnv evotnTa TWV Npodiaypadpwv
AQMWV YL TIG CUOTACELG LEYEBOUG CwARvAL.
Agv Xpelaletal OTUAEOG.

Ou anAég Adpeg peyédoug Ap.3, 2 ka 1
Xpnopomnotovvtal étav Sev ev8eikvutal n
EVowpaTwuéVn kaBodrynon tou ETE.

Z€ auTr TNV Nepintwon, moavov va XpeLaoTel
OTUAEOG.

Aunavete tov ETZ, to kavaAl kaBodnynong tng
Adpag odnyou Kol To MepLdePLKO AKPO TNG AAUOC
pe vdatodlaluto Autavtiko. Opovrtiote va
anopUYETE TNV EMIKAAU N TOU TtEPLDEPLKOU
napaBupou TG AQUAG UE AUTAVTIKO.

O ETZ mpémel va tonoBetnBel ek Twv MpoTtépwv
Méoa 0To KavAaAL kaBodnynaong He To mepLPEPLKO
AKPO TOU EVOUYPAUULOUEVO LE TO AKPO TOU
KavaAlov. Exete umodn otL n anoAnén tou ETZ ¢
Ba mpémel va sival epdavig otnv 08ovn otav xel
tornoBetnBel cwotd. EvaAAakTikd, o ETE pmopel va
glooyBel péoa oto kavaAL adol mpwta elcaxbel n
Adpa oTn OTOMATLKE KOWAOTNTO KOL ATIELKOVIOTOUV
oL pwvNTIKEG XopbEG.

Anavete To MepLdEPLIKO AKPO TNG OMANG AAUAG UE
vdatobLaAuTd Autavtiko. Opovtiote va anoduyete
TNV enikaAuPn tou mepidepikol mapabUpou NG
AQpaG LE AUTAVTIKO.

O ETZ kot 0 0TUAEOG Ba mpémel va AumaivovTal Kat o
OTUAEOC VA ELOQYAYETOL EK TWV TPOTEPWY oToV ETZ
€ToL akpLBwG OTwG ylveTal He TIG AANES
SLOOWANVWOELG OTIOU XPNOLUOTOLELTAL OTUAEOG.

JupBouln yia tov xprotn: H Stapopdwan tou ETE
L€ €K TWV TIPOTEPWV ELONYUEVO OTUAED yLa va
UTTIAPXEL QVTLOTOLXIO UE TNV KOUITUAGTNTA TNG AQUAG
pmopet va dteukoAUvel T Stadikaota.




MPOZOXH: Av n evéeiktiki Auxvia LED prataplwv (2.1, Ap.6) oTnv nAvw apLotepr ywvia tou
Zuothpatog 006vng King Vision givat KOKKINH kat ANABOZBHNEI, n 8idpkela {wnRg mou unoAsinetat
OTLG Unatapieg eival mMepLOpLopEVN Kot Oa PEMEL va avTikataotabolv To CUVTOUOTEPO SuvaTo.

BApa 2 — Elcaywyn Aapag aBlade péoa otn otopatikn KoltAoTnTO
e Avoifte Tn oTopaTIKA KOWOTNTA TOU aoBevouc epapuolovtag Tn ouvrOn TAKTLKN.

e AvdlamiotwBolv untepPBolikég ekkpioelg i aipa, mpoPeite o avappodpnon Tou agpaywyol Tou
000evol ¢ IPOTOU €LOAYAYETE TN AQO LECO OTN OTOMATIKA KOLAOTNTAL.

e  ElOQydyeTe TN AApO LECA OTN OTOUATLKNA KOWAOTNTA akoAouBwvtag tn Héon ypauun. Opovrtiote
va anoduyeTe TNV WONON TS YAwooog pog Tov Adpuyya.

e KoBwg n Adpa éxeL mpoxwpnoeL Léoa 0TOV OTOPATODAPUYYQ, XPNOLLOTOLNOTE TPOcHLa
TPOoEyyLon Tpog Th Baon TS yYAwaooag. AWOTE Poooxn otV emyAwttida kat KateuBUVETE To
AKpo NG Adpag tpog To BoBpio yla va SleukoAUVETE TNV amelkovion The YAwTtidag otnv 00dvn
Bivteo tou cuotpatog 086vne. To akpo tng Aduag aBlade pnopel va eloayBel oto BoBpio omwg
yivetal pe Aapeg Macintosh ) pmopet va xpnotpomnotnBel yla tnv avupwon tng enylwttidog
OMwG ylvetal pe Aapeg Miller. MNa aplota amoteAETUATA, KEVIPAPETE TLG GWVNTLKEG XOPSEC OTO
péoo tng 00ovng Bivreo tou cuotiuatog 08ovng.

e Av oto nepLpeptko mapdbupo (2x.1, Ap.10) mpokU el epnmodsdio (.. aipo/ekkpiloelg),
OTTOMAKPUVETE TN AQua amod Tn OTOUATIKN KOoAdTnTa Tou acBevouc Kat kabapiote tov dako.

e AnoduUyete tnv edpappoyn nieong ota Sovrtia e to Bivteo-Aapuyyookomio King Vision.

BHMA 3 - Elcaywyn ETZ

Npow0Onote tov ETZ (Adpa aBlade 08nyadc) Ewcaydyete tov ETZ/Ituled (AnAR Adpa aBlade)
‘Otav Ba pnopeite va deite T1G GWVNTIKEG XOPOES Otav Ba pmnopeite va deite TIG GWVNTIKEG XOPOES
OTO KEVTPO Tou uotrnuatog 08ovng King Vision, oto Zuotnua 08o6vng King Vision, eloayayete tov
npowBnote tov ETZ apya kal mpoce€te o ETZ pe nén tomoBetnuévo oTUAES Péoa oTn
aepoBANAMOC VA TTEPATEL LECA ATIO TIC GWVNTIKEG | OTOMOTLKY) KOWAOTNTA XPNOLUOTIOLWVTOG TTAEUPLKNA
¥x0opdEc. Exete umoyn OtL yla tnv evBuypdupLon npocéyyLon. MOALG To dkpo tou ETZ dtdoel oto
TOU AKPOU Tou ETZ pe TG dwvNnTIKEG XOPSEEC omioBlo TuApa tou dapuyya, xelploteite tov ETZ

eVOEXOUEVWG VO XPELOOTEL KATIOLOG UILKPOXELPLOUOG. | £TOL WOTE VO KATEUBUVETE TO AKPO TOU TIPOG TLG
dpwvntikeg xopbec. MpowOnote to dkpo tou ETZ
€WC Alyo HETA aTO TIG XOPOEC, EMELTA AVOOUPETE
ToV OTUAE0 TpoToU ipowBnoste tov ETE otn Béon
TOU HEDQ OTNV TPAXELA LE TOV OEPOBANANO KATW
Ao Tig XopSEC. AMOUAKPUVETE EVTEAWG TOV OTUAEOD.

ZupBouAEG tpog Tov Xpriotn ya NMpowBnon ETZ péoa otnv Tpayeia

To ouvnBEotepo MpOPAnua ou cuvOEETaL Ue TNV eloaywyn ETE pali pe Bivteo-Aapuyyookorio, ival otL
TO AKpO NG Adpog Exel mpowONBel mépav tNg owaotn¢ B€ong. EvEeXOUEVWG VO UTTAPXEL KA KOVTLVH
£1KOVOA TWV wVNTIKWY XopSwv, watdco o ETX dev eivat Suvatd va mpowdnbel emeldn n Adaua/kauepa
napepunodilel tn StéAeuon Tou ETZ. NwG va avTLETWITIOETE AUTO To MPOPANUAL:




e AkohouBnote tnv npdcbla emidpdavela TNG YAWooag Kot TOoOeTAOTE TO AKPO TNG AdUOG LEoa OTO

BoBpio

e Av eilval oAU Kovta oTiG wvnNTIKEG XOpSEC, Tpafnéte ehadpwc mPog Ta miow TN Adua yla va
ETUTUXETE TILO TIAVOPOAULKN OYIN KAl AvOoNKWOTE amMaAd POC To EUNPOC TPOToU MPOoTOOrCETE

va mpowOnoete tov ETS.

AMEeC cUUBOUAEG:

e AvTo akpo tou ETZ mapekkAivel mpog ta S€Ld kaL mpog T S£€Ld apuTALVOETLYAWTTLOLKA TTTUXA 1

TOV 0pUTALVOELSH XOVEpOo, TteploTpéPte Tov ETZ aplotepootpoda katd 90° yia va Tov eKTpEPETE

T(POG TOL OPLOTEPA KAL TIPOC ToV MPOSoo Tou Adpuyya.

e Xpnoluomoljote tov ET2 Parker yla va urtofonBriceTe T0 KEVTPAPLOUA TNG ATTOKALGNG

T(POKELUEVOU va elo€ABeTe aTOV IPOSOUO TOU Adpuyya.

e Me tn Adpa 0dnyo, xelploteite tn Aapr] £€T0L WOTE va KateuBUVETE To dkpo Tou ETZ mpog tov

Tpodopo Tou Adpuyya (ouviBwe mMPog Ta apLoTePA), EMeLTa EMAVEADETE 0T PHEON YPAUUNA YLa va

TIPOXWPNOETE PECA ATIO TLG GWVNTIKEG XOPSEC.

e Me tnv amii Adua, pubuiote tnv KaumUAn tou ETE/otuAeol wote va elval cUudwvn e TV

KapruAdtnta g Adpag. MNa mo npdabio Adpuyya, (owg va eivat kKatdAAnAn pia o€0tepn

KUpTWON.

e  Me tnv anin Adua, n omtoBoyoudla mpooéyylon e tov ETE evoexouévwe va SLEUKOAUVEL TN

SLaowARvwon Kat va HELWOEL TRV avaykn yla Stapopdwon tou ETZ/otuleol pe ofutepn

KUpTwaon.

BHMA 4 — Adaipeon ETZ

Adaipeon tng Adpag 08nyou aBlade King Vision

Adaipeon tng AntAig Adpag aBlade King Vision

StaBepomnotjote/kpatrote tov ETZ amd mAdyLa kat
adaipéote To Bivteo-Aapuyyookomnio King Vision
ard TN OTOMATIKA KOWAOTNTA TEPLOTPEDOVTAG TN
Aafn mpog to otépvo tou aobevouc. Kabwg n Adua
€€€pYETAL QMO TN OTOMOTLKN KOWOTNTA, 0 ETZ Ba
TPETEL VA ATOOTIATAL EVKOAQ ATIO TO EUKAUTITO
TIAEUPLKO AVOLYHA TOU KovaAlou.

YtaBepomnotote/kpatrote tov ETE amnd mAdyla Kot
adatpéote 1o Bivteo-Aapuyyookomnio King Vision
Qo TN OTOUATIKA KOWAOTNTA TIEPLOTPEDOVTAG TN
Aafn mpog to oTéPvo Tou acbevouc.

e OfoTe To oUOTNUA 000VNC EKTOG AELTOUPYLOG TTATWVTOC TTAPATETAMEVA TO Kouprti POWER @

(Zx.1, Ap. 5).

Inueiwon: Navta vo emBeBalWVETE TNV TOMOOETNCN TOU eVEOTPAXELOKOU CWARVA AKOUO KOl LETA Ao

£KTEAEON OMTIKNC SlaowAnvwaonc.

BHMA 5 — Andonacn ko andppun e§aptnudatwy King Vision petd and tn xpron:

Meta amd tnv oAokARpwon NG EMEUPACNE, ATMOOTIACTE TO GUOTNA 006VNG KAl Tov tpocapuoyéa Bivteo
arno tn Adpa. Opovtiote ya tnv anoppudn TG AApog cURPWV LE TA KOTA TOMOUG TTPWTOKOAAQ Kalt
kaBapiote/amoAupavete To cUoTN 086VNG Kal Tov pocappoyéa Bivteo.

Inueiwon: Mnv amoppipete 1o SUotnua 006vng i tov MNpooapuoyea Bivteo King Vision!

KAGAPIZMOZ kat AMOAYMANZH tou Zuotruatog 006vng kat tou Npoocappoyéa Bivteo King Vision

noAAanAwv xpRoswv!




MPOZOXH:
e  Mn BuBilete to Zuotnua 006vng King Vision o€ naong puoewg vypa KaBwg pnopei va
npokAnBei BAapn oto clothpa 0O6vNG.
e MnvV XPNOLUOTIOLNOETE EK VEOU GUOKEUEG OV UTIOMTEVECTE OTL £XOUV £kTEBEL oTn NOGO
Creutzfeldt-Jakob (CJD) i} napaAAayég.

To Zuotnua 086vng kat o MNpocappoyéag Bivieo King Vision €xouv oxedlaotel yia eUKoAO KaOapLoUO Kall
aroAupavon. Ot eMipAVELEG TOU CUCTHHATOG 006VNG KOL TOU pocapuoyEéa Bivteo €xouv £L0IkO oxeSLAOUO
TIOU ETUTPETIEL TOV OWOTO KABAPLOKO XwpLlg va xpeLaletal eEelSIKEUUEVOG EEOTTALOUOG 1) (PO OELEG.

To ZUotnua 086vn¢ kat o MNpocappoyéag Bivteo King Vision mpoopilovtal yia eAdxLotn aueon enadn pe
TOUG aoBeVeig UTIO KAVOVIKEG GUVORKEG Xpriong.

BHMATA KAOAPIZMOY

T0otnua 006vng ko NpocappoyEag Bivteo:
Av 1o oUotnuoa 086vng i o tpocappoyéag Bivieo dépouv epdavr onuadla akabapaoiag f av urtdpyet
urnoia pdéAuvong, akohouBrote Ta Brpota kabaplopol ou meplypddovTal MopoKATW:

e [pog amoduyn €L0porg uypwyv oto Zuatnua 086vng King Vision, kateuBUveTe Tn cuokeur) padl pe
v 006vn Bivreo mavw amo to Stopéplopa pnataplwy (6pOLog/kAbeTog MPooavaToAoUdg).

e Etoludote evIUpKoO Stahupa kabaplopol omwe to ENZOL (Cidezyme®) cUudwva pe tic odnyieg
Tou Kataokevaoth. KaBapiote oAokAnpn tnv e€wteptkn mipavela Tou cuoTApATog 086vNg Kal
Tou Tpooappoyéa Bivieo e mavid ) yala mou €xouv Boutnytel (0xtL va otdlouv) oto Stalupa
kaBapLopoU. Ma TG OXLOEG TOU HOP OTEYOVWTIKOU TOPEUPBUCATOG KAL TO KOUTTL Aettoupylag
ON / OFF umopeite va XpnoLUOMOLOETE puatoveta. Auto to Bripa kabaplopot Ba mpénet va
Slapkel TouAdyLotov 2 Aentd. MeTa ta 2 AEMTA, AVIIKATOOTHOTE TO Tawi 1) T yada Ko
EMOVAAAPETE yLo AANa 2 AeTTA 1) HEXPL VO £XOUV amtopakpUVBOEeL OAeg oL epdaveic akabapoisg.

o Avyxpnowomnot)0nke n ouvdeon e£660ou Bivteo (2x.1, Ap.7), dpovtiote va kabBapioete To
KAAuppa tng BUpacg Bivteo Kat To KaAwdLo.

o Adalpéote Tov npooappoyéa Bivteo (2x.1, Ap.2, 14) kal kaBaploTe To OTEAEXOC TOU CUOTILATOG
000vncg, MpooExovTag va anodUYETE TIG UMATApPieg KaL TG emadEG Toug, Kal kabapioTte To mavw
TUA MO TOU KUTLEAAOU TOUu TipooappoyEa Bivieo, péoa-£€w, oe Babog mepimou 2cm.

e  Metd and tov kabaplopd, adalpEoTe TUXOV KATAAOLTIA LE €va VWO Tavi 1 yala.

e Me £va oteyvo navi/yala okouTtioTe To vepO 1| aprOTE T CUOCKEUH VO OTEYVWOEL.

e Avdlamiotwoete OTL N lkOva dev eival kaBapn, kabapiote TV kedaAr] TNG KAUEPAG LE TIOVL )
yala EUTOTIOUEVN OE AAKOOAN.

BHMATA ANMOAYMANZH2

Tvotnua 006vng ko Mpocappoyéag Bivteo:
Mo amoAUpaveon, akoAouBroTte Ta BrApata mou mapatiBevtol MapakaTw:

e  YnevOiuon: Katd tn Stadikaoia tng anmoAvpavong, KateuBuvete to ocvotnua 006vng Kat tov
npoocapuoyéa PBivteo pe tnv 000vn PBivteo MAvw ond TO SLAHEPLOHA  UMATAPLWV
(6pOrog/katakdpudog mpocavatoAopdg). Mn BuBilete 10 ocvotnua 006vng K TOV
npoocapuoyéa Bivteo.

e  Me éva kaBapod mavakt Super Sani-Cloth, amoAupdvete 1o cUotnua 066vnG Kal ToV TPocapUoyEQ
Bivteo yla TouAdyiotov 10 AETTA, aVTIKABLOTWVTAG TO TTAVAKL KAOE 2 AEMTA.

o Tpotol adalpécete tov mMpocapuoyéa Bivteo and to cuotnua 086vng, oKouTioTE TNV
€EwTePIKN eMIPAVELA TOU CUOTAMOTOG 080vNC Kol Tou Tpooappoyéa Pivteo Ue €va
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kaBapo Super Sani-Cloth. ®povtiote to amoAupaviikd va SlaPpefel KaAd OAeG TLg
SuompdoLTeG MEPLOXEC.

o Katd tnv amoAlpaveon Stapkelog Touldytlotov 10 AemTtwy, OKOUTIOTE £ava TIG EEWTEPLKES
£TLPAVELEG TOU cuaTAMATOC 00GVNE Kal Tou pocappoyEa Bivteo pe éva kabBapo mavakt
Super Sani-Cloth, &ivovtag (6laitepn mpocoyrn oto koupurni on/off, oto pof oteyavwtikd
TMAPEUPBUCA KOL OTLG OXLOUEG TOU SPOUEQL.

o Katd tnv anoAbpavon Sidpkelag TouAdylotov 10 Aemtwy, adalpESTE TOV MTPOCAPLOYEQ
Bivteo Kol OKOUTILOTE TO OTEAEXOG TOU CUOTHATOG 006VNG KOl ToV Tpocapuoyéa Bivieo.
BeBawwOeite 6Tl oL e€WTEPKEG aKpEG 0 KABe MAEUPA Tou SlOpEPIOUOTOC UmaTAPLWY
amoAupaivovtal S1e€obikd, amodpelyovtag TG UmaTtapieg Kal TIG EMAPEG TOUC. TKOUTILOTE
™ BAon tou pLoP TMapeUPUCUATOG KAl TO EMAVW UEPOG TOU KUTEAAOU TOU TTpocaplUoyEa
KAl TO €0WTEPIKO XelAoG. EmikevipwBeite oto eowtepkd Xelhog Tou OSlapepiopatog
MIOTAPLWY KoL TO ECWTEPLKO TOU KUTLEAAOU TOU Tipooappoyéa Bivteo pexpL éva Babog 2
cm mepinou. ZHMEIQ2H: ®dpovrtiote va anogpUyeTe TRV EL0POK UYPOU GTO AVOLYLLOL TTOU
Bpioketal otn Baon TOU SLAUEPIOUATOC LITATAPLWV.

o Avyxpnowomnot0nke n BUpa e€660u Bivteo (2x.1, Ap.7), dpovtiote va amoAUUAVETE TO
KAAUppa TnG BUpag Bivteo Kat To KaAwdio.

o [lepLuéveTe va OTEYVWOEL EVIEAWG O Tpooappoyeag Bivteo.

e AdouU oteyvwoel o mpooappoyéag Bivieo, pe amootelpwuévn yala mou Ba €xete Boutnéel oe
OTTOOTELPWUEVO VEPO OKOUTILOTE GYOAOOTIKA TO OTEAEXOC TOU GUOTAUATOG 004VNC, TIG EEWTEPLKEC
OKUEG Kol oTIC U0 TAEUPEG Tou Slapepiopatog pmataplwy, TNV KATW TIAEupd tou poP
TAPEUPUOUATOC KAL TNV TIAVW MAEUPA KoL TO ECWTEPLKO XeIAOC TOU KUTIEANOU TOU TIPOCAPHOYEQ
Bivteo pEXPL VA aMOUAKPUVETE KABE (XvOg AMOAUMAVTLKOU.

e [ePLUEVETE VA OTEYVWOOUV EVIEAWG TA AVTLKELLEVAL.

e AdoU oTeyVWOoOoUV Ta avTtikeipeva, cuvdéate Eava tov tpocappoyéa Bivteo oto clotnua 086vng
ylo va KAELOETE TO SLAPEPLOUA UITATOPLWV.

e Me amootelpwpévn yala mou Ba €xete BouTtrel 0€ ATTOOTELPWUEVO VEPO OKOUTILOTE OXOAAOTIKA
TO oUoTNHa 086VNG KAl ToV cUVEESEEVO TTPOCAPOYEQ BIVTED HEXPL VA QTOUAKPUVETE KAOE
(XvOG QIOAUMAVTIKOU.

e [ePLUEVETE VA OTEYVWOOUV EVIEAWG T OVTIKELUEVAL.

e Av SLATLOTWOETE OTL N £lkOvVa Sev eival kaBaph, kabapiote TV Kedalf TNG KAUEPAG LE TTAVL A
yao EUMOTIONEVN OE AAKOOAN.

e To ZUotnua 0Bdvng kat o Mpooappoyeag Bivteo King Vision mpénel va ¢puldccovtal otnv
mapexopevn Bnkn dudaéng r oe AAAN mapouola kabapr Brnkn, todvta r §ioko yla va
TipooTaTEVOVTAL OO TLG TEPLBAANOVTIKEG CUVONKEG LEXPL VA XpnoLomolnBouv Eava.

Inueilwon: Ta UAKA Tou Zuotrpatog 086vng kal tou Mpooappoyéa Bivteo King Vision elval, eniong,
cupBatd pe LoompormuAkr aAkooAn 70% kat ta npoidvta Cidex®, Cidex Plus® rj Cidex OPA®. Otav
XPNOLUOTIOLE(TE AUTA TO ATTOAULAVTLKA, VA akoAouBeite TI¢ 08nyleg TOU MAPACKEUAOTI) TOU
QITOAUMLAVTLKOU YLa CWOTEG GUVONKeG emadng kat xpovo €kBeong. To cuoTna 006vNnG Sev MPEMEL val
guParrtiletat. Xpnowomnotjote mavid/yala ylo va epapUOoETE TO AMOAUUAVTIKO TNV eMmidAvELd TOU
Juotiuatog 0B6vng kat Tou MNpocappoyéa Bivteo King Vision yla 660 xpovo xpeldletal. XpnoLULOmoLoTe
mavid/yada BoutnyUEVa O ATTOCTELPWEVO VEPO YLa VO ADALPECETE TA KATAAOUTA KoL LETA Ao TNV
arnoAUpavon adnoTe To Va OTEYVWOEL.

Inueilwon:

XPNOLLOTOLAOTE TN CWOTH TEXVLIKN KABAPLOUOU Kal amoAUaveng Tou MEPLYPADETAL TAPATIAVW. AgV
ETUTPETETAL O KALBAVIOUOG, OUTE N EUPATTION AUTAC TG CUCKEUNG O€ Lypad, oUTe n €kBeon tng os O&eidlo
tou AlBuleviou (ETO) i oe aA\n péBodo amooteipwaong. AUTEG ol evépyeleg Ba ipokaAéoouv BAARN oto
JUotnua 086vng kat atov MNpocappoyéa Bivteo King Vision kal Ba akupwaoouv TV eyyunon.

Tautonoinon npoioéviog APIOMOI EEAPTHMATQN

T0otnua 006vng ko NpocappoyEag Bivteo:
KVISO1VA34 1 tepdylo — 20otnua 006vn¢ King Vision

11



KVISO1VA1234

Zet Aapwv aBlade:
KVLABKIT3

Zvotnua 006vng:
KVISO1

Npoocappoyéag Bivteo:

KVLVA34
KVLVA12

Aenida anAol tunou:
KVLAB3
KVLAB2
KVLAB1

Aenida tumou 0bnyovL
KVLAB3C

KVLAB2C

1 tepdylo — NMpooapuoyéag Bivieo pey£Boug 3/4 King Vision
1 tepdyLo — MpootateuTiki Brkn yla to Zuotnua 006vNg
3 tepdyla — Mmatapieg AAA

1 tepdyLo — 20otnua 086vng King Vision

1 tepdyio — Npooapuoyeag Bivreo peyeboug 3/4 King Vision
1 tepdyio — Npooapuoyeag Bivreo peyeboug 1/2 King Vision
1 tepdyio — Mpootateutikn Brkn yLa to ZVotnpa 006vng

3 tepdyla — Mmatapieg AAA

1 tepdyLo — 20otnua 006vng King Vision

1 tepdylo — Npocappoyeéag Bivreo King Vision

1 tepdyio — NMpootateutikn Brkn yLa to Zotnpa 006vng

3 tepdyla — Mnatapieg AAA

6 Tepdyla — aBlades King Vision, Mey£6oug 3, EvnAikwv (4 o6nyol, 2 amAég)

1 tepdyLo — 20otnua 006vng King Vision

1 tepdylo — Npocapuoyéag Bivteo pey£oug 3/4 King Vision
1 tepdylo — Npocapuoyéag Bivteo pey£oug 1/2 King Vision

20 tepayia (1 6nkn) — aBlade King Vision, ArtAr|, MeyéBoug 3, EvnAikwv
20 tepayia (1 6nkn) — aBlade King Vision, AntAr, Mey£Boug 3, Maldlwv
20 tepayia (1 6nkn) — aBlade King Vision, ArtAr), Mey€6oug 1, Bpedwv

20 tepdyia (1 6kn) — aBlade King Vision, 08nyog, Mey€boug 3, EvnAikwy, yla
Xxpnon ue ETZ o péyebog eowteptkng Slapétpou amod 6,0 €wg 8,0 mm.

20 tepayia (1 6nkn) — aBlade King Vision, O8nyodg, MeyéBoug 3, Mawdlwy, yla
Xxpnon ue ETZ o péyebog eowteptkng Slapétpou anod 4,5 €wg 5,5 mm.

NapeAkopevo yia to Bivteo-Aapuyyookonio King Vision:

KVCABL

1 tepdyo — Kahwdio e€66ou Bivteo*

* H £€od0¢ Bivteo tou Tuotruatog 006vng unopei va cuvSeBei pe ouokeu£g otonotnpéveg katd UL/IEC
60601-1 mou StaBétouv kowvr) avaloyikr Bupa (tumou RCA) kat elcobo orpatog Bivteo NTSC, Ko
emunA£ov nepudepelakn cuokeun &g Ba mpenel va ocuvdeBel. Movo to KVCABL Ba mpémet va
xpnotpomnotnBeil. Ta untoAouna kaAwsia & Ba Aettoupyolv cwotd, evEeXOUEVWG va TipokaAécouv BAGSN
oTov €€OMALOUO Kal (owg va aKUPWOOoUV TNV gyyunon.

MNEPIOPIZMENH EITYHZH ywa to Zuotnua 006vng King Vision

H King Systems gyyudrtat 6t to ZUothua 086vnc King Vision € Ba mapoucLdoeL KATAOKEUAOTIKA
€AATTWHOTA YLO XPOVIKO Slactnpa evog (1) €toug amo tnv nuepounvia ayopdc. H King Systems otnpilet
TNV MoLOTNTO OAWV TWV MPOLOVTWY TNC. Av To ZUotnua 006vng King Vision mapouaotdoel BAGBN uno
KOVOVIKEG OUVONKEC XProNG EVTOC TNG MEPLOSOU LoXVOC TNG EYYUNONG, UTTOPELTE VA TO EMLOTPEYETE yLa
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ovtikataotoon.

H King Systems 6& ¢pépel euBUVN yLa TO KOOTOG ETILOKEUNG ] AVIIKATAOTAONG LETA TO TEPAC TNG TTEPLOSOU
LoXVOG TNG €yyUNONG.

Mo 6Aa Ta aLTipato yyunong o Katoxog odeiAet:

e Na kotaypddel tnv nuepounvia mapaiaBnc. H mepiodog Loxvog Tng eyyunong EEKVAEL PE TRV
nuepopnvia mapaAaBng Kot Oxt Le TV NUepORNVia TNG TPWTNG KAWVIKAG XPrionG.

e  No MpooKopioeL ToV aplBpod TNG APXLKAG EVIOANG ayopdg 1 GAAO apaoTaTikd ayopdg.
KaAéote to TuAua e€unnpétnong neAdatwy tng King Systems oto 1-800-262-8462 yia va
napaAdpete aplBuo Eykpiong Emiotpodng Ayabwv (RGA). OL ehdreg ektdg HIMA Ba mpémel va
KaAoUV To TuApa e§unnpétnong nedatwy oto 1-410-768-6464.

e No MpooKoUioeL Ta Tapanmdvw otolxeia pall pe to Zuotnua 0B6vng mou de Asttoupyel yLa kaBe
aitnua gyyvnonc.

Me tnv €aipeon Tou avVolypaTOoC TOU SLOUEPICUOTOC UIMATAPLWY VLA TNV OVTLKOTACTOCHN TWV UITATOpLWY,
Sgv UTIAPYOUV EEOPTALATO TTOU VAL UTTOPOUV VAL ETILOKEUACTOUV QO TOV XPHOTN OTO ECWTEPLKO TOU
ouoTNUOTOG 000VNG Kal Tou MpooapuoyEa Bivieo. To Avolypa Tou EPLBANUATOG TOU CUOTAATOG 000vNG
Il Tou Mpooappoyéa Bivieo Ba akupwvel TNV eyyunon yla 600 Staotnua LoxVog umoAeinetal. H eyyunon
8ev KaAUTTEL TNV TPOKANGN BAARNG Adyw KaknG 1) eoparuévng xpriong.

MPOXOXH: To ZVUotnpa 006vnc Kat o Mpooappoyéag Bivteo King Vision dgv éxouv oxedlaotel yla
KALBavIoUO, oUTe yla va epfarmtilovtal og uypd, oUte yia va ektibevtatl oe Ofeidlo Tou AlBuleviou (ETO) R
AMeg peBOSoUC amooTtelpwaonc. 2€ MEPTTWON KN TAPNONG TWV 08NyLwV XpHong, EVEEXETAL VO ETINPEACTEL
QPVNTLKA N amodoon ToU CUCTAKATOG Kot va akupwOel n eyyunon.

MNPOAIATPADE:
2Y2THMA OOONH?2 KING VISION:

Alaotdoelg cuotiuatog 08ovng:  2.9” X 5.8” X 1.4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Bapog (xwpig unatapieg): 95 ypappdapla
130 ypapuapla pe TomoBeTNUEVEG KOWEG AAKAALKEG pmatapieg AAA

0606vn cuotruatog 06ovng: Eyxpwpo cuotnua 086vng tumou TFT LCD pe Staywvio 2,4 vtowv
(6,1cm) kat avtilBapfwtikn eniotpwon, To onoio dtabetel 320 X 240
(QVGA) mi€eh ava kapg kat taxutnta avavéwong 30 FPS pe ywvia
Béaong €wg 160°.

EowTtepikn mnyn woxvog: Mo BEATLOTN GUVOALKN amodoaoh XPNOLULOTIOLELTE TPELS (3) AAKAALKES
unatapieg AAA.

To 20otnua 08ovnc King Vision £xeL tn duvatdtnta tpododociag povo
Ue uratapieg peyeboug AAA, evw b SlatiBetal e§wteplkn mnyn Loxvog.

Awaxeiplon woxvoc: 210 oUotnua 084vng €xel evowpatwBel mponyuévo cuotnua
Slaxelplong Loxuog mou €xetL oxedlactel yia tn Slatrpnon tng Loxvog
TWV pnotoplwyv. Auto to cuotnua Ba amnevepyomnownBei oe 60
SeutepoAenta adol tonobetnBel oe pn kKoL evn emidaveLa (OxL

dopntr).
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EvdelkTikn Auxvia protaplwy:

‘Otav oto cuotnua 086vng Sev £xel cuvSeBel mpooappoyéag 00ovng, n
0086vn Bivteo kat n evdelktiki Auyvia LED Twv pmataplwv ofrivouv
autopata péca oe 20 SsutepoAemra mepinou.

H evdelktikn Auxvia LED Twv pnataplwv otnv mdvw apLotepr) ywvia
SumAa otnv 006vn XpnotpomoLeital yia TV UASELEN TNG KATAOTAONG
TWV UIATOPLWV.

‘Otav n evdeiktikn Auxvia LED twv pratapwv eivat MPAZINH to
cuotnua 080vng Slabétel emapkr] LoxU yla vo OAOKANPWOEL PLat TUTTLKA
Aapuyyookomnnon Kat SlacwAnvwon.

Otav n evdetktiki Auxvia LED twv pmataplwyv givat KOKKINH kot
ANABOZBHNEI ot prtatapieg Ba mpémel va dopTLoTOUV TIpLV amd tnv
ETMOEVN XPNON TOU CUOTAHUATOG 006VNG.

H evdewktiki Auxvia LED twv pnatapuwv Ba oprost og 20
Seutepolenta adoul To clotnua 000vng tebel og Asttoupyia ekTOC €GV
oL pumatapieg mMPEMeL va avtikataotadouv.

YAWKO TepBARATOG: MoAuavBOpakikd TOAUEPEG Kal ABS

Juokevaoia: To Zvotnua 0Bdvncg King Vision mapéxetat kabapo, un amooTEPWUEVO,
£T0LH0 va xpnotuomnotnBei péoa o BAkn dUAaENG, £ToLuo yla Thv
TPWTN Tou Xpron adou tornobetnBOoulv ot pnatapieg (mou
niep\apBavovrat).

NepBarlovtikég cuvOnkeg puAagng kat petadopdg NepBaANOVTIKEG

ouvOnkeg Asttoupyiag

50°C, 122°F 40°C, 104°F

-20°C, -4°F /ﬂ/

10°C, 50°F /ﬂ/

85% 75%
30% S — 30% S
106 kPa, 31,3inHg 106 kPa, 31,3inHg

50 kPa, 14,77inHg

‘E€obo¢ Bivteo:

"9

80 kPa, 20,67inHg

To 2Uotnua 086vng King Vision Slabétel povadikr) Bupa e€66ou Bivteo
(2x.1, Ap.7) mou pmopei va ouvdebel e povitop, 080veg Bivteo,
UTIOAOYLOTEG 1) omtoladnmote AAAn cuokeun SLOBETeL Kowvr) avaAoyLkn
Bupa elo6bou Bivieo (tumou RCA). Na xpnolpomnoleital Lovo LE To
KaAwdio EE660u Bivteo King Vision (AplBuog e€aptriuatog KVCABL). To
Juotnua 086vn¢ King Vision pumopet va ouvdeBel povo pe pia cuokeun
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riotonotnpévn katd UL/IEC 60601-1, tn¢ omoioag n katavalwon
pelpatog neplopiletal ota 300 mA.

H xprion tg BUpa e€660u Bivteo Oa pelwoel T Stdpkela {wnG TwWV
protaplwy. AKOUa, Ba LELWOEL TOV XpOVO TIPOELSOMOIiNONG TNG
evOelKTIKAG Auxviag LED twv pnataplwy (Alyotepog xpovog yia th
$OpTION TWV UIaTapLWY ard T oTyUn Tou n Avxvia LED Ba apyioel va
ANABOZBHNEI pe KOKKINO xpwua.

Mnkog kahwbiou €€66ou Bivteo: 108 ivtoeg, 274 cm

Aldpkela anoBrnkeuong: To ZVotnpa 0Bdvng kat o Mpooapuoyeag Bivieo King Vision
TLAPEXOVTAL LE EYYUNON EVOG £TOUG QO TNV NEPOUNVia ayopdg. Ot
pmnatopieg mou cuvodeUouv To cUoTnUa 006vNG €Xouv SLapKELa
anoBrikeuong 5 eTwv amod TNV NUEPOUNVIA KATOOKEUNG.

Juvexng Aettoupyia: Mapolo mou n cuoKeun €XeL oXeSLOOTEL yla GUVTOUN XProN
T(POKELUEVOU va TormtoBetnBel evdotpayelakdg cwAnvag f va eetaotel
0 AVWTEPOC OEPAYWYOC, OTNV TPAEN O LOVOG TIEPLOPLOUOG VLo TN
Slapkela xpnong elvat n Sldpketa {wng TWV UIATAPLWV.

HAektpovikég MapepBoléc:

To cuotnua King Vision £xeL eheyxOei yla cuppuopdwon we mpog ta Loxvovta MPOTUTa:

e Ymapyel n mbavotnta mpokAnong napepBoAwv oto Zuotnpa 006vng King Vision and dAAeg
NAEKTPOVIKEG OUOKEUEG.

e ToXUotnua 006vng King Vision propel va ipokaléosl mapePoAEC o AANEG NAEKTPOVIKEG
OUOKEUEG.

e AvdlamniotwBolv napeUBoAEG, ATIOUAKPUVETE TN Uio cUOKEULT amo TV AAAN.
NAHPO®OPIEZ NPOZAPMOTrIEA BINTEO KING VISION
Mnyn ®wtog Owtopou: Auxvia LED (Aeukn) Znueiwon: Mnv kottddete katapota tn Agukn
Auxvia kaBwc pumopei va mpokAnBel mpoowpiv BapBwon Adyw tou

£VTOVOoU PwToC.

Kapepa: CMOS - VGA

NAHPO®OPIEZ ABLADE KING VISION MEFEGOZ 3

MéyeBog Evéotpaxelakol ZwAnva: Eowtepikn Slapetpog 6.0 €wg 8.0 mm. (MONO yia Adua 0dnyo
Mey€Boug 3)

Mnkog Aduag: 17 cm (8gv meplapPavetal To TURUa TS AaBng tng Adpag)

EAG)LOTO AvolyHa OTOUATIKAG KOWAOTNTAG: 13 mm (amAn Adpa)

18 mm (Adpa 0dnyog)

Bdpog: 49 ypapuapta (ormAn Adua)
58 ypapuapla (Aapa odnyog)
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NAHPO®OPIEZ ABLADE KING VISION MEFEGOZ 2

MéyeBog EvbotpayelakoU TwAnva: Eowrtepikn S1apetpog 4.5 £wg 5.5 mm. (MONO yia Adpa 06nyo
Mey£Boug 2)
Mnkog Aduag: 13 cm (8ev mepllapfavetal To TURKa TG AaBng tng Adpag)

EAGyLoTO dvolypa oTopaTIKAG KootnTag: 10 mm (oAl Adua)
13 mm (Adpa ob6nyog)

Bapog: 38 ypappapla (ormAn Adpa)
42 ypappapla (Aapo odnyog)

NAHPO®OPIEZ ABLADE KING VISION METEOOZ 1

Mnkog Aduag: 13 cm (6gv meplapPavetal To TUAUa TS AaBng tng Adpag)
EAGyLoTO dvolypa otopaTikAg Kootntag: 10 mm (oA Adua)

Bapog: 29 ypappdpla (oA Adua)

Kowd yapaktnplotikd twv aBlades King Vision:

XopaKkTnplotikd avtdaupwaong: 310 MePLPEPIKO AKPO EXEL EVOWMATWOEL avTlOapBwTikn
eniotpwon — dev amnatteitat xpdvog mpobépuavong.

YAWKA: MoAuavOpakikd TOAUEPES

Juokevaoia: Mapéxetal oe oppaylopévn cuokeuaoia, kabapod, un
anootelpwiévo yia Mia Xprion povo. Mnv XpnoLUOTOLACETE
TG Adpec aBlades King Vision oUte va mpoonaBioete va Tig

OIMOCTELPWOETE.

Ta ZUpBoAA OV Xpnotponolouvtat oto Bivteo-Aapuyyookonio King Vision:

C E To King Vision ¢pépet to orjpa CE (EK).

E€omAlopdg tumou BF katd IEC 60601-1.

R
® «Movo yia pia xprion»
A «Emonpavon»

«ZuppouAeuTeite TIg O8nyieg xewplopoU yia Xprion»

@ Kouprnti Aettoupyiag On / Off.
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&"“]Y MNpoooxn: H opoomovdiakn vopoBeaia opilel avotnpd OtL n mMWANCN TG mapoloag CUCKEUNG Ba mpémel va yivetat and
adeloly0 eMayyeARATIO TOU TOMEQ UYELOG I LE OXETIKN EVIOAN QVTIOTOL{OU T(POCWTTOU.

(1

N ”:féb
H @ us

3YK3 Aapuyyookorio. Ocov adopd otov kivouvo NAEKTPOMANEIOG 1) TTUPKAYLAG KoL TOV UNXOVLKO Kivouvo pévo cUpdwva He
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.

ZUpPBolo kadou amopppupdtwy (loxvel cupdwva pe tnv KateuBuvtripla o8nyia amoppLdTwy NAEKTPLKOU Kal
nAektpovikol e€omAiopol, WEEE)

M

ZUpBoAo K&Sou amopplupdTwy, (loxvel cupdwva e Tnv KateuBuvtrpla odnyia mepi pratapuwv)

«Agv gival KATAOKEVAOUEVO HE PUOLKO EAAOTIKO AATEE»

I D

DEHP «[epléxel ) undpxel mapoucio dpOaAkwy evwoewv: pOaAkd StoatBule§uAio (DEHP)” (Kahwdio e§d6ou Bivteo povo)

g

ZELPLOKOG APLOLOG

o]
m
T

Ap1O66 KataAdyou Kataokevaotr.

Kw&kog Maptidag Kataokevaotr.

Huepopunvia KATULGKEVAG.

NapaoKkevaoTi§

~E[L

To cUpuBoAo MNepLoplooll OePHOKPACIOG UTIOSEIKVUEL TAL AVWTEPX KO KATWTEPA OpLa Beppokpaciag yia th
OGUYKEKPLHEVN OCUOKEUN).

To oUpBoAo Neploplopol Yypaoiag uoSEeIKVUEL TA AVWTEPD KO KATWTEPX OPLOL UYPALCLOG VLA T CUYKEKPLUEVH GUOKEUN.

D8,

To cuuBolo Atpoodatpikig Micong UTTOSELKVUEL TOL AVWTEPA KOLL KATWTEPQ OpLa ATHOodALPLKAG THESNG yLa T
GUYKEKPLUEVN OUOKEUN).

NAHPO®OPIEZ KANONIZTIKQN AIATAZEQN T1A TO XY:THMA OOONHZ VISION THZ KING SYSTEMS

Ta e€aptrpata tou Bivteo-Aapuyyoaokomiou King Visiondépouv to orjua CE yia mwAnon otnv Evpwraikn
‘Evwon.

To ZUotnua 00d6vng kat o Mpooappoyag Bivieo King Vision €xouv oxedlaotel yla MOANATTAEG XPOELG
edpooov kabBapilovral kot amoAuvpaivovtal cwoTtd pLy ano kabe acBevr).

Ol Aapec aBlades King Vision £xouv oxedlaotel yia Mia Xprjon kat 8gv umdpxel n duvatotnta moANanAwy
XPNOEWV I amooteipwaonc.
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KINAYNOZ ENANAXPHZIMOMOIHIHE (katd mepimtwon yla T cuoKeuég Miog Xpriong):

JUpdwva pe 6oa opilovral amd tn vopoBeaoia f Tig puBuLOTIKEG Statdgelg Twv HMA kat §teBvwg o apxtkdg
KOTOOKEUQAOTAC TNG CUCKEUNG EXEL TNV UTIOXPEWGN VO TIAPACYEL EYyUNON YLot TO TWAOUEVO TIPOLOV WG
TPOG TNV KATAAANAOTNTA TOU 0TO MAQICLO TWV 08Nywv XPHong Tou Kat Kol wg pog t Suvatdtnta va
MTOPEL VO EVTOTILOTEL N apxLKf TOU cuvapuoAdynaon. Av TPokUPEL KATIOLo {ATNKA KATA T XPron, n v
Aoyw amaitnon npoPAEmneL Tov S€ovTa EVTOTILOUO TOU TIPOIOVTOG KAl TN LETAXELPLOT TOU cUpdwWVA LE OA
ooa opileL n woxvouoa vopobeaia.

H TuXOV emavaypnaolomnoinen cUoKEUNG Tou GEPEL Tn orpavon 2uokeun Miag Xpriong (IMX) katapyel thv
UTIOXPEWON TOU KOTAOKEUAOTH VOl EVTOTILIEL TNV ApPXLKA cUVAPUOAOYNGN TOU TPoidvTog. Katd cuvenela, ot
£YKOTAOTAOELG TTOU XPNOLUOTIOLOUV €K VEOU IMX avaAauBAvouv To poAo KATAOKEUAOTH Katl odeilouy va
eAéyxouv kat va emaAnBglouv TNV KATAAANAGTNTA TNG €V AOYW (LETAXELPLOUEVNC) CUOKEUNG. ESW
nepAapPBadvetal, HeTafl AMwV, To cwotd eninedo kKabaplopol amoAVpavong Kat/f anooteipwaong mou
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KING VISION®
VIDEOLARINGOSCOPIO
Instrucciones de uso
Para utilizarlo con palas aBlades

Fig. 1

N.2 1 Pantalla

N.2 2 Adaptador de
video, tamafio 3-4

N.2 3 Pala estandar,
tamaio 3

N.2 4 Pala con canal,
tamaiio 3C

N.2 5 Bot6n de
encendido o
apagado

N.2 6 Luz indicadora de
bateria

N.2 ™ ~erto de salida
Je video

N.2 8 Compartimento
para pilas

N.2 9 Tapa de la bateria

N.2 10 Ventana distal

N.2 11 Pala con canal,
tamaiio 2C

N.2 12 Pala estandar,
tamaiio 2

N.2 13 Pala estandar,
tamaiio 1

N.2 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 colocacion de tubos traqueales.

Componentes del producto

El videolaringoscopio King Vision aBlade consta de los siguientes componentes:
1. Una pantalla integrada reutilizable (Fig.1, N.2 1)
2. Un adaptador de video reutilizable (Fig.1, N.2 2 y 14)
3. Una seleccidon de palas desechables, con o sin canal para la orientacién del tubo traqueal (Fig.1,
N.23,4,11,12y 13)
También se encuentra disponible un cable de salida de video opcional para la conexion 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, N2 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, N2 5), una luz indicadora de
bateria (Fig.1, N2 6) y un puerto de salida de video (Fig.1, N2 7). Incorpora un sistema de gestidon 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.2 8).

Adaptador de video reutilizable (Fig.1, N2 2 y 14)

El segundo componente reutilizable del videolaringoscopio King Vision aBlade es un adaptador de video
gue 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 cdmara
CMOS, alojada en el extremo distal.

®Pa|as aBlades de un unico uso (Fig.1, N.2 3, 4, 11, 12, 13)

El componente desechable del videolaringoscopio King Vision aBlade consta de una seleccién de versiones
de palas desechables:

Pala aBlade con canal King Vision Pala aBlade estandar King Vision
(Fig. 1,N.24y11) (Fig. 1,N.23,12y 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
endotraqueal (TET) en las cuerdas vocales. Las uso de un estilete para facilitar la colocacién del
palas con canal se adaptan a una variedad TET en las cuerdas vocales.

especifica de tamafos 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.2 10).

El tamaiio de la pala estd 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 tamafio 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 tamaiio

El sistema King Vision aBlade ofrece una gama completa de adaptadores de video y de palas desechables
para una amplia variedad de pacientes. Asegurese de que selecciona el adaptador de video y la pala aBlade
mas adecuados para el paciente.

Para bebés y nifios estan indicados el adaptador de video pequefio 1-2 y las palas relacionadas:
e Pala aBlade de tamafio 1 (bebés menores de 4 afios)*
e 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:
e Pala aBlade de tamafio 3 + 3C (nifios mayores de cinco afios y adultos)*

*La gama de tamaios se basa en los datos de las distancias entre los dientes y la valécula a las edades
indicadas, los tamafios de tubo traqueal recomendados y la experiencia real. Un profesional médico debe
evaluar a cada paciente individualmente.

Edad tamano | tamafio | tamafio
1 2 3
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Indicaciones para su utilizacion:

El videolaringoscopio King Vision es un laringoscopio rigido utilizado para examinar y visualizar las vias
respiratorias superiores del paciente y ayudar en la colocacién del tubo traqueal.

A ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES:

El videolaringoscopio King Vision aBlade solo deben utilizarlo personas que hayan sido formadas y
autorizadas para brindar atencion al paciente con este dispositivo (intubacion).

Advertencia: No almacene las pilas en la pantalla King Vision durante largos periodos, ya que pueden
experimentar pérdidas y provocar daios en la pantalla. La pantalla King Vision puede experimentar una
pequeia pérdida en uso si se almacena con pilas, aun cuando la pantalla esté apagada.

Incluso si esta apagada, la pantalla King Vision puede experimentar una pérdida muy gradual de energia
si se guarda con las pilas puestas. Por ello, se recomienda que el usuario cambie las pilas de la unidad
segun refleja la luz indicadora de bateria o de forma trimestral si no se utiliza con regularidad.

Advertencia: no se permite realizar modificaciones en este equipo.

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 (por ejemplo, durante una prueba se
detectaron 42,1 °C en la superficie de la pala y la temperatura de funcionamiento era 40 °C). El paciente
pueden sufrir dafos 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.

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 preparacidn para su uso puede hacer que se vea
comprometido el rendimiento del sistema y se anule la garantia.

No ejerza presidn contra los dientes con el videolaringoscopio King Vision.

No aplique fuerza excesiva para insertar la pala aBlade en la boca.



Las complicaciones registradas de intubacién endotraqueal con un videolaringoscopio incluyen: lesiones en
las mucosas, perforaciones, desgarros, edema, dolor de garganta, lesiones en la ATM, lesiones en los
nervios.

Siempre confirme la colocacién 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.

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.

Obtencion 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 revisidn previa a la utilizacién 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 videolaringoscopio King Vision aBlade esta en la boca del paciente cuando esto suceda,
extrdigalo antes de resolver los problemas de pérdida de imagen.

Recomendaciones generales

Los usuarios nuevos y que realizan este procedimiento por primera vez 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.

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
dafiado.



Instalaciéon y cambio de pilas

Se recomienda usar tres (3) pilas alcalinas de tamafio AAA desechables.

e Acceda al compartimento para pilas de la pantalla reutilizable King Vision (Fig.1, N.2 8) extrayendo
el adaptador de video (Fig.1, N.2 2, 14) o la tapa de las pilas (Fig.1, N.2 9).

e Deseche las pilas usadas de conformidad con las politicas medioambientales locales. No mezcle
pilas nuevas y usadas en la pantalla.

e 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.

e 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. ()
Revisidn de pilas antes de su utilizacién

e Pulse el botén de ENCENDIDO @ (Fig.1, N.2 5) en la parte posterior de la pantalla King Vision.

e 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.2 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.

e La pantalla puede «APAGARSE» 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 segundos.

Instrucciones paso a paso

Importante: La pantalla King Vision debe estar «apagada» 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 tamafio de pala que necesite en funcion de la edad del paciente, el tamafo y otros
factores importantes.

e Elija el tipo de pala (estandar o con canal) en funcidon de la técnica de introduccion del tubo
preferida. Esto solo se aplica a las palas de tamaifo 2y 3.

e Conecte el adaptador de video del tamafio adecuado que necesite, en funcion del tamafio de la
pala prevista.


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

o 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 cddigo de colores para facilitar la orientacién
adecuada. Inserte por completo el adaptador de video desbloqueado en el vastago de la pantalla.
Deslice hacia arriba el mecanismo de bloqueo hasta que la cinta amarilla deje de ser visible. Debe
hacer un ruido de «clic» o encajar de forma segura en su lugar.

e Encienda y verifique la funcion de obtencion de imagenes. Con el adaptador de video bloqueado

en la pantalla, presione el boton de ENCENDIDO @ (Fig.1, N.2 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 aliin no se puede obtener una imagen funcional,
reemplace el adaptador de video o la pantalla.

e 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 aln existe una imagen funcional en movimiento.

Utilizacidn de la pala aBlade con canal King Vision

Utilizacidn de la pala aBlade estandar King Vision

Las palas con canal de tamafio n.2 3 y 2 estan
disefadas para usarse con tamaiios de TET
estandar. Consulte la seccion sobre
especificaciones de palas para saber las
recomendaciones de tamaiio de tubo.

No se necesita un estilete.

Las palas estandar de tamaiio n.2 3, 2 y 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 para
evitar cubrir con lubricante la ventana distal de la

pala.

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 para evitar cubrir con lubricante la ventana
distal de la pala.

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.2 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

e Abra la boca del paciente utilizando la técnica estandar.

e Ante la presencia de secreciones o sangre en exceso, succione la via respiratoria del paciente para

introducir la pala en la boca.

e Introduzca la pala en la boca siguiendo la linea media. Tenga cuidado para evitar empujar la

lengua hacia la laringe.




e A medida que la pala avance hacia la orofaringe, realice una aproximacién 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 una pala Miller. Para obtener los mejores resultados, centre las cuerdas vocales en
el medio de la pantalla de video del monitor.

e Silaventana distal (Fig.1, N.2 10) se obstruye (por ejemplo, con sangre o secreciones), quite la
pala de la boca del paciente y limpie la lente.

e  Evite ejercer presién contra los dientes con el videolaringoscopio King Vision.

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
centro de la pantalla King Vision, introduzca el TET
lentamente y tenga cuidado con la empufiadura al
pasar por las cuerdas vocales. Observe que una
manipulacién minima de la pala puede ser
necesaria para alinear el extremo del TET con las

Una vez que pueda ver las cuerdas vocales en la
pantalla King Vision, inserte el TET con el estilete
precargado en la boca utilizando una aproximacion
lateral. Una vez que el extremo del TET haya
alcanzado la faringe posterior, manipule el TET para
dirigir su extremo hacia las cuerdas vocales.

cuerdas vocales. Introduzca el extremo del TET a través de las
cuerdas, luego retraiga el estilete antes de
adelantar el TET a la posicidn de la trdquea 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 cdmara impiden que el TET
avance. Para resolver esto:
e Siga la superficie anterior de la lengua y coloque el extremo de la pala en la valécula o,
e siesta muy cerca de las cuerdas vocales, retire suavemente la pala para obtener una vista mas
panoramica y elévela con suavidad en una direccidn anterior antes de intentar introducir el TET.

Otros consejos:
e Siel 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.

e  Utilice el TET Parker para facilitar el centrado del bisel al entrar en el vestibulo laringeo.

e Con la pala con canal, manipule la empufadura 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.

e 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.




e Con la pala estandar, una aproximacién 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
extraiga el videolaringoscopio King Vision de la
boca girando la empufiadura hacia el pecho del
paciente. A medida que la pala sale de la boca, el
TET debe separarse facilmente de la apertura
lateral flexible del canal.

Estabilice o sostenga el TET de forma lateral y
extraiga el videolaringoscopio King Vision de la
boca girando la empufiadura hacia el pecho del
paciente.

e Apague la pantalla, manteniendo presionado el botén de ENCENDIDO @ (Fig.1, N.2 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: jNo 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.

e No vuelva a utilizar ningun dispositivo que pueda haber estado expuesto al sindrome de

Creutzfeldt-Jakob (CJD) o sus variantes.

La pantalla y el adaptador de video de King Vision estdn disefiados para una limpieza y desinfeccidon
sencillas. Las superficies de la pantalla y del adaptador de video se han disefiado especificamente para
permitir una limpieza adecuada sin necesidad de utilizar ningun tipo de producto o equipo especial.

La pantalla y el adaptador de video de King Vision estan pensados para tener un contacto directo minimo

con el paciente durante su uso normal.

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:

e  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).




e  Prepare una solucion de limpieza enzimdtica, como el ENZOL (Cidezyme®), segun 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 algoddn 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 conexién de salida de video (Fig.1, N.2 7), asegurese de limpiar el cable y la
cubierta del puerto de video.

e Extraiga el adaptador de video (Fig.1, N2 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.

e Después de la limpieza, elimine cualquier residuo con una gasa o pafio humedo.

e Utilice una gasa / trapo seco para quitar el agua o deje que el dispositivo se seque al aire.

e Limpie el cabezal de la cdmara 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 continuacidn:

o Recordatorio: durante el proceso de desinfeccién, oriente la pantalla y el adaptador de video
con la pantalla de video que esta por encima del compartimento para pilas (orientacion recta o
vertical). No sumerja la pantalla ni el adaptador de video.

e Utilizando un pafio 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
qgue se han humedecido convenientemente con desinfectante todas las zonas de dificil
acceso.

o 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 atencién al botdn de encendido/apagado, a la junta de color violeta y
a las hendiduras del dispositivo regulador.

o Durante el periodo minimo de desinfeccidon 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.

o Sise utilizo el puerto de salida de video (Fig.1, N.2 7), asegurese de desinfectar el cable y
la cubierta del puerto de video.

e Deje secar al aire el adaptador de video.

e 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.

e Deje que todos los componentes se sequen al aire.
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e Unavez que se han secado los componentes, vuelva a conectar el adaptador de video a la pantalla
para cerrar el compartimento de las pilas.

e  Utilice una gasa estéril humedecida con agua estéril para limpiar en profundidad la pantalla y el
adaptador de video acoplado hasta que no quede ningln resto de desinfectante.

e Deje que todos los componentes se sequen al aire.

e Limpie el cabezal de la cdmara con un trapo con alcohol o con una gasa humedecida en alcohol en
el caso de que la imagen no sea nitida.

e Guarde la pantalla y el adaptador de video de King Vision en la funda de proteccidn 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 o gasas
humedecidas con agua esterilizada para quitar los residuos y dejar secar al aire después de la desinfeccion.

Nota:

utilice las técnicas de limpieza y desinfeccidon adecuadas descritas anteriormente. No utilice un sistema de
autoclave, no sumerja este dispositivo en ningun liquido ni lo exponga a ETO ni a ningln otro método de
esterilizacion. Estas acciones podrian dafiar la pantalla y el adaptador de video de King Vision, anulando la
garantia.

Identificacién del producto: NOMEROS DE PIEZA

Pantalla y adaptador de video:

KVISO1VA34 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

KVISO1VA1234 1 unidad: Pantalla King Vision
1 unidad: Adaptador de video tamafio 3/4 King Vision
1 unidad: Adaptador de video tamafio 1/2 King Vision
1 unidad: Caja protectora para la pantalla
3 unidades: pilas AAA

Kit aBlade:
KVLABKIT3 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)
Pantalla:
KVISO1 1 unidad: Pantalla King Vision
Adaptador de video:
KVLVA34 1 unidad: Adaptador de video tamafio 3/4 King Vision
KVLVA12 1 unidad: Adaptador de video tamafio 1/2 King Vision

Pala estandar:
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KVLAB3 20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, estandar, tamafio 3, adulto
KVLAB2 20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, estandar, tamafio 2, nifio
KVLAB1 20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, estandar, tamano 1, bebé

Pala con canal:

KVLAB3C 20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, con canal, tamafio 3, adulto; para
utilizar con TET de tamafio de 6.0 2 8.0 mm D.I.
KVLAB2C 20 unidades (1 caja): aBlade King Vision, con canal, tamafio 2, nifio; para utilizar

con TET de tamafio 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. Otros cables no funcionaran de forma adecuada,
pueden dafiar el equipo y anular la garantia.

GARANTIA LIMITADA para la Pantalla King Vision

King Systems garantiza que la pantalla King Vision no posee defectos de fabricacidn 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 reparacidn o sustitucién una vez pasado el periodo de
garantia.

Todos los reclamos de garantia requieren que el propietario:

e Controle la fecha de recepcidn. Es la fecha de recepcidn, y no la fecha del primer uso clinico, en la
gue se inicia el periodo de garantia.

e Aporte el nUmero de orden de compra original u otra «prueba de compra».
Llame al servicio de atencion al cliente de King Systems al 1-800-262-8462 para recibir un
numero de Autorizacién de devolucién de productos (RGA). Los clientes internacionales deben
llamar al servicio de atencion al cliente al 1-410-768-6464.

e Aporte la informacidn anterior junto con la pantalla King Vision que no funciona en caso de
cualquier reclamacion de garantia.

Con la excepcidn 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 esterilizacién. No seguir las
instrucciones para su utilizaciéon puede hacer que se vea comprometido el rendimiento del sistema y se
anule la garantia.

ESPECIFICACIONES

PANTALLA KING VISION:
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Tamanio de la pantalla:

Peso (sin pilas): 95 gramos

Pantalla:

Fuente de alimentacion interna:

Gestion de energia:

Indicador de bateria:

Material de la carcasa:

2,9” X5,8”X1,4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

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 gestion avanzada de energia
incorporado, disefiado para conservar la energia de las pilas. Este
sistema se apagard en 60 segundos después de ser colocado en una
superficie inmovil (sin sostenerlo con la mano).

Cuando un adaptador de video no estd 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
gue la pantalla se encienda, a menos que se deban cambiar las pilas.

Policarbonato y ABS

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 40°C
-20°C /ﬂ/ 10°C /ﬂ/
85% 75%
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30% 30 %
B 106 kPa, 31,3 inHg ~ 106 kPa, 31,3 inHg
50 kPa, 14,77 inHg 80 kPa, 20,67 inHg
Salida de video: La pantalla King Vision posee un Unico puerto de salida de video (Fig.1,

N.2 7) que puede conectarse a los monitores, pantallas de video,
ordenadores o cualquier otro dispositivo que posea un puerto de
entrada de video andlogo (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 Unico 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 reducird 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).

Longitud del cable de salida de video: 274 cm

Vida util: La pantalla y el adaptador de video King Vision poseen una garantia de
un afo a partir de la fecha de la compra. Las pilas enviadas con la
pantalla tienen una vida Util de cinco afios a partir de la fecha de
fabricacién.

Uso continuo: Aunque esta disefiado para el uso a corto plazo para colocar un TET o
examinar las vias respiratorias superiores, la Unica limitacién practica
para la duracidn es la vida util de la bateria.

Interferencia electrénica:

El sistema King Vision ha sido comprobado conforme a los estandares correspondientes:
e  Otros dispositivos pueden provocar interferencias con la pantalla King Vision.

e La pantalla King Vision puede interferir con otros dispositivos electrdnicos.

e Sise observan interferencias, separe fisicamente los dos dispositivos el uno del otro.

INFORMACION DEL ADAPTADOR DE VIiDEO KING VISION

Fuente de luz de iluminacion: LED (blanca) Nota: No mire directamente a la luz blanca ya que puede

provocar ceguera temporal por destello.

Camara: 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 tamaiio 3)

Longitud de la pala: 17 cm (excluye la parte de la empufiadora de la pala)
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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

Tamafio del TET: 4,5a5,5 mm de 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 TAMARNO 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:

Funcidn 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.

Equipo tipo BF por IEC 60601-1.

«No reutilizar»

“Precaucion”

2B ® B

«Consulte las instrucciones de funcionamiento para su utilizacion»
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@ Botdn de encendido/apagado.

&"“]Y Aviso: La ley federal limita la venta de este dispositivo a profesional médicos con la licencia correspondiente, o a pedidos
realizados por dichas personas.

(1

Ly 'F""o
[H @ us

3YK3 Laringoscopio. Con respecto a las descargas eléctricas, incendios y peligros mecénicos, unicamente de conformidad con
UL60601-1, IEC60601-1, CAN/CSA C22.2 N.2 601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 N.2 60601-1.

Simbolo de papelera (aplicable de acuerdo con la Directiva RAEE)

>

Simbolo de papelera (aplicable de acuerdo con la Directiva sobre pilas y acumuladores)

«Fabricado sin latex»

ID

DEHP «Contiene o presencia de ftalatos: di (2-etilhexil) ftalato (DEHP)» (solo el cable de salida de video)

4]

Numero de serie

D
m
l

Numero de catalogo del fabricante.

=
o
=

Cddigo de lote del fabricante.

Fecha de fabricacion.

Fabricante

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.

DR<EL

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 estdan marcados para la venta en la Unién 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.
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RIESGO DE REUTILIZACION (como se requiere para los dispositivos de uso Gnico):

Las leyes y regulaciones internacionales y de Estados Unidos requieren que el fabricante original del
dispositivo garantice que el producto vendido sea apto para utilizarlo segun el alcance de sus instrucciones
de uso y que pueda ser devuelto a su ensamblaje original. Si se presenta un problema durante el uso, este
requisito permite que el producto sea devuelto de forma adecuada y que se actiie conforme a todas las
leyes correspondientes.

Cualquier reutilizacién de un dispositivo etiquetado como un Dispositivo de uso Unico (SUD) anula la
necesidad de que el fabricante devuelva el producto a su ensamblaje original. Asi, cualquier instalacién que
reutilice un SUD asume la funcidn de un fabricante y debe probar y verificar la idoneidad de este
dispositivo (reutilizado). Esto incluye (pero no estd restringido) al nivel adecuado de limpieza, desinfeccién
o esterilizacién necesario para garantizar la adecuacion para el uso del dispositivo reutilizado. En EE. UU.,
cualquier centro que vuelva a procesar un SUD debe registrarse en la Administracién de medicamentos y
alimentos de EE. UU.conforme al Titulo 21 del Cédigo federal de regulaciones como fabricante de un
dispositivo y debe aceptar todas las leyes federales y estatales correspondientes por las que se regula a los
fabricantes de dispositivos. Fuera de EE. UU. es posible que se apliquen otras leyes.

Fabricado por: Representante europeo

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Germany

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.

La linea de productos King Vision cumple con los requisitos de la Directiva europea 93/42/CEE para
dispositivos médicos y lleva la marca CE.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
VIDEOLARUNGOSKOOP
Kasutusjuhend
Kasutamiseks aBlade’idega

Joonis 1
1-kuva 2 —videoadapter, 3 - standardkeel, 4 — kanaliga keel, #5 — sisse/vilja luliti
<uurus 3-4 suurus 3 suurus 3C
6 — patareide 7 —video valjundport 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
sisteem, mis hélmab integreeritud taaskasutatavat kuva, kahte taaskasutatavat videoadapterit ning valikut
Uhekordseid torusid, ning vGimaldab visualiseerida hingamisteid intubeerimisvahendite paigaldamisel.

Toote komponendid

King Vision aBlade videolarliingoskoop 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 vélise monitoriga.
Ukski toote komponentidest ei sisalda looduslikku kummilateksit.

Markus: K&ik komponendid tarnitakse puhaste, mittesteriilsete ja kasutusvalmitena.

Taaskasutatav kuva (joonis 1, komponent 1)

King Vision aBlade videolariingoskoobi peamine taaskasutatav komponent on vastupidav kérgkvaliteetne
kaasaskantav patareitoitel toimiv TFT LCD ekraan (kiletransistoridega vedelkristallkuvar) . See sisaldab
tehnoloogiat kujutiste vastuvotuks Ghekordse keele otsast ja kuvamiseks ldikimisvastase kattega
integreeritud varviekraanil. Taaskasutataval kuval on sisse- ja véljalllitusnupp (joonis 1, komponent 5),
patareide laetuse indikaatortuli (joonis 1, komp. 6) ja video valjundport (joonis 1, komp. 7). See sisaldab
edasijoudnud toitehaldussiisteemi automaatse vdimenduse reguleerimise ja valguse reguleerimisega.
Seade kasutab toiteallikana kolme AAA-tllpi 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 videolariingoskoobitihekordne 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. Seet&ttu
endotrahheaaltoru juhtimist haalepaelteni. vajavad need keeled tdenaoliselt stiletti
Kanaliga keeltesse mahuvad kindla suurusega endotrahheaaltoru juhtimiseks haalepaelteni.
endotrahheaaltorud. Keeled ei vaja stileti
kasutamist.




Modlemad keeled libistatakse adapterile ja Gihendatakse taaskasutatava kuvaga, muutes King Vision aBlade
videolariingoskoobi taielikuks. Keele otsmisel aknal on uduvastane kate, mis valdib kondensaadi m&ju
kujutisele (joonis 1, komp. 10).

Keelte suurused tihtivad standardsete jaikade larlingoskoopidega. 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

King Vision aBlade slisteemid pakuvad suures valikus videoadaptereid ja Gihekordselt kasutatavaid keeli
vaga erinevatele patsientidele. Veenduge, et valite videoadapteri ja aBlade'i, mis sobib teie patsiendile
kdige paremini.

Vaikelastele ja lastele on ndidustatud vaike videoadapter 1-2 ja vastavad keeled:
e aBlade suurusega 1 (vaikelapsed vanuses <4 aastat)*
e aBlade suurusega 2 + 2C (lapsed vanuses 1- 10 aastat)*

Suurematele lastele ja tdiskasvanutele on ndidustatud suur videoadapter 3-4 ja vastavad keeled:
e aBlade suurusega 3 + 3C (5-aastased ja vanemad lapsed ja taiskasvanud)*

*Suurused pohinevad vastava vanuseriihma hammastest-valleculani méddetavale vahemaale,
intubatsioonitoru suuruse soovitustele ja tegelikule kogemusele. Arst peab vahemaad hindama iga
patsiendi puhul eraldi.

Vanus suurus | suurus | suurus
1 2 3

Vlo|N|jo|lu|p|lw|N|kFR|o

[ERy
o
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Naidustused

Videolariingoskoop King Vision on jaik 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 ldbinud vastava
vdljadppe ja on volitatud patsientidele raviteenuste pakkumiseks selle seadmega (intubeerimine).

Hoiatus! Arge hoidke patareisid King Visioni kuvas pikema aja jooksul, kuna need vdivad lekkima hakata
ja kuva kahjustada. Patareidega hoiustamisel voib King Visioni kuval esineda lekkevoolu isegi juhul, kui
kuva on valjaliilitatud.

Patareidega hoiustamisel véib King Visioni kuval esineda toitekadu isegi juhul, kui kuva on véljalilitatud.
Seet6ttu on seadme kasutajal soovitatav asendada patareid vastavalt indikaatortule olekule voi, kui
seadet ei kasutata regulaarselt, kord kvartalis.

Hoiatus! Seadme modifitseerimine ei ole lubatud.

Hoiatus! King Visioni aBlade videoadapter sisaldab valgusallikat, mis voib p6hjustada seadme keele
pinna kuumenemise iile 41 °C, kui toodet kasutatakse selle tehnilistes andmetes tdpsustatud llemise
téokeskkonna temperatuuri juures (nt lihe testi kdigus m6ddeti tookeskkonna temperatuuri 40 °C juures
keele pinna temperatuuriks 42,1 °C). Pikaajalisel vahetul kokkupuutel pindadega, mille temperatuur

tiletab 41 °C, voib patsiendi kude kahjustuda. Seet6ttu tuleks seadme kasutamisel iilemises
tootemperatuuride vahemikus hoida patsiendi kokkupuuteaega voimalikult liihikesena.

A ETTEVAATUSABINOUD

King Visioni kuva on mdeldud kasutamiseks AINULT King Visioni adapteri ja King Visioni keeltega. King
Visioni videoadapter tuleks sisestada suhu ilma King Visioni aBlade'ita.

Videolariingoskoop King Vision ei véimalda haalepaelte vahetut visualiseerimist (otsevaadet) valjaspool
suud.

Arge sukeldage King Visioni kuva mis tahes vedelikku, kuna see v&ib kuva kahjustada. Seadme puhastus- ja
ettevalmistusjuhiste eiramine véib hairida slisteemi talitlust ja tlhistada garantii.

Arge suruge videolariingoskoobiga King Vision hammastele.
Arge kasutage King Visioni aBlade'i suhu sisestamisel ilemé&érast jdudu.

Videolariingoskoobiga teostatava endotrahheaalse intubeerimise teadaolevad komplikatsioonid hélmavad:
limaskesta vigastusi, perforatsioone, rebendeid, turset, kurguvalu, Idualiigeste vigastusi, narvikahjustusi.

Kontrollige alati endotrahheaalse toru paiknemist heakskiidetud meetodite abil.

Ei sobi kasutamiseks siittimisohtlike anesteetikumide laheduses.

Kasutamise eel tuleks veenduda, et tGihegi keele pinnal ei leiduks soovimatuid teravaid servi, valjaulatuvaid
osi, ndhtavaid pragusid voi 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 kisitsemisel tuleb olla ettevaatlik. Arge tdmmake ega vidinake adapteri painduvat osa
Ulemaaraselt.

HOIATUS! USA foderaalseadused lubavad seda seadet miilia 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 vélja (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 ihendatud.Vajadusel lahutage need ja
iihendage uuesti.

2) Lilitage toide vélja (OFF) ja uuesti sisse (ON).

3) Asendage videoadapter.

4) Asendage kuva.

Markus: Kui videolariingoskoop King Vision on selle probleemi tekkimisel patsiendi suus, siis
eemaldage see enne veaotsingu labiviimist.
Uldised soovitused

King Vision aBlade videolarlingoskoobiesmakordsed kasutajad peaksid enne toote kliinilist kasutamist
harjutama mannekeenil.

Enne King Vision aBlade videolariingoskoobi kasutamist keerulise ehitusega hingamisteedes on maistlik
hankida kogemusi tavaparase anatoomiaga patsientidel.

Kasutaja peab kontrollima King Visioni kuva ja videoadapterit iga kasutuskorra eel. Kui kuval voi adapteril

leidub ndhtavaid marke kahjustustest voi probleemidest, siis asendage vastav seade.

Patareide paigaldamine / asendamine

Soovitatav on kasutada kolme (3) lihekordset AAA-tiilipi leelispatareid.

e Looge ligipdas taaskasutatava King Visioni kuva (joonis 1, komp.8) patareikambrile eemaldades
selleks adapteri (joonis 1, komp. 2, 14) voi patareikambri luugi katte (joonis 1, komp. 9).

e Vabanege kasutatud patareidest vastavalt kohalikele keskkonnaeeskirjadele. Arge kasutage kuvas
korraga uusi ja vanu patareisid.

e Paigaldage 3 AAA patareid valjatdmbamisriba peale vastavalt kambri pdhjale margitud juhistele.
Veenduge, et alumine patarei jadb kambris digesse asendisse.



e Paigaldage lukustamata videoadapter ( !1@) libistades seda Ulespoole videoekraani suunas.
Seejarel libistage lukustusmehhanismi tiles kuni kollane triip on varjatud. Adapter peaks klépsama

oma kohale. ()

Kasutamiseelne patareide kontroll

e  Vajutage King Visioni kuva tagakiiljel paiknevat toitenuppu 0] (joonis 1, komp. 5).
e Kuva peaks kohe sisse lUlituma. Markus: Ekraanil kujutist ei kuvata, kui adapterit ei ole tlhendatud.

o ROHELINE patareide laetuse indikaator (joonis 1, komp.6) nditab, et kuva on
kasutusvalmis.

NB! Kui patareide laetuse indikaator VILGUB PUNASELT, siis tuleb patareid esimesel vGimalusel
asendada, kuna praegused on tiihjaks saamas.

e Kuva saab kasitsi valja lllitada vajutades ja hoides toitenuppu. Kui kuvaga ei ole ihendatud King
Visioni adapterit, siis lUlitub see umbes 20 sekundi méddudes automaatselt valja.

Samm-sammult juhised

NB! King Visioni kuva peab enne videoadapteri paigaldamist olema valjaliilitatud (off).Vastasel juhul
voib videokujutis olla moonutatud. Kui see juhtub, siis lihtsalt lilitage kuva vilja (OFF), paigaldage
adapter ja lulitage kuva tagasi sisse (ON).

1. SAMM - King Vision aBlade videolariingoskoobi (kuva, adapteri ja keele kombinatsiooni)
ettevalmistus kasutamiseks

e Valige kasutatava keele suurus vastavalt patsiendi vanusele, suurusele ja teistele olulistele
teguritele

o Valige keele tiilip (standardne voi kanaliga) vastavalt eelistatavale endotrahheaaltoru
paigaldamise tehnikale. Kehtib ainult keeltele suurustega 2 ja 3.

¢ Uhendage sobiva suurusega videoadapter vastavalt soovitud keele suurusele.

¢ Uhendage videoadapter kuvaga. Pange tihele, et kuva ja adapteri esi- ja tagakiiljel on
varvikoodid, et lihtsustada dige asendi saavutamist. Paigaldage lukustamata videoadapter taies
ulatuses kuva varrele. Seejarel libistage lukustusmehhanismi tiles kuni kollane triip on varjatud.
Adapter peaks kldpsama oma kohale.

e 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 jadab mustaks, siis asendage patareid. Kui kuva
IGlitub sisse, kuid ei ndita liikuvat kujutist, siis lUlitage see vélja ja veenduge enne uuesti
sissellilitamist, et adapter on korralikult thendatud. Kui nduetekohast kujutist ei ole vdimalik
saada, siis asendage adapter vGi kuva.

e Paigaldage keel videoadapterile. Libistage keel videoadapteri peale (voimalik ainult Ghes asendis).
Pange tahele , kldpsu®, mis viitab keele tdielikule kinnitumisele videoadapterile. Veenduge, et kuva
esitab jatkuvalt nGuetekohast 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 kasutatakse,
kasutamiseks standardsete endotrahheaaltorude kui ei vajata endotrahheaaltoru integreeritud
suurustega. Vt keelte tehniliste andmete peatiikki juhtimist.
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endotrahheaaltoru suuruste soovituste kohta.
Keeled ei vaja stileti kasutamist.

Sellisel juhul tuleb téendoliselt kasutada stiletti.

Maarige endotrahheaaltoru, kanaliga keele
juhtekanal ja keele ots veepGhise maardeainega.
Viltige keele otsmise akna katmist maardeainega.

Endotrahheaaltoru vdib juba eelnevalt
juhtekanalisse sisestada, joondades selle otsa
kanali I8puga. Arvestage, et dige sisestamise korral

ei tohiks endotrahheaaltoru otsa olla ekraanil naha.

Alternatiivselt vdib endotrahheaaltoru kanalisse
sisestada ka péarast seadme keele sisestamist suhu
ja haalepaelte visualiseerimist.

Maérige standardkeele ots veepdhise
madardeainega. Valtige keele otsmise akna katmist
madardeainega.

Endotrahheaaltoru ja stilett tuleks maarida ning
stilett endotrahheaaltorru eelsisestada samamoodi
nagu tavaparasel stiletiga intubeerimisel.

NGuanne: endotrahheaaltorule eelsisestatava
stiletiga keele kuju andmine vdib sisestamist
lihtsustada.

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 véimalusel asendada.

2 samm - King Visioni keele sisestamine suhu

e Avage patsiendi suu tavapérase tehnika abil.

e Uleméaraste eritiste/vere korral puhastage patsiendi hingamisteed enne keele suhu sisestamist

vaakumiga.

e Sisestage keel suhu keha keskjoone jargi. Viltige patsiendi keele surumist neelu poole.

e Suunake seadme keel suuneelu likkamisel patsiendi keele vastu.Jatkake likkamist kuni ndete
koripealist. Seejarel suunake toru ots patsiendi kéripealise ja keelepara kokkupuutepunkti, et
visualiseerida hailepaelad. King Visioni keele otsa vGib paigutada patsiendi kéripealise ja
keelepara kokkupuutepunkti nagu Macintoshi keele ja selle otsa vGib kasutada kdripealise
tdstmiseks nagu Milleri keelt. Parimate tulemuste saamiseks joondage hadalepaelad kuva

videoekraani keskele.

e  Kui seadme otsmine aken (joonis 1, komp.10) maardub (nt vere/eritiste t&ttu), eemaldage seadme

keel patsiendi suust ja puhastage laats.

e  Vailtige videolariingoskoobi King Vision surumist vastu hambaid.

3 samm - endotrahheaaltoru sisestamine

Liikake endotrahheaaltoru edasi (kanaliga aBlade
keel)

Sisestage endotrahheaaltoru/stilett (standardne
keel)

Kui ndete haalepaelu King Visioni kuva keskel, siis
likake endotrahheaaltoru aeglaselt edasi ja jalgige,
kuidas mansett liigub labi haalepaelte. Arvestage,
et endotrahheaaltoru otsa joondamiseks
haalepaeltega voib olla vajalik seadme keele
vahene nihutamine.

Kui ndete haalepaelu King Visioni kuva keskel, siis
sisestage eellaetud stiletiga endotrahheaaltoru
suhu lahenedes kiiljelt. Kui endotrahheaaltoru ots
on joudnud neelu tagaossa, siis liigutage
endotrahheaaltoru nii, et selle ots oleks suunatud
haadlepaelte poole. Liikake endotrahheaaltoru edasi
labi paelte, seejarel eemaldage stilett enne
endotrahheaaltoru likkamist vajalikku asendisse




koris mansetiga haalepaelte all. Eemaldage stilett
tdies ulatuses.

Nouanded endotrahheaaltoru sisestamiseks hingetorru

Kdige tulpilisem probleem endotrahheaaltoru paigaldamisel videolariingoskoobiga on seadme keele otsa
sisestamine liiga kaugele. Hadlepaeltest vGib olla hea ldhivaade, kuid endotrahheaaltoru ei saa edasi likata,
kuna keel/kaamera takistab selle liilkumist. Selle valtimiseks:
e jdrgige keele pinda ning paigutage seadme keele ots kdripealise ja keelepara kokkupuutepunktiga;
e  kui olete liiga lahedal hadlepaeltele, siis tommake seadme keelt veidi tagasi, et saavutada
panoraamvaade, ning tGstke drnalt ettepoole, enne endotrahheaaltoru edasi likkamist.

Muud néuanded

e  Kui endotrahheaaltoru ots suundub parema pilkk8hre-kdripealise kurru v&i aritenoidse kdhre

suunas, siis keerake endotrahheaaltoru 90° vastupaeva, et suunata see vasakule kdriédnde.

e Kasutage Parkeri endotrahheaaltoru, et keskendada kdverdatud ots hingetorru sisestamiseks.

e Kanaliga keele puhul liigutage kdepidet, et suunata endotrahheaaltoru ots k&riddne poole

(tavaliselt vasakule).Seejarel liikuge tagasi keskjoonele, et likata edasi hadlepaelte vahelt labi.

e Standardkeele puhul reguleerige endotrahheaaltoru/stileti kdverat vastavalt seadme keele

koverusele. Tavapéarasest enam ettepoole suunatud kéri puhul voib olla sobilik jarsk nurk.

e Standardkeele puhul vdib Idhenemine 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 kiiljelt
ja eemaldage videolariingoskoop King Vision suust
keerates kaepideme patsiendi rindkere poole.
Keele valjumisel suust peaks endotrahheaaltoru
kergesti eralduma kanali painduvast klilgmisest
avast.

Stabiliseerige/kinnitage endotrahheaaltoru kiljelt
ja eemaldage videolariingoskoop King Vision suust
keerates kdepideme patsiendi rindkere poole.

e 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 I6petamisel eraldage kuva ja videoadapter keelest. Vabanege keelest vastavalt kohalikele
eeskirjadele ja puhastage/desinfitseerige kuva ja adapter.

Markus: Arge visake King Visioni kuva ega videoadapterit ira!

King Visioni taaskasutatava kuva ja videoadapteri PUHASTAMINE ja DESINFITSEERIMINE

HOIATUS!




o  Arge sukeldage King Visioni kuva mis tahes vedelikku, kuna see vdib kuva kahjustada.
o Arge toodelge iihtegi seadet, mis vdib olla kokku puutunud Creutzfeldti-Jakobi tove (CJT) voi
selle mis tahes tiiibiga.

King Visioni kuva ja adapter on mugavalt puhastamist ja desinfitseerimist véimaldava kujundusega. Kuva ja
adapteri pinnad on spetsiaalselt loodud sellistena, et need véimaldavad korralikku puhastamist ilma
erivahenditeta.

King Visioni kuva ja videoadapter peaksid tavaparasel kasutamisel puutuma patsiendiga vahetult kokku
minimaalselt.

PUHASTAMISE SAMMUD

Kuva ja videoadapter:
Kui kuva voi videoadapter on ndhtavalt maardunud vdi te kahtlustate saastumist, siis jargige alltoodud
puhastamissamme.

e  King Visioni kuva kaitsmiseks vedelike eest suunake seadme videoekraan patareikambrist
kdrgemale (pUstine/vertikaalne asend).

e Valmistage enslimaatiline puhastuslahus, nt ENZOL (Cidezyme®), ette vastavalt tootja juhistele.
Puhastage kogu kuva ja videoadapteri vélispind lappide voi marliga, mida on immutatud
puhastuslahusega, kuid ei tilgu. Lilla tihendi ja sisse/valja luliti sivendite puhastamiseks vdib
kasutada vatitikku. See puhastussamm peaks kestma vahemalt 2 minutit. Kahe minuti jarel
asendage lapp voi marlipadi ning korrake tdiendavat 2 minutit v6i kuni kogu ndhtav maardumine
on eemaldatud.

o Kui kasutasite videovaljundit (joonis 1, komponent 7), siis puhastage kindlasti videopordi
kate ja kaabel.

e Eemaldage adapter (joonis 1, komp. 2, 14) ja puhastage kuva vars, plildes seejuures viltida
patareisid ja nende kontakte.Lisaks puhastage adapteri tiihimik seest ja valjast kuni 2 cm ulatuses.

e Puhastamise jarel eemaldage kd&ik jaagid niiske lapi voi marlipadjaga.

e  Kasutage kuiva lappi/marlipatja, et eemaldada vesi vdi laske seadmel 6hu kies kuivada.

e  Kui markate, et kujutis ei ole selge, siis puhastage kaameraotsikut alkoholilapi voi alkoholis
niisutatud marlipadjaga.

DESINFITSEERIMISE SAMMUD

Kuva ja videoadapter:
Jargige desinfitseerimisel alltoodud samme.

e Meeldetuletus! Kuva kaitsmiseks vedelike eest suunake seadme videoekraan desinfitseerimise
ajaks patareikambrist kdrgemale (piistine/vertikaalne asend). Arge sukeldage kuva ega
videoadapterit.

e 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 pihkige kuva ja videoadapteri valispindu varske
Super Sani-Cloth lapiga. Veenduge, et kd&ik raskesti ligipdasetavad piirkonnad on
korralikult desinfitseerijaga kaetud.

o Minimaalselt 10-minutilise desinfitseerimise kdigus pihkige kuva ja videoadapteri
valispindu uuesti Super Sani-Cloth lapiga, pddrates erilist tahelepanu SISSE / VALIA
nupule, lillale tihendile ja liuguri ddnsustele.

o Eemaldage 10-minutilise desinfitseerimise kaigus videoadapter ja pihkige kuva vart ja
videoadapterit. Veenduge, et patareikambri valimised dared on mdlemalt poolt hoolikalt
desinfitseeritud, valtides patereide ja nende kontaktidega kokku puutumist. Pihkige lillat



tihendit ja videoadapteri kaane pealmist osa ning sisemist dart. Puhastage hoolikalt
patareikambri sisemist ddret ja videoadapteri kaane sisemist osa umbes 2 cm
sigavuselt. MARKUS viltige vedeliku sattumist patareikambri pShjas asuvasse avasse.

o  Kui kasutasite videovaljundit (joonis 1, komponent 7), siis desinfitseerige kindlasti
videopordi kate ja kaabel.

e Laske videoadapteril 6hu kaes kuivada.

e Kui esemed on kuivad, siis eemaldage kuvalt, patareikambri valisservadelt, lilla tihendi
valisservadelt ja videoadapteri pealispinnalt desinfitseerija jaagid steriilses vees niisutatud
lappide/marlipatjadega.

e Laske esemetel hu kdes kuivada.

e  Kui kdik esemed on kuivad, iihendage videoadapter kuvaga, et patareikamber sulgeda.

e  Kui esemed on kuivad, siis eemaldage kuvalt ja sellega iihendatud videoadapterilt desinfitseerija
jaagid steriilses vees niisutatud lappide/marlipatjadega.

e Laske esemetel hu kdes kuivada.

e  Kui markate, et kujutis ei ole selge, siis puhastage kaameraotsikut alkoholilapi vdi alkoholis
niisutatud marlipadjaga.

o Hoidke King Visioni kuva komplekti kuuluvas Gimbrises voi muus sarnases puhtas kotis vGi karbis,
et kaitsta seda jargmise kasutuskorra eel keskkonnatingimuste eest.

Markus: King Visioni kuva ja adapteri materjalid sobivad kasutamiseks 70% isopropiiiilalkoholi voi
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 dhu kaes kuivada.

Markus:

Kasutage tlalkirjeldatud nduetekohast puhastus- ja desinfitseerimistehnikat. Arge autoklaavige seda
seadet, sukeldage mis tahes vedelikesse vGi steriliseerige ETO vGi mis tahes muu meetodiga. See vGib
kahjustada King Visioni kuva ja videoadapterit ning tiihistada nende garantii.

Toodete tuvastamist voimaldavad OSA NUMBRID

Kuva ja videoadapter:

KVISO1VA34 1 tk — King Visioni kuva
1 tk — King Visioni % suuruses videoadapter
1 tk — kuva kaitselimbris
3 tk — AAA patareid

KVISO1VA1234 1 tk — King Visioni kuva
1 tk — King Visioni % suuruses videoadapter
1 tk — King Visioni 1/2 suuruses videoadapter
1 tk — kuva kaitselimbris
3 tk — AAA patareid

aBlade komplekt:
KVLABKIT3 1 tk — King Visioni kuva
1 tk — King Visioni videoadapter
1 tk — kuva kaitseimbris
3 tk — AAA patareid
6 tk — King Visioni aBlade keeled, suurus 3, tdiskasvanutele (4 kanaliga, 2
standardset)

Kuva:
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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, tdiskasvanutele

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, taiskasvanutele;
kasutamiseks endotrahheaaltorudega siselabimédduga 6,0 kuni 8,0 mm

KVLAB2C 20 tk (1 kast) — King Visioni aBlade, kanaliga, suurus 2, lastele; kasutamiseks

endotrahheaaltorudega siselabimddduga 4,5 kuni 5,5 mm

Videolariingoskoobi King Vision lisatarvikud:
KVCABL 1 tk — videovaljundi kaabel*

* Kuva videovaljundi vdib Gihendada standardi UL/IEC 60601-1 alusel sertifitseeritud seadmetega
tavapéarase RCA analoogpordi ja NTSC videosignaali sisendi abil. Tdiendavaid vélisseadmeid ei tohi
Uhendada. Kasutada tuleks ainult kaablit koodiga KVCABL. Muud kaablid ei toimi nGuetekohaselt, voivad
seadmeid kahjustada ja garantii tihistada.

King Visioni kuva PIIRATUD GARANTII

King Systems garanteerib, et King Visioni kuva on vaba tootmisvigadest ihe (1) aasta jooksul
ostukuupaevast. King Systems vastutab koigi oma toodete kvaliteedi eest. Kui teie King Visioni kuva hakkab
garantiiperioodi jooksul tavapéarase kasutamise kdigus tdrkuma, siis voite selle tagastada uue vastu
vahetamiseks.

King Systems ei vastuta remondi/asendamisega kaasnevate kulude eest viljaspool garantiiperioodi.
Kdigi garantiinbuete puhul peab omanik arvestama alljargnevaga.

e Sailitage ostukuupdev. Garantiiperiood algab ostukviitungile margitud kuupdeval, mitte esimesel
kliinilisel kasutamisel.

e Esitage algne tellimuse number vdi muu ostu tdendus.
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.

e  Garantiindude korral edastage meile lilaltoodud andmed koos mittetoimiva King Visioni kuvaga.

Kuval ja videoadapteril puuduvad kasutaja poolt hooldatavad osad (v.a patareikambri avamine patareide
vahetamiseks). Kuva voi videoadapteri korpuse avamine tihistab garantii. Garantii ei kata valest vGi
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 véib hairida slisteemi talitlust
ja tihistada garantii.
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KING VISIONI KUVA

Kuva mootmed:

Kaal (ilma patareideta):

Kuva ekraan:

Sisemine toiteallikas:

Toitehaldus:

Patareide indikaator:

Korpuse materjal:

TEHNILISED ANDMED

2,9” X5,8” X1,4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 grammi
130 grammi tavaliste AAA leelispatareidega

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°.

Parima tulemuse saavutamiseks kasutage kolme (3) AAA-tilpi
leelispatareid.

King Visioni kuvas saab toiteallikana kasutada ainult AAA suuruses
patareisid. Valine toiteallikas ei ole saadaval.

Kuval on sisseehitatud edasijdudnud toitehaldussiisteem, mis on
mdeldud patareitoite sddstmiseks. Stisteem lilitub vilja 60 sekundit
péarast pusivale pinnale asetamist (s.t, seadme kaest panemist).

Kui kuvaga ei ole videoadapterit ihendatud, siis ltlitub videoekraan ja
patareide laetuse LED-indikaator umbes 20 sekundi méédudes

automaatselt valja.

Patareide olekut nditab ekraani kdrval Glemises vasakus nurgas paiknev
LED-indikaator.

Kui patareide LED-indikaator on ROHELINE, siis on kuval piisavalt toidet,
et viia labi tavaparane lariingoskoopia ja intubeerimine.

Kui LED-indikaator VILGUB PUNASELT, siis tuleks patareid kuva jargmise
kasutuskorra eel vilja vahetada.

LED-indikaator kustub umbes 20 sekundi méddumisel kuva
sissellilitamisest, kui patareisid ei pea vahetama.

Poliikarbonaat 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 Toéokeskkond

-20°C, -4 °°F /ﬂ/

50°C,122°°F 40°C, 104 °F

10°C, 50 °F /ﬂ/

75%
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30% 30 %
106 kPa, 31,3 inHg ~ 106 kPa, 31,3 inHg
50 kPa, 14,77 inHg 80 kPa, 20,67 inHg
Videovaéljund: King Visioni kuval on kordumatu videovaljundi port (joonis 1, komp.7),

mida on véimalik ihendada monitoride, videoekraanide, arvutite ja
muude seadmetega, millel on videosisendiks standardne RCA-tllpi
analoogport. Kasutage ainult King Visioni videovaljundi kaabliga (osa
number KVCABL). King Visioni kuva voib Glhendada ainult Gihe standardi
UL/IEC 60601-1 alusel sertifitseeritud seadmega, mille maksimaalne
voolutarve on 300 mA.

Videovéljundi pordi kasutamine lihendab patareide eluiga. See
lihendab ka LED-indikaatori hoiatusaega (jaab vahem aega patareide
vahetamiseks, kui LED hakkab PUNASELT VILKUMA).

Videovaljundi kaabli pikkus: 108 tolli, 274 cm

Sailimisaeg: King Visioni kuval ja videoadapteril on garantii Glhe aasta jooksul
ostukuupaevast. Kuvaga kaasnevatel patareidel on 5-aastane
sdilimisaeg tootmiskuupédevast.

Jarjepidev kasutamine: Kuigi seade on mdeldud liihiajaliseks kasutamiseks endotrahheaaltoru
paigaldamisel vdi Gilemiste hingamisteede uurimisel, on ainsaks
praktiliseks takistuseks kasutamisel patareide eluiga.

Elektroonilised haired:

King Visioni slisteemi vastavust on testitud jargmiste kehtivate standardite suhtes:
e  Muud elektroonilised seadmed vdivad hairida King Visioni kuva.
e  King Visioni kuva voib hairida teisi elektroonilisi seadmeid.
e Hairituse taheldamisel liigutage kaks seadet lksteisest flisiliselt kaugemale.
KING VISIONI VIDEOADAPTERI ANDMED
Valgusallikas: LED (valge) Markus: drge vaadake otse valgesse valgusse, kuna see voib

pOhjustada ajutist pimedust.

Kaamera: CMOS -VGA

KING VISION ABLADE'Il ANDMED, SUURUS 3

Endotrahheaaltoru suurus: 6,0 kuni 8,0 mm siselabimddduga AINULT 3. suuruses kanaliga keeltele)

Keele pikkus: 17 cm (v.a keele kdepideme osa)
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Minimaalne suuava: 13 mm (standardne keel)
18 mm (kanaliga keel)

Kaal: 49 grammi (standardkeel)
58 grammi (kanaliga keel)

KING VISION ABLADE'l ANDMED SUURUS 2

Endotrahheaaltoru suurus: 4,5 kuni 5,5 mm siseldbim6dduga AINULT 2. suuruses kanaliga keeltele)
Keele pikkus: 13 cm (v.a keele kdepideme 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 kdepideme osa)
Minimaalne suuava: 10 mm (standardne keel
Kaal: 29 grammi (standardkeel)

King Vision aBlade’ide tavaparased omadused:

Uduvastane funktsioon: otsmisel ldatsel on uduvastane kate — ei ole vaja soojenemisaega.

Materjalid Poliikarbonaat

Pakend: Tarnitakse suletud kotis puhtana, mittesteriilsena ainult Gihekordseks
kasutamiseks. Arge jireltdddelge ega piilidke steriliseerida King Visioni
aBlade’.

Videolariingoskoobi King Vision puhul kasutatavad siimbolid:

c € King Vision kannab CE marki.

BF-tllpi seadmed (standard IEC 60601-1).

R
® ,Mitte korduvkasutada“
A ,Ettevaatust!”

, Tutvuge kasutusjuhendiga“
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@ Sisse/valja luliti

&‘m]Y Hoiatus! Hoiatus: USA féderaalseadused lubavad seda seadet muia ainult arstil vdi muul vastava litsentsiga
meditsiinitootajal v8i viimaste kasul.

i}"ss‘rl“é
G@US

3YK3 Lartingoskoop. Elektril66gi, tulekahju ja mehhaaniliste ohtude osas vastab standarditele 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.

Priigikasti simbol (vastavalt WEEE direktiivile)

=

Priigikasti simbol (vastavalt akude direktiivile)

@

,,Ei sisalda looduslikku kummilateksit“

3

DEHP ,Sisaldab ftalaate vGi ftalaatide olemasolu: bis(2-ettitilheksudl) ftalaat (DEHP)” (Ainult videovaljundi kaabel)

g

Seerianumber

D
m
T

Tootja katalooginumber.

Tootja partiikood.

Tootmiskuupaev.

Tootja

Temperatuuripiirangu siimbol viitab selle seadme iilemisele ja alumisele temperatuuripiirile.

o<k E

— Niiskuse piirangu siimbol viitab selle seadme iilemisele ja alumisele suhtelise niiskuse piirile.

@

Umbritseva keskkonna 8hurdhu siimbol viitab selle seadme iilemisele ja alumisele atmosfadrilise rohu piirile.

KING SYSTEMS VISIONI KUVA REGULATOORNE TEAVE
Videolariingoskoobi King Vision komponendid on tahistatud muitigiks Euroopa Liidus CE-margiga.

King Visioni kuva ja videoadapter on korraliku puhastamise ja desinfitseerimise korral méeldud
kasutamiseks mitmel patsiendil.

King Visioni aBlade’id on loodud (ihekordseks kasutamiseks ja neid ei saa téddelda ega steriliseerida.

TAASKASUTAMISE OHUD (vastavalt tihekordsete seadmete nduetele):
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http://en.wikipedia.org/wiki/File:IEC5010_On_Off_Symbol.svg

USA ja rahvusvahelised seadused/maarused ndevad ette, et seadme algne tootja peab kinnitama, et
toodet, millele kdesolev kasutusjuhend kehtib, on véimalik kasutada siinkirjeldatud eesmarkidel ja et selle
valmistuskoht on tuvastatav. Kui kasutamise kaigus tekib probleeme, siis on tanu sellele nGudele véimalik
toodet jdlgida ja, vajadusel, astuda samme vastavalt kdigile kehtivatele seadustele.

Uhekordseks kasutamiseks meldud ja vastavalt tihistatud seadme (Single Use Device, SUD)
korduvkasutamine tlhistab tootja kohustuse tuvastada toote valmistamiskoht. Sellisel juhul vdtab
Uhekordset seadet korduvkasutav asutus Ule tootja rolli ning peab ise testima seda (taaskasutatavat)
seadet ja veenduma selle sobivuses. See hGlmab muuhulgas, kuid mitte ainult, korralikku puhastamist,
desinfitseerimist ja/vdi steriliseerimist, mis on vajalik, et tagada korduvkasutatava seadme
kasutuskdlblikkus. USA-s peab Ghekordseid seadmeid lletdotlev asutus féderaaleeskirjade koodeksi jao 21
jargi registreeruma seadmete tootjana ning jargima koiki tootjatele kehtivaid féderaal- ja osariiklike
seadusi. Valjaspool USA-d vdivad kehtida teised seadused.

Tootja: Esindaja Euroopas

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Saksamaa

www.kingsystems.com
Valmistatud USA-s kohalikest ja imporditud
osadest.

USA ja rahvusvahelised patendid taotlemisel
Copyright 2013 King Systems, kdik digused reserveeritud
King Vision on King Systems Corporationi kaubamark

King Visioni tootesari vastab Euroopa meditsiiniseadmete direktiivi 93/42/EMU nduetele ja kannab CE-
marki.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®

VIDEOLARYNGOSKOOPPI

Kayttoohjeet

Kaytetdan aBlades-tuotteiden kanssa

Kuva 1
Nro 1 N&aytto 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 Videoldhto 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, paristokayttdinen, jaykka
videolaryngoskooppijarjestelma, johon kuuluu uudelleen kadytettava naytto, kaksi uudelleen kaytettavaa
videoadapteria ja useita kertakdyttoisia kielia. Se on suunniteltu potilaiden ylahengitysteiden tutkimiseen
ja auttamaan intubaatioputken asettamisessa.

Tuotteen osat

King Vision aBlade -videolaryngoskooppi koostuu seuraavista osista:
1. Integroitu uudelleen kaytettava naytto (kuva 1, nro 1)
2. Uudelleen kaytettava videoadapteri (kuva 1, nrot 2 ja 14)
3. Valikoima kertakayttoisia kielid, kanavoituna tai ilman, intubaatioputken ohjaamiseen (kuva 1,
nrot 3, 4, 11, 12 ja 13)
Saatavilla on myos valinnainen videoldhtokaapeli ulkoisen monitorin kytkemiseen.
Mikaan osista ei ole valmistettu luonnollisesta lateksista.

Huomautus: Kaikki osat toimitetaan puhtaina, steriloimattomina ja valmiina kdytettavaksi.
Uudelleen kadytettava naytto (kuva 1, nro 1)

King Vision aBlade -videolaryngoskoopin tarkein uudelleen kaytettdva osa on kestava, korkealaatuinen,
kannettava, paristokayttdinen nayttd, jossa on TFT LCD -kuvaruutu (Thin Film Transistor Liquid Crystal
Display -ruutu). Se sisdltda teknologian, joka mahdollistaa kuvan saannin kertakdyttéisen kielen karjesta ja
kuvan ndyttamisen integroidulla heijastamattomalla nayt6lla. Uudelleen kaytettdvassa ndytdssa on
virtakytkin (kuva 1, nro 5), paristojen virtatason merkkivalo (kuva 1, nro 6) ja videolahtéliitanta (kuva 1, nro
7). Siind on edistynyt virranhallintajarjestelma ja automaattinen signaalinvahvistuksen ja valotuksen
hallinta. Naytt6 saa virran paristotilan kolmesta AAA-paristosta (kuva 1, nro 8).

Uudelleen kaytettava videoadapteri (kuva 1, nrot 2 ja 14)

King Vision aBlade -videolaryngoskoopin toinen uudelleen kdytettdava osa on videoadapteri, joka kytkee
laitteen ndyttdon, jolla kuva nakyy, kun virta on kytkettyna. Videoadapteria on kahta eri kokoa, joista
kummassakin on LED-valonlahde ja CMOS-kamera karjen padssa.

®Kertak5ytt6iset aBlade-kielet (kuva 1, nrot 3, 4, 11, 12, 13)

King Vision aBlade -videolaryngoskoopin kertakayttoisia osia ovat kertakdyttoiset kielet:

Kanavoitu King Vision aBlade -kieli
(kuva 1, nrot 4 ja 11)

King Vision aBlade -standardikieli
(kuva 1, nrot 3, 12 ja 13)

Kanavoidussa kielessd on ohjauskanava, joka
helpottaa intubaatioputken viemista danihuulien
lapi. Kanavoituja kielia on saatavana eri kokoisina
intubaatioputken mukaan. Ohjainta ei tarvita.

Standardikielessa ei ole ohjauskanavaa. Siksi naita
kielia kaytettdessa tarvitaan usein ohut koetin
intubaatioputken viemiseen danihuuliin.




Molemmat kielityypit liukuvat videoadapterin yli ja kiinnittyvat uudelleenkdytettdavaan nayttoon
tdydentden nain King Vision aBlade -videolaryngoskoopin. Kielen karjen linssissa on kuvanlaatua
huonontavaa hoyryyntymista estava pinnoite (kuva 1, nro 10)

Kielien koot on tehty yhteensopiviksi standardimallisten jaykkien laryngoskooppien kanssa. Tama
tarkoittaa, ettd koon 3 aBlade-kielid (seka standardi- ettd kanavoidut mallit) voidaan kayttaa 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

King Vision aBlade -jarjestelma sisaltda taydellisen valikoiman erilaisille potilaille sopivia videoadaptereita
ja kertakayttoisia kielid. Varmista, ettd valitset kullekin potilaalle parhaiten sopivan videoadapterin ja
aBlade-kielen.

Pienen videoadapterin 1-2 kanssa kdytettavien 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 kdyttaa seuraavia kielia:
e aBlade koot 3 ja 3C (aikuiset ja yli 5-vuotiaat lapset)*

*Kokoasteikot perustuvat eri-ikdisten potilaiden hampaiden ja kurkunkannenkuopan véliseen etdisyyteen,
trakeaputken kokosuosituksiin ja kdytannén kokemukseen. Ladketieteen ammattilaisen tulee arvioida
etdisyys potilaskohtaisesti.

1ka Koko Koko Koko
1 2 3

Vlo|N|lolu|p|lw|N|FR|o

[ERy
o
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Kayttoaiheet:

King Vision -videolaryngoskooppi on jaykka laryngoskooppi, joka on tarkoitettu potilaan
ylahengitysteiden tutkimiseen ja intubaatioputken asentamisen avustamiseen.



A VAROITUKSET JA VAROTOIMENPITEET:

King Vision aBlade -videolaryngoskooppia saavat kayttda vain koulutetut henkil6t, jotka on valtuutettu
suorittamaan hoitotoimenpide laitteella (intubaatio).

Varoitus: Al3 jata paristoja King Vision -ndyttoon pitkiksi aikaa, silld ne voivat vuotaa ja vahingoittaa
ndyttda. King Vision -ndytt66n voi vuotaa pienid maaria virtaa, jos paristot jatetadn nayttoon, vaikka
ndytto olisi sammutettuna.

Vaikka ndytto olisi sammutettuna, King Vision -ndytosta voi asteittain vuotaa virtaa, jos sita sailytetdadn
paristot asennettuna. Siksi paristojen vaihtamista suositellaan paristojen virtatason merkkivalon
syttyessa tai neljannesvuosittain, jos laitetta ei kdytetd sadannollisesti.

Varoitus: Laitetta ei saa muokata milldan tavalla.

Varoitus: King Vision aBlade -videoadapterissa on valonldhde, joka voi saada laryngoskoopin kielen
pinnan lampéotilan nousemaan yli 41 asteen (C), kun laryngoskooppia kdytetdan sille madaritellyn
kayttolampaotilan yldrajan tuntumassa (erddssa testissa kielen pintalampétilaksi mitattiin 42,1 astetta
kayttolampaotilan ollessa 40 °C). Potilaalle voi aiheutua kudosvaurio, jos kudos on pitkdan kosketuksissa

pintoihin, joiden lampétila on yli 41 astetta. Taten aika, jonka laite on suorassa kontaktissa potilaaseen,
tulee minimoida, kun laitetta kdytetdan sen kdyttolampotilan yldrajan tuntumassa.

A HUOMIOITAVAA:

King Vision -ndytt6 on suunniteltu kdytettavaksi VAIN yhdessa King Vision -videoadapterin ja King Vision -
kielien kanssa. King Vision Video Adapter ei saa viedad suuhun ilman kiinnitettya King Vision aBlade -kielta.

King Vision -videolaryngoskoopin avulla ei pida tavoitella suoraa nakyvyytta danihuuliin suun ulkopuolelta.

Al3 upota King Vision -ndytt6a mihinkddn nesteeseen, silld se voi vahingoittaa ndytt64. Laitteen
suorituskyky voi heikentya ja takuu mitatoitya, jos puhdistus- ja valmisteluohjeita ei noudateta.

Al3 tue King Vision -videolaryngoskooppia hampaisiin.

Al3 kayta liiallista voimaa viedessasi aBlade-kieltd suuhun.

Videolaryngoskooppiavusteisissa intubaatioputken asettamisissa on raportoitu seuraavista
komplikaatioista: limakalvon vaurioitumiset ja perforaatiot, kyynelehtiminen, 6deema, kurkun arkuus,
leukanivelen vauriot ja hermovauriot.

Varmista aina intubaatioputken paikka hyvaksytyilla 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 havitettava ja vaihdettava uuteen puhtaaseen

kieleen.

Videoadapteria on kasiteltava varoen. Ald vedi tai vainni liikaa videoadapterin taipuisaa osaa.

HUOMIO: Yhdysvaltain liittovaltion lainsddadannon mukaan laitetta saa
myyda tai toimittaa vain ladkareille ja muille asianmukaisesti
valtuutetuille terveydenhuollon ammattilaisille.

Kuvan etsiminen

Tarkeda: King Vision -ndyton virta taytyy sammuttaa ennen videoadapterin kytkemista tai videokuva

vadristyy. Jos ndin tapahtuu, sammuta nayton virta ja kytke se takaisin paalle. Jos kdytt6a edeltdvan
tarkistuksen jalkeen videoadapteri kytkettyna naytolla ei nay liikkuvaa kuvaa, noudata seuraavia ohjeita:

1)

2)
3)
4)

Varmista, ettd nadytto ja videoadapteri on kytketty toisiinsa oikein irrottamalla ne toisistaan ja
kytkemalla uudelleen.

Sammuta virta virtapainikkeesta ja kytke virta uudelleen.

Vaihda videoadapteri

Vaihda naytto.

Huomautus: Jos King Vision aBlade -videolaryngoskooppi on potilaan suussa tdman tapahtuessa, poista
laryngoskooppi ennen kuvahairion vianmaaritysta.

Yleiset suositukset

Uusien kayttajien ja ensikertalaisten tulisi harjoitella King Vision aBlade -videolaryngoskoopin kadytt6a
mallinukella ennen laitteen kliinistd kayttoa.

King Vision aBlade -videolaryngoskoopin kdyttajien on hyddyllista kdyttaa laitetta anatomisesti normaaleilla
potilailla ennen laitteen kayttda vaikeissa potilastapauksissa.

King Vision -ndytto ja -videoadapteri on tarkastettava ennen jokaista kdyttokertaa. Jos videoadapterissa tai
ndytdssa havaitaan merkkejd vaurioista tai ongelmista, vahingoittunut osa on vaihdettava.

Paristojen asentaminen/vaihtaminen

Laitteessa suositellaan kdytettavaksi kolmea (3) AAA-alkaliparistoa

Avaa uudelleen kaytettdvan King Vision -nayton (kuva 1, nro 8) paristotila irrottamalla
videoadapteri (kuva 1, nrot 2 ja 14) tai paristotilan kannen suojus (kuva 1, nro 9).

Havita kaytetyt paristot paikallisten ympéaristdémasrdysten mukaisesti. Ald kdytd naytdssa
samanaikaisesti kdytettyja ja uusia paristoja.

Asenna/vaihda vetonauhan paall3 olevat 3 AAA-alkaliparistoa paristotilan mallin mukaan.
Varmista, ettd alempi paristo on asetettu oikein paristotilan pohjalle.



e  Kiinnita lukitsematon videoadapteri ( !1@) liu'uttamalla sita ylospain kohti videoruutua. Liu'uta
sitten lukitusjarjestelmaa ylos, kunnes keltainen nauha ei ole enaa nakyvissa. Adapterin pitdisi

napsahtaa tiiviisti paikoilleen. ()

Paristojen tarkistus ennen kayttoa

e  Paina King Vision -ndyton takana olevaa POWER-painiketta 0] (kuva 1, nro 5).

o Nayttoon tulisi kytkeytya virta valittdmasti. Huomautus: Naytolla ei ndy kuvaa, ellei
videoadapteria ole kytketty.

o  VIHREA pariston LED-merkkivalo (kuva 1, nro 6) tarkoittaa, ettd ndyttd on valmis
kaytettavaksi.

Tarkeda: Jos paristojen virtatason LED-merkkivalo vilkkuu PUNAISENA, paristot on vaihdettava
mahdollisimman nopeasti, koska niissd on vain rajallisesti virtaa jiljella.

e Ndaytostd voidaan katkaista virta manuaalisesti painamalla ja pitdmalla painettuna virtapainiketta.
Jos King Vision -videoadapteria ei ole kytketty ndytt6on, se sammuu automaattisesti noin 20
sekunnin kuluttua.

Vaiheittaiset ohjeet

Tarkeda: King Vision -ndytt6 on oltava sammutettuna ennen videoadapterin kytkemistda.Muuten
videokuva vadristyy. Jos ndin tapahtuu, sammuta ndyton virta (OFF), kytke videoadapteri ja kytke
ndyttdon taas virta (ON).

VAIHE 1 - King Vision aBlade -videolaryngoskoopin (ndyton, videoadapterin ja kielten) valmistelu kayttoa
varten:

e Valitse kielen koko potilaan ian, koon ja muiden merkityksellisten tekijoiden perusteella.

e Valitse kielen tyyppi (standardi tai kanavoitu) putken asetustekniikan mukaan. Koskee vain
kielen kokoja 2 ja 3.

e Valitse sopivan kokoinen videoadapteri kdyttamasi kielen koon perusteella.

o Kytke videoadapteri ndytt6on. Varmista, ettd videoadapterin etu- ja takaosan varikoodit
vastaavat toisiaan suuntaamisen helpottamiseksi. Asetta lukitsematon videoadapteri kokonaan
nayton kantaan. Liu'uta sitten lukitusjarjestelmaa ylos, kunnes keltainen nauha ei ole enaa
nakyvissd. Sen tulisi napsahtaa tiiviisti paikoilleen.

o  Kytke virta ja tarkista kuvan nakyvyys. Kun videoadapteri on lukittu ndyttoon, paina King Vision -

ndyton takana olevaa POWER-painiketta ® (kuva 1, nro 5) ja varmista, etta naytolla nakyy
liilkkuva kuva. Jos nayt6lla ei ndy kuvaa, vaihda paristot. Jos ndyttdoon tulee virta, mutta siina ei ndy
liilkkuvaa kuvaa, kytke virta pois paalta ja tarkista, ettd videoadapteri on kytketty oikein ennen
virran kytkemista uudelleen paalle. Jos liikkuvaa kuvaa ei vieldkdan ndy, vaihda videoadapteri tai
naytto.

e Aseta kieli videoadapteriin. Liu'uta kieli videoadapterin yli (sopii vain yhdessa suunnassa). Kuulet
napsahduksen, kun kieli on paikallaan videoadapterissa. Varmista, ettd naytolla nakyy vield

liikkuva kuva.
Kanavoidun King Vision aBlade -kielen kaytto Standardin King Vision aBlade -kielen kaytto
Kanavoidun kielen koot 3 ja 2 on suunniteltu Standardikielestd kdytetdan kokoja 3, 2 ja 1, kun
kaytettdvaksi standardikokoisten intubaatioputken ohjausta ei tarvita.



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

intubaatioputkien kanssa. Suositellut putkikoot
esitetdan kielien teknisten tietojen yhteydessa.
Ohjainta ei tarvita.

Tassa tapauksessa tarvitaan mahdollisesti ohjainta.

Voitele intubaatioputki, kanavoidun kielen
ohjauskanava ja kielen karki vesiliukoisella
liukasteella. Al4 peits kielen kérjen linssid
liukasteella.

Intubaatioputki voidaan asettaa ohjauskanavaan
etukateen niin, etta sen karki on linjassa kanavan
paan kanssa. Huomaa, etta oikein asennettuna
intubaatioputken kérjen tulisi nakya naytolla.
Intubaatioputki voidaan asettaa kanavaan
vaihtoehtoisesti myds, kun kieli on asetettu suuhun
ja danihuulet ovat nakyvissa.

Voitele standardikielen karki vesiliukoisella
liukasteella. Al3 peita kielen kirjen linssi3
liukasteella.

Intubaatioputki ja ohjain liukastetaan ja asetetaan
intubaatioputkeen samalla tavalla kuin muissakin
intubaatioissa, joissa kdytetdan ohjainta.

Neuvo kayttajalle: Intubaatioputken ja siihen
asennetun ohjaimen muotoilu laryngoskoopin kielen
mukaiseksi voi olla hyddyllista.

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 eritteitd/verta, ime potilaan hengitystiet puhtaaksi ennen kielen

asettamista suuhun.

e Vie kieli potilaan suuhun seuraten keskilinjaa. Valta tydontamasta 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
danihuulet ja danirako nakyvat naytolla. aBlade-kielen karki voidaan asettaa Macintosh-kielen
tapaan kurkunkannenkuoppaan tai sitd voidaan kayttaa Miller-kielten tapaan kurkunkannen
nostamiseen. Parhaan tuloksen saamiseksi keskita adnihuulet ndyton keskelle.

e Jos karjen ikkunan (kuva 1, nro 10) nakyvyys haviaa (esim. veren tai eritteiden vuoksi), poista kieli

potilaan suusta ja puhdista linssi.

e  Vilta tukemasta King Vision -videolaryngoskooppia hampaisiin.

VAIHE 3 - Intubaatioputken asettaminen

Vie intubaatioputki potilaan suuhun (kanavoitu
aBlade-kieli)

Vie intubaatioputki/ohjain potilaan suuhun
(standardimallinen aBlade -kieli)

Kun naet danihuulet King Vision -nayton keskella,
tydnna intubaatioputkea hitaasti eteenpain ja
seuraa mansetin kulkua danihuulten lapi. Huomaa,
etta kieltd voidaan joutua ohjaamaan hieman, jotta
intubaatioputken karki olisi linjassa danihuulten

Kun naet danihuulet King Vision -nayt6lla, vie
intubaatioputki ja ohjain suuhun lateraalisesti. Kun
intubaatioputken karki on nielun takaosassa, ohjaa
intubaatioputken karki kohti aanihuulia. Vie
intubaatioputken karki juuri danihuulten lapi ja




kanssa.

poista ohjain ennen intubaatioputken viemista
paikoilleen henkitorveen niin, ettd mansetti on
danihuulten alapuolella. Poista ohjain kokonaan.

Neuvoja intubaatioputken viemiseen henkitorveen

Yleisin intubaatioputken asettamiseen liittyvd ongelma mita tahansa videolaryngoskooppia kaytettaessa on
laryngoskoopin kielen kirjen vieminen liian pitkalle. Adnihuulista voi saada tilla tavalla hyvén ldhikuvan,
mutta intubaatioputkea ei voida vieda edemmas, koska kieli tai kamera tukkii intubaatioputken kulkureitin.

Ratkaisu ongelmaan:

e Seuraa potilaan kielen etupintaa ja aseta laryngoskoopin kielen karki kurkunkannenkuoppaan, tai
e jos karki on jo liian lahelld danihuulia, veda laryngoskoopin kieltd hieman taaksepdin kuvakulman
laajentamiseksi ja nosta sitd varovasti eteenpain, jotta voit jatkaa intubaatioputken viemista

eteenpain.

Muita neuvoja:

e Jos intubaatioputken kéarki on taipunut oikealle kohti oikeaa taskuhuulta tai kannusrustoa, kdanna

intubaatioputkea 90° vasemmalla kohti kurkunpaéan eteista.

e  Kayta Parker-intubaatioputkea karjen keskittdmiseen, jotta voisit edetd kurkunpaan eteiseen.

e  Kaytettdessa kanavoitua kielta ohjaa intubaatioputken karki kahvan avulla kohti kurkunpaan

eteistd (yleensd vasemmalle) ja palaa sitten keskilinjaan vieddksesi karjen danihuulten lapi.

e  Muotoile standardikieltd kdytettdessa intubaatioputken/ohjaimen kaarevuus vastaamaan

laryngoskoopin kielen kaarevuutta. Jos kurkunpaa on edessa, voidaan tarvita enemman

kaarevuutta.

e Standardikieltd kdytettdessa intubaatioputken asettaminen poskihampaiden ulkopuolen kautta

voi olla helpompaa eik3 intubaatioputken/ohjaimen kaarevuutta tarvitse valttamatta lisata.

VAIHE 4 - Kielen poistaminen

Kanavoidun King Vision aBlade -kielen
poistaminen

King Vision aBlade -standardikielen poistaminen

Vakauta/pida paikallaan intubaatioputkea
lateraalisesti ja poista King Vision -
videolaryngoskooppi suusta kadantamalla kahvaa
kohti potilaan rintaa. Kielen tullessa ulos suusta
intubaatioputken pitdisi irrota helposti kanavan
joustavasta sivuaukosta.

Vakauta/pida paikallaan intubaatioputkea
lateraalisesti ja poista King Vision -
videolaryngoskooppi suusta kdaantamalla kahvaa
kohti potilaan rintaa.

o Katkaise nayton virta pitdimalla 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 jalkeen

Toimenpiteen jdlkeen irrota naytto ja videoadapteri kielesta. Havita kieli paikallisen kdytannén mukaisesti

ja puhdista/desinfioi ndytto ja videoadapteri.

Huomautus: Ald havitd King Vision -ndyttda tai -videoadapterial




Uudelleen kdytettdvien King Vision -ndytén ja -videoadapterin puhdistaminen ja desinfiointi

HUOMIO:
e  Al3 upota King Vision -ndyttd3a mihinkdin nesteeseen, sill se voi vahingoittaa nayttoa.
e  Ali kayta uudelleen laitetta, joka on saattanut altistua Creutzfeldt-Jakobin taudille tai sen
muunnoksille.

King Vision -ndytto ja -videoadapteri on suunniteltu helposti puhdistettaviksi ja desinfioitaviksi. Nayton ja
videoadapterin pinnat on suunniteltu niin, ettei niiden asianmukaiseen puhdistamiseen tarvita
erikoislaitteita tai -tuotteita.

King Vision -ndyt6lla ja -videoadapterilla tulisi olla mahdollisimman vahdinen kosketus potilaaseen
normaalikdytossa.

PUHDISTUKSEN VAIHEET

Naytto ja videoadapteri:
Jos ndytto tai videoadapteri on silminndhden likainen tai sen epaillaan kontaminoituneen, kay lapi
seuraavat puhdistusvaiheet:

e Jotta King Vision -ndyttdon ei paasisi nesteitd, suuntaa naytto paristotilan ylapuolelle
(yldoikealle/pystyyn).

e Valmista entsymaattinen puhdistusliuos, kuten ENZOL (Cidezyme®), valmistajan ohjeiden
mukaisesti. Puhdista ndyton ja videoadapterin koko ulkopinta liinalla tai harsolla, joka on
kostutettu (ei lapimaraksi) puhdistusliuoksella. Violetin tiivisteen rakojen ja virtapainikkeen
puhdistamiseen voidaan kadyttaa vanupuikkoa. Téama puhdistusvaihe ei saa kestda yli kahta
minuuttia. Vaihda pyyhe tai harso uuteen kahden minuutin kuluttua ja jatka toiset kaksi minuuttia,
kunnes kaikki nakyva lika on irronnut.

o Josvideon lahtoliitdntaa (kuva 1, nro 7) on kaytetty, varmista, ettd puhdistat
videoliitdnnan 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 jaamat puhdistuksen jalkeen nihkealla liinalla tai harsolla.

e  Kéayta kuivaa liinaa/harsoa kuivaamiseen tai anna ilman kuivattaa laite.

e  Puhdista kamerapaa alkoholiin kostutetulla liinalla tai harsolla, jos kuva ei ole tarkka.

DESINFIOINTIVAIHEET

N&ytto ja videoadapteri:
Suorita desinfiointi seuraavasti:

e  Muistutus: Jotta ndyttdoon ei paasisi nestettd desinfioinnin aikana, pida naytto ja videoadapteri
paristotilan yldpuolella (suorassa/pystyssi). Ald upota niyttoa tai videoadapteria nesteeseen.

e Desinfioi ndyttda ja videoadapteria vahintddn 10 minuutin ajan pyyhkimalla puhtaalla Super Sani -
liinalla ja vaihtaen liinaa 2 minuutin valein.

o Ennen kuin irrotat videoadapterin ndytostd, pyyhi nayton ja videoadapterin ulkopinta
puhtaalla desinfiointipyyhkeella (esim. Super-Sani). Varmista, etta kaikki
vaikeapadasyisetkin kohdat on kasitelty huolellisesti desinfiointiaineella.

o Pyyhi ndytdon ja videoadapterin ulkopintoja vahintddn 10 minuutin ajan puhtaalla
desinfiointipyyhkeellda (esim. Super-Sani). Kiinnitd huomiota erityisesti virtakytkimeen,
violettiin tiivisteeseen ja liu'uttimen uriin.



o Irrota 10 minuutin desinfioinnin aikana videoadapteri ja pyyhi ndytén kanta ja
videoadapteri. Desinfioi paristotilan molemmat ulkoreunat huolellisesti, mutta valta
desinfiointiaineen p&aasya paristoihin ja niiden kontaktipinnoille. Pyyhi violetin tiivisteen
pohja ja videoadapterin kolon yldosa ja sisdreuna. Pyyhi erityisen huolellisesti paristotilan
sisdreuna ja videoadapterin kolon sisdapuoli noin 2 cm:n syvyyteen asti. HUOMAUTUS:
Valta nesteen joutumista paristotilan pohjalla olevaan aukkoon.

o Jos videon lahtoliitantaa (kuva 1, nro 7) on kaytetty, varmista, etta desinfioit
videoliitdnnan suojuksen ja kaapelin.

e Anna videoadapterin kuivua perusteellisesti.

e Videoadapterin kuivuttua pyyhi steriililla vedelld kostutetulla steriililld sideharsolla huolellisesti
ndyton kanta, paristotilan molemmat ulkoreunat, violetin tiivisteen pohja sekd videoadapterin
kolo ja sisdreunat, kunnes desinfiointiainejaamia ei ole enaa havaittavissa.

e Anna osien kuivua perusteellisesti.

e  Kun osat ovat kuivuneet, kytke videoadapteri takaisin nayttoon sulkeaksesi paristotilan.

e Pyyhi ndytto ja kytketty videoadapteri huolellisesti steriililla vedelld kostutetulla steriililla
sideharsolla, kunnes desinfiointiainejdamia ei ole enda havaittavissa.

e Anna osien kuivua perusteellisesti.

e Puhdista kamerapaa alkoholiin kostutetulla liinalla tai harsolla, jos kuva ei ole tarkka.

e  Sailyta King Vision -ndytto toimitetussa sdilytyslaatikossa tai muussa vastaavassa puhtaassa
pussissa, laukussa tai laatikossa suojassa ymparistolta seuraavaa kadyttoa varten.

Huomautus: King Vision -ndyton ja -videoadapterin materiaaleille voidaan kayttdad myos 70 %
isopropyylialkoholia ja Cidex’-, Cidex Plus’ - ja Cidex OPA’ -liuoksia. Noudata valmistajan
kontaktiolosuhteita ja altistusaikaa koskevia ohjeita kdyttdessasi niita desinfiointiaineita. Ald upota nayttda
nesteeseen. Levitd desinfiointiaine King Vision -ndyttdon ja -videoadapteriin vaadituksi ajaksi pyyhkeilla tai
sideharsolla. Poista desinfiointiainejaamat desinfioinnin jalkeen steriililld vedelld kostutetuilla pyyhkeilla tai
sideharsoilla ja ilmakuivaa laite.

Huomautus:

Noudata edella kuvattuja asianmukaisia puhdistus- ja desinfiointimenetelmia. Laitetta ei saa desinfioida
autoklaavissa, upottaa nesteeseen eika steriloida etyleenioksidilla eikd muilla sterilointimenetelmilla. Nama
toimenpiteet voivat vahingoittaa King Vision -ndyttda ja -videoadapteria ja mitatoida takuun.

Tuotteen tunnistetiedot ja OSANUMEROT

Naytto ja videoadapteri:

KVISO1VA34 1 kpl — King Vision -nadyttd
1 kpl - Koon 3/4 King Vision -videoadapteri
1 kpl - Nayton suojakotelo
3 kpl - AAA-paristo

KVISO1VA1234 1 kpl = King Vision -ndytto
1 kpl - Koon 3/4 King Vision -videoadapteri
1 kpl - Koon 1/2 King Vision -videoadapteri
1 kpl - Nayton suojakotelo
3 kpl - AAA-paristo

aBlade-osat:
KVLABKIT3 1 kpl — King Vision -nadytto
1 kpl — King Vision -videoadapteri
1 kpl - Nayton suojakotelo
3 kpl - AAA-paristo
6 kpl - King Vision aBlades -kielet, koko 3, aikuisille (4 kanavoitua ja 2
standardikieltd)
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Naytto:

KVIS01 1 kpl — King Vision -nadytto

Videoadapteri:

KVLVA34 1 kpl - Koon 3/4 King Vision -videoadapteri
KVLVA12 1 kpl - Koon 1/2 King Vision -videoadapteri

Standardikieli:

KVLAB3 20 kpl (1 pakkaus) — King Vision aBlade -kieli, standardimalli, koko 3, aikuisille
KVLAB2 20 kpl (1 pakkaus) — King Vision aBlade -kieli, standardimalli, koko 2, lapsille
KVLAB1 20 kpl (1 pakkaus) — King Vision aBlade -kieli, standardimalli, koko 1, vauvoille

Kanavoidut kielet:

KVLAB3C 20 kpl (1 pakkaus) — King Vision aBlade -kieli, kanavoitu, koko 3, aikuisille.
Kaytetdan 6,0-8,0 mm:n intubaatioputkien kanssa.
KVLAB2C 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
(RCA) ja NTSC-sisaantulolla. Muita ulkoisia lisélaitteita ei saa kytkea. Vain KVCABL-kaapelia saa kayttaa.
Muut kaapelit eivat toimi oikein ja saattavat vahingoittaa laitetta ja mitatoida takuun.

King Vision -ndytén RAJATTU TAKUU

King Systemsin King Vision -naytdlle myéntdma takuu kattaa valmistusvirheet yhden (1) vuoden ajan
tuotteen ostopaivasta ldhtien. King Systems takaa kaikkien tuotteidensa laadun. Jos King Vision -naytto ei
toimi oikein normaalissa kaytossa takuuaikana, se voidaan palauttaa vaihdettavaksi.

King Systems ei ole vastuussa tuotteen korjaus- ja vaihtokustannuksista takuuajan umpeuduttua.
Jotta takuuhakemus kasitelldan, tuotteen omistajan on:

e huomioitava tuotteen ostopadivamaara. Takuuaika alkaa laitteen vastaanottamispaivasta, ei sen
ensimmaisesta kliinisesta kayttopdivasta.

e toimitettava tuotteen alkuperdinen tilausnumero tai muu todiste ostosta.
King Systemsin asiakaspalvelunumerosta 1-800-262-8462 saa palautusvaltuutusnumeron
(Return Goods Authorization, RGA). Kansainvélisten asiakkaiden asiakaspalvelunumero on 1-410-
768-6464.

e toimitettava edelld mainitut tiedot toimimattoman King Vision -ndytén kanssa kaikissa
takuuvaatimuksissa.

Paristotilan avaamista ja paristojen vaihtamista lukuun ottamatta naytdssa ja videoadapterissa ei ole osia,
jotka kayttdja voisi itse huoltaa. Nayton tai videoadapterin kuoren avaaminen mitatoi jaljelld olevan
takuun. Takuu ei kata vaarinkaytosta johtuvaa vaurioitumista.

TARKEAA: King Vision -ndyttda ja videoadapteria ei saa desinfioida autoklaavissa, upottaa nesteeseen eika

steriloida etyleenioksidilla eika muilla sterilointimenetelmilla. Laitteen suorituskyky voi heikentya ja takuu
mitdtoitya, jos kayttoohjeita ei noudateta.
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KING VISION -NAYTTO:

Ndyton koko:

Paino (ilman paristoja):

Nayton ruutu:

Sisdinen virtaldhde:

Virranhallinta:

Paristojen virtatason merkkivalo:

Kotelon materiaalit:

Pakkaus:

Sailytys- ja kuljetusymparisto

TEKNISET TIEDOT

2,9x5,8x1,4tuumaa
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 grammaa
130 grammaa tavallisten AAA-alkaliparistojen kanssa

Diagonaalinen koko 6,1 cm (2,4 tuumaa). TFT LCD -varinaytto
heijastamattomalla pinnoitteella; 320 X 240 (QVGA) pikselia kuvaa
kohden. Kuvataajuus 30 kuvaa sekunnissa, katselukulman maksimi
160°.

Parhaan suorituskyvyn takaamiseksi kayta kolmea (3) AAA-
alkaliparistoa.

King Vision -ndytossa saa kayttdad ainoastaan AAA-kokoisia paristoja.
Ulkoista virtaldahdetta ei ole saatavilla.

N&ytossa on sisdanrakennettu edistyksellinen virranhallintajarjestelma,
joka vahentaa paristojen virrankulutusta. Jarjestelma sammuttaa
laitteen, kun se on ollut 60 sekuntia liikkkumattomalla alustalla (ei
kadessa).

Kun videoadapteria ei ole kytketty ndytt6on, videondytto ja paristojen
virtatason LED-merkkivalo sammuvat automaattisesti noin 20 sekunnin

kuluessa.

N&ytén vasemmassa yldkulmassa oleva paristojen virtatason LED-
merkkivalo osoittaa paristojen virtatason.

Kun paristojen virtatason LED-merkkivalo on VIHREA, néytt6 saa
tarpeeksi virtaa tavanomaisen laryngoskopian ja intubaation

suorittamiseen.

Kun paristojen virtatason LED-merkkivalo VILKKUU PUNAISENA, paristot
on vaihdettava ennen ndytdn seuraavaa kayttokertaa.

Paristojen virtatason LED-merkkivalo sammuu 20 sekuntia ndyton
virran kytkemisen jdlkeen, ellei paristoja tarvitse vaihtaa.

Polykarbonaatti ja ABS
King Vision -ndytto toimitetaan puhtaana, steriloimattomana ja

kayttovalmiina sailytyslaatikossa. Se on valmis kadytettavaksi paristojen
(sis. pakkaukseen) asentamisen jalkeen.

Kayttoymparisto
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50°C, 122 °F 40 °C, 104 °F

-20°C, -4 °F /ﬂ/
(%)

85 %

10°C, 50 °F /ﬂ/

75 %

-
e’

30 %

106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

30%

50 kPa, 14,77 inHg

Videon ulostulo:

Videon ulostulokaapelin pituus:

Sailytysika:
Jatkuva kaytto:

Sahkdémagneettinen hairio:

<

80 kPa, 20,67 inHg

King Vision -ndyt6ssa on erityinen videon ulostuloliitanta (kuva 1, nro
7), joka voidaan kytkead monitoriin, videonayttoon, tietokoneeseen tai
muuhun laitteeseen, jossa on analoginen standardivideo-
sisdantuloliitanta (RCA). Kayta vain King Vision -video-ulostulokaapelia
(osanumero KVCABL). King Vision -ndytto voidaan kytked vain
yksittdiseen UL/IEC 60601-1 -sertifioituun laitteeseen, jonka jannite on
korkeintaan 300 mA.

Videon ulostuloportin kdyttaminen lyhentaa paristojen kayttoikaa. Se
lyhentda myos paristojen virtatason LED-merkkivalon varoaikaa, jolloin
paristojen vaihtamiseen on vihemman aikaa kun LED-valo alkaa
VILKKUA PUNAISENA).

274 cm, 108 tuumaa

King Vision -ndyt6lla ja -videoadapterilla on vuoden takuu ostopdivasta.
N&yton kanssa toimitetuilla paristoilla on 5 vuoden sailytysika
valmistuspaivasta.

Koska laite on tarkoitettu lyhytaikaiseen kdyttoon eli intubaatioputken
asettamiseen tai ylahengitysteiden tutkimiseen, ainoa kayttdaikaa
rajoittava tekija on paristojen kesto.

King Vision -jarjestelman on testeissa todettu noudattavan asianmukaisia standardeja:

e Muut sahkolaitteet saattavat hairita King Vision -nayton toimintaa.

e  King Vision -ndyttd saattaa hairitd muiden sahkdlaitteiden toimintaa.

e Jos héirioitd havaitaan, siirra laitteet fyysisesti kauemmaksi toisistaan.

KING VISION -VIDEOADAPTERIN TIEDOT

Valonldhde:

Kamera:

LED (valkoinen) Huomaa: Al4 katso suoraan valkoiseen valoon, sillé se

voi aiheuttaa valiaikaisen sokaistumisen.

CMOS - VGA

13



KING VISION ABLADE -KIELIEN TIEDOT KOKO 3

Intubaatioputken koko: sisahalkaisija 6,0-8,0 mm (VAIN koon 3 kanavoidut kielet)
Kielen pituus: 17 c¢m (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:

Hoyryyntymattomyys: Karjen linssissd on hdyryyntymisen estdva pinnoite - ei esilammityksen
tarvetta.

Materiaalit: Polykarbonaatti ja ABS

Pakkaus: Tuote toimitetaan puhtaana, steriloimattomana ja vain yhta

kdyttdkertaa varten suljetussa pussissa. Ald kiyta uudelleen tai yrit3
steriloida King Vision aBlades -kielia.

King Vision -videolaryngoskooppiin on merkitty seuraavat symbolit:

c € King Vision -tuotteet ovat CE-merkittyja.

ﬂ Standardin IEC 60601-1 mukainen BF-tyypin laite.

® “Ei saa kayttaa uudelleen"

14



A “Huomio”
E[i] “Lue kayttoohjeet”

@ Virtapainike.

&‘m]Y Huomio: Yhdysvaltain liittovaltion lait rajoittavat taman laitteen myynnin ja kdyton tai sen tilaamisen
terveydenhoitohenkil6ihin.

SSIF,
23

<
OF

3YK3 Laryngoskooppi. Sdhkdiskuihin, 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.

Erilliskeraysmerkintd (Tuote kuuluu WEEE-direktiivin piiriin)

>

Erilliskeraysmerkintd (Tuote kuuluu paristodirektiivin piiriin)

@

Tuote ei sisdlla lateksia

3

DEHP Sisaltda ftalaatteja tai jaamia ftalaateista: Bis(2-etyyliheksyyli) ftalaatti (DEHP) (Ainoastaan videon ulostulokaapelissa)

Sarjanumero

D
H@
-

Valmistajan luettelonumero.

-
O
3

Valmistajan erdkoodi.

Valmistuspaiva.

Valmistaja

Lampaotilarajan symboli osoittaa laitteen yla- ja alalampétilarajat.

Kosteusrajan symboli osoittaa laitteen yla- ja alakosteusrajat.

D R~~EL

llmanpainerajan symboli osoittaa laitteen yla- ja alailmanpainerajat.

KING SYSTEMS VISION -NAYTON LAKISAATEISET TIEDOT

King Vision -videolaryngoskoopin Euroopan unionin alueella myytavat osat on merkitty CE-merkinnalla.
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King Vision -ndytto ja -videoadapteri on suunniteltu kdytettavaksi useilla potilailla edellyttaen, ettd ne
puhdistetaan ja desinfioidaan asianmukaisesti kayttokertojen valilla.

King Vision aBlades -kielet ovat kertakayttoisia eika niitd voi kayttda uudelleen tai steriloida.

UUDELLEEN KAYTON RISKIT (kertakayttoisissa laitteissa vaaditulla tavalla):

Kansainvalisten ja Yhdysvaltain lakien ja maardysten mukaan laitteen alkuperdisen valmistajan on taattava,
ettd myyty tuote sopii sen kdyttéohjeissa kuvattuun kadyttotarkoitukseen ja ettd laitteen alkuperdinen
valmistaja on mahdollista jaljittaa. Jos kayton aikana ilmenee ongelmia, tdma vaatimus mahdollistaa
tuotteen jaljittdmisen ja sovellettavien lakien mukaisen toiminnan.

Minka tahansa kertakayttoiseksi merkityn laitteen (Single Use Device, SUD) uudelleen kdyttdminen mitatoi
valmistajan velvollisuuden jaljittaa laitteen alkuperd. Ndin ollen mika tahansa laitos, joka kayttaa uudelleen
SUD-merkittyja tuotteita, omaksuu valmistajan roolin ja velvollisuuden testata ja varmistaa uudelleen
kaytettavan laitteen sopivuus. Tama sisaltda mm. asianmukaisen puhdistamisen, desinfioinnin ja/tai
steriloinnin, joilla taataan, ettd uudelleen kaytettava laite soveltuu kdyttoon. Yhdysvalloissa minka tahansa
laitoksen, joka uudelleen kayttda SUD-merkittyja tuotteita, on rekisterdidyttava Elintarvike- ja
ladkevirastoon Liitovaltion maardyksen kohdan 21 (Code of Federal Regulations Title 21) nojalla laitteen
valmistajaksi ja noudatettava kaikkia liittovaltion ja osavaltion laitteen valmistajia koskevia lakeja.
Yhdysvaltojen ulkopuolella saatetaan soveltaa muita lakeja.

Valmistaja: Edustaja Euroopassa

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060, USA Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Saksa

www.kingsystems.com
Valmistettu Yhdysvalloissa sekd Yhdysvalloissa
tehdyista etta maahan tuoduista osista.

Haettu yhdysvaltalaisia ja kansainvalisid patentteja.
Copyright 2013 King Systems, kaikki oikeudet pidatetdan
King Vision on King Systems Corporationin tavaramerkki

King Vision -tuotteet noudattavat Euroopan unionin direktiivin 93/42/ETY ladkinnallisia laitteita koskevia
maardyksid, ja niille on myodnnetty CE-merkinta.

INFM-84 V02.2015/10
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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)
#6 Témoin de batterie #7 Port de sortie #8 Compartiment de piles #9 Couvercle du # 10 Fenétre Distale
vidéo compartiment de piles
#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 cable 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 contrdle 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 La lame « standard » n’a pas de rail de chargement.
afin de faciliter le positionnement d'une sonde En tant que telles, ces lames sont susceptibles de
d'intubation endotrachéale (ETT) de taille variable. | requérir I'utilisation d'un stylet afin d'aider dans le
Aucun stylet 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 anti-buée 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

Le systeme King Vision aBlade offre une gamme compléte d'adaptateurs vidéo et de lames a usage unique
pour une grande variété de patients. Assurez-vous de sélectionner I'adaptateur vidéo et la lame aBlade les
plus indiqués pour votre patient.

Pour les nourissons et les enfants, le petit adaptateur vidéo 1-2 et les lames associées sont indiqués :
e aBlade taille 1 (nourissons < 4 ans)*
e 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 :
e 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 ages
indiqués, sur les recommandations de dimension pour la sonde endotrachéale et sur I'expérience effective.
Chaque professionnel de la santé doit procéder a une évaluation au cas par cas.

Age Taille | Taille | Taille
1 2 3

Vlo|N|lolu|p|lw|N|FR|o

[ERy
o

+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).

Avertissement : Ne laissez pas les piles dans le King Vision pendant une période prolongée car celles-ci
peuvent endommager I'écran. L'écran King Vision peut subir une légeére fuite de courant s'il est stocké
avec les piles, méme lorsque I'écran est hors tension.

Méme s'il est hors tension, I'écran King Vision peut subir une perte de puissance graduelle s'il est stocké
avec les piles. Ainsi, il est recommandé que I'utilisateur remplace les piles de I'unité ainsi qu'indiqué par
le témoin de batterie ou sur une base trimestrielle s'il n'est pas utilisé régulierement.

Avertissement : Aucune modification de I'équipement n'est autorisée.

Attention : L'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
plage de températures spécifiée pour ce produit (par exemple, lors d'un essai, on a mesuré 42,1 °C sur la
surface de la lame a une température de fonctionnement de 40 °C). 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 &re minimisé lors
d'une utilisation proche de la limite supérieure de la plage de températures de fonctionnement.

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
gu’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 I'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 aucune pression sur les dents avec le laryngoscope vidéo King Vision.

N'exercez pas une force excessive lors de l'introduction de la lame aBlade dans la bouche.

Les complications afférentes aux intubations endotrachéales a I'aide d'un laryngoscope vidéo rapportées
sont les suivantes : Iésions des muqueuses, perforations, larmoiements, cedeme, maux de gorge, blessures

d'ATM, blessures nerveuses.

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 controlée 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 I'adaptateur vidéo de maniéere excessive.

ATTENTION : La loi fédérale (aux Etats-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 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, apres le contrdle 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 probleme de perte d'image.

Recommandations d'ordre général

Les nouveaux utilisateurs 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 I'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 endommagés.

Installation et remplacement des piles

Trois piles jetables de taille AAA sont recommandées

e 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).

o Mettez les piles usées au rebut conformément aux politiques environnementales locales. Ne
mélangez pas de nouvelles piles avec d'anciennes.



e 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.

e Fixez ensuite I'adaptateur vidéo (@) 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. ( )

Controle de pile avant utilisation

e Appuyez sur le bouton ALIMENTATION 0] (Fig. 1, #5) au dos de I'écran King Vision.

e 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 contréle des piles clignote en rouge, les piles doivent étre remplacées
aussi vite que possible.

e 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 automatiguement aprés environ 20 secondes.

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 :

e Choisissez la taille de la lame en fonction de I'dge et de la taille du patient ainsi que des autres
facteurs pertinentes.

e 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.

e Connectez un adaptateur vidéo de taille adéquate en fonction de la taille de lame choisie

e Connectez I'adaptateur vidéo a I'écran. Veuillez noter que la face avant et arriere de I'écran et de
I'adaptateur vidéo présentent un code de couleurs afin de faciliter le positionnement. Insérez
completement '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.

e 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 I'allumer a nouveau. Si la vidéo n'est toujours pas visible, remplacez
I'adaptateur vidéo ou I'écran.


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

e 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
completement engagée sur |'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 I'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.

La sonde d'intubation endotrachéale doit étre pré-
chargée dans la canule de guidage, avec I'embout
distal aligné avec I'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 aprés que lalame 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.

La sonde d'intubation endotrachéale et le stylet
doivent étre lubrifiés et le stylet pré-chargé dans la
sonde de la méme maniere que pour les autres
intubations utilisant un stylet.

Conseil pour I'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.

e Quvrez la bouche du patient en utilisant une technique reconnue.

e En présence de sécrétion/sang en quantité excessive, aspirez les voies aériennes du patient avant

d'introduire la lame dans la bouche.

e Insérez la lame dans la bouche en suivant la ligne centrale. Prenez garde a éviter de pousser la

langue vers le larynx.

e Alors que la lame avance dans I'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 I'affichage vidéo.




e Silafenétre 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.

e Evitez d'exercer une pression sur les dents avec le laryngoscope vidéo King Vision.

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.

Apreés avoir visualisé les cordes vocales sur le King
Vision, insérez la sonde d'intubation endotrachéale,
avec le stylet pré-chargé, 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 l'utilisateur ; avancée de la sonde d'intubation endotrachéale dans la trachée

Le probleme 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 :

e Suivez la surface antérieure de la langue et placez I'embout de la lame dans la vallécule ou,
e Sitrop proche des cordes vocales, retirez légérement 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 :

e Sil'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.

e  Utilisez une sonde d'intubation endotrachéale Parker afin de vous aider a centrer le biseau pour

entrer dans le vestibule laryngien.

e 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.

e 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

I'antérieur une courbure plus franche peut étre appropriée.

e Avec une lame standard, une approche rétromolaire avec la sonde d'intubation endotrachéale

peut faciliter I'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 Retirer la lame standard King Vision aBlade
Vision aBlade

Stabilisez/maintenez la sonde d'intubation Stabilisez/maintenez la sonde d'intubation
endotrachéale latéralement et retirez le endotrachéale latéralement et retirez le
laryngoscope vidéo King Vision de la bouche en laryngoscope vidéo King Vision de la bouche en
tournant la poignée vers les épaules du patient. 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 |'ouverture latérale flexible du rail de
chargement.

e 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 apreés
gue l'intubation visuelle ait été effectuée.

Etape 5 — Dépose et élimination des composants du King Vision aprés utilisation :

Une fois l'opération terminée, désolidarisez I'écran et I'adaptateur vidéo de la lame. Eliminez la lame en
suivant le protocole local et nettoyez/désinfectez I'écran et I'adaptateur vidéo.

Remarque : N'éliminez pas |'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 I'endommager.
o Ne réutilisez aucun appareil suspecté d'avoir été exposé a la maladie de Creutsfeldt-Jakob
(variante humaine de I'ESB) ou ses variantes.

L'écran et I'adaptateur vidéo King Vision peuvent étre facilement nettoyés et désinfectés. Les surfaces de
I'écran et de |'adaptateur vidéo sont congues spécialement pour permettre un nettoyage adéquat sans
nécessiter aucun équipement ou fourniture spéciaux.

L'écran et I'adaptateur vidéo King Vision sont censés limiter le contact direct avec le patient lors d'une
utilisation normale.

ETAPES DE NETTOYAGE

Ecran et adaptateur vidéo :
Si I'écran ou 'adaptateur vidéo est visiblement souillé ou qu'une contamination est suspectée, suivez les
étapes énoncées ci-dessous :

e 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).

e  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 I'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.

e 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.

e Apres le nettoyage, éliminez tout résidu a l'aide d'un chiffon ou d'une gaze humide.

e Laissez sécher a l'air ou bien séchez a I'aide d'un chiffon ou d'une gaze seche.

o Nettoyez la téte de la caméra a I'aide d'une compresse ou d'un tampon d'alcool si l'image n'est
pas nette.

ETAPES DE DESINFECTION

Ecran et adaptateur vidéo :
Pour désinfecter, suivez les étapes énoncées ci-dessous :

e 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.

e 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 a nouveau les surfaces
extérieures de I'écran et de I'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
cOté 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 I'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 Sila connexion de sortie vidéo (Fig 1 #7) a été utilisée, assurez-vous de désinfecter le
capuchon du port vidéo et le cable.

e Laissez I'adaptateur vidéo sécher correctement a I'air libre.

e Une fois I'adaptateur vidéo sec, utilisez une gaze stérile humidifiée d'eau stérile pour essuyer
soigneusement la base de I'écran, les rebords extérieurs de chaque c6té 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.

e Laissez les articles sécher completement a I'air libre.

e Une fois les articles secs, reconnectez I'adaptateur vidéo sur I'écran afin de fermer le
compartiment a piles.

e  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.

e Laissez les articles sécher completement a l'air libre.

e Nettoyez la téte de la caméra a I'aide d'une compresse ou d'un tampon d'alcool si I'image n'est
pas nette.
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e 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 I'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 stérile afin de retirer les résidus et laissez sécher a 'air libre aprés la désinfection.

Remarque :

utilisez les techniques de nettoyage et de désinfection adaptées décrites ci-dessus. Ne passez pas ce
dispositif en autoclave, ne I'immergez dans aucun liquide et ne I'exposez pas a I'ETO ou a toute autre
méthode de stérilisation. Ces actions risquent d'endommager I'écran et I'adaptateur vidéo King Vision et
annuleront la garantie.

Identification du produit ; NUMEROS DE REFERENCE

Ecran et adaptateur vidéo :

KVISO1VA34 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

KVISO1VA1234 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
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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
I.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
5,5mm [.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 certifiés 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. D'autres cables ne fonctionneront pas correctement,
peuvent endommager I'équipement ou peuvent annuler la garantie.

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.

King Systems ne sera pas tenu responsable des colits de réparation/remplacement au-dela de la période de
garantie.

Toute réclamation au titre de la garantie requiert du propriétaire ce qui suit :

e 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.

e  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.

e  Fournir les informations ci-dessus avec I'écran King Vision défectueux pour toute réclamation au
titre de la garantie.

A I'exception de I'ouverture du compartiment a 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 I'adaptateur vidéo ne sont pas congus pour étre passés a l'autoclave,

immergés dans un liquide, exposés a I'ETO ou étre soumis a toute autre méthode de stérilisation. Ne pas

suivre les instructions d’utilisation peut compromettre la performance du systeme et annuler la garantie.
CARACTERISTIQUES

ECRAN KING VISION :

Dimension de I'écran : 2.9” X5.8”X1.4"
74 mm X 147 mm X 36 mm

Poids (sans piles) : 95 grammes
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Ecran :

Source d'alimentation interne :

Gestion de I'alimentation :

Témoin des piles :

Matériaux du boitier :

Conditionnement :

Environnement d'entreposage et de transport

-20°C, -4°F /H/

30%

r

7

130 grammes avec piles alcalines AAA

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°.

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.

L'écran est équipé d'un systéme de gestion de I'alimentation congu
pour économiser I'énergie des batteries. Ce systéeme 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 apres environ 20
secondes.

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.

Lorsque le voyant LED de contrdle des piles CLIGNOTE EN ROUGE, les
piles doivent étre remplacées avant la prochaine utilisation de |'écran.

Le le voyant LED de controle des piles s'éteint 20 secondes apres 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 premiere utilisation apres que les piles
(incluses) soient installées.

Environnement de fonctionnement

50°C, 122°F 40°C, 104°F

10°C, 50°F /ﬂ/

85% 75%
30% S—
106 kPa, 31,3inHg 106 kPa, 31,3inHg
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50 kPa, 14,77 inHg 80 kPa, 20,67 inHg

Sortie vidéo : 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 contrdle des piles a commencé a clignoter en rouge).
Longueur du cadble de sortie vidéo : 274,32 cm, 274 cm
Durée de conservation : Le King Vision et I'adaptateur vidéo sont garantis pour une année a
compter de la date d'achat. Les piles livrées avec I'écran ont une durée
de conservation de cing ans a compter de la date de fabrication.
Fonctionnement continu : 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.
Interférences électroniques :
Le systeme King Vision a été testé au regard de sa conformité envers les normes applicables :
e D'autres périphériques électroniques peuvent étre source d'interférences avec le King Vision.

e Le King Vision peut interférer avec d'autres appareils électroniques.

e Sides interférences sont remarquées, déplacez physiquement les deux appareils a I'écart I'un de
l'autre.

INFORMATIONS RELATIVES A L'ADAPTATEUR VIDEO KING VISION
Source de lumiére : LED (blanche) Remarque : Ne regardez pas directement la lumiére

blanche car ceci peut entrainer un aveuglement par éclair temporaire.
Caméra : CMOS - VGA
INFORMATIONS RELATIVES A LA LAME KING VISION ABLADE TAILLE 3
Taille de la sonde d'intubation 6,03 8,0 mm I.D. (UNIQUEMENT pour lame avec rail de

chargement de taille 3)

Longueur de lame : 17 cm (sans compter la poignée de la lame)
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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 4,535,5 mm I.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 pré-
chauffage 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.

Equipement de type BF au regard de la norme IEC 60601-1.

R
® « Ne pas réutiliser »

« Attention »
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EEi] « Consultez les instructions d’utilisation avant utilisation »

@ Bouton Marche/Arrét (ON/OFF).

&"“]Y Attention : La loi fédérale limite la vente de ce dispositif aux ou a la demande de professionnels de santé autorisés.

¢§5 Sll-‘/e\

[H 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.

S)

Symbole de bac a déchets (applicable selon la directive sur les DEEE)

=

Symbole de bac a déchets (applicable selon la directive sur les batteries)

Sans latex de caoutchouc naturel

ID

DEHP Contient des phtalates : phtalate de bis(2-éthylhexyle) (ou DEHP) (cdble de la sortie vidéo uniquement)

Numéro de série

D
H@
l

Numéro de catalogue.

=
o
=

Numeéro de fabrication.

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.

D R<EL

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

Les composants du laryngoscope vidéo King Vision sont marqués de la marque CE de |I'Union européenne.

Le King Vision et I'adaptateur vidéo sont congus pour étre utilisés sur de multiples patients lorsqu'ils sont
correctement nettoyés et désinfectés entre ceux-ci.
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Les lames King Vision aBlade sont congues pour une utilisation unique (jetables) et ne peuvent étre
réutilisées ou stérilisées.

RISQUES AFFERENTS A UNE REUTILISATION (ainsi que requis pour les appareils jetables) :

Les lois et réglementations aux Etats-Unis et internationales requiérent que le fabricant original d'un
appareil garantisse que le produit vendu est adapté pour une utilisation conforme au champ d'application
de ses instructions et qu'il est en outre possible de le remettre dans son état original. Si un probléme
devait survenir pendant I'utilisation, cette exigence permet au produit d'étre correctement suivi et pris en
compte conformément a toutes les lois applicables.

Toute réutilisation d'un appareil étiqueté comme étant a usage unique invalide I'obligation du fabricant de
remettre le produit dans son état original. Ainsi, toute institution qui réutilise I'appareil a usage unique
prend a son compte le réle du fabricant et doit tester et contrdler si ledit appareil (réutilisé) est adapté.
Cela inclut, mais n'est pas limité au, niveau approprié de nettoyage, de désinfection et / ou stérilisation
nécessaire pour garantir I'aptitude du dispositif & étre réutilisé. Aux Etats-Unis, toute institution qui a
réutilisé un dispositif a usage unique doit I'enregistrer aupres de la Food and Drug Administration (FDA)
selon les termes de I'article 21 de la réglementation du code fédéral, en qualité d'appareil manufacturé et
de respecter toutes les lois et réglementations fédérales et d'Etat régissant les appareils fabriqués.
D'autres lois s'appliquent en dehors des Etats-Unis.

Fabriqué par : Représentant européen

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Allemagne

www.kingsystems.com
Fabriqué aux Etats-Unis a partir de piéces
américaines 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.

La gamme de produits King Vision® répond aux exigences de la Directive européenne 93/42/EEC pour les
appareils médicaux et arborent la marque CE.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
VIDEO LARINGOSKOP
Upute za upotrebu
za uporabu s a-Spatulama

SI. 1

1 -Displej

2 - Video adapter,
veli¢ine3 -4

3 Standardna Spatula,
Veli¢ina 3

4 Spatula s kanalom,
veli¢ina 3C

5 Gumb za
ukljuéivanje/iskljuéivanje

6 Signalna lampica

7 Prikljucak za video

8 Odjeljak za baterije

9 Poklopac odjeljka za

10 Distalni prozor

baterije izlaz baterije
11 Spatula s kanalom, 12 Standardna 13 Standardna Spatula, 14 Video adapter,
Velicina 2C Spatula, Veli¢ina 1 Velicina1-2
Veli¢ina 2




Pregled i opis proizvoda

King Vision® video laringoskop je prenosivi sustav krutog video laringoskopa za visekratnu uporabu koji radi
na baterije i sadrzi displej, dva video adaptera za visekratnu uporabu i veéi broj Spatula za jednokratnu
uporabu predviden za vizualizaciju diSnog puta kao pomocno sredstvo u postavljanju aparata za disni put.

Komponente proizvoda

King Vision video laringoskop sastoji se od sljedeéih komponenti:
1. integrirani displej za viSekratnu uporabu (sl.1, br. 1)
2. video adapter za visekratnu uporabu (sl.1, br. 2 i 14)
3. izbor $patula za jednokratnu uporabu s kanalom za vodenje trahealne cijevi ili bez njega (sl.1, br.
3,4,11,12i13)
Takoder je dostupan dodatni kabel za video izlaz za prikljucivanje 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 teku¢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 prekidac za
ukljucivanje/iskljucivanje (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
pojacanja 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 ukljucen. Video adapter dolazi u dvije veliine, a
svaki video adapter ukljucuje izvor LED svjetlosti i CMOS kameru smjestene na distalnom vrhu.

®§patule za jednokratnu uporabu(sl. 1, br. 3, 4, 11, 12, 13)

Komponenta King Vision aBlade video laringoskopa za jednokratnu uporabu sastoji se od vecéeg broja
Spatula za jednokratnu uporabu:

Spatula s kanalom King Vision Channeled aBlade Standardna Spatula King Vision Standard aBlade
(sl.1,br.4i11) (sl. 1, br.3,12i13)
Spatula sa kanalom ima kanal za vodenje koji Standardna Spatula 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 lakSeg plasmana ETT izmedu glasnih
odredeni opseg veli¢ina ETT. Stilet nije potreban. Zica.




Obje verzije $patula navlace se na video adapter i povezuju se na displej za visSekratnu 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 zna¢i da Spatule aBlade
veli¢ine 3 (s kanalom i standardne) treba imati u vidu za istu skupinu pacijenata kao standardnu Spatulu
Macintosh veli¢ine 3. Spatule aBlade veli¢ine 1i 2 treba imati u vidu za istu skupinu pacijenata kao i
standardne Macintosh ili Miller, veli¢ine 0 — 2.

Odabir velicine

Sustav King Vision aBlade nudi potpuni niz video adaptera i Spatula za jednokratnu uporabu za Sirok raspon
pacijenata. Pripazite da odabir video adaptera i Spatule aBlade najbolje odgovara vasem pacijentu.

Za dojencad i djecu oznaceni su mali video adapteri 1 — 2 i pripadajuce Spatule:
e aBlade veli¢ina 1 (dojencad < 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, preporukama
za odredivanje veliCine trahealne cijevi i konkretnom iskustvu. Medicinski stru¢njak treba procijeniti ovisno
0 pacijentu.

Dob Velicina | Velic¢ina | Veli¢ina
1 2 3

Vo |N|jo|lu|plw|N|kF|o

[ERy
o

11+

Indikacije za uporabu:

King Vision video laringoskop je kruti laringoskop koji se koristi za pregled i vizualizaciju gornjih disnih
puteva pacijenta i kao pomo¢no sredstvo pri postavljanju trahealnog tubusa.



A UPOZORENIJA | MJERE OPREZA:

King Vision aBlade video laringoskop smiju koristiti samo pojedinci koji su obuceni i ovlasteni za pruzanje
njege pacijentima ovim uredajem (intubaciju).

Upozorenje: Nemojte Cuvati baterije u King Vision displeju tijekom duzih vremenskih perioda jer mogu
iscuriti i izazvati oStecenje displeja. Ako se cuva sa baterijama, u King Vision displeju moze do¢i do malog
curenja struje, ¢ak i kada je displej iskljucen.

Ako se €uva s baterijama, ¢ak i kada je iskljucen, u King Vision displeju moZe doci do postupnog gubitka
energije. Zbog toga se preporucuje da korisnik zamijeni baterije u uredaju kada se upali signalna lampica
baterije ili kvartalno ako ga ne koristi redovito.

Upozorenje: Nisu dopustene nikakve izmjene ovog uredaja.

Upozorenje: King Vision aBlade video adapter sadrzi izvor svjetlosti koji moZe prouzrociti porast
temperature povrsine Spatule preko 41 °C - ako se Spatula koristi na temperaturi u blizini gornje granice
opsega radne temperature naznacene za ovaj proizvod (npr. tijekom jednog testa, na povrsini Spatule
izmjerena je temperatura od 42,1 °C na radnoj temperaturi od 40 °C). U slucaju izravnog kontakta u
duZem vremenskom razdoblju s povrSinama Cija temperatura prelazi 41 °C, mozZe do¢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.

A MIJERE OPREZA:

King Vision displej je predviden za uporabu SAMO sa King Vision video adapterom i King Vision Spatulama.
King Vision video adapter se ne smije stavljati u usta ako King Vision a-Spatula nije prikljuc¢ena.

Sa King Vision laringoskopom ne treba ocekivati direktnu vizualizaciju glasnih Zica (direktna linija vida) sa
vanjske strane usta.

Nemojte potapati King Vision displej u tecnost jer se time displej moZe ostetiti. NepridrZzavanje uputa za
¢is¢enje i pripremu za uporabu moZe ugroziti performance sustava i ponistiti garanciju.

Nemojte pritiskati zube King Vision laringoskopom.
Nemoijte koristiti prekomjernu silu da biste stavili a-Spatulu u usta.

Prijavljene komplikacije endotrahealne intubacije pomocu video laringoskopa ukljucuju: povrede sluznice,
perforacije, rascjepe, edem, bol u grlu, povrede vilicnog zgloba, povredu Zivca.

Uvijek provjerite postavljenost endotrahealnog tubusa pomodu 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 napuknuda ili hrapave povrsine koje mogu nanijeti Stetu; u tom slucaju

upotrijebite drugu Spatulu

Ako se nezapakirana Spatula ispusti prije uporabe, bacite je i zamijenite je novom Cistom Spatulom.



Potreban je oprez prilikom rukovanja video adapterom. Nemojte prekomjerno vuci niti savijati elasti¢ni dio
video adaptera.

OPREZ: Savezni zakon (SAD) ograni¢ava prodaju ovog uredaja na prodaju
od strane ili po nalogu lijecnika ili drugog odgovarajucée licenciranog
zdravstvenog strucnjaka.

Dobivanje slike

Vazno: King Vision displej mora biti isklju¢en ("off") prije prikljucivanja video adaptera; u protivnom
moze doéi do distorzije video slike. Ako se to dogodi, jednostavno ISKLJUCITE displej, a zatim ga ponovo
UKLJUCITE. Ako nakon provjere prije uporabe sa priklju¢enim 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 cete 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 pocnete rjesavati problem gubitka slike.
Opce preporuke

Novi korisnici i korisnici koji prvi put koriste King Vision aBlade video laringoskop trebaju vjezbati 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 oSteé¢enu stavku.
Stavljanje / zamjena baterija

Preporucuju se tri (3) zamjenjive alkalne baterije velicine 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 ekolo$kim propisima. Nemojte mijesati nove i
koristene baterije u displeju.

e 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 otkljucani 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 ¢vrsto 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 pri¢vrééenog video adaptera, na zaslonu se
nede 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 CRVENOQJ BOJI, baterije se moraju zamijeniti $to
prije jer je u njima ostala ograni¢ena koliina energije.

o Displej se moze ISKLIUCITI ruéno pritiskom i zadrfavanjem gumba za NAPAJANJE. Ako King Vision
video adapter nije pri¢rvi¢en na displej, on ¢e se automatski iskljuciti nakon priblizno 20 sekundi.

Upute korak po korak

Vazno: King Vision displej mora biti iskljucen ("off") prije prikljucivanja video adaptera; u protivhom,
doéi €e do distorzije video slike. Ako se to dogodi, jednostavno ISKLIUCITE displej, prikljucite video
adapter, a zatim ponovo UKUJUCITE 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 Odaberite velic¢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 velicini Spatule koju namjeravate koristiti

o  Prikljucite video adapter na displej. Pripazite da su i prednja i straznja strana zaslona i video
adaptera obiljeZzene bojama u svrhu lakSeg pravilnog orijentiranja. Umetnite otkljucani 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 zakljucan na displeju,

pritisnite gumb za NAPAJANJE @(sl.l, br.5) na straznjoj strani King Vision displeja i provjerite
prikazuje li displej pokretnu sliku. Ako zaslon ostane prazan, zamijenite baterije. Ako se displej
ukljudi, ali ne prikazuje funkcionalnu pokretnu sliku, iskljucite ga i provjerite je li video adapter
pravilno priklju¢en prije no sto ga ponovo ukljucite. Ako i dalje nije moguce dobiti funkcionalnu
sliku, zamijenite video adapter ili disple;j.

e Postavite Spatulu preko video adaptera. Navucite Spatulu preko video adaptera (spajaju se samo
na jedan nacin). Kada Cujete klik, to ¢e znaciti da je Spatula potpuno nalegla na video adapter.
Provjerite postoji li joS 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 Standardne Spatule velicine broj 3, 2 i 1 koriste se
uporabu sa standardnim ETT veli¢inama. kad integralno vodenje ETT nije naznaceno.
Pogledajte odjeljak o specifikacijama Spatula za U tom slucaju, vjerojatno ce biti potreban stilet.
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preporuke velicina cijevi.
Stilet nije potreban.

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.

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 Spatule 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.

EET i stilet trebaju se podmazati a stilet se treba
unaprijed ubaciti u ETT na isti nacin kao kod drugih
intubacija u kojima se koristi stilet.

Savjet za korisnike: moZze biti korisno da se ETT sa
unaprijed ubaéenim 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 CRVENOIJ BOII, preostalo trajanje baterije je ograniceno 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 disSnog puta pacijenta prije uvodenja

Spatule u usta.

e 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 usmjerite vrh Spatule prema Zlijebu da biste olaksali vizualizaciju glotisa na video
zaslonu displeja. Vrh King Vision Spatule se moZe postaviti u Zlijebu kao Macintosh Spatulaili se
moze koristiti za podizanje epiglotisa kao Miller Spatula. Za najbolje rezultate, centrirajte glasne
Zice u sredini video zaslona displeja.

e Ako distalni prozor (sl.1, br.10) bude zaprijeen (primj, krvlju/sekretom), izvadite Spatulu iz usta

pacijenta i oCistite lece.

e Izbjegavajte pritiskati zube King Vision video laringoskopom.

3 KORAK - Umetanje ETT

Uvedite ETT (Spatula aBlade s kanalom)

Umetnite ETT/stilet (standardna Spatula aBlade)

Nakon sto 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 ubacenim
stiletom u usta koristeci bocni pristup. Nakon Sto
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 poloZaj u dusniku
sa manzetom ispod Zica. Potpuno izvadite stilet.




Savjeti za korisnike za uvodenje ETT u dusnik

Najceséi problem povezan s postavljanjem ETT-a s bilo kakvim video laringoskopom je preduboko umetanje
vrha $patule; moZe postojati dobra slika glasnica, no ETT se ne mozZe uvesti jer Spatula/kamera blokiraju
prolaz ETT-u. Da biste rijeSili 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 smjeru prije no $to pokusate uvesti ETT.

Ostali savjeti:

e Ako jevrh ETT savijen udesno prema desnom ariepiglotiécnom prevoju ili aritenoidnoj hrskavici,
okrenite ETT 90° u smjeru suprotnom od kretanja kazaljki na satu da biste ga savili ulijevo prema
larinksnoj vestibuli.

e  Koristite Parker ETT kao pomocno sredstvo za centriranje konusa za ulazak u larinksnu vestibulu.

e SaSpatulom sa kanalom, manipulirajte ruckom tako da usmjerite ETT prema larinksnoj vestibuli
(obi¢no ulijevo), zatim se vratite na sredisnju liniju da biste ga uveli kroz glasne Zice.

e Sastandardnom Spatulom, prilagodite krivinu ETT/stileta da odgovara krivini Spatule. Za vise
anteriorno postavljen larinks, moze biti pogodnija oStrije savijena Spatula.

e Sastandardnom Spatulom, retromolarni prilaz sa ETT mozZe olaksati intubaciju i smanijiti potrebu
za oblikovanjem ostrije savijenog ETT/stileta.

4 KORAK - Uklanjanje Spatule

Uklanjanje Spatule s kanalom King Vision aBlade Uklanjanje standardne Spatule King Vision aBlade

Stabilizirajte/drzite ETT boc¢no i izvadite King Vision | Stabilizirajte/drzite ETT bo¢no i izvadite King Vision
video laringoskop iz usta okrecudi rucku prema video laringoskop iz usta okrecuci rucku prema
grudnom kosu pacijenta. Kada Spatula izade iz usta, | grudnom kosu pacijenta.

ETT bi se trebao lako odvojiti od elasticnog 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 sto se procedura zavrsi, odvojite displej i video adapter od Spatule. Odlozite Spatulu na otpad
pridrzavajuci se protokola i ocistite/dezinificirajte displej i video adapter.

Napomena: Nemojte bacati King Vision displej ili video adapter!

CISCENJE i DEZINFEKCUA King Vision displeja i video adaptera za vi$ekratnu uporabu

OPREZ:
o Nemojte potapati King Vision displej u te¢nost jer se time displej mozZe ostetiti.
¢ Nemojte ponovo obradivati uredaj za koji sumnjate da je bio izloZzen Creutzfeldt-Jakobovoj
bolesti (CJD) ili njezinim varijantama.




King Vision displej i video adapter su dizajnirani za lako ciséenje i dezinfekciju. Povrsine displeja i video
adaptera su posebno dizajnirane tako da se omoguci odgovarajuce CiS¢enje bez potrebe za specijalnom
opremom i materijalom.

King Vision displej i video adapter su predvideni za minimalan direktni kontakt s pacijentom tokom
uobicajene uporabe.

v vz

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 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 ¢is¢enje kao $to 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 cCiséenje. Za Cis¢enje slobodnog prostora na
ljubic¢astoj brtvi gumba za UKLJUCIVANJE/ISKLUUCIVANJE moZe se koristiti $tapi¢ sa vatom na vrhu.
Ovaj korak cis¢enja bi trebao trajati najmanje 2 minute. Nakon 2 minute zamijenite tupfer ili gazu i
ponavljajte postupak jo$ 2 minute ili dok vidljiva necisto¢e ne bude uklonjena.

o Ako je koristen prikljucak za video izlaz (sl.1, br.7), obavezno ocistite poklopac video
prikljucka i kabl.

e Uklonite video adapter (sl.1, br.2, 14) i ocistite drzak displeja, pazeéi pritom da izbjegnete baterije
i njihove kontakte, a zatim ocistite gornju stranu casice video adaptera s unutarnje i vanjske strane
do dubine od oko 2 cm.

e Nakon ciséenja 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 DEZINFEKCUE

Displej i video adapter:
Za dezinfekciju slijedite korake opisane u nastavku:

o Podsjetnik: Tijekom postupka dezinfekcije orijentirajte displej i video adapter tako da video
zaslon bude iznad odjeljka za baterije (uspravna/vertikalna orijentacija). Nemojte potapati
displej ili video adapter.

e Pomodu novog Super-Sani Cloth sanitarnog tupfera dezinficirajte displej i video adapter najmanje
10 minuta, pri cemu 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
namocena 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, pazeci
pritom posebno na gumb za ukljucivanje/iskljucivanje, ljubicastu brtvu i slobodan prostor
klizaca.

o Tijekom procesa dezinfekcije koji mora trajati najmanje 10 minuta skinite video adapter
te odistite 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 ljubicaste brtve i gornjeg dijela caSice



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 tekudine u otvore na donjoj strani odjeljka za baterije.
o Ako je koristen prikljucak za video izlaz (sl.1, br.7), obavezno dezinficirajte poklopac video
prikljucka i kabl.
e Nakon toga ostavite video adapter da se dobro osusi na zraku.
e Nakon Sto se video adapter osusi, sterilnom gazom namocenom sterilnom vodom temeljito
oCistite drzak displeja, vanjske ivice s obje strane odjeljka za bateriju, donju stranu ljubicaste brtve
i gornju stranu caSice video adaptera te unutarnji rub dok ne uklonite sve tragove sredstva za
dezinfekciju.
e Ostavite dijelove da se potpuno osuse na zraku.
e Nakon sto se dijelovi osuse, ponovno spojite video adapter na displej i zatvorite odjeljak za
bateriju.
e  Sterilnom gazom namocenom sterilnom vodom temeljito odistite displej i prikljuceni video
adapter dok ne uklonite sve tragove sredstva za dezinfekciju.
e  Ostavite dijelove da se potpuno osuse 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 odgovarajucoj ¢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.

Napomena:

Koristite odgovarajucu gore opisanu tehniku ¢is¢enja i dezinfekcije. Nemoijte sterilizirati u autoklavu,
potapati uredaj u tecnost ili ga podvrgavati ETO ili nekoj drugoj metodi sterilizacije. Ovi postupci ¢e ostetiti
King Vision displej i video adapter i ponistiti garanciju.

BROJEVI DIJELOVA za identifikaciju proizvoda

Displej i video adapter:

KVISO1VA34 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

KVISO1VA1234 1 kom. —King Vision displej
1 kom.— King Vision video adapter veli¢ine 3/4
1 kom. — King Vision Video Adapter veli¢ine 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, veli¢ine 3, za odrasle pacijente (4 s kanalom,
2 standardne)
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Displej:

KVIS01 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-Spatula, standardna, veli¢ina 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

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. Drugi kabeli nece pravilno funkcionirati, mogu oStetiti opremu i ponistiti
garanciju.

OGRANICENA GARANCIJA za King Vision displej

Tvrtka King Systems garantira da King Vision neée 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, mozZete 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 klinicke 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 vracanje robe (RGA broj). Medunarodni kupci trebaju nazvati korisnicku
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 kudista displeja ili video adaptera ponistit ¢e preostalu
garanciju. Garancija ne pokriva kvar do kojeg dode uslijed nepravilne uporabe ili zlouporabe.

11



VAZNO: King Vision displej i video adapter nisu dizajnirani za sterilizaciju u autoklavu, potapanje u bilo
kakvu tecnost ili podvrgavanje ETO ili nekoj drugoj metodi sterilizacije. Nepridrzavanje uputa za uporabu
moze ugroziti performanse sustava i ponistiti garanciju.

KING VISION DISPLEJ:

Dimenzije displeja:

Tezina (bez baterija):

Zaslon displeja:

Unutarnji izvor napajanja:

Upravljanje potroSnjom energije:

Signalna lampica baterije:

Materijal kucista:

Ambalaza:

SPECIFIKACIE

2,9” X5,8”X1,4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 grama
130 grama s uobicajenim alkalnim AAA baterijama

TFT LCD displej u boji, dijagonale 2,4 inca (6,1 cm) s premazom protiv
odbljeska; 320 X 240 (QVGA) piksela po kadru, s viemenom
osvjezavanja od 30 FPS-a i kutom gledanja do 160°.

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.

Displej ima ugradeni napredni sustav za upravljanje potrosnjom
energije predviden za oCuvanje snage baterije. Ovaj sustav se ce se
iskljuciti 60 sekundi nakon postavljanja na nepokretnu povrsinu
(nenosenja u ruci).

Kada video adapter nije pri¢vricen na displej, video zaslon i LED

signalna lampica baterije automatski ¢e 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 CRVENO! boji, baterije
treba zamijeniti prije sljedece uporabe displeja.

LED signalna lampica baterije ¢e se iskljuciti 20 sekundi nakon
ukljucivanja displeja, izuzev ako se baterije trebaju napuniti.

pilikarbonat i ABS
King Vision displej isporucuje se Cist, nesterilan, spreman za uporabu u

kutiji za cuvanje, spreman za prvu uporabu nakon umetanja baterija
(priloZenih).
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OkruZenje za skladiStenje i transport Radno okruzje

50°C, 122 °F 40°C, 104 °F
20°C, -4 °F /ﬂ[ 10 °C, 50 °F /ﬂ/
85% 75%
30% S — 30% S
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

69

50 kPa, 14,77 inHg 80 kPa, 20,67 inHg

Video izlaz King Vision displej ima jedinstveni prikljuc¢ak za video izlaz (sl..1, br.7)
koji se moze prikljuciti na monitore, video zaslone, ra¢unala ili drugi
uredaj koji ima standardni analogni (RCA) priklju¢ak za video ulaz.
Koristite ga iskljucivo 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 potrosnju struje ogranicenu na 300
mA.

Koristenje prikljucka za video izlaz skratit Ce trajanje baterije. Takoder
Ce skratiti vrijeme upozorenja LED signalne lampice baterije (manje
vrjemena za zamjenu baterija nakon $to LED po¢ne TREPTATI U
CRVENOJ BOJI).

DuzZina kabela za video izlaz: 108 inca, 274 cm

Vrijeme skladistenja: King Vision displej i video adapter imaju jednogodisnju garanciju od
datuma kupnje. Baterije isporucene uz displej mogu se skladistiti 5
godina od datuma proizvodnje.

Neprekidan rad: lako je predviden za kratkoro¢nu uporabu radi postavljanja
endotrahealnog tubusa ili pregled gornjeg diSnog puta, jedino prakti¢no
ogranicenje trajanja uporabe je trajanje baterija.

Medusobni utjecaj elektronskih uredaja:

King Vision sustav je testiran u pogledu uskladenosti sa odgovarajuéim standardima:
e Drugi elektronski uredaji mogu izazvati interferencije kod King Vision displeja.
e King Vision displej moZze izazvati interferencije kod drugih elektronskih uredaja.
e Ako uocite smetnje, pomaknite uredaje na ve¢u medusobnu fizicku udaljenost.
INFORMACIJE O KING VISION VIDEO ADAPTERU
Izvor svjetlosti za osvjetljenje: LED (bijela) Napomena: Nemojte gledati direktno u bijelo svjetlo jer ono

moze izazvati privremeno sljepilo.

Kamera: CMOS -VGA
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INFORMACIJE O SPATULI KING VISION ABLADE, VELICINA 3

Velic¢ina endotrahealnog tubusa:  unutr. pr. 6,0 do 8,0 mm (SAMO za Spatulu s kanalom, velicine 3)

Duzina Spatule: 17 cm (ne racunajuci rucku Spatule)

Minimalno otvaranje usta: 13 mm (standardna Spatula)
18 mm (Spatula sa kanalom)

TeZina: 49 grama (standardna Spatula)
58 grama (Spatula sa kanalom)

INFORMACIJE O SPATULI KING VISION ABLADE, VELICINA 2

Velicina endotrahealnog tubusa:  unutr. pr. 4,5 do 5,5 mm (SAMO za Spatulu s kanalom, veli¢ine 2)

DuZina Spatule: 13 cm (ne racunajudi rucku Spatule)

Minimalno otvaranje usta: 10 mm (standardna Spatula)
13 mm (Spatula s kanalom)

TeZina: 38 grama (standardna Spatula)
42 grama (Spatula s kanalom)

INFORMACIJE O SPATULI KING VISION ABLADE, VELICINA 1

DuZina Spatule: 13 cm (ne rac¢unajuci rucku Spatule)
Minimalno otvaranje usta: 10 mm (standardna Spatula)
TeZina: 29 grama (standardna Spatula)

Uobicajena svojstva King Vision a-Spatula:

Svojstvo protiv magljenja: premaz protiv magljenja na distalnom lecu - nije potrebno vrijeme za
zagrijavanje.

Materijal: pilikarbonat i ABS

Ambalaza: Isporuceno u zapecacenoj vredici; 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.

ﬂ Tip BF opreme prema IEC 60601-1.

® »Nije za visekratnu uporabu”
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A ,Oprez”
E[i] ,Pogledati Upute za uporabu”

@ Gumb za ukljuéivanje / iskljucivanje.

&‘m]Y Oprez: Savezni zakon ogranic¢ava prodaju ovog uredaja na prodaju od strane ili po nalogu licenciranog zdravstvenog
strucnjaka.

[$1

[y 'F"a
[H @ us

3YK3 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 kosa za otpatke (primjenjivo u skladu s WEEE direktivom)

=

lkona kosa za otpatke (primjenjivo u skladu s Direktivom o baterijama)

”Nije proizvedeno s prirodnim lateksom”

“Sadrzi ili ima tragova ftalata: di (2-etilheksil) ftalati (DEHP)” (samo kabel za videoizlaz)

4 G @

Serijski broj

D
m
T

Kataloski broj proizvodaca.

Broj partije proizvodaca.

Datum proizvodnje.

Proizvodac

Simbol ogranicenja temperature oznacava gornju i donju granicu temperature za ovaj uredaj.

Simbol ogranicenja vlaZinosti oznacava gornju i donju granicu vlaznosti za ovaj uredaj.

DR S<EE

Simbol ograni¢enja tlaka u okruZju oznaéava 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.
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King Vision displej i video adapter su predvideni za uporabu na vise pacijenata uz odgovarajuée ciséenje i
dezinfekciju izmedu pacijenata.

King Vision a-Spatule su predvidene za jednokratnu uporabu i ne mogu se ponovo obradivati ili sterilizirati.

RIZIK OD VISEKRATNE UPORABE (za uredaje za jednokratnu uporabu):

Zakoni SAD i medunarodni zakoni/propisi traze od proizvodaca originalnih uredaja da potvrde da je
proizvod koji prodaju pogodan za uporabu u skladu sa njihovim uputama za uporabu i da se njegova
originalna proizvodnja moZze pratiti. Ako bi se tijekom uporabe pojavio neki problem, ovaj zahtjev nam
omogucava da na odgovarajuci nacin ispitamo porijeklo proizvoda i postupimo sukladno vaze¢em zakonu.

Svaka visekratna uporaba uredaja koji je obiljeZzen kao proizvod za jednokratnu uporabu (SUD) ponistava
obavezu proizvodaca da ispita porijeklo proizvoda do originalnog sklapanja. Time svaka ustanova koja
viSekratno koristi SUD proizvod preuzima ulogu proizvodaca i mora ispitati i potvrditi odrZivost tog uredaja
(koji visekratno koristi). To obuhvaca, ali se na ogranicava, na odgovarajucu razinu ¢is¢enja, dezinfekcije i/ili
sterilizacije potrebne za garantiranje spremnosti uredaja koji se visekratno koristi za uporabu. U SAD-u
svaka ustanova koja ponovno obraduje SUD uredaj mora se registrirati kod Administracije za hranu i
lijekove po Kodeksu saveznih propisa Naslov 21 kao proizvodac opreme i obavezati se svih vaze¢im
saveznim i drzavnim zakonima kojima se reguliraju proizvodaci uredaja. Van SAD-a mogu vaziti drugi
zakoni.

Proizvodac: Predstavnik za Europu

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels, Njemacka

www.kingsystems.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

King Vision linija proizvoda zadovoljava zahtjeve europske direktive 93/42/EEC za medicinske uredaje i nosi
CE oznaku.

INFM-84 V02.2015/10
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VIDEO GEGETUKOR
Hasznalati utasitas

KING VISION®

aBlades nyelekkel térténd alkalmazashoz

1. dbra

1 - Kijelz6

2 —3-4 méretli
videoadapter

3 —Szabvanyos nyél,
3. méret

4 - 3C méretl
csatornas nyél

5—Be/Ki
kapcsolégomb

6 — Elemmiik6dést jelz6
lampa

7 - Video kimeneti
port

8 — Elemrekesz

9 — Elemfedél

10 - Disztalis ablak

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 vided gégetiikor hordozhatd, elemmel m(ik6dé, szilard, vided laringoszkdpos
rendszer, amely beépitett, Ujrafelhasznalhatd képerny6bdl, Gjrafelhasznalhatd videoadapterbdl és
valaszthato, egyszer hasznalatos nyelek készletébdl all. A beteg fels6 légutjanak vizsgalatara és
megjelenitésére, illetve légcsGtubus elhelyezésének megkonnyitésére szolgal.

Termékkomponensek

A King Vision aBlade vide6 gégetiikor a kévetkezd komponensekbdl 4ll:
1. beépitett Ujrafelhasznalhatd kijelzd (1. dbra, 1.)
2. Ujrafelhasznalhaté videoadapter (1. dbra, 2. és 14.)
3. egyszer hasznalatos nyelek készlete, a IégcsGtubus vezetésére szolgald csatornaval vagy a nélkil
(1. 3bra, 3., 4.,11.,,12. és 13.)
Opcioként vided kimeneti kabel is rendelkezésre all, kiilsé képernyd csatlakoztatashoz.
A termékkomponensek egyike sem készil természetes gumibdl.

Megjegyzés: valamennyi komponenst tiszta, nem steril, haszndlatra kész allapotban szallitjuk.
Ujrafelhasznélhaté kijelzé (1. dbra, 1.)

A King Vision aBlade vided gégetiikor f6 Gjrafelhasznalhatd 6sszetevdje tartds, kivaldo minGségl,
hordozhatd, elemmel miikoddd kijelz, TFT LCD (Thin Film Transistor Liquid Crystal Display) képernyé&vel.
Technoldgiaja alkalmas képek fogaddsara a videoadapter disztalis végérdl, és a képek beépitett, teljes
szinskalas, tikr6z6désmentes képernydn vald megjelenitésére. Az Gjrafelhasznélhato kijelz6 Be / Ki
kapcsolégombbal (1. dbra, 5.), elemmiikodést jelz6 lampaval (1. dbra, 6.) és vided kimeneti porttal (1. dbra,
7.) rendelkezik. Automata sziner8sitG- és expozicidvezérlGvel ellatott, tovabbfejlesztett energiagazdalkodd
rendszerrel rendelkezik. Tapellatasat a elemrekeszben taldlhaté hdrom AAA elem biztositja (1. dbra, 8.).

Ujrafelhasznélhaté videoadapter (1. abra. 2. és 14.)

A King Vision aBlade vided gégetiikor masodik Ujrafelhasznalhaté komponense a videoadapter, amely a
kijelz6h6z csatlakozva bekapcsolt dllapotban képet kozvetit a kijelz6hoz. A videoadapter két méretben all
rendelkezésre, és minden videoadapteren LED fényforras és CMOS kamera van a disztalis végen.

®Egyszer hasznalatos aBlade nyelek (1. abra, 3., 4., 11., 12, 13.).

A King Vision aBlade vided gégetiikor eldobhaté komponensei a valogatott nyelekbdl allo készlet eldobhatd
nyelei:

A King Vision csatornas aBlade nyél A King Vision szabvanyos aBlade nyél
(1. dbra, 4. és 11.) (1. abra, 3., 12. és 13.)

A ,csatornas” nyélbe iranyitd csatorna van beépitve | A, szabvanyos” nyél nem tartalmaz csatornat. Ezért

az endotrachealis tubus (ETT) hangszalakhoz minden valdszin(iség szerint hasznalatuk alkalmaval
torténd levezetésének megkonnyitése érdekében. vékony szondara lesz szlikség az ETT hangszalakhoz
A csatornas nyelek kiilonb6z6 méretl ETT-khez torténd levezetéséhez.

illeszkednek. Vékony szonda nem sziikséges.




Mindkét nyélverzid a videoadapterre csusztathatd, és az Ujrafelhasznalhato kijelz6h6z csatlakozik, teljessé
téve a King Vision aBlade vided gégetiikrot. A nyél disztalis ablaka parasoddasgatlé bevonattal rendelkezik
annak érdekében, hogy a képet ne befolydsolja a parakicsapodas (1. abra, 10.).

A nyelek méretezése megfelel a szabvanyos merev laringoszkdpokénak. Ez azt jelenti, hogy a 3-as méretd
aBlades nyél (a csatornas és a szabvanyos tipus egyarant) ugyanannal betegpopulaciénal vehetd igénybe,
mint a szabvanyos Macintosh 3 nyél. Az 1-es és 2-es méret( aBlades nyél ugyanannal a betegpopuldcional
vehetd igénybe, mint a 0—2 méret(, szabvanyos Macintosh vagy Miller nyél.

A méret kivalasztasa

A King Vision aBlade rendszer betegek széles kdréhez kinalja a videoadapterek és eldobhatd nyelek teljes
valasztékat. Ugyeljen arra, hogy azt a videoadaptert és aBlade nyelet vélassza ki, amelyik a legjobban illik a
beteghez.

Csecsemd@k és gyermekek esetén az 1-2-es kisméretl videoadapter és a hozzd tartozé nyél javallott:
e 1-es méretli aBlade (< 4 éves csecsembk)*
e 2+ 2C méretl aBlade (1-10 éves gyermekek)*

Nagyobb gyermekeknél és feln6tteknél a 3—4-es méret(i nagy videoadapter és a hozza tartozd nyél
javallott:
e 3 3C méretl aBlade (>5 éves gyermekek és felnSttek)*

*A mérettartomanyok az adott életkornal a fog és a vallecula epiglotticae kozti érték, a légcsGtubus
méreteire vonatkozé javaslatok és az aktudlis tapasztalatok alapjan becsilt értékek. Az egészségigyi
szakembernek betegenként kell értékelnie.

Eletkor 1. 2. 3.
méret | méret | méret

Vlo|N|lolu|p|lw|N|FR|o
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Felhasznalasi javallatok:

A King Vision vided gégetiikor szilard gégetiikor a beteg felsé légutjanak vizsgalatara és megjelenitésére,
valamint légcs6tubus elhelyezésének megkonnyitésére hasznalatos.



A FIGYELMEZTETESEK ES OVINTEZKEDESEK:

A King Vision aBlade vided gégetiikrot csak olyan személyek hasznalhatjak, akik erre kiilon képzésben
részesiiltek, illetve kiilon engedéllyel rendelkeznek ahhoz, hogy ezt az eszkdzt betegellatas (intubacio)
céljaira hasznaljak.

Figyelmeztetés: Ne tartsa az elemeket hosszas ideig a King Vision kijelz6ben, mivel esetleges szivargasuk
a kijelz6t karosithatja. Az elemmel tarolt King Vision kijelz6nél mérhet6en gyenge aramszivargas
tapasztalhaté még akkor is, ha a kijelzé ki van kapcsolva.

Még kikapcsolt allapotban is fokozatosan veszthet teljesitményébdl a King Vision kijelz6, ha behelyezett
elemekkel taroljak. Ezért ajanlatos az elemeket a késziilékben az elemmiikodést jelz6 lampa szerint,

illetve nem rendszeres id6k6z6nként térténd hasznalat esetén negyedévente lecserélni.

Figyelmeztetés: Az eszk6z modositasa nem megengedett.

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 (példaul egyik bevizsgalas alkalmaval 42,1 °C-ot mértek a nyélfeliileten 40
°C-os iizemi h6mérsékleten). A 41 °C-ot meghaladé hémérsékletii feliiletekkel valé hosszan tarté

érintkezés karosithatja a beteg szoveteit. Ezért a beteggel vald érintkezés idejét minimalisra kell
csokkenteni, ha az lizemi h6mérséklettartomany fels6 hatara kézelében alkalmazzak az eszkozt.

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 hangszélak kozvetlen megjelenitését (kozvetlen ralatast a hangszalakra) a szajon kivilrl nem lehet
elvarni a King Vision vided gégetiikortdl.

Ne meritse ald semmilyen folyadékba a King Vision kijelz6t, mivel a kijelz6 kdrosodhat. A tisztitdsra és
hasznalat el6készitésére vonatkozé utasitasok betartasanak elmulasztasa a rendszer teljesitményét
veszélyeztetheti, és a termékgaranciat érvénytelenitheti.

Ne gyakoroljon nyomast a King Vision vided gégetiikorrel a fogakra.

Ne gyakoroljon tulzott nyomdast az aBlade szdjba torténé helyezésekor.

Video gégetiikrozéssel végzett endotrachealis intubaciok soran a kovetkezd komplikaciokrol szamoltak be:
nyalkahartya-sériilés, perforacio, szovetszakadas, 6déma, torokfajas, allkapocsiziilet sériilés, idegsériilés.

Mindig ellendrizze elfogadott mddszerekkel az endotrachealis tubus elhelyezését.
Nem haszndlhato gyulékony altatdszerek jelenlétében.

Hasznalat el6tt ellendrizze az 6sszes nyél kiilsé felszinét, nincs-e rajta esetleges éles szél, kiallo rész, lathaté
repedés vagy durva fellilet, amely sérllést okozhat. Ha taldl ilyet, hasznéljon masik nyelet.
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Ha a kicsomagolt nyelet leejti hasznalat el6tt, dobja el, és cserélje ki uj, tiszta nyéllel.

A videoadaptert dvatosan kell kezelni. Ne huzza, illetve hajlitsa tulzottan meg a videoadapter hajlékony
részét.

VIGYAZAT A szévetségi torvény (az Egyesiilt Allamokban) ennek az
eszkoznek az értékesitését orvos vagy egyéb megfelel6 orvosi oklevéllel
rendelkezé egészségiigyi szakember altali, illetve ezek utasitasara torténé
esetekre korlatozza.

Képfelvétel

Fontos: A King Vision kijelz6 kapcsolégombjanak , Ki” helyzetben kell lennie, miel6tt a videoadapter
csatlakoztatasra keriil, ellenkez6 esetben a vided képe torzulni fog. Ha ez bekdvetkezik, akkor
egyszerlien kapcsolja a kijelz6t Ki, majd ismét Be. Ha a hasznalat el6tti ellenGrzés alkalmaval
csatlakoztatott videoadapterrel a video kijelz6 képernydjén mozgokép nem lathatd, jarjon el az aldbbiak
szerint:

1) Gy6z6djon meg a kijelzo és a videoadapter megfelelS csatlakoztatasardl ugy, hogy bontja
csatlakozast, majd ismét csatlakoztatja Gket.

2) Kapcsolja a tapot Ki, majd ismét Be.

3) Cserélje le a videoadaptert

4) Cserélje le a kijelz6t.

Megjegyzés: Ha a King Vision aBlade vided gégetlikor a beteg szdjaban van, amikor ez bekovetkezik,
el6bb ki kell venni, miel6tt a képvesztés hibaelharitasahoz latna.

Altalanos javallatok

Az Uj felhasznaldknak, és azoknak, akik el6szor hasznaljak, a King Vision aBlade vided gégetiikor hasznalatat
a klinikai alkalmazas el6tt probababun kell gyakorolniuk.

Miel6tt bonyolult Iégutaknal alkalmaznak, jé, ha a King Vision aBlade vided gégetiikrot normal anatomiaju
betegeknél hasznaljak.

A King Vision kijelz6t és videoadaptert a felhasznalénak minden egyes alkalmazas el6tt ellendriznie kell. Ha

karosodas lathaté jelei mutatkoznak, illetve a kijelz6nél vagy a videoadapternél tapasztal problémat,
cserélje le a meghibasodott komponenst.

Az elem behelyezése / cseréje

Harom (3) egyszer hasznalatos, AAA méretii alkali elem hasznalata javasolt.

e Az ujrafelhasznalhatd King Vision kijelz6nél 1év6 elemrekeszhez (1. dbra, 8.) a videoadapter (1.
abra, 2., 14.), vagy az elemfedél (1. dbra, 9.) eltavolitasaval fér hozza.

e Alemerilt elemeket a helyi kdrnyezetvédelmi irdnyelveknek megfeleléen kell artalmatlanitani. Ne
hasznaljon a kijelz6nél vegyesen Uj és hasznalt elemeket.



e AhUzébszalag folott 1évs 3 AAA elemet az elemrekeszben talalhatd Utmutaté szerint helyezze
be/cserélje ki. Gy6z6djon meg arrdl, hogy az alsé elem az elem rekeszben megfelel6képp
helyezkedik el.

e A nyitott videoadaptert (@) felfelé, a videoképernyd felé csusztatva csatlakoztassa. Majd
csusztassa a zarolé mechanizmust felfele mindaddig, mig a sarga sav mar nem latszik. Biztosan

helyére kell rogziilnie / kattannia. ()

Az elem hasznalat el6tti ellen6rzése

e Nyomja meg a TAP kapcsolégombot 0] (1. abra, 5.) a King Vision kijelz& hatulsé részén.

e Akijelz6nek azonnal Be kell kapcsolnia. Megjegyzés: Csatlakoztatott videoadapter nélkil nem
jelenik meg kép a képernyén.

o AZOLD LED elemm(ikddést jelzé lampa (1. dbra, 6.) azt mutatja, hogy a kijelzé készen &ll a
haszndlatra.

Fontos: Ha a LED elemm(ikodést jelzé lampa PIROSAN PILLOG, az elemeket miel6bb le kell cserélni,
mivel az elem hatralevd élettartama korlatozott.

e Akijelz6t ugy lehet manudlisan ,Ki” kapcsolni, hogy a TAP kapcsolégombot lenyomja és nyomva
tartja. Ha King Vision videoadapter nincs csatlakoztatva a kijelz6h6z, koriilbelll 20 masodpercen
beliil automatikusan kikapcsol.

Lépésenkénti utasitasok

Fontos: A King Vision kijelz6 kapcsolégombjanak ,,KI” helyzetben kell lennie, miel6tt a videoadapter
csatlakoztatasra keril, ellenkezé esetben a vided képe torzul. Ha ez torténik, csak kapcsolja ,,KI” a
kijelz6t, csatlakoztassa a videoadaptert, majd kapcsolja vissza a kijelzot.

1 LEPES — A King Vision aBlade vide6 gégetiikor (kijelz6, videoadapter és nyél kombinacié) hasznalatra
torténd eldkészitése:

o  Abeteg életkora, testmérete és mas megfelel6 szempontok alapjan valassza ki a nyél méretét.

e A tubus alkalmazni kivant elhelyezési technikaja alapjan valassza ki a nyél tipusat (szabvanyos
vagy csatornds). Csak a 2. és 3. méretii nyelekre vonatkozik.

e  Csatlakoztassa a kivant nyélméret alapjan megfelel6 méretii videoadaptert

e Csatlakoztassa a videoadaptert a kijelz6h6z. Felhivjuk figyelmét arra, hogy a kijelz6 és a
videoadapter el6- és hatlapja a megfelel§ tajékozddas segitése érdekében szinkddolt. Illessze
teljesen be a nyitott videoadaptert a kijelz szardba. CsUsztassa a zarolé6 mechanizmust felfele
mindaddig, mig a sérga sav mar nem latszik. Biztosan helyére kell régziilnie / kattannia.

e Kapcsolja be, és ellenérizze a képalkotd funkciét. A videoadaptert a kijelz6re csatlakoztatva

nyomja meg a TAP kapcsolégombot (1. dbra, 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 mikodik, de miikodd mozgdkép nem lathatd, kapcsolja ki, és
ellendrizze a videoadapter helyes csatlakoztatasat, mielGtt a kijelz6t Gjrainditana. Ha még mindig
nem lathaté mikods mozgdkép, cserélje le a videoadaptert vagy a kijelz6t.


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

o Helyezze a nyelet a videoadapterre. CsUsztassa a nyelet a videoadapterre (ez csak egyetlen
irdnyban lehetséges). Amint ,kattanast” hall, a nyél teljesen illeszkedik a videoadapterhez.

Ellendrizze, van-e még miikédd mozgokép.

A King Vision csatornas aBlade nyél haszndlata

A King Vision szabvanyos aBlade nyél hasznalata

A 3. és 2. méretli csatornas nyelek szabvanyos
méretl ET tubusokkal valé hasznalatra szolgdalnak.
A tubus méretére vonatkozé ajanlasokat lasd a
nyél miszaki adatainal.

Vékony szonda nem sziikséges.

A 3., 2. és 1. méretii szabvanyos nyelek olyan
esetekben hasznalanddék, amikor az ETT integralt
iranyitasa nem javallott.
llyen esetben valdszinlileg vékony szondara lehet
sziikség.

Kenje meg az ETT-t, a csatornas nyél irdanyito
csatornajat és a nyél disztalis végét vizben oldodo
kenéanyaggal. Ugyeljen arra, hogy ne vonja be a
nyél disztalis ablakat a kenGanyaggal.

Az ETT-t el6re be lehet vezetni az
irdnyitocsatorndba ugy, hogy disztdlis vége a
csatorna végével legyen egy vonalban. Felhivjuk
figyelmét arra, hogy az ETT vége nem latszédhat a
képernyén, ha megfelelGen helyezték el. Masik
lehet&ségként az ETT-t a csatorndba azutan is be
lehet vezetni, miutan a nyél mar bent van a
szajban, és a hangszalak megjelenitésre kerultek.

Kenje meg a szabvanyos nyél disztdlis végét vizben
oldédd kendanyaggal. Ugyeljen arra, hogy ne vonja
be a nyél disztalis ablakat a kenGanyaggal.

Az ETT-t és a vékony szondat kenni kell, és a vékony
szonda ETT-be torténd el6zetes bevezetésekor tgy
kell eljarni, mint mas olyan intubacidk esetén, ahol
vékony szondat hasznalnak.

Felhasznaldi tudnivald: Hasznos lehet, ha az ETT-t az
el6re betoltott vékony szondaval a nyél
gorbiletéhez igazitva formazza.

FONTOS: Ha az elemmiikddést jelz6 LED lampa (1. abra, 6.) a King Vision kijelzd bal felsé sarkaban

P

PIROSAN VILLOG, az elemeket mielGbb le kell cserélni, mivel az elem hatralevé élettartama korlatozott.

2 |épés — A King Vision aBlade nyél behelyezése a szajba

e Nyissa ki a beteg szajat a szokasos eljarassal.

e Ha tulzott valadék- illetve vérmennyiség tapasztalhatd, szivassa azt el a beteg légutjabdl, miel6tt a

nyelet szajaba helyezné.

o Anyelet a szajba a kozépvonal mentén kell helyezni. Keriilje a nyelv gégef6 irdnyaban torténé

nyomasat.

o A nyél szdjgaratba torténd bevitelekor a nyelvgyok felé el6lrél haladjon. Vigyazzon a gégefeddkre
és iranyitsa a nyél végét a vak nyalkahartyatasak (vallecula) felé ahhoz, hogy a hangrést a kijelzé
vided képernydjén konnyebben megjelenithesse. Az aBlade nyél végét a vak nydlkahartyatasakban
(vallecula) ugyanugy el lehet helyezni, mint a Macintosh nyelet, illetve segitségével a gégefedd
ugyanugy felemelhetd, mint a Miller nyéllel. A legjobb eredmény elérése érdekében a
hangszalakat a kijelz6 videoképernyé kézepén jelenitse meg.

e Haadisztdlis ablak (1. abra, 10.) (példaul vérrel/valadékkal) eltomddik, tavolitsa el a nyelet a

beteg szajabdl, és tisztitsa meg a lencsét.

e Ne gyakoroljon nyomadst a fogakra a King Vision vided gégetiikorrel.

3 LEPES — Az ETT behelyezése




Az ETT bevezetése (csatornas nyél hasznalata
esetén)

Az ETT/vékony szonda bevezetése (szabvanyos
nyél haszndlata esetén)

Miutan a hangszalak a King Vision kijelz6 kdzponti
részén lathatoéva valnak, tolja az ETT-t lassan elére,
és vigyazzon a mandzsettara, ahogy a hangszdlak
mellett elhalad. A nyél kismértékd elmozditdsara
lehet szlikség ahhoz, hogy az ETT vége a
hangszalakkal egy vonalba kerdljon.

Amint a hangszalak a King Vision kijelzén
megjelennek, helyezze az ETT-t az el6z6leg
betoltott 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 huzza vissza a
vékony szondat, mielG6tt el6retolna a helyére az
ETT-t a gégében Ugy, hogy a mandzsetta a
hangszalak alatt legyen. Tavolitsa el teljesen a
vékony szondat.

Felhasznal6i tudnivaldk az ETT légcsGbe torténd levezetéséhez

A leggyakoribb probléma, amely az ETT vided gégetiikorrel végzett elhelyezéséhez kapcsolddik, az, hogy a
nyél végét tul messzire eléretoljak. A hangszalakrdl ugyan jé kozelképet lehet kapni, de az ETT nem tolhaté
elére, mert a nyél/kamera elzérja az ETT Gtjat. Ennek elkerilése érdekében:

e Haladjon a nyelv eliilsé fellilete mentén és helyezze a nyél végét a vak nyalkahartyatasakba

(vallecula), illetve,

e Hatul kdzel van a hangszalakhoz, huzza vissza kissé a nyelet ahhoz, hogy jobb panoramat érjen el,
és enyhén emelje a nyelet eliils6 irdnyban, miel6tt az ETT tovdbbtolasaval probalkozna.

Egyéb tudnivaldk:

e Haaz ETT vége jobbra hajlik a jobb aryepiglottikus redg, illetve a kannaporc iranyaba, akkor

forditsa el az ETT-t 90°-kal az 6ramutatd jarasaval ellentétes iranyba, hogy balra, a gége tornaca

felé irdnyuljon.

e Parker ETT hasznalataval segitsen kdzépre helyezni a kupot a gégetornacra vald belépéshez.

e Acsatornas nyél esetén jarjon el Ugy, hogy az ETT végét a markolati rész mozgatasaval el6bb a

gége tornaca felé irdnyitja (rendszerint balra tolva azt el6re), majd visszaviszi a kozépvonalba,

hogy a hangszalak k6zo6tt haladhasson elére.

e Aszabvanyos nyél esetén az ETT / vékony szonda gorbuletét igazitsa a nyél gorbiletéhez. EI&rébb

elhelyezked§ gége esetén élesebb szogli gorbiilet alkalmasabb lehet.

e Szabvanyos nyél esetén az ETT-vel torténd felsé-alsé 6riéfogak mogotti (retromoldris)

megkozelités elGsegitheti az intubacidt és csokkentheti az ETT / vékony szonda éles szogben

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 video gégetiikrot a szajbdl ugy, hogy a
markolati részt a beteg mellkasa felé forditja el.
Amint a nyél a szajbdl tavozik, az ETT-t kénnyen el
lehet kuldniteni a csatorna flexibilis oldalsé
nyilasatal.

Stabilizélja / tartsa oldalt az ETT-t, és tavolitsa el a
King Vision video gégetiikrot a szajbdl ugy, hogy a
markolati részt a beteg mellkasa felé forditja el.




e Kapcsolja Ki a kijelz6t ugy, hogy megnyomja és lenyomva tartja a TAP kapcsolégombot @ (1.
abra, 5.).

Megjegyzés: Mindig ellendrizze az endotracheadlis tubus elhelyezkedését, még akkor is, ha az intubacio
megjelenitése megtortént.

5. LEPES - A King Vision komponensek hasznalat uténi szétvélasztasa és artalmatlanitasa:

Az eljards befejeztével valassza le a kijelz6t és a videoadaptert a nyéltél. A nyelet a helyi protokoll szerint
artalmatlanitsa, és tisztitsa meg / fert6tlenitse a kijelz6t és a videoadaptert.

Megjegyzés: Ne artalmatlanitsa a King Vision kijelz6t, illetve videoadaptert!

Az ujrafelhasznalhaté King Vision kijelz6 és videoadapter TISZTITASA és FERTOTLENITESE

VIGYAZAT
e Ne meritse ald semmilyen folyadékba a King Vision kijelz6t, mivel a kijelz6 karosodhat.
e Ne készitsen el ujboli felhasznalasra semmilyen olyan eszkdzt, amely gyanithatéan Creutzfeldt-
Jakob-betegségnek (CJD), illetve valtozatainak volt kitéve.

A King Vision kijelz6t és videoadaptert ugy tervezték, hogy kdnnyen tisztithato és fert6tlenitheté legyen. A
kijelz6 és a videoadapter feliiletei célszerd kialakitasuk révén a tokéletes tisztitast szolgdljak, igy nincs
szlikség semmilyen specialis berendezésre vagy ellatmanyra.

A King Vision kijelz6t és videoadaptert normal hasznalat mellett a beteggel valé minimalis érintkezésre
szantak.

TISZTITASI MUOVELETEK

Kijelz6 és videoadapter:
Ha a kijelz6 vagy a videoadapter lathatéan szennyez6dott, vagy fertézés gyanduja all fenn, kovesse az aldbbi
tisztitasi mlveleteket:

o Annak elkerilése érdekében, hogy folyadék jusson a King Vision kijelz6be, tartsa az eszkozt ugy,
hogy a video képerny6 az elemrekesz folott legyen (meréleges / fiigg6leges helyzet).

e A gydrtd utasitdsai szerint készitsen enzimatikus tisztitdszert, mint amilyen példdul az ENZOL
(Cidezyme?®). Tisztitsa meg a kijelzG és a videoadapter kilsé fellletét tisztitdszerrel benedvesitett
(de nem csepegd) térlkendbvel vagy gézzel. Vattacsomot / vattapalcikat hasznalhat a biborszin(
szigetel6 tomités és a BE / KI kapcsologomb réseinek tisztitdsahoz. Ezt a tisztitasi m(iveletet
legaldbb 2 percen &t kell végezni. A 2 perc leteltével a vattacsomot / vattapalcikat, illetve a gézt le
kell cserélni, és a tisztitasi mlveletet tovabbi 2 percen at kell folytatni, illetve mindaddig, mig a
szemmel lathato szennyez6dés maradéktalanul eltavolitasra nem kerdilt.

o Haavided kimeneti csatlakozast (1. dbra, 7.) hasznalta, ne mulassza el megtisztitani a
vided port fedelét és a kabelt.

e Tavolitsa el a videoadaptert (1. dbra, 2., 14.) és tisztitsa meg a kijelz6 szarat, gondosan elkerilve az
elemeket és ezek érintkezéseit, majd tisztitsa meg feliil a videoadapter 6blosédését belil és kiviil
mintegy 2 cm mélységben.

e  Atisztitasi mlivelet utdan nedves torl6kenddvel vagy gézzel tavolitson el minden maradékot.

e Hasznaljon szédraz torl6t / gézt a viz felitatasahoz, és hagyja az eszkdzt levegén szaradni.

e Haakép nem tiszta, tisztitsa meg a kamerafejet alkoholos torl6kendével, illetve alkohollal
nedvesitett gézzel.



FERTOTLENITESI MUVELETEK

Kijelz6 és videoadapter:
A fertGtlenitéshez végezze el a kdvetkezé miiveleteket:

o EmlékeztetS: a fertGtlenitési folyamat alatt tartsa a kijelz6t tgy, hogy a videé képernyé az
elemrekesz fol6tt legyen (meréleges / fiigg6leges helyzetben). Ne meritse folyadékba a kijelz6t
vagy a videoadaptert.

o Uj Super Sani-Cloth térl6kendével fertStlenitse a kijelz6t és a videoadaptert legaldbb 10 percen &t,
2 percenként cserélve torl6kendét.

o Miel6tt a videoadaptert a kijelz6r6l eltavolitana, torolje le a képernyé és a videoadapter
kiilsejét Uj Super Sani-Cloth térl6kendével. Ugyeljen arra, hogy minden nehezen elérhetd
felliletet alaposan megnedvesitsen a fert6tlenitGszer.

o A 10 perces minimalis fertGtlenitési idGtartam alatt tordlje le ujra a kijelz6 és a
videoadapter kiilsg részeit Uj Sani-Cloth torl6kendével, odafigyelve a Be/Ki kapcsoldra, a
biborszin( szigetel6 tomitésre és a csuszka réseire.

o A 10 perces minimalis fertStlenitési id6tartam alatt tdvolitsa el a videoadaptert, és térolje
le a kijelz6 szarat és a videoadaptert. Ugyeljen arra, hogy az elemtarté két oldalan
taldlhatd kiils6 szegélyeket alaposan fertGtlenitse, elkerllve az elemeket és azok
érintkez6it. Torolje végig a biborszinl szigetel6 tomités aljat, a videoadapter
Oblosodésének tetejét és bels6 peremét. Koncentraljon az elemtartd belsé peremére és
a videoadapter 6blésodésének belsejére korilbeltil 2 cm mélységig. MEGJEGYZES:
Vigyazzon arra, hogy ne keriiljon folyadék az elemrekesz aljanal taldlhaté nyilas
belsejébe.

o Ha avided kimeneti csatlakozast (1. dbra, 7.) hasznalta, ne mulassza el fert6tleniteni a
vided port fedelét és a kabelt.

e Hagyja a videoadaptert levegén alaposan megszaradni.

e Amint a videoadapter megszaradt, steril vizzel nedvesitett gézzel térolje le alaposan a kijelz6
szarat, az elemrekesz kiilsé karimait mindkét oldalon, a biborszinl szigetel§ tomités also részét és
a videoadapter 6blosodésének tetejét, valamint a bels6 peremét Ugy, hogy ne maradjon nyoma
fertétlentdszernek.

e Hagyja a komoponenseket levegdn teljesen megszaradni.

e Amint a komponensek megszaradtak, csatlakoztassa a videoadaptert a kijelz6h6z ugy, hogy az
elemrekeszt zarhassa.

e  Steril vizzel nedvesitett steril gézzel tordlje le alaposan a kijelz6t és a csatlakoztatott videoadaptert
ugy, hogy a fert6tlenitGszernek ne maradjon nyoma.

e Hagyja a komoponenseket levegdn teljesen megszaradni.

e Haakép nem tiszta, tisztitsa meg a kamerafejet alkoholos torl6kendével, illetve alkohollal
nedvesitett gézzel.

e Tarolja a King Vision kijelz6t és videoadaptert a mellékelt tarolédobozban vagy hasonlg, tiszta
zacskéban, taskaban vagy rekeszben Ugy, hogy a kovetkezd hasznalatig a kérnyezettdl védve
legyen.

Megjegyzés: A King Vision kijelz és videoadapter anyagai kompatibilisek 70%-os izopropil-alkohollal,
Cidex®, Cidex Plus® vagy Cidex OPA® fertGtlenit6szerekkel is. Valahanyszor ilyen fertGtlenitGszert hasznal,
kovesse a gyartd utasitasait a megfelel§ érintkezési korilmények és expozicids id6tartam tekintetében. Ne
meritse ala a kijelz6t. Torl6kendbvel/gézzel vigye fel a fertStlenitdszert a King Vision kijelzé és videoadapter
fellletére a sziikséges ideig. Hasznaljon steril vizzel nedvesitett torl6kend6t / gézt a maradékok
eltavolitasahoz, és hagyja levegdn szaradni fertStlenités utan.

Megjegyzés:

A fentiek szerint alkalmazzon megfelel6 tisztitasi és fertStlenitési technikat. Ne autoklavozza, ne meritse
ald semmilyen folyadékba, illetve ne vesse ala etilén-oxid gazzal vagy egyéb mddszerrel torténd
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sterilizalasnak ezt az eszkdzt. Ezek a muveletek karositjdk a King Vision kijelz6t és videoadaptert, és
érvénytelenitik a termékgaranciat.

Termékazonosité CIKKSZAMOK

Kijelz6 és videoadapter:
KVISO1VA34

KVISO1VA1234

aBlade készlet:
KVLABKIT3

1 darab — King Vision kijelz6

1 darab — King Vision 3/4 méreti videoadapter
1 darab — Véd&doboz a kijelz6nek

3 darab — AAA elem

1 darab - King Vision kijelz6

1 darab — King Vision 3/4 méret( videoadapter
1 darab — King Vision 1/2 méret( videoadapter
1 darab — Véd&doboz a kijelz6nek

3 darab — AAA elem

1 darab — King Vision kijelz6

1 darab — King Vision videoadapter

1 darab — VédG&doboz a kijelz6nek

3 darab — AAA elem

6 darab — King Vision aBlade nyél, 3-as méret, felnétteknek (ebbdl 4 darab

csatornas, 2 darab szabvanyos)

Kijelz6:
KVISO1

Videoadapter:
KVLVA34
KVLVA12

Szabvanyos tipusu nyél:

KVLAB3

KVLAB2

KVLAB1

Csatornas tipusu nyél
KVLAB3C

KVLAB2C

1 darab — King Vision kijelz6

1 darab — King Vision 3/4 méret(i videoadapter
1 darab — King Vision 1/2 méretd videoadapter

20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, szabvanyos, 3-as méret,
felnGtteknek
20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, szabvanyos, 2-es méret,
feln6tteknek
20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, szabvanyos, 1-es méret,
feln6tteknek

20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, csatornas, 3-as méret,
feln6tteknek; 6,0—-8,0 mm bels6 atmérgjli ETT-vel valé alkalmazasra.
20 darab (1 doboz) — King Vision aBlade nyél, csatornas, 2-es méret,
gyermekeknek; 4,5-5,5 mm belsé atmérdjli ETT-vel valé alkalmazasra.

Tartozék a King Vision video gégetiikorhoz:

KVCABL

1 darab — Vided kimeneti kabel*
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* A kijelz6 video kimenete csatlakoztathatd olyan UL/IEC 60601-1 tanusitasu eszk6zokhoz, amelyek
szabvanyos analdg (RCA tipusu) porttal és NTSC videdjel-kimenettel rendelkeznek; semmilyen tovabbi
periférikus eszkdz csatlakoztatasa nem sziikséges. Csak KVCABL kabelt haszndljon. Egyéb kabel nem
mUkodik megfelel6en, a berendezést karosithatja, és a termékgaranciat érvénytelenitheti.

KORLATOZOTT GARANCIA a King Vision kijelzdre

A King Systems szavatolja a King Vision kijelz6 gyartdasi hibaktol valé mentességét a vasarlas napjatol
szamitott (1) év id6tartamra. A King Systems jétall valamennyi termékének min6ségéért. Ha az On altal
megvasarolt King Vision kijelz normal hasznalat mellett meghibdsodik a szavatossagi id6tartam alatt,
csere céljabadl visszakiildheti.

A King Systems nem vallalja fel a szavatossagi id6tartamon tuli javitasok / cserék koltségeinek felelGsségét.
Valamennyi garancialis reklamacié megkdveteli azt, hogy a tulajdonos:

e Tartsa szamon az atvétel napjat. A szavatossagi id6tartam az atvétel napjatdl, nem az elsé klinikai
alkalmazas napjatdl kezdédik.

e Adja meg az eredeti vasarlds megrendelési szamat, illetve egyéb ,vasarlasi bizonyitékot”.
Hivja a King Systems tgyfélszolgalatat az 1-800-262-8462 telefonszamon, hogy visszaru- (RGA)
szamot kapjon. Nemzetkozi Ugyfeleink az ligyfélszolgalatot az 1-410-768-6464 telefonszamon
tudjak hivni.

e Barmely garancialis reklamacid esetén kiildje el a fenti informacidkat a nem miikédd King Vision
kijelz6vel egyiitt.

Az elemrekesz elem lecserélése céljabdl torténd kinyitasan kiviil sem a kijelz6, sem a videoadapter nem
rendelkezik olyan alkatrésszel, melyet felhaszndld tarthatna karban. A kijelz6 vagy a videoadapter
felnyitasa 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 tehetd ki sem ETO, sem barmely egyéb sterilizalasi modszernek. A hasznalatra vonatkozé
utasitasok betartasanak elmulasztdsa veszélyeztetheti a rendszer teljesitményét, és a termékgaranciat
érvénytelenitheti.

MUSZAKI ADATOK
KING VISION KIJELZB:

Mérete: 2,9” X5,8” X1,4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

Tomege (elemek nélkil): 95 gramm
130 gramm behelyezett tipikus AAA alkali elemekkel

Képernydje: 2,4 hivelyk (6,1 cm) atléja TFT LCD szines kijelzd tiikr6z6désmentes
bevonattal: 320 X 240 (QVGA) pixel képkockanként, frissités
masodpercenként 30 képkocka sebességgel, [athatd sz6g maximalisan
160°.

Belsé aramforras: A legjobb altalanos teljesitmény eléréséhez harom (3) ,alkali” AAA
elemet kell hasznalni.

A King Vision kijelz6t csak AAA méret( elemekkel lehet miikodtetni.
kiils6 aramforras nem all rendelkezésre.

12



Energiagazdalkodas:

ElemmUikodést jelz6 lampa:

Burkolat anyaga:

Csomagolas:

Tarolasi és szallitasi koriilmények

A kijelz6be fejlett energiagazdalkodasi rendszer van beépitve az elem
energidjanak kimélése céljabdl. Ez a rendszer 60 masodperc mulva
kikapcsol, ha mozdulatlan feliiletre helyezi (nem tartja kézben).

Ha a kijelz6h6z nincs videoadapter csatlakoztatva, a vided képerny6 és
az elemmikddést jelz6 LED lampa automatikusan kikapcsol korilbelil
20 masodpercen beliil.

Az elemm(ikodést jelz6 LED lampa a képerny6 bal felsé sarkanak
iranyaban az elem dllapotat hivatott mutatni.

Amikor az elemm(kédést jelz6 LED lampa ZOLD szinen vilagit, akkor a
kijelz8nek elégséges energia all rendelkezésére a tipikus gégetiikrozés

és intubdcio elvégzéséhez.

Amikor az elemm{kodést jelz6 LED lampa PIROSAN VILLOG, akkor az
elemeket a kijelz6 kdvetkezd hasznalata el6tt le kell cserélni.

Az elemm{(ikodést jelz6 LED lampa a kijelz6 bekapcsoldsa utani 20
masodpercen belil kialszik, kivéve, ha elemet kell cserélni.

Polikarbonat és akrilnitril-butadién-sztirol (ABS)
A King Vision kijelz tiszta, nem steril, haszndlatra kész allapotban kerdl

leszallitasra tarold dobozban, és elsd alkalmazasara a (szallitmanyhoz
tartozd) elemek telepitése utdn azonnal sort lehet keriteni.

Uzemi feltételek

50°C, 122 °F 40 °C, 104 °F

-20°C, -4 °F /ﬂ/

r

%

50 kPa, 14,77 Hgin

30%

Vided kimenet:

10°C, 50 °F /ﬂ/

75%

30% S~

106 kPa, 31,3 Hgin 106 kPa, 31,3 Hgin

80 kPa, 20,67 Hgin

A King Vision kijelz6nek egyedi vided kimenet portja (1. dbra, 7.) van,
amelyet monitorokhoz, vided képernySkhoz, szamitégépekhez, illetve
barmely egyéb olyan eszkdzh6z lehet csatlakoztatni, amely szabvanyos
analdg (RCA tipusu) vided bemenet porttal rendelkezik. Csak (KVCABL
cikkszamu) King Vision vided kimeneti kabellel hasznalhatd. A King
Vision kijelz6t egyetlen olyan UL/IEC 60601-1 tanusitasu eszkdzhoz

13



lehet csatlakoztatni, amelynél az aramfelvétel 300 mA értékre
korlatozott.

A vided kimeneti port hasznalata csdkkenti az elem élettartamat.
Csokkenti ugyanakkor az elemm(kddést jelz8 LED lampa
figyelmeztetési idejét is (kevesebb id6 marad az elemek lecserélésére
attdl kezdve, hogy a LED elkezd PIROSAN VILLOGNI.

Video kimeneti kabel hossza: 108 hivelyk, 274 cm
Eltarthatdsagi idé: A King Vision kijelz6 és videoadapter szavatossaga a vasarlastol

szamitott egy év. A kijelz6vel szallitott elemek eltarthatdsagi id6tartama
5 év a gyartas id6pontjahoz képest.

Folyamatos Gzemeltetés: Noha rovid id6tartamu hasznalatra tervezték endotrachedlis tubus
elhelyezéséhez, illetve a felsé légut vizsgalatahoz, a hasznalat
id6tartamara vonatkozé egyedili gyakorlati korlatozast az elemek
élettartama szabja meg.

Elektronikai eszkoz altal okozott interferencia:

A King Vision rendszert az alkalmazandd szabvanyoknak valé megfeleléség tekintetében bevizsgaltak:
e Egyéb elektronikus eszkdz okozhat interferenciat a King Vision kijelz6vel.
e AKing Vision kijelz§ zavarhatja egyéb elektronikai eszk6z6k miikodését.
e Interferencia észlelése esetén fizikailag tavolitsa el a két eszkdzt egymastdl.
A KING VISION VIDEOADAPTERRE VONATKOZO INFORMACIOK
Megvilagitasi fényforras: LED (fehér) Megjegyzés: Ne nézzen kozvetlenil a fehér fénybe, mivel ez

ideiglenes villanasi vaksaghoz vezethet.

Kamera: CMOS - VGA

A 3-AS MERET(U KING VISION ABLADE NYELRE VONATKOZO INFORMACIOK

Az endotrachedlis tubus mérete: 6,0—8,0 mm belsé atmérs (CSAK 3-as méret(i csatornas
nyélnél)

Nyélhossz: 17 cm (a nyél markolati része nélkil)

Minimalis szajnyitas: 13 mm (szabvanyos nyél)

18 mm (csatornas nyél)

Tomeg: 49 gramm (szabvanyos nyél)
58 gramm (csatornas nyél)

A 2-ES MERETU KING VISION ABLADE NYELRE VONATKOZO INFORMACIOK

Az endotrachealis tubus mérete: 4,5-5,5 mm belsd 4tmér6 (CSAK 2-es méretl csatornas
nyélnél)
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Nyélhossz: 13 cm (a nyél markolati része nélkul)

Minimalis szajnyitas: 10 mm (szabvanyos nyél)
13 mm (csatornas nyél)

Tomeg: 38 gramm (szabvanyos nyél)
42 gramm (csatornas nyél)

A 1-ES MERETU KING VISION ABLADE NYELRE VONATKOZO INFORMACIOK

Nyélhossz: 13 cm (a nyél markolati része nélkiil)
Minimalis szajnyitas: 10 mm (szabvéanyos nyél)
Tomeg: 29 gramm (szabvanyos nyél)

A King Vision aBlade nyelek k6z6s jellemzdi:

Parasodasgatld bevonat: A disztalis lencse parasoddsgatld bevonattal van ellatva — felmelegedési
id6 nem sziikséges.

Anyagok: Polikarbonat
Csomagolas: Lezart tasakban, tiszta, nem steril, kizarélag egyszer hasznalatos. Ne
készitsen eld ujbdli felhasznalasra, illetve ne prébaljon sterilizalni King

Vision aBlade nyelet.

A King Vision video gégetiikornél hasznalatos szimboélumok:

C E A King Vision termékvonal a CE jeldlést viseli.

BF besorolasu eszk6z az IEC 60601-1 szerint.

R
® ,Ujbdli felhasznalasa tilos”
A ,Figyelmeztetés”

,Olvassa el az Uzemeltetési hasznalati utasitast”

@ Be-/kikapcsolé gomb

&"“]Y Figyelem! A szbvetségi torvények értelmében ez az eszkoz kizardlag engedéllyel rendelkezé egészségligyi szakember altal
vagy rendelvényére értékesithetd.

3YK3 Gégetiikor. Aramiités, tliz vagy mechanikai sériilés tekintetében kizardlag 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 megfelelen.
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http://en.wikipedia.org/wiki/File:IEC5010_On_Off_Symbol.svg

Szeméttdrold szimbolum (a WEEE- szerint alkalmazandd)

>

Szeméttdrold szimbdlum ( a Hulladék elemekrél és akkumulatorokrél sz616 irdnyelv szerint alkalmazando)

@

,Nem természetes latex gumibdl készilt”

3

DEHP ,Ftalatokat tartalmazhat: Di (2-etilhexil) ftaldt (DEHP)” (Csak a video kimeneteli kabel esetében)
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H6mérséklet-korlatozasi szimbdlum, amely az eszkozh6z meghatarozott h6mérséklet alsoé és felsé hatarértékét jelzi.

Nedvességkorlatozasi szimbdlum, amely az eszkoz tekintetében megszabott nedvesség alsé és felsé hatarértékét jelzi.

GOSN I

Légnyomas szimbo6lum, amely az eszk6z tekintetében megszabott légnyomas alsé és felsé hatarértékét jelzi.

A KING SYSTEMS VISION KIUELZORE VONATKOZO SZABALYOZASI INFORMACIOK

A King Vision video gégetiikor komponensei az Eurdpai Unidban CE jelzést viselve keriilnek kereskedelmi
forgalomba.

A King Vision kijelz6 és videoadaptert tobb betegnél torténé alkalmazdasra tervezték, amennyiben az egyes
betegek kdzott megfelel§ tisztitast és fert6tlenitést alkalmaznak.

A King Vision aBlade nyelek rendeltetésszerlen egyszer haszndlatosak, Ujbdli felhasznalasra elGkészitéslik,
illetve sterilizalasuk tilos.

AZ UJBOLI FELHASZNALAS KOCKAZATA (az egyszer hasznélatos eszkdzok esetén):

Az Egyesiilt Allamok nemzetkozi térvényei / szabalyozasai szerint az eredeti eszkdz gyartdjanak garantélnia
kell azt, hogy az értékesitett termék a Hasznalati utasitasban foglalt rendeltetésszer( felhasznalasra
alkalmas, és azt, hogy az eredeti 6sszeallitasig azt nyomon képes kdvetni. Ha a hasznalat folyaman
barmilyen probléma meriilne fel, e kovetelmény alapjan a termék nyomon kévethetd, és az dsszes
alkalmazando torvény szerint lehet eljarni.

Az egyszer hasznalatos eszkodz (SUD) cimkét visel§ barmely eszk6z Ujboli felhasznalasa érvényteleniti azt a

kovetelményt, hogy a gyartd a terméket annak eredeti 6sszeallitasaig kovesse nyomon. Kévetkezésképpen
barmely olyan létesitmény, ahol egyszer hasznalatos eszkdz (SUD) kerdl Gjbéli felhasznalasra, gyartoi

16



felel6sséget vallal magéra, és az adott (Ujbdl felhasznalni kivant) eszkozt be kell, hogy vizsgilja, és
alkalmassagat ellendriznie kell. Idetartozik tobbek kdzott a megfelel6 szinten végzett tisztitds, fert6tlenités
és/vagy sterilizalas, amely biztositja, hogy az Ujra felhasznalni kivant eszkdz hasznélatra alkalmas. Az
Egyesiilt Allamokban barmely olyan létesitménynek, ahol egyszer hasznélatos eszkézt (SUD) készitenek el
Ujbdli felhasznalasra, az amerikai Elelmiszer- és Gyégyszeriigyi Hivatalndl (FDA) a szévetségi torvénykényv
21. cikkelye szerinti eszkdzgyartoként be kell jelentkeznie, és az eszkdzgyartdkra vonatkozd valamennyi
alkalmazandé szdvetségi és allami jogszabalyt be kell tartania. Az Egyesiilt Allamokon kiviil egyéb
alkalmazando torvény lehet érvényben.

Gyarto: Eurdpai Képviseld

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Németorszag

www.kingsystems.com
Gyértottak az Egyesiilt Allamokban, hazai és
importalt alkatrészekbdl.

Egyesiilt Allamokbeli és nemzetkdzi szabadalmazas folyamatban
SzerzGi jog 2013 King Systems, minden jog fenntartva.
A King Vision a King Systems Corporation bejegyzett védjegye

A King Vision termékvonal teljesiti az orvostechnikai eszkézokre vonatkozé 93/42/EGK eurdpai
iranyelvkovetelményeit, és a CE jelolést viseli.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
VIDEOLARINGOSCOPIO
Istruzioni per l'uso
Per I'uso con lame aBlade

Fig. 1

#1 Display

#2 Adattatore Video,
micura 3-4

#3 Lama Standard,
misura 3

#4 Lama incanalata,
misura 3C

#5 Pulsante di
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. Undisplay 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. 1,4#3,4,11,12 e 13)
E disponibile inoltre un cavo di uscita video opzionale per il collegamento a un monitor esterno.
Nessuno dei componenti del prodotto e fabbricato in gomma naturale (lattice).

Nota: tutti i componenti sono forniti puliti, non sterili, pronti per l'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 e 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
(Fig. 1, #4 e 11)

La aBlade standard per King Vision
(Fig. 1, #3, 12 e 13)

La “lama incanalata” contiene un canale di guida
che facilita 1&#39;inserimento di un tubo
endotracheale (ETT) fino alle corde vocali. Le lame
incanalate contengono un range specifico di
dimensioni di ETT. Non & necessario utilizzare uno
stiletto.

La “lama standard” non contiene alcun canale di
guida. Pertanto queste lame potrebbero richiedere
I'uso di uno stiletto in ausilio all'inserimento di un
ETT fino alle corde vocali.




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 e 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 misurada 0 a
2.

Selezione misura

Il King Vision aBlade offre una gamma completa di adattatori video e lame monouso per un‘ampia gamma
di pazienti. Assicurarsi di selezionare I'adattatore video e I'aBlade della misura adeguata al paziente.

Indichiamo di seguito il piccolo adattatore video 1-2 e le relative lame per neonati e bambini:
e aBlade misura 1 (pazienti neonati <4 anni)*
e 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:
e 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, sulle
raccomandazioni relative alla misura del tubo tracheale e sull'esperienza reale. Un professionista medico
deve valutare i pazienti caso per caso.

Eta misura | misura | misura
1 2 3

Ol |N|lolu|p|lw|N|kR|o
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o
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Indicazioni per l'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: Non lasciare le batterie nel videolaringoscopio King Vision per lunghi periodi di tempo, in
quanto queste possono perdere liquido e danneggiare il display. Se conservato con le batterie installate,
il display King Vision puo trasmettere una minima corrente di dispersione, anche quando il display
spento.

Anche se spento, il Display King Vision potrebbe manifestare una perdita graduale di energia qualora
conservato con le batterie inserite. Percio, & consigliabile che I'utente sostituisca le batterie nell'unita,
quando segnalato dal led indicatore del livello batteria o su base trimestrale, se non utilizzato
regolarmente.

AVVERTENZA: Non e consentita alcuna modifica di questo apparecchio.

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 (ad es., durante
una prova sulla superficie della lama con temperatura operativa di 40 °C é stata misurata una
temperatura di 42,1 °C). 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 é 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.

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 cid potrebbe danneggiare lo
schermo. La mancata osservanza delle istruzioni per la pulizia e la preparazione all'uso pud compromettere
il funzionamento del sistema e annullare la garanzia.

Non esercitare pressione sui denti con il videolaringoscopio King Vision.

Non esercitare una forza eccessiva per inserire la lama aBlade in bocca.

Possibili complicazioni durante I'intubazione endotracheale con I'utilizzo del videolaringoscopio possono
portare a: lesioni alle mucose, perforazioni, lacerazioni, edema, mal di gola, danni alle articolazioni

temporo-mandibolarii e ai nervi.

Verificare sempre il posizionamento del tubo endotracheale mediante metodi accettati.



Non adatto per essere impiegato in presenza di anestetici inflammabili.

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.

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 cio 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 eseguire la procedura di risoluzione del problema relativo alla perdita
dell'immagine.

Raccomandazioni generali

Coloro che utilizzano il 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.

Installazione/sostituzione della batteria

Si raccomanda di usare tre (3) batterie alcaline AAA monouso.



e 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).

e Smaltire le batterie usate in conformita con le disposizioni locali in materia ambientale. Non usare
insieme batterie nuove e usate nel display.

e 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.

e 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

e  Premereiil pulsante di ALIMENTAZIONE ® (Fig. 1, #5) sul retro del Display King Vision.

e |l display deve accendersi immediatamente. Nota: se non é 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 |'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.

e |l display puo essere spento manualmente tenendo premuto il pulsante di ALIMENTAZIONE. Se
non é collegato un adattatore video King Vision, il display si spegnera automaticamente dopo circa
20 secondi.

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 cio accadesse, basta SPEGNERE il
display, collegare I'adattatore video e poi RIACCENDERLO.

PUNTO 1 - Preparazione del videolaringoscopio King Vision aBlade (combinazione di display, adattatore
video e lama) per l'uso:

o Selezionare la misura della lama necessaria in base all'eta del paziente, la misura stessa e altri
fattori rilevanti

e 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.

e Collegare I'adattatore video necessario della misura adeguata in base alla misura della lama
selezionata

e Collegare I’adattatore video al display. Si noti che la parte anteriore e la parte posteriore delle
parti sono contrassegnate con colori diversi per agevolare il corretto orientamento. Inserire
completamente I'adattatore video sbloccato sull'attacco del display. Fare 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.


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

e Accendere e verificare il funzionamento dell'immagine. Con I'adattatore video bloccato sul

display, premere il pulsante di ALIMENTAZIONE @(Fig. 1, #5) sul retro del display King Vision 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 I'adattatore video o

il display.

e Inserire la lama sull'adattatore video. Far scorrere la lama sull'adattatore video (puo 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
I'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 ¢ 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 |&#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.

L'ETT puo essere precaricato nel canale di guida
con l'estremita distale in linea con la parte
terminale del canale. Si noti che quando il
caricamento e 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.

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: puo 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

e Aprire la bocca del paziente con la tecnica standard.

e In presenza di un'eccessiva quantita di secrezioni/sangue, aspirare le vie respiratorie del paziente

prima di introdurre la lama nella bocca.

e Inserire la lama nella bocca seguendo la linea mediana. Prestare attenzione a evitare di spingere la

lingua verso la laringe.

e Mentre la lama viene fatta avanzare nell'orofaringe, usare un approccio anteriore verso la base
della lingua. Osservare |'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 puo
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.

e Selafinestra distale (Fig. 1, #10) si ostruisce (ad es., sangue/secrezioni), rimuovere la lama dalla

bocca del paziente e pulire I'obiettivo.

e  Evitare di esercitare pressione sui denti con il videolaringoscopio King Vision.

PUNTO 3 — Inserimento dell'ETT

Avanzamento dell&#39;ETT (aBlade incanalata)

Inserimento dell'ETT/Stiletto (aBlade standard)

Quando é possibile vedere le corde vocali al centro
del display King Vision, far avanzare lentamente
I'ETT e osservare il passaggio della cuffia attraverso
le corde vocali. Si noti che potrebbe essere
necessaria una lieve manipolazione della lama per
allineare la punta dell'ETT alle corde vocali.

Quando é possibile vedere le corde vocali sul
display King Vision, utilizzando un approccio
laterale inserire nella bocca I'ETT con lo stiletto
precaricato. Quando la punta dell'ETT raggiunge la
faringe posteriore, manipolare I'ETT in modo da
dirigerne la punta verso le corde vocali. Far
avanzare la punta dell'ETT 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
dell'ETT. Per ovviare a questo problema procedere come indicato di seguito.
e Seguire la superficie anteriore della lingua e posizionare la punta della lama nella vallecola oppure,
e Sesie 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

e Selapunta 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.

e Usare I'ETT Parker per centrare la smussatura e facilitarne I'accesso al vestibolo laringeo.

e Con lalama 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.

e Con lalama 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.

e Con una lama standard, un approccio retromolare con I'ETT puo facilitare I'intubazione e puo

ridurre la necessita di sagomare I'ETT/stiletto con una curva pili 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 I'impugnatura verso il torace del
paziente. Quando la lama esce dalla bocca, I'ETT paziente.
dovrebbe separarsi facilmente dall'apertura
laterale flessibile del canale.

e 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.

PUNTO 5 — Separazione ed eliminazione dei componenti King Vision dopo l'uso:

Al termine della procedura, separare il display e I'adattatore video dalla lama. Smaltire la lama attenendosi
al protocollo locale e pulire/disinfettare il display e |'adattatore video.

Nota: non smaltire il display o |'adattatore video King Vision!

PULIZIA e DISINFEZIONE del display e dell'adattatore video riutilizzabili King Vision

ATTENZIONE:
e Non immergere il videolaringoscopio King Vision in alcun liquido in quanto cio potrebbe
danneggiare lo schermo.
o Non sottoporre a trattamenti ripetuti alcun dispositivo che si sospetta sia stato esposto al
morbo di Creutzfeldt-Jakob (CJD) o sue varianti.

Il display e I'adattatore video di King Vision sono progettati per una pulizia e una disinfezione semplificate.
Le loro superfici sono state studiate appositamente per consentire un'adeguata pulizia senza dover
utilizzare attrezzature o forniture specifiche.

Il display e I'adattatore video di King Vision sono realizzati in modo da ridurre al minimo il contatto diretto
con il paziente durante il normale utilizzo.

ISTRUZIONI PER LA PULIZIA

Display ed Adattatore Video:
Se il display o I'adattatore video € visibilmente sporco o si sospetta il rischio di contaminazione, eseguire la
pulizia attenendosi alla procedura descritta di seguito.

e 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).

e 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 I'operazione per altri 2 minuti o fino alla rimozione di
tutta la sporcizia visibile.




o Se é stato utilizzato il collegamento dell'uscita video (Fig. 1, #7), pulire il coperchio della
porta video e il cavo.

e 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.

e Dopo la pulizia, rimuovere eventuali residui con una salvietta o una garza inumidita.

e  Utilizzare una salvietta o una garza asciutta per rimuovere le tracce d'acqua o lasciare asciugare il
dispositivo all'aria.

e Qualora l'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.

e 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.

e  Utilizzare una salvietta Super Sani-Cloth nuova, disinfettare il display e |'adattatore video per
almeno 10 minuti, cambiando la salvietta ogni 2 minuti.

o Prima di rimuovere I'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 |'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.

e Lasciare che I'adattatore video si asciughi completamente all'aria.

e Quando l'adattatore video e 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.

e Lasciare asciugare completamente i componenti all'aria.

e Quando i componenti sono asciutti, ricollegare |'adattatore video al display chiudendo il vano
batterie.

e  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.

e Lasciare asciugare completamente i componenti all'aria.

e Qualora I'immagine non risultasse nitida, pulire la testa della videocamera con una salvietta o una
garza inumidita con alcool.

e 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.
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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.

Nota:

attenersi alla tecnica di pulizia e disinfezione appropriata descritta precedentemente. Non lavare in
autoclave o immergere il dispositivo in alcun liquido né esporlo a ossido di etilene o ad altri metodi di
sterilizzazione. Queste azioni danneggiano il display e I'adattatore video di King Vision, invalidando la
garanzia.

Identificazione del prodotto - NUMERI DI PARTE

Display ed Adattatore Video:

KVISO1VA34 1 cad. — Display King Vision
1 cad.— Adattatore Video 3/4 King Vision
1 — Custodia protettiva per il display
3 — Batterie AAA

KVISO1VA1234 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
1 — Custodia protettiva per il display
3 — Batterie AAA
6 — Lame King Vision aBlade, misura 3, adulti (4 incanalate, 2 standard)
Display:
KVISO1 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

|'uso con ETT misurada 4,5a 5,5 mmD.I.
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Accessorio per il videolaringoscopio King Vision
KVCABL 1 cad.— Cavo di uscita video*

* L'uscita video del display puo 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. Altri cavi non funzioneranno correttamente, possono
danneggiare |'apparecchiatura e possono annullare la garanzia.

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
(1) 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:

e Registrare la data di ricezione. |l periodo di garanzia inizia a partire dalla data di ricezione, non
dalla data del primo uso clinico.

e 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.

e  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 pué compromettere il
funzionamento del sistema e annullare la garanzia.

SPECIFICHE
DISPLAY KING VISION:

Dimensioni del display 2.9” X5.8”X1.4”
74 mm x 147 mm x 36 mm

Peso (senza batterie) 95 grammi
130 grammi con normali batterie alcaline AAA inserite

Schermo del display 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°.

Fonte di alimentazione interna Per ottenere le migliori prestazioni usare tre (3) batterie “alcaline” AAA.
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Gestione dell'alimentazione

Indicatore della batteria

Materiale dell'involucro

Confezione:

Condizioni ambientali per conservazione e trasporto

-20°C, -4°F /ﬂ/

30%

r

7

50 kPa, 14,77 inHg

Uscita video

Il display King Vision puo essere alimentato solo con batterie AAA; non
e disponibile una fonte di alimentazione esterna.

Il display e 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 l'uso in una

custodia di conservazione, pronto per il primo utilizzo dopo
I'installazione delle batterie (incluse).

Ambiente operativo

50°C, 122°F 40°C, 104°F

10°C, 50°F ‘/ﬂ/

85% 75%
30% S
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

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
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Lunghezza del cavo di uscita video

Durata a magazzino:

Funzionamento continuo

Interferenze elettroniche

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. Le batterie spedite con il display hanno
una durata a magazzino di 5 anni a partire dalla data di produzione.

Sebbene concepito per I'uso a breve termine per l'inserimento di un
tubo endotracheale o per esaminare le vie respiratorie superiori, I'unico
limite pratico per la durata d'uso & determinato dalla durata delle
batterie.

Il sistema King Vision e stato collaudato per verificarne la conformita agli standard applicabili.

e  Altri dispositivi elettronici possono causare interferenze con il display King Vision.

e |l display King Vision puo interferire con altri dispositivi elettronici.

e Sesinotano interferenze, spostare i due dispositivi in modo che siano fisicamente lontani I'uno

dall'altro.

INFORMAZIONI SULL'ADATTATORE VIDEO KING VISION

Fonte di illuminazione

Telecamera

LED (bianco) Nota: non guardare direttamente la luce bianca poiché
potrebbe causare una temporanea cecita da abbagliamento.

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.l. (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)
58 grammi (lama incanalata)

INFORMAZIONI SULLE LAME KING VISION ABLADE MISURA 2
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Dimensioni del tubo endotracheale

Lunghezza della lama

Apertura minima della bocca

Peso:

da4,5a5,5 mmD.l (SOLO per la lama incanalata misura 2)

13 cm (esclusa la porzione dell'impugnatura della lama)

10 mm (lama standard)
13 mm (lama incanalata)

38 grammi (lama standard)
42 grammi (lama incanalata)

INFORMAZIONI SULLE LAME KING VISION ABLADE MISURA 1

Lunghezza della lama
Apertura minima della bocca

Peso:

13 cm (esclusa la porzione dell'impugnatura della lama)
10 mm (lama standard)

29 grammi (lama standard)

Caratteristiche comuni di tutte le lame King Vision aBlade:

Trattamento antiappannante:

Materiali:

Confezione:

Trattamento antiappannante sull&#39;obiettivo distale — non
e necessario il riscaldamento preliminare.

Policarbonato
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.

R
® “Non riutilizzare”
A “Attenzione:”

“Consultare le Istruzioni per I'Uso”

@ Pulsante di accensione/sospensione.

Apparecchiatura di tipo BF secondo IEC 60601-1.

&‘m]}' Attenzione la legge federale degli Stati Uniti limita la vendita del presente dispositivo ai soli operatori sanitari abilitati.

15
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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.

Simbolo del cassonetto (applicabile secondo la Direttiva RAEE)

>

Simbolo del cassonetto (applicabile secondo la Direttiva sulle batterie)

"Non realizzato in lattice di gomma naturale"

ID

"Contiene o presenta tracce di ftalati: ftalato di bis (2-etilesile) (DEHP)" (solo cavo di uscita video)"

=}
m
I
o

g

Numero di serie

D
m
T

Numero di catalogo del produttore.

Codice di lotto del produttore.

Data di fabbricazione.

Produttore

1l simbolo dei limiti di temperatura indica il limite superiore e inferiore di temperatura per questo dispositivo.

Il simbolo dei limiti di umidita indica il limite superiore e inferiore di umidita per questo dispositivo.

DR~ [E

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.

RISCHIO IN CASO DI RIUTILIZZO (come richiesto per i dispositivi monouso)

Le leggi e le normative statunitensi e internazionali richiedono al produttore originale del dispositivo di
garantire che il prodotto corrisponda agli usi previsti dichiarati nelle Istruzioni per I'uso e soddisfi al
requisito di tracciabilita fino all'assieme originale. Se durante I'uso si rilevasse un problema, il requisito
garantisce la possibilita di rintracciare il prodotto e adottare i provvedimenti del caso in accordo con tutte
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le leggi vigenti in materia.

Ogni riutilizzo di un dispositivo monouso (Single Use Device, SUD) su un successivo paziente rende nullo il
requisito di tracciabilita del prodotto fino all'assieme originale. Per questo motivo, ogni istituto che riutilizzi
un SUD assume il ruolo di produttore ed e tenuto a saggiare e verificare I'idoneita del dispositivo
riutilizzato. La procedura comprende a titolo esemplificativo, ma non esaustivo un livello di pulizia,
disinfezione e/o sterilizzazione adeguati a garantire I'idoneita al riutilizzo del dispositivo. Negli Stati Uniti
ogni istituto che riutilizzi un SUD deve registrarsi presso la Food and Drug Administration (Agenzia per gli
Alimenti e i Medicinali) in osservanza del Code of Federal Regulations, titolo 21 come produttore del
dispositivo e conformarsi a tutte le leggi federali e statali vigenti per i produttori di dispositivi. Fuori dagli
Stati Uniti possono vigere norme diverse.

Prodotto da: Rappresentante per I'Europa
King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels, Germania

www.kingsystems.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

La linea di prodotti King Vision soddisfa i requisiti della Direttiva europea 93/42/EEC per i dispositivi
medicali e reca la marcatura CE.

INFM-84 V02.2015/10
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AVHSEBEENATVET .

King Vision F ¥ > & JL& aBlade King Vision A& > & — K& aBlade
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#10) o
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King Vision aBlade> AT Ak, H5W32BEOETFTF FATR—EBEVERTTL—RELEH
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£9,
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King Vision aBladeEF* AW EKIL, COEREEFE>LBEFEQOTT (HFEXZ ) EEXBIIIREFHF
AZZFEESEOHRICEASFERERRATT,

W& BiZ King Vision 41 A7 LM ACREBRELBEVWTLS LTV, REXFIATLA%E
BEITHBEFHY FET. King Vision F1 A7L A, FA1ARATLA&2F7ICLERETEBA
ETRELESS, PEBORENFELUZBENFfHVUET,

BREATCLIEHBETE, BFfNBE Wi RETREE hDHSCE King Vision 71 AL
ARRBECBHEA>TVSBEEIFBYET, Thivx, I—¥—FfBHERRRTT 1 MR
ETRRTIEE, SHAIVGREHNCFALTVEVSESICEEEBECIZY FNROEREZERIR
TRELEHBELET,

5 COMBINTIEERROShBL,

W& King Vision 7L—RICKk, COMRORAEOBEREMEN LRMETEREhLBEEC.
T7L—RREABEEZ 41°CEBADRECTITREMOBIKFEFEETATVET, (Hl. 3
TANTE, 40°C OBEREICSVT 421°CHF7L—RRXRATHAZATVEY ), BREHIC
izt M1°COBREEZEAZ /L —RRACEZEEMT L, BEOERBROBEFr £L 3 WHEMH
FHYVES, 5L hrs, BEREEEO LBRMETHEATIHRICE, BEOEMEEME
BERBEDICTILENHYVET,

A AEREE

King Vision 71 A7°L 1 [&. King Vision EF 7+ P& 7X—& King Vision 7L —REHAL T
NDEANDKEREL TVWET, King Vision aBlade % %& L & L\ T King Vision EF 7+ 7H 7
F—ZOOFICANTREVETFEREA,

ADOALSOFEFTOEEARL (EERBELR) &, King Vision EFFREFETRFEEZ ATV
Tt A,

King Vision T4 A7 L A ZREICBEBVKRSICLTLKEEV, TF1 AT LA ZEH D IREMEN
HYET, TAATLAZBEODIAREMI BN ET, UIRBHABEORE2S LTABABRICRD S
POIGE. DATLOMEZEBLEY, RIAFEBVICBIZIHZENI HVET,



King Vision EFFMREHR ToRZEBLBEVTLSEZ W,
aBlade D ONDFEAIICIEBEIGDZL THEVKRSICLTLIEEL,

EFFHRBERZEALLELIENBFELZOSHEL L THRECATVIEDICRK, HERE. F
., R, FE. BEE. SEFRESIUHREEN B ET,

HAEhEFEERAVTECRET I -7 0ERBEZBIEL T<LEV,
TREOHRBEN B2 B TOERICEEL TLVEE AL

FERFIC., F7L—ROAECFHLAEVR > TS PRE, BICRAZO0TPEVEZA KV
DPRRIZDBENBVET, CS5V2LEDHNBRELEEXZITEESHY. dhERIOTL—R
EEALTSEEL,

REEXOTL—REEABIICEELESBEICE. BRELTHLWERSTL—REREBATL
ZEV,

EFF. PEAT7E2—0RUBRVICEEBEEZELET, EFF THTX—0OMHEEBMUERLS I
DRk V), WYHRFLEYLBEVTSEZW,

ERETRAVNEREERERF. COREORTH, EMOERELE
BMHIOREZZTEEREMARCLIDP2EOEREL, BV h
CHOTHRFTENBDCEZERLTVET,

G DEE

EE:King Vision 71 A7L 1B, EFF FEAT7Z—KBHILCE 37, CLTHBIBEND
WET, TS5LBVEETFIRBFIAATERY, TS5B2LHE, BLFIRATLAEF7E
LTBUFFELTLKEZLY, E/BEhTVWRIEFF FHAT/R—0ERTIRIKRE, F1ATL
1DEFFH RAOV—2FBRBERTLEVEBEIERE, ATOFEEZRBEL TS EEL :

1) FARATLAEETT PHAT72—%2—BRYAL, BUKETSCET, HECEYC
FRENTVA L ZRRELET,



2) BROAT7EAERYVIELET,
3) EFF PHTE2—WBAET,
4) FAARATLAEMEAET

JE50: King Vision aBladeE T AMREHEN BEOORNICHIBFICCOBRRA R - HE, B
BOERICHLTDIEIICCNERYBRVTLSEEL,

— AR 73 3 R IR

FHRSRTMEOLI—HY -, CORREERTHNATSHIC. YRF > ZH£> T King Vision
aBladeEFAMREFEEZEATIHEBFZL T EEL,

HIEOBVRKETOMEADEIC, King Vision aBladeE FABEEN 1 —Y—k, FTTEEOR
BOEECHLUTERTDCENEELVESAET,

King Vision 1 A7’ LA EETFTH TEAT72—%, FRAICZTOHE 1—H—HFRBRITDKSIC
LTLKEEV, FAATLARETH PHATE—ICBICRAZBEXHAEN D55, BE%
FHEE0EMYBATEZ,

BAELY) 317/

SEOEVETEARTILHAVEROERFEREIhET

e EFF FETR— (K1, #2, #14) FEENYFTU— RT7AN— (K1, #9) ZHY)
AL, BRIATEE King Vision 14 A7 L4 (K1, #8) LONY FU—MEBICT o &
ALZFET,

o EHNNREREBERFCH > THEAZTHOEBHEREELET, TA1ATLAICBVT, FE
NDEMEFRAFLAOEME —RBICEALEVTIEETL,

o NYTU—JI)NIRBEEIATVRIHAILHKST, F7ILURCOEICIBENE 4 Eh%E
BUNSHRBLUET, THOEMA/NY TU—HEICEDICREEENDLSICLTL
ZELV,



o THETER—ZETH RAVIU—2ICAFTAZA REEZIET, OV IBRENEZET
Z- TETE—( !1@ ) EERBLET, BBOARNTATHFRABLKBZZETOY I#
BEATZAREEET, BEEMICL2AVERYNHTILBENHYET, ()

EREO/NNY T —R&

e King Vision ¥4 A7 LA OEHEI_H % POWER K& © (KA1, #5) ##LET,

o FTARTLANIKIEAVILBDIRITY, Fi: ETH THTR—HNEBEENTLE
WiBER., RATVU—VICRBRERREhEEA

o WBEBLEDBHEEZSAN (E1., #6) . T1 AT LANEAERTT ORET
HBDEERRLET,

EZ. LED EHEEZ A M FETRBLTVEHE, BHORENPBELIB2TETVS L
HEBICEMERIRIILENH KT,

e FAATLAE, POWERKREEHLEERICTRZET, FET 47, ICYYFE
ABENTEET, KingVision ETFFH- FETEZ—NFARATLAICEBEIhTVE
WiEE, H20TEBNICAZICAYET,
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EE: King Vision 1 A7L A&, EFF: PET7EZ—KBHICE "7, CLTHRBEN S
WET. TOLBVEETFTRBFANTEETT., TS5B2EHE. BEF1RATLAE ™F
Zikkl, EF7 PE72—%ZEBLT, RETFA1RATLA%ZE "7 CERLET,

AT Y 7" 1-King Vision aBladeEFFRHEFE ( 1 AL A, EFF FHATSE—, 8LRUCTL
—ROBHAEDYE ) OFERREE :

o BEOFR. YA ABLTTZTOMNT 7 IVR—CETVWTHBEEEhBTL—KOHAX
ZERLTEZLV,

o RETHIBERWCESVWTIIL—RELST (REVH—REFREFFrORXILE) 28
RUET, 7L—KHA X2 3COHKRBEALET,

o EREND/L—KRYAMACESTVTRELTIEFS PHATE2—0BNB YA X%
BHELET,
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e EFF FHATEA—EFARATLACERLET., T1ATLAEETH TETE2—0O
BHEEEEE. BYSFAREL@BTILHICHT—O—RTBIFEhTVSZ LI
FEELTLKEE Y, FAATLADOARATAICOY VERLEETFS TETR—%25%2(C
BALET, BBOARNSA TN RALBLKBADETOVIMBEAT A REEFT, ER
BRRICL2AWERYNTRIRBENFHYVET,

o EBREAVIL, REMEZRRLET. EF T
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EhREET, King Vision 71 A7 L 4 DEEIZ %3 POWER ﬂf&y@( K1, #5)
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LET,
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BIC, ETTRZL—RAOAICEAEhET
NRABDEDIIBOLETHEATRHLEETE
9,

KBEEBHEAVWTAZ A —RBTL—R
OEBCERALET, BBHTI/L—ROERK
LAZBDOBRVKRSICEELET,

ETT EAZAL Y MCRUBEBEZHEAT 24
ENFHY). AZAMLY N2FERTRIHOEELE
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o FHLUA (R, #10) HFA2EHANBBE (Fl, MBR/DPWBE)., 7L—RZzEHE0OH
SEVWHAL., LYXEEBVTLEEV,
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TILOFNEFETELSICLET,
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FARATLADAT L, NYTU—BMFOVThAOABIL YD, K\BOHRTY hO
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o ChoNZE2BREBRTEIREIILET,

o HNSHAEBLUILREBIILEDLE. BEETFH TAT7R—2F1ATLAICERL. N
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o HBKTESHELEBEA—EZAVT, FAATLAERBENLETH T TE2—%
HEROERSN B BDETHEET,

o ChoNRL2IBREBRTEIREIILET,

o MENMEHTEVCEIIKRIVESRE. WXT AY REBLGEFILID-LAEHAFILIO—
ILTESEBLEH—ETHERLET,

o REEHIENMT—ANPELUOFRE/NDVF. KFEF ML A IZ King Vision 71 A7°L
1ZRELT. BUONATRETRELET,

352 King Vision 714 A7 LA EEFH FRTEZ—0OFME, 70% 4V 7O)LT7ILI-=).
Cidex®, Cidex Plus® &z (d Cidex OPA® ICERIEL TVWET, ChSDEBREFERATHHIC
&, BYBEROBEAPRKEICOVT, BERX—ND—0OERCRHRVET, T1 AT L1 Z2EE
CBREBRVTLEEW, iM/H—EZE> TEESREMLEBRREL T King Vision 714 A7°L A
EEFH FETR—OXREICEALET, BEKTESEBLAM/A—EZFE>T, BREYWEE
WERE, HERCAARBRTEDLSICLET,

EEC:
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KVIS01VA34 %& 14K - King Vision 74 A7 L 1
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% 118 - King Vision Y4 X 3/4 EFH- TR T Z—
BE1B-T1ATL A ARET—A
E3@-B4EH

KVIS01VA1234 %& 1 4k — King Vision 1 A7 L 1
% 1 {8 - King Vision Y4 X 3/4 EFH- FHATZ—
% 1 {8 - King Vision Y4 X 12 EFH- FHATZ—
E1B-T1ATL A ARBT—A
ZE3@-BE 4T

aBlade Y ~:
KVLABKIT3 % 14k - King Vision 714 A7 L A
% 118 - King Vision EF 7+ 7R 72—
BE1B-T1ATL A AREBET—A
£3@-B 4T
% 6 fl — King Vision aBlades, H1 X 3, AR (F v X/)LE 4 @,
AZS—RE 21E)

TAARATLA:

KVIS01 £ 1 4k — King Vision 14 A7 L 4

EFF FPATR2—:

KVLVA34 % 118 - King Vision Y41 X 3/4 EFH- TR T Z—
KVLVA12 £ 118 - King Vision Y1 X 12 EFH- PRI Z—

ARAVA—RBTL—RK:

KVLAB3 £ 2018 (17 —2A ) —King Vision aBlade, AZX & —RE
41X 3, AA

KVLAB2 £ 2018 (17 —2A ) —King Vision aBlade, AX> & —RE
1 X2, F4A

KVLAB1 £ 2018 (17 —2A ) —King Vision aBlade, AX> & —RE

1X1, AR
FroxIBTL—K
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HIZELEEY, 3V ETOROBEFRZAVILSICETHF A ENTVEREA, BUKE

HAEOHNREFSBN 2 LBELR., ToEMEEZRELT. RANBNELIBEIHYE

EE

KING VISION 7* 1 A7'L 1 :

FARATLA B

T

29" X58 X1.4”
74mm X 147mm X 36mm

EE (Bl ) : 95 U35 A

TARTLA- ROU=2

AEREIR

EMEREA DT 52—

1B0TZL(TILAVRAEBZRT)

REPEIED—T 1 TR E24 4 2F (6.1cm ) WAE TFTHSR
HhS5— FA4ARTL A, 320X240 (QVGA)EVEILI7TL—LA
)7L v<1L—K30FPS, EHAKK 160°%

BEO2HMEDLEOIC T7ILAV B4BRIEZEALE
EE
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KING VISION®

VIDEOLARINGOSKOPAS
Naudojimo instrukcija
Skirtas naudoti su ,,aBlades” mentémis

1 pav.

1 - displéjus

2 —videoadapteris,
2-4 dydzio

3 - standartiné mentée,
3 dydzio

4 - kanaliné mente, 3C
dydzio

5 —jjungimo /
iSjungimo mygtukas

6 — baterijy indikatorius

7 - videoiséjimo

8 — baterijy skyrelis

9 — baterijy skyrelio

10 - distalinis langas

lizdas durelés
11 - kanaliné menté, 12 - standartiné 13 - standartiné menté, 14 - videoadapteris
2c dydzio mente, 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 padéti jvesti trachéjinj vamzdel;.

Produkto komponentai

Videolaringoskopa , King Vision® aBlade” sudaro Sie 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 videoiséjimo (,,video-out“) laidas prijungti prie iSorinio monitoriaus.
Né vienas i$ produkto komponenty néra pagamintas i$ natdralaus kauciuko latekso.

Pastaba: visi komponentai tiekiami SvarUs, 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 mygtuka (1 pav., 5), baterijy indikatoriy (1 pav.,
6) ir videoiséjimo lizdg (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 displéjy, jj pajungus,bity perduodamas vaizdas. Kiekvienas
videoadapteris blna dviejy dydZiy ir turi LED Sviesos $altinj ir CMOS kamera, 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“ standartiné menté ,,aBlade”
(1pav, 3,12ir13)

»King Vision“ kanaliné menté ,,aBlade”
(1pav., 4ir11)

Kanalinéje mentéje yra kreipiamasis kanalas, kuris
skirtas padéti jstumti endotrachéjinj vamzdelj (ETV)
j balso stygas. Kanalinés mentés naudojamos su
tam tikro dydziy diapazono ETV. Stileto naudoti
nereikia.

Standartiné menté kreipiamojo kanalo neturi. Todél
Sioms mentéms gali tekti naudoti stiletg norint
padéti jvesti ETV j balso stygas.




Abi menciy versijos uzmaunamos ant videoadapterio ir jungiamos prie daugkartinio naudojimo displéjaus,
taip sudarydamos videolaringoskopg ,,King Vision aBlade”. Distalinis mentés langas turi nuo rasojimo
apsaugantj sluoksnj, kuris neleisdamas drégmei kondensuotis uztikrina vaizdo kokybe (1 pav., 10).

Menciy dydis pritaikytas standartiniams standiesiems laringoskopams. Tai reiskia, kad 3 dydZio mentés
»aBlades” (tiek kanalinés, tiek standartinés) turi biti naudojamos tai paciai pacienty populiacijai kaip
standartinés ,,Macintosh” 3 dydZio mentés. 1 ir 2 dydZiy mentés ,,aBlades” turi biti naudojamos tai paciai
pacienty populiacijai kaip standartinés ,Macintosh” arba ,Miller” 0-2 dydzZiy mentés.

DydzZio parinkimas

Sistema ,,King Vision aBlade” turi platy videoadapteriy ir vienkartiniy menciy asortimenta, kurj galima
pritaikyti jvairiems pacientams. Batinai parinkite pacientui labiausiai tinkamg videoadapterj ir mente
,aBlade”.

Kadikiams ir vaikams yra skirtas mazas 1-2 dydZio videoadapteris ir atitinkamos mentés:
e 1dydZio menté ,aBlade” (<4 mety kiidikiams)*
e 2+2CdydZio menté ,aBlade” (1-10 mety vaikams)*

Didesniems vaikams ir suaugusiems pacientams skirtas didelis, 3—4 dydZio videoadapteris ir atitinkamos
mentés:
e 3+3CdydZio menteé ,,aBlade“(>5 mety vaikams ir suaugusiesiems)*

* Dydziy intervalai nurodyti remiantis vidutiniais atitinkamo amZiaus atstumais nuo danty iki jdubos,
rekomenduojamy trachéjiniy vamzdeliy dydzio ir praktinés patirties. Tai turi jvertinti sveikatos prieZitiros
specialistas konkreciu kiekvieno paciento atveju.

AmzZius 1 2 3
dydzio | dydzio | dydzio

Vlo|N|lolu|p|lw|N|FR|o

[ERy
o
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Naudojimo indikacijos

Videolaringoskopas ,,King Vision“ yra standus laringoskopas, naudojamas tirti ir vizualizuoti paciento
virsSutinius kvépavimo takus ir padéti jvesti trachéjinj vamzdel;.



A |SPEJIMAI 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: nelaikykite baterijy ,,King Vision“ displéjuje ilga laikg, nes jos gali pratekéti ir dél to sugadinti
displéjy. ,King Vision” displéjus gali praleisti tam tikrg srovés kiekj, jei laikomas su jame jdétomis
baterijomis, net ir tada, kai displéjus iSjungtas.

Net kai ,,King Vision” displéjus iSjungtas, baterijas laikant prietaise, jos gali palaipsniui iSsekti. Dél Sios
prieZasties rekomenduojama, kad naudotojas pakeisty baterijas naujomis pagal prietaiso baterijy
indikatoriaus rodmenis arba tai turi biiti atliekama kas tris ménesius, jei prietaisu nesinaudojama
reguliariai.

Jspéjimas: DraudZiama keisti Sio prietaiso konstrukcija.

Ispéjimas: , King Vision aBlade” videoadapteris turi Sviesos $altinj, kuris gali jkaitinti mentés pavirsiy iki
aukstesnés nei 41 °C temperatiiros tais atvejais, jei jranga buty naudojama ties virsutine darbinés
temperatiros riba (pvz., vieno testo metu buvo nustatyta 42,1 °C mentés pavirSiaus temperatira esant
40 °C naudojimo temperatiirai). Tiesioginio kontakto metu galimas paciento audinio pazeidimas, jei
temperatira virsija 41 °C ilgesnj laika. Todél jrangg naudojant ties virSutine darbinés temperatiros riba
kontakto su pacientu laikas turi biiti kuo mazesnis.

A ATSARGUMO 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 bldais nemerkite ,, King Vision” displéjaus j jokius skyscCius, 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.

Nespauskite danty videolaringoskopu , King Vision®.

Nenaudokite didelés jégos norédami jkisti mente ,,aBlade” j burna.

Naudojant videolaringoskopus buvo nustatyti tokie endotrachéjinés intubacijos komplikacijy atvejai:
gleivinés pazeidimai, perforacijos, apdraskymai, edemos, gerklés skausmas, temporomandibuliariniai
suzalojimai, nervy suzalojimai.

Visada patvirtinkite endotrachéjinio vamzdelio jvedimg naudodami priimtinus metodus.

Netinka naudoti, jei Salia yra degiy anestetiky.



Pries naudojimg batina patikrinti iSorinj kiekvienos mentés pavirsiy, ar néra nematyty astriy briauny,
iSsikisSimy, matomuy jtrakimy ar kity grubiy pavirsiy, galinCiy suZaloti pacienta. Jei yra, naudokite kitg
mente.

Jei neiSpakuota menté prie$ naudojima netycia nukristy, iSmeskite jg ir vietoje jos naudokite nauja Svarig
mente.

Su videoadapteriu reikia elgtis atsargiai. Netraukite ir nelankstykite lankscios videoadapterio dalies su
didele jéga.

DEMESIO! Pagal federalinius (JAV) jstatymus $is prietaisas gali biiti
parduodamas tik gydytojui ar kitam licencijuotam sveikatos prieZiiiros
specialistui arba jo nurodymu.

Vaizdo gavimas

Svarbu: Pries uzdedant videoadapterj, ,King Vision” displéjus turi bati 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 judanciy 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 videolaringoskopui ,,King Vision” esant paciento burnoje, istraukite prietaisa is
burnos prie§ bandydami nustatyti vaizdo dingimo priezastj.
Bendrosios rekomendacijos

Tiems, kas naudosis videolaringoskopu ,King Vision aBlade” pirma kartg, pries klinikinj prietaiso naudojima
rekomenduojama pasipraktikuoti su manekenu.

Prie$ naudojant sudétingiems kvépavimo taky atvejams, videolaringoskopo ,King Vision aBlade”
naudotojams bty naudinga jgauti jrangos naudojimo praktikos jprastos anatomijos atvejais.

Naudotojas pries kiekvieng naudojimg privalo atidZiai patikrinti ,King Vision“ displéjy ir videoadapterj. Jei
baty pastebéti kokie nors displéjaus ar videoadapterio apgadinimo Zenklai ar nustatytos kitos problemos,
pakeiskite paZeistg dalj.
Baterijy jdéjimas / pakeitimas

Rekomenduojama naudoti tris (3) vienkartines Sarmines AAA tipo baterijas

e  Prie baterijy skyrelio, esancio daugkartinio naudojimo ,King Vision“ displéjuje (1 pav., 8) prieiti
galima 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 skyrel;.

e  Pritvirtinkite neuzfiksuotg videoadapter;j ( ﬂﬁ) pastumdami jj pirmyn link videoekrano. Tada
stumkite uzrakto mechanizmg, kol geltonos juostos nebesimatys. Jis turi spragteléti / tvirtai

uzsispausti j vieta. ()

Baterijy patikrinimas prie$ naudojima
e Paspauskite MAITINIMO mygtuka ® (1 pav., 5), kuris yra ant ,,King Vision“ displéjaus nugarélés.

e Displéjus turi [SHUNGTI nedelsiant. Pastaba: Jei neprijungtas videoadapteris, vaizdas ekrane nebus
rodomas.

o  ZALIAS LED baterijy indikatorius (1 pav., 6) rodo, kad displéjus paruostas naudoti.

Svarbu: Jei LED baterijy indikatorius MIRKSI RAUDONAI, bitina kuo grei¢iau 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.

Pakopinés instrukcijos

Svarbu: Prie$ uidedant videoadapterj, ,,King Vision“ displéjus turi biti ISJUNGTAS; priesingu atveju
gaunamas vaizdas bus iSkraipomas. 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 veiksnius

e Pasirinkite mentés tipg (standartine arba kanaline) pagal pageidaujamg vamzdelio jvedimo
metoda. 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, kad baty lengviau jas tinkamai orientuoti. Iki galo
uzmaukite neuzrakintg videoadapterj ant displéjaus kamieno. Tada stumkite uzrakto mechanizma,
kol geltonos juostos nebesimatys. Jis turi spragteléti / tvirtai uzsispausti j vieta.

e Jjunkite maitinimg ir patikrinkite vaizdo funkcija. Kai uzfiksuosite videoadapterj ant displéjaus,

spauskite MAITINIMO mygtuka ® (1 pav., 5), esantj ,King Vision“ displéjaus galinéje puséje, ir
patvirtinkite, kad displéjus rodo judantj vaizdg. Jei ekranas islieka be vaizdo, pakeiskite baterijas
tinkamai prijungtas videoadapteris, tada vél jj jjunkite. Jei funkcinio vaizdo gauti ir po to
nepavyksta, pakeiskite videoadapterj arba displéjy kitu.


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

e Uzdékite mente ant videoadapterio. Stumkite mente ant videoadapterio (sujungti galima tik
vienu badu). 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 menciy 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.

ETV galima i$ anksto jvesti j kreipimo kanalg
sulygiavus jo distalinj galiuka su kanalo galu.
Atkreipiame démesj, kad teisingai jkisto ETV
galiukas neturi matytis ekrane. Arba ETV gali bati
jkistas j kanalg po to, kai j burng jkiSama menté ir
vizualizuojamos balso stygos.

Sutepkite distalinj standartinés mentés galiuka
naudodami vandenyje tirpstantj lubrikanta.
Saugokite, kad lubrikantu nesuteptuméte mentés
distalinio lango.

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 greic¢iau pakeisti

naujomis.

2 etapas — mentés ,,aBlade” jvedimas j burng

e Naudodami standartine technika, atverkite paciento burna.

e Jeiyradidelis kraujo / i8skyry kiekis, batina paciento kvépavimo takus iSsiurbti prie$ jvedant mente

j burna.

e Jveskite mente j burng pagal vidurine linijg. Saugokite, kad nenustumtumeéte liezuvio link gerkly.

e Stumdami mente j rykle, naudokite priesakinj metodg link lieZuvio pagrindo. Stebékite antgerklj ir
nukreipkite mentés galiukg link jdubos tam, kad baty lengviau vizualizuoti balsiaskyle displéjaus
videoekrane. Mentés ,aBlade” galiuka j jdubg galima jvesti kaip ir ,,Macintosh” mente arba galima
pakelti antgerklj taip, kaip tai daroma ,Miller” mente. Tam, kad rezultatas blty geresnis,
iScentruokite balso stygy vaizda displéjaus videoekrane.

e Jeidistalinis langas (1 pav., 10) uzdengiamas (pvz., krauju / iSskyromis), iSimkite mente i$ paciento

burnos ir nuvalykite lesj.

o Nespauskite danty videolaringoskopu ,King Vision®“.

3 ETAPAS - ETV jvedimas




Stumkite ETV pirmyn (naudojant kanaline mente
,aBlade”)

Jveskite ETV / stileta (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 j
burng naudodami lateralinj metoda. Kai tik ETV
galiukas pasieks galine ryklés dalj, manipuliuokite
ETV tam, kad nukreiptumeéte jo galiuka link balso
stygy. Stumkite ETV pro balso stygas, tada
atitraukite stiletg pries jvesdami ETV j reikiamg
padétj trachéjoje antgaliui esant Zemiau balso
stygy. Visiskai iStraukite stileta.

Patarimai naudotojui dél ETV jvedimo j trachéja

Dazniausia problema, susijusi su ETV jvedimu naudojant videolaringoskopg, yra ta, kad mentés galiukas
nustumiamas pernelyg giliai. Tokiu atveju galima matyti kokybiskg balso stygy vaizdg stambiu planu, taciau
ETV toliau nebeina, nes menté / kamera sudaro kliatj ETV praeiti. Problemos sprendimas:
e  Sekite prieSakinj liezuvio pavirsiy ir jstatykite mentés galiukg 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.

e Naudokite , Parker” ETV tam, kad padétuméte iScentruoti nuozulng ir galétuméte praeiti j gerkly

prieangj.

e Naudodami kanaline mente, manipuliuokite rankenéle taip, kad nukreiptuméte ETV galiuka link

gerkly prieangio (dazniausiai j kaire puse), tada grjzkite prie viduriniosios linijos tam, kad

praeitumeéte pro balso stygas.

e Naudodami standartine mente, pakoreguokite ETV / stileto kreive, kad atitikty mentés islinkima.

Labiau priekyje esanciy gerkly atveju gali reikéti staigesnio sulenkimo.

e 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 kratinés.
Kadangi menteé iSeina per burng, ETV turi lengvai
atsiskirti nuo lankscios lateralinés kanalo ertmés.

Stabilizuokite / laikykite ETV lateraliai ir iStraukite
videolaringoskopg ,,King Vision” i$ burnos
pasukdami rankenéle link paciento kritinés.

e [Sjunkite displéjy paspausdami ir palaikydami MAITINIMO mygtuka @ (1 pav., 5).




Pastaba: Visada patvirtinkite endotrachéjinio vamzdelio jvedima net ir po to, kai atlikote vizualine
intubacija.

5 ETAPAS — ,King Vision“ komponenty atskyrimas ir sutvarkymas po naudojimo:

Kai procedura baigta, atskirkite displéjy ir videoadapterj nuo mentés. ISmeskite mente pagal vietinj
protokola ir nuvalykite / dezinfekuokite displéjy ir videoadapterj.

Pastaba: Neismeskite ,,King Vision” displéjaus arba videoadapterio!

Daugkartinio naudojimo ,,King Vision” displéjaus ir videoadapterio VALYMAS ir DEZINFEKCIJA

ATSARGUMO PRIEMONE:
e Jokiais biidais nemerkite , King Vision“ displéjaus j jokius skysc€ius, nes taip galite sugadinti
displéjy.
o Nebenaudokite prietaiso, jei jtariate, kad jis galéjo bati naudotas pacientui, kuris serga
Kroictfeldo-Jakobo liga (KJL) arba jos variantais.

,King Vision” displéjus ir videoadapteris pagaminti taip, kad juos valyti ir dezinfekuoti bty lengva.
Displéjaus ir videoadapterio pavirsiai sukonstruoti taip, kad juos bty galima gerai nuvalyti ir tam nereikéty
specialios jrangos ar priemoniy.

,King Vision” displéjus ir videoadapteris pagaminti taip, kad jprasto naudojimo metu tiesioginis kontaktas
su pacientu baty minimalus.

VALYMO ETAPAI

Displéjus ir videoadapteris:
jei matoma, kad displéjus ir videoadapteris uzterstas arba tikétinas jy uzkrétimas, atlikite Siuos toliau
aprasytus valymo veiksmus:

e Tam, kad ,,King Vision“ displéjy apsaugotuméte nuo skyscio patekimo j jo vidy, nukreipkite
prietaisg su videoekranu taip, kad jis baty virs baterijy skyrelio (orientacija j virsy / vertikali).

e  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 i$valyti prietaiso griovelius ties violetiniu tarpikliu ir ties JJUNGIMO / ISJUNGIMO mygtuku.
Sis valymo etapas turi trukti bent 2 minutes. Po 2 minuéiy pakeiskite valymui naudojama $luoste
ar marle nauja ir vél valykite 2 minutes tol, kol nebesimatys nesvarumuy.

o Jei buvo naudojama videoiséjimo jungtis (1 pav., 7), nepamirskite nuvalyti videolizdo
gaubto ir laido.

e 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.

e  Kai baigsite Sig procediirg, neSvarumus pasalinkite drégna Sluoste ar marle.

e Sausa sluoste / marle nuvalykite vandens likucius arba palikite prietaisg isdziati.

e Nuvalykite kameros galvute alkoholio servetéle arba alkoholyje pamirkytu tamponéliu, jei
pastebéjote, kad vaizdas neaiskus.

DEZINFEKCIJOS ETAPAI



Displéjus ir videoadapteris:
Norédami atlikti dezinfekcijg, atlikite toliau aprasytus veiksmus:

e Priminimas: dezinfekcijos proceso metu orientuokite displéjy ir videoadapterj taip, kad
videoekranas biity vir$ baterijy skyrelio (orientacija j virSy / vertikali). Nemerkite displéjaus ar
videoadapterio j skyscius.

e 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 baty gerai sudrékinti dezinfekcine priemone.

o Minimalios 10 minuciy dezinfekcijos metu nusluostykite iSorinius displéjaus ir
videoadapterio pavirSius naudodami naujg Sluoste ,,Super Sani-Cloth”; ypatingg démes;j
skirkite jjungimo / iSjungimo mygtukui, violetiniam tarpikliui ir sliauZiklio plysiams.

o Minimalios 10 minuciy dezinfekcijos metu nuimkite videoadapterj ir nusluostykite
displéjaus kamieng ir videoadapterj. Butinai kruopsciai dezinfekuokite iSorines abiejy
baterijy skyrelio pusiy briaunas, vengdami baterijy ir jy kontakty. Nuvalykite apatine
violetinio  tarpiklio dalj, virSutine videoadapterio indelio dalj ir vidinj
apvadga. Koncentruokités ties vidiniu baterijy skyrelio apvadui ir vidine videoadapterio
indelio dalimi iki mazdaug 2 cm gylio. PASTABA: Saugokite, kad j prietaiso vidy, ypac 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 apvada, kol nebeliks dezinfekavimo priemonés
pédsaky.

e  Palaukite, kol detalés natdraliai iSdZius ore.

e Kai detalés isdZius, vél prijunkite videoadapterj prie displéjaus ir uzdarykite baterijy skyrel;.

e Sterilia marle, sudrékinta steriliame vandenyje, gerai nuvalykite displéjy ir prijungtg videoadapter;j,
kol nebeliks dezinfekavimo priemonés pédsaky

e  Palaukite, kol detalés natdraliai 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 détuveéje tam, kad jie bty 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 Sias dezinfekcijos priemones, laikykités
jy gamintojy pateikty instrukcijy dél tinkamy kontakto sglygy ir sglycio 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 iSdZius po dezinfekcijos.

Pastaba:
Naudokite tinkamus auksciau aprasytus valymo ir dezinfekcijos metodus. Nesterilizuokite autoklave,
nemerkite prietaiso j jokius skyscius, nenaudokite sterilizacijos etileno oksidu ar kito sterilizacijos metodo.

Jei nesilaikysite Siy nurodymuy, galite sugadinti ,King Vision” displéjy ir videoadapterj, jiems suteikta
garantija bus panaikinta.

Produkto identifikacijos DALIY NUMERIAI

Displéjus ir videoadapteris:
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KVISO1VA34

KVISO1VA1234

,aBlade” rinkinys:
KVLABKIT3

standartinés)

Displéjus:
KVISO1

Videoadapteris:
KVLVA34
KVLVA12

Standartiné menté:

KVLAB3
suaugusiesiems
KVLAB2
KVLAB1
kadikiams

Kanaliné menté
KVLAB3C

KVLAB2C

lvnt
lvnt
lvnt
3vnt

1 vnt.
1 vnt.
1 vnt.

1lvnt
3vnt

1 vnt.
1 vnt.

1vnt
3vnt

6 vnt.

1 vnt.

1vnt
1vnt

.—,King Vision“ displéjus

.— ,King Vision” 3/4 dydZio videoadapteris
. —apsauginis displéjaus déklas

. — AAA tipo baterijos

- ,King Vision” displéjus

— ,King Vision” 3/4 dydZio videoadapteris
— ,King Vision” 1/2 dydZio videoadapteris
. —apsauginis displéjaus déklas

. — AAA tipo baterijos

- ,King Vision” displéjus

— ,King Vision” videoadapteris

. —apsauginis displéjaus déklas

. — AAA tipo baterijos

— ,King Vision” mentés ,aBlades”, 3 dydZio, suaugusiesiems (4 kanalinés, 2

— ,King Vision” displéjus

.— ,King Vision” 3/4 dydZio videoadapteris
.— ,King Vision” 1/2 dydZio videoadapteris

20 vnt. (1 déklas) — , King Vision“ menté ,,aBlade”, standartiné, 3 dydzio,

20 vnt. (1 déklas) — ,King Vision” menté ,,aBlade”, standartiné, 2 dydzio, vaikams
20 vnt. (1 déklas) — ,King Vision”“ menté ,,aBlade”, standartiné, 1 dydZio,

20 vnt. (1 déklas) — , King Vision“ menté ,.aBlade”, kanaling, 3 dydZio,
suaugusiesiems; skirta naudoti su ETV, kuriy vid. sk. 6,0-8,0 mm

20 vnt. (1 déklas) — ,King Vision” menté ,,aBlade”, kanaling, 2 dydzio, vaikams;
skirta naudoti su ETV, kuriy vid. sk. 4,5-5,5 mm

Videolaringoskopo ,,King Vision“ reikmenys:

KVCABL

1vnt

. —videoiséjimo laidas*

* Displéjaus vaizdo iSéjimas 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. Kiti laidai gali neuztikrinti tinkamo jrangos veikimo, gali jg
apgadinti, todél nebegalios jrangai suteikta garantija.

RIBOTOII ,,King Vision” displéjaus GARANTIJA

11



,King Systems” garantuoja, kad ,,King Vision“ displéjai neturés gamykliniy defekty vieneriy (1) mety
laikotarpiui skai€iuojant nuo pirkimo datos. ,King Systems” siekia uztikrinti auksciausia 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 UiZfiksuoti gavimo data. Tai gavimo data, o ne data, kada prietaisas pradedamas kliniskai naudoti.

e  Pateikti originaly pirkimo uZzsakymo numerj ar kitg pirkima 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.

¢ Siginformacijg batina pateikti kartu su neveikiangiu ar brokuotu ,,King Vision“ displéjumi, kad bity
patenkinti garantiniai reikalavimai.

ISskyrus baterijy skyrelio atidaryma baterijoms pakeisti, displéjus ir videoadapteris neturi jokiy kity daliy,
kurias turéty priziGréti naudotojas. Atidarius displéjaus arba videoadapterio korpusg bus panaikinta
suteikta garantija. Garantija negalios, jei prietaisas bus apgadintas dél netinkamo naudojimo ar aplaidumo.

SVARBU: ,King Vision” displéjus ir videoadapteris néra skirti sterilizuoti autoklave, jy negalima merkti j jokj
skystj, sterilizuoti naudojant ETO ar kitokj sterilizacijos bilda. Jei nesilaikysite Siy instrukcijy, galite sutrikdyti
sistemos veikimg ir gali biti panaikinta jai suteikta garantija.

TECHNINIAI DUOMENYS
, KING VISION“ DISPLEJUS:

Displéjaus dydis: 2,9” X5,8"X1,4”
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, Zidréjimo 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 Saltinis nenumatytas.

Maitinimo tausojimas: Displéjus turi integruotg modernig maitinimo tausojimo sistemg, skirtg
baterijy tarnavimo laikui prailginti. Si sistema i$sijungia praéjus pragjus
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 Salia
ekrano, naudojamas baterijy buklei rodyti.

12



Kai LED baterijy indikatorius $viecia ZALIAI, reiskia, kad displéjui
pakanka maitinimo tipinei laringoskopijai arba intubacijai atlikti.

Jei LED baterijy indikatorius MIRKSI RAUDONAI, reiskia, kad baterijas
batina pakeisti jau pries 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 Svarioje, nesterilioje pakuotéje,

specialiame laikymo dékle ir paruostas naudoti — tam reikia tik tinkamai
jdéti (pridedamas) baterijas.

Laikymo ir transporto aplinka Eksploatavimo aplinka
50°C, 122 °F 40 °C, 104 °F
-20°C, -4 °F /ﬂ/ 10°C, 50 °F /ﬂ/
85 % 75 %
30% S 30% S
106 kPa, 31,3 col. Hg stulpo 106 kPa,

31,3 col. Hg stulpo

50 kPa, 14,77 col. Hg stulpo 80 kPa, 20,67 col. Hg stulpo

Vaizdo iséjimas: ,King Vision” displéjus turi unikaly vaizdo iSéjimo prievada (1 pav., 7),
kuris gali bati jungiamas prie monitoriy, videoekrany, kompiuteriy ir
bet kokios kitos jrangos, turincios standartinj analoginj (RCA tipo)
vaizdo jéjimo prievada. Naudokite tik su ,King Vision” vaizdo iséjimo
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 laika.
Tai taip pat sutrumpins LED baterijy indikatoriaus jspéjamojo veikimo
laikg (bus like mazZiau laiko pakeisti baterijoms po to, kai LED pradés
MIRKSETI RAUDONAI).

Videoiséjimo laido ilgis: 108 coliai arba 274 cm

Tinkamumo naudoti laikas: ,King Vision” displéjui ir videoadapteriui suteikiama vieneriy mety
garantija skaiCiuojant nuo jsigijimo datos. Baterijas, kurios
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komplektuojamos su displéjumi, galima naudoti 5 metus nuo jy
pagaminimo 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 ilgalaikés.

Elektroniniai trikdZiai:

Sistema ,,King Vision” buvo testuota atitikciai pagal galiojancius standartus:
e  Kity elektronikos prietaisy naudojimas , King Vision” displéjui gali sukelti trikdZius.

e ,King Vision” displéjus gali sukelti trikdzius kitiems elektroniniams prietaisams.

e  Pastebéjus, kad prietaisai kelia trikdzius vieni kitiems, uztikrinkite pakankamai didelj atstumg tarp
iy
»KING VISION“ VIDEOADAPTERIO INFORMACIJA
Apsvietimo 3altinis: LED (baltas). Pastaba: nezitreékite tiesiogiai j baltg Sviesa, nes ji gali

laikinai sutrikdyti regéjima.

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)

»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 mente)

»KING VISION“ 1 DYDZIO MENCIY ,,ABLADE“ INFORMACIJA

Mentés ilgis: 13 cm (neskaitant mentés rankenos dalies)
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Minimalus burnos atvérimas: 10 mm (standartiné menté)
Svoris: 29 gramai (standartiné menté)

Bendrosios ,,King Vision,, menciy ,,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 karta. Jokiais blidais nebandykite ,,King Vision“ menciy
»,aBlades” pakartotinai apdoroti arba sterilizuoti.

Simboliai, kurie naudojami ant ,,King Vision“ videolaringoskopo:

c € Ant ,King Vision” yra CE atitikties Zenklas.

BF tipo jranga pagal IEC 60601-1.

R
® »,Nenaudoti pakartotinai“
A ,Démesio!”

Zitrékite naudojimo instrukcijg“

@ Jjungimo / i$jungimo mygtukas.

&"“]5 Démesio! Pagal federalinius jstatymus jsigyti ar uZsisakyti $j prietaisg leidZiama tik licencijuotam gydytojui.

wSSIF,

Q=
G@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)

j é z : Siukslinés simbolis (taikomas pagal Baterijy direktyva)
@,,Sudétyje néra natdralaus kauciuko latekso”

DEHP ,Sudétyje yra ftalaty: bi-(2-etilheksil)-ftalato (DEHP)“ (tik vaizdo i$éjimo kabelyje)
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]

Serijos numeris

DI
m
-n

Numeris pagal gamintojo kataloga.

=
O
3

Gamintojo partijos numeris.

Pagaminimo data.

Gamintojas

Temperatiros ribojimo simbolis nurodo apatine ir virSuting temperatiros ribas Siam prietaisui.

Drégmeés ribojimo simbolis nurodo apatine ir virSuting drégmeés ribas Siam prietaisui.

D REL

Atmosferos slégio ribojimo simbolis nurodo apating ir virSutine atmosferos slégio ribas Siam prietaisui.

TEISINE INFORMACIJA, SUSIJUSI SU ,,KING SYSTEMS VISION“ DISPLEJUMI

Videolaringoskopo ,,King Vision”“ komponentai pazyméti kaip tinkami prekiauti Europos Sajungoje, 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 kartg, jy pakartotinai apdoroti ar sterilizuoti negalima.

PAKARTOTINIO NAUDOJIMO RIZIKA (reikalavimai vienkartinio naudojimo prietaisams):

Pagal JAV ir tarptautinius jstatymus / reikalavimus reikalaujama, kad originalaus prietaiso gamintojas
garantuoty, jog jo parduodamas produktas bty tinkamas naudoti pagal naudojimo instrukcijg ir kad jj baty
jmanoma atsekti pagal pirminj surinkima. Jei naudojimo metu kilty klausimy, pagal §j reikalavimg jmanoma
nustatyti konkrety produktg ir imtis konkreciy veiksmy pagal galiojancius jstatymus.

Bet koks pakartotinis prietaiso, kuris paZzymeétas kaip vienkartinio naudojimo (SUD), pakartotinis
naudojimas panaikina gamintojo reikalavima atsekti produkta pagal jo pirminj surinkima. Todél bet kokia
jstaiga, kuri pakartotinai naudoja vienkartinio naudojimo prietaisg, jgauna gamintojo vaidmenj ir privalo
tokj prietaisg testuoti ir patikrinti tokio (pakartotinai naudojamo) prietaiso tinkamuma. Tai apima valymo,
dezinfekcijos ir (arba) sterilizacijos lygj, bating garantuoti pakartotinai naudojamo prietaiso tinkamuma
(taciau tuo neapsiribojama). Pagal JAV jstatymus, bet koks subjektas, kuris pakartotinai naudoja SUD,
privalo registruotis Maisto ir vaisty administracijoje pagal Federaliniy nuostaty kodekso 21 straipsnj kaip
prietaiso gamintojas ir laikytis visy susijusiy gamintojui taikomy federaliniy ir valstijy jstatymy. Uz JAV riby
gali bati taikomos ir kitokios teisés nuostatos.

Pagamino: Atstovas Europoje

,King Systems” MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 ,Medical Product Service GmbH“
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Vokietija
www.kingsystems.com

Pagaminta JAV i JAV ir importuoty daliy

Laukiama JAV ir tarptautiniy patenty
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Autoriy teisés, 2013 m., ,King Systems”, visos teisés saugomos
,King Vision“ yra ,,King Systems Corporation” prekés Zenklas

»King Vision” produkty linija atitinka reikalavimus, kurie nustatyti Europos medicinos prietaisy direktyvoje
93/42/EEB, ir yra pazyméta CE Zenklu.
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KING VISION®

VIDEO LARINGOSKOPS
LietoSanas instrukcija
Izmantosanai ar aBlade lapstinam

1. attéls

#1 Displejs

#2 Video adapters,
R -4, izmérs

#3 Standarta lapstina,
3. izmérs

#4 Lapstina ar kanalu,
izmérs 3C

#5
leslégsanas/izslégsanas
poga

#6 Akumulatora

#7 Video izejas

#8 Akumulatora

#9 Akumulatoru

# 10 Distalais lodzins

indikatora lampina pieslégvieta nodalijums nodalijuma vacin$
#11 Lapstina ar kanalu, #12 Standarta #13 Standarta lapstina, #14 Video adapteris,
izmérs 2C lapstina, 1. izmeérs: 1.-2. izmérs
2. izmérs




lekartas apskats un apraksts

King Vision® aBlade video laringoskops ir parnésajama, nelokama, video laringoskopa sistéma ar
akumulatoru barosanu, kas ietver ieblvétu vairakkartéji izmantojamu displeju, divus vairakkart lietojamus
video adapterus un dazadas vienreizlietojamas lapstinas. Ta ir paredzéta pacienta augséjo elpceu izpétei
un vizualizacijai, lai atvieglotu trahejas caurulites ievietoSanu.

lekartas sastavdalas

Sim King Vision aBlade video laringoskopam ir $3das 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.3,4,11,12 un 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)

Si King Vision aBlade video laringoskopa galvena atkartoti lietojama sastavdala ir izturigs augstas kvalitates
portativais displejs ar akumulatoru barosanu un plana parklajuma tranzistoru skidro kristalu ekranu TFT
LCD (Thin Film Transistor Liquid Crystal Display) . Taja ir izmantota tehnologija, kas Jauj 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. BaroSanu 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.

®Vienreiz|iet0jamés 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 “Standarta” lapstinai nav ievades kanala. Tadé ar
atvieglotu endotrahejas caurulites (ETC) sadam lapstinam, iesp&jams, bis jaizmanto zonde,
pievadisanu balss saitém. Kanala lapstinas ir lai ETC pievaditu balss saitém.

paredzétas noteikta 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 veidosSanos, kas ietekmé attéla kvalitati (Attéls 1, nr. 10).

Lapstinas izméri ir paredzéti atbilstosi standarta nelokamajiem laringoskopiem. Tas nozimé, ka 3. izméra
aBlade lapstinas (gan kanala, gan standarta) ir jauzskata par piemérotam tadai pasai pacientu populacijai ka
standarta Macintosh 3. izméra lapstina. Tas nozimé, ka 1. un 2. izméra aBlade lapstinas ir jauzskata par
piemérotam tadai pasai pacientu populacijai ka standarta Macintosh vai Miller 0.-2. izméra lapstinas.

lzmeéra izvéle

King Vision aBlade sistéma piedava pilnu video adapteru un vienreizlietojamo lapstinu klastu plasam
pacientu diapazonam. Noteikti atlasiet pacientam piemérotako video adapteri un aBlade.

Zidainiem un bérniem ir paredzéts mazais video adapteris 1-2 un saistitas lapstinas:
e aBlade 1. izmérs (zidaini <4 gadu vecuma)*
e aBladeizmérs 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)*

*Izmeéru diapazonu pamata ir dati par atstatumu starp zobiem un rikles bedriti konkrétos vecumos,
ieteikumi trahejas caurulites izmériem un faktiska pieredze. Medicinas specialistam ir javeic novértésana
atseviski katram pacientam.

Vecums 1. 2. 3.
izmeérs: | izmérs | izmérs

Vlo|N|jo|lu|p|lw|N|kFR|o

[ERy
o
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Lietosanas indikacijas:

King Vision video laringoskops ir nelokams laringoskops, ko izmanto pacienta augséjo elpcelu parbaudei
un attelosanai, ka arf 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 aprapi ar So ierici (intubaciju).

Bridinajums: neglabajiet akumulatorus King Vision displeja ilgstosi, jo tie var iztecét un sabojat displeju.
Ja King Vision displejs tiek uzglabats ar ievietotiem akumulatoriem, ari izslégta stavokli var rasties neliels
stravas zudums.

Ja King Vision displejs tiek uzglabats ar ievietotiem akumulatoriem, artizslégta stavokli var notikt
pakapenisks stravas zudums. Tadél ieteicams, lai lietotajs nomaina iekarta akumulatorus, kad to norada
akumulatoru indikatora lampina vai reizi ceturksni, ja iekarta netiek lietota regulari.

Bridinajums: Sim aprikojumam nedrikst veikt nekadus parveidojumus.

Bridinajums: King Vision aBlade video adapteris satur gaismas avotu, kas var sasildit lapstinas virsmu virs
41 °C, ja to lieto tuvu augstakajai ekspluatacijas temperatiiras amplitiidas robezai, kas noteikta Sai
iekartai (pieméram, kada testa laika tika izmerits, ka 40 °C ekspluatacijas temperatira uz lapstinas
virsmas temperatira ir 42,1 °C). Tiesa saskaré ar virsmam, kuru temperatiira ilgstosi parsniedz 41 °C, var

tikt bojati pacienta audi. Tade| jasamazina pacienta saskares laiks, kad iekarta tiek izmantota tuvu
ekspluatacijas temperatiiras amplitidas augséjai robezai.

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 muté.

TiesSu balss saisu attélu (tiesa rakursa) no mutes arpuses nevar iegit ar King Vision video laringoskopu.

Neiemérciet King Vision displeju nekada skidruma, jo tas var sabojat displeju. Ja netiek ievéroti noradijumi
par tirisanu un sagatavosanu lietosanai, var tikt traucéta sistémas darbiba un anuléta garantija.

Ar King Vision video laringoskopu nespiediet uz zobiem.
Lai aBlade lapstinu ievietotu muté, neizmantojiet parlieku spéku.

Péc video laringoskopa izmantosanas ir zinots par Sadam endotrahejas intubacijas komplikacijam: glotadas
traumas, perforacija, plisumi, tiska, saposs kakls, deninu-apakszokla locitavas traumas, nervu bojajums.

Vienmér parliecinieties par ehnotrahejas caurulites novietojumu, izmantojot visparpienemtas metodes.
Nav piemérota izmantosanai viegli uzliesmojosu anestézijas lidzeklu tuvuma.

Pirms lietoSanas japarbauda katras lapstinas aréja 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 zemg, izmetiet to un aizvietojiet ar jaunu, tiru lapstinu.

Ar video adapteri jarikojas |oti uzmanigi. Parak stipri neraujiet un nelociet video adaptera elastigo da)u.



UZMANIBU! Saskana ar ASV federalo likumdosanu $o iekartu drikst pardot
tikai arstiem vai citiem attiecigi sertificetiem medicinas darbiniekiem vai
ari péc vinu pasutijuma.

Attéla iegtiSana

Svarigi! Pirms video adaptera pievieno$anas King Vision displejam ir jabit izslégtam. Pretéja gadijuma
video attéls tiks izkroplots. Ja ta notiek, vienkarsi 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) lzslédziet un atkal ieslédziet barosanu.

3) Nomainiet video adapteri.

4) Nomainiet displeju.

Piezime. Ja ta notiek laika, kad King Vision aBlade video laringoskops atrodas pacienta mutg, iznemiet
to pirms attéla pazusanas iemeslu novérsanas.

Vispareéji ieteikumi

Personam, kuras iekartu lieto pirmoreiz, pirms tas kliniskas izmantosanas King Vision aBlade video
laringoskopa lietoSana 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 problémas, nomainiet bojato
elementu.

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 nodalijjuma vacinu (attéls 1, nr. 9).

e Likvidgjiet izlietotos akumulatorus saskana ar viet€jo vides aizsardzibas politiku. Neievietojiet
displeja kopa jaunus un vecus akumulatorus.

e levietojiet/nomainiet 3 AAA akumulatorus virs pavelkamas lentes, ievérojot noradijumus displeja
akumulatoru nodalijuma. Parliecinieties, vai apak$éjais akumulators ir pareizi ievietots
akumulatoru nodalijjuma.

e  Pievienojiet atslégto video adapteri ( lf), pabidot to augsSup video ekrana virziena. Péc tam
pabidiet aizslégmehanismu, [1dz dzeltena svitra vairs nav redzama. Kad tas ir pareizi pievienots,

atskan klikskis. ()



Akumulatoru parbaude pirms lietoSanas

o Nospiediet barosanas pogu 0] (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 iespé&jas

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.

Noradijumi “soli pa solim”

Svarigi! Pirms video adaptera pievieno$anas King Vision displejam ir jabat 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 kombinicija)

sagatavosana lietoSanai

o lzvélieties nepiecieSamo lapstinas izméru, pamatojoties uz pacienta vecumu, izméru un citiem

saistitajiem faktoriem

e lzvélieties lapstinas veidu (standarta vai kanala), pamatojoties uz vélamo caurulites piegades
metodi. Attiecas tikai uz 2. un 3. izméra lapstinam.

e Pievienojiet atbilstos$a izméra video adapteri, pamatojoties uz paredzéto lapstinas izméru

o Pievienojiet video adapteri displejam. Nemiet véra, ka displeja un video adaptera priekSpusei un
aizmugurei ir krasu kodéjumes, lai atvieglotu pareizu orientaciju. Pilniba uzlieciet atslégtu video
adapteri uz displeja kajas. Pabidiet aizslegmehanismu, [1dz 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 parliecinieties,
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 ieglt funkcionalu
attélu, nomainiet video adapteri vai displeju.

Uzlieciet video adapterim lapstinu. Parbidiet lapstinu 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 biitisku noradijumu par ETC.
$ada gadijum3, iespéjams, biis nepieciesama
zonde.



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

leellojiet ETC, kanala lapstinas virzisSanas kanalu un
lapstinas distalo galu ar Gden1 skistoSu smérvielu.
Uzmanieties, lai ar smérvielu netiktu noklats
lapstinas distalais logs.

ETC var ieprieks ievietot virziSanas kanala, ta distalo
galu savietojot ar kanala galu. Nemiet vér3, 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.

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.

V==

SVARIGI! Ja King Vision displeja aug$éja kreisaja stiiri 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 muté.

e Atveriet pacienta muti, izmantojot standarta metodi.

e  Pastiprinatu izdalljumu/asinosanas gadijuma pirms lapstinas ievietoSanas mute izslciet pacienta

elpcelus.

e levietojiet lapstinu muté, nemot véra vidusliniju. Uzmanieties, lai méle netiktu bidita rikles

virziena.

e Kad lapstina ir ievietota rikles mutes dala, izmantojiet priek$€jo piekluvi virziena uz méles pamatni.
Pagaidiet, [1dz paradas uzbalsenis, un virziet lapstinas galu uz rikles bedriti, lai atvieglotu balss
spraugas attélosanu displeja video ekrana. aBlade galu var ievietot rikles bedrité tapat ka
Macintosh lapstinu vai art izmantot ka Miller lapstinu, lai paceltu uzbalseni. Lai iegltu labaku
attélu, centréjiet balss saites displeja video ekrana vida.

e Jadistalais lodzins (1. attéls, nr. 10) klTst netirs (pieméram, ar asinim/izdalijumiem), iznemiet

lapstinu no pacienta mutes un notiriet Iécu.

e ArKing Vision video laringoskopu nespiediet uz zobiem.

3. DARBIBA. ETC ievieto$ana

Virziet ETC (aBlade ar kanalu)

levietojiet ETC/zondi (standarta aBlade)

Kad King Vision displeja centra ir redzamas balss
saites, Iéenam virziet ETC un sekojiet, lai mansete
izietu caur balss saitém. Nemiet véra, 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 ieprieks ievietoto
zondi, izmantojot sanu piekjuvi. Kad ETC gals
sasniedz rikles aizmuguri, pakustiniet ETC, lai tas
gals bUtu vérsts pret balss saitém. Pavirziet ETC
galu nedaudz cauri saitém un izvelciet zondi pirms
ETC ievietoSanas vajadzigaja stavokli traheja ar
manseti zem saitém. Pilniba iznemiet zondi.




leteikumi lietotajiem par ETC ievadiSanu traheja

ETC novietosanas ar video laringoskopu izplatitaka probléma ir parak tala lapstinas gala pavirzisana.
lespéjams, ka ta var iegit labu balss saisu tuvplana attélu, tacu ETC nevar ievadit, jo lapstina/kamera
aizSkerso ETC celu. Lai to atrisinatu:
e Sekojiet méles prieksgjai virsmai un novietojiet lapstinas galu rikles bedrité.
e  Savukart, ja lapstina ir parak tuvu balss saitém, pavelciet to nedaudz uz aru, lai iegltu plasaku
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 kausinskrims|a virziena,
pagrieziet ETC pretéji pulkstenraditaja virzienam par 90°, lai novirzitos pa kreisi uz balsenes
priekstelpu.

e Izmantojiet Parker ETC, lai palidzétu centrét slipumu un iek|Gtu 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 nepiecieSsams asaks locijuma lenkis.

e Izmantojot standarta lapstinu, aizdzerok|u metode ar ETC var atvieglot intubaciju un samazinat
nepiecieSamibu péc asaka ETC/zondes locljuma lenka izveidosanas.

4. DARBIBA. Lapstinas iznemsana

King Vision aBlade ar kanalu iznemsana King Vision standarta aBlade iznem3Sana
Nostabilizgjiet/turiet ETC laterali un iznemiet King Nostabilizéjiet/turiet ETC laterali un iznemiet King
Vision video laringoskopu no mutes, pagrieZzot Vision video laringoskopu no mutes, pagriezot
rokturi pret pacienta krGtim. Lapstinu iznemot no rokturi pret pacienta kratim.

mutes, ETC vajadzétu viegli atdalities no kanala
elastigas lateralas atveres.

e Izslédziet 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$ana un iznicina$ana péc lietosanas.

Kad procediira pabeigta, atdaliet displeju un video adapteri no lapstinas. Izniciniet lapstinu saskana ar
vietéjo protokolu un notiriet/dezinficgjiet 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 Neiemeérciet King Vision displeju nekada skidruma, 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 displejs un video adapteris ir izgatavoti t3, ka tos ir viegli notirit un dezinficét. Displeja un video
adaptera virsmas ir speciali izgatavotas ta, lai tas varétu kartigi notirit, neizmantojot specialas papildierices
vai iekartas.

King Vision displejs un video adapteris ir paredzéti, lai normalos lietoSanas apstak|os tiem bitu minimala
tieSa saskare ar pacientu.

TIRISANA

Displejs un video adapteris
Ja displejs vai video adapteris ir redzami notraipits vai ir aizdomas par piesarnojumu, veiciet talak izklastitas
tirisanas darbibas.

e Lai nepielautu skidruma iek|Gsanu King Vision displeja, novietojiet iekartu ar video ekranu virs
akumulatoru nodalijuma (augSupvérsta/vertikala stavoklr).

e  Sagatavojiet enzimu tirisanas skidrumu, pieméram, ENZOL (Cidezyme®), saskana ar raZotaja
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 ieslég$anas/izslégéanas pogu. Sim tiri$anas posmam jailgst vismaz 2 mindtes. Péc
2 mindtém nomainiet salveti vai marli un atkartoti veiciet tiriSanu vél 2 minGtes vai tikmér, kamér
redzamie netirumi ir notiriti.

o Jaizmantots video izejas savienojums (1. attéls, nr. 7), noteikti notiriet ari 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 iekSpuses un
arpuses lidz aptuveni 2 cm dzilumam.

e  Péc notirisanas noslaukiet parpalikumus ar mitru salveti vai marli.

e Arsausu salveti/marli noslaukiet Gdeni vai |laujiet iericei nozat.

e Ja pamanat, ka attéls ir neskaidrs, notiriet kameras galvinu ar spirta salveti vai spirta samitrinatu
marli.

DEZINFICESANA

Displejs un video adapteris
Dezinficéjot veiciet talak noraditas darbibas.

e Atgadinajums:dezinficésanas laika novietojiet displeju un video adapteri ar video ekranu virs
akumulatoru nodalijuma (augSupvérsta/vertikala stavokli). Nemérciet displeju vai video
adapteri Skidruma.

e Ar Super Sani-Cloth salveti dezinficéjiet displeju un video adapteri vismaz 10 minQsu laika, mainot
salveti ik péc 2 minatem.

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/izslegsanas pogai, sarkanajai blivei un slidna spraugam.

o Veicot dezinfekciju vismaz 10 minGtes, nonemiet video adapteri un noslaukiet displeja
kaju un video adapteri. Nodrosiniet, lai aréjas Skautnes visas akumulatoru nodalijuma
malas batu rapigi dezinficétas, censoties neaizskart akumulatorus un to
kontaktus. Noslaukiet sarkanas blives apaksu, video adaptera korpusa augsu un ieksgéjo
malu. Koncentréjieties uz akumulatoru nodalijuma iek$éjo malu un video adaptera



korpusa iek3pusi lidz apméram 2 cm dzilJumam. PIEZIME. Uzmanieties, lai $kidrums
neieklitu pa atveri akumulatoru nodalijuma apaksa.

o Jatika izmantota video izejas pieslégvieta (1. attéls, nr. 7), noteikti dezinficéjiet video
pieslégvietas vaku un kabeli.

e Laujiet video adapterim kartigi nozat.

e Kad video adapteris ir noZuvis, ar sterila Gdent samitrinatu sterilu marli rapigi noslaukiet displeja
kaju, aréjas skautnes uz visam akumulatoru nodalijuma malam, sarkanas blives apaksu un video
adaptera korpusa augsdalu, ka ari iek$&jo malu, I1dz viss dezinfekcijas lidzeklis ir notirits.

e Laujiet detalam pilniba nozit.

e Kad visas detalas ir nozuvusas, pievienojiet video adapteri displejam, lai aizvértu akumulatoru
nodaltfjumu.

e Izmantojiet sterila Gdent samitrinatu marli, lai rGpigi noslaucitu displeju un pievienoto video
adapteri, Iidz ir notirits viss dezinfekcijas lidzeklis.

e Laujiet detalam pilniba noZit.

e Ja pamanat, ka attéls ir neskaidrs, notiriet kameras galvinu ar spirta salveti vai spirta samitrinatu
marli.

e Lidz nakamajai lietosanas reizei glabajiet King Vision displeju un video adapteri komplekta
ieklautaja uzglabasanas futlari vai cita lidziga tira maisina, soma vai paliktni, 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 lidzek|us, ievérojiet dezinfekcijas lidzek|u raZzotaja
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 lidzekli. Izmantojiet salvetes/marli, kas samitrinata sterila Gdeni, lai notiritu atliekas, un Jaujiet
péc dezinfekcijas nozat.

Piezime.

Izmantojiet pareizas tiriSanas un dezinficéSanas metodes, kas aprakstitas ieprieks. Neizmantojiet autoklavu,
nemérciet $o ierici $kidruma un neveiciet sterilizaciju ar etiléna oksidu vai citu sterilizicijas metodi. $adas
darbibas sabojas King Vision displeju un video adapteri, un garantija var tikt anuléta.

lekartas identifikacija DALU NUMURI

Displejs un video adapteris

KVISO1VA34 1 gab. — King Vision displejs
1 gab. — King Vision 3/4 izméra video adapteris
1 gab. — displeja aizsargapvalks
3 gab. — AAA akumulatori

KVISO1VA1234 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. izmérs, pieaugusajiem (4 gab. ar kanalu,
2. gab. standarta)
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Displejs:
KVIS01 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 lapstina, standarta, 1. izmérs, zidainiem

Kanala stila lapstina

KVLAB3C 20 gab. (1 kaste) — King Vision aBlade lapstina, ar kanalu, 3. izmérs,
pieaugusajiem; izmantosanai ar ETC izmériem no 6,0 lidz 8,0 mm I.D.
KVLAB2C 20 gab. (1 kaste) § King Vision aBlade lapstina, ar kanalu, 2. izmérs, bérniem;

izmantosSanai ar ETC izmériem no 4,5 lidz 5,5 mm I.D.

King Vision video laringoskopa piederums:
KVCABL 1 gab. — video izejas kabelis*

*Displeja video izeju var pievienot UL/IEC 60601-1 sertifictam iericém ar standarta analogu (RCA stila)
pieslégvietu un NTSC video signala ievadi. Nekadas papildu periféras ierices nav japievieno. Drikst izmantot
tikai KVCABL. Citi kabeli var pienacigi nedarboties un sabojat iekartu, tapéc garantija var tikt anuléta.

King Vision displeja IEROBEZOTA GARANTIJA

King Systems garanté, ka King Vision displejam nebis raZzoSanas defektu viena (1) gada laika kops pirkuma
datuma. King Systems garanté visu savu izstradajumu kvalitati. Ja jlsu King Vision displejs sabojajas
normalas lietoSanas laika garantijas perioda ietvaros, jis varat to nosutit atpakal aizstasanai ar citu.

King Systems neuznemas atbildibu par remonta/nomainas izdevumiem péc garantijas perioda.
Darbibas, kas 1pasniekam javeic saistiba ar visam garantijas prasibam

e  Jaregistré sanemsanas datums. Garantijas periods sakas no sanemsanas, nevis pirmas kliniskas
izmantosanas datuma.

e lesniedziet originalo pasatijuma veidlapas numuru vai citu “pirkuma pieradijumu”.
Piezvaniet King Systems klientu apkalposanas dienestam pa talruni 1-800-262-8462 , lai sapnemtu
Precu atgriesanas atlaujas (PAA) numuru. Citu valstu klientiem jazvana klientu apkalposanas
dienestam pa talruni 1-410-768-6464.

e Jebkuras garantijas prasibas gadijuma iesniedziet ieprieks minéto informaciju kopa ar
nefunkcionéjoso King Vision displeju.

Iznemot akumulatoru nodalijuma atvérsanu akumulatoru nomainai, displejam un video adapterim nav citu

detalu, ko varétu apkalpot lietotajs. Displeja vai video adaptera korpusa atvérSanas gadijuma tiek anuléta
atlikusi garantija. Garantija neattiecas uz bojajumiem, ko izraisijusi neatbilstoSa vai nepareiza lietosana.
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SVARIGI! King Vision displejs un video adapteris nav paredzéti sterilizé3anai autoklava, iemérk3anai
Skidruma, apstradei ar ETO vai citu sterilizacijas metodi. LietoSanas noradijumu neievérosanas gadijuma var
tikt traucéta sistémas darbiba un anuléta garantija.

SPECIFIKACIJAS
KING VISION DISPLEJS:

Displeja izmérs: 2,9 X5,8X1,4 collas
74 X 147 X 36 mm

Svars (bez akumulatoriem): 95 grami
130 grami ar uzstaditiem 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 lidz 160°.

lekséjais barosanas avots: lerice vislabak darbojas, izmantojot tris (3) sarma AAA akumulatorus.

King Vision displejs darbojas tikai ar AAA akumulatoriem. Argja
baroSana nav pieejama.

Barosanas parvaldiba: Displejam ir ieblQvéta progresiva baroSanas parvaldibas sistéma, kas
paredzéta akumulatora energijas taupisanai. 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
dioZu akumulatora indikatora lampina automatiski izslédzas péc
aptuveni 20 sekundém.

Akumulatoru indikators: Gaismas diozu akumulatoru indikatora lampina aug$éja kreisaja start
blakus ekranam norada akumulatoru stavokli.

Ja deg ZALA gaismas dioZu akumulatoru indikatora lampina, tatad
displejam ir pietiekama barosana, lai veiktu tipisku laringoskopiju un

intubaciju.

Ja MIRGO SARKANA gaismas dioZzu akumulatoru indikatora lampina,
pirms nakamas displeja lietoSanas janomaina akumulatori.

Gaismas diozu 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 futlari, sagatavots pirmajai lietoSanai péc (komplekta
ieklauto) akumulatoru ielik§anas.
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Glabasanas un transportésanas apstakli Ekspluatacijas apstakli

50°C, 122 °F 40°C, 104 °F

-20°C, -4 °F /ﬂ[ 10°C, 50 °F /ﬂ/

85% 75%

e e

30% S

106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

69

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 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
kalposanas laiku. Tas samazina ari gaismas dioZzu akumulatora
indikatora lampinas bridinajuma laiku (mazak laika akumulatoru
nomainai, kad sak MIRGOT SARKANA gaismas diode.)

Video izejas kabela garums: 108 collas, 274 cm

Deriguma termins: King Vision displeja un video adaptera garantija ir spéka vienu gadu no
pirkuma datuma. Kopa ar displeju piegadato akumulatoru deriguma
termins ir 5 gadi kops razoSanas datuma.

Nepartraukta ekspluatacija: lai gan iekarta ir paredzéta 1slaicigai izmantosanai, lai ievietotu
endotrahejas cauruliti vai parbauditu augséjos elpcelus, vienigais
praktiskais ilguma ierobezojums ir akumulatoru darbibas laiks.

Elektroniskie traucéjumi:

King Vision sistémas atbilstiba piemérojamajiem standartiem ir parbaudita:
e citas elektroniskas ierices var izraisit King Vision displeja traucéjumus.
e King Vision displejs var izraisit traucéjumus citam elektroniskam iericém.
e Jatiek novéroti traucéjumi, novietojiet abas iekartas talak vienu no otras.
INFORMACLUJA PAR KING VISION VIDEO ADAPTERI
Apgaismojuma gaismas avots: gaismas diode (balta) Piezime: Neskatieties tiesi uz balto

gaismu, jo ta var izraisit parejosu apzilbsanu.

Kamera: CMOS -VGA

13



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 caurulites izmérs: 4,5-5,5 mm I.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)
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 lecai ir pretaizsvisanas parklajums — nav
nepiecieSams uzsilSanas laiks.

Materiali: Polikarbonats
lepakojums: piegadatas noslégta maisina; tiras, nesterilas, tikai vienreizéjai

lietoSanai. King Vision aBlades lapstinas neizmantojiet atkartoti
un nemeéginiet sterilizét.

Simboli uz King Vision video laringoskopa:

C E King Vision ir CE marké&jums

R

BF tipa iekarta atbilstosi IEC 60601-1
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® “Neizmantot atkartoti”
A “Piesardzigi”

“lepazistieties ar lieto3anas instrukciju”

@ leslégsanas/izslégsanas poga

&"“]Y Piesardzigi! Saskana ar federalo likumdoSanu So iekartu drikst pardot tikai attiecigi sertificetiem medicinas darbiniekiem vai
péc vinu pasutijuma

58,

<, ‘F"o
o@)ss

3YK3 Laringoskops. Attieciba uz elektrosoku, uguns un mehaniskiem apdraudéjumiem 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

)54

“Sis izstradajums nav izgatavots no dabigas gumijas lateksa”

Atkritumu tvertnes simbols (piemérojams saskana ar Direktivu par baterijam un akumulatoriem)

I D

DEHP  “Satur ftalatus: di-(2-etilheksil) ftalatu (DEHP)” (tikai video izejas kabelis)

Sérijas numurs

D
H@
n

RaZotaja kataloga numurs

=
o
=

RaZotaja partijas kods

lzgatavo3anas datums

RaZotajs

Temperatiras ierobeZojumu simbols norada augséjo un apakséjo temperatiras robezu sai iericei

Mitruma ierobeZojumu simbols norada augséjo un apakséjo mitruma robezu sai iericei

GOSN I

Atmosféras spiediena simbols norada aug$éjo un apakséjo atmosféras spiediena robeZu 3ai iericei
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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 vienreiz€jai lietoSanai, un tas nedrikst izmantot atkartoti vai
sterilizét.

ATKARTOTAS LIETOSANAS RISKS (ka paredzéts vienreizlietojamam iericém):

ASV un starptautiska likumdoSana prasa, lai sakotnéjais ierices razotajs garantétu, ka pardotais
izstradajums ir piemérots lietoSanai saskana ar ta lietoSanas instrukcija noteikto darbibas spektru un ir
atsekojams I1dz ta sakotnéjai komplektacijai. Ja lietoSanas laika rodas problémas, 3 prasiba Jauj pienacigi
atsekot izstradajumu un rikoties saskana ar visiem piemérojamiem likumiem.

Ja atkartoti tiek izmantota ierice, kas markéta ka vienreizlietojama (VLI), tiek anuléta razotaja prasiba
atsekot izstradajumu Iidz ta sakotnéjai montazai. Tadé) jebkura iestade, kas atkartoti izmanto VLI, uznemas
razotaja lomu un tai ir japarbauda un jaapstiprina Sis (atkartoti izmantotas) ierices piemérotiba. Tas ietver,
taCu neaprobezZojas ar pienacigu tirisanu, dezinficésanu un/vai sterilizésanu, kas nepiecie$ama, lai
garantétu atkartoti izmantotas ierices piemérotibu lietosanai. ASV jebkurai iestadei, kas atkartoti apstrada
VLI, saskana ar Federalo noteikumu kodeksa 21. nodalu ir jaregistréjas Partikas un zaJu administracija ka
ierices razotajam un jaievéro visi piemérojamie federalie un Stata likumi, kas attiecas uz ierices razotajiem.
Arpus ASV var bit spéka citi likumi.

RaZotajs: Parstavis Eiropa

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels, Vacija
www.kingsystems.com

Izgatavots ASV no ASV un importétam dalam.

Pieteiktie ASV un starptautiskie patenti
Autortiesibas 2013 King Systemes, visas tiesibas paturétas
King Vision ir King Systems Corporation tirdzniecibas zime

King Vision izstradajumu linija atbilst Eiropas direktivai 93/42/EEK par medicinas iekartam un ir markéta ar
CE zimi.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
VIDEOLARYNGOSCOOP
Gebruiksaanwijzing
Voor gebruik met aBlades

13
A
#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, #12 Standaardblade, #13 Standaardblade, #14 Videoadapter,
maat 2C maat 2 maat 1 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
om de plaatsing van een endotracheale tube (ETT) kanaal. Als zodanig zullen deze blades
bij de stembanden te vergemakkelijken. waarschijnlijk het gebruik van een stilet vereisen
Geleidende blades werken met een specifiek bereik | om te helpen bij de plaatsing van de ETT bij de
van ETT maten. Er is geen stilet nodig. stembanden.




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

Het King Vision aBladesysteem biedt een volledig assortiment videoadapters en wegwerpblades voor heel
wat verschillende patiénten. Zorg ervoor dat u de videoadapter en aBlade kiest die het meest voor uw
patiént zijn geschikt.

Voor baby's en kinderen zijn de kleine videoadapter maten 1 en 2 en de bijoehorende 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 bij gebaseerd op data over de afstand van de tanden tot de vallecula voor de betreffende
leeftijden, aanbevelingen voor tracheatubematen en praktijkervaringen. Een medisch zorgverlener moet
voor elke patiént afzonderlijk nagaan wat de beste maat is.

Leeftijd maat | maat | maat
1 2 3

Vo |N|lolu|p|lw|N|kR|o

[EEN
o

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: Bewaar de batterijen in het King Vision Display niet voor lange perioden omdat ze
kunnen lekken en schade aan het display kunnen veroorzaken. Het King Vision Display kan lichtelijk
stroom lekken als het bewaard wordt met batterijen, zelfs wanneer de display uitgeschakeld is.

Zelfs wanneer het uitgeschakeld is, kan het King Vision Display zeer geleidelijk aan kracht verliezen als
het wordt opgeslagen met de batterijen erin. Het is daarom aanbevolen dat de gebruiker de batterijen in
de unit vervangt zoals aangegeven wordt door het batterij-indicatorlampje of op een driemaandelijkse
basis.

Waarschuwing: Het wijzigen van deze apparatuur is niet toegestaan.

Waarschuwing: Het King Vision aBlade bevat een lichtbron dat ervoor kan zorgen dat de
opperviaktetemperatuur 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 (bijvoorbeeld
gedurende een test werd er 42,1 °C gemeten op het oppervlak van het blade in een operationele
temperatuur van 40 °C). 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.

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.

Oefen geen druk uit op de tanden met de King Vision Videolaryngoscoop.

Gebruik geen overmatige kracht om de King Vision aBlade in de mond te brengen.

Gerapporteerde complicaties van endotracheale intubatie met behulp van videolaryngoscopie zijn onder
andere: mucosale letsels, perforaties, tranen, oedeem, keelpijn, TMJ blessures, zenuwletsel.

Controleer altijd de plaatsing van de endotracheale tube met behulp van geaccepteerde methoden.

Niet geschikt voor gebruik in de aanwezigheid van brandbare anesthetica.
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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.

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 eerst voordat u het probleem van verlies van beeldkwaliteit
oplost.

Algemene aanbevelingen

Nieuwe en eerste-keer-gebruikers moeten oefenen met de King Vision aBlade 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 patiénten 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.

Batterij plaatsen / vervangen

Aanbevolen wordt drie (3) AAA-alkalinewegwerpbatterijen te gebruiken



e  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 (!1@) 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-indicatorlampje 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.

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:

o kies de juiste maat van het blade op basis van de leeftijd van de patiént, de grootte en andere
relevante factoren;

e kies het bladetype (standaard of met geleider) op basis van de buisplaatsingstechniek naar
keuze. Dit is enkel van toepassing voor bladematen 2 en 3;

o bevestig de juiste maat van videoadapter op basis van de gekozen blademaat;

e sluit de adapter aan op het display. Merk op dat de voor- en achterkant van het display en de
adapter kleurgecodeerd zijn om de juiste oriéntatie te vergemakkelijken. 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 (afb.1, #5) op de achterkant van het King Vision Display


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

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;

o 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.

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.

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.

BELANGRUK: 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.

e Vermijd druk te zetten op de tanden met de King Vision Videolaryngoscoop.

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
vooruit 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 ute 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.

o 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 King Vision Videolaryngoscoop uit de mond door
het handvat te draaien in de richting van de borst het handvat te draaien in de richting van de borst

van de patiént. Als het blad de mond verlaat moet van de patiént.
de ETT 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
e Dompel het King Vision Display niet onder in een vloeistof, want dit kan het scherm
beschadigen.
o Gebruik geen enkel apparaat opnieuw als het mogelijkerwijze is blootgesteld aan de
Creutzfeldt-Jakob Ziekte (CID) of varianten daarvan.

De King Vision Display en Videoadapter zijn ontworpen voor gemakkelijke reiniging en desinfectie. De
oppervlaktes van het display en de videoadapter zijn speciaal ontworpen om schoongemaakt te kunnen
worden zonder dat er gespecialiseerde apparatuur of spullen nodig zijn.

De King Vision Display en Videoadapter zijn bedoeld om minimaal rechtstreeks contact met de patiént te
hebben bij normaal gebruik.

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 Om te voorkomen dat er vloeistof terechtkomt in het King Vision Display, oriénteer het apparaat
met het videoscherm boven het batterijcompartiment (rechtop/verticale oriéntatie).




e Bereid een enzymatische reinigingsoplossing zoals Enzol (Cidezyme®) in overeenstemming met de
instructies van de fabrikant. Reinig het gehele buitenoppervlak 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 bijbehorende 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:

o 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 oppervlak 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.

e 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.

Opmerking:

Gebruik een goede reinigings- en desinfectietechniek zoals hierboven beschreven. Niet autoclaveren, of dit
apparaat onderdompelen in een vloeistof of blootstellen aan ETO of enige andere sterilisatiemethode.
Deze acties zullen de King Vision Display en Videoadapter beschadigen en de garantie zal komen te
vervallen.

Productidentificatie ONDERDEELNUMMERS

Display en videoadapter:

KVISO1VA34 1 stuk — King Vision Display
1 stuk - King Vision maat 3/4 Videoadapter
1 stuk - beschermhoes voor de display
3 stuks - AAA-batterijen

KVISO1VA1234 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

aBlade Kit:
KVLABKIT3 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)
Display:
KVISO1 1 stuk — King Vision Display
Videoadapter:
KVLVA34 1 stuk - King Vision maat 3/4 Videoadapter
KVLVA12 1 stuk - King Vision maat 1/2 Videoadapter
Standaardblade:
KVLAB3 20 stuks (1 doos) — King Vision aBlade, standaard, maat 3, voor volwassenen
KVLAB2 20 stuks (1 doos) — King Vision aBlade, standaard, maat 2, voor kinderen
KVLAB1 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. Andere kabels zullen niet
goed functioneren, kunnen de apparatuur beschadigen en kunnen de garantie doen vervallen.

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” X5,8” X1,4”
74 mm x 147 mm x 36 mm

Gewicht (zonder batterijen): 95 gram
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Display-scherm:

Interne voeding:

Energiebeheer:

Batterij-indicator:

Materiaal van de behuizing:

Verpakking:

Omgeving voor opslag en vervoer

-20°C,-4°F /ﬂ/

30%

r

7

130 gram met gewone AAA-alkalinebatterijen geinstalleerd

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°.

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
vO0r 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

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.

Operationele omgeving

50°C,122°°F 40°C, 104 °F

10°C, 50 °F /ﬂ/

85% 75%
30% S—
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg
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50 kPa, 14,77 inHg 80 kPa, 20,67 inHg

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

Houdbaarheid: Het King Vision Display en de Videoadapter hebben een garantie van
een jaar vanaf de aankoopdatum. De batterijen die bij het display
worden geleverd hebben een houdbaarheid van 5 jaar vanaf de datum
van fabricage.

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:
o Andere elektronische apparaten kunnen storing veroorzaken bij het King Vision Display.
o Het King Vision Display kan interfereren met andere elektronische apparaten.
e Als er storing wordt opgemerkt, beweeg dan de twee apparaten fysiek uit elkaar.
KING VISION VIDEOADAPTERINFORMATIE
Verlichting Lichtbron: LED (wit) Opmerking: Kijk niet rechtstreeks in het witte licht omdat dit

tijdelijke flashblindheid kan veroorzaken.

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)
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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)

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.

Type BF-apparatuur volgens IEC 60601-1.

R
® "Niet opnieuw gebruiken"
A "Waarschuwing"

"Raadpleeg Gebruiksaanwijzing"

@ Aan/uit-knop.
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&‘m]}' 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.

i}"ss”:l“é
G@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)

>4

Afvalbaksymbool (van toepassing overeenkomstig de batterijrichtlijn)

"Bevat geen natuurrubberlatex"

"Bevat ftalaten: Bis (2-ethylhexyl)-ftalaat (DEHP)" (alleen de kabel van de video-output)

Serienummer

# g 1§ @

Catalogusnummer van de fabrikant.

=
O
=3

Batchcode van de fabrikant.

Datum van fabricage.

Fabrikant

Het temperatuurbeperkingssymbool geeft de boven- en ondergrenzen aan van de temperatuur voor dit apparaat.

Ne<B[L

{

Het vochtigheidsbeperkingssymbool geeft de boven- en ondergrenzen aan van de vochtigheid voor dit apparaat.

@

Het atmosferische-druksymbool geeft boven- en ondergrenzen aan van de atmosferische druk voor dit apparaat.

WETTELUK 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.

GEVAAR VOOR HERGEBRUIK (zoals vereist voor apparaten die maar een keer gebruikt mogen worden):
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De Amerikaanse en internationale wetten en voorschriften vereisen dat de oorspronkelijke fabrikant van
het apparaat garandeert dat het verkochte product geschikt is voor gebruik in overeenstemming met de
reikwijdte van zijn gebruiksaanwijzing en kan worden herleid tot haar originele assemblage. Als er zich een
probleem voordoet tijdens het gebruik, zorgt deze eis ervoor dat het product naar behoren kan worden
getraceerd en dat er actie kan worden ondernomen in overeenstemming met alle van toepassing zijnde
wetten.

Bij hergebruik van een apparaat dat bestempeld is als een Single Use Device (SUD) vervalt de eis voor de
fabrikant om het product te traceren naar de originele montage. Als zodanig moet elke faciliteit die een
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KING VISION®

VIDEOLARYNGOSKOP

Bruksanvisning

For bruk med blad av typen aBlade

13
I
Fig. 1
#1 Display #2 Videoadapter, #3 Standardblad, #4 Blad med #5 Av/pa-knapp
ctarrelse 3—4 stgrrelse 3 kanalprofil, stgrrelse 3C
#6 Batteriindikatorlampe #7 Videoutgang #8 Batterirom #9 Batteriluke # 10 Distalt vindu
#11 Blad med #12 Standardblad, #13 Standardblad, #14 Videoadapter,
kanalprofil, stgrrelse 2 stgrrelse 1 stgrrelse 1-2

stgrrelse 2C




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 fglgende 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 a 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 hgy 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 stremstyring med automatisk forsterking og eksponeringskontroll. Stremmen 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 a "Standardbladet" har ingen ledekanal. Derfor
veilede en endotrakealtuber (ETT) til krever slike blad oftest bruk av stylet/mandreng for
stemmebandene. Bladene med kanalprofil passer a levere ETT-en til stemmebandene.

til et bestemt spektrum av ETT-stgrrelser. Det er
ikke ngdvendig med stylet/mandreng.




Begge bladtypene trekkes over videoadapteren og festes til flerbruksdisplayet, og dette utgjgr hele aBlade-
videolaryngoskopet fra King Vision. Bladets distalvindu har antiduggbelegg som hindrer kondens i a
forstyrre bildet (fig. 1, #10)

Bladstgrrelsen 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 bgr vurderes for samme pasientpopulasjon som et standard
Macintosh- eller Miller-blad i stgrrelser O til 2.

Valg av stgrrelse

King Vision aBlade-systemet inneholder et komplett utvalgt av videoadaptere og engangsblader for en
rekke pasienttyper. Pase at du velger videoadapteren og typen aBlade som passer best for pasienten din.

Den lille videoadapteren 1-2 og tilhgrende blader er indikert for spedbarn og barn:
e aBlade stgrrelse 1 (sped-/smabarn <4 ar)*
e aBlade stgrrelse 2 + 2C (barn i alderen 1-10 ar)*

Den stgrre videoadapteren 3—4 og tilhgrende blader er indikert for stgrre barn og voksne:
e aBlade stgrrelse 3 + 3C (barn >5 ar samt voksne)*

*Angitte stgrrelser er basert pa tann-til-vallecula-data for de oppgitte aldersgruppene, anbefalinger for
trakealtubetilpassing og konkret erfaring. En medisinsk fagperson skal foreta individuell evaluering for hver
enkelt pasient.

Alder stgrrelse | stgrrelse | stgrrelse
1 2 3
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Bruksanvisning:

Videolaryngoskopet fra King Vision er et fast laryngoskop som brukes til 3 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 opplzering og
er autorisert for a gi pasienthjelp med denne enheten (intubering).

Advarsel: Unnga a lagre batteriene i King Vision-displayet over lengre tid, da disse kan lekke og fere til
skade pa displayet. King Vision-displayet kan utsettes for sma mengder strgmlekkasje dersom de lagres
med batteriene, selv om displayet er slatt av.

Selv om det er slatt av, kan King Vision-displayet utsettes for svaert gradvis stromtap dersom det lagres
med batteriene installert. Derfor anbefales det at brukeren skifter ut enhetens batterier i henhold til
anvisningene fra batteriindikatorlampen, eller ved hvert kvartal dersom enheten ikke benyttes jevnlig.
Advarsel: Det er ikke tillatt & modifisere utstyret.

Advarsel: King Vision aBlade-videoadapteren inneholder en lyskilde som kan fgre til at bladets
overflatetemperatur overstiger 41 °C nar den brukes nzer den gvre grensen for driftstemperatur angitt
for dette produktet (f.eks. ble det for en prgve malt til 42,1 °C pa bladets overflate ved en
driftstemperatur pa 40 °C). Skade pa pasientens vev kan oppsta som fglge av direkte kontakt med

overflater hvis temperaturen overstiger 41 °C over lengre tid. Derfor bgr kontakt med pasienten
minimeres nar produktet brukes i naerheten av den gvre driftstemperaturen.

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
rengjgring og klargjgring ikke fglges, kan dette pavirke systemets ytelse og ugyldiggjgre garantien.

Unnga a presse videolaryngoskopet fra King Vision mot pasientens tenner.
Ikke bruk overdreven kraft for 3 innfgre aBlade i munnen.

Rapporterte komplikasjoner fra endotrakeal intubering med videolaryngoskopi omfatter: skade pa
slimhinner, perforering, rifter, gdem, sar hals, kjeveleddsskader, skader pa nerver.

Plassering av endotrakealtuben skal alltid bekreftes i henhold til aksepterte metoder.
Passer ikke til bruk i naerheten av brannfarlig bedgvelse.

For 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 fgr bruk, skal det avhendes og skiftes ut med et
nytt blad.



Veaer forsiktig nar du handterer videoadapteren. lkke dra i eller bgy for mye i den fleksible delen av
videoadapteren.

FORSIKTIGHETSREGLER: Fgderal amerikansk lovgivning begrenser salg av
dette apparatet til ordre fra leger eller annet bemyndiget legepersonell.

Innhenting av bilde

Viktig: King Vision-displayet ma veere slatt "av" fgr det kobles til videoadapteren; hvis ikke blir
videobildet forvrengt. Hvis dette skier, trenger du bare 3 sl3 displayet AV, og deretter PA. Dersom
videoskjermen pa displayet ikke viser bevegelige bilder etter forhandskontroll med videoadapteren
festet, ma du fglge disse trinnene:

1) Kontroller at displayet og videoadapteren er riktig koblet sammen ved a koble dem fra
hverandre og deretter sammen igjen.

2) SlIa strgmmen 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 fjerne
det fgr du feilspker det manglende bildet.
Generelle anbefalinger

Nye og fgrstegangsbrukere bgr gve seg pa a bruke aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision pa en
mannekeng fgr det benyttes i klinikken.

For 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 fgr hver gangs bruk av brukeren. Dersom det pavises

tegn pa skade eller problemer med displayet eller videoadapteren, skal den skadede gjenstanden skiftes ut.

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 fjerne
videoadapteren (fig.1, #2, 14) eller batteridgrens deksel (fig. 1, #9).

e  Brukte batterier skal avhendes i samsvar med lokal miljglovgivning. Unnga a bruke gamle og nye
batterier sammen i displayet.

e 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.

e Fest den ulaste videoadapteren ( !1@) ved 3 skyve den opp, mot videoskjermen. Deretter skyver

du lasemekanismen opp til den gule stripen ikke lenger er synlig. Den skal klikke pa plass. ()



Batterikontroll fgr bruk

e  Trykk pa POWER-knappen 0] (Fig.1, #5) pa King Vision-displayets bakside.

e Displayet skal umiddelbart slas PA. Merk: Det vises ingen bilder pa skjermen dersom
videoadapteren ikke er festet skikkelig.

o Den GR@NNE LED-lampen som indikerer batteriniva (fig.1, #6), indikerer at displayet er
klart til bruk.

Viktig: Hvis LED-batteriindikatoren BLINKER R@DT, ma batteriene skiftes ut sd snart som mulig, da
batteriets levetid er begrenset.

e Dukan sla displayet "AV" manuelt ved a trykke pa og holde inne POWER-knappen. Hvis en King
Vision-videoadapter ikke er festet til displayet, slds det automatisk av etter omtrent 20 sekunder.

Trinnvise instrukser

Viktig: King Vision-displayet ma vaere slatt "AV" fgr 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 - Klargjgring av aBlade-videolaryngoskopet fra King Vision (displayet, videoadapteren og
bladkombinasjonen) for bruk:

e Velg bladstgrrelse basert pa pasientens alder, stgrrelse og andre relevante faktorer

e Velg bladtype (standard eller kanalprofil) basert pa gnsket metode for innfgring av trakealtube.
Gjelder kun bladstgrrelse 2 og 3.

e Koble til videoadapter i passende stgrrelse, basert pa gnsket bladstgrrelse.

o Koble videoadapteren til displayet. Merk at displayets og videoadapterens for- og bakside er
fargekodede, slik at det er enklere a sette dem i riktig retning. 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.

e SIa pa strammen og kontroller at bildefunksjonen er aktivert. Med videoadapteren Iast fast pa

displayet, trykker du pa 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, for du slar apparatet pa igjen. Hvis du fortsatt ikke far
et funksjonelt bilde, ma du skifte ut videoadapteren eller displayet.

e 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 | Stgrrelse #3-, 2, og 1-standardblad skal brukes nar
med standard ETT-st@rrelser. Se avsnitt om innebygget faring for ETT ikke er angitt.
bladspesifikasjoner for anbefalte tubestgrrelser. I 53 tilfelle er det sannsynligvis ngdvendig med
Det er ikke ngdvendig med stylet/mandreng. stylet/mandreng.
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Smgr ETT-en, styrekanalen til bladet med
kanalprofil og distaltuppen pa bladet med
vannopplgselig smurning. Vaer forsiktig slik at du
ikke dekker det distalet vinduet pa bladet med
smurning.

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 sattinn i
munnen og stemmebandene er visualisert.

Smer standardbladets distaltupp med vannlgselig
smurning. Veer forsiktig slik at du ikke dekker det
distalet vinduet pa bladet med smurning.

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 a forme ETT-en med
en forhandslastet stylet/mandreng slik at den
samsvarer til bladets kurveprofil.

VIKTIG: Hvis LED-batteriindikatoren (fig.1, #6) gverst i venstre hjgrne pa King Vision-displayet BLINKER
R@DT, gar batterienes levetid mot slutten, og batteriene bgr skiftes ut s3 snart som mulig.

Trinn 2 - Fgr King Vision-bladet inn i munnen

e Apne pasientens munn ved bruk av vanlig metode.

e Dersom det oppstar betydelig sekresjon/blod, ma pasientens luftvei suges ren fgr bladet fgres inn

i munnen.

e Sett bladet inn i munnen langs midtlinjen. Veer forsiktig slik at tungen ikke trykkes mot

strupehodet.

e Mens bladet innfgres mot orofarynks, ma du ga mot tungebunnen anteriort. Se etter epiglottis og
for 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 3 Igfte epiglottis som
et Miller-blad. For best mulig resultat ma stemmebandene i midten av displayets videoskjerm

midtstilles.

e  Huvis distalvinduet (fig.1, #10) dekkes til (f.eks. blod, sekret), ma bladet fjernes fra pasientens

munn og linsen rengjgres.

e Unnga a presse videolaryngoskopet fra King Vision mot pasientens tenner.

TRINN 3 - Innfgring av ETT

Fgr inn ETT (aBlade med kanalprofil)

Fgr inn ETT/stylet/mandreng (standard aBlade)

Nar du kan se stemmebandene i midten av King
Vision-displayet, fgrer 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, fgrer 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. Fgr ETT-
tuppen savidt giennom bandene, og trekk
stylet/mandreng tilbake fgr du fgrer ETT i posisjon i
trakea med cuffen under bandene. Trekk
stylet/mandreng helt ut.




Brukertips for innfgring av ETT i trakea.

Det vanligste problemet i forbindelse med ETT-plassering med videolaryngoskoper er at bladtuppen fgres
for langt inn. Det kan vises et godt naerbilde av stemmebandene, men ETT kan ikke fortsette fordi
bladet/kameraet blokkerer veien for ETT. Slik Igser du dette:
e Fglg tungens anteriore overflate og plasser bladtuppen i vallecula, eller
e hvis du er for naer stemmebandene, trekker du bladet litt tilbake slik at du far bredere sikt, og
Igfter forsiktig i anterior retning fgr du prgver a fgre ETT-en videre inn.

Andre tips:

e Hvis ETT-tuppen bgyes mot hgyre aryepiglottiske fold eller arytenoide brusk, ma du vri ETT 90
grader mot klokken for a ga til venstre mot den laryngeale vestibylen.

e  Bruk Parker ETT som hjelp til 3 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 bgy.

e Med standardbladet kan en retromolar tilnaerming med ETT gjgre intuberingen enklere, og
redusere behovet for a 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 fjern Stabiliser/hold ETT-en lateralt og fjern
videolaryngoskopet fra King Vision fra munnen ved | videolaryngoskopet fra King Vision fra munnen ved
a rotere handtaket mot pasientens bryst. Idet a rotere handtaket mot pasientens bryst.

bladet gar ut fra munnen, skal ETT-en enkelt kunne
skilles fra kanalen fleksible laterale apning.

e Sla av displayet ved a 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 rengjgr/desinfiser displayet og videoadapteren.

Merk: Ikke avhend King Vision-displayet eller videoadapteren!

RENGJ@RING 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.

King Vision-displayet og videoadapteren er utformet for enkel rengjgring og desinfisering. Displayets og
videoadapterens overflater er spesielt utformet slik at riktig rengjgring kan utfgres uten behov for
spesialutstyr eller tilbehgr.

King Vision-displayet og videoadapteren er ment @ ha minimal direkte kontakt med pasienten ved normal
bruk.

RENGJ@RING

Display og videoadapter:
Hvis displayet eller videoadapteren er synlig tilsmusset eller det er mistanke om kontaminering, ma du
falge rengjgringsprosedyren nedenfor:

e For a unnga at vaeske trenger inn i King Vision-displayet, ma du sette enheten i samme retning
som videoskjermen over batterirommet (vertikal retning).

e Klargjgr en enzymatisk rengjgringslgsning, som f.eks. ENZOL (Cidezyme®), i henhold til
produsentens anvisninger. Rengjgr hele displayets og videoadapterens ytre flate med kluter eller
bind som er fuktet (ikke dryppende vate) med rengjgringslgsningen. Du kan bruke en
bomullspinne til & rengjgre 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 fjernet.

o Huvis videoutgangsforbindelsen (fig.1, #7) ble brukt, ma du sgrge for a rengjgre
videoportdekselet og kabelen.

e Fjern videoadapteren (fig.1, #2, 14) og rengjgr displaystammen, og unnga a komme borti
batteriene og batterikontaktpunktene, og rengjgr toppen av videoadapterkoppen fra innsiden og
ut til en dybde pa ca. 2 cm.

e  Etter rengjgring ma du fjerne eventuelle rester med en fuktet klut eller et bind.

e  Bruk en tgrr klut / et bind til a fjerne vann og la enheten lufttgrke.

e Rengjgr 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:

o Husk: Displayet og videoadapteren skal settes i samme retning som videoskjermen over
batterirommet (staende/vertikal retning). Ikke nedsenk displayet eller videoadapteren i vaeske.

e Bruk en ny Super Sani-klut til 3 desinfisere displayet og videoadapteren i minst 10 minutter. Tgrk
over hvert 2. minutt.

o Fegr du fjerner 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 tgrker du av overflatene pa displayet
og videoadapteren med en ny Super Sani-klut igjen. Var spesielt ngye med av/pa-
knappen, den lilla pakningen og gliderfoldene.

o Under desinfiseringsperioden pa minst 10 minutter fjerner du videoadapteren og tgrker
av displaystammen og videoadapteren. Pase at de ytre kantene pad hver side av
batterirommet blir grundig desinfisert, og unnga batteriene og deres terminaler. Tgrk 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: Vaer forsiktig slik at du unngar
at vaeske trenger inn i apningen nederst i batterirommet.

o Huvis videoutgangsforbindelsen (fig.1, #7) ble brukt, ma du sgrge for & desinfisere
videoportdekselet og kabelen.

e Lavideoadapteren lufttgrke skikkelig etterpa.

e  Etter at videoadapteren er tgrr, bruker du sterilt gasbind fuktet med sterilt vann til a tgrke 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 fjernet.

e Laalle delene lufttgrke skikkelig.

e  Etter at delene er tgrre kobler du videoadapteren til displayet igjen for a stenge batterirommet.

e  Bruk sterilt gasbind fuktet med sterilt vann til a tgrke grundig av displayet og den tilkoblede
videoadapteren til alle rester av desinfiseringsmiddel er fjernet.

e Laalle delene lufttgrke skikkelig.

e Rengjgr 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 a pafgre desinfiseringsmiddelet pa King Vision-displayet og videoadapteren
sa lenge som angitt. Bruk kluter/bind fuktet med sterilisert vann for & fjerne rester, og la lufttgrre etter
desinfisering.

Merk:

Bruk riktig rengjgrings- og desinfiseringsteknikk, som beskrevet ovenfor. Ikke bruk autoklav, senk enheten i
vaeske eller utsett den for ETO eller andre steriliseringsmetoder. Dette vil skade King Vision-displayet og
videoadapteren og gjgre garantien ugyldig.

Produktidentifikasjon DELNUMMER

Display og videoadapter:

KVISO1VA34 1 hver — King Vision-display
1 hver — King Vision stgrrelse 3/4 videoadapter
1 hver — beskyttelsesboks for displayet
3 hver — AAA-batterier

KVISO1VA1234 1 hver — King Vision-display
1 hver — King Vision stgrrelse 3/4 videoadapter
1 hver — King Vision stgrrelse 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, stgrrelse 3, voksen (4 kanalprofil , 2 standard)
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Display:

KVIS01 1 hver — King Vision-display

Videoadapter:

KVLVA34 1 hver — King Vision stgrrelse 3/4 videoadapter
KVLVA12 1 hver — King Vision stgrrelse 1/2 videoadapter

Standard blad:

KVLAB3 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, standard, stgrrelse 3, voksen
KVLAB2 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, standard, stgrrelse 2, barn
KVLAB1 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, standard, stgrrelse 1, spedbarn

Blader med kanalprofil

KVLAB3C 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, kanalprofil, stgrrelse 3, voksen; til bruk
med ETT-stgrrelser 6,0 til 8,0 mm I.D.
KVLAB2C 20 hver (1 boks) — King Vision aBlade, kanalprofil, stgrrelse 2, barn; til bruk med

ETT-stgrrelser 4,5 til 5,5 mm I.D.

Tilbehgr for videolaryngoskopet fra King Vision:
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. Andre
kabler vil ikke fungere riktig, kan skade utstyret og kan ugyldiggjgre garantien.

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
Igpet 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 fgrste kliniske bruk, som
aktiverer garantiperioden.

e Legg ved originalt kjppsordrenummer 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  Oppgiinformasjonen 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 dpnet, vil det
ugyldiggjgre eventuell gjenvaerende 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 ugyldiggj@re garantien.
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KING VISION DISPLAY:

Displaystgrrelse:

Vekt (uten batterier):

Displayskjerm:

Intern strgmkilde:

Strgmstyring:

Batteriindikator:

Rammemateriale:

Emballasje:

Lagrings- og transportmiljo

-20°C, -4 °F /ﬂ/

SPESIFIKASJONER

2,9” X5,8” X1,4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 gram
130 gram med typiske alkaliske AAA-batterier montert

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.

Bruk tre (3) alkaliske AAA-batterier for best totalytelse.

King Vision Display kan kun drives av AAA-batterier, eksterne
strgmkilder er ikke tilgjengelige.

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).

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 3 angi batteristatus.

N&r LED-batteriindikatoren lyser GR@NT, har displayet nok strgm til &
fullfgre en vanlig laryngoskopi og intubering.

Na&r LED-batteriindikatoren BLINKER R@DT, ma batteriene skiftes ut fgr
neste gangs bruk av displayet.

LED-batteriindikatoren slas av 20 sekunder etter at displayet er slatt p3,
med mindre batteriene ma skiftes ut.

Polykarbonat og ABS
King Vision-displayet leveres rent, ikke-sterilt, klart til bruk i en

oppbevaringboks, klar for fgrste gangs bruk sa snart batteriene
(inkludert) er installert.

Driftsmiljo

50°C, 122 °F 40°C, 104 °F

85%

10°C, 50 °F /ﬂ/

75 %
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Videoutgang: 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 strgmtilgang pa 300 mA.

Bruk av videoutgangen forkorter batteriets levetid. Det forkorter ogsa
advarselstiden for LED-batteriindikatoren (mindre tid til 3 skifte
batterier etter at LED-lampen har begynt & BLINKE R@DT).

Videoutgangskabelens lengde: 108 tommer, 274 cm

Holdbarhet: King Vision-displayet og videoadapteren er garantert i ett ar fra
kjppsdatoen. Batteriene som leveres med displayet har en holdbarhet
pa 5 ar fra produksjonsdatoen.

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:

e Andre elektroniske enheter kan forstyrre King Vision-displayet.

e King Vision-displayet kan forstyrre andre elektroniske enheter.

e Huvis interferens merkes, ma de to enhetene flyttes fysisk fra hverandre.

INFORMASJON OM KING VISION VIDEOADAPTER

Lyskilde: LED (hvit) Merk: Unnga a se direkte pa det hvite lyset, da det kan fgre til
midlertidig blindhet.

Kamera: CMOS - VGA

INFORMASJON OM KING VISION ABLADE ST@ORRELSE 3

Endotrakealtube, st@rrelse: 6,0 til 8.0 mm I.D. (KUN for blad med kanalprofil, stgrrelse 3)

Bladlengde: 17 cm (ikke medregnet handtaket)
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Minimal traktapning: 13 mm (standardblad)
18 mm (blad med kanalprofil)

Vekt: 49 gram (standardblad)
58 gram (blad med kanalprofil)

INFORMASJON OM KING VISION ABLADE ST@RRELSE 2

Endotrakealtube, stgrrelse: 4,5 til 5,5 mm I.D. (KUN for blad med kanalprofil, stgrrelse 2)
Bladlengde: 13 cm (ikke medregnet handtaket)
Minimal traktdpning: 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)

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. Ikke

steriliser eller reprosesser blad av typen King Vision aBlade.

Symbol som brukes med videolaryngoskopet fra King Vision:

C E King Vision er CE-merket

BF-utstyr i henhold til IEC 60601-1.

R
® “Kun til engangsbruk"
A “Forsiktig”

“Sjekk driftsanvisningene”

@ Av/pé-knapp.

14


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

&"“]Y FORSIKTIGHETSREGLER: Fgderal amerikansk lovgivning begrenser salg av dette apparatet til ordre fra leger eller annet
bemyndiget legepersonell.

(1

N ”:féb
H @ us

3YK3 Laryngoskop. For elektrisk stgt, 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.

Seppelbgttesymbol (brukes i henhold til WEEE-direktivet)

>

Seppelbgttesymbol (brukes i henhold til batteridirektivet)

"Ikke fremstilt med naturlig gummilateks"

I D

DEHP "Inneholder eller har spor av ftalater: Bis (2-etylheksyl) ftalat (DEHP)" (kun utdatakabel for video)

]

Serienummer

D
m
T

Produsentens katalognummer.

Produsentens partikode.

Produksjonsdato.

Produsent

Temperaturbegrensningssymbol angir gvre og nedre temperaturgrenser for denne enheten.

Luftfuktighetsbegrensningssymbol angir gvre og nedre grense for luftfuktighet for denne enheten.

OGS ENH

Atmosfaeretrykksymbol indikerer gvre og nedre grense for atmosfaretrykk 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.

FARE FOR GJENBRUK (som pakrevd for enheter til engangsbruk):

Amerikanske og internasjonale lover og forskrifter krever at originalprodusenten av utstyret garanterer at
det solgte produktet er i brukbar stand i henhold til bruksanvisningene og kan spores tilbake til

15



originalproduksjonen. Dersom et oppstar problemer ved bruk, gjgr dette kravet at produktet kan spores
riktig og at alle gjeldende lover kan benyttes.

Eventuell gjenbruk av enheter merket for som enheter til engangsbruk (SUD) frigjgr produsenten fra kravet
om a spore produktet tilbake til originalproduksjonen. Derfor vil alle anlegg som bruker en SUD flere
ganger pata seg rollen som produsent, og ma teste og verifisere velegnetheten til denne (gjenbrukte)
enheten. Dette inkluderer, men er ikke begrenset til, riktig rengjgring, desinfisering og/eller sterilisering
som ngdvendig for at den gjenbrukte enheten er velegnet til bruk. | USA vil ethvert anlegg som bruker en
SUD flere ganger fgrst registreres med Food and Drug Administration under Code of Federal Regulations
Title 21 som enhetsprodusent og overholde alle gjeldende fgderale eller delstatlige lover om gjelder for
enhetsprodusenter. Utenfor USA kan andre lover gjelde.

Produsert av: Europeisk representant

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060, USA Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Tyskland

www.kingsystems.com
Fremstilt i USA med amerikanske og importerte
deler

Patentspkt i USA og internasjonalt
Copyright 2013 King Systems, med enerett
King Vision er et varemerke som tilhgrer King Systems Corporation

King Vision®-produktlinjen overholder kravene til europeisk direktiv 93/42/EEC for medisinske apparater og
baerer CE-merket.

INFM-84 V02.2015/10
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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 —
wtacznik/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 — tyzka standardowa,
rozmiar 1

14 — adapter wideo,
rozmiar 1-2




Informacje ogodlne i opis produktu

King Vision® aBlade to przenosny sztywny wideolaryngoskop zasilany bateryjnie, ktdry sktada sie z
wbudowanego wyswietlacza wielokrotnego uzytku, dwdch adapteréw wideo wielokrotnego uzytku oraz
zestawu tyzek jednorazowego uzytku. Stuzy on do badania i wizualizacji gérnych drég oddechowych oraz
jako narzedzie pomocne podczas intubacji.

Elementy sktadowe produktu

Wideolaryngoskop King Vision aBlade skfada sie z nastepujacych elementéw:
1. Whbudowany wyswietlacz wielokrotnego uzytku (Rys. 1, nr 1)
2. Adapter wideo wielokrotnego uzytku (Rys. 1, nr 2i 14)
3. Zestaw kanatowych lub bezkanatowych tyzek jednorazowego uzytku do prowadzenia rurki
intubacyjnej (Rys. 1,nr 3, 4,11, 12 13)
Dostepny jest takze opcjonalny przewdd wyjscia sygnatu wideo stuzacy do podtaczenia 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)

Gtownym elementem wielokrotnego uzytku wideolaryngoskopu King Vision aBlade jest trwaty, wysokiej
jakosci przenosny wyswietlacz zasilany bateryjnie z ekranem ciektokrystalicznym z tranzystorami
cienkowarstwowymi (LCD TFT). Wykorzystano w nim rozwigzania umozliwiajgce odbidr obrazu z koricowki
dystalnej tyzki jednorazowego uzytku i wyswietlanie go na wbudowanym w petni kolorowym,
antyrefleksyjnym ekranie. Wyswietlacz wielokrotnego uzytku jest wyposazony we wtgcznik/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 uktfad zarzadzania energig z automatyczng kontrolg wzmocnienia i ekspozycji. Zasilanie
zapewniajq trzy baterie AAA, ktdre umieszcza sie w komorze baterii (Rys. 1, nr 8)

Adapter wideo wielokrotnego uzytku (Rys. 1, nr 2 i 14)

Drugim elementem wielokrotnego uzytku wideolaryngoskopu King Vision aBlade jest adapter wideo, ktéry
stuzy do podtgczania wyswietlacza, aby przesyta¢ do niego obraz, kiedy jest on wigczony. Adapter wideo
jest dostarczany w dwéch rozmiarach; w obu wariantach umieszczono zrédto swiatta w postaci lampy LED
oraz kamere CMOS, ktore sg zabudowane w koncéwce dystalne;.

®tyiki typu A jednorazowego uzytku (Rys. 1, nr 3, 4, 11, 12, 13)

Do jednorazowych elementdw 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,nr3,12i13)




Kanatowa tyzka posiada kanat prowadzacy, ktéry 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 takze uzycie mandrynu w celu doprowadzenia rurki
ma 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 sposéb wideolaryngoskop King Vision aBlade. Zdalny wizjer tyzki zostat pokryty specjalng
warstwa przeciwdziatajgcg parowaniu, ktére pogarszatoby jakos¢ obrazu (Rys. 1, nr 10).

Rozmiary tyzek sg zgodne z rozmiarami standardowych sztywnych laryngoskopdw. 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

System King Vision aBlade oferuje petny zakres adapteréw wideo i tyzek jednorazowego uzytku dla
szerokiej populacji pacjentdw. Nalezy sie upewnié, ze wybrany adapter wideo i tyzka typu A sg najlepiej
dopasowane do danego pacjenta.

Przeznaczone dla matych dzieci maty adapter wideo 1-2 i towarzyszgce mu tyzki sg oznaczone nastepujgco:
e tyika typu A w rozmiarze 1 (dzieci ponizej 4 lat)*
e tyzka typu A w rozmiarze 2 + 2C (dzieci w wieku 1-10 lat)*

Przeznaczone dla starszych dzieci i osdb dorostych duzy adapter wideo 3-4 i towarzyszgce mu tyzki sg
oznaczone nastepujaco:
e  tyika typu A wrozmiarze 3 + 3C (dzieci powyzej 5 roku zycia i dorosli)*

*Zakresy rozmiaréw sg oparte na odlegtosci zebow od dolinki nagtosnieniowej dla danego wieku,
zaleceniach dotyczgcych rozmiaru rurki intubacyjnej oraz faktycznym doswiadczeniu. Decyzje co do wyboru
wtasciwego rozmiaru powinien podejmowac personel medyczny indywidualnie dla kazdego pacjenta.

Wiek Rozmiar | Rozmiar | Rozmiar
1 2 3

Vo |N|lolu|p|lw|N|kR|o

[EEN
o
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Przeznaczenie:

Wideolaryngoskop King Vision to sztywny laryngoskop stuzacy do badania i wizualizacji gérnych drog
oddechowych oraz jako narzedzie pomocne podczas intubacji.

A OSTRZEZENIA | SRODKI OSTROZNOSCI:

Wideolaryngoskop King Vision aBlade powinien by¢ stosowany wytgcznie przez osoby, ktdre zostaty
przeszkolone i upowaznione do sprawowania opieki nad pacjentem za pomoca tego wyrobu
(upowaznione do wykonywania intubacji).

Ostrzezenie: Nie nalezy przez dtugi czas przechowywac baterii w wyswietlaczu King Vision, poniewaz
moze dojs¢ do ich wycieku i uszkodzenia wyswietlacza. W przypadku przechowywania wyswietlacza
King Vision wraz z bateriami moze on pozostawac pod dziataniem pradu uptywu, nawet jesli wyswietlacz
jest wytaczony.

W przypadku przechowywania wyswietlacza King Vision z zainstalowanymi bateriami, nawet jesli jest on
wytaczony, moze dochodzi¢ do stopniowego pogarszania jego stanu zasilania. W zwigzku z tym zaleca
sie wymiane baterii w urzagdzeniu zgodnie z odczytem wskaznika stanu baterii lub raz na kwartat, jesli
urzadzenie nie jest uzywane regularnie.

Ostrzezenie: jakiekolwiek modyfikacje tego sprzetu sg niedozwolone.

Ostrzezenie: adapter wideo King Vision aBlade jest wyposazony w Zrédto swiatta, ktére moze
spowodowac wzrost temperatury powierzchni tyzki powyzej 41°C, jesli korzysta sie z niej w poblizu
gornej dopuszczalnej temperatury uzytkowania okreslonej dla tego produktu (np. w czasie jednego z
testow na powierzchni fyzki zmierzono temperature wynoszaca 42,1°C, w czasie gdy temperatura w
miejscu uzytkowania wynosita 40°C). W przypadku przedtuzajgcego sie bezposredniego kontaktu tkanek
pacjenta z powierzchnig o temperaturze przekraczajacej 41°C moze doj$¢ do ich uszkodzenia. W zwigzku
z tym w przypadku korzystania z wyrobu w temperaturach zblizonych do dopuszczalnego limitu czas
takiego kontaktu nalezy minimalizowac.

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 wizualizowac 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 spowodowac
pogorszenie skutecznosci urzadzenia i prowadzi¢ do utraty gwarancji.

Wideolaryngoskopem King Vision nie nalezy uciska¢ zebdw.

Umieszczajac tyzke typu A w ustach, nie nalezy stosowac nadmiernej sity.



Do odnotowanych powiktan w czasie intubacji dotchawicznej przy zastosowaniu wideolaryngoskopii
nalezg: urazy, perforacja, rozerwanie, obrzek btony sluzowej, bdl gardta, uszkodzenia stawu skroniowo—
zuchwowego, uszkodzenia nerwow.

Zawsze nalezy potwierdzaé utozenie rurki intubacyjnej, stosujac 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 mogg powodowac bél. W
przypadku stwierdzenia takich wad nalezy wymienic tyzke.

Jezeli nierozpakowana tyzka zostanie upuszczona przed uzyciem, nalezy jg wyrzuci¢ i wzigé nowa.

W czasie postepowania z adapterem wideo nalezy zachowaé ostroznosc¢. Zabrania sie nadmiernego
pociggania za jego elastyczne czesci oraz ich zginania.

SRODEK OSTROZNOSCI: federalne (amerykanskie) przepisy zezwalaja na
sprzedaz tego wyrobu wytacznie przez lekarza lub innego posiadajacego
odpowiednie uprawnienia pracownika stuzby zdrowia lub na ich zlecenie.

Obrazowanie

Wazne: Wyswietlacz King Vision musi by¢ wytaczony przed podtgczeniem adaptera wideo, w przeciwnym
razie obraz wideo bedzie znieksztatcony. Jesli do tego dojdzie, wystarczy wytaczy¢ wyswietlacz i
ponownie go wiaczyc. Jesli po kontroli przed uzyciem, kiedy adapter wideo jest juz podtaczony, na
ekranie wyswietlacza wideo nie wida¢ ruchomego obrazu, nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
instrukcjami:

1) Sprawdzié, czy wyswietlacz i adapter wideo s3 odpowiednio potgczone. W tym celu nalezy je
roztaczyc¢ i ponownie potaczyc.

2) Wyltaczyc i ponownie wiaczy¢ zasilanie.

3) Wymienic adapter wideo.

4) Wymieni¢ wyswietlacz.

Uwaga: jesli wideolaryngoskop King Vision aBlade znajduje sie w ustach pacjenta, kiedy dojdzie do
takiej sytuacji, nalezy go wyjac przed przystgpieniem do rozwigzywania problemodw z obrazem.
Zalecenia ogdlne

Osoby korzystajgce z wideolaryngoskopu King Vision aBlade po raz pierwszy powinny przed przystgpieniem
do klinicznego uzycia go przeprowadzi¢ ¢wiczenia na manekinie.

Przed rozpoczeciem korzystania z wyrobu u pacjentow ze skomplikowang anatomia drég oddechowych
zaleca sie uzytkownikom wideolaryngoskopu King Vision aBlade nabycie doswiadczenia przez
wykorzystanie wyrobu u pacjentéw o normalnej budowie drég oddechowych.

Wyswietlacz i adapter wideo King Vision nalezy sprawdzi¢ przed kazdym uzyciem. W przypadku
stwierdzenia widocznych $ladéw uszkodzenia lub innych problemdéw nalezy wymieni¢ wadliwy element.



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),
zdejmujac adapter wideo (Rys. 1, nr 2, 14) i klapke komory baterii (Rys. 1, nr 9).

e  Zutylizowad 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 znajdujacymi sie w komorze baterii. Sprawdzi¢, czy dolna bateria jest prawidtowo
umieszczona w komorze baterii.

e Zamocowacé odblokowany adapter wideo ( !1@), przesuwajac go do gory w kierunku ekranu
wideo. Nastepnie przesungc¢ do géry mechanizm blokujacy, az zniknie z6tty pasek. Gdy mechanizm

znajdzie sie na wtasciwym miejscu, powinien klikngé. ()
Sprawdzenie baterii przed uzyciem

e Nacisngc przycisk POWER (ZASILANIE) 0] (Rys. 1, nr 5) z tytu wyswietlacza King Vision.

e Wyswietlacz powinien sie natychmiast wtgczy¢. Uwaga: jezeli nie zostanie podtgczony 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 Swiattem PRZERYWANYM, baterie nalezy
jak najszybciej wymieni¢, poniewaz czas ich przydatnosci jest bardzo ograniczony.

e  Wyswietlacz mozna wytgczyc recznie, naciskajgc i przytrzymujgc przycisk POWER (ZASILANIE).
Jezeli adapter wideo King Vision nie jest podtgczony do wyswietlacza, po okoto 20 sekundach
zostanie on automatycznie wytgczony.

Szczegotowe instrukcje

Wazne: wyswietlacz King Vision musi by¢ wylaczony przed podtgczeniem adaptera wideo, w przeciwnym
razie obraz wideo bedzie znieksztatcony. Jesli do tego dojdzie, wystarczy wytgczy¢ wyswietlacz,
podtaczy¢ adapter wideo i ponownie wiaczy¢ wyswietlacz.

KROK 1 — przygotowanie do pracy wideolaryngoskopu King Vision aBlade (wyswietlacza, adaptera
wideo i tyzki):

e  Wybrac rozmiar tyzki na podstawie wieku i gabarytéw pacjenta oraz innych stosownych
czynnikow.

e  Wybrac typ tyzki (standardowa lub kanatowa) na podstawie preferowanej metody
wprowadzania rurki. Dotyczy tylko tyzek w rozmiarach 2i 3.

e Podtaczy¢ adapter wideo o wtasciwym rozmiarze dopasowanym do wybranego rozmiaru tyzki.

e Podtaczy¢ adapter wideo do wyswietlacza. Pamietad, ze przednia i tylna czes$¢ wyswietlacza i
adaptera wideo sg oznaczone kolorami, aby utatwic ich wtasciwe ustawienie. Catkowicie wsung¢
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odblokowany adapter wideo na nézke wyswietlacza. Przesung¢ w gére mechanizm blokujacy, az
zniknie zo6tty pasek. Gdy mechanizm znajdzie sie na wiasciwym miejscu, powinien klikngé.
e 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 wtgcza sig, ale nie wida¢ na nim
prawidtowego ruchomego obrazu, wytgczy¢ zasilanie i sprawdzi¢, czy adapter wideo zostat
odpowiednio podtgczony, a nastepnie ponownie wtgczy¢ zasilanie. Jesli prawidtowy obraz nadal
nie jest wyswietlany, wymieni¢ adapter wideo lub wyswietlacz.

o Natozyc tyike na adapter wideo. Przesungc¢ tyzke na adapter wideo (elementy te pasujg do siebie
tylko przy jednym ustawieniu). Prawidtowe 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

Kanatowe tyzki w rozmiarach 3 i 2 sg przeznaczone
do stosowania z rurkami intubacyjnymi w
standardowych rozmiarach. Zalecenia dotyczace
rozmiarow rurek podano w czesci ze
specyfikacjami tyzek.

Nie ma konieczno$ci stosowania mandrynu.

Standardowe tyzki w rozmiarach 3,2i1s3
stosowane w przypadku braku wskazan do
wewnetrznego prowadzenia rurki intubacyjnej.
W takim przypadku prawdopodobnie konieczne
bedzie zastosowanie mandrynu.

Nasmarowac rurke intubacyjng, kanat prowadzgcy
tyzki kanatowej i kornicdwke dystalng tyzki, stosujgc
w tym celu rozpuszczalng w wodzie substancje
smarng. Zachowac ostroznos¢, aby nie zabrudzi¢
substancjg smarng zdalnego wizjera tyzki.

Rurke intubacyjng mozna wczesniej wtozy¢ do
kanatu prowadzgcego w taki sposob, aby jej
koncowka dystalna byta dosunieta do korica kanatu.
Pamietad, ze prawidtowo umieszczona koncéwka
rurki intubacyjnej nie powinna by¢ widoczna na
ekranie. Ewentualnie rurke intubacyjng mozna
wtozy¢ do kanatu po umieszczeniu tyzki w ustach i
dokonaniu wizualizacji strun gtosowych.

Nasmarowac korncodwke dystalng tyzki standardowej,
stosujac w tym celu rozpuszczalng w wodzie
substancje smarng. Zachowac ostroznos¢, aby nie
zabrudzi¢ substancjg smarng zdalnego wizjera tyzki.

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 sposéb, aby ich ksztatt
odpowiadat krzywiznie tyzki.

WAZNE: jesli wskaznik LED stanu baterii (Rys. 1, nr 6) w lewym gérnym rogu wys$wietlacza King Vision
Swieci CZERWONYM swiattem PRZERYWANYM, czas przydatnosci baterii jest ograniczony i nalezy je jak

najszybciej wymienic.

KROK 2 — umieszczanie tyzki King Vision w ustach

e  Otworzy¢ usta pacjenta, stosujgc standardowa technike.

e W przypadku nadmiernej ilosci wydzieliny lub krwi odessac¢ je z drég oddechowych pacjenta przed

umieszczeniem tyzki w ustach.

o  Wiozy¢ osiowo tyzke do ust. Uwazac, aby nie popychac jezyka w kierunku krtani.

o  Kiedy tyzka znajdzie sie w czesci ustnej gardta, zastosowac przednie podejscie w kierunku
podstawy jezyka. Obserwowacd nagtosnie i skierowac koncéwke tyzki w strone dolinki




nagtosniowej, aby utatwi¢ wizualizacje gto$ni na wyswietlaczu ekranu wideo. Koricéwke tyzki King
Vision mozna umiesci¢ w dolince nagtosniowej podobnie jak tyzke Macintosh lub mozna jg
wykorzystac 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.

o Jedli zdalny wizjer (Rys. 1, nr 10) jest przestoniety (np. przez krew lub wydzieline), wyjac tyzke z ust

pacjenta i wyczysci¢ soczewki.

e Unikac uciskania zebéw wideolaryngoskopem King Vision.

KROK 3 — wktadanie rurki intubacyjne;j

Przesuwanie rurki intubacyjnej (kanatowa tyzka
typu A)

Wktadanie rurki intubacyjnej z mandrynem
(standardowa tyzka typu A)

Gdy w $rodkowej czesci wyswietlacza King Vision
pojawig sie struny gtosowe, przesuwac powoli
rurke intubacyjng i zwrdci¢ uwage, aby przeszedt
przez nie mankiet. Pamietac, ze konieczna moze
by¢ niewielka manipulacja tyzkg, aby odpowiednio
ustawic¢ koncéwke rurki intubacyjnej wzgledem
strun gtosowych.

Gdy na wyswietlaczu King Vision pojawig sie struny
gtosowe, wtozy¢ do ust rurke intubacyjng z
umieszczonym w niej mandrynem, stosujgc w tym
celu podejscie boczne. Gdy korncdwka rurki dojdzie
do tylnej Sciany gardta, skierowac te korncowke w
strone strun gtosowych. Nieznacznie przesungé
koncdwke rurki intubacyjnej przez struny gtosowe,
wysung¢ mandryn, a nastepnie przesungé rurke
intubacyjna na wtasciwe miejsce w tchawicy w taki
sposob, aby mankiet znajdowat sie pod strunami
gtosowymi. Catkowicie usung¢ 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 korncéwki tyzki. Moze to zapewniac dobre zblizenie
strun gtosowych, ale uniemozliwia przesuniecie rurki intubacyjnej, poniewaz tyzka z kamerg zastania droge

przejscia rurki. Aby rozwigzac ten problem:

e  Przemieszczac tyzke po przedniej powierzchni jezyka i umiesci¢ koicéwke tyzki w dolince

nagtosniowej lub

o Jedlityzka znajduje sie zbyt blisko strun gtosowych, przed podjeciem préby wsuniecia rurki
intubacyjnej wycofac nieco tyzke, aby uzyskaé bardziej panoramiczny obraz, i delikatnie podnies¢

ja w kierunku przednim.

Inne rady:

o Jezeli koncédwka rurki intubacyjnej jest zgieta w prawo w kierunku prawego fatdu nalewkowo-

nagtosniowego lub chrzastki nalewkowatej, przekreci¢ rurke intubacyjng w lewo o 90°, aby odgig¢

ja w lewo w kierunku przedsionka krtani.

e Postuzyc¢ sie rurkg Parkera, ktéra utatwi centryczne ustawienie $ciecia umozliwiajgce jego wejscie

do przedsionka krtani.

e 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 sSrodkowej, aby

mozliwe byto przejscie przez struny gtosowe.




e W przypadku tyzki standardowej wyregulowaé 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.

e W przypadku stosowania tyzki standardowej dostep zatrzonowcowy dla rurki moze utatwic

intubacje i moze ograniczy¢ konieczno$é stosowania wiekszego wygiecia rurki/mandrynu.

KROK 4 — wyjecie tyzki

Wyjmowanie kanatowej tyzki King Vision typu A

Wyjmowanie standardowej tyzki King Vision typu
A

Ustabilizowa¢ rurke intubacyjng, przytrzymujac ja z
boku, i wyja¢ wideolaryngoskop King Vision z ust,
obracajac uchwyt w strone klatki piersiowe;j
pacjenta. Po wyjeciu tyzki z ust rurka intubacyjna
powinna dac sie z tatwoscia odfaczy¢ od
elastycznego bocznego otworu kanatu.

Ustabilizowa¢ rurke intubacyjna, przytrzymujac ja z
boku, i wyja¢ wideolaryngoskop King Vision z ust,
obracajac uchwyt w strone klatki piersiowe;j
pacjenta.

e Wylgczy¢ wyswietlacz, naciskajgc i przytrzymujgc przycisk POWER (ZASILANIE) @ (Rys. 1, nr 5).

Uwaga: zawsze nalezy potwierdzaé utozenie rurki intubacyjnej nawet w przypadku zastosowania

wideolaryngoskopu.

KROK 5 — roziaczanie i utylizacja elementow urzadzenia King Vision po zakonczeniu ich uzytkowania:

Po zakoniczeniu procedury medycznej odtgczy¢ wyswietlacz i adapter wideo od tyzki. Poddac tyzke
utylizacji, stosujgc w tym celu miejscowe przepisy, oraz wyczyscic i/lub zdezynfekowa¢ wyswietlacz i

adapter wideo.

Uwaga: nie utylizowaé wyswietlacza ani adaptera wideo King Vision!

CZYSZCZENIE i DEZYNFEKCJA wyswietlacza i adaptera wideo King Vision przeznaczonych do

wielokrotnego uzytku

SRODEK OSTROZNOSCI:

¢ Nie nalezy zanurza¢ wyswietlacza King Vision w jakichkolwiek ptynach, poniewaz moze to

doprowadzi¢ do jego uszkodzenia.

e Nie nalezy reprocesowac wyrobow, ktére mogty by¢ narazone na kontakt z chorobg

Creutzfeldta-Jakoba lub jej wariantami.

Wyswietlacz i adapter wideo King Vision zostaty zaprojektowane pod katem fatwego czyszczenia i
dezynfekcji. Powierzchnie wyswietlacza i adaptera wideo pozwalaja na odpowiednie czyszczenie bez
koniecznosci stosowania jakichkolwiek specjalistycznych urzgdzen lub srodkow.

W czasie normalnego uzytkowania wyswietlacz i adapter wideo King Vision majg minimalny bezposredni

kontakt z ciatem pacjenta.

PROCEDURA CZYSZCZENIA




Wyswietlacz i adapter wideo:
Jezeli wyswietlacz lub adapter wideo sg w widoczny sposdb zabrudzone lub istnieje prawdopodobienstwo,
ze zostaty zanieczyszczone, nalezy postepowac zgodnie z instrukcjg czyszczenia podang ponize;j.

e Aby nie dopusci¢ do przedostania sie ptynéw do wnetrza wyswietlacza King Vision, nalezy ustawic
go w taki sposdb, aby ekran wideo znajdowat sie nad komorg baterii (ustawienie pionowe).

e  Przygotowac enzymatyczny roztwor czyszczacy np. ENZOL (Cidezyme®) zgodnie z instrukcja
podang przez producenta. Wyczysci¢ catg powierzchnie zewnetrzng wyswietlacza i adaptera wideo
za pomoca 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 wykorzystaé wacik. Czynnosé te nalezy wykonywadé przez co najmnie;j
2 minuty. Po 2 minutach wymieni¢ Sciereczke lub gaze i powtdrzy¢ czynnosc¢ przez kolejne 2
minuty lub do czasu usuniecia widocznych oznak zabrudzenia.

o Jezeli korzystano z gniazda wyjscia sygnatu wideo (Rys. 1, nr 7), nalezy takze wyczyscic¢
pokrywe tego gniazda i przewaod.

e Zdjac adapter wideo (Rys. 1, nr 2, 14) i wyczysci¢ ndzke wyswietlacza, zwracajgc uwage, aby nie
zamoczy¢ baterii i ich stykdw, oraz wyczysci¢ gérng czes¢ miseczki adaptera wideo wewnatrz i na
zewnatrz na gtebokos¢ okoto 2 cm.

e  Po zakonczeniu czyszczenia usungc wszystkie resztki za pomocg wilgotnej Sciereczki lub gazy.

e Za pomocg suchej sciereczki lub gazy wytrze¢ wyréb do sucha lub pozostawi¢ go do catkowitego
wyschniecia na powietrzu.

e Jezeli obraz z kamery nie jest wyrazny, wytrzec jej gtowice Sciereczka nasgczong alkoholem lub
gazg zwilzong w alkoholu.

PROCEDURA DEZYNFEKCII

Wyswietlacz i adapter wideo:
Aby przeprowadzi¢ dezynfekcje, nalezy postepowac zgodnie z ponizszg procedura:

e Przypomnienie: w czasie dezynfekcji ustawi¢ wyswietlacz i adapter wideo w taki sposdéb, aby
ekran wideo znajdowat sie nad komora baterii (ustawienie pionowe). Nie zanurza¢
wyswietlacza i adaptera wideo w ptynach.

e Dezynfekowaé wyswietlacz i adapter wideo przez przynajmniej 10 minut, korzystajac 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 trwajgcej co najmniej 10 minut ponownie wyciera¢ zewnetrzne
powierzchnie wyswietlacza i adaptera wideo za pomocg nowej chusteczki Super Sani-
Cloth, zwracajac szczegdlng uwage na wtgcznik/wytacznik, fioletowa uszczelke i szczeliny
w elemencie przesuwnym.

o W czasie dezynfekcji trwajgcej co najmniej 10 minut zdjg¢ adapter wideo i wytrze¢ ndzke
wyswietlacza oraz adapter wideo. Zadba¢ o doktadng dezynfekcje zewnetrznych
powierzchni komory baterii, zwracajgc uwage, aby nie zamoczy¢ baterii i ich
stykdw. Przetrze¢ spodnig czes$¢ fioletowej uszczelki i gérng czes¢ miseczki adaptera
wideo oraz wewnetrzng krawedz. Skupié¢ sie na wewnetrznej krawedzi komory baterii
oraz wnetrzu miseczki adaptera wideo na gtebokos¢ okoto 2 cm. UWAGA: Zachowac
ostroznos$¢, aby nie dopusci¢ do przedostania sie ptynu do otworu w dolnej czesci
komory baterii.

o Jezeli korzystano z gniazda wyjscia sygnatu wideo (Rys. 1, nr 7), nalezy takze
zdezynfekowad pokrywe tego gniazda i przewdd.

e Odczekaé do catkowitego wyschniecia wyrobu na powietrzu.

o Kiedy adapter wideo jest juz suchy, za pomocy sterylnej gazy zwilzonej w sterylnej wodzie
starannie wytrze¢ ndzke wyswietlacza, zewnetrzne powierzchnie komory baterii, spodnig czes¢
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fioletowej uszczelki i gorng cze$¢ miseczki adaptera wideo oraz wewnetrzng krawedz, aby nie
pozostaty na nich zadne $lady srodka dezynfekujgcego.

e (Odczeka¢ do catkowitego wyschniecia tych miejsc.

e  Poich wyschnieciu ponownie podtaczy¢ adapter wideo do wyswietlacza, aby zamkna¢ komore
baterii.

e Zapomocg sterylnej gazy zwilzonej w sterylnej wodzie starannie wytrze¢ wyswietlacz i podtgczony
adapter wideo, aby nie pozostaty na nich zadne slady srodka dezynfekujgcego.

e Odczeka¢ do catkowitego wyschnigcia tych miejsc.

e Jezeli obraz z kamery nie jest wyrazny, wytrze¢ jej gtowice Sciereczka nasgczong alkoholem lub
gazg zwilzong w alkoholu.

e  Przechowywac wyswietlacz King Vision w znajdujgcym sie w komplecie etui lub innej podobnej
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 dotyczace 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 stosowac sciereczki
lub gaze. Do usuwania resztek stosowac szmatke lub gaze zwilzone w wodzie sterylnej, a po zakonczeniu
tej czynnosci pozostawi¢ wyrdb do wyschniecia na powietrzu.

Uwaga:

Nalezy stosowaé odpowiednie techniki czyszczenia i dezynfekcji, ktére zostaty opisane powyzej. Nie
sterylizowa¢ w autoklawie, nie zanurza¢ w jakichkolwiek ptynach, nie naraza¢ na kontakt z tlenkiem etylenu
ani nie stosowac jakichkolwiek innych metod sterylizacji. Postepowanie takie doprowadzi do uszkodzenia
wyswietlacza i adaptera wideo King Vision oraz do utraty gwarancji.

Identyfikacja NUMEROW CZESCI produktu

Wyswietlacz i adapter wideo:

KVISO1VA34 1 szt. — wyswietlacz King Vision
1 szt. — adapter wideo King Vision w rozmiarze 3/4
1 szt.— etui wyswietlacza
3 szt. — baterie AAA

KVISO1VA1234 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

Zestaw z tyzkami typu A:
KVLABKIT3 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)

Wyswietlacz:
KVIS01 1 szt. — wyswietlacz King Vision

Adapter wideo:
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KVLVA34 1 szt. — adapter wideo King Vision w rozmiarze 3/4
KVLVA12 1 szt. — adapter wideo King Vision w rozmiarze 1/2

tyzka standardowa:

KVLAB3 20 szt. (1 opakowanie) — standardowe tyzki King Vision typu A, rozmiar 3 dla
dorostych

KVLAB2 20 szt. (1 opakowanie) — standardowe tyzki King Vision typu A, rozmiar 2 dla
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 wyijscia sygnatu wideo*

*Sygnat wyjsciowy wideo mozna podtgczy¢ do urzadzen zgodnych z norma UL/IEC 60601-1 posiadajgcych
standardowe ztacze analogowe (typu RCA) i mozliwos¢ odbioru sygnat NTSC. Nie nalezy podtaczac zadnych
dodatkowych urzadzen peryferyjnych. Nalezy stosowaé wytgcznie przewdd KVCABL. Inne przewody nie
beda dziata¢ prawidtowo, moga spowodowac uszkodzenie urzgdzenia i doprowadzi¢ do utraty gwarancji.

OGRANICZONA GWARANCIJA 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 produktow.
Jezeli zakupiony wyswietlacz King Vision ulegnie uszkodzeniu mimo normalnego stosowania w okresie
obowigzywania gwarancji, mozna go zwrdci¢ w celu dokonania wymiany.

Firma King Systems nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu kosztéw naprawy i/lub wymiany poza okresem
gwarancji.

W przypadku wszystkich roszczen gwarancyjnych wtasciciel 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
otrzymac 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 wynikajacych z uszkodzen fizycznych lub nieprawidtowego uzytkowania.
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WAZNE: Wyswietlacz i adapter wideo King Vision nie mogg 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 gwarancji.

SPECYFIKACJA
WYSWIETLACZ KING VISION

Wymiary wyswietlacza: 2,9 calax5,8calax1,4cala
74 mm x 147 mm x 36 mm

Masa (bez baterii): 95¢g
130 g z zainstalowanymi typowymi bateriami alkalicznymi typu AAA

Ekran wyswietlacza: Kolorowy wyswietlacz LCD TFT o przekatnej 2,4 cala (6,1 cm) z powtokg
antyrefleksyjna; 320 x 240 (QVGA) pikseli na klatke, od$wiezanie 30
klatek na sekunde, kat widzenia do 160°.

Wewnetrzne zrédto zasilania: Aby uzyskac¢ najlepsze wyniki, stosowac trzy (3) alkaliczne baterie AAA.

Wyswietlacz King Vision moze by¢ zasilany wytacznie bateriami w
rozmiarze AAA. Nie ma mozliwosci zasilania za pomocg zewnetrznego
Zrédta.

Zarzadzanie energia: Wyswietlacz posiada wbudowany zaawansowany uktad zarzadzania
energig umozliwiajacy jej oszczednosc. 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 wytgczg sie automatycznie po okoto
20 sekundach.

Wskaznik stanu baterii: Wskaznik LED stanu baterii w lewym gdérnym rogu obok ekranu
informuje o 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 $wiattem
PRZERYWANYM, przed kolejnym uzyciem wyswietlacza baterie nalezy

wymienié.

Wskaznik LED stanu baterii wytgczy sie 20 sekund po wtgczeniu
wyswietlacza, chyba ze baterie bedg wymaga¢ wymiany.

Materiat obudowy: Poliweglan i ABS
Opakowanie: 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 40°C, 104°F

-20°C, -4°F /ﬂ/
(%)

50 kPa, 375 mm Hg

30%

Wyjscie wideo:

10°C, 50°F /ﬂ/

85% 75%
30% S—
106 kPa, 795 mm Hg 106 kPa, 795 mm Hg

<

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 potaczyé z
monitorami, ekranami wideo, komputerami lub innymi urzadzeniami,
ktore posiadajg standardowe analogowe (typu RCA) wejscie sygnatu
wideo. Do wykonania potgczenia nalezy stosowac¢ wytgcznie przewod
wyjscia sygnatu wideo King Vision (numer czesci KVCABL). Wyswietlacz
King Vision mozna podtaczy¢ wytacznie do jednego urzadzenia
zgodnego z normg UL/IEC 60601-1, ktdrego pobdr pradu jest
ograniczony do 300 mA.

Korzystanie z gniazda wyjscia sygnatu wideo spowoduje skrécenie
zywotnosci baterii. Spowoduje ono takze skrécenie czasu swiecenia
wskaznika LED stanu baterii (krotszy czas na wymiane baterii od
momentu wigczenia sie CZERWONEGO $wiatta PRZERYWANEGO).

Dtugos¢ przewodu wyjscia sygnatu wideo: 108 cali, 274 cm

Okres trwatosci:

Nieprzerwane dziatanie:

Zaktécenia elektroniczne:

Wyswietlacz i adapter wideo King Vision majg gwarancje na okres
jednego roku od daty zakupu. Baterie dostarczone wraz z
wyswietlaczem majg okres trwatosci wynoszacy 5 lat od daty produkcji.

Chociaz wyrdb jest przeznaczony do krétkotrwatego 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 zgodnosci z wtasciwymi normami:

e Inne urzadzenia elektroniczne mogg powodowac zaktécenia w pracy wyswietlacza King Vision.

e Wyswietlacz King Vision moze powodowac zaktdcenia innych urzgdzen elektronicznych.

e W przypadku stwierdzenia zaktdcen nalezy fizycznie odseparowac oba urzadzenia.
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INFORMACIJE DOTYCZACE ADAPTERA WIDEO KING VISION
Zrédto $wiatta: LED (biata). Uwaga: nie patrze¢ bezposrednio na biate swiatto,
poniewaz moze ono spowodowac tymczasowa s$lepote ol$nieniowa.

Kamera: CMOS — VGA

INFORMACIJE DOTYCZACE tYZEK 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)

Dtugosc tyzki: 17 cm (bez uchwytu)

Minimalne rozwarcie ust: 13 mm (tyzka standardowa)
18 mm (tyzka kanatowa)

Masa: 49 g (tyzka standardowa)
58 g (tyzka kanatowa)

INFORMACJE DOTYCZACE tYZEK 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)

Dtugosé tyzki: 13 cm (bez uchwytu)

Minimalne rozwarcie ust: 10 mm (tyzka standardowa)
13 mm (tyzka kanatowa)

Masa: 38 g (tyzka standardowa)
42 g (tyzka kanatowa)

INFORMACJE DOTYCZACE tYZEK KING VISION TYPU A W ROZMIARZE 1

Dtugosc tyzki: 13 cm (bez uchwytu)
Minimalne rozwarcie ust: 10 mm (tyzka standardowa)
Masa: 29 g (tyzka standardowa)

Cechy wspdlne tyzek King Vision typu A:

Zapobieganie parowaniu: Powtoka przeciwdziatajgca parowaniu na soczewkach umieszczonych w
dalszej czesci tyzki — bez koniecznosci oczekiwania na rozgrzanie.

Materiaty: Poliweglan
Opakowanie: Wyroby dostarczane w szczelnej saszetce, czyste, niesterylne,

przeznaczone do jednorazowego uzytku. Zabrania sie reprocesowania i
podejmowania prob sterylizowania tyzek King Vision typu A.
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Symbole zastosowane w zwigzku z wideolaryngoskopem King Vision.

C E Wyroby King Vision posiadajg znak CE.

Wyréb typu BF zgodny z norma IEC 60601-1.

»Wyréb jednorazowego uzytku”

,Uwaga”

B> ® >

,Zapoznac sie z instrukcja uzytkowania”

@ Wtacznik/wytacznik

&"“]Y Przestroga: przepisy federalne zezwalajg na sprzedaz tego urzagdzenia wytacznie przez uprawnionego pracownika stuzby
zdrowia lub na jego zlecenie.

3YK3 Laryngoskop. W odniesieniu do porazenia pragdem elektrycznym, pozaru i zagrozerh 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 Dyrektywa WEEE)

>

Symbol kosza na $mieci (stosowany zgodnie z Dyrektywa dotyczaca baterii i akumulatoréow)

@

”Produkt nie zostat wykonany z lateksu z kauczuku naturalnego”

3

“Zawartos¢ lub obecnos¢ ftalandw: ftalan di(2-etyloheksylowy (DEHP)” (tylko kabel wyjscia wideo)

=}
m
I
o

g

Numer seryjny

D
m
T

Numer katalogowy producenta

=
O
=3

Kod partii producenta

Data produkcji

Producent

k|5

Symbol ograniczen temperaturowych wskazuje gérng i dolng graniczng temperature uzytkowania wyrobu.
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Symbol ograniczenia wilgotnosci wskazuje gorng i dolng granice wilgotnosci uzytkowania wyrobu.

Symbol cisnienia atmosferycznego wskazuje gérng i dolng granice cisnienia atmosferycznego uzytkowania wyrobu.

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 sterylizacji.

RYZYKO ZWIAZANE Z PONOWNYM WYKORZYSTANIEM (zgodnie z wymogami dla wyrobdw jednorazowego
uzytku):

Amerykanskie i zagraniczne przepisy i regulacje naktadajg na oryginalnego producenta wymag
zagwarantowania, ze sprzedawany produkt jest zdatny do uzytku zgodnie z instrukcja uzytkowania i ze
zapewniona jest identyfikowalnosé jego poszczegdlnych elementéw. W przypadku wystgpienia probleméw
w czasie uzytkowania wymog ten pozwala na prawidtowe zidentyfikowanie wyrobu i postepowania zgodnie
z wtasciwymi przepisami prawa.

Ponowne wykorzystanie wyrobu oznaczonego jako przeznaczony wytacznie do jednorazowego uzytku
zdejmuje z wytworcy obowigzek zapewnienia identyfikowalnosci jego poszczegdlnych elementéw. W
zwigzku z tym jednostka, ktdra wykorzystuje ponownie wyroby jednorazowego uzytku, przyjmuje na siebie
role wytwdrcy i ma obowigzek testowania i weryfikacji przydatnosci takiego (ponownie wykorzystywanego)
wyrobu. Oznacza to m. in. zapewnienie odpowiedniego poziomu czyszczenia, dezynfekgji i/lub sterylizacji,
jakie sg niezbedne do zagwarantowania przydatnosci ponownie wykorzystywanego wyrobu. W USA
wszelkie jednostki, ktére reprocesujg wyroby jednorazowego uzytku sg zobowigzane do zarejestrowania sie
jako producent w amerykarskim Urzedzie ds. Zywnosci i Lekéw (FDA) zgodnie z kodeksem przepiséw
federalnych, tytut 21 oraz przestrzegania wszystkich wtasciwych federalnych i stanowych przepisow
dotyczacych producentdw wyrobéw medycznych. Poza Stanami Zjednoczonymi mogg obowigzywac inne

przepisy.

Producent: Przedstawiciel w Europie:

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060, USA Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels, Niemcy

www.kingsystems.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.

Linia produktow King Vision jest zgodna z wymogami europejskiej dyrektywy 93/42/EWG dotyczacej

wyrobdw medycznych i posiada znak CE.
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KING VISION®
VIDEO LARINGOSCOPIO
Instrugdes de utilizagao

Para utilizagdao com aBlades

Fig. 1

#1 Monitor

#2 Adaptador de
viden tamanho 3-4

#3 Lamina padrao
tamanho 3

#4 Lamina em canal,
tamanho 3C

#5 Botdo
ligar/desligar

#6 Luz de indicagao de
pilha

#7 Porta de saida de
video

#8 Compartimento da
pilha

#9 Porta da pilha

#10 Janela distal

#11 LAmina em canal,
tamanho 2C

#12 Lamina padrao,
tamanho 2

#13 Lamina padrao,
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 colocagdo de dispositivos nas vias
aéreas.

Componentes do produto

O Video Laringoscépio 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 orientagdo no tubo traqueal (Fig. 1,
#3,4,11,12 e 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 Laringoscdpio aBlade da King Vision é 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 lamina
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 indicagdo de pilha (Fig.1, #6) e uma porta de saida de video
(Fig. 1, #7). Incorpora um sistema de gestdo de alimentagdo avangado com ganho automatico e controlo de
exposigcdo. A alimentagdo 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 é 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 utilizacdo unica (Fig. 1, #3, 4,11, 12 e 13)

O componente descartavel do Video Laringoscdpio aBlade da King Vision é composto por uma série de
versdes de laminas descartaveis:

A aBlade em canal da King Vision
(Fig. 1, #4 e 11)

A aBlade padrao da King Vision
(Fig. 1, #3, 12 e 13)

|n

A ldamina “em Canal” incorpora um canal de
orientac¢do para facilitar o posicionamento do tubo
endotraqueal (TE) nas cordas vocais. As laminas em
canal acomodam um intervalo especifico de
tamanhos TE. N3o é preciso nenhum estilete.

A lamina “Padrdo” ndo contém qualquer canal de
orientagcdo. Como tal, é provavel que estas laminas
necessitem da utilizacdo de um estilete para
auxiliar a colocagdo do TE nas cordas vocais.




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 condensagdo afete a imagem (Fig. 1, #10).

O tamanho da lamina destina-se a ser consistente com os laringoscdpios rigidos padrao. Isto significa que
as aBlades de tamanho 3 (tanto em canal como padrdo) devem ser consideradas para a mesma populagdo
de pacientes do que uma lamina Macintosh 3 padrao. As aBlades de tamanho 1 e 2 devem ser
consideradas para a mesma populag¢do de pacientes do que uma lamina padrao Macintosh ou Miller de
tamanho 0 a 2.

Selecdao de tamanho

O sistema aBlade da King Vision oferece uma gama completa de adaptadores video e laminas descartaveis
para um amplo leque de pacientes. Certifique-se que seleciona o adaptador video e a aBlade mais
adequados para o seu paciente.

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 criangcas 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, nas recomendacgdes de tamanho do tubo e na experiéncia real. Um profissional médico deve
avaliar paciente a paciente.
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1 2 3

0

1

2

3

4

5 |

6 |

7

8

9

10 |
11+ ‘

IndicagOes para utilizagao:

O Video Laringoscdpio King Vision é um laringoscopio 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 PRECAUCOES:

O Video Laringoscépio 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: Nao armazene pilhas no Monitor King Vision durante periodos prolongados de tempo, pois
poderao ter fugas e provocar danos no mesmo. O Monitor King Vision podera experimentar uma
pequena quantidade de fuga de corrente se for armazenado com as pilhas, mesmo quando esta
desligado.

Mesmo se estiver desligado, o Monitor King Vision podera experimentar uma perda gradual de poténcia,
se for armazenado com as pilhas instaladas. Como tal, recomenda-se que o utilizador substitua as pilhas
na unidade de acordo com as instrugées da luz de indicagdo de pilha, ou trimestralmente, caso a
utilizagdo ndo seja regular.

Aviso: Ndo é permitida qualquer modificagdo deste equipamento.

Aviso: o adaptador video aBlade da King Vision contém uma fonte de luz que pode provocar o
aquecimento da superficie da lamina acima de 412C, quando é utilizado perto do limite superior do
intervalo da temperatura de funcionamento especificado para este produto (por exemplo, durante um
teste foram medidos 42,12C na superficie da lamina numa temperatura de funcionamento de

402C). Podem ocorrer lesdes no tecido do paciente devido ao contacto direto com as superficies que
excedam uma temperatura de 412C 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.

A ATENCAO:

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.

N3o deve ser esperada a visualizacdo direta das cordas vocais (linha de visdo direta) do exterior da boca
com o Video Laringoscépio da King Vision.

N3do 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 poderd anular a garantia do sistema.

Ndo coloque pressdo sobre os dentes com o Laringoscépio Video da King Vision.

N3do utilize forga excessiva para inserir a aBlade na boca.

As complicag¢es da intubagdo endotraqueal utilizando a laringoscopia por video incluem: ferimentos na
mucosa, rasgoes, edema, garganta dorida, ferimentos TMJ e ferimentos nos nervos.

Confirme sempre a colocagdo do tubo endotraqueal utilizando métodos aceites.

N3o adequado para utilizacdo na presenca de anestésicos inflamaveis.



Antes da utilizagdo, a superficie exterior de cada lamina deve ser verificada em relagdo 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 utilizagdo, deite-a fora e substitua-a por uma
lamina limpa.

Deve ser cuidadoso ao manusear o adaptador video. Ndo puxe ou torga a parte flexivel do adaptador video
em demasia.

PRECAUCAO: 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
contrdrio, a imagem de video ficara distorcida. Se isto acontecer, simplesmente DESLIGUE o Monitor e,
depois, volte a LIGA-LO. Se, ap6s 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 alimentacio e, depois, volte a LIGA-LA.

3) Substitua o Adaptador Video

4) Substitua o Monitor.

Nota: Se o Video Laringoscdpio aBlade da King Vision estiver na boca do paciente quando isto ocorrer,
remova-o antes de resolver a perda de imagem.

Recomendagoes gerais

Os utilizadores novos devem praticar a utilizagdo do Video Laringoscopio aBlade da King Vision num
manequim antes da utilizagdo clinica do produto.

Antes da utilizagdo numa via aérea dificil, os utilizadores do Video Laringoscdpio aBlade King Vision
deverdo beneficiar da utilizacdo em pacientes com anatomia normal.

O Monitor King Vision e o Adaptador Video devem ser inspecionados pelo utilizador antes de cada

utilizagdo. Se forem encontrados sinais visiveis de danos ou problemas no monitor ou no adaptador video,
substitua o item danificado.

Instalagdo / substituicdo de pilhas

S3do 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 Instale/substitua as 3 pilhas AAA no topo do corddo 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 dire¢do da tela
video. Depois, faga deslizar o mecanismo de bloqueio para cima até que a risca amarela ja nao se

veja. Deve ouvir um clique e ficar fixo. ()
Verificagdo de pilha pré-utilizacao
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: Ndo ird aparecer qualquer imagem na tela sem
um adaptador video acoplado.

o Aluz deindicagdo de pilha LED VERDE (Fig.1, #6) indica que o monitor estd pronto a
utilizar.

Importante: Se a luz de indicacdo 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 botdo de
ALIMENTACAO. Se um Adaptador Video King Vision n3o estiver acoplado ao monitor, vai desligar-
se automaticamente em cerca de 20 segundos.

InstrugGes 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 Laringoscopio aBlade da King Vision (monitor, adaptador video e combinagao
de lamina) para a utilizagdo:

e Escolha o tamanho da lamina necessaria com base na idade e tamanho do paciente e outros
fatores relevantes

e Escolha o tipo de Iamina (padrdo ou em canal) com base na técnica preferida para introdugdo 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 atengdo que a frente e verso do monitor e
adaptador video estdo codificadas por cores para facilitar uma orientacdo adequada. Insira
totalmente o adaptador video desbloqueado na haste do monitor. Faga deslizar o mecanismo de
bloqueio para cima até que a risca amarela ja ndo se veja. Deve ouvir um clique e ficar fixo.

e Ligue e verifique a fungdo de imagem. Com o adaptador video ligado ao monitor, prima o botdo

ALIMENTACAO @(Fig.l, #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


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

monitor se ligar, mas ndo mostrar uma imagem em movimento funcional, desligue e verifique se o
adaptador video estd devidamente ligado antes de o voltar a ligar. Se ainda ndo conseguir obter
uma imagem funcional substitua o adaptador video ou o monitor.

e Insira a lamina por cima do adaptador video. Insira a lamina 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 padrdo. Consulte a secgdo sobre as
especificagées das laminas para ver as
recomendagées do tamanho do tubo.

N3o 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 necessario um
estilete.

Lubrifique o TE, o canal de orientagao da lamina em
canal e a ponta distal da Iamina utilizando um
lubrificante solGvel em agua. Tenha o cuidado de
evitar cobrir a janela distal da lamina com
lubrificante.

O TE podera ser pré-carregado no canal de
orientagdo com a sua ponta distal alinhada com a
ponta do canal. Tenha em atengdo que a ponta do
TE ndo deve ser evidente na tela quando
devidamente carregada. Em alternativa, o TE pode
ser inserido no canal apds a lamina ter sido inserida
na boca e as cordas vocais terem sido visualizadas.

Lubrifique a ponta distal da lamina padrdo utilizando
um lubrificante solldvel em agua. Tenha o cuidado
de evitar cobrir a janela distal da lamina com
lubrificante.

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.

Sugestdo para utilizador: Poderad ser util modelar o
TE no estilete pré-carregado para se adequar a
curvatura da lamina.

IMPORTANTE: Se a luz de indicagdo 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 secre¢des/sangue em excesso, faca suc¢io na via aérea do paciente antes de

introduzir a ldmina na boca.

e Insira a ldmina na boca seguindo a linha média. Tenha o cuidado de evitar empurra a lingua na

direcdo da laringe.

e A medida que a lamina avanca na orofaringe, utilize uma abordagem anterior na direcdo da base
da lingua. Tenha atencdo a epiglote e direcione a ponta da lamina na dire¢do da valécula, de
modo a facilitar a visualizacdo 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 ho meio da
tela video do monitor.

Se a janela distal (Fig.1, #10) ficar obstruida (por exemplo, sangue/secre¢des), remova a lamina da
boca do paciente e limpe a lente.



e  Evite colocar pressdo sobre os dentes com o Video Laringoscépio da King Vision.

PASSO 3 - Insergdo do TE

Faga avangar o TE (aBlade em canal) Insira o TE/estilete (IAmina padrio)

Depois de conseguir ver as cordas vocais no centro | Depois de conseguir ver as cordas vocais no

do Monitor King Vision, faga avangar o TE Monitor King Vision, insira o TE com o estilete pré-
lentamente e veja o punho passar através das carregado na boca utilizando uma abordagem
cordas vocais. Tenha em atenc¢do que a lateral. Assim que a ponta do TE tiver atingido a
manipulagdo em menor grau da lamina podera ser | faringe posterior, manipule o TE para direcionar a
necessaria para alinhar a ponta TE com as cordas sua ponta na direcdo das cordas vocais. Faga
vocais. avancar a ponta do TE através das cordas e, depois,

retraia o estilete antes de fazer o TE avangar para a
posigdo correta na traqueia, com o punho abaixo
das cordas. Remova totalmente o estilete.

Sugestdes para o utilizador sobre como avangar o TE na traqueia

A questdo mais comum associada com a colocagdo do TE em relagdo a qualquer video laringoscopio 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/cdmara estd a obstruir a passagem do TE.
Para lidar com esta questdo:
e Siga a superficie anterior da lingua e coloque a ponta da lamina 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 dire¢do anterior, antes de tentar fazer avangar
o TE.

Outras sugestoes:
e Seaponta do TE estiver a defletir para a direita, na direcdo da prega ariepigldtica direita ou da

cartilagem aritendide, rode o TE para a esquerda 902 para defletir para a esquerda, na dire¢do 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 diregao do
vestibulo laringeo (normalmente, para a esquerda), depois regresse a linha média para avancgar
através das cordas vocais.

e Com alamina padrio, 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 padrdo, uma abordagem retromolar com o TE podera facilitar a intubagao e poderd
reduzir a necessidade de formar o TE/estilete com uma curva mais pronunciada.

PASSO 4 - Remogao 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 Laringoscdpio King Vision da boca rodando a | Video Laringoscépio King Vision da boca rodando a




pega na direcdo do peito do paciente. A medida pega na direcdo do peito do paciente.
gue 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 intubacdo
visual.

PASSO 5 - Separagao e disposicao dos componentes King Vision apds a utilizagao:

Depois do procedimento estar completo, separe o monitor e adaptador video da lamina. 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 DESINFECAO do Monitor King Vision reutilizavel e do Adaptador Video

PRECAUCAO:
o 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 Doenga de
Creutzfeldt-Jakob (DCJ) e as suas variantes.

O Monitor e Adaptador Video King Vision foram concebidos para uma limpeza e desinfegao faceis. As
superficies do monitor e adaptador video estdo especificamente concebidas para permitir a limpeza
adequada sem a necessidade de quaisquer equipamentos ou abastecimentos especializados.

O Monitor e Adaptador Video King Vision destinam-se a ter um contacto direto com o paciente minimo
durante a utilizagdo normal.

PASSOS DE LIMPEZA

Monitor e Adaptador Video:
Se o monitor ou adaptador video estiver visivelmente sujo ou houver suspeita de contaminagao, siga os
passos de limpeza delineados abaixo:

e  Para evitar a entrada de liquido no Monitor King Vision, oriente o dispositivo com a tela de video
acima do compartimento da pilha (orientac3o direita/vertical).

e  Prepare uma solucdo de limpeza enzimatica, tal como ENZOL (Cidezyme®) de acordo com as
instrucGes 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 solugdo de limpeza.
Podera usar um esfregaco de algodao para limpar as fendas da junta de vedagdo 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 Sealigacdo 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 dgua 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 desinfe¢do, oriente o monitor e o adaptador video com a tela
de video por cima do compartimento da pilha (orientagdo direita/vertical). Ndo mergulhar o
monitor ou o adaptador video.

e Utilizando uma toalhita Super Sani-Cloth nova, desinfete o 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 sdao devidamente molhadas com o desinfetante.

o Durante a desinfe¢do 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 atencdo ao botdo ligar/desligar, junta roxa e fendas do controlo de
deslize.

o Durante a desinfegdo 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 atengdo evitar deixar entrar
fluido dentro da abertura no fundo do compartimento da pilha.

o Sealigacdo 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 cdamara 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.

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 condi¢des de contacto e o tempo de exposicdo
adequados. Ndo mergulhar o monitor. Utilize toalhitas/gaze para aplicar o desinfetante na superficie do
Monitor e Adaptador Video King Vision durante o tempo necessério. Utilize toalhitas/gaze humedecida
com agua esterilizada para remover residuos e deixe secar ao ar ap6s a desinfegao.
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Nota:

Utilize a técnica de limpeza e desinfe¢do adequada descrita acima. N3do faga autoclave, mergulhe este
dispositivo em qualquer liquido ou exponha ao ETO ou a qualquer método de esterilizagdo. Estas agles
irdo danificar o Monitor e o Adaptador Video King Vision e tornar a garantia nula.

Identificacdo do produto NUMEROS DAS PECAS

Monitor e Adaptador Video:

KVISO1VA34 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

KVISO1VA1234 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:
KVISO1 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, padrdo, tamanho 3, adulto
KVLAB2 20 cada (1 caixa) — aBlade King Vision, padrdo, tamanho 2, crianga
KVLAB1 20 cada (1 caixa) — aBlade King Vision, padrdo, 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.I.

Acessorio para o Video Laringoscdpio 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 padrdo (estilo RCA) e entrada de sinal de video NTSC; ndo devem ser ligados dispositivos
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periféricos adicionais. Apenas deve ser utilizado o KVCABL. Outros cabos nao irdo funcionar de modo
adequado, poderado danificar o equipamento e poderdo tornar a garantia nula.

GARANTIA LIMITADA para o Monitor King Vision

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 aquisi¢do. 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
substituicdo.

A King Systems ndo ira ser responsavel pelos custos de reparagdo/substituicdo para além do periodo de
garantia.

Todas as reivindicages de garantia exigem que o proprietario:

e Mantenha um registo da data de rece¢do. E a data do recibo, nio a data da primeira utilizacio
clinica que inicia o periodo de garantia.

e Fornega o niumero de encomenda de compra original ou outra “prova de compra”.
Ligue para o servigo de apoio ao cliente da King Systems através do nimero 1-800-262-8462
para receber um nimero de Autoriza¢do de Devolucgdo de Bens (Return Goods Authorization -
RGA). Os clientes internacionais devem ligar para o servigo de apoio ao cliente através do nimero
1-410-768-6464.

e Para quaisquer reivindicagdes de garantia, fornega a informag¢do acima em conjunto com o
Monitor King Vision avariado.

Com a excegdo 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 ird tornar nula qualquer garantia restante. A garantia ndo cobre quebras resultantes de
abusos ou ma utilizacéo.

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” X5,8" X 1,4”
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 visualizagdo até 160°.

Fonte de alimentagdo 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; ndo estd disponivel uma fonte de alimentacgdo externa.
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Gestdo de alimentacgdo:

Indicagdo de pilha:

Material de alojamento:

Embalagem:

Ambiente de armazenamento e transporte

-20°C, -4°F /ﬂ/

30%

50 kPa, 14,77inHg

Saida de video:

r

7

o0 monitor tem um sistema de gestdo de alimentagao avanc¢ado interno
concebido para conservar a alimentac¢do das pilhas. Este sistema ira
encerrar 60 segundos depois de ter sido colocado numa superficie
imdvel (sem ser manual).

Quando um adaptador video ndo estd anexado ao monitor, a tela video
e a luz de indicagdo de pilha LED vdo desligar-se automaticamente em
cerca de 20 segundos.

A luz de indicagdo de pilha LED no canto superior esquerdo junto a tela
é utilizada para indicar o estado da pilha.

Quando a luz de indicagao de pilha LED estiver VERDE, o monitor tem
alimentagdo suficiente para completar uma laringoscopia e intubagdo

tipicas.

Quando a luz de indicagdo de pilha LED estiver a PISCAR A VERMELHO,
as pilhas devem ser trocadas antes da proxima utilizagdo do monitor.

A luz de indicagao de pilha LED vai desligar-se 20 segundos apds o
monitor ter sido ligado, exceto se as pilhas precisarem de ser trocadas.

Policarbonato e ABS
o Monitor King Vision é fornecido limpo, ndo esterilizado, pronto a

utilizar num estojo de armazenamento, pronto para a primeira
utilizagdo ap06s a instalagdo das pilhas (incluidas).

Ambiente de funcionamento

50°C, 122°F 40°C, 104°F

10°C, 50°F /ﬂ/

85% 75%
30% S
106 kPa, 31,3inHg 106 kPa, 31,3inHg

"9

80 kPa, 20,67inHg

o Monitor King Vision tem uma porta de saida de video unica (Fig.1, #7)
qgue pode ser acoplada a monitores, telas de video, computadores ou a
qualquer outro dispositivo que tenha uma porta de saida video
analdgica padrédo (estilo RCA). Utilize apenas com o Cabo de Saida de
Video King Vision (NUmero de Pega 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.
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A utilizagdo da porta de saida de video ira diminuir a vida util das pilhas.
Também ird diminuir o tempo de aviso da luz de indicagao de pilha LED
(menos tempo para mudar as pilhas assim que o LED comegar a PISCAR
A VERMELHO).

Comprimento do cabo de saida de video: 108 polegadas, 274 cm

Vida util: O Monitor e Adaptador Video King Vision tém garantia de um ano a
contar da data de aquisi¢do. As pilhas enviadas com o monitor tém uma
vida util de 5 anos a partir da data de fabrico.

Operagdo 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 duragdo da utilizagdo é a vida util da pilha.

Interferéncia eletrdnica:

O sistema King Vision foi testado para estar em conformidade com as normas aplicaveis:
e QOutros dispositivos eletronicos poderdo causar interferéncia com o Monitor King Vision.
e O Monitor King Vision podera interferir com outros dispositivos eletrdnicos.
e Se reparar numa interferéncia, afaste os dispositivos um do outro.
INFORMACAO DO ADAPTADOR VIiDEO KING VISION
Fonte de luz de iluminagdo: LED (branco) Nota: Ndo olhe diretamente para a luz branca, uma vez

que podera causar cegueira tempordria.

Camara: CMOS - VGA

INFORMAGAO DA ABLADE KING VISION TAMANHO 3

Tamanho do tubo endotraqueal: 6,0 a 8,0 mm D.I. (APENAS para |ldmina em canal de tamanho 3)

Comprimento da lamina: 17 cm (exclui a pega da lamina)

Abertura de boca minima: 13 mm (lamina padrao)
18 mm (lamina em canal)

Peso: 49 gramas (lamina padrao)
58 gramas (lamina em canal)

INFORMAGAO DA ABLADE KING VISION TAMANHO 2

Tamanho do tubo endotraqueal: 4,5a5,5 mm D.I. (APENAS para |lamina em canal de tamanho 2)

Comprimento da lamina: 13 cm (exclui a pega da lamina)

Abertura de boca minima: 10 mm (lamina padrao)
13 mm (lamina em canal)
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Peso: 38 gramas (lamina padrao)
42 gramas (lamina em canal)

INFORMAGAO DA ABLADE KING VISION TAMANHO 1

Comprimento da lamina: 13 cm (exclui a pega da [dmina)
Abertura de boca minima: 10 mm (lamina padrao)
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.

Tipo equipamento BF por IEC 60601-1.

R
® “Ndo reutilizar"
A “Atencdo”
Q.

“Consulte as InstrugGes Operativas para Utilizagdo”

otdo ligar/desligar.

&‘m]}' Cuidado: A Lei Federal restringe este dispositivo para venda ou encomenda por parte de um profissional de saude
licenciado.

WSS/,

=%
o@)ss

3YK3 Laringoscopio. No que diz respeito a choques elétricos, perigos de incéndio e mecéanicos 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
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Simbolo de caixote do lixo (aplicivel de acordo com a Diretiva de Baterias)

Isento de latex de borracha natural

I D

DEHP Conteludo ou presenca de ftalatos: ftalato de bis (2-etil-hexilo) (DEHP)” (apenas cabo de saida de video)

Numero de Série

D
H@
-

Numero de Catalogo do Fabricante.

-
O
3

Cédigo de Lote do Fabricante.

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.

D R<EL

O simbolo de Pressdo Atmosférica indica os limites superiores e inferiores de pressdo 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
devidamente limpos e desinfetados entre pacientes.

As aBlades King Vision foram concebidas para utilizagdo Unica e ndo podem ser reprocessadas ou
esterilizadas.

RISCO DE REUTILIZAGAO (conforme necessario para dispositivos de utilizag3o Unica):

as leis/regulamentacdes dos EUA e internacionais requerem que o fabricante do dispositivo original
garanta que o produto vendido esta apto para utilizagcdo de acordo com o dmbito das suas Instrucdes e é
capaz de ser controlado até a sua montagem original. Se surgir alguma questdo durante a utilizagdo, este
requisito permite que o produto seja devidamente controlado e se aja de acordo com toda a legislacao
aplicavel.

Qualquer reutilizagdo de um dispositivo etiquetado como Dispositivo de Utilizagio Unica (DUU) invalida o
requisito do fabricante de controlar o produto até a sua montagem original. Como tal, qualquer instalacdo
gue reutilize um DUU assume o papel de um fabricante e tem de testar e verificar se este dispositivo
(reutilizado) é adequado. Isto inclui, mas n3o se limita a, o nivel adequado de limpeza, desinfe¢io e/ou
esterilizacdo necessarios para garantir que o dispositivo reutilizado esta adequado para ser utilizado. Nos
EUA, qualquer instalagdo que reprocesse um DUU tem de se registar junto da Food and Drug
Administration ao abrigo do Cddigo de Regulamentagdes Federais, Titulo 21, como fabricante de
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dispositivos, cumprindo todas as leis federais e estatais que regulamentam os fabricantes de dispositivos.
Fora dos EUA, poderdo ser aplicaveis outras legislagdes.

Fabricado por: Representante Europeu

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Alemanha
www.kingsystems.com

Feito nos EUA com pegas americanas e importadas

Patentes dos EUA e Internacionais Pendentes
Direitos de autor 2013 King Systems, todos os direitos reservados.
King Vision € uma marca comercial registada da King Systems Corporation.

A linha de produtos King Vision vai de encontro aos requisitos da Diretiva Europeia 93/42/CEE para
dispositivos médicos, contendo a marca CE.

INFM-84 V02.2015/10
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VIDEOLARINGOSCOPUL

KING VISION®

Instructiuni de utilizare
pentru folosirea lamelor cu fixare pe adaptor

Figura 1
Pozitia 1 - Afigaj Pozitia 2 - Adaptor Pozitia 3 - Lama standard, Pozitia 4 - Lama Pozitia 5 — Buton
viden de dimensiuni Marimea 3 canelata de dimensiune Pornit / Oprit
3-4 3C
Pozitia 6 — Lampa Pozitia 7 — Port iesire | Pozitia 8 - Compartiment Pozitia 9 — Capac de Pozitia 10 — Geam
indicatoare functionare semnal video pentru baterii protectie distal

baterie

compartiment baterie

Pozitia 11 — Lama
canelata,
Marimea 2C

Pozitia 12 — Lama
standard,
Marimea 2

Pozitia 13 — Lama
standard,
Marimea 1

Pozitia 14 — Adaptor
video,
Marimea 1-2




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 folosintd. Aparatul este conceput
pentru vizualizarea caii aeriene si facilitarea plasarii de dispozitive in tractul respirator.

Componentele produsului

Videolaringoscopul King Vision cu lame cu fixare pe adaptor constd 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.
Afisaj refolosibil (Figura 1, pozitia 1)

Principala componenta reutilizabild a videolaringoscopului King Vision cu lame cu fixare pe adaptor este
afisajul sau durabil, de Tnalta 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 in 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 afisaj pentru transmiterea de imagini catre afisaj cand acesta este
pornit. Fiecare adaptor video este furnizat in doud marimi si fiecare adaptor video include o sursa de
iluminare prin LED si o camerda 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 Lama standard cu fixare pe adaptor King Vision
(Figura 1, pozitiile 4 si 11) (Figura 1, pozitiile 3, 12 5i 13)
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Lama ,,canelata” incorporeaza un canal de ghidare
pentru facilitarea introducerii unui tub endotraheal
(ETT) pana la corzile vocale. Lamele canelate

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.

accepta o anumita gama de dimensiuni ETT. Nu
este nevoie de stilet.

n cazul ambelor versiuni, lama culiseazé peste adaptorul video si se conecteazi la afisajul reutilizabil,
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 s 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 pacienti ca
si lamele standard Macintosh sau Miller de dimensiune 0-2.

Selectarea dimensiunii

Sistemul King Vision cu lame cu fixare pe adaptor oferd o gama completa de adaptoare video si lame de
unica folosinta pentru o gama ampla de pacienti. Asigurati-va ca selectati adaptorul video si lama cu fixare
pe adaptor care sunt cele mai bune pentru pacientul dumneavoastra.

Pentru copii sunt indicate adaptorul video mic 1-2 si lamele asociate:
lama cu fixare pe adaptor marimea 1 (copii sub 4 ani)*
lama 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 Tn functie de informatiile referitoare la dinti si valecula pentru
varstele date, de recomandarile referitoare la marimea tubului traheal si de experienta curenta. Fiecare
pacient va trebui supus unei evaludri efectuate de catre un cadru medical.

Marimea
3

Marimea
2

Marimea
1

Varsta

Vo |N|lolu|p|lw|N|kR|o
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Indicatii privitoare la utilizare:

Videolaringoscopul rigid King Vision se foloseste pentru examinarea si vizualizarea tractului respirator
superior si facilitarea plasarii unui tub traheal.

A AVERTISMENTE $I| 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: Nu tineti bateriile in afisajul King Vision perioade indelungate, intrucat s-ar putea sa
prezinte scurgeri de curent, ceea ce deterioreaza afisajul. Daca afisajul King Vision este pastrat cu
bateriile montate, se poate constata o infima scurgere de curent chiar si in conditiile in care afisajul este
oprit.

Chiar daca este oprit, afisajul King Vision poate pierde treptat din putere daca se pastreaza cu bateriile
instalate. Prin urmare, se recomanda ca utilizatorul sa inlocuiasca bateriile echipamentului conform
indicatiei lampii indicatoare de functionare baterie, sau trimestrial, daca echipamentul nu se foloseste in
mod regulat.

Avertisment: Se interzice orice modificare a acestui echipament.

Avertisment: Adaptorul video King Vision cu lame cu fixare pe adaptor contine o sursa de lumina 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 (de exemplu, cu ocazia unei
probe de incercare, s-a masurat o temperatura de 42,1°C pe suprafata lamei la o temperatura de lucru de
40°C). Tesuturile pacientilor pot fi afectate de contactul direct cu suprafete a caror temperatura
depiseste 41°C, pentru o perioadd indelungati. In consecinta, durata contactului trebuie si se limiteze la
minimul necesar cand utilizarea are loc in apropierea limitei superioare a gamei temperaturii de lucru.

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 directd) din afara gurii nu se poate realiza cu
videolaringoscopul King Vision.

Nu imersati afisajul King Vision in niciun lichid, Tntrucat afisajul se poate deteriora. Nerespectarea
instructiunilor privitoare la curatare si la pregatirea pentru utilizare poate compromite performanta
sistemului si poate anula garantia.

Nu exercitati presiune asupra danturii cu videolaringoscopul King Vision.

Nu exercitati forta excesiva pentru introducerea in gura a lamei cu fixare pe adaptor.

Complicatiile semnalate cu ocazia unor intubari endotraheale prin videolaringoscopie includ: leziuni ale
mucoasei, perforatii, lacrimare, edeme, dureri in gat, leziuni ale mandibulei si leziuni ale nervilor.

Confirmati intotdeauna prin metode acceptabile plasarea tubului endotraheal.



Nu se preteaza la utilizare in prezenta anestezicelor inflamabile.

nainte de utilizare, suprafata exterioara a fiecarei lame trebuie s fie verificata astfel incat sa nu prezinte
muchii ascutite, proeminente, fisuri vizibile sau rugozitati nedorite, care pot provoca efecte adverse;
folositi alta lama in cazul constatarii unor astfel de situatii.

Dacd lama scoasd din ambalaj cade Tnainte de utilizare, dezafectati-o si folositi o lama curata.

Manipulati cu grija adaptorul video. Nu trageti de portiunea flexibild a adaptorului video si nici nu o indoiti
in mod excesiv.

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
afigajului nu reda imagini in miscare, 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) Tinlocuiti adaptorul video

4) Tinlocuiti afisajul.

Nota: Daca videolaringoscopul King Vision cu lame cu fixare pe adaptor se afla in gura 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 videolaringoscopul King Vision trebuie sa exerseze
folosirea acestuia pe manechin inainte de a trece la utilizarea clinica a produsului.

Tnainte de a folosi aparatul la cazuri de cdi 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 afisajul 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.

Instalarea / inlocuirea bateriilor

Se recomanda utilizarea a trei (3) baterii alcaline de unica folosinta, de dimensiune AAA



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 in 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 (!1@) culisandu-l in sus, catre ecranul video. Apoi culisati
mecanismul de blocare Tn sus pana cand fasia 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 afisajului 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: Dacd lampa indicatoare LED a functiondrii bateriilor PALPAIE IN ROSU, atunci bateriile
trebuie sa fie nlocuite cat se poate de repede, intrucat durata de viata rdmasa a bateriilor este
limitata.

o  Afisajul poate fi comutat manual pe ,,Oprit”, prin apdsarea si mentinerea apdsata 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.

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:

e Alegeti dimensiunea lamei necesare, in functie de varsta pacientului, marime si alti factori
relevanti

e 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 pentru facilitarea orientarii corecte. Introduceti
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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/sad 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 afisajului King Vision si
asigurati-va ca afisajul aratd imagine in miscare. 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, Thainte sa comutati din nou pe Pornit.
Daca nici in felul acesta nu se obtine o imagine functionala, atunci inlocuiti adaptorul video sau

afisajul.

e Aplicati lama pe adaptorul video. Culisati lama peste adaptorul video (operatiunea se poate
realiza intr-o singurd directie). Asteptati pand cand se aude un clic, ceea ce inseamnd cd lama s-a
angajat complet peste adaptorul video. Asigurati-va ca imaginea functionala in miscare 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 s3 fie necesar
stiletul.

Lubrifiati ETT-ul, canalul de ghidare al lamei
canelate si capatul distal al lamei, folosind lubrifiant
solubil in apa. Aveti grija sa evitati acoperirea cu
lubrifiant a geamului distal al lamei.

ETT-ul poate fi incdrcat dinainte in canalul de
ghidare cu capatul sdu distal aliniat la capatul
canalului. Retineti ca la o incdrcare corecta capatul
ETT nu trebuie sa se vada pe ecran. Ca alternativa,
ETT-ul poate fi introdus in canal dupad 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.

ETT-ul si stiletul trebuie sa fie lubrifiate, iar stiletul
trebuie sa fie dinainte incarcat in ETT, ca si la
celelalte intubadri la care se foloseste stilet.

Indicatie pentru utilizator: Poate fi utila curbarea
ETT-ului cu un stilet incadrcat in prealabil, conform
curburii lamei.

IMPORTANT: Daca lampa indicatoare LED a functionarii bateriilor (Figura 1, pozitia 6) din coltul stanga
sus al afisajului PALPAIE IN ROSU, atunci durata de viat3 ramasa a bateriilor este limitat3, 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

fnainte sa introduceti lama in gura.

e Introduceti lama n gurad de-a lungul liniei mediane. Aveti grija sa evitati apdsarea limbii catre

laringe.

e  Pe masura avansarii lamei in orofaringe, aplicati o apropiere anterioara catre baza limbii. Menajati
epiglota si dirijati capatul lamei inspre 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 afisajului.




e Daca geamul distal (Figura 1, pozitia 10) se obtureaza (spre exemplu cu sdnge/secretii), scoateti

lama din gura pacientului si curatati lentila.

e  Evitati sa exercitati presiune asupra danturii cu videolaringoscopul King Vision.

PASUL 3 — Introducerea ETT-ului

Tmpingeti ETT-ul (lama canelati cu fixare pe
adaptor)

Introduceti ETT-ul/stiletul (lama standard cu fixare
pe adaptor)

Dupa ce apar corzile vocale in centrul afisajului King
Vision, impingeti incet ETT-ul si aveti grija ca
manseta sa treaca prin corzile vocale. Retineti ca s-
ar putea sa fie necesara o manevrare minord a
lamei pentru alinierea capatului ETT in raport cu
corzile vocale.

Dupa ce apar corzile vocale in centrul afisajului King
Vision, introduceti in gura ETT-ul cu stilet incarcat
n prealabil, utilizdnd 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 capdtul ETT prin corzi, apoi
retrageti stiletul nainte sa avansati ETT-ul in pozitie
in trahee cu manseta sub corzi. Scoateti complet
stiletul.

Indicatii pentru utilizator privind avansarea ETT-ului in trahee

Cea mai frecventa problema asociata combindrii 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 trecerea ETT. Pentru solutionarea acestei

situatii:

e Urmariti suprafata anterioara a limbii si asezati capatul lamei in valeculd, sau
o Daca acesta este prea aproape de corzile vocale, retrageti putin lama pentru a obtine o vedere
mai panoramica si ridicati-l usor in directie anterioara tnhainte de a incerca sa avansati ETT-ul.

Alte indicatii:

e Daca capatul ETT este orientat catre dreapta inspre pliul ariepiglotic drept sau cartilagiul aritenoid,

rasuciti ETT-ul in sens antiorar la 90° pentru a-l orienta catre stanga, inspre vestibulul laringian.

e  Folositi ETT Parker pentru facilitarea centrarii fatetei la intrarea in vestibulul laringian.

e ncazul lamei canelate, manevrati portiunea de maner pentru a indrepta capatul ETT inspre

vestibulul laringian (de regula catre stanga), apoi reveniti la linia mediana pentru a trece prin

corzile vocale.

e in cazul lamei standard, ajustati curbura ETT-ului/stiletului conform curburii lamei. Pentru un

laringe mai anterior, se preteaza mai bine o curbura mai accentuata.

e ncazul lamei standard, apropierea retromolard cu ETT-ul poate facilita intubatia si poate reduce

nevoia de a da accentua curbura ETT-ului / stiletului.

PASUL 4 - inliturarea lamei

Tnliturarea lamei canelate King Vision cu fixare pe
adaptor

Tnlaturarea lamei standard King Vision cu fixare
pe adaptor




Stabilizati / tineti ETT-ul lateral si scoateti Stabilizati / tineti ETT-ul lateral si scoateti
videolaringoscopul King Vision din gura rotind videolaringoscopul King Vision din gura rotind
portiunea de maner inspre pieptul pacientului. Pe portiunea de maner inspre pieptul pacientului.
masura ce lama iese din gurd, ETT-ul trebuie sa se
poata separa usor de deschiderea laterala flexibila
a canalului.

e  Opriti afisajul 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:

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:
e Nuimersati afisajul King Vision in niciun lichid, intrucat afisajul se poate deteriora.
e Nu reprocesati niciun dispozitiv suspectat de a fi fost expus bolii Creutzfeldt-Jakob (CID) sau
variantelor acesteia.

Afisajul si adaptorul video King Vision sunt concepute pentru a fi curatate si dezinfectate cu usurinta.
Suprafetele afisajului si adaptorului video sunt anume concepute pentru a permite curatarea
corespunzatoare fara a mai fi nevoie de echipament sau consumabile specializate.

Afisajul si adaptorul video King Vision sunt concepute pentru un contact direct minim cu pacientul in cursul
utilizarii normale.

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:

e Astfel incat lichidul sa nu intre in afisajul King Vision, orientati dispozitivul cu ecranul video
deasupra compartimentului pentru baterii (pozitie dreapta/verticald).

e  Preparati o solutie de curatare enzimaticad (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. Aceastad 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 iesire a semnalului video (Figura 1, pozitia 7), nu uitati sa
curatati capacul portului video si cablul.

e 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.




e Dupa curatare, eliminati orice reziduu, folosind un servetel sau tifon umed.

e  Cu ajutorul unul servetel/tifon uscat, Tnlaturati orice urma de apa sau lasati dispozitivul sa se
usuce la aer.

e  Curatati capul camerei cu servetel umed pe baza de alcool sau tifon umezit cu alcool daca
observati ca imaginea nu este clara.

OPERATIUNI DE DEZINFECTARE

Afisajul si adaptorul video:
Pentru dezinfectare, respectati operatiunile de mai jos:

e Memento: in cursul procesului de curitare, orientati afisajul si adaptorul video cu ecranul video
deasupra compartimentului pentru baterii (pozitie dreaptad / verticald). Nu cufundati in apa
afisajul sau adaptorul video.

e Folosind un servetel Super Sani-Cloth nou, dezinfectati afisajul si adaptorul video timp de cel putin
10 minute, schimband servetelul din 2 in 2 minute.

o Inainte 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 incursul 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-vd cd lamelele exterioare de pe lateralele
compartimentului pentru baterii sunt bine dezinfectate, evitdnd 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-vda 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 iesire a semnalului video (Figura 1, pozitia 7), nu uitati sa
curatati capacul portului video si cablul.

e Lasati apoi adaptorul video sa se usuce complet la aer.

e (Cand adaptorul video este deja uscat, folositi tifon steril umezit in apa sterild pentru a sterge
minutios tija afisajului, bordurile exterioare pe ambele parti ale compartimentului pentru baterii,
partea inferioara a garniturii de etansare mov si partea superioard a cupei adaptorului video, dar
si marginea interioard, panad 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 atasat
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
observati ca imaginea nu este clara.

e  Pastrati afisajul King Vision si adaptorul video in cutia de stocare furnizata sau intr-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.
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Folositi servetele/tifon umezit cu apa sterila pentru eliminarea oricarui reziduu si lasati sd se usuce la aer

dupa dezinfectare.

Nota:

Aplicati tehnica de curatare si dezinfectare descrisa mai sus. Nu introduceti in autoclava, nu cufundati in
lichid si nu expuneti acest dispozitiv la ETO sau la orice altd metoda de sterilizare. Aceste actiuni
deterioreaza afisajul si adaptorul video King Vision si anuleaza garantia.

NUMERELE PIESELOR pentru identificarea produsului

Afisajul si adaptorul video:

KVISO1VA34

KVISO1VA1234

1 bucata — Afisaj King Vision

1 bucatad — Adaptor King Vision de dimensiuni 3/4
1 bucata — Carcasa de protectie pentru afisaj

3 bucati — Baterii AAA

1 bucata — Afisaj King Vision

1 bucatad — Adaptor King Vision de dimensiuni 3/4
1 bucata — Adaptor King Vision de dimensiuni 1/2
1 bucata — Carcasa de protectie pentru afisaj

3 bucati — Baterii AAA

Set de lame cu fixare pe adaptor:

KVLABKIT3

canelate, 2 standard)

Afisaj:
KVISO1

Adaptor video:
KVLVA34
KVLVA12

Lama tip standard:

KVLAB3

KVLAB2

KVLAB1

Lama tip canelat
KVLAB3C

KVLAB2C

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 adulti (4

1 bucata — Afisaj King Vision

1 bucatd — Adaptor King Vision de dimensiuni 3/4
1 bucata — Adaptor King Vision de dimensiuni 1/2

20 de bucati (1 trusa) — Lame cu fixare pe adaptor King Vision, standard,
marimea 3, pentru adulti

20 de bucati (1 trusd) — Lame cu fixare pe adaptor King Vision, standard,
marimea 2, pentru copii

20 de bucati (1 trusd) — Lame cu fixare pe adaptor King Vision, standard,
marimea 1, pentru copii mici

20 de bucati (1 trusa) - Lama cu fixare pe adaptor King Vision, canelatd, marimea

3, pentru adulti; pentru utilizare cu ETT cu diametrul intern de 6,0-8,00 mm
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
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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. Alte cabluri nu vor functiona in mod corespunzator, pot
deteriora echipamentul si pot anula garantia.

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 necesitd 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). Clientii 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.

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: 2,9incix 5,8 incix 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
peliculd anti-reflexie; 320 X 240 (QVGA) pixeli pe cadru cu
reimprospatare la o vitezd 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.
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Gestionarea energiei:

Afisajul King Vision poate fi alimentat numai cu baterii de dimensiune
AAA; nu exista o sursa de alimentare externa.

Afisajul are incorporat un sistem avansat de gestionare a energiei,
pentru conservarea puterii bateriilor. Acest sistem se comuta in mod
automat pe Oprit la 60 de secunde dupa asezare pe suprafata
stationara (fatd de momentul in care nu se mai tine ih 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 functiondrii bateriilor: Lampa indicatoare LED a functionarii bateriilor, aflata in coltul

Materialul carcasei:

Ambalaj:

Mediul de pastrare si transport

-20°C, -4°F /ﬂ/

7

r

30%

50 kPa, 14,77 inHg

"9

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 N ROSU,
atunci bateriile trebuie sa fie inlocuite nainte 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 inlocuite.

Policarbonat si acrilonitril-butadien-stiren

Afisajul King Vision este pus la dispozitie curat, nesteril, gata de

utilizare, Tn carcasa de pastrare, gata pentru prima utilizare dupa
instalarea bateriilor (incluse).

Mediul de lucru

50°C, 122°F 40°C, 104°F

10°C, 50°F /ﬂ/

85% 75%
30% S—
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

80 kPa, 20,67 inHg
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lesire semnal video: 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 componentd 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 sa
PALPAIE IN ROSU.

Lungimea cablului de iesire a semnalului video: 108 toli, 274 cm

Termen de valabilitate: Garantia afisajului si adaptorului video este de un an de la data
achizitiei. Bateriile livrate cu afisajul au un termen de valabilitate de 5
ani de la data fabricatiei.

Exploatare in regim continuu: Desi este conceput pentru utilizare pe termen scurt in vederea plasarii
unui tub endotraheal sau a examindrii tractului respirator superior,
singura limitare practica referitoare la durata utilizarii este durata de
viata a bateriei.

Interferente electronice:

Sistemul King Vision a fost testat in privinta conformitatii cu standardele in vigoare:
e Alte dispozitive electronice pot cauza interferente cu afisajul King Vision.

e Afisajul King Vision poate interfera cu alte dispozitive electronice.

o Daca se remarca interferente, trebuie sa se procedeze la separarea fizica a celor doua dispozitive
intre ele.

INFORMATII REFERITOARE LA ADAPTORUL VIDEO KING VISION
Sursa de lumina pentru iluminare: LED (alb) Nota: Nu priviti direct in lumina alba intrucat va expuneti la

riscul de orbire temporara provocata de efectul de blit.

Camera: CMOS - VGA

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 maner a lamei)

Deschiderea minima a gurii: 13 mm (lama standard)
18 mm (lama canelata)

Masa: 49 grame (lama standard)
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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 distalda — nu este
necesar timp de incalzire.

Materiale: Policarbonat si acrilonitril-butadien-stiren

Ambalaj: Furnizat intr-o punga sigilata; curatd, nesteril, de unica folosinta. Nu
reprocesati sau incercati sa sterilizati lamele cu fixare pe adaptor King
Vision.

Simbolurile utilizate la videolaringoscopul King Vision

C E King Vision poarta marcajul CE.

Echipament tip BF conform IEC 60601-1.

R
® A nu se refolosi"
A ,Precautie”

,Consultati Instructiunile de functionare si utilizare

@ Butonul Pornit / Oprit.

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

&"“]Y PRECAUTIE: Potrivit legilor federale din SUA, vanzarea acestui dispozitiv se efectueaza doar prin sau la comanda unui medic
licentiat autorizat.

(1

N ”:féb
H @ 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)

@

I

»Nu este fabricat din cauciuc natura

3

,Contine sau prezinta ftalati: di(2-etilhexil) ftalat (DEPH)” (numai cablul de iegire semnal video)

=
m
o
o

Numar de serie

D
H@
-

Numar de catalog producator.

-
O
3

Codul lotului de fabricatie dat de producator.

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.

D R<EL

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.

Afisajul si adaptorul video King Vision sunt concepute pentru a fi utilizate la mai multi pacienti in conditiile
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.

RISCUL REUTILIZARII (obligatoriu pentru dispozitivele de unici folosinta):
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Potrivit legilor/reglementarilor din Statele Unite si internationale, producatorul original al echipamentului
are obligatia de a garanta cad produsul vandut este adecvat pentru a fi utilizat conform destinatiei
specificate Tn Instructiunile de utilizare ale acestuia si ca trasabilitatea sa este asigurata pana la asamblarea
sa originald. Daca in cursul utilizarii apare vreo problema, aceasta cerinta permite urmarirea
corespunzdtoare a produsului si interventia asupra acestuia in conditiile tuturor legilor aplicabile.

Orice reutilizare a unui dispozitiv etichetat drept dispozitiv de unicd folosinta (SUD) invalideaza cerinta
privitoare la trasabilitatea ce trebuie asiguratd de catre producator pana la asamblarea originala a
respectivului dispozitiv. Tn consecinta, orice unitate care refoloseste un produs etichetat drept SUD fsi
asuma rolul de producator si trebuie sa testeze si sa verifice caracterul adecvat al respectivului dispozitiv
(pe care intentioneaza sa-l reutilizeze). O lista non-limitativa poate cuprinde asigurarea nivelului
corespunzator al curatarii, dezinfectarii si/sau sterilizarii necesar pentru garantarea caracterului adecvat
pentru utilizare al dispozitivului care se intentioneazi a fi refolosit. in SUA, orice unitate care reproceseaz
un produs etichetat SUD trebuie sa se inregistreze la Administratia pentru Alimente si Medicamente (FDA)
conform titlului 21 din cadrul Codului de Reglementari Federale (CFR) drept fabricant de dispozitive si
trebuie sa respecte toate legile federale si nationale care reglementeaza activitatea producatorilor de
dispozitive. Este posibil ca Tn afara SUA sa fie aplicabile alte legi.

Fabricat de: Reprezentant pentru Europa
King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Germania

www.kingsystems.com
Fabricat in SUA din componente autohtone si
importate

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

Linia de produse King Vision® indeplineste cerintele Directivei 93/42/CEE a Consiliului privind dispozitivele
medicale si poarta marcajul CE.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
BUAEOJIAPUHIOCKON
MHCTPYKLMA NO NPUMEHEHUIO
Ana ucnonb3oBaHuA ¢ KAIMHKamu aBlade

Puc. 1

1- Aucnnei 2 - Bugeoaganrep, 3 - CTaHAAPTHbIN KNUHOK 4 - ¥enobuatblit KHonka «Bkn./
nazmvep 3/4 Pasmep 3 KNUHOK, pasmep 3C Bbikn.»
6 - UHgukaTop 3apaga 7 - Noprt 8 - baTapeiiHblii oTceK 9 - Kpbiwwka 10 - OkHO

6artapen

BMAEOBbIXOAA

6aTapeitHoro otceka

AUCTaNbHOM CeKUnn

11 - }enobuarbiit
K/IMHOK,
Pasmep 2C

12 - CtaHBapTHbIM
K/IMHOK,
Pasmep 2

13 - CTaH[apTHbIN
K/IMHOK,
Pasmep 1

14 - Bupeoapanrep,
Pasmep 1-2




Kpaﬂ(ue cBeaeHuA n onncaHue NpoAayKTa

BuaeonapuHrockon King Vision® aBlade — nopTaTMBHaa cMCTeMa XEeCTKON KOHCTPYKLUMUKN C MUTaHUEM OT
6aTapelt, BKAKOYatoLLan B ceba BCTPOEHHbIV gucnaen Ans MHOroKpPaTHOro MCNo/Ib30BaHMA, fBa
BMAe0afanTepa 419 MHOTOKPATHOMO UCMO/1b30BAaHUA U KOMMIEKT O4HOPA30BbIX MHTYOALMOHHbIX K/IMHKOB.
OH ucnonbsyeTca ANA OCMOTPa U BU3yann3aLmMm BEPXHUX AblXxaTe IbHbIX NyTel NauneHTa U B KayecTse
BCMOMOraTe/IbHOro cpeacTsa Npu BBEAEHUWN TPaxeaibHOM UHTYOaLMOHHON TPYOKW.

KomnoHeHTbl

BupgeonapuHrockon King Vision aBlade BkntoyaeT B cebs cneayrolme KOMNOHEHTbI:
1. BcTpoeHHbIlt gucnnei gns MHOroKpaTHOro ucnosib3osanua (Puc. 1, nos. 1).
2. Bupeoagantep Ans MHOrOKpaTHOro Ucnosib3oBaHus (Puc. 1, nos. 2 u 14).
3. KoMNneKT 04HOPa30BbIX KMHKOB: C *Kes1060M ANA HanpaBAeHWA TpaxeanbHON MHTYHaLMOHHOM
TpybKn n 6e3 Hero (Puc. 1, nos. 3, 4, 11, 12 n 13).
Kpome Toro, no 3akasy mMoKeT 6bITb NOCTaBAEH Kabe/ib BUAEOBbLIXOAA A/1A NOAKAOYEHUA K BHELLHEMY
MOHUTOPY.
Hn 0ANH N3 KOMNOHEHTOB HE M3rOTOBJ/IEH M3 IaTEKCa HAa OCHOBE HAaTYPa/IbHOro KayyyKa.

MpumeyaHme. Bce KOMMNOHEHTbI NOCTAaBAAKTCA B YACTOM, HECTEPUABHOM BUAE M FTOTOBbI K MCNOJIb30BAHMUIO.

Ducnneit pna MHOroKpaTHOro ucnonb3osaHua (Puc. 1, nos. 1)

MPOYHbIN, BbICOKOKAYECTBEHHbIN NEePeHOCHOW ANCN/Iel C NMTaHMeM oT baTtapei n skpaHom TFT LCD
(*KMOKOKPUCTANANYECKMM SKPAHOM HA TOHKOM/IEHOUYHbIX TPAH3UCTOPaxX) ABAAETCA OCHOBHbIM
KOMMOHEHTOM /191 MHOFOKPaTHOro MCMONb30BaHMA B cOCTaBe BuaeonapuHrockona King Vision aBlade. OH
NCMNONb3yeT TEXHOIOTUIO NONYYEHMA U306PaXKEeHNI C ANCTaNbHOTO HAaKOHEYHWKa BMAeoaganTepa u
BblBOAA M306paXkeHWiA Ha BCTPOEHHOM NOJIHOLBETHOM M 6e36/1MKOBOM 3KpaHe. ucnaen ans
MHOMOKPATHOro MCMO/Ib30BAaHUA OCHaLLEH nepekatoyatenem «Bka./Boikn.» (Puc. 1, nos. 5), HAMKaTOpOM
3apaga 6atapewu (Puc. 1, nos. 6) n noptom Buaeosbixoga (Puc. 1, nos. 7). OH UMeeT BCTPOEHHYO
YCOBEPLUEHCTBOBAHHYIO CUCTEMY YNPABAEHUA NMUTAHUEM C aBTOMATUYECKUM KOHTPOJIEM YCUIEHUA U
BpemeHu Bo3gencTeus. NMuTaHne ocyLwecTBAdeTCa Npy NomolLLm Tpex 6aTapeek Tuna AAA, pacnonoMKeHHbIX
B 6aTapeiHom oTceke (Puc. 1, nos. 8)

Bupeoagantep onsa MHOTOKPaTHOro ucnonb3osaHua (Puc. 1, nos. 2 u 14)

BTOpbIM KOMMNOHEHTOM A/11 MHOTOKPATHOIO MCMO/1b30BaHNA B COCTaBe BuaeonapuHrockona King Vision
aBlade aBnAeTca Buaeoagantep, KOTOPLIN NOAKAOYAETCA K AUCNIE0 ANA nepeadun n3obparkeHna Ha
AVCNAen NpuU ero BKAOYEHUNU. Buaeoagantep nocTaBAseTCA B ABYX Pa3Mmepax, U Kaxapblit Bugeoagantep
BK/tOYaeT B cebA CBETOAMOAHbIN CTOYHMK CBETa U Kamepy Ha KMOTI-cTpyKTypax, KOTopble YCTaHOB/IEHbI B
Kopnyce AMCTaNbHOro HaKoOHeYHMKa.

®Knm-mu aBlades gna ogHokpaTHOro npumeHeHus (Puc. 1, nos. 3, 4, 11, 12, 13)

OaHopa3oBblt KOMNOHEHT BMAeolapuHrockona King Vision aBlade umeet cneayrouime sepcuu:

YenobuaTtbit KAMHOK aBlade King Vision CTaHpapTHbIW KAKMHOK aBlade King Vision
(Puc. 1, nos. 4 n 11) (Puc. 1, nos. 3,12 n 13)




«XenobyaTbli» KNMHOK BKAKOYaeT B ceba «CTaHAQPTHBIN» KAMHOK He nmeeT
HanpaBAALWMIA KaHan, obaeryatowmin BBegeHne HanpasAnstoLwwero KaHana. KnuHku atoro Tmna,
sHAoTpaxeanbHol TpybKM (3TT) B HanpaBaeHUM CKopee Bcero, NoTpebyloT NPUMEHEHUA cTUeTa
roNocoBbIx CBA30K. *Kenobyatble KAUHKM npu sBeaeHun 3TT B HaNpaBJEHUN FONOCOBbIX
NOCTaBNAKTCA ANA paﬁOTbI C pasInyHbIMM CBA3O0K.

pasmepamm 3TT. He TpebyeT ncnonb3osaHuA

CTuneTa.

KnnHKM obeunx Bepcuin ycTaHaBAMBAOTCA NOBEPX BUAEOAZANTEPA U MOAK/IIOYAIOTCA K AUCN/IEH0
MHOFOKPATHOro MCMNo/1b30BaHUA. Ha OKHO AUCTanbHOM CEKLUM HAHECEHO NPOTMBOTYMAHHOE NOKPbITUE ANA
npeaynpexaeHna KoHAeHcalmMm, YTo nomoraeT usbexkaTb HeyeTKoro nsobpaxexusa (Puc. 1, nos. 10).

Pasmep KAMHKa O0/IKEH COOTBETCTBOBATb CTAHAAPTHbLIM KECTKMM NapUHIOCKoNam. ITO 3HAYUT, UTO
KAMHKK aBlades pasmepa 3 (Kak xenobyaTble, TaK U CTaHAAPTHbIE) AOMKHbI COOTBETCTBOBATb
CTAaHAAPTHBIM KAMHKam Macintosh pasmepa 3 414 paboTbl ¢ aHaNOMMYHBIM KOHTUHIEHTOM MALMEHTOB.
KnnHku aBlades pasmepoB 1 1 2 40nKHbI COOTBETCTBOBATL CTaHAAPTHLIM KMHKam Macintosh nan Miller
pasmepom ot 0 go 2.

Bbibop pasmepa

Cuctema KnunHkoB King Vision aBlade obecneunBaeT nosiHbIM Habop BMAE03AaNTEPOB M O4HOPA30BbIX
KNMHKOB 4/1A LWUMPOKOTrOo Kpyra naumeHToB. Ybeautech B TOM, YTO Ball BbIOOp BUAeoadanTepa v aBlade
HaMAyYLWMm obpasom Nogxo4AuT BaeMy NaLMeHTy.

[na mnageHuUeB 1 aeteit NoKasaHo NPUMEHEHMe Manoro Buaeoagantepa 1-2 n cOOTBETCTBYIOLLIMX eMy
K/IMHKOB:

e aBlade pasmep 1 (MnageHubl < 4 net)*

e aBlade pasmep 2 + 2C (aetv 1-10 net)*

[nsa peTen cTapwero Bo3pacTa M B3pOC/bIX NOKa3aHO NpuUmMeHeHue Buaeoagantepa 3-4 n
COOTBETCTBYHOLLMX EMY K/IMHKOB:
e aBlade pasmep 3 + 3C (aetn > 5 net 1 B3pocnbie)*

*Inana3oH pa3mepos yKa3aH Ha OCHOBAHWM AaHHbIX O PACCTOAHMM OT 3y60B A0 AO/IMHKMU HaArOpTaHHMKa
[ANA AaHHOrO BO3pacTa, PeKoMeHAaumii no Bbl6opy pasmepa TpaxeasbHblX MHTY6ALMOHHbIX TPY6OK 1
peasibHOro oMnbiTa UCMOAb30BaHUA U3aennii. Bbibop A0/KEH NPOM3BOAUTLCA MO PE3Y/IbTaTaM OLEHKM
Bpaya 414 KaX4oro naymeHTa B UHAMBUAYAIbHOM MOPAOKE.

Bospact Pasmep | Pasmep | Pasmep

wlo|Nlalu|d|lw|N|k|o
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o
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Moka3zaHMA K NPUMEHeHuUIo:

BuaeonapuHrockon King Vision }KecTKoii KOHCTPYKLMM UCNOAb3yeTcA AN OCMOTPa U BU3yanusauuu
BEPXHMX AbIXaTe/IbHbIX NyTel NaLMeHTa U B KayecTBe BCMOMOraTe/ibHOro CpeAcTBa Npyu BBeAeHUN
TpaxeasibHOM UHTY6ALMOHHOM TPY6KM.

A OCHOBHbIE NPEAYNPEXKAEHNA U MEPbI NPEAOCTOPOXHOCTH

Pa6orta c BugeonapuHrockonom aBlade King Vision paspelieHa ToAbKo Anuam, npolweawmnm obyyeHue un
MMeIoLLMM COOTBETCTBYIOLLEE Pa3peLleHne Ha NpeAoCTaBNeHUe MeAULMHCKMX YCAYT C UCNOJIb30BaHNEM
aToro ycrpoiictea (MHTy6auumio0).

MpeaynpexxkaeHune. batapen He cneayeT XpaHUTb BHYTPKU aucnnesn King Vision B TeueHne gantenbHoro
nepuoaa BpemeHu Bo usbexxaHue MX NPoTeUKU U nospexaeHua aucnnea. Ha gucnaee King Vision (npu
XpaHeHUM ¢ 6aTapeaMn BHYTPU) MOXKeT OTMeUaTbCcA He6oNbLIaA yTeuKa TOKa, Aaxe ecam gucnnaei
BbIK/IIOYEH.

Daxe npu BbiKnloueHHOM gucnnee King Vision Ha Hem npoucxoguT meaneHHan yTeuka aHepruu (npu
XpaHeHuM ¢ 6aTapeiikamu BHyTpu). Mo 3TOM NpUUNHE peKoMeHAYeTca MeHATb 6aTapeiiku B ycTpoicTee
Npu COOTBETCTBYIOLLLEM CUTHANE MHAUKATOPa 3apAaa 6aTtapen uam oauH pas B KBapTan npu
HeperyasapHOM UCNONb30BaHUN.

MpepynpexxaeHue. llobaa mogudukauma aaHHoro o6opyaoBaHuA 3anpelleHal

MNpeaynpexaeHune. Bugeoapantep aBlade King Vision umeeT UCTOUHUK cBETa, KOTOPbI MOXKET NpUBecTU
K NOBbILWEHMIO TEMNEepaTypbl NOBEPXHOCTU KAMHKa cBbiwe 41°C npu ncnonb3oBaHun o6opyaoBaHuA B
ycnosusx, 61M3KMX K MaKCMManbHOMY 3HauyeHUIo paboueit Temnepatypbl ANA AaHHOTO U3genus
(Hanpumep, BO Bpems 04HOr0O UCMbITaHUA 3HaYeHUe U3MepeHHOWU TeMmnepaTypbl HA NOBEPXHOCTU
K/NIMHKa coctaBuno 42,1°C npu paboueii Temnepatype 40°C). Mpu npAMOM KOHTaKTe NOBEPXHOCTEN,
TemnepaTypa KoTopbix npesbiwaeT 41°C, c TKAHAMM NaLMeHTa B TeYUeHUe NPoA0/IKUTE/IbHOTO BpeMeHU
MOXKeT NPOU30MATU NOBpPEXKAeHNe TKaHel. Mo 3Toit NpUYMHe Bpemsa KOHTAKTa C NauMeHTOM A0NXKHO
6bITb CBeAEeHO K MMHMMYMY B YCI0BUAX, KOraa paboyana TemnepaTypa HaxoAuTCA B paiiloHe BepxHero
npegena TemnepaTypHoOro guanasoHa.

A MEPbI NPEAOCTOPOXHOCTMU:

Oucnneii King Vision npegHasHayeH ania ncnonb3oBaHua TOJ/IBKO coBmecTHo ¢ Bugeoagantepom King
Vision u knanHkamu aBlade King Vision. Bugeoagantep King Vision MoXKHO BBOAMTb B POT TOJIbKO C
npucoeanHeHHbIM KNMHKOM aBlade King Vision.

Mcnonb3osaHue BuaeonapuHrockona King Vision He npegnonaraetca gna Npamon BU3yanmsaumm
ro/I0COBbIX CBA30K (30pHan ANMHKA) Yepes OTKPbITbINA poT.He norpyaite gucnneit King Vision 8 Bogy nau
APYTYIO KUAKOCTb.

He norpy:aiite gucnneii King Vision B Bogy nav Apyryto *KUAKOCTb.B NpoTUBHOM Cnyyae 3TO MOXKET
NPUBECTM K NOBPEXAEHUI0 ancnnen. HecobatogeHne MHCTPYKLMIA MO OYMCTKE U NOAFOTOBKE K
MCMO/Ib30BAHMIO MOXKET NPUBECTU K YXYALLIEHUIO PaboUnX XapaKTEPUCTUK U NOBPEKAEHUIO CUCTEMDI U
AHHY/IMPOBAHMIO FapaHTUM.



Mpu ucnonb3oBaHum BuageonapuHrockona King Vision He HaxXumamnTe UM CMNbHO Ha 3y6bl NaymeHTa.
He npunaraiite M36bITOYHBIX YCUAWIA NPU BBEAEHUW KIMHKa aBlade B porT.

3aperncTpupoBaHHbIE OC/IOXKHEHWUA IHAO0TPaxeaNbHOM MHTYHALUKN C UCNOb30BAHNEM BUAEONAPUHIOCKONA
BK/IIOYAIOT B Ce6A: NoBpeXAeHUA cAn3UCToN 060/104KK, NepdopaLnm, paspbiBbl, OTEKKU, 6ONb B rope,
Tpasmbl BHYC n nosperkaeHve HepBsa.

Mpu BBEAEHUMN :-)Hp,OTpaxeaanoﬁ pr6l'(l4 HEO6XOAMMO NOCTOAHHO NPUMEHATb O6U.I,EI'IpMHFITbIe MeTOANKN.
He ncnonb3oBaTtb B NPUCYTCTBUU FOPIHOYNX aHECTE3NPYIOLWMX CPeaCTB.

Mepes, Ha4anOM MCNO/Ib30BAHUA HEOHXOAMMO NPOBEPUTL MOBEPXHOCTb KAXKAONO K/IMHKA Ha OTCYTCTBUE
HenpeayCMOTPEHHbIX OCTPbIX KPOMOK, BbICTYMOB, BUAMMbIX TPELLMH UM LLIEPOXOBATLIX NOBEPXHOCTEN,

MOTYLLMX NPUBECTM K TPABME; NPW HAIMYMM YKa3aHHbIX NPU3HAKOB HEOBXOAMMO UCNONb30BaThL APYrom
K/IMHOK.

Ecnun nocne BCKPbITUA YNAaKOBKM U 40 Hayana UCMO/1b30BaHMA Bbl C/Iy4aiHO YPOHUIM KAUHOK, 3aMeHUTE
€ro Ha HOBbIM YNCTbIN KINHOK.

anI pa60Te Cc Buaeoagantepom HEO6XO,EI,VIMO npoABAATb OCTOPOXKHOCTb. He annaral‘/'lTe 4YypeamepHoro
YCUAUA Npu BbITATUBAHUU UTU n3rnbe rubrom Cekunmn snaeoagantepa.

NPEAYNPEXAEHUE. ®epepanbHbiii 3aKoH (CLLUA) orpaHuumBaeT npogaky
3TOro YCTPOMCTBA TO/IbKO Bpayam UauU APYrMM MeULUHCKUM
paboTHMKaMm, MMeIoLLUM COOTBETCTBYIOLLYIO JINLEH3UIO.

MNonyyeHune nsobpaxkeHuns

BakHaa nudpopmauma. Boikaouute gucnaeii King Vision nepes npucoeanHeHmem sugeoanantepa; B
NPOTUBHOM c/lyyae BuaeounsobparkeHne 6yaeT Ucka)kartbea. ECuM e 3To Nponsowwno, A0CTaTouHO
NPOCTO BbIKAKOYUTb U CHOBA BKAWOUYUTb aucnaeii. Ecam (nocne npeasaputenbHoi NpoBepKu nepep,
aKcnyaTaumei ¢ NnpucoeaUHEHHbIM BUAE0aAaNnTepoM) Ha BUAEOIKPAH AUCNIeA He BbIBOAATCA
ABUXKYLLMeca nsobpakeHus, He06xo4UMMO BbINONHUTL Clegylowme AeUCTBUA:

1) Y6eauTtecb B HagnexKallem KpenseHUn aucnaes u Bugeoagantepa Apyr K apyry. Ana storo mux
Heo6X0AMMO pasbeANHUTb U CHOBA COEAUHUTD.

2) BbIKAOYUTE M CHOBA BKAOYUTE NUTAHME.

3) 3ameHuTe BUpeoapantep.

4) 3ameHuTe gucnnen.

MpumeyaHue. Ecam 3To Npon3oLWwao B MOMEHT, Koraa BuaeonapuHrockon King Vision aBlade
HaxoAmMTCA BO PTy NaLuMeHTa, ero HeobxoamMmo oTTyaa ybpaTb, a 3aTemM NPUCTYNaTh K YCTPaHEHUIO
Hernonagok, CBA3aHHbIX C NoTepei n3obpaxeHua.

O6wme peKomeHaauum
HoBMYKM 1 Ntoan, MCNONb3YHOLME YCTPOUCTBO B NePBbI pas, A0/KHbI NONPaKTUKOBaTbCA B paboTe ¢

BuAeonapuHrockonom King Vision aBlade Ha maHeKkeHe 0 Hayana KJAMHUYECKOTO UCMO/Ib30BaHWA 3TOMO
NPOAYKTA.



Mepen MCNoONb30BaHMEM B TPYAHbIX AbIXaTe/bHbIX MYTAX M0O/Ab30BaTENN BuAeonapuHrockona King Vision
aBlade gonxHbl npuobpectn HeobxoanMble HaBblKM, paboTas C NOAbMU C HOPMAIbHOM aHaTOMUEN.

Mepen KaxKablM NPUMEHEHWEM MONb30BaTe b A0/IXKEH NPOBECTM OCMOTP Aucnesa u Bugeoagantepa King
Vision. Mpu Hann4mMm BUAMMbIX NPU3HAKOB NOBPEKAEHUA AW BblABAEHUN Npobaem HeobxoanMMO
3aMEeHUTb AuChen nav Bugeoasantep Ha HOBbIN.

YcTraHoBKa / 3ameHa 6aTtapeek

PekomeHAyeTcAa UCNoab3oBaTb Tpu (3) ogHOpa30Bblie anKanuHoBble 6aTapeiiku TMna AAA

e Jloctyn K 6aTapeiHOMY OTCEKY, pacnosioKeHHoMy Ha aucnnee King Vision mHorokpatHoro
ucnonb3oBaHua (Puc. 1, nos. 8), oTKpbIBaeTcA Noc/ie CHATUA BuAeoaganTepa (Puc. 1, nos. 2, 14)
WUAW KpbIWKK 6aTaperiHoro oTceKa (Puc. 1, nos. 9).

e YTUAU3MPYITE NCNONb30BaHHble BaTapeinkn B COOTBETCTBUM C MECTHbIMMW MNOIMTUKAMM B 06nacTu
OXpaHbl OKpY*KatoLel cpeabl. He cmellnBaliTe HoBble M UCMOAb30BaHHbIe BaTapenku (B
baTapeliHoM oTceKe aucnnesn).

e YcraHosuTe / 3ameHuTe 3 6aTapeliku Tuna AAA noBepx BbITAKHOMN /IEHTbI B COOTBETCTBUM C
yKasaHWAMM BHYTpW baTapeliHoro konogua. Yoegurtecb B TOM, YTO HUXKHSAA baTapelika
Hagnexawmm obpasom ycTaHoB/ieHa B baTapeiHoMm oTceke.

e [lpucoeanHuTe pa3bOKMPOBAHHbLIN BUAeoadanTep ( ﬂh), NOTAHYB €ro BBEPX No HanpaBAeHUIO
K BUAEO3KPaHY. 3aTeM NOTAHUTE MEeXaHM3M BJOKMPOBKY BBEPX A0 TEX NOP, MOKa XesTas noaoca
nepectaHeT 6biTb BUAMMON. [Lo/KeH pPa3aaThca WeEAYOK, 03HAYAKOWMIA HagnexKallyo dukcaumio.

()

NpoBsepka 3apaga 6atapeun nepes HayanoM 3KCNAyaTaLuum

e  HaxmuTe KHOMKY NUTaHuA 0] (Puc. 1, nos. 5) Ha 3agHei naHenu gucnnen King Vision.

e [lucnnieit AOIKEH BKNOYMTLCA He3ameaaunTebHo. MpumedaHue. B oTcyTcTBMe NpUCOEAUHEHHOTO
BMAeoazanTepa M30bpaxKeHns Ha 3KPaH He BbIBOSATCA.

o 3EJIEHbIN cBeT cBeToanoaa (Puc. 1, nos. 6) 03HauaeT, YTo AUcnaelt rotos K
MCNONb30BAHMUIO.

BakHaa nHdopmauma. Mpu muraHnm KPACHOIO ceeTa MHAMKaTopa 3apsaaa batapen HeobxoAnumo
3aMeHUTb baTapeun Kak MOXKHO bbicTpee B CBA3M C UX OrPaHMYEHHbIM OCTaTOYHbIM PECYPCOM.

o [Incnieit MOXKHO BbIK/TIOYUTb BPYUHYHO.[11A 3TOTO HAaXKMUTE U YAEPKUTE B HAXKATOM NOJIONKEHUN
KHOMKY NuTaHus. Ecam Buaeoagantep King Vision He noacoeaMHEH K ANMCNAE, NOcaAeaHUMN
aBTOMAaTUYECKM BbIKAKOYAETCA NPUMEPHO Yepe3 20 CeKyHA.

MowaroBble MHCTPYKLUU

BakHaa nHdopmauma. Boiknwuurte gucnaeii King Vision nepes npucoegmHeHnem sugeoaganrtepa, B
NPOTUBHOM Cayyae BuaeounsobparkeHue byaer nckaxkatbca. ECam ke 3T0 Npon3oLLIo, A0CTaTOYHO
NPOCTO BbIKAKYUTL AUCNAEH, NPUCOEeAUHUTb BUAeoaaanTep, a 3aTem CHOBa BKAKOYUTb AUCNAEH.



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

LLAT 1 - NoaroTtoBKa BugeonapuHrockona King Vision aBlade (kombuHauusa gucnneii-eupeoagantep-

KIWIHOK) K UCNno/Jib30BaHUIO:

e Bbibepute HeobxoAUMbIN pasmep KAMHKa UCXOAA M3 BO3PACTA NauMeHTa, PacCTOAHUI U ApYyrux

Ba*KHbIX paKTOpOB.

e  BbibepuTe TMN KAMHKA (CTaHAAPTHBIN UK KenobuyaTblil) B 3aBUCUMOCTU OT NPELNOUYTUTENIbHOIO
MeToAa BBeAeHUA UHTY6aUMOHHOM TPY6KN. OTHOCUTCA TOJIbKO K KIMHKam pasmepos 2 u 3.
e lMoakniouute Tpebyemblit BUAeOaAanTep COOTBETCTBYIOLLErO pa3mepa UCXOAA U3

npegnonaraemoro pasmepa K1MHKa.

e lpucoeauHute Bugeoagantep K aucnneto. Obpauiaem Balle BHUMaHUE Ha TOT GaKT, 4To
nepegHune v 3agHve CTOPOHbI AUCNes U BUAeoaaanTepa MMEKT LBETHYIO MapKUPOBKY,
obieryatoLyto opmeHTaumio. MoHOCTbIO BCTaBbTe Pa3b10KMPOBaHHbIN BUAeOaganTep Ha
cTepyeHb amcnnes. MoTAHMTE MexaHn3m 6JI0KMPOBKM BBEPX A0 TEX MOP, MOKa Xe/Tas nosoca
nepecraHeT 6bITb BUAMMON. [oNKeH pa3aaTbCs WENYOK, O3HAYAIOLMIA HagNexKallyo GuKcaumio.

e  BKnlouyeHMe NUTaHMA M NPOBEPKA NOAYYEHMA ONTUUECKUX n3o6parkeHumid. Mocie dukcaumnm

BMAeoafanTtepa Ha guCnsiee HaXXMnUTe KHOMKY NUTaHnA @ (Puc. 1, nos. 5) Ha 3agHei naHenn
ancnnes King Vision n ybeauteco B TOM, YTO Ha HEM MOABMJIOCH ABUKYLLLeeca n3obpaxkeHue. Ecam
3KpaH OCTaeTcA NyCcTbiM, 3aMeHuUTe B6aTapeikun. Ecnn ancnnen BKAOYEH, HO HA HEM OTCYTCTBYeT
bYHKLMOHaNbHOE ABMIKYLLLEecA M306parkeHne, OTKAOUNTE NUTAHKE N ybeanTecb B TOM, YTO
BMAe0ajanTep NOACOEANHEH Hag exallMm 06pa3som; Nocne Yero MOXKHO CHOBA BK/IOUUTL
nutaHue. Ecan GyHKLMOHANbHOE M306parkeHne No-npexHeMy OTCYTCTBYET, 3aMeHuTe

BMAeoaganTep Uau gucniei.

e YcTaHOBUTE KAMHOK NOBEPX BUAeoagantepa. YCTaHOBUTE KIMHOK NOBEPX BUAeoadanTepa
(MOXHO COeaMHUTbL TO/IbKO B O4HOM HanpasaeHun). YoeamTech, 4To Npu NprucoeguHeHnn 6bin
C/IbILIEH LLENYOK, 03HaYatoLWMiA, YTO KAMHOK BOLWE/ B NOJIHOE 3aLen/ieHme C BUaeoaaanTepom.
Y6eanTecb B TOM, YTO GpYHKLMOHAIbHOE ABUXKYLLEECA N306parkeHme Nno-npeskHemy BbIBOANUTCA Ha

3KpaH.

Ucnonb3oBaHue xenobuyatoro KAMHKa aBlade King
Vision

Ucnonb3oBaHuMe CTaHOaPTHOro KAMHKa aBlade King
Vision

Pasmepbl 3 1 2 }KenobyaToro KANHKa
npeaHasHavyeHbl 4NA UCNO/Ib30OBAHUA CO
CTaHAAPTHbIMU pasmepamu ITT. PekomeHpauum
no Bbi6opy pasmepa MHTY6aLMOHHOU TPY6KMU cM.
B pasgene cneunpuKaLMi KAMHKOB.

He TpebyeT ncnonb3oBaHua ctunera.

Pasmepnbi 3, 2 n 1 cTaHAAPTHOrO KAMHKA
MCNONb3YIOTCA, KOTAA HEe YKa3aHa BCTPOEeHHasA
cucrema HanpasneHua ITT.

B aTom cnyyae, BO3MOXKHO, noTpebyetca
MUcnonb3oBaHMe cTUeTa.

CmaskbTe ITT, HanpaBAAOLWMIA KaHan Kenobyatoro
KANHKA W ANCTaNbHbIN HAKOHEYHUK KANHKA
BOA0PACTBOPMMbIM CMa3blBalOLWMM MaTEPUANIOM.
CobntofaiiTe OCTOPOKHOCTb, YTOObI CMA304YHbIN
mMmaTepuan He Nnonana Ha OKHO AMCTaIbHOM CEeKL MUK
Ha KNMHKe.

ITT moKeT bbITb NpeABapUTEIbHO YCTaHOBEHA B
HanNpasAALWMI KaHan; NPy 3STOM AUCTaNbHbIN
HAKOHEYHWK AOMKEH HAXOAUTLCA Ha YPOBHE Kpas
KaHana. O6bpaTuTe BHUMaHUE Ha TO, YTO NpwU
NpaBU/IbHOMN YCTaHOBKE HAaKOHEYHUK ITT He
OOJ/IKeH 6bITb BUAEH Ha 3KpaHe. Kpome Toro, 3TT
MOKHO BBECTU B KaHa/ Noc/e TOro, Kak KIMHOK
6b11 BBEAEH B POT M BUAHbLI FTO/I0COBbIE CBA3KMW.

CMmaXKbTe AUCTaNbHbIA HAKOHEYHWUK CTaHAAPTHOMO
K/IMHKA BOAOPACTBOPUMbIM CMa3biBatOLLMM
maTtepuanom. CobatoaanTe 0OCTOPOKHOCTb, YTOBbI
CMa304HblIii MaTepuan He Nonasn Ha OKHO
OVNCTaNbHOW CEKLUMN Ha K/IMHKE.

3TT v cTUNET AONXKHbI BbITb CMa3aHbl; CTUET
[OMKeEH bbITb NpeABapuUTeNbHO BCTaBaeH B ITT
AHANOTMYHO TOMY, KaK 3TO AeNaeTca Npu Apyrux
WMHTY6auUMAX C UCNO/Ib30BAHMEM CTUIETA.

Mopackaska nonb3oBatento. MoXKeT oKasaTbcA
uenecoobpasHbim Npuaate ITT (c NpeaBapUTENbHO
BCTaB/I€HHbIM cTUNETOM) Gopmy U3rnba KAnHKa.




BAXHAA MHO®OPMALMUA. Npu muraHun KPACHOIO cBeTa MHAMKaTOpa 3apaaa 6atapewu (Puc. 1, nos. 6),
pacnono:KeHHOro B IeBOM BepxHem yray gucnnes King Vision, Heo6xoaumo 3ameHuUTb 6aTapen Kak
MOXHO bBbicTpee B CBA3U C UX OFPAHUYEHHbIM OCTAaTOYHbIM Pecypcom.

LWar 2 — YcraHOBKa KAUHKa aBlade B potoBoe oTBepcTue

° OTKpOVITe POT NauneHTa, NCNONb3yA CTaHOAAPTHbIE METOAbI.

e B NpWCYTCTBMM NOBbIWEHHbIX BbIAENEHWUIA/KPOBU HEOBXOAMMO OYUCTUTL AbIXaTeNbHble NyTK
nyTem oTcacbiBaHWA Nepes BBeAEeHUEM K/MHKaA B POT.

e BBepguTe KAWMHOK B POT, NPOABMras ero Bnepes no cpeaHen AMHUK. byabTe OCTOPOXKHbI U
nsberainTe NpoTaNKMBaHWE A3blKa B HANPABIEHUN FOPTaHMU.

e [lo mepe NpoABUKEHUA KIMHKA B POTOBYIO YaCTb IIOTKU UCMO/Ib3YITE NepeaHUit LoCTyn No
HanpaBJ/IEHUIO K OCHOBaHMIO A3biKa. CieanTe 32 HaArOPTaHHUKOM W HaNpPaBAANTE HAKOHEYHUK
K/IMHKA MO HanpaBAeHWIo K YrybneHuto; 3To 06/1erynT BU3yann3aLmio roJloCoBON LEenn Ha
BMAEO03KpaHe aucnnien. HakoHeUHMK KAnHKa aBlade moxeT 6bITb yCTaHOB/IEH B yraybaeHun
aHaNIoMMYHO KAMHKY Macintosh nam ncnonb3oBaH AnA Nogbema HagropTaHHWKA aHaNOTMYHO
KAuHKY Miller. ina nony4eHUs HauayywWwmx pesybTaToB HEOBXOAMMO NMOMECTUTb F0/I0COBbIE

CBA3KKM NO UEHTPY BUAOEO3KPaAHa AUcnnen.

e [lpu 3arpsa3HeHMUM OKHa AucTanbHOM cekumn (Puc. 1, nos. 10) (Hanpmumep, KPOBbIO/BblAENEHNAMM)
BbIHbTE KJMHOK M30 PTa NALMEHTA U NOYMUCTUTE IUH3Y.

e [lpu ncnonb3oBaHumM BuaeoAapuHrockona King Vision nsberaiite cuibHOro Haxknma ycTponcTBom

Ha 3y6bl nauneHTa.

LLUAT 3 — BeegeHue ITT

MpoasukeHue ITT Bnepep, (}KenobyaTblit KAMHOK
aBlade)

BeeaeHue ITT/cTunera (cTaHAAPTHBLIA KNUHOK
aBlade)

Mocne TOro Kak ronocoBble CBA3KM BbICTaBAEHbI MO
ueHTpy gucnnes King Vision, HauHUTe meaneHHoe
npoasuxeHne 3TT Bnepes, KOHTPOAMPYA
nepemeLleHne MaHXeT Yepes roNocoBble CBA3KM.
O6pallaem BHUMaHUE Ha TO, YTO BO3MOXKHO
noTpebyeTcA NPOBECTU HE3HAUUTENbHbIE
MaHUNYAALUKU C KNMHKOM ANA BbIPaBHUBAHUA
NoN0XeHNA HaKOHeYHWKa 3TT NO OTHOLWEHMIO K
roJ10COBbIM CBA3KaM.

Mocne Toro Kak ronocosble CBA3KM CTa/IN BUAHbI Ha
pucnnee King Vision, BBegute 9TT ¢
npenBapuTeIbHO BCTAaB/IEHHbIM CTU/IETOM B POT,
ncnosb3ya 6okosol nogxoa. MNocne Toro Kak
HaKOHeYHUK ITT AOCTUT 3a4HEN CTEHKU TNOTKM,
HanpaBbTe HaKOHEeYHMK ITT No HanpaBAEHUIO K
ronocoBbIiM CBA3KaM. [NpoaBUHbTE HAKOHEYHMK ITT
Bnepes, (TonbKo 4Tobbl OH NpoLlen Yyepes
ro/I0CoBble CBA3KM), @ 3aTem OoTBeAUTe CTUIET
Ha3aga,.JTo HeobxoaMMO caenaTb A0 TOro, Kak Bbl
HanpaeuTe ITT B HY»KHOE MOJI0XKEHMeE B Tpaxee (c
MaHXeToM, HaXOAALLENCA HUXKE rON0COBbIX
cBA30K). [0NHOCTbIO yaanuTe cTuer.

Mopackasku nonb3osaTtento no npoueaype seegeHuns ITT B Tpaxeto




Hanbonee pacnpoctpaHeHHOW Npobnemoli, cBfzaHHOM ¢ BBeageHMem ITT, npu Ucnosib3oBaHUM ntoboro
BMA,E01aPUHIOCKONA ABMAETCA CIULIKOM AANEKUIM 3aX04 HAKOHEYHMKA K/MHKA; MPU 3TOM Bbl MOXKeTe
noayyaTb Xopolwue M306paKkeHnn roNoCoBbIX CBA3OK B yBeMYEHHOM MacluTabe, Ho ITT He MoKeT
[ABWraTbCA Aasiblie, NOCKO/IbKY KANMHOK/Kamepa mewatoT npoxogy ITT. PeweHune npobnemsi:
e Cneaya BAO/Mb NepesHel NOBEPXHOCTH A3bIKA, NOMECTUTE HAKOHEYHMK KAMHKA B yraybaeHne unm
e  EC/IM KNMHOK HaxoAWTCA CANLWKOM 6M3KO K FOI0COBbIM CBA3KAM, C/1Ierka OTOABMHbTE ero Hasaz,
ANA nosyyeHus 6osee WNPOKOro NaHOPAMHOIo BUAA M HEMHOMO NPUNOAHUMUTE B HAaNpPaBieHUN
nepeaHen rpynnosl 3y6oB, Nocae Yero NoBTOpUTE NONbITKY NpoasukeHusa ITT Bnepea.

[pyrne noackasku:
e Ecau HakoHe4yHMK ITT OTK/IOHAETCA BNPaBOo B CTOPOHY NPaBOM YepnasoHaArOPTaHHOW CKAagKu

WAV YepnanoBUAHOrO XpALWa, NoBepHUTe ITT NPOTMB YacOBOW CTPeNKM Ha 90° Ans ee OTKAOHEHMUA
B/JIEBO MO HAMPAB/IEHWNIO K NPeALBEPUIO FOPTaHMU.

e [lnA BbICTaBJEHMA KOHYCa MO LEHTPY (Npu BxoZe B NpeaaBepue ropTaHu) ucnonbayiite ITT
Mapkepa.

e [1px NCNOb30BAHWUM KEN0BYATOro KAMHKA: MPU MOMOLLY PYKOATKM HanpaBbTe HaKOHEYHWK ITT B
CTOPOHY NpesaBepus ropTaHu (06bIYHO B IEBYHO CTOPOHY), @ 3aTEM BEPHUTECH K CPeAHEN IMHUM
NS TPOXOXKAEHUA Yepes ro/IoCOBbIe CBA3KM.

e [lp1 NCNONb30BaHMM CTaHAAPTHOIO KJAUHKA: OTPEryIMPYUTE U3rmb KAnHKa/cTuneTa Taknum
o06pasom, 4Tobbl OH cooTBEeTCTBOBAaN Ppopme n3rnba KAMHKA. Ana ocMoTpa nepesHein CTeHKK
rNOTKN 60s1ee YMECTHbIM MOKET BbITb MCNOb30BaHWE Hosiee KpyTOro U3rnba.

e [pn MCNO/Ib30BAHWUM CTAHAAPTHOIO KAMHKA: NO3aANMONAPHBIN noaxos ITT MoKeT obnerynto
npouecc UHTY6auMmM 1 CHU3UTL HeobxoanmocTb dopmuposaHma ITT/cTuneTa c 6onee KpyTbim
U3rnbom.

AT 4 — YpaneHue KNuHKa

YpaneHue kenobuatoro kKAnHKa aBlade King
Vision

YpaneHue CTaHAApPTHOrO KAUHKa aBlade King
Vision

Crabunusupyite/yaepxusaite ITT B cTaTUYECKOM
NoNIOXKeHUN COOKY U yaanuTe BULEONAPUHIOCKON
King Vision 130 pTa nyTem BpalLeHNA PYKOATKN B
HanpaBAeHUM rpyam naunenTa. lNo mepe BbiIxoAa
KAWHKa 130 pTa 3TT JOMKHA NEerKo OTAENATbCA OT
rmbKkoro 60KOBOro OTBEPCTUA KaHana.

Crabunusnpyiite/ypepxusaite OTT B cTaTUYECKOM
NONOKEHUWN COOKY U yAaNUTe BUAEONAPUHIOCKON
King Vision n3o pta nytem BpalLeHNA PyKOATKU B
HanpaBAeHUW rPyAn NaLMeHTa.

e HaKmuTe M yAepsKUTE B HAXKaTOM NOOMKEHUW KHOMKY NUTaHMA @ (Puc. 1, nos. 5) ana

BbIKNIKOYEHUA gnucnnea.

MpumeyaHue. HeobxoaMmo Bceraa NpoBePATb NONOKEHUE SHAOTPaxeanbHOW TPYOKK, Aaxke nocae

npoBeAeHns BU3yaabHOM UHTY6aLMK.

LWar 5 — OTtcoeanHeHne 1 yTunusauma KomnoHeHTos King Vision nocne ncnonbsosaHusa:

Mo OKOHYaHUK Npoueaypbl OTCOEAUHMTE AMCNNEN U BUALOAAANTEP OT KAUHKA. YTUAUIUPYIATE KNUHOK B
COOTBETCTBMM C MECTHbIMM HOPMATUBHbBIMM aKTaMu 1 NouncTUTe/NpoaesnHeuULmMpyinTe gucnien um

BMAeoaganTep.

MNpumeyanue. Ancnnen nav sugeoagantep King Vision He nognekat ytuamsaumm!




OYUCTKA n AE3UHDEKLMA gucnnesa n Bupgeoaaantepa King Vision gna MHOrokpaTtHoro ucnoab3oBaHusA

NPEAYNPEXAEHUE:
e He norpy:aiite agucnneii King Vision B Bogy nnum gpyryio }ugKkoctb.B npotusHom cayuyae sto
MOXKeT NPUBECTU K NOBPEKAEHUIO gucnnes.
e He noasepraiite noBTopHOI 06paboTKe Nt06ble YCTPOMCTBA, KOTOPbIE KOHTAaKTUPOBA/U C
naymeHTamu c 6onesHbio Kpeiitudpenbaa-Akoba (BKA) nnm ee pasHoBugHocTamu.

KoHcTpyKuma gucnnesa u sugeoagantepa King Vision obecneunBaeTt npocToTy UX YNCTKU U Ae3NHPEKLMN.
MoBepxHOCTW AMcnaen U BUAeoaaanTepa pas3paboTaHbl Takum o6pa3om, YToObl obecneynTb HagnexKallyto
OYMCTKY H6e3 ncnosb3oBaHUA Nboro cneumanbHOro 06o0pyL0BaHMA AN NPUCNOCOBAEHUIA.

Oucnneli u Buaeoagantep King Vision npegnonaraloT MUHUMAbHbIW NPAMOM KOHTAKT C NauMEHTOM BO
Bpemsa obbluHOro pexkmma paboTsbl.

OUYNCTKA

Aucnneit u BUgeoapanTep:
Ecnun amucnneit unu eugeoagantep MMeeT BUAUMbIE NPU3HAKM 3arPASHEHMA AN NPU BO3SHUKHOBEHMUM
NMOAO03PEHUA O HAa/IMUUU 3arPA3HEHNSA, HEOBXOAMMO BbINONHUTL CeAyHoLME AENCTBUA NO OYNCTKE:

e  Bo n3bexkaHue NonagaHns KUAKOCTU BHYTPb ancnesn King Vision ycTaHOBUTE YCTPOMCTBO TaKUM
06pasom, 4Tobbl BUAEOIKPAH HaxoAWCA HAZ BaTapeliHbiM OTCEKOM (BEPTMKAbHOE NONOXKEHUE).

e [logrotoBbTe pacTBop 414 GepMeHTHON (IH3MMHOM) oUMCTKK, Hanpumep ENZOL (Cidezyme®), B
COOTBETCTBMM C MHCTPYKLMAMM U3roToBUTEeNA. OUMCTUTE BCIO HaPYKHYIO NOBEPXHOCTb AUCHAEA U
BMAeoaganTepa Npy NOMOLLM YBAAXKHEHHOM B YACTALLEM pacTBOpeE (HO He HACKBO3b MOKPOIA)
candeTkm uan mapau. Ans YNCTKM 60PO340K NypPrypHON YNAOTHUTENBHON NPOKNAAKM U KHOMKK
«BKA./BbIKN.» MOXHO MCNO/b30BaTb BaTHYHO Naa0uKy. MPoAo0KNTENBHOCTb 3TOFO 3Tana YMCTKK
[ONKHaA ObITb HE MeHee 2 MUHYT. Yepes 2 MUHYTbI CMeHUTe candeTKy Uan Map/ito U NOBTOpUTE
NPOLLECC YNCTKM B TeYEHME eLe 2 MUHYT UAKN A0 YAANEeHUA BCEX BUANMbIX NPU3HAKOB
3arpsAsHeHus.

o TMocne ucnonb3oaHuA BUAEOBbIXOAa (Puc. 1, No3. 7) HEO6XOANMMO OUNCTUTL KPbILLKY
nopTa BUAEOBbIXOAA U Kabenb.

e  CHumuTe BMaeoagantep (Puc. 1, nos. 2, 14) u ouncTUTE CTEPKEHb AUCNIESA, CTapasach He TporaTb
6aTapeliikn U X KOHTaKTbI, @ TaKXKe BEPXHIOI YacCTb KOMayKa BuaeoaganTtepa (CHapyXu u
U3HYTPU) Ha ryBUHY NpUMepHO 2 CMm.

e [10 OKOHYAHWUW YUCTKM YAANUTE BCE OCTAaTKM MPU MOMOLLM BNAXKHOW CandeTkn uam mapau.

e  Bocnonb3yinTteck cyxol candeTkon, mapaen 4na yaaneHus soabl UaM 0CTaBbTe YCTPOMCTBO
COXHYTb Ha BO3AyXe.

e  [loYMCTUTE rON0BKY Kamepbl NPY NOMOLLM candeTKM AU Map/iv, CMOYEHHOM B CUPTE, ECAN Bbl
3aMeTU/IU, YTO U30DBpaXKEHNE CTANO HEYETKUM.

AE3NHOEKLNA

AOucnneii u BUgeoaganTep:
Je3nHdeKkuma nposoauTca cneayromm obpasom:

e HanomuHaHue: Npu nposBegeHUU Ae3MHPEKLMU ycTaHOBUTE AUCNAEd U BUAeoaanTep TakKum

o6bpasom, uTo6bl BMAEO3KpaH Haxoguiaca Haa 6atapeiiHbim OTCceKOM (BepTUKanbHoe
nonoxeHue). He norpyKaitte gucnnaei unu emgeoagantep B BOAY UK APYIYIO }KUAKOCTb.
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o [poge3nHouLmMpyinTe ancnnen n eugeoagantep. s sToro NpoTpUTe UX BAAKHBIMU candeTkamm
Super Sani-Cloth B TeueHne He meHee 10 MUHYT (CO CMeHOW candeTKu Kaxable 2 MUHYTbI).

o [Mepep cHATMEM BupaeoaganTepa C AMCNAEA MPOTPUTE HAPYXKHYK YacTb Aucnaea u
BMAeoaganTepa cBexen candetkon Super Sani-Cloth. Y6eautecb B TOom, 4TO BCe
TPYAHOAOCTYMHbIE YY4ACTKM TWATE/IbHO CMOYEHbI AEe3MHPULMPYIOLWMM CPeACTBOM.

o [pwu nposeapeHun aesnHdeKkumn (B TeyeHne He meHee 10 MUHYT) NOBTOPHO MpOTpUTE
HApY)KHble MOBEPXHOCTU AMUCNIeA U BUAeoaZanTepa cBexkel candeTkon Super Sani-
Cloth, obpawasa ocoboe BHMMaHME Ha KHOMKY «BkA./Bblkn.», nypnypHyto
YNJIOTHUTE/IbHYIO NPOKNAAKY U HanpaBaAloLmMe Noa3yHKOBOro pukcaTopa.

o [Mpwu npoBeaeHnn aes3nHbekunn (B Te4eHne He meHee 10 MUHYT) CHUMUTE BUAeOoaganTep
W NpOTpUTE CTEpXKEHb AUCN/eA U BUAeoadanTep. Ybeautecb B TOM, YTO BHELWHWE Kpas
no obe CTOpOHblI HaTapeMHOro oTceKa TLWATENbHO NPOAEe3NHPULMPOBaHbLI, NPU 3TOM
CTapaWTecb He KacaTbCsi OaTapeek M WX KOHTakToB. [lpoBeguTe 06paboTKy BAO/b
HUXKHERN YacT NypnypHOMN NPOKAAAKN M BEPXHEN YacTu YallKM BMAEOa[aNTepa, a TaKkKe
ero BHYTPeHHel KpomKW. Haubonee TwatenbHO 06paboTaiite BHYTPEHHIOK KPOMKY
6aTapeitHOro OTCceKa M BHYTPEHHIO MOBEPXHOCTb YALLKM BUAeoasanTepa Ha rnybuHy
npumepHo 2 cm. MPUMEYAHUE. CobniogaitTe OCTOPOXKHOCTb, YTOGbI YKUAKOCTb He
nonana BHYTPb Yepes OTBEPCTUE B HUKHEN YacTu 6aTapeitHOro otceka.

o Mocne ncnonbzoBaHuA nopTta euaeosbixoga (Puc. 1, nos. 7) Heobxoanmo
npoaesnHPULMPOBaTb KPbILWKY NOPTa U Kabenb.

e [lo OKOHYaHWW ae3nHbeKL MM 0CTaBbTe BUAe0aAanTep BbICOXHYTb Ha BO3AyXe.

e VYbeauTtecb B TOM, YTO BUAEOaAANTEP BbICOX, MPOTPUTE CTEPIKEHb ANUCNIEA, HAPYKHYIO KPOMKY C
KaXKA0M CTOPOHbI 6aTapeMHOro OTCeKa, HUMKHIOK YacTb NYPNyPHOMN YNAOTHUTENbHOW NPOKNAAKM,
BEPXHIOD 4acTb KOJINayka BMAEO3a[ANTepa W ero HUNKHIOK KPOMKY CTEPWUIbHOM Mapnen,
YBNIa*XHEHHOW B CTEPUIN30BaHHOW BoAe, ANA YAAIeHUA OCTAaTKOB Ae3MHOULMPYIOLLEro CPeacTBa.

e  [laiiTe KOMNOHEHTAM MOJIHOCTbIO BbICOXHYTb HA BO3AyXe.

e [locne 3TOro NpMcoeanHUTE BUAEOALANTEP K AUCNAEI0, YTODbI 3aKPbITb HaTapeliHblii OTCEK.

e TwatenbHO NpoTpuUTe AUCNAEN C NPUCOEAMHEHHbBIM BUAE0AAaNTEPOM CTEPUNBHOM Mapaen,
YBNIa*XHEHHOW B CTEPUIN30BAaHHOW BOAe, A0 NOJMIHOIO YA/ eHUA OCTaTKOB Ae3nHbMLMpYyLoLLero
cpeAacTsa.

e  [laliTe KOMNOHEHTAaM MOJIHOCTbIO BbICOXHYTb HA BO3AyXe.

e [louncTuTe ronoBKY Kamepbl NpM NOMOLUY CanPeTKM UAN MapPanU, CMOYEHHOW B CNUPTE, eC/IN Bbl
3aMeTUNIK, YTO M306paXKeHne CTaNo HEYETKUM.

e [ucnneit n Bugeoagantep King Vision fonKHbI XpaHUTBLCA B CNELMANIbHOM Yexe A1A XpaHeHuA
WAV aHANIOTUYHOM YNCTOM CYMKe, MELLIKe UM NOAAOHE, KOTopble o6ecneymBaloT ero 3auTy ot
BO34EMCTBUA OKPYIKAIOLLEl cpeabl B MPOMEXKYTKAX MeXay UCNo/b30BaHUAMM.

MNpumeuaHue. MaTepumanbl gucnnesa u sugeoagantepa King Vision tTakyke comectnmbl ¢ 70% pactsopom
usonponuaosoro cnupTa, pacteopamu Cidex®, Cidex Plus® nnm Cidex OPA®. Mpu UCNob30BaHUN 3TUX
Ae3nHPUUMPYIOLWUNX CPesCcTB HEOBXOAMMO CTPOTrO BbINONHATL MHCTPYKLMU U3FOTOBUTENSA B OTHOLIEHUM
YC/IOBUI KOHTAKTMPOBaHMA U BPEMEHW BO3AENCTBMA. He norpyKante ancnnaei B BOAY WU APYIYIO
XMUAKOCTb. Mcnosib3yiiTe candeTkm/mapsiio AN HaHeceHUA Ae3VHOULMPYIOWMUX CPEACTB Ha NOBEPXHOCTb
avcnnes n Bugeoagantepa King Vision B TeueHne Heobxoaumoro BpemeHu. Mcnonbayiite
candetkn/mapio, yBnaxkKHeHHble B CTEPUNN30BAHHON BOAE, A4/1A YAANEHUA OCTAaTKOB; NO OKOHYaHWUM
Ae3nHbeKLMn o0CcTaBbTe YCTPOMCTBO BbICOXHYTb HA BO3AyXe.

MpumeyaHne.
Ncnonb3yinTe TONbKO Haf/iexalume MeTobl OYUCTKU U Ae3NHPEKUMM, ONUCAHHbIE Bbiwe. He nomewanTte
[aHHOe YCTPOICTBO B aBTOK/1aB, HE NOTPYKaTe B BOAY WU APYTYIO XUAKOCTb U He NoaBepranTe

CTEPUIM3ALUN STUNEHOKCUAOM WU APYTUM METOAAM CTepunnsauun. NMoaobHole feicTBUA MOTyT
NPUBECTM K NOBPEXAEHNIO agucnaes u Buaeoasdantepa King Vision M aHHYIMPOBAHUIO rapaHTUM.

KATANIOXHbIE HOMEPA gna naeHtndukaumm uspgenusa

Aucnneit u Bugeoapantep:
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KVISO1VA34

KVISO1VA1234

1 wt.— gucnneit King Vision

1 wr.— Buaeoagantep King Vision, pasmep 3/4
1 WT.— 3aWMTHBIN Yexon ans gucnnen

3 wr.— 6aTapelikn TMna AAA

1 wr.— amucnnen King Vision

1 wr.— suaeoagantep King Vision, pasmep 3/4
1 wr.— Bugeoagantep King Vision, paamep 1/2
1 WwT.— 3aWMTHBIN Yexon ans aucnnen

3 wr.— 6atapeikn Tna AAA

KomnneKTt KnnHkos aBlade:

KVLABKIT3

1 wT.— ancnnein King Vision

1 wT.— Bnaeoagantep King Vision

1 WT.— 3aWMUTHBIA Yexon aas gucnies

3 wr.— 6aTapelikn TMna AAA

6 WT.— KAMHKK aBlade King Vision, pasmep 3, ana B3pocsioro naumeHTa (4

}enobyaTbix, 2 CTaHAAPTHbIX)

DOucnneid:
KVISO1

Bupaeoapanrep:
KVLVA34
KVLVA12

CTaHAAPTHbIA KANHOK:

KVLAB3

KVLAB2

KVLAB1

Y¥enobuatblt KNUHOK:

KVLAB3C

KVLAB2C

1 wT.— ancnnein King Vision

1 wr.— Buaeoagantep King Vision, pasmep 3/4
1 wr.— Buaeoagantep King Vision, pasmep 1/2

20 wTyK (1 ynakoBka) — KAMHOK aBlade King Vision, ctaHaapTHbIN, pa3mep 3,414
B3pPOCAOro NaumeHTa

20 wTyK (1 ynakoBKa) — KAnHOK aBlade King Vision, ctaHAapTHbINM, pasmep 2, ans
neten

20 wTyK (1 ynakoBKa) — KAMHOK aBlade King Vision, ctaHgapTHbINM, pasmep 1, ans
MnageHues

20 wTyK (1 ynakoBka) — KAMHOK aBlade King Vision, »kenobuatbii, pasmep 3, ans
B3pOC/I0r0 NaUMEHTa; ANA UCNOoAb30BaHMA € ITT ¢ BHYTPEHHUM ANAMETPOM OT
6,0 oo 8,0 mm.

20 wTyK (1 ynakoBka) — KAnHOK aBlade King Vision, »kenobuatbii, pasmep 2, anna
AeTel; ANna ncnonb3oBaHua ¢ OTT ¢ BHYTPeHHUM guameTpom oT 4,5 10 5,5 mm.

MpuHagnexxHocTn ana sugeonapuHrockona King Vision:

KVCABL

1 wr.— Kabenb Bugeosbixoaa*

* BuAeoBbIxo4 ANChNea MOXKeT MOAKAYaTLCA K YCTPoCTBaM, nmetowmm ceptudmkat UL/IEC 60601-1, co
CTaHAAPTHbIM NMOPTOM aHaNorosbix curHanos (Tuna RCA) n Bxogom BuaeocurHana NTSC; noakntoyeHme
OO0MNOJIHUTEIbHBIX NepudepUHbIX YCTPOMCTB He TpebyeTca. [lonycKaeTca UCNo/ib30BaHME TO/IbKO Kabens
KVCABL. [pyrve Kabenun He obecneunsatoT HagnexKauwee GyHKULMOHMPOBAHME, MOTYT NPUBECTU K
noBpeXaeHno 060pyaoBaHMA N aHHYIMPOBAHUIO rapaHTUK.
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OrPAHMYEHHAA TAPAHTUA Ha aucnaen King Vision

KomnaHus King Systems rapaHTupyeT oTcyTcTBMe AedeKTOB MaTepMaioB U KayecTBO U3roTOBNEHUA
ancnnes King Vision npu HopmanbHOM MCNONb30BaHUM B TeYeHUe o4HOro (1) roga c AaTbl NOKYMNKM.
KomnaHus King Systems rapaHTUMpyeT Ka4ecTBO BCEX CBOMX M3aennit. B cnydae oTkasa gucnnes King Vision
NpPY HOPMAJIbHbIX YCAOBUAX IKCNyaTaLMu B TEYEHME FaPaHTUIMHOIO Neproaa, Bbl MOXKeTe BEPHYTb €ro ¢
TpeboBaHMEM 3aMEHbI.

Mo ncTeyeHUn rapaHTUMHOro neproaa KomnaHua King Systems He HeceT OTBETCTBEHHOCTb 3a 3aTpaThbl Ha
peMoHT/3ameHy 060opya0BaHUA.

Mpu npeabABAEHUN NPETEH3UM MO rAapaHTUM BRagenel, 060pyA0BaAHNA JOKEH:

e VYKasaTb AaTy nonyvyeHun. FapaHTUMHbIN NepUoL HauMHAeTCA € AaTbl GaKTUYECKOro NoyyYeHus
0bopya0BaHUA, a He € AaTbl MEPBOro KIMHUYECKOTO NPUMEHEHMUS.

e VYKasaTb HOMep NepBOHaYaIbHOro 3aKasa Ha NOKYNKY WaM Ntoboro Apyroro «40Ka3aTenbCTsa
COBEPLUEHUSA MOKYMKU».
[na nonyyeHma Homepa PaspelueHuna Ha BO3BpaT npoaykunn (RGA) no3soHUTe B CyK6y no
06CNYKMBAHUIO KNIMEHTOB KomnaHuu King Systems no Tenepony 1-800-262-8462 . TenedoH
CNYK6bl N0 06CNYKUBAHMIO KNMEHTOB ANA 3apybexkHbix 3akazunkos: 1-410-768-6464.

e [lpu NnpebABAEHUUN NPETEH3UU MO rapaHTUK Bbl AOIKHbI NPEA0CTaBUTb BblLLEYKA3aHHYHO
MHbOopMaLMio U HepaboTawwmit aucnneii King Vision.

3a UcKknYeHnem oTKpbiBatoLeroca GaTapeﬁHoro OTCeKa 414 3aMeHbl 6aTapeeK avcnnen n Bnageoagantep
HEe UMeIoT Apyrnx petanen, O6Cl]y>KMBaEMbIX nonb3oBarteniem. BckpbiTe Kopnyca ancnaea nnm
BMAeoaganTepa BedeT K aHHY/IMPOBAHUIO OCTaBLLEroca nepuoaa rapaHTuun. HactodAwan rapaHTna He
PacnpoCTpaHAETCA Ha MOJIOMKY KPbIWKKX BCAeOCTBUE HEMNPABU/IBHOTO O6paLIJ,EHVIF| NN UCNOJZIb30BaHUA.

BAXKHAA MHOOPMALNA. Ancnnen n snaeoagantep King Vision He npeaHa3HavyeHbl 1A NOMELLEHNA B

aBTOKNAB, MOrPYXKEHUA B BOAY UM OPYTYIO XKUAKOCTb MO0 CTEPUAN3ALMMN STUNEHOKCUAOM UK APYTUM

MeToAam cTepununsaumn. HecobatogeHme MHCTPYKLMI NO IKCNAYyaTaLMN MOXKET NPUBECTU K YXYALWEHUIO
paboumnx XapaKTEPUCTUK U MOBPENKAEHUIO CUCTEMbI M @aHHY/IMPOBAHUIO FAPAHTUM.

XAPAKTEPUCTUKU
OVCNNEN KING VISION:

Pasmep: 2,9” X5,8”" X1,4"
74 X 147 X 36 mm

Bec (6e3 baTapei): 95 rpamm
130 rpamm BMmecTe € YCTAaHOBNAEHHbIMW CTaHAAPTHLIMM aNKaIMHOBbIMU
6aTtapelikamun AAA

DKpaH aucnnes: LiseTHOW ancnnew c akpaHom TFT LCD, gmuaroHans — 2,4 atovima (6,1

cMm), aHTMbMKoBoe noKpbiTHe; 320 X 240 (QVGA) nuKkceneit Ha dpelim ¢
yacTtoToi o6HoBneHMa 30 KaapoB B ceKyHAy; yron o63opa — go 160°.

BHYTPEHHUI UCTOYHMK NUTaHUA:  [nA onTMManbHOM 3pPeKTMBHOCTM paboTbl HEO6X0AMMO MCNONb30BaATb
Tpu (3) ankannHoBsble baTapelikn Tuna AAA.

MuTtaHne aucnnen King Vision ocyuwiectBnserca ToNbKo OT baTapeek
TMna AAA; BHELHU UCTOYHUK NMUTAHUA OTCYTCTBYET.
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YnpaeneHue anektponutaHmem:  [ucnneit UMeeT BCTPOEHHYIO YCOBEPLUEHCTBOBAHHYIO CUCTEMY
ynpaBAeHUa NUTaHWEM, HAaNpPaB/EHHYO Ha SKOHOMUIO 3apsAaa baTapew.
JTa cucTema OTK/IHOYAET YCTPOWCTBO Yepes 60 cekyHA, noce ero
NOMELLLeHMS Ha HEMOABUKHYIO MOBEPXHOCTb (YCTPOWCTBO HE HAXOAMTCA
B pyKe).

Ecnv Buaeoagantep He NPUCOEAMHEH K AUCNIEI0, BUAEOIKPAH U
WMHAMKaTOp 3apAna 6aTtapen aBToOMaTUYECKU BbIKAOYAOTCA NPUMEPHO
yepes 20 cekyHa,.

NHaukaTop 3apaga 6aTtapewu: CBeToAMOAHbIV MHAMKATOP 3apsasa 6aTapen, pacnoNOXKeHHbIN B IeBOM
BEPXHEM YTy PASOM C 9KPAHOM, UCMOIb3YeTCA ANA UHANKAL MU
cocTtosHuAa HbaTapew.

3E/IEHbIN useT WHAMKATOpa 03HaYaeT, YTo MOLLHOCTK BaTapeun
[OCTaTOYHO AN1A NpoBeAeHNA 0ObIYHON NAPUHIOCKONUMK U UHTYBauuu.

MWIFAHUE KPACHOIO ugeTta nHauKaTopa 03Ha4yaeT HeobxoAnMMocTb
3ameHbl baTapeek nepes cneayowmym UCNoNb30BaHMEM AuUcnes.

KPACHbI uBeT MHAMKaTOpa BbIkAloYaeTca yepes 20 CeKyHa, nocse
BK/IIOYEHMA AnCNIes 3a UCKIOYEHUEM CyYaeB, Koraa Heobxoammo
NpoBeCTM 3ameHy baTapeexk.

Martepwuan Kopnyca: MonnkapboHaT u akpUNoHUTPUN-byTaamneH-ctmpon (ABS)
YnakoBKa: Oucnneii King Vision nocTaBnseTca B YUCTOM, HECTEPUIBHOM W TOTOBOM

K MCMONb30BAHUIO BUAE B Yexe A5 XpaHeHus. [loc/ie ycTaHoBKM
6aTapeek (BXOAAT B KOMMIEKT NOCTAaBKM) AUCNAEN FOTOB K NepBomy

NCNO/Ib30BaAHUIO.
Ycnoeusa XxpaHeHUs U TPAHCNOPTUPOBKHU Ycnoeus akcnayaTtaumm
50°C, 122°F 40°C, 104°F
-20°C, -4°F 10°C, 50°F
85% 75%
30% S)—" 30% S

106 kNa, 31,3inHg (atoimoB pTyTHOrO CTON6A)
106 kNa, 31,3inHg (atoiMmoB pTyTHOrO CTON6A)

"9

50 kMa, 14,77inHg 80 KkMa, 20,67inHg

Buaeosbixon;: [Oucnnei King Vision ocHalleH YHMKabHbIM NOPTOM BMAEOBbLIXOAa
(Puc. 1, nos. 7), KOTOPbIM MOXKET NOAKNOHATECA K MOHUTOPAM,
BMAE03KPaHaM, KOMMblOTEPAM U NOBLIM APYTMM YCTPOMCTBAM CO
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CTaHAAPTHbIM NOPTOM A8 BXOoAa BuaeocurHanos (tuna RCA).
MpepHa3HavyeH 414 UCNONb30BaHMA TONIbKO C Kabesem BUAEOBbIXOAA
King Vision (KaTanoxHbit Homep — KVCABL). Aucnneit King Vision
MOMET NOAKNIOYATLCA TONbKO K O4MHOYHOMY YCTPOMCTBY, MUMELOLLLEMY
ceptudpumkat UL/IEC 60601-1, c orpaHuyeHnem notpebaeHuns Toka 4o
300 mA.

Ncnonb3oBaHWe NopTa BUAEOBbLIXOAA COKPALLAET CPOK C/YKObI
6aTtapeli. Kpome Toro, coKkpalaeTcs Bpemsa A1a NPUHATUA AeNCTBUIA
nocsie NoABNEHUA NpeaynpeKAeHNA CBeTOAMOAHOrO MHANKATOPa
3apaga 6atapeli (MeHblLe BpeMeHW Ha 3aMeHy baTapeit nocae Toro,
Kak nossnsetca MUTAHUE KPACHOTO uBerTa).
JOnvHa kabens Buaeosbixoaa: 108 atoiimos, 274 cm
CpoOK XpaHeHuA: CpoOK rapaHTuMu Ha aucnnei n sugeoagantep King Vision — oguH rog c
AaTbl NOKYNKKU. CPOK XpaHeHUs BaTapeeK, NOCTaBAAEMbIX B KOMMNIEKTE
c aucnneem — 5 net c Aatbl U3roTOBAEHMA.
HenpepbiBHaA sKcnyaTaums: XOTA yCTPOMCTBO NpeAHa3HaYeHo AR KPaTKOBPEMEHHOTO
MCMNONb30BaHMUA ANA BBEAEHUA SHAOTPaxeanbHoN TpyOKM nan ocmoTpa
BEPXHUX AbIXaTe/IbHbIX NyTel, eAUHCTBEHHbBIM OrpaHUYMTENIEM NO
BPEMEHW UCNONb30BAHMA ABAAETCA CPOK CNyXK6bl baTapel.
DNEeKTPOHHbIE MOMEXH:
Cucrema King Vision npolwia ucnbiTaHWA Ha COOTBETCTBME NPUMEHMMbIM CTaHAAPTaM:
e  [lpyrue aneKTPOHHbIE YCTPOMCTBA MOTYT co34aBaTb Nnomexun pabote aucnnes King Vision.

e [ucnneti King Vision Mo»KeT co3gaBaTb Nomexun paboTe Apyrmux 3/1EKTPOHHbIX YCTPOMCTB.

e  [lpx HaANuYMKM Nomex HeobXoAMMO pa3HeCTV A4Ba YCTPOICTBa APYr OT Apyra Ha Heobxoanmoe
paccrosiHue.

UHPOPMALIUA O BUOEOAOANTEPE KING VISION
McTouHUK cBeTa: CseTtoauog, (6enbiin). MpumeyaHue: He CMOTPUTE NPAMO Ha UCTOYHUK
6e10ro cBeTa; MHTEHCUBHbIN 6eblii CBET MOKET Bbl3BaTb BPEMEHHYIO

noTEPHO 3peHnA.

Kamepa: KMOI - VGA

MH®OPMALUA O K/IMHKAX ABLADE KING VISION PASMEP 3

Pasmep aHAO0TpaxeanbHOM Tpy6KM: BHYTPEHHWI guameTp oT 6,0 go 8,0 mm. (TOJIbKO gnn
KenobyaToro KavHKa pasmepa 3)

[nunHa KNuHKa: 17 cm (He BKAKOUAA PYKOATOUHYIO YaCTb KAUHKA)

MWHMMaIbHOE OTKPbITME pTa: 13 MM (CcTaHAAPTHbIN KAMHOK)
18 mm (kenobyuaTblii KAMHOK)

Bec: 49 rpamm (CTaHAAPTHBIN KANHOK)
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58 rpamm (3kenobuaTtblit KANHOK)
MHOOPMALMUA O KIMHKAX ABLADE KING VISION PASMEP 2
Pasmep aHa0TpaxeanbHOMN TpybKu: BHYTPEeHHUI anameTp oT 4,5 o 5,5 mm. (TOJIbKO gnn
»KenobuyaToro KAnHKa pasmepa 2)
[OnvHa KnuHKa: 13 cm (He BK/tOYAA PYKOATOUHYHO YaCTb KAMHKA)

MWHMMaNbHOE OTKPbLITUE pTa: 10 MM (cTaHZAPTHbIN KAMHOK)
13 mm (KenobuaTblit KAMHOK)

Bec: 38 rpamm (CTaHAAPTHBIN KAMHOK)
42 rpamma (enobyatbliii KAUHOK)

NMHOOPMALINA O KIMHKAX ABLADE KING VISION PASMEP 1

[nnHa KnuHKa: 13 cm (He BK/IHOYAA PYKOATOUHYIO YacTb KAMHKaA)
MUWHUMaNbHOE OTKpPbITUE pTa: 10 MM (CTaHAAPTHbIM KAWHOK)
Bec: 29 rpamm (cTaHAAPTHbIN KAUHOK)

O6ume KOHCTPYKTUBHbIe ocobeHHOCTU KAMHKOB aBlade King Vision:

MpOTMBOTYMaHHOE NOKpPbITUE: MpoTMBOTYMaHHOE MOKPbLITUE Ha AUCTaNbHOM IMH3e — He TpebyeTca
BpemA Ha pa3orpes.

MaTepuanbi: MonunkapboHaTt

YnaKoBka: MocTaBnseTca B repMeTUYHOM YNAKOBKE; B YNCTOM, HECTEPUJIBHOM
BMZE TO/IbKO A5 OAHOKPATHOTO MCMNo/b30BaHMA. He noagepraiTe
NOBTOPHOW 06paboTKe U He NpeANPUHUMANTE NOMbITKKU CTEPUIU3aLUN

KNMHKoB aBlade King Vision.

Cumsosbl, ucnonb3ytowmeca Ha sugeonapuHrockone King Vision:

C E Ycrpoiictso King Vision umeet mapkuposky CE.

O6opyaosaHue Tuna BF B cooTBeTcTBUM CO cTaHaapTom IEC 60601-1.

ﬂ
® «He ncnonb3osaTb NOBTOPHO»
A «OCTOPOXKHO»

«O6paTUTLCA K MHCTPYKLLMM MO IKCNIyaTaLmum»

@ KHonKa «BKkn./ Bbikn.»
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&"“]Y OcTopoxkHo! desepanbHblil 3aKOH OFrPaHUYMBAET NPOAANKY 3TOMO YCTPOMCTBA TO/IbKO Bpadam Uau ApYruM MeauLUHCKUM
paboTHWKaM, MMEIOLLIMM COOTBETCTBYIOLLLYIO INLLEH3UIO.

SSIF,
23l

by
OF

3YK3 JNlapuHrockon. B OTHOWEHWW NopaskeHUsA 31EKTPUYECKUM TOKOM, NMOXKapPHOIN U MexaHUYeCcKol OnacHoCTK:
NPUMEHAIOTCA ToNbKOo TpebosaHusa cTaHgapTos 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.

CvmBoOAN MycopHoro 6aka (npumeHseTcsa B cooTBETCTBUM ¢ Aupektusoit EC 06 yTUAU3ALLMM SNEKTPUYECKOTO U
3/71EKTPOHHOr0 060pPYA0BaHMA)

=

CumBoN mycopHoro 6aka (npumeHsetcs B cootsetcTBuuM ¢ Aupektusoit EC 06 ucnonb3oBaHUM 1 yTuamsauum 6atapei u
aKKyMyNaTopos)

«WM3rotosneHo 6e3 npUMeHeHnA HaTypanbHOro naTekca»

ID

DEHP «Cogeput dTanatbl uam cnegpl dranatos: gu- (2-atunrekcundranar) (4IP) (Tonbko Kabesb BbIXxoga BUAEOCUTHANA)»

CepuiiHblii HOmep

D
H@
-

KaTanoHbii HOomep npoussoautena

-
O
3

Kop, napTuu npounssoautena

[ara usrotoBneHmsa

Mpoussoaurennb

k|5

Cumeon «OrpaHuyeHmne No Temnepatype» yKasbiBaeT BEPXHUI U HUKHUIA Npeaen TemnepaTypbl ANA AaHHOTO
olicTBa.

<
s}
—
°

CumBson «OrpaHUYeHne NO BNAXKHOCTU» YKa3blBAET BEPXHUI U HUKHMIA Npeaen BAAXKHOCTM ANA AAHHOTO YCTPOMCTBA.

D8,

CumBson «ATMochepHoe JaBneHue» yKasblBaeT BEPXHUIT U HUXKHUIA Npeaen aTMmochepHOro AaBneHUA ANA faHHOTo
ycTpoiicTsa.

HOPMATUBHAA UHO®OPMALIMA NO AUCNNEIO KING VISION

KomnoHeHTbl BuaeonapuHrockona King Vision nomeyeHbl, Kak nogsexalime npogaxe Ha Tepputopmm
Esponeiickoro Coto3a ¢ mapkuposkol CE.

Oucnneit u BugeoaaanTtep King Vision npeaHasHayeHbl AN 06CAYKUBAHUA HECKONbKMX NaLMEHTOB Npu
YCNOBUU HaaNeKallei OYUCTKUN U Ae3uHbEKUUN MeXay NPMeMOM NaLUeHTOB.
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KnnHku aBlade King Vision npeaHasHayeHbl 413 04HOKPATHOTO UCMO/b30BaHMA U He NogeXKaT NoBTOPHOM
o0bpaboTKe nau ctepunnsaumm.

NPUHATUE HA CEBA PUCKOB NPV MOBTOPHOM UCNOJ/Ib3OBAHWU (ansa ycTpoicTs, NpeAHa3HauYeHHbIX
A7 OQHOKPATHOro NPUMEHeHUA):

3akoHogaTeNbHble/HopMaTueHble akTbl CLUA 1 apyrux ctpaH TpebytoT OT NPpon3BoAMTE A OPUrMHAIbHOTO
060pyA0BaHMA NPEeLOCTaBAEHUA FAPAHTUM O TOM, YTO NPOAABAEMbIN NPOAYKT NPUTOAEH K UCNOJIb30BaHMUIO
A9 BbINO/IHEHUA PaboT, oNMCcaHHbIX B « MHCTPYKUMAX MO SKCNAYyaTaLUM», U MOXKET ObITb OTC/IEKEH B
obpaTHOM nopagKe 0 CBOel nepBoHavanbHol c6opKu. Mpu BO3HMKHOBEHMM NPobaem B npouecce
3KCMn/yaTaumm 3To TpeboBaHMe NO3BOAAET NPOBECTU HALNENKALLEE OTCNEKMBAHNE NPOAYKTA U NPUHATD
COOTBETCTBYIOLLME MEPbl COMNAaCHO MPUMEHUMOMY 3aKOHOAATENbCTBY.

Ntob6oe NoBTOPHOE NPUMEHEHME YCTPOCTBA, OTMEYEHHOIO KaK «yCTPOMCTBO OA4HOKPATHOrO
ncnonb3oBaHua» (SUD) aHHyAupyeT aeincteme TpeboBaHMA 06 OTCAEKMBAHUM NPOAYKTA B 06paTHOM
nopszKe 40 ero nepBoHavanbHoM cbopku. Mo cyuecTsy, Ntob6as opraHM3aLumns, KOTOpas UCNOIb3yeT
ycTpoticteo SUD nosTopHO, b6epeT Ha cebs 0b6A3aTebcTBa NPOM3BOAMUTENA U LO/IKHA CAMOCTOATENIbHO
NpPOBECTU TECTUPOBAHWNE U YbeanTbCA B NPUrOAHOCTM 3TOrO (NOBTOPHO MCNO/Ib3YeMOro) ycTpoicTea. ITa
paboTa BKAOYAET B ceba NOMUMMO NPOoYero:HaanexKallmit ypoBeHb OUYUCTKM, Ae3nHbERLUM n/nnm
cTepuamn3aLmm, HeobxoaAnmbln ans obecneveHns NPUrogHOCTU NOBTOPHO MCNO/b3YEMOro YCTPOCTBA K
aKcnnyaTtaumu. B CLUA, ntobaa opraHusaumsa, nposoasiuas NoBTOpHYH 06paboTky yctpoicts SUD, gonkHa
6bITb 3aperncTpupoBaHa B YNpaBaeHWM No KOHTPOKO KauecTBa NULLEBbLIX MPOAYKTOB U JIEKAPCTBEHHbIX
cpeacTs cornacHo Tutyny 21 Ceoaa denepanbHbIX 3aKOHOB, KaK NPOU3BOAUTENb YCTPOICTBA, U cobnogaTth
TpeboBaHMA BCeX NPUMEHUMbIX defepanbHbIX 3aKOHOB M 3aKOHOB LUTaTa B OTHOLIEHUW NPOU3BOAUTENS
ycTpoucTs. 3a npegenamm CLUA moryT NpUMeHsTbCA APYrMe 3aKOHbI.

MpoussoauTens: EBponeiickoe npeacTaBUTENbCTBO
KomnaHua King Systems KomnaHua MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Germany

www.kingsystems.com
CpenaHo B CLUA 13 aetanein amepuKaHCKOro m
MMNOPTHOrO NPOM3BOACTBA

B oxKnaaHuum nonyyeHuns naterta CLUA n mexayHapogHoro nateHTa
AsTopcKue npasa 2013 King Systems.Bce npaBa 3awmLeHbl.
King Vision asnaeTca Toprosoit mapKoi kopnopauumu King Systems Corporation.

JlnHusa npoayktos King Vision® otBevaeT TpeboBaHmam Esponeiickoit Aupektusbl 93/42/EEC ana nsgennit
MeAMLMHCKOro HasHa4YeHUs n oTmeveHa 3Hakom CE.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
ZOBRAZOVACI LARYNGOSKOP
Navod na pouzitie
Na pouzitie s lyZicami aBlade

Obr. 1

¢. 1 Displej €. 2 Zobrazovaci ¢. 3 Standardna lyzica C. 4 LyZica s kanalikom, ¢. 5 Vypinac
adaptér, velkost 3 — 4 Velkost 3 velkost 3C
€. 6 Svetelny indikator ¢. 7 Konektor na ¢. 8 Priehradka pre €. 9 Kryt priehradky pre €. 10 Zobrazovaci
stavu nabitia batérii vystup obrazu batérie batérie prvok v dolnej ¢asti

lyZice

€. 11 LyZica s kanalikom,
velkost 2C

¢.12 Standardna
lyZica,
velkost 2

¢. 13 Standardna lyica,
velkost 1

€. 14 Zobrazovaci
adaptér,
velkost 1 -2




Prehlad a popis vyrobku

Zobrazovaci laryngoskop King Vision® aBlade je prenosny, neohybny zobrazovaci laryngoskopicky systém
napdjany z batérie, ktory obsahuje integrovany displej na opakované poutZitie, dva zobrazovacie adaptéry
na opakované pouZzitie 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 lyzZic na jedno poutitie s kanalikom alebo bez neho na zavadzanie trachealnej kanyly (obr.
1,¢.3,4,11,12 2 13)
K dispozicii je volitelny kabel na vystup obrazu, ktory sa pripdja k externému monitoru.
Ziadna st¢ast tohto vyrobku nie je vyrobena z prirodného gumového latexu.

Poznamka: VSetky sucasti sa doddvaju Cisté, nesterilné a pripravené na pouZitie.
Displej na opakované pouizitie (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 farebnej
antireflexnej obrazovke. Na displeji na opakované poufitie 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 pre batérie (obr. 1, ¢. 8).

Zobrazovaci adaptér na opakované poutzitie (obr. 1, ¢. 2 a 14)

Druhu stcast zobrazovacieho laryngoskopu King Video aBlade tvori zobrazovaci adaptér, ktory sa pripaja k
displeju a umozZniuje prenos obrazu do displeja po jeho zapnuti. Zobrazovaci adaptér sa doddva v dvoch
velkostiach a kazdy z nich je vybaveny svetelnym zdrojom (svetelné diddy) a kamerou CMOS umiestnenou
na dolnom hrote.

®Lyiice aBlade na jedno poutitie (obr. 1, €. 3, 4, 11, 12, 13)

Zobrazovaci laryngoskop King Vision aBlade obsahuje stcast ur¢ent na jedno poutzitie, ktoru tvori lyZica
ur¢enad na jedno pouzitie dodavana vo viacerych verziach:

Lyzica King Vision aBlade s kanalikom Standardni lyZica King Vision aBlade
(obr.1,¢. 4a11) (obr.1,¢. 3,12 a13)

LyZica s ,kanalikom“ obsahuje vodiaci kandlik, ktory | ,Standardna“ lyzica nema Ziadny vodiaci kanalik.

ulahcuje zavadzanie endotrachealnej kanyly do Tieto lyZice si vyZaduju pouZitie vhodného
hlasiviek. LyZice s kandlikom su urené pre sondazneho droétu, ktory pomaha pri zavadzani
konkrétny rozsah velkosti endotrachealnych kanyl. | endotrachealnej kanyly do hlasiviek.

Nie je potrebny Ziadny sonddzny droét.




Obe verzie lyZic sa nasUvaju na zobrazovaci adaptér a pripdjaju k displeju na opakované pouZitie na
skompletovanie systému zobrazovacieho laryngoskopu King Vision aBlade. Zobrazovaci prvok v dolnej Casti
lyZice je potiahnuty protizahmlievacim povlakom, aby sa zabranilo ovplyvriovaniu obrazu kondenzaciou
(obr. 1, ¢. 10).

Velkost lyzZic 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 vel'kosti

Systém lyZic King Version aBlade ponuka cely rad zobrazovacich adaptérov a lyZic na jedno pouZitie pre
Siroku Skdlu pacientov. Starostlivo vyberte zobrazovaci adaptér a lyZicu aBlade, ktoré sa najlepSie hodia pre
daného pacienta.

U deti a dojciat su maly zobrazovaci adaptér 1 — 2 a suvisiace lyZice indikované takto:
e lyZica aBlade velkosti 1 (doj¢atd 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 slvisiace lyZice indikované takto:
e lyZica aBlade velkosti 3 + 3C (deti vo veku > 5 rokov a dospeli)*

*Rozsahy velkosti vychadzaju z idajov o vzdialenosti zubov a valekuly v danom veku, odportcani tykajucich
sa velkosti trachedlnej trubice a aktudlnych skisenosti. Lekar musi posudit velkost u kazdého jednotlivého
pacienta.

Vek velkost | velkost | Velkost
1 2 3

Ol |N|lolu|p|lw|N|kR|o

[EEN
o

11+

Pokyny na pouzitie:

Zobrazovaci laryngoskop King Vision je pevny laryngoskop, ktory sa pouziva na vySetrenie a zobrazenie
hornych dychacich ciest pacienta a pri zavadzani trachealnej kanyly.



A VYSTRAHY A BEZPECNOSTNE OPATRENIA:

Zobrazovaci laryngoskop King Vision aBlade by mali pouzivat iba osoby, ktoré s vyskolené a opravnené
na poskytovanie starostlivosti o pacientov s touto pomaockou (intubdacia).

Vystraha: Batérie nesmu byt dlhi dobu vloZené do displeja King Vision, pretoze mézu vytiect a spdsobit
poskodenie displeja. Ked'sa displej King Vision skladuje s vloZzenymi batériami, mézZe sa vyskytovat maly
zvodovy prid, aj ked' je vypnuty.

Displej King Vision mdZe aj v pripade, Ze je vypnuty, postupne stracat vykon, ak sa skladuje s vloZzenymi
batériami. Preto sa odporuca, aby pouzZivatel vymienal batérie v displeji podla indikacie svetelného
indikatora stavu nabitia batérii alebo raz za stvrtrok, ak sa nepouZiva pravidelne.

Vystraha: Nie su povolené Ziadne Upravy tohto zariadenia.

Vystraha: V lyZici King Vision aBlade je zabudovany svetelny zdroj, ktory m6Ze pocas pouzivania tesne pri
hornej hranici prevadzkovej teploty uréenej pre tento vyrobok zvysit povrchovu teplotu lyZice nad 41 °C
(napriklad pocas jednej skusky bola pri prevadzkovej teplote 40 °C namerana teplota 42,1 °C na povrchu
lyZice). Pri priamom kontakte s povrchmi, ktorych teplota je dlhodobo vyssia ako 41 °C, mdze ddjst k

poskodeniu tkaniva pacienta. Pri pouzivani tesne pri hornej hranici rozsahu prevadzkovej teploty sa
preto musi minimalizovat doba kontaktu s tkanivom pacienta.

A UPOZORNENIA:

Displej King Vision je urceny na pouZzitie IBA spolu so zobrazovacim adaptérom King Vision a lyZicami King
Vision aBlade. Zobrazovaci adaptér King Vision sa nesmie vkladat do Ust bez pripojenej lyzice King Vision
aBlade.

Pouzitie zobrazovacieho laryngoskopu King Vision neumoziiuje priame zobrazenie hlasiviek (priamu
viditelnost) z vonkajsej strany Ust.

Displej King Vision neponarajte do Ziadnych kvapalin, pretoze mdze dojst k jeho poskodeniu. Nedodrzanie
navodu na Cistenie a pripravu moze mat za nasledok zhorSenie vykonu systému a zrusenie zaruky.

Zobrazovaci laryngoskop King Vision nepritlacajte na zuby.
LyZicu aBlade nevkladajte do Ust pouZitim nadmerne; sily.

Pri pouZiti zobrazovacej laryngoskopie boli hlasené tieto komplikacie endotrachedlnej intubacie: poranenia
sliznic, perforacia, roztrhnutie, opuch, bolest v krku, poranenia ¢elustného klbu a poskodenie nervov.

Vhodnymi metddami sa vidy uistite, Ze endotrachealna kanyla je spravne umiestnena.

Systém nie je vhodny pre pouZitie v pritomnosti horlavych anestetik.

Pred pouzitim sa musi vonkajsi povrch kazdej lyZice skontrolovat, ¢i nema neZiaduce ostré hrany, vyénelky,
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.

UPOZORNENIE: Federalne zakony (USA) umoziuju predaj tejto pomocky
len lekarom alebo na objednavku lekara alebo iného zdravotnickeho
pracovnika, ktory je drzitelom prislusnej licencie.

Ziskavanie obrazu

DéleZita 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 znovu
spojte.

2) Opakujte vypnutie a zapnutie napajania.

3) Vymeiite zobrazovaci adaptér.

4) Vymeinte disple;j.

Poznamka: Ak k tomuto stavu dojde vtedy, ked' je zobrazovaci laryngoskop King Vision aBlade zasunuty
v Ustach pacienta, najprv ho vyberte a az potom rieste problém so stratou obrazu.

Vseobecné odportcania

Novi pouzivatelia a osoby, ktoré pouZivaju zobrazovaci laryngoskop King Vision aBlade prvykrat, by si mali
pred jeho klinickym pouzitim nacviéit jeho pouzivanie na figurine.

Pre pouZzivatelov zobrazovacieho laryngoskopu King Vision aBlade je uZitocné, 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
nové.

Vkladanie a vymena batérii

Odporuéa sa pouZivat tri (3) alkalické batérie uréené na jedno pouizitie velkosti AAA.

e  Pristup k priehradke pre batérie na displeji King Vision na opakované poufitie (obr. 1, ¢. 8)
vytvorte odstranenim zobrazovacieho adaptéra (obr. 1, ¢. 2, 14) alebo krytu priehradky pre batérie
(obr. 1, ¢.9).

e Poutzité batérie zlikvidujte v sulade s miestnymi predpismi o ochrane Zivotného prostredia.
Nevkladajte do displeja nové batérie spolu so starymi batériami.



e Na hornt stranu vytahovace] pasky za vodidlom vo vnutri priehradky pre batérie vloZte alebo
vymente tri (3) batérie velkosti AAA . Skontrolujte, ¢i je spodna batéria spravne zasunuta do
priehradky pre batérie.

e  (Odisteny ( !1@) zobrazovaci adaptér pripojte zasunutim smerom nahor k obrazovke displeja.
Potom posuvajte 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.

e Displej sa musi okamZite zapnut. Poznamka: Bez pripojeného zobrazovacieho adaptéra sa na
obrazovke nezobrazi Ziadny obraz.

o  ZELENY SVETELNY INDIKATOR stavu nabitia batérii (obr. 1, &. 6) oznaduje, ze displej je
pripraveny na poufZitie.

Délefitd informdcia: Ak BLIKA CERVENY SVETELNY INDIKATOR stavu nabitia batérii, batérie sa musia ¢o
najskér vymenit, pretoze zostdvajuca zivotnost batérii je obmedzena.

e Displej mozete vypnut ru¢ne stlatenim a podrzanim tlacidla napajania. Ak k displeju nie je
pripojeny zobrazovaci adaptér King Vision, displej sa automaticky vypne priblizne za 20 sekund.

Postup

Délezita 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 Vyberte typ lyzZice (Standardna alebo s kanalikom) na zaklade preferovanej techniky zavedenia
kanyly. Tento pokyn sa vztahuje len na lyZice velkosti 2 a 3.

e  Pripojte zobrazovaci adaptér primeranej velkosti na zaklade zamyslanej velkosti lyzice.

e  Pripojte zobrazovaci adaptér k displeju. VSimnite si, Ze predné a zadné Casti displeja a
zobrazovacieho adaptéra su farebne odliené s cielom ulah¢it spravnu orientaciu. Odisteny
zobrazovaci adaptér Uplne zasurite do stopky displeja. Zaistovaci mechanizmus posuvajte nahor,
kym nie je vidiet Zlty pasik. Musi pevne zapadnut na miesto.

e  Zapnite a overte funkciu zobrazovania. Ked'je zobrazovaci adaptér pripojeny k displeju, stlacte

tlacidlo napdjania @(obr. 1, ¢. 5) na zadnej strane displeja King Vision a potvrdte, Ze displej
zobrazuje pohyblivy obraz. Ak obrazovka zostava prazdna, vymerite 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, vymerite
zobrazovaci adaptér alebo displej.

e Nasuiite lyZicu na zobrazovaci adaptér. Zasunte lyZicu na zobrazovaci adaptér (zasuva sa iba
jednym smerom). Musite pocut cvaknutie, ktoré znamena, Ze lyZica je Uplne zasunuté do
zobrazovacieho adaptéra. Uistite sa, Ze je zobrazeny funkény pohyblivy obraz.


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

Pouzivanie lyzice King Vision aBlade s kanalikom

Pouzivanie Standardnej lyZice King Vision aBlade

Lyzice s kanalikom velkosti 3 a 2 s urcené na
pouzitie so Standardnymi rozmermi
endotrachealnej kanyly. Dalsie odportéania
tykajuce sa velkosti lyZice najdete v casti o
technickych adajoch lyzic.

Nie je potrebny Ziadny sondazny drot.

Standardné lyZice velkosti 3, 2 a 1 sa pouizivaju,
ked' nie je indikované zabudované vedenie
endotrachealnej kanyly.

V tomto pripade sa musi pouZit sondazny drot.

Na endotrachedlnu kanylu, vodiaci kanalik na lyZici
s kandlikom a dolny hrot lyZice naneste lubrikant

rozpustny vo vode. Davajte pozor, aby sa lubrikant
nedostal na zobrazovaci prvok v dolnej Casti lyZice.

Endotrachedlnu kanylu je mozné vopred zaviest do
vodiaceho kandlika tak, aby bol dolny hrot
zarovnany s koncom kanalika. Ked' je hrot
endotrachedlnej kanyly spravne vloZeny, nesmie
byt viditelny na obrazovke. Endotrachealna kanyla
sa pripadne moze vsunut do kanalika az po vloZeni
lyZice do Ust a zobrazeni hlasiviek.

Na dolny hrot Standardnej lyZice naneste lubrikant
rozpustny vo vode. Davajte pozor, aby sa lubrikant
nedostal na zobrazovaci prvok v dolnej Casti lyZice.

Na endotrachedlnu kanylu a sondazny drét sa musi
naniest lubrikant a sondazny drét sa musi vopred
vsunut do endotrachedlnej kanyly rovnakym
spésobom, ako pri inych intubaciach s pouzitim
sondazneho drétu.

Tipy pre pouZivatela: Mdze byt uzitoéné vytvarovat
endotrachealnu kanylu s vopred zavedenym
sondaznym drotom, 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 éo najskér

vymenit.
2. KROK - Vlozenie lyZice King Vision do ust

e  Usta otvorte $tandardnym postupom.

e Vpripade nadmerného mnozstva sekrétu alebo krvi sa pred zavedenim lyZice do Ust musia odsat

dychacie cesty pacienta.

e  Privkladani lyZice do Ust sledujte stredovu Ciaru. Davajte pozor, aby sa jazyk nezatlac¢al smerom k

hrtanu.

e LyZica je zasunutd do Ustnej Casti hltana, preto postupujte anteriérne smerom ku korenu jazyka.
Davajte pozor na hltanovu prichlopku a hrot lyZice nasmerujte k valekule, aby bolo mozné zobrazit
hlasivky na obrazovke displeja. Hrot lyZice aBlade moZe byt umiestneny vo valekule, ako napriklad
lyZica Macintosh, alebo nim mozno nadvihnut hlasivky, ako napriklad pri pouZziti 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.

e  Zobrazovaci laryngoskop King Vision nepritlacajte na zuby.

3. KROK - Zavedenie endotrachealnej kanyly




Zavedenie endotrachealnej kanyly (lyZica aBlade s
kanalikom)

Zasunutie endotrachealnej kanyly/sondaineho
drotu (Standardna lyzica aBlade)

Ked' v strede obrazovky displeja King Vision vidite
hlasivky, pomaly zasuvajte endotrachedlnu kanylu a
sledujte manzetu, €i 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, laterdlne zasunte endotrachealnu kanylu s
vopred vloZzenym sonddznym dr6tom do Ust. Ked'
hrot endotrachealnej kanyly dosiahol zadnu ¢ast
hltanu, pohybujte endotrachealnou kanylou tak,
aby ste nasmerovali jej hrot k hlasivkam. Zasunte
hrot endotrachedlnej kanyly kusok cez hlasivky,
povytiahnite sondazny drot a potom umiestnite
endotrachedlnu kanylu do polohy v priedusnici tak,
aby manzZeta bola pod hlasivkami. Sonddzny drét
Uplne vytiahnite.

Tipy pre pouzivatela pri zavadzani endotrachealnej kanyly do priedusnice

Najcastejsim problémom pri zavadzani endotrachedlnej 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 brénia v jej prechode. Pri

odstraneni tohto problému postupujte takto:

e  Sledujte predny povrch jazyka a hrot lyZice umiestnite do valekuly alebo
o ked'je lyzica prili$ blizko hlasiviek, trochu ju vytiahnite, aby sa vytvorilo panoramatickejsie
zobrazenie a pred opatovnym zavedenim endotrachedlnej kanyly ju jemne nadvihnite smerom

dopredu.

Dalsie tipy:

Ak sa hrot endotrachedlnej kanyly vychylil doprava smerom k pravej aryepiglotickej krkve alebo
krhlovitej chrupke, otocte kanylu o 90° proti smeru hodinovych ruciciek, aby sa vychylila dofava
smerom k hrtanovej predsieni.

Pouzite endotrachedlnu kanylu Parker ako pomdcku pri umiestneni skosenej hrany do stredu pri
vstupe do hrtanovej predsiene.

Rukovatou na lyZici s kanalikom manipulujte tak, aby hrot endotracheélnej kanyly smeroval k
hrtanovej predsieni (obvykle smerom dolava), a potom ho zasuvajte cez hlasivky tak, Ze sa vratite
na stredovd 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, moze byt vhodny
ostrejsi ohyb.

V pripade $tandardnej lyZice moze intubaciu ulahcit retromolarny pristup endotracheélnej kanyly,
¢im sa zniZi potreba Upravy endotrachealnej kanyly a sondazneho drétu do ostrejsieho obluka.

4. krok — Vybratie lyzice

Vybratie lyZice King Vision aBlade s kandlikom

Vybratie standardnej lyZice King Vision aBlade

Endotrachealnu kanylu stabilizujte a podrzte zboku
a vyberte zobrazovaci laryngoskop King Vision z Ust
otacanim rukovate smerom k hrudniku pacienta.

Endotrachealnu kanylu stabilizujte a podrzte zboku
a vyberte zobrazovaci laryngoskop King Vision z ust
otacanim rukovate smerom k hrudniku pacienta.




Pri vyberani lyZice z Ust sa endotrachedlna kanyla
musi lahko oddelit od pruzného bo¢ného otvoru
kanalika.

e Displej vypnite stlatenim a podrzanim tlacidla napdjania @ (obr. 1, €. 5).

Poznamka: Umiestnenie endotrachedlnej kanyly vZzdy skontrolujte aj po vykonani vizudlnej intubacie.

5. krok — Oddelenie a zlikvidovanie sticasti 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 vycistite a vydezinfikujte.

Poznamka: Displej alebo zobrazovaci adaptér King Vision nezlikvidujte.

CISTENIE a DEZINFIKOVANIE displeja a zobrazovacieho adaptéra King Vision na opakované poutzitie

UPOZORNENIE:
e Displej King Vision neponarajte do Ziadnych kvapalin, pretoze méze ddjst k jeho poskodeniu.
e  Ziadne zariadenie, u ktorého existuje podozrenie na kontakt s pacientom s Creutzfeldtovou-
Jakobovou chorobou (CJD) alebo jej variantmi, sa nesmie znovu pouZit.

Displej a zobrazovaci adaptér King Vision si navrhnuté tak, aby ich bolo mozné lahko éistit a dezinfikovat.
Povrchy displeja a zobrazovacieho adaptéra su Specificky navrhnuté tak, aby ich bolo mozné riadne vydistit
bez potreby akéhokolvek Specidlneho vybavenia alebo spotrebného materialu.

Displej a zobrazovaci adaptér King Vision musia byt pri beznom pouZivani v minimalnom priamom kontakte
s pacientom.

KROKY PRI CISTENi

Displej a zobrazovaci adaptér:
Ak su displej alebo zobrazovaci adaptér viditelne znecistené alebo existuje podozrenie na kontaminaciu, pri
Cisteni postupujte podla tychto krokov:

e Aby sa zabrdnilo vniknutiu kvapaliny do displeja King Vision, pristroj s obrazovkou nasmerujte nad
priehradku pre batérie (vzpriamena alebo zvisla poloha).

e  Pripravte si enzymaticky cistiaci roztok, napriklad ENZOL (Cidezyme ®), podla pokynov vyrobcu.
Cely vonkajsi povrch displeja a zobrazovacieho adaptéra vycistite utierkami alebo gazou
navlhcenou (nie mokrou) do Cistiaceho roztoku. Na Cistenie Strbin vo fialovom tesniacom kruzku a
vypinadi mozete pouzit vatovy tampdn. Tento krok Cistenia by mal trvat najmenej 2 minuty. Po 2
minutach vymerite utierku alebo gdzu a v Cisteni pokracujte dalSie 2 minuty alebo kym nebude
odstranend vietka viditelnd necistota.

o Ak sa pouziva konektor pre vystup obrazu (obr. 1, €. 7), musi sa vydistit aj kryt tohto
konektora a kdabel.

e  Zobrazovaci adaptér (obr. 1, €. 2, 14) odpojte a vycistite stopku displeja, pricom davajte pozor, aby
sa na batérie a ich kontakty nedostala kvapalina. Vnutornd aj vonkajsiu ¢ast manzZety v hornej ¢asti
zobrazovacieho adaptéra vyistite do hibky priblizne 2 cm.

e  Poskonceni Cistenia odstrante vsetky zvysky navihéenou utierkou alebo gazou.

e  Odstrante vodu pomocou suchej utierky alebo gazy alebo nechajte pomdcku Gplne vyschnut.

e Ked je obraz rozmazany, hlavicu kamery vycistite gazou alebo utierkou navlhéenou liehom.




POSTUP PRI DEZINFIKOVANI

Displej a zobrazovaci adaptér:
Pri dezinfikovani postupujte podla tychto krokov:

e Poznamka: Pri dezinfikovani nasmerujte displej a zobrazovaci adaptér s obrazovkou nad
priehradku pre batérie (vzpriamena alebo vertikdlna orientacia). Displej alebo zobrazovaci
adaptér neponarajte do tekutiny.

e Displej a zobrazovaci adaptér dezinfikujte minimalne 10 minut 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 Ccistej utierky Super Sani-Cloth. Uistite sa, Ze vSetky
tazko pristupné miesta su riadne navlhéené dezinfekénym prostriedkom.

o Pocas minimalne 10-minutového dezinfikovania znovu utrite vonkajsi povrch displeja a
zobrazovacieho adaptéra pomocou novej utierky Super Sani-Cloth, pricom venujte
pozornost najma Strbinam vypinacda, fialového tesnenia a posuvného prepinaca.

o Pocas minimdlne 10-minutového dezinfikovania odpojte zobrazovaci adaptér a utrite
stopku displeja a zobrazovaci adaptér. Dokladne 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 horni cdast manzZety
zobrazovacieho adaptéra a vnutorny okraj. Zamerajte sa na vnutorny okraj priehradky
pre batérie a vnutornd stranu manzety zobrazovacieho adaptéra a7 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 d6kladne vyschnut na vzduchu.

e Ked je zobrazovaci adaptér suchy, pomocou sterilnej gazy navlhéenej v sterilnej vode dbékladne
utierajte stopku displeja, vonkajsie okraje na obidvoch stranach priehradky pre batérie, doInd 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.

o Ked su vsetky diely suché, zobrazovaci adaptér pripojte k displeju a zatvorte priehradku pre
batérie.

e  Pomocou sterilnej gazy navlhcenej v sterilnej vode dokladne utierajte displej a pripojeny
zobrazovaci adaptér, kym nebude odstraneny vsetok dezinfekény prostriedok.

e Vsetky diely nechajte dékladne vyschnut na vzduchu.

e Ked je obraz rozmazany, hlavicu kamery vycistite gazou alebo utierkou navlhéenou liehom.

o 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 podla pokynov vyrobcu dezinfekéného prostriedku tykajucich sa
spravnych podmienok kontaktu a ¢asu pésobenia. 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 odstrante utierkou alebo gdzou navlihcenou
sterilnou vodou a nechajte vyschnut na vzduchu.

Pozndmka:

Cistenie a dezinfikovanie vykonavajte spravnou metddou, ktord je opisana vyssie. Pomocku nedistite v
autoklave, nepondrajte do Ziadnej kvapaliny ani nesterilizujte etylénoxidom ani inou metddou. Pri tychto
metddach moze dojst k poskodeniu displeja a zobrazovacieho adaptéra King Vision a k zruseniu zaruky.
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Identifikacné CiSLA DIELOV vyrobku

Displej a zobrazovaci adaptér:

KVISO1VA34

KVISO1VA1234

Suprava lyzic aBlade:

KVLABKIT3

Displej:
KVISO1

Zobrazovaci adaptér:

KVLVA34
KVLVA12

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

Standardna lyZica aBlade:

KVLAB3
KVLAB2
KVLAB1

LyZica s kanalikom
KVLAB3C

KVLAB2C

20 kusov (1 puzdro) — LyZica King Vision aBlade, standardn4, velkost 3, dospeli
20 kusov (1 puzdro) — LyZica King Vision aBlade, standardn4, velkost 2, deti
20 kusov (1 puzdro) — LyZica King Vision aBlade, $tandardn4, velkost 1, doj¢ata

20 kusov (1 puzdro) — LyZica King Vision aBlade s kanalikom, velkost 3, dospeli,
na pouzitie s endotrachealnou kanylou s vnitornym priemerom 6,0 az 8,0 mm
20 kusov (1 puzdro) — LyZica King Vision aBlade s kanalikom, velkost 2, deti, na
pouzitie s endotrachealnou kanylou s vnutornym priemerom 4,5 az 5,5 mm

Prislusenstvo pre zobrazovaci laryngoskop King Vision:

KVCABL

1 kus — Kabel na vystup obrazu*

* Kabel na vystup obrazu pre displej sa mbze zapoijit do zariadeni certifikovanych podla normy UL/IEC
60601-1 so Standardnym analégovym konektorom (typ RCA) a konektorom NTSC pre vstupny obrazovy
signal. Nesmd sa pripdjat Ziadne dalSie periférne zariadenia. Pouzivat sa ma len kabel KVCABL. Iné kable
nebudu spravne fungovat a moze dojst k poSkodeniu pristroja a zrudeniu zaruky.

OBMEDZENA ZARUKA na displej King Vision
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Spolo¢nost King Systems zarucuje, Ze displej King Vision nebude vykazovat Ziadne vyrobné chyby pocas
jedného (1) roka od datumu zakdpenia. Spoloc¢nost King Systems ruci za kvalitu vsetkych svojich vyrobkov.
Ak pri normalnom pouZivani dojde v zaruc¢nej lehote k poruche displeja King Vision, moéZete ho vratit na
vymenu.

Spolo¢nost King Systems nebude povinna uhradit naklady na opravu ani na vymenu mimo zaruéného
obdobia.

Pri vSetkych reklamaciach na zaklade zaruky sa od majitela vyzZaduju tieto nalezitosti:

e  Musi mat zaznamenany datum prevzatia. Zaru¢né obdobie zac¢ina plynut od datumu prevzatia, nie
od datumu prvého klinického poutZitia.

e  Musi uviest pévodné Cislo objednavky alebo predlozit iny doklad o zakupeni.
Ak chcete ziskat Cislo opravnenia na vratenie tovaru (RGA), zavolajte na oddelenie sluZieb
zadkaznikom spolo¢nosti King Systems na Cislo 1-800-262-8462 . Medzinarodni zakaznici musia
volat na Cislo oddelenia sluZieb zakaznikom na cislo 1-410-768-6464.

e  Pri kazdej zarucnej reklamacii prilozte k nefunkénému displeju King Vision informacie uvedené
vyssie.

Okrem otvorenia priehradky pri vymene batérii tento displej a zobrazovaci adaptér neobsahuju zZiadne
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: 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. Nedodrzanie ndvodu na
pouzivanie mbze mat za nasledok zhor$enie vykonu systému a zrusenie zaruky na systém.

TECHNICKE UDAJE
DISPLEJ KING VISION:

Rozmery displeja: 2,9"X5,8"X1,4"
74 mm x 147 mm x 36 mm

Hmotnost (bez batérii): 95 gramov
130 gramov s vloZzenymi beznymi alkalickymi batériami velkosti AAA

Obrazovka displeja: Farebny displej TFT LCD s uhloprieckou 6,1 cm (2,4 palca) s
antireflexnou povrchovou vrstvou, 320 x 240 (QVGA) pixelov na
obnovenie snimky rychlostou 30 sn./s s uhlom zobrazenia az 160°.

Vnuatorny zdroj napdjania: Na zabezpecenie najlepsieho celkového vykonu pouZivajte tri (3)
alkalické batérie velkosti AAA.

Na napajanie displeja King Vision je mozné poufZit iba batérie velkosti
AAA, externy napajaci zdroj nie je k dispozicii.

Riadenie vykonu: 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 nepohyblivi plochu (ked sa nedrzi v
ruke).
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Svetelny indikator stavu batérii:

Material krytu:

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 [avom hornom rohu vedla
obrazovky sluzi na indikaciu stavu nabitia batérii.

Ked svieti zeleny svetelny indikdtor stavu nabitia batérii, displej ma
dostatocny vykon na vykonanie Standardnej laryngoskopie a intubacie.

Ked' BLIKA CERVENY svetelny indikator stavu nabitia batérii, pred dal$im
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 (sucast dodéavky).
Prostredie pri skladovani a preprave Prevadzkové prostredie

50°C, 122 °F 40 °C, 104 °F

-20°C,-4°F /ﬂ/

10°C, 50 °F /ﬂ/

85 % 75 %
30% S 30% S
106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

69

50 kPa, 14,77 inHg

Vystup obrazu:

Dizka kébla na vystup obrazu:

69

80 kPa, 20,67 inHg

Displej King Vision je vybaveny unikdtnym konektorom pre vystup
obrazu (obr. 1, €. 7), ktory mozno pripojit k monitorom, obrazovkam,
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 moze byt
pripojeny iba k jednému zariadeniu s certifikaciou podla normy UL/IEC
60601-1 s limitovanym odberom pridu 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
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Doba skladovatelnosti: Na displej a zobrazovaci adaptér King Vision je poskytnutd zaruka pocas
jedného roka od datumu zakupenia. Batérie dodavané spolu s
displejom maju 5-ro¢nu dobu skladovatelnosti od datumu vyroby.

Nepretrzita prevadzka: Zavedenie endotrachedlnej kanyly alebo vySetrenie hornych dychacich
trva len kratku chvilu, jedinym praktickym obmedzenim tykajicim sa
doby pouZitia je preto zivotnost batérie.

Elektronické rusenie:

Systém King Vision bol testovany z hladiska stladu s platnymi normami:
e Iné elektronické pristroje mdzu spbsobit rusenie displeja King Vision.
e Displej King Vision méZze rusit iné elektronické pristroje.
e Ak sa zisti rusenie, fyzicky presunte obe zariadenia dalej od seba.
INFORMACIE TYKAJUCE SA ZOBRAZOVACIEHO ADAPTERA KING VISION
Svetelny zdroj osvetlenia: Svetelna didda (biela) Poznamka: Nepozerajte sa priamo do bieleho

svetla, pretoze by mohlo sp6sobit doc¢asné oslepenie.

Kamera: CMOS - VGA

INFORMACIE TYKAJUCE SA LYZICE KING VISION ABLADE, VELKOST 3

Velkost endotrachedlnej kanyly:  vnutorny priemer 6,0 az 8,0 mm (LEN pre lyZicu s kanalikom, velkost 3)

Dizka lyZice: 17 cm (bez rukovite lyZice)

Minimalne otvorenie Ust: 13 mm (Standardna lyZica)
18 mm (lyZica s kanalikom)

Hmotnost: 49 gramov (Standardna lyZica)
58 gramov (lyZica s kandlikom)

INFORMACIE TYKAJUCE SA LYZICE KING VISION ABLADE, VELKOST 2

Velkost endotrachedlnej kanyly:  vnuatorny priemer 4,5 az 5,5 mm (LEN pre lyZicu s kanalikom, velkost 2)

Dizka lyZice: 13 cm (bez rukovate lyZice)

Minimalne otvorenie Ust: 10 mm (Standardna lyZica)
13 mm (lyZica s kanalikom)

Hmotnost: 38 gramov (Standardna lyZica)
42 gramov (lyZica s kandlikom)

INFORMACIE TYKAJUCE SA LYZICE KING VISION ABLADE, VELKOST 1

Dizka lyZice: 13 cm (bez rukovate lyZice)
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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 povlakom — nie
je potrebny Ziadny €as na zahriatie.

Materialy: polykarbonat

Obal: Dodadva sa v utesnenom vrecku, Cisty, nesterilny, urceny 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 oznaceny znackou CE.

Zariadenie typu BF podla normy IEC 60601-1.

R
® NepouZivat opakovane
A Upozornenie

Pozri navod na pouzitie

@ Vypinac

&‘m]}' Upozornenie: Federalne zakony (USA) umoZzriuju predaj tejto pomocky len lekdrom alebo na objednavku lekara.

<J\}5 Sll-‘/eb

[H us

3YK3 Laryngoskop. Vo vztahu k drazu elektrickym pridom, poZiaru a mechanickym rizikdm len v stilade 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 (uvddza sa podla smernice OEEZ)

M

Symbol smetnej nadoby (uvddza sa podla smernice o batériach)

Neobsahuje prirodny gumovy latex
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Vyrobok obsahuje alebo st v iom pritomné ftalaty: bis(2-etylhexyl)ftalat (DEHP) (len kdbel na vystup obrazu)

[sN]
[ReF]
ot .
Cislo SarZe vyrobcu
&I Datum vyroby
‘ Vyrobca
—

Vyrobné éislo

D
n

Katalégové cislo vyrobcu

=
=

/ﬂ/ Symbol obmedzenia teploty urcuje horné a dolné teplotné rozsahy pre tento pristroj.

_I

’Symbol obmedzenia vihkosti urcuje horné a dolné rozsahy vihkosti pre tento pristroj.

Jll Symbol atmosférického tlaku urcuje horné a dolné rozsahy atmosférického tlaku pre tento pristroj.

INFORMACIE O PRAVNYCH PREDPISOCH TYKAJUCE SA ZOBRAZOVACIEHO DISPLEJA SPOLOCNOSTI KING
SYSTEMS

Sucasti zobrazovacieho laryngoskopu King Vision, ktoré su uréené na predaj v Eurépskej unii, su oznacené
znackou CE.

Displej a zobrazovaci adaptér King Vision su uréené na poutzitie pre viac pacientov, preto sa po kazdom
pouziti u prislusného pacienta musia riadne vycistit a vydezinfikovat.

LyZice King Vision aBlade su urcené na jedno pouZitie a nesmu sa znovu spracovat ani sterilizovat.

NEBEZPECENSTVO PRI OPAKOVANOM POUZIVANI (v pripade zariadeni na jedno poufitie):

Podla americkych a medzindrodnych zakonov a predpisov sa od povodného vyrobcu zdravotnickeho
pristroja pozaduje zaruka, Ze predavany vyrobok je vhodny na pouZitie v zavislosti od rozsahu uvedeného v
navode na pouZitie a Ze je mozné ho spatne sledovat aZ po jeho podiatoéné zostavenie. Ak sa pocas pouZiva
vyskytne akykolvek problém, tato poZiadavka umoznuje vyrobok riadne monitorovat a vykonat prislusné
opatrenie v sulade so vsetkymi platnymi zakonmi.

Ak sa pomdcka oznacena ako pomdcka na jedno poufitie (Single Use Device, SUD) pouZiva opakovane, zrusi
sa poziadavka vyrobcu na spatné sledovanie vyrobku po jeho prvotné zmontovanie. Ak ktorékolvek
zdravotnicke zariadenie opakovane pouziva vyrobok uréeny na jedno poutzitie (SUD), musi prevziat tulohu
vyrobcu a musi otestovat a overit vhodnost tejto (opakovane pouzitej) pomdcky. V takom pripade sa

okrem iného vyZaduje prislusny stupen Cistenia, dezinfekcie alebo sterilizacie potrebny na zarucenie toho,
Ze opakovane pouZita pomocka je vhodna na pouzitie. Kazdé zdravotnicke zariadenie v Spojenych statoch
americkych, ktoré znovu spractiva pomdcku uréend na jedno pouzitie, musi byt zaregistrované na Urade
FDA (Food and Drug Administration) podla Kédexu federalnych predpisov, hlava 21, ako vyrobca pomécok
a dodrziavat vietky platné federalne a Statne zdkony, ktoré stanovuju pravidla pre vyrobcov pomdcok.
Mimo USA mézu platit iné zakony.

Vyrobca: Zastupca pre Eurdpu

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20
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800-642-5464 35619 Braunfels, Nemecko
www.kingsystems.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 ochrannd znamka spoloc¢nosti King Systems Corporation.

Rad vyrobkov King Vision spifia poziadavky eurépskej smernice 93/42/EHS pre zdravotnicke pomdcky s
oznacenim CE.

INFM-84 V02.2015/10

17




KING VISION®
VIDEOLARINGOSKOP
Navodila za uporabo

Za uporabo z Zlicami aBlades

Slika 1
§t. 1 — prikazovalnik §t. 2 — videoadapter §t. 3 — standardna ilica, $t. 4 —3lica s kanalom, §t. 5—gumb za
velikost 3 velikost 3C vklop/izklop

Kine Vision, velikost
34

St. 6 — indikatorska lucka
za baterijo

S§t. 7 —izhod za video

St. 8 — predaléek za
baterije

$t. 9 — vrata predalcka
za baterije

St. 10 — distalno
okno

St. 11 — #lica s kanalom,
velikost 2C

§t. 12 — standardna
Zlica,
velikost 2

velikost 1

St. 13 - standardna #lica,

$t. 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 naslednji deli:
1. Vgrajen prikazovalnik za ponovno uporabo (sl. 1, st. 1)
2. Videoadapter za ponovno uporabo (sl. 1, 5t. 2 in 14)
3. lIzbirne 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 €isti, nesterilni in pripravljeni za uporabo.

Prikazovalnik za ponovno uporabo (sl. 1, §t. 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 tekocih
kristalov s tankoplastnimi tranzistorji). Vkljucuje tehnologijo za sprejemanje 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 lucko za baterijo (sl. 1, $t. 6) in izhod za video
(sl. 1, 3t. 7). Vklju€uje napreden sistem za upravljanje porabe energije s samodejnim nadzorom ojacanja in
izpostavljanja. Energijo zagotavljajo tri baterije AAA, ki so v predalcku za baterije (sl. 1, st. 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 vkljucen. Videoadapter je na voljo v dveh
velikostih in vsak videoadapter vkljuCuje vir svetlobe LED in kamero CMOQOS, ki je v distalni konici.

®2Iice aBlades za enkratno uporabo (sl. 1, st. 3,4, 11,12 in 13)

Sestavna dela za enkratno uporabo v videolaringoskopu aBlade King Vision sta izbirni razlicici Zlice za
enkratno uporabo:

Zlica s kanalom aBlade King Vision Standardna zlica aBlade King Vision
(sl. 1,st. 4in 11) (sl. 1,8t. 3,12 in 13)
Zlica s kanalom vklju€uje uvajalni kanal za laZje Standardna Zlica nima uvajalnega kanala. Zato bo
dovajanje endotrahealnega tubusa (ETT) do glasilk. | pri teh Zlicah verjetno potrebna uporaba uvajalne
Zlice s kanalom so na voljo za dolo¢ene velikosti Zice za pomoc pri uvajanju endotrahealnega tubusa

endotrahealnih tubusov. Uvajalna Zica ni potrebna. | do glasilk.




Obe razlicici Zlice 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 preprecuje,
da bi kondenzacija vplivala na sliko (sl. 1, st. 10).

Dolocanje 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 #lico 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

Sistem Zlic aBlade King Vision vkljuCuje popoln nabor videoadapterjev in Zlic za enkratno uporabo za
razlicne bolnike. Pazite, da izberete videoadapter in Zlico aBlade, ki sta najprimernejsa za vasega bolnika.

Za dojencke in otroke je indicirana uporaba majhnega videoadapterja velikosti 1-2 in povezanih Zlic:
e 7Zlice aBlade velikosti 1 (dojencki < 4 let)*
e Jlice aBlade velikosti 2 + 2C (otroci starosti 1-10 let)*

Za vecje otroke in odrasle je indicirana uporaba vecjih videoadapterjev velikosti 3—4 in povezanih Zlic:
e 7lice aBlade velikosti 3 + 3C (otroci > 5 let in odrasli)*

*Razponi velikosti temeljijo na podatkih o razdalji zobje-valekula za podane starosti, priporocilih
dimenzioniranja trahealnega tubusa in dejanskih izkusnjah. 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
pooblasceni za oskrbo bolnika s tem pripomockom (intubacija).

Opozorilo: Ne shranjujte baterij v prikazovalniku King Vision dlje ¢asa, saj lahko iztecejo in poSkodujejo
prikazovalnik. V prikazovalniku King Vision lahko pride do manjSega uhajavega toka, e ga shranjujete z
baterijami, tudi ce je prikazovalnik izklopljen.

Tudi e je izklopljen, lahko prikazovalnik King Vision postopno izgublja energijo, €e ga shranjujete z
vstavljenimi baterijami. Zato priporo¢amo, da uporabnik zamenja baterije v enoti, ko to javi
indikatorska lucka za baterije ali vsake Cetrt leta, Ce je ne uporabljate redno.

Opozorilo: Te opreme ni dovoljeno na noben nacin spreminjati.

Opozorilo: Zlica aBlade King Vision vsebuje vir svetlobe, ki lahko povzro¢i, da temperatura povrsine Zlice
preseze 41 °C, kadar jo uporabljate v bliZini zgornje meje delovne temperature, dolocene za ta izdelek
(npr. med preizkusom je bila izmerjena temperatura 42,1 °C na povrsini Zlice v obmocju delovne
temperature 40 °C). Zaradi neposrednega stika s povrSinami, katerih temperatura dlje casa presega 41

°C, lahko pride do poskodb bolnikovega tkiva. Zato je treba zmanjsati cas stika bolnika pri uporabi v
blizini zgornje mere delovne temperature.

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 tekocino, saj ga lahko s tem poskodujete. Ce ne upostevate

navodil za ¢is€enje in pripravo, lahko ogrozite delovanje sistema in iznicite garancijo.
Z videolaringoskopom King Vision ne izvajajte pritiska na zobe.
Pri vstavljanju Zlice aBlade v usta ne uporabljajte cezmerne sile.

Prijavljeni zapleti pri endotrahealni intubaciji z videolaringoskopijo zajemajo: poskodbe sluznice,
perforacije, raztrganine, edem, vneto grlo, poskodbe temporomandibularnega sklepa in poskodbe Zivcev.

Vedno preverite namestitev endotrahealnega tubusa z uporabo odobrenih metod.

Ni primerno za uporabo v navzocnosti 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.



Pri ravnanju z videoadapterjem je potrebna previdnost. Ne vlecite ali zvijajte gibljivega dela videoadapterija.

POZOR: Zvezni zakon ZDA omejuje prodajo tega pripomocka zdravnikom
ali drugim zdravstvenim delavcem z ustrezno licenco oziroma po njihovem
naroCilu.

Pridobivanje slike

Pomembno: Prikazovalnik King Vision mora biti izklopljen, ko prikljucite videoadapter; sicer bo
videoslika popaéena. Ce se to zgodi, preprosto izklopite in znova vklopite prikazovalnik. €e med
preverjanjem pred uporabo s priklju¢enim 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: Ce 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 in uporabniki, ki videolaringoskop aBlade King Vision uporabljajo prvi¢, morajo pred
klinino 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 teZzave s prikazovalnikom ali videoadapterjem, zamenjajte poskodovan predmet.

Vstavljanje/zamenjava baterij

Priporocene so tri (3) alkalne baterije AAA za enkratno uporabo

e  Zagotovite si dostop do predalcka za baterije v prikazovalniku King Vision za ponovno uporabo (sl.
1, st. 8), tako da odstranite videoadapter (sl. 1, st. 2 in 14) ali vratca (sl. 1, §t. 9).

e Izrabljene baterije odstranjujte v skladu z lokalno okoljevarstveno politiko. V prikazovalniku ne
mesajte novih in rabljenih baterij.

e 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 (!1@), tako da ga potisnete navzgor proti videozaslonu. Nato
potisnite zaklepni mehanizem navzgor, tako da rumena ¢rta ni vec vidna. Mora se trdno zaskociti. (

&)

Preverjanje baterij pred uporabo

Pritisnite gumb za vklop 0] (sl. 1, 8t. 5) na hrbtni strani prikazovalnika King Vision.

Prikazovalnik se mora takoj vklopiti. Opomba: Brez prikljuéenega videoadapterja na zaslonu ne bo
prikazana slika.

o  ZELENA indikatorska lucka LED za baterije (sl. 1, St. 6) pomeni, da je prikazovalnik
pripravljen za uporabo.

Pomembno: Ce indikatorska lu¢ka LED za baterije UTRIPA RDECE, je treba ¢im prej zamenjati baterije,

saj so skoraj izpraznjene.

Prikazovalnik lahko ro¢no izklopite, tako da pritisnete in zadrzite gumb za vklop/izklop. Ce
videoadapter King Vision ni prikljuen v prikazovalnik, se bo samodejno izklopil po priblizno 20
sekundah.

Podrobna navodila

Pomembno: Prikazovalnik King Vision mora biti izklopljen, ko prikljucite videoadapter; sicer bo

videoslika popaéena. Ce se to zgodi, preprosto izklopite prikazovalnik, prikljucite 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.
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, da olajsata ustrezno orientacijo. V celoti vstavite odklenjen
videoadapter v priklju¢ek prikazovalnika. Potisnite zaklepni mehanizem navzgor, tako da rumena
¢rta ni vec 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, t. 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 premicne slike, ga
izklopite in pred ponovnim vklopom preverite, ali je videoadapter pravilno priklopljen. Ce
uporabne slike Se vedno ni mogoce dobiti, zamenjajte videoadapter ali prikazovalnik.

Namestite Zlico nad videoadapter. Potisnite Zlico prek videoadapterja (mozen samo en nacin).
Slisen »klik« oznacuje, 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 Standardne Zlice velikosti 3, 2 in 1 se uporabljajo,
uporabo s standardnimi velikostmi kadar ni indicirano obvezno uvajanje
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endotrahealnih tubusov. V razdelku o tehnicnih
podatkih Zlic poiscite priporocila za velikost
tubusa.
Uvajalna Zica ni potrebna.

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.

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, ¢e 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.

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 lu¢ka LED za baterije (sl. 1, $t. 6) v zgornjem levem kotu prikazovalnika
King Vision UTRIPA RDECE, je preostala zmogljivost baterij omejena, zato je treba baterije ¢im prej

zamenjati.
2. korak - vstavljanje Zlice King Vision v usta
Odprite usta bolnika s standardno tehniko.

Ce je prisotnih preve¢ izlo¢kov/krvi, posesajte

dihalne poti bolnika, preden uvedete Zlico v usta.

Vstavite Zlico v usta, tako da sledite sredisc¢ni Crti. Pazite, da ne potisnete jezika proti grlu.

Ko Zlica napreduje v orofarinksu, uporabite sprednji pristop proti korenu jezika. Pazite na epiglotis

in usmerite konico Zlice proti valekuli, da olaj$ate 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
prikazovalnika.

Ce je distalno okno (sl. 1, $t. 10) ovirano (npr.
oCistite leco.

Z videolaringoskopom King Vision ne izvajajte

3. KORAK - vstavljanje endotrahealnega tubusa (ETT)

rezultate centrirajte glasilke na sredino videozaslona

s krvjo/z izlo¢ki), odstranite Zlico iz bolnikovih ust in

pritiska na zobe.

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.
Upostevajte, da bo potrebna manjsa manipulacija

Ko vidite glasilke na prikazovalniku King Vision,
vstavite endotrahealni tubus z namesceno uvajalno
Zico v usta z uporabo lateralnega pristopa. Ko
konica endotrahealnega tubusa doseze 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.

Zlice, da se konica endotrahealnega tubusa poravna
z glasilkami.

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 povecana slika glasilk, vendar endotrahealni
tubus ne more napredovati, ker Zlica/kamera ovira prehod endotrahealnega tubusa. Resitev tezave:
e Sledite sprednji povrsini jezika in namestite konico Zlice v valekulo ali
e (e ste preblizu glasilkam, rahlo povlecite Zlico nazaj, da dobite panoramski pogled, in nezno
dvignite v sprednji smeri, preden poskusate potisniti ETT napre;j.

Drugi napotki:

o (e se konica ETT odbija v desno proti desni ariepigloti¢ni gubi ali ariteroidnemu hrustancu, zavrtite
ETT v nasprotni smeri urinega kazalca za 90°, da ga odbije v levo proti vestibulumu larinksa.

e Uporabite Parkerjev ETT za pomoc pri centriranju vogalnega dela za vstop v vestibulum larinksa.

e ZZlico s kanalom premaknite rocaj za usmerjanje konice ETT proti vestibulumu larinksa (po navadi
v levo), nato pa se vrnite na sredis¢no ¢rto, da napredujete mimo glasilk.

e Sstandardno Zlico prilagodite zavoj ETT/uvajalne Zice, da se ujema z zavojem Zlice. Za bolj zunanji
del larinksa bo morda potrebno ostrejse zvijanje.

e Sstandardno Zlico lahko retromolarni pristop z ETT olajsSa intubacijo in zmanjsa potrebo po
oblikovanju ETT/uvajalne Zice z ostrej$im 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
rocaj 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
rocaj proti bolnikovim prsim.

e |zklopite 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 - locevanje in pripravljanje sestavnih delov King Vision po uporabi:

Po koncanem postopku odklopite prikazovalnik in videoadapter z Zlice. Odstranite Zlice z upostevanjem
lokalnih pravil in oistite/razkuZite prikazovalnik in videoadapter.

Opomba: Ne zavrzite prikazovalnika King Vision ali videoadapterija!

CISCENJE in RAZKUZEVANIE prikazovalnika King Vision in videoadapterja za ponovno uporabo




POZOR:
e Ne potapljajte prikazovalnika King Vision v tekocino, saj ga lahko s tem poskodujete.
e Pripomockov, za katere sumite, da so bili izpostavljeni Creutzfeldt-Jakobovi bolezni (CJD) ali
njenim razlicicam, ne obdelujte ponovno.
Prikazovalnik King Vision in videoadapter sta zasnovana za preprosto CisS¢enje in razkuzevanje. Povrsini
prikazovalnika in videoadapterja sta posebej zasnovani, da omogoca ustrezno cis¢enje, brez potrebe po
posebni opremi ali oskrbi.

Prikazovalnik King Vision in videoadapter sta zasnovana, da se pri obic¢ajni uporabi ¢im manj neposredno
dotika bolnika.

KORAKI CISCENJA

Prikazovalnik in videoadapter:
Ce sta prikazovalnik ali videoadapter vidno umazana ali &e sumite na kontaminacijo, sledite spodaj
navedenim korakom ¢iscenja:

e Da preprecite vdor tekoc€in v prikazovalnik King Vision, usmerite pripomocek z videozaslonom nad
predaléek za baterije (navzgor/navpi¢no).

e  Pripravite encimsko Cistilno 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 palcko. 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 uporabljena povezava z izhodom za video (sl. 1, §t. 7), o€istite tudi pokrov
vhoda za video in kabel.

e QOdstranite videoadapter (sl. 1, §t. 2) in odistite prikljucek prikazovalnika, pri tem pa se izognite
baterijam in njihovim kontaktom ter ocistite notranjost in zunanjost zgornjega dela videoadapterja
do globine priblizno 2 cm.

e  Po ¢iS¢enju odstranite vse ostanke z vlazno krpo ali gazo.

e Uporabite suho krpo/gazo za odstranitev vode ali omogoc¢anje susenja pripomocka na zraku.

o Ce opatzite, da slika ni jasna, ocistite glavo kamere s krpo ali gazo, navlaZeno z alkoholom.

KORAKI RAZKUZEVANJA

Prikazovalnik in videoadapter:
Za razkuZevanje sledite spodaj navedenim korakom:

e Opomnik: Med postopkom razkuZevanja usmerite prikazovalnik in videoadapter z
videozaslonom nad predaléek za baterije (navzgor/navpiéno). Ne potapljajte prikazovalnika ali
videoadapterija.

e 7 uporabo sveze krpe »Super Sani« razkuzujte prikazovalnik in videoadapter najmanj 10 minut,
krpo pa zamenjujte 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, vijolicnemu tesnilu in Spranjam drsnika.



o Med najmanj 10-minutnim razkuZevanjem odstranite videoadapter in obrisite priklju¢ek
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 predalcka za baterije.

o Ceje bila uporabljena povezava z izhodom za video (sl. 1, §t. 7),

e Potem pocakajte, da se videoadapter temeljito posusi na zraku.

e Ko je videoadapter suh, uporabite sterilno gazo, navlazeno s sterilno vodo, da temeljito obriSete
priklju¢ek prikazovalnika, zunanje prostorcke na obeh straneh predalcka za baterije, dno
vijoli€nega tesnila in vrh ¢aSe videoadapterja ter notranji rob, da odstranite vse ostanke razkuzila.

e Pocakajte, da se pripomocki popolnoma posusijo na zraku.

e Ko so pripomocki suhi, znova povezite videoadapter s prikazovalnikom in zaprite predalcek za
baterije.

e Uporabite sterilno gazo, navlazeno s sterilno vodo, da temeljito obrisete prikazovalnik in prikljuc¢en
videoadapter, da odstranite vse ostanke razkuzila.

e Pocakajte, da se pripomocki popolnoma posusijo na zraku.

o (e opatzite, da slika ni jasna, ocistite glavo kamere s krpo ali gazo, navlaZeno z alkoholom.

e  Prikazovalnik King Vision in videoadapter shranjujte v prilozenem ohisju ali podobni Cisti 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 razkuZzila na povrsino prikazovalnika King Vision in videoadapter
uporabljajte krpo/gazo. Za odstranjevanje ostankov uporabite krpo/gazo, navlazeno s sterilno vodo, in
pocakajte, da se po razkuzevanju posusi na zraku.

Opomba:

Uporabite ustrezne tehnike ¢is¢enja in razkuzevanja, kot je opisano zgoraj. Pripomocka ne avtoklavirajte,
ga ne potapljajte v nobeno tekocino in ga ne izpostavljajte metodi ETO ali kateri koli drugi metodi
sterilizacije. S temi dejanji boste poskodovali prikazovalnik King Vision in videoadapter ter iznicili garancijo.

Identifikacija izdelka STEVILKE DELOV

Prikazovalnik in videoadapter:

KVISO1VA34 po 1 — prikazovalnik King Vision
po 1 —videoadapter King Vision, velikosti 3/4
po 1 — zascitno ohisje za prikazovalnik
po 3 — baterije AAA

KVISO1VA1234 po 1 — prikazovalnik King Vision
po 1 —videoadapter King Vision, velikosti 3/4
po 1 —videoadapter King Vision, velikost 1/2
po 1 — zascitno ohisje za prikazovalnik
po 3 — baterije AAA

Komplet Zlic aBlade:
KVLABKIT3 po 1 — prikazovalnik King Vision
po 1 —videoadapter King Vision
po 1 — zascitno ohisje za prikazovalnik
po 3 — baterije AAA
po 6 — Zlice aBlades King Vision, velikost 3, za odrasle (4 s kanalom, 2 standardni)
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Zaslon:

KVIS01 po 1 — prikazovalnik King Vision
Videoadapter:

KVLVA34 po 1 —videoadapter King Vision, velikosti 3/4
KVLVA12 po 1 —videoadapter King Vision, velikost 1/2

Standardna Zlica:

KVLAB3 po 20 (1 ohisje) — zlica aBlade King Vision, standardna, velikost 3, za odrasle
KVLAB2 po 20 (1 ohisje) — zlica aBlade King Vision, standardna, velikost 2, za otroke
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 I.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 I.D.

Pribor za videolaringoskop King Vision:
KVCABL po 1 — kabel za izhod za video*

* |zhod za video prikazovalnika se lahko prikljuci 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. Drugi kabli ne bodo pravilno delovali, lahko poSkodujejo
opremo in iznic¢ijo garancijo.

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 svoijih 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:

e imeti zapisan datum prejema. Obdobje garancije zacne te¢i z datumom prejema in ne z datumom
prve klinicne uporabe.

e predloZiti originalno Stevilko narocilnice ali drugo »dokazilo o nakupu«.
Poklicite sluzbo za pomoc strankam podjetja King Systems na Stevilko 1-800-262-8462, da
prejmete Stevilko dovoljenja za vrnitev blaga (RGA). Mednarodne stranke kli¢ejo sluzbo za pomoc¢
strankam na Stevilko 1-410-768-6464.

e  Privseh zahtevkih iz naslova garancije posredujte zgornje informacije skupaj z nedelujo¢im
prikazovalnikom King Vision.

Z izjemo odpiranja predalcka za baterije za zamenjavo baterij v prikazovalniku in videoadapterju ni delov, ki

bi jih lahko servisiral uporabnik sam. Odprtje ohisja prikazovalnika ali videoadapterja bo razveljavilo
preostalo garancijo. Garancija ne krije zlomov zaradi zlorabe ali napacne uporabe.
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POMEMBNO: Prikazovalnik in videoadapter King Vision nista zasnovana za avtoklaviranje, potapljanje v
kakréno koli teko¢ino ali izpostavljanje metodi ETO ali drugi metodi sterilizacije. Ce ne upostevate navodil
za uporabo, lahko ogrozite delovanje sistema in iznicite garancijo.

PRIKAZOVALNIK KING VISION:

Velikost prikazovalnika:

Teza (brez baterij):

Zaslon prikazovalnika:

Notranji vir energije:

Upravljanje porabe energije:

Indikator za baterije:

Material ohisja:

Embalaza:

Okolje hrambe in transporta

TEHNICNI PODATKI

2,9”X5,8"X1,4”
74 X147 X 36 mm

95 gramov
130 gramov z vstavljenimi obicajnimi alkalnimi baterijami AAA

2,4-palcni (6,1 cm) barvni zaslon TFT LCD s protiodsevno prevleko; 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 nepremicno podlago (ne,
ko ga drzite v roki).

Ce videoadapter ni priklju¢en na prikazovalnik, se bosta videozaslon in
indikatorska lu¢ka LED za baterije samodejno izklopila po priblizno 20

sekundah.

Indikatorska lucka 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 obicajne laringoskopije in intubacije.

Kadar indikatorska lu¢ka LED za baterije UTRIPA RDECE, je treba
baterije zamenjati pred naslednjo uporabo prikazovalnika.

Indikatorska luc¢ka LED bo prenehala svetiti 20 sekund po tem, ko
vklopite prikazovalnik, razen Ce 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
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Izhod za video:

DolzZina kabla za izhod za video:

Uporabna doba:
Neprekinjeno delovanje:

Elektronske interference:

<

80 kPa, 20,67 inHg

Prikazovalnik King Vision ima edinstven izhod za video (sl. 1, st. 7), ki ga
lahko prikljucite na monitorje, videozaslone, racunalnike ali druge
pripomocke s standardnim analognim (vrste RCA) vhodom za video.
Uporabljajte le s kablom za izhod za video King Vision (Stevilka dela
KVCABL). Prikazovalnik King Vision je dovoljeno prikljuditi le v
samostojne naprave, certificirane z UL/IEC 60601-1, ki imajo tok omejen
na 300 mA.

Uporaba izhoda za video bo skrajsala Zivljenjsko dobo baterij. Prav tako
bo skrajsala ¢as prikazovanja opozorila indikatorske lucke LED (manj
¢asa za zamenjavo baterij, ko lu¢ka LED zaéne UTRIPATI RDECE.

108 palcev, 274 cm

Za prikazovalnik in videoadapter King Vision velja garancija eno leto od
datuma nakupa. Baterije, priloZene prikazovalniku, imajo uporabno
dobo 5 let od datuma proizvodnje.

Zasnovan je za kratkotrajno uporabo za vstavljanje endotrahealnega
tubusa ali pregledovanje zgornjih dihalnih poti, vendar je edina
prakticna omejitev trajanja uporabe Zivljenjska doba baterij.

Sistem King Vision je bil preizkusen glede skladnosti z veljavnimi standardi:

e Druge elektronske naprave lahko povzrocijo interferenco s prikazovalnikom King Vision.

e  Prikazovalnik King Vision lahko povzroca interferenco z drugimi elektronskimi napravami.

¢ (e opazite interference, fiziéno poveéajte razdaljo med napravama.

INFORMACIJE O VIDEOADAPTERJU KING VISION

Vir svetlobe za osvetljavo:

Kamera:

LED (bela) Opomba: Ne glejte neposredno v belo svetlobo, saj lahko
povzroci zaCasno slepoto.

CMOS - VGA

PODATKI O ZLICI ABLADE KING VISION VELKOSTI 3
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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)
DolzZina 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)
Teza: 29 gramov (standardna Zlica)

Obicajne funkcije Zlice aBlade King Vision:

Funkcija proti roSenju: Prevleka proti roSenju je vklju¢ena na distalni leci — ni potrebno
segrevanje.

Materiali: Polikarbonat

Embalaza: Dobavljeno v zatesnjeni vrecki; Cisto, nesterilno in le za enkratno
uporabo. Zlic aBlade King Vision ne obdelujte ponovno ali poskugajte
sterilizirati.

Simboli, uporabljeni pri videolaringoskopu King Vision:

C E King Vision ima oznako CE.

ﬂ Oprema tipa BF po IEC 60601-1.

® »Ne uporabljajte znova«
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A »Pozor«

»Glejte navodila za uporabo«

@ Gumb za vklop/izklop.

&‘m]}' Pozor: Zvezni zakon ZDA omejuje prodajo tega pripomocka zdravnikom ali po njihovem narodilu.

3YK3 Laringoskop. V zvezi s tveganjem elektri¢nega udara, poZara in mehanskih tveganj le v skladu z UL60601-1, IEC60601-1,
CAN/CSA C22.2 §t.601.1, IEC 60601-2-18, ANSI/AAMI ES60601-1, CAN/CSA C22.2 §t. 60601-1.

Simbol kosa (glede na direktivo OEEQ)

>

Simbol kosa (glede na direktivo o baterijah)

»Ni izdelano iz naravnega lateksa«

I D

DEHP »Vsebuje ftalate ali prisotni so ftalati: bis (2-etilheksil) ftalat (DEHP)« (samo kabel za izhod za video)

g

Serijska Stevilka

D
m
T

Proizvajalceva kataloska Stevilka.

Proizvajalceva koda serije.

Datum proizvodnje.

Proizvajalec

Simbol za omejitev temperature prikazuje zgornje in spodnje temperaturne meje tega pripomocka.

Simbol za omejitev vlage prikazuje zgornje in spodnje meje vlage tega pripomocka.

DR s<EE

Simbol za atmosferski tlak prikazuje zgornje in spodnje meje atmosferskega tlaka tega pripomocka.

REGULATORNE INFORMACIE ZA PRIKAZOVALNIK KING SYSTEMS VISION

Komponente videolaringoskopa King Vision so oznacene za prodajo v Evropski uniji z oznako CE.
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Prikazovalnik in videoadapter King Vision sta zasnovana za uporabo pri ve¢ bolnikih, ¢e sta primerno
ociscena in razkuzena med uporabo v dveh razli¢nih bolnikih.

Zlice aBlade King Vision so zasnovane za enkratno uporabo in jih ni mogo¢e ponovno obdelati ali
sterilizirati.

TVEGANJE PONOVNE UPORABE (kot je zahtevano za pripomocke za enkratno uporabo):

ameriski in mednarodni zakoni/pravilniki zahtevajo od proizvajalca originalnih naprav, da zagotavlja, da je
prodajani izdelek primeren za uporabo v skladu z obsegom njegovih navodil za uporabo in ga je mozno
spremljati do prvotnega sestavljanja. Ce pride do teZav med uporabo, ta zahteva omogo¢a, da se ustrezno
sledi izdelku in ukrepa v skladu z vsemi veljavnimi zakoni.

Vsakrsna ponovna uporaba pripomocka, ki je oznacen s »Pripomocek za enkratno uporabo« (SUD)
razveljavi proizvajal¢evo zahtevo za sledenje izdelku do prvotne sestave. Na taksen nacin vsaka ustanova, ki
znova uporabi SUD prevzame vlogo proizvajalca in mora preizkusiti pripomocek, da preveri njegovo
primernost. To vklju€uje, vendar ni omejeno na ustrezno stopnjo ¢is¢enja, razkuzevanja in/ali sterilizacije,
potrebne za zagotavljanje primernosti za uporabo ponovno uporabljenega pripomocka. V ZDA mora vsaka
ustanova, ki ponovno obdela SUD, to registrirati pri Upravi za Zivila in zdravila pod kodo Zvezne uredbe 21
kot proizvajalec pripomocka in upostevati vse veljavne zvezne in drzavne zakone, ki zadevajo proizvajalce

pripomockov. Zunaj ZDA lahko veljajo drugi zakoni.

Proizvajalec: Evropski zastopnik

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels, Nemdija
www.kingsystems.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.

Proizvodna linija King Vision ustreza zahtevam Evropske direktive 93/42/EGS o medicinskih pripomockih in
ima oznako CE.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
VIDEOLARYNGOSKOP
Bruksanvisning
For anvandning med aBlade

Bild 1

1. Skdrm

2. Videoadapter,
storlek 3-4

3. Standardblad,
storlek 3

4. Kanalblad, storlek 3C

5. Strombrytare

6. Batterilampa

7. Videoutgang

8. Batterifack

9. Batterilucka

10. Distalfénster

11. Kanalblad,
storlek 2C

12. Standardblad,
storlek 2

13. Standardblad,
storlek 1

14. Videoadapter,
storlek 1-2




Produktoéversikt och beskrivning

King Vision® aBlade videolaryngoskop ar ett barbart, batteridrivet, stelt videolaryngoskopsystem med en
integrerad bildskarm for flergangsbruk, tva videoadaptrar for flergdngsbruk samt ett urval engangsblad.
Videolaryngoskopet ar avsett att anvdandas for undersdkning och observation av patientens dvre luftvagar
och for att underlatta intubation.

Komponenter

King Vision aBlade videolaryngoskop bestar av foljande delar:
1. Integrerad bildskarm for flergangsbruk (bild 1, nr 1)
2. Videoadapter for flergangsbruk (bild 1, nr 2 och 14)
3. Etturval engangsblad, med eller utan kanal, for styrning av trakealtub (bild 1, nr 3, 4, 11, 12 och
13)
Videokabel fér 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.
Bildskdrm 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 l6sningen gor det mojligt 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. Skarmen 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 skarmen for 6verforing 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 inférande av en endotrakealtub till Standardbladen behover darfor oftast anvandas
stdmbanden. Kanalbladen ar avsedda att anvdandas | tillsammans med en ledare for att underlatta
med specifika tubstorlekar. Ingen ledare behovs. inférandet av endotrakealtuben till stimbanden.




Bada typerna av blad placeras 6ver videoadaptern som ansluts till bildskarmen (for flergangsbruk).
Videolaryngoskopsystemet ar darmed klart for 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 (bade
standard- och kanalblad) kan anvandas for samma patientgrupp som ett Mac 3-standardblad. aBlade
storlek 1 och 2 kan anvédndas fér samma patientgrupp som ett standardblad i storlek Mac/Miller 0 till 2.

Val av storlek

Till King Visions aBlade-system hor ett komplett sortiment videoadaptrar och engangsblad for manga olika
patienttyper. Valj den videoadapter och det aBlade som passar patienten bast.

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 storre barn och vuxna ska de storre 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 téander och vallecula for relevant alderssegment,
rekommendationer angaende trakealtubstorlek samt faktisk erfarenhet. Vardgivaren maste bedéma
lamplig storlek for den aktuella patienten.
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Indikationer fér anvandning:

King Vision videolaryngoskop ar ett stelt laryngoskop som anviands for att underséka och visualisera
patientens 6vre luftvdagar samt underlatta placering av trakealtub.



A VARNINGAR OCH FORSIKTIGHET:

King Vision videolaryngoskop far endast anvidndas av personal med utbildning och godkdnnande for att
behandla patienter med denna utrustning (intubation).

Varning! Lat inte batterierna sitta kvar i King Vision-skdrmen under ldngre tid eftersom de kan lacka och
dirmed skada skirmen. Aven om skidrmen ar avstingd kan ett mindre stromléckage upptrida om den
forvaras med batterierna i.

Batterierna kan kontinuerligt férlora viss strém om de far sitta kvar i skarmen under férvaring.
Batterierna bor darfér bytas i enheten enligt signalen fran batterilampan eller var tredje manad om
skarmen inte anvdnds regelbundet.

Varning! Denna utrustning far inte férandras eller manipuleras.

Varning! King Vision aBlade-videoadaptern har en ljuskdlla som kan fa bladets yttemperatur att
overskrida 41 °C vid anviandning ndra produktens 6vre driftstemperaturgransvarde (under ett test var
t.ex. bladets yttemperatur 42,1 °C da den omgivande temperaturen var 40 °C). Patienten kan drabbas av

vavnadsskador vid langre tids direktkontakt med ytor vars temperatur overstiger 41 °C. Nar produkten
anvands inom det hogre temperaturintervallet for driftsmiljon bor ddrmed patientkontakten minimeras.

A FORSIKTIGHET:

King Vision-skarmen far ENDAST anvandas tillsammans med King Vision-videoadaptern och King Vision
aBlade. King Vision-videoadaptern far inte féras in i munnen utan ett King Vision aBlade.

Direkt visualisering av stambanden fran en plats utanféor munnen kan inte férvantas med King Vision-
videolaryngoskopet.

King Vision-skdarmen far inte nedsénkas i vatska da detta kan skada enheten. Anvisningarna for rengéring
och forberedelse fér anvandning maste foljas for att systemet ska fungera optimalt samt for att garantin
ska gélla.

Videolaryngoskopet far inte pressas mot téanderna.

Anvand inte overdriven kraft ndr aBlade ska féras in i munnen.

Exempel pa komplikationer som rapporterats vid endotrakeal intubation med videolaryngoskop ar skador
pa slemhinnor, perforation, tarfléde, 6dem, halsont, skador pa kakleder, nervskador.

Anvand alltid vedertagna metoder for att bekrafta korrekt placering av endotrakealtuben.

Olamplig att anvandas i ndrheten 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 sddana forekommer ska ett annat blad
anvéndas.

Om ett opaketerat blad tappas fore anvandning skall det kasseras och ersattas med ett nytt, rent blad.

Videoadaptern ska hanteras forsiktigt. Drag eller boj inte den bdjbara delen av adaptern for mycket.



FORSIKTIGHET: Enligt i USA gillande federal lagstiftning far denna
utrustning endast siljas till eller pa bestéllning av ldkare eller annan
licensierad medicinsk personal.

Aktivera bildvisningen

Viktigt! King Vision-skdrmen maste vara avstdngd innan videoadaptern ansluts, annars kan videobilden
bli forvringd. Om detta sker, stiing AV skirmen och sl3 sedan PA den igen. Om skirmen inte visar rérliga
bilder efter att ha kontrollerats infér anvindning med adaptern ansluten, vidta féljande atgarder:

1) Kontrollera att skdarmen och adaptern ar korrekt anslutna genom att ta isar och koppla ihop
dem igen.

2) Sting AV och sitt PA stromtillforseln igen.

3) Byt ut videoadaptern

4) Byt ut skdarmen.

Obs! Om King Vision aBlade videolaryngoskop forts in i patientens mun néar detta problem uppstar ska
det tas ut innan felsokning av bildproblemet utfors.
Allmanna rekommendationer

Nya anvandare bor 6va pa att anvanda King Vision aBlade videolaryngoskop pa en docka innan produkten
anvands kliniskt.

Anvéandare av King Vision aBlade videolaryngoskop bor ha behandlat patienter med normal anatomi innan
forsok gors pa patienter med svara luftvagar.

King Vision-skdarmen och adaptern ska kontrolleras fére varje anvandningstillfdlle av anvdandaren. Om

skarmen eller adaptern visar synliga tecken pa skador eller problem ska den skadade produkten bytas ut.

Satta i/byta batterier

Tre (3) alkaliska AAA-batterier (ej laddningsbara) bor anvandas

¢ Oppna batterifacket pa King Vision-skarmen for flergdngsbruk (bild 1, nr 8) genom att férst 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  Sitti/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  Sitt fast den olasta videoadaptern (!1@) genom att skjuta den uppat, mot videoskdrmen. Drag
sedan upp lasmekanismen tills den gula randen inte ldngre syns. Den ska klicka tydligt pa plats (

&),



Kontrollera batteriet infér anvdndning

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 fér anvindning.

Viktigt! Om batterilampan BLINKAR ROTT m&ste batterierna bytas ut snarast mojligt eftersom endast

begrinsad batteritid aterstar.

e Skdrmen gar att stanga AV manuellt genom att strombrytaren halls in. Om ingen King Vision-
videoadapter har anslutits till skarmen stdngs den av automatiskt efter ca 20 sekunder.

Steg-for-steg-instruktioner

Viktigt! King Vision-skdrmen maste vara avstingd nar videoadaptern ansluts, annars kan videobilden bli

forvringd. Om detta sker, sting AV skirmen, anslut videoadaptern och sl sedan PA skirmen igen.

STEG 1 — Férbereda King Vision aBlade videolaryngoskop for anvdndning (skdrm, videoadapter och blad)

e Viljlamplig bladstorlek efter patientens alder, storlek och andra relevanta faktorer

e Vilj bladtyp (standard eller med kanal) efter vilken metod som skall anvindas for att féra in
slangen. Géller endast bladstorlekarna 2 och 3.

e Anslut lamplig adapterstorlek baserat pa vald bladstorlek.

e Anslut videoadaptern till skarmen. Observera att skdarmens och videoadapterns fram- och baksida
ar fargkodade for att underlatta korrekt placering. Skjut pa den oldsta adaptern hela vagen pa
skarmens skaft. Drag sedan upp lasmekanismen tills den gula randen inte langre syns. Den ska

klicka tydligt pa plats.

e  Satt pa strommen och kontrollera bildfunktionen. Med videoadaptern last vid skdarmen, tryck pa

strombrytaren @ (bild 1, nr 5) pa baksidan av bildskdarmen och kontrollera att en rérlig bild syns
pa skdrmen. Om inget visas pa skarmen, byt ut batterierna. Om skdrmen startar men ingen
anvandbar rorlig bild syns, stang av skarmen och kontrollera att adaptern ar korrekt ansluten och
starta sedan skdarmen igen. Om det dnda 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 rorlig bild

fortfarande visas.

Anvanda King Vision aBlade med kanal

Anvinda 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 behévs.

Standardblad av storlek 1, 2 och 3 anvands nar
integrerad styrning av endotrakealtuben inte ar
indikerad.
| sddana fall beh6vs sannolikt en ledare.
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Smorj endotrakealtuben, styrkanalen pa bladet och
bladets distala spets med vattenlosligt glidmedel.
Tack inte det distala fonstret pa bladet med
glidmedel.

Endotrakealtuben kan placeras i styrkanalen i
forvag, med dess distala spets i linje med kanalens
ena ande. Observera att tubspetsen inte ska synas
pa skdarmen nar den ar korrekt placerad. Alternativt
kan endotrakealtuben foras in i kanalen efter att
bladet har forts in i munnen och stimbanden
visualiserats.

Smorj den distala spetsen pa standardbladet med
vattenlosligt glidmedel. Tack inte det distala fonstret
pa bladet med glidmedel.

Endotrakealtuben och ledaren ska smorjas och
ledaren ska placeras i tuben i férvag, 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 skiarmen borjar BLINKA ROTT terstar
endast begrinsad batteritid och batterierna bor bytas ut sa snart som majligt.

Steg 2 — Fora in aBlade i munnen

e Oppna patientens mun med sedvanlig teknik.

e Vid forekomst av stora mangder sekret/blod ska patientens luftvdgar sugas rena innan bladet fors

in i munnen.

e  Forin bladet i munnen langs med mittlinjen. Undvik att trycka tungan mot struphuvudet.

e  For bladet mot munhala och svalg framifran och mot tungans bas. Titta efter epiglottis och rikta
bladet mot fickan ovanfor for att underlatta visualisering av glottis pa videoskdarmen. 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 stimbanden centreras pa videoskdrmen.

e  Om det distala fonstret (bild 1, nr 10) skyms (t.ex. av blod/sekret), avldgsna bladet ur patientens

mun och torka av det.

e Latinte videolaryngoskopet trycka mot tanderna.

Steg 3 — Fora in endotrakealtuben

Féra fram endotrakealtuben (aBlade med kanal)

Fora in endotrakealtub/ledare (standard-aBlade)

Nar du ser stimbanden mitt pa skdarmen, for
langsamt fram tuben och se till att kuffen passerar
genom stdmbanden. Bladet kan behdva justeras
nagot for att tuben ska ligga i linje med
stdmbanden.

Néar du ser stambanden pa skdrmen, for in tuben
med ledaren i munnen fran sidan. Nar tubspetsen
natt bakre delen av svalget, justera tuben for att
rikta spetsen mot stimbanden. For tubspetsen sa
att den precis passerar stambanden, drag sedan
tillbaka ledaren innan tuben férs fram pa plats i
trakea med kuffen nedanfér 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 stimbanden men tuben
kan inte foras langre in eftersom bladet/kameran &r i vagen. Gor sa har for att atgérda problemet:
e  Folj tungans framre yta och placera bladspetsen i vallecula.
e  Om bladet ar for nara stimbanden, dra tillbaka det en aning for att fa en battre éverblick. Lyft
sedan bladet latt framat innan du forsoker fora tuben langre in.

Andra tips:

e  Om tubspetsen glidit at hoger mot det hogra aryepiglottiska vecket eller kannbrosket, vrid tuben
90° moturs for att svdnga vanster mot vestibulum laryngis.

e Anvind en Parker-endotrakealtub fér 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 6vre struphuvudet
(oftast at vanster), for att sedan atervanda till mittlinjen och fortsatta genom stambanden.

e Om standardblad anvands, justera tubens/ledarens krékning sa att de matchar bladets krékning.
Om patienten har ett mer framskjutet struphuvud kan en skarpare vinkel vara lamplig.

e Om standarblad anvédnds kan ett retromolart inférande underlatta intubationen och minska
behovet av att boja tuben/ledaren.

Steg 4 — Avlagsna bladet

Avlagsna King Vision-kanalbladet Avlagsna King Vision-standardbladet
Stabilisera/hall endotrakealtuben lateralt och dra Stabilisera/hall endotrakealtuben lateralt och dra
ut videolaryngoskopet fran munnen genom att ut videolaryngoskopet fran munnen genom att
rotera handtaget mot patientens bréstkorg. Nar rotera handtaget mot patientens brostkorg.

bladet avldagsnats fran munnen ska tuben latt
kunna dras ut genom den flexibla 6ppningen pa
sidan av kanalen.

e Stdng av skdarmen genom att halla in strombrytaren @ (bild 1, nr 5).

Obs! Kontrollera alltid att endotrakealtuben &r ratt placerad, dven da visuell intubation utforts.

STEG 5 — Plocka isdr och kassera King Vision-komponenterna efter anvindning:

Efter att ingreppet har genomforts ska skarmen och adaptern avldagsnas fran bladet. Kassera bladet i
enlighet med lokala féreskrifter och rengér/desinficera skarmen och adaptern.

Obs! Kassera inte King Vision-skdrmen eller videoadaptern!

RENGORING och DESINFICERING av King Vision-skdrmen och videoadaptern for flergdngsbruk

FORSIKTIGHET:
e  King Vision-skdrmen far inte nedsinkas i viatska da detta kan skada enheten.
e Ateranvind inte enheter som misstinks ha exponerats fér Creutzfeldt-Jakobs sjukdom (CJD)
eller varianter av denna.




King Vision-skarmen och adaptern ar utformade for att enkelt kunna rengéras och desinficeras. Ytorna pa
skdrmen och adaptern ar utformade for att mojliggéra ordentlig rengoring utan behov av specialutrustning
eller tillbehor.

King Vision-skdarmen och adaptern ar utformade for att ha minimal direktkontakt med patienten vid normal
anvandning.

RENGORING STEG FOR STEG

Skarm och adapter:
Om synlig smuts finns pa skdrmen eller adaptern eller om kontaminering misstanks, félj nedanstdende
rengdringsanvisningar:

e  For att forhindra att vétska lacker in i King Vision-skarmen, hall enheten sa att bildskarmen alltid
befinner sig ovanfor batterifacket (uppratt/vertikalt).

e Blanda till en enzymatisk 16sning, t.ex. ENZOL (Cidezyme®), enligt tillverkarens instruktioner.
Rengor alla ytor pa skdrmen och adaptern med en kompress eller gasvav som fuktats (inte
genomblot) med rengdringsmedel. En bomullspinne (tops) kan anvandas for rengoring av
haligheter i den lilafargade packningen samt strombrytaren. Detta steg bor utforas 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 kdpan 6ver videoporten
rengoras.

e Ta bort adaptern (bild 1, nr 2 och 14) och rengér skarmskaftet. Var noga med att undvika
batterierna och batterikontakterna och rengér 6vre delen av adapterkdpan inuti och utanpa till ett
djup av cirka 2 cm.

e Efter rengodringen, avlagsna eventuella rester med en fuktig kompress eller gasvav.

e Anvand en torr kompress/gasvav for att avlagsna vatten eller 13t enheten lufttorka.

e Rengdr kamerahuvudet med en spritkompress eller spritfuktad gasvdav om bilden ar otydlig.

DESINFEKTION STEG FOR STEG

Skdarm och adapter:
Folj instruktionerna nedan for desinfektion:

e Kom ihag: Hall skirmen och videoadaptern sa att sjilva bildskdrmen alltid befinner sig ovanfor
batterifacket (uppritt/vertikalt) under desinfektionsprocessen. Sink inte ned skdrmen eller
videoadaptern i vatska.

e Desinficera skarmen och videoadaptern med en ny Super Sani-servett i minst 10 minuter och byt
ut servetten varannan minut.

o Innan videoadaptern tas loss fran skdrmen, torka skdarmens och videoadapterns utsidor
med en ny Super Sani-servett. Se till att alla svaratkomliga ytor blots ordentligt med
desinfektionsmedel.

o Under den minst 10 minuter langa desinficeringen, torka de yttre ytorna pa skdrmen och
videoadaptern med en ny Super Sani-servett. Var noga med strombrytarknappen, den
lilafargade packningen och glidreglageférdjupningar.

o Under den minst 10 minuter langa desinficeringen, tag loss adaptern och torka
skdarmskaftet 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 fordjupning 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 vétska rinner in genom
6ppningen ldngst ned pa batterifacket.

o Om videoutgangen (bild 1, nr 7) anvéants ska dven kabeln och kapan 6ver videoutgangen
desinficeras.

e Latvideoadaptern 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 Overdelen av videoadapterns fordjupning och innerkant tills inget
desinfektionsmedel finns kvar.

e Lat delarna torka helt.

e Nardelarna ar torra, satt tillbaka videoadaptern pa skdarmen for att stianga batterifacket.

e Anviand steril gasvav fuktad med sterilt vatten for att noga torka av skarmen och den fastsatta
videoadaptern tills inga tecken pa desinfektionsmedel finns kvar.

e Lat delarna torka helt.

e  Rengdr kamerahuvudet med en spritkompress eller spritfuktad gasvdav om bilden &r otydlig.

e  Forvara King Vision-skarmen i medféljande forvaringsvaska eller lamplig ren pase, vaska eller
bricka for att skydda den tills den ska anvandas nasta gang.

Obs! Materialen i King Vision-skarmen och adaptern tal dven 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 sdnkas ned i vatska.
Anvand en kompress/gasvav for att applicera desinfektionsmedlet pa King Vision-skarmens och adapterns
ytor under angiven tid. Anvdnd en kompress/gasvav som fuktats med sterilt vatten for att avlagsna rester
och 13t enheten lufttorka efter desinfektion.

Obs!

Anvand de rengorings- och desinfektionstekniker som beskrivs ovan. Denna enhet far inte autoklaveras,
sankas ned i vatska eller steriliseras med ETO eller annan steriliseringsmetod. Om dessa metoder anvands
kommer King Vision-skdrmen och videoadaptern att skadas och garantin upphor att gélla.

Produktidentifikation KOMPONENTNUMMER

Skarm och adapter:

KVISO1VA34 1 x — King Vision-skarm
1 x King Vision videoadapter, storlek 3/4
1 x forvaringslada for skarmen
3 x AAA-batterier

KVISO1VA1234 1 x King Vision-skarm
1 x King Vision videoadapter, storlek 3/4
1 x King Vision videoadapter, storlek 1/2
1 x forvaringslada 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
6 x King Vision aBlade, storlek 3, vuxen (4 kanalblad, 2 standardblad)
Skarm:
KVISO1 1 x — King Vision-skarm
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Videoadapter:

KVLVA34
KVLVA12

Standardblad:

KVLAB3
KVLAB2
KVLAB1

Kanalblad
KVLAB3C

KVLAB2C

1 x King Vision videoadapter, storlek 3/4
1 x King Vision videoadapter, storlek 1/2

20 st (1 kartong) — King Vision aBlade, standard, storlek 3, vuxen
20 st (1 kartong) — King Vision aBlade, standard, storlek 2, barn
20 st (1 kartong) — King Vision aBlade, standard, storlek 1, spadbarn

20 st (1 kartong) — King Vision aBlade med kanal, storlek 3, vuxen: for
anvandning med tubstorlekar med innerdiameter 6,0 till 8,0 mm.

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 bor anslutas. Enbart KVCABL far anvandas. Andra kablar
fungerar inte korrekt och kan skada utrustningen och upphava garantin.

BEGRANSAD GARANTI for King Vision-skarmen

King Systems garanterar att King Vision-skarmen ar fri fran tillverkningsfel under ett (1) ar fran
inképsdatum. King Systems garanterar kvaliteten pa alla sina produkter. Om King Vision-skarmen upphor
att fungera trots normalt bruk under garantitiden kan den returneras och bytas ut.

King Systems ansvarar inte for kostnader f6r reparation/utbyte efter garantitidens slut.

Vid garantiansprak ska agaren:

e Ange mottagningsdatum. Garantitiden borjar 16pa vid datum for mottagande av produkten, inte
datum for forsta kliniska anvandning

e Ange det ursprungliga inképsordernumret eller forete annat inképsbevis.
Ringa King Systems kundservice pa +1-800-262-8462 f6r att fa ett returnummer (RGA - Return
Goods Authorization). Internationella kunder ska ringa kundtjanst pa +1-410-768-6464.

e  Skicka in ovanstaende information tillsammans med den defekta King Vision-skdarmen vid
reklamation/garantiansprak.

Med undantag for batteribyte kan anvdndaren inte sjalv utfora service pa nagra delar inuti skarmen eller
adaptern. Om skarmens eller adapterns hélje 6ppnas upphor garantin att galla. Garantin tacker inte
produktfel till foljd av otillaten eller felaktig anvandning.

VIKTIGT: Denna enhet far inte autoklaveras, sankas ned i vatska eller steriliseras med etylenoxid eller
annan steriliseringsmetod. Om instruktionerna i bruksanvisningen inte f6ljs kan detta paverka systemets
funktion och innebara att garantin upphor att galla.
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KING VISION-SKARMEN:

Storlek:
Vikt (utan batteri):

Skarm:
Intern stromforsérjning:

Strémhantering:

Batteriindikator:

Holjets material:

Forpackning:

Transport och forvaring

-20°C /ﬂ/

30 %

50°C

85%

r

Sl

SPECIFIKATIONER

2,9” X5,8” 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-fargskdarm 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-skdarmen kan endast drivas med AAA-batterier. Extern
stromkalla kan inte anvdndas.

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).

Nér inget blad ar anslutet till skarmen stangs videoskdrmen och
batterilampan av automatiskt efter ca 20 sekunder.

Batterilampan langst upp till vanster pa skarmen visar batteristatus.

N&r batterilampan lyser GRONT récker batterierna for att genomféra en
normal laryngoskopi och intubation.

Né&r batterilampan BLINKAR ROTT bér batterierna bytas innan skdrmen
anvands igen.

Batterilampan sldcks 20 sekunder efter att skdrmen startats, och tands
enbart igen om batterierna behdver bytas.

Polykarbonat och ABS

King Vision-skdarmen levereras ren och icke-steril i en férvaringsbox,
fardig att anvandas sa snart de medféljande batterierna satts i.

Arbetsmiljo

10 °C/ﬂ/

40 °C

75 %

30%
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106 kPa, 31,3 inHg 106 kPa, 31,3 inHg

50 kPa, 14,77 inHg 80 kPa, 20,67 inHg

Videoutgang: King Vision-skdarmen 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-skdarmen
far endast kopplas till en UL/IEC 60601-1-certifierad enhet med
strémstodd begransat till 300 mA.

Batterierna héller inte lika lange nar videoutgangen anvands. Dessutom
varnar inte batterilampan under lika lang tid (man har mindre tid pa sig
att byta batterier nir batterilampan vil bérjar BLINKA ROTT).

Videokabelns ldngd: 274 cm

Hallbarhet: King Vision-skdarmen och adaptern har ett ars garanti fran inképsdatum.
Batterierna som medféljer skarmen har en hallbarhet pa 5 ar fran
tillverkningsdatum.

Kontinuerlig anvandning: Enheten ar konstruerad for kortvarig anvandning vid inférande av en
endotrakealtub eller for att undersdka de 6vre luftvdgarna. Den enda
faktiska begransningen for anvandningstiden ar emellertid den tid
batterierna klarar att driva den.

Elektroniska storningar:

King Vision-systemet har testats fér dverensstammelse med tillampliga standarder:
e Andra elektroniska enheter kan orsaka stérningar pa King Vision-skarmen.
e  King Vision-skdarmen kan stéra andra elektroniska enheter.
e Om storning upptacks, oka det fysiska avstandet mellan enheterna.
INFORMATION OM KING VISION VIDEOADAPTER
Ljuskalla: LED (vit) Obs! Titta inte direkt in i det vita ljuset da detta kan orsaka

tillfallig blixtblindhet.

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 mundppning: 13 mm (standardblad)

18 mm (kanalblad)
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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 mundppning: 10 mm (standardblad)

13 mm (kanalblad)

Vikt: 38 gram (standardblad)
42 gram (kanalblad)

INFORMATION OM KING VISION ABLADE STORLEK 1

Bladléngd: 13 cm (exklusive bladets handtag)
Minsta munéppning: 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 fér engangsbruk.

King Vision aBlade far inte ateranvandas eller steriliseras.

Symboler fér King Vision videolaryngoskop:

C E King Vision ar CE-markt.

Utrustning av BF-typ enligt IEC 60601-1.

R
® "Far inte ateranvandas”
A "Forsiktighet”

”Se bruksanvisning”

@ Strombrytare.
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&"“]Y Forsiktighet: Federal lag (USA) begransar forsaljning av denna utrustning till eller pa bestéllning av ldkare eller annan
licensierad medicinsk personal.

3YK3 Laryngoskop. Avseende elektrisk stot, 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)

>

Soptunnesymbol (tillamplig enligt batteridirektivet)

@

”Naturgummilatex har inte ingatt i tillverkningen av denna produkt”

3

”Kan innehalla ftalater: dietylhexylftalat (DEHP)” (endast videoutgangskabeln)

=
m
o
o

]

Serienummer

D
m
T

Tillverkarens katalognummer.

Tillverkarens satsnummer.

Tillverkningsdatum.

Tillverkare

Symbolen for temperaturbegransning visar 6vre och nedre temperaturgréns for enheten.

Symbolen for luftfuktighetsgrinser anger 6vre och undre gréns for luftfuktighet for enheten.

[OYSTS JENH

Lufttryckssymbolen anger 6vre och undre gréns for lufttryck for enheten.

MYNDIGHETSFORESKRIFTER FOR KING VISION-SYSTEMETS SKARM
Komponenterna i King Vision videolaryngoskop ar CE-mérkta for forsaljning inom EU.

King Vision-skdarmen och videoadaptern ar avsedda for flergangsbruk forutsatt att de rengérs och
desinficeras korrekt mellan patienter.

King Vision aBlade ar avsedda fér engangsbruk och far inte ateranvandas eller steriliseras.
RISKER VID ATERANVANDNING (ska anges fér engangsutrustning):
Enligt i USA och internationellt gdllande lagar och bestimmelser ska tillverkaren av enheten garantera att

den salda produkten ar lamplig for anvandning inom de omraden som anges i bruksanvisningen och att den
kan sparas hela vagen till produktionstillfallet. Harigenom kan produkten sparas och atgarder vidtas enligt
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géllande lagstiftning, om problem uppstar vid anvandning.

Om utrustning markt for engangsbruk (SUD) ateranvdnds upphavs kravet pa tillverkaren att kunna spara
produkten tillbaka till produktionstillfillet. Den som ateranvander en produkt for engangsbruk patar sig
ddrmed rollen som tillverkare och ar skyldig att testa och verifiera lampligheten hos den (ateranvanda)
utrustningen. Detta inkluderar, men &r inte begrénsat till, korrekt rengéring, desinficering och/eller
sterilisering for att garantera att den ateranvanda utrustningen ar lamplig att anvanda. | USA maste alla
anvandare som ateranvédnder en produkt for engangsbruk registrera sig hos Food and Drug Administration,
enligt Code of Federal Regulations, avsnitt 21, som tillverkare av medicinteknisk utrustning och félja alla
tillampliga federala och delstatliga lagar for tillverkare av sadan utrustning. Annan lagstiftning kan vara
tillamplig utanfor USA.

Tillverkad av: Europeisk representant

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060, USA Medical Product Service GmbH
+1-317-776-6823 Borgasses 20
+1-800-642-5464 35619 Braunfels, Tyskland

www.kingsystems.com
Tillverkad i USA av inhemska samt importerade
delar

Patentsokt i USA och internationellt
Copyright King Systems 2013. Med ensamratt.
King Vision ar ett varumarke tillhérande King Systems Corporation

King Visions produktsortiment éverensstammer med kraven i EU-direktiv 93/42/EEG om medicintekniska
produkter och ar CE-markt.

INFM-84 V02.2015/10
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KING VISION®
VIDEOLU LARINGOSKOP
Kullanma Talimatlari
aBladeler ile Kullanim igin

Sek. 1
#1 Ekran #2 Video Adaptoril, #3 Standart Bigcak, #4 Kanalli Bigak, Boyut #5 On/Off Diigmesi
Royut 3-4 Boyut 3 3C
#6 Pil Gosterge Isig1 #7 Video Gikis Portu #8 Pil Bolmesi #9 Pil Kapagi # 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 yerlestirilmesine yardim ederken hava yolunun gériilmesi icin tasarlanmis, yeniden kullanilabilir
video adaptorleri ve kullanilip atilabilir bladelerden olusur. Bir hastanin Gst hava yolunun muayene edilip
gorintulenmesi 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 adaptér (Sekil 1, #2 ve 14)
3. Trakeal tip kilavuzu icin kanalli ya da kanalsiz kullanilip atilabilir bladeler (Sekil. 1, #3, 4, 11, 12 ve
13)
Harict bir monitore baglamak icin video ¢ikis kablosu se¢cenegi de bulunmaktadir.
Uriin bilesenlerinin hicbiri 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 dayanikl, yiksek kaliteli, tasinabilir, pilli ve
TFT LCD (ince Film Transistori Sivi Kristal Goriintii)monitdrli bir ekrandir. Atilabilir bladein distal ucundan
goriantd alip bunu entegre ful renkli, parlamasiz ekranda goriintileyen dijital teknolojiye sahiptir. Yeniden
kullanilabilir ekranin agma/kapama dugmesi (Sekil 1, #5), pil gosterge 15181 (Sekil 1, #6) ve video ¢ikis portu
(Sekil 1, #7) bulunmaktadir. Gelismis bir glic yonetim sistemine sahiptir. Glig, pil bélimiine takilan tg 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 gorintinin
ekrana aktarilmasini saglayan video adaptoridir. Her bir videolu adaptorin distal ugta bulunan LED 1sik
kaynagi ve CMOS kamerasi bulunur.

@ rek kullammiktir (sekil 1, #3, 4, 11, 12, 13)

King Vision Videolu Laringoskopun atilabilir bileseni, atilabilir blade versiyonlari secenekleri 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 tip (ETT) "Standart" Blade kilavuz kanali igermez. Ayni
girmesini kolaylastiran bir kilavuz kanali igerir. sekilde, bu bladelerin ETT'nin ses tellerine
Kanalli Bladeler belirli bir ETT ebat araligina ulastiriilmasinda cerrah mili kullanilmasi gerekebilir.

uygundur. Cerrah miline gerek yoktur.

Her iki blade versiyonu da, King Vision Laringoskop sistemini tamamlayan ve yeniden kullanilabilir ekrana
baglanan videolu adaptér igerir. Distal ugta goriintiiniin kapanmasini engelleyecek yogunlasma olusmamasi
icin bir bugu 6nleyici kaplama bulunur (Sekil 1, #10).




Ebat, standart sert laringoskoplara uyacak sekilde tasarlanmistir. 3 numara aBladeler (hem kanalli hem de
standart) standart Macintosh 3 blade olarak standart hasta popilasyonuna uygun kabul edilebilir. 1 ve 2
numara aBladeler standart Macintosh veya Miller 0 ila 2 blade olarak standart hasta popiilasyonuna uygun
kabul edilebilir.

Boyut Se¢imi

King Vision aBlade sistemi genig aralikta hasta igin eksiksiz bir video adaptéri ve tek kullanimlik blade
araligi sunar. Hastaniz icin en uygun video adaptoriinii ve aBladei segtiginizden emin olun.

Bebekler ve ¢ocuklar igin kiiglik video adaptori 1-2 ve iliskili bladeler gosterilmistir:
e aBlade boyut 1 (Bebek hastalar <4 yag)*
e aBlade boyut 2 + 2C (Cocuk hastalar 1 — 10 yas)*

Daha biyiik cocuklar ve yetiskinler i¢in bliylik video adaptori 3-4 ve iliskili bicaklar gosterilmistir:
e aBlade boyut 3 + 3C (Cocuklar > 5 yas ve Yetiskinler)*

*Boyut araliklari, verili yaslar igin dis-valekdil verisini temel alir, trakeal tiip ise tavsiyeleri ve gergek
tecriibeyi siniflandirir. Tibbi bir uzmanin hastaya gore degerlendirme yapmasi gereklidir.

Yas Boyut | Boyut | Boyut
1 2 3
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Kullanma Endikasyonlar:

King Vision Videolu Laringoskop, bir hastanin iist hava yolunun muayene edilip goriintiilenmesi ve
trakeal tiip yerlestirilesi icin kullanilan sert bir laringoskoptur.

A UYARILAR VE ONLEMLER:

King Vision Videolu Laringoskop sadece bu cihazla (intubasyon) hasta bakma egitimi ve yetkisi bulunan
kisiler tarafindan kullanilmalidir.



Uyari: King Vision Ekraninin pillerini uzun siire iginde tutmayin, sizinti yapabilir ve ekrana zarar
verebilirler. King Vision Ekran kapaliyken bile piller takili sekilde saklanmasi halinde kiigiik miktarlarda pil
sizintisi olabilir.

Kapali olmasina ragmen King Vision Ekranin pilleri takiliyken az da olsa gii¢ kaybi yasayabilirler. Bu
yiizden kullancilarin {inite icindeki pilleri pil gosterge 1s1gina gore ya da diizenli olarak kullanilmiyorsa iig
ayda bir degistirmesi onerilir.

Uyari: Bu ekipmanin higbir sekilde degistirilmesine izin verilmez.

Uyari: King Vision blade, bu iiriin igin belirlenmis olan sicaklik araliginin iist sinirina yakin (or. bir test
esnasinda 40 C'de calisilirken blade yiizeyinde 42,1 C 6lgiilmustiir) kullanildiginda yiizey isisinin artaran
41°C'yi gegmesine sebep olabilir. Hasta dokusunda uzun siire 41°C iistii ylizeyle direkt temas halinde

hasar meydana gelebilir. Bu yiizden hasta temas siiresi, sicaklik araliginin iist sinirlarina yakin
kullanimlarda asgariye indirilmelidir.

A DIKKAT:

King Vision Ekrani SADECE King Vision Videolu Adaptor ve King Vision Bladeleri ile ¢alisacak sekilde
tasarlanmistir. King Vision Videolu Adaptor, King Vision aBlade takili olmadan agza yerlestiriimemelidir.

Agzin disindan ses tellerinin direkt olarak gérintilenmesi (direkt goris hatti) King Vision Videolu
Laringoskoptan beklenmemelidir.

King Vision Ekrani herhangi bir sivi icerisine koymayin, ekran zarar gorebilir. Kullanma talimatlarindaki
temizleme ve hazirlama talimatlarina uymamak, sistemin performansini etkileyebilir ve garantiyi gegersiz
kilabilir.

King Vision Videolu Laringoskop ile dislere baski uygulamayin.

aBlade cihazini agza yerlestirmek icin asiri glic uygulamayin.

Videolu laringoskopi kullanarak endotrakeal intlibasyona iliskin olarak rapor edilmis komplikasyonlar
sunlardir: mukoza yaralanmalari, perforasyon, yirtilma, 6dem, bogaz agrisi, temporomandibular eklem
yaralanmalari ve sinir zedelenmesi.

Kabul edilen yontemleri kullanarak endtrakeal tiip yerlesimini her zaman teyit edin.

Yanici anestezikler mevcutsa kullanimi uygun degildir.

Kullanmadan 6nce, her bir bladein dis ylizeyi zarar verebilecek istenmeyen keskin kenarlar, ¢ikintilar, gézle
gorilur catlaklar ya da sert ylzeylere karsi kontrol edilmelidir ve varsa farkli bir blade kullanilmalidir.

Paketli olmayan bir blade kullanim 6ncesinde yere diistiiyse, bunu yeni ve temiz bir blade ile degistirin.

Videolu adaptori kullanirken dikkatli olunmalidir. Videolu adaptériin esnek kismini gereginden fazla
¢ekmeyin ya da blikmeyin.

DIKKAT: Federal (ABD) yasasi, bu cihazin bir hekim veya lisansh bir tip
uzmani tarafindan ya da onun onayiyla satilmasini yasaklamaktadir.



Goriinti Alinmasi

Onemli: King Vision Ekran, video adaptérii takilirken “off (kapah)” konumda olmalidir; aksi takdirde
video goriintiisii bozuk olacaktir. Bu olursa, Ekrani OFF (KAPALI) konuma getirin ve sonra ON (ACIK)
konuma getirin. Videolu adaptor takiliyken kullanim éncesi kontrol sonrasinda video ekrani iizerideki
video goriintiisiinde hareket yoksa, agsagidaki adimlari izleyin:

1) Ekran ile Videolu Adaptoriin birbirlerine saglam sekilde takili olup olmadigini onlari ayirip
yeniden takarak kontrol edin.

2) OFF (KAPALI) yapin ve sonra ON (ACIK) yapin.

3) Video Adaptériinii Takin

4) Ekrani takin.

Not: King Vision Videolu Laringoskop hastanin agzindayken bu olursa, goriintu kaybini gidermek igin

cikarin.

Genel Tavsiyeler

Yeni kullanicilar ve ilk kez kullanacak olanlar, Grind klinik olarak kullanmadan 6nce King Vision Videolu
Laringoskopu bir manken (zerinde denemelidir.

King Vision Videolu Laringoskopu zorlu hava yolunda kullanmadan 6nce, normal anatomisi olan hastalarda
kullanmaniz tavsiye edilir.

King Vision Ekran ve Video Adaptéri her kullanim 6ncesinde kullanici tarafindan incelenmelidir. Ekranda ya

da video adaptorinde gozle goriliir hasar ya da sorun varsa, yeni bir tniteyle degistirin.

Pil Takilmasi / Yenilenmesi

Ug (3) Kullanihip Atilabilir AAA Alkali Pil Tavsiye Edilir

e Videolu adaptori (Sekil 1, #2, 14) ya da pil kapagini (Sekil 1, #9) cikararak yeniden kullanilabilir
King Vision Ekranin (Sekil 1, #8) pil bélmesini agin.

e Yerel gevre politikalarina uygun sekilde kullaniimis pilleri atin. Yeni ve kullaniimis pilleri ekranda bir
arada kullanmayin.

e  Pil haznesinin igerisindeki kilavuza uygun sekilde 3 adet AAA pili cekme kurdelesinin lzerine
yerlestirin. Alttaki pilin pil bélmesine diizgiin sekilde yerlestiginden emin olun.

e  Kilitsiz videolu adaptor ( !1@) yukariya video ekranina dogru kaydirarak baglayin. Kilitleme
mekanizmasini sari bant gozikmeyene kadar kaydirin. Yerine klik sesiyle/saglam sekilde

oturmalidir. ()

Kullanim Oncesinde Pil Kontrolii

e King Vision Ekranin arkasindaki POWER (GUC) (@) digmesine (Sekil 1, #5) basin.


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

e  Ekran hemen ON (ACIK) konuma gelecektir. Not: Videolu adaptér takili olmadan ekranda herhangi
bir gorinti ¢ikmaz.

o  YESIL LED pil gostergesi (Sekil 1, #6), ekranin kullanima hazir oldugunu gosterir.

Onemli: LED pil gdstergesi YANIP SONEN KIRMIZI 1sik halindeyse, cok az pil dmrii kaldigi icin piller en
kisa sirede degistirilmelidir.

e  Ekran, POWER (GUC) diigmesine basili tutarak "OFF (KAPALI)" konuma getirilebilir. King Vision
Videolu Adaptor ekrana bagl degilse, yaklasik 20 saniye icinde otomatik olarak kapanacaktir.

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:

o Gerekli bladein boyutunu hasta yasi, boyutu ve diger ilgili faktérleri temel alarak segin

e Blade tipini (standart veya kanalli) tercih edilen tiip uygulama teknigini temel alarak segin.
Sadece 2 ve 3 blade boyutlari igin gegerlidir.

o  Gereken ilgili video adapt6rii boyutunu istenen blade boyutunu temel alarak baglayin

o Videolu daptérii ekrana takin. Ekranin ve videolu adaptoriin dogru sekilde takilmasini saglamak
icin 6n ve arka kisimlarin rengi farklidir. Kilitsiz videolu adaptori ekranin gévdesine tamamen
yerlestirin. Kilitteme mekanizmasini sari bant gbziikmeyene kadar kaydirin. Yerine klik
sesiyle/saglam sekilde oturmaldir.

e Cihazi agin ve goriintiileme islevini kontrol edin. Videolu adaptor ekrana takiliyken King Vision

Ekranin arkasindaki POWER diigmesine @ (Sekil 1, #5) basin ve ekranin hareketli gorinti
verdiginden emin olun. Ekran bossa, pilleri degistirin. Ekran agiliyorsa fakat hareketli gorinti
vermiyorsa, cihazi kapatin ve yeniden agmadan dnce video adaptorinin diizglin sekilde bagh olup
olmadigini kontrol edin. Hala hareketli gériinti yoksa, videolu adaptori ya da ekrani yenileyin.

e Bladei videolu adaptor iizerine yerlestirin. Bladei video adaptoriinin Gizerine kaydirin (sadece tek
yonli hareket eder). Bladein video adaptoriine tam olarak baglandigindan "klik" sesini duyarak
emin olun. Hareketli gériintiiniin hald olup olmadigini kontrol edin.

King Vision Kanalli aBlade Kullanimi King Vision Standart aBlade Kullanimi
#3 numara ve 2 kanalli blade, standart ETT'ler ile #3 numara, 2 ve 1 standart blade, entegre ETT
kullanilacak sekilde tasarlandi. Tiip boyutu kilavuzlugu ile kullanildiginda endike degildir.
onerileri icin blade spesifikasyonlarina iligkin Bu durumda, cerrah mili gerekli olabilir.
béliime bakin.
Cerrah miline gerek yoktur.




ETT'yi, kanalli bladein kilavuz kanalini ve bladein
distal ucunu suda ¢6ziinebilir bir yaglayici ile
yaglayin. Bladein distal penceresini yaglayici ile
kaplamamaya 6zen gosterin.

ETT, distal ug kanalin sonuyla hizel sekilde kilavuz
kanala 6nceden takilabilir. ETT ucu diizgiin sekilde
takildiginda, ekranda gézikmemelidir. Alternatif
olarak, ETT blade agza yerlestirildikten ve ses telleri
goriandikten sonra kanala yerlestirilebilir.

Suda ¢06zlnebilir bir yaglayici ile standart bladein
distal ucunu yaglayin. Bladein distal penceresini
yaglayici ile kaplamamaya 6zen goésterin.

ETT ve cerrah mili yaglanmali ve ETT igerisindeki
cerrah mili, cerrah mili kullanilan diger
intlibasyonlarda oldugu gibi 6nceden
yerlestirilmelidir.

Kullanicrigin ipucu: ETT'yi blade kivrimina uyacak
skilde dnceden yerlestirilmis bir cerrah mili ile
sekillendirmek yardimci olabilir.

ONEMLI: King Vision Ekranin sol iist kosesindeki LED Pil gsterge 1511 (Sekil 1, #6) YANIP SONEN KIRMIZI
ISIK halindeyse, sinirh bir pil dmrii kalmis demektir ve piller en kisa siirede degistirilmelidir.

Adim 2 — King Vision Bladein Agza Yerlestirilmesi

e  Standart teknigi kullanarak hastanin agzini agin.

e Asiri sivi/kan olmasi halinde, bladei agza yerlestirmeden 6nce hastanin hava yolunu bosaltin.

e Orta hatti izleyerek bladei yerlestirin. Dili girtlaga dogru itmemeye dikkat edin.

e Blade orofarenkse ilerledikce, dilin tabanina dogru anterior basing yapin. Kii¢iik dile dikkat edin ve
Blade ucunu, nefes borusu agzinin Ekranin video goriintiistiniin kolaylasmasi igin gukurcuga dogru
yonlendirin. King Vision Blade ucu, bir Macintosh blade gibi gukurcuga yerlestirilebilir veya bir
Miller blade gibi kiguk dili kaldirmak igin kullanilabilir. En iyi sonucu almak igin, ses tellerini

Ekranin video goriintiisiinde ortalayin.

e Distal pencere (Sekil 1, #10) bir sekilde engellenirse (6r. kan/sivi ile), bladei hastanin agzindan

¢ikarin ve lensi temizleyin.

e  King Vision Videolu Laringoskop ile dislere baski uygulamaktan kaginin.

ADIM 3 - ETT Yerlestirilmesi

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 kiigik bir manipilasyonunun bile ses
telleriyle ETT ucun hizali olmasini gerektirdigini
unutmayin.

King Vision Ekranda ses tellerini gormeniz
sonrasinda 6nceden cerrah milinin takilmis oldugu
ETT'yi lateral sekilde agza yerlestirin. ETT ucu
posterior farinkse ulastiginda, ETT'yi ucu ses
tellerine dogru olacak sekilde manipiile edin. ETT
ucunu tellerin arasindan ilerletin ve sonrasinda
manset trakede tellerin arasinda kalacak sekilde
ETT'yi konumlandirma 6éncesinde cerrah milini
cikarin. Cerrah milini tamamen cikarin.

ETT'nin Trakeye ilerletilmesine Yonelik ipuglari




Herhangi bir video larengoskop ile ETT yerlesimi ile iliskilendirilen en yaygin sorun blade ucunun ¢ok fazla
ilerlemesidir; ses tellerinin yakindan bir gériintlisii olmasina ragmen blade/kamera ETT pasajini kapadigi
icin ETT ilerletilemeyebilir. Bunu ele almak igin:
e Dilin anterior ylizeyini izleyin ve blade ucunu gukurcuga yerlestirin ya da,
e Ses tellerine gok yakinsa daha panoramik bir gériinti elde etmek igin bladei yavasga geri gekin ve
ETT'yi ilerletme 6ncesinde anterior yonde nazikge kaldirin.

Diger ipuglar:

e  ETT ucu sag aryepiglotik fold ya da aritenoid kartilaj sebebiyle saga dogru bukiliyorsa, ETT'yi sola
doénmesi icin laringeal vestibiile dogru saat yoniiniin tersine 90° olacak sekilde bikin.

e Llaringeal vestibiile dogru agiyi ortalamak igin Parker ETT kullanin.

e Kanalli blade ile laringeal vestibiile dogru ETT ucunu yonlendirin (genelde sola dogru) ve
sonrasinda ses tellerine dogru ilerlemek icin orta hatta dondin.

e Standart blade ile ETT/cerrah mili egimini blade kivrimina uyacak sekilde ayarlayin. Daha anterior
bir girtlak icin daha keskin bir kivrim uygun olabilir.

e Standart blade ile ETT'yle retromolar bir miidahale intibasyonu kolaylastirabilir ve daha keskin
kivrimli bir ETT/cerrah mili ihtiyacini azaltabilir.

ADIM 4 - Blade Cikarilmasi

King Vision Kanalli aBlade Cikarilmasi King Vision Standart aBlade Cikarilmasi

ETT'yi lateral olarak sabitleyin/tutun ve King Vision ETT'yi lateral olarak sabitleyin/tutun ve King Vision
Video Laringoskopu hastanin gégsiine dogru tutup Video Laringoskopu hastanin gégsiine dogru tutup
dondiirerek agizdan ¢ikarin. Blade agizdan gikarken, | déndirerek agizdan cikarin.

ETT kanalin esnek lateral acgikligindan kolayca
ayrilmahdir.

e POWER (GUC) diigmesine @ (Sekil 1, #5) basil tutarak ekrani kapatin.

Not: Gorsel intlibasyon yapilmasi sonrasinda bile endotrakeal tlipiin yerlesiminden emin olun.

ADIM 5 — Kullanim sorasinda King Vision bilesenlerinin Ayrilmasi ve Cikarilmasi:

Prosediir tamamlandiginda, ekranla video adaptoriini bladeden ayirin. Bladei yerel protokole gore atin ve
ekran ile video adaptériini temizleyin/dezenfekte edin.

Not: King Vision Ekrani ya da Video Adaptoriini atmayin!

Yeniden Kullanilabilir King Vision Ekranin ve Video Adaptériiniin TEMiZLENMESi VE DEZENFEKTE
EDILMESI

DIiKKAT:
e King Vision Ekrani herhangi bir sivi igerisine koymayin, ekran zarar gorebilir.
e Creutzfeldt-Jakob Hastaligi (CJD) ya da tiirevlerine maruz kalmis olma ihtimali olan araglari
yeniden kullanmayin.

King Vision Ekran ve Video Adaptéri kolay temizleme ve dezenfeksiyona uygun tasarlanmistir. Ekranin ve
video adaptorinin ylizeyi, herhangi bir 6zel ekipman ya da alete gerek kalmaksizin diizgilince
temizlenebilecek sekilde tasarlanmistir.




King Vision Ekranin ve Video Adaptoriiniin normal kullanimda hasta ile minimal 6l¢lide direkt temasta
olmasi gerekmektedir.

TEMIZLEME ADIMLARI

Ekran ve Video Adaptorii:
Ekran ya da video adaptori belirgin 6lglide kirlendiyse ya da kontaminasyon siiphesi varsa, asagida
belirtilmis olan temizleme adimlarini izleyin:

e  King Vision Ekrana sivi girmesini 6nlemek icin, cihazi ekran pil bélmesinin Ustiinde olacak sekilde
tutun (yukari dogru/dik durus).

e ENZOL (Cidezyme®) gibi enzimatik bir temizleme sollisyonunu imalatgi talimatlarina uygun sekilde
kullanin. Ekranin ve video adaptorinin dis ylizeyinin tamamimi bez ya da nemli (1slak degil) gazl
bez kullanarak temizleme soliisyonuyla silin. Mor plastigin kivimlarini ve ON / OFF diigmesini
temizlemek icin pamuklu gubuk kullanilabilir. Bu temizleme adimi en az 2 dakika sturmelidir. 2
dakika sonrasinda bezi ya da gazl bezi yenileyin ve gorlinen tiim kir temizlenene kadar bunu 2
dakika daha devam ettirin.

o Video cikis baglantisi (Sekil 1, #7) kullanildiysa, video portu kapagini ve kablosunu da
temizleyin.

e Video adaptoruni gikarin (Sekil 1, #2, 14), ekran govdesini temizleyin, pillere ve kontak noktalarina
temas etmemeye calisin ve video adaptori yuvasinin igini ve disini 2 cm'lik derinlige kadar
temizleyin.

e Temizleme sonrasinda kalintilari nemli bez ya da gazli bezle alin.

e  Kurulamak icin kuru bez/gazli bez kullanin ve cihazi kurumaya birakin.

e GOriintlinin net olmadigini fark ederseniz, kamera baghgini alkolli bezle ya da alkolle
nemlendirilmis gazli bezle temizleyin.

DEZENFEKSIYON ADIMLARI

Ekran ve Video Adaptorii:
Dezenfekte etmek icin asagidaki adimlari izleyin:

e Hatirlatma:Dezenfeksiyon islemi esnasinda ekrani ve video adaptoriinii pil bolmesi tstte (yukari
dogru/dik durus) olacak sekilde tutun. Ekrani veya video adaptériinii sivi igcine sokmayin.

e Yeni bir Super Sani-Cloth mendil kullanarak ekrani ve video adaptoériinii en az 10 dakika boyunca
dezenfekte edin ve 2 dakikada bir mendili yenileyin.

o Video adaptorinii ekrandan gikarmadan dnce ekranin ve video adaptérinin disini yeni
bir Super Sani-Cloth ile silin. Zor ulasilabilir yerlerin dezenfektan ile iyice i1slandigindan
emin olun.

o 10 dakikalik dezenfeksiyon esnasinda ekranin ve video adaptoériiniin dis yizeylerini yeni
bir Super Sani-Cloth mendil ile silin, bu esnada agma/kapama digmesine, mor plastige ve
kivrimlara dikkat edin.

o 10 dakikalk dezenfeksiyon esnasinda video adaptorini cikarin ve ekran govdesiyle video
adaptorind  silin. Pil bolmesinin her iki yanindaki dis cikintilarin, pillerden ve
kontaklarindan uzak durmaya Ozen gostererek, iyice dezenfekte edildiginden emin
olun. Mor contanin dibini ve video adaptorii kupasi ve i¢ kasnagin Gstini silin. Pil
bélmesinin i¢ kasnagina ve yaklasik 2 cm derinlikte video adaptori kupasinin igine
odaklanin. NOT: Pil bélmesinin altindaki agikliktan sivi girmemesine 6zen gosterin.

o Video ¢ikis baglantisi (Sekil 1, #7) kullanildiysa, video portu kapagini ve kablosunu da
dezenfekte edin.

e Video adaptoériniin dezenfeksiyon sonrasinda iyice kurumasini bekleyin.



e Video adaptori kuruduktan sinra, ekran govdesini, pil yuvasinin her iki dis tarafini, mor plastigin
altini, video adaptori yuvasinin Ustlini ve gcercevenin icini dezenfektan kalintisi kalmayana kadar
steril gazli bez ve steril su ile nemlendirilmis bez ile silin.

e  Parcalarin tamamen kurumasini bekleyin.

e  Pargalar kuruduktan sonra, video adaptoriini ekrana takin ve pil bélmesini kapayin.

e  Ekrani ve takili video adaptorini dezenfektan kalintisi kalmayana kadar steril gazli bez ve steril su
ile nemlendirilmis bez ile silin.

e Pargalarin tamamen kurumasini bekleyin.

e GOrilintlinin net olmadigini fark ederseniz, kamera baghgini alkollu bezle ya da alkolle
nemlendirilmis gazl bezle temizleyin.

e King Vision Ekrani kendi saklama ¢antasinda ya temiz bir torba ya da tepside saklasin ve ¢evreden
etkilenmesini engelleyin.

Not: King Vision Ekran ve Video Adapt6ri materyalleri %70 izopropil alkol, Cidex®, Cidex Plus® veya Cidex
OPAZ® ile de uyumludur. Bu dezenfektanlari kullanirken, uygun temas kosullari ve maruz kalma siireleri igin
dezenfektan imalatgisinin talimatlarini izleyin. Ekrani sivi igerisine sokmayin. Dezenfektani King Vision
Ekrani ve Video Adaptori Gzerinde gereken siire boyunca kullanmak igin bez/gazli bez kullanin. Artiklar
temizlemek igin steril suyla nemlendirilmis bez/gazl bez kullanin ve dezenfeksiyon sonrasinda kurumaya
birakin.

Not:
Yukarida tanimlanmis olan uygun temizleme ve dezenfeksiyon tekniklerini kullanin. Bu cihazi otoklavla
sterilize etmeyin, herhangi bir siviya sokmayin ya da ETO veya baska bir sterilizasyon yontemine maruz
birakmayin. Bu gibi hareketler King Vision Ekrana ve Video Adaptdriine zarar verir ve garantiyi gegersiz
kilar.

Uriin Tanimlayici PARCA NUMARALARI

Ekran ve Video Adaptori:

KVISO1VA34 1 adet — King Vision Ekran
1 adet — King Vision 3/4 Numara Video Adaptori
1 adet — Ekran igin Koruyucu Canta
3 adet — AAA Pil

KVISO1VA1234 1 adet — King Vision Ekran
1 adet — King Vision 3/4 Numara Video Adaptori
1 adet — King Vision 1/2 Numara Video Adaptori
1 adet — Ekran igin Koruyucu Canta

3 adet — AAA Pil
aBlade Kiti:
KVLABKIT3 1 adet — King Vision Ekran
1 adet — King Vision Video Adaptéri
1 adet — Ekran igin Koruyucu Canta
3 adet — AAA Pil
6 adet — King Vision aBlade, 3 numara, Yetiskin (4 kanalli, 2 standart)
Ekran:
KVISO1 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 Adaptori
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Standart Stil Blade:

KVLAB3 20 adet (1 ¢anta) — King Vision aBlade, Standart, 3 numara, Yetiskin
KVLAB2 20 adet (1 ganta) — 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, Yetiskin; 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 kullanilmalidir. Diger kablolar diizglin
¢alismayacaktir, ekipmana hasar verebilir ve garantiyi gegersiz kilabilir.

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 UrUnlerinin kalitesinin arkasindadir. King Vision Display fails
Ekraniniz normal kullanim sartlarina ragmen garanti siresi icerisinde bozulursa, degistirilmek Gzere iade
edebilirsiniz.

King Systems, garanti sliresi sonrasinda tamirat/yenileme masraflarindan sorumlu olmayacaktir.
Tim garantiler, Grln sahibini asagidaki konularda sorumlu kilar:

e Alinan tarihi not etmek. Garanti siresi ilk klinik kullanim tarihiyle degil, alinma tarihiyle baslar.

e  Orijinal satin alma numarasini ya da baska bir "satin alma kanit1" sunmak.
Uriin iade Yetkisi (Return Goods Authorization - RGA) almak amaciyla King Systems miisteri
hizmetlerini 1-800-262-8462 numarasindan arayin. Uluslararasi misteriler su numaradan
musteri hizmetlerini arayabilirler: 1-410-768-6464.

e  Garantiye iliskin hususlarda hak talep etmek igin islevlerinde sorun olan King Vision Ekranla birlikte
yukaridaki bilgileri verin.

Pil degistirme amaciyla acilabilen pil bolmesi haricinde, kullanicinin ekranda ya da video adaptoriinde
acabilecegi baska bir parca bulunmamaktadir. Ekran ya da video adaptorii haznesini agmak, garantinizin
kalan kisminin gecgersiz olmasina sebep olur. Garanti, yanlis ya da kotliye kullanimdan kaynaklanan
bozulmalari kapsamaz.

ONEMLI: King Vision Ekran ve Video Adaptérii, otoklavla, sivi icerisine konarak, ETO'ya maruz birakilarak ya

da baska bir sterilizasyon yontemiyle temizlenecek sekilde tasarlanmamistir. Kullanma talimatlarindaki
talimatlara uymamak, sistemin performansini etkileyebilir ve garantiyi gecersiz kilabilir.

SPESiIFIKASYONLAR

KING VISION EKRAN:
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Ekran ebadi:

Agirlik (piller olmaksizin):

Ekran:

Dahili Gug Kaynag::

Gig Yonetimi:

Pil Gostergesi:

Hazne Malzemesi:

Ambalaj:

Depolama ve Tasinma Ortami

-20°C, -4°F /H/

r

30% S —

2.9” X5.8"X1.4"
74 mm X 147 mm X 36 mm

95 gram
130 gram, tioik Alkalin AAA piller takiliyken

2,4 ing (6,1 cm) yansimasiz kaplamali diyagonal TFT LCD renkli ekran;
160° dereceye kadar goriintllenebilir agili 30 FPS yenilenmeli 320 X 240
(QVGA) piksel.

En iyi performansi elde etmek igin U¢ (3) adet "Alkali" AAA pil.

King Vision Ekranda sadece AAA pil kullanilabilir; harici gli¢ kaynagi
kullanmak mumkiin degildir.

Ekranda, pil glicinden tasarruf etme amaciyla tasarlanmis gelismis bir
dahili glic yonetim sistemi bulunur. Bu sistem, cihaz hareket etmeyen

bir yizeye (el degil) yerlestirildikten 60 saniye sonra kapanir.

Ekrana bir video adaptori bagh degilken, video ekrani ve LED pil
gosterge 15181 yaklasik 20 saniye sonra otomatik olarak kapanir.

Ekranin yaninda sol Ust késede bulunan LED pil gosterge 15181, pil
durumunu gostermek igin kullantlir.

LED pil gdsterge 15181 YESIL iken, ekran tipik bir laringoskopi ve
intibasyon islemini tamamlayacak yeterli giice sahiptir.

LED pil gdsterge 1511 YANIP SONEN KIRMIZI 151k ise, piller ekranin bir
sonraki kullanimindan énce degistirilmelidir.

LED pil gosterge 15181, pillerin degistirilme gerekliligi haricinde ekran
acildiktan 20 saniye sonra kapanir.

Polikarbonat ve ABS
King Vision Ekran temiz, sterilize edilmemis olarak kullanima hazir

saklama cantasinda, piller (icindedir) takildiktan sonra kullanima hazir
sekilde sunulur.

Calisma Ortami

50°C, 122°F 40°C, 104°F

10°C, 50°F /ﬂ/

75%

30% S

106 kPa, 31.3inHg 106 kPa, 31.3inHg
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50 kPa, 14.77inHg 80 kPa, 20.67inHg

Video cikisl: King Vision Ekran, monitérlere, 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 (Par¢ca Numarasi KVCABL) ile kullanin. King
Vision Ekran sadece 300 mA akim kuvveti olan tek bir UL/IEC 60601-1
sertifikali cihaza baglanabilir.

Video giris portunun kullanilmasi pil 6mrin kisaltir. Ayni zamanda LED
pil gésterge 1s1ginin uyari siiresini de kisaltacaktir (LED YANIP SONEN
KIRMIZI 151k gosterdikten sonra pilleri degistirmek icin daha az stre
olmasi).

Video ¢ikis kablosunun uzunlugu: 108 ing, 274 cm

Raf omri: King Vision Ekran ve Video Adaptori, satin alinma tarihinden itibaren
bir yil stireyle garantilidir. Ekran ile gonderilen pillerin imalat tariihinden
itibaren 5 yillik raf 6mra vardir.

Surekli kullanim: Endotrakeal tiip yerlestirmek ya da {ist hava yolunu muayene etmek
amaciyla kisa sireli kullanim igin tasarlandigindan, kullanim siiresini
kisitlayan tek etken pil 6mrudur.

Elektronik Mldahale:

King Vision sistemi, gegerli standartlara olan uyumu agisindan test edilmistir:
e Diger elektronik cihazlar King Vision Ekrana midahale edebilir.
e  King Vision Ekran diger elektronik cihazlara miidahale edebilir.
e  Bir midahale s6z konusuysa, iki cihazi birbirlerinden fiziksel olarak uzaklastirin.
KING VISION VIDEO ADAPTORU BILGILERI
Aydinlatma Isig1 Kaynagi: LED (beyaz) Not: Gegici korlige sebep olabileceginde beyaz i1siga direkt

olarak bakmayin.

Kamera: CMOS - VGA

3 NUMARALI KING VISION ABLADE BiLGiLERi

Endotrakeal Tlp ebadi: 6.0 to 8.0 mm 1.D. (SADECE 3 numarali Kanalli Blade igin)
Blade uzunlugu: 17 cm (bladein tutma yeri harig)
Minimum agiz acikhgi: 13 mm (standart blade)

18 mm (kanalli blade)
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Agirlik: 49 gram (standart blade)
58 gram (kanalli blade)

2 NUMARALI KING VISION ABLADE BiLGILERI

Endotrakeal Tip ebadi: 4.5t0 5.5 mm I.D. (SADECE 2 numarali Kanalli Blade igin)
Blade uzunlugu: 13 cm (bladein tutma yeri harig)
Minimum agiz acikhg: 10 mm (standart blade)

13 mm (kanalli blade)

Agirlik: 38 gram (standart blade)
42 gram (kanall blade)

1 NUMARALI KING VISION ABLADE BiLGiLERIi

Blade uzunlugu: 13 cm (bladein tutma yeri harig)
Minimum agiz agikhg: 10 mm (standart blade)
Agirlik: 29 gram (standart blade)

King Vision aBladelerin genel 6zellikleri:

Bugulanma Onleme Ozelligi: Distal uglarda bugulanma 6nleyici kaplama — isitma suresi gerekmez.

Malzemeler: Polikarbonat ve ABS

Ambalaj: MUhrll torbada sunulur; temiz, sterilize edilmemis halde Tek Kullanim
icindir. King Vision aBladeleri yeniden kullanmaya ya da sterilize etmeye
calismayin.

King Vision Videolu Laringoskopta Kullanilan Semboller:

C E King Vision CE isareti tagir.

IEC 60601-1 uyarinca BF tipi ekipman.

-
® "Yeniden kullanmayin"
A "Dikkat"

"Kullanim igin Kullanma Talimatlarina Bakin"

@ On / Off DUgmesi.
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http://en.wikipedia.org/wiki/File:IEC5010_On_Off_Symbol.svg

&"“]Y Dikkat: Federal yasa, bu cihazin bir hekim veya lisansl bir tip uzmani tarafindan ya da onun onayiyla satilmasini
yasaklamaktadir.

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.

Atik Kutusu semboll (WEEE Direktifine gore gegerli)

>

Atik Kutusu sembolu (Pil Direktifine gore gegerli)

"Dogal kauguk lateksten Gretilmemistir"

I D

DEHP "Ftalatigerir veya bulundurur: Bis (2-etilhekzil) ftalat (DEHP)” (Sadece Video Cikis Kablosu)

]

Seri Numarasi

D
m
T

imalatginin Katalog Numarasi.

imalatginin Parti Kodu.

imalat Tarihi.

Uretici

Sicakhk Kisitlamasi sembolii, bu cihazin st ve alt sicaklik sinirlarini gosterir.

Nem Kisitlamasi sembolii, bu cihazin iist ve alt nem sinirlarini gésterir.

DR s<ELE

Atmosfer Basinci sembolii, bu cihazin iist ve alt atmosfer basinci sinirlarini gésterir.

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.

King Vision aBladeleri Tek Kullanim icin tasarlanmistir ve yeniden kullanihp sterilize edilemezler.
YENIDEN KULLANIM RiSKi (Tek Kullanimlik cihazlarda gerektigi izere)
ABD ve Uluslararasi Hukuk/Duizenlemeler, orijinal cihaz imalatgisinin satilan Grand Kullanim Talimatlari

kapsaminda kullanima uygun oldugunu garanti etmesini ve orijinal kurulumuna gore belirlemesini gerekli
kilar. Kullanim esnasinda bir sorun ¢ikmasi halinde, bu gereklilik Girintin uygun sekilde izlenmesi ve gecerli
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yasalara uygun sekilde harekete gecilmesine izin verir.

Tek Kullanimlik Cihaz (SUD) olarak etiketlenmis olan herhangi bir cihazin yeniden kullanilmasi, imalatginin
Grna orijinal kurulumunu belirleme gerekliligini gegersiz kilar. Ayni sekilde, bir Tek Kullanimlik cihazi (SUD)
yeniden kullanan bir tesis, imalatginin gérevini Gstlenmis olur ve bu (yeniden kullaniimis) cihazin
uygunlugunu test ve teyit etmelidir. Bu, tekrar kullanilan cihazin kullanima uygunlugunu garanti etmek igin
gereken diizglin temizlik, dezenfeksiyon ve/veya sterilizasyon seviyesini igerir, ancak bununla sinirli degildir.
ABD'de, bir SUD cihazi yeniden isleyen tesisler, Federal Diizenlemeler Bélim 21 kapsaminda Gida ve ilag
Dairesinde cihaz imalatgisi olarak kayit yaptirmahdir ve cihaz imalatgilarina iliskin olarak gecerli tim federal
ve eyalet yasalarina uymalidir. ABD haricinde baska yasalar gegerli olabilir.

imalatgr: Avrupa Temsilcisi

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels Almanya

www.kingsystems.com
ABD'de imal edilmis ve ithal edilmis pargalarla
ABD'de imal edilmistir

ABD'de ve Diger Ulkelerde Patentler Bekleniyor
Telif Hakki 2013 King Systems, her hakki saklidir
King Vision King Systems Corporation'in ticari markasidir

King Vision Girlin serisi, medikal cihazlar icin gecgerli olan 93/42/EEC Avrupa Direktifi gerekliliklerini
karsilamaktadir ve CE isareti tagimaktadir.

INFM-84 V02.2015/10
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F—HBRASRA , B E Miler A —HATRALR, WEBSHRENRR , LFFELR

BRASBRBERER.

o MBRFKUE (B 1,#10) M (S, MEk/2HY ) , MIRNEEQPEREHBFER

ko

o BHRFSFINE King Vision AIHIMRERE NI B,

B=F -HEARESRE

HHRSESE (#E aBlade BRESMS )

BASESE/EE4 (#7K aBlade BRERU
A)

£ King Vision £ RegsPOBRFFE , BigH
HEESE  TEUSEFIFT, T8, BEX
FRESELFENFET  BENRERA S H#T

BRIURE,

£ King Vision R LERFWHE , AMUAR
EREMERBEHNSESER/AOR, 45
ESELRIAERE , BIRESERHLLR
EBaE®w. #HSESELREERNFEIE
W, HEBEH  RAEEFKESEHRIS[ESR
M E , FRENTEFT T H. HREEE
Bt




ASERERSESENAFRETR

BRERN S RmERSREAEETARESIST , SESEERNELRE , XAESER -
THENRERG  EHTHREFRALH/BRELEBTRESERE , SHRESELENT. BER
[ AL
o AEINIRENBRERMARKREESXRS , &
o NMRBEFHHE , BHBERERANF UREEZLRANEAQEREBNRERERAAS
REBZ KR ETT,

HpRR

o MRSRESEXREKAAMNEEDAMNARERESICRRKE , FEater 900° H% ETT , £H
e 16 2 U TED ) MR BT R o

o £/ Parker SESEMBINAENE , MMHAMREIRE.

o ERAEARKEFRALN , RABERAN LA ERESELXRACQRITE (BEREM ) |
RERE R HER | EEELEW,

o ERMMEREFRALN , ARSESEEEHHE  FEERERNS HEME. ¥ TE
TR  BEHEER-LERIGE

o ERMMERETRALN  SESEANBETABENTEE  ATEKERENSESEE
EHEMENER,

FMYL - FEHRESA S

## King Vision # & aBlade &M A $7H King Vision #5 % aBlade &SI M~

HEEETSESE  HEEFMOFOREERES  HBOEESESE  HEEMOSFOREBER
MA , NEZEDOFET King Vision AT KRS MR, NEBEZBOHET King Vision AJ¥LHREE
MREBY A MO R RN, SESERRREM
BRERRNSEL,

e #EPOWER (2B )4 @ (B1,#5)  *MERE.

AR RABINSESENERER  IEREHRTEAABREERTERIA,

#HL - FAJS King Vision AN D EELE :
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FARRE , MTERHFENERERFESRERAANERE, RBUGEAELEGRERALFAXNE
ReR M E RER SR ITIREHE.

SEE . BWEF King Vision £ RS REREE !

AESFERMN King Vision £ RN E RERBNFENHE

EEEW :
o E2¥ King Vision E RERRAFAREYF , BN LRMFE REK.
o FANKERETRMER (CD) RAEHNEMREHRTEERA.

King Vision E RBFMERERFAERIT LB TEEIES, AHREFHENE RERBFREAMWIRI
BTEREE, TREMRKRRZIAR,

EEEFERAYE , NREESEEES King Vision & R 8 TEE 3R E s,

FESR

ETRNERERRS
MRERBFREREER LAALSRRECBTR , BRETREETSRIRE

o APBFIERAEH A King Vision £REE , EMIRZN , FUMRESRL St aET (8
B/EEAE ).

o BRI BMiHAERWELE®R , H1W0 ENZOL (Cidezyme®), AREBEETRNEARD A (R
REIRIE ) BEE RN ERERBNEMRE. LEEHEBENERNTXREZTEAR
XEE. WSRNFEZEDHI%. AoHE , EREGROA , BESF TR HRES
BREMB AL R,

o MMRGERT WM HE #%( #7 ), BREEM SR O E ML,

e HTETEREE (E1,#2, )%lﬁrﬁim%ﬁigﬁ CEERTEMRBEMR HAL  E
SERREEESAREBM REBRANEE , BEREKRY 2 EX,

o BERE , BERARY MEBRATEREY.

o RATHA/MDABEKRUERERTF,

o MRBLBEIMEBTEW , FREREIEIFIREERNDAELTESL.
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HESR

ERBEMERERS
BEHE , BRRTISREE

e BT HENEBPENERHENERERSRN , FUMARESL , s S 8T ( B[/
BEESFH ). FAELTHERAE REREFR K.

o fERAT#M Super Sani-Cloth RE®BEM , HEERENETEBREFZED 1098 , 825
HER—REBRMN,

o NETERBMERBLIFTZHE, £ T#/ Super Sani-Cloth REEE MEZE
ERBNE TERBHAT , BREATEEUIEN X SENEAESTEE.

o HTEEA 10 DHHESHIE |, AT %K Super Sani-Cloth REBRMBHE RS
MEREMBOARE , REIEFXIRM., LEBHBABREMR,

o EED107#KEEHE , FTETERFMABRKRE REETANE RERR.
BRESHRBUARYEES TR EMBORERT. hEXEEHBNE
HHERERFNTBAR AL BB, XA n e RERRER
M RF AN 2 BRORE, ZE . TETEESMREDOHIFOABFE.

o MRBAMATHFMEERE (B1,#7) , BENWMAEOSENELEHTHES.

o LUEREBBMERNT,
. EE'_E_?’EEE%EH:FJ‘ EARAELEBEKNETED A HAREERE REIFIET, BHRmMasA

. REEHBRNESNE TERI[ANMEBARASTLR , EBFBEEENNRTL,

. li)i‘t:%nnméﬂ.:fzo

o TEXUYFBRTE , HEREERFBENEED D RE LA SE A,

o FARBEEKNETEYAHERRL RRNMEENE RERR , ETEREHEENNE
i,

o lxEYRETLERTF,

o WMRBERIMHEBTEW , FABBEEFRREBBNY HEERES.

e f¥King Vision EREEFHEMREFNNBEEPRHMELN T 2K, BIRRES |, 5
BERERE , EXBRER.

EE : King Vision ERBMEREEBHIMREALUER 70% FRER®K. Cidex®, Cidex
Plus® =% Cidex OPA® #1T/H%E, EEAXLEHEENN , FREHEENN B ARTRE , R
IRENEMKENBRENE., B2FEEREEK, BHEA/DHEI King Vision B REME REE
BREEERNNBRRTES. ARELEKN R/ OHMBEREY , BERILERXT,

AE

BEEALREBHNEENMESSZ. TENHHBTRESERE , TEFHBREEMEREFT , F
EFHBEETHREZEY , FTEXATMEMRERGZARFHENIE ST L. XETHLHRT
King Vision & REEMERERE , HEFERR XK.
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IR B AR R S

EREBNE RERES
KVIS01VA34 SE—#A - King Vision & R&§
’@%—/\ - King Vision 3/4 & R&EHL 2%
BE—1 - EFBRYPE
BE=T - AAA Bth
KVIS01VA1234 SE—# - King Vision & ~&§
’@%—/\ - King Vision 3/4 & R&EHL 2%
SE— - King Vision 1/2 & R~EB 25
BE— - ERBRTPE
BE=T - AAA H8th
aBlade E# :
KVLABKIT3 SE—A - King Vision & R85
BE— - King Vision & RiEH 25
%E—/\ - EREBRRPE
BE=T - AAA Bjth
%E/\ i — King Vision aBlade BB , =5 , BF (BRI, 7K
BEHA )
ERER :
KVIS01 BE—A - King Vision £ R&s
£ REERES :
KVLVA34 FE— - King Vision 3/4 & REE 85
KVLVA12 #E— - King Vision 1/2 & R~EBLEF
RAERRERN S
KVLAB3 20 5% ( —&) - King Vision aBlade BREEHEMK , iR | =5
, R
KVLAB2 20 5% ( —%& ) - King Vision aBlade REH M5 , R |
,ILE
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KVLAB1 20 K% ( —& ) - King Vision aBlade BRREB M55 , nfER | —F

, B

REARERN

KVLAB3C 20 K% ( —& ) -King Vision aBlade BREBRM K , #H =5 K &F ;
5ERNER 6.0 E8.0ERKNSESEREMEH

KVLAB2C 20 K% ( —&) -King Vision aBlade REZ M) , R =5  JLE;
ERNRR45E 55 ZBRNRESEREMEH

King Vision ATl MR HY BL4F :

KVCABL BE—& - Womm &>

* 3 RES ST AE D ARSI ( RCA # ) IO NTSC MSRE S A4 UL/IEC
60601-1 INERiIR® L ; FROEZEEMANERSE. ReeFEH KVCABL, HMEH T EEET/E, 7
BEARNMEZ BEAERAR RN,

King Vision £ REFHIRER R

King Systems {RiE7E King Vision £ REEEMWERZ BEE—F (1) FRNEFIEM = ENRER T4
#'. King Systems A NEFE~MHRENT. WREM King Vision ERBERRBAELER
FABRATRERE , SULLFHERBTER,
King Systems X{#8 H iR IRV £ S/ ER BERABT AR,
FIERERRERNEZFTEETERME

o RETFWHKEAH. WKEBH (MIEE-XGKERABH ) RARHANER B H.

o REFEMITRESREMMMEEIL,

B H# King Systems ZRRA O 1-800-262-8462 , ZREURH: RIX (RGA) ks, EREFN

B 1-410-768-6464 BRRE AR\
o HFEEMRMRENRN , BEBEHE King Vision £ REF—REMHR EREER.,

BRITIF Rt EIR B , AP A BEBE RBMNERBRR[FHEMEMRE. TFEREFRE
TERFRATHEEMEERRIY. ERARRASENRATERREEA,
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EEEN . FAEASEEENESR , FTENHRLEERMEAES , TEFHBETHREZKRF ,
FEXAFMEMREREABPHEENTE S EX King Vision & REFME REGRSHTNE ,
FEFERARASEMRAMEHTELERREY.

KING VISION & 7R#5 :

SREBRA

AEREIR -

BRERE .

BB EE R

BRI

2.9"X58 X1.4”
74 mm X 147 mm X 36 mm

5%
ZHEERFEM AAA BN EE R 130 2

©

2.4 %~ (6.1cm) TFTLCD ALY I TR , THRERE ;
i 320 X 240 (QVGA) 8% , RIFE 30 FPS , RAAMAE
160°,

NIRBIRENREMERE , FHA= (3) TN AAA B,

King Vision & RE8 RBEH AAA SES{E ; Fa[ERAIBHRR,

EFHENANENSRBREERGEETEEMEE, AETHILE
RME (FEFFHF )60 WG, ZRETAE3HRMA,

HERBFAEZETERSEN , WHFEM LED BitbB 2 RT
SHEKRN20 WEBFKH,

REZLE LA LED BB EIE T A TEREMRES.

N LED Bt ER RTEZEN  XRAERBEEBNHEHETK
HANKRERENEE.

% LED B BRI 2ABRARSH , WNETAEAER
ERZ BRI

fIFEREEE , LED BMBEERTHER 20 W%k , RIEFRE
i,
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NFEMR - REBLES M ABS

a% King Vision & RegLE R , ERBRARSEEEEN , F—
FAR , RELEM (B8 ) FEIFER,

ERRZEmIF % TERH

50°C, 122°F 40°C, 104°F
-20°C, -4°F /ﬂ/ 10°C, 50°F /ﬂf
85% 75%
30% 30 %

106 kPa, 31.3inHg 106 kPa, 31.3inHg

50 kPa, 14.77inHg , 80 kPa, 20.67ian,

Mim King Vision £ R"egE —ME—WIMMmERD (B 1, 4#7) , AR

EEGEMER, MRS, TENSEREEL (RCA & ) M5mH
i AR EEMRE . XA King Vision MM HiLk ( &4
5 KVCABL ) . King Vision & R8s REEEZE—AHABRA 300
EZHUL/IEC 60601-1 TAIEIR & -

FERAMGG LR OB EEMERANE., E24%E LED BB E
ETITHWEREE (LED 248 NMRRASGERIRN Bk Bt H et E

H5E ) o
WA &K 274 EX , 108 &
HEH King Vision & ResME RERFEMEZ AREE —FWRR

W, ERESREMMNENELET 2 BBEFRFNRRE,
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i
S
H
T

REARZBRITHIHRBESESEIRELHRENEHNA , B8
At ]+ 2 PR HISEBRE A SRRt A AV M — R &,

BFTH:

£ , King Vision RGEFEEAREER :

o HhBFIRZ AL King Vision £ REFERK T o

e King Vision £ "B TIMHMBFIRE,

o MWMRERUFI , BIFERE , NI RIAYERE,

KING VISION & REREEEE
REAKIR - LED (A® )X : TEEMAX , BN TRESEREZNXAMNE,
BEX CMOS - VGA

KING VISION ABLADE BEERMHER , =&

SESEAE MNEN6.0E80EX (NERT=SHEEBRRANS )
BRERNKE 17 BEX ( FMEEBRERNANREFA R )
A& NFEE 13 XK (fRERERM S )

18 XK (HEBREFRMS )
- 49 7 (FRERETAS )

58 7 (BEKREHRAN )

KING VISION ABLADE MRESIM A ER , =

SES

BRI NBEANA45FES55 2K (NERT-SEERERUS )

4u

BRERMSKE 13 EX (FERBRREIEARNGRERN SRS )
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OE&NFEE : 10 X (FERGHRAS )
132X (HBERRAAS )

]
o

38 = (FREREEMS )
2% (FBEREFEA )

KING VISION ABLADE BERMKELE , — &

BRERNKE 13 EX (FERBRERNFNRERN S WED )
ARE&NFEE : 10 X (FRERERM S )
E8 29 7 (FRERERAR )

P # King Vision aBlade BR&EFH I 5 1Y 3£ B 41T :

P ThEE ZiREL L BHERE - TEWA.
MR RBBES A ABS ( TIREH )
g% - BH{REME ; FE, ERE , —REAR. BEZX King Vision

aBlade REHM A HTEMIH=HHEE

King Vision AT MR TS -

C € King Vision ##) CE #5%&.

4 IEC 60601-1 3/ BF 8%,

® “BOESER"

25 [ 6E A IR BT

@ FrR &4,
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http://en.wikipedia.org/wiki/File:IEC5010_On_Off_Symbol.svg

B(““]Y s BRIBEFERERRE RBEARULREHETMLARRERERHEE,

3YK3 . XFoE. KRMYMER , N 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 HFHIHLE 1 Ao

BB RS (4%&HE WEEE 5% )

>

Bl RS (KERMEES )

RARIER

p

R

I @

=
m
o
o

‘ERRFEBE_FRE . Bis FEAKRFFHEME _FRE (DEHP)” (X FRUL5M4H L8B4l )

g

FEIE
EF
L

i

PRy B B

=
o
=

FIEFERN RS

=l <F B

&
k¢
&

REERHFSRAFREZNEE BN TR,

S 3

~ BERNSRTERENEE ERATR,

@

SERFFSREFRENSELRATR,

KING SYSTEMS VISION & REHZEMER

FERREBEHER King Vision AIMMR R A HIFHRE CE &,
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King Vision Z RBMERERFATRATEZUEE  EERBENEEWEENHES,

King Vision aBlade BREBTMH N — XM= m , FTHEMISRES.

ESFEANRR (GERAT-XMAMR) :
XEMERERGEAERFRZFEFRILE  FEF-mERTHEARAFMRERE , HETLER
HHERBES. MREEATFHARE , LHAERFEEER>RHREEREEXDER,

WMRERXFRAN — XM m (SUD) MREH#ITEEER , WNHEEMEH ™ mRREFNEREX
Mo Rt , FMEEMEA SUD MHAEFREBREFMNRE , KAWL (EEER ) RIWER
HHTAAMBIE, EFBFEEFRT  BREARBEAUMFENEE, BEN/RKEKFE, &£
XE , EEERA SUD MEMIELFRBERIPEANTE 21 &%, EERAREEREIMNIRE S
EEFETNEBENFEERNBRBMMER, EXERATGERAREMARER.

HIIERS ROM R

King Systems MPS

15011 Herriman Blvd., Noblesville, IN 46060 Medical Product Service GmbH
317-776-6823 Borgasses 20

800-642-5464 35619 Braunfels f£E
www.kingsystems.com

XEHE  BokanHEO

EERBEXETRMEGRTR

WR#XFrFA 2013 King Systems , R EFAENRF,

King Vision 2 King Systems Corporation FI& 4R

King Vision &5~ RS KEEIE S 93/42/EEC X TEFIRZEMNER , IiE CE #ril,

INFM-84 V02.2015/10
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