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Hybrid Face Mask

Intended Use

The Hybrid is intended for use by adults (> 120
30 kg) as a patient interface for CPAP or
Bi-Level positive-pressure ventilation
devices for treatment of respiratory 100
insufficiencies and obstructive sleep
apnea. The Hybrid may be reused multiple
times by a single patient.

The deadspace associated with this device

HYBRID
Instructions for Use — 05080 Rev K

Passive Exhalation Port Flow

Storage Temperature:
-20° to 60°C (-4° to 140°F)
Humidity: 0-95%

Flow (liters/minute)

is less than 125 cm®.

Pressure (cm H20)

Warnings

In the USA, federal law restricts this mask to sale by, or on the order of, a physician. (RX Only)

This mask should be used only with CPAP or Bi-level systems recommended by your physician or respiratory therapist. A mask
should not be used unless the CPAP or Bi-level system is turned on and operating properly. The exhalation ports should never
be blocked. Explanation of the Warning: CPAP/Bi-level systems are intended to be used with special masks which have vent
holes or exhalation ports to allow continuous flow of air out of the mask. When the CPAP/Bi-level machine is turned on and
functioning properly, new air from the machine flushes the exhaled air out through the attached mask exhalation ports. However,
when the CPAP/Bi-level machine is not operating, enough fresh air will not be provided through the mask, and exhaled air may
be rebreathed. Rebreathing of exhaled air for longer than several minutes can in some circumstances lead to suffocation. This
warning applies to most models of CPAP and Bi-level systems.

At low CPAP pressures, the flow through the exhalation ports may be inadequate to clear all exhaled gas from the tubing. Some
rebreathing may occur. A minimum pressure of 3.0 cm H20 at the mask is required.

The anti-asphyxia valve allows the patient to breathe room air in the case that the CPAP/Bi-level device connected to the mask
is not operating or is turned “off”. The mask should not be used if the anti-asphyxia valve is missing, damaged, or not working
properly. The large opening at the valve should never be blocked.

Do not use the mask if vomiting or feeling nauseous. Failure to arouse and remove the mask after vomiting could result in
aspiration of vomitus. To minimize the risk of vomiting during sleep, avoid eating or drinking for three hours prior to sleep. This
mask is not recommended if the patient is taking a prescription drug that may cause vomiting.

This device is intended for single-patient use only and thus use by multiple patients is to be avoided due to the risk of
transmitting infection. Do not attempt to sterilize or use disinfectants on this device or any of its components.

The mask may deactivate the pressure alarm on some ventilation systems. Confirm that your ventilation system pressure alarm
works with the product before using the pressure alarm.

If you experience any reaction or notice redness or irritation of your skin, contact your physician. The cushions and pillows
consist of silicone. Other mask components consist of silicone, polycarbonate, polypropylene, nylon, polyester, and neoprene.
Any unusual chest discomfort, shortness of breath, stomach distention, belching or severe headache during or immediately after
use should be immediately reported to your physician.

If oxygen is used with the CPAP or Bi-level device, the oxygen flow must be turned off when the flow generator is not operating.
Explanation of the warning: When the CPAP or Bi-level device is not in operation, and the oxygen flow is left on, oxygen
delivered into the ventilator tubing may accumulate within the flow generator enclosure. Oxygen accumulated in the CPAP or Bi-
level device enclosure will create a risk of fire. This warning applies to most types of CPAP or Bi-level flow generators. Do not
smoke while oxygen is in use.

Note: At a fixed flow rate of supplemental oxygen flow, the inhaled oxygen concentration will vary, depending on the pressure
settings, patient breathing pattern, mask selection, and the leak rate. This warning applies to most types of CPAP systems.

Contraindications
This mask may not be suitable for persons with these conditions: impaired cardiac sphincter function, excessive reflux, impaired cough
reflex, and hiatal hernia. It should not be used if patient is uncooperative, obtunded, unresponsive, or unable to remove the mask.

Instructions for Use

1.

2.
3.
4.
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Prior to use, clean the mask as described in the cleaning instructions.

Clean and thoroughly dry the patient's face before putting on the mask.

Attach the swivel coupling to the mask elbow.

Insert the nasal pillows into the cushion. NOTE: Pillows can be attached by their lower groove (Tallest Height Position) or their
upper groove (Shortest Height Position) in order to optimize your seal.

Insert the cushion into the groove on the mask shell.

Inspect the anti-asphyxia valve located within the clear elbow. With the CPAP or Bi-level system turned off, verify that the valve
is positioned so that room air can flow through the large opening near the valve in the elbow. Turn on the system to 3 cmH20;
the valve should close the large opening and system air should flow into the mask. If the valve does not close or does not
function properly, replace the mask.

Attach the two upper clips of the headgear to the two upper pegs on the mask and pull the clips back (towards the face) until you
hear a “click”. NOTE: The “loop” surface on the headgear should face outward and the black buckle should be at the top.

Insert the pillows into the nose and then rotate the mask down over the mouth. NOTE: The upper wall of the cushion should sit
on the upper lip, not on the mouth.

Pull the headgear back over the top of the head. Attach the two lower clips of the headgear to the two lower pegs on the mask
and pull the clips back (towards the face) until an audible “click” is heard.

Turn on CPAP or Bi-level system and make sure it is functioning properly. Connect the mask.

Adjusting and Removing the Mask
1.

Unhook the hook-and-loop closures of each of the five headgear straps individually and gently pull until the mask sits squarely
on your face. The mask should fit snug enough to prevent large leaks yet still be comfortable. In general, a looser fit is better.
Over-tightening may actually make leaks worse.

Breathe normally, and continue making minor adjustments until you have a comfortable fit with minimal leaks. If you are unable
to achieve a comfortable fit or to resolve any leaks around the mouth, you may need an alternative cushion size. If you are
unable to achieve a comfortable fit or to resolve any leaks at the nose, you may need an alternative pillow size.

To remove the mask, gently press the mask towards the face and push the lower two clips away from face until they unsnap. Lift
the mask off over the head.

Cleanlng Instructions (After Each Use):
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Remove the headgear from the mask; it will be washed separately. The headgear should be handwashed following the
remaining instructions at least every 7 days. Do not machine wash.

Disassemble swivel coupling and cushion from the mask. Remove pillows from the cushion.

Wash the swivel coupling, cushion, pillows, and the remaining mask in warm water with a mild dishwashing detergent. Do not
use alcohol or petroleum products or strong cleaners.

Make sure that the exhalation ports are free of any obstructions. Use a toothpick or similar item to remove any debris.

Rinse thoroughly. Allow all components to completely air-dry, away from direct sunlight.

Carefully inspect each component for any wear or damage. Discontinue use if you notice any cracks in the plastic, any tears or
hardening of the silicone, or significant fraying or loss of elasticity of the headgear, and contact your healthcare provider for a
replacement. Discoloration is normal after several washings and should not be considered sign of wear.
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PUTTING ON THE MASK
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(inserting a pillow into the cushion)

3. Adjust
headgear
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Short Position 2. Rotate mask

(insert into
upper groove)

Tall Position
(insert into
lower groove)

Manufactured
for:

30 Spur Dr., El Paso — TX 79906 — USA
Tel: (800) 421-0024 — www.salterlabs.com

*Covered by Patents: U.S. D550352, U.S. D550836, U.S. D557801, U.S. D564089, U.S. D564090, U.S. D568985,
U.S. D583047, U.S. D583048, U.S. D583049, U.S. D586910, U.S. D597659, U.S. 8042539, U.S. 8261745, U.S. 8752551, U.S.
8887725. Other patents pending. Hybrid logo is a U.S. registered trademark.

Reorder Information

Part Number Description Part Number Description
HYB500 Hybrid Face Mask System — All Sizes Kit HYB521 Pillows, Small
HYB511 Cushion, Small HYB523 Pillows, Medium
HYB513 Cushion, Medium HYB525 Pillows, Large
HYB515 Cushion, Large HYB530 Headgear
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Mascara Facial Hybrid

Uso intencionado
El Hybrid ha sido desarrollado para ser 120
usado por adultos (> 30 kg) como una
interfaz de paciente en dispositivos de
ventilacién a presién positiva tipo CPAP o 100
Bi-Level para el tratamiento de
insuficiencias respiratorias y apnea
obstructiva del suefio. El Hybrid puede ser
reutilizada numerosas veces por un solo
paciente

El espacio inactivo asociado con este
dispositivo es inferior a 125 cm®.

Instrucciones de utilizacion

Flujo por el puerto de exhalacion pasiva

Temperatura de almacenaje:
de -20° a 60°C (-4° a 140°F)
Humedad: 0-95%

Flujo (litros/minuto)

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
Presién (cm H20)

Avisos

La ley federal (EE.UU.) especifica que la venta de este dispositivo sea realizada por un médico o por prescripcion de éste.

Esta mascara debera ser usada solamente con sistemas tipo CPAP o Bi-level recomendados por su médico o por el terapeuta
respiratorio. La mascara no debera ser usada a menos que el sistema CPAP o Bi-level esté conectado y funcionando
correctamente. Los orificios de exhalacién no deben bloquearse nunca. Explicacién del aviso: Los sistemas CPAP/Bi-level estan
concebidos para usarlos con mascaras especiales que incorporan orificios de ventilacion o exhalacién que permiten un flujo de
aire continuo a través de la mascara. No obstante, cuando la maquina CPAP/Bi-level no esta funcionando, no fluira aire
suficiente a través de la mascara y el aire exhalado podra ser respirado ulteriormente. La respiracion ulterior del aire exhalado
durante mas de unos minutos puede causar asfixia en ciertas circunstancias. Este aviso es aplicable a la mayoria de los
modelos de sistemas CPAP y Bi-level.

A bajas presiones de CPAP, el flujo a través de los orificios de exhalacién puede no ser suficiente para vaciar todo el gas
exhalado de las tuberias. En este caso podra volver a respirar alguna cantidad del aire exhalado. Se requiere en la mascara una
presién minima de 3,0 cm H20.

La valvula antiasfixia permite al paciente respirar el aire ambiente cuando el dispositivo CPAP/Bi-level conectado a la mascara
no funciona o ha sido desconectado. La mascara no debe ser usada si falta la valvula antiasfixia o si esta dafiada o no funciona
correctamente. La abertura grande incluida en la valvula no debera bloquearse nunca.

No use la mascara si experimenta vomitos o siente nduseas. Si después de vomitar no puede levantarse y quitarse la mascara,
ello podra causarle la reaspiracion de los vomitos. Para reducir al minimo el riesgo de vomitar durante el suefio, absténgase de
comer o beber durante tres horas antes de acostarse. La mascara no se recomienda si el paciente esta tomando algin
medicamento recetado que puede causarle vomitos.

Esta mascara esta prevista para uso de un Unico paciente por lo cual debe evitarse su uso en multiples pacientes debido al
riesgo de transmision de infecciones. No intente esterilizar o usar desinfectantes en esta mascara.

La mascara puede desactivar la alarma de presion de ciertos sistemas de ventilacion. Debera confirmar que la alarma de
presioén de su sistema de ventilacién funciona con el producto antes de usarla.

Ciertos usuarios pueden experimentar una reaccién causada por el material de la mascara. Los cojines y las almohadas
constan de silicona. Otros componentes de la mascara constan de silicona, policarbonato y polipropileno. Péngase en contacto
con su médico si observa alguna rojez o irritacion en la piel.

Debera informar inmediatamente a su médico si experimenta malestar inusual en el pecho, falta de aliento, dilatacion de
estémago, eructos o dolor de cabeza intenso durante o inmediatamente después de usar el dispositivo.

Si usa oxigeno con el dispositivo CPAP o Bi-level, podra cerrar el flujo de oxigeno cuando no funcione el generador de flujo.
Explicacién del aviso: Cuando el dispositivo CPAP o Bi-level no esta funcionando y el flujo de oxigeno se deja abierto, el
oxigeno enviado a la tuberia del ventilador puede acumularse dentro de la carcasa del generador de flujo. El oxigeno
acumulado en la carcasa del dispositivo CPAP o Bi-level presentara un riesgo de incendio. Este aviso es aplicable a la mayoria
de los tipos de generadores de flujo CPAP o Bi-level. No fume mientras estéa utilizando oxigeno.

Nota: A una velocidad de flujo de oxigeno suplementario fija, la concentracién de oxigeno inhalado variara, dependiendo de los
ajustes de presion, el patrén respiratorio del paciente, la seleccion de mascara y el promedio de fuga. Este aviso es aplicable a
la mayoria de los sistemas CPAP.

Contraindicaciones

El uso de esta mascara puede no ser adecuado para personas con las condiciones siguientes: funcién de esfinter cardiaco afectada,
reflujo excesivo, reflejo tusigeno afectado y hernia de hiato. No debera ser usada si el paciente esta poco dispuesto a cooperar,
aparece aturdido, permanece indiferente o es incapaz de quitarse la mascara.

Instrucciones de utilizacion

1.

2.
3.
4.
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9.

10.

Antes de cada utilizacion, limpie el dispositivo como se describe en las instrucciones de limpieza.

Limpie y seque a fondo la cara del paciente antes de colocarle la mascara.

Coloque el acoplamiento basculante en el codo de la mascara.

Inserte las almohadas nasales en el cojin. NOTA: Las almohadas pueden acoplarse en su ranura inferior (posicion mas alta) o
en su ranura superior (posicién mas baja) para mejorar al maximo la hermeticidad.

Acople el cojin a la envuelta de la méascara.

Inspeccione la valvula antiasfixia situada dentro del codo transparente. Con el sistema CPAP o Bi-level apagado, asegure que la
vélvula esté situada de modo que el aire ambiente fluya a través de la abertura grande. Conmute el sistema; la valvula debera
cerrar la abertura grande y el aire del sistema debera fluir al interior de la mascara.

Acople los dos clips superiores del arnés de cabeza a los dos ganchos superiores incluidos en la mascara y retire los clips
(hacia la cara) hasta que se oye un “clic’. NOTA: La superficie “presilla” del arnés de cabeza debera quedar orientada hacia
fuera y la hebilla negra debera estar situada en la parte superior.

Inserte las almohadas en los orificios nasales y gire la mascara para bajarla sobre la boca. NOTA: La parte superior del cojin
debera estar emplazada sobre el labio superior de su boca.

Tire del arnés hacia atras para disponerlo sobre su cabeza. Acople los dos clips inferiores del arnés de cabeza a los dos
ganchos inferiores incluidos en la mascara y retire los clips (hacia la cara) hasta que se oye un “clic”.

Conmute el sistema CPAP o Bi-level y asegure que funcione correctamente. Conecte la mascara.

Ajuste y retirada de la mascara

1.

Desenganche individualmente los cierres de corchete y presilla de cada una de las cintas del arnés de cabeza y tire
suavemente hasta que la mascara quede colocada escuadradamente sobre su cara. La mascara debera quedar lo suficiente
ajustada para prevenir fugas considerables, pero todavia debera sentirla comoda sobre la cara. En general, es preferible que
quede algo floja. Un apriete excesivo puede causar mayores fugas.

Respire con normalidad y contintie realizando pequefios ajustes hasta que sienta la mascara confortable con el minimo de
fugas. Si no siente la mascara confortable, o es incapaz de eliminar las fugas alrededor de la boca, puede que necesite un cojin
de otro tamafio. Si no siente la mascara confortable, o es incapaz de eliminar las fugas alrededor de la boca, puede que
necesite una almohada de otro tamafio.

Para retirar la mascara, presione suavemente ésta hacia la cara y separe los dos clips inferiores de la cara hasta que se suelten
con un chasquido. Levante la mascara para sacarla por encima de la cabeza.

Instrucciones de limpieza (Después de cada utilizacién):

1.

2.
3.

Quite el arnés de cabeza de la mascara porque debera lavarlo en forma separada. El arnés de cabeza debe lavarse a mano
siguiendo las instrucciones por lo menos cada 7 dias. No lo lave en la lavadora.

Desmonte el acoplamiento basculante y el cojin de la mascara. Retire las almohadas del cojin.

Lave el acoplamiento basculante, el cojin, las almohadas y el resto de la mascara en agua tibia con un detergente de lavaplatos
suave. No utilice productos de limpieza fuertes o a base de alcohol o petréleo.

Asegure que los orificios de exhalacion estén libres de obstrucciones. Utilice un palillo de dientes o algo parecido para desalojar
los residuos.

Enjuague todo a fondo. Deje que todos los componentes se sequen por completo al aire, en un lugar alejado de la luz directa
del sol.

Inspeccione cada componente para verificar desgaste o dafios. Deje de usar la mascara si observa alguna grieta en el plastico,
roturas o endurecimiento de la silicona, o si el arnés de cabeza se ha deshilachado significativamente o ha perdido la elasticidad
y comuniquese con su proveedor de servicios de salud para reemplazarla. Es normal la decoloracién después de varios lavados
y no debe considerarse como un signo de desgaste.

Orifidos de exhalacién en
la envuelta de la mascara

Orificio auxiliar
-4— Cojin
-+ Envuella de
la méscara
Abertura grande Valvula (dentro del
en &l codo codo transparente)
-«——— Acoplamiento basculante
MASCARA (VISTA POR DELANTE)} MASCARA (VISTA DESPIEZADA)

A
=1 =1

ALTURAS DE ALMOHADA OPCIONALE COLOCACION DE LA MASCARA

(Insercion de una almohada en el cojin)

1. Insertar las ) &

almohadas .
/ 3. Ajustar el arnés

de cabeza

\A

2. Girar la
mascara

Posicién Alta
(Insertar en la
ranura inferior)

Posicion Baja
(Insertar en la
ranura superior)

Fabricado para:

30 Spur Dr., El Paso — TX 79906 — USA
Tel: (800) 421-0024 — www.salterlabs.com

Informacion para repetir pedidos

Numero de pieza Descripcién Numero de pieza Descripcién

HYB500 Mascara Facial Hybrid — Sistema completo HYB521 Almohadas, pequefias
HYB511 Cojin, pequefio HYB523 Almohadas, medianas
HYB513 Cojin, mediano HYB525 Almohadas, grandes
HYB515 Cojin, grande HYB530 Arnés de cabeza
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Masque intégral Hybrid

Utilisation prévue
Le masque Hybrid est destiné a I'adulte (> 120
30 kg), en tant qu'interface patient pour les
dispositifs de ventilation spontanée en
pression positive (CPAP) ou a deux 100
niveaux de pression positive (Bi-Level),
pour le traitement des insuffisances
respiratoires et des apnées obstructives du
sommeil. L’Hybrid est réutilisable plusieurs
fois par un seul patient.

L’espace mort associé a ce masque est

Instructions d'utilisation

Ecoulement passif dans I'orifice d’expiration

Température de stockage :
de -20° & 60°C (-4° & 140°F)
Humidité : 0-95%

Ecoulement (litres/minute)

inférieur & 125 cm®. 20

Pression (cm H20)

Avertissements

La loi fédérale (Etats-Unis) limite la vente de ce dispositif par ou sur I'ordre d'un médecin.

Ce masque ne sera employé qu’avec des systemes de CPAP ou Bi-Level, recommandés par votre médecin ou un
inhalothérapeute. N'appliquez pas le masque avant que le systéme de CPAP ou Bi-Level soit allumé et opérationnel. Les orifices
d'expiration ne doivent jamais étre obstrués. Explications au sujet des avertissements : les systémes de CPAP ou Bi-Level sont
utilisés avec des masques spéciaux qui possédent des trous de ventilation ou des orifices d'expiration et qui permettent a I'air de
circuler librement hors du masque. Lorsque I'appareil de CPAP ou Bi-Level est allumé et opérationnel, de I'air renouvelé sort de
la machine et chasse I'air expiré hors du masque par les orifices d’expiration. Cependant, si I'appareil de CPAP ou Bi-Level ne
fonctionne pas, le masque ne sera plus rapprovisionné en quantité suffisante d’air frais et I'air expiré risque d’étre réinhalé. Une
réinspiration de I'air expiré sur un laps de temps dépassant quelques minutes, peut, dans certaines circonstances provoquer la
suffocation du patient. Cet avertissement s’applique a la plupart des systémes de CPAP ou Bi-Level.

Si le niveau de pression positive du systéme de ventilation est bas, I'écoulement d'air par les orifices d'expiration pourrait
s'avérer inefficace pour chasser de la tubulure tous les gaz expirés. Une réinhalation est a craindre. Une pression minimum de
3,0 cm H20 au niveau du masque est requise.

La valve anti-asphyxie permet au patient de respirer I'air ambiant si le dispositif de CPAP ou Bi-Level, connecté au masque, ne
fonctionne pas ou est éteint. N'utilisez pas le masque si la valve anti-asphyxie est manquante, endommagée ou ne fonctionne
pas correctement. Les vastes orifices au niveau de la valve ne doivent jamais étre obstrués.

N’appliquez pas le masque en cas de vomissements ou de nausées. En cas de vomissement, il est indispensable de retirer le
masque afin d’éviter 'aspiration des vomissures. Pour minimiser le risque de vomissement en dormant, ne mangez pas et ne
buvez pas au cours des trois heures précédant le sommeil. Ce masque n’est pas recommandé si le patient prend des
médicaments qui pourraient le faire vomir.

Ce masque est destiné a un usage unique du patient. L'utilisation de ce masque par plusieurs patients est a éviter car cela
pourrait entrainer un risque de transmission d’infections. N'essayez pas de stériliser le masque ou d'utiliser des désinfectants.
Le masque peut désactiver I'alarme de pression sur certains systémes de ventilation. Vérifiez que I'alarme de pression du
systéme de ventilation permet au produit de fonctionner avant de I'utiliser.

Certains patients pourraient présenter une allergie au masque. Les coussins et coussinets sont en silicone. Les autres
composants du masque sont en silicone, polycarbonate et polypropylene. Contactez votre médecin si vous remarquez des
rougeurs ou si votre peau est irritée.

Toute douleur thoracique, difficulté respiratoire, distension de I'estomac, éructation ou tous maux de téte inhabituels au cours ou
juste apres ['utilisation de ce masque sont a signaler a votre médecin.

Si de I'oxygéne est utilisé avec le dispositif de CPAP ou Bi-Level, coupez I'oxygene lorsque le générateur ne fonctionne pas.
Explications au sujet des avertissements : lorsque le dispositif de CPAP ou Bi-Level n’est pas opérationnel et que I'écoulement
d’oxygene est activé, I'oxygene diffusé dans la tubulure du ventilateur pourrait s’accumuler a l'intérieur du réservoir du
générateur de flux. L’oxygéne accumulé dans le réservoir du dispositif de CPAP ou Bi-Level pourrait provoquer un incendie. Cet
avertissement s’applique a la plupart des générateurs de flux de CPAP ou Bi-Level. Ne fumez pas quand I'oxygéne est diffusé.
Remarque : a un débit fixe d'écoulement supplémentaire, la concentration d'oxygéne varie, selon le réglage de la pression, les
capacités respiratoires du patient, la sélection du masque et les fuites. Cet avertissement s’applique a la plupart des systemes
de CPAP ou Bi-Level.

Contre-indications

Ce masque n’est pas adéquat pour les personnes qui souffrent: d’une insuffisance du sphincter inférieur de I'oesophage, de reflux
gastroesophagien important, d’un réflexe de toux affaibli, d’'une hernie hiatale. N'appliquez pas le masque si le patient est peu
coopératif, inconscient, sans réaction ou incapable de le retirer.

Instructions d’utilisation

1.
2.
3.
4.

5.
6

9.

10.

Avant chaque utilisation - Nettoyez le dispositif comme décrit dans les instructions de nettoyage.

Nettoyez et séchez complétement le visage du patient avant de mettre le masque.

Attachez le raccord pivotant au coude du masque.

Insérez les coussinets nasaux dans le coussin. REMARQUE : Les coussinets peuvent étre attachés au niveau de la rainure
inférieure (position la plus longue) ou de la rainure supérieure (position la plus courte) pour optimiser I'étanchéité du masque.
Attachez le coussin a la coque du masque.

Inspectez la valve anti-asphyxie qui se trouve dans la tubulure coudée claire. Une fois le systéme de CPAP ou Bi-Level éteint,
vérifiez que la valve est positionnée de fagon a ce que I'air ambiant puisse passer par le vaste orifice, a coté de la valve, dans la
tubulure coudée. Passez le systéme sur 3 cmH20; la valve doit obstruer I'orifice afin que I'air du dispositif puisse se diffuser a
l'intérieur du masque. Si la valve ne se referme pas ou ne fonctionne pas correctement, remplacez le masque.

Attachez les deux clips supérieurs du casque aux deux taquets supérieurs du masque et baissez les clips (vers le visage)
jusqu’a entendre un déclic. REMARQUE : la surface « velours » du casque doit étre vers I'extérieur et la bride noire doit étre au sommet.
Insérez les coussinets dans le nez puis faites pivoter le masque vers le bas sur la bouche. REMARQUE : |a paroi supérieure du
coussin doit reposer sur la lévre supérieure, pas sur la bouche.

Placez le casque sur la téte et tirez-le vers l'arriére. Attachez les deux clips inférieurs du casque aux deux taquets inférieurs du
masque et baissez les clips (vers le visage) jusqu’a entendre un déclic.

Allumez systeme de CPAP ou Bi-Level et vérifiez qu’il fonctionne correctement. Connectez masque.

Ajuster et retirer le masque

1.

Libérez les fermetures velcro de chacune des cinq brides du casque (individuellement) et tirez doucement jusqu’a ce que le
masque soit placé correctement sur votre visage. Le masque doit reposer confortablement sur le visage tout en assurant une
étanchéité réelle. En général, un réglage relaché convient mieux. Un ajustement trop serré pourrait accentuer les fuites.
Respirez normalement et continuez a régler les brides, jusqu’a ce que le masque repose confortablement sur votre visage et
que les fuites soient minimes. Si vous n’arrivez pas a régler le casque correctement ou a empécher les fuites autour de votre
bouche, il est nécessaire d'essayer une taille coussin différente. S'il n’est pas possible de régler le casque correctement ou
d’empécher les fuites au niveau des coussinets, il est nécessaire d'essayer une taille de coussinets différente.

Pour retirer le masque, pressez doucement le masque contre le visage et poussez les deux clips inférieurs en les éloignant du
visage jusqu’a ce qu’ils s'ouvrent. Soulevez le masque au-dessus de la téte.

Instructions de nettoyage (Aprés chaque utilisation):
1.

wn

oo

Retirez le casque du masque dans la mesure ou le serre-téte est lavé séparément. Le casque doit étre lavé a la main selon les
instructions suivantes au moins tous les 7 jours. Ne pas laver a la machine.

Désassemblez le raccord pivotant et le coussin du masque. Retirez les coussinets du coussin.

Nettoyez le raccord pivotant, le coussin, les coussinets et le reste du masque dans de I'eau chaude avec du détergent pour la
vaisselle doux. N'utilisez pas d’alcool, de produit pétrolier ou de détergents forts.

Vérifiez que les orifices d’expiration ne sont pas bouchés. Servez-vous d’un cure-dents ou d’un matériau similaire pour retirer les
débris.

Rincez bien. Faites sécher tous les éléments a I'abri de |la lumiére directe du soleil.

Vérifiez soigneusement chaque composant pour détecter les usures ou endommagements. Arrétez d'utiliser le produit si vous
observez des craquelures dans le plastique, une déchirure ou un durcissement de la silicone, ou encore une usure importante
ou une perte d’élasticité au niveau du casque, contactez votre fournisseur de soins de santé pour procéder a un échange. La
décoloration est normale apres plusieurs lavages et ne doit pas étre considérée comme un signe d’usure.

Cyrifices d'expiraion dans
la coque du masque -4——— Coussinets
Onifice
accessoire Coussin
Coque du
Large orifice dans masque
Ia tubulure coudée
Valve (i lintérieur de la
tubulure coudée chaire)
~4———————— Raccord pvotant
MASQUE (VUE FRONTALE) APERGUT DU MASQUE DEMONTE

OPTIONS DE REGLAGE DE
LA HAUTEUR DES COUSSINETS
(insertion d'un coussinet dans le coussin)

MISE DU MASQUE

1. Insérer les
coussinet

%j

3. Régler
le casque

\A

2. Faire pivoter
le masque

Position Basse
(insérer dans la
rainure supérieure)

Position Elevée
(Insérer dans la
rainure inférieure)

Fabriqué pour:

30 Spur Dr., El Paso — TX 79906 — USA
Tel: (800) 421-0024 — www.salterlabs.com

[ SALTER LABS'

Commandes supplémentaires

Numéro de piéce Description Numéro de piéce Description

HYB500 Masque intégral Hybrid — systeme complet HYB521 Coussinets, petite taille
HYB511 Coussin, petite taille HYB523 Coussinets, taille moyenne
HYB513 Coussin, taille moyenne HYB525 Coussinets, grande taille
HYB515 Coussin, grande taille HYB530 Casque

PT: PORTUGUES

Mascara Facial Hybrid

Aplicagao
A Hybrid destina-se a ser utilizada por 120
adultos (> 30 kg) como interface do doente
que utilize dispositivos de ventilagdo de
pressao positiva de CPAP ou de nivel 100
duplo, para o tratamento de insuficiéncias
respiratdrias e da apneia obstrutiva do
sono. A Hybrid pode ser reutilizada varias
vezes por um Unico doente.

O espago morto associado a esta mascara

Instrugdes para Utilizagédo

Fluxo Passivo da Abertura de Expiragdo

Temperatura de Armazenamento:
-20° a 60°C (-4° a 140°F)
Humidade: 0-95%

Fluxo (litros/minuto)

¢é inferior a 125 cm3.

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
Presséo (cm de H20)

Avisos

A lei federal (EUA) limita a venda deste dispositivo aos médicos ou por ordem dos mesmos.

Esta mascara deve ser utilizada apenas com sistemas de CPAP ou de nivel duplo recomendados pelo seu médico ou terapeuta
da respiragdo. A mascara ndo deve ser utilizada se o sistema de CPAP ou de nivel duplo ndo estiver ligado e a funcionar
correctamente. As aberturas de expiragdo nunca devem estar bloqueadas. Explicacdo do aviso: Os sistemas de CPAP/nivel
duplo destinam-se a ser utilizados com mascaras especiais que tém orificios de ventilagdo ou aberturas de expiragao para
permitir o fluxo continuo do ar para fora da mascara. Quando o aparelho de CPAP/nivel duplo estiver ligado e a funcionar
correctamente, o novo ar do aparelho empurra o ar expirado para fora, através das aberturas de expiragdo da mascara
colocada. Contudo, quando o aparelho de CPAP/nivel duplo néo estiver a funcionar, ndo sera proporcionado suficiente ar fresco
através da mascara, pelo que o ar expirado pode ser novamente inspirado. Respirar novamente o ar expirado por um periodo
superior a alguns minutos pode, em certas circunstancias, conduzir a asfixia. Este aviso aplica-se & maioria dos modelos de
sistemas de CPAP e de nivel duplo.

Com pressdes CPAP baixas, o fluxo através das aberturas de expiragédo pode ser inadequado para eliminar do tubo todo o gas
expirado. Algum ar expirado podera ser novamente inalado. E necessaria uma pressao minima de 3,0 cm de H20 na mascara.
A vélvula antiasfixia permite ao doente respirar ar da sala no caso de o dispositivo de CPAP/nivel duplo ligado @ mascara ndo
estar a funcionar ou estar desligado. A mascara nao deve ser utilizada se a valvula antiasfixia nao estiver colocada, estiver
danificada ou néo estiver a funcionar correctamente. A abertura grande na valvula nunca deve estar bloqueada.

Néo utilize a mascara se estiver a vomitar ou a sentir nduseas. Se o doente nao acordar e remover a mascara apos o vomito,
podera aspirar o vomito. Para minimizar o risco de vémitos durante o sono, evite comer ou beber trés horas antes de dormir.
Nao se recomenda a utilizagdo desta mascara caso o doente esteja a tomar um medicamento receitado que possa provocar
vomitos.

Esta mascara foi projetada para uso por um Unico paciente e portanto o uso por mltiplos pacientes deve ser evitado devido ao
risco de transmissao de infecgdes. Nao tente esterilizar ou usar desinfetantes nesta mascara.

A mascara podera desactivar o alarme da pressdo em alguns sistemas de ventilagdo. Confirme se o alarme de pressdo do seu
sistema de ventilagdo funciona com a mascara antes de utilizar o alarme da pressao.

Alguns utilizadores poderao reagir ao material da mascara. Os coxins e os encaixes nasais séo feitos de silicone. Outros
componentes da mascara sao feitos de silicone, policarbonato e polipropileno. Contacte o seu médico se desenvolver
vermelhiddo na pele ou irritagdo cutanea.

Qualquer desconforto toracico invulgar, falta de ar, distensdo abdominal, sequéncia de arrotos ou dor de cabega forte durante
ou apos a utilizagdo da mascara deve ser imediatamente comunicado ao seu médico.

Se utilizar oxigénio com o dispositivo de CPAP ou de nivel duplo, o fluxo de oxigénio tem de ser desligado quando o gerador de
fluxo néo estiver a funcionar. Explicacdo do aviso: Quando o dispositivo de CPAP ou de nivel duplo ndo estiver a funcionar, e o
fluxo de oxigénio ficar ligado, o oxigénio administrado a tubagem do ventilador poder-se-a acumular no interior da caixa do
gerador de fluxo. O oxigénio acumulado na caixa do dispositivo de CPAP ou de nivel duplo cria risco de incéndio. Este aviso
aplica-se a maioria dos tipos de geradores de fluxo de CPAP ou de nivel duplo. Nao fume enquanto estiver a ser utilizado
oxigénio.

Nota: Com um débito fixo de oxigénio suplementar, a concentragao de oxigénio inalado varia, dependendo das definicdes da
presséo, do padréo de respiragdo do doente, da mascara utilizada e da taxa de fuga. Este aviso aplica-se a maioria dos tipos de
sistemas de CPAP.

Contra-indicagoes

Esta mascara pode néo ser adequada para pessoas com as seguintes condi¢des: fungdo deficiente do esfincter cardiaco, refluxo
excessivo, reflexo da tosse deficiente e hérnia hiatal. Nao deve ser utilizada se o doente néo colaborar, estiver fraco, ndo reagir ou ndo
for capaz de remover a mascara.

Instrucoes de Utilizagao

1.

2.
3.
4

oo

9.

10.

Antes de cada utilizagéo, limpe o dispositivo, como descrito nas instrugdes de limpeza.

Limpe e seque bem a cara do paciente antes de colocar a mascara.

Fixe o acoplamento articulado no cotovelo da mascara.

Insira os encaixes nasais no coxim. NOTA: Os encaixes nasais podem ficar fixos na ranhura inferior (posicdo mais alta) ou na
ranhura superior (posigdo menos alta), por forma a optimizar a vedagéo.

Fixe o coxim na concha da méascara.

Inspeccione a valvula antiasfixia localizada no cotovelo transparente. Com o sistema de CPAP ou de nivel duplo desligado,
verifique se a valvula esta posicionada de modo a que o ar da sala possa passar através abertura grande perto da valvula no
cotovelo. Ligue o sistema e defina-o com 3 cm de H20; a valvula deve fechar a abertura grande e o ar do sistema deve fluir
para a mascara. Se a valvula ndo se fechar ou néo funcionar correctamente, substitua a mascara.

Fixe as duas molas superiores do arnés as duas linguetas superiores da mascara e puxe as molas para tras (em direcgéo ao
rosto) até ouvir um “clique”. NOTA: A superficie “em anel” do arnés deve ficar voltada para fora e o fixador preto deve ficar
posicionado no topo.

Insira os encaixes nasais no nariz e depois rode a mascara para baixo sobre a boca. NOTA: O rebordo superior do coxim deve
assentar no labio superior e ndo na boca.

Puxe o arnés para tras, sobre a cabega. Fixe as duas molas inferiores do arnés as duas linguetas inferiores da mascara e puxe
as molas para tras (em direcgéo ao rosto) até ouvir um “clique”.

Ligue o sistema de CPAP ou de nivel duplo e certifique-se de que esta a funcionar correctamente. Ligue a mascara.

Ajustar e Remover a Mascara

1.

Desenganche as fixagdes de gancho de cada uma das cinco correias do arnés individualmente e puxe com cuidado até a
mascara assentar bem na sua cara. A mascara deve ficar suficientemente justa para evitar grandes fugas, mas ainda assim
confortavel. Em geral, € melhor uma colocagédo menos apertada. Uma mascara excessivamente apertada pode até agravar as
fugas.

Respire normalmente e continue a fazer pequenos ajustes até ter uma colocagao confortavel com o minimo de fugas. Se nao
conseguir obter uma colocagao confortavel ou se ndo conseguir resolver qualquer fuga a volta da boca, podera precisar de um
coxim de outro tamanho. Se ndo conseguir obter uma colocagao confortavel ou se ndo conseguir resolver qualquer fuga nos
encaixes nasais, podera precisar de encaixes nasais de outro tamanho.

Para remover a mascara, pressione cuidadosamente a mascara em direcgéo ao rosto e afaste as duas molas inferiores do rosto
até as desapertar. Eleve a mascara da cabega.

Instrugoes de limpeza (Apds cada utilizagdo):

1.

2.
3.

oo

Remova o arnés da mascara uma vez que ele sera lavado separadamente. O arnés deve ser lavado manualmente seguindo as
instrugdes pelo menos a cada 7 dias. Ndo use maquina de lavar.

Desmonte o acoplamento articulado e o coxim da mascara. Retire os encaixes nasais do coxim.

Lave o acoplamento articulado, o coxim, os encaixes nasais e o que resta da mascara em agua tépida com um detergente
suave para a louca. N&o utilize produtos a base de alcool ou petréleo nem detergentes fortes.

Certifique-se de que as aberturas de expiragé@o nao tém obstrugdes. Utilize um palito ou objecto semelhante para remover
quaisquer residuos.

Enxague bem os componentes. Deixe todos os componentes secar completamente ao ar livre, afastados da luz directa do sol.
Inspecione cuidadosamente cada componente, buscando desgaste ou danos. Descontinue o uso se observar rachaduras no
plastico, rasgos ou endurecimento do silicone, ou desfiamento significativo ou perda da elasticidade do arnés, e entre em
contato com o fornecedor de cuidados a saude para uma substituigdo. Apds varias lavagens é normal a descoloragéo e ndo
deve ser considerado um sinal de desgaste.

Aberturas de expiracdo na Encai
concha da mascara - nﬁ?
Porta de
acessonos Coxim
Concha da
* mascara

Valvula (no interior do
cotovelo transparente)

-4+ Acoplamento articulado

MASCARA {(PERSPECTIVA FRONTAL) MASCARA (PERSPECTIVA DE DETALHE)

Q
=1 rE1 |-

OPGOES DE ALTURA DOS ENCAIXES
(inserir um encaixe no coxim)

COLOCAR A MASCARA

1. Inseriros ) (& 2
encaixes

nasais /

3. Ajustar o arnés

\A

Posicao Mais Alta 2. Rodar a mascara

(inserir na ranhura
inferior)

Posicao Menos Alta
(inserir na ranhura
superior)

Fabricado para:

30 Spur Dr., El Paso — TX 79906 — USA
Tel: (800) 421-0024 — www.salterlabs.cor
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Informacgao para encomendas

Referéncia Descricao Referéncia Descricao

HYB500 Mascara Facial Hybrid — sistema completo HYB521 Encaixes Nasais, Pequeno
HYB511 Coxim, Pequeno HYB523 Encaixes Nasais, Médio
HYB513 Coxim, Médio HYB525 Encaixes Nasais, Grande
HYB515 Coxim, Grande HYB530 Arnés




DE: DEUTSCH Hybrid Gesichtsmaske
Benutzungsanleitung

Verwendungszweck Passiver Durchfluss - Exhalationsport

Die Hybrid ist gedacht fiir Erwachsene (> 120

30 kg) als Patientenanschuss fiir CPAP-
oder BiPAP -Beatmungsgerate zur
Behandlung respiratorischer Insuffizienz 100
und obstruktiver Schlafapnoe. Die Hybrid
mehrfach von einem Patienten verwendet
werden.

Das Totvolumen in diesem Gerat betragt

Lagertemperatur:
-20° bis 60°C (-4° bis 140°F)
Feuchte: 0-95%

weniger als 125 cm®.

Durchfluss (Liter/Minute)

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
Druck (cm H20)

Warnhinweise

GamaR US Bundesgesetzes darf dieses Gerat nur von einem Arzt oder auf Verschreibung durch einen Arzt verkauft werden.
Diese Maske darf nur mit CPAP- oder BiPAP-Geraten, die von |hrem Arzt oder Atemtherapeuten empfohlen wurden, verwendet
werden. Eine Maske darf nur verwendet warden, wenn das CPAP- oder BiPAP-Sytem eingeschaltet ist und ordnungsgeman
funktioniert. Die Exhalationsports diirfen nie blockiert werden. Zur Erkldrung des Warnhinweises: CPAP-/BiPAP-Systeme sind
vorgesehen fiir den Betrieb mit speziellen Masken mit Entliftungsoffnungen bzw. Exhalationsports, die einen kontinuierlichen
Luftfluss aus der Maske ermdglichen. Bei eingeschalteter und ordnungsgemaR funktionierender CPAP-/BiPAP-Maschine
verdréangt frische, von der Maschine kommende Luft die ausgeatmete Luft durch die Exhalationsports der angeschlossenen
Maske. Wenn jedoch die CPAP-/BiPAP-Maschine nicht in Betrieb ist, gelangt nicht genug frische Luft durch die Maske und die
ausgeatmete Luft wieder erneut eingeatmet. Wiedereinatmen ausgeatmeter Luft flr mehr als nur einige Minuten kann unter
bestimmten Umstéanden zum Ersticken flihren. Diese Warnung gilt fiir die meisten CPAP- und BiPAP-Systeme.

Bei niedrigem CPAP-Stuck kann der Druchfluss durch die Exhalationsports nicht ausreichend sein, um das exhalierte Gas
vollstandig aus den Schlduchen zu entfernen. Dadurch kann ein kleiner Teil der ausgeatmeten Luft wieder eingeatmet werden.
Ein Mindestdruck von 3,0 cm H20 an der Maske ist erforderlich.

Im Falle, dass das an die Maske angeschlossene CPAP-/BiPAP-Gerét nicht funktioniert oder ausgeschaltet ist, kann der Patient
durch das Anti-Asphyxie-Ventil Raumluft atmen. Die Maske nicht verwenden, wenn das Anti-Asphyxie-Ventil fehlt, beschadigt ist
oder nicht einwandfrei funktioniert. Die groRe Offnung des Ventils nie blockieren.

Bei Erbrechen oder Schwindelgefiihl die Maske nicht verwenden. Wenn der Patient nach Erbrechen nicht aufwacht und die
Maske abnimmt, kann er das Erbrochene einatmen. Drei Stunden vor dem Schlafengehen nichts mehr essen oder trinken, um
die Gefahr des Erbrechens im Schlaf zu minimieren. Von der Verwendung dieser Maske wird abgeraten, wenn der Patient ein
verschreibungspflichtiges Medikament nimmt, das Erbrechen verursachen kann.

Diese Maske ist zum Gebrauch an einem einzelnen Patienten vorgesehen. Der Gebrauch an mehreren Patienten ist zu
vermeiden, um das Risiko einer Infektionsiibertragung auszuschlieBen. Diese Maske nicht sterilisieren oder mit
Desinfektionsmitteln reinigen.

Bei manchen Beatmungssystemen kann die Maske den Druckalarm deaktivieren. Vor Verwendung des Druckalarms
sicherstellen, dass der Druckalarm lhres Beatmungssystems funktioniert.

Bei einigen Benutzern kdnnen Reaktionen auf das Material der Maske auftreten. Die Kissen und Nasenstopfen der Maske sind
aus Silikon. Andere Bestandteile der Maske sind aus Silikon, Polykarbonat und Polypropylen. Bei Anzeichen von Rétung oder
Reizung der Haut den Arzt zu Rate ziehen.

Ungewdhnliche Beschwerden im Brustkorb, Atemnot, Mageniiberdehnung, Riilpsen oder starke Kopfschmerzen wéahrend oder
unmittelbar nach der Verwendung der Maske sollten unverziiglich Ihrem Arzt gemeldet werden.

Bei Sauerstoffgabe zum CPAP- oder BiPAP-Gerat muss die Sauerstoffzufuhr abgeschaltet werden, wenn der Flussgenerator
nicht in Betrieb ist. Zur Erkldrung des Warnhinweises: Wenn das CPAP- oder BiPAP-Gerat nicht in Betrieb ist, der
Sauerstoffzustrom aber gedffnet bleibt, kann sich der in die Schlauchleitungen zugegebene Sauerstoff im
Flussgeneratorgehause ansammeln. Sauerstoffakkumulation im Gehause des CPAP- oder BiPAP-Geréts stellt eine Brandgefahr
dar. Diese Warnung gilt fir die meisten CPAP- und BiPAP-Flussgeneratoren. Bei der Verwendung von Sauerstoff nicht rauchen.
Hinweis: Bei konstanter Sauerstoff-Flussrate variiert die inhalierte Sauerstoffkonzentration je nach Druckeinstellung,
Atemmuster des Patienten, Auswahl der Maske und Leckrate. Dieser Warnhinweis gilt fiir die meisten CPAP-Systeme.

Kontraindikationen

Diese Maske ist nicht geeignet fir Patienten mit: Funktionsstérungen des Magensphincter, bermaRiger Reflux. Hustenreflexstérungen
und Hiatushernie. Nicht verwenden, wenn der Patient unkooperativ, beschrénkt, nicht ansprechbar ist oder unfahig, die Maske
abzunehmen.

Verwendungsanweisung

1.

2.
3.
4
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9.

10.

Vor jeder Verwendung - Das Gerat laut Reinigungsanweisungen reinigen.

Vor Aufsetzen der Maske as Gesicht des Patienten reinigen und griindlich abtrocknen.

Die Drehkupplung an das Kniestlick anschliel3en.

Die Nasenstopfen in das Kissen einsetzen. HINWEIS: Die Nasenstopfen kdnnen in die untere Nut (groRte Hoéhenposition) oder
in die obere Nut (kleinste Hohenposition) eingesetzt werden, um eine optimale Abdichtung zu erreichen.

Das Kissen an der Maskenschale anbringen.

Das Anti-Asphyxie-Ventil im durchsichtigen Kniestlick inspizieren. Bei abgeschaltetem CPAP- oder BiPAP-System priifen, dass
das Ventil so ausgerichtet ist, dass Raumluft durch die groRe Offnung am Ventil im Kniestiick flieRen kann. Das System
einschalten auf 3 cm H20 — das Ventil sollte die groRe Offnung verschlieRen und die Luft aus dem System sollte in die Maske
stromen. Wenn das Ventil nicht oder nicht richtig funktioniert, die Maske auswechseln.

Die beiden oberen Clips des Kopfriemens in die beiden oberen Zapfen an der Maske einhdngen und zuriick (zum Gesicht)
ziehen, bis sie hérbar einrasten. HINWEIS: Die Osenfliche am Kopfriemen sollte nach auRen zeigen und die schwarze Schnalle
oben liegen.

Die Nasenstopfen in die Nasenlocher einfiihren, dann die Maske Giber den Mund herunterklappen. HINWEIS: Die obere
Kissenwand sollte auf der Oberlippe liegen, nicht auf dem Mund.

Den Kopfriemen tber den Kopf ziehen. Die beiden unteren Clips des Kopfriemens in die beiden unteren Zapfen an der Maske
einhangen und zuriick (zum Gesicht) ziehen, bis sie hérbar einrasten.

Das CPAP- bzw. BiPAP-System einschalten und priifen, dass es einwandfrei funktioniert. Die Maske anschlieBen.

Einstellen und Abnehmen der Maske

1.

Die Hakenverschliisse der einzelnen Riemen nacheinander aushangen und sanft die Riemen so straff ziehen, dass die Maske
mittig glatt am Gesicht anliegt. Die Maske sollte so sitzen, dass sie rundum dicht, aber trotzdem noch komfortabel anliegt.
Allgemein ist ein etwas lockerer Sitz besser. Zu starkes Anziehen kann die Undichtigkeiten vergréern.

Normal atmen und dabei die Maske nachstellen, bis sie komfortabel ohne gréRere Undichtigkeiten sitzt. Wenn ein komfortabler
Sitz nicht zu erreichen ist, oder weiterhin die Maske um den Mund herum nicht dicht sitzt, brauchen Sie eine andere
KissengréRe. Wenn ein komfortabler Sitz nicht zu erreichen ist, oder weiterhin die Maske um die Nase herum nicht dicht sitzt,
brauchen Sie eine andere Nasenstopfengrofe.

Zum Abnehmen sanft die Maske gegen das Gesicht driicken und die beiden unteren Clips von Gesicht weg driicken, bis sie
ausrasten. Die Maske Uber den Kopf abnehmen.

Reinigungsanweisungen (Nach jeder Verwendung):
1.

2.
3.

4.

oo

Den Kopfriemen von der Maske entfernen, da das Kopfgeschirr separat gewaschen wird. Den Kopfriemen sollte gemaR den
folgenden Anleitungen mindestens alle 7 Tage von Hand gewaschen werden. Nicht in der Waschmaschine waschen.
Drehkupplung und Kissen von der Maske abnehmen. Die Nasenstopfen vom Kissen trennen.

Drehkupplung, Kissen, Nasenstopfen und die Maskenschale in warmen Wasser mit einem milden Spulmittel abwaschen.
Alkohol, Spiritus oder scharfe Reinigungsmittel sind fiir die Reinigung nicht geeignet.

Sicherstellen, dass die Exhalationsports nicht verstopft sind. Mit einem Zahnstocher oder dhnlichem Schmutz aus den
Offnungen entfernen.

Grundlich abspiilen. Alle Teile, vor direkter Sonneneinstrahlung geschtzt, vollstandig an der Luft trocknen lassen.

Alle Teile griindlich auf VerschleiR oder Beschadigungen priifen. Den Gebrauch einstellen, falls Sie Risse im Kunststoff, Risse
oder Hartungen des Silikons oder starke Ausfransung oder Elastizitatsverlust den Kopfriemen feststellen. Wenden Sie sich fiir
Ersatz an lhren Gesundheitsversorger. Farbliche Veranderungen nach mehrfachem Waschen sind normal und sollten nicht als
Zeichen von Verschliel angesehen werden.

Exhalationsports in
Maskenschale

-+——— Nasenstopfen

Zubehoranschiuss
I --— Kissen
_ ~4—— Maskenschale
grofie Offinung
im Kniestiick A
Ventd (innen im

durchsichtigen Kniestick)

-¢———— Drehkupplung

MASKE {ANSICHT VON VORN) MASKE {(EXPLOSIONSZEICHNUNG)

ODER @
=1." r=E1 -

NASENSTOPFEN HOH ENEINSTELLUNG AUFSETZEN DER MASKE

(Einsetzen des Stopfens in das Kissen)

1. Nasenstopfen ) &

infiih c
eindhren 3. Kopfriemen
/ einstellen

\A .
2. Maske
schwenken

Position Kurz
(in obere
Nut einsetzen)

Position Lang
(in untere
Nut einsetzen)

Hergestellt fiir:
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Nachbestellungen

Bestellnummer Beschreibung Bestellnummer Beschreibung

HYB500 Hybrid Gesichtsmaske — Komplettes System HYB521 Nasenstopfen, klein
HYB511 Kissen, klein HYB523 Nasenstopfen, mittelgro3
HYB513 Kissen, mittelgrol3 HYB525 Nasenstopfen, gro8
HYB515 Kissen, grof3 HYB530 Kopfriemen

DA: DANSK

Hybrid Ansigtsmaske

Anvendelse
Hybrid er beregnet til voksne (> 30 kg) 120
som patientgreenseflade til CPAP eller Bi-
Level andedraetsanordninger med positivt
tryk til behandling af andedraetsbesvaer og 100
occlusions sgvnapng. Hybrid kan

anvendes flere gange til en enkelt patient.

Dadvolumen for denne maske er mindre

Brugsanvisning

Passiv udandingsport flow

Opbevaringstemperatur:
-20° til 60°C (-4° til 140°F)
Fugtighed: 0-95%

end 125 cm3.

Flow (liter/minut)

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
Tryk (cm H20)

Hvis der anvendes ilt sammen med CPAP eller Bi-level anordningen, skal iltforsyningen afbrydes, nar flowgeneratoren ikke er i
drift. Forklaring til advarslen: Nar CPAP eller Bi-level anordningen ikke er i drift, og iltforsyningen er aktiv, kan den ilt, der fores til
ventilatorslangen opsamles i generatoren. lit, der er opsamlet i CPAP eller Bi-level anordningen, kan forarsage brand. Denne
advarsel geelder de fleste typer af CPAP og Bi-level flowgeneratorer. Undgé rygning, mens der anvendes ilt.

Bemaerk! Ved fast supplerende iltforsyning vil den indandede iltkoncentration variere, afhaengigt af trykindstillingerne, patientens
vejrtraekningsmenster, den valgte maske og utaethedens omfang. Denne advarsel geelder de fleste typer af CPAP systemer.

Kontraindikationer
Denne maske er ikke egnet til personer med falgende lidelser: haemmet hjertelukkemuskel, kraftigt tilbagelab, haemmet hosterefleks og
hiatushernie. Den ber ikke anvendes, hvis patienten er uvillig, slav, ikke reagerer eller ikke kan fierne masken.

Brugsanvisning

1.

2.
3.
4

oo

9.

10.

Far hver brug, renger anordningen som beskrevet i renggringsanvisningerne.

Renger og ter patientens ansigt grundigt, far masken pasaettes.

Seet drejekoblingen pa maskens vilkelrgr.

Indszet neesepuderne i polstringen. BEMARK! Puderne kan fastgeres i den laveste rille (den hgjeste position) eller den gverste
rille (den laveste position) for at fa masken til at slutte taet.

Seet stetten pa maskens skal.

Undersgg anti-asfyxia-ventilen i det klare vinkelrgr. Kontrollér med CPAP eller Bi-level systemet slaet fra, at ventilen er anbragt,
sa luften i rummet kan stramme gennem den store abning naer ventilen i vinkelrgret. Taend systemet til 3 cmH20. Ventilen skal
lukke den store abning, og systemluften skal streamme ind i masken. Hvis ventilen ikke lukker eller ikke fungerer korrekt, skal
masken udskiftes.

Fastger de to pverste clips pa hovedtgijet til de to overste pinde pa masken, og treek clipsene tilbage (mod ansigtet), indtil der
heres et "klik". BEMARK! Overfladen af "lokken" pa hovedtajet skal vende udad, og det sorte spaende skal veere gverst.
Indszet puderne i naesen, og drej derefter masken over munden. BEM/ZRK! Den gverste del af polstringen skal veere anbragt pa
overlaeben, ikke pa munden.

Treek hovedtgijet tilbage over hovedet. Fastger de to nederste clips pa hovedtgijet til de to nederste pinde pa masken, og traek
clipsene tilbage (mod ansigtet), indtil der hares et "klik".

Teend CPAP eller Bi-level systemet, og kontrollér, at det fungerer korrekt. Tilslut masken.

Justering og fjernelse af masken

1.

Reng
1.

w N

oo

Losn slgjfelukningerne pa hver af de fem hovedremme enkeltvis, og treek forsigtigt, indtil masken sidder lige pa ansigtet. Masken
skal passe tilstraekkelig teet til at forhindre en sterre utaethed og stadig veere komfortabel. Generelt er en lgsere tilpasning det
bedste. En for stram maske kan faktisk gere uteetheden veerre.

Treek vejret normalt, og fortseet med mindre justeringer, indtil der er en komfortabel tilpasning med minimal utaethed. Hvis det
ikke er muligt at opna en komfortabel tilpasning eller klare eventuelle utaetheder omkring munden, kan der vaere behov for en
anden storrelse stotte. Hvis det ikke er muligt at opna en komfortabel tilpasning eller klare eventuelle uteetheder ved puderne,
kan der vaere behov for en anden sterrelse puder.

Masken fiernes ved forsigtigt at trykke masken mod ansigtet og trykke de to nederste clips veek fra ansigtet, indtil de lgsnes. Laft
masken op over hovedet.

eringsanvisninger (Efter hver brug):
Tag hovedtgjet af masken, da det skal vaskes separat. hovedtgjet ber handvaskes i overensstemmelse med felgende
anvisninger og mindst hver 7. dag. Ma ikke maskinvaskes.
Tag drejekoblingen og stetten af masken. Fjern puderne fra stetten.
Vask drejekoblingen, stgtten, puderne og resten af masken i varmt vand med mildt opvaskemiddel. Brug ikke sprit- eller
petroleumsprodukter eller staerke renggringsmidler.
Kontrollér, at udandingsportene ikke er blokerede. Brug en tandstik eller tilsvarende til at fierne eventuelt snavs.
Skyl grundigt. Alle komponenter skal luftterre uden at ligge i direkte sol.
Inspicér omhyggeligt hver eneste komponent for evt. slitage eller beskadigelse. Indstil anvendelsen, hvis du bemzerker revner i
plastikken, rifter i eller harde omrader pa silikonen, eller hvis der forekommer vaesentlig flosning eller tab af elasticitet af
hovedtgjet, og kontakt leveranderen for at udskifte produktet. Misfarvning er normal efter flere vaske og ber ikke betragtes som
et tegn pa slitage.

Udandingsporte
i maskens skal

Adgangsport

Stor abning i vinkelré ret

Ventil (inden idet klare v inkelrgr)

Drejekobling

MASKE {SET FORFRA) MASKE {EXPLODED VIEW}

Advarsel

Iht. de federale love (USA) ma denne anordning kun szelges eller ordineres af en lzege.

Denne maske ma kun anvendes sammen med CPAP eller Bi-level systemer, der anbefales af laegen eller
andedraetsspecialisten. En maske ma ikke anvendes, medmindre CPAP eller Bi-level systemet er teendt og fungerer korrekt.
Udandingsportene ma aldrig blokeres. Forklaring til advarslen: CPAP/Bi-level systemer er beregnet til anvendelse sammen med
specielle masker, der er forsynet med ventilationshuller eller udandingsporte, der tillader en kontinuert luftstrem ud af masken.
Nar CPAP/Bi-level maskinen teendes og fungerer korrekt, skubber ny luft fra maskinen udandingsluften ud gennem den pasatte
maskes udandingsporte. Nar CPAP/Bi-level maskinen ikke er teendt, vil der imidlertid ikke komme tilstraekkelig meget luft
gennem masken, og udandingsluften kan blive indandet igen. Indanding af udandingsluften i mere end nogle minutter kan under
visse omstaendigheder fore til kveelning. Denne advarsel geelder de fleste modeller af CPAP og Bi-level systemerne.

Ved lave CPAP tryk kan luftstrammen gennem udandingsportene veere utilstraekkelig til at fierne al udandingsluften fra
slangerne. Noget af udandingsluften kan blive indandet igen. Der kraeves et minimumstryk pa 3,0 cm H20 ved masken.
Anti-asfyxia-ventilen tillader patienten at indande Iuft fra rummet, hvis den CPAP/Bi-level anordning, der er tilsluttet til mappen
ikke fungerer eller er slukket. Masken ma ikke anvendes, hvis anti-asfyxia-ventilen mangler, er beskadiget eller ikke fungerer
korrekt. Den store abning pa ventilen ma aldrig blokeres.

Brug ikke masken, hvis du skal kaste op eller har kvalme. Hvis du ikke kommer til dig selv og fierner masken efter opkastning,
kan du risikere at indande opkast. Undga at spise og drikke i tre timer, for du skal sove, for at minimere risikoen for at kaste op i
sgvne. Denne maske anbefales ikke, hvis patienten indtager medicin, der kan bevirke opkastning.

Denne maske er udelukkende indikeret til brug pa én patient, og brug pa flere patienter skal derfor undgas pa grund af risikoen
for infektion. Forsgg aldrig at sterilisere eller anvende desinfektionsmidler pa denne maske.

Masken kan deaktivere trykalarmen i visse ventilationssystemer. Kontrollér, at trykalarmen i ventilationssystemet i produktet
fungerer, for trykalarmen anvendes.

Nogle brugere kan reagere pa maskematerialet. Puderne og stetterne bestar af silikone. Andre af maskens komponenter bestar
af silikone, polykarbonat og polypropylen. Kontakt laegen, hvis huden bliver red eller irriteret.

Enhver form for usaedvanligt ubehag i brystet, kortandethed, udspilning af maven, opsted eller alvorlig hovedpine under eller
umiddelbart efter brugen skal omgaende meddeles til laegen.

N
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PUDEH@JDEINDSTILLINGER PAS/ETNING AF MASKEN

(indsaetning af en pude i statten)

1. Indsast o

puder /

\A

3. Juster
hovedremmen

ELLER

Hgj Position Kort Position .
(indszetning i (indsaetning i 2. Drej masken
lav rille) overste rille)
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Genbestillingsoplysninger

Partnummer Beskrivelse Partnummer Beskrivelse
HYB500 Hybrid Ansigtsmaske — Komplet system HYB521 Puder, sma
HYB511 Stotte, lille HYB523 Puder, mellem
HYB513 Stette, mellem HYB525 Puder, store
HYB515 Stette, stor HYB530 Hovedremme




NL: NEDERLANDS

Hybrid Gezichtsmasker

Gebruiksaanwijzingen

Bedoeld gebruik Stroomsnelheid passieve uitademopening

De Hybrid is bestemd voor gebruik door 120
volwassenen (> 30 kg) als een
patiéntinterface voor CPAP of Bi-PAP-
beademingstoestellen bij de behandeling 100
van respiratore insufficiéntie of obstructief
slaap apneu syndroom. De Hybrid
meerdere keren door dezelfde patiént

. Jos CPAP- tai Bi-Level laitteen kanssa kaytetdan happea, hapen virtaus on katkaistava, jos virtausgeneraattori ei ole
toiminnassa. Varoituksen selitys: Kun CPAP tai Bi-Level laite ei ole toiminnassa ja happivirtaus on kytketty paélle, ventilaattorin
putkiin joutuva happi voi kerdantya virtausgeneraattorin koteloon. CPAP- tai Bi-Level laitteen koteloon keraantynyt happi voi
aiheuttaa syttymisvaaran. Tdma varoitus koskee useimpia CPAP- ja Bi-Level-virtausgeneraattoreiden malleja. Ala tupakoi
happea kaytettdessa.

Huom. Sisaénhengitetty happiméaara vaihtelee kiintealla lisdhapen virtausnopeudella paineasetusten, potilaan hengityksen,
valitun maskin ja vuotomaaran mukaan. Tama varoitus koskee useimpia CPAP-jarjestelmia.

Vastaindikaatiot

Maski ei sovi valttamatta henkildille, joilla on heikentynyt mahansuun sulkijalihaksen toiminta, liiallista refluksia, heikentynyt
yskimisrefleksi tai mahalaukku on tydntynyt osittain rintaonteloon. Sita ei tule kayttaa, jos potilas on yhteystydhén kykenematon,
sekava, ei reagoi tai ei pysty poistamaan maskia.

gebruikt worden.

De dode ruimte van dit masker bedraagt

Opslagtemperatuur
-20° tot 60°C (-4° tot 140°F)
vochtigheid: 0-95%

minder dan 125 cm®.

Stroomsnelheid (liter/minuut)

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
Druk (cm H20)

Waarschuwing

Volgens de wetten van de Verenigde Staten mag dit toestel uitsluitend op voorschrift van een arts afgeleverd worden.

Dit masker is uitsluitend geschikt voor gebruik in combinatie met door een arts of ademhalingstherapeut aanbevolen CPAP of Bi-
PAP-systemen. Het masker uitsluitend gebruiken als het CPAP of Bi-PAP-systeem ingeschakeld is en goed functioneert. In
geen geval mogen de uitademopeningen geblokkeerd worden. Uitleg van de waarschuwing: CPAP/Bi-PAP-systemen zijn
bestemd voor gebruik samen met speciale maskers die voorzien zijn van ventilatiegaten of uitademopeningen zodat er
voortdurend lucht uit het masker kan stromen. Wanneer het CPAP/Bi-PAP-toestel ingeschakeld is en goed functioneert, verdrijft
de verse lucht uit het toestel de uitgeademde lucht via de uitademopeningen van het aangesloten masker. Als echter het
CPAP/Bi-PAP-toestel uit staat, wordt er niet voldoende verse lucht door het masker gevoerd en bestaat het risico dat de patiént
de uitgeademde lucht opnieuw inademt. Onder sommige omstandigheden kan het opnieuw inademen van uitgeademde lucht na
enkele minuten tot verstikking leiden. Deze waarschuwing is van toepassing op de meeste modellen van CPAP/Bi-PAP-
systemen.

Bij een lage CPAP-druk stroomt er wellicht onvoldoende lucht door de uitademopeningen om alle uitgeademde lucht uit de
buizen te verdrijven en bestaat het risico van opnieuw inademen. De minimumdruk voor het masker is 3,0 cm H20.

Met het anti-asfyxieventiel kan de patiént kamerlucht inademen mocht het op het masker aangesloten CPAP/Bi-PAP-toestel niet
goed functioneren of uit staan. Het masker mag niet gebruikt worden als het anti-asfyxieventiel ontbreekt, beschadigd is of niet
goed functioneert. In geen geval mag de grote opening van het ventiel geblokkeerd worden.

Het masker niet gebruiken indien de patiént aan het braken is of misselijk is. Het niet wekken van de patiént en verwijderen van
het masker na braken kan tot inademing van braaksel leiden. Om het risico van braken tijdens het slapen te beperken dient de
patiént gedurende drie uren voor het slapengaan niet te eten of drinken. Het gebruik van dit masker wordt afgeraden bij
patiénten die een receptgeneesmiddel gebruiken mogelijk braken veroorzaakt.

Dit masker is uitsluitend bedoeld voor eenmalig gebruik door een patiént en gebruik door meerdere patiénten moet dus worden
vermeden om het risico op het overbrengen van infecties tegen te gaan. Probeer dit masker niet te steriliseren of
desinfecterende middelen te gebruiken.

Bij sommige beademingssystemen schakelt het masker mogelijk het drukalarm uit. Controleer of het drukalarm van het
beademingssysteem werkt met het product alvorens het drukalarm te gebruiken.

Bij sommige gebruikers veroorzaakt het materiaal van het masker een reactie. De banden en neuskussentjes zijn gemaakt van
silicone. De andere onderdelen van het masker zijn gemaakt van silicone, polycarbonaat en polypropyleen. De arts raadplegen
in geval van roodheid of irritatie van de huid.

Onmiddellijk de arts inlichten indien tijdens of direct na gebruik ongebruikelijk een beklemmend gevoel op de borst,
kortademigheid, maagzwelling, boeren of zware hoofdpijn optreedt.

Bij gebruik van zuurstof met het CPAP of Bi-PAP-toestel de zuurstoftoevoer uitschakelen wanneer de stromingsgenerator niet
aan staat. Uitleg van de waarschuwing: Als het CPAP of Bi-PAP-toestel uit staat en de zuurstoftoevoer aangelaten is, kan de
naar het beademingstoestel gevoerde zuurstof zich ophopen binnenin de stromingsgenerator. Ophoping van zuurstof binnenin
het CPAP of Bi-PAP-toestel leidt tot brandgevaar. Deze waarschuwing is van toepassing op de meeste modellen van CPAP en
Bi-PAP-stromingsgenerators. Niet roken terwijl het zuurstof in gebruik is.

N.B.: Bij een vaste stroomsnelheid van aanvullende zuurstof is de concentratie van ingeademde zuurstof afhankelijk van de
drukinstellingen, het adempatroon van de patiént, de maskerselectie en de lekhoeveelheid. Deze waarschuwing is van
toepassing op de meeste modellen van CPAP-systemen.

Contra-indicaties

Dit masker is wellicht niet geschikt voor personen met de volgende aandoeningen: verzwakte functie van de cardiale sfincter,
overmatige reflux, gedempte hoestreflex of maagbreuk. Het masker mag niet gebruikt worden indien de patiént oncodperatief,
verzwakt, onresponsief of niet in staat om het masker af te nemen is.

Gebruiksaanwijzing

1.

Voor elk gebruik - Maak het masker schoon volgens de reinigingsinstructies.

2. Het gezicht van de patiént wassen en goed afdrogen alvorens het masker aan te doen.

3. Sluit de draaiverbinding aan op de knieverbinding van het masker.

4. De neuskussentjes in de band steken. OPMERKING: De kussentjes kunnen met hun onderste groef (hoogste stand) of hun
bovenste groef (laagste stand) bevestigd worden voor een optimale afsluiting.

5. Bevestig de band aan de maskerhuls.

6 Controleer het anti-asfyxieventiel in de doorzichtige knieverbinding. Als het CPAP of Bi-PAP-systeem uit staat, controleer dan of
het ventiel zodanig gepositioneerd is dat er kamerlucht door de grote opening dicht bij het ventiel in de knieverbinding kan
stromen. Zet het systeem aan op 3 cmH20. Het ventiel moet de grote opening afsluiten en er moet systeemlucht het masker
binnenstromen. Als het ventiel niet dichtgaat of niet goed functioneert, dient het masker vervangen te worden.

7. De bovenste twee clips van het hoofdtuig bevestigen aan de twee bovenste haakjes op het masker en de clips achteruit trekken
(richting het gezicht) tot een klik klinkt. OPMERKING: Het lusoppervlak op het hoofdtuig moet naar buiten wijzen en de zwarte
gesp dient zich bovenop het hoofd te bevinden.

8. Steek de kussentjes in de neus en draai het masker om tot het over de mond heen zit. OPMERKING: De bovenwand van de
band moet op de bovenlip rusten, niet op de mond.

9. Trek het hoofdtuig naar achteren over het hoofd. De twee onderste clips van het hoofdtuig bevestigen aan de twee onderste
haakjes op het masker en de clips achteruit trekken (richting het gezicht) tot een klik klinkt.

10.  Schakel het CPAP of Bi-PAP-systeem in en controleer of het goed functioneert. Sluit het masker aan.

Het masker afstellen en afnemen

1.

Maak de haak en oog sluitingen van de vijf riemen van het hoofdtuig een voor een los en trek zachtjes aan het masker tot het
recht op het gezicht zit. Het masker moet strak genoeg zitten om grote lekken te vermijden maar nog wel gemakkelijk zitten.
Over het algemeen is losser beter. Lekken kunnen zelfs verergeren als het masker te strak aangetrokken wordt.

2. Normaal ademen en het masker blijven bijstellen tot het gemakkelijk zit en zo min mogelijk lekt. Als het masker niet gemakkelijk
af te stellen is of blijft lekken bij de mond, is wellicht een andere bandmaat nodig. Als het masker niet gemakkelijk af te stellen is
of blijft lekken bij de kussentjes, is wellicht een andere kussenmaat nodig.

3. Om het masker af te nemen voorzichtig het masker tegen het gezicht drukken en de twee onderste clips van het gezicht af

drukken tot ze losklikken. Trek het masker van het hoofd.

(een kussentje in de band a anbrengen)

VRN
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Onderdeelnummer Beschrijving Onderdeelnummer Beschrijving
HYB500 Hybrid Gezichtsmasker — volledig systeem HYB521 Kussens, klein
HYB511 Band, klein HYB523 Kussens, middelgroot
HYB513 Band, middelgroot HYB525 Kussens, groot
HYB515 Band, groot HYB530 Hoofdtuig
Fi: suomt Hybrid Kasvomaski
Kayttéohjeet
Kayttotarkoitus Passiivisen uloshengitysaukon virtaus
Hybrid on tarkoitettu aikuisten (> 30 kg) 120
potilasmaskiksi positiivisen paineen CPAP-
tai Bi-Level-ventilaattoreihin hoidettaessa
potilaita, joilla on hengitysongelmia ja 100
obstruktiivinen uniapnea. Kotihoidossa
Hybrid-maskia voi kayttaa useita kertoja
samalla potilaalla. o
Sailytyslampétila: 5
-20° — 60°C (-4° — 140°F) :g/
kosteus: 0-95% 2 ©
©
Tahan maskiin liittyva tyhja tila on alle 125 E
cm34 40
20
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Varoitukset
. Yhdysvaltain laki rajoittaa tdman laitteen myynnin laakareille tai Iaakarin maarayksesta.
. Tata maskia tulee kayttaa vain |aakarin tai hengitystiesairauksien hoitoon erikoistuneen henkilékunnan suosittelemien CPAP- tai

Bi-Level-jarjestelmien kanssa. Maskia ei tule kayttaa, jos CPAP- tai Bi-Level-jarjestelmaa ei ole kytketty paalle ja jos se ei toimi
oikein. Uloshengitysaukkoja ei saa koskaan peittda. Varoituksen selitys: CPAP- tai Bi-Level-jarjestelmia on tarkoitus kayttaa
erikoismaskien kanssa, joissa on ilma-aukot tai uloshengitysaukot, jotka mahdollistavat iiman jatkuvan virtauksen ulos maskista.
Kun CPAP-/Bi-Level-kone kytketaan paalle ja se toimii oikein, koneesta tuleva uusi ilma tydntaa uloshengitysilman ulos kasvoille
kiinnitetyn maskin uloshengitysaukkojen kautta. Kun CPAP-/Bi-Level kone ei ole kdynnissa, maskin lapi ei kuitenkaan kulje
riittdvasti raitista ilmaa, joten potilas voi hengittda uloshengitettya ilmaa uudelleen. Jos uloshengitettya iimaa hengitetaan
uudelleen muutamaa minuuttia pidempaéan, seurauksena voi olla joissain tapauksissa tukehtuminen. Téma varoitus koskee

useimpia CPAP- ja Bi-Level-jarjestelmien malleja.

. Alhaisilla CPAP-paineilla uloshengitysaukkojen |api tapahtuva virtaus ei valttamatta riitd tyhjentdmaan kaikkea
uloshengityskaasua putkista. Osa uloshengitysilmasta voidaan hengittda uudelleen. Maskin vahimmaispaine on 3,0 cm H20.
. Asfyksian estavan venttiilin ansiosta potilas voi hengittéda huoneilmaa, jos maskiin liitetty CPAP/Bi-Level-laite ei toimi tai on

kytketty pois paalta. Maskia ei saa kayttaa, jos asfyksian estava venttiili puuttuu, on vahingoittunut tai ei toimi oikein. Venttiilissa

olevaa suurta aukkoa ei saa koskaan peittaa.

Kayttoohjeet

1. Ennen jokaista kayttoa - Puhdista maski puhdistusohjeiden mukaisesti.

2. Puhdista ja kuivaa potilaan kasvot hyvin ennen maskin asettamista.

3. Kiinnité kaantoliitin maskin kulmaliittimeen.

4 Tyénna nenatyynyt pehmusteen sisdan. HUOM. Tyynyt voidaan kiinnittd& alemmasta urasta (suurin korkeusasento) tai
ylemmasta urasta (lyhyin korkeusasento), jotta tiiviys saadaan optimoitua.

5. Kiinnitd pehmuste maskin runkoon.

6 Tarkista lapinakyvassa kulmaliittimessa sijaitseva asfyksian estava venttiili. Kun CPAP- tai Bi-Level-jarjestelmé on kytketty pois
paalta, tarkista, etta venttiili sijaitsee siten, ettd huoneilma virtaa kulmaliittimessa sijaitsevan venttiilin 1ahella oleva ison aukon
lapi. Kytke jarjestelmé paalle 3 cm H20:een; venttiilin tulee sulkea iso aukko ja jérjestelmén ilman tulee virrata maskiin. Jos
venttiili ei sulkeudu oikein tai toimi oikein, vaihda maski.

7. Kiinnita pannan kaksi ylempaa kiinnikettd maskin kahteen ylimpaén nastaan ja veda kiinnikkeité taaksepain (kasvoihin pain),
kunnes kuulet napsauksen. HUOM. Pannan “lenkkipinnan” tulee olla ulospéin ja mustan kiinnittimen tulee olla ylhaalla.

8. Tydnna tyynyt nenaan ja kierréd maski suun paalle. HUOM. Pehmusteen ylareunan tulee olla ylahuulen paalla, ei suun paalla.

9 Vie panta paan yli. Kiinnitd pannan kaksi ylempaa kiinnikettd maskin kahteen ylimpaan nastaan ja veda kiinnikkeita taaksepain
(kasvoihin pain), kunnes kuulet napsauksen.

10.  Kytke CPAP- tai Bi-Level-jarjestelmé paalle ja varmista, etta se toimii oikein. Liitd maski.

Maskin saataminen ja irrottaminen

1.

Avaa erikseen kaikkien viiden pantahihnan koukku-lenkki-liittimet ja veda niité varovasti, kunnes maski on tasaisesti kasvojen
paalla. Maskin tulee istua tiiviisti, jotta isoja vuotoja ei synny, mutta kuitenkin sen pitaa tuntua miellyttavalta. Yleisesti ottaen on
parempi, jos maski on kiinnitetty Idyhemmin. Liian kired saaté voi pahentaa vuotoja.

Hengitd normaalisti ja tee pienia saatdja, kunnes saaté on miellyttava ja vuotoja on mahdollisimman vahan. Jos maski ei istu
miellyttavasti tai suun ymparille jaa vuotoja, tarvitaan ehka erikokoinen pehmuste. Jos maski ei istu miellyttavasti tai tyynyjen
ympérille jaa vuotoja, tarvitaan ehka erikokoinen tyyny.

Maski irrotetaan painamalla sité varovasti kasvoja kohden ja tydntamalla kahta alempaa kiinniketta kasvoista poispéin, kunnes
ne irtoavat kiinnittymiskohdasta. Nosta maski paikaltaan paan yli.

Puhdistusohjeet (Jokaisen kdyton jélkeen):
1.

w N

o os

Poista paghine maskista, koska paahine pestaan erikseen. Padhine on pestéva kasin ohjeiden mukaan vahintaén seitseman
paivan valein. Sita ei saa pesta koneessa.

Irrota kaantdliitin ja pehmuste maskista. Irrota tyynyt pehmusteesta.

Pese kaantdliitin, pehmuste, tyynyt ja maski lampimalla vedella ja miedolla astianpesuaineella. Alé kayta alkoholia tai
bensiinituotteita tai voimakkaita puhdistusaineita.

Varmista, etta uloshengitysaukoissa ei ole esteita. Poista lika esim. hammastikulla.

Huuhtele huolellisesti. Anna kaikkien osien kuivua kokonaan, ei kuitenkaan suorassa auringonpaisteessa.

Tarkista huolellisesti jokainen osa kulumisen tai vaurioiden varalta. Keskeyta kayttd, jos huomaat halkeamia muovissa, silikonin
repeamia tai kovettumista tai paahineen huomattavaa haurastumista tai joustavuuden vahenemista. Pyyda talléin
terveydenhuollon ammattilaiselta korvaava laite. Varimuutokset ovat normaaleja useiden pesukertojen jélkeen ja niité ei pida
katsoa kulumiseksi.

Maskin rungon
uloshengitysaukot —«— Tyynyt
-4+ Pehmuste
-4—— Maskin unko
Kulmalittimen iso aukko

Venttili (kulmalittimen sisalla)

Kaantolutin

MASKI (PURETTUNA}

MASKI (EDESTA)

TYYNYJEN KORKEUSSAATO
(tyynyn asentaminen pehmusteen sisdan)

MASKIN ASETTAMINEN

1. Tyénna

[~
tyynyt = @
paikalleen/

3. Saada panta
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Korkea S&at6 Lyhyt S&at6 2. Kierra maskia
(asenna empaan (asenna ylempa
uraan) an uraan)
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Reinigingsinstructies (Na elk gebruik):

1. Verwijder het hoofdtuig van het masker, aangezien het hoofddeksel apart wordt gewassen. Het hoofdtuig moet om de 7 dagen
met de hand worden gewassen in overeenstemming met de resterende instructies. Niet in de wasmachine wassen.

Koppel de draaiverbinding en de band los van het masker. Verwijder de kussentjes van de band.

Was de draaiverbinding, de band, de kussentjes en de rest van het masker in warm water met een mild vaatwasmiddel. Gebruik
geen producten op alcohol- of petroleumbasis en geen sterke reinigingsmiddelen.

Zorg ervoor dat de uitademopeningen niet geblokkeerd zijn. Verwijder eventueel vuil met een tandenstoker of iets soortgelijks.
Grondig afspoelen. Laat alle onderdelen volledig afdrogen in de lucht, uit de buurt van direct zonlicht.

Inspecteer elk onderdeel zorgvuldig op eventuele slijtage of schade. Stop het gebruik als u scheuren in het plastic opmerkt,
eventuele scheuren in of hardgeworden silicone, of aanzienlijk gerafelde elastiek of verlies van elasticiteit op het hoofdtuig.
Neem contact op met uw zorgverlener voor een nieuw masker. Na een paar keer wassen is verkleuring normaal. Dit mag niet als
teken van slijtage worden beschouwd.

@ N
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. Kotihoidossa tdma laite on tarkoitettu vain yhden potilaan kayttoon. Kayttoa usealla potilaalla tulee valttaa infektioiden
tarttumisriskin vuoksi. Kotihoidossa laitetta tai sen osia ei saa yrittaa steriloida tai puhdistaa desinifiointiaineilla.
. Tama maski on tarkoitettu vain yhden potilaan kaytt6on ja siten kayttoa useilla potilailla on valtettava infektionsiirtymisriskin takia.

Al3 yrité steriloida tai kayttaa desinficintiaineita tahan maskiin.

Maski voi poistaa kaytosta erdiden ventilaattorijarjestelmien painehalytyksen. Varmista, etté ventilaattorijarjestelman
painehalytys toimii laitteen kanssa ennen painehalytyksen kayttoa.

Eraat potilaat voivat olla yliherkkia maskin materiaalille. Pehmukset ja tyynyt on valmistettu silikonista. Muut maskin osat ovat
silikonia, polykarbonaattia ja polypropeenia. Ota yhteytta ladkariin, mikéli iho alkaa punoittaa tai artya.

limoita laékarille valittdmasti mahdollisesta rintakivusta, hengitysvaikeuksista, vatsan pullistumisesta, réyhtailysta tai paansarysta
kayton aikana tai heti kdyton jalkeen.

Osan numero Kuvaus Osan numero Kuvaus

HYB500 Hybrid Kasvomaski — koko jarjestelma HYB521 Tyynyt, pieni
HYB511 Pehmuste, pieni HYB523 Tyynyt, keskikoko
HYB513 Pehmuste, keskikoko HYB525 Tyynyt, iso
HYB515 Pehmuste, iso HYB530 Panta




EL: EAAHNIKA

OAomrpoéowTtn Mdaoka Hybrid

Obdnyieg Tpog xpron

Evaeigeig MadnTIKY Por BUPIBAG EKTTVORC
To YBpidio xpnaoipoTroieital atrd eVAAIKEG
(> 30 kg) wg oUvdeon Tou aaBevoug pe 120
ouokeuég CPAP 1 Je avaTTVEUOTHPEG
Sipaoikig BETIKAG TTiEoNG yia T Bepatreia
QVOTIVEUOTIKAG QVETTAPKEIOG Kal 100
ATTOPPAKTIKAG ATTVOIaG Tou UTTvou. To
YBpidlo pTropei va eTravaypnoipoTToneei
TTOAEG Qopég atd évav aoBev. lNa 80
ETTAYYEAUATIKA XPAON (TT.X. VOGOKOUEIO
GAANEG KAIVIKEG EQappoYEG), TO YBpidio
UTTOPE Va eTTavaxPnaipoTroindei TTOAAEG .
@opég atrd TTOAAATTAOUG aoBeveig.
Oepuokpacia amobrikeuong:
-20° éwg 60°C (-4° £wg 140°F)
Yypaaia: 0-95%

Pon (Aitpa/AeTTTo)

40

To Kevd aépag auTrg TG paokag ival 20
AlyoTEPO OTT6 125 cm®.
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Nieon (cm H20)

MNposidotroinoeig

. H opooTtrovdiakn vopoBeaia Twv H.M.A. epiopidel Tn duvatéTnTa dIAVONNG QUTAG TNG CUCKEURG MOVO O€ yIaTPoUG 1 UE TN
Siatayng autwv.

. Autiy n pdoka Ba TPETTEl va XpnolyoTrolgital povo pe ouotpata CPAP kai Bi-PAP Ta oTroia oag éxel TTpoTeivel 0 yiaTpdg oag ) o
BepatreuTig 0ag yia TNV avativor). H pdoka dev Ba péTrel va xpnaoipoTroleital av Ta ouotApata CPAP kai Bi-PAP dev gival
avoIxTa Kail dev Aeitoupyolv owaTd. Or Bupideg eKTTVOrG Sev TTPETTEN va eival TTOTE Qpaypéveg. Emeénynon tng mposidormroinong:
Ta ouotrigata CPAP/BI-PAP £xouv oXedIOOTEN yIa VO XPNOIPOTIOIOUVTAI PE EIDIKEG MATKES Ol OTTOIEG £XOUV TPUTTEG AEPIOHOU I
Bupideg KTTVONG IO va ETTITPETTOUV TN OUVEXT POr Tou aépa £Ew amd Tn pdoka. Otav To olotnua CPAP/BIi-PAP gival avoixto
Kal AEITOUPYEI CWOTE, VEOG aéPag aTT TN CUOKEUN OTTOPAKPUVEI TOV EKTTVEOHUEVO QEPA PECW TIG BUPIDEG EKTTVONG TNG NATKAG.
‘Opwg, 6tav 1o oloTnua CPAP/BIi-PAP dev AsiToupyei, dev UTTEPXE! ETTAPKNAG PPETKOG AEPAG YIA VO ATTOMOKPUVEI TOV EKTTVEOUEVO
aépa aTTé TN HAOKA, KOl €ival TIBAVO va EI0TTVEUOETE TOV EKTTVEOHEVO aépa avd. H €I0TTvor| Tou ekTTvedUEVOU aépa yia
TTEPITTOTEPO ATTO PEPIKG AETITG UTTOPET va 0dnyrRoel og aopuéia KaTToleg Popég. AuTA N TTposidoTroinan IoXUE yia Ta
TTEPICOOTEPA POVTEAD TV cuoTnudTwy CPAP/BI-PAP.

. Ze xaunAég CPAP miéoeig, n por aépa OTIG BUPIdES EICTTVONG UTTOPET VA UNV ETTAPKET VO KOBApioel OAOV TOV EKTTVEOUEVO QP
a1ré TIG CWANVWOEIG. MEPIK EITTVON TOU EKTTVEOPEVOU aépa PTTOPET va oupBei. H atrairoupevn eAGXIoTn Trieon oTtn pdoka eivai
3.0 cm H20.

. H BaABida avri-acguéiag divel Tn duvatdTNTa OTOV A0BEVH VO EICTIVEUTEI TOV EEWTEPIKO AEPA OE TIEPITITWON TTOU I CUCKEUN

CPAP/Bi-PAP cuvdedpevn e Tn pdoka dev Asiroupyei A ival KAeIoTA. H pdoka dev Ba mpérel va xpnoigoTroleital av n BaABida
avT-ao@uéiag Agitel, ival kaTeaTpappévn 1 dev doulelel owoTd. To peydAo avolyua Tng BaABidag dev TpéTel va eival
PPOYHEVO TTOTE.

. Mnv xpnoipoTToIEiTE TN HAOKQ av KAVETE EUETO 1) av aloBAVECTE vauTia. Aduvapia va SUTTVIAOETE Kal VO OPAIPECETE TN UAOKA PETA
aTTd EPETO UTTOPET VO TIPOKAAETEI TNV €I0TTVON TOU EPEOUATOG. [Mia va EAAXICTOTIOINCETE TNV TTEPITITWON EMETOU KATG TN SIAPKEI
Tou UTTVOU, gival KAA va Pnv KatavaAWOETE QpaynTo I TTOTO TPEIG WPES TTPIV KolunBeite. H xprion Tng paokag mpéTel va
aTTOPEUYETAI AV O A0OEVAG TIAIPVEI APPOKA TTOU UTTOPET VO TIPOKAAETOUV EUETO.

. H ev Adyw pdoka TpoopideTal yia Xpron o€ évav povo aoBevr Kal wg €k TOUTou, N Xxprion amd TToAAoUG acBeveig TTPETTEl va
atro@eUyeTal AOyw KivoUvou PETAd00NG HOAUVOEWY. MnV ETTIXEIPHOETE VO ATTOCTEIPWOETE TN HAOKA I VO XPNOIUOTIOINOETE
QATTOAUPAVTIKG TTPOIOVTA VIO VO TNV KOBOPIoETE.

. H pdoka PTropei va aTTevEPYOTTOINTEI TO GUVAYEPHUO TTIEGNG O€ KATTOIO AVATIVEUOTIKG GuaTApaTa. BeBaiwbeite 611 0 ouvayepudg
TTEONG TOU AVOTIVEUOTIKOU 0OG OUCTHAPATOG SOUAEUEI CWOTA TIPIV XPNOIUOTIOICETE TO TTPOIOV.
. To UAIkd TNG Paokag TTPOKAAET avTidpaan o€ HEPIKOUG XPAOTEG. Ta PIVIKG TAPTTOV Kal TO HAgIAGPI TTEPIEXOUV GIAIKOVN. AANG

HéPN TNG PAoKag TTEPIEXOUV OIAIKOVN, TTOAUavBpakikd GAag kal TTOAUTTPOTTUAévVIO. ATTeuBuvBeiTe oTo yiaTpd oag av
TTapaTnProETe £puBPOTNTA 1) EPEBIOUS TOU BEPPATOG.

. K&6e aouvrBiotn duagopia oT1o oTrB0¢, dUoTTvoia, dIdyKwan OToUdxXou, Epuyr 1 duvaTtdg TTOVOKEPAAOG KaTd Tn SIGPKEID i
auéowg PETA TN XPrion Ba TTPETTEI VO avVO@EPETAl AUECWS OTO YIATPS GG,
. Av n ouokeuri CPAP/BI-PAP xpnoiuotolei o§uyévo, n por) Tou oguydvou Ba TTpETrel va KAgivel dTav n yevvATpia porg dev

Aermoupyei. Emeériynon ¢ mpoeidomoinang: ‘Otav n ouokeur) CPAP/BI-PAP Sev Aeitoupyei kai n por) 0§uyovou UEiVEl avoIxTr, TO
0&uyo6vo TTou DIOXETEUETAI OTIG CWANVWOEIG TOU OVATIVEUOTAPA UTTOPE VO CUCCWPEUTEI OTO E0WTEPIKO TNG YEVVATPIAG OEUYOVOU.
To ouoowpeupévo oguydvo oTo owTePIKG TNG ouokeurig CPAP/BI-PAP utropei va dnuioupynoel kivduvo ékpnéng. AuTti n
TrpoeIdoTToinan 10XUEI OTA TTEPICOATEPA HOVTEAQ TWV yevvnTpiwv ofuydvou CPAP/Bi-PAP. Mnv kamviete 600 T0 0§uyévo
XPNOIYOTIOIETAl.

Znpueiwon: Ze éva otabepd pubud porg TTPOaBeToU 0EUYOVOU, N GUYKEVTPWAT TOU EI0TTVEOUEVOU 0§UYOVOU Ba TTOIKIAEI, Kal Ba
£gapTatal aTroé TIG PUBNICEIG TTiEONG, TOV TPOTTO avaTIvorg Tou acBevoug, atd TNV ETMIAOYN TNG HEOKAG, Kal aTTd TO pUBUS
Siapporig. AuTA n TposidoTroinan 10XVl yia Ta TTepIoadTepa cuaThpara CPAP.

Avrevdsigeig

AuTh n paoka ptropei va pnv gival KATGAANAN yia dTopa e TIG TTOPAKATW CUVBRKEG: PEIwPEVN AsiToupyia Tou KapdiakoU aTopiou,
uTTEPBOAIKH TTAAIVOPOUNON, HElwpéva avTavakAaoTIKA avTidpaon BrxXa, Kal KAAN oxiopartog. Asv Ba TTPETTEl va XPNOIUOTIOIETal AV O
aoBeviig dev ouvepyadeTal, gival avaiodnTog, dev avTIdpd ) dev PTTOPET VO apaIpéoEl Tn JACKA.

Odnyieg xpnong

1. Mpiv a1ré k&Be xprion - KabapileTe Tn ocuokeur| OTTwg Treplypd@eTal oTiG 0dnyieg kabapiopou.

2. KaBapioTe kal oTeyvwoTe dIEEOBIKE TO TTPOCWTTO TOU GOBEVH TIPIV TOTTOBETATETE TN PACKA.

3. E@apuéoTe To 0UVOEGHO TNG OTPOPIYYAG OTNV KAUTTUAN TNG HAOKAG.

4 TomoBetioTe Ta pIvikG pagidapdkia oto umdBepa. THMEIQZH: Ta pagidapdkia utropouv va ouvdeBoly atré TNV KATW EYKOTTA
(©éon péyioTou UYoug) fi atd TNV dvw eykoTr (@€om eAdXIOTOU UYoUG) yia BEATIOTN epapuoyn.

5. TomoBeTAoTE TO pagIAdpl oTnudoka.
EmBewprioTe Tn BaABida avTi-ao@ugiag n omoia BpiokeTal péoa atn diagavr KauTTUAn. Me o ouotnua CPAP 1 Bi-PAP avoixto,
emRePaiwbeite 6TI N BaABida BpiokeTal o€ TéTola BE0N WOTE Va gival SuvaTth N por| EWTEPIKOU aépa PETT aTTO TO HEYAAO AVOIYUT
KovTd oTn BaABida péoa oTnv KapTTUAN. Avoigte To oUoTnua ota 3 cm H20. H BaABida Ba Tpétrel va KAgivel To peydho dvolypa
Kal 0 aéPag TOU CUCTHAPATOG Va JIOXETEUETAI TN paoka. Av n BaABida dev kAgivel A av dev AeIToupyei CwoTd, avTIKATAOTACETE TN
paoKa.

7. ZuvdéaTe Ta dUO Gvw KAITT Tou £EOTTAICHOU KEQAANG OTIG BUO Gvw UTTOBOXEG TNG HAOKAG Kal TPABALTE Ta KAITT TTPOG Ta TTioW
(TTPOG TO TTPOOWTTO) PEXPI VO AKOUOTET £vag XapakTnEIoTIKOG fXog. ZHMEIQZH: H «kapTrUAn» em@aveia Tou e§0TTAIouoU
KEPAANG TTPETTEI val Eival OTPAPPEVN TTPOG Ta €W Kal TO JAUPO KOUPTTWHA VO BPIOKETAI OTO TTAVW PEPOG.

8. TotoBeTAOTE Ta pagIAapdkia péoa oTn YUTN KAl OTN CUVEXEIQ TTEPICTPEWTE TN HACKA TTPOG Ta KATW, TTAVW OTTé TO OTONA.
ZHMEIQZH: To dvw Toixwua Tou UTTOBEUATOG TTPETTEN Va EQapUOlEl aTO dvw XEIAog Kal X1 0To OTOA.

9. TpaBngTe Tov €EOTTAICUO KEPAANG TTPOG Ta TTHIOW, TIAVW aTTO TO KEPAAIL ZUVOEDTE T U0 KATW KAITT TOU £E0TTAICHOU KEPOARG OTIG
U0 KATW UTTOBOXEG TNG HACKAG Kal TPABAETE T KAITT TTPOG TA THOW (TTPOG TO TIPOCWTTO) PEXPI VO AKOUCTET évaG XOPAKTNPIOTIKOG
NXxog.

10.  Avoigte To oUuoTnua CPAP 1 Bi-PAP kai alyoupeuTeite OTI AeiItoupyei owoTd. ZuvSEOTe T PAOKA.

PUBuion kai apaipeon TG HAOKAG

1. ZeKAEIBWOTE TIG BECEIG TOU KABEVOS atTd Ta TTEVTE AoUpPIG TOU KEPAAODETN §EXWPIOTA Kal TPABAETE aTTAAG WOTE N HAoKa va
KGBeTe TTAVW oTO TTPOOWTTS 0aG. H pdoka Ba TTPETTEl VO £QapPOel OPKETE KOAG yia va UTTOdIgel HEYAAEG DIOPPOEG AAAG va
€ival TaUTOXpova Kal GVETN. TEVIKA, N TTIO AVETN EQAPUOYN TIPOTINATE. H uTTEPBOAIKG OTEVH £QapUOY PTTOPE] va augnoel TIG
SI0ppoES.

2. AvOTTVEETE KAVOVIKG KOI OUVEXIOTE va KAVETE PIKPEG OAAQYEG PEXPI va BPEiTe pia AveTn epappoyn pe eEAGXIOTEG SIappoég. Av dev
UTTOPEITE VO BPEITE PIa AVETN EQappOYT I} VO TIEPIOPITETE TIG SIappoég yUpw aTrd To OTONA, Ba XPEIQTTEITE £va SIAPOPETIKO
péyeBog Tou pagihapiol.  Av dev PTTOpEiTe Vo BPEiTE I GVETN EQAPHOYA 1 Va TTEPIOPICETE TIG SIAPPOEG OTA PIVIKG TAUTIOV, Ba
XPEIAOTEITE £va DIAPOPETIKG PEYEBOG IO PIVIKG TAUTTOV.

3. Mo va a@aipéoeTe TN HAOKA, TTIECTE TNV EAAPPWG TTPOG TO TIPOCWTTO Kal WBAOTE Ta dU0 KATW KAITT HaKPIG aTrd TO TTPOCWTTO, Yia
va atroouvdeBolv. TpaprgTe Tn HEoKa TTavw atrd To KEPAAIL.

0dnyieg Kabapiopou (Merd amé Kabe Xprion):

1. A@aipéoTe TOV KEQAAODETN aTTd TN PAOKA, EQOTOV TTPETTEI VA TOV TTAUVETE EEXWPIOTA. O KEPAAODETNG TIPETTEI VO TIAEVETQI OTO
XEPI, CUMQWVA PE TIG TTAPAKATW 0dnYieg, TOUAGXIOTOV KABE 7 nuépeg. Mnv To BAdeTe aTo TTAUVTHPIO.

A@aipéaTe ToV OUVOETHO TNG OTPOPIYYOG KAl TO HOEIAGPI aTTd TN PAOKA. AQAIPETTE TA PIVIKG TOPTIOV aTré TO PAgIAGPI.

MAUveTE TOV OUVOEOHO TG OTPOPIYYAG, TO PHAgIAGPI, TO TAPTIOV Kal TNV UTTOAOITTN PAOKA O€ Je0TO VEPS PE OTTAAS OTTOPPUTTAVTIKO
matwv. Mnv xpnoipotrolgital aAKoOA i TrpoidvTa TreTpeAaiou 1) TTOAU oKANpd KaBapIoTIKA.

4. BeBaiwBeite 611 01 Bupideg ekTTVOnG dev gival ppaypéve. XpnoIPOTIOEIOTE pia 030VTOYAUPIdA 1 éva TTAPOHOIO AVTIKEIMEVO YIa VO
aQaIPEOTE TUXOV UTTOAEIPPaTA.

ZeBydATe pe dpBovo vepd. ApriaTe OAa Ta PEPN TNG HAOKAG VA OTEYVWOOUV KOAd, Kal UnVv Ta eKBETETE aTOV AIO.

E&eTGOTE TTPOOEKTIKA KABE EAPTNHA VIO TUXOV PBOPEG 1} CNUIEG. M XPNOIUOTTOINOETE TN HAOKA EQV TTAPATNPHOETE PWYHEG OTO
TTAQOTIKO PEPOG, OKITiNaTa 1) OKARPUVON OTn CIAIKGVN KAl ONUAVTIKR @BoPd i} aTTWAEIN EAAOTIKOTNTAG TOU KEQAAODETN.
ETTIKOIVWVAOTE OPECWS PE TOV QVTITTPOCWTTO TOU TTPOIGVTOG YIa va 0OG TO AVTIKATACGTATEL. H aAAoiwaon Twv XpwudTtwy gival
@UOIOAOYIKA PETA aTTO OPKETA TTAUGTUATA Kol Oev TTPETTEN va BewpeiTal onudadi Bopdg.
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2. MpooapudaoTe
TOV KEPOAODETN

Karaokeudderai yia
mv:

MAnpogopitg TrapayyeAiag

ApiBudg ApiBudg
£€0pTAUATOG Nepiypaoen £€apTANATOG Nepiypaon
HYB500 OMomrpéowTrn Mdoka Hybrid — OAékAnpo 1o cuoTnUa HYB521 Piviké Taptév, Mikpd
HYB511 MagiAapi, Mikpd HYB523 Pviké Tapmév, Meoaio
HYB513 MagiAapl, Meoaio HYB525 Pivikéd Taptév, MeydAo
HYB515 MagiAapi, MeydAo HYB530 KegalodéTng
NO: NORSK

Hybrid Ansiktsmaske

Bruksanvisning

Formalsmessig bruk Passiv ekshalasjonportstrgm
Hybrid er ment for bruk av voksne (> 30 120
kg) som et pasientgrensesnitt for CPAP
eller dobbeltnivas ventilasjonsinnretninger
med positivt trykk for behandling av 100
respiratoriske utilstrekkeligheter og
obstruktiv sevnapne. Hybrid brukes flere
ganger av en enkelt pasient. w
Oppbevaringstemperatur: g
-20° til 60°C (-4° til 140°F) §
Fuktighet: 0-95% g
Dgdrommet forbundet med denne masken g
er mindre enn 125 cm®. 5 w0
20
0
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Trykk (cm H20)
Advarsler
. Faderal lov (i USA) begrenser denne innretninger til salg av eller etter forordning av lege.
. Denne masken skal brukes kun med CPAP eller dobbeltnivasystemer som er anbefalt av lege eller respiratorisk terapeut. En

maske skal ikke brukes med mindre CPAP eller dobbeltnivasystemet er slatt pa og virker pa riktig mate. Ekshalasjonsportene
skal aldri blokkeres. Forklaring av advarselen: CPAP/dobbeltnivasystemer er ment for bruk med spesialmasker som har luftehull
eller ekshalasjonsporter for & gjere det mulig med kontinuerlig luftstrem ut av masken. Nar CPAP/dobbeltnivamaskinen er slatt
pa og virker som den skal, skyller ny luft fra maskinen ekshalert Iuft ut gjennom de pafestede maskeekshalasjonsportene. Men
nar CPAP/dobbeltnivamaskinen ikke er i drift, vil ikke tilstrekkelig med frisk Iuft leveres gjennom masken, og ekshalert luft kan bli
pustet inn igjen. Innanding av ekshalert luft i lenger enn noen minutter kan i noen tilfeller fare til kvelning. Denne advarselen
gjelder for de fleste CPAP- og dobbeltnivasystemmodeller.

. Ved lave CPAP-trykk kan strammen gjennom ekshalasjonsportene vaere utilstrekkelig for a fierne all ekshalert gass fra slangen.
Det kan oppsta noe gjeninnanding. Et minstetrykk pa 3,0 cm H20 ved masken er ngdvendig.
. Anti-asfyksiventilen gjer det mulig for pasienten & puste inn romluft i tilfelle CPAP/dobbelnivasinnretning tilkoplet masken ikke er i

drift eller er slatt "av". Masken skal ikke brukes hvis anti-asfyksiventilen mangler, er gdelagt eller ikke virker ordentlig. Den store
apningen ved ventilen skal aldri blokkeres.

. Ikke bruk masken ved oppkast eller kvalme. Hvis pasienten ikke vakner og fierner masken etter oppkast, kan dette fare til
innanding av oppkast. For & minimere faren for oppkast under sgvn, unnga a spise og drikke tre timer pa forhand for sgvn.
Denne masken anbefales ikke hvis pasienten tar et reseptpliktig medikament som kan forarsake oppkast.

. Masken er kun beregnet til bruk pa én enkelt pasient, og dermed skal bruk av flere pasienter unngas pa grunn av faren for
overfgring av infeksjoner. Ikke gjer forsgk pa a sterilisere eller bruke desinfeksjonsmidler pa denne masken.

. Masken kan deaktivere trykkalarmen pa noen ventilasjonssystemer. Bekreft at ventilasjonssystemets trykkalarm for produktet
virker for bruk av trykkalarmen.

. Noen brukere kan reagere pa maskens material. Polsteret og putene bestar av silikon. Andre maskekomponenter bestar av
silikon, polykarbonat og polypropylen. Oppsek lege hvis du merker radhet eller irritasjon av huden.

. All uvanlig brystubehag, kortpustethet, magedistensjon, raping eller alvorlig hodepine i Iapet av eller umiddelbart etter bruk skal
straks rapporteres til din lege.

. Hvis det brukes oksygen med CPAP eller dobbeltnivainnretningen, ma oksygenstreammen slas av nar stremningsgeneratoren

ikke er i bruk. Forklaring av advarselen: Nar CPAP eller dobbeltnivainnretningen ikke er i bruk og oksygenstremmen fortsatt er
pa, kan oksygen som leveres til ventilatorslangen samles opp innenfor stremningsgeneratorrommet. Oksygen som har samlet
seg opp i CPAP eller dobbeltnivainnretningsrommet vil utgjere brannfare. Denne advarselen gjelder for de fleste typer CPAP-
og dobbeltnivageneratorer. Ikke rayk ved bruk av oksygen.

Merk: Ved fast stremningshastighet for ekstra oksygenstrem, vil den inhalerte oksygenkonsentrasjonen variere, avhengig av
trykkinnstillingene, pasientens pustemgnster, maskevalg og lekkasjehastighet. Denne advarselen gjelder for de fleste CPAP-
systemer.

Kontraindikasjoner

Denne masken er kanskje ikke egnet for personer med fglgende tilstander: svekket hjertelukkemuskelfunksjon, overfladig refluks,
svekket hosterefleks og hiatal brokk. Skal ikke brukes hvis pasienten ikke samarbeider, er slav, passiv eller ikke i stand til & fierne
masken.

Instruksjoner for bruk

1. Far hver bruk, rengjer innretningen slik som beskrevet i rengjgringsanvisningene.

2. Rengjer og terk ansiktet til pasienten godt for masken tas pa.

3. Fest dreiekoplingen til maskebgyningen.

4 Sett inn nasalputer i polsteret. MERK: Puter kan festes etter nedre spor (averste haydeposisjon) eller gvre spor (laveste

heydeposisjon) for & optimere tetningen.

5. Fest polsteret til maskeskijellet.

6. Inspiser anti-asfyksiventilen som befinner seg innen den klare bayningen. Nar CPAP eller dobbeltnivasystemet er slatt av,
verifiser at ventilen er posisjonert slik at romluft kan stremme gjennom den store apningen i nzerheten av ventilen i bayningen.
Sla pa systemet til 3 cmH20, ventilen skal lukke den store apningen og systemluft skal begynne & stramme inn i masken. Hvis
ventilen ikke lukkes eller ikke virker slik den skal, skal masken skiftes ut.

7. Fest de to gvre klipsene pa hodeutstyret til de to @vre knottene pa masken, og trekk klipsen tilbake (mot ansiktet) inntil det heres
et klikk. MERK: "Slgyfe"-overflaten pa hodeutstyret skal vende utover, og den svarte spennen skal vaere gverst.

8. Sett putene inn i nesen og roter masken ned over munnen. MERK: Den gvre veggen av polsteret skal sitte over munnen pa den
@vre leppen.

9. Trekk hodeselene bak over hodet. Fest de to nedre klipsene pa hodeutstyret til de to nedre knottene pa masken, og trekk klipsen

tilbake (mot ansiktet) inntil det hares et klikk.
10.  Sla pa CPAP- eller dobbeltnivasystemet og se til at det virker riktig. Kople til masken.

Justering og fjerning av masken

1. Lesne krok-og-lekke-lukningene pa hver av de fem hodeselereimene for seg og trekk forsiktig inntil masken sitter rett i ansiktet.
Masken skal sitte tett nok til & unnga store lekkasjer samtidig som den fortsatt er behagelig. Generelt sett er det bedre hvis
masken sitter litt lost. Overstramming kan faktisk gjere lekkasjer verre.

2. Pust normalt, og fortsett & foreta mindre justeringer inntil masken kjennes behagelig med minimale lekkasjer. Hvis du ikke er i
stand til & oppna en behagelig tilpasning eller rette opp lekkasjer rundt munnen, trenger du kanskje en alternativ putesterrelse.
Hvis du ikke er i stand til & oppna en behagelig tilpasning eller rette opp lekkasjer ved putene, trenger du kanskje en alternativ
putestarrelse.

3. For & fierne masken, trykk masken forsiktig mot ansiktet, og skyv de to nedre klipsene bort fra ansiktet inntil de apnes. Laft
masken av over hodet.

Rengjeringsinstrukser (Etter hver bruk):

1. Fjern hodeutstyret fra masken, da hodeutstyret skal vaskes separat. Hodeutstyret skal handvaskes etter resten av anvisningene
minst hver 7. dag. Skal ikke vaskes i maskin.

Demonter dreiekoplingen og polsteret fra masken. Fjern putene fra polsteret.

Vask dreiekoplingen, polsteret, putene og resten av masken i varmt vann med mildt oppvaskmiddel. Ikke bruk alkohol eller
bensinprodukter eller sterke rengjaringsmidler.

Se til at ekshalasjonsportene er fri for blokkeringer. Bruk en tannpirker eller lignende for a fierne avfall.

Skyll godt. La alle komponentene Iufttgrke fullstendig, men ikke i direkte sollys.

Inspiser hver komponent for slitasje eller skade. Avslutt bruk hvis du oppdager sprekker i plasten, revner eller herding av
silikonen, eller hvis det er betydelig frynsing eller tap av elastisitet pa hodeutstyret, og ta kontakt med din lege for en erstatning.
Misfarging er normalt etter flere vask og skal ikke betraktes som tegn pa slitasje.
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Bestillingsinformasjon

Delenummer Beskrivelse Delenummer Beskrivelse
HYB500 Hybrid Ansiktsmaske — fullstendig system HYB521 Puter, small
HYB511 Polster, small HYB523 Puter, medium

HYB513 Polster, medium HYB525 Puter, large
HYB515 Polster, large HYB530 Hodesele




SV: SVENSKA

Hybrid Ansiktsmask

Anvandningsinstruktioner

Avsedd anvéndning
Hybrid ar avsedd att anvandas av vuxna (> 120
30 kg) som patientgranssnitt for CPAP-
eller Bi-nivarespiratorer med positivt tryck
for behandling av andningsinsufficiens och 100
obstruktiva apnéer under sémn. Kan
Hybrid ateranvandas flera ganger av en
och samma patient.

Portfléde passiv utandning

80

Forvaringstemperatur:
-20 ° till 60 °C (-4 ° till 140 °F)
Fuktighet: 0-95 % e
Dodutrymmet som forbinds med denna

mask &r mindre &n 125 cm®.

Flode (liter/minut)

40
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Varningar

. Federal lag (USA) begransar forsaljning av denna produkt till 1akare eller enligt Iakares ordination.

. Denna mask ska endast anvandas med CPAP- eller Bi-nivasystem som rekommenderats av din lakare eller andningsterapeut.
Mask ska inte anvandas om inte CPAP- eller Bi-nivasystemet &r paslaget och fungerar som det ska. Utandningsportarna far
aldrig blockeras. Férklaring av varningen: CPAP/Bi-nivasystem ar avsedda att anvéndas tillsammans med specialmasker som
har ventilationshal eller utandningsportar for kontinuerligt utflode fran masken. Nar CPAP-/Bi-nivamaskinen slas pa och fungerar
som den ska jagar ny luft fran maskinen bort den luft som andats ut genom utandningsportarna i den mask som anvands. Men
om CPAP-/Bi-nivamaskinen inte fungerar kommer inte tillréckligt med frisk luft att tillhandahallas genom masken och det kan
hand att Iuft som andats ut &terinandas. Aterinandning av luft som tidigare andats ut under flera minuter eller Iangre kan under
vissa omstandigheter leda till kvévning. Denna varning galler de flesta modeller med CPAP- och Bi-nivasystem.

. Vid laga CPAP-tryck kan flodet genom utandningsportarna vara ofillrackligt for att rensa ut all gas som andats ut fran slangarna.
Viss aterinandning kan férekomma. Det kravs ett minsta tryck pa 3.0 cm H20 krévs vid masken.
. Antikvavningsventilen gor att patienten kan andas rumsluft i det fall CPAP/Bi-nivaapparaten som ar ansluten till masken inte

fungerar eller &r "avstangd”. Masken bor inte anvéandas om antikvavningsventilen saknas, ar skadad eller inte fungerar som den
ska. Den stora 6ppningen pa ventilen ska aldrig vara blockerad.

. Anvéand inte masken om du kréks eller har kvéljningar. Om du inte vaknar och tar bort masken efter att ha krékts kan det handa
att du andas in uppkrakningar. For att minimera risken att krékas under sémnen ska du undvika att ata och dricka tre timmar fére
beraknat insomnande. Denna mask rekommenderas inte om patienten tar en ordinerad medicin som kan orsaka krakning.

. Denna mask ar endast avsedd foér en-patientbruk och anvéndning av flera patienter maste salunda undvikas p.g.a. risken for
overforing av infektion. Forsok inte sterilisera eller anvanda desinfektionsmedel pa denna mask.

. Masken kan avaktivera trycklarmet pa vissa ventilationssystem. Kontrollera darfor att ventilationssystemets trycklarm fungerar
med produkten innan du anvander trycklarmet.

. Kontakta ldkare om du noterar rodnad eller irritation pa huden. Dynor och kuddar bestar av silikon. Andra av maskens
komponenter bestar av silikon, polykarbonat och polypropylen.

. Allt ovanligt obehag i brostet, andfaddhet, magutvidgning, rapning eller svar huvudvark under eller omedelbart efter anvandning
ska omedelbart rapporteras till din lakare.

. Om syrgas anvands tillsammans med CPAP- eller Bi-nivaapparaten maste denna slas av nar inte flédesapparaten &r igang.

Forklaring av varningen: Om inte CPAP- eller Bi-nivaapparaten &r igang och syrgasflédet lamnas pa kan det handa att den
syrgas som levereras till respiratorns slangar ansamlas i flodesgeneratorns inre. Syrgas som ansamlas i CPAP- eller Bi-
nivaapparatens inre utgér en brandrisk. Denna varning géller de flesta typer av CPAP- och Bi-nivageneratorer. Rok inte medan
syrgas anvands.

Obs! Vid fast flodeskvot av extra syrgasfléde kommer likval koncentrationen av den syrgas som andas in att variera beroende pa
tryckinstallningar, patientens andningsménster, val av mask och lackagekvot. Denna varning géller de flesta typer av CPAP-
system.

Kontraindikationer

Det kan handa att denna mask inte Iampar sig for personer med féljande tillstand: Nedsatt hjartsfinkterfunktion, omattligt aterflode
(regurgitation), nedsatt hostningsreflex och hiatusbrack. Den ska inte anvandas om patienten &r ovillig att samarbeta, avtrubbad,
oemottaglig eller oférmdgen att ta bort masken sjalv.

Bruksanvisning

1. Tvétta och torka patientens ansikte noga innan du séatter pa masken.

2. Tvétta och torka patientens ansikte noga innan du séatter pa masken.

3. Fast svivelkopplingen vid maskens vinkelkoppling.

4 For in nédskuddarna i dynan. OBS! Kuddarna kan fastas i sitt nedre spar (Iage for storsta langd) eller vre spar (lage for minsta

langd) sa att de optimerar din forslutning.

5. Fast dynan pa maskens stomme.

6 Kontrollera antikvavningsventilen som sitter i den genomskinliga vinkelkopplingen. Kontrollera med CPAP eller Bi-nivasystemet
avstangt att ventilen ar placerad pa sadant satt att rumsluft kan fldda genom den stora éppningen nara ventilen i
vinkelkopplingen. Sla pa systemet till 3 cmH20; ventilen bor stdnga den stora 6ppningen och systemluft fléda in i masken. Byt ut
masken om inte ventilen sténgs eller fungerar som den ska.

7. Fast de tva 6vre klammorna pa huvudselen pa de tva dvre tapparna pa masken och dra kldmmorna bakat (mot ansiktet) tills det
hérs ett klickljud. OBS! “Oglans” yta pa huvudselen ska vara vénd utat och det svarta spannet befinna sig hégst upp.

8. For in kuddarna i ndsan och rotera sedan masken ner 6ver munnen. OBS! Dynans &versida ska sitta pa éverlappen, inte pa
munnen.

9. Dra huvudselen bakat éver huvudet. Fast de tva dvre klammorna pa huvudselen pa de tva dvre tapparna pa masken och dra

klammorna bakat (mot ansiktet) tills det hors ett klickljud.
10.  Sla pa CPAP- eller Bi-nivasystemet och sakerstall att det fungerar som det ska. Anslut masken.

Justering och borttagning av masken

1. Haka av tillslutningarna med krok och 6gla pa var och en av de fem huvudremmarna separat och dra forsiktigt tills masken sitter
rakt 6ver ansiktet. Masken ska sitta tillrackligt tatt for att kunna forhindra stérre lackor utan vara till obehag. | allméanhet ar det
battre om den sitter nagot I6sare. Om den spanns for hart kan faktiskt lackorna férvarras.

2. Andas normalt och fortsatt géra mindre justeringar tills den sitter skont med minimala lackor. Om du inte lyckas fa den att sitta
bekvamt eller férhindra vissa lackor runt munnen kan det handa att du behdver en alternativ dynstorlek. Om du inte lyckas fa den
att sitta bekvamt eller férhindra vissa lackor runt nédsan kan det handa att du behéver en alternativ kuddstorlek.

3. For att ta bort masken trycker du den forsiktigt mot ansiktet och skjuter det tva nedre kldmmorna bort fran ansiktet tills de
Oppnas. Lyft av masken éver huvudet.

Rengoringsinstruktioner (Efter varje anvédndning):

1. Ta bort huvudselen fran masken eftersom huvudenheten ska tvattas separat. huvudselen bor handtvattas enligt nedanstaende
anvisningar, minst var sjunde dag. Far ej tvattas i maskin.

Demontera svivelkoppling och dyna fran masken. Ta bort kuddarna fran dynan.

Tvétta svivelkoppling, dyna, kuddar och aterstaende del av masken i varmt vatten med ett milt diskmedel. Anvand inte alkohol-
eller bensinprodukter eller starka rengéringsmedel.

4. Se till att det inte finns nagra hinder i utandningsportarna. Anvand en tandpetare eller liknande féremal till att ta bort skrap som
kan finnas dér.

Skélj noga. Lat samtliga komponenter lufttorka tills de &r helt torra utan att de utséatts for direkt solljus.

Kontrollera noggrant att inga komponenter ar nétta eller skadade. Anvand inte enheten om du observerar nagra sprickor i
plasten, hal eller férhardning av silikonen, eller om huvudselen ar mycket sliten eller forlorat sin elasticitet. Kontakta i sadant fall
lakare for utbyte av enheten. Missfargning ar normal efter flera tvattar och bér inte betraktas som tecken pa slitage.
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Information for efterbestélining

Artikelnummer Beskrivning Artikelnummer Beskrivning

HYB500 Hybrid Ansiktsmask — komplett system HYB521 Kuddar, sma

HYB511 Dyna, liten HYB523 Kuddar, medel

HYB513 Dyna, medel HYB525 Kuddar, stora

HYB515 Dyna, stor HYB530 Huvudsele

[T ITALIANO Maschera Facciale Hybrid
Istruzioni per I'uso

Impieghi Portate del flusso in transito sulla valvola di esalazione passiva

L'utilizzo della maschera Hybrid & 120

destinato prevalentemente a soggetti adulti
(peso >30 kg) e svolge funzioni di
interfaccia-paziente per dispositivi di 100
ventilazione a pressione positiva continua
(CPAP) e bilivello, nel trattamento delle
insufficienze respiratorie o nelle apnee
ostruttive del sonno. L'Hybrid pud essere
riutilizzato svariate volte da un singolo
paziente.

La zona morta caratteristica di questo tipo
di maschera & inferiore a 125 cm®. 20

Temperatura di conservazione:
Da -20° a 60°C (Da -4° a 140°F)

con umidita compresa tra 0-95% 40

Portata flusso (litri/minuto)
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Pressione (cm H20)

Note precauzionali e avvertenze

.

.

Le leggi federali degli Stati Uniti stabiliscono che la vendita di questo prodotto & consentita esclusivamente dietro prescrizione medica.

La maschera deve essere utilizzata esclusivamente con | dispositivi CPAP o Bilivello raccomandati dal medico di fiducia o dai terapisti
respiratori. La maschera deve essere utilizzata esclusivamente quando i sistemi di ventilazione CPAP o Bilivello sono accesi e
correttamente funzionanti. Le valvole di esalazione non devono mai essere ostruite. Spiegazione dell’ Avvertenze: | sistemi di ventilazione
CPAP/Bi-livello devono essere utilizzati con speciali maschere dotate di fori di sfiato o valvole di esalazione, per consentire il regolare
efflusso dell'aria dalla maschera. All'attivazione del macchinario di ventilazione CPAP/Bi-livello, e dopo aver verificato il corretto
funzionamento, un nuovo flusso d'aria consentira I'evacuazione dell'aria di esalazione attraverso le apposite valvole di esalazione integrate
sulla maschera. Tuttavia, quando il macchinario di ventilazione CPAP/Bi-livello non ¢ in funzione, allintero della maschera non sara
immesso alcun flusso di aria nuova, e cid comportera la reinalazione dell'aria appena esalata da parte del soggetto. Se troppo prolungato,
tale fenomeno di reinalazione potrebbe portare al soffocamento del soggetto. Tale nota precauzionale & applicabile alla maggior parte dei
sistemi di ventilazione a pressione positiva continua (CPAP) e bilivello.

Con bassi valori di pressione CPAP, il flusso d'aria che percorre le valvole di esalazione potrebbe essere inadeguato a consentire la
completa evacuazione di tutto il gas esalato dalla tubazione. In tal caso, potrebbero verificarsi casi di reinalazione del gas suddetto. La
pressione minima richiesta all'interno della maschera & pari a 3.0 cm H20.

La valvola antiasfissia consente al paziente di respirare I'aria ambientale, qualora il dispositivo CPAP/Bi-livello collegato alla maschera non
sia funzionante o sia spento. La maschera non deve essere utilizzata quando la valvola antiasfissia € mancante, danneggiata o non
correttamente funzionante. L’ampia aperture presente sulla valvola non deve mai essere ostruita.

Non utilizzare la maschera quando si hanno conati di vomito o in presenza di nausee. La mancata estrazione o rimozione della maschera
dopo un conato di vomito pud causare I'aspirazione di vomito da parte del soggetto. Al fine di ridurre al minimo il rischio di vomitare durante
il sonno, evitare di mangiare o bere durante le tre ore che precedono il sonno. Questa tipologia di maschera non & indicata nei pazienti
sottoposti a terapie farmacologiche che inducono il vomito.

La maschera & destinata all'uso da parte di un singolo paziente. Pertanto, I'uso da parte di pili pazienti deve essere evitato, per scongiurare
il rischio di trasmissione di infezioni. Non tentare di sterilizzare la maschera e non utilizzare disinfettanti.

Con alcuni tipi di sistemi di ventilazione la maschera potrebbe disattivare automaticamente I'allarme di rilevamento della pressione
eccessivalinsufficiente. Assicurarsi che I'allarme di pressione di cui & dotato il sistema di ventilazione in uso funzioni correttamente, prima di
utilizzare tale allarme.

Su alcuni pazienti potrebbero verificarsi fenomeni di reazioni allergiche al materiale con cui & fabbricata la maschera. | cuscini nasali e i
cuscinetti che compongono la maschera sono in silicone. Tutti gli altri componenti della maschera sono in silicone, policarbonato e
polipropilene. In presenza di arrossamenti o irritazioni cutanee, contattare immediatamente il proprio medico di fiducia.

Qualora, durante o immediatamente dopo I'utilizzo della maschera, si dovessero verificare fenomeni di respiro corto, gonfiore di stomaco,
eruttazione o forti emicranie, sara necessario contattare immediatamente il proprio medico di fiducia.

Qualora il dispositivo CPAP o Bi-livello venga utilizzato con ossigeno, il flusso di tale gas dovra essere arrestato quando il meccanismo di
generazione del flusso non & in funzione. Spiegazione dell’Avvertenza: Se il flusso di ossigeno non viene interrotto quando il dispositivo di
respirazione CPAP o Bi-livello non ¢ in funzione, I'ossigeno immesso all'interno del tubo di ventilazione pud andare ad accumularsi
allinterno del corpo del generatore di flusso. L’'ossigeno accumulatosi all'interno del corpo dei dispositivi di ventilazione CPAP o Bi-livello
presenta rischi di incendio. Tale nota precauzionale & applicabile alla maggior parte dei sistemi generatori di flusso CPAP e bilivello. Durante
I'utilizzo di ossigeno & severamente vietato fumare.

Nota: La concentrazione di ossigeno inalata in presenza di un flusso di ossigeno alimentato con portata fissa, varia in base ai valori di
pressione impostati, al tipo di respirazione del paziente, al tipo di maschera applicato al tasso di perdita della maschera. Tale nota
precauzionale & applicabile alla maggior parte dei dispositivi di ventilazione CPAP.

Controindicazioni

Questo modello di maschera non & indicate per le seguenti tipologie di pazienti: Soggetti affetti da disturbi dello sfintere cardiaco, riflusso gastrico,
disturbi del riflesso di tosse e ernia iatale. Inoltre, il dispositivo non deve essere utilizzati su pazienti non cooperativi, sedati, non reattivi o comunque
impossibilitati a rimuovere la maschera.

Istruzioni per 'uso

1.

2.
3.
4

oo

9.

10.

Precauzioni da adottare prima di ogni utilizzo - Pulire il dispositivo come indicato nelle istruzioni.

Pulire e asciugare accuratamente il viso del paziente prima di indossare la maschera.

Agganciare il manicotto girevole al tubo a gomito della maschera.

Inserire i cuscini nasali sul cuscinetto. NOTA: | cuscini nasali possono essere agganciati mediante la scanalatura presente sulla loro parte
inferiore. (Posizione di sollevamento massimo), o mediante la scanalatura superiore (Posizione di abbassamento massimo), al fine di
ottimizzare la tenuta ermetica.

Collegare il cuscinetto al guscio della maschera.

Ispezionare accuratamente la valvola antiasfissia presente sulla sezione a gomito trasparente. Con | sistemi di ventilazione CPAP o Bi-
livello spenti, assicurarsi che la valvola sia posizionata in modo tale che I'aria ambientale sia in grado di passare liberamente attraverso
'ampia apertura presente accanto alla valvola stessa, sul tubo a gomito. Quindi, avviare il sistema con una pressione di 3 cm H20; si
dovrebbe osservare la valvola chiudere I'ampia apertura di cui sopra, mentre al contempo I'aria generata dal sistema viene immessa
allinterno della maschera. Qualora la valvola non si chiuda o mostri malfunzionamenti di altro genere, sara necessario sostituire la
maschera.

Collegare le due clip superiori del reggimaschera ai rispettivi pioli di fissaggio superiori presenti sulla maschera, tirando le clip all'indietro
(verso il viso), fino a quando non si sente un chiaro “clic’. NOTA: La superficie della "Ansa" del reggimaschera deve essere orientata verso
I'esterno, con la fibbia nera posizionata in alto.

Inserire i cuscini nasali all'interno del naso e ruotare la maschera verso il basso, dirigendola sulla bocca. NOTA: La parete superiore del
cuscinetto deve poggiare sul labbro superiore e non sulla bocca.

Tirare indietro il reggimaschera, portandolo verso la parte superiore della testa. Collegare le due clip inferiori del reggimaschera ai rispettivi
pioli di fissaggio inferiori presenti sulla maschera, tirando le clip all'indietro (verso il viso), fino a quando non si sente un chiaro “clic”.
Quindi, procedure all'accensione del sistema di ventilazione CPAP o Bi-livello, verificandone anche il corretto funzionamento. Collegare la
maschera al sistema.

Regolazione e Rimozione della Maschera

1.

Sganciare | gancetti di fissaggio di ciascuna delle cinque cinghiette di regolazione reggimaschera, tirando leggermente fino a quando la
maschera non aderisce perfettamente la viso. Il livello di aderenza della maschera dovrebbe essere sufficiente a minimizzare le perdite
d'aria, garantendo al contempo un livello di comfort accettabile. In generale, &€ sempre meglio assicurare un certo grado di allentamento.
Una regolazione troppo stretta pud causare perdite d'aria anche superiori.

Quindi, respirare normalmente, continuando a effettuare piccole regolazioni, fino a quando non si & raggiunto un buon compromesso tra il
livello di comfort e quello delle perdite. Se non si & in grado di regolare la maschera in modo confortevole, o qualora sia necessario eliminare
perdite di grande entita presenti attorno alla bocca, potrebbe essere necessario utilizzare un cuscinetto di differente misura. La barretta
posta fra i cuscini nasali dovrebbe essere il pitl vicina possibile al lato di sfiato del serbatoio.

Per rimuovere la maschera, esercitare una leggera pressione verso il viso e quindi applicare una pressione sulle due clip, per allontanarle
dal viso fino a quando queste non fuoriescono dai rispettivi perni di arresto. Procedere quindi a sollevare e rimuovere la maschera dal viso.

Istruzioni per la pulitura (Dopo ciascun utilizzo):

1.

2.
3.

oo

Rimuovere dalla maschera il reggimaschera per lavarla separatamente. Il reggimaschera deve essere lavata a mano in base alle istruzioni
riportate di seguito almeno con frequenza settimanale. Non lavare in lavatrice.

Smontare il giunto girevole e i cuscinetti dal corpo maschera. Smontare il cuscino nasale dai cuscinetti.

Lavare accuratamente giunto girevole, cuscinetti, cuscino nasale e il resto del corpo maschera in acqua calda addizionata con un leggero
detergente dilavante. Non utilizzare assolutamente alcol, prodotti a base di petrolio o detergenti particolarmente aggressivi.

Assicurarsi che i fori di esalazione non siano ostruiti. In caso di ostruzioni, utilizzare uno stecchino o un oggetto simile per rimuovere ogni
traccia di residui.

Risciacquare accuratamente. Far asciugare tutti i componenti all'aria, senza esporli alla luce solare diretta.

Ispezionare attentamente ciascun componente per verificare che non sia usurato o danneggiato. In caso di incrinature nella plastica, di
lacerazione o indurimento del silicone o di deterioramento significativo o perdita di elasticita della reggimaschera, sospendere I'uso e
rivolgersi al proprio operatore sanitario per ottenere una maschera sostitutiva. Dopo lavaggi ripetuti lo scolorimento & normale e non va
considerato un segno di usura.

Valvole di esalazione .
sul corpo mascher - C“SC';'
nasal
Atlacco
accessor i -4—— Cuscinetto
Guscio
Ampia apertura maschera
su raccordo a gomito Valvola {aFinlemo del

racco gomito)

Gunto girevole

CORPO MASCHERA (VISTA FRONTALE) CORPO MASCHERA (ESPLOSO)

VAN
=}

scalanatura inferiore)

REGOLAZIONE CUSCINO NASALE
(Inserimento del cuscino nasale sul cuscinetto)

POSIZIONAMENTO DELLA MASCHERA

XS N
1. Inserire i <

cuscini
nasali /

\A

2. Ruotare la
maschera

3. Regolare le
cinghiette

Posizione Bassa
(inserimento su
scalanatura superiore)

Posizione Alta
(inserimento su
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Dati d’Ordine Ri bi

Numero di parte Descrizione articolo Numero di parte Descrizione articolo

HYB500 Maschera Facciale Hybrid — Gruppo completo HYB521 Cuscini nasali — Misura piccola
HYB511 Cuscinetti — Misura piccola HYB523 Cuscini nasali — Misura media
HYB513 Cuscinetti — Misura media HYB525 Cuscini nasali — Misura grande
HYB515 Cuscinetti — Misura grande HYB530 Cinghiette reggimaschera
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Hybrid Arabirim

Kullanma Sekli
Hybrid, solunum yetersizliklerinin ve 120
tikayici uyku apnesinin tedavisi amaciyla
yetiskinlerde (> 30 kg) CPAP veya Cift

Seviyeli pozitif basingli soluma cihazlan 100
igin arabirim olarak kullanilir. Hybrid ayni

hasta

Bu maske ile iligkili 6lii alan 125 cm®’den

Saklama sicakligi: -20° ile 60°C,

Kullanim Talimatlari

Pasif Nefes Verme Port Akisi

icin birden ¢ok kullanilabilir.
80

(-4 ile 140° F)

Nem: 0-95%
60

azdir.

Akis (litre/dakika)

40

20
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Basing (cm H20)

Uyarilar

(ABD) Federal kanunlari, bu cihazin satisini Doktorlar tarafindan ya da Doktorlarin siparisiyle yapilacak sekilde sinirlar.

Bu maske sadece doktorunuz veya soluma terapistiniz tarafindan tavsiye edilen CPAP veya Cift-seviyeli sistemlerde
kullaniimalidir. CPAP veya Cift-seviyeli sistem agilmadikca ve diizgiin sekilde ¢alismadikga maske kullanilmamalidir. Nefes
verme portlari asla kapatiimamalidir. Uyarinin Aciklamasi: CPAP/Cift-seviyeli sistemler maskenin disina surekli hava akisina izin
verecek sekilde soluma delikleri veya nefes verme portlarina sahip 6zel maskelerle kullanim igindir. CPAP/Gift-seviyeli makine
acildiginda ve diizgiin olarak galistiginda, makineden gelen yeni hava nefesle disari verilmis havay maskenin nefes verme
portlarindan disari atar. Bununla birlikte, CPAP/Cift-seviyeli makine ¢alismadiginda, maskeye yeterli temiz hava saglanmaz ve
verilen nefes tekrar solunabilir. Nefesle verilmis olan havanin birkag dakikadan uzun siire solunmasi bazi durumlarda
bogulmalara yol agabilir. Bu uyari CPAP ve Cift-seviyeli sistemlerin cogu modeli igin gegerlidir.

Dusuk CPAP basinglarinda, nefes verme portlarindaki basing nefes ile verilen havanin tamamini tiipten temizlemeye yeterli
olmayabilir. Bir miktar tekrar soluma olabilir. Maskede minimum 3.0 cm H20 basing gereklidir.

Anti-asfiksi valfi, maskeye bagli CPAP/Cift-seviyeli cihazin galismamasi veya “kapatiimasi” durumunda hastanin oda havasi
solumasini saglar. Eger anti-asfiksi valfi yoksa, hasarliysa veya diizgiin galismiyorsa maske kullanilmamalidir. Valfteki blytk
aciklik higbir zaman kapatilmamalidir

Kusma veya bulanti durumunda maskeyi kullanmayin. Kusma sonrasinda dogrulamamak ve maskeyi ¢ikartamamak kusmugun
yutulmasina sebep olabilir. Uyku sirasinda kusma riskini en aza indirmek igin, bir seyler yemek veya igmek uykudan ¢ saat
once birakilmalidir. Eger hasta kusmaya sebep olabilecek regeteli ilag kullaniyorsa maske tavsiye edilmez.

Uriin sadece tek hastanin kullanimi igindir ve bu ylizden enfeksiyon bulasmasi riski sebebiyle birden fazla hasta tarafindan
kullanilimamalidir. Griini sterilize etmeye veya Uriin ya da bilesenleri Gizerinde dezenfektan malzeme kullanmaya kalkismayin.
Maske bazi soluma sistemlerinde basing alarmini devre disi birakabilir. Basing alarmini kullanmadan 6nce, soluma sisteminizin
basing alarminin Grinle birlikte ¢alistigindan emin olun.

Eger cildinizde kizarma veya tahris fark ederseniz doktorunuza bagvurun. Yastiklar silikondandir. Diger maske bilesenleri silikon,
polikarbonat ve polipropilenden olusur.

Kullanim sirasinda veya kullanimdan hemen sonra alisilmadik gégus rahatsizligi, soluma yetersizligi, mide rahatsizligi, gegirme
veya ciddi bas agrisi doktorunuza hemen bildiriimelidir.

Eger CPAP veya Cift-seviyeli cihaz ile oksijen kullaniliyorsa, akis jeneratorii galismadiginda oksijen akisi kapatiimalidir.
Uyarinin aciklamasi: CPAP veya Gift-seviyeli cihaz calismadiginda, oksijen akisi agik birakilirsa, soluma tlipiine giden oksijen
akis jeneratorii baglantisi iginde birikebilir. CPAP veya Cift-seviyeli cihaz baglantisinda biriken oksijen yangin riski olusturur. Bu
uyari CPAP veya Gift-seviyeli akis jeneratorlerinin ¢ogu tipi i¢in gegerlidir. Oksijen kullanilirken sigara igmeyin.

Not: Sabit oksijen besleme hizinda, solunan oksijen konsantrasyonu basing ayarlarina, hastanin soluma sekline, maske
segimine ve sizinti oranina gore degdisir. Bu uyari CPAP sistemlerin gogu tipi i¢in gegerlidir.

Kontraendikasyonlari

Bu maske asagidaki kosullardaki kisilere uygun olmayabilir: kardiyak sfinkter fonksiyonu noksanhgi, asiri geri akis, 6kstrme refleksi
noksanligi ve hiatal hernia. Hasta katilimci degilse, saldirgansa, tepki vermiyorsa veya maskeyi gikartabilecek durumda degilse maske
kullaniimamalidir.

Kullanim Talimatlar

SaL LN

o~

9.
10.

Her kullanimdan &nce, temizleme talimatlarinda agiklanan sekilde maskeyi temizleyin.

Maskeyi takmadan 6nce yliziinlizii yikayin ve kurulayin.

Doéner baglantiyr maske dirsegine takin.

Nazal yastiklari mindere takin. NOT: Yastiklar alt oluk (En Uzun Pozisyon) veya ust oluk (En Kisa Pozisyon) seklinde takilabilir.
Minderi maske kilifina takin.

Seffaf dirsekteki anti-asfiksi valfini kontrol edin. CPAP veya Cift-seviyeli sistem kapaliyken, valfin konumunun valfin yanindaki
buyuk agikliktan oda havasinin girebilecegi sekilde dogru oldugundan emin olun. Sistemi 3 cmH20 getirin; valf buyik a¢ikligi
kapatmali ve sistem havasi maskeye akmalidir. Eger valf kapatmiyorsa veya tam olarak galismiyorsa maskeyi degistirin.
Bashdi baslik bantlarini maske kilifi tizerindeki yerlerine takarak ekleyin.

Yastiklari burnunuza yerlestirin daha sonra maskeyi yiiziinizde déndiriin. NOT: Minderin Ust duvari agzinizin yukarisinda st
dudaginiza oturmalidir.

Bashgi basinizdan geriye gekin.

CPAP veya cift-seviyeli sisteminizi agin ve diizglin galistigindan emin olun. Maskeyi baglayin.

Maskenin Ayarlanmasi

1.

Bes baslik bantinin her birinin kancalarini agin ve maske yuziiniize iyice oturana kadar hafifge gekin. Maske buyuk sizintilari
onleyecek kadar siki ancak konforlu sekilde oturmalidir. Genel olarak gok sikmadan oturtmak daha iyidir. Cok asiri sikmak
sizintilar daha da artirabilir..

Normal sekilde soluyun ve minimum sizinti ile konforlu hale gelinceye kadar kiigiik ayarlamalar yapmaya devam edin. Eger
konforlu yerlesim saglayamazsaniz veya sizinti varsa alternatif minder boyuna ihtiyaciniz olabilir. E§er konforlu yerlesim
saglayamazsaniz veya sizinti varsa alternatif yastik boyuna ihtiyaciniz olabilir.

Maskeyi ¢gikartmak igin genellikle her banti agmaniz gerekmez. Sadece maskeden baslik bantlarini siyirin ve sonra maskeyi
kafanizdan gikartin.

Temizleme Talimatlan

(Her Kullanimdan Sonra):
1.

2.
3.

4.
5.
6.

Bashg maskeden gikartin, ayri olarak yikanacaktir.

Doéner baglanti ve minderi maskeden gikartin. Yastiklari minderden ¢ikartin.

Déner baglanti, minder, yastiklar ve kalan maskeyi ilik suda yumusak deterjan ile yikayin. Alkol veya petrol bazl Griinler ya da
guigli temizleyiciler kullanmayin.

Nefes verme portlarinin tikali olmadigindan emin olun. Kalintilari temizlemek icin kiirdan veya benzeri bir cisim kullanin.

lyice durulayin. Tiim bilesenler direk giines 1si§1 almadan kendi kendine kurumalidir.

Tim bilesenleri asinma veya hasara karsi kontrol edin. Eger plastikte catlaklar veya silikon bilesenlerde asinma ya da sertlesme
fark ederseniz maskeyi kullanmayin. Bir kag yilkamadan sonra renk solmasi normaldir ve asinma isareti olarak goriilmemelidir.
Yedek pargalari saglik Grlinleri saticinizdan edinebilirsiniz.

Her 7 Glinde Bir:

EnAz
1.

2.
3.

4.

Bashg yumusak gamasir deterjani ile elde ilik suda yikayin. Beyazlatici kullanmayin.

lyice durulayin. Direk giines 1s1§1 almadan kendi kendine kurumalidir.

Bashgi asinma veya hasara karsi kontrol edin. Ciddi asinma veya yipranma fark ederseniz kullanmayin. Yedek pargalari saghk
Urlnleri saticinizdan edinebilirsiniz.

Tekrarlanan yikamalardan sonra, baslik yeniden ayarlama gerektirecek sekilde genisleyebilir.

Maske Kilifindaki Nefes
Verme Portlan

Aksesuar Portu

MASKE {ONDEN GORUNDM)

(alttaki oluklara takin)

YASTIK YUKSEKLIK SEGENEKLERI MASKENIN TAKILMASI

(minderlere yastigin takilmasi)

1. Yastiklari ) &
takin @
3. Baglhigi ayarlayin

/

\A

2. Maskeyi dondirin

o O
=

Kisa Pozisyon
(Ustteki oluklara takin)

Uzun Pozisyon

icin tiretilmistir:
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Tekrar Siparig Bilgisi

Parca Numarasi Aciklama Parca Numarasi Aciklama
HYB500 Hybrid Arabirim — Komple Sistem HYB521 Yastik, Kiigiik
HYB511 Minder, Kiigtik HYB523 Yastik, Orta
HYB513 Minder, Orta HYB525 Yastik, Bliyik
HYB515 Minder, Biiyiik HYB530 Baslik

PL: POLSKI

Maska Hybrid

Przeznaczenie

Maska Hybrid przeznaczona jest do uzytku 120
przez dorostych (> 30 kg) jako interfejs
pacjenta w przypadku urzadzen wentylacji
nadcisnieniowej CPAP lub Bi-Level w 100
leczeniu deficytéw oddechowych lub
obturacyjnego bezdechu sennego. Maska
Hybrid moze by¢ uzywana wielokrotnie
przez pojedynczego pacjenta.

Powierzchnia zwigzana z niniejszg maska

Instrukcja uzytkowania

Przeptyw pasywnego wylotu wydechowego

Temperatura przechowywania:
-20° do 60°C,
(-4 ° do 140 °F)
Wilgotnosé¢: 0-95%

Przeptyw litrow/min.

jest mniejsza niz 125 cm®.

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
Cisnienie (cm H20)

Ostrzezenia

Wedtug przepiséw federalnych (USA) urzadzenie to moze by¢ sprzedawane tylko przez lekarza lub na jego zlecenie.

Maska Moze by¢ stosowana jedynie z systemami CPAP lub Bi-level zaleconymi przez lekarza lub terapeutg oddechowego.
Maski nie wolno uzywac¢ zanim system CPAP lub Bi-level nie zostanie wigczony i nie zostanie sprawdzone jego poprawne
dziatanie. Nigdy nie wolno blokowa¢ otworéw wydechowych. Objas$nienie ostrzezern: Systemy CPAP/Bi-level przeznaczone sg
do stosowania ze specjalnymi maskami posiadajgcymi otwory odpowietrzajgce lub wydechowe umozliwiajgce ciggty wptyw
powietrza z maski. Kiedy urzadzenie CPAP/Bi-level jest wtgczone i dziata poprawnie, nowe powietrze dostarczane z urzadzenia
wypycha wydychane powietrze przez otwory wydechowe podtgczonej maski. Jednak, kiedy urzadzenie CPAP/Bi-level nie dziata,
przez maske nie bedzie dostarczana wystarczajgca ilo$¢ $wiezego powietrza i moze doj$¢ do ponownego wdychania
wydychanego powietrza. Ponowne wdychanie wydychanego powietrza przez okres dtuzszy niz klika minut moze, w niektérych
warunkach, prowadzi¢ do uduszenia. Ostrzezenie to dotyczy wigkszo$ci modeli systeméw CPAP i Bi-level.

Przy niskich cisnieniach CPAP, przeptyw przez otwory wydechowe moze by¢ niewystarczajacy do usunigcia z przewodéw
wszystkich gazéw wydechowych. Moze wystgpi¢ ponowne wdychanie. Wymagane jest minimalne ci$nienie w masce wynoszace
3,0 cm H20.

Zawor przeciwuduszeniowy umozliwia pacjentowi wdychanie powietrza z pomieszczenia w przypadku, kiedy urzadzenie
CPAP/Bi-level podigczone do maski nie dziata lub jest wytgczone. Jesli brak, jest zaworu przeciwuduszeniowego, jest on
uszkodzony lub nie dziata poprawnie, nie wolno stosowa¢ maski. Nigdy nie wolno blokowa¢ duzego otworu.

Nie wolno stosowa¢ maski w przypadku wymiotéw lub odczuwania nudnosci. Nie podniesienie oraz nieusunigcie maski po
wymiotowani moze doprowadzi¢ do zachty$nigcia wymiocinami. W celu zmniejszenia zagrozenia wymiotowaniem w czasie snu
unika¢ jedzenie lub picia na trzy godziny przed snem. Stosowanie maski nie jest zalecane, kiedy pacjent przyjmuje leki mogace
powodowaé wymioty.

Urzadzenie przeznaczone jest do stosowania przez jednego pacjenta i dlatego nalezy unika¢ stosowania przez wielu pacjentéw
ze wzgledu na zagrozenie infekcjg. Nie nalezy podejmowac préb sterylizaciji lub dezynfekcji urzadzenia lub ktéregokolwiek jego
elementu.

W niektérych systemach wentylacji maska moze dezaktywowac alarm cisnienia. Przed zastosowaniem alarmu ci$nienia nalezy
sprawdzi¢, czy z produktem dziata alarm ci$nienia systemu wentylacji.

W przypadku stwierdzenia zaczerwienienia lub podraznienia skéry nalezy skontaktowac sie z lekarzem. Poduszki i poduszki
wykonane s3 z silikonu. Pozostate elementy maski wykonane sg z silikonu, poliweglanu i polipropylenu.

Kazdy nietypowy dyskomfort w piersiach, skrécenie oddechu, rozdecie Zzotadka, odbijanie sie lub silny bdl glowy w czasie lub
natychmiast po uzyciu urzadzenia nalezy bezzwtocznie zgtosi¢ swojemu lekarzowi.

W przypadku stosowania tlenu z urzgdzeniem CPAP lub Bi-level, przeptyw tlenu nalezy wytgczy¢, kiedy nie dziata generator
przeptywowy. Objasnienie ostrzezen: Kiedy urzadzenie CPAP lub Bi-level nie dziata i pozostawiony zostanie przeptyw tlenu,
tlen dostarczany do rurek wentylacyjnych Moze sie gromadzi¢ w obudowie generatora przeptywu. Tlen zgromadzony w
obudowie urzadzenia CPAP lub Bi-level stanowi zagrozenie pozarowe. Ostrzezenie to dotyczy wigkszos$ci typéw generatorow
przeptywu CPAP i Bi-level. Nie pali¢ w przypadku stosowania tlenu.Uwaga: W przypadku statego natgzenia przeptywu tlenu
pomocniczego stezenie wdychanego tlenu moze sie zmienia¢ zaleznie od ustawien ci$nienia, sposobu oddychania pacjenta,
wyboru maski oraz wspétczynnika przeciekdw. Ostrzezenie to dotyczy wiekszosci modeli systeméw CPAP.

Przeciwwskazania

Maska moze nie by¢ przydatna dla oséb z nastgpujacymi przypadtosciami: Zaburzenia funkcjonowania zwieracza sercowego,
nadmierny refleks, ostabiony odruch kaszlu oraz przepuklina rozworowa. Maska nie powinna by¢ stosowana u pacjentéw
niewspotpacujacych, z ostabiong $wiadomoscia, niereagujacych lub nie mogacych samodzielnie zdjgé maski.

Instrukcja uzytkowania

1.

2.
3.
4

oo

© N

9.
10.

Przed kazdym uzyciem, nalezy oczysci¢ maske w sposob opisany w instrukcji czyszczenia.

Oczyscic¢ i doktadnie wysuszyé twarz przed zatozeniem maski.

Przymocowac¢ ztgcze uchylne do kolanka maski.

Wiozy¢ poduszki nosowe do poduszeczki. UWAGA: Poduszki mozna przymocowac za dolny rowek (najwyzsze potozenie) lub
gorny rowek (najnizsze potozenie), w celu optymalizacji uszczelnienia.

Podczepi¢ poduszeczke do ostony skorupy.

Sprawdzi¢ zawoér przeciwuduszeniowy umieszczony w przezroczystym kolanku. Przy wylgczonym urzadzeniu CPAP lub Bi-level
sprawdzi¢, czy zawor ustawiony jest tak, ze powietrze z pomieszczenia moze przeptywaé przez duzy otwdr w kolanku, obok
zaworu. Wigczy¢ system i ustawic¢ ci$nienie 3 cm H20; zawor powinien zamkna¢ duzy otwor, a powietrze z systemu powinno
zaczg¢ naptywac do maski. Jezeli zawor sienie zamyka lub nie dziata poprawnie, wymieni¢ maske.

Przymocowac¢ czes$¢ nagtowng zatrzaskujgc klamry czesci nagtownej na zaczepach skorupy maski.

Wiozy¢ poduszki do nosa a nastepnie obrdci¢ maske w dét i zatozy¢ na usta. UWAGA: Gorna $cianka poduszeczki powinna
leze¢ nad ustami na gérnej wardze.

Odciggna¢ czes$¢ nagtowng do tytu, nad gtowa.

Wigczy¢ system CPAP lub Bi-level i sprawdzi¢, czy dziata poprawnie. Podigczy¢ maske.

Regulacja maski

1.

Odczepi¢ pojedynczo zaczepy haczykowe kazdego z pigciu paskéw nagtownych delikatnie odciggac, dopdki nie ustawi
nieprosto na twarzy. Maska powinna leze¢ na tle wygodnie, aby zapobiega¢ duzym przeciekom. Generalnie im luzniejsze
pasowanie, tym lepiej. Nadmierne przycis$nigcie moze doprowadzi¢ do zwigkszenia przeciekow.

Oddycha¢ normalnie i kontynuowa¢ mniejsze regulacje do chwili uzyskania uczucia komfortu i najmniejszych przeciekéw. Jezeli
nie mozna uzyska¢ komfortowego dopasowania lub usung¢ przeciekéw na ustach, moze by¢ konieczne uzycie poduszeczki
innej wielkosci. Jezeli nie mozna uzyska¢ komfortowego dopasowania lub usunag¢ przeciekéw na nosie, moze by¢ konieczne
uzycie poduszek innej wielkosci.

Aby zdja¢ maske nie ma koniecznosci wczepiania kazdego z paskéw. Wystarczy odczepi¢ klamry cze$ci nagtownej od maski, a
nastepnie unie$¢ maske z twarzy.

Instrukcja czyszczenia

(Po kazdym uzyciu):
1.

2.
3.

4.
5

Oddzieli¢ czg$¢ nagtowng od maski; powinna zosta¢ umyta oddzielnie.

Wymontowa¢ ztgcze uchylne i poduszeczke z maski. Wyjaé poduszki z poduszeczki.

Wymy¢ ztgcze uchylne, poduszeczke, poduszki oraz pozostate elementy maski ciepta wodg z delikatnym ptynem do mycia
naczyn. Nie stosowac¢ alkoholu, produktéw naftopochodnych lub silnych $rodkéw czyszczacych.

Upewnic¢ sig, ze czg$¢ wydechowa nie jest w zaden sposéb zapchana. Do usunigcia zanieczyszczen wykorzysta¢ wykataczke.
Doktadnie przemyé. Pozostawi¢ wszystkie cze$ci do wysuszenia na powietrzu, z dala od bezposredniego oddziatywania
promieni stonecznych.

Doktadnie sprawdzi¢ wszystkie czgsci pod katem zuzycia lub uszkodzen. W przypadku zauwazenia jakichkolwiek peknie¢ w
tworzywie sztucznym, rozerwan lub utwardzen elementéw silikonowych, nie stosowa¢ maski. Odbarwienie jest zjawiskiem
normalnym po kilku myciach i nie powinno by¢ traktowane jako objaw zuzycia. Skontaktowac si¢ z dostawcy sprzetu
medycznego w celu wymiany.

Przynajmniej co 7 dni

1. Recznie wymy¢ cze$¢ nagtowng w cieptej wodzie z delikatnym $rodkiem piorgcym. Nie stosowaé wybielaczy.
2. Doktadnie przemyé. Pozostawi¢ do wysuszenia na powietrzu, z dala od bezpos$redniego oddziatywania promieni stonecznych.
3. Doktadnie sprawdzi¢ czg¢$¢ nagtowng pod katem zuzycia lub uszkodzen. Nie stosowa¢ w przypadku zauwazenia znaczacych
rozerwan lub postrzepien. Skontaktowaé sie z dostawcg sprzgtu medycznego w celu wymiany.
4. Po kilku myciach czg$¢ nagtowna moze rozciggna¢ sie na tyle, ze bedzie wymaga¢ ponownej regulaciji.
Otwory wydechowe w
skompie maski w4 Poduszki
lgcze
wyposazenia -«+—— Poduszeczka
—«+— Skorupa maski
Duzy otwér w kolanku
4 Zawor
(wewnaliz przezroczystego kolanka)
-4—— Zlgcze uchyine
MASKA (WIDOK OD PRZODU) MASKA (WIDOK ELEMENTOW)
OPCJE WYSOKOSCI PODUSZEK NAKEADANIE MASKI
(wktadanie poduszki do poduszeczki)
1. Wiozyé =
poduszki S i
/_\ 3. Wyregulowaé
czes$¢ nagtowng
7 /
E ‘]\ - %
Najwyzsze potozenie Najnizsze potozenie 2 Obrécic K
(wlozy¢ w dolny rowek) (wtozy¢ w gorny rowek) - Jbrocic maske

Wyprodukowano g 4 30 Spur Dr., El Paso — TX 79906 — USA

dla: sanEn lnns Tel: (800) 421-0024 — www.salterlabs.com

Informacje dotyczace zamawiania

Numer czesci Opis Numer czesci Opis

HYB500 Maska Hybrid — caty system HYB521 Poduszki, mate

HYB511 Poduszeczka, mafa HYB523 Poduszki, $rednie
HYB513 Poduszeczka, $rednia HYB525 Poduszki, duze
HYB515 Poduszeczka, duza HYB530 Cze$¢ nagtowna
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Manufactured
by:

GaleMed (Xiamen) Co., Ltd.

Xiamen Area of China (Fujian) Pilot Free Trade
Zone, 39, Section 3, Haijing East Road 361026
Fujian Province, China

www.galemed.com Tel: 86-592-6880588

Made in China





