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_Sw_._aam,m o Tubberkatex, ’ retiimigtie:
B Valmd Tlman’ kumilanek NO - Fremsti oten ruk oy ndtrlatels.
P ~Produke wyprodukowany bez ubytia
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DE - Medidinprociukt FR - Disposii§ médicat FT - Dispositiva médicy
E N -Medicat Device- R - Mediciasi proizvoi R0 - Dispoaity medical
BG -~ Mogmyisncse danenie HUF - Oreostechniksi eszkisz RY -Meguunricxos Kigene
L6 - Zdravotnick peostiedek T - ispusitive medico Sk - Zdravotaicka paridcka
A - Madicingk sy AT «iMediciang priemnac §l - Midicinski prinomacél
EL -lotpotegvahoyikd rpgity ¥ - Hediciniska ferice S~ Welicineknisk peadikt
F$ - Producio sanitarip N~ Medlsch hulpmicde! TR, -Tibii cihaz
BT - Meditsiintseads MG - Medisinsk utstyr
Ft - t3akinnalinen kile PL - Wiyroh medyeang
n m D -CEXenazeichning R -Marouagk CE PT - dlareagdo (8
N N EW -+ CE Matking HR - Oznaka CE B -Marcaj CE
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EL - Eduaven €& o LE makdiums & - Ch-mitkalny
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BG -LE MapKuposka ¢ npentmduratme-  HU <CE-joldiés 8 medneveretyiélyen azanost-  RU - Mapkkporka CE CupeHRaL
HEH HOMER i3 HOTUdMLUMPAHKS fgszimmat, HEIM HOME POM 1GTEALIPOBEHHONG,
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fi -CE-merkined failmoitetun daftoksen
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PRODUCT DESCRIPTION




Deutsch

umms_mzc_._zmmm.._emnx

gmﬁ 135-D Ist eTne ucu_mm_ozan:m Atemviegshilfe pis Drainagekanal

CLINISCHER MUTZEN

Jer [T5-D ermaglichi dle Beatmung von Patienten;

“SATIENTENZIELGRUPPE

Jeuneborene bis Etwathsene.

MDIKATIONEN

 Als pltematives Hifsmittel Zur tempordien Atemweqssicherung fir
schwiefige' Atemwege und Rednimationssituationen, sowahl i ki
nischen, als guch-im prikfinischem Umfeld {aktuslie Leitlinien des
Eyropean Hesuscitation Council der Amercan Heart Assodiation und
der American Society of Anesthésiolagists),

* “Fiir die mechanische adér spontane Atmung von Patienten wihrend
-einer kurzen Anasthesis;

Neitere indikationen sind nicht hekannt,

LONTRARIDIKATIONEN

» Kompletts Verlegung der ohecen Ateriwege.

* im Rahmen afner elektiven Versorquay: ichit. nichierne Patienten
Sowie Patienten mitangestautem Mageninhale,

fitere Kontraindikdtlonen sind nicht bekannt,

SICHERHEITSHINWEISE

uw.t._ .mmuac%mzsmwﬁaé.ﬁ.%?pa.._m&%m.m.mmvan_zwnmm
sorghalily fesen und beachten.
9 « Das Produkt darf nur ven - medisnisch m:ma% Hidetem
Persamal veapen dat wefdar, wi n:mm austeichende Kennt-
filsse tm Umgang mit dem Produkt besitzL
= Per Anwender.undioder der Pasient mitésen alla im Zusam-
mephang-mit dem Produkt eufgeteetenen schwerwiagen-
den Vorfalle deen- Hersteiler und:der austandigen Behorde
des £U-Mitglindstaats melden {bew. der zustindigen
Bahirde des Landes mielden, wenn &in Yorkemmas. auffer-
‘hall der £U eintritt), i dem der Anwender. undfoder dey
Patient nindergefassen ist.
= Vor der Anwendung sind e Pradukte ginet Sichtkantrolte
auf Beschiidigungen sowier eined -Funktianskantroile. zu
unterzietien (siehe , Sicht- und Furikiidaskontrolie”).
» Betindet sich ter Piiotbalion des Tuus wakrend gifter MRT
Behandlung im abgebildeien. Bersich, so kasn dis Bildqua-
itdt beeintrdechtigt werden. In elner. picht klinischen Test
vitrde festgestelly, dass der Tubus tm MAT verwendet wer-
dén kann,
< Das Produkt st geeigaet U dis Durchigiten von Saer
‘stoff, Luft und Anisthesiegasen. Die veswendeten Andsthie-
“sieqase diiden miv den Materialian des Produtes keine
WechsehwirkUngan aubveisen {siehe Materialdaten).
Dureh einen Laser ader eing elekirakaustische Aussiattung
5t das Frodul évtl. entllammbac, .
fur original VBM Einzehteile varweénderi, Wenn Einzelteile
anderer Hersteller verwendet weeden, kann die Funktlan

*

E "> Der Tubius ist sterll [Ethylénorid).

@ m * Bei beschirligter Verpackung oder Uherschrittenem

Ablaufdatum’ darf das Produkt nicht verwander

werden,
PROCUKTEESCHREIBUNG
zoqircazmﬁqq farbkodient fir eine ¢infache Unterschiel-
15 mm 0.0, thung det rtessehiedlichen Griflen
() Beliftungszulel- | beliflet und entlaftet beide Cuffs
T tung
. @ pilothalion mil Kenirdllvertid und {uer Anschluss
{d} Ventilaffner .
() Beatmung -

(F) Druckentlastung |-

(%) Distaler Cuff Hlockt den-Gsophagus und reduziert die

Maglichkeit sines Mageninsuftfation

(Y Tubus-Offnungen | fiegen dem Xehlkopfeingang gegeniber

(i) Proxifaler Cuff

isiert den Tubus ad biocki Naso-

E_..n._ Ordpharyrc
@ Zahnmarkierunger | zur einfachen Orientierung und Reposi-
) Tpniesing
15) Drainagekanal i Magensaride

ANWENDUNG
b Geeignete TubusgriBe wahlen {siche Tabelle , Produbispezifikafio-

. Sicht- und-Fuaktionskontrolle durchfiihren:-
¥ Tuhus auf Beschidigungen und lose Partikel untersuchen.
v Das innare dis Tubus.auf guseeichende. Burchigéngighelt untersu-
char,
Auf Undichtigkeiten wntersuthen:
¥ Cyffsmittels-Spritze komplett entidfien (Biid 1,
In den Cuffs witd einVakuum erzengt und muss gehalien wetder.
b Afternative; Cufés mittels Spritze bilifram,
Aus.den-Cuffs darf Kelni Luft emvielcher.
Hesehdigte Produkte dirfen nieht verwentet werden,
Tubus einfiihren:
Ein ErsatzTubis salite flir der zofortigen m_:mmﬁ herel __mmmn
¢ Cuffs mittels Sprigze. _satmmz entliften {Bild 13,
v Tubussphize untl Rickseite mu Glitmittel auf wassergslicher Basis
versefen,
¥ \orhérige Verabreichuny von Sauerstoff ist in jadem Falle 2u emp-
fetiten,
+ Positionieren des Kopfes.
Die ideale Koofstefiung zufn Einfihren des Tubus wird dusch ¢iné erhiite
¥opflagemng erreicht, fedach ermiglichen die Kilrze und dié Form des
Tabus, dass er aychin newraler Xopfsteliung eingefihrt werdenkasn.

des Nedizinpradukies negativ beeinflusst werden. Dafir
{ibernimeat der Herstélier keine Haftung,.

Tubus und Spritzé-sind £r den Einmalgebrauch bastimiut
und disted icht wieder-audheraitet werder. Die Funktion
der Produkte wird durch die Aufbereitung beeintrichyige.
Fine Wiederverwendung birgt das Gefshrdungspotenzial
elnet Infektion.

)

VGRSICHT )
Vor Einfihren des Tubus muss eine ausreichiende MNarkgse-

tigfe gewdhrieistet seint

+ Ben Tubus im Bérsich der schwarzen Linien (Zahnemarkierungen)
wi einen Stift halten.

» Wit der frefen Hand den Muind Sffneq und das Kinn anheben.{,thin
fift*H{Bild 2. Der Zungentrund wird:van-der Pharymavand.angelio-
i, Dadurch entsteht ein makinafir pharyhgealer. Raim, Aternathi
kann ein Esniach-Handgrisf derchgeflhirt werded (B 3),

v Dfe Zunge dadf wihrend der Abwintsbewegung -des Tubus Richt
nach hinten falfen, h

B

13

VORSICHT
Bilim Binfiihren. des Tubes diftfen die Cuffs.ichi smmn:maﬁ_
warden, Deshall missen die Cuffs-fomplett entliftet sein.

/N

»  Tubus pichit mit, Gewalt einfihren!

Beni Tubus entweder mittig oger seitlich durch eine Brehbewegung
infiitiren. ) o
¥ Wennder proximale Cuff die Schréidezahne passiert hat, den Tubiuy
in Richidng Mase abkigpen {Bild 4% und am Zungengrund entfing
bis zur-sbarsten Zahnmarkierung sinfifren {Bild 3).
'} Cuffs mittels Spritze wit dem emplohlenen Volumen {siehe Rabelle
?ancﬁmﬁmm_rwmzo:m:av betiiften {Bild B},
Sufgrend der groByolumigen Miedgrdruckeuffs kann eine Abdichtung
bereits-riit niedfigem Cufférick erraicht werden'< 6 emH,0).
Beatmung:

#  Den Tbus an eir Beatmungssystenr.anschlieBen {Bild 75,

» Erfolgreiche Beatmung und Ausschitss einer Magenbldhung dirch.

geelgneteMathoder dberpriren.
: Magensonda einfithren:
b: Zur Lagekontiolle wird-empfoRlen, einé Magensonde {sishe Tabélle
Froduitspezifikationen”) Gber den Drainagekanal eirzuffihren
{Eil &),

"y 2w Druckentiastang des Magens Kdnnen Magenfiiissigheiten und

Gase-mit der Magensonde abgesauge wirden,

aao%:_%m Tubusspitze oger elne Fehilage in Sinus piriformis hifvwel-

sem.

» (o diesemTall din Magensonde. emtfernes, die Cuffs komplett antlif-
1en und:ten Tubus.arment-einfiilven.

“Tipps. zur Optimierunyg %q Beatmung, falls diese.nicht ausrel-

chend st

Zahmmardieinen zurickziehien, bis éing’ wideistandsfrele Beat-
mung migfich st {groRes Tdalvolumen mit minimalem Beatmurgs-
drutk}.

-2, Tubus. icht tief genug eingefihre: n diesem Fali die memggz%.

entfornen, die Cuifs komplett.entiilfien und den Tubus etngwn ein-
Fithren,

Tubusfixieren:

L Tubus ixferen, v einer Bislokation worzubEugen.

 PRODUKTSPEZIEIKATIONEN

Solltesict i Magensonde nichit voeschleben fassen, kan dies aufelne.

. Tubas 2t tief eingefithr: Tubus mir beliferen Cutls awischen den.

Cuffdruckmessung;

VORSICHT . .
Ein zu hoher Cuffdruck kann zum Anschwellen der Zunge
fuheen. Farbdifferenzer: awischen Zunge und Uppe-sind &if
Aarmzsichen 1t ging Zirkulationsstirung der Zunge:
-+ gei'jeder Uriagerung des Patisnted kann:sich der Culf-
druck veténdert.
« 8aim Anlegen eines HWS-Schiens baw: Halsksause kane
sich der Ciftdrack verdndern,
* Sauerstolf, Luft oder. Andsthesiegase-konnen das. Cuffvo-
{umen ey den Cuffdnack veringer,
v Culfdrick aufden Dichtigkeitsdrick {Mfnvdy Leak Pres-
‘siife) reduzibien uid regelmBBig kontoflieden. ‘

Tubus entfernen:

v Cuffsmittels Spritze komplett entliiften {Bid 1).

Ein kursekt positionierter Tutwus wird bis ur Rickkehr der Schutzreflexe
Ut toleriert,

v Tubus upter Absang- isad Intehationshereischalt entfernen,
LEBENSDAUER

m_p_u_mcamaa siehe Ftikett des Produktes,

LAGER- LND Amhzmmcmﬂmmo_zm:zmmz

?.. ‘VORSICHT
AN = vorHitze schiitzen und trockentagem,
dr *. Vor Sonnenficht und Gichtguellen schitzan.
* In der Otiginalvarpackeng lagem und transporiigren.

ENTSORGUNG
Die gebrauchien oder Tieschidigten Prodiikie milssen mmamm “dan
anwendbaren nationalen g internatinnalen gesetziichert Regetungen
entsaret werden,

Y.

Tubus Grife #0 # #2 25 LE 12 #5
Patiniengawicht < 5kg 5-12ig 12-25kg. - - - .
Patientengrofie - - 251500 | «155on § 155-t80om | 3180 cm

Farbkodierung . ) .

Norrrkonnektor iranspatent - el nrange aelo 1ot violatt

15 min 150

Emplohienes Cuffvofumeri 10l el 35mi 4045 mh 50+ Bl ml 70- 80l B0 - 90 Ind

Maxiealer Cuffdruck B0 emi,0 ]

Neax, Geiibe Magensonde W0k 16 Fr 2 Fr

Bronchoskopie-fibar <30 <d0mm <60min’

Beatrmungslumen -

AuBendurchmesser Tbus Yinm 14 mm 17,6 mm

-7IBe-




LIEFERUMFANG

Bezeichnung

[REF]

Verpackungseinheit

Larynx-Tubus 15-D Einzal-Set

32:06-100-1 #0 Meugeborene < Sky transparent farbkodierte Sprize 20 m| | 1Sk

32-06-101<1 # Sabys 5-12ky Wil farbkoierte Spritze 20 ml- | ¥ Stlick

32061071 #2 Kinder 12-25Kg Grin farbkndierta Sprize 60.ml | 154liek

32-06-125- #2.5 Kinder 125-150¢m  orange farbkndierte Spritze 60 ml- 1 Stiick

32-06-1G3-1 #3 Erwachsene < 155em -gelly farbkodiarie Spritze 66 mi 1 Stizck

-32-06:104-1 4 Erwachsene  155-180em rot Tarbkodierts Spritze 100 mt | 1-5thek
- 330B-145-1 s Brwachsene > 1B0em ‘vieleis farbkodierie Sprime 100 mk {1 Ssliek

Larynx-Tuhuss LT5-B 10er Set:

32-06-000:1 #0 Neugeborene < Skg transparent 11 Stisc
“32-06-001-1 #1 Babys 5-12kg Wil 10 Stiick
“32:08:003 #2 Kinder 125 kg griin 10 5tick
30625 #1.5 Kinder 125-150¢m  ‘orange 1 Stick
:32-06-00371 #3 Ewachsene <155 geilb 3 Stk

33060041 #4 Erwachsene  155-180¢m ot 0 Stiick:

31060541 5 Prwachsenz > 180¢m A 10 Shiick

LT5-D Notfall-5et

32-06-300-1 H#)+#1 + H2 0825 Kinder farhkedierte Spritze 60 ml | je 1 Stiick

32-06-208-1 #3444 + 15 Erwachsene farkodierts Spritze 100 ml | je.1 Stiick

Zubehér

54-64-111 Spritze 20 mf farbkodiert - 40 Stidck

5404444 Spritze 60 mi farbkadiart 10 Stiick

54-04-555 Spritze 100-mi Harhkodiert 10Stlick:
MATERIALDATEN

Tubus m
mu_mﬂcnumam,_?_zm PYC (Potpvinyichlorid)

Pilotbation !
Tihuskemitfekior PL (Polycarbehath :
Kantrallvertil mit {uey Anschiuss BYC {Potyvinyickior), BT {Polybutylenterephthalat), NBR (Nitit-Butadien-Kautschuk), Edelstal |
Spritze %..%a_%au&mi 1R {Isopran-Kautschuk} |

Umtachnung der o\en_ﬂm_%ﬁ.a_.__
Umréchnung der Lipgenginheiten:

1bPa= ) ...:mu__w T, 0= qwmgm mmHg
1= 0,33 mm

Bim-

e
A

NTENDED USE .
The {15-D is 4 supraglottic airway with drain tube,
CLINICAL BENEFIT

-The (T5-B-allows the vetutilation of patients.

PATIENT TARGET GROUP

Newborn fo adult.

KDICATIONS

As aliemative adjunct t tempurdtly secue the alrway- during. d
fiult aiway management and cardiopulmendry resuscitation in

Eurépean Resustitation Cound], American Heart Assodation and
American Society of Anésthesiologists),

*  For mectanicat o spositanequs ventilation of patients during.shen

anaesthesia procedures.

Further indicatians are rot know..

CONTRAINDICATIONS

* Camplete obstruction of the upper aliway.

¢ |n alective usa: patients whe have oot anma a5 well as patienis with
rétaffied qastiic contents.

Further contraindications are nat knowa,

-SAFETY- _zm.om_..____pdcz

* Read and follow the instructions for use carefully: before
using e prodics,

* The product must ordy b used by trained. médical person-
riel with adequate skills in the wse of the Eca:ﬂ.

» The usey and/or patient must Emo; all seripus edverse:

events that.eccurfed in copneciicn with the product o the
manuFacturer and competent autiorities of the £U fem-

country it an event oecurs dutside of {4 EUY b which the
yser andfor patient is located.
* Before use, the praducts must be.inspected visually for

“Visual chedk 7 Functinrial chéck ™).

= Diring MR freatinent, the pilot balloon of the: tube tan
-gase- artefacls around the area where it |s positioned. A
ron-chnicat test verified that the tube-can be used inan
MRI envirgriment.

= The ploduct I suitabld for condutting oxjgen, air and
angesthésta yases: The anaesthesia gases used must not
interact with the product materials {see miterial data).

to be fiammable.

Use priginal VB parisonly, Using parts free cther manu-
facturers may have o riegative Jmpact on the function of
tha-medlcal device. The manufactirer atcepts ne liability
for ths. }

The tube and the syringe are for single use and must-not
be reprocesset. Reprocessirig Jeads to impalrment. of ihe
Turicting of the prodics. Any reasd entails a potensiat risk
of cross-contaminatior,

* ‘thetube is sterile {ethylene oxide),

* ‘The product must not be wsed f the packaging fs
damaped of it shelf Tife has elapsed,

"EFRULULL FESVRIF iy

colour-coded, foi easy ideatification of

(2) 150 connector
diffarent-sizes

15 mm 0.D.

inflates and deflatés both cuffs
with check valve-and-|uer connaction

(&) Inflation line
(<) pitotballoon

clinical as welkas preclinical emvironments {current: guidelines of the

ber state-(or tapoet to the competent authoritiés of the:

damages and # unctional-chedk rhust be performed (soe

Laser-qr efectrocaustic equipment may cause the produdt.

() Valve opener
() Yentilation -
() Pressure release
Distal cuff

f

seaks oesophagus ant reduces possibi
ty of gastric insufflation

lie-is1 front of thie Jatymy

@ Ventilation orifices
@ Profimal-coff

stabilises the tube and seals raso- ard
-oropharg:

“for'easy arigntation.and répasitioning

([} Teeth maiks

@..c.—m_z fube

USE |

¥ Choose.the appiopriate tube size Isee table " Product specifica-
tions“}.

» Remove tha valve.opener..

Perform visual check and functional check:

s Check the tubie for damége and Igose:particles,

b Check the inside of the tube fof sufficient patency.

Check for leaks:
»  Defiate the cufls nnan_mnm:_ with the:syringe {figure 1),

for-gastri tube.

A ¥acuwr is dreated A the cuff§ and must be maintaired.

»  Alternative: Inflate the cuffs with the syrings.

‘Mo air may-leak from the cuffs,

Damaged prodiets must rot be used,
Tube insertion;
Have § spare-tube ready and prepared for immediate nse,

¥ Daflate the cuffs campletely with the a.:gmm {higure i)

¥ Lubricate. the tip and posterior aspiect of the tube hith & watér-

based Jubricant.

v Pro-pygenation is advisable in 2l cases.

¥ Head positiof,
Thiideal head position: far insertinn is.the “sniffiag position ™, Hovever
the angle-and fhe shartaess of the whe.also allows it 1o be inserted with
the heatf i 3 newteal position.

‘CAUTION.
Achiéve ‘an appropriate dépth of dndestiesid before twbé
insertion]
b Hald the tube like 3 pen inthe area with the Black fines {feeth
marks}: .
b Onen the mouth with the non-tomirant hand aad apply chin [if
{tigure 2}. The base of the tangue is fifted from the posierior phar-
yageal walf allowing.a makimum phanjrgedl space, Allerhatively a
v thaust maneuver can be used (iguie 3%
» The tongue must not fold back-dudng the downward movement
of the tube,
“CAUTION
‘G, not dainage the cuffs duing tubie insertidh. The wffs
must therefore be completely deffated,
b Never use Torca infnsert the tubet

¥ inseit the tube.gisher’n the midline of the mouth or inte the come
of the mouth while rotating the-tube:

-87ka-




b. As. the proximal caff passes the incisors rolate back the tube  Cuff préssuré measuring: 4 SCOPE OF DELIVERY

towards the-nosa {figure 4) ant advance the wbe aloag the base of F . T
o i n.p_._._._cz l Dascription Box
the tongue' until the upper teeth mark (figire 5). 9 Excessive cuff firéssure can.lead t0° B:mc m_%__,gm Cafour E
b Use a syringe to inflate the <uffs with the fecommended volume i d - =
ifferences’ benveen-tangue and fip ara 3 m_mz.: S1gn 4,2 1 L | Tube IT5:D Box of 1
{see table “Product specifications ™) {figure B}, posslte perfusion. peoblem of the tongy arygeal Tube- 5-D Box o
fhanks to the-high- ~volome-low- pressure.cufts, a seat can already be * Every E._m:wm!m_am anay chafigethe cuff Emmmam. 32-06-100-1 # Hewbiom' <5ky wansparent: colour-coded sydnge 26 mt | 1 piece
.”__M:_“M__Mm__”“w._as_ tulf pressires {< 60 cn O = The culf pressure may change when.a cervical spine col- 32081011 #1 Infand: $-12kg white colour-coded syringe 20k [ 1 piece 1. .
B . lar'ls applied. 32:06-102-1 # “Child 12-25k jraan tolour-coded syringe 60 mi | 1 piece
b Connect the tube to'a ventfstion system (figuee 7) * Cigjgen. g or anaesthetic gasés can change the. ciffvol- ypy— " : g E wﬂ., g - -
v Wse :an appropriate Ecnmasm to heck ventiiation and exchude Uie Bicuff B presste. : 32-06-125-1 #2.5 £hild 12%- 150 am arnge olour-coded syrings 60 m! | 1 plece
.ammm”mnﬁﬂ“hw.”ﬁwhmw: b Reduce the <uff Em&:“m 10 the Aitway Leak Pressie mm.om...ﬁ.w; #3 Adult < 158 an yeliow alour-coded m.ﬁ_.:mm.mo m 1 m_mn.m.
» Yo contral coreat positioning Lt i recommanded r inser: 2. nmmza and check regutaty. wmc.m.._ng w.h &c.w., ﬁm.m - ._ 80 am fed cologrcoded sytinge 100 .é ! n.ﬁnm.
tihe {sée table “Froduct srecifications”) via the drain tube (figue 8], Remaval of the ITS-Di 1 32:06-105-1 #5 Adult -5 180 em purplé colour-oded syringe 100 ml |1 prece
. For preséuce relief gastic fluids arid gasés.can be aspivated with ¥ Dellate thercufls completely with the syringe (figure 1} 1} : Larygeal Tube LT5-I Set of 10
a gastic tube, Orice the-tube is i tha cofrect position, it is well tolefated eniit the  §F .mm e " I - - = - - oo
f the qastit whie cannar be advanced this may indicate that the tip-of  felum of protective reflees. Y e m,gp.‘ ¢ Jewdarn = 6. ensparent 0 pieces
the 175-C1 s Kinkedl o 3 malgiosition in‘the pirifomm fassa. ’ P Remove the tube i anaréa where suction equipment and the abil- 32-06-00141 #1 {nfam 5 12kg white 10 pieces
» In this cast, rerhove the gasiric tube, completely deflate the (uffs ity for rapid intubatior are present. 320620021 14 Chifd 12 ¥5kg green 10 pieces
_, and reinsert the 1750, . . SHELF LIFE 37.06-025-1 §25  Chitd 125 150.cm orange 10 pieces
Tips-dor optimization fn case of inadequate ventitation: ) m Expiy dase: see prodyey labet - - - - -
1, ube inserfed teo deep: Withdraw the tbe -with Inflated-culls B . 32-06-003-1 i3 Aduz A;.mm n.a yekow 10 pleces
betweer tho teeth marks until ventilation is casy an free flowing 1 ORAGE AND TRANSPORT CONDITIONS 32-05-004-3 Py AUt T55+ 140 o red 10 pinces
~ Hlarge tidak: voltme with minkmat ainvay pressute). i CAUTION 32.06-005-1 #5 Aduit. = 180 em pumple 10 pleces
%, Tibe inserted 10a shallow. In this case remove the gaswric tube, + Piotectfron heat and.stare in a dry.place. Rop— : -
diflate the cuffs completely and reinsert the 175-D. Ll wm% away from sunlight and light:saisrces. s - amam_ﬁ i€ - - — - =
Tube fisation: ) . ‘Shoté and ranisport in the original patkaging. 32-06-36941 B+ #1225 Child colfpur-toded <ynrige 60 ml | § giecs each
¥ Séchra the tube to pravent disfocatlon; 'DISPOSAL 32-06-209-1 43+ 84 + 45 Atful -toloyr-toded syringe 100 mi | 1 piece each
tzed o damaged products must be disposed in accordance ¥ith the Accessories .
applicable natfnal and imernationaf regulations: 54:04-111 Syripna 20 mi colour-coded 10 places
54-04-444 Syringe 6l mé Eulour-cided 13 privces
54-04-555 Syringe 100 mi epliur-cided §} pleces
MATERIAL DATA
Tube
Culls g fii ot e o
nflation e BVE {piiyvinyl chloride)
Pilot balloon
Tube connector P {pulycarhonate)
PRODUCT SPECIFICATIONS ] ] R T - T e -
che AriLn . _ Check valve and luer connecton vqn_ fpotyvinyl chloridel, PBT (polybutyiene terephtiialate), NEBR (nitrile hiitadieny rubler, stainfess.
Tube size #0 B #2 ¥15 # . #5 i . steg .
PP (pelyprapylene), 1R {isoprone rubher}
Patient weight <3k 552 kg 12 -25kg - - - iersion af pressure units: 1'hPa = 1.61973 cmi, 0 =0.75006 memg
na:é@% of length uait P 033 mm
Patiant height . + . 125 - 150em « 155 o 15 - 1RO i =180 em
MMEBF%S@.B 130 tonnector Irznsparent whit green olange “yeflows ed purple
Fecommended cufl volume Wom ] Wm L 35wl 4085 | S0-60ml 70 B0k 80 - 90 mt
Maimum cuff prassure 60 Gi,0
Maximum size gasticivbe WG 16F 18 F
._m_._ﬂﬁ_gmBE via ventiation <d0im <E0mm
- - g
Extérnal diameter of the 9 mn Yamm V1.6
tuhe
10484 AL




