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INTENDED USE

The Aerobika™* Oscillating Positive Expiratory Pressure Therapy System is intended for use as a Positive Expiratory
Pressure (PEP) device. The Aerobika* Oscillating PEP device may also be used simultaneously with nebulized aerosol
drug delivery. The device is intended to be used by patients capable of generating exhalation flow of 10 lpm for 3—4
seconds.

CAUTIONS
e Do not leave the device unattended with children. Itis not a toy.

e Do not press attachment tabs when the case is disassembled. Doing so could break the tabs and prevent proper
assembly of the device.

e Ensure contraindications are observed.

CONTRAINDICATIONS

Use of the Aerabika™ Oscillating PEP device is not recommended for the following conditions
e Patients unable to tolerate the increased work of breathing

Intracranial pressure (ICP) > 20 mm Hg

Hemodynamic instability (blood pressure instability)

Recent facial, oral, or skull surgery or trauma

Acute sinusitis

Epistaxis (bleeding nose)

e Esophageal surgery

e Nausea

e Active hemoptysis (bleeding from lungs)

e Untreated pneumothorax (untreated collapsed lung)

e Known or suspected tympanic membrane rupture or other middle ear pathology
/\ WARNING

Use of this device at excessive pressures may have adverse effects. Expiratory pressures above 20 cm H20 in patients
sensitive to increased transpulmonary pressure may develop one or more of the adverse side effects listed below.
Expert clinical judgment should be exercised in the selection of the appropriate setting for each individual patient.
Failure to match the appropriate resistance setting on the Adjustment Indicator with the patient’s expiratory flow may
result in failure to achieve therapeutic objectives of oscillatory PEP therapy or one or more adverse side effects listed
below.

Adverse reactions may include
e Increased work of breathing that may lead to hypoventilation and hypercarbia
e Increased cranial pressure
e Cardiovascular compromise
e Myocardial ischemia
e Decreased venous return
e Air swallowing with increased likelihood of vomiting and aspiration
e (laustrophobia
e Pulmonary barotraumas

SETTING UP YOUR AEROBIKA* OSCILLATING PEP
For device descriptions see Figure 1.

Before use, ensure these instructions have been read and are kept available at all times. If you have questions about the
performance or usability of this product, please contact your healthcare professional prior to use.
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DETERMINING PROPER RESISTANCE SETTING
The Aerobika* Oscillating PEP device should be set up by a healthcare professional using the following steps:

1.
2.

@ NOTE: Selection of the proper resistance setting will produce

4.

Start with the Resistance Indicator at the lowest setting. (Fig. 2) FIGURE 2
With the patient in a comfortable seated position, have them
inhale through the device taking a deeper breath than normal,
but not to total lung capacity, then exhale briskly but not
forcefully through the device.

Resistance should be set so exhalation lasts for 3—4 times
longer than inhalation. Resistance can be increased by moving
the indicator to the left. To reduce resistance, move the indicator
back to the right.

the desired inspiratory:expiratory flow ratio of 1:3 or 1:4 for 10—20 minutes without excess fatigue.

Patients should be reevaluated periodically or with any change in status. As airways become less congested, more
resistance will be needed to maintain inspiratory:expiratory ratios.

PROPER TECHNIQUE FOR USING YOUR AEROBIKA* OSCILLATING PEP
Treatments should be conducted twice daily or as directed by your healthcare professional.

Before use carefully examine the device. Replace immediately if any defect is noticed. Always ensure the Resistance
Indicator is positioned as prescribed by your healthcare professional. Gently press the two halves together to make
sure the Attachment Tabs are engaged.

Although the Aerabika* Oscillating PEP is orientation independent, it is recommended that treatments be done in
a comfortably seated position.

Put the mouthpiece in mouth and close lips around it to ensure an effective seal. Make sure your hand does not
block the exhalation path on the back of the device.

Inhale through the device taking a deeper breath than normal, but do not totally fill your lungs. Hold your breath for
2-3 seconds before exhaling.

Exhale actively, but not forcefully, through the device. Ideally, exhalation should last 3—4 times longer than
inhalation. Keep your cheeks flat and firm to maximize treatment effectiveness. Ensure you maintain a good seal on
the mouthpiece for the duration of your treatment.

Continue taking deep breaths and long exhalations for 10-20 breaths, or as instructed by your healthcare
professional. After at least 10 breaths, perform 2—3 ‘huff’ coughs to clear your airways. Your healthcare professional
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8.

will instruct you on the proper technique. For maximum efficacy, try to suppress coughing until the end of your

treatment.

Repeat steps 3—6 for 10—20 minutes or as prescribed by your healthcare professional. The entire procedure should
be performed at least twice a day on a regular basis, and increased to 3—4 times per day if you are producing a lot

of mucus.

The goal is to keep your lungs clear and ventilatory capacity up. Continue to use your treatments on a regular basis

even if you are bringing up just a little mucus.

/N CAUTION: If you feel dizzy or lightheaded, or have any other discomfort during treatment, discontinue therapy and

contact your physician or healthcare provider.

HOW TO USE YOUR AEROBIKA* OSCILLATING PEP WITH YOUR
NEBULIZER
The Aerobika™ Oscillating PEP device may also be used with a small volume nebulizer with a 22 mm adapter. Your
healthcare professional will advise which medication to use for combined treatments.

Medications which open your airways (eg. albuterol) or help to thin mucus (eg. hypertonic saline) would be good
choices to use with your Aerabika™ Oscillating PEP because they would help remove or thin the mucus in your lungs.
Medications you want to stay in your lungs, like antibiotics, should be taken after you have completed your treatment.

1.

3.

4.

Ensure you have read and understood the instructions provided
with your nebulizer prior to starting your treatment.

Ensure your nebulizer is set-up correctly and medication has been
added to the nebulizer cup. Remove the mouthpiece (or mask)
from the nebulizer.

Attach the nebulizer to the Nebulizer Port of the Aerobika*
Oscillating PEP, as shown in Figure 3.

Switch onthe compressedair source, and complete your combined
treatment using the breathing technique outlined above.

® NOTE:

No adapter is required if used with the AEROECLIPSE™ brand of
Breath Actuated Nebulizer.

Always ensure the Aerebika* Oscillating PEP mouthpiece is
used otherwise the device will not work properly. (See Figure 3)

If used in combination with a nebulizer, the device should be
cleaned before next use to remove any residue that may have
deposited on exhalation.

FIGURE 3

CLEANING AND DISINFECTING YOUR AEROBIKA* OSCILLATING PEP
DEVICE

1. CLEANING INSTRUCTIONS

The Aerobika* Oscillating PEP device will disassemble

into four parts for cleaning: the mouthpiece, top case,
bottom case and valve cartridge. If necessary, the
Aerobika* Oscillating PEP may be cleaned after each
treatment.

Healthcare providers should always use clinical 1
judgment to select the appropriate Cleaning
(1) and Disinfection (2) method and frequency,
based on the severity of the patients’ disease
state.
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A. TAKING THE DEVICE APART

e Press the Attachment Tabs on either side of the device. Holding the tabs in, gently pull up on the top case until the
two parts separate.

e Remove the valve cartridge. Do not disassemble any part of the cartridge.
e To remove the mouthpiece, grip firmly and rotate while pulling away from the device.

B. CLEANING THE DEVICE

SOAP AND WATER

e Wash the four parts in a solution of lukewarm clean water and liquid dish detergent, allowing the parts to soak for
15 minutes. Agitate gently.

e Rinse only in warm water.

e Todry, shake the parts to remove any excess water. Allow parts to air dry thoroughly before you put the parts back
together.

OOOO
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DISHWASHER

e The four disassembled parts may be washed in a dishwasher by securing /f
parts in a basket on the top rack. Wash in a normal wash cycle with —
dishwasher detergent ensuring use of rinse aid. (eg. Jet Dry?).

e |f excess water remains, shake the parts and allow to air dry thoroughly o)
before reassembly.

e Dishwashing with overly dirty dishes is not recommended.

C. REASSEMBLING THE DEVICE
e Insertthe valve cartridge into the bottom case. If it does not slip easily into place, rotate 180° and try again.

e (onnect the top and bottom cases until you hear both Attachment Tabs “click” (this may occur simultaneously).
Ensure the tabs are engaged by firmly pressing the two halves together.

e Reattach the mouthpiece.

MONTHLY CLEANING

Tap water can be high in minerals which may result in scale build-up on the device. We recommend you soak the
disassembled device in a solution of 1 cup vinegar and 1 cup water for 1 hour, then wash as normal, every month. If you
wash your device daily in tap water, you may need to soak it more often.

2. DISINFECTION INSTRUCTIONS
If necessary, the Aerobika™ Oscillating PEP device may be disinfected weekly using any of the methods listed below.
Prior to disinfection, follow cleaning instructions. Do not dry or reassemble the device.

HIGH LEVEL DISINFECTION
If considered clinically necessary for the patients’ disease state, the device may be cleaned after each use and
disinfected once each treatment day. STERILE water must be used for rinsing.
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RECOMMENDED METHOD - ELECTRONIC STEAM STERILIZER

The four disassembled parts may be disinfected using an electronic steam sterilizer for baby bottles, following the
manufacturer’s instructions for use (e.g. AVENT Electronic Sterilizer). Allow the parts to cool and air dry thoroughly
before reassembly.

ALTERNATIVE METHODS

A. BOILING

Place the four disassembled parts in a pot when boiling point has been reached and allow to boil for 5 minutes. Remove
from water and allow parts to cool and air dry thoroughly before reassembly.

® NOTE: Place a small rack, on the bottom of the pot to prevent plastic parts from coming in contact with the hot
bottom.

B. MICROWAVE STEAM BAG FIGURE 4

The four disassembled parts may be disinfected in
the microwave in a steam cleaning bag (i.e. Quick-
Clean™ MicroSteam® bag) following the manufacturer's
instructions. Remove from bag and allow parts to cool and

air dry thoroughly before reassembly. Position parts in bag
as shown in Figure 4. D

C. ISOPROPYL ALCOHOL (70%)

The four disassembled parts may be soaked in 70%
isopropyl alcohol for 5 minutes. Rinse well and allow to air
dry thoroughly before reassembly.

D. HYDROGEN PEROXIDE (3%)

The four disassembled parts may be soaked in 3% hydrogen peroxide for 30 minutes. Rinse well and allow to air dry
thoroughly before reassembly.

E. BLEACH (Not recommended for high level disinfection)

The four disassembled parts may be soaked in 1:50 bleach to water solution (approximately 1 tablespoon bleach in
3% cups water) for 3 minutes. Rinse well and allow to air dry thoroughly before reassembly. You may substitute a
respiratory equipment disinfectant (such as Milton, Dodief, Control Il or Cidex") for the bleach solution by following
the manufacturer’s instructions for use.

/N\ CAUTION: Failure to dilligently follow the cleaning or disinfection instructions may have an adverse effect on
device performance.

DISPOSAL

The Aerobika™ Oscillating PEP device can be disposed of with domestic waste unless this is prohibited by the disposal
regulations prevailing in the respective member countries.

NOTES

e SINGLE PATIENT USE.

e Product should be replaced after 12 months of use or immediately if damaged.

e This product has not been made (or manufactured) with latex.

e Do not share this medical device.

e |fyou are unable to exhale through the device, check the resistance setting or try cleaning the device thoroughly.
o Store the Aerabika* Oscillating PEP device in a dry, dust-free place avoiding continuous exposure to sunlight.

EXM ¢
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UTILISATION

Le systeme de traitement par pression expiratoire positive oscillante Aerobika™ est destiné a étre utilisé en tant que
dispositif a pression expiratoire positive (PEP). Le dispositif a PEP oscillante Aerobika* peut également &tre utilisé en
paralléle avec une administration médicamenteuse en aérosol par nébuliseur. Le dispositif est destiné a étre utilisé par
des patients capables de générer un flux expiratoire de 10 litres par minute pendant 3 a 4 secondes.

MISES EN GARDE
e Tenir le dispositif hors de portée des enfants. Ce n'est pas un jouet.

e Ne pas appuyer sur les languettes d’'assemblage lorsque le boftier est démonté. Cela pourrait les casser et
compromettre 'assemblage correct du dispositif.

o \Veiller a bien tenir compte des contre-indications.

CONTRE-INDICATIONS

Lutilisation du dispositif a PEP oscillante Aerobika* est déconseillée dans les conditions suivantes
e Patients incapables de tolérer 'effort respiratoire accru

Pression intracranienne (PIC) > 20 mm Hg

Instabilité hémodynamique (instabilité de la tension artérielle)

Chirurgie ou traumatisme facial, buccal ou cranien récent(e)

Sinusite aigué

Epistaxis (hémorragie nasale)

e Chirurgie de I'esophage

o Nausée

e Hémoptysie active (saignements provenant des poumons)

e Pneumothorax non traité (poumon collabé non traité)

e Rupture connue ou suspectée de la membrane tympanique ou autre pathologie touchant l'oreille moyenne
/N\ AVERTISSEMENT

Lutilisation de ce dispositif avec des pressions excessives peut provoquer des effets indésirables. Une pression
expiratoire supérieure a 20 cm H,0 chez des patients sensibles a 'augmentation de la pression transpulmonaire risque
de provoquer au moins I'un des effets secondaires indésirables répertoriés ci-dessous. La sélection du parametre
approprié pour chaque patient doit étre effectuée selon le jugement clinique d'un expert. Le fait de ne pas faire
correspondre le parametre de résistance approprié sur I'indicateur d’ajustement avec le flux expiratoire du patient risque
d’entrainer I'impossibilité d'atteindre les objectifs thérapeutiques du traitement par PEP oscillante ou de provoquer au
moins I'un des effets secondaires indésirables répertoriés ci-dessous.

Effets indésirables potentiels
e FEffort respiratoire accru pouvant provoquer une hypoventilation et une hypercapnie
e Tension intracranienne accrue
o Affection cardiovasculaire
e |schémie myocardique
® Retour veineux diminué
e Déglutition d'air avec probabilité accrue de vomissement et d’aspiration
e Claustrophobie
e Barotraumatisme pulmonaire




PREPARATION DE VOTRE DISPOSITIF A PEP OSCILLANTE AEROBIKA*
Pour une description du dispositif, voir la figure 1.
Avant toute utilisation, s'assurer que les présentes instructions ont été lues et sont disponibles a tout moment. Pour

toute question concernant les performances ou l'utilisation de ce produit, veuillez contacter votre professionnel de
santé avant de I'utiliser.

DETERMINATION DU PARAMETRE DE RESISTANCE APPROPRIE

Le dispositif a PEP oscillante Aerabika™ doit &tre préparé par un professionnel de santé en suivant la procédure ci-

dessous :

1. Commencer en réglant lindicateur de résistance sur le FIGURE 2
paramétre le plus bas. (Fig. 2)

2. Asseoir le patient confortablement, lui faire prendre une
inspiration plus importante que d’habitude a travers le dispositif,
sans remplir complétement ses poumons, puis le faire expirer
vivement mais sans forcer a travers le dispositif.

3. Larésistance doit &tre réglée de maniére a ce que I'expiration
dure 3 a 4 fois plus longtemps que l'inspiration. Il est possible
d'augmenter la résistance en déplagant l'indicateur vers la
gauche. Pour diminuer la résistance, déplacer I'indicateur vers
la droite.

® REMARQUE : La sélection du parameétre de résistance approprié produit le rapport de débit d'inspiration/
expiration souhaité de 1/3 ou 1/4 pendant 10 & 20 minutes sans fatigue excessive.

4. Les patients doivent &tre réévalués périodiquement ou en cas de changement de situation. A mesure que les
voies aériennes se décongestionnent, l'augmentation de la résistance est nécessaire pour maintenir les rapports
inspiration/expiration.

TECHNIQUE APPROPRIEE D’UTILISATION DE VOTRE DISPOSITIF A PEP
OSCILLANTE AEROBIKA*

Les traitements doivent étre réalisés deux fois par jour ou tel que I'a prescrit votre professionnel de santg.

1. Avant utilisation, inspecter le dispositif. En cas de présence de défaut, le remplacer immédiatement. Toujours
vérifier que l'indicateur de résistance est positionné tel que I'a prescrit votre professionnel de santé. Appuyer
doucement sur les deux moitiés de boitier I'une contre 'autre pour que les languettes d’assemblage soient bien

enclenchées.
o N




8.

Bien que le dispositif a PEP oscillante Aerabika™ fonctionne quelle que soit son orientation, il est conseillé de
prendre les traitements dans une position assise confortable.

Placer I'embout buccal dans la bouche et I'entourer avec les Ievres de maniére a assurer une bonne étanchéité.
Veiller a ne pas boucher l'orifice d'expiration avec les mains a l'arriere du dispositif.

Prendre une inspiration plus importante que d’habitude & travers le dispositif, sans remplir complétement vos
poumons. Couper votre respiration pendant 2 a 3 secondes avant d’expirer.

Expirer vivement mais sans forcer a travers le dispositif. [déalement, I'expiration doit durer 3 a 4 fois plus longtemps
que I'inspiration. Maintenir vos joues plates et fermes afin d’optimiser I'efficacité du traitement. Veiller a entretenir
une bonne étanchéité sur 'embout buccal pendant votre traitement.

Continuer a réaliser de profondes inspirations et de longues expirations pendant 10 a 20 fois ou tel que I'a prescrit
votre professionnel de santé. Au bout d'au moins 10 respirations, effectuer 2 a 3 fois une toux « soufflée » pour
dégager vos voies aériennes. Votre professionnel de santé vous en montrera la technique appropriée. Pour un
maximum d’efficacité, essayer de retenir votre toux jusqua la fin du traitement.

Reproduire les étapes 3 a 6 pendant 10 @ 20 minutes ou tel que I'a prescrit votre professionnel de santé. La
procédure compléte doit &tre réalisée au moins deux fois par jour a intervalles réguliers, et augmentée jusqu'a 3 a
4 fois par jour en cas de production importante de mucosités.

Le but est de dégager vos poumons et de maintenir une bonne capacité respiratoire. Poursuivre vos traitements a
intervalles réguliers méme si vous ne faites remonter que peu de mucosités.

/N MISE EN GARDE : En cas de vertige, d'étourdissement ou de tout autre inconfort au cours du traitement,

interrompre le traitement et contacter votre médecin ou prestataire de santé.

UTILISATION DE VOTRE DISPOSITIF A PEP OSCILLANTE AEROBIKA*
AVEC VOTRE NEBULISEUR

Le dispositifa PEP oscillante Aerobika™ peut également étre utilisé avec un nébuliseur de petit volume et un adaptateur
de 22 mm. Votre professionnel de santé vous précisera quels médicaments utiliser en cas de traitements combinés.
Les médicaments qui dégagent vos voies aériennes (par ex. I'albutérol) ou aident a fluidifier les mucosités (par ex. le
sérum physiologique hypertonique) conviennent pour une utilisation avec votre dispositif a PEP oscillante Aerobika*
car ils facilitent la suppression ou la fluidification des mucosités dans vos poumons. Les médicaments (tels que les
antibiotiques) dont vous souhaitez maintenir la présence dans vos poumons doivent &tre administrés apres votre
traitement.

1.

2.

Vérifier que votre nébuliseur est correctement configuré et que le

Allumer la source d’air comprimé et procéder a votre traitement

Aucun adaptateur n’est requis en cas d'utilisation avec le nébuliseur

Sassurer d'avoir lu et compris les instructions fournies avec votre FIGURE 3
nébuliseur avant de démarrer votre traitement.

médicament a bien été placé dans la coupelle de ce dernier. Retirer
I'embout buccal (ou le masque) du nébuliseur.

Raccorder le nébuliseur au port pour nébuliseur du dispositif a PEP
oscillante Aerobika™, tel qu'illustré a la figure 3.

combiné en employant la technique de respiration décrite plus haut.
REMARQUE

actionné par la respiration AEROECLIPSE™.

Toujours s'assurer que I'embout buccal a PEP oscillante Aerobika*

est utilisé. Si tel n'est pas le cas, le dispositif pourrait ne pas

fonctionner correctement. (Voir figure 3)

Utilisé avec un nébuliseur, le dispositif doit étre nettoyé avant I'utilisation suivante pour retirer tout dépdt laissé par
I'expiration.

L FR R



NETTOYAGE ET DESINFECTION DE VOTRE DISPOSITIF A PEP
OSCILLANTE AEROBIKA*

1. INSTRUCTIONS DE NETTOYAGE

Pour le nettoyage, le dispositif a PEP oscillante Aerobika™ se démonte en quatre piéces : I'embout buccal, 1a moitié
supérieure et la moitié inférieure du boftier, ainsi que la cartouche a valve. Si cela est nécessaire, le dispositif a PEP

oscillante Aerobika* doit étre nettoyé aprés chaque traitement.

Les prestataires de santé doivent s’appuyer sur leur jugement clinique pour sélectionner les méthodes
de nettoyage (1) et de désinfection (2) appropriées, en fonction de la gravité de la pathologie des
patients.

A.

DEMONTAGE DU DISPOSITIF
Appuyer sur les languettes d'assemblage
de chaque cOté du dispositif. En tenant
les languettes vers l'intérieur, soulever
doucement la partie supérieure du
boitier jusqu'a ce que les deux parties se
séparent.

Retirer la cartouche a valve. Ne pas
démonter la cartouche.

Pour retirer I'embout buccal, le saisir
fermement et le tourner tout en
I'extrayant du dispositif.

NETTOYAGE DU DISPOSITIF

SAVON ET EAU
Laver les quatre pieces dans un mélange d’eau propre tiede et de liquide-vaisselle, et les laisser tremper pendant

ou

15 minutes. Agiter doucement.
Rincer uniquement a I'eau tigde.

» [

Pour sécher les pieces, les secouer afin de les débarrasser de toute I'eau quelles contiennent. Les laisser sécher

complétement a I'air avant de les réassembler.

OOOO

LAVE-VAISSELLE

Il est possible de laver les quatre pieces démontées au lave-vaisselle en les fixant dans un panier sur le tiroir du
haut. Laver en appliquant le cycle normal avec du détergent pour lave-vaisselle et un produit de ringage (par

ex., Jet-Dry?).




e Si les pieces contiennent encore de I'eau, les secouer et les laisser sécher complétement a I'air avant de les
réassembler.

e |l estdéconseillé de réaliser un lavage au lave-vaisselle avec de la vaisselle

excessivement sale. /f
C. REASSEMBLAGE DU DISPOSITIF g%{ﬁ
e Insérer la cartouche a valve dans la moitié inférieure du boftier. Si elle ne

s'enclenche pas aisément, la tourner sur 180° et réessayer. ®)

e Assembler les moitiés inférieure et supérieure du boftier jusqua entendre
un « clic » des languettes d'assemblage (ce qui peut se produire
simultanément). S'assurer que les languettes sont fermement engagées en
appuyant les deux moitiés de boftier I'une contre l'autre.

e Réinstaller l'embout buccal.

NETTOYAGE MENSUEL

L'eau du robinet peut tre riche en minéraux susceptibles d'entrainer I'accumulation de tartre sur I'appareil. Dans ce
cas, faites tremper le dispositif démonté dans une solution a base d’'une tasse de vinaigre et d’une tasse d’eau pendant
1 heure, puis lavez comme d’habitude, une fois par mois. Si vous nettoyez votre appareil dans I'eau du robinet, vous
pourriez devoir le faire tremper plus souvent.

2. INSTRUCTIONS POUR LA DESINFECTION

Si nécessaire, le dispositif a PEP oscillante Aerobika™ peut étre désinfecté a I'aide de I'une des méthodes suivantes.
Avant de procéder a la désinfection, suivre les instructions de nettoyage. Ne pas sécher ni réassembler le dispositif.

DESINFECTION DE HAUT NIVEAU

Si cela est cliniquement nécessaire pour I'état de santé du patient, le dispositif peut étre nettoyé aprés chaque
utilisation et désinfecté une fois par jour pendant la durée du traitement. De I’eau STERILE doit étre
utilisée pour le ringage.

METHODE RECOMMANDEE : STERILISATEUR ELECTRONIQUE A VAPEUR

Il est possible de désinfecter les quatre pieces démontées a 'aide d’un stérilisateur électronique a vapeur tel que celui
utilisé pour les biberons de bébés (par ex. le stérilisateur électronique AVENT), en respectant bien le mode d’emploi du
fabricant. Laisser les pieces refroidir et sécher completement a I'air avant de les réassembler.

AUTRES METHODES

A. EAU BOUILLANTE

Placer les quatre pieces démontées dans le récipient quand le point d'ébullition a été atteint et laisser bouillir pendant

5 minutes. Sortir les pigces de I'eau et les laisser refroidir et sécher completement a I'air avant de les réassembler.

® REMARQUE : Placer une petite grille au fond du récipient afin que les pigces en plastique n'entrent pas en contact
avec le fond trés chaud.




B. SACHET A VAPEUR POUR FOUR A MICRO-ONDES

Il est possible de désinfecter les quatre pieces démontées
dans un four a micro-ondes en les plagant dans un sachet
de nettoyage  la vapeur (c.-a-d. un sachet Quick-Clean®
MicroSteam®), en respectant bien le mode d'emploi du
fabricant. Sortir les pieces du sachet et les laisser refroidir
et sécher completement a I'air avant de les réassembler.
Placer les pieces dans le sachet tel qu'illustré a la figure 4.

FIGURE 4

C. ALCOOL ISOPROPYLIQUE (70 %)

Il est possible de plonger les quatre pieces démontées dans
de I'alcool isopropylique a 70 % pendant 5 minutes. Bien
rincer et laisser sécher completement a I'air avant de les
réassembler.

D. PEROXYDE D’HYDROGENE (3 %)

Les quatre pieces démontées peuvent étre plongées dans du peroxyde d’hydrogéne a 3 % pendant 30 minutes. Rincer
et laisser sécher a I'air totalement avant de remonter.

E. EAU DE JAVEL (Non recommandée pour la désinfection de haut niveau)

Les quatre pieces démontées peuvent étre plongées dans une solution d'eau de Javel au 1/50e et d’'eau (environ une
cuillere & soupe d'eau de Javel dans 3% verres d'eau) pendant 3 minutes. Rincer soigneusement et laisser sécher
complétement a I'air avant de les réassembler. Vous pouvez utiliser un désinfectant pour appareil respiratoire (tel que
Milton®, DodieT, Control IlIT ou CidexT) a la place de la solution a I'eau de Javel, en respectant bien le mode d'emploi
du fabricant.

/N\MISE EN GARDE : Le non-respect des instructions de nettoyage ou de désinfection peut avoir un effet indésirable
sur les performances du dispositif.

MISE AU REBUT

Le dispositifa PEP oscillante Aerobika™ peut étre éliminé avec les déchets domestiques sauf si les réglementations en
matieres d'élimination des déchets en vigueur dans les pays membres respectifs I'interdisent.

REMARQUES

o A USAGE SUR UN SEUL PATIENT

e e produit doit &tre remplacé au bout de 12 mois d'utilisation ou immédiatement s'il est endommagé.

e (e produit ne contient pas de latex.

e (e dispositif médical ne doit pas &tre prété.

e Sivous ne réussissez pas a expirer a travers le dispositif, vérifier le parameétre de résistance ou essayer de le
nettoyer complétement.

e Conserver le dispositif a PEP oscillante Aerobika™ dans un endroit sec et a I'abri de la poussiere en évitant une
exposition continue aux rayons du soleil.
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USO INDICADO

El sistema de tratamiento de presion espiratoria positiva oscilante Aerobika™ esta indicado para usarse como un
dispositivo de presion espiratoria positiva (PEP). El dispositivo de PEP oscilante Aerobika™ también puede utilizarse
al mismo tiempo que se administra un farmaco en aerosol nebulizado. EI dispositivo estd indicado para que lo usen
pacientes capaces de generar un flujo de exhalacion de 10 Ipm durante 3-4 segundos.

PRECAUCIONES
e No deje el dispositivo desatendido en presencia de nifios. No es un juguete.

e No presione las lenglietas de fijacion cuando la carcasa esté desmontada. De lo contrario, podria romper las
lengiietas e impedir el montaje correcto del dispositivo.

e Asegurese de cumplir las contraindicaciones.

CONTRAINDICACIONES

El uso del dispositivo de PEP oscilante Aerabika™ no se recomienda en las siguientes circunstancias
e Pacientes que no pueden tolerar el aumento del trabajo respiratorio

Presidn intracraneal (PIC) > 20 mmHg

Inestabilidad hemodindmica (inestabilidad de la tension arterial)

Traumatismo o cirugia faciales, orales o craneales recientes

Sinusitis aguda

Epistaxis (hemorragia nasal)

e (irugia esofdgica

e Nduseas

e Hemoptisis activa (sangre procedente de los pulmones)

e Neumotdrax no tratado (pulmén colapsado no tratado)

e Ruptura de membrana timpdnica conocida o sospechada u otra patologfa del oido medio
/N\ ADVERTENCIA

El'uso de este dispositivo a presiones excesivas puede tener efectos adversos. Las presiones espiratorias por encima
de 20 cmH,0 en pacientes sensibles al aumento de la presion transpulmonar puede generar uno o mas de los efectos
secundarios adversos mencionados a continuacion. Debe utilizarse el criterio clinico experto en la seleccion de la
configuracién adecuada para cada paciente individual. La falta de coordinacién de la configuracion de resistencia
adecuada con el flujo espiratorio del paciente puede dar lugar a la no consecucion de los objetivos terapéuticos de la
terapia de PEP oscilatoria o provocar uno o mas de los efectos secundarios adversos mencionados a continuacion.

Las reacciones adversas pueden incluir
e Mayor trabajo respiratorio que puede provocar hipoventilacion e hipercapnia
e Aumento de la presion craneal
e Compromiso cardiovascular
e |squemia miocardica
e Reduccion del retorno venoso
e Ingesta de aire que genera una mayor probabilidad de sufrir vmitos y aspiracion
e (laustrofobia
e Barotraumatismos pulmonares

CONFIGURACION DE SU DISPOSITIVO DE PEP OSCILANTE AEROBIKA*
Para ver descripciones del dispositivo consulte la figura 1.

Antes de utilizarlo, asegurese de haber leido y tener a mano estas instrucciones en todo momento. Si tiene preguntas
sobre el rendimiento y la funcionabilidad de este producto, pdngase en contacto con su profesional sanitario antes de

usarlo.
(Ll ES




DETERMINACION DE LA CONFIGURACION DE RESISTENCIA
ADECUADA

El dispositivo de PEP oscilante Aerobika™ debe ser configurado por un profesional sanitario utilizando los siguientes

pasos:

1. Comience con el indicador de resistencia en la configuracion FIGURA 2
més baja. (Fig. 2)

2. Con el paciente en una posicion sentada cémoda, hagalo
inhalar a través del dispositivo tomando una respiracion mas
profunda de lo normal, pero no a la capacidad pulmonar total;
luego que exhale enérgicamente, pero no con fuerza, a través
del dispositivo.

3. La resistencia debe configurarse de modo que la exhalacion
dure 3-4 veces mds tiempo que la inhalacién. La resistencia
puede aumentarse desplazando el indicador hacia la izquierda.
Para reducir la resistencia, desplace el indicador de nuevo hacia la derecha.

® NOTA: Laseleccion de laconfiguracion de resistencia adecuada dara lugar a la relacién flujo inspiratorio:espiratorio
deseada de 1:3 0 1:4 durante 10-20 minutos sin fatiga excesiva.

4. Los pacientes deben ser reevaluados periddicamente o cuando se produzca cualquier cambio en el estado. A
medida que las vias respiratorias estén menos congestionadas, serd necesaria mas resistencia para mantener la
relacion inspiratoria:espiratoria.

TECNICA ADECUADA PARA UTILIZAR SU DISPOSITIVO DE PEP
OSCILANTE AEROBIKA*
Los tratamientos deben llevarse a cabo dos veces al dia o segln las indicaciones de su profesional sanitario.

1213

Repita
los pasos
3-6

1. Antes de su uso, examine minuciosamente el dispositivo. Sustitiyalo inmediatamente si percibe algan defecto.
Asegurese siempre de que el indicador de resistencia esté colocado tal como prescribe su profesional sanitario.
Presione suavemente las dos mitades para asegurarse de que las lengiietas de fijacion se acoplan.

2. Aunque al dispositivo de PEP oscilante Aerabika™ no le afecta la origntacion, se recomienda realizar el tratamiento
en una comoda posicion sentada.

3. Pongalaboquillaen labocay cierre los labios a su alrededor para garantizar un sellado efectivo. Asegurese de que
lamano no bloguee la via de exhalacion en la parte trasera del dispositivo.
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8.

Inhale a través del dispositivo tomando una respiracion mas profunda de lo normal, pero sin llenar totalmente los
pulmones. Mantenga la respiracién durante 2-3 segundos antes de exhalar.

Exhale enérgicamente, pero no con fuerza, a través del dispositivo. Lo ideal es que la exhalacion dure 3-4 veces
maés de lo que duré la inhalacion. Mantenga las mejillas planas y firmes para maximizar la eficacia del tratamiento.
Asegurese de mantener un buen sellado en la boquilla durante toda la duracién de su tratamiento.

Siga realizando respiraciones profundas y exhalaciones largas durante 10-20 respiraciones, 0 segln le indique su
profesional sanitario. Después de, al menos, 10 respiraciones, realice 2-3 toses controladas para limpiar las vias
respiratorias. Su profesional sanitario le ensefiard la técnica adecuada. Para lograr la maxima eficacia, trate de
gvitar toser hasta el final del tratamiento.

Repita los pasos 3-6 durante 10-20 minutos o segun prescriba su profesional sanitario. Todo el procedimiento
debe realizarse, al menos, dos veces al dia de forma regular, y aumentarse a 3-4 veces al dia si estd generando
mucha mucosidad.

El objetivo es mantener sus pulmones limpios y una alta capacidad ventilatoria. Siga utilizando sus tratamientos
regularmente aungue expectore poca mucosidad.

/\ PRECAUCION: Si se siente aturdido o mareado o tiene cualquier otra molestia durante el tratamiento, interrumpa

el tratamiento y pongase en contacto con su médico o proveedor sanitario.

COMO UTILIZAR SU DISPOSITIVO DE PEP OSCILANTE AEROBIKA* CON
SU NEBULIZADOR

El dispositivo de PEP oscilante Aerobika™ también puede utilizarse con un nebulizador de pequefio volumen con un
adaptador de 22 mm. Su profesional sanitario le indicard qué medicamentos utilizar para los tratamientos combinados.
Los medicamentos que abren las vias respiratorias (p. ej. albuterol) o ayudan a diluir la mucosidad (p. €j., solucion
salina hiperténica) serian buenas elecciones para utilizar con su dispositivo de PEP oscilante Aerobika* dado que
ayudarfan a eliminar o diluir la mucosidad en sus pulmones. Los medicamentos que quiera que permanezcan en sus
pulmones, como los antibiéticos, deben tomarse después de haber completado el tratamiento.

1.

2.

Asegurese de haber leido y comprendido las instrucciones
suministradas con su nebulizador antes de iniciar el tratamiento. FIGURA 3
Asegurese de que el nebulizador esté configurado correctamente
y que el medicamento se haya afiadido al recipiente del
nebulizador. Retire la boquilla (o la mascarilla) del nebulizador.
Conecte el nebulizador al puerto de nebulizador del dispositivo
PEP oscilante Aerobika*, como se muestra en la figura 3.
Encienda lafuente de aire comprimido y complete su tratamiento
combinado utilizando la técnica de respiracion descrita
anteriormente.

NOTA

No es necesario ningin adaptador si se utiliza el nebulizador
accionado con la respiracion AEROECLIPSE”.

Asegurese de que se utilice siempre la boquilla PEP oscilante
Aerobika*; de lo contrario, el dispositivo no funcionara de forma correcta. (Consulte la figura 3)

Si se utiliza junto con un nebulizador, el dispositivo deberd limpiarse antes del siguiente uso para eliminar cualquier
residuo que haya podido depositarse durante la exhalacion.




LIMPIEZA Y DESINFECCION DEL DISPOSITIVO PEP OSCILANTE
AEROBIKA*

1. INSTRUCCIONES DE LIMPIEZA

El dispositivo de PEP oscilante Aerebika™ se desmonta en cuatro piezas para su limpieza: la boquilla, la carcasa
superior, la carcasa inferior y el cartucho de la vdlvula. En caso necesario, el dispositivo PEP oscilante Aerobika*

puede limpiarse después de cada tratamiento.

Los profesionales de la salud deberan aplicar siempre el juicio clinico para seleccionar los métodos
de limpieza (1) y desinfeccion (2) apropiados, asi como su frecuencia, en funcion de la gravedad de
la enfermedad del paciente.

A.

DESMONTE EL DISPOSITIVO
Presione las lengiletas de fijacion en
cada lado del dispositivo. Mientras
mantiene presionadas las lenglietas,
tire suavemente de la carcasa superior
hasta que se separen las dos partes.
Retire el cartucho de la vélvula. No
desmonte ninguna pieza del
cartucho.

Para retirar la boquilla, agdrrela
firmemente y girela mientras tira del
dispositivo para separarlo.

LIMPIEZA DEL DISPOSITIVO

JABON Y AGUA
Lave las cuatro piezas en una solucién de agua limpia tibia y detergente liquido para la vajilla, dejando que las

piezas permanezcan a remojo durante 15 minutos. Agitelo con suavidad.

Enjudguelas solo en agua templada.

» [

Para secarlas, agite las piezas para eliminar el exceso de agua. Deje que las piezas se sequen al aire totalmente

antes de volver a montarlas.

LAVAVAJILLAS

Las cuatro piezas desmontadas pueden lavarse en un lavavajillas
asegurando las piezas en una cesta de la rejilla superior. Lave en un ciclo de
lavado normal con detergente para lavavajillas y un agente de enjuague

(por ejemplo, Jet-Dry).

Si siguen conservando un exceso de agua, agite las piezas y déjelas secar
al aire totalmente antes de volver a montarlas.

M 18
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e No se recomienda el lavado con platos muy sucios.

C. REENSAMBLAJE

e Inserte el cartucho de la vélvula en la carcasa inferior. Si no se desliza facilmente en su sitio, girelo 180° e inténtelo
de nuevo.

e (Conecte las carcasas superior e inferior hasta que escuche que ambas lenglietas de fijacion emiten un “clic” (puede
que se produzcan al mismo tiempo). Asegurese de que las lenglietas estén firmemente acopladas presionando las
dos mitades.

e Vuelvaa conectar la boquilla.

LIMPIEZA MENSUAL

Es posible que el agua del grifo sea rica en minerales, lo que puede provocar la acumulacion de incrustaciones de cal
en el dispositivo. Le recomendamos poner en remojo el dispositivo desmontado en una solucion de 1 taza de vinagre y
1 taza de agua durante 1 hora; a continuacion, limpielo con normalidad, cada mes. Si limpia su dispositivo a diario con
agua del grifo, es posible que necesite ponerlo en remojo con mas frecuencia.

2. INSTRUCCIONES DE DESINFECCION

En caso necesario, el dispositivo PEP oscilante Aerobika™ puede desinfectarse con cualquiera de los métodos
siguientes. Antes de la desinfeccion, siga las instrucciones de limpieza. No seque ni vuelva a montar el dispositivo.

DESINFECCION DE ALTO NIVEL

Si se considera clinicamente necesario para el estado de la enfermedad de los pacientes, el dispositivo puede
limpiarse después de cada uso y desinfectarse una vez cada dia de tratamiento. Debera utilizarse
agua ESTERIL para el enjuague.

METODO RECOMENDADO - ESTERILIZADOR DE VAPOR ELECTRONICO

Las cuatro piezas desmontadas pueden desinfectarse utilizando un esterilizador de vapor electrénico para biberones,
siguiendo las instrucciones de uso del fabricante (p. e]. esterilizador electronico AVENT). Deje que las piezas se enfrien
y se sequen al aire totalmente antes de volver a montarlas.

METODOS ALTERNATIVOS

A. HERVIDO

Coloque las cuatro piezas desmontadas en el recipiente cuando haya alcanzado el punto de ebullicién y deje que hiervan
durante 5 minutos. Retire las piezas del agua y déjelas enfriar y secar al aire totalmente antes de volver a montarlas.
® NOTA: Coloque una pequefia rejilla en el fondo del recipiente para evitar que las piezas de plastico entren en

contacto con el fondo caliente.
FIGURA 4

B. BOLSA DE VAPOR PARA MICROONDAS

Las cuatro piezas desmontadas pueden desinfectarse en el
microondas en una bolsa de limpieza con vapor (es decir, una
bolsa Quick-Cleant MicroSteam?) siguiendo las instrucciones

del fabricante. Retire las piezas de la bolsa y déjelas enfriar y
secar al aire totalmente antes de volver a montarlas. Coloque
as piezas en la bolsa como se muestra en la figura 4.

C. ALCOHOL ISOPROPILICO (70 %)

Las cuatro piezas desmontadas pueden ponerse a remojo en
alcohol isopropilico al 70 % durante 5 minutos; enjuaguelas
bien y déjelas secar al aire totalmente antes de volver a
montarlas.




D. PEROXIDO DE HIDROGENO (3 %)

Las cuatro piezas desmontadas pueden ponerse a remojo en peréxido de hidrogeno al 3 % durante 30 minutos.
Enjudguelas bieny déjelas secar al aire totalmente antes de volver a montarlas.

E. LEJIA (No recomendada para una desinfeccion de alto nivel)

Las cuatro piezas desmontadas pueden ponerse a remojo en una solucion de lejia y agua en una proporcion 1:50
(aproximadamente 1 cucharada de leja en 3% tazas de agua) durante 3 minutos; enjudguelas bien y déjelas secar al
aire totalmente antes de volver a montarlas. Puede emplear un desinfectante de equipos respiratorios (como Milton®,
Dodie, Control Il o Cidext) como sustituto de la solucién de lgjia, siguiendo las instrucciones de uso del fabricante.

/\ PRECAUCION: Si no se siguen las instrucciones de limpieza y desinfeccin pueden producirse efectos adversos
en el rendimiento del dispositivo.

ELIMINACION

El dispositivo de PEP oscilante Aerobika™ puede eliminarse con los residuos domésticos salvo que esté prohibido por
la normativa de eliminacion de residuos que esté en vigor en los respectivos paises miembro.

NOTAS

e PARA USO EN UN SOLO PACIENTE.

e Elproducto debe cambiarse después de 12 meses de uso 0 de modo inmediato si presenta dafios.
e Este producto no estd hecho (ni fabricado) con létex.

e No comparta este dispositivo médico.

e Sino es capaz de exhalar a través del dispositivo, compruebe la configuracion de resistencia o trate de limpiar a
fondo el dispositivo.

e (Guarde el dispositivo de PEP oscilante Aerobika™ en un lugar seco y libre de polvo evitando su exposicion
continuada a la luz del sol.
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VERWENDUNGSZWECK

Das oszillierende positive exspiratorische Drucktherapie-System Aerobika™ ist zur Verwendung als ein positives
exspiratorisches Druck- (PEP-) Gerét vorgesehen. Das oszillierende PEP-Gerdt Aerobika* kann auch gleichzeitig
mit einer vernebelten Aerosolmedikationsverabreichung verwendet werden. Das Gerét ist fiir eine Verwendung durch
Patienten vorgesehen, die einen Exhalationsfluss von 10 I/min fir 3—4 Sekunden generieren kinnen.

VORSICHTSHINWEISE
e Das Gerdt in Gegenwart von Kindern nicht unbeaufsichtigt lassen. Es ist kein Spielzeug.

e Bei auseinandergenommenem Gehduse nicht auf die Einrastzungen driicken. Dadurch kénnen die Zungen
abbrechen, und das Gerdt kann nicht mehr ordnungsgemdf zusammengesetzt werden.

e Stellen Sie sicher, dass Kontraindikationen beachtet werden.

KONTRAINDIKATIONEN

Die Verwendung des oszillierenden PEP-Gerédts Aerobika* wird unter den folgenden Bedingungen nicht empfohlen
e Patienten kinnen die Mehrarbeit bei der Atmung nicht leisten

Intrakranieller Druck (Intracranial Pressure, ICP) von mehr als 20 mmHg

Hamodynamische Instabilitat (instabiler Blutdruck)

Gesichts-, orale oder Schadeloperation bzw. -trauma in jingster Vergangenheit

Akute Sinusitis (Nebenhdhlenentziindung)

Epistaxis (Nasenbluten)

o (sophagusoperation (Speiserchre)

o Ubelkeit

o Aktive Hamoptyse (Bluten aus der Lunge)

e Unbehandelter Pneumothorax (unbehandelte kollabierte Lunge)

e Bekannte oder Verdacht auf Ruptur des Trommelfells oder sonstige Pathologie des Mittelohrs
/N WARNUNG

Die Verwendung dieses Gerdts bei ibermaBigem Druck kann sich negativ auswirken. Ausatmen mit einem Druck von
iiber 20 cm H,0 bei Patienten mit Empfindlichkeit fir einen erhthten transpulmonalen Druck kann zur Entwicklung
einer oder mehrerer der nachfolgend aufgefihrten Nebenwirkungen fiihren. Die richtige Einstellung fiir jeden
einzelnen Patienten ist nach klinischem Expertenermessen zu wéahlen. Wenn die geeignete Widerstandseinstellung am
Einstellungsanzeiger nicht auf den Exspirationsfluss des Patienten abgestimmt wird, kann dies dazu fiihren, dass die
Behandlungsziele der oszillierenden PEP-Therapie nicht erreicht werden oder dass eine der nachfolgend aufgefiihrten
Nebenwirkungen eintritt.

Zu den mdglichen Nebenwirkungen gehéren
e Mehrarbeit bei der Atmung, was zu Hypoventilation und Hyperkarbie fiihren kann
o Erhdhter kranialer Druck
e Kardiovaskuldre Gefdhrdung
e Myokardischdmie
o Verringerter vengser Riicklauf
e Verschlucken von Luft mit erhhter Wahrscheinlichkeit von Erbrechen und Aspiration von Erbrochenem
e Klaustrophobie
e Lungendruckverletzungen




EINRICHTEN DES OSZILLIERENDEN PEP-GERATS AEROBIKA*
Gerétebeschreibungen finden Sie in Abbildung 1.
Stellen Sie vor der Verwendung sicher, dass diese Anleitungen gelesen wurden und so aufbewahrt werden, dass sie

jederzeit verfiigbar sind. Wenn Sie Fragen zur Leistung oder Benutzbarkeit dieses Produkts haben, wenden Sie sich
bitte vor dem Gebrauch an Ihre medizinische Fachkraft.

BESTIMMEN DER RICHTIGEN WIDERSTANDSEINSTELLUNG

Das oszillierende PEP-Gerdt Aerobika* sollte anhand der folgenden Schritte von einer medizinischen Fachkraft

eingestellt werden:

1. Beginnen Sie mit der niedrigsten Einstellung des ABBILDUNG 2
Widerstandsanzeigers. (Abb. 2)

2. Wahrend der Patient sich in einer bequemen sitzenden Position
befindet, lassen Sie ihn durch das Gerét einatmen. Dabei
sollte der Atemzug tiefer als normal sein, aber nicht die volle
Lungenkapazitét erreichen. Dann soll der Patient schnell, aber
nicht zu kréftig durch das Gerét ausatmen.

3. DerWiderstand ist so einzustellen, dass die Exhalation 3—4 Mal
ldnger als die Inhalation dauert. Der Widerstand kann durch
Verschieben des Anzeigers nach links erhoht werden. Zum
Verringern des Widerstands schieben Sie den Anzeiger wieder
nach rechts.

® HINWEIS:DieAuswahlderrichtigenEinstellungfihrtzudemgewiinschtenInspirations-/Exspirationstlussverhéltnis
von 1:3 oder 1:4 fiir einen Zeitraum von 10—20 Minuten ohne tibermaBige Ermiidung.

4. Patienten sollten in regelméBigen Abstanden oder bei jeder Anderung des Status neu bewertet werden. Wenn die
Luftwege weniger verstopft werden, ist mehr Widerstand erforderlich, um die Inspirations-/Exspirationsverhéltnisse
beizubehalten.

RICHTIGE TECHNIK ZUR VERWENDUNG DES OSZILLIERENDEN PEP-
GERATS AEROBIKA*

Die Behandlungen sollten zweimal am Tag oder nach Anweisung lhrer medizinischen Fachkraft durchgefiihrt werden.

PN

vor |/ N| Drrrmrmeeen,

1. Das Gerdt vor der Verwendung sorgféltig untersuchen. Im Falle eines Defekts sofort gegen ein anderes Produkt
austauschen. Stellen Sie immer sicher, dass der Widerstandsanzeiger so eingestellt ist, wie es Ihr Arzt verschrieben
hat. Die beiden Halften sanft aneinanderdriicken um sicherzustellen, dass die Einrastzungen eingerastet sind.
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8.

Obwohl das oszillierende PEP-Gerat Aerobika* unabhdngig von seiner Ausrichtung funktioniert, wird empfohlen,
die Behandlungen bequem im Sitzen durchzufihren.

Das Mundsttick in den Mund nehmen und die Lippen darum schlieBen, um eine effektive Abdichtung herzustellen.
Achten Sie darauf, dass Ihre Hand nicht den Exhalationsweg auf der Geréteriickseite blockiert.

Atmen Sie durch das Gerét mit einem tieferen als normalen Atemzug ein, aber fiillen Sie Ihre Lungen nicht ganz.
Halten Sie den Atem 2—3 Sekunden an, bevor Sie ausatmen.

Atmen Sie aktiv, aber nicht kréftig durch das Geréat aus. Idealerweise sollte die Exhalation 3—4 Mal langer als die
Inhalation dauern. Halten Sie Ihre Wangen flach (nicht aufgepustet) und hart, um die Behandlungseffektivitdt zu
maximieren. Achten Sie darauf, wahrend der gesamten Behandlung eine gute Abdichtung um das Mundstiick
aufrechtzuerhalten.

Atmen Sie weiterhin fiir 10—20 Atemziige oder so lang tief ein und lang aus, wie es Ihre medizinische Fachkraft
angeordnet hat. Nach mindestens 10 Atemziigen hiisteln Sie 2—3 Male leicht, um Ihre Luftwege freizumachen.
lhre medizinische Fachkraft wird Ihnen die richtige Technik zeigen. Fir eine maximale Wirksamkeit versuchen Sie,
Husten bis zum Ende der Behandlung zu unterdricken.

Wiederholen Sie die Schritte 3—6 fir 10—20 Minuten oder fiir den von Ihrem Arzt verschrigbenen Zeitraum. Das
gesamte Verfahren sollte regelmaBig mindestens zweimal pro Tag durchgeftihrt und auf 3—4 Mal pro Tag erhoht
werden, wenn Sie viel Schleim ausstofBen.

Das Zielistes, Ihre Lungen frei und Inre Atemféhigkeit aufrechtzuerhalten. Fiihren Sie die Behandlungen regelmaBig
fort, auch wenn Sie nur wenig Schleim ausstoBen.

/\ VORSICHT: Wenn Sie sich wihrend der Behandlung schwindlig oder benommen oder auf andere Weise unwohl

fiihlen, brechen Sie die Therapie ab, und wenden Sie sich an Ihren Arzt.

VERWENDEN DES OSZILLIERENDEN PEP-GERATS AEROBIKA* MIT
IHREM VERNEBLER

Das oszillierende PEP-Gerdt Aerobika* kann auch mit einem kleinvolumigen Vernebler mit einem 22-mm-
Adapter verwendet werden. Ihre medizinische Fachkraft wird lhnen mitteilen, welche Medikation Sie fiir kombinierte
Behandlungen verwenden sollen.

Medikationen, die Ihre Luftwege 6ffnen (z. B. Albuterol) oder bei der Schlgimverdiinnung helfen (z. B. hypertonische
Kochsalzldsung), wéren eine gute Wahl fiir die Verwendung mit Ihrem oszillierende PEP-Gerédt Aerobika™, da sie helfen
wiirden, den Schleim in lhren Lungen zu entfernen oder zu verdiinnen. Medikationen wie Antibiotika, die in lhrer Lunge
bleiben sollen, sollten erst nach Abschluss Ihrer Behandlung genommen werden.

1.

Stellen Sie sicher, dass Sie die mit dem Vernebler mitgelieferten
Anweisungen gelesen und verstanden haben, bevor Sie lhre
Behandlung beginnen.

Stellen Sie sicher, dass Ihr Vernebler richtig eingerichtet ist und
dem Verneblerbehélter Medikation hinzugefiigt wurde. Nehmen
Sie das Mundstiick (oder die Maske) vom Vernebler ab.
SchlieBen Sie den Vernebler an den Vernebleranschluss des
oszillierenden PEP-Gerdts Aerobika™ wie in Abbildung 3
dargestellt an.

Schalten Sie die Druckluftversorgung ein, und fiihren Sie
lhre kombinierte Behandlung mit der oben beschriebenen
Atemtechnik durch.

HINWEIS

Bei Verwendung mit dem atemzuggesteuerten Vernebler

AEROECLIPSE™ ist kein Adapter erforderlich.

Stellen Sie immer sicher, dass das Mundstiick des oszillierenden PEP-Gerdts Aerobika™ verwendet wird, sonst
funktioniert das Gerét nicht richtig. (Siehe Abbildung 3)

ABBILDUNG 3
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Bei Verwendung in Kombination mit einem Vernebler sollte das Gerdt vor dem nachsten Gebrauch gereinigt werden,
um sdmtliche Riickstdnde, die sich u. U. bei der Exhalation angesammelt haben, zu entfernen.

REINIGUNG UND DESINFEKTION IHRES OSZILLIERENDEN PEP-GERATS
AEROBIKA*

1. REINIGUNGSANLEITUNG

Das oszillierende PEP-Gerdt Aerobika™ wird zur Reinigung in vier Teile auseinandergenommen: Mundstiick, oberer
Gehduseteil, unterer Gehduseteil und Ventilsteckmodul. Das oszillierende PEP-Gerédt Aerobika™ kann bei Bedarf nach
jeder Behandlung gereinigt werden.

Medizinische Fachkrifte sollten immer das geeignete Reinigungs- (1) und Desinfektionsverfahren (2)
nach medizinischem Expertenermessen auf Grundlage der Schwere des Krankheitszustands des
Patienten auswahlen.

A.

B.

AUSEINANDERNEHMEN DES GERATS

Driicken Sie auf die Einrastzungen an

jeder Gerdteseite. Halten Sie die Zungen » D:I
gedrickt, und ziehen Sie vorsichtig

am oberen Gehduseteil, bis sich die
Gehduseteile trennen.

Nehmen Sie das Ventilsteckmodul heraus.

Kein Teil des Steckmoduls darf ‘
auseinandergenommen werden.

Zum Abnehmen des Mundsticks ergreifen

Sie es fest und drehen es, wéhrend Sie es

vom Gerdt weg ziehen.

REINIGEN DES GERATS

WASSER UND SEIFE

Weichen Sie die vier Teile 15 Minuten lang in einer Ldsung aus flissigem Geschirrspilmittel und lauwarmem
sauberem Wasser ein, und waschen Sie sie dann. Bewegen Sie sie behutsam hin und her.

Nur mit warmem Wasser abspiilen.

Zum Trocknen schiitteln Sie die Teile, um tiberschiissiges Wasser zu entfernen. Lassen Sie die Teile griindlich an
der Luft trocknen, bevor Sie sie wieder zusammensetzen.
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ODER

gereinigt werden. Dazu die Teile in einen Besteckkorb auf der obersten
Ebene der Spiilmaschine sicher unterbringen. Im normalen Waschzyklus
mit Spilmaschinenreiniger waschen und sicherstellen, dass ein ®
Klarspiiler (z. B. Jet-Dryt) verwendet wird.

e Wenn noch Wasser auf den Teilen sitzt, schiitteln Sie sie und lassen Sie sie
vor dem Zasammenbau griidlich an der Luft trocknen.

e Geschirrspilen mit {bermdBig verschmutztem Geschirr wird nicht
empfohlen.

GESCHIRRSPULMASCHINE
e DievierauseinandergenommenenTeilekdnnenineinerGeschirrsptilmaschine ’/’fﬂ%ﬁ;

C. ZUSAMMENSETZEN DES GERATS

e Das Ventilsteckmodul in den unteren Teil des Gehduses stecken. Wenn es sich nicht einfach einstecken ldsst,
drehen Sie das Modul um 180°, und versuchen Sie es erneut.

e Verbinden Sie das obere und untere Gehduseteil miteinander, bis Sie horen, wie beide Einrastzungen mit einem
Klickgerdusch einrasten (dies kann gleichzeitig passieren). Stellen Sie sicher, dass die beiden Zungen eingerastet
sind, indem Sie die beiden Halften fest aneinanderdriicken.

e Bringen Sie das Mundstiick wieder an.

MONATLICHE REINIGUNG

Leitungswasser kann reich an Mineralien sein, was zu Kesselsteinbildung auf dem Gerdt fiihren kann. Wir empfehlen
lhnen, das Gerdt einmal im Monat fiir 1 Stunde auseinandergebaut in eine Losung aus 1 Tasse Essig und 1 Tasse
Wasser zu tauchen und es anschlieBend ganz normal zu waschen. Wenn Sie fir die tagliche Reinigung Leitungswasser
verwenden, milssen Sie dieses Eintauchen méglicherweise ofter durchfiihren.

2. DESINFEKTIONSANWEISUNGEN

Bei Bedarf kann das oszillierende PEP-Gerat Aerobika™ mit einer der nachfolgend aufgefiihrten Methoden desinfiziert
werden. Befolgen Sie vor der Desinfektion die Reinigungsanweisungen. Das Gerdt nicht trocknen oder wieder
zusammenbauen.

HOCHGRADIGE DESINFEKTION

Falls der Krankheitszustand des Patienten es klinisch verlangt, kann das Gerdt nach jedem Gebrauch
gereinigt und einmal pro Behandlungstag desinfiziert werden. Zum Abspiilen muss STERILES
Wasser verwendet werden.

EMPFOHLENE METHODE: ELEKTRONISCHER DAMPFSTERILISATOR

Die vier auseinandergenommenen Teile kénnen unter Verwendung eines elektrischen Dampfsterilisators fiir
Babyflaschen (z. B. elektronischer Sterilisator von AVENT) desinfiziert werden, wenn die Gebrauchsanweisung des
Herstellers befolgt wird. Lassen Sie die Teile vor dem Zusammenbau abkiihlen und griindlich an der Luft trocknen.

ALTERNATIVE METHODEN

A. ABKOCHEN

Die vier auseinandergenommenen Teile in Wasser legen, das den Siedepunkt erreicht hat, und 5 Minuten kochen

lassen. Die Teile aus dem Wasser nehmen und vor dem Zusammenbau abkiihlen und griindlich an der Luft trocknen

lassen.

® HINWEIS: Ein kleines Abtropfbrett auf den Topfboden stellen, um zu verhindern, dass Plastikteile mit dem heiBen
Boden in Beriihrung kommen.
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B. MIKROWELLEN-DAMPFBEUTEL
Die vier auseinandergenommenen Teile konnen in der ABBILDUNG 4
Mikrowelle in einem Dampfreinigungsbeutel (z. B. Quick-
Clean® MicroSteam® Beutel) gemdB den Anweisungen
des Herstellers desinfiziert werden. Die Teile aus dem
Beutel nehmen und vor dem Zusammenbau abkiihlen und
griindlich an der Luft trocknen lassen. Legen Sie die Teile
wie in Abbildung 4 gezeigt in den Beutel.

C. ISOPROPYLALKOHOL (70 %)

Die vier auseinandergenommenen Teile kdnnen in
70-prozentigem  Isopropylalkohol 5 Minuten lang
egingeweicht werden; dann sorgféltig abspiilen und
griindlich an der Luft trocknen lassen, bevor sie wieder
zusammengebaut werden.

D. WASSERSTOFFPEROXID (3 %)

Die vier auseinandergenommenen Teile kénnen in 3-prozentigem Wasserstoffperoxid 30 Minuten lang eingeweicht
werden. Vor dem erneuten Zusammenbau abspiilen und griindlich an der Luft trocknen lassen.

E. BLEICHEN (Nicht fiir hochgradige Desinfektion empfohlen)

Die vier auseinandergenommenen Teile kdnnen in einer Bleichmittel-Wasser-Ldsung im Verhdltnis von 1:50 (circa 1
Essloffel Bleichmittel in drei Viertel Liter Wasser) 3 Minuten lang eingeweicht werden; dann sorgféltig abspiilen und
griindlich an der Luft trocknen lassen, bevor sie wieder zusammengebaut werden. Sie kénnen die Bleichmittelldsung
durch ein Desinfektionsmittel fiir Beatmungstechnik-Ausriistung (wie etwa Miltont, Dodief, Control IIIT oder CidexT)
ersetzen, indem Sie die Gebrauchsanweisung des Herstellers befolgen.

/\ VORSICHT: Die Nichtbefolgung der Anweisungen zur Reinigung und Desinfektion kann sich nachteilig auf die
Gerételeistung auswirken.

ENTSORGUNG

Das oszillierende PEP-Gerét Aerobika* kann zusammen mit dem Hausmiill entsorgt werden, auBer wenn dies durch
die derzeitigen Entsorgungsvorschriften in den entsprechenden Mitgliedslandern verboten ist.

HINWEISE

e VERWENDUNG BEI EINEM PATIENTEN.

e Das Produkt sollte nach 12-monatigem Gebrauch oder bei Beschéddigung sofort durch ein neues ersetzt werden.

e Dieses Produkt wurde nicht mit Latex gefertigt (oder hergestellt).

e Dieses Medizingerdt nicht mit einer anderen Person teilen.

Wenn Sie nicht in der Lage sind, durch das Gerdt auszuatmen, berpriifen Sie die Widerstandseinstellung oder

versuchen Sie, das Gerdt griindlich zu reinigen.

e Das oszillierende PEP-Gerdt Aerobika* in einer trockenen, staubfreien Umgebung und nicht unter standiger
Sonneneinstrahlung lagern.




AFBEELDING 1

Vernevelaarpoort Mondstuk

&5

Bevestigingslippen

Jliuar|:|I:|i}<.|'-'l.Jjr

Klepcartridge

Gebruiksaanwijzing

Onderdeel

__________________________

Weerstandsindicator

Een elektronische versie van deze gebruiksaanwijzing kan worden gedownload op www.trudelimed.com
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WAARVOOR GEBRUIKT?

Het Aerobika*-systeem voor Oscillating Positive Expiratory Pressure-therapie (oscillerende positieve expiratiedruk;
oscillatie-PEP) dient voor gebruik als Positive Expiratory Pressure (PEP) apparaat. Het Aerobika*-apparaat voor
oscillatie-PEP kan ook gelijktijdig met de toediening van vernevelde medicatie worden gebruikt. Het apparaat is
bestemd voor gebruik door patiénten die in staat zijn tot een expiratieflow van 10 I/min gedurende 3—4 seconden.

VOORZORGSMAATREGELEN
e | aat het apparaat niet onbewaakt achter in de aanwezigheid van kinderen. Het is geen speelgoed.

e Druk niet op de bevestigingslippen wanneer de helften van het apparaat van elkaar zijn genomen. Hierdoor kunnen
de lippen breken, waardoor het apparaat niet meer goed in elkaar kan worden gezet.

e 7org dat de contra-indicaties in acht worden genomen.

CONTRA-INDICATIES

Gebruik van het Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP wordt afgeraden in de volgende gevallen
e Patiénten die de vergrote ademinspanning niet kunnen verdragen

e Intracraniale druk (ICP) > 20 mm Hg

e Hemodynamische instabiliteit (instabiliteit van bloeddruk)

e Recent trauma of recente operatie aan gezicht, mond of schedel

e Acute sinusitis

Epistaxis (bloedneus)

Slokdarmoperatie

Misselijkheid

Actieve hemoptoé (ophoesten van bloed uit de longen)

Niet-behandelde pneumothorax (niet-behandelde klaplong)

e Bekende of vermoede scheuring van het trommelvlies of andere aandoening van het middenoor
/\ WAARSCHUWING

Gebruik van dit apparaat met een te hoge druk kan negatieve gevolgen hebben. Een expiratiedruk van meer dan
20 cm H,0 bij patiénten die gevoelig zijn voor transpulmonale drukstijgingen kan resulteren in een of meer van de
hieronder vermelde ongewenste bijwerkingen. Bij de selectie van de juiste instelling voor de patiént in kwestie dient
de arts zijn klinisch inzicht en ervaring te gebruiken. Als de weerstand op de weerstandsindicator niet goed aan de
expiratieflow van de patiént wordt aangepast, zullen de therapeutische doelstellingen van oscillatie-PEP mogelijk niet
gerealiseerd kunnen worden, of kan dit leiden tot een of meer van de hieronder vermelde ongewenste bijwerkingen.

Ongewenste reacties kunnen onder andere het volgende omvatten
¢ Toegenomen ademinspanning kan leiden tot hypoventilatie en hypercarbie
e Toename in de craniale druk
e Aantasting van het hart- en vaatstelsel
® Myocardischemie
e Verminderde veneuze retour
e [nslikken van lucht, met vergrote kans op braken en aspiratie
e (Claustrofobie
e Pulmonaal barotrauma

INSTELLEN VAN HET AEROBIKA*-APPARAAT VOOR OSCILLATIE-PEP
Zie afbeelding 1 voor beschrijvingen van het apparaat.

Zorg dat deze aanwijzingen voor gebruik zijn gelezen en altijd bij de hand worden gehouden. Als u vragen hebt over
de werking of het gebruik van dit product, neem dan voordat u het product gebruikt contact op met uw zorgverlener.
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BEPALEN VAN DE JUISTE WEERSTANDSINSTELLING

Het Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP moet door een medische zorgverlener als volgt worden ingesteld:

1. Begin met de weerstandsindicator op de laagste stand. (Afb. 2)

2. Zorg dat de patiént comfortabel zit en laat hem/haar door het
apparaat (dieper dan gebruikelijk maar niet tot de volledige
longcapaciteit) inademen en dan snel maar niet al te krachtig
weer door het apparaat uitademen.

3. Stel deweerstand zo in dat de uitademing 3—4 keer zo lang duurt
als de inademing. U verhoogt de weerstand door de indicator
naar links te zetten. U verlaagt de weerstand door de indicator
weer naar rechts te zetten.

@® NB: Als de juiste weerstand is ingesteld, wordt de juiste
flowverhouding van inspiratie/expiratie van 1 op 3 of 1 op 4
verkregen gedurende 10—20 minuten, zonder overmatige vermoeidheid.

4. De patiént moet regelmatig, en altijd bij veranderingen in de medische gesteldheid, onderzocht worden. Naarmate
de luchtwegcongestie verdwijnt, zal de weerstand hoger moeten worden ingesteld om de juiste inspiratie/expiratie-
verhouding te behouden.

DE JUISTE TECHNIEK VOOR GEBRUIK VAN HET AEROBIKA*-APPARAAT
VOOR OSCILLATIE-PEP
De behandeling moet tweemaal per dag plaatsvinden, of volgens de aanwijzingen van de medische zorgverlener.

AFBEELDING 2

1. Inspecteer het apparaat voor gebruik zorgvuldig. Vervang het meteen als u defecten aantreft. Controleer altijd of
de weerstandsindicator op de door uw medische zorgverlener voorgeschreven stand staat. Druk de twee helften
voorzichtig op elkaar zodat de bevestigingslippen grijpen.

2. Hoewel het niet uitmaakt in welke stand u het Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP vasthoudt, wordt aanbevolen
om de behandeling te verrichten terwijl u comfortabel zit.

3. Steek het mondstuk in uw mond en omsluit het goed met uw lippen. Pas op dat u het expiratiekanaal op de
achterkant van het apparaat niet met uw hand blokkeert.

4. Adem dieper dan normaal in door het apparaat, maar vul uw longen niet helemaal. Houd uw adem 2—3 seconden in
voordat u weer uitademt.
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5. Adem actief maar niet met overmatig veel kracht weer uit door het apparaat. De uitademing dient bij voorkeur 3—4
keer langer te duren dan de inademing. Houd uw wangen vlak en strak voor een zo effectief mogelijke behandeling.
Houd het mondstuk tijdens de gehele behandeling goed met uw lippen omsloten.

6. Adem 10-20 keer diep in en langzaam uit, of volgens de aanwijzingen van uw medische zorgverlener. Huf na ten
minste 10 ademhalingen 2—3 keer om uw luchtwegen te legen. De medische zorgverlener zal u uitleggen hoe u dit
moet doen. Probeer voor een maximale werkzaamheid om verder niet te hoesten totdat de behandeling voltooid is.

7. Herhaal stap 3—6 vervolgens 10-20 minuten lang, of zoals voorgeschreven door uw medische zorgverlener. De
gehele procedure moet regelmatig ten minste twee keer per dag worden verricht, en 3—4 keer per dag als u veel
slijm produceert.

8. Het doel is om uw longen vrij te houden en uw ademvermogen op een normaal niveau te brengen. Blijf de
behandeling regelmatig verrichten, zelfs als u maar een klein beetje slijm naar boven brengt.

/N\ OPGELET: Stop de behandeling en praat met uw dokter of medische zorgverlener als u zich tijdens de behandeling
duizelig of lichthoofdig voelt, of ander ongemak ondervindt.

GEBRUIK VAN HET AEROBIKA*-APPARAAT VOOR OSCILLATIE-PEP MET
UW VERNEVELAAR

U kunt het Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP ook gebruiken met een vernevelaar met klein volume, met behulp
van het verloopstuk van 22 mm. Uw medische zorgverlener zal u laten weten welke geneesmiddelen u voor deze
combinatiebehandeling kunt gebruiken.

Luchtwegverwijderaars (bijv. albuterol) en slijmverdunners (bijv. hypertoon zout) zijn goede kandidaten voor gebruik

met het Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP omdat ze het slijm in uw longen helpen verwijderen of verdunnen.

Gebruik geneesmiddelen die in uw longen moeten blijven zitten (bijv. antibiotica) pas nadat u de behandeling hebt

voltooid.

1. Zorg dat u de met de vernevelaar meegeleverde gebruiksaan-
wijzing hebt gelezen en begrepen voordat u met de behandeling
begint.

2. Zorg dat de vernevelaar goed is ingesteld en het cupje van de
vernevelaar met medicatie is gevuld. Verwijder het mondstuk
(of masker) van de vernevelaar.

3. Sluit de vernevelaar aan op de vernevelaarpoort van het
Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP (zie afbeelding 3).

4. Schakel de persluchtbron in en voltooi de combinatie-
behandeling met de hierboven beschreven ademtechniek.

® NB

Bij gebruik van de AEROECLIPSE* door ademhaling
geactiveerde vernevelaar hebt u geen verloopstuk nodig.

e 7org steeds dat het mondstuk van het Aerebika*-apparaat voor oscillatie-PEP wordt gebruikt, anders werkt het
apparaat niet goed. (Zie afbeelding 3)

e Bijgebruik in combinatie met een vernevelaar moet het apparaat vaor het volgende gebruik worden schoongemaakt
om eventuele residu’s die bij uitademing zijn achtergebleven te verwijderen.




REINIGING EN DESINFECTIE VAN HET AEROBIKA*-APPARAAT VOOR
OSCILLATIE-PEP

1. REINIGINGSINSTRUCTIES

Het Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP kan voor reiniging in vier delen uit elkaar worden genomen: het mondstuk,
het bovendeel, het onderdeel en de klepcartridge. Zo nodig kunt u het Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP na elke
behandeling schoonmaken.
Zorgverleners dienen steeds hun klinische inzicht te gebruiken om de juiste methoden en frequentie
voor reiniging (1) en desinfectie (2) te selecteren, op basis van de ernst van de ziektetoestand van
de patiént.

A.

HET APPARAAT UIT ELKAAR HALEN

Druk op de bevestigingslippen aan
weerszijden van het apparaat. Houd de
lippen ingedrukt en trek het bovendeel
voorzichtig omhoog totdat de twee delen
van elkaar zijn gekomen.

Verwijder ~ de  klepcartridge.  De
klepcartridge mag niet worden
gedemonteerd.

Pak het mondstuk stevig beet en trek het
met een draaiende beweging los van het
apparaat.

B. HET APPARAAT SCHOONMAKEN

WATER EN ZEEP
Was de vier onderdelen in lauwwarm water met vioeibaar afwasmiddel en laat de onderdelen 15 minuten weken.

OF

Roer voorzichtig.
Alleen in warm water afspoelen.

» [

Schud de onderdelen heen en weer om het water te verwijderen en de onderdelen te laten drogen. Laat de onderdelen

goed aan de lucht drogen voordat u het apparaat weer in elkaar zet.

VAATWASSER

De vier losse onderdelen van het apparaat kunnen in de vaatwasser
worden gewassen door de onderdelen in een mandije op het bovenste rek
te plaatsen. Was met een normale wascyclus met vaatwasmiddel en een

spoelmiddel (bijv. Jet-Dry?).

Als de onderdelen na het wassen nat zijn, schudt u ze uit en laat u ze goed
aan de lucht drogen voordat u het apparaat weer in elkaar zet.
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¢ |n de vaatwasmachine wassen samen met erg vuile vaat wordt niet aanbevolen.

C. HET APPARAAT IN ELKAAR ZETTEN

o Steek de klepcartridge in het onderdeel. Draai de klepcartridge 180° en probeer het opnieuw als hij niet gemakkelijk
kan worden geplaatst.

e Druk hetboven-en onderdeel op elkaar totdat u beide bevestigingslippen hoort “klikken” (soms tegelijkertijd). Zorg
dat de bevestigingslippen goed zijn vastgezet door de twee helften goed op elkaar te drukken.

e Bevestig het mondstuk.

MAANDELIJKSE SCHOONMAAK

Kraanwater kan veel mineralen bevatten waardoor kalk zich kan ophopen in het apparaat. We raden aan om het
gedemonteerde apparaat maandelijks met een oplossing van 1 kopje azijn en 1 kopje water gedurende 1 uur te weken.
Was daarna zoals gebruikelijk. Indien uw apparaat dagelijks met kraanwater wast, moet u de weking vaker uitvoeren.

2. AANWIJZINGEN VOOR DESINFECTIE

Indien nodig kan het Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP worden gedesinfecteerd met behulp van een van de
volgende methoden. Volg de reinigingsinstructies voordat u met desinfectie begint. Het apparaat niet drogen of weer
in elkaar zetten.

HOGE DESINFECTIEGRAAD

Als ditklinisch noodzakelijk wordt geacht voor de ziektetoestand van de patiént kan het apparaat na elk gebruik
worden gereinigd en eenmaal per behandelingsdag worden gedesinfecteerd. Voor het spoelen moet
STERIEL water worden gebruikt.

AANBEVOLEN METHODE - ELEKTRONISCHE STOOMSTERILISATOR

De vier losse onderdelen kunnen worden gedesinfecteerd met gebruikmaking van een elektronische stoomsterilisator
voor babyflesjes, volgens de gebruiksinstructies van de fabrikant (bijv. AVENT elektronisch sterilisatieapparaat). Laat
de onderdelen afkoelen en goed aan de lucht drogen voordat u het geheel weer in elkaar zet.

ANDERE METHODEN VOOR DESINFECTIE

A. KOKEN

Plaats de vier losse onderdelen in de pan wanneer het kookpunt is bereikt en laat 5 minuten koken. Haal de onderdelen

uit het water en laat ze afkoelen en goed aan de lucht drogen voordat u het apparaat weer in elkaar zet.

® NB: Plaats een rekje op de bodem van de pan om te voorkomen dat de kunststof onderdelen in aanraking komen
met de hete bodem.

B. STOOMZAK VOOR IN DE MAGNETRON AFBEELDING 4
Ukuntdevierlosse onderdelenineen magnetrondesinfecteren
in een stoomzak (bijv. de Quick-Clean’ MicroSteam{-zak)
volgens de aanwijzingen van de fabrikant. Haal de onderdelen
uit de zak en laat ze afkoelen en goed aan de lucht drogen
voordat u het apparaat weer in elkaar zet. Leg de onderdelen
in de zak zoals in afbeelding 4.

C. ISOPROPANOL (70%)
U kunt de vier losse onderdelen 5 minuten laten weken in
70% isopropanol, goed spoelen en aan de lucht laten drogen
voordat u het apparaat weer in elkaar zet.




D. WATERSTOFPEROXIDE (3%)

De vier losse onderdelen kunnen 30 minuten in 3% waterstofperoxide worden geweekt. Spoel en laat grondig aan de
lucht drogen voordat u het apparaat weer in elkaar zet.

E. BLEEKWATER (niet aanbevolen voor een hoge desinfectiegraad)

U kunt de vier losse onderdelen 3 minuten laten weken in een oplossing van 1 deel bleekwater op 50 delen water
(ongeveer 1 eetlepel bleekwater in 750 ml water). Goed afspoelen en grondig aan de lucht laten drogen alvorens het
apparaat weer in elkaar te zetten. U kunt in plaats van de bleekmiddeloplossing ook een desinfecterend middel voor
ademhalingsapparatuur gebruiken (zoals Miltont, Dodie, Control I of Cidex™); gebruik hierbij de gebruiksinstructies
van de fabrikant.

/N OPGELET: Als u zich niet strikt aan de aanwijzingen voor reiniging of desinfectie houdt, kan dit een negatief effect
hebben op de werking van het apparaat.

AFVOER

Het Aerobika*-apparaat voor oscillatie-PEP kan worden afgevoerd met het huishoudelijk afval, tenzij dat wordt
verboden door de regels voor afvoer die gelden in de respectievelijke lidstaten.

OPMERKINGEN

 VOOR GEBRUIK BIJ EEN PATIENT.

e Het product moet worden vervangen na 12 maanden gebruik, en onmiddellijk als het beschadigd is.

e Dit product is niet gemaakt (of vervaardigd) met latex.

e Deel dit medische apparaat niet met anderen.

e Controleer de weerstandsinstelling of probeer het apparaat grondig schoon te maken als u er niet door kunt
uitademen.

e Bewaar het Aerobika™-apparaat voor oscillatie-PEP op een droge, stofvrije plaats, buiten bereik van constante
blootstelling aan zonlicht.




FIGURA 1

Raccordo per Boccaglio

nebulizzatore

Involucro
superiore

Linguette di
fissaggio

Cartuccia
della valvola

-

Istruzioni per I'uso

Involucro
inferiore

Indicatore della resistenza

Se si desidera scaricare una versione elettronica di queste Istruzioni per I'uso andare al sito www.trudellmed.com

35 A




INDICAZIONI D’USO

Il Sistema di erogazione della terapia con pressione espiratoria positiva oscillante Aerobika™ ¢ previsto per I'uso
come dispositivo a pressione espiratoria positiva (Positive Expiratory Pressure, PEP). Il dispositivo PEP oscillante
Aerobika™ puo essere anche usato simultaneamente con dispositivi di erogazione di farmaci aerosol nebulizzati. Il
dispositivo & previsto per I'uso da parte di pazienti in grado di generare un flusso espiratorio di 10 litri al minuto per
3-4 secondi.

AVVERTENZE
e Tenere il prodotto fuori dalla portata dei bambini. Non & un giocattolo.

o Non premere le linguette di fissaggio quando I'involucro & smontato, per evitare di rompere le linguette e impedire
il montaggio corretto del dispositivo.

e Assicurarsi di osservare le controindicazioni.

CONTROINDICAZIONI

Luso del dispositivo PEP oscillante Aerebika™ non & consigliato in presenza delle condizioni seguenti
e Pazienti che non sono in grado di tollerare uno sforzo respiratorio supplementare

e Pressione intracranica > 20 mm Hg

e |nstabilita emodinamica (pressione sanguigna instabile)

e Recente intervento chirurgico o trauma facciale, orale o cranico

e Sinusite acuta

Epistassi (sanguinamento dal naso)

Intervento chirurgico all'esofago

Nausea

Emottisi attiva (sanguinamento attivo dai polmoni)

Pneumotorace non trattato (polmone collassato non trattato)

Rottura accertata o sospetta della membrana timpanica o altra patologia dell’'orecchio medio
/\ AVVERTENZA

Luso di questo dispositivo a pressioni eccessive puo avere effetti negativi. Pressioni espiratorie superiori a 20 cm H,0
nei pazienti sensibili all'aumento della pressione transpolmonare possono causare uno o piu degli effetti collaterali
negativi elencati di sequito. Nel selezionare I'impostazione appropriata per ogni singolo paziente basarsi sul proprio
giudizio clinico esperto. La mancata corrispondenza tra il valore di resistenza appropriato impostato sull’indicatore di
regolazione e il flusso espiratorio del paziente pud causare il mancato raggiungimento degli obiettivi terapeutici della
terapia PEP oscillante o uno o piu degli effetti collaterali avversi elencati di seguito.

Le reazioni avverse potrebbero includere
e Aumento dello sforzo respiratorio che puo portare a ipoventilazione e ipercarbia
e Aumento della pressione cranica
e Compromissione cardiovascolare
e |schemia miocardica
e Diminuzione del ritorno venoso
® |ngestione di aria con rischio aumentato di vomito e aspirazione
e (laustrofobia
e Barotrauma polmonare

PREDISPOSIZIONE DEL DISPOSITIVO PEP OSCILLANTE AEROBIKA*
Per le descrizioni del dispositivo vedere la Figura 1.
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Prima dell'uso, assicurarsi di aver letto queste istruzioni e di mantenerle sempre a portata di mano. In caso di domande
sul rendimento o I'utilizzabilita del presente prodotto, contattare il proprio medico curante prima dell'uso.

DETERMINAZIONE DELLIMPOSTAZIONE CORRETTA DELLA

RESISTENZA

|l dispositivo PEP oscillante Aerobika™ deve essere configurato dal medico curante nel modo indicato di seguito.

1. Iniziare con l'indicatore della resistenza nell'impostazione pitl bassa. (Fig. 2)

2. Con il paziente seduto in posizione comoda, chiedergli di inspirare attraverso il dispositivo con un respiro
pit profondo del normale, ma non fino alla totale capacita FIGURA 2
polmonare, quindi di espirare vigorosamente, ma senza forzare,
attraverso il dispositivo.

3. Impostare la resistenza in modo che I'espirazione sia 3-4
volte pit lunga dell'inspirazione. Per aumentare la resistenza
spostare verso sinistra l'indicatore. Per ridurre la resistenza,
riportare I'indicatore verso destra.

® NOTA: La selezione dell'impostazione corretta della resistenza
produrra il rapporto desiderato di 1:3 o 1:4 tra il flusso
inspiratorio e quello espiratorio per 10-20 minuti senza
affaticamento eccessivo.

4. Riesaminare i pazienti periodicamente e a ogni alterazione del loro stato. Con la diminuzione della congestione
delle vie respiratorie, per mantenere il rapporto desiderato tra flusso inspiratorio ed espiratorio sara necessaria una
maggiore resistenza.

TECNICA CORRETTA PER L'USO DEL DISPOSITIVO PEP OSCILLANTE
AEROBIKA*

| trattamenti devono essere effettuati due volte al giorno o secondo le indicazioni del proprio medico curante.

(516

<&

1. Prima dell'uso esaminare attentamente il dispositivo. Sostituirlo immediatamente nel caso in cui si rilevino dei
difetti. Accertarsi sempre che l'indicatore della resistenza sia posizionato come prescritto dal medico curante.
Premere delicatamente le due meta I'una contro I'altra per accertarsi che le linguette di fissaggio siano innestate.

2. Sebbene il dispositivo PEP oscillante Aerobika™ non sia influenzato dal suo orientamento, si consiglia di effettuare
il trattamento da seduti in posizione comoda.
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8.

Mettere in bocca il boccaglio e chiudere le labbra attorno ad esso per garantire una tenuta efficace. Assicurarsi di
non bloccare con lamano il percorso espiratorio sul retro del dispositivo.

Inspirare attraverso il dispositivo con un respiro pit profondo del normale, senza pero riempire completamente i
polmoni. Trattenere il respiro per 2-3 secondi prima di espirare.

Espirare attivamente, senza pero forzare, attraverso il dispositivo. Idealmente, I'espirazione dovrebbe essere 3-4
volte pit lunga dell’inspirazione. Per massimizzare I'efficacia del trattamento mantenere le guance piatte e ferme.
Assicurarsi di mantenere una buona tenuta sul boccaglio per la durata del trattamento.

Continuare a inspirare profondamente ed espirare lungamente per 10-20 atti respiratori, o come indicato dal proprio
medico curante. Dopo almeno 10 atti respiratori, dare 2-3 colpetti di tosse per liberare le vie respiratorie. [l medico
curante spieghera la tecnica corretta. Per ottenere la massima efficacia, cercare di trattenere la tosse fino alla fine
del trattamento.

Ripetere le fasi 3-6 per 10-20 minuti o come prescritto dal proprio medico curante. Lintera procedura devessere
effettuata con regolarita almeno due volte al giorno, e aumentata fino a 3-4 volte al giorno se si produce molto
muco.

Lobiettivo & di mantenere puliti i polmoni e mantenere elevata la capacita ventilatoria. Continuare regolarmente con
i trattamenti anche se si produce pochissimo muco.

/\ ATTENZIONE: In caso di svenimento o capogiri o se si hanno altri disturbi durante il trattamento, interrompere la

terapia e contattare il medico curante.

COME UTILIZZARE IL DISPOSITIVO PEP OSCILLANTE AEROBIKA* CON
IL NEBULIZZATORE

Il dispositivo PEP oscillante Aerobika™ pud essere usato anche con un nebulizzazione a volume ridotto munito di
adattatore da 22 mm. Il medico curante indichera quali farmaci usare per i trattamenti combinati.

Ifarmaci che liberano le vie respiratorie (es. I'albuterolo) o contribuiscono afluidificare il muco (es. lasoluzione fisiologica
ipertonica) sono ottime opzioni da usare con il dispositivo PEP oscillante Aerebika* in quanto contribuiscono a
fluidificare le secrezioni mucose e ad espellerle dai polmoni. | farmaci che devono rimanere nei polmoni (come gli
antibiotici) devono essere assunti dopo avere completato il trattamento.

1.

2.

Prima di iniziare il trattamento accertarsi di aver letto e
compreso le istruzioni fornite con il nebulizzatore. FIGURA 3
Accertarsi che il nebulizzatore sia stato predisposto
correttamente e che il farmaco sia stato aggiunto nella vaschetta
del nebulizzatore. Staccare il boccaglio (0 la mascherina) dal
nebulizzatore.

Fissare il nebulizzatore al raccordo per nebulizzatore sul
dispositivo PEP oscillante Aerobika*, come mostrato nella
Figura 3.

Accendere la fonte di aria compressa e completare il trattamento
combinato utilizzando la tecnica di respirazione spiegata in
precedenza.

NOTA:

[adattatore non & necessario se il dispositivo viene usato con il
nebulizzatore attivato dagli atti respiratori AEROECLIPSE™.
Assicurarsi sempre di utilizzare il boccaglio del dispositivo PEP oscillante Aerabika*, altrimenti il dispositivo non
funzionera correttamente. (Vedere la Figura 3)

Se utilizzato insieme a un nebulizzatore, il dispositivo deve essere pulito prima dell'uso successivo per asportare
eventuali residui depositatisi all'espirazione.
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PULIZIA E DISINFEZIONE DEL DISPOSITIVO PEP OSCILLANTE
AEROBIKA*

1. ISTRUZIONI PER LA PULIZIA

Il dispositivo PEP oscillante Aerobika™ pud essere smontato in quattro partiai fini della pulizia: il boccaglio, I'involucro
superiore, 'involucro inferiore e la cartuccia della valvola. Se necessario, il dispasitivo PEP oscillante Aerobika™ pud
essere pulito dopo ciascun trattamento.

| medici curanti dovranno usare sempre il loro giudizio clinico per selezionare i metodi adatti di
Pulizia (1) e Disinfezione (2) e la loro frequenza, in base alla gravita dello stato di malattia dei
pazienti.

A. SMONTAGGIO DEL DISPOSITIVO

e Premere le linguette di fissaggio » |
su entrambi i lati del dispositivo.
Mantenendole premute, tirare verso
l'alto linvolucro superiore fino a
separare le due parti.

e Rimuovere la cartuccia della valvola. ‘
Non smontare le parti della
cartuccia.

e Per rimuovere il boccaglio, afferrarlo
saldamente e ruotarlo, staccandolo nel
contempo dal dispositivo.

B. PULIZIA DEL DISPOSITIVO

ACQUA E SAPONE

e | asciare a bagno le quattro parti per 15 minuti in una soluzione di detersivo liquido per piatti e acqua tiepida pulita.
Agitare delicatamente.

e Sciacquare solo con acqua calda.

e Perasciugare, scuotere le parti per rimuovere I'acqua in eccesso. Lasciare che le parti si asciughino completamente
all'aria prima di riassemblarle.
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OPPURE

LAVASTOVIGLIE
e |e quattro parti disassemblate possono essere lavate in lavastoviglie f%ﬁ:

assicurandole in un contenitore posto sul cestello superiore. Lavare
adoperando un ciclo di lavaggio normale, detergente per lavastoviglie e
brillantante (ad es. Jet-Dryf). o)
e Se rimane acqua in eccesso, scuotere le parti e lasciarle asciugare
completamente all'aria prima di riassemblarle.
e || lavaggio in lavastoviglie con piatti eccessivamente sporchi non &
consigliato.

C. RIASSEMBLAGGIO DEL DISPOSITIVO

e Introdurre la cartuccia della valvola nell'involucro inferiore. Se non scivola facilmente in posizione, ruotarla di 180°
g riprovare.

e (ollegare Iinvolucro superiore e quello inferiore sino a udire lo scatto delle linguette di fissaggio (le linguette
potrebbero scattare in posizione simultaneamente). Assicurarsi che le linguette siano innestate premendo
fermamente insieme le due meta.

e Ricollegare il boccaglio.

PULIZIA MENSILE

L'acqua del rubinetto puo essere forte minerali che possono causare incrostazioni sul dispositivo. Si raccomanda
di immergere il dispositivo smontato in una soluzione di 1 tazza di aceto e 1 tazza di acqua per 1 ora, poi lavare
normalmente, ogni mese. Se si pulisce il proprio dispositivo quotidianamente sotto I'acqua corrente, sara necessario
immergerlo pill spesso.

2. ISTRUZIONI PER LA DISINFEZIONE

Se necessario, il dispositivo PEP oscillante Aerobika™ puo essere disinfettato utilizzando uno dei metodi seguenti.
Prima della disinfezione, sequire le istruzioni per la pulizia. Non asciugare o assemblare nuovamente il dispositivo.

DISINFEZIONE DI ALTO LIVELLO

Se ritenuto clinicamente necessario per lo stato di malattia dei pazienti, il dispositivo pud essere pulito dopo
ciascun uso e disinfettato una sola volta per giorno di trattamento. Per il risciacquo & necessario
utilizzare acqua STERILE.

METODO CONSIGLIATO - STERILIZZATORE ELETTRONICO A VAPORE

Le quattro parti disassemblate possono essere disinfettate utilizzando uno sterilizzatore elettronico a vapore per biberon
(ad es., lo sterilizzatore elettronico AVENT), seguendo le istruzioni per l'uso fornite dal fabbricante. Far raffreddare e
asciugare completamente le parti all'aria prima di assemblarle nuovamente.

METODI ALTERNATIVI

A. EBOLLIZIONE

Una volta raggiunto il punto di ebollizione dell'acqua, immergere le quattro parti disassemblate nella pentola e lasciarle

bollire per 5 minuti. Toglierle dall'acqua e lasciarle raffreddare e asciugare completamente all'aria prima di riassemblarle.

® NOTA: Appoggiare una piccola griglia sul fondo della pentola per evitare che le parti in plastica vengano a contatto
con il fondo caldo.




B. SACCHETTO TERMICO A VAPORE PER FIGURA 4
MICROONDE

Le quattro parti disassemblate possono essere disinfettate
nel forno a microonde in un sacchetto per sterilizzazione a
vapore (ovvero, un sacchetto Quick-Clean® MicroSteam)
sequendo le istruzioni fornite dal fabbricante. Estrarre
le parti dal sacchetto e lasciarle raffreddare e asciugare
completamente all'aria prima di riassemblarle. Disporre le
parti nel sacchetto come mostrato nella Figura 4.

C. ALCOOL ISOPROPILICO (70%)

Le quattro parti disassemblate possono essere lasciate in
ammollo per 5 minuti in alcool isopropilico al 70%; quindi sciacquare bene e lasciare asciugare completamente all'aria
prima di riassemblarle.

D. ACQUA OSSIGENATA (3%)

Le quattro parti disassemblate possono essere lasciate inammollo in acqua ossigenata al 3% per 30 minuti. Sciacquare
e lasciare asciugare completamente le parti all'aria prima di riassemblarle.

E. CANDEGGINA (Non raccomandata per la disinfezione di alto livello)

Le quattro parti disassemblate possono essere lasciate in ammollo in una soluzione 1:50 di candeggina e acqua (circa
1 cucchiaio da tavola di candeggina in 3% tazze d'acqua) per 3 minuti; quindi sciacquare bene e lasciare asciugare
completamente all’aria prima di riassemblarle. £ possibile utilizzare come sostituto alla soluzione con candeggina un
disinfettante per apparecchiature respiratorie (quale Milton®, Dodief, Control Il o CidexT) sequendo le istruzioni per
I'uso fornite dal fabbricante.

/N ATTENZIONE: La mancata attenta osservanza delle istruzioni di pulizia o disinfezione pud influenzare
negativamente le prestazioni del dispositivo.

SMALTIMENTO

Il dispositivo PEP oscillante Aerobika™ puo essere smaltito con i rifiuti domestici a meno che cio non sia proibito dalle
normative in materia di smaltimento vigenti nei rispettivi Stati membri.

NOTE

e USOMONOPAZIENTE.

e Sostituire il prodotto dopo 12 mesi di utilizzo o immediatamente se danneggiato.

e (uesto prodotto non & stato fatto (o fabbricato) impiegando lattice.

e Non usare in comune con nessuno il presente dispositivo medico.

e Se non si riesce a espirare attraverso il dispositivo, controllare I'impostazione della resistenza o provare a pulire
bene il dispositivo.

e Conservare il dispositivo PEP oscillante Aerobika™ in un luogo asciutto privo di polvere evitando I'esposizione
continua alla luce solare.




BILD 1

Nebulisatorport Munstycke

Overdel

Anslutningsflikar

Ventilkassett

Anvandarinstruktioner

Underdel

Motstandsindikator

En elektronisk version av denna bruksanvisning kan hdmtas pa www.trudellmed.com
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AVSEDD ANVANDNING

Aerobika* terapisystem fOr oscillerande positivt utandningstryck & avsett att anvdndas som en positiv
utandningstrycksanordning (PEP). Aerobika* oscillerande PEP-anordning kan ocksa anvandas samtidigt tillsammans
med finfordelad tillférsel av Iakemedel i aerosolform. Anordningen dr avsedd att anvdndas av patienter som kan generera
utandningsflode pa 10 liter per minut under 3-4 sekunder.

FORSIKTIGHETSATGARDER
e | dmna inte anordningen utan tillsyn tillsammans med barn. Den &r inte en leksak.

e Tryck inte pa anslutningsflikarna nér delarna tas isér. Detta kan géra att flikarna bryts av och férhindrar korrekt
sammansattning av anordningen.

e Setill att folja kontraindikationerna.

KONTRAINDIKATIONER

Anvédning av Aerobika™ oscillerande PEP-anordning rekommenderas inte fér foljande tillstdnd
e Patienter som inte kan tolerera tyngre andning

e Intrakraniellt tryck (ICP) > 20 mm Hg

e Hemodynamisk instabilitet (blodtrycksinstabilitet)

¢ Nyligen genomgéangen ansikts-, mun- eller skallkirurgi eller trauma

e Akut bihdleinflammation

Epistaxis (ndsblod)

Esofaguskirurgi

lllamaende

Aktiv hemoptys (lungblddning)

Obehandlad pneumothorax (obehandlad lungkollaps)

e Kand eller misstdnkt trumhinnebristning eller annan patologi i mellandrat
/\ VARNING!

Anvéndning av denna anordning vid mycket hdga tryck kan f& komplikationer. Utandningstryck dver 20 cm H,0 i
patienter kdnsliga for okat transpulmonellt tryck kan framkalla en eller flera av de biverkningar som anges nedan.
Klinisk expertbedémning skall utdvas vid valet av lamplig instéllning for varje enskild patient. Underlatenhet att matcha
ldmplig motstdndsinstdlining pa justeringsindikatorn med patientens utandningsfléde kan resultera i misslyckande
att uppna terapeutiska mal med oscillerande PEP-behandling eller en eller flera av de biverkningar som anges nedan.

Biverkningar kan inkludera
e Tyngre andning som kan leda till hypoventilation och hyperkapni
o Okat kraniellt tryck
e Kardiovaskuldr sjukdom
e Myokardischemi
o Minskat vendst dterflode
e Luftsvdljning med okad sannolikhet f6r krdkning och aspiration
e Klaustrofobi
e Pulmonell barotrauma

KONFIGURERING AV DIN AEROBIKA* OSCILLERANDE PEP
For beskrivningar av anordningen se bild 1.

Se fore anvandning till att du st dessa instruktioner och att de alltid finns tillgangliga. Om du har frégor som galler
produktens anvandbarhet eller prestanda, kontakta sjukvardspersonalen innan du anvander den.
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SA HAR FASTSTALLER DU KORREKT MOTSTANDSINSTALLNING
Aerobika* oscillerande PEP-anordning ska konfigureras av utbildad sjukvardspersonal enligt foljande steg:

1.
2.

Borja med motstandsindikatorns lagsta installning. (Bild 2)

Med patienten i en bekvam sittstélining Iater du patienten andas in  BILD 2
genom anordningen genom att ta ett djupare andetag &n normalt,
men inte till full lungkapacitet, och sedan utandas snabbt, men inte
for kraftigt genom anordningen.

Motstand ska stallas in sd att utandning récker 3—4 ganger langre
an inandning. Motstdnd kan ¢kas genom att du flyttar indikatorn at
vanster. For att minska motstdndet flyttar du indikator &t hoger igen.
0BS! Val av lampligt motstdnd dstadkommer 6nskat inandnings-/
utandningsflodesforhallande pé 1:3 eller 1:4 i 10—20 minuter utan
Overdriven trétthet.

Patienter ska omvérderas regelbundet eller vid dndring i status. Nar luftvagarna blir mindre tilltdppta kommer storre
motstdnd att behdvas for att bibehdlla onskade inandnings-/utandningsflodesforhallanden.

KORREKT TEKNIK FOR ANVANDNING AV AEROBIKA* OSCILLERANDE PEP
Behandlingar ska utforas tvd ganger dagligen eller enligt anvisning frén sjukvardspersonal.

Understk anordningen noggrant fore anvandning. Byt ut den genast om det syns nagon defekt pa den. Se alltid till
att motstandsindikatorn placeras enligt sjukvardspersonalens ordination. Tryck férsiktigt ihop de tvd halvorna fér
att se till att anslutningsflikarna gripit in i varandra.

Aven om Aerobika* oscillerande PEP &r oberoende av inriktning, rekommenderar vi att behandlingar utfors nér
patienten sitter ner i ett bekvédmt ldge.

Tag munstycket i munnen och slut ldpparna runt det sd att det blir ordentligt tétt. Se till att handen inte blockerar
utandningsvégen pd anordningens baksida.

Andas in genom anordningen genom att ta djupare andetag &n normalt, men inte sa lungorna fylls helt. Hall andan
i 2-3 sekunder innan du andas ut.

Andas ut kraftigt, men inte for kraftigt, genom anordningen. Det dr dnskvért att utandningen varar 3—4 ganger
ldngre dn inandningen. Hall kinderna platta och fasta for att maximera behandlingens effektivitet. Se till att du
bibehaller god tétning vid munstycket sé lange behandlingen varar.
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6. Fortsatttadjupaandetag ochldnga utandningari10-20andetag, eller enligt instruktioner fran sjukvérdspersonalen.
Efter minst 10 andetag, hostar du 2—3 ganger for att hélla luftvdgarna rena. Sjukdrdspersonalen instruerar dig om
korrekt teknik. For maximal effektivitet ska du forsoka undertrycka hostning tills behandlingen avslutats.

7. Upprepa steg 3—6 i 10—20 minuter eller enligt ordination frén sjukvardspersonalen. Hela proceduren ska utforas
regelbundet minst tvd gdnger om dagen, och ¢kas till 3—4 ganger om dagen, om du producerar mycket slem.

8. Malet &r att hélla dina lungor hinderfria och bibehalla en forhéjd ventilationskapacitet. Fortsdtt anvanda dina
behandlingar regelbundet, dven om du bara far upp lite slem.

/N FORSIKTIGHET: Om du kéinner dig yr eller svimfardig eller kanner av annat obehag under behandlingen, ska du
avbryta behandlingen och kontakta lakare eller sjukvardspersonal.

SA HAR ANVANDER DU AEROBIKA* OSCILLERANDE PEP

TILLSAMMANS MED DIN NEBULISATOR

Aerobika* oscillerande PEP-anordning kan ocksa anvdndas tillsammans med en nebulisator med 1ag volym med

en 22 mm adapter. Sjukvardspersonalen kommer att radgtéra med dig om vilket medicinering du ska anvénda fér

kombinerade behandlingar.

Medicinering som 6ppnar dina luftvgar (t.ex. albuterol) eller hjdlper till att tunna ut slem (t. ex. hyperton koksaltlsning)

kan vara goda val for anvéndning tillsammans med Aerobika* oscillerande PEP, eftersom de kan hjdlpattill att avidgsna

eller tunna ut slemmet i dina lungor. Medicinering som du vill ska
stanna kvar i dina lungor, som t.ex. antibiotika, ska tas efter det att
du fullgjort behandlingen.

1. Se till att du last och forstétt de instruktioner som medfoljer
nebulisatorn innan du startar behandlingen.

2. Se till att nebulisatorn har konfigurerats pd ratt satt och
att medicinering har lagts till i nebulisatorkoppen. Ta bort
munstycket (eller masken) frdn nebulisatorn.

3. Anslut nebulisatorn till nebulisatorporten p& Aerobika*
oscillerande PEP, som bild 3 visar.

4. Vrid pd tryckluftskallan och fullgor den kombinerade
behandlingen med anvéndning av den andningsteknik som
angivits ovan.

® 0BS!

¢ |ngen adapter behdvs vid anvandning tillsammans med AEROECLIPSE™* andningsaktiverade nebulisator.

e Se alltid till att Aerobika™ oscillerande PEP-munstycke anvénds, annars kommer anordningen inte att fungera
ordentligt. (Se bild 3)

e Omdenanvinds i kombination med en nebulisator ska anordningen rengtras fore ndsta anvandning for att avidgsna
eventuella rester som kan ha avlagrats under utandning.

RENGORING OCH DESINFEKTION AV DIN AEROBIKA* OSCILLERANDE
PEP-ANORDNING

1. RENGORINGSINSTRUKTIONER

Aerobika* oscillerande PEP-anordning kan tas isér i fyra delar f6r reng6ring: munstycket, verdelen, underdelen och
ventilkassetten. Om det behdvs kan Aerobika* oscillerande PEP rengtras efter varje behandling.
Sjukvardspersonalen ska alltid anvanda kliniskt omddme for att vélja Iamplig metod och frekvens for
rengdring (1) och desinfektion (2) baserat pa hur allvarligt patientens sjukdomstilistand ar.

A. SA HAR TAR DU ISAR ANORDNINGEN

o Tryck pa anslutningsflikarna p vardera sidan av anordningen. Nar du héller in flikarna, drar du férsiktigt Gverdelen
uppat tills de tva delarna skiljs &t.
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o Tabort ventilkassetten. Ta inte isdr nagon del av

kassetten. »[ T

e Foratttabortmunstyckettar dutagidet ordentligt och
vrider det medan du drar bort det frdn anordningen.

B. RENGORING AV ANORDNINGEN I

TVAL OCH VATTEN

e Tvitta de fyra delarna i en l6sning med ljummet rent
vatten och flytande diskmedel, och Iat delarna ligga i
[6sningen i 15 minuter. Ror om forsiktigt.

e Skolj endast med varmvatten.
e For att torka delarna, skakar du dem for att avidgsna overflodigt vatten. Lat delarna lufttorka ordentligt, innan du

sdtter samman delarna igen.
Ny Lo
w» (dE@:

ELLER @ B i-w'ﬁil D

DISKMASKIN
e Defyraisdrtagna delarna kan tvéttas i diskmaskin genom att de sékras i en /f
korg pé 6versta hyllan. Tvétta i normal tvéttcykel med maskindiskmedel och o

var noga med att anvinda skiljmedel (t.ex. Jet-Dry?).

o Om overflodigt vatten finns kvar, skakar du delarna och Iater dem lufttorka ®)
ordentligt innan de sétts samman igen.

e Maskindiskning tillsammans med mycket smutsig disk rekommenderas inte.

N

. SA HAR SATTER DU IHOP DELARNA IGEN
Sétt in ventilkassetten i underdelen. Om den inte glider in Iatt pa plats, vrider du den 180° och férscker igen.

Anslut dver- och underdelen tills du hér bada anslutningsflikarna “klicka” (detta kan ske samtidigt). Se till att
flikarna griper in i varandra genom att trycka samman de tva halvorna ordentligt.

o Sétttillbaka munstycket.

e o 0O

MANATLIG RENGORING

Kranvatten kan innehalla mycket mineraler som kan orsaka kalkavlagringar pa enheten. Vi rekommenderar att du lagger
den isdrplockade enheten i bl6t i en I6sning med 1 kopp vindger och en kopp vatten i en timme, och sedan rengér som
vanligt, varje manad. Om du dagligen tvéttar enheten i kranvatten kan du behdva ldgga den i blot oftare.

2. INSTRUKTIONER FOR DESINFICERING
Om det behdvs kan Aerobika* oscillerande PEP-anordning desinficeras med ndgon av féljande metoder. Folj
rengdringsinstruktionerna fore desinficering. Torka inte och sétt inte ihop apparaten igen.

DESINFEKTION PA HOG NIVA

Om det anses kliniskt nddvandigt pa grund av patientens sjukdomstillstdnd kan anordningen rengéras efter
varje anvandningstillfalle och desinficeras en gang per behandlingsdag. STERILT vatten maste
anvandas for skoljning.
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REKOMENDERAD METOD - ELEKTRONISK ANGSTERILISATOR

De fyra isdrtagna delarna kan desinficeras med en elektronisk &ngsterilisator for nappflaskor enligt tillverkarens
bruksanvisning (t.ex. AVENT elektroniska sterilisator). Lat delarna svalna och lufttorka ordentligt innan de sétts ihop
igen.

ALTERNATIVA METODER

A. KOKNING

Placera de fyra isdrtagna delarna i kastrullen nar kokpunkten har natts och I&t dem koka i 5 minuter. Ta upp delarna ur
vattnet och 1at dem svalna och lufttorka ordentligt innan de satts samman igen

® O0BS! Placera ett litet stdll pa kastrullens botten for att férhindra att plastdelarna kommer i kontakt med den heta
bottnen.

B. MIKROVAGSANGPASE BILD 4

De fyra isdrtagna delarna kan desinficeras i mikrovagsugn i en
angrengtringspase (dvs. Quick-Cleant MicroSteam'-pése)
enligt tillverkarens instruktioner. Ta ut delarna ur pasen och It

dem svalna och lufttorka ordentligt innan de sétts samman igen. IU.

Placera delarna i p&sen som bild 4 visar. B i"l l D
'" b

C. ISOPROPYLALKOHOL (70 %)

De fyra isédrtagna delarna kan blotlaggas i 70 % isopropylalkohol
i 5 minuter, skdljas vél och fa lufttorka ordentligt innan de sétts
samman igen.

D. VATEPEROXID (3 %)

De fyraisartagna delarna kan blGtlaggas i 3 % véteperoxid i 30 minuter. Skélj dem och I&t dem lufttorka ordentligt innan
de sétts samman igen.

E. BLEKMEDEL (rekommenderas ej for desinfektion pa h6g niva)

Defyraisdrtagnadelarnakanblétlaggasien|dsningpa1:50 blekmedelivatten (ungefdr 1 matsked blekmedel i 7,7 dl vatten)
i 3 minuter, skéljas vl och & lufttorka ordentligt innan de sétts samman igen. Du kan anvénda ett desinficeringsmedel
for andningsutrustning (t.ex. Milton®, Dodie, Control Il eller Cidex?) i stéllet fr blekmedelsldsningen genom att folja
tillverkarens bruksanvisning.

/\ FORSIKTIGHET: Underlatenhet att noga fdlja tillverkarens rengérings- och desinficeringsanvisningar kan ha
negativ effekt pd anordningens prestanda.

AVFALLSHANTERING

Aerobika* oscillerande PEP-anordning kan kasseras tillsammans med hushallssopor om detta inte dr forbjudet enligt
gdllande bestdmmelser for avfallshantering i respektive medlemsland.

ANMARKNINGAR

o ENDAST FOR ANVANDNING PA EN PATIENT.

e Produkten ska bytas ut efter 12 manaders anvéndning eller omedelbart om den skadas.
e Denna produkt har inte gjorts (eller tillverkats) med latex.

e | tinte ndgon annan anvanda anordningen.

e 0Om du inte kan andas ut genom anordningen, ska du kontrollera motstandsinstalliningen eller forséka rengdra
den grundligt.

e Fdrvara Aerobika* oscillerande PEP-anordning pa torr, dammfri plats och undvik kontinuerlig exponering fér
solljus.
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FIGUR 1

Inhalatorport Mundstykke
Husets overdel ' |
Fastgarelsestappe
Aerobika, )
-l
& LS
Ventilkassette

-

Brugsanvisning

Husets underdel

Modstandsindikator

En elektronisk version af denne brugsanvisning kan downloades fra www.trudelimed.com
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TILSIGTET BRUG

Aerobika*-behandlingssystemet med oscillerende positivt ekspiratorisk tryk er beregnet til brug som en anordning,
der leverer positivt ekspiratorisk tryk (PEP). Aerabika*-systemet med oscillerende PEP-anordning kan ogsé bruges
samtidig med indgivelse af medicin ved aerosolinhalation. Anordningen er beregnet til brug for patienter, der er i stand
il at generere et udandingsflow p& 10 I/min i 3-4 sekunder.

FORHOLDSREGLER
e Efterlad ikke anordningen med bgrn uden opsyn. Den er ikke legeta;.

o Tryk ikke pa fastgarelsestappene, nar huset er skilt ad. Hvis det sker, kan tappene knakke, og korrekt montering af
anordningen forhindres.

e Sprg for, at kontraindikationerne respekteres.

KONTRAINDIKATIONER

Brug af Aerobika*-systemet med oscillerende PEP-anordning anbefales ikke under falgende forhold
o Patienter, der ikke tdler det agede andedratsarbejde

Intrakranielt tryk (ICP) > 20 mm Hg

Haemodynamisk ustabilitet (ustabilt blodtryk)

Nylig ansigts-, mund- eller kranieoperation eller nyligt traume

Akut sinusitis

Epistaxis (nesebladning)

e (Qperation i gsofagus

e Kvalme

e Aktiv blodstyrtning (bledning fra lungerne)

e Ubehandlet pneumothorax (ubehandlet sammenklappet lunge)

e Kendt eller mistanke om trommehinderuptur eller anden mellemgrepatologi
/N\ ADVARSEL

Brug af denne anordning ved overdrevent tryk kan have utilsigtede virkninger. Ekspiratoriske tryk pd over 20 cm H,0
hos patienter, der er fglsomme over for transpulmonart tryk, kan udvikle en eller flere af de utilsigtede virkninger, der
er anfart nedenfor. Der skal anvendes sagkyndig klinisk vurdering, nar den hensigtsmassige indstilling for hver enkelt
patient vaelges. Hvis den hensigtsmaessige modstandsindstilling pa justeringsindikatoren ikke svarer til patientens
ekspiratoriske flow, kan det medfgre, at de behandlingsmassige formal med den oscillerende PEP-behandling ikke
opnas, eller forekomst af en eller flere af de nedenfor anfarte utilsigtede bivirkninger.

Utilsigtede reaktioner kan inkludere
e (get andedratsarbejde, der kan fare til hypoventilation og hyperkapni
e (get kranietryk
e Kardiovaskulert kompromis
e Myokardiel iskemi
e Nedsat vengs tilbagestramning
e Synkning af luft med gget sandsynlighed for opkastning og aspiration
e Klaustrofobi
e Pulmonre barotraumer

OPSZATNING AF AEROBIKA*-SYSTEMET MED OSCILLERENDE PEP
Beskrivelser af anordningen findes i Figur 1.

Sarg for at lese disse anvisninger far brug og at holde dem tilgaengelige til enhver tid. Hvis du har spargsmal om
produktets ydelse eller anvendelighed, skal du kontakte din sundhedsmedarbejder inden brug.
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BESTEMMELSE AF KORREKT MODSTANDSINDSTILLING
Aerobika*-systemet med oscillerende PEP-anordning skal indstilles af en sundhedsfaglig person vha. fglgende trin:

1.
2.

Begynd med modstandsindikatoren pd den laveste indstilling. (Fig. 2) FIGUR 2
Mens patienten indtager en behagelig siddende stilling, bedes
han/hun om at ande ind gennem anordningen med et dybere
andedrag end normalt, men uden at bruge fuld lungekapacitet,
og derefter &nde livligt, men ikke kraftigt ud gennem
anordningen.

Modstanden skal indstilles, s& udanding varer 3-4 gange
lengere end indanding. Modstanden kan gges ved at flytte
indikatoren til venstre. Modstanden reduceres ved at flytte
indikatoren tilbage til hajre.

BEMARK: Valg af den korrekte modstandsindstilling frembringer det @nskede forhold mellem
inspiratorisk:ekspiratorisk flow pd 1:3 eller 1:4 i 10—20 minutter uden overdreven treethed.

Patienterne skal reevalueres javnligt, eller nar der er en &ndring i status. Efterhdnden som luftvejene bliver mindre
tilstoppede, skal der bruges mere modstand for at opretholde de inspiratoriske:ekspiratoriske forhold.

KORREKT ANVENDELSESTEKNIK FOR AEROBIKA*-SYSTEMET MED
OSCILLERENDE PEP

Behandlingerne skal udfgres to gange dagligt eller som anvist af den sundhedsfaglige.

Undersgg anordningen omhyggeligt far brug. Den skal straks udskiftes, hvis der bemarkes en defekt. Sgrg altid
for, at modstandsindikatoren er placeret som anvist af den sundhedsfaglige. Tryk forsigtigt de to halvdele sammen
for at kontrollere, at fastgarelsestappene er koblet sammen.

Skent Aerobika*-systemet med oscillerende PEP-anordning kan fungere uafhangigt af, hvordan det vender,
anbefales det at udfere behandlingerne med patienten i en behagelig siddende stilling.

Tag mundstykket i munden, og luk leeberne omkring det for at sikre, at der sluttes teet. Serg for, at handen ikke
blokerer udéndingsbanen bag pd anordningen.

And ind gennem anordningen med et dybere &ndedrag end normalt, men fyld ikke lungerne helt. Hold vejret i 2-3
sekunder, for du ander ud.

And aktivt, men ikke kraftigt ud gennem anordningen. Udandingen skal helst vare 3-4 gange l&ngere end
inddndingen. Hold kinderne flade og stramme for at maksimere behandlingens effektivitet. Sarg for at opretholde
teet tilslutning til mundstykket, mens behandlingen varer.

IEXNl so



6. Forts®t med at tage dybe &ndedrag og lange udandinger under 10-20 &ndedrag eller som anvist af den
sundhedsfaglige. Efter mindst 10 &ndedrag foretages 2-3 stgnnende host for at rense luftvejene. Den
sundhedsfaglige vil instruere dig i den rigtige teknik. Prav at undertrykke hosten indtil slutningen af behandlingen
for at opnd maksimal effekt.

7. Gentag trin 3-6 i 10-20 minutter eller som anvist af den sundhedsfaglige. Hele proceduren ber foretages
regelmassigt mindst to gange dagligt og @ges til 3-4 gange dagligt, hvis du producerer meget slim.

8. Malet er at holde lungerne frie og at opretholde respirationskapaciteten. Fortsat med at bruge behandlingerne
regelmassigt, ogsd selv om du kun far en smule slim op.

/N\ FORSIGTIG: Hvis du faler dig svimmel eller @r i hovedet, eller du far ubehag under behandling, skal du ophare
med behandlingen og kontakte din l&ge eller den sundhedsfaglige.

SADAN ANVENDES AEROBIKA*-SYSTEMET MED OSCILLERENDE PEP
SAMMEN MED EN INHALATOR

Aerobika*-systemet med oscillerende PEP-anordning kan ogsa anvendes sammen med en inhalator med lille
volumen vha. en 22 mm adapter. Den sundhedsfaglige kan radgive dig med hensyn til hvilken medicin, der skal bruges
til kombinerede behandlinger.

Medicin, der abner luftvejene (f.eks. albuterol) eller medvirker til at fortynde slim (f.eks. hypertonisk saltvand), vil

vare gode valg til brug med Aerobika*-systemet med oscillerende PEP-anordning, fordi de er med til at fjerne eller

fortynde slimen i lungerne. Medicin, som skal blive i lungerne, som f.eks. antibiotika, skal tages, efter du er faerdig med
behandlingen.

1. Serg for at lese og forstd anvisningerne, der falger med din
inhalator, far du starter behandlingen.

2. Kontrollér, at inhalatoren er korrekt indstillet, og at der er tilsat  piGUR 3
medicin til inhalatorens beholder. Tag mundstykket (eller masken)
af inhalatoren.

3. Slut inhalatoren til inhalatorporten pd Aerobika*-systemet med
oscillerende PEP-anordning, som vist i Figur 3.

4. Tendfortrykluftskilden, og gennemfgr den kombinerede behandling
ved at bruge den andedratsteknik, der er beskrevet ovenfor.

® BEMZARK

Der kreves ikke adapter ved brug med AEROECLIPSE*

andedretsaktiveret inhalator.

e Sprg altid for at bruge et Aerobika* oscillerende PEP-
mundstykke, ellers vil anordningen ikke fungere korrekt.
(Se Figur 3)

e Huvis anordningen bruges sammen med en inhalator, skal den rengares inden naste brug for at fierne eventuelle
rester, der kan vére blevet aflejret under uddnding.

RENGORING OG DESINFICERING AF AEROBIKA* -SYSTEMET MED
OSCILLERENDE PEP-ANORDNING

1. RENGORINGSVEJLEDNING

Aerobika*-systemet med oscillerende PEP-anordning skal adskilles i fire dele ved rengaring: mundstykket, husets
overdel, husets underdel og ventilkassetten. Hvis det er ngdvendigt, kan Aerabika*-systemet med oscillerende PEP
renggares efter hver behandling.

Lzger skal altid anvende klinisk vurdering til at valge de hensigtsmassige renggrings- (1)
og desinficeringsmetoder (2) og -hyppighed pa grundlag af svaerhedsgraden af patientens
sygdomstilstand.
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. SADAN ADSKILLES » D:

ANORDNINGEN

Tryk péd fastgerelsestappene pd hver

side af anordningen. Hold tappene inde

og traek forsigtigt i husets overdel, indtil

de to dele skilles ad. I
Tag ventilkassetten ud. Undlad at
adskille kassettens dele.

For at fjerne mundstykket skal du tage

godt fat og dreje, mens du traekker vaek
fraanordningen.

SADAN RENGORES ANORDNINGEN

SABE OG VAND

Vask de fire dele i en oplgsning af lunkent vand og flydende opvaskemiddel, og lad delene ligge i blad i 15 minutter
Ryst forsigtigt.

M4 kun skylles i varmt vand.

Tor ved at ryste delene for at fjerne evt. overskydende vand. Lad delene lufttarre helt, far du s&tter dem sammen

igen.
(Z \\\w///

7T\
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ELLER

OPVASKEMASKINE

C. SADAN SAMLES ANORDNINGEN IGEN

De fire adskilte dele kan vaskes i opvaskemaskine med delene anbragt i en /f
kurv i det gverste stativ. Vask ved normal vaskecyklus med opvaskemiddel,
og sarg for at anvende et afsp@ndingsmiddel (fx Jet-DryT).

Hvis der er overskydende vand tilbage, skal du ryste delene og lade dem ®)
lufttarre helt, fer de samles igen.

Opvask sammen med meget beskidte tallerkener er ikke anbefalet.

Sat ventilkassetten ind i husets underdel. Hvis den ikke glider let pa plads, skal du dreje den 180° og prave igen.

Pres husets over- og underdele mod hinanden, indtil du herer begge fastgerelsestappe “klikke” (dette kan ske
samtidigt). Kontrollér, at tappene er koblet fast sammen ved at trykke de to halvdele sammen.

Sat mundstykket pé igen.

MANEDLIG RENGORING

Postevand kan have et hgjt mineralindhold, hvilket kan medfere kalkophobning pa enheden. Det anbefales l&gge den
adskilte enhed i blgd i en oplgsning af 230 ml eddike og 230 ml vand i en time og derefter vaske den som normalt, hver
maned. Hvis du vasker enheden dagligt med vand, kan det vaere ngdvendigt at l&gge den i blad oftere.
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2. DESINFICERINGSINSTRUKTIONER

Hvis det er ngdvendigt, kan Aerobika*-systemet med oscillerende PEP-anordning desinficeres vha. en af fglgende
metoder. Falg inden desinfektion trin 1 og 2 i rengaringsvejledningen avenfor. Tar eller saml ikke anordningen igen.

DESINFICERING PA HGJT NIVEAU

Hvis det findes klinisk ngdvendigt for patientens sygdomstilstand, kan anordningen rengares efter hver brug
og desinficeres en gang pa de dage, hvor der udfgres behandling. Der skal anvendes STERILT
vand til skylning.

ANBEFALET METODE - ELEKTRONISK DAMPSTERILISATOR

De fire adskilte dele kan desinficeres med en elektronisk dampsterilisator til sutteflasker ifglge fabrikantens
brugsanvisninger (f.eks. AVENT elektronisk sterilisator). Lad delene kale af og luftterre helt inden de samles igen.

ALTERNATIVE METODER

A. KOGNING

Anbring de fire adskilte dele i en gryde med vand, der har ndet kogepunktet, og lad dem koge i 5 minutter. Tag delene

op af vandet, og lad dem kgle af og luftterre helt, far de samles igen.

® BEMZRK: Lag et lille stativ i bunden af gryden for at forhindre plastikdele i at komme i kontakt med den varme
bund.

B. DAMPPOSE TIL MIKROOVN FIGUR 4
De fire adskilte dele kan desinficeres i mikroovnen i en
damppose til rengering (dvs. Quick-Cleant MicroSteam®
pose) ved at folge fabrikantens anvisninger. Tag delene ud
af posen, og lad dem kegle af og lufttarre helt, for de samles
igen. Anbring delene i posen som vist i Figur 4.

C. ISOPROPYLALKOHOL (70 %)
Defireadskilte dele kan lzggesibladi 70 % isopropylalkohol
i 5 mintter, skylles godt og lades lufttgrre helt, far de samles
igen.

D. BRINTOVERILTE (3 %)

De fire adskilte dele kan lzgges i blad i 3 % brintoverilte i 30 minutter. Skyl delene og lad dem lufttarre helt inden de
samles igen.

E. BLEGEMIDDEL (Anbefales ikke til desinficering pa hgjt niveau)

De fire adskilte dele kan leegges i blad i en oplasning med blegemiddel og vand i forholdet 1:50 (ca. 1 spiseskefuld
blegemiddel til 3% kop vand) i 3 minutter, skyl grundigt, og lad delene lufttarre helt, fer de samles igen. Du kan erstatte
blegemiddeloplgsningen med et desinfektionsmiddel til respirationsudstyr (sdsom Milton, Dodie, Control Il eller
Cidex') ved at falge fabrikantens brugsanvisninger.

/N\ FORSIGTIG: Hvis ikke rengarings- eller desinficeringsinstruktionerne falges ngje, kan det negativt pavirke
anordningens ydelse.

BORTSKAFFELSE

Komponenterne til Aerobika*-systemet med oscillerende PEP-anordning kan bortskaffes med husholdningsaffald,
med mindre det ikke er tilladt ifalge forskrifterne for bortskaffelse galdende i de pdgaeldende medlemslande.
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BEMARKNINGER

TIL BRUG PA EN ENKELT PATIENT.

Produktet bar udskiftes efter 12 maneders brug eller gjeblikkeligt, hvis det er beskadiget.
Dette produkt er ikke fremstillet (eller produceret) med latex.

Dette medicinske udstyr ma ikke deles.

Hvis du ikke kan &nde ud gennem anordningen, skal du kontrollere modstandsindstillingen eller prave at rengare
anordningen grundigt.

Aerobika*-systemet med oscillerende PEP-anordning skal opbevares pa et tart, stgvfrit sted, hvor direkte
udsettelse for sollys undgas.
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yla xprion and acBeveic mou Bpiokovtal oe Béon va mapdyouv por ekmvorig 10 Ipm yia 3-4 deutepohenta.

NMPO®YAAZEIX

®  Mnv agrvete T ouokeur kovtd o€ maibid xwpic emtipnon. Autr n ouokeur dev eivar maryvidl.

®  Mnvmé(ete Tic kapTéhec mpookoAAnang 6tav n Brjkn eivar amoouvappoloynuévn. Kati tétoto Ba pmopoloe va omdoel Tig
KapTENEC Kal va mapepmodioel T 6waTH GuvappoAdynon tng GUOKENC.

®  BefawwBeite otiTnpeite TIc avtevdeidelg.

ANTENAEIZEIZ

H xpron ¢ Zvokevng Taddviwong Oetiki¢ Ekmvevotikic Nicong (PEP) Aerobika® dev evbeikvuta oTig mapakdtw
TIEPUTTAOELS

Ye aoBeveic mou dev pmopovv va aveyBolv v av§nuévn mpoomdbeta yia avamvor
Evdokpaviakn mieon (ICP) > 20 mm Hg

Awpoduvayikn aotaBeta (aotdBeta Tng mieang Tou aipatoc)

Npoogateg xelpoupyikég mepPacelc MPOoWNoU, 6TOPATOC, KPaViou ) TPAVHATIONOG
0&eia typopitida

Eniotaén (aupoppayia tng potng)

Xeipoupyikn eméupaon ogopayov

Nautia

Evepyog aipémTuon (aipoppayia amé Toug mvedpovec)

NvevpoBwpakag xwpic Bepameia (katdppevon nvedpova xwpic Bepaneia)

vwotA i mBavoloyoupevn prign Tupmavikic peppavng i AAAn maboloyia Tou pésou aution

/A NPOEIAOMNOIHZH
H xprion avtAc g ouakeung oe umepBolikég mEaelC pmopei va mpokahéael avemOupnTeC evépyele. EKMVEVOTIKEC TIETELC
v Twv 20 cm H,0 o€ acBeveic evaioBntoug o auénpévn SIAMVEVHOVIK TiEGN [TOPOUV VA avamTuEouy ia ) mepLoooTePES
and TIC avemBOPNTES EVEPYELEC TTOU AVAPEPOVTAL TAPAKATG. Oa pémeL va aokeital éumelpn KMVIKN Kpion yla Ty emhoyr T¢
kataAAnAng pubpiong yia tov kdbe aoBevn {exwptotd. MBavr amotuyia va Taipidéete Tnv katdAAnAn piBuion avtioTaong
Tou OeikTn puBpLONG pe TN pon ekmvori¢ Tou acBevolg pmopei va odnynoel oe amotuyia emiteuéng Twv BepanevTikwy oToXWY
¢ Bepaneia Tahdviwong PEP 1 o€ pia i mepLoooTePEC amo TIC MAPEVEPYELES TIOU AVaPEPOVTAL TAPAKATE).
OravemBupnteg evépyele evdéxetal va mepthapPdvov
®  Avénuévn mpoomadela yia avamvor), o Pmopei va 0dnyRaeEl 6€ UTOAEPIGHO KAl UTTEPKATTVia
®  Avénuévn kpaviaki mieon
®  Kapdiayyewakn kataoToAq

®  |oyaipia Tou puokapdiov

®  Mewpévn gAeikn emoTpogn

Katamoon aépa pe auénuévn mbavotnta yia epeto kat avappopnon

Kh\ewotogopia

MNveupovikd Bapotpadpata

PYOMIZH THX ZYIKEYHXZ TANANTQXHX PEP AEROBIKA*
Mg meptypagég g ouokeung deite Ty Ewkova 1.
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Mpw and T xpron, BePaiwbeite 6Tt autéq ot odnyieg £xouv daPaotei Kat sivat SlaBéotpec ava mdoa otypn. Edv éxete
EPWTAOELC yla TV am6doon 1 Tig SuvatdTNTEC XpRONG AuTol TOU TPOIOVTOC, EMKOWWVATTE e TOV EMayyeApaTia vysiag oag
TIpW amd T xprion.

MPOZAIOPIZMOX ZQXTHXZ PYOMIZHX ANTIZTAZHZ

H Zvokeur Tahdvtwong PEP Aerobika* mpémel va puBpiotei and évav emayyehpartia vyeia akohouBwvTag Ta mapakdtw

Brpata:

1. Zexwiote pe tov Aciktn avtiotaong ot XaunAétepn pubuion. EIKONA 2
(Ek. 2)

2. 0 aoBevii¢ kabiopévog o pia dvetn Béon, elomvéel péow G
ouokeung, AapBdvovtag pia Babitepn avamvor| amd T0 KAVoVIKo,
aMd oyt oe mM\jpn XwPNTIKOTNTA TVELPOVWY, EMETa EKTIVEEL
Ko@Td aANd Ox1 Suvatd péow TG OUOKEUNC.

3. H avrtiotaon mpémel va puBioTel 101 WOTE N EKTVOR va €xel
dldpketa 3-4 popéc peyahutepn amd v ewonvor). H avtiotaon
pmopei va au§nBei petakvavtag tov deiktn mpog ta aplotepd. Na
VA JEIWOETE TNV AVTIOTAON, PETAKIVAOTE Tov Oeiktn Eavd mpog Ta
de€1d.

® IHMEIQZH: H emhoyn ¢ katdMnAng pubpiong avtiotaong Ba mapdyel v emOuPNTY E10TIVEVOTIKI: EKTIVEVGTIKY
avadoyia pori¢ 1:3 1) 1:4 yia 10-20 Aemtd ywpic mepiooeia komwon.

4. OuacBeveic Bampémer va emavaglohoyovvTai meplodika r pe omotadrimote aayn tne katdotaonc Toug. KaBwe emkparei
HIKpOTEPN GUPOOPNON O0TOUC aepaywyoue, Ba xpeldletar peyahutepn avtiotaon yia va Statnpnbolv ol ELOTIVEUTIKEG:
EKTIVEUTIKEC avahoyieg.

KATAAAHAH TEXNIKHTIA TH XPHXZH THX XYXZKEYHZ TAANANTQXHX PEP
AEROBIKA*
01 8epaneiec Ba mpémet va die€ayovtat SUo Gopég TNV NEEPA 1 UPPWVA e TIC 00nyie¢ Tov emayyehpatia vyeiag oac.

1. E§etdote mpooeKTIKG TN GUOKELT TPWY amd T XProN. AVTIKATAOTAGTE TN GUOKELT AEOWC AV TAPATNPROETE OMOLOSATIOTE
ehdttwpa. Befawbeite 611 0 Aciktng avtiotaong TomoBeteital onwe mpofAénetal anmd Tov emayyeAparia vyeiag oac.
Mi¢ote amaha ta d0o pod padi yia va fefaiwbeite 611 o1 Kaptéheg mpoakdNAnang epdntovtal.

2. MolovéTin Zuokeun Taddvtwong PEP Aerobika* sivai ave§aptntn ané 0¢pua mposavatohiapol, ouvioTtaral ot Bepameieg
va yivovTal o€ pia KabioTn Kat avamautik 6¢on.
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8.

TomoBeTroTe TO £MOTOI0 0TO GTOpA Kat KA€ioTe Ta Yeihn yupw amd autd ya va e§ao@ahioTei pia amoteAeopatikn
gteyavormoinan. BefatwBeite 61t 1o xépt 0ag dev epmodilel To povomaTt EKTVONG 6TO TTOW PEPOC TG CUGKEVNC.
Ewomvedote péoa amd tn ouokeur, Aappdvovtag pia Babitepn avdsa amé To kavoviko, aAd Xwpic va yepicouv mifpwg
oLmveUpovee oag. Kpatiiate Ty avamvor| oag yia 2-3 deutepohemta mptv amd tny ekmvon.

Ekmvevote evepyd, alNd Ox1 duvatd, péow T ouokeunc. I6avikd, n didpketa tne exmvong Ba mpémelva eivat 3-4 popég
peyahitepn amé tn didpkela Tng lomvonc. Kpatqote ta pdyould oag emimeda kar otabepd yia va peylotomonBei n
amoteleopatikétnta g Bepaneiac. Befaiwbeite 611 éxete oppayioel mOND kakd To emoTopto yia T Sidpkela Tng
Bepaneiag oa.

Yuveyiote va maipvete Babiég avamvoég kat peydeg exmvoéc yia 10-20 avamvoég 1y o0ppwva pe Tig odnyieg Tou
emayyehpatia vyeiag oag. Metd amé touldyiotov 10 avamvoéc, PriSte évtova 2-3 @opéc ya va kaBapioete Toug
agpaywyoucoac. 0 emayyeApatiauyeiacoag Oa oag oupBouAéPeLylaTn 6waTH TEXVIKN. N péyloTn amoTeNeopaTIkOTNTa,
mpoonabiiote va kataoTéMeTe Tov Brixa péxpt To Téhog Tng Bepaneiag oag.

EnavahaBete ta fripata 3-6 yia 10-20 Aemtd i 00p@wva pe Tic 0dnyie Tou emayyehpartia vyeiag oag. H 6An diadikacia
Ba mpéme1va yivetal ToudyLoTov 600 YOPEC TV NEPA aVa TAKTA XPOVIKA SlaoTrhpata katva avénbei oTiq 3-4 popég Ty
Nuépa av mapdayete peydin moodtnta fAévvac.

0 gT6Y0¢ ivat va KpatroeTe Toug Vvelpovéq 6ac kaBapolg kal Ty avanveuoTIKR 6ag IKavoTnTa av§npévn. Zuveyiote va
Xpnotpomoteite Ti¢ Bepaneie oag o€ TakTikA fdon, akoun kat av mapdyete pikpr mosdtnTa PAévvac.

/N MPOXOXH: Edv aioBaveote {aAn fj MmoBupia, 1| éxete omoladrmote GAAn evoxAnon katd t Sidpkela g Bepaneiac,

Slakoyte T Bepanmeia Kat EMKOWVWVAOTE L€ TOV YIATPO 0aC I} TOV PopEA TAPOXIG UYELOVOIKIG TepiBahyn.

NQx NA XPHZIMONOIHXIETE TH XYXKEYH TANANTQXHX PEP AEROBIKA*
ME TON NEQOEAONOIHTH XAX

H Xvokeun Tahavtwong PEP Aerobika* pmopei emiong va xpnotpomotnBei e évav pikpo vepehomoinTi e évav mpooappioyéa
22 mm. 0 emayyeApartiag uyeiag oac Ba oag cupBoudépel mola GAPHAKA va XpROLHOMOLOETE Yia 0uvduacpéveC Bepanciec.
Odapuaka mou avoiyouv Toug agpaywyolg oa (my. aABoutepoAn) i supBdMlouy atov meplopiapd tne BAévvag (my. uméptovog
QuOIKOG 0pdc) Ba fTav kalég emMoyéq yia va xpnotpomotroete padi pe tn ouokeur Tadviwong PEP Aerobika™ emeidr Ba
BonBrgouv otnv agaipeon 1 Tov meploptopd g PAévvag atoug mvedpove. Odppaka mov BéNeTe va mapapgivovy aToug
TIVEDOVES 0a¢, OMWE Ta avTiPLoTikG, pémet va AapBdvovtal petd tnv ohokAnpwon tn¢ Bepaneiac.

1.

2.

Befaiwbeite ot1 éxete dlaPdoel Kat katahdBel Tig odnyiec mov

TapéyovTat e Tov vepehomoinTi oag mpwv Sexvroete T Bepaneia.

BeBaiwBeite 0Tl 0 vepelomortic oag eival 6woTd pubpiopévog EIKONA 3
kar 0t 10 @dppako €xel tomoBetnBel owotd oto doxeio
Tou vepehomonTr. AQaipéoTe To €MOTOHIO N TN PAOKA TOU
veehomonTh.

Yuvdéote Tov vegehomointy otn Bupa Tou vepelomonty TG
Tuokevii¢ TaAdviwong PEP Aerobika* omw¢ gaivetal otnv
Ekéva3.

Evepyomouiote TV Tinyn memeopEvoU agpa Kat oAoKANPWOTE TN
ouvduaopévn Bepameia oag, XpNOILOMOIWVTAC THYV TEXVIKY TNG
avamvori¢ Tou TEPLYPAPETaL Tapanavw.

IHMEIQZH:

Aev amarteitar mpooappoyéag €dv  xpnopomoleitar pe Tov
AEROECLIPSE* Neehomowntr Evepyomoineng tng Avanvori.
OpovTioTe va ypnotpomolEiTe MAVTOTE TO EMOTOIO TG GUOKELNS Taldviwang PEP Aerobika*, SlagopeTikd n cuokeur
dev Ba Aertoupyei owotd. (Aeite v Ekdva 3)

Edv xpnotpomoleitat o€ ouvduaopd e vepehomoutn, n ouokeury Ba mpémel va kabapiletat mpwv amd Ty emdpevn Xprion
yia va agaipeBouv Tux6v umoleippata mou pmopei va xouv evamoteBei katd Ty ekmvor).
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KAOAPIZMOZ KAl ATOAYMANZH THZ XYZKEYHZ TAANANTQZHZ PEP

AEROBIKA*
1. OAHTIEXZ KAGAPIZMOY

H Zvokeun Tadviwong PEP Aerobika* 6a amocuvappohoynBei o€ Téooepa pépn yia Tov Kabapiopo: 1o EMOTOHIO, T0 AVW
HEPOC, TO KATW PéPOc Kat To akpo@iato pe farBida. Edv sivat amapaitnto, n 6uokeur tadviwong PEP Aerobika* Ba mpénmel

va kaBapiletar petd amd kabe Bepameia.

01 emayyehpatieg vysiag Ba mpémel MAVTOTE va Xpnotpomolovv TV KAWVIKA Toug Kpion yia tnv emloyR
Twv KatdAAnAwv pedodwv kar ouxvotnrac kadapiopov (1) kar amoAvpavong (2), Bdoet ¢ Paputnrag Tng

naBoloyiKi¢ KATaeTaoNG TWV acBevwv.

A. ANOXYNAPMOAOIHZH THZ XYZKEYHX
® Tliéote ¢ Kaptéheg mpookoMnong oe
kaBe mheupd TnE ouokevnc. Kpatwvag T
kaptéhec, Tpapnéte amahd mpog Ta mMavw
N BrjKn 0V Avw pépoug péxptta dlo pépn
Va XWpLoToDv.
® Agaipéote 10 akpo@iolo pe Papida.
Mnv amocuvappoloynoete Kavéva I
€€apTNaA TOV AKPOPUGIOU.
® [ia va apaipéoete T0 €MOTOMIO, MAOTE
T0 0TaBepd Kal MEPIOTPEYPTE TO EVW TO
Tpapdte and tn ouoKeu.

B. KAOAPIZMOZX THX XYZKEYHZ
NEPO KAI ZANOYNI

- [

®  [\ovete ta téooepa e€aptripata og éva didhupa amé xhapd kaBapd vepo kat uypd amoppumavikd matwy, agrvovtag Ta

e€aptApata va pouhidoouy yia 15 Aemtd. Avakwviote eagpd.
Zem\Ovete Povo e {eaTo vepo.

lla va oTeyvwoete Ta 6apTAPaTa, AVAKIVAOTE Ta Yia va agalpebei To mepttto vepd. Agrote Ta e€aptiuata va

GTEYVWOOUV GTOV aépa TARPWC TTPLV TA EMAVAGUVAPHONOYHOETE.
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MAYNTHPIO MIATQN

® Ta téooepa amocuvappoloynpéva efaptnpata pmopolv va muBolv o€ /f
nhuvrpio mATwy agol éxeTe TomoBetioel Ta eaptipata pe aopdleaoe va —— |
kahddi oto emdvw pagL. Mjvete o€ kavovikd KikAo MAUONG e amoppUTTAVTIKG r' %
mdtwv ppovri{ovrac va Xpnotponotcete Bodnpa ékmiuong (m.y.
Jet-Dry'). ©

® Av napapével mepiooela vepou, AVAKIVIOTE Ta eEapTPATA Kal a@RoTE Ta va
GTEYVMOOUV 0TOV A€Pa MARPWC TIPIV TA ENMAVATUVAPHONOYI OETE.

®  Aev ouvioTaral To mootpo pe umepPoikd akaBapta mara.

I EMANAXYNAPMOAOIMHZH THX ZYZKEYHXZ

® Eioaydyete 10 akpo@uato pe BahBida otn Brikn Tov kdTw pépouc. Av dev YhioTprioel elkoha oTn Béan Tou, MEpIOTPEYTE
70 180° kat mpoomabrote §avd.

®  JyvbéoTe TIC Avw Kal KATW BKEG PéXPL va aKOUOETE va «KAIK» 0TIC KapTéhe mpookoAANang (autd pmopei va cuppei
Tautoypova). BeBaiwbeite 611 o1 kaptéheg epamtovtat mélovtac otabepd ta dUo wod padi.

®  TonoBetiote {avd T0 EMOTOHIO.

Mnviaiog kaBapiopog

To vepo tng Bpoong pmopei va éxet vPnAn meplekTIKOTNTA o€ PeTAANKA ANaTA e AMOTENETHA T GUGOWPEUON TWV ANATWY
0TIV EMQAVELN TNG GUOKEVTC. ZUVIOTOUHE TO PoUNlaopa TS amoguvappoloynuévne ouokeuri¢ o€ SidAupa, amotehobjevo
am6 1 ehravi §idt kau 1 phit{avi vepo, yia 1 wpa. ZTn ouvéxela, MAEvete Kavovika kabe prva. Eav miévete T ouokeun oag
kaBnpeptvd pe vepd tne Bpoong, iowg xpelaatei va Tn pouNialeTe mo ouyvd.

2. OAHTIIEZ ANOAYMANZXHX

Edv €ivat anapaitnto, n ouokeur TaAdvtwong PEP Aerobika* pmopei va amohupavBei e yprion piag amod Ti¢ mapakdte
peBodoug. Mpwv amé v amoAdpavan, akohoubriate Ti¢ 0dnyie¢ kaBapiopol. Mnv oTeyvwvete i emavacuvappoloyeite
GUOKEUN).

AMOAYMANZH YWHAOY ENINEAOY

Edv Bewpeitat kKAwikd amapaitnto yia v maboloyiki katdotacn Twv acbevay, n uckeur pmopei va kabapiotei
peTd amo kabe xprion kat va amolupavlei pia popd kade pépa Ozpanciac. Mpéner va xpnotpomonBei
ITEIPO vepo yia ékmAuon.

MPOTEINOMENH MEGOAOZX - HAEKTPONIKOZ ANOXTEIPQTHZ ATMOY

Tatéooepa amoguvappohoynpéva e§apTrpata gmopouv va amoAupavBolv e NAEKTPOVIKO AMOGTEIPWTH ATHOU Yia pmipmepo,
akolouBavtag Tic 0dnyie¢ xpriong Tou katakevaoTn (Y. nAektpovikdg amootelpwtiig AVENT). Aprote Ta e§aptrata va
KPUWOOULV KAl Va GTEYVOGOUV GTOV aépa ARPWC TTPLV TA EMAVACUVAPHONOYHOETE.

ENAANAKTIKEZ MEOOAOI

A. BPAZMOZX

TomoBeTioTe Ta Téooepa amoouvappoloynpéva e§aptripata oo Soyeio 6Tav To vepd GTAcel 0T0 ONpEi0 BPAcpoU Kat agroTe

Tava Bpdoouy ya 5 Aentd. Apaipéote Ta e§aptrpata amd To vepd Kal a@rieTe Ta Va KPUWOOULY KAl Va 0TEYVWOOUV 0ToV aépa

TAPWG TIPLV Ta EMAVACUVAPHONOYNOETE.

® IHMEIQIH: TomoBetriote éva pIKpO pagt aTov mubéva Tov oyeiou, yia TNV anotpomy TNG EMAPAC TV MAACTIKGOV
e§aptnpdtwy pe Tov Beppd mubuéva.




B. ZAKOYAA ATMOY lNA ®OYPNO MIKPOKYMATQN
Ta Ttéooepa amoouvappoloynuéva e§aptipata pmopolv
va amolupavBolv 6TV QOUPVO HIKPOKUPATWY G ia
oakovha kabapiopol pe atpo (Snh. cakovha Quick-Cleant
MicroSteam?), akolouBavtag Ti¢ 00nyie TOU KATAOKEVAOTH.
Agpaipéote Ta efaptipata amd T oakoUAa Kal agroTe Ta
Va KPUKOOUY Kal Va GTEYVWOOUY 0ToV aépa MApWS PV Ta
emavaouvappoloynoete. TomoBetnote Ta e€apThpata ot
oakoUAa 6mu¢ gaivetar otn Ewkéva 4.

EIKONA 4

I. 1ZONPONYAIKH AAKOOAH (70%)

Ta téooepa amoouvvappoloynpéva e€aptipata pmopei va
BuBiotov o 1gompomulikly ahkodAn 70% yia 5 Aemtd, va
EemuBolv KaNd Kat va 6TeyVwaouY aToV aépa MANPWE TPV Tal
EMAVAGUVAPHONOYHOETE.

A. YNEPOZEIAIO TOY YAPOIONOY (3%)

Ta téooepa amoouvappoloynuéva e€aptripata pmopolv va eufantiotolv o€ umeposeidio Tou ubpoyovou 3% yia 30 Aemtd.
Zem\OVETE Kal aQrioTe Ta ECAPTAHATA VA OTEYVWOOUY 0TOV Aépa MANPWE TIPLY TA EMAVAOUVAPHOAOYTOETE.

E. AEYKANTIKO (Agv cuvictatat yia amoAUpavaen uPpnlov emmédouv)

Mnopeite va BuBicete ta Téo0epa amoouvappoloynuéva eSaptipata oe Sidhupa Aeukavtikol e vepd, o€ avaloyia
1:50 (mepimou 1 koutalid Tn¢ codmag Aeukavtikoy o€ 3% @Ait{avia vepo) yia 3 Aemtd. Zemhuvete kahd kal a@RoTe Ta va
OTEYVWOOLV 6TOV aépa MARPWC TIPWY Ta enavacuvappodoynoete. Mmopeite va avtikataotioete o Stdlupa Aevkavtikol
pe éva amoAupavtiké avamveuatiko e§omhiopol (6mw¢ Ta Milton, Dodief, Control I1I* i} Cidex’) akohovBwvtag Tic 0dnyieg
XPHONG TOU KATAGKEVAOTH).

/N NPOZOXH: Edv dev Tproete mota Tic o8nyie¢ kabBapiopod fj amoAdpavong, pmopei va umdpéel apvnTikr emidpaon oty
an6oon NG GUOKEU(.

ANOPPIVH

Mnopeite va amoppipete T Luokevn Tahdvtwong PEP Aerobika* padi pe ta oikiakd amoBhnta, ektog edv amayopebetat amo
TOUG KAVOVIGHOUC AOPPIUKATWY TTOU LoXUOUVY OTIC AVTIOTOLYEC XWPEC-UEAN.

IHMEIQZEIX

® TIAXPHIH XE ENAN AZOENH.

To mpoiov Ba mpémetva avtikataotabei petd amé 12 prveg xpRong iy apéowg edv €xet umootei {npud.

Autd To mpoidv dev éyel kataokevaoTei pe Adre€.

Mnv polpdleaTe autiv TV 1ATPIKK GUGKELN e AANOUC.

Av bev eiote o Béon va exmvéete péoa amd ) ouokeun, eAéyEte T pUBIon avtiotaong ry dokipdote va Kabapioete

TARPWC TN GUOKEU.

®  Ouhd&te T ouokeur Tahavtwong PEP Aerobika* ot évav Enpo, xwpic okovn xwpo amoevyovTag T ouver ékBeon oTo
u¢ ToU fiAiov.




SEKiL 1

Nebiilizor Portu Agizlik
Ust Muhafaza ‘
Tutturma
Cikintilan )

Aerobikia Jj"

i

E Lt

Valf Kartusu
Kullanma Talimati

Alt Muhafaza

Direng Gostergesi

Bu Kullanma Talimatinin elektronik bir versiyonu www.trudellmed.com adresinde karsidan yiikleme icin mevcuttur.
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KULLANIM AMACI

Aerobika* Osilasyonlu Pozitif Ekspiratuar Basing Tedavisi Sisteminin bir Pozitif Ekspiratuar Basing (PEP) cihazi olarak
kullamimasi amaglanmistir. Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazi nebiilize aerosol ilag iletimi ile es zamanl olarak da
kullanilabilir. Cihazin 3—4 saniye boyunca 10 I/dk ekshalasyon akisi olusturabilen hastalar tarafindan kullanilmasi
amaglanmistir.

DIKKAT EDILECEK NOKTALAR
® (ihazi yanlarinda kimse yokken cocuklarla birakmayin. Bir oyuncak degildir.

® Tutturma Cikintilarina muhafaza parcalarina ayriimisken basmayin. Aksi halde ¢ikintilar kinlabilir ve cihazin uygun
kurulumunu dnleyebilir.

® Kontrendikasyonlara uyuldugundan emin olun.

KONTRENDIKASYONLAR

Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazinin asagidaki durumlar icin kullanilmasi dnerilmez
Artmis solunum ¢abasini tolere edemeyen hastalar

intrakraniyal basing (iKB) > 20 mm Hg

Hemodinamik instabilite (kan basinci instabilitesi)

Yakin zamanli fasiyal, oral veya kafatas cerrahisi veya travmasi

Akut siniizit

Epistaksis (burun kanamasi)

Ozofagus cerrahisi

Bulanti

Aktif hemoptizi (akcigerlerden kanama)

Tedavi edilmemis pndmotoraks (tedavi edilmemis akciger kolapsr)

Bilinen veya siiphelenilen timpanik membran riiptiirii veya baska orta kulak patolojisi

/N UYARI

Bu cihazin agin basinglarda kullanilmasinin advers etkileri olabilir. Artmis transpulmoner basinca hassas hastalarda 20 cm
H,0 iizerinde ekspiratuar basinclar asagida liste halinde verilen advers yan etkilerin biri veya birkacinin gelismesine yol
acabilir. Her hasta icin uygun ayarin secilmesi konusunda bir uzmanin klinik intibasi kullanilmalidir. Ayarlama gdstergesindeki
uygun direng ayarinin hastanin ekspiratuar akigiyla eslestiriimemesi osilasyonlu PEP tedavisinin terapdtik hedeflerinin elde
edilmemesine veya asagida liste halinde verilen advers yan etkilerden biri veya birkacina neden olabilir.

Advers reaksiyonlar arasinda sunlar bulunabilir
® Hipoventilasyon ve hiperkarbiye yol aabilecek artmis solunum ¢abasi
®  Artmis kraniyel basing
®  Kardiyovaskiiler olumsuz etkilenme
®  Miyokard iskemisi
®  Azalmig vendz doniig
Artmis kusma ve aspirasyon riskiyle hava yutma
Klostrofobi
Pulmoner barotravmalar

AEROBIKA* OSILASYONLU PEP CiIHAZINIZI KURMA
Cihaz tanimlar icin bakiniz Sekil 1.

Kullanimdan dnce bu talimatin okundugundan ve daima hazir bulundugundan emin olun. Bu iiriiniin performansi veya
kullanilabilirligine iliskin sorulariniz varsa, liitfen kullanimdan once saglik uzmaninizla iletigim kurun.
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UYGUN DIRENGC AYARININ BELIRLENMESi
Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazi asagidaki adimlar kullanilarak bir saglik bakimi uzmani tarafindan kurulmahidir:

1.
2.

Direnc Gostergesi en diisiik ayarinda baslayin. (Sek. 2)

Hasta rahat ve oturmus bir pozisyondayken, normalden daha
derin ama toplam akciger kapasitesine kadar olmayan bir nefes
almalarini ve sonra cihaz icinden hizla ama giiclii olmayan bir
sekilde nefes vermelerini isteyin.

Diren, ekshalasyon inhalasyondan 3—4 kat daha uzun siirecek
sekilde ayarlanmalidir. Direng, gdsterge sola hareket ettirilerek
arttinlabilir. Direnci azaltmak icin gdstergeyi tekrar saga hareket
ettirin.

NOT: Uygun direng ayarinin secilmesi 10-20 dakika boyunca 1:3
veya 1:4 seklinde istenen inspiratuar:ekspiratuar akis oraninin fazla yorgunluga neden olmadan olusturur.

Hastalar diizenli olarak veya durumlarinda herhangi bir degisiklikle tekrar degerlendirilmelidir. Havayollarindaki
konjesyon azaldikca inspiratuar:ekspiratuar oranlari devam ettirmek icin daha fazla direng gerekecektir.

SEKIL 2

AEROBIKA* OSILASYONLU PEP CIHAZINIZI KULLANMAK I(;IN UYGUN
TEKNIK
Tedaviler giinde iki kez veya saglik bakimi uzmaninizin talimat verdigi sekilde yapiimalidir.

Kullanimdan dnce cihazi dikkatle inceleyin. Herhangi bir kusur saptanirsa hemen degistirin. Diren¢ Gdstergesinin
saglik bakimi uzmaninizin dnerdidi sekilde konumlandirnldigindan daima emin olun. Tutturma Cikintilarinin birbirine
gecmesini saglamak tizere iki yariyr yavasca birbirine bastirin.

Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazi yonlendirmeden bagimsiz olsa da tedavilerin rahat oturur pozisyonda yapilmasi
onerilir.

Agizligi agziniza koyun ve etkin bir miihiir olusturacak sekilde etrafinda dudaklarinizi kapatin. Elinizin cihaz arkasindaki
nefes verme yolunu engellemediginden emin olun.

Cihazdan normalden derin bir sekilde nefes alin ama akcigerlerinizi tamamen doldurmayin. Nefes vermeden dnce
nefesinizi 2-3 saniye tutun.

Gihaz icinden aktif olarak ama giiclii olmayan bir sekilde nefes verin. ideal olarak nefes verme, nefesinizi alirken gecen
siirenin 3—4 kati uzun siirmelidir. Tedavi etkinligini maksimuma ¢ikarmak icin yanaklarinizi diiz ve siki tutun. Tedavi
siireniz boyunca agizhiginizda iyi bir miihrii devam ettirdiginizden emin olun.

10-20 nefes icin veya saglik bakimi uzmaninizin talimat verdigi sekilde derin nefes almalar ve uzun nefes vermeler
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gerceklestirmeye devam edin. En az 10 nefesten sonra akcigerlerinizi temizlemek icin 2-3 kez “bogaz temizleme”
oksiiriigii yapin. Saghk bakimi uzmaniniz uygun teknik konusunda size talimat verecektir. Maksimum etkinlik icin
okstirmeyi tedavinizin sonuna kadar baskilamaya caligin.

7. Adim 3—6'y1 10-20 dakika boyunca veya saglik bakimi uzmaninizin dnerdigi sekilde tekrarlayin. Tim islem diizenli
olarak giinde en az iki kez yapiimali ve bol miktarda mukus tiretiyorsaniz giinde 3—4 keze cikariimalidir.

8. Hedef, akcigerlerinizi temiz ve ventilasyon kapasitenizi yiiksek tutmaktir. Tedavilerinizi, cok az mukus cikarryor olsaniz
bile diizenli temelde kullanmaya devam edin.

/N DIKKAT: Tedavi sirasinda bainiz dénerse veya baska herhangi bir rahatsizlik hissederseniz tedaviyi kesin ve doktorunuz
veya saglik bakimi uzmaninizla irtibat kurun.

AEROBIKA* OSILASYONLU PEP CiIHAZINIZI NEBULIZORUNUZLE
KULLANMA

Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazi 22 mm adaptdr ile bir kiiciik hacimli nebiilizér ile de kullanilabilir. Saglik bakimi uzmaniniz
kombine tedaviler icin hangi ilaci kullanma konusunda onerilerde bulunacaktir.

Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazinizla beraber kullanmak agisindan hava yollarinizi agan (6rn. albuterol) veya mukusu
inceltmeye yardima olan (6rn. hipertonik salin) ilaclar iyi tercihlerdir ¢iinkii akcigerlerinizdeki mukusu gidermeye veya
inceltmeye yardimai olurlar. Antibiyotikler gibi akcigerlerinizde kalmasini istediginiz ilaglar tedaviniz tamamlandiktan sonra
alinmalidir.

1. Tedavinize baslamadan dnce nebiilizériiniizle saglanan talimati .
okuyup anladiginizdan emin olun. SEKIL3

2. Nebiilizoriiniziin dogru kuruldugundan ve ilacn nebiilizor
canagina eklendiginden emin olun. Agizhdi (veya maskeyi)
nebiilizorden ¢ikarin.

3. Nebiilizorii Sekil 3'te gosterildigi gibi Aerobika* Osilasyonlu PEP
cihazinin Nebiilizor Portuna takin.

4. Sikistinlmig hava kaynagini agin ve kombine tedavinizi yukarida
ana hatlar verilen solunum teknigini kullanarak tamamlayin.

@® NOT:

® AEROECLIPSE* Nefesle Aktive Nebiilizor ile kullanilirsa adaptor
gerekmez.

® Aerobika* Osilasyonlu PEP agizhginin kullanildigindan daima
emin olun; aksi halde cihaz gerektigi gibi calismaz. (Bkz. Sekil 3).

®  (ihaz, bir nebiilizor ile birlikte kullanirsa, soluk verme sirasinda birikmis olma ihtimali olan tiim kalintilari gidermek icin
bir sonraki kullanimdan dnce temizlenmelidir.

AEROBIKA* OSILASYONLU PEP CiHAZINIZI
TEMIiZLEME VE DEZENFEKTE ETME

1. TEMIZLEME TALiIMATI

Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazi temizlik icin dort kisma aynilir: agizlik, iist muhafaza, alt muhafaza ve valf kartusu.
Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazi gerekirse her tedaviden sonra temizlenebilir.

Saghk uzmanlan, hastalarin hastalik durumunun siddetine bagh olarak uygun temizleme (1) ve
dezenfeksiyon (2) yontemlerini ve sikhgini segmek icin daima klinik kararlardan yararlanmahdir.

A. CIHAZI PARCALARINA AYIRMA

®  (ihazin her iki yanindaki Tutturma Cikintilarina bastirin. Cikintilan basili tutarak iist muhafazay iki parca aynlincaya
kadar yavagca yukari cekin.

® Valfkartusunu ¢ikarin. Kartugun herhangi bir kismini parcalarina ayirmayin.
Agizhgr gikarmak iin sikica tutun ve cihazdan uzaga dogru ¢ekerken dondiiriin.
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BULASIK MAKINESI

® Parcalarina aynlmig dort kisim bir bulasik makinesinde st rafta bir sep;t
icinde sabitlenerek yikanabilir. Durulama yardimasi (6r. Jet-Dry')
kullamlmasini saglarken normal yikama dongiisiiyle bulasik makinesi
deterjani kullanarak yikayn.

® Fazla su kalirsa, parcalan sallayin ve tekrar birlestirmeden once iyice ()
kurumasini bekleyin.

® Bulasik makinesinde agir kirli bulagiklarla beraber yikanmasi tavsiye edilmez.

. CIHAZI TEKRAR KURMA
Valf kartusunu alt muhafazaya yerlestirin. Yerine kolayca kaymazsa 180° dondiiriin ve tekrar deneyin.

Ust ve alt muhafazalart her iki Tutturma Cikintisinin “tiklamasini” duyuncaya kadar birlestirin (bu ayni anda olabilir). iki
yariyi birbirine sikica bastirarak ¢ikintilarin gecmesini saglayin.

® Agizhdi tekrar takin.

B. CiHAZI TEMiZLEMEK

SABUN VE SU

® Dort kismi 1k temiz su ve siwvi bulagik
deterjani soliisyonunda, 15 dakika boyunca
bekleterek yikayin. Hafifce sallayin.

® Sadece ilik suda durulayin.

L]

Kurulamak icin, fazla suyu gidermek
lizere parcalan sallayin. Parcalar tekrar
birlestirmeden  dnce  parcalarin iyice
kurumasini bekleyin.

&
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AYLIK TEMIZLiK

Musluk suyunda ¢ok fazla mineral olabilir ve bu da cihazda birikme yapabilir. Her ay sokiilen cihazi 1 bardak sirke ve 1 bardak
susoliisyonuicerisinde 1saat bekletip normal sekilde yikamaniz nerilir. Cihazinizi giinliik olarak musluk suyunda yikayacak
olursaniz bu islemi daha sik yapmaniz gerekir.

2. DEZENFEKSIYON TALIMATI
Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazi gerekirse asagidaki yontemlerden herhangi biri kullanilarak dezenfekte edilebilir.
Dezenfeksiyondan dnce, Temizleme Talimati adimlarini izleyin. Cihazi kurutmayin veya tekrar kurmayin.

YUKSEK DUZEYLi DEZENFEKSiYON

Hastalarin hastalik durumu agisindan klinik olarak gerekli oldugu diisiiniiliirse, cihaz her kullanimdan sonra
temizlenebilir ve her tedavi giiniinde bir kez dezenfekte edilebilir. Durulama icin STERIL su kullaniimalidir.
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ONERILEN YONTEM - ELEKTRONIK BUHAR STERILIZATORU

Parcalarina aynimig dort kisim iireticinin kullanma talimati izlenerek bebek siseleri icin bir elektronik buhar sterilizatoriiyle
(6rnegin AVENT Elektronik Sterilizatorii) dezenfekte edilebilir. Dezenfeksiyon dongisii yaklagik 15 dakika siirmelidir. Tekrar
kurmadan dnce parcalarin sogumasini ve havayla iyice kurumasini bekleyin.

ALTERNATIF YONTEMLER

A. KAYNATMA

Parcalarina aynimis dort kismi, kaynama noktasina ulasinca, kaba yerlestirin ve 5 dakika kaynamasini bekleyin. Sudan
¢ikarin ve tekrar kurmadan 6nce parcalanin soumasini ve havayla iyice kurumasini bekleyin.

® NOT: Plastik pargalarin sicak alt kisma degmesini 6nlemek igin kabin altina kiiiik bir 1zgara koyun.

B. MiKRODALGA BUHAR TORBASI SEKIL 4
Parcalarina ayrilmig dort kisim bir mikrodalgada bir buharla
temizleme torbasi (orn. Quick-Clean® MicroSteam® torbasi)
icinde direticinin talimati izlenerek dezenfekte edilebilir.
Torbadan ¢ikarin ve tekrar kurmadan dnce parcalarin soguyup
havayla iyice kurumasini bekleyin. Parcalar torbada Sekil 4'te
gosterildigi gibi konumlandirin.

C. iZOPROPIL ALKOL (%70)

Parcalarina aynlmis dort kisim %70 izopropil alkole 5 dakika
batirlabilir; iyice durulayin ve tekrar monte edilmeden dnce
havayla iyice kurumasi bekleyin.

D. HiDROJEN PEROKSIT (%3)

Parcalarina aynilmig dort kisim %3'liik hidrojen peroksit icine 30 dakika siireyle batirilabilir. Durulayin ve tekrar monte
etmeden dnce havayla iyice kurumasini saglayin.

E. CAMASIR SUYU (Yiiksek diizeyli dezenfeksiyon icin onerilmez)

Parcalarina aynimig dort kisim 3 dakika boyunca 1:50 camasir suyu - su soliisyonuna (yaklagik 1 yemek kasigi camasir suyu
0,8 litre su icinde) batirilabilir; iyice durulayin ve tekrar kurulmadan énce havayla iyice kurumasi bekleyin. Camasir suyu
¢ozeltisinin yerine iireticinin kullanma talimatina uyarak bir solunum ekipmani dezenfektani (Milton', Dodie', Control III*
veya Cidex' gibi) kullanabilirsiniz.

/N DIKKAT: Temizleme veya dezenfeksiyon talimatina dikkatlice uyulmamasi, cihazin performansini olumsuz etkileyebilir.

ATMA

Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazi ilgili diye iilkelerde gegerli atma diizenlemeleriyle yasaklanmadikca ev atiklariyla birlikte
atilabilir.

NOTLAR

SADECE TEK HASTADA KULLANILABILIR.

Uriin 12 ay kullanimdan sonra veya hasarliysa hemen degistirilmelidir.

Bu iiriin lateksten yapiimamistir (veya iiretilmemistir).

Bu tibbi cihazi paylagmayin.

(ihazicinden nefes veremiyorsaniz direng ayarini kontrol edin veya cihazi iyice temizlemeyi deneyin.

Aerobika* Osilasyonlu PEP cihazini giineg isigina siirekli maruz kalmasini 6nleyerek kuru ve tozsuz bir yerde saklayin.
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RYSUNEK 1

Port nebulizatora Ustnik

Gorna obudowa

Klapki
taczenia )

Aerobila X

el

- %

Wktad zaworu
Instrukcja uzycia

Dolna obudowa

Wskaznik oporu

Wersja elektroniczna ,Instrukgji uzycia” jest dostepna do pobrania na stronie www.trudellmed.com
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PRZEZNACZENIE

System leczenia oscylacyjnym dodatnim ci$nieniem wydechowym Aerobika* jest przeznaczony do stosowania jako aparat
do terapii dodatnim cisnieniem wydechowym (PEP). Oscylacyjny aparat PEP Aerobika™ moze by¢ réwniez stosowany
jednoczesnie z nebulizatorem dostarczajacym lek w postaci aerozolu. Aparat jest przeznaczony do stosowania przez
pacjentéw mogacych generowac przeptyw wydechu wynoszacy 10 | na minute przez 3—4 sekundy.

ZACHOWAC OSTROZNOSC
® Nigdy nie pozostawiac¢ urzadzenia z dziecmi bez nadzoru. Aparat nie jest zabawka.

® Nie naciskac klapek faczenia, kiedy obudowa jest zdemontowana. Takie postepowanie moze spowodowac zlamanie
klapek i uniemozliwi¢ prawidtowe ztozenie aparatu.

® Upewnicsig, ze przestrzegane s3 przeciwwskazania.

PRZECIWWSKAZANIA

Nie zaleca sie stosowania oscylacyjnego aparatu PEP Aerobika™ w nastepujacych stanach
Pacjenci nie bedacy w stanie tolerowac zwiekszonej pracy oddychania

(idnienie wewnatrzczaszkowe (ICP) > 20 mm Hg

Niestahilnos¢ hemodynamiczna (niestabilno$¢ cisnienia krwi)

Niedawna operacja lub uraz twarzy, jamy ustnej lub czaszki

Ostre zapalenie zatok

Krwawienie z nosa

Operacja przetyku

Nudnosci

Czynne krwioplucie (krwawienie z ptuc)

Nieleczona odma ptucna (nieleczona zapas¢ ptuc)

Rozpoznane lub podejrzewane przerwanie btony bebenkowej lub inne stany patologiczne ucha srodkowego

/\ OSTRZEZENIE
Stosowanie aparatu znadmiernym ci$nieniem moze wywierac niekorzystny wptyw. Cisnienie wydechowe ponad 20 cm H,0
u pacjentéw wrazliwych na wzrost cisnienie przezptucnego moze powodowac jedno lub kilka dziatar niepozadanych
podanych ponizej. Nalezy zastosowac specjalistyczng ocene kliniczng w zakresie wyboru odpowiedniego ustawienia
odrebnie dla kazdego pacjenta. Niedostosowanie odpowiedniego ustawienia oporu na wskazniku korekgji do przeptywu
wydechowego pacjenta moze uniemozliwic osiagniecie celéw terapeutycznych leczenia oscylacyjnego PEP lub jedno lub
wiecej dziata niepozadanych wymienionych ponizej.
Dziatania niepozadane mogq obejmowac
®  Zwiekszony wysitek podczas oddychania, ktdry moze prowadzi¢ do hipowentylagji lub hiperkapnii
® Podwyzszone ci$nienie srddczaszkowe
® Uposledzenie czynnosci sercowo-naczyniowej

®  (horobe niedokrwienng serca

®  (Obnizony powr6t zylny

Potykanie powietrza ze zwigkszonym prawdopodobieristwem wymiotéw i zachtysniecia

Klaustrofobie

Barotraume ptucna




KONFIGURACJA OSCYLACYJNEGO APARATU PEP AEROBIKA*
Opis aparatu podano na Rysunku 1.

Przed uzyciem nalezy zapoznac sie z niniejszymi instrukcjami i zachowac je do wykorzystania w péZniejszym czasie. W
razie jakichkolwiek pytan dotyczacych dziatania lub przydatnosci tego produktu prosimy przed uzyciem skontaktowac sie
ze swoim lekarzem.

OKRESLENIE ODPOWIEDNIEGO USTAWIENIA OPORU

Ustawienie oscylacyjnego aparatu PEP Aerobika* powinien przeprowadzic lekarz korzystajac z nastepujacych krokdw:

1. Rozpoczac od ustawienia wskaznika oporu w najnizszym potozeniu. (Rys. 2)

2. Pacjenta, w wygodnej pozycji siedzacej, nalezy poprosi¢ o
wykonanie wdechu przez aparat, biorac gtebszy wdech niz
zwykle, ale nie petng pojemno$¢ ptuc, nastepnie poprosi¢ o
wykonanie szybkiego wydechu przez aparat, ale bez wysitku.

3. Nalezy ustawi¢ opdr tak, aby wydech trwat 3—4 razy dtuzej niz
wdech. Op6ér mozna zwiekszy¢ przesuwajac wskaznik w lewo. Aby
zmniejszy¢ opdr, wskaznik nalezy przesuna¢z powrotem w prawo.

® UWAGA: Wybdr odpowiedniego zakresu oporu powoduje
odpowiedni wspétczynnik wdychania do wydychania jak 1:3 lub
1:4 przez 1020 minut bez nadmiernego zmeczenia.

4. Okresowo lub w przypadku zmiany stanu zdrowia nalezy
ponownie wykonac ocene pacjentéw. W miare zwiekszania droznosci drég oddechowych, wymagany bedzie wiekszy
op6r w celu utrzymania wspétczynnika wdychania : wydychania.

ODPOWIEDNIA TECHNIKA UZYWANIA OSCYLACYJNEGO APARATU PEP
AEROBIKA*
Zabiegi nalezy wykonywac dwa razy dziennie lub zgodnie z zaleceniem lekarza.

RYSUNEK 2

1. Przed uzyciem nalezy dokfadnie obejrze¢ aparat. Niezwtocznie wymieni¢ w przypadku zauwazenia usterki. Zawsze
nalezy upewnic sig, ze wskaznik oporu jest ustawiony w pozycji wskazanej przez lekarza. Delikatnie $cisna¢ razem dwie
potéwki, aby upewnic sig, ze klapki faczenia sa zaczepione.

2. Pomimo, ze potozenie nie wptywa na oscylacyjny aparat PEP Aerobika*, zaleca sie, aby zabiegi byty wykonywane w
wygodnej pozycji siedzacej.
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7.

8.

Przytozyc ustnik do jamy ustnej, obejmujac go ustami i zapewniajac szczelne zamkniecie. Upewnic sie, czy reka nie
blokuje drogi wydechu z tytu aparatu.

Wykona¢ wdech przez aparat biorac gtebszy wdech niz zwykle, ale nie napetnia¢ ptuc maksymalnie. Zatrzymac oddech
przez 2-3 sekundy przed wydechem.

Wydycha¢ powietrze przez urzadzenie aktywnie, ale bez wysitku. Najlepiej, jesli wydech trwa 3—4 razy dtuzej niz
wdech. Policzki powinny by¢ ptaskie i nieruchome w celu maksymalnej skutecznosci zabiegu. Nalezy pamietac o
utrzymaniu dobrej szczelnosci wokét ustnika przez caty czas trwania zabiegu.

Nalezy kontynuowa¢ wykonywanie gtehokich wdechéw i dtugich wydechdw przez 10-20 oddechéw lub zgodnie z
poleceniem lekarza. Po wykonaniu co najmniej 10 oddechéw nalezy wykonac 23 odkrztuszenia w celu oczyszczenia
drdg oddechowych. Lekarz poinformuje pacjenta o prawidfowe;j technice. Dla zwiekszenia skutecznosci nalezy
wstrzymac kaszel do zakoriczenia zabiegu.

Powtarza¢ kroki 3-6 przez 10-20 minut lub zgodnie z poleceniem lekarza. Cata procedure nalezy wykonywac
regularnie, co najmniej dwa razy na dobe i zwiekszac do 3—4 razy na dobe, jesli wydzielana jest duza ilos¢ sluzu.
Celem jest utrzymanie czystych ptuc i zwigkszenie pojemnosci oddechowej. Nalezy regularnie kontynuowac zabiegi,
nawet jesli ilos¢ odksztuszanego $luzu jest niewielka.

/\ ZACHOWAC 0STROZNOSC: W przypadku odczuwania zawrotéw gtowy lub uczucia pustki w gtowie lub dyskomfortu

podczas zabiegu, nalezy przerwac zabieg i skontaktowac sie z lekarzem lub personelem medycznym.

JAK KORZYSTAC Z OSCYLACYJNEGO APARATU PEP AEROBIKA* Z
NEBULIZATOREM

Aparat do oscylacyjnej terapii cisnieniem wydechowym Aerobika* moze by¢ réwniez stosowany z nebulizatorem o matej
objetosci ztacznikiem 22 mm. Lekarz poinformuje pacjenta, ktdry lek nalezy stosowac w przypadku facznych zabiegéw.
Leki, otwierajace drogi oddechowe (np. albuterol) lub pomagajace rozrzedzi¢ sluz (np. hipertoniczny roztwér soli
fizjologicznej), moga stanowic dobry wybdr do stosowania z oscylacyjnym aparatem PEP Aerobika*, poniewaz pomagaja
usunac lub rozrzedzi¢ sluz w ptucach pacjenta. Leki, ktére powinny pozosta¢ w ptucach, takie jak antybiotyki, nalezy
przyjmowac po zakoriczeniu zabiegu.

1.

2.

Przed rozpoczeciem zabiegu pacjent powinien upewnic sie, ze

przeczytat i zrozumiat instrukcje zataczone do nebulizatora. RYSUNEK 3
Nalezy upewni¢ sie, ze nebulizator jest prawidtowo
skonfigurowany i dodano lek do pojemnika nebulizatora. Zdja¢
ustnik (lub maske) z nebulizatora.

Przymocowac nebulizator do portu nebulizatora oscylacyjnego
aparatu PEP Aerobika* zgodnie z Rysunkiem 3.

Wtaczy¢ zrédto sprezonego powietrza i wykonac potaczony zabieg
stosujac powyzej opisang technike oddychania.

UWAGA:

Nie jest wymagany zaden facznik, jesli uzywany jest nebulizator
zsynchronizowany z oddechem AEROECLIPSE*.

Nalezy sie zawsze upewni, ze uzywany jest ustnik oscylacyjnego
aparatu PEP Aerobika*; w przeciwnym razie urzadzenie nie
bedzie dziata¢ poprawnie. (Patrz rys. 3)

Jezeli urzadzenie jest uzywane w potaczeniu z nebulizatorem, nalezy je wyczysci¢ przed kolejnym uzyciem w celu
usuniecia wszelkich pozostatosci, jakie mogty zostac osadzone przy wydechu.




CZYSZCZENIE | DEZYNFEKCJA OSCYLACYJNEGO
APARATU PEP AEROBIKA*

1. INSTRUKCJA CZYSZCZENIA
W celu czyszczenia oscylacyjny aparat PEP Aerobika* mozna zdemontowac na cztery czesci: ustnik, gérna obudowe, dolng
obudowe i wkiad zaworu. W razie potrzeby oscylacyjny aparat PEP Aerobika* mozna czysci¢ po kazdym uzyciu przez
pacjenta.
Lekarz powinien zawsze dobrac wtasciwe metody oraz czestotliwosc czyszczenia (1) i dezynfekgji (2), kierujac
sie ocena kliniczna w oparciu o stan zdrowia pacjenta.

A.

DEMONTAZ APARATU

Nacisna¢ klapki taczenia z dowolnej strony
aparatu. Przytrzymujac klapki wcisniete,
delikatnie pociagnac gérng obudowe az do
rozdzielenia obu czesci.

Wyja¢ wktad zaworu. Nie demontowac
7adnej czesci whiadu. | §
Aby wyjac ustnik, nalezy go mocno chwycici
obraca¢, jednocze$nie wyciagajac z aparatu.

CZYSZCZENIE APARATU

MYCIE MYDLEM | WODA
Umy¢ cztery czesci w roztworze letniej, czystej wody i ptynnego detergentu do mycia naczyn, pozostawiajac czesci do

namoczenia przez 15 minut. Delikatnie poruszy¢.
Ptukac wytacznie ciepta woda.

» [

Potrzasnac czesciami w celu usuniecia nadmiaru wody, aby je osuszyc. Przed ponownym montazem pozostawi¢ czesci

do catkowitego wyschniecia na powietrzu.

LUB
MYCIE W ZMYWARCE

(ztery zdemontowane czesci mozna my¢ w zmywarce, umieszczajac je w
koszyku na gérnej potce zmywarki. My¢, stosujac zwykty grykl i detergent do
naczyn oraz Srodek utatwiajacy ptukanie (np. Jet-Dry").

Przed ponownym ztozeniem potrzasna¢ czesciami i pozostawic na powietrzu
w celu doktadnego osuszenia.

Nie zaleca sie mycia z nadmiernie zabrudzonymi naczyniami.

. PONOWNE ZLOZENIE APARATU

(C

FYALs

Il

Umiesci¢ wktad zaworu w dolnej obudowie. Jesli nie jest mozliwe fatwe umieszczenie go na miejscu, obrdci¢ wkiad o

180°i sprébowac ponownie.
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®  Pofaczy¢ dolng i gérng obudowe az do ustyszenia klikniecia obu klapek faczenia (moze to nastapic jednoczesnie).
Upewnic sie, ze klapki sa zaczepione poprzez mocne $cisnigcie razem obu potéwek.
®  Przymocowac ustnik.

MIESIECZNE CZYSZCZENIE

Woda z kranu moze zawiera¢ duze stezenie mineratéw, co moze powodowac gromadzenie sie kamienia na urzadzeniu.
Zalecamy zanurzy¢ rozmontowane urzadzenie na godzine w roztworze 1 szklanki octu i 1 szklanki wody, a nastepnie umyc¢
jak zwykle; powtarzac co miesiagc W przypadku codziennego mycia urzadzenia w wodzie z kranu, moze by¢ konieczne
(zestsze zanurzanie.

2. INSTRUKCJE DEZYNFEKCJI

W razie potrzeby oscylacyjny aparat PEP Aerobika* mozna dezynfekowac z uzyciem dowolnej z ponizszych metod. Przed
przystapieniem do dezynfekji wykonacinstrukcje czyszczenia. Nie osuszac ani rozmontowywac urzadzenia.

DEZYNFEKCJA WYSOKIEGO POZIOMU

Jezeli jest to uznane za klinicznie niezbedne ze wzgledu na stan zdrowia pacjenta, mozna czysci¢ urzadzenie po
kazdym uzyciu i dezynfekowac je jeden raz w kazdym dniu stosowania. Do ptukania uzywac STERYLNE)
wody.

ZALECANA METODA - ELEKTRONICZNY STERYLIZATOR PAROWY

(ztery czesdi nebulizatora mozna dezynfekowac za pomoca elektronicznego sterylizatora parowego do butelek dla dziedi,
stosujac sie do instrukgji uzycia zalecanych przez producenta (np. sterylizator elektroniczny AVENT). Przed ponownym
zhozeniem pozostawic czedci do ostygniecia i doktadnego osuszenia na powietrzu.

METODY ALTERNATYWNE

A. GOTOWANIE

Umiescic cztery zdemontowane czesci w garnku, gdy woda osiagnie temperature wrzenia, i gotowac przez 5 minut. Wyjac
czes$ci z wody i przed ponownym ztozeniem pozostawic je do ostygniecia i doktadnego osuszenia na powietrzu.

® UWAGA: umiesci¢ maty stelaz na dnie garnka w celu zapobiezenia kontaktowi plastikowych czesci z goracym dnem.

B. WORECZEK DO KAPIELI PAROWEJ W KUCHENCE MIKROFALOWE)J

(ztery zdemontowane czesci mozna dezynfekowac w kuchence mikrofalowej w woreczku do czyszczenia parowego (t;.
w woreczku Quick-Clean' MicroSteam), postepujac zgodnie z instrukcjami producenta. Wyja¢ czesci z woreczka i przed
ponownym ztozeniem pozostawic je do ostygniecia i doktadnego osuszenia na powietrzu. Umiesci¢ czesci w woreczku
zgodnie z Rysunkiem 4.

C. ALKOHOL IZOPROPYLOWY (70%) RYSUNEK 4
(ztery zdemontowane czesci mozna moczy¢ w 70% roztworze

alkoholu izopropylowego przez 5 minut, doktadnie wyptukac

i pozostawi¢ do doktadnego wyschniecia na powietrzu przed

ponownym zfoZeniem.

D.NADTLENEK WODORU (3%)

(ztery zdemontowane cze$ci mozna moczy¢ w 3% roztworze
nadtlenku wodoru przez 30 minut. Przed ponownym
ztozeniem wyptukac i pozostawi¢ do doktadnego wyschnigcia
na powietrzu.




E. WYBIELACZ (niezalecane do dezynfekcji wysokiego poziomu)

(ztery zdemontowane czesci mozna moczy¢ w wodnym roztworze wybielacza 1:50 (okoto 1 tyzka wybielacza na 3 %
kubka wody) przez 3 minuty, doktadnie wyptukac i pozostawi¢ do doktadnego wyschniecia na powietrzu przed ponownym
Ztozeniem. Wybielacz do dezynfekgji aparatow respiracyjnych mozna zastapi¢ roztworem wybielacza (takim jak Milton?,
Dodie', Control I1I" lub Cidex"), stosujac sie do instrukcji uzycia producenta tego Srodka.

/N ZACHOWAC 0STROZNOSC: nieprzestrzeganie instrukji producenta dotyczacych czyszczenia lub dezynfekdji aparatu
moze mie¢ niekorzystny wptyw na dziatanie aparatu.

UTYLIZACJA

Elementy oscylacyjnego aparatu PEP Aerobika* mozna wyrzuca¢ do Smieci domowych, o ile nie jest to zabronione
przepisami dotyczacymi utylizacji, obowiazujacymi w przewazajacej czedci krajow cztonkowskich.

UWAGI

DO UZYCIA PRZEZ JEDNEGO PACJENTA.

Produkt nalezy wymieni¢ po 12 miesigcach uzywania lub niezwtocznie w przypadku uszkodzenia.

Niniejszy produkt nie byt wytwarzany (lub produkowany) przy uzyciu lateksu.

Nie uzywac tego produktu wspélnie z innymi osobami.

Jezeliwydychanie przez aparat jest niemozliwe, nalezy sprawdzic ustawienie oporu lub sprébowac doktadnie wyczyscic

aparat.

®  Oscylacyjny aparat PEP Aerobika™ nalezy przechowywac w suchym, pozbawionym kurzu miejscu, unikajac ciagtego
narazenia go na promienie stoneczne.




FIGURA 1
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FINALIDADE

0 sistema de terapia por pressdo expiratdria positiva oscilante Aerobika* destina-se a ser utilizado como um
dispositivo de pressdo expiratdria positiva (PEP). O dispositivo de PEP oscilante Aerabika* também pode ser utilizado
em simultaneo Com a administragdo por nebulizagdo de farmacos em aerossol. O dispositivo destina-se a ser utilizado
por doentes que tenham capacidade para gerar um fluxo de exalagdo de 10 I/min durante 3 a 4 segundos.

PRECAUCOES
e Ndo deixe o aparelho sem vigilancia junto de criangas. Isto ndo é um brinquedo.

e Nao pressione as patilhas de fixagdo quando o invélucro estiver desmontado. Se o fizer, podera partir as patilhas e
impedir a montagem correcta do dispositivo.

e (Certifique-se de que as contra-indicagdes sdo respeitadas.

CONTRA-INDICA(;OES

N@o se recomenda a utilizagdo do dispositivo de PEP oscilante Aerobika* para as seguintes condigdes
¢ Doentes incapazes de tolerar um aumento do esforgo respiratorio

Pressdo intracraniana (PIC) > 20 mm Hg

Instabilidade hemodindmica (instabilidade da pressdo sanguinea)

Cirurgia ou traumatismo facial, oral ou craniano recente

Sinusite aguda

Epistaxe (nariz a sangrar)

e (irurgia esofagica

e Nauseas

e Hemoptise activa (sangramento com origem nos pulmaes)

e Pneumotdrax ndo tratado (pulmdo colapsado ndo tratado)

e Rotura da membrana timpanica conhecida, ou suspeita de rotura, ou outra patologia do ouvido médio
/\ ADVERTENCIA

A utilizagdo deste dispositivo em pressoes excessivas pode ter efeitos adversos. Pressoes expiratorias superiores a 20
cm H,0 em doentes sensiveis a pressao transpulmonar aumentada poderdo originar um ou mais dos efeitos adversos
indicados mais abaixo. A selecgdo da definigdo adequada para cada doente deve ser feita com base em critérios clinicos
de especialistas. A ndo correspondéncia da definigdo de resisténcia adequada, no Indicador de regulagdo, com o
fluxo expiratdrio do doente pode ter como resultado a falha em alcangar os objectivos terapéuticos da terapia de PEP
oscilante ou um ou mais dos efeitos adversos indicados mais abaixo.

As reacg0es adversas podem incluir
e Aumento do esforgo respiratério que pode conduzir a hipoventilagdo e a hipercapnia
e Aumento da pressdo craniana
e Comprometimento cardiovascular
e [squemia do miocdrdio
e Diminuigdo do retorno venoso
e Engolirar com aumento da probabilidade de vomitos e aspiragdo
e (laustrofobia
e Barotraumas pulmonares

CONFIGURAC}AO DO SEU DISPOSITIVO DE PEP OSCILANTE AEROBIKA*
Consulte as descrigdes do dispositivo na figura 1.

Antes da utilizagdo, certifique-se de que leu estas instrugdes e que as mantém sempre disponiveis. Se tiver ddvidas
acerca do desempenho ou da usabilidade deste produto, contacte o seu profissional de cuidados de salde antes da
utilizagdo.

L PT R0




DETERMINACAO DA DEFINICAO DE RESISTENCIA ADEQUADA

0 dispositivo de PEP oscilante Aerobika* deve ser configurado por um profissional de cuidados de sadde através dos
seguintes passos:

1,
2.

Inicie com o Indicador de resisténcia na definicdo mais baixa. (Fig. 2)

Com o doente sentado numa posigdo confortével, devera pedir-lhe que faga uma inspiragdo mais profunda do que
onormal, mas ndo até a capacidade pulmonar total, e que, em seguida, exale vigorosamente mas ndo forcadamente
pelo dispositivo.

Aresisténcia deve ser definida de modo a que a exalagdo dure 3 FIGURA 2

a4 vezes mais do que a inalagdo. Para aumentar a resisténcia,
deslogue o indicador para a esquerda. Para reduzi-la, desloque
0 indicador novamente para a direita.

OBSERVAGAO: A seleccdo da definicdo de resisténcia
adequada produzird um racio de fluxo inspiratdrio:expiratério
desejado de 1:3 ou 1:4 durante 10 a 20 minutos sem fadiga
excessiva.

0Os doentes devem ser reavaliados periodicamente ou
quando ocorrer alguma alteragdo no seu estado. A medida
que as vias aéreas ficam menos congestionadas, serd necessdria maior resisténcia para manter os racios
inspiratorio:expiratorio.

TECNICA CORRECTA PARA A UTILIZAGAO DO SEU DISPOSITIVO DE
PEP OSCILANTE AEROBIKA*

Os tratamentos devem ser realizados duas vezes por dia ou conforme indicado pelo seu profissional de cuidados de

salde.
(1]
v
00
4.1-:_
1. Examine o dispositivo cuidadosamente antes da utilizagdo. Substitua-o imediatamente se verificar qualquer defeito.

2.

3.

Certifique-se sempre de que o Indicador de resisténcia estd posicionado conforme prescrito pelo seu profissional
de cuidados de saldde. Pressione suavemente as duas metades, para garantir que as patilhas de fixagdo ficam
encaixadas.

Apesar de o dispositivo de PEP oscilante Aerabika™ funcionar independentemente da orientagdo, recomenda-se
que os tratamentos sejam feitos numa posigdo sentada confortével.

Coloque a boquilha na boca e feche os Idbios em volta dela para conseguir uma vedagdo efectiva. Certifique-se de
que a sua mdo ndo bloqueia a via de exalagdo situada na parte de trés do dispositivo.
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4. Inale através do dispositivo com uma inspiragdo mais profunda do que 0 normal, mas ndo encha totalmente 0s seus
pulmdes. Sustenha a respiragdo durante 2 a 3 segundos antes de exalar.

5. Exale activamente mas ndo forgadamente pelo dispositivo. Idealmente, a exalagdo deve durar 3 a 4 vezes mais
do que a inalagdo. Mantenha as suas bochechas ndo dilatadas e firmes para maximizar a eficdcia do tratamento.
Certifique-se de que mantém uma boa vedagdo na boquilha enquanto o tratamento durar.

6. Continue a fazer inalagdes profundas e exalagdes longas durante 10 a 20 respiragdes ou conforme indicado pelo
seu profissional de cuidados de satde. Apés um minimo de 10 respirag@es, tussa 2 a 3 vezes (tosse tipo *huff’) para
limpar as suas vias aéreas. O seu profissional de cuidados de sadde informéd-lo-& sobre a técnica correcta. Paraa
méxima eficécia, tente suprimir a tosse até ao fim do seu tratamento.

7. Repita os passos 3 a6 durante 10 a 20 minutos ou conforme prescrito pelo seu profissional de cuidados de sadde.
Todo o procedimento deve ser realizado pelo menos duas vezes por dia regularmente, podendo ser aumentado para
3 a4 vezes por dia caso a produgdo de muco Seja elevada.

8. 0 objectivo € manter os seus pulmdes limpos e uma boa capacidade ventilatoria. Continue a utilizar os seus
tratamentos regularmente, mesmo se conseguir expelir apenas uma pequena quantidade de muco.

/\ CUIDADO: Se sentir tonturas ou uma sensagdo de desmaio, ou qualquer outro desconforto durante o tratamento,
interrompa a terapia e contacte o seu médico ou o profissional de cuidados de sadde.

COMO UTILIZAR O SEU DISPOSITIVO DE PEP OSCILANTE AEROBIKA*
COM O SEU NEBULIZADOR

0 dispositivo de PEP oscilante Aerebika* também pode ser utilizado com um nebulizador de pequeno volume,

com um adaptador de 22 mm. O seu profissional de cuidados de satde recomendar-lhe-& a medicagdo a usar em

tratamentos combinados.

As medicag0es que dilatam as suas vias aéreas (p. ex., albuterol) ou ajudam a fluidificar o muco (p. ex., soro fisioldgico

hiperténico) serdo boas escolhas para utilizar com o seu dispositivo de PEP oscilante Aerobika*, uma vez que ajudam

a remover ou a fluidificar o muco nos seus pulm@es. No caso da medicagdo que deseje que permanega nos Seus

pulmdes como, por exemplo, antibiéticos, deve ser tomada apds a conclusao do tratamento.

1. Certifique-se de que leu e compreendeu as instrugdes
fornecidas com o nebulizador antes de iniciar o seu tratamento. FIGURA 3

2. Certifique-se de que o nebulizador esté correctamente configurado
e que foi adicionada medicagdo ao copo de nebulizagdo. Retirea
boquilha (ou mascara) do nebulizador.

3. Ligue o nebulizador & porta do nebulizador do dispositivo de
PEP oscilante Aerobika*, conforme se mostra na figura 3.

4. Ligueafonte dear comprimido e realize o tratamento combinado
utilizando a técnica de respiragdo supracitada.

@ OBSERVACAO:

N@o é necessario um adaptador se o dispositivo for utilizado

com o nebulizador accionado pela respiragdo AEROECLIPSE”.

e Assegure-se de que a boquilha do dispositivo de PEP oscilante
Aerobika* é sempre utilizada; caso contrario, o dispositivo
ndo funcionard adequadamente. (Ver a figura 3.)

e Se for utilizado juntamente com um nebulizador, o dispositivo deve ser limpo antes da utilizagdo seguinte, para
remover qualquer residuo que se possa ter depositado aquando da exalagdo.




LIMPAR E DESINFECTAR O SEU DISPOSITIVO DE PEP OSCILANTE
AEROBIKA*

1. INSTRUCOES DE LIMPEZA

0 dispositivo de PEP oscilante Aerobika* deve ser desmontado em quatro partes para ser limpo: boquilha, invélucro
superior, involucro inferior e cartucho de vélvula. Se necessdrio, o dispasitivo de PEP oscilante Aerobika* pode ser
limpo apGs cada tratamento.

Os prestadores de cuidados de saiide deverdo utilizar sempre critérios clinicos para seleccionar
os métodos e a frequéncia de limpeza (1) e desinfeccao (2) adequados, com base na gravidade do
estado patoldgico do doente.

A. DESMONTAR O DISPOSITIVO
e Pressione as patilhas de fixacdo

existentes em cada um dos lados do =» DII
dispositivo. Mantendo as patilhas para
dentro, puxe suavemente 0 invélucro
superior para cima até que as duas

partes se separem.

e Retire o cartucho de valvula. Nao I 1+
desmonte qualquer parte do
cartucho.

e Para remover a boquilha, agarre-a
com firmeza e rode, enquanto a puxa,
separando-a do dispositivo.

B. LIMPEZA DO DISPOSITIVO

DETERGENTE E AGUA

e |ave as quatro pegas numa solugdo de dgua limpa tépida e detergente da loiga liquido, deixando as quatro pegas
mergulhadas durante 15 minutos. Agite suavemente.

e Enxaguar apenas com dgua morna.
e Para secar, agite as pecas para remover 0 excesso de dgua. Deixe as pegas secar bem ao ar antes de voltar a

monté-1as.
Nz
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MAQUINA DE LAVAR LOICA
z . /
e As quatro pegas desmontadas podem ser lavadas numa méquina de lavar f%ﬁ:

loica, fixando-as num cesto no tabuleiro superior. Lave num ciclo de

lavagem normal com detergente para maquina de loiga e assegurando-
se de que utiliza um abrilhantador (por ex., Jet-Dry?). o)

e (aso exista dgua em excesso, agite as pegas e deixe-as secar totalmente ao
ar antes de voltar a monta-las.

e Ndo se recomenda a lavagem na maquina de loiga com pratos muito sujos.

C. VOLTAR A MONTAR O DISPOSITIVO

e |nsirao cartucho de valvula no involucro inferior. Se ndo deslizar facilmente para a posicdo certa, rode 180° e tente
novamente.

e Ligue os invélucros inferior e superior até ouvir um estalido de ambas as patilhas de fixagdo (poderé ocorrer em
simultdneo). Assegure-se de que as patilhas estdo encaixadas, pressionando firmemente as duas metades.

e Volte afixar a boquilha.

LIMPEZA MENSAL

Adgua da torneira pode ser rica em minerais o que pode resultar na acumulagdo de incrustagdes no dispositivo. Se isso
se verificar, recomendamos que desmonte o dispositivo e que o mergulhe numa solugdo composta por 1 chavena de
vinagre e 1 chdvena de dgua durante 1 hora. De seguida, lave-o normalmente todos os meses. Se lavar o seu dispositivo
diariamente com dgua da torneira, pode ser necessario mergulhd-lo mais frequentemente.

2. INSTRUCOES PARA A DESINFECGCAO

Se necessario, o dispositivo de PEP oscilante Aerabika™ pode ser desinfectado utilizando qualquer um dos métodos
seguintes. Antes da desinfecgdo, siga as instrugdes de limpeza. Ndo seque nem volte a montar o dispositivo.

DESINFECGAO DE ALTO NIiVEL

Se for considerado clinicamente necessario para o estado patol6gico do doente, o dispositiva pode ser limpo
apos cada utilizac@o e desinfectado uma vez em cada dia de tratamento. Tem de ser utilizada
agua ESTERIL para enxaguar.

METODO RECOMENDADO — ESTERILIZADOR A VAPOR ELECTRONICO

As quatro pecas desmontadas podem ser desinfectadas com um esterilizador a vapor electrénico, usado para 0s
biberdes dos bebés, de acordo com as instrucBes de utilizagdo do fabricante (p. ex., esterilizador electrénico da
AVENT). Deixe as pecas arrefecer e secar totalmente ao ar antes de voltar a monta-las.

METODOS ALTERNATIVOS

A. FERVURA

Coloque as quatro pegas desmontadas numa panela que tenha alcangado o ponto de ebuligdo e deixe ferver durante 5

minutos. Retire da dgua e deixe as pegas arrefecer e secar totalmente ao ar antes de voltar a monté-las.

@ OBSERVAGAO: Cologue um pequeno suporte na parte inferior da panela para impedir que as pegas plasticas
entrem em contacto com o fundo quente.




B. SACO DE LIMPEZA A VAPOR EM MICROONDAS

As quatro pegas desmontadas podem ser desinfectadas no
microondas num saco de limpeza a vapor (ou seja, saco FIGURA 4
Quick-Clean™ MicroSteamT), sequindo as instrugbes de
utilizagdo do fabricante. Retire do saco e deixe as pegas
arrefecer e secar totalmente ao ar antes de voltar a montéd-
las. Posicione as pegas no saco, conforme se mostra na
figura 4.

C. ALCOOL ISOPROPILICO (70%)

As quatro pegas desmontadas podem ser mergulhadas em
alcool isopropilico a 70% durante 5 minutos; enxagte bem
e deixe secar totalmente ao ar antes de voltar a montar.

D. AGUA OXIGENADA (3%)

As quatro pecas desmontadas podem ser mergulhadas em dgua oxigenada a 3% durante 30 minutos. Enxague bem e
deixe secar totalmente ao ar antes de voltar a montar.

E. LIXiVIA (Ndo se recomenda para desinfecgio de alto nivel)

As quatro pegas desmontadas podem ser mergulhadas numa solugdo de 1:50 de lixivia em dgua (aproximadamente 1
colher de sopa de lixivia para 3% copos de dgua) durante 3 minutos; enxague bem e deixe secar totalmente ao ar antes
de voltar a montar. Poderd substituir a lixivia por um desinfectante de equipamento respiratério (como Milton™, Dodie?,
Control Il ou Cidex"), sequindo as instrugdes de utilizagdo do fabricante.

/\ CUIDADO: Caso as instrugdes de limpeza ou desinfeccdo ndo sejam rigorosamente sequidas, o desempenho do
dispositivo poderd ser afetado de forma adversa.

ELIMINACAO

0 dispositivo de PEP oscilante Aerobika™ pode ser eliminado juntamente com o lixo doméstico, excepto se proibido
pelas regulamentag0es de eliminagdo em vigor nos respectivos paises-membros.

NOTAS

o PARA UTILIZAGAO NUM SO DOENTE.

e ( produto deve ser substituido ap6s 12 meses de utilizagdo ou de imediato em caso de danos.

e Este produto ndo foi feito (nem fabricado) com l4tex.

e Ndo partilhe este dispositivo médico.

e Se ndo conseguir exalar pelo dispositivo, verifique a definigdo de resisténcia ou tente limpar minuciosamente o
dispositivo.

e Armazene o dispositivo de PEP oscilante Aerabika* num local seco e sem pd, evitando a exposigdo continua a luz
solar.
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Operating Temperature Range:

y +45°C (113°F)
+15°C

(59°F) RH ambient to 85%

Information Last Updated: September 2017
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