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Fran/ais FR

Mode d'emploi

CatheterMarksman

ATTENTION
Laloi federale des ftats-Unis reslreint la vente, la distribution et I'utilisation de ce produit aux mededns ou
sur ordonnance d‘un medecin.

Cedispositifdoit etre utilise exclusivement par des mededns possedant une bonne maitrise de
l'angiograpbie et/ou des procedures de neuroradiologie par vole percutanee.

Inspecter le catheter avant utilisation en recherchant les torsions ou les plis. Tout dommage du catheter
pourrait nuire a sa performance souhaitee.

DESCRIPTION

Le catheter Marksman™ est un catheter arigidite variable et a lumiere unique con{u pour acceder aux
petites zones vasculaires tortueuses. La surface externe du segment distal du catheter est revetue d'un
materiau hydrophlle qui assure la lubrification au cours de I'utilisation. Le catheter presente egalement

un revetement en PTFE qui facilite le deplacement ou lintroduction de dispositifatravers salumiere. Le
catheter Marksman™ est equipe a sa pointe distale d'un marqueur radio-opaque qui favorise la visualisation
fluoroscopique. La pointe distale du catheter est modelable.

DIMENSIONS
FRENCH POUCE mm
Diametre exterieur proximal 32 1,10
Diametre exterieur distal 28 0,95
Diametre interieur proximal 0,027 0,7
Diametre interieur distal 0,027 07

CONTEND DE L'EMBALLAGE
| catheter Marksman™

| mandrin malleable

NDICATIONS D'UTILISATION
edispositifest con”u pour lintroduction de dispositifs interventionnels et linsertion d'agents
liagnostiques ou therapeutiques dans le systeme neurovasculaire, vasculaire peripherique et coronaire.

;ompatibilitE

DESCRIPTION DU DISPOSITIF TALLE

Catheter-guide S5Fr

Guide s 0,021" (0,53 mm)

tISQUESDE COMPLICATIONS
es risques de complications incluent, sans s'y limiter:

m  Emboie distal (air, corps etranger.tissuou thrombus) ¢ Hematome

m  Hemorragie Infection
m  Ischemie Douleur au point d'insertion

m Deficitneurologiquepouvantentrainerun
accident vasculaire cerebral et le deces

Spasme, dissection, perforation ou lesion
du vaisseau

AVERTISSEMENTS

CE DISPOSITIE EST DESTINE A UN USAGE UNIQUE. Eliminer apres la procedure. Lintegrite structurelle
et/ou le fonctionnement peuvent etre affectes par la reutilisation ou le nettoyage.

Lecatheter doit uniquement etre manipuld sous fluoroscopie. Ne pas tenter de deplacer le catheter
sans observer la reaction produite sursa pointe.

Nejamais faire progtesser ou retirer un dispositif intraluminal contre une resistance tant que

la cause de la resistance n'a pas ete determinee par la fluoroscopie. Sila cause ne peutpas etre
determinee, retirer le catheter. Un deplacement du microcatheter contre une resistance pourrait
endommager le microcatheter ou le vaisseau.

La pression statique de ce catheter ne doit pas depasser 400 psi.

Cedispositifest STFRILE et a usage unique. Ne pas retraiter ni resteriliser, cela risquerait d'accroitre
les risques d'infection du patient et de compromettre le fonctionnement du dispositif.
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MODE D'EMPLOI

1

Avant de retirer le catheter de son cercle d'emballage, rincer le cercle au serum physiologique heparine

atravers le raccord luer fixe a I'extremite du cercle d'emballage. Repeter I'operation si une friction est
ressentie lots de la tentative de retrait du catheter.
Rincer la lumiere du catheter au serum physiologique heparine.
Retirer doucement le catheter du cercle d'emballage et I'inspecter pour verifier gull n'est pas
endommage.
Mandrin malleable:
. Retirer le mandrin malleable de la carte et I'inserer dans la pointe distale du catheter.
. Plier le mandrin malieable selon la forme souhaitee.
Maintenir le mandrin malleable et la pointe du catheter directement au-dessus d'une source de
vapeur pendant environ 30 secondes pour fixer la forme. Retirer de la source de chaleur et laisser
refroidir a Pair ou dans un liquide avant de retirer le mandrin.
Inserer soigneusement un fil guide approprie dans I'embase et faire progresser dans la lumiere
du catheter.
Placer un catheter-guide approprie en utilisant la technique standard. Fixer la valve d'hemostase
rotative au raccord luer du catheter-guide et maintenir un rin*age continu.
Introduire I'ensemble catheter etfil dans le catheter-guide atravers I'adaptateur de bras lateral
hemostatique. Serrer la valve autour du catheter pour empecher le reflux, mais permettre le
deplacement du catheter dans la valve.
faire progresser le fil guide et le catheterjusqu'au site cible selectionne en faisant alternativement
progresser le fil guide, puis en passant le catheter par dessus le fil guide.
Retirer le fil guide du catheter. Connecter la seringue choisie au dispositif de perfusion ou
dintervention et poursuivre ia procedure selon les instractions du fabricant.
S0/s0
100% Contraste-76%/ 100%Serum
TABLEAU DEDEBITS Contraste-76% SArum physiolo- physiologique
(ct/s.) gique (ct/s.)
(ccrs.)
VAIEURSAPPROXIMATIVES
Catheter
& Espace
fonttion- . . . ) )
nement mort  al00Opsi a300psi alOOpsi a300psi al00psi a300 psi
CC)
Longueur @
(cm)
160 0,77 0,2 0,7 11 23 2,0 2,7
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Ivenska SV
truksanvisning

arksman™ kateter

RSIKTIGHET

|t federal lagstiftning (USA) far denna ulrustning endast siiljas, distribueras och anvandas av eller pa
lation av lakare.

la utrustning far endast anvandas av lakare med ingaende kannedom om angiografi och/eller
utana, neurointerventionella ingrepp.

ektera katetern fore anvandning, for att sakerstalla att den Inte ar bojd eller bar snott sig. All eventuell
a pa katetern kan minska de onskade prestandaegenskaperna.

iIKRIVNING

3man™-katetern ar en enkellumenkateter med variabel styvhet, som utformats for att komma at sma,
riga, vaskulara omraden. Den yttre ytan av kateterns distala segment ar belagd med ett hydrofilt material,
t ge lubridtet under anvandning. Katetern innehaller aven en RTFE-insats for att underlatta rdriighet eller
inde av enheter som passerar genom dess lumen. Marksman"-katetern bar en rdntgentat markdr vid den
la spetsen, for att underlatta fluoroskopisk visualisering. Kateterns distala spets kan formas.

Min
FRENCH TUM mm
Proximal ytterdiameter 32 110
Distal ytterdiameter 28 095
Proximal innerdiameter 0,027 07
Distal innerdiameter - 0,027 07

ehAll
Aarksman™.-kateter

ormningsmandrin
‘andningsomrAde

3enhet ar avsedd for infbrande av interventionella enheter och infusion av diagnostiska eller
;utiska medel | neuro-, den perifera och den koronara vaskulaturen.

IPATIBILITET
BESKRIVNINGAVPRODUKTEN STORLEK
Ledarkateter S5Fr m
Ledare < 0,021 turn (0,53 mm)

LIGAKOMPLIKATIONER

Ja komplikationer omfattar, men begransas inte till, foljande:

Distal emboli (loft, frammande material, Hematom

vavnad eller trombus)

Biddning Infektion

Ischemi Smarta vid infdringsstallet

Neurologiska brist som kan leda till stroke
och dddsfall

Karlspasm, dissektion, perforation eller skada

DENNA ANORDNING AR ENDAST AVSEDD FOR FNGANGSBRUK. Kassera efter en procedur. Strukturell
integritet och/eller funktion kan fdrsamras efter Steranvandning eller rengdring.

Katetern bdr endast manipuleras under fluoroskopi. Fdrsdk Inte flytta katetern utan att observera
den resulterande spetsresponsen.

Skjutaldrig in eller dra ut en intraluminal utrustning mot motstand fdrran orsaken till motstdndet
har faststallts med fluoroskopi. Om orsaken inte kan faststallas ska katetern dras tillbaka.
Framfdrande av mikrokatetern mot ett motstSnd kan leda till skada pa mikrokatetern eller karlet.

Statiskt tryck fdr denna kateter bdr inte dverskrida 400 psi (2758 kPa).

Denna utrustning levereras STERIL och ar endast avsedd fdr engangsbruk. Fdrej upparbetas
eller resteriliseras. Upparbetning eller resterilisering dkar risken fdr patientinfektion och nedsatt
prestandafdrenheten.
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BRUKSANVISNING

1. Innan katetern tas ut ur fdrpackningsdglan ska dglan spolas med hepariniserad saltidsning genom
luerfattningen som ar ansluten till anden pa fdrpackningsdglan. Upprepa om friktion kanns nar
katetern tas ut.

2. Spola kateterns lumen med hepariniserad saltidsning.

3. Tafdrsiktigt ut katetern ur fdrpackningsdglan och inspektera fdr att verifiera att den inte ar skadad.

4. Formningsmandrin:
+  Tautformningsmandrinen ur koret och fdr in den | kateterns distal spets.
. Bdj formningsmandrinen till dnskad form.
. Hall formningsmandrin och kateterspetsen direkt dver en angkalla | ca 30 sekunder, fdr att harda

formen. Aviagsna fran varmekallan och lat svalna antingen | luft eller vatska innan mandrinen
aviagsnas.

5. fdrfdrsiktigtin en lamplig ledare | fattningen och fdr in detta I kateterlumenet.

6.  Placeraen lamplig guidekateter med anvandning av standardteknik. Fast en roterande hemostasventil
vid guidekateterns lueranslutning och fortsatt med en kontinuerlig spolning.

7. Fdrin katetern och ledaraggregatet | guidekatetern genom hemostassidoarmsadaptern. Dra at ventilen
runt katetern fdr att fdrhindra bakltfldde, men samtidigt medge rdrelse av katetern genom ventilen.

8.  Fdrin ledaren och katetern till den valda malplatsen genom att alternativt fora in ledaren och sedan

spara katetern dver ledaren.

9. Drautledaren urkatetern. Anslut den dnskade sprutan med infusat eller interventionell enhet och
fortsatt proceduren enligt tillverkaren anvisningar.

50/50
100%
TABEUOVERFLO- Kimtrastmedel 76 % Kontrastmedel 76%/ 100%5attiosning
DESHASTIGHET (cclsek) Saitlosning (cclsek)
(cclsek]
UNGEFARLIGAVARDEN
Kateter )
Arbets- Dod Vid Vid Vid Vid Vid Vid
lang utrymme 100 pst 300psi 100psi 300psi 100 psi 300 psi
cm) (a) (890kPa) (2068 kPa) (890 kPa) (2068kPa] (890kPa) (2068 kPa)
160 0,77 0.2 0,7 11 2,3 2,0 2,7



Nederlands
Gebruiksaanwijzing

Marksman ~ katheter

LET OP

Krachtens de Amerikaanse federale wetgeving mag dit hulpmiddel uitsluitend door of op voorschrift van
een arts worden verkocht, gedistribueerd en gebruikt.

Dit hulpmiddel mag alleen worden gebruikt door arisen met een goed begrip van angiografie en/of
percutane neuro-interventionele ingrepen.

Controleer de katheter vddr ingebruikneming op knikken of verbuiging. Elke beschadiging van een katheter
kan ten koste gaan van de gewenste werkingseigenschappen.

BESCHRIJVING

De Marksman” katheter is een katheter met enkel lumen van regelbare stijtheid, bestemd voor toegang
tot smalle kronkelige vasculatuurregio’s. Het buitenoppervlak van bet distale kathetersegment is gecoat
met hydrofiel materiaal, om de katheter tijdens gebruik glad te houden. Ook is de katheter voorzien

van een deklaag van PTFE, om het inbrengen of verplaalsen van hulpmiddelen in en door het lumen te
vergemakkelijken. De Marksman™ katheter is voorzien van een radiopake marker op de distale tip, om
fluoroscopische visualisatie te vergemakkelijken. De distale tip van de katheter is modelleerbaar.

AFMETINGEN
FRENCH INCH mm
Buitendiameterproximaal 32 11
Buitendiameterdistaal 28 095
Binnendiameter proximaal 0,027 07
Binnendiameterdistaai 0,027 07

INHOUD
1St Marksman™ katheter

1st. modelleerbuisje

INDICATIES VOOR GEBRUIK
Dit hulpmiddel is bedoeld voor het inbrengen van interventie-instrumenten en het infunderen van
jiagnostische oftherapeutische agenda in de neurovasculatuur, de perifere en de coronaire vasculatuur.

COMPATIBILITEIT

BESCHRUVING VAN HET HULPMIDDEL MAAT
Geleidekatheter ASFr
Voerdraad <0,021 inch (0,53 mm)

MOGELIJKECOMPLICATIES

Mogelijke complicaties zijn onder andere:

m  Distale emboli (lucht, corpora aliena, weefsel Hematoom
oftrombi)
. Hemorragie Infectie

. Ischemie Pijn op de prikplaats
. Neurologische defecten die CVA en overlijden tot

gevolg kunnen hebben

Vaatspasme, dissectie, perforatie of letse

WAARSCHUW INGEN

DIT HULPMIDDEL IS UITSLUITEND BESTEMD VOOR EENMALIG GEBRUIK. Voer het na een procedure af.
Hergebruik kan verslechtering van de structurele integriteit en/of de functionaliteit veroorzaken.

Manipuleer de katheter uitsluitend onder fluoroscopische observatie. Probeer de katheter niet te
verplaalsen zonder de daaruit voortvioeiende reactie van de tip te observeren.

Voer een intraluminaal hulpmiddel nooit op en trek het nooit terug wanneer u weerstand ondervindt
zonder de oorzaak van die weerstand onderfluoroscopische geleiding te hebben vastgesteld. Trek de
katheterterug als de oorzaak niet kan worden bepaald. Wanneer de miaokatheter tegen weerstand in
wordtverplaatst, kan dat beschadiging van de miaokatheter ofthe bloedvattot gevolg hebben.

De statische druk op deze katheter mag niet hoger zijn dan 2758 kPa (400 psi).
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WAARSCHUWINGEN
Ditinstrument wordt STESIEL geleverd en is uitsluitend bestemd voor eenmalig gebruik.
Niet opnieuw voor gebruik gereedmaken of hersteriliseren. Voor hergebruik gereedmaken en
hersterilisatie kunnen het risico van Infectie bi] de patient en de kans op problemen met het
functioneren van hetinstrument vergroten.

GEBRUIKSAANWIJZING

1. Voordatu de katheter uit de verpakkingsring verwijdert, moet u de ring met gehepariniseerde
zoutoplossing spoelen, via de op het uileinde van de verpakkingsring aangesloten luer-lockaansluiting.
Herhaal deze handeling als u bij pogingen de katheter te verwijderen weerstand voelt.

2. Spoel hetlumen van de katheter met gehepariniseerde zoutoplossing.

3. Neem de katheter voorzichtig uit de verpakkingsring en inspecteer de katheter om zeker te stellen dat
hi] onbeschadigd is.
4. Modelleerbuisje:

. Maak het modelleerbuisje los van de kaart en breng het in de distale tip van de katheter in.

. Buig het modelleerbuisje tot de gewenste vorm.

. Houd het modelleerbuisje en de kathetertip ongeveer 30 seconden recht boven een stoombron
om de vorm te doen bestendigen. Verwijder de tip van de stoombron en laat hem in lucht of
vioeistof afkoelen alvorens het buisje eruil te halen.

5. Breng voorzichtig een geschikte voerdraad in het aanzetstuk in en voer de draad in het katheterlumen.

6.  Plaats volgens standaard technieken een geschikte geleidekatheter. Bevestig een draaibare
hemostaseklep op de luer-lockconnector van de geleidekatheter en houd een continue spoeiing in stand.

7. Breng de katheter/voerdraad via de hemostase-zijopeningadapter in de geleidekatheter in. Draai de
klep om de katheter vast om terugstroming te voorkomen, maar wel zodanig dat de katheter nog door
de klep kan bewegen.

8.  Voerde voerdraad-en-katheter op naar de gekozen doellocatie door afwisselend de voerdraad op te
voeren en de katheter dan over de voerdraad te laten volgen.

9.  Trekde voerdraad uit de katheter terug. Sluit de beoogde infusaatspuit of het interventie-instrument
aan en zet de procedure voort overeenkomstig de instructies van de fabrikant.

100% s0/s0
FLOWSNELHEID- o Contrast -76%/ 100% zoutoplossing
TABEL Contrast-76% Zoutoplossing (mL/sec)
(mL/sec)
(mL7sec)
GESCHAHEWAARDEN
Werk- Dode
lengte ruimte @689kPa  @2068kPa  @689kPa  @i2068kPa  @689kPa  @2068kPa
katheter ) (IOORsi) {300 psi) (100 psi] (300 psi] [100 psi) (300 psi)
(cm)
160 0,77 0,2 0,7 11 23 2,0 2,7
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Portugues PT
Instru”oes de Utilizagao

CateterMarksman

aten”™Ao
Alegislafao federal (EUA) limita a venda, distribuigao e utilizagao deste dispositivo aos medicos ou
mediante prescrijao medica.

Este dispositivo so deve ser utilizado por medicos com conhecimentos aprofundados de angiografia e/ou
procedimentos de neurointervengao percotaneos.

Inspeccione o cateter antes de utilizar quanto a guaisquer vincos ou dobras. Quaisquer danos no cateter
podem reduzir as caracteristicas de desempenho pretendidas.

DESCRI"AO

0 Cateter Marksman™ bum cateter com urn unico liimen de rigidez variavel concebido para aceder a areas
vasculares tortuosas e de pequenas dimensoes. A superficie exterior do segmento distal do cateter encontra-
se revestida por urn material hidrofflico para proporcionar lubricidade durante a utilizagao, 0 cateter inclui
igualmente urn revestimento de PTFE para facilitar amovimentagao ou introdugao de dispositivos atraves
do respectivo lumen. Ocateter Marksman™ tern urn marcador radiopaco na ponta distal para auxiliar na
lisualizagao fluoroscopica. A ponta distal do cateter e moldavel.

DIMENSOES
FRENCH POLEGADAS mm
QE proximal 32 110
DE distal 28 095
Dl proximal 0,027 07
D. distal 0,027 07

ONTEUDO

Cateter Marksman™

Mandril de modelagao

NDICAMOES DE UTILIZAMAO
ste dispositivo destina-se a ser utilizado para aintrodugao de dispositivos de intervengao e perfusao de
gentes de diagndstico e terapeuticos na vasculatura neurologica, periferica e coronaria.

IOMPATIBILIDADE

DESCRKAQ DO DISPOSITIVO TAMANHO
Cateter-guia >5fr
Fio-guia s 0,021 pol. (0,53 mm)

>0SSIVEIS COMPLICATES

iSpotenciais complicagoes incluem, mas nao se limitam ao seguinte:

m  Embolos distais (ar, material estranho. Hematoma
tecido ou trombos)
m  Hemorragias Infecgao

" Isquemla Dor no local deinsergao
Espasmo, dissecgao, perfuragao ou

lesao vascular

Defice neuroldgico que pode levaraum AVCe
amorte

ADVERTENCIAS

ESTE DISPOSITIVO DESTINA-SE APENAS A DMA ONICA UTILIZAMAQ. Eliminar apds a realizagao de
urn procedimento. A integridade estrutural e/ou fundonamento podem ser afectados apds a
reublizagaooulimpeza.

Ocateter deve set manipulado apenas sob fluoroscopia. Nao tente deslocar o cateter sem antes

observer a resultante reacgao da ponta.

Nunca fazer avangar nem retirar um disposibvo Intraluminal contra uma resrstenda ate que acausa da
resistencia tenha sido determinada por fluoroscopia. Se n3o for possfvel determinar a causa, refirar o
cateter. 0 movimento do miaocateter em casode resrstenda pode danificar o microcateter ou 0 vaso.

A pressao estitica para este dispositivo nao deve exceder os 400 psi (2758 kPa).

Este dispositivo e fomeddo ESTERILIZADO e destina-se apenas a uma linica utilizagao. Nao
reprocesse nem reesterilize. Reprocessar e esterilizar novamente aumenta o risco de infecgdo do
doente, bem coTo o risco de comptometer o desempenho do disposibvo.
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INSTRUOESDEUTILIZAgAO

1. Antes de retirar o cateter do aro da embalagem, irrigue o aro com solugao salina heparinizada atraves
do acessdrio Luer ligado a extremidade do aro da embalagem. Repita o procedimento se sentir fricgao
ao tentar retirar o cateter.

2. Irrigue olimen do cateter com solugao salina heparinizada.
3. Rebrecuidadosamente o cateter do aro da embalagem e inspeccione-o para verificar se existe algum dano.
4. Mandril de modelagao:

. Retire 0 mandril de modelagao do cartao e insira-o na extremidade distal do cateter.

. Molde 0 mandril de modelagao ate obter aforma pretendida.

. Segure o mandril de modelagao e a ponta do cateter directamente sobre uma fonte de vapor
durante aproximadamente 30 segundos para definir aforma. Retire-os da fonte de calor e
deixe-os arrefecer ao ar ou em liquido antes de retirar o mandril.

5. Insira cuidadosamente um fio-guia apropriado no conector e faga-o avangar para o interior do limen
do cateter.

6.  Cologue um cateter-guia apropriado utilizando atecnica padrao. Encaixe a valvula hemostatica
rotativa no conector Luer do cateter-guia e mantenha uma irrigagao continua.

7. Introduza o cateter e o fio em conjunto no cateter-guia atraves do adaptador hemostatico de brago
lateral. Aperte avalvula em torno do cateter para evitar um refluxo, mas deixando alguma folga para
que 0 cateter se possa movimentar atraves da valvula.

8. Fagaavangar ofio-guia e o cateter ate ao local-alvo seleccionado fazendo avangar, alternativamente, o
fio-guia e, em seguida, localizando o cateter sobre o fio-guia.

9. Retire o (io-guia do cateter. Ligue a seringa pretendida com um dispositivo de intervengao ou perfusao
e continue com o procedimento de acordo com as instrugbes do fabricante.

100% 50/50
TABEUDETAXASOE Contraste-76%/ -100% solu”o salina
Contraste-76% .
FLUXO Sotufao salina (cclseg)
(cclseg)
(cclseg)
VALORESAPROXIMADOS
Compri-
mento Espa(o . . .
detrabattio morto alOOpsi aSO0ps! a100psi a300psi alOOpsi a300psi
do cateter @ (689N} (2068kPa)  (689kPa)  (2068KkPa)  (689kPa) (2068 kPa)
(on)
160 0,77 0,2 0,7 11 2,3 2,0 27



Suomi =
Kayttoohjeet

Marksman'~-katetri

HUOMIO

Yhdysvaltain liittovallion lain mukaan tata laitetta saa myyda, jalleenmyyda ja kayttiia vain laakari tai
laakarin maarayksesta,

Laitetta saavat kayttaa vain laakarit, Jotka ovat huolellisesti perehtyneet angiografiaan Ja/tai perkutaanisiin
neurokirurgisiintoimenpiteisiin,

Tarkista katetri ennen kayttiia mutkien ja taitosten varalta. Katetrivauriot voivat haitata toivottuja
suorituskykyominaisuuksia.

KUVAUS

Marksman"-katetri on jaykkyydeltaan vaihteleva.yksiluumeninen katetri, joka on tarkoitettu kayttddn
verisuoniston pienilla Jamutkaisilla alueilla. Katetrin distaaliosan ulkopinta on paallystetty hydrofiilisella
materiaalillaja on liukaskaytdn aikana. Katetri on myds vuorattu PTFE-materiaalilla, joka edesauttaa laitteiden
likuttamitta tai sisaanvienda sen luumenin kautta. Marksman”-katetrin distaalikarjessa on rdntgenpositiivinen
merkki, joka edesauttaa sen tarkkailemista lapivalaisussa. Katetrin distaalikarkea voi muotoilla.

MITAT
FR-KOKO TUUMAA mm
Proksimaalinen ulkolapimitta 32 1,10
Distaalinen ulkolapimitta 28 095
Proksimaalinen sisalapimitta 0,027 07
Distaalinen sisalapimitta 0,027 07
SISALTO

1kpl Marksman"-katetri

1 kpl muotollulalte

KAYTTOAIHEET
Tama lalte on tarkoitettu interventiolaitteiden sisaanvientiin ja diagnostisten tai hoitoaineiden infuusioon
hermo-, aari-ja sepelsuonistoon.

YHTEENSOPIVUUS
LAITTEEN KUVAUS KOKO
Ohjainkatetri S5Fr
Ohjainvaijeri s 0,021" (0,53 mm)

MAHDOLLISET KOMPLIKAATIOT

Mahdollisiin komplikaatioihin kuufuvat muun muassa seuraavat:

. distaalinen embolia (iima, vierasaine. hematooma
kudos tai trombi)
. verenvuoto infektio

+  iskemia sisaanvientikohdan kipu

+ neurologinen hairid, joka voijohtaa suonen spasmi, dissektio, perforaatio

aivohalvaukseen ja kuolemaan tai vamma

VAROITUKSET

TAM LAITE ON TARKOITETTUVAIN KERTAKAVTTOON. Se on havltettava yhden toimenpiteen
jalkeen. Uudelleenkayttd tai puhdistus voi haitata sen rakennetta ja/tai toimintaa,

Katetria saa kasitella vain lapivalaisuohjauksessa. Katetria ei saa yrittaa siirtaa tarkkailematta siita
seuraavaa karjen vastetta.

Suonensisaista laitetta ei saa tyontaa eteenpain tai vetaa pois, jos vastusta tuntuu, ennen kuin
vastuksen syy on selvitetty lapivalaisussa. Jos syyta ei voida maarittaa, katetri on vedettava pois.
Mikrokatetrin liikuttaminen vastusta vastaan voi aiheuttaa mikrokatetrin tai verisuonen vaurion.

Taman katetrin staattinen paine ei saa olla suurempi kuin 400 psi.

Tama laite toimitetaan STERIIIINAvain kertakayttodn. Sita ei saa prosessoida tai sterlloida uudelleen.
Uudelleenprosessointija -sterilointi lisaavat potilaan infektioriskia ja laitteen toimintahainoiden riskia.
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KAYTTOOHJEET

1

Huuhtele pakkauskela heparinoidulla suolaliuoksella pakkauskelan paahan kiinnitetyn luer-liittimen
kautta ennen katetrin poistamista kelasta. Toista huuhtelu, jos katetria poistettaessa tuntuu kitkaa.
Huuhtele katetrin luumen heparinoidulla suolaliuoksella.

Polsta katetri varovasti pakkauskelasta ja tarkista, ettei se ole vaurloltunut.

Muotollulalte:

Polsta muotollulalte kortista ja aseta katetrin distaalikarkeen.

+  Taivuta muotoilulaite haluttuun muotoon.

. Pida muotoilulaitetta ja katetrin karkea suoraan hoyrylahteen paalla noin 30 sekunnin ajan,
jotta karki asettuu muotoonsa. Poista lampdiahteesta ja annajaahtya joko ilmassa tai nesteessa
ennen muotoilulaitteen poistamista.

Tydnna asianmukainen ohjainvaijeri varovasti kannan kautta katetrin luumeniin.

Aseta asianmukainen ohjainkatetri vakiomenetelmia kayttaen. Kiinnita kaiintyva hemostaattiventtiili

ohjainkatetrin luer-liittimeen ja yllapida jatkuvaa huuhtelua.

Vie katetri-vaijerikokoonpano ohjainkatetriin hemostaattiliittimen kautta. Esta takaisinvirtaus

kiristamalla venttiili katetrin ympiirille siten, etta katetri voi likkua venttiilin lapi.

Tydnna ohjainvaijeria ja katetria valittuun kohteeseen tydntamalla vuorotellen ohjainvaijeria

eteenpain ja katetria ohjainvaijeria pitkin.

Veda ohjainvaijeri pois katetrista. Liita haluttu infuusioainetta sisaltava ruisku tai interventiolaite ja

jatka toimenpidetta valmistajan ohjeiden mukaan.

100% _ 5_0/50
VIRTAUSNOPEUSTAU- o . Varjoaine » 76 %/ 100% suolalivos

LUKKO Varioaine-76% Suolalivos i
(mlis) (ffit's)
(ml/s)
LIKIMAARAISETARVOT

Katetrin
tyosken* lydjii .

tely- tila I00pshn 300 psicn I00pshn ~ 300pstm  100psim  300psi:n

pituus ) paineella  paineella  paineella  paineella  paineella paineella

(cm)

160 077 02 07 11 23 20 2,7



Dansk
Brugsanvisning

Marksman -~ kateter

FORSIGTIG

BESKRIVELSE

derfungerersometsmaremiddelundprhnin t o @MUt edethydrofiltmateriale,

ellerindlingafann?

AP UAAAL¥ eviia,Jg:dh,aelp5ArAAANAR

OIMENSIONER
FRENCH TOMVER mm
Proksimal udvendig diameter 32
! 1,10
Oistale udvendig diameter
095
Proksimal indvendig diameter
0,027 07
uistal indvendig diameter j
0,027 07
1stk. Marksman” kateter
1stk. formningsdorn
INOIKATIONER
COMPATIBILITET
BESKRIVELSE AF ANORDNINGEN S5TORRELSE
Guidekateter
>5Fr

Giiidewire
£0,021" (0,53 mm)
IULIGE KOMPLIKATIONER

ulige komplikationer inkluderer, men er ikke begranset til, folgende:

Distal emboli (luft, fremmedlegeme,

Hamatom
vav eller trombe)
Blodning .
. Infektion
Iskami

Smerte ved indforingssted
Neurologisk deficit, der kan fore til slagtilfalde ) . .
Karspasme, -dissektion, -perforation eller
og dod.
-skade.
JVARSLER

................. """S et veo genbrug eller efter rengoring

Statisk tryk for dette kateter m3 ikke overstige 400 psi.
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VEJLEDNINGIBRUG

2- Skyl katetrets lumen med hepariniseret saitvand.

Hold formningsdornen og kateterspidsen direkte over en dampkilde | ca 30 sekunder for at

9. Trsk guidewiren tilbage fra katetret. Tiislut den pnskede sprpjte med Iniektionsvsske eller
_“ntervirordnn

TABELOVERFIOWHA- 100% 5050
NiSHED kontrastmidilel w76% kontrastmiddel-76%/ 100% saitvand
fml/sek) saitvand (mlisek)
(ml/sefc)
OMTRENTLIGEV/EIIDIE!
Katete-
rets Dead
T T mew e S W e
g (ml) psi 100 psi 300 psi 100 psi 300 psi
(cm)
160 0,77
mmmnt 07 1 23 20 27
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Magyar HU

Hasznalati utasi‘tasok

Marksman ~ kateter

FIGYELEM

Az Amerikai Egyesiilt Allamok szovetsegi torvenyei az eszkbz arusitasat, forgalmazasat es hasznalatat oak
orvosok szamara vagy orvosi rendelvenyre leszik lehetove.

Ezt az eszkozl kizarolag olyan orvosok hasznalhatjak, akik melyrehato szakertelemmel rendelkeznek az
angiografia es/vagy a perkutan neurointervencids eljarasok teren,

Hasznalat elott vizsgaija meg a katetert, hogy nino-e megtdrve vagy meghajolva. A kateter barmilyen
sertilese csdkkentheti akivant teljesitmenyjellemzdket.

LEIRAS

A Marksman” kateter egy valtoztathatd merevsegii, egylumenti kateter, melyet kis kaliberii, kanyargds
erteriiletek eleresere terveztek. A kateter disztalis reszenek kiilsofelszfne hidrofil anyaggal van bevonva, mely
sikossagot biztosit ahasznalat soran. A kateterben van egy PTEE beles is, ami eldsegiti a lumenebe bevezetett,
illetve alumenen keresztulhaladd eszkdzdk mozgasat. Egy sugarfogd jelzes talalhatd a Marksman” kateter
disztalis oiioanal, mely eldsegiti az eszkbz fluoroszkdpias megjelenitest A kateter disztalis csiioa formazhatd.

m Eretek
FRENCH INCH mm
Proximalis kiilso atmero 32 11
Disztalis kiilsoatmero 28 0,95
Proximalis belso atmero 0,027 07
Disztalis belso atmero 0,027 07
TARTALOM

1db Marksman™ kateter

1db formazdmandrin

felhasznAlasiterulet
Ez az eszkbz intervencids eszkbzbk es infuzibban adott diagnosztikai vagy terapias celu szerek idegrendszeri,
periferias, illetve koszonierekbe thrtenb bejuttatasara szolgal.

KOMPATIBILITAS

eszkozlelrAs mErh
Vezetokateter "5F
Vezetodrdt <0,021 inch (0,53 mm)

lehetsegesszovodmEnyek
Alehetseges szovddmenyek thbbek kbzbtt, de nem kizardlagosan a kbvetkezdk lehetnek:

Disztalis embdiusok (levegd, idegen anyag, Hematdma

szbvet vagy thrombus)

Vdrzes Fertdzes

Iszkemia Fajdalom a bevezetes helyen

Neuroldgiai karosodas, mely stroke-hoz vagy
halalhoz vezethet

frspazmus, -disszekcid, -perforacid
vagy-serules

FIGYELMEZTETESEK

EZ AZ ESZKDZ KIZArOLAG EGYSZER HASZNALATOS. Oobja ki egyetlen beavatkozas utan. Az
ujrafelhasznalas vagy tisztitas soran karosodhat az eszkbz szerkezeti dpsdge ds/vagy miikoddse.

Akatdtert kizarolag fluoroszkdpias megfigyelds mellett szabad kezelni. Ne kisdrelje meg ligy
mozgatni akatdtert, hogy nem kbvetifigyelemmel a csrics mozgatasra adott valaszat

Ellenallassal szemben soha ne toija eldre, vagy hiizza vissza az intraluminalis eszkbzt andikiil, hogy
eldttefluoroszkdpiaval megallapitana az ellendllas okat Ha nem lehet megdilapitani az okot huzza
ki a katdtert. Amikrokatdter ellenallassal szemben thrtdnd mozgatasa a mikrokatdter vagy az dr
sdriildsdt efedmdnyezheti.

Ajelen kateter esetdben a statikus nyomas ne haladja meg a 400 psi (27,6 atm) ertdket

Ezt az eszkbzt STERILEN szallitjak, ds kizarolag egyszeri hasznalatra kdszult Ne dolgozza fel ds
ne sterilizaija tijra! Az djrafeldolgozas ds lijrasterilizalas fokozhatja a beteg megfertdzdddsenek
kockazatat ds ronthatja az eszkbz teljesitmenyet
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HASZNALATI UTMUTATO

1 Mieldtt eltavolitana a katetert a oomagoldgyurubdl, a oomagoldgyuru vegehez csatlakoztatott
luerilleszteken keresztOl bblitse at a gyu'rijt heparinizalt sdoldattal. Ismetelje meg, ba siirlddast erez,
amikor megprdbalja eltavolitani akatetert.

2. Heparinizalt sdoldattal bblitse at a kateter lumendt.

3. 6vatosan vegye ki a katetert a oomagoldgyurubdl, es ellendrizze, hogy nem sdrult-e meg.

4. Formazdmandrin:
. Vegye le aformazdmandrint a kartyardi, es helyezze be a kateter disztalis oiioaba.

Hajlitsa a formazdmandrint a kivant alakdra.

. Aforma rbgzitesehez tartsa aformazdmandrint es a katetercsuoot kbriilbelul 30 masodpercre
kdzvetleniil egy gdzforras fdle. Amandrin eltavolitasa eldtt vegye le a hdforrasrdi, es hagyja
lehuini levegdn vagy folyaddkban.

5. Ovatosan vezessen be egy megfeleld vezetddrdtot az elosztdba, es toija eldre a kateterlumenbe.

6.  Standard technika alkalmazasaval helyezzen be egy megfeleld vezetdkatetert. Csatlakoztasson egy
hemosztatikus forgdszelepet a vezetdkateter lueroatlakozdjahoz, dstartson fent folyamatos dblitdst.

7. Ahemosztatikus szelep oldalsd adapterdn keresztiil vezesse be a kateterbd| esa drdtbbi alld szereidket
avezetdkatdterbe. Szoritsa ra a szelepet a kateterre ligy, hogy megakadalyozza a visszafolyast, de
lehetdvd tegye a katdter mozgasat a szelepen keresztul.

8.  Toija eldre a vezetddrdtot es a katdtert a kivalasztott cditeruletig ligy, hogy felvaitva eldretoija a
vezetddrdtot, majd e mentdn akatdtert

9. Huzzaki avezetddrdtot a katdterbdi. Csatlakoztassa a kivant infuzidval feltbitbtt feokenddt vagy
akivant intervencids eszkbzt, ds folyassa a beavatkozast a gyartd utasitasainak megfelelden.

AramlAsi 100% 50/50
sebessEgek Kontraszt-76% Kontrasrt - 76%/ 100% sooldat
tAblAzata (cmvs) Sooldat (anVs)
(cmVs)
kozeUtoErtEkek
A
kateter Holt- . X . )
munka-  te 100 psi 300psi  100psi 300psi  100psi  300psi
hosza  (gmy  (O94M  @07am)  (69atm)  (07am) (69atm)  (207atm)
(cm)
160 0,77 0.2 0,7 11 23 20 27



Pycckuin PY

WNHCTPYKUMS NO NPUMEHEHUIO

KaTeTep Marksman -
BHVMAHWE!

yCTpOVICTEa TO/IbKO Bpayam unu no ux npegnucaHuio.

€ rnyb6oKkUM 3HaHNEM aHruorpathuyecknx nmnu
YPECKOXHbIX HEMPOUHTEPBEHLIMOHHbIX METOAUK.

MepeA UCNONb30BaHUEM OCMOTPUTE KAaTETEp HA NPEAMET HaNMuMs Nepernos Ui 3anomos Jlio6oe
NOBpPEX/AEHNE KaTeTepa MOXET NPUBECTY K CHUKEHMIO paGouMx napa”Tpos.

OMUCAHUE

Katetep Marksrnan™ npegcTaBnsieT co6oii kKaTeTep nepeMeHHOI XeCcTKOCTU C 0AHAM NPOCBETOM
npefHasHaueHHblit N5 JOCTUXEHNS Y4aCTKOB B MEJIKUX U3BUTBIX cocyaax. HapyxHasi nOBEpXHOCTb
[l anbHOro cerMeHTa katetepa nokpbITa rnApotnIbHEIM MaTepuasomM, 4To obecneunBaeT
X0poLuee CKO/IbXEeHWe NMpu UCNoNb30BaHUN. KaTeTep Takke cHaGxeH Bknagbliuem u3 M3 yto

Busyarrd
PA3MEPbI
OPAHLY3CKIN Jier VY| mf
TpoKCevMaIbHb IV HapyXHbIit AnameTp 32 . 1,10
[ucTanbHblii HapYKHbIA AMameTp 28 095
TpoKcvManbHb I BHYTPEHHMiT uameTp 0,027 07
[vcTanbHblii BHYTPEHHMIA AuameTp 1 0,027 07

katetep Marksman
hopmupytoLnii MaHAPeH
OKA3AHUA K MPUMEHEHWIO

0YCTPOACTBO NPeAHA3HAYEHO ANS BBEAEHWS UHTEPBEHLMOHHBIX YCTPOICTB U UHTDY3MM
rarHOCTUYECKIX U NeYeBHbIX CPEACTB B LiepeBpanbHble, Nepudepuyeckue 1 KOpOHapHbIE COCYAb.

3BMECTUMOCTb
OMCAHVE YNPOVICTBA PA3VEP
Karetep-MpoBogHyk "5 dhpery
MposogHuk 50,021" (053 mm)

3MOXHbI€ OC/I0XHEHNA BKNOYAKT, NOMUMO NPOYET0 BKNHOYAKT:

[AuctanbHas am6onus (BO34yXOM, NOCTOPOHHUM lemaToMa
martepuanom, TkaHblo unm TpomM6om)
Kposousnustne
P VHekuns
WNwemua
Bonb B MecTe BBeeHUs

HeBsponoruyeckue pacct OVICTBa, KOTOpblE MOTYT
P paccrp! P y Cnasm, paccnoenue, nepthopauus unn

Tpasma cocypsoB

PEAOCTEPEXEHUNA

BAHHOE YCTPOCTBOMPESHASHAUEHO VKTIOTENBHOWIA O[HOPATHOOTPAVEHEHA
mioc/e NPOBE/AEHNA OHON NPoLieAypbI. Mpit NOBTOPHOM UCMIONb30BaHNM Py

CTPYKrypHasiLLeNIOCTHOCTbW/MANTDYHKLU MPOBaHMEYCTPOIiCTBa. HapyLEHb!

MaHuMynpoBaHHE KATETEPOM AOMKHO OCYLUECTBTECS UCKMIOYUTENBHO N0Z (H00POCKOMMYECKIM
KOHTPO/IEM. He MbITaifTeck NPOABHUTaTh KAaTETER, C/N Bbl HE HAG/IOAETE PEaKLI CO TAPOHbI KOHUMKA.

Hukor a He MbiTaiiTech NPoBMraTh UM HaB/IekaTb Kakoe-IMGO YCTPOCTBO Yepes MPOCBET kaTeTepa eci

d]l'llOOpOCKUFIVIVI. EcrvBbI He MoxeTe YCTaHOBWTb NPUYKHY, U3BNEKUTE KATETED. npOABI/I)KEHMS MUKpOKareTena

HECMOTPS «@ CONIPOTBIIEHINE, MO*eTNIPHBECTUKAOBPEX AEHN»YCTPOIiC™ annu”aBmecoc»™
pa He LO/MKHO NpeBbiLLaT 400 (yHTOB Ha KB. f1H0iiM.

CraTveckoe 4151 3T0T0
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NPEAOCTEPEXEHUA

[ ] ycrpoiicreo octansietcn BCTEPWIBHOMB M A E w wy e gaasHh?
nc 3™ "™»b30Bauue. MoBTopHas 0bpaboTka
CTEPWIM3ALIVS MOTYT JIOBBICHTb PUCK MH(MLIVIDOBAHYS NaLyieHTa 1 HapyLLeHNs paboTbl yCTPOMCTBM

PYKOBOACTBO MO NPUMEHEHUIO

1. Meped M3BNEYEHNEM YNAKOBOYHOTO KO/bLIA, MPOMOIATE €r0 renapuHu3npoBaHHbIM
(hM3MONOTMYECKMM PACTBOPOM Yepes3 NIl03POBCKYIA PasbeM Ha KOHLE konbLa. MoBTopuTe Npoeaypy
€C/M NPY NOMbITKE U3BNEYL KATETEP YYBCTBYETCS CONPOTUBNEHME.
MpomoiiTe NPOCBET KaTeTepa renapuHU3MPOBaHHbIM (U3N0NOTUYECKUM PACTBOPOM.

3. OCTOPOXHO U3BNEKUTE KATETEP M3 YNAKOBOYHOTO KOMbLA 1 OCMOTPHUTE, YTOBbI y6eanTsCs
BortcyTcTBUM NOBpEXAEHNN.

4. GopmupyHLNi MAHAPEH;

®m VI3BnekuTe (hopMUpYIOLLMii MAHAPEH U3 YNAKOBKI W BCTaBbTE B ANCTANbHBIN KOHEL kaTeTepa

. «THUTE (OPMUPYIOLLMIA MaHAPEH TaK, YTOGLI NPUAATE EMY HYXHYH (hopMy.
ofepxuTe hopMUpyIoLLi MaHAPEH U KOHYWK KaTeTepa HEMOCPEeACTBEHHO HAJ NCTOUHUKOM
napa B TeyeHmne npnb6ausnTensHo 30 CekyHA AnA 3akpenneHus opmbl. YoepuTe ero ot CTOUHMKA
Ha BO3/yXe Wn B XUAKOCTM Npexae Yem u3snekatb MaHapeH

OCTOPOXHO BCTaBbTE B Pa3bem COOTBETCTBYHLLNA HINPABUTENb W BBEAUTE B NPOCBET KaTeTepa

6.  YcTaHoBuTe NOAXOASLNI KAaTETEP-NPOBOAHMK B COOTBETCTBUN CO CTAHAAPTHOI METOANKO
MogcoeanHuTE K NI03POBCKOMY pa3beMy kaTeTepa-npoBOAHNKA POTALMOHHbI reMocTaTyeckuii
KnanaH u nonnepmmaaﬁTe MOCTOAHHYIO LMPKYNALMI0.

KnanaH BOKpYr kaTeTepa /i1 NpefoTBPaLLeHNs 06PaTHOro 0TTOKA, HO Tak, YToGbl He NPeNATCTBOBATL
[IBUXEHWIO kaTeTepa Yepes knanaH.

B.  pogBuHbTE NPOBOAHMK 1 KATETEP K HYXHOMY y4acTKy, nonepeMeHHO npoTaskueas npoBOAHMK
Wnpogsuras NOHemy kateTep. An

). WcnekuTe npoBOAHMK U3 kaTeTepa. MoACOEAMHNTE HYXHbIi LLNPUL CUHDY3MOHHBIM PAaCTBOPOM

P COOTBETCTBUM € MHCTPYKLUSAMH

50/50
100% 100%
KoHTpaa-76%/
CKOPOOW MOTOKA KoHTpacT -76% cusMonOrECKUii chnanonornyeckmii
(ky6. cm/cek) pacteop pacTeop
(kyB.cm/ceK) (ky6. cmicek)
MPUBN3UTE/BbHBIE 3HAYEHVA
Pa6oyas MepTBoe
A/mHa npoapaH- 689
KaTeTepa P P mpu2068  npnEES  npu3068  npueso npu 2068
P CTBO Kla KMa Wa la a
(cm) (ky6.cm) Kfa
160 0,77
0,2 07 11 23 20 27
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Tiirke TR
KullanmaTalimatiari

Marksman"”Kateter

DiKKAT

Federal yasalar (ABD) geregi bu cihaz yalnizca hekim tarafindan veya hekim sipariji uzerine satilabilir,
dagitilabilirvekullanriabilir.

Bu cihaz yalnizca anjiyografi ve/veya perkiitan nbrogirisimsel prosediirler hakkinda bilgisi olan bekimler
tarafindan kullamimalidir.

Kullanim oncesinde kateteri dolajma veya btikulmeler a?rsindan inceleyin. Herhangi bir kateter hasari, arzu
edilen performans bzelliklerinde dii®iise neden olabilir.

TANIM

Marksman™ Kateter kii*uk ve kivrrmli vaskuler bdigelere erijecek jekilde tasarlanmij, degijken sertlikle, tek
lumenli bir kateterdir. Kateterin distal segmentinin di; yiizeyi, kullanim sirasinda kayganlik saglamasi i{in
hidrofil malzeme lie kaplanmijtir. Kateter aynca harekete veya lumeninden ge”en yerlejtirme clhazlarina
yardima olan bir PTFE kaplama igerir. Marksman” Kateterin distal ucunda, floroskopik goruntulemeyi
kolayla;tirmak ifin bir radyoopak i;aret mevcuttur. Kateterin distal ucu bi?imlendirilebilirdir.

BOYUTLAR
FRANSIZ IN? mm
Proksimal Dij*ap 32 110
Distal Di**ap 28 0,95
Proksimal 1?"ap 0,027 07
Distal “ap 0,027 07

KINDEKILER
1eaMarksman” Kateter

leaBigmiendirme Mandrel!
KULLANIM ENDiKASYONLARI

Bu cihaz girijim cihazlarinin yerle;tirilmesi ve diyagnostik veya terapotik ajanlarin ndro, periferal ve koroner
vaskulatiir igerisine infiizyonu i{in ama?lanmaktadir.

UYUMLULUK
CIHAZ TANIMt BOYUT
Kilavuz Kateter ASFr
Kilavuz Tel 110,021 inf (0,53 mm)

OLASI KOMPLIKASYONLAR

Olasi komplikasyonlar a;agidakileri i*ermekle birlikte bunlarla sinirli degildir:

Distal emboli (hava, yabana madde, doku veya = Hematom
trombiis)
. Kanama Enfeksiyon

+  Giri; noktasinda aci
Damar spazmi, diseksiyon, perforasyon
veya yaralanma

. inmeveblume neden olabileceknbrolojikdefisit «

UYARILAR

BU CIHAZ TEK KUELANIMLIKTIR. Bir prosedurden sonra attn. Yapisal biitinlUk ve/veya ijlev, yeniden
kullanim veya temiziemenin ardindan zarar gdrebilir.

Kateter sadece floroskopi altinda manipiiie edilmelidir. Kateteri, uita meydana gelen tepkiyi
gdziemlemeden hareketettirmeye plijmayin.

Direncin nedeni floroskopiyle belirlenene dek birintraluminal dhazt asla dirence karji ilerletmeyin
ya da geri fekmeyin. Neden belirlenemiyorsa, kateteri geri tekin. Mikro kateteri dirence karji
hareket effirmek mikro katetere veya damara zarar verebilir.

Bu kateter igin statik basm{400 psi'yi (2758 kPa) ajmamalidir.

Bu cihaz STERIE oiarak saglantr ve tek kullammliktir, Cihazi tekrar ijlemeyin veya tekrar sterilize
etmeyin. Tekrarijleme ve tekrar sterilize etme, hastada enfeksiyon ve dhaz performansinm zarar
gormesi risklerini artirir.
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KULLANIM TALIMATLARI
1. Kateteri paketleme halkasindan gikarmadan once, paketleme halkasinin ucuna bagli luerbaglantisini
kullanarak, halkayi heparinize salinie yikayin. Kateteri “ikarirken surtUnme hissedilirse tekrar edin.
2. Kateterin [Umenini heparinize salinie yikayin.
3. Kateteri paketleme halkasindan nazikge {ikarin ve hasarli olmadigini dogrulamak i{in inceleyin.
4. Bipmlendirme mandreli:
Bigmlendirme mandrelini karttan {ikararak kateterin distal ucuna takin.

. Bigmlendirme mandrelini bukerek istediginiz bigmi verin.

. Bigimi sabitlemek ign, bigmlendirme mandreli ve kateter ucunu yakla®ik 30 saniye boyunca bir
buhar kaynaginin tarn uzerinde tutun. Mandreli gkarmadan once isi kayna”ndan kaldinn ve
hava veya siviile sogutun.

5. Uygun bir kilavuz teli birle*me yerine dikkatle yerlejtirin ve kateter lumeninin igne dogru ilerletin.

6.  Standart teknigi kullanarak uygun bir kilavuz kateteri yerlestirin. Doner hemostaz valfini kilavuz
kateter luer baglantisina takin ve surekli yikanmasini saglayin.

7.  Kateter ve tel tertibatini hemostaz yan gkij adaptbru ignden kilavuz katetere yerle”tirin. Geri aki;i
dniemek ign valfi kateterin etrafinda sikijtirin, ancak kateterin valfignde hareket etmesine izin verin.

8. DdnujumlU oiarak kilavuz teli ilerleterek ve ardindan kateteri kilavuz tel uzerinde ybniendirerek,
kilavuz tel ve kateteri hedefbdigeye ilerletin.

9. Kilavuz teli kateterden gkarin. istenen infUzat igeren jiringayi veya girijim dhazini baglayin ve
prosedure ureticinin talimatlarina uygun jekilde devam edin.

%100 sofso '
aki; hizitablosu Kontrast -%76 Kontrast-%76/ %100 Salin
(calsn) Salin (cclsn)
(cclq))
VAKLANKDEJERLER
Kateter
Cal |_" Bofhik 100psi'de 300psi‘de 100psi'de 300pside 100psi‘de BOOpsi'de
Uzt(JnN;lgu @ (6895kPa)  [2068kPa)  (6895kPaj  (2068kPe)  (6895kPa)  (2068itPa)
era)
160 0,77 0.2 0,7 11 23 2,0 27
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Bbnrapcku BG
YKa3aHus 3a ynotpe6a

KaTeTbp Marksman «

BHAMAHNE

®depnepanHoTo 3aKoHogaTenctso (Ha CALL) orpaHnyaBa npogax6ata, pasnpocTpaHeHneTo 1 ynotpebara Ha
TO31 ypes camo OT WK N0 NopbyKa Ha nekap.

ToBa ycTpoicTBO TPs6BA fla Ce M3MO03B3 CaMo OT Iekap, KOUTO ca HAMb/IHO 3an03HaTK CNpoLeaypuTe 3a
M3BbpLUIBAHE Ha aHrnorpadycku n/unu NnepkyTaHHN MHTEPBEHLUN B HEPBHW CTPYKTYPU.

Ornegaiite kateTbpa Npeav ynoTpeta 3a NperbBaHns v ycyksaus. Besika noBpeAa Ha kateTbpa MoXe Aa
Hamanu yHKLMOHANHUTE MY KauecTBa.

ONVWCAHNE

Marksman™ e kaTeTbp C Bapupata TBbpA0CT U €AMHUYEH NyMeH, NPpefHa3HaueH 3a 40CTUraHe Ha Manki
HarbHaTH CbA0BI YYaCTbUY. BbHIUHATA NOBBPXHOCT HA AUCTANHIA CETMEHT Ha KaTeTbpa e ¢ XAPO(UIHO
NOKPUTUE, OCUTYPABALLO X/Tb3raHe No BpeMe Ha paboTa. KateTbpbT Chlio Taka e cHabpaeH ¢ PTFE
NOKPUTIE, YNECHSBALLO ABUXEHNETO UN BbBEXAAHETO HA YCTPOIACTBA, NPEMUHABALLM NPE3 HETOBUS
nymeH. KateTbpbT Marksman™ e cHabf\eH C peHTTeHOKOHTPACTEH MapKep Ha AUCTANHUS BPbX, YNECHsBaLY
(hN1yopoCKONCKOTO U306pasaBaHe. IMCT3NHUSAT BPBX HA KaTeTbpa € NNacTUeH.

PA3VEPU
®PEHavn CKATA INCH mm
TpoKcMasneH BbHLLEHAAMETHD 32 110
[MCTa/ieH BbHLLIEH MaMeTbp 28 095
TpoKCUMasieH BbIpeLLEH A1aMeTbp e 0,027 07
[JcTaneH BbTPelLeH AMameTsp 0,027 07

CbABbPXAHUE

16p. kateTbp Marksman™

A Bp. ochopmsiLy MakapeH

MOKA3AHWA 3A YNOTPEBA
ToBayopoi0BO e npeAHa3Hau€eHO 3a BbBEX/AHE Ha UHTEPBEHLHOHAMHM YN POiiNBa v uHAy3us Ha
[NarHoCTUYHM W TEPaneBTUYHM BELLECTBA B HEBPOCHA0BATA, NepUdepHaTa I KOpoHapHaTa Ch0Ba CUCTEMA.

CBbBMECTUMOCT
OMCAH/EHAYapoiaBoTo PA3VEP
Bopew karersp >5Fr
Bopau < 0,021" (0,53 mm)

Bb3MOXHWN YCNOXHEHUA

Bb3moxHuTe YCNIOXHEHWUS BKNKOYBAT, HO HE Ce OrpaHnvaBar Ao CnefjHuTe:

«  [uctanHa em607mA (Bb3AYX, YyXA MaTepuan, +  Xematom

TbKaH um Tpom6)

. KpbBouanus . Whdekums

Vcxemns boska Ha MACTOTO Ha BbBEXAaHe

Cb/108 CNIa3bM, Aucekayus, nepgopauus
WM yBpexXaaHe

. HesponornieH fedmuut, KoiiToMOXe fa foBege  *
[0 nHeynT n cMbpT

NPEAYNPEX AEHMNA

TOBA YCTPOICTBO ENPEAHA3SHAYEHO CAMO 3A EJHOKPATHA YMOTPEBA. N3xBbpneTe cnef
nbpBa ynotpeba. CTpykTypHaTa LAnocT n/unu hyHKLMOHANHOCT MOXeE fja 6bAaT HapyLeHn cnes
NoBTOPHa ynoTpeba unn noYncTBaHe.

KaTeTbpbT TpAbBa Aa ceynpasnsasa camo nog hyopockoncku KOHTpoN. He onutsaiite aa
ABUXMTe KaTeTbpa, 6e3 4a Habntogasare nocneAsalyata peakLus Ha Bbpka.

Hukora He 136yTBaiiTe HanNpes U He U3TErNsiiTe Ha3as UIHTPaNYMUHANHUS YPeA NpY Hannumue Ha
CbNPOTUBNEHNE, NPEAV AA € ONPeAeneHa NpUynNHATA 3a anpoTUBAEHUETO NOZA (YOPOCKONCKH
KowW PO AKO NpuymMHaTa He MoXe Aa Gbje onpeaeniexa, usTerneTe katetbpa. MpuasuxBaHeTo
Ha MUKPOKATETbPa BbNPEKN HA/IMUNETO HA CHNPOTUBNEHNE MOXE Aa AOBE/E A0 YBPeXAaHe Ha
MUKpOKATETbPa UMK CbA3.

CTaTU4HOTO HansraHe 3a T03W kaTeTbp He TpAbBea Aa Hagsuwasa 400 psi (2758 kPa).
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YKA3AHVSA 3A YNIOTPEBA
1. Mpeay fa n3BaguTe KaTeTbpa OT NpejnasHata GPOHs, NPOMHUTE GPOHATA CXenapuH13MpaH
hunonornyeH pasTBop npes nyep kanaukara, CBbp3aHa ¢ kpasi Ha npegnasHara 6poHs. MosTopere,
aKo ceycella TPUEHe Npy ONUTa fja Ce N3BaJM KaTeTbpbT.
2. TpomHuUTe NIyMeHa Ha kaTeTbpa ¢ XenapuHu3upax hunonoruyeH pasTeop.
3. BHMMarTesnHo usBageTe kaTteTbpa OT npeAnasHara 6poHs v ro ornefaiite, 3a fia ce yBepuTe, Ye Hama
yBpeXzAaHNs.
4. OdhopMslL, MaHAPeH:
«  U3BageTe ohopMALLMS MaHAPEH OT ONakoBkaTa 1 ro NocTaBeTe B AUCTA/IHUA BPBX Ha KaTeTbpa.
+  OrbHeTe odhopMALLMA MaHAPEH B XenaHata hopma.
3aApbXTe 0(hOPMSALLMA MaHAPEH 1 BbpXa Ha kaTeTbpa HenocpeCTBEHO Haj N3TOUHMK Ha Napa
3a npubnuntenHo 30 cekyHan, 3a Aa ukcupate thopmata. CBaneTe 0T TONNNHHUA U3TOUHMK 1
ocTaBeTe Jja Ce 0X/1afiut Ha Bb3AyX UN B TEUHOCT, NPEAM fja CBAIUTE MaHAPeH3.
5. BHMMaTenHo noctaseTe NoAX0AslL BOAAY B Xbba 1 r0 NPUABIKETE HaNpes B TyMeHa Ha kaTeTbpa.
6.  TMoctaBeTe NOAXOAALL BOAELL KaTeTbP, KATO U3M0/3BATE CTAHAAPTHA TEXHNKA, 3aKayeTe BbPTALLA Ce
XeMOCTaTU4Ha knlana KbM Jlyep KOHEKTOP3 Ha BOJELLst KaTETbP 1 OCUTypeTe HenpeLHHO NPOMUBAHE.
7. BbBegeTe MexaHM3Ma OT KaTeTbp 1 Xuna BbB BOAELLMA KaTeTbp NPe3 XeMOCTAaTUYHUSA CTPaHUYeH
afianTep. 3aterHeTe knanara 0ko/10 kaTeTbpa, 3a ia pejoTBpaTUTe 06paTEH MOTOK, HO Taka Ye
[BWKEHNETO Ha KaTeTbpa npes knanara fa e Bb3MOXHO.
8. MpuasmxeTe Bogaya U kaTeTbpa Hanpes A0 HaGeNs3aHOTO MACTO kaTo pejyBaTe NPUABIKBAHETO Ha
BOJaya 1 Hanpas/siBaTe KaTeTbpa no BoJaya.

9. W3ternete Bogaya OT KaTeTbpa. 3aKayeTe xenaHara CNpUHLIOBKa C MHAY3MOHEH pa3TBOp un

50/50
100% KoHTpacT-76 %/ 100% ®u3nonormueH

[NEBUTHATAB/INLA KoHTpacT-76%
(Ky6‘.J oulcex) du3monornyeH pasteop PasTeop
(ky6. cm/cek) (ky6. cuicex)
NPVIBNV3UTENHIA CTOKOCTIA
Pa6oTHa MbpTBO
AbMKMHA  npocTpad-  @100psi @)"psi @100|Bi @300psi @100psi @300[Bi
HakaTeTbpa CTBO (689kPa) [2067 kPa) (689 KPa) (2067 kPa) (689KPa] (2067 KPa)
(n) (ky6. cn)
160 0,77 07 07 11 73 20 27
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STERILE EO

RXx

ONLY

Sterile using ethylene oxide

Single use

Caution: Federal (USA) law restricts this device to sale by or on the order

of a physician

Do not resterilize

Caution, consult accompanying documents

Non-pyrogenic
Apyrogene
Pyrogenfrei
Non pirogenico
Nopirogenico
Pyrogenfri
Niet-pyrogeen
Apirogenico
Pyrogeeniton
Ikke'pyrogen
Mr) nupEToyovo

Keep away from sunlight

Keep dry

Nepyrogenni
Nem pirogen
AnuporesHo
Niepirogenny
Pirojenikdegildir
Ikke-pyrogen
Nepyrogenny
Nepirogenic
AnuporeHex
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Evitare le temperature estreme
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Vermijd extreme temperaturen
Evitar temperaturas extremas
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Undga ekstreme temperaturer
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Micro Therapeutics, Inc.
d/b/a ev3 Neurovascular

9775 Toledo Way

Irvine, CA 92618 C €
USA

Tel: 1.949,837.3700

www.ev3.net 0297

70904-001 Rev.02/15
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[MepeBog ¢ aHrNMIACKOro A3blKa Ha pPyCCKUii A3bIK]
YAOOCTOBEPEHWE KOMMN XPAHUTENEM JOKYMEHTA

A, coBeplIeHHONETHASA, ACXHU e ANBUC, B Haf/1exalleM nopsjake npuBeaeHHas K npucsre,
nMa XpaHntena fOKyMeHTa

yTBepXAato noj Npucarov (v NoATBEPXKAAKD), YTO NpUNaraeMblii 3K3eMnasp LOKyMeHTa
«MHCTpyKUMa no npumeHeHuto. KaTeTep Marksman. Pes. 70968»

onumcaHue JOKYMEHTOB
SIBNAETCSA BEPHOM 1 TOYHOW KOMWEN NpaBMUbHOIO U MOAHOIO OpUTMHana LOKyMeHTa.

/nognuce/

Mognucb XxpaHUTeNna JOKYyMeHTa (nuua, npegocTtaBuBlero agpdungasuT)

HoTapuyc unu nHoe Ao/KHOCTHOE UL, 3aMoNHsoLLee JaHHOe YAOCTOBEpPeHMe, NoaTBePXKAaeT
TONbKO /INYHOCTb NWLA, MOAMNMCABLUErO [AOKYMEHT, K KOTOPOMY MNpuiaraeTes HacTosliee
y[AOCTOBEpPEHME, U He CBWAETENbCTBYET BEPHOCTb, TOYHOCTb WAN  AeCTBUTENbHOCTb
YMOMSIHYTOrO IOKyMeHTa.

LWTat KanudgopHus
Okpyr OpuHa>K

MognucaHo nog npucaroim (MM NOATBEPXKAEHO) B MOEM  MPUCYTCTBUU  CErofHs,
31 okTs6psa 2017 r., AcxHu ge Ansuc, NOATBEPAMBLUEN MHe €BOK JIMYHOCTb HA OCHOBAHWM
y6eauTeNbHbIX 0Ka3aTeNbCTB.

Inodnucbl
Moanuck (Meuatb)

[WTamn:

Ctus ObepnaHzep,

Nnuensmna Ne 2114661

Hotapuyc wrarta KanugopHus

Okpyr OpuHaX

Mos nuueHsnsa gericteutensHa o 09 mnoHsa 2019 r.]
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\Ha 6nanke komnaHun «Mukpo TepanblOTUKC, VIHK.» C TOProsbiM Ha3BaHWeM «1B3
Heliposackynsap»]

MHCTPYKUMA NO NPUMEHEHNIO
MukpokaTtetep Marksman

Inodnucbl
[PenbethHas neyaThb KOMNaHun «Mukpo TepanbloTUKC, NHK.»]

70968-001 pep. 12/16
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3Ta CTpaHuULa HaMepeHHO ocTaB/fieHa NycToi

\Janee cnegyeT TeKCT [JOKYMeHTa «VHCTPYKUMS N0 MNpUMeHeHWo. MuKpokaTeTep
Marksman», npefACTaBNeHHOT0 Ha aHrAMACKOM, (paHLy3CKOM, HEeMELKOM, WTaabSHCKOM,
NCMAHCKOM, LLUBEACKOM, HWAepNaHACKOM, MOPTYraabCKoM, (UHCKOM, [AATCKOM, TFpEeYeckom,
YELLCKOM, BEHTepCKOM, PYCCKOM, MONbCKOM, TYPeLKOM, HOPBEXKCKOM, CNOBEHCKOM, PYMbIHCKOM,
6onrapckom, KopeiickoM, apabcKom sizbikax.
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I I ‘ JTa CTpaHunLa HaMepPeHHO ocTaB/ieHa MycToun
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{NoroTun koMmnaHum «Mukpo TepanblOTUKC, VIHK.» C TOProBbiM Ha3BaHWeEM «MB3

Helposackynsap»]
«MuKpo TepanbloTUKC, NHK.» MpownssepeHo:
C TOproBbIM Ha3BaHMeM «MB3 HeipoBackynsp» «MentpoHnk Mekcuko C. ge P.J1. ge C.B.»
(Micro Therapeutics, Inc. Dba Ev3 (Medtronic Mexico S. de R.L. de C.V.)
Neurovascular) A b. [Nlaceo KykaHa 10510 3nb-flaro
9775 Tonepo Yau TuxyaHa, baxa KanugopHus,
WpB.aitH, KanugpopHusa 92618 Mekcuka C.P. 22210
CWA (Av. Paseo Cucapah 10510 EIl Lago
(9775 Toledo Way Tijuana, Baja California,
Irvine, CA 92618 Mexico C.P. 22210)

USA)
Ten.: 1.949.837.3700
www.ev3.net

0297
70968-001 pep. 12/16
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MepeBoA faHHOrO TeKcTa caenaH MHON, nepesogyumkomM KnenHesbiM BukTopom Uropesnyem

NOAMNMUCH

Poccuitckaa depepaums
Mopog Mocksa
TpyHazuaTOoro HoI6PS fBe ThiCAYM CEMHaALATOro roga
A, Akumos I'ne6 bopurcosny, HoTapuyc ropofa MockBsbl, CBUAETENLCTBYH NOAMMHHOCTb NOAMUCK
nepesoguvka KnenHesa BukTopa ropesuya.
Moanwvck caenaHa B MOeM NpUCy TCTBUN.
JInyHoCTb nognucasLLero JOKYMeHT yCTaHOoB/eHa.

3aperncTpuposaHo BpeecTpe: No  {)*-7

B3bICKaHO rocyfapcTBeHHON nownHbl (no Tapudy): 100pyo6.
YnnayeHo 3a oKasaHue ycnyr npasoBoro M TEXHUYECKOro XxapakTepa: ™ py6.

NOANUCH

epboBas neyaTb
HoTapuyca r.Mocksbl
Akumosa l'.b o vor
Bcero npoLuHypoBaHo, NPoHyMepoBaHO o Metig 7
W CKpenneHo neyaTbio b Y nncT(a)(os)

HoTapuyc

Poccuiickasa depepauns
[opoa MockBa
TprHaauaToro Hos6pPs ABe ThiCAYM CEMHAALATOrO roga.

nMoB 'ne6 bopucosnY, HoTapuyc ropoaa MoCcKBbI, CBUAETENLCTBYHO
KOCTb KOMWM C NPeACTaB/IEHHOro MHe JOKyMeHTa.

3aperucTpupoBaHo B peectpe: Ne /™ N7 C,
B3bICkaHO rocyAapcTBEHHON NOWAMHBI (Mo Tapudly): pyg aq

YnnayeHo 3a okasaHue yCnyr npaBoBOro v TEXHUYECKOro xapakrepa:

__py6. 00 Kon.

Al?rﬁAKMMOB

3 N
Bcero npowwmTo, MPOHYMepPoBaHO, CKPEnIeHo
neyatbto 39 swmctla) (o B)

HoTtapuyc
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COPY CERTIFICATION BY DOCUIVIENT CUSTODIAN

L N/AVHAR , of legal age, being first duly sworn, hereby

Name ofdocument custodian

Swear (or affirm) that the attached reproduction of

description of document?’

Is a true and exact copy of the correct and complete original document

W -

n Signature of document custodian (affiant)

A notary public or other officer completing tliis
certificate verifies only the identity of the individual
who signed the document to which this certificate is
attached, and not the truthfulness, accuracy, or
validity of that document.

State of California

Countyof_ O n.a r)>q e.

No\j-

2dJ1_ by 'PRiYA IVAVHAR -
proved

Subscribed and sworn to (or affirmed) before me on this day of

to me on the basis of satisfactory evidence to be the personj;f<fwho appeared patore me.

N STEVE'bBERLAN'DER * 1
COMM. #2114661 z
Notary Public « California g
Orange County
Comrn. Expires June 972019 #

Signature
(Seal)
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Appendix to the Instruction for use
Name of Medical Device

legal entity

3. Indication of This device is intended for the introduction of interventional devices and infusion of diagnostic or therapeutic agents into the
the medical device neuro, peripheral, and coronary vasculature.

with potential

customer (for

example, a health

professional)

4. Functional

characteristics and

indication of the X&d Shaft
medical device Hub stain Reliet Taper Shaft Disal
Hub Brynka
Strain relief 3awwmTa oT nepervba
Mid Shaft CepefiHa CTepXHSA
Taper shaft KoHycHoCTb WagTta
Distal marker JvcTtanbHblli Mapkep
Hydrophilic coated MvopodunbHoe NoKpbITYE

Available upon request
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2008. The microcatheters are sterilized sterilized according to the parameters listed in the table below:
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MpunoxkeHne K VIHCTPYKUMK MO NPUMEHEHUNIO
HasBaHue MegULMHCKOr0 n3aenms

dopmupyroLLmnii MaHapeH Forming [JnvHa, Mm: 76
mandrel [ameTp yluka, MM: 6
O TonwpHa ctepxHs, Mv: 0,7
Macca, r: 0,09

8.  VHdopmaums 0 He NpMMeHMMO

HaIM4MM B MegULMHCKOM

n3genuu NIeKapCTBEHHOI 0

CpeAcTBa AN MeAMUUHCKOTO

NPUMEHEeHUS, mMaTepunasion

YKMBOTHOI0 " (nnn)

YesI0BEYECKOI0

NPOUCXOXKAEHNSA

9. MHpopmauma o nopsagke He nprmeHUMO.

YCTaHOBKMN, MOHTaXa,

HacCTPOMKKN, KannmbpoBkM U

NHbIX AEeNCTBUSAX,

HeoOXoAMMbIX  Ana  BBOfA

MeAMLUMHCKOro  u3genns B

aKcnayarauuio

10. Tpeb6oBaHusA K He npumMeHnmMo. MoHTaX He TpebyeTcs.

NMOMELLEHNAM, B  KOTOPbIX

npegnonaraeTca  ycTaHOBKa

(MOHTaX) MeANLIMHCKOro

n3genus, a Takxe TpeboBaHus

K NMOAroTOBKe nnm

KBannukalmm nmu,

OCYLLIECTB/IAIOLLMX YCTaHOBKY

(MOHTaX) MeANLIMHCKOro

nsgenusa (Npu Hannymm)

11.  WHdopmaumsa ona  He npymeHnmo. MoHTaxX He TpebyeTcsi.

NpPoBEPKMN npaBuIbHOCTY

YCTaHOBKM (MoOHTaXKa)

MeANLMHCKOIo M3Le/Us U ero

Mpepocraensetca fio TpcY3oBaHMo
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a) HencnpaBHocTH
neanUMHCKOro mn3genus, cbos
B ero paboTte UM OTKNOHEHUN

& 000 LHPMH (] INFO@CIRMI.RU & WWW.GOSZDRAVNADZOR.RU

MpunoxxeHne K VIHCTPYKLMM MO NPUMEHEHWNIO
HassaHve MeguLMHCKOro n3genus

faBneHvie. Hy>XHO iMb0 ypanuTb KateTep, 4TOGbl ONpPeAenuTb NPUYMHY OBCTPYKUUKW, MO0 3aMeHUTb ero Ha
HOBbIA. MpeBbNMNEHNe AaBNEHNA MOXET MPUBECTU K pa3pbIBY KaTeTepa 1 TpaBMe NauyueHTa.

* 3anpeLaeTcs NPoABMraTb WM W3BMEKaTb MHTPa/IlOMUHA/IbHOE YCTPOMCTBO, MPeofosieBas CONPOTUBNEHME, A0
Tex Nop noka He OyAeT BblsiBNIEHA NPUYMHA CONPOTMB/IEHUS C MOMOLLbIO (h1It0OPOCKONNUK. YpeamepHoe ycunue no
NPEeOAONIEHNIO COMPOTMB/IEHNS MOXET MPMBECTM K MOBPEXAEHWIO YCTpPOCTBa WM K nepdopauny cocyga wu
APYrum TpaBMaMm naumeHTa.

 [laHHoe ycTpoiicTBo noctaensietcds CTEPN/IbHBIM 1 Tonbko ans 0AHOKPaTHOro npumeHeHus. He nogsepraTb
MOBTOPHO 06paboTKe WM NOBTOPHON cTepunmsaumn! [MoBTopHast 06paboTKa M MOBTOpPHas CTepuAn3aums
MOBbILLIAKOT OMACHOCTb UHPULIMPOBAHMSA OONBHOIO M CTaBAT NOf Yrpo3y paboTocnoco6HOCTL YCTPOCTBA.

MpeaynpexaeHune

MaHapeH Ans n3mMeHeHus opMbl Hefb3s UCMO/b30BaTh B OPraHu3Me Ye/oBeKa.

[ns n3MeHeHMs (hopMbl KOHUMKA KaTeTepa UCnosb3yiiTe TONMbKO UCTOUHMK Napa. He nucnonb3yiite apyrue
WCTOYHVKW Tenna.

Mepes NPYMEHeHVEM OCMOTPUTE KOHUMK KaTeTepa, YToBbl BbISBUTb /1H06GbIe NMOBPEXAEHNS, KOTOPbIE MO
BO3HMKHYTb MPW U3MEHEHUN ero (HopMbl. 3amnpeLlaeTcs UCMob30BaTh KaTeTep, UMEOLLMIA Kakue-nn6o
noBpexaeHus. MoBpexaeHHble KaTeTepbl MOryT Pa3opBaThCs, YTO NPUBEAET K TpaBMe COCYAa WU OTCOEANHEHNIO
KOHUMKaA BO BPeMsi NPO/BUXEHNS KaTeTepa.

MEPbI MPEAOCTOPOXHOCTU

« Mepep Mcnonb3oBaHMEM KaTeTepa y6eanTech, UTO MaTepuan Ans aM6o1nsaLmum cOBMeCTUM C

KaTeTepomM.

e lMepes NpUMEHeHWeM TLLATeNbHO OCMOTPUTE KaTeTep U ero ynakoBKy, UTOGbl y6eauTbCsi, UTO OH He Gbln
MOBPEX/EH BO BP>EMS TPAHCMOPTUPOBKM.

» [epes NprYMeHeHMEM BCe BCMOMOraTe/lbHble YCTPOICTBA M Npenapathbl A0/MKHbI ObITb MOHOCTbIO MOArOTOB/IEHDI
B COOTBETCTBUM C UHCTPYKLMAMMU NPON3BOANTENS.

* Mpy UCMOMb30BaHNN KaTeTepa HEOGXOAMMO MOCTOSIHHO KOHTPO/IMPOBaTh CKOPOCTb UHAY3UMW.

 Mpn BBeAEHWM KOHTpacTa A/ aHrmorpaduy crnegyeT y6eauTbCs, UTO B KaTeTepe HeT M3rnGOB U Y4yacTKOB
OKK/O3UIA.

He npumeHumo

MpegocrasnseTcs Mo Tpe6oBaHUIO
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~4

100 py6.
£ YCITYT MpaBOBOTO H TEXHAYECKOTO Xapakrepa: 50 py0.
» 3. B. Tepenthena

A |

i
1
(54

+iif

-
1 2
%y

;3

Bcero npomnTo, npoHyMepoBaHo H
. CKPeNJICHO NleYaThio o2 THCT(-2.-0B).
BPHO notapuyca
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Poccuiickast depepaumsTo|ogMocksa. "\

A Xamugynnuxa Aiin/nb AMMpOBHa,
HoTapuyc ropogia MoCKBbI. CBULETENLCTBYH

eepHocTbKonMUenp»™ ™\
NIOGTUCTOVDOBAHO B PEECTPE 32 —oeeseeremmsecrcees
j ciani) 40 Tapugpy.---—---—

a0,a«HIa YCyT PpaBPBOroUTEXHNYEO0Xap»ebl
Yrnituemiiza AAXaMMAyﬂﬂVIHa

Bcero rr

iipoHMiviepc.
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