RURKI TRACHEOSTOMIJNE - INSTRUKCJA STOSOWANIA
Instrukcja dotyczy nastepujacych wyrobow:
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Rurki tracheostomijne sg przeznaczone do stosowania tylko przez jednego pacjenta. Maksymalny okres uzytkowania jednej
rurki nie moze przekroczy¢ 29 dni. Producent zaleca jednak czgstsza wymiane rurek zgodnie z zaleceniami lekarza.
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Wyréb medyczny

Opis.

Asortyment sterylnych rurek tracheostomijnych, jednorazowego uzytku cechujg nastepujace wlasciwosci:
Mankiet uszczelniajacy niskocidnieniowy.

Balonik kontrolny z zaworkiem zwrotnym.

tacznik 15 mm.

Szyld z mozliwo$cig zmiany pofozenia.

Prowadnica utatwiajaca wprowadzanie.

Pozostajq sterylne do czasu otworzenia lub uszkodzenia opakowania.

Trzon rurki wykonany jest z przezroczystego PVC. Kazda rurka posiada linie radiacyjng stuzaca do stwierdzenia

prawidtowego utozenia rurki za pomoca promieni Roentgena.

2. Mankiet fatwo przystosowuje sie do naturalnego ksztattu tchawicy i zamyka prze$wit tchawiczny nawet w przypadku
niskiego cisnienia wewnatrz mankietu. Charakteryzuje sie wysokg objetoscig resztkowa (tj. iloscig powietrza
wymaganego do umozliwienia rozwinigcia sie bez powodowania zwigkszonego ciénienia we wnetrzu samego
mankietu). W ten sposéb tchawica zostaje uszczelniona nawet przy niskim ci$nieniu w mankiecie bez wywierania
niepozadanego nacisku na $luzowke tchawicy.

3. Jezeli urzadzenie jest stosowane w sposob prawidtowy i zgodnie z instrukcja, uszkodzenie bony $luzowej lub chrzastki
moze by¢ w znacznym stopniu ograniczone. Balonik kontrolny sygnalizuje prawidtowe nadmuchanie mankietu chociaz
nie odzwierciedla rzeczywistego ci$nienia w mankiecie.

4. Oliwkowy koniec prowadnicy zamyka dystalny koniec rurki zapewniajac w ten sposéb nieurazowe umieszczenie rurki
w otworze tracheostomijnym.

5. Szyld jest elementem stuzacym do podtrzymania trzonu rurki, zabezpiecza rurke przed przemieszczaniem sie.

W wersji z regulacja szyld umozliwia dostosowanie dugosci rurki do indywidualnych potrzeb pacjenta.

6. Rurka moze posiada¢ 15 mm standardowy tacznik i moze by¢ podtaczona np. do maszyny do oddychania zwrotnego
z ponownym wdychaniem powietrza wydychanego.

7. Bawelniana tasiemka zapewnia przyjazne dla chorego mocowanie kotnierza do szyi chorego.

Wskazania.

Rurki tracheostomijne przeznaczone dla chorych po zabiegu tracheotomii.

Stabilizacja otworu tracheostomijnego po laryngektomii lub tracheotomii; utrzymywanie otwartego otworu tracheostomijnego.
W przypadku niedroznoéci drég oddechowych, po urazach twarzy ze znacznym obrzekiem, po urazach szyi, klatki piersiowej
lub oparzeniach krtani. W przypadku stosowania przediuzonej wentylacji mechanicznej. Podczas czgstego odsysania
znacznej ilosci wydzieliny z tchawicy i drzewa oskrzelowego. Do ochrony przed aspiracjg ciat obcych do tchawicy, zwykle u
pacjentéw nieprzytomnych lub z zaburzeniami odruchéw krtaniowych. Dla pacjentéw wymagajacych ciagtego uzywania rurki.

Przeciwwskazania.

Brak bezwzglednych przeciwwskazan.
Przeciwwskazania wzgledne:

Uczulenie na elementy wyrobu medycznego
Zakazenie skory w miejscu wprowadzenia rurki
Zaburzenia krzepnigcia

Instrukcja uzycia.

1. Przed uzyciem nalezy upewnic sie, czy zestaw jest kompletny i prawidtowo funkcjonuje. Rurki z mankietem musza by¢

réwniez sprawdzone pod katem braku uszkodzen i szczelnosci systemu pompowania powietrza.

Zabieg tracheostomii powinien wykonac chirurg lub laryngolog.

Po kontroli hemostazy wprowadza si¢ najmniejszq (a nie najwigksza jaka mozna wiozy¢) rurke tracheostomijna.

Wyjac delikatnie sterylng rurke tracheostomijng z opakowania.

W przypadku rurek z mankietem nalezy sprawdzi¢ mankiet i balonik kontrolny oraz zaworek kazdej rurki poprzez

napetnienie mankietu przed uzyciem. Umiesci¢ koricowke strzykawki Luer w obudowie zaworka i wstrzykna¢ powietrze

w ilo$ci wystarczajacej do petnego napetnienia mankietu.

6.  Aby sprawdzic, czy system jest szczelny nalezy sprawdzi¢ po 5 minutach spadek ciénienia.

7. Aby zapobiec zbytniemu rozciagnieciu membrany mankietu, ci$nienie napetniania mankietu podczas testu szczelno$ci
nie powinno przekracza¢ 100 mbar.

8. Po prébnym napetnieniu mankietu opréznic go catkowicie z powietrza.

9. Przed wlozeniem rurki do otworu tracheostomijnego sprawdzi¢ potozenie prowadnicy wewnatrz rurki tak aby jego
koficowka zamykata dystalny koniec rurki. Utrzymywa¢ przyrzad we wiasciwej pozycji przy pomocy kciuka podczas
catego procesu wktadania rurki. Proces intubacji moze by¢ utatwiony poprzez uprzednie zwilzenie koricowek rurki i
prowadnicy niewielka iloscia $rodka smarujacego rozpuszczalnego w wodzie.

10.  Po wsunigciu rurki do tchawicy i sprawdzeniu prawidtowosci jej utozenia usunaé prowadnice.

11. Nalezy upewnic sie, czy trzon rurki spoczywa w otworze tchawicznym bez zbytniego naprezenia.

12. W przypadku rurki tracheosotmijnej z regulowanym szyldem ustali¢ odpowiednia dtugosci rurki przesuwajac szyld a
nastepnie zablokowa¢ jego potozenie poprzez dokrecenie nakretki.

13.  Opatrunek z jatowej gazy zaktada sig pod szyld rurki.

14.  Tasiemki przymocowane do szyldu zawigza¢ na tyle mocno, aby rurka nie wypadta a jednoczesnie aby nie byly
uciéniete zyly szyjne zewnetrzne.

15.  Unika¢ $rodkéw dezynfekcyjnych z alkoholem podczas lokalizacji otworu tracheostomijnego.
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16.  Nigdy nie zwilza¢ perforowanych kompreséw srodkami dezynfekcyjnymi zawierajacymi alkohol.

17. Napompowa¢ mankiet minimalng iloscig powietrza zapewniajaca efektywne uszczelnienie.

18.  Syczace odgtosy w okolicy mankietu, szczegdlnie podczas wydechu wskazuja, iz mankiet nie wypetnia catkowicie
tchawicy, ktéra przez to nie jest uszczelniona. W idealnych warunkach cisnienie 15 mbar powinno by¢ wystarczajace.

19.  Po nadmuchaniu mankietu wyja¢ strzykawke z obudowy zaworka. Pozostawienie strzykawki spowoduje otwarcie
zaworka i wypuszczenie powietrza z mankietu.

20.  Po intubacji nalezy zamocowa¢ kotnierz mocujacy do szyi chorego w celu zapobiezenia przesuwaniu sie rurki. Uwaga:
zachodzi niebezpieczenstwo ekstubacji.

21.  Cisnienie w mankiecie zazwyczaj zmniejsza sig nieco w diuzszym okresie czasu z powodu dyfuzji gazéw przez $cianki
mankietu. Jednakze w przypadku znieczulenia przy pomocy gazu mozliwy jest réwniez niezamierzony wzrost cinienia.
Stad tez zalecamy regularne monitorowanie ci$nienia mankietu.

22. Przed oproznieniem mankietu nalezy oczysci¢ odcinek tchawicy powyzej mankietu poprzez odessanie
nagromadzonych wydzielin i $liny. Jezeli jest to niemozliwe np. u przytomnego chorego z zachowanymi odruchami,
zaleca sie wprowadzi¢ do tchawicy cewnik ssacy poprzez rurke tracheostomijng i, podczas odsysania, usunaé
catkowicie powietrze z mankietu za pomoca strzykawki. Nagromadzone wydzieliny moga by¢ w ten sposob odessane
bez wysitku nie powodujac kaszlu. Kiedy powietrze zostanie catkowicie usunigte z mankietu, mozna bezpiecznie wyjaé
rurke.

23.  Odrzucic¢ rurke tracheostomijna. Przestrzega¢ procedury szczegdtowych ostrzezen podanych w instrukcji stosowania.

Srodki ostroznosci.

1. Chory z tracheostomig moze stosowa¢ rurke tracheostomijng jedynie wtedy, kiedy zostata ona przepisana przez
lekarza.

2. Lekarz prowadzacy chorego wybiera odpowiedni ksztatt rurki oraz jej rozmiar pod katem schorzenia chorego i decyduije,
jakie dodatkowe czeéci taczace moga by¢ zastosowane

3. Wprowadzenie rurki tracheostomijnej poprzez otwér tracheostomijny do tchawicy zawsze zwigksza opdr powietrza
(przez samo utozenie rurki tracheostomijnej w tchawicy oraz jej matg $rednice wewnetrzna).

4. Jezeli duszno$¢ utrzymuje sie, chory jak najszybciej powinien przywota¢ pielegniarke lub lekarza. W wigkszosci
przypadkow skuteczne jest silne wykrztuszanie wydzieliny, badz odsysanie drég oddechowych.

5. W Zzadnym przypadku nie nalezy doprowadza¢ do zatkania koricowki rurki zaworkiem fonacyjnym lub zatyczka
uszczelniajaca, badz podobnym przedmiotem, kiedy mankiet jest nadmuchany.

6. Zamkniecie rurki (przy pustym mankiecie) za pomocg korka dekaniulacyjnego w celu odstawienia chorego od rurki
moze by¢ dokonane tylko pod nadzorem i na odpowiedzialno$¢ lekarza.

7. Chroni¢ mankiet przed uszkodzeniem w wyniku kontaktu z ostrymi krawedziami.

8. Nalezy unikac zetkniecia z elektrodami elektrochirurgicznymi lub promieniem lasera, poniewaz PVC bedzie wydziela¢
toksyczne dymy, badz spowoduje zapton otoczenia wzbogaconego o tlen.

9. Urzadzenie nie jest odpowiednie dla chorych podczas radioterapii.

10.  Nie stosowac podczas rezonansu magnetycznego (MRI).

11. W zadnym przypadku nie wolno uzywa¢ w dalszym ciggu elementéw zestawu, jezeli uszkodzeniu ulegt trzon rurki,
mankiet (np. peknigcia na powierzchni, nieszczelny mankiet) oraz gdy nastapito poluzowanie potaczer pomigdzy
kotnierzem mocujacym i trzonem, badz oddzielenie sig kotnierza od trzonu.

12.  Zaprzesta¢ stosowania rurek natychmiast po zaobserwowaniu oznak alergii.

Ostrzezenia.

Z uwagi na niebezpieczenstwo zakazenia drog oddechowych gtéwnie odpornymi na leczenie, szpitalnymi szczepami bakterii
nalezy przestrzega¢ biezacych zaakceptowanych procedur i technik medycznych. Ponowna sterylizacja, badz ponowne
uzycie mogq stanowi¢ zagrozenie dla chorego. Rurka przeznaczona jest wytacznie do jednorazowego uzytku.

Powikfania.

Przestrzeganie biezacych zaakceptowanych technik medycznych i wykonywanie zabiegu przez wykwalifikowany personel
medyczny zmniejsza do minimum mozliwo$¢ wystapienia powikta takich jak: zwezenia: krtani, tchawicy, krwawienie lub
zakazenie rany odma optucnowa, $rodpiersiowa, przetoka tchawiczo-przetykowa, zatkanie rurki tracheostomijnej, zapalenie i
odlezyna w obrebie tchawicy, przeciek powietrza wokot rurki tracheostominjej, zakazenie uktadu oddechowego, zaburzenia
oddychania i wysitek oddechowy, zmiany migsniowe, krwotoki z krtani.

Uwagi.

1. Przechowywa¢ w warunkach pokojowych.
2. Nie stosowa¢ w przypadku uszkodzenia opakowania.
3. Nie stosowa¢ po uptywie daty waznosci.

Przechowywanie

Wyréb nalezy przechowywa¢ w pomieszczeniach suchych i przewiewnych, w temp. 5 — 40° C, w sposdb zabezpieczajacy
przed wilgocia, bezposrednim dziataniem promieni stonecznych, par kwaséw i rozpuszczalnikéw organicznych i innych
czynnikéw szkodliwych.

Transport wyrobow zapewniajacy ochrong przed czynnikami atmosferycznymi.

Postegpowanie ze zuzytym wyrobem

Zuzyte wyroby medyczne, ktérych dotyczy niniejsza instrukcja, nalezy usuwa¢ zgodnie z obowigzujacymi krajowymi
przepisami dotyczacymi postgpowania z odpadami medycznymi.

Odpowiedzialnosé — wskazowki prawne

Rurki tracheostomijne produkgji firmy SUMI sg poddawane fizycznym, biologicznym i chemicznym badaniom. Pozwala to na
ich bezpieczne uzytkowanie oraz gwarantuje najwyzsza jakosc. Zaleca sie doktadne zapoznanie z instrukcijg stosowania przed
postugiwaniem sie rurkami tracheostomijnymi. Rurkami tracheostomijnymi produkowanymi przez SUMI moze postugiwa¢ sig
tylko wykwalifikowany personel medyczny.

Firma SUMI nie ponosi odpowiedzialno$ci za skutki spowodowane niewta$ciwym dobraniem rozmiaru lub uzytkowaniem rurek
niezgodnie z przeznaczeniem i instrukcjg uzywania.

W przypadku reklamaciji lub zaistnienia incydentu medycznego nalezy zachowa¢ wyréb medyczny wraz z opakowaniem
bezposrednim. Wskazane jest takze sporzadzenie dokumentacji fotograficznej.

Kazdy powazny incydent, ktory miat miejsce, powinien zosta¢ zgtoszony producentowi i wtasciwemu organowi panstwa
cztonkowskiego.

SUMI spétka z ograniczong odpowiedzialnoécia sp. k.
ul. Drobiarska 35 05-070 Sulejowek, POLSKA
tel./fax ( +48 22') 783 30 23, www.sumi.com.pl

Ed. 10  31.01.2023.
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TRACHEOSTOMY TUBES - INSTRUCTIONS FOR USE
These instructions for use refer to the following products:
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Tracheostomy tubes are intended only for one patient.
The maximum usage time of one tube should not exceed 29 days.
Itis recommended that the tubes be replaced frequently, as recommended by your doctor.

Description.

Assortment of sterile, single-use tracheostomy tubes, are characterized by the following properties:
Alow pressure sealing cuff.

A pilot balloon with a one-way valve.

15 mm connector

The flange of the possibility of repositioning.

Obturator for easy insertion.

They are sterile until the package is opened or damaged.

. The tube shaft is manufactured of transparent PVC. Each tube has a radiation line for confirmation of correct position of

the tube using image diagnostics.

2. The cuff easily adopts to the natural shape of trachea and stops up the tracheal lumen also in the event of low pressure
inside of the cuff. It is characterized by high residual volume (i.e. the quantity of air required to make impossible unrolling
without causing increased pressure inside of the every cuff). In such a way the trachea is sealed even upon low pressure
in the cuff without bringing undesirable pressure to the mucosa of trachea.

3. If the device is used in a correct manner and according to the instructions, damage of mucous membrane or cartilage
may be considerably limited. The pilot balloon indicates correct inflation of the cuff, though it does not reflect actual
pressure in the cuff.

4. The olive end of obturator closes distant end of the tube securing in such a way non-traumatic placing of the tube in the
tracheostomy opening.

5. The cuff supporting of the tube shaft, prevents the tube from dislocation.

6. The tube may possess 15 mm standard connector.

7. Acotton strap provides optimal fastening of the cuff on the patient’s neck.

Indications.

The tracheostomy tubes are intended for patients after tracheotomy.

Stabilization of the tracheostomy after laryngectomy or tracheotomy; keeping the tracheostomy open.

In case of airway obstruction, after facial injuries with significant swelling, after injuries to the neck, chest or laryngeal burns.
When using prolonged mechanical ventilation. During frequent suctioning of a significant amount of secretions from the
trachea and bronchial tree. For protection against the aspiration of foreign bodies into the trachea, usually in unconscious
patients or with impaired laryngeal reflexes. For patients who require continuous use of the tube.

Contraindications.

No absolute contraindications

Relative contraindications:

Allergy to components of the medical device
Skin infection at the insertion site
Coagulation disorders

Instructions for use.

1. Prior to set usage, it is essential to confirm its completeness and proper functionality. Verify the tubes with cuffs for any

damages and ensure the air-tightness of the inflation system.

The procedure of tracheostomy should be performed by a medical professional.

One should select a proper size of the tube being guided by adopted medical procedures.

Gently remove the sterile tracheostomy tube from the package.

Prior to use check the cuff and testing balloon as well as valve of each tube inflating the cuff with air. To place the end-

part of Luer syringe in housing of the valve and give an injection of air in the quantity sufficient to completely fill the cuff.

To check if the system is air-tight, check the pressure drop after 5 minutes

7. In order to prevent over-stretching of the cuffs membrane, the inflation pressure of the cuff during the test of air-

tightness should not exceed 100 mbar.

After inflation test of the cuff, empty it completely of air.

Before inserting of the tube into the tracheostomy opening, one should make sure whether obturator is placed in such

away, that ts tip closes the distal end of the tube. Keep the device in proper position using your thumb during the whole

inserting process of the tube. Intubation may be facilitated by prior moistening of the ends of tube and obturator with a

bit of lubricating water-soluble agent.

10.  After inserting the tube into the trachea and checking correct positioning, remove the obturator.

11. Make sure, that the tube shaft is sitting in the tracheal opening without excessive force.

12.  In case of a tracheostomy tube with adjustable flange, determine appropriate length of tube by moving the flange and
lock it in place by twisting the cap

13.  Aseptic gauze dressing should be put under the tube’s cuff.

14.  Tie the straps attached to the flange tightly enough so that the tube does not fall and not to exert pressure on external
cervical veins

15. You should avoid disinfecting agents containing alcohol while localizing the tracheostomy opening.

16.  You should never moisten gauze swabs with disinfecting agents containing alcohol.

17. You should inflate the cuff with a minimal quantity of air sufficient to ensure efficient tightness.
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18.  Hissing noises in the cuff area, especially when exhaling, indicate that the cuff does not completely fill the trachea,
which is therefore not sealed. Ideally, a pressure of 15 mbar should be sufficient.

19.  Remove the syringe from the housing of inflation valve after inflation of the cuff. Leaving of the syringe will cause
opening of the valve and deflation of the cuff.

20.  After intubation mount tube in place using tube holder, to prevent tube movements and accidental extubation.

21.  Pressure in the cuff usually changes somewhat after a certain time due to diffusion of gases through the walls of cuff.
Hence we advise regular monitoring of the cuff's pressure.

22.  Before deflation of the cuff you should remove by sucking secretion from the mouth, throat and trachea above the cuff.

23.  Throw away the tracheostomy tube.

Precautions.

1 Apatient suffering from tracheostomy can use the tracheostomy tube only if that decision has been taken by a physician.

2. The attending physician shall select an adequate type and size of the tube.

3. Insertion of the tracheostomy tube into the trachea always increases air resistance.

4 If there appears breathlessness, the patient should alert a nurse or a physician as soon as possible. In most cases it is
efficient expectoration of secretion or mechanical removal by suction of air ways.

5. Under no circumstances should the end of the tube be closed with a phonation valve or decannulation plug or similar
object while the cuff is inflated.

6. Closing of the tube (upon deflated cuff) using a decannulation cap, in order to prepare the patient for removal of the
tube, may be performed only under supervision and at responsibility of a physician.

7. The cuff should be protected against contact with sharp edges.

8. One should avoid contact with coagulation electrodes or a laser beam, because PVC will emit toxic smoke, or it will
cause ignition of surrounding environment enriched with oxygen.

9. The device is not proper for patients during radiotherapy.

10. Do not use it during magnetic resonance (MRI).

11. Under no circumstances should the components of the set continue to be used if the shaft of the tube or the cuff is
damaged (e.g. cracks on the surface, leaking cuff) and if the joints between the flange and the shaft are loosened, or
the flange separates from the shaft

12.  Discontinue the use of the tubes as soon as you notice signs of allergy

Warnings.

Current accepted medical procedures and techniques should be adhered to due to the risk of respiratory tract infection mainly
with drug-resistant nosocomial strains of bacteria. Resterilization or reuse may pose a risk to the patient. The tube is for a
single-use only.

Complications.

Observing current approved medical techniques and having the procedure performed by qualified medical personnel reduces
the risk of complications such as: tracheal and laryngeal stenosis, wound bleeding or infection, pneumothorax, mediastinal
emphysema, tracheoesophageal fistula, blocking of the tracheostomy tube, inflammation and decubitus ulcer in the area of
trachea, air leakage around the tracheostomy tube, respiratory tract infection, breathing difficulties and breathing effort, muscle
lesions, laryngeal hemorrhage.

Notes.

1. The tubes should be stored in room conditions.
2. Do not use in case of damage of the package.
3. Do not use after the use-by date.

Storage.

Sterile tubes should be stored in a dry environment, protected from dust, sunlight, at a temperature of 5-40°C, in a way that
protects them from moisture, direct sunlight, acid and organic solvent vapors and other harmful factors.
During transport it is necessary to provide protection against weather conditions.

Disposal.
After use, dispose of this device in accordance with applicable national regulations on medical waste disposal.

Responsibility - legal guideli

The tracheostomy tubes manufactured by SUMI are subjected to physical and chemical testing and bio-compatibility testing.
This allows their safe use and ensures highest quality. Carefully read the instructions for use before using the medical device.
Tracheostomy tubes made by SUMI are intended for use only by qualified medical personnel and trained patients (users). The
SUMI company will not be liable for the consequences caused by improper selection of tube size or by misuse of the tubes
contrary to its intended purpose or provided instructions for use.

In the event of a complaint or an occurrence of a medical incident, keep the medical device with its primary packaging. It is
also recommended to create photographic documentation. Every Medical Incident have to be reported to the Manufacturer
and relevant National Competent Authority.

SUMI spétka z ograniczong odpowiedzialnoscig sp. k.
ul. Drobiarska 35, 05-070 Sulejowek, POLAND
tel./fax. (+48 22) 783 30 23. www.sumi.com.pl

Ed. 10  31.01.2023.
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A 4 A\ COMHEYHoro cBeTa

TpebosaHuam EBponeiickoro a
c € 0197 Coto3a/Homep opraHa,
YHaCTBYIOLLETO B OLiEHKe

COOTBETCTBUS YCTPOIACTBA. He ncnonb3osatb NOBTOPHO

He copepxut chranarel (B ToM

/ﬂ/wc
DEHP s

TemnepaTypHbli AuanasoH 5-40
uucne DEHP) °C

CTepunmM3aLys ¢ npuMeHeHem
OKMCH 3TUMEHA
OpuHapHas bapbepHas cucTema
ANs CTepunu3aLmMm,

He ncnonb3osars npu
NOBPEXAEHHOI YnakoBKke

% He CTepunu3osarb NOBTOPHO

TpaxeocTominyeckue Tpybku NpeaHasHaYeHb! TONMbKO ANA O[HOTO NaLyeHTa. MakcmanbHbIi Cpok criyxBbl 0AHOI TPyGKM He
MOXeT npesblwatb 29 AHell. OAHAKO NPOU3BOAMTENb PEKOMEHAYET Yalye MeHsiTb TPYGkM B COOTBETCTBUM C
peKoMeHAaLMAMY Bpava.

MeauuuHckoe nsnenve

Onucanue:

ACCOPTUMEHT  CTEPUIbHBIX  TPAXeOTOMUYECKUX TPYGOK OHOPA3OBOTO  WCTIONb3OBAHUS, OTMMYAETCS  CrieAyIoWUMI
CBOVCTBAMM:
e YnnoTHsioLasi MaHxXeTa HI3KOrO AaBMEHMS.
KOHTponbHbI# GanmnoHumMK ¢ NOBOPOTHBIM KranaHoM.
KoHHekTop (coepmHuTens) 15 Mm.
duKeMpyioLLMe KpbIMbILLKY (BOMOXHOCTb M3MEHEHMS! MONOKEHMS!)
CTuneT (NPOBOAHMK) Ansi 0BNEryeHNs BBEAEHHUS.
OcTatoTcsi CTEpUIbHBIMI 0 MOMEHTA OTKPBITUS MW MOBPEXAEHNS YNAKOBKY.

1. CrepxeHb TpybKu 3roToBneH u3 npoapayHoro MXB. Ha kaxaon TpyGke UMEETCS PEHTIEHKOHTPACTHAs NIMHIS, KoTopas
CMYXWT ANs onpeeneHns NpaBUnbHOCTY NOMOXeHNs TPYOKM C NOMOLLbH0 peHTreHorpaduy.

2. Manxeta nerko npucnocabnmBaeTcs k ecTeCTBEHHOI (hopMe Tpaxeu 1 3aKpbiBaeT TpaxelHbIi IPOCBET Aaxe B Cryyae
HU3KOTO [JaBIEHMSt BHYTPU MaHXeTbl. XapaKTepusyeTcsi BbICOKMM OCTAaTOYHbIM OGBEMOM, (TO €CTb KONMYECTBOM
BO3ayxa, koTopoe TpebyeTcs Ansi ee pa3epTbiBaHus 6e3 yBennueHst JaBNieHnst BHYTPU CaMoil MaHXeTsl). Takum
06pa3om, Tpaxest 0CTAeTCs YNNOTHEHHOM Aaxe MPU HU3KOM AaBMEHUN B MaHXeTe 6e3 HexenaTenbHoro Haxuma Ha
CIU3NCTbIE TKaHW Tpaxey.

3. EcnnycTpoitCTBO NPUMEHSIETCS MPaBIMbHO U B COOTBETCTBIM C MHCTPYKLMEN, NOBPEXAEHHE CRIM3MCTON 060NONKM M
XpsiLLieit MOXeT BbiTb B 3HAUMTENbHOI CTENEHI OrpaHinieHO. KOHTPOMbHbIA GannoHuMK CUrHanuaupyeT o NpaBUIbHOM
HarOJTHEHUN MaHXETbI, HO He MOKa3bIBAET PearnbHOro JaBNeHus B MaHXeTe.

4. OnuBKOBbII HAaKOHEYHUK CTUMETa 3aMblKaeT AarnbHUi KOHeL, Tpybku, YTO JaeT BOMOXHOCTb 6e3 TpaBM BBOAUTL
Tpy6Ky B TPaxeoToM14eckoe OTBEPCTHE.

5. BopoTHM4oK (thnaHew) — 3TO AMEMEHT, KOTOPbIA CYXUT ANS MOAAEPXUBAHUS CTEpXHs TPyOKM, He aonyckaet
nepemeLLeHust Tpybku. B BapuaHTe C BOIMOXHOCTBIO Perynsiian th1KCUpYIOLLE KpbIMbILLKM MO3BONSIOT NPUCTIOCOBUTL
ANVHY TPYBKN K MHAMBMAYanbHbIM NOTPEBHOCTSM naLueHTa.

6. Tpybka MOXeT UMeTb CTaHAAPTHbII KOHHEKTOp 15 MM 1 MoXeT BbiTb NOACOeAMHEHa, HaNpUMep, K YCTPOICTBY Ans
PEBEPCYBHONO J1bIXaHHs! C MOBTOPHBIM BbIXaHWEM BO3[YXa, KOTOPbIi BblabIXaeTcsl.

7. XnonyatobymaxHas neHTa obecneunBaeT KoMthopTHOE NpUKpenneHe BOPOTHUYKA (thnaHua) K Lwee GonbHoro.

Moka3saHus k MPUMEHEHUIO:

1. Bcny4ae HenpoxoaMMOCTH AblXaTembHbIX NyTeil BCEACTBIE TPABM NULIA CO 3HAUUTENbHBIMU OTeKaMi, NPy TpaBMax
LW, FPYAHOI KNETKW UMK OXOTaX ropTaHu.

2. Bcnyyae npuMeHeHNs ONrOBPEMEHHON MEXaHNYECKO! BEHTUNALIMM.

3. llpu yacTom oTCachiBaHMM 3HAUUTENBHOTO KONMYECTBA BbIAENEHMI U3 Tpaxen 1 BpoHXManbHOro Aepesa.

4. [Ins npenoTBpalleHus NonajaHus B Tpaxelo MOCTOPOHHUX Ten, Kak MpaBumio, y GONbHbIX B GeccosHaTensHoM
COCTOSHUN UM y BOMbHbIX C 0cnabnerHbIMU pecbriekcami ropTahu.

I1po‘rv|aonoxa3auun:

Het abconioTHbIX HpOTMBOﬂOKaSaHMﬁ
OTHocuTENbHbIE NPOTUBONOKa3aHUA:

Anneprvm Ha KOMMOHEHTbI MEAULIMHCKOrO n3aenvsa
KoxHas MHd)eKL[I/IH B MecTe BBeAeHus

HapleeHMﬂ CBepTbIBAEMOCTUN KpOBU

MHCprKLWIﬂ Mo ucnonb3oBaHuIo:

1. Tlepenucnonb3oBaHueM crieayeT ybeauTbes, YKOMNNEKTOBaH i HAbop v NpaBUMbHO NN OH hyHKLMOHMPYeT. TpyBki
C MaHXeToit HeobXOAMMO TakkKe NpOBEPUTb HA rEPMETUYHOCTb CUCTEMbI Hakauki BO3AyXa W Ha OTCyTCTBUE
NOBPEXAEHMIA.

2. Onepauyio TpaxeoTOMUN JOMKEH BbIMONHSTL XMPYPT MW TapUHTOITOT.

3. locne npoBepku remMocTasa BBOAMTCH HauMeHbllas (a He HauBonblias M3 TeX, KOTOpble MOXHO BBECTM)
TpaxeoTomuyeckas Tpybka.

4. OCTOPOXHO BbIHbTE CTEPUITbHYIO TPAXeOTOMUYECKYHO TPYGKY 13 YNaKkoBKiA.

5. B Tpybkax ¢ MaHxeTol CriefyeT NPOBEPUTL MaHXETY, KOHTPONbHbI GanmoHuMK 1 KnanaH Kaxgoii TpybKku, HanonH1B
MaHXeTy nepes Ucnonb3oBaHneM. MoMecTUTe HaKoHEUHMK wnpuLa Tvna «Jlioep» B KOPNyC KnanaHa v Bnyckaite
BO3JYX B KONMYeCTBE, HeOGXOAUMOM ANS NOMHOTO HANOMHEHNS MaHXeTbl.

6. Yrobbl y6eanTbCs B repMETUYHOCTM CUCTEMBI, HEOBXOAMMO Yepes 5 MUHYT NPOBEPUTL CNaf AaBMneHus.

7. Yrobbl NpeaoTBPaTUTL Ype3MepHOE pacTsrBaHue MeMBpaHbl MaHXeTbl, AABMEHUE HanoONHEHUs MaHXeTbl BO BPEMS
TecTa Ha NMoTHOCTb He A0MKHO npesbiwwatk 100 mbap.

8. MMocrie npoBHOro HaroNHeHMst NONHOCTbLIO YANuTe BO3AYX 13 MaHKeTbI.

9. lepen BBeneHMeM TpyBku B TPaxeOTOMUYECKOE OTBEPCTUE MPOBEPLTE MOMOXEHUE MaHAPeHa BHYTPU TpyGKu, ero
HaKOHEYHMK JOMMKEH 3aMblKaTb AalnbHUiA KoHeL| TpyOKu. YaepxvBaliTe yCTPOICTBO B COOTBETCTBYHOLLEM NOMOXEHIM C
NOMOLLb GOMBLLIOTO MarbLia Ha MPOTSKEHUM BCEro npolecca BBeAeHs Tpy6ku. Mpolecc HTybaLuM MOXeT bbiTb
obneryeH, ecnu npefBapuUTENbHO YBNAXHUTDL KOHLbI TPYOKM 1 MaHApeHa HeGoNbLUMM KONMYECTBOM CpeAcTBa ANs
CMa3KK, KOTOpOe pacTBOPSIETCS B BOJE.

10.  Mocne BBeAeHNs TPyGKM B Tpaxeto 1 MPOBEPKY MPaBUIBHOCTI €€ NONoXeHs y6epuTe MaHzpeH.

11. CnepyeT y6eauTbes, YTo CTEpXeHb TPYOKv Ge3 Tpyaa NpoXxoauT Yepes TpaxeitHoe oTBepcTHe.

12. TMoBsska B crnyyae TpaxeoTomuyeckod Tpybku. [oBS3KY C MKCUPYIOWMMM KpbIMbIKaMK yCTaHOBUTE Ha
COOTBETCTBYIOLIYIO AMMHY TPybKM, nepensuras kpbinbilwku. MoTom noesiskod — 3abnokupyitte ux nonoxeHue,
JIOKpYuMBas raviky.

13.  TMoBs3ky U3 CTEPUNBHOI Mapnn HanoXwTe Nof UKCUPYHOLLME KPbIbILLKY TPYEKM.

14.  TNeHTbl, NPUKPEMNEHHbIE K KPbINbILIKAM, 3aBSKUTE KPEMKo c3aau, YTobbl TpyGKa He Bbinana i, B TO e Bpemsi, YTobbl
He 6binu nepexaTbl BHELIHE LUNHbIe BeHb.

15.  Tpu nokanu3aLyumM TpaxeoTOMUYECKOrO OTBEPCTYS U3BEraiiTe MpUMEHEHHs Ae3MHAEKLIMOHHBIX CPEACTB, CoAepXaLLnX
crmpT.

16.  Hukorpa He yBnaxHsiite nepdopupoBaHHble KOMMPecChl [e3NHMEKLMOHHbIMI CPEACTBaMM, KOTOpble COAepxKaT
CcrmpT.

17. HanonHute MaHXeTy MUHUMAIbHbIM KONIMYECTBOM BO3JyXa, HEOGXOAUMbIM Anst 3hEKTUBHOTO YNOTHEHUSI.

18.  LLymbl B 0BnacTin MaHxeTbl, B 0COBEHHOCTM BO BPEMS BbIJ0Xa, YKa3bIBAIOT Ha TO, YTO MaHXeTa He LienvkoM 3anonHsieT
Tpaxelo, KOTopas BCIEICTBME 3TOr0 HEJOCTATOMHO YNMOTHeHa. B naeanbHbIx ycnosusix AaBnekie 15 M6ap AomkHO
BbITb AOCTATOYHBIM.

19.  Mocne HanoNHEHNs MaHXeTbl BbIHLTE WNPWL| U3 Kopnyca knanaxa. Ecnu Bbl ocTaBuTe WNpL, 3TO MOXET NPUBECTH K
TOMY, YTO KNlanaH OTKPOETCS M BO3AYX BbIMAET U3 MaHXKETbI.

20. MMocne wHTybBauun crepyeT npukpenuTb K Wwee 6OMbHOTO ChneuuanbHbli 3aKPEnnsioLMin BOPOTHUYOK, YTOObI
npefoTBPaTUTL CMelLeHme TpyBku. BHUMaHMe: CyLLIeCTBYeT OnacHOCTb SKCTyGaLuu.

21.  Bcnepctene anddysnn rasoB CkBO3b CTEHKM MaHXeTbl, AABNEHNE B Hell, kak NpaBuno, Yepes HeKoTopoe Bpems
HEMHOTO yMeHbluaeTcsi. OfHako B cryyae 06e3bOnMBaHMA C MOMOLLBIO ra3a BO3MOXHO Takke MPOM3BONbHOE
(He3annaHMpoBaHHoe) yBenu4eHne faBneHms. NoaToMy PeKOMEHAYETCs PerynsipHO KOHTPONMPOBaTb fJaBNEHME B
MaHxeTe.

22.  Tlepen OMOpOXHEHMEM MaHXETbl CieAyeT OYUCTUTb OTPE3OK TPaxeu Bbille MaHXeTbl, OTCAChbIBasi BbiAENEHNs 1
CrtoHy. ECnn 3T0 HEBO3MOXHO, HanpuMep, y GONbHOTO B CO3HAHIMM C COXpaHEHHbIMU pedhriekcamm, PeKOMEHAyeTes
BBECTV B TPaxelo BCACbIBAIOLMIA KaTeTep Yepes TpaxeoToMuyeckylo Tpybky W, B Xofie OTCACbIBaHus, NOMHOCTbIO
YCTPaHUTb BO3AYX M3 MAHKETbI MPY MOMOLLM LuNpuLa. CKOMMBLUMECS BbIAENEHWS MIPU 3TOM MOTYT BbiTb OTCOCAHbI 6e3
TPpyAa, He Bbi3biBast Kawwnsi. Koraa Bo3ayx GyAeT NOMHOCTBIO yAaneH 3 MaHXeTbl, MOXHO Ge30macHo BbIHYTb TpyoKy.

23.  Boibpocute TpaxeoTomudeckyto TpyGky. MpupepkusaiiTech YCTAHOBMEHHOM MpoLeaypbl, C y4eTOM AeTanbHbIX
NPeAOCTEPEXEHNIA, MPUBEAEHHBIX B UHCTPYKLUM MO NPUMEHEHMIO.

CpepcTBa GesonacHocTH:

1. [inst GOMbHOrO C TPaxeoTOMMed MOXET MPUMEHSITLCS TpaxeoToMuyeckast TpyGka TONbKO B TOM Criyyae, eciin 310
PEKOMEHZ0BaHO BPaUOM.

2. Bpay, KkoTopblit neunt GonbHOro, BIGMPAET COOTBETCTBYIOLYIO (hOpPMy W pasmep TPyGKM, B 3aBMCMMOCTM OT
3aboneBanmst 6OMbHOTO U peLIaeT, Kakve AONONHUTENbHbIE COEANHUTENbHBIE AETANM MOXHO MPUMEHUTS.

3. BBedeHne TpaxeoToMuyeckolt Tpybki B Tpaxelo Yepe3 TpaxeoTOMU4eckoe OTBEpCTUE BCerda yBennumBaeT
CONpOTUBrEHNE BO3yXa (113-3a CaMOrO BBEAEHNS TPaxeoTOMUYECKoil TPYBKi B TPaxero 1 ee Maroro BHyTPEHHero
anameTpa).

4. Ecnu 3aTpyoHeHHOe [bixaHue MpOAOMKaeTcs Kakoe-To Bpems, GONMbHOM [OMKeH Kak MOXHO Ckopee no3saTb
MezcecTpy unm Bpaya. B 6onblumHcTee criyyaes 3deKTMBHO CUNbHOE OTXapK1BaHWe BbIAENEHMI Uk OTcachiBaHm1e
W3 fibIXaTerbHbIX MyTen.

5. Hu B koem cnyyae Henb3si [OMycCKaTb NEpeKpbiBaHMS KOHLA TPYOKM POHALMOHHBIM KnanaHoM, YNnoTHSIoWEN
3aThIYKOM 1 T.N., €CTI MAHXKETa yXe HanonHeHa.

6. 3akpbiBaTb TPYOKY (MPM NYCTOI MaHXeTe) C NOMOLLBH YNMOTHSIOLEro Konnayka Ans Toro, YTobbl y6paTh GonbHoro ot
TPY6KM, MOXHO TOMbKO MOA HAA30POM BPaYa 1 MOA Ero OTBETCTBEHHOCTb.

. Heobxoanmo Gepeyb MaHXeTy OT NOBPEXIEHNIA NPY KOHTAKTE C OCTPLIMM KpasMM.

8. Cnepyert u3beratb koHTakTa TPY6KI C 3NIEKTPOXMPYPrAYECKVMM BNIEKTPOAAMM WNK C Ny4OM Nnasepa, Tak kak MXB byaet
BbI|ENSATb TOKCUYHbIE bIMbI, UMK 3TO NPUBEAET K BOCTINAMEHEHMIO OKPYXaloLLel CPefbl, HaCbILLEHHOI KUCIIOPOAOM.

9. YCTPOICTBO HEeMb3s NPUMEHSTL BO BPEMS NEYEHUs NPU MOMOLLM paauoTepaniu.

10.  He NpuMeHsTb OAHOBPEMEHHO C MArHUTHBIM pe3oHaHcoM (MRI).

11, Hv B Koem cnyyae Henb3s NPOAOIKaTb NONMb30BATLCS ANEMEHTaM1 KOMMNEKTa, €CN1 MOBPEXAeH CTepKeHb TPYOK,
MaHxeTa (Hanpumep, TPeLHbl Ha NOBEPXHOCTY, HEMMOTHasH MakXXeTa) U B Criyyae ocnabneHnsi coeuHeHns Mexay
3aKpennsioLLM riaHLeM (BOPOTHUYKOM) 1 CTEPXKHEM, MW OTCOEMHEHIS BOPOTHIYKA OT CTEPXKHS.

12.  TMpekpatute ucnonb3osaxme Tpybok cpasy xe nocne HabniAeHUs NPU3HaKoB anneprim

Mpepocrepexenus:

YuuTbiBas OMAacHoCTb 3apaXeHus AbiXaTembHbIX MyTel, B OCHOBHOM CTOVKAMM GOMbHUYHBIMM LUTaMMami, criegyet
MPUAEPKMBATECS YTBEPKAEHHBIX Ha AAHHIN MOMEHT MEAMLMHCKVX NPOLIEAYP Y TEXHOMOMMiA. MOBTOpHas CTepunM3aLa uin
MOBTOPHOE  MCMOMNb30BaHWE MOryT MPEACTaBMATb OMAcHOCTh AN 340poBbs  GonbHoro. Tpybka npeaHasHaueHa
VCKIIOUMTENBHO ANSt OAHOPA30BOTO UCTIONb3OBAHMUS.

OcnoxHeHmii:

COGJ‘lK)FLeHI/Ie YTBEPXOEHHbIX Ha [:(aHHbIVI MOMEHT ~ MeAULMHCKUX pekomeuqaqmﬁ W BbINOMHEHWe npoueaypbl
KBaJ‘IMQ)VILlVIpOBaHHbIM MeaULMHCKAM NepcoHanom CBOAUT K MUHUMYMY BEPOSATHOCTb BO3HWUKHOBEHUS OCTOXHEHMI Takux,
KaK: CyXeHue ropTaHu, Tpaxew; KPOBOTEYEHWE WNW 3apaxeHue paHbl; MHEBMOTOPAKC, MeauacTuHamnbHas 3M¢M3&Ma;
TaneVIHO-I‘IMU.LeBOFLHbIl;I CBWLL,; 3acopeHune TaneOTOMMHeCKOVI pr6KM; BOCManeHue u nponexeHb B obnactn Tpaxew; yTeuka
BO3ayxa MUMO TanGOTOMVNeCKOVI prﬁKVI; BOCnaneHue ,ElblxaTeﬂbHOﬁ CUCTEMbI, 3aTPyAHEHHOE [blXaHWe; MbllleyHble
W3MEHEHWS; KDOBOTEYEHWE U3 TOPTaHu.

Mpumeyanus:

1. XpaHuTb Npu KOMHATHO TemmnepaType.
2. He ncnonb3oBarts B criyyae MoBPEXAEHNS YNaKoBKY.
3. He 1cnomnb3oBath nocrne OKOHYaHWUs CPOKa FOAHOCTM.

Mara3aun

MpopykT criedyeT XpaHuTb B CyXUX W XOPOLLO MPOBETPUBAEMbIX MOMELLEHUsIX Mpu Temnepatype oT 5 fo 40°C Takum
06pa3om, YToBbI 3aLUTUTL €ro OT BMar, MPAMbIX COMHEYHbIX Ny4el, NMapoB KUCMOTbI, OPraHU4eckUX pacTBopuTenei
APYrUX BpeAHbIX (akTopos.

TpaHcnopTpoBKa NPOAYKLK, 0GecneynBaloLLyas 3aLyuTy OT NOTOAHBIX YCTIOBUIA.

MHchyKL[VISI no yTunusauum:

Wcnonb3oBaHHble MeauuuHCK1e yCTpOV\CTBa, ONMUCaHHble B HACTOALIMX WHCTPYKUMAX, CrneayeT YTWnu3Mpoeatb B
COOTBETCTBMM C MPUMEHUMBIMU HALMOHAMbHbIMU Npasunamm O6paLLleHVIR C MEANLMHCKMMU OTXO4aMK.

OTBeTCTBEHHOCTb — npaBoBbl€ HOPMbI:

Tpaxeotomuyeckue Tpybku npoussogctea SUMI nopsepratTes (M3MYECKUM W XMMUYECKUM WCTMbITAHUSM, @ Takke
1cnbiTaHMsM Ha GrocoBMecTMoCTb. OTo ofecneunBaeT ux GeaonacHoe WCMonb3oBaHWe W rapaHTUpYeT Bbicovaiiluee
Kkayectso. [Mepes; UCTIONb3OBAHMEM TPaxeOTOMUYECKUX TPYBOK BHUMATENbHO MPOMTUTE WHCTPYKLUMIO MO MPUMEHEHUH.
Tpaxeotomuyeckue Tpybku npoussoacTea SUMI npepHasHaueHbl ANs MCnonb3oBaHNs KBanMULMPOBaHHbIM MEAVLMHCKAM
NepcoHanom 1 06y4eHHbIMY NaLyeHTam (Nonb3osaTensamm).

Komnanust SUMI He HeceT OTBETCTBEHHOCTY 3a MOCNEACTBIAS, BbI3BaHHbIE HEMPaBMIbHbIM NOAGOPOM pasmepa Tpybku unm
1CMOMNb30BaHNEM TPYGOK He MO HasHaueHMI0.

B cnyyae %anobbl unu BOHUKHOBEHWUS MEAMLMHCKOTO MHLMAEHTA CrieayeT COXpaHsiTb MEeAWLMHCKOE YCTPOICTBO C ero
HernocpeaCTBEHHOM ynakoBKow. Takoke XenaTenbHo NoAroToBNTL (hOTOLOKYMEHTALWIO

Tpy BO3HUKHOBEHUN MIOGOTO MEANLIMHCKOTO MHLMAEHTA CrieflyeT 06si3aTenbHO COOBLTL MPOU3BOANTENIO U YBEAOMUTL
COOTBETCTBYIOLLME HALMOHANbHbIE OpraHbl.

CYMI 06L4ecTBO C OrpaHU4EHHOI OTBETCTBEHHOCTbIO SP. K.
yn. Apobsipckas, 35 05-070 Cynetosex,
Ten./dakc (+ 48 22) 783 30 23 www.sumi.com.pl

Buinyck Ne 10. flaTa Bbinycka: 31.01.2023.
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3BepHITbCS A0 IHCTPYKLT i3

|aTa BipobHMLTBa
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Bukopuctatn fo Tpumat cyxum

\\_

BYpi6 BiAnoBinae
BUMOram €BponencsKoro
Cotosy / Homepy
HoTudikosaroro oprany,
skui Bepe yyacTb B
oujiHLi BiAnoBigHoCTi
npoayKuii.

TpumaTin B HE[OCSKHOCTI
COHSYHMX MPOMEHIB
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C €oror

He BUKOpY1CTOBYBATI MOBTOPHO

%)

. 40°C
6e3 pranaris

(Bkntoyatoun DEHP)
DEHP 5

36epiratv npu Temnepartypi 5-40
°C

L

He BukopucTosysaty,
AKLLO ynakoBKa
NOLIKOMKEHA

CTepuniayeTbCs OKCUAOM ETUMEHY
OpvHoYHa cTepunbHa b6ap'epHa
cuctema

renig

He obmexysati MeanyHuit Bupi6

TpaxeocToMiuHi TPYGKM NPU3HAYEHi AN BUKOPUCTAHHS TinbKi OAHUM naLieHToM. MakcumanbHui TepMiH cryxGu opiei
Tpy6ku He Moxe nepesuLLyBaTy 29 AHiB. OfHak, BUPOBHIMK pekomeHaye YacTilue MiHATI TpyBky BiANoBiAHO 40 pekomMeHaaLyiit
nikaps.

Onuc:

ACOPTUMEHT CTEPUNBHUX TPAXeOCTOMIYHIX TPYBOK OAHOPA30BOr0 BUKOPUCTAHHS!, Mae HACTYMHi BNacTUBOCTI:
YUWinbHIOYa MaHXeTa HI3bKOTO TUCKY.

KoHTponbHMit 6anoHumK i3 knanaHom, Lo obepTaeTbes.

15 MM KOHekTOp.

ikcytoui KpUbLA (MOXNMBICTb 3MiHI NOMOXKEHHSY)

CTUneT Ans noneriLexHs BBeAEHHS.

3anuiuanTbCs CTEPUNBHUMM 10 MOMEHTY BIKPUTTS UM NOLLKO/PKEHHS! YNIaKOBKY.

. CTepxeHb TpybKku BUroToBREHU 3 nposoporo MBX. KoxHa Tpybka Mae pEHTTEHKOHTPACTHY MiHilo, sika CRyxuTb Ans
NiATBEPAKEHHS NPaBULHOCTI NONOXEHHS TPyBKy 3a J0NOMOrOK PEHTTEHIBCHKIX 3HIMKIB.

. MarxeTa nerko npucTocoByeTHCA 40 MPUPOAHOI (POpMM Tpaxei i 3akpuBae TPaxelHi NPOCBIT HaBiTb Y BUNAAKY HA3BKOTO
TUCKYy BCEpPeAuHi MaHXeTW. XapaKTepuyeTbCsi BUCOKMM 3arMLKOBUM 0G'eMoM (TOGTO: KinbKicTio MOBITPS, L0
BMMaraeTbCs N5 PO3ropHeHHs 63 CNpUUNHEHHS 3BinbLUEHOrO TUCKY BCepeanH Camoi MakeTh). Takium YiuHOM Tpaxes
3aMNLWIAETLCS YLLINBHEHO HABITb NMPY HU3LKOMY TUCKOBI B MaHXeTi 6e3 HebaxaHOro HaTUCKy Ha C30BI TKaHWUHM Tpaxe.

. FKWO NpuUCTpi 3aCTOCOBAHMIA NPABIUMLHO i 3riAHO 3 IHCTPYKLIiEI0, MOLUKODKEHHS CNU30BOT 0GOMOHKN Yi XPSAILLB MOXe
6yTn 3HauHO 0BMexeHUM. KOHTpONbHMiA BanoHumk curHaniaye npo npaBunbHe HaNOBHEHHS! MaHXeTH, arne He nokasye
peanbHoro TUCKY B MaHXeTi.

. ONVBKOBMIA KiHELb CTUMETa 3aMUKae Aanblumit kiHelb TpyOky, Wo Aae 3mory 6e3 NOWKOmKeHb NoMicTUTM TpyBky B
TPaxeoCTOMIYHOMY OTBOPI.

. ®naHeLb — Lie eNeMeHT, SkuiA CIyXUTb NS NATPUMYBaHHS CTepXHS TPyGky, 3anobirae nepemitenHto Tpy6ku. Y Bepcii
3 chiKCYHUMMM KPUMBLIAMY BIH YMOXITMBIIIOE JOCTOCYBAHHS AOBXHM TPYBKM A0 iHAMBIAYanbHUX noTpeb natieHTa.

. Tpybka Moxe mMath 15 MM CTaHHapTHWI KOHEKTOP i Moxe ByTu nig'eaHaHa, Hanpuknag, [0 MalMHA ANsi 3BOPOTHOTO
[VIXaHHS 3 NOBTOPHIM BMXaHHSM MOBITPS, L0 BUANXAETHCA.

. BaBoBHsHa CTpiuka 3abeaneyye NpueMHE s XBOPOTO MPUKPINMEHHs (naHLs 40 Wi XBOPOro.
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Mokasanhs:

.Y pasi HenpoXifHOCTi AMXanbHUX LUNSXIB MICS NOLIKOMKEHHS 06IMYYSt 3i 3HAYHVMM HABPsIKaMK, NICNS MOLLKOZKEHHS Luui,
TPYAHOI KNITKW 4K Onikax ropTai.
Y pasi BUKOpUCTaHHS [OBrOTPUBANOl MexaHiqHOi BEHTUNALii.
. TNigyac YacToro BifCMOKTYBaHHS 3Ha4YHOI KinbKOCTi BUAINeHb 3 Tpaxei | GpoHxianbHoro Aepesa.
. [inst 3abeaneyerHs Bif nonaaaHHs [0 Tpaxei CTOPOHHIX Tin, 3a3B1yai y HeNPUTOMHIX XBOPHX abo y
XBOPUX 3 MocnabneHnm pednekcamm ropTani.
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MpoTunokasaHHs.

Hemae abconioTHux npoTinokasatb
BinHocHi npoTunokasaHHs:

Aneprist Ha KOMNOHEHT MEAVYHOrO BUPOBY
LLikipHa iHdbeKLjis B MicLi BBEAEHHS TPYBKM
MopyLueHHs 3ropTaHHs KpoBi

IHCTPYKLif NO BUKOPUCTaHHIO:

. Mepen BUKOPUCTAHHAM CRif NepeKoHaTUCh, Yn Habip YKOMNNeKToBaHuiA i NpaBunbHO (yHKLioHye. Takox noTpiGHo
NepeBIpUTY LLINbHICTb CUCTEMM HAMOBHEHHS TPYOOK 3 MaHXKETOI0, Ta MEPEKOHATUCh UM He MOLUKOZKEH] BOHM.

. OnepaLyito TpaxeocToMii NOBMHEH BUKOHyBaTW Xipypr abo napuHronor.

. Nicnst nepeBipky reMocTady BBOAUTLCS HaiMeHLLA (a He HalbinbLua, siky MOXHa BKNacTy) TpaxeocToMiyHa Tpybka.

. AlenikaTHO BUAMITb CTEPUNBHY TPaXeoCTOMiYHY TPYOKY 3 ynakoBku.

.Y BUnaaKy TpyboK 3 MaHKeTOH Crlify NepeBipUTI MaHXeTY, KOHTPOMbHMIA BanoHUMK Ta knanaH KoXHOI TpYOKM, HaNOBHYBLLN
MaHXeTy nepes BUKOPUCTaHHsIM. MOMICTiTb KiHuMK wnpuua Jlioep B KOpnyc knanawy i nopaite NoBITPS B KinbKoCTi,
HeobXiaHii Ansi MOBHOTO HAMOBHEHHS MaHXETY.

. LLjo6 nepesipuTH, Yn cMCTEMa € LLinbHOI, NOTPIBHO Yepes 5 XBUNUH NepeBipuTH cnag TUCKY.

. LLlo6 3ano6irTn HaaMipHOMY PO3TSryBaHHIO MEMOPaHN MaHXETH, TUCK HAaNOBHEHHS MaHXETH MiaYac TECTy LWinbHOCTI He
noByuHeH nepesuysati 100 munnubap.

. Ticnst npoBHOro HanoBHEHHS NOBHICTIO CMOPOXHITL MaHXETY Bif NOBITPS.

. Mepen BBeAEHHAM TPyGK B TpaxeoCTOMIYHMIA OTBIp NepeBipTe NOMOXEHHst MaHAPeHy BcepeauHi TpY6GKW, ioro KiHLjiBka
NOBUHHA 3aMUKaT Aanbluvii KiHeub TpyBku. YTpuMyitTe NpUCTPIA y BIAMOBIAHOMY MOMOXEHHi 3a AONOMOTOI0 BENUKOrO
nanbls NPOTArOM L{inoro npouecy BBeAeHHs Tpybku. Mpouec iHTyBaLji Moxe Gyt nonerwieHni, AKWO nonepeaHso
3BONOKUTM KiHLYi TPYOKW | MaHApeHY HEBENUKOK KinbKICTIo 3acoBy ANst 3MalLlyBaHHS, L0 PO3YMHAETLCS Y BOAI.

10.Micnst BBeAEHHS TpyBKy A0 Tpaxei | nepeBipk1 NPaBUNLHOCTI i NONOXEHHS YCYHbTE MaHAPEH.

11.Cnia nepeKoHaTUCh, Y1 CTEPKEHb TPYBKI 3HAXOANTLCS B TpaxeitHoMy 0TBOpi 6€3 HaAMIPHOTO HaNPYKeHHS.

12.MoB'si3ka y BUNaaKy TPaxeoCTOMiYHOi TpyBku. MoB'A3Ky 3 hikCylOUMMM KPUMBLIAMM BCTAHOBITL Ha BIANOBIAHY [OBXUHY

Tpy6Ki, NepecyBatoum kpunbLis. MoTiM NOB's3kolo 3a6roKyiATe 10r0 MONOXEHHS, AOKPYUYHUM raitky.

13.MoB’si3Ky 3i cTepUnbHOI Mapni HaknagiTb N KpUmbLs TPYEKM.

14.Crpiukn, npukpinneHi 40 Kpunewp, 3aB'sxiTb MILHO 33ay, Wob Tpybka He BMnana i pasom 3 TMM Wobu He Bymm

NePETUCHYTi LUNIAHI 30BHILLHI BEHM.
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15.YHuKaiiTe An3eHdekLjitHux 3acobis 3i cnupTom nigyac nokanisavyji TPaxeocTOMIYHOrO OTBOPY.

16.Hikonu He 3BonoXy/iTe nepdopoBaHIX KOMNPECiB An3eHdeKLiHUMM 3acobamu, siki MICTATb CIvpT.

17.HanoBHiTb MaHxeTy MiHiManbHOI0 KInbKICTio NOBITPS1, HEOBXIAHOIO NS €DEKTUBHOTO YLLINbHEHHS.

18.LLlymm B 0bnacti MarxeTy, 0coBNMBO Nifyac BUAKXY, BKA3yHOTb Ha Te, L0 MaHKeTa He L{inkoM 3arMoBHIOE Tpaxelo, koTpa
Yepes Lie He € fobpe yLlinbHeHoto. B ineanbHux ymoBax Tuck 15 munnubap nosuHeH 6yTn focTaTHIM.

19.Micnst HaNOBHEHHS MaHXeT! BUIAMITb LUNPUL| 3 Kopycy knanaHy. Akwo Bu 3anuwnTe Wwnpuy, Le Moxe NpU3BecTi A0
TOTO, LLO BiAKPUETLCS KNanaH Ta BUNYCTUTLCS NOBITPS 3 MaHKETH.

20.Micnst iHTyBadii cnig npukpinuTk thnakeLlb, Wo KpinuTLCS A0 Wi XBOPOro Ans 3anobiraHHs nepecyBaHHs Tpybku. YBara:
icHye Hebe3neka excTybaLyii.

21.Yepes andyaito rasie, sika BinbyBaeTbCA Yepe3 CTIHKM MaHXETH, TUCK B Hill, 3a3Bi4all, 3MEHLLYETLCS 3a TPOXM AOBLUMA
npomixok Yacy. OpHak y pasi 3He60NeHHst 3a JOMOMOrOH0 ra3y MOXIUBE Takox 36inbLUeHHst TUCKY (HeBUMIpioBaHe). ToMy
MU PEKOMEHZYEMO PETYTISIPHO KOHTPOIIOBATM TUCK B MAHXKETI.

22.Mepen CNOPOXHEHHAM MaHXeTW CAif, O4MCTUTY BiAPI3OK TPaxei BILLE MAHXETH, BIACMOKTYOUN BUAINEHHS i CAIHY. AKLO
Lie HEMOXNMBO, H-A, MPUTOMHOMY XBOPOMY 3i 30epexeHMMM pecbriekcamin PeKOMEH[YeTbCi BBECTU B Tpaxerw
Bi[ICMOKTYBambHMIA KaTeTep Yepe3 TpaxeocToMiyHy Tpybky i, migyac BiACMOKTYBaHHS, LiMKOBWTO YCYHyTW MOBITPS 3
MaHXeTi 3a JONOMOroH LNpULa. HarpoMakeHi BUAINEHHS! TakuM YWHOM MOXYTb ByTu BincMOoKTaHi 6e3 TpyaHoLLiB, He
BUKIMKAKOYM PY LibOMY KaLunio. FKLLO NoBiTps Gyae LiiNkoBUTO YCYHYTE 3 MaHKeTH, MoXHa 6e3neyHo BUitHATI Tpy6kKy.

23.BukuHbTe TpaxeocToMiuHy Tpybky. [loTpumyiiTech mpouesypy AeTanbHUX 3acTepexeHb, MOfaHuX B HCTPYKUil no
3aCTOCYBAHHIO.

3acobu Gesneku:

. XBOpMiA 3 TPaXeoCTOMOK MOXe 3aCTOCOBYBATI TPaxeocToMiuHy TPYGKy TinbKi T4, konu ii BUnucas nikap.

2. Nikap, koTpuit nikye XxBOporo, BUGMpae BiANoBiAHY hopmy i po3mip TPYBKY 3rigHO 3aXBOPIOBAHHS XBOPOTO i BUPILLYE, Siki
[0faTKOBI 3'¢AHYBanbHi YacTUHW NOTPIBHO 3acTocyBaTy.

. BBepieHHs TpaxeocToMiYHOi TPYBKM Yepes TpaxeocTOMIYHMIA OTBIP B Tpaxeto 3aBxau 36inbluye onip NoBiTps (Hepes came
NOMILLEHHs! TPaxeoCTOMIYHOT Tpy6KM B Tpaxeto Ta ii Manuil BHyTPILLHIl fiameTp).
4. fkwo 6yae yTpuMyBaTUCS YTPYAHEHE ANXaHHS, XBOPUI MOBUHEH SIKOMOTa LUBWALLE BUKNUKaTH MeAcecTpy abo nikaps. Y
6inbLUOCTi BUNAAKIB €PEKTUBHIAM € CUTMbHE BiaXapkyBaHHs BUAiNeHb abo BIACMOKTYBaHHS 3 AUXamNbHUX LWNAXIB.
5. B 6ynb-sikomy BUNaaKy He NOBMHHO AiiTY A0 3aTuKaHHA KiHUs TPY6K1 hoHaL|iiHM KnanaHoM, YLLINbHIOYOI0 3aTUYKOK
UM NoAiGHUM NpeAMETOM, SIKLLO MaHXETa € HAMOBHEHOK.

. Bakpueaty TpyGKy (Mpy NYCTilt MaHXETi) 38 AONOMOTOH0 YLLiNbHIOKHOrO KamioLoHa Anst Toro, o6 3aBpaTy XBoporo Bif
TPYGK, MOXHA TiNbky Nif HArMsAOM i Ha BiANOBIAANLHICTb Nikaps.

. 3axuLaTit MaHXeTy Bifl MOLUIKOZKEHHS B PE3yMbTaTi KOHTAKTY 3 FOCTPUMMA Kpasivul.

. Cnia yHUKaTy 3iTKHEHHS! 3 eNEeKTPOXIPYPriYHMMM IHCTPYMEHTaMU 4 NpoMiHHSIM nadepa, ToMy o MBX 6yae Buainat
TOKCMYHI MMM abo Lie Mpu3Be/e A0 3anOBHEHHS HABKOMMLIHLOTO CepeaoBuLLa, 36arayeHM KUCHEM.

9. MpwcTpiit He MOXHa 3aCTOCOBYBATYH AN XBOPUX Migdac pagiotepanii.

10.He 3actocoByBaTh nig Yac MarHeTU4Horo pesoHacy (MRI).

11.B Byab-AKkomy BMNaaKy He MOXHa fani KOpUCTYBaTUCS enemeHTamin HaBopy, KO MOLIKOAVBCS CTEPXeHb TPybky,
MaHxeTa (H-g, TPILUMHM Ha MOBEPXH, HelliNbHa MaHxeTa) Ta Topi, konu nocnabunucs 3'eAHaHHS MK dnaHuem ans
MPUKPINMEHHS | CTEPXHEM, Y (hniaHeLb Bifl €AHAETLCA Bif CTEPXKHS.

12.MpUNuHITL BUKOpUCTaHHS TPYBPOK Bifpasy nicns COCTEPEXeHHS 3a 03HaKamu aneprii.
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3acTepexeHHs:

Bpaxoytoun HeGe3aneky 3apaxeHHs AuXarnbHUX LWNSXIB B NikapHSHUX YMOBAX, CNif, AOTPUMYBATUCS aKTyanbHO NPUAHSTUX
MeAu4HIX npoLeayp i TexHonoriit. MoBTOpHa CTEpUnNi3aLlisi Yu MOBTOPHE BUKOPUCTAHHS MOXYTb CTAHOBMTW 3arpody Ans
xBoporo. TpyGka npusHayeHa BUKIIOYHO Ai7st OAHOPA30BOr0 BUKOPUCTAHHS.

[loTpUMaHHS aKTyanbHO NPUAHATUX MEAUYHMX PEeKOMeHAaLiit i BMKOHaHHA npoueaypn KsanidikoBaHUM MeanyHUM
NepcoHanoM 3MeHWYEe [0 MiHIMyMy MOXIMBICTb BUHWMKHEHHS YCKNapHeHb Hampuknap,:3BYXeHHst ropTaHi, Tpaxei;
KpoBaBEeHHs aB0 3apaeHHs! paHy; MHEBMOTOPaKC, MeAiacTUHaIbHa eMdideMa; TPaxeltHo-CTPaBOXIAHHIA CBILL; 3aTUKaHHS
TPaXeoCTOMIYHOI; 3ananexHs i NponexeHb B 06nacti Tpaxei; Teya NOBITPSI HABKOMO TPaAXeOCTOMIYHOI TPYOKM; 3ananeHHs
[AVXanbHOT CUCTEMM, TPYAHOLL B ANXaHHI; M'A308Bi 3MiHU; KPOBOTEN 3 ropTaHi.

Yeara:

1. 306epiraTin B KIMHATHMX yMOBaX.
2. He BUKOpUCTOBYBATM Y BUNAZKY MOLUIKOZKEHHS YNaKOBKM.
3. He BukopucToByBaTH nicns 3akiH4eHHs TEPMiHY NPUAATHOCTI.

Mara3un

Mpopykr cnip 36epiratit B cyxux i foBpe NpOBITPIOBaHMX NPUMILLEHHSX, Npy TemnepaTypi 5 — 40 ° C, Takum YnHOM, L6
3aXWCTUTY 110TO Bif BONOTW, MPSIMIUX COHAYHMX MPOMEHIB, NapiB KMCIOT, OPraHi4HMX PO34MHHUKIB Ta iHLUMX LUKIAMBUX haKTOpIB.
TpaHcnopTyBaHHs npoayKuii, Lo 3abesnevye 3axucT Bif NOroAHNX YMOB.

YTunizauia

Micns BUKOpUCTaHHA yTUNI3yiiTe Lieit MPUCTPIi BiANOBIAHO A0 3aCTOCOBHMX HaLjiOHanbHIX NpaBin yTumi3aLii
MeANYHUX BiOXOAIB.

BinnosigansHicte—- NPABOBI HOPMM:

TpaxeocToMmiuHi Tpy6ku BUPOGHULTBA ipMm ,CyMi* npoinn chisuyi, Gionoriui i xiMiuHi BUNPOBYBaHHS, WO Aae 3mory
6e3neyHo iX BUKOPUCTOBYBATY Ta rapaHTye HailBULLYy AKICTb.

PeKomMerayeTbCs! eTasnbHO 03HAMOMUTUCS 3 IHCTPYKLIEI0 MO 3aCTOCYBAHHIO Neper; BUKOPUCTAHHSM TPaxeocTOMIYHIX TPYBOK.
TpaxeocToMiYHMMYU TpyOKamu, BUroTOBREHMMM chipmoto ,CyMmi’, MOXe KOPUCTyBaTWCS Tinbki KBanichikoBaHUA MeAuHUiA
nepcoHar.

®ipma ,CyMi“ He Hece BiBNOBIAANLHOCTI 3a HACMiaKW, CPUYMHEH] HEBIANOBIAHUM [OBMPaHHSM PO3MIPY YK BUKOPUCTAHHSM
TPaxeoCTOMI4HMX TPyBOK He 3a NPU3HAYEHHSM.

Y pasi ckapru abo Meau4HOro iHUMAEHTY MeanyHuiA npucTpilt cnin 3Gepiratn B Gesnocepeptilt ynakosui. Takox, GaxaHo
nigroTysat pOTOAOKYMEHTALH.

Tpo KoXeH MEANYHUN IHLMAEHT HeoBXifHO NOBIAOMNSTY BUPOGHYMKA Ta HaLjioHanbHi KOMNETEHTHI OpraHm

CYMI crionka 3 orpaHi4oHa 0fnoBif30BaNbHOBCKA CI.K.
Byn. fipobbsipcbka 35, 05-070 Cyneiiosek, MonbLya
Ten/dakc: (+48 22) 783 30 23 www.sumi.com.pl

YnoBHOBaXeHUANPEACTaBHUK Ha TepUTODIi YKpaiku:
TOB ,JAHA MC” YKPAIHA, KWIB -04107, Byn. Tatapcbka, 6ya. 21, nitepa A;
Ten. :+380 44 403 0361 E-mail: dn.marketing@dana-kiev.com.ua

UA.TR.098 Bunyck Ne 10. [lata Bunycky: 31.01.2023.



