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Monitoring Life”

Careflow™-kateter

Merit Careflow™ &r en réntgentét kateter | polyuretanmaterial, (Centrala venkatetrar, perifera venkatetrar och
radiell, femoral artirkateter),

ANVANDNINGSOMRADE

Den centrala Merit Careflow-venkatetern & en intravends kateter avsedd for korttidsanvéndning (Inte lingre
4n 30 dagar). Katetern kommer &t cirkulatlonssystemet via den inre halsvenen eller nyckelbensvenen med
hjélp av Seldinger-teknik dir kateterspetsen hamnar i den 6vre halvenen, Den hir centrala venkatetern &r
avsedd for Infusion av likemedel, parenterala nutritionsvatskor (TPN), infusioner av stora volymet, upprepad
blodprovstagning och dvervakning av det centralvenssa trycket,

Merit Careflow-artérkatetern &r avsedd for korttidsanviindning (Inte langre dn 30 dagar) for att komma At
radlella och femorala artérer vid upprepad blodprovstagning och métning av invasivt blodtryck,

Obs! Anvéind endast enligt lakarens anvisningar.
En fullsténdig lista 6ver komponenter visas p4 forpackningslocket,

ALLMANNA VARNINGAR

1. Var medveten om de komplikationer som #r forknippade med central venkateterisering som
kitlperforering, luftemboli, kateteremboli, skada pa lungsick och mittpartiet av brésthalan,
septikemi, trombos och hjirttamponad till féljd av kérlvéggs- eller férmaksexperforering,
Komplikationer kan uppsta i det hdgra férmaket och via oavsiktllg kateterisering i héger kammare,
Du méste vara medveten om dessa komplikationer innan katetern férs langre i 4n det normala djupet
for den évre hdivenen, Fér Inte In katetern djupare sin detta om inte proceduren omfattar placering
via héger férmak. Inférande av katetrar som ska foras in langre én det normala djupet for den vre
hélvenen méste Bvervakas via elektrokardiogram och slutpositionen ska bekréftas via brostréntgen.
For gérna patienten till en Trendelenburg-position vid inféring av katetern fr att minska risken for
luftemboll,

Virekommenderar att du spolar lumen for den centrala Careflow™-venkatetern {central vends, perifer
vends och radiell, femoral artérkateter) med sterll saitidsning Innan den fors In.

Kontrollera flsdeshastigheter, forbandsakerhet och luerkopplingar fér samtliga kateterplaceringar,
Undvik eller minska risken fér att katetern migrerar genom att suturera | dglorna pa kopplingshylsan/
navet, Eventuella sekundra fixeringsanordningar ska enbart anvindas som extra stéd. Overvaka dven
kateterfixeringen och placeringen av kateterspetsen under anvéindningen,

Ta bort férband | nérheten av kateterinforingsstallena farsiktigt 53 att katetern inte skadas,

Se till att ingen aceton kommer | kontakt med katetern eftersom detta kan férsvaga materialet och
leda till lickage eller aspiration.

Anvéndning I samband med topiska produktkomponenter som Innehéller alkohol rekommenderas
inte.

Forsdk ) att fora in en delvis eller helt tillbakadragen inférarkanyl igen.

Perkutan punktering av en central ven ska inte utféras pa patienter med lunghypertension.

Anvdndning av sprutor som r mindre &n 5 ml vid skéljning eller renshing av ockluderade katetrar kan
orsaka Intraluminala skador eller sprickor pé katetern.

10.
1.
12,

13.
14.
15,

Sprutoma ska enbart anvéindas for att suga ut blod.
Luerkopplingar: Som standardférfarande méste luerkopplingen kontrolieras rutinméssigt,
Lakare bor vara medvetna om att centrala venkatetrar och artérkatetrar far anvéindas | hégst 30 dagar,

VARNINGAR ~ SELDINGER-TEKNIK
1. Undvik att skada styrtraden allvarligt mot ndlens fasade kant genom att dra ut den med avstand fran
kanten.

2. Forinte inen delvis eller helt tillbakadragen nal i kanylen igen.

3. Férinden béjliga dnden av styrtrdden i venen.

4. .. Setill att styrtraden kan réra sig fritt | nalinfisraren ..

5, Hall ett fast grepp om styrtrdden,

6. Tatagiplasthylsan om du anvinder en J-formad trdutritare.

7. Tabortdilatatorninnan du fér in katetern,

8. Deflyttbara suturenheterna ska enbart anviindas som extra stéd och Inte som priméra
fixeringskomponenter.

9. Risk for att skada styrtrad. Styrtradarna gar sallan sénder men det &r vikifgt att vara medveten om
risken for skada vid Sverdrivet tryck pé tréden, Om du métker motst&nd nér du forséker ta ut styrtrdden
kan den ha fastnat pé kateterspetsen eller kring kiirlet. Triden kan ga av om du tar | fr hart, Om du
stGter pa motsténd ska du dra ut katetern | forhallande till styrtradden (2~3 cm) och sedan forsoka att ta
bort tréden. Om motstandet kvarstar tar du bort styrtrad och kateter samtidigt.

10, Tank pé att material kan fastna pa styrtraden nér du for ut den fran venen, Undvik detta genom att dra
ut styrtraden via katetern,

11, Forcera Inte styrtraden. Nar motsténdet slapper drar du forsiktigt ut styrtraden och for In den igen.

12, Férpatienten till rygglage vid infdrande via lrbensvenen.

FORESLAGEN PROCEDUR FOR SELDINGER-TEKNIK (VENOS ATKOMST)
1. Follampliga aseptiska tekniker f&r venosa dtkomstpunkter,

2. Forin styrtraden med en ndl med tunn stalvigg eller en Inféringskanyl.

3. Matain den flexibla styrtrédssinden | venen via Inféraren. Vid anvéndning av en J-formad trdd maste
styrtraden forst rétas ut innan den férs in med hjilp av plasthylsan,

4. Tabortinforaren.

5. Vid behov kan du anvénda en kérldilatator f&r att forstora det kutana punktionsstéllet. Anvind en
skalpell om det kutana punktionsstiliet maste géras annu storre,

6. Vidanvéndning av katetrar med flera lumen bér dessa lumen (férutom distal lumen) spolas och fastas
vid lamplig vétskeadministreringssats, Alternativt kan du anvinda heparindropp som ir standard fér
sjukhusbruk.

7. Forkateterns distala spets dver styrtrden, (Se till att limna tillrdckligt [ang synlig styrir&d | kateterns
navénde for att kunna f& grepp om traden). H3il katetern néra huden och f6r in den i venen med en
varsam vridande rorelse till att den nér slutpositionen,

8. Hallkatetern pa plats, dra ut styrtrdden och aspirera med en spruta for att sakerstalla korrekt placering.

9. Anslut det distala navet till implig vétskeadminlstrationssats, Om ett nav med Floschwitch™ anvinds
kan detta nu stangas av.

10.  Sakra katetern pa plats genom att suturera kopplingshylsans/navets dglor pd huden,

1. Applicera sterilt férband vid behov.
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SEKUNDAR FIXERINGSANORDNING (5F r~8.5Fr-KATETRAR)
Obs! Den hir enheten &r endast tillgénglig for vissa modeller,
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1. Placera den sekunddra fixeringsenheten pa katetern, Stédng enheten genom att trycka ned samtliga
vingdelar. Du hor nér enheten klickar p4 plats.

Sétt suturer vid varje 8gla p& den sekundara fixeringsenhetens vingar sa att den sltter fast ordentligt.
Oppna enheten genom att trycka ned det andra géngjémet och dra upp samtliga vingdelar,
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SEKUNDAR FIXERINGSANORDNING (7F r OCH 9.5Fr)-KATETRAR)
Obs! Den hér enheten &r endast tillgénglig fér vissa modeller,
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Kontrollera att den sekundira fixeringsanordningen sltter vid suturen P& ratt satt,

Tryck ned den Gvre plattan for att stinga enheten,

Sétt suturer vid varje 8gla pa den sekundéra fixeringsenhetens vingar sa att den sltter fast ordentligt.
Oppna enheten genom att hilta ned l&sanordningen och sedan dra upp plattan med spaken,
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VENAGUIDE™
Obs! Den hér enheten &r endast tlllgénglig for vissa modelle.
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1. Lossa pd styrtraden genom att ta bort képan,

2, Rita ut den J-formade styrtréden genom att dra in den | inforarsystemet med hjalp av tummen,

3. Foriniinféramdlens nav och for in styrtrdden i venen, F&r fram till snskat djup.
VARNING; Den medféljande styrtréden har inga djupmarkeringar. EKG-6vervakning eller
ultraljudsvéigledning, eller en komblination av bada, rekommenderas for att forhindra att styrtréden
fors in under eller dver,

STYRSPRUTA

Obs! Det hir tillbehdret ir endast tillgangligt for vissa modeller.
Den hér enheten anvands for att fora in styrtiadar | centrala eller perifera venkatetrar fran Merit,
1. Forinden Inforarnél som &r kopplad till styrsprutan i kérlet och aspirera.

2. Mata styrtrddens béjliga dnde i venen genom hélet pa styrsprutans bakre del. Om du anvinder en
J-formad styrtrad ritar du ut den genom att dra in den | Infdrarsystemet med hjalp av tummen,
3. Hallstyrtrdden pa plats och ta bort infdrarndlen och styrsprutan,

VARNING: Aspirera inte Innan du har tagit bort styrtriden, annars kan luft komma In | sprutan,
Obsl Infundera inte blodet pa nytt d4 det finns risk for blodlickage pa sprutans baksida,

FLOSWITCH™-INFORARE
Den hér enheten anvands for att fora In styrtrddar i centrala eller perifera venkatetrar fran Merit.

Anvind en Floschwitch™-kanyl fér att punktera venen ach aspirera, Fér sedan in kanylen f venen och ta bort
nalen. Du kan stdnga av Floswitch™ I det hir steget, Oppna brytaren igen for att littare kunna féra n styrtréd
eller kateter,

FASTE FOR FLOSCHWITCH™-LUERLOCKKOPPLING
Den hiir enheten kan anslutas till ett luernav pa en central eller petifer venkateter,

1. Som standardférfarande ska katetern fastas p3 huden.

2. Fést Floswitch™ genom att fora in Floswitch™-luerfattningen | kateternavet, Dra &t den roterande
T kragen ordentligt for harid och'sé tll att katéternavet &r helt Infort | Floswitch™-kragen (se biid 1.1),
3. Floswitch™ ska fixeras genom att vingarna sutureras eller tejpas fast. Den rekommenderade metoden
for tejpning visas i bild 2.
4, Desvarta markeringarna anger fiddesstatus, Nér de ar synliga &r katetern 6ppen och flédet fritt. Nt de

ar téckta dr katetern stingd.

Bild 1. Inspektion av Floswitch™

1.1 Kateternav helt infort i
Floswitch-kragen

1.2 Anslutningen maste
inspekteras

Bild 2. Tejpning av Floswitch

Den fistande
sidan uppat

2.1 2,2

VARNINGAR ~ FLOSWITCH™-PRODUKTER




1. Floswitch™ ska Inte stingas (tickta svarta markeringar) férran ndlen har dragits ut helt. Detta giller
endast fér Floswitch™-inférare.

2. Floswitch™ ska fnte stangas (tickta svarta markeringar) férrén ledaren har dragits ut helt,

3. Nérkatetern inte anviinds fér Infusion eller aspiration maste Floswitch™ sténgas och en limplig
luerkork fistas pa navet,

4. Vid anvindning av en intermittent Injektionspropp kopplad till en Floswltch™ ska endast korta nalar
anvindas, Sakerstéll att Floswitch™ &r | liget PA innan injektion eller aspiration utfors, Far inte In nilen
langre &n 8 mm i Floswitch™,

5. Som standardférfarande maste luerkopplingen kontrolieras rutinmssigt, Detta ar sérskilt viktigt nar

smorjande dmnen, som Intralipid, anviinds. Detta giller endast Floswitch™-enhetens luerlockkoppling.

FUTURA® SAKERHETSSKALPELL
Obsl Den hér enheten &r endast tiligénglig for vissa modeller,

1. Tryck framat med tummen tills bladet l&ses.
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OPPET LAST LAGE
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2. Dratillbaka bladet innan du dverlimnar eller kasserar skalpellen, Tryck hr for att dra in,
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3. Skalpellen &r nu redo fér Sverlamning eller kassering.
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VARNING: Anvinda skalpeller ir fororenade. Hantera forsiktigt. Kassera skalpellen | enlighet med alla
tilldmpliga lagar och forordningar.

FORVARINGSFORHALLANDEN
Forvaras svalt och torrt skyddad fran direkt solljus,

STERIL OCH PYROGENFRI om férpackningen ér o8ppnad och oskadad. Endast avsedd for engangsbruk.
Kontrollera att den enskilda férpackningen &r intakt fére anvandning. Kassera produkten efter anvéndning.
Far ej omsteriliseras,

Ateranvéindning kan leda till infektion eller annan sjukdom/skada.

Kontakta en lokal representant om du vill ha mer information eller hjalp.

Anvénd ej om férpackningen &r skadad

Obs! Enligt federal lag (I USA) far denna enhet endast séljas av eller pd order av
lakare,

Fér e] omsteriliseras

For engéngsbruk
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Innehéller ej DEHP, DIBR, DBP eller BBP
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Icke-pyrogena

[sTERILE[EO] Steriliserad med etenoxid

Obs! Konsultera medféljande dokument,

Anvind fore: AAAA-MM-DD
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Auktoriserad representant | EU
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Tillverkare
Katalognummer
LOT Satsnummer
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