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Produkt / Anwendung / Entsorgung:
Elektrochirurgie-Zubehdr darf nur von sach-
kundigem medizinischem Personal angewen-
det und entsorgt werden!

Diese Anweisung ersetzt nicht das Lesen der
Gebrauchsanweisung des eingesetzten Elek-
trochirurgie-Geréates und weiteren Zubehors.

Nicht steril.
AN Vor der ersten und jeder weiteren
Anwendung reinigen und sterilisieren.

BestimmungsgemaBer Gebrauch:

Zum Anschluss von elektrochirurgischem
Zubehor (z.B. Elektroden, Pinzetten) an ein
kompatibles Elektrochirurgiegerét.
Neutralelektroden zum Anlegen an den
Patienten zur Ableitung von Strom bei mono-
polaren elektrochirurgischen Anwendungen.

Lebensdauer:

Die Lebensdauer kann sich je nach Art der
Anwendung und durch wiederholtes Auf-
bereiten des Produktes unspezifisch verkiir-
zen.

Vor der Anwendung:

A\ Das Produkt vor jeder Anwendung auf
Sauberkeit, intakte Isolation und Unversehrt-
heit Uberpriifen.

A\ Nur einwandfreie, fest sitzende und ste-
rilisierte Produkte einsetzen!

Nur mit kompatiblen Produkten und

Steckern verwenden. Nie an andersartige
oder unbekannte Stromquellen anschlieBen!
A\ Den fiir das Produkt richtigen Anschluss
am Elektrochirurgiegerat oder am Instrument
wahlen: Monopolar — Bipolar — Neutralelek-
trode.
/N Produkte nur an das ausgeschaltete
Elektrochirurgie-Gerét oder im Standby-
Modus anschlieBen. Nichtbeachten kann zu
Verbrennungen und elektrischen Schldgen
fiihren!

Wahrend der Anwendung:

Kabel zum Ein- und Ausstecken nur am
Steckerteil fassen. Kabel nicht knicken. Kabel
nicht aufgewickelt oder aufgerollt einsetzen.
Kabel nicht unsachgeméB befestigen.

N\ Nicht in Gegenwart von brennbaren oder
explosiblen Stoffen verwenden!

/N Maximal zuldssige Spannungen beach-
ten:

Monopolare Kabel: 10000 Vpp

Bipolare Kabel: 2000 Vpp

Monopolare Handgriffe: 8000Vpp

Zusétzliche Sicherheitsinformationen fiir
wiederverwendbare Neutralelektroden
(NE), REF: 360226, 360228

Die NE ganzflachig auflegen und mit einem
Klett-Band sicher befestigen. Fiir groBe NE
ggf. zwei Bander verwenden.

Die NE nicht iiber metallischen Implantaten
anlegen! Metallische Implantate (Endoprothe-
sen, Spiralen, etc.) diirfen nicht im Strompfad
zwischen aktiver Elektrode und NE liegen.
NE nicht auf oder direkt neben Korper-
piercings anbringen! Piercings diirfen nicht
im Strompfad zwischen aktiver Elektrode und
NE liegen.

Die NE nicht auf Narbengewebe, hervorste-
hende Knochen oder stark behaarte Haut-
areale anlegen! Ggf. Hautareal rasieren (NE
aber nicht iber von Rasuren wunden oder
verletzten Stellen anbringen).

NE mindestens 15 cm von einer EKG Elek-
trode beabstandet anlegen!

Kein Elektrodengel unter die NE geben!
Fliissigkeitsreste (z.B. von Desinfektions-
mitteln) vor Anlegen der NE sorgféltig entfer-
nen.

Nach Umlagerung des Patienten NE auf nach
wie vor vollstandige, korrekte Platzierung
liberpriifen.

Bei Verwendung hoher HF-Leistungen (> 100
Watt) einer geteilten, d.h. iberwachten,
Einmal-NE den Vorzug geben.

NE mit der langen Kante zum OP-Feld hin
anlegen! Position der NE siehe Fig. 1.

A\ Nichtbeachten dieser Hinweise kann zu
Patientengefdhrdung (z.B. Verbrennungen)
fiihren!

DEUTSCH

Wiederaufbereitung:

Nationale Richtlinien und Bestimmungen
beachten!

Kabel/Handgriffe vom Instrument/ Elekiro-
chirurgiegerdt trennen.

Keine scharfen/scheuernden Hilfsmittel fiir
die Reinigung benutzen!

Direkt nach der Anwendung (innerhalb von
maximal 2 h) miissen grobe Verunreinigun-
gen von den Kabeln entfernt werden, hierzu
flieBendes Wasser verwenden.

Maschinelle Reinigung/Desinfektion:
Thermische Desinfektion bei =90°C min.
5 Minuten.

Wir empfehlen fiir Kunststoffe geeignete
Reiniger, z. B. deconex 28 ALKA ONE (Borer
Chemie AG, CH).

Bei Dosierung und Programmablauf Herstel-
lerangaben beachten!

Schlusssplilung mit destilliertem oder voll-
entsalztem Wasser.

Die Produkte wéhrend der maschinellen
Reinigung/Desinfektion sicher lagern und vor
mechanischen Schéden schiitzen.

Nicht zusammen mit scharfkantigen oder
spitzen Gegensténden reinigen.

Bei der Auswahl des Desinfektors auf gepriif-
te Wirksamkeit des Desinfektors achten
(CE-Kennzeichnung entsprechend DIN EN ISO
15883).

Sterilisation:

Zur Sterilisation nur das folgende Verfahren
einsetzen; andere Sterilisationsverfahren sind
nicht zuldssig.

Nur gereinigte und desinfizierte Produkte ste-
rilisieren.

Die Produkte geeignet verpacken nach DIN
EN ISO/ANSI AAMI ISO 11607.
Dampfsterilisation im Autoklaven, Dampf-
sterilisator entsprechend DIN EN 13060 bzw.
DIN EN 285.

Fraktioniertes Vor-Vakuum-Verfahren.

134 °C, min. 3 min.; max. Temperatur 138 °C,
max. Sterilisationsdauer 20 min.

Die Kabel 36 01 85/86/87 immer bei 134°C,
20 min sterilisieren.

Auf ausreichende Trocknung achten!

A\ Nicht in HeiBluft sterilisieren!

/N Produkte bei potentiellem Kontakt mit
Prionen vernichten (CJD — Kontaminations-
gefahr) und nicht wieder verwenden.

Lagerung/Transport:

Kiihl und trocken lagern. Vor Sonnenein-
strahlung schiitzen. In sicheren Behaltern/
Verpackungen lagern und transportieren.
Kabel dabei lose rollen, nicht eng wickeln,
knicken oder falten.

Bei Riicksendungen nur gereinigte und desin-
fizierte Produkte in Sterilverpackungen ein-
schicken.

Besondere Hinweise:

Die Kabel 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W entspre-
chen nicht Abschnitt 46.104b der IEC 60601-
2-2:2007.

/N Diese Kabel nur an den bipolaren
Ausgang von Elektrochirurgiegerdten an-
schlieBen. Bei sachgerechter Anwendung
durch Fachpersonal ist das Risiko vertretbar.

Jede Verénderung am Produkt oder Abwei-
chung von dieser Gebrauchsanweisung fiihrt
zum Haftungsausschluss durch Sutter
Medizintechnik.

Anderungen vorbehalten, aktuelle Fassung
verfiigbar unter www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)
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Product / Use / Disposal:

Electrosurgical accessories may only be used
and disposed of by trained medical person-
nel.

These instructions do not substitute the
instructions for the electrosurgical unit and
other accessories used.

Non-sterile.
A\ Clean and sterilize before first and sub-
sequent uses..

Intended use:

To connect electrosurgical accessories (€. g.
electrodes, forceps) to a compatible electro-
surgical unit.

Patient plates to be attached to the patient’s
body for the deflection of current during elec-
trosurgical applications.

Product life:
The life cycle of the product depends on the
use and treatment it gets.

Prior to use:

/N Examine the integrity of the insulation as
well as the cleanness and integrity of the
instrument.

A\ Only use safe and sterilized products.
Products must be firmly attached.

A\ Only use with compatible products and
connectors. Never connect to foreign or
unknown current sources.

/\ Select the correct interface between the
product and the electrosurgical unit/instru-
ment:

Monopolar — bipolar — patient plate.

N\ Connect instrument and cable only to an
electrosurgical unit that has been switched
off or is in standby mode.

/\ Disregarding these instructions may lead
to burns and electrical shock.

During use:

A\ Hold plug (not cord) to connect or
disconnect cable.

Do not bend. Do not use rolled-up cables.
Do not attach cables in an unproper way.
/N Do not use near inflammable or explosi-
ble substances.

A\ Maximum voltage:

Monopolar cables: 10000 Vpp

Bipolar cables: 2000 Vpp

Monopolar handpieces: 8000Vpp

Additional safety information for re-usa-
ble patient plates (,neutral electrodes”
NE), REF 360226, 36 0228

Attach NE flat to the skin surface and secure
with Velcro. Use two Velcro strips for large NE.
Do not place NE over metallic implants.
Metallic implants (endoprostheses, coils, etc.)
must not be in the current path between the
active electrode and NE.

Do not attach NE on or next to body piercings.
Piercings must not be in the current path bet-
ween the active electrode and NE.

Do not place NE on scarred tissue, protruding
bones or hirsute skin areas. Shave skin area
if necessary (but do not place NE over skin
that is sore or injured from the shaving).
Keep a distance of at least 15 cm between an
NE and ECG electrode.

Do not use electrode gel under the NE.
Remove remainders of liquids (e.g. disinfec-
tant) carefully before attaching NE.

After changing the patient’s position, make
sure that NE is still fully and correctly
attached.

When using high HF performance (> 100
watts) it is better to use split, e.g. monitored
single-use NE.

Make sure that the long side of NE points to
the OR field. See fig. 1 for the position of NE.
AN Disregarding these instructions may
pose a risk for the patient (. g. cause burns).

Maintenance and cleaning:

Observe nationally applicable regulations and
guidelines.

Disconnect the cable/handpiece from the
instrument/electrosurgical unit.

ENGLISH

Do not use aggressive/abrasive cleaners.
Immediately, and no later than max. two
hours after treatment, clean cables under
running water to remove coarse impurities.

Machine cleaning and disinfection:
Thermal disinfection for min. 5 minutes at
=90°C (=194 °F).

We recommend cleaners suitable for synthe-
tic materials, e. g. deconex 28 ALKA ONE
(Borer Chemie AG, CH).

Use an approved cleaning program. Follow
the manufacturer’s instructions for dosage
and the program run.

Use distilled or fully desalinated water for
final rinsing cycle.

Store products safely during machine clea-
ning/disinfection. Protect from mechanical
damage.

Do not clean together with sharp-edged or
pointed objects.

Ensure that the efficacy of the disinfector
used has been validated (CE marking acc. to
DIN EN I1SO 15883).

Sterilisation:

Only use the following sterilization method:
Do not use other sterilization procedures.
Only sterilize clean and disinfected products.
Use suitable wrapping (DIN EN ISO/ANSI AAMI
IS0 11607).

Use paper/foil wrapping or appropriate steri-
lization containers.

Steam-sterilize in the autoclave in accordan-
ce with DIN EN 13060 / DIN EN 285.
Fractioned pre-vacuum sterilization:

Temperature 134 °C (273 °F), 3 minutes;
max. Temperature 138 °C (280 °F), max.
duration 20 minutes.

Sterilize cables 36 01 85/86/87 at 134 °C
(273 °F) for 20 minutes always.

Make sure that all items are dry after sterili-
zation!

A\ Do not sterilize in hot air.

A\ Destroy instruments that might have
been contaminated with prions (CJD). - Do
not reuse!

Storage/Transport:

Store in a cool and dry place. Do not expose
to direct sunlight. Store and transport in safe
containers/packaging.

Roll cables loosely; do not wind up tightly. Do
not bend or fold.

For returns only cleaned and disinfected
instruments in sterile packaging will be
accepted.

Special note:

Cables 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W do not con-
form to 46.104b of IEC 60601-2-2:2007.

A\ Connect these cables to the bipolar out-
let of electrosurgical units only. When used
properly by trained medical staff, the risk
involved is acceptable.

Sutter Medizintechnik cannot be held liable
for changes to the product after purchase or
deviations from these instructions

Subject to change.
Updates available under www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)
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Produit / Utilisation / Elimination:

Les accessoires d’électrochirurgie doivent
uniquement étre utilisés et éliminés par un
personnel médical qualifié!

Ces instructions ne remplacent pas la lecture
du mode d’emploi de I'appareil d’électrochi-
rurgie ni des autres accessoires utilisés.

Non stérile.
AN A nettoyer et stériliser avant la premiére
et toute nouvelle utilisation.

Utilisation conforme aux fins prévues:
Pour le raccord d’accessoires électrochirurgi-
caux (par ex. électrodes) a un appareil d’élec-
trochirurgie compatible.

Electrodes neutres & poser sur le patient pour
la dérivation du courant dans les applications
électrochirurgicales monopolaires.

Durée de vie:

La durée de vie du produit dépend de sa fré-
quence d’utilisation et des manipulations
qu'il subit.

Avant 'utilisation:
A\ Controler I'isolation intacte, la propreté
et I'intégrité du produit avant toute utilisation.

A\ Utiliser uniquement des produits en par-
fait état, bien ajustés et stérilisés!

A\ Utiliser uniquement avec des produits et
des prises compatibles. Ne jamais raccorder
a d’autres sources de courant ou a des sour-
ces de courant inconnues!

/N Conformément aux prescriptions, choisir
le raccordement approprié a I'appareil d’é-
lectrochirurgie ou a I'instrument: monopolai-
re, bipolaire, électrode neutre.

A\ Raccorder le produit & I'appareil d’élec-
trochirurgie débranché ou en mode de veille.
La non-observation de cette instruction peut
entrainer des brdlures et des électrocutions!

Pendant I'utilisation:

A\ Saisir le cable que par la prise pour le
brancher et le débrancher. Ne pas plier le
céble. Ne pas utiliser le cable s'il est emmélé
ou enroulé.

Ne pas fixer le cable de maniére non confor-
me.

/N Pas d'utilisation en présence de substan-
ces inflammables ou explosives!

AN Respecter les tensions maximales
admissibles :

Cables monopolaires : 10000 Vpp

Cables bipolaires : 2000 Vpp

Manches monopolaires : 8000Vpp

Informations de sécurité supplémentaires
pour les électrodes neutres (EN) réutilisa-
bles, REF: 360226, 360228

Appliquer I'EN sur toute la surface et la fixer
a l'aide d’un morceau de ruban adhésif. En
cas d’EN de grande taille, utiliser deux mor-
ceaux de ruban.

Ne pas placer 'EN sur des implants en métal!
Les implants métalliques (endoprotheses,
spirales, etc.) ne doivent pas se trouver dans
le flux de courant circulant entre I'électrode
active et 'EN.

Ne pas placer I'EN au-dessus ou a proximité
immédiate de piercings! Les piercings ne doi-
vent pas se trouver dans le flux de courant
circulant entre I'électrode active et I'EN.

Ne pas placer I'EN sur des cicatrices, des 0s
saillants ou des surfaces a forte pilosité! Au
besoin, raser la surface (mais ne pas posi-
tionner 'EN sur des plaies causées par le
rasage).

Prévoir un espace d’au moins 15 cm entre
I'EN et une électrode d’ECG!

Ne pas appliquer de gel pour électrodes sous
I’EN! Eliminer soigneusement tous résidus de
liquides (par ex. désinfectants) avant de posi-
tionner I'EN.

Apres tout éventuel transfert du patient, véri-
fier le positionnement complet et correct de
I'EN.

Dans le cas de I'utilisation de HF élevée
(> 100 W), utiliser de préférence une EN a
usage unique séparée, c’est-a-dire surveil-
lée.

Placer I'EN coté longueur vers le champ opé-
ratoire! Voir ill. 1 pour la position de 'EN.

BT reacas

/N La non-observation de ces consignes
peut mettre en danger le patient (par ex. ris-
ques de brdilures)!

Retraitement:

Observer les directives et prescriptions natio-
nales!

Séparer le céble/le manche de I'instrument/
de I'appareil d’électrochirurgie.

Ne pas nettoyer avec des auxiliaires de netto-
yage acérés ou abrasifs!

Nettoyer a I'eau courante afin d’éliminer les
impuretés les plus importantes immédiate-
ment, voire, au plus tard dans les deux heu-
res qui suivent I'utilisation.

Lavage en machine/Décontamination:
Décontamination thermique & =90°C pendant
au moins 5 minutes.

Nous recommandons I'utilisation de produits
de nettoyage adaptés aux plastiques, par ex.
deconex 28 ALKA ONE (Borer Chemie AG, CH).
Respecter les prescriptions de dosage et de
programmation du fabricant!

Contréle final a I'eau distillée ou entierement
dessalée.

Pendant le lavage en machine/la décontami-
nation, entreposer les instruments de manié-
re sécurisée et les protéger contre les dom-
mages mécaniques.

Ne pas nettoyer en méme temps que des
objets acérés ou pointus.

Lors du choix du désinfectant, vérifier que
son efficacité a été testée (label CE confor-
mément a DIN EN ISO 15883).

Stérilisation:

Utiliser uniquement la procédure suivante de
stérilisation ; les autres méthodes de stérili-
sation ne sont pas admises.

Stériliser uniquement des instruments netto-
yés et décontaminés.

Déballer les produits de maniére appropriée,
selon DIN EN ISO/ANSI AAMI ISO 11607.
Stérilisation a la vapeur en autoclave, stérili-
sateur a la vapeur conforme & DIN EN 13060
ou DIN EN 285.

Procédé a pré-vide fractionné.

134 °C, au moins 3 min.; température max.
138°C, durée de stérilisation max. 20 min.
Toujours stériliser les céables 36 01 85/86/87
a134°C, 20 min.

Veiller a ce que I'instrument soit sec apres
stérilisation!

/N Ne pas stériliser a I'air chaud!

A\ Détruire les instruments en cas de con-
tact potentiel avec des prions (CJD — risque
de contamination) et ne pas les réutiliser.

Entreposage/Transport:

Entreposer dans un endroit frais et sec.
Protéger contre les rayons du soleil.
Entreposer et transporter dans des réci-
pients / emballages sécurisés.

Enrouler les cébles de facon lache, sans les
serrer ni les plier.

En cas de retour, n'envoyer que des produits
nettoyés et désinfectés dans des emballages
stériles.

Remarques particulieres:

Les cables 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W ne
répondent pas a la section 46.104b de I'EC
60601-2-2:2007.

A\ Raccorder ces cables uniquement a la
sortie bipolaire d’appareils d’électrochirurgie.
Le risque est acceptable en cas d’utilisation
conforme par du personnel compétent.

Toute modification du produit ou tout écart
par rapport au présent mode d’emploi entra-
ine I'exclusion de responsabilité de Sutter
Medizintechnik.

Sous réserve de modifications, version actu-
alisée disponible sur www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)
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Producto / Uso / Eliminacién:

iLos aparatos electroquirtirgicos solo deben ser
utilizados y eliminados por personal médico
especializado!

Ademas de estas instrucciones, deben leerse
las instrucciones de uso del aparato electroqui-
rrgico empleado y las de los accesorios.

No estéril.
/N Limpie y esterilice el aparato antes de la
primera y sucesivas aplicaciones.

Uso apropiado:

Conexion de accesorios electroquirdrgicos (por
ejemplo, electrodos, pinzas) a un aparato elec-
troquirdrgico compatible.

Electrodos neutros para emplear en pacientes
con el fin de derivar la corriente en aplicaciones
electroquirdrgicas monopolares.

Vida (til:
La vida Util del aparato depende del tipo de uso
que se le dé y del trato que reciba.

Antes de la aplicacién:

AN Compruebe antes de cada aplicacion que
el aparato y su aislamiento se encuentran en
perfecto estado y estan limpios.

AN jUtilice solo aparatos en perfecto estado,
correctamente fijados y esterilizados!

A\ Utilice los aparatos solo con productos y
enchufes compatibles. Nunca los conecte a
fuentes de energia de otro tipo o desconocidas.
AN Elija el enchufe adecuado para el produc-
to en el aparato electroquirdrgico o instrumen-
to correspondiente: monopolar — bipolar — elec-
trodo neutro.

A\ Conecte el producto al aparato de electro-
cirugia tinicamente cuando esté desconectado
0 en modo standby. En caso contrario, existe el
riesgo de sufrir quemaduras y descargas eléc-
tricas.

Durante la aplicacion:

A\ Enchufe y desenchufe el cable sujetando
solo la clavija de conexion. No doble el cable.
No utilice el cable enrollado o bobinado con el
aparato.

No lo sujete de forma inapropiada.

/N iNo emplee el aparato en presencia de
material inflamable o explosivo!

A\ Preste atencion a la tension méxima auto-
rizada:

Cable monopolar: 10000 Vpp

Cable bipolar: 2000 Vpp

Mangos monopolares: 8000 Vpp

Informacion adicional de seguridad para
electrodos neutros reutilizables (NE), REF:
360226, 360228

Coloque el NE de tal modo que haya un contac-
to pleno y sujételo firmemente con cinta textil.
Utilice dos cintas para NE grandes.

iNo ponga los NE sobre implantes metlicos!
Los implantes metalicos (endoprotesis, espira-
les, etc.) no deben encontrarse en el circuito
eléctrico entre el electrodo activo y el NE.

iNo ponga los NE sobre o justo al lado de pier-
cings corporales! Los piercings no deben
encontrarse en el circuito eléctrico entre el
electrodo activo y el NE

iTampoco coloque los NE sobre tejidos cicatri-
zados, huesos protuberantes o areas de piel
con vello denso! Si es necesario, afeite esas
zonas (pero no ponga el NE sobre los puntos
excoriados o con heridas a causa del afeitado).
iSitte el NE a 15 cm como minimo de cualquier
electrodo ECG!

iNo aplique gel para electrodos bajo el NE!
Retire con cuidado los restos de fluido (por
ejemplo, medios desinfectantes) antes de colo-
car los NE.

Si se cambia al paciente de posicion, verifique
una vez mas la posicion correcta de los NE.

Si se usan potencias de alta frecuencia (AF)
(> 100 W), utilice preferentemente un NE de
uso Unico dividido, es decir, monitorizado.

Asegurese de que el borde largo del EN esté
orientado hacia la zona quirdrgica. Vea la posi-
cion del NE en la fig. 1.

AN iEl incumplimiento de estas indicaciones
puede ocasionar riesgos al paciente (por ejem-
plo, quemaduras)!

ESPANOL

Limpieza y mantenimiento:

Es obligatorio observar las directrices y normas
nacionales aplicables.

Desconecte el cable y los mangos del instru-
mento/aparato electroquirdirgico.

No utilice productos agresivos o abrasivos para
la limpieza.

Inmediatamente después del uso (como mucho
al cabo de 2 horas), es necesario limpiar el
cable de los residuos mas gruesos. Hagalo con
agua corriente.

Limpieza y desinfeccion a maquina:
Desinfeccion térmica a =90° C, minimo 5
minutos.

Recomendamos para plasticos un detergente
adecuado, por ejemplo, deconex 28 ALKA ONE
(Borer Chemie AG, CH).

Siga las indicaciones del fabricante sobre dosis
y seleccion del programa.

Aclarado final con agua destilada o desioniza-
da.

Cologue los aparatos en sitio seguro durante la
limpieza y desinfeccion a maquina y protéjalos
de posibles dafios mecénicos.

Evite la limpieza en contacto con objetos punti-
agudos o de aristas afiladas.

Preste atencion a la efectividad testada del
desinfectante cuando lo elija (marca CE de
acuerdo a la norma DIN EN ISO 15883).

Esterilizacion:

Emplee para la esterilizacion Gnicamente el
procedimiento siguiente. Todos los deméas
estan desaconsejados.

Esterilice solo aparatos limpios y desinfecta-
dos.

Envuelva los aparatos de acuerdo a la norma
DIN EN ISO/ANSI AAMI ISO 11607.
Esterilizacion al vacio en autoclave, esteriliza-
dor al vacio segtin DIN EN 13060 o DIN EN 285.
Procedimiento fraccionado de pre-vacio.

A 134° C, minimo 3 minutos; temperatura
maxima, 138° C, periodo méximo de esteriliza-
cion: 20 minutos.

Esterilice el cable 36 01 85/86/87 siempre a
134° C durante 20 minutos.

jAsegurese de un secado suficiente!

AN iNo esterilice el aparato por aire caliente!

A\ Deseche los instrumentos en caso de
eventual contacto con priones (CJD — peligro
de contaminacion) y no vuelva a utilizarlos.

Almacenamiento y transporte:

Almacene los aparatos en un lugar fresco y
seco. Protéjalos de la luz solar directa.
Almacénelos y transportelos en recipientes o
embalajes seguros.

Enrolle el cable sin forzarlo, no forme ovillos
apretados, no lo doble o pliegue.

En caso de devoluciones, restituya tinicamente
aparatos limpios y desinfectados en embalajes
esterilizados.

Indicaciones especiales:

Los cables 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W no se
adecuan al apartado 46.104b de IEC 60601-2-
2:2007.

A\ Conecte estos cables tinicamente a la sali-
da bipolar de aparatos electroquirdirgicos. Si se
hace un uso apropiado a cargo de personal
médico especializado, el riesgo existente es
asumible.

Sutter Medizintechnik no se hara responsable
del aparato si este ha sido modificado o si no
se siguen las presentes instrucciones de uso.

Reservado el derecho a realizar modificacio-
nes. Encontrara la version actualizada en
www.sutter-med.de.

Alelals
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)
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Produto / Uso / Eliminagao:

0Os acessorios electrocirtrgicos s6 podem ser
usados e reprocessados por pessoal médico
experiente na matéria! Estas instrugdes néo
substituem a leitura do manual de instrugdes
que acompanha o aparelho electrocirdrgico e
outros acessorios usados.

NZo esterilizado.
Limpar e esterilizar antes da primeira
utilizacdo e utilizacdes seguintes.

Utilizagéo correcta:

Conectar os acessorios electrocirdrgicos (por
exemplo, eléctrodos, pingas) a uma unidade
electrocirtirgica compativel.

Colocar as placas neutras no corpo do
paciente para desviar a corrente durante as
intervencdes electrocirdrgicas.

Vida util do produto:
0 ciclo de vida util do produto depende do
uso e tratamento que Ihe seja dado.

Antes da aplicagao:
A\ Verificar se o instrumento esta devida-
mente isolado, limpo e em bom estado.

Usar somente produtos seguros e esteri-
lizados. Os produtos tém de estar firmemen-
te conectados.

A\ Usar somente com produtos e conecto-
res compativeis. Nunca ligar a fontes de cor-
rente estranhas ou desconhecidas.

A\ Seleccionar a interface de corrente entre
o produto e a unidade/instrumento electroci-
rlrgico:

Monopolar — bipolar — placa do paciente.

Ligar o instrumento e o cabo somente a
unidades electrocirtirgicas que estejam desli-
gadas ou em modo de espera.

0 ndo cumprimento destas instrucoes
pode dar origem a queimaduras e choques
eléctricos.

Durante a aplicagao:
Segurar na ficha (e ndo no cabo) para
ligar ou desligar o cabo.
Néo dobrar. Nao usar cabos enrolados.
Ligar sempre os cabos correctamente.
Nao usar perto de substancias inflama-
veis ou explosivas.
Voltagem maxima:
Cabos monopolares: 10000 Vpp
Cabos bipolares: 2000 Vpp
Pecas de mao monopolares: 8000 Vpp

Informagédo de seguranga adicional refe-
rente a placas de pacientes reutilizaveis
(“eléctrodos neutros” EN), REF. 360226,
360228

Colocar o EN directamente sobre a pele e
fixa-lo com velcro. No caso de EN grandes,
usar duas tiras de velcro. Ndo colocar o EN
sobre implantes metalicos. Nao pode haver
implantes metalicos (endoproteses, DIU, etc.)
no caminho da corrente entre o eléctrodo
activo e 0 EN.

Nao ligar o EN a piercings corporais ou perto
destes. Nao pode haver piercings no caminho
da corrente entre o eléctrodo activo e o EN.
Ndo colocar o EN em éareas de pele com
pelos. Se necessario, depilar a area da pele
onde se vai aplicar o EN (mas ndo colocar o
EN sobre pele que esteja magoada ou ferida
como consequéncia da depilacéo).

Manter uma distancia minima de 15 cm entre
0 EN e o eléctrodo de ECG.

Nao usar gel de eléctrodo por debaixo do EN.
Antes de ligar o EN, eliminar cuidadosamente
todos os restos de liquidos (por exemplo,
desinfectantes).

Depois de mudar o paciente de posicao, veri-
ficar se o EN continua completa e correcta-
mente fixado.

No caso de procedimentos que requeiram
altas frequéncias (> 100 watts) é preferivel
usar uma divisdo, por exemplo um EN des-
cartavel monitorizado.

Comprovar que o lado comprido do EN esta
orientado para a zona exterior. Para ver a
posicéo do EN, consultar a fig. 1.

0 ndo cumprimento destas instrucoes
pode representar um perigo para o paciente
(pode dar origem a queimaduras, por exem-
plo).

Manutenc@o e limpeza:

Cumprir os regulamentos e directivas nacio-
nais aplicaveis.

Desligar o cabo/a pega de mao do instrumen-
to/unidade electrocirdrgico.

PORTUGUES

Nao utilizar detergentes abrasivos/corrosivos.
Imediatamente a seguir ao tratamento ou, no
maximo, no periodo de duas horas a seguir
a0 mesmo, lavar os cabos com é&gua da tor-
neira, a correr, para eliminar quaisquer
impurezas grossas.

Limpeza e desinfeccéo na méaquina:
Desinfecgdo termal durante, pelo menos, 5
minutos a =290°C (=194 °F).

Recomendamos o uso de detergentes ade-
quados para materiais sintéticos, como por
exemplo, deconex 28 ALKA ONE (Borer
Chemie AG, CH).

Usar um programa de lavagem testado.
Seguir as instrugbes de dosagem e duragdo
de lavagem do fabricante.

No ciclo de enxaguamento final, usar dgua
destilada ou completamente dessalinizada.
Colocar os produtos de forma segura durante
a lavagem/desinfec¢ao na maquina. Proteger
de danos mecanicos,

Nao lavar juntamente com objectos pontiagu-
dos ou de arestas afiadas.

Comprovar que usa um desinfectante de efi-
cécia comprovada (marcagdo CE em confor-
midade com a norma DIN EN ISO 15883).

Esterilizacao:
Usar unicamente o seguinte método de este-

rilizagéo: N&o usar outros métodos de esteri-
lizagéo.

Esterilizar unicamente produtos que estejam
limpos e desinfectados.

Usar invélucros adequados (DIN EN ISO/ANSI
AAMI ISO 11607).

Use invélucros de papel/pelicula ou contento-
res de esterilizagdo adequados.

Esterilizar a vapor no autoclave em conformi-
dade com as normas DIN EN 13060 / DIN EN
285.

Esterilizagdo pelo método de pré-vécuo frac-
cionado:

Temperatura 134 °C (273 °F), 3 min.;
Temperatura max. 138 °C (280 °F), duragao
max. 20 minutos.

Esterilizar os cabos 36 01 85/86/87 a 134 °C
(273 °F) durante pelo menos 20 min.
Comprovar de que todos os produtos estao
secos apds a esterilizagao!

A\ Néo esterilizar com ar quente.

A\ Destruir os instrumentos que possam ter
sido contaminados por prides (DCJ). — Néo
voltar a usar!

Armazenagem/Transporte:

Guardar em lugar fresco e seco. Nao expor a
luz solar directa. Guardar e transportar em
contentores/embalagens de seguranca.
Enrolar os cabos mas deixa-los folgados; nao
apertar. Nao dobrar.

No caso de devolugao, s6 se aceitardo instru-
mentos limpos e desinfectados e em embala-
gens esterilizadas.

Observacéo especial:
0s cabos 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W néo estdo

em conformidade com o estipulado na parte
46.104b da norma IEC 60601-2-2:2007.

A\ Estes cabos so podem ser ligados a
saida bipolar de unidades electrocirurgicas,
quando usados devidamente por pessoal
médico com formagdo adequada, o risco
inerente é aceitavel.

Toda e qualquer alteraco no produto apds a
aquisicdo, bem como o ndo cumprimento
destas instrugdes exonerardo a Sutter
Medizintechnik de qualquer responsabilida-
de.

Salvo alteracdes.
Actualizagdes disponiveis em
www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)

PORTUGUES

Prodotto / Uso / Smaltimento:

Gli accessori per elettrochirurgia possono
essere utilizzati e smaltiti esclusivamente da
personale medico debitamente addestrato.
Le presenti istruzioni non devono essere inte-
se in sostituzione delle istruzioni per I'elettro-
bisturi e per gli altri accessori utilizzati.

Non sterile.
/N Pulire e sterilizzare prima del primo uti-
lizzo e per tutti gli utilizzi successivi.

Uso previsto:

Collegamento di accessori per elettrochirur-
gia (ad esempio, elettrodi, pinze) a un elettro-
bisturi di tipo compatibile.

Piastre paziente da collegare al corpo del
paziente allo scopo di deflettere la corrente
durante I'elettrochirurgia.

Vita utile del prodotto:
La durata del prodotto dipende da come que-
sto viene utilizzato e trattato.

Prima dell'uso:

/N Verificare I'integrita dell'isolamento, non-
ché il grado di pulizia e I'integrita dello stru-
mento.

/N Utilizzare esclusivamente prodotti sicuri
e sterilizzati. | prodotti devono essere collega-
ti saldamente.

N\ Utilizzare solo prodotti e raccordi di tipo
compatibile. Non collegare a sorgenti di cor-
rente con tensioni e frequenze diverse da
quelle del proprio Paese o sconosciute.

A\ Selezionare l'interfaccia corretta tra il
prodotto e I'elettrobisturi/lo strumento:
Monopolare — Bipolare - Piastra paziente.

/\ Collegare lo strumento e il cavo all'elet-
trobisturi solo mentre quest'ultimo & spento o
in modalita standby.

/N La mancata osservanza di queste istru-
zioni pud comportare bruciature o scariche
elettriche.

Durante I'uso:
Per collegare e scollegare il cavo agire
afferrando il connettore (e non il filo).
Non piegare. Srotolare completamente i cavi
in bobina prima dell'uso.
Non collegare i cavi in modo non corretto.
Non utilizzare in prossimita di sostanze
infiammabili o deflagranti.
Massima tensione:
Cavi monopolari: 10000 Vpp
Cavi bipolari: 2000 Vpp
Manipoli monopolari: 8000 Vpp

Per ulteriori informazioni sulla sicurezza
delle piastre paziente riutilizzabili ("elet-
trodi neutri" o "NE"), vedere RIF 360226,
36 0228

Collegare I'elettrodo neutro in modo che
risulti ben aderente alla superficie della pelle
e fissarlo con Velcro. In caso di elettrodi di
grandi dimensioni, utilizzare due strisce di
velcro.

Non posizionare gli elettrodi neutri su impian-
ti in metallo (quali endoprotesi, spirali, ecc.), i
quali non devono venirsi a trovare lungo il
percorso della corrente tra I'elettrodo attivo e
quello neutro.

Non collegare I'elettrodo neutro su piercing
del corpo o in prossimita degli stessi. | pier-
cing non devono venirsi a trovare lungo il per-
corso della corrente tra I'elettrodo attivo e
quello neutro.

Non posizionare I'elettrodo neutro su tessuto
cicatriziale, ossa prominenti o aree della pelle
con alta densita di peluria. Se necessario,
rasare I'area in questione, avendo comunque
cura di non posizionare I'elettrodo neutro su
pelle infiammata o ferita in seguito a rasatura.
Mantenere una distanza di almeno 15 cm tra
I'elettrodo neutro e I'elettrodo per ECG.

Non applicare gel per elettrodi I'elettrodo
neutro . Rimuovere con attenzione il liquido
residuo (es. disinfettante) prima di collegare
I'elettrodo neutro .

Dopo aver modificato la posizione del pazien-
te, assicurarsi che I'elettrodo negativo sia
ancora completamente e correttamente col-
legato.

Se si utilizzano frequenze elevate (> 100
watt), & consigliabile ricorrere a un elettrodo
neutro monouso bipartito.

Assicurarsi che il lato lungo dell'elettrodo
neutro sia rivolto verso I'area chirurgica. Per
la posizione dell'elettrodo neutro, vedere la
Fig. 1.
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/N 1l mancato rispetto delle presenti istru-
zioni pud comportare rischi per il paziente (ad
esempio, bruciature).

Manutenzione e pulizia:

Rispettare le normative e le linee guida nazio-
nali applicabili.

Scollegare il cavo/manipolo dallo strumento
/elettrobisturi.

Non utilizzare detergenti aggressivi o abrasivi.
Pulire i cavi immediatamente e in ogni caso
dopo non pit di due ore dal trattamento, uti-
lizzando acqua corrente per rimuovere le
impurita pit grossolane.

Pulizia e disinfezione della macchina:
Disinfezione termica per min. 5 minuti a
=90 °C (=194 °F).

Si consiglia I'uso di detergenti adatti a mate-
riali sintetici, ad esempio Deconex 28 ALKA
ONE (Borer Chemie AG, CH).

Utilizzare un programma di pulizia approvato,
attenendosi alle istruzioni del produttore per
quanto riguarda il dosaggio e la frequenza.
Per il ciclo di risciacquo finale, utilizzare
acqua distillata o completamente dissalata.
Durante la pulizia/disinfezione della machina,
conservare i prodotti in modo sicuro.
Proteggerli da danni meccanici.

Non pulire assieme a oggetti affilati o appun-
titi.

Assicurarsi che I'efficacia del prodotto disin-
fettante utilizzato sia stata convalidata (mar-
chio CE conforme a DIN EN ISO 15883).

Sterilizzazione:

Utilizzare esclusivamente il seguente metodo
di sterilizzazione: Non usare altre procedure
di sterilizzazione.

Sterilizzare unicamente prodotti puliti e disin-
fettati.

Utilizzare involucri di tipo adatto (DIN EN 1SO/
ANSI AAMI ISO 11607).

Utilizzare involucri in carta/stagnola o conte-
nitori per sterilizzazione di tipo adatto.
Sterilizzare a vapore in autoclave secondo
DIN EN 13060 / DIN EN 285.

Sterilizzazione frazionata con fase di pre-
vuoto:

Temperatura 134 °C (273 °F), 3 min.; tempe-
ratura max. 138 °C (280 °F), durata max. 20
minuti.
Anche i cavi 36 01 85/86/87 a 134 °C (273 °F)
vanno sterilizzati per 20 minuti.
Dopo la sterilizzazione, assicurarsi che tutti
gli articoli siano asciutti!

Non sterilizzare con aria calda.

A\ Distruggere eventuali strumenti che
potrebbero essere stati contaminati con prio-
ni (CJD). - Non riutilizzare!

Conservazione/trasporto:

Conservare in un luogo fresco e asciutto. Non
esporre alla luce solare diretta. Conservare e
trasportare in contenitori/imballaggi sicuri.
Arrotolare i cavi senza stringere; non avvol-
gerli strettamente. Non piegare.

In caso di invio al produttore, saranno accet-
tati solo strumenti puliti e disinfettati in
imballi sterili.

Nota speciale:

| cavi 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W non sono
conformi alla norma 46.104b dello standard
IEC 60601-2-2:2007.

AN Collegare tali cavi solo alla presa bipola-
re degli elettrobisturi. Se utilizzati corretta-
mente da personale addestrato, i rischi esi-
stenti sono accettabili.

Sutter Medizintechnik non puo essere ritenu-
ta responsabile per modifiche al prodotto
avvenute dopo l'acquisto o per il mancato
rispetto delle presenti istruzioni.

Soggetto a modifiche.
Aggiornamenti disponibili presso il sito
www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)
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Product / Gebruik / Verwijdering:
Elektrochirugische toebehoren mogen uitslu-
itend door deskundig medisch personeel
worden gebruikt en verwijderd.

Deze handleiding geldt niet als alternatief
voor het lezen van de gebruiksaanwijzing van
het elektrochirurgische apparaat en andere
toebehoren.

Niet steriel
A\ Voor het eerste en daaropvolgende
gebruik reinigen en steriliseren.

Gebruiksdoel:

Voor de aansluiting van elektrochirurgische
toebehoren (bv. elektroden) aan een compati-
ble elektrochirurgisch apparaat.

Elektroden te bevestigen op het lichaam van
de patiént om stroom af te leiden bij elektro-
chrirurgische toepassingen.

Levensduur:
De levensduur van het product is afhankelijk
van het gebruik en de behandeling ervan.

Voor de toepassing:
Controleer of de isolatie intact is en het
product schoon en onbeschadigd is.
A\ Gebruik alleen veilige en gesteriliseerde
producten. De producten moeten goed vast-
zitten
A\ Uitsluitend gebruiken met compatibele
producten en connectors. Nooit aansluiten op
oneigenlijke of onbekende stroombronnen.
Kies de juiste interface tussen het pro-
duct en het elektrochirurgisch apparaat/
instrument:
monopolair - bipolair - elektrode.
A\ Sluit het instrument en de kabel alleen
aan op een elektrochirurgisch apparaat dat is
uitgeschakeld of zich in standbymodus
bevindt.
/N Niet-naleving van deze aanwijzingen kan
tot brandwonden en elektrische schokken lei-
den.

Tijdens de toepassing:

Houd de stekker vast (niet de kabel) bij
het aansluiten/ontkoppelen van de kabel.
Verbuig de kabel niet. Gebruik geen opgerol-
de kabels.

Bevestig kabels altijd zoals aangewezen.

Niet gebruiken in aanwezigheid van
ontvlambare of explosieve stoffen.

Maximale spanning:

Monopolaire kabels: 10000 Vpp
Bipolaire kabels: 2000 Vpp
Monopolaire handstukken: 8000 Vpp

Bijkomende veiligheidsinformatie voor
herbruikbare elektroden ("neutrale elek-
troden“ NE), REF 360226, 36 0228

Plaats de NE vlak op het huidopperviak en
bevestig met Velcro. Gebruik 2 velcrobanden
voor grote NE's.
Plaats geen NE over metalen implantaten.
Metalen implantaten (endoprosthesen, spir-
aaltjes enz.) mogen zich niet op het stroom-
pad bevinden tussen de actieve en de neutra-
le elektrode.
Plaats geen NE op of naast bodypiercings.
Piercings mogen zich niet op het stroompad
bevinden tussen de actieve en de neutrale
elektrode.
Plaats geen NE op littekenweefsel, uitsteken-
de beenderen of behaarde huiddelen. Scheer
de huid indien nodig (maar plaats geen NE op
een geirriteerde of verwonde huid na het
scheren).
Behoud een afstand van minstens 15 cm tus-
sen NE's en ECG-elektroden.
Gebruik geen elektrodegel onder de NE.
Verwijder resten van vloeistoffen (bv. onts-
mettingsmiddel) zorgvuldig vooraleer de NE
te bevestigen.
Controleer of de NE nog altijd volledig en
goed bevestigd is wanneer de positie van de
patiént wordt gewijzigd.
Bij gebruik van HF-prestaties (> 100 watt)
kan men beter een gesplitste, gemonitorde
NE bestemd voor eenmalig gebruik nemen.
Zorg ervoor dat de lange zijde van de NE naar
de betreffende zone gericht is. Zie afb. 1 voor
de positie van de NE.

Niet-naleving van deze aanwijzingen kan
een risico inhouden voor de patiént (kan bij-
voorbeeld brandwonden veroorzaken).

NEDERLANDS

Onderhoud en reiniging:

De nationale richtlijnen en voorschriften moe-
ten worden nageleefd.

Ontkoppel de kabel/het handstuk van het
instrument/het elektrochirurgisch apparaat.
Gebruik geen bijtende/schurende schoon-
maakmiddelen.

Maak de kabels onmiddellijk of ten laatste
twee uur na gebruik schoon onder stromend
water, om ruwe onzuiverheden te verwijde-
ren.

Reiniging en ontsmetting:

Thermische ontsmetting tijdens min. 5 minu-
ten op =90 °C (=194 °F).

Het gebruik van schoonmaakmiddelen speci-
fiek voor synthetisch materiaal is aanbevolen,
bv. deconex 28 ALKA ONE (Borer Chemie AG,
CH).

Gebruik een goedgekeurd schoonmaakpro-
gramma. Volg de aanwijzingen van de fabri-
kant op het vlak van dosering en programma.
Gebruik gedestilleerd of volledig ontzilt water
voor de eindspoelcyclus.

Bewaar de producten op een veilige plaats tij-
dens de schoonmaak/ontsmetting. Bescherm
tegen mechanische schade.

Gebruik geen puntige of scherpe voorwerpen
bij het reinigen.

Controleer of de doeltreffendheid van het
ontsmettingsmiddel ~ werd  gevalideerd
(CE-markering volgens DIN EN ISO 15883).

Sterilisatie:

Gebruik uitsluitend de volgende sterilisatie-
methode: Gebruik geen andere sterilisatie-
methodes.

Gebruik uitsluitend schone en ontsmette pro-
ducten.

Gebruik een geschikte verpakking (DIN
EN ISO/ANSI AAMI ISO 11607).

Verpak met papier/folie of gebruik geschikte
sterilisatiecontainers.

Stoomsterilisatie in een autoclaaf volgens DIN
EN 13060 / DIN EN 285.

Fractionele voorvacuiimsterilisatie:
temperatuur 134 °C (273 °F), 3 min.; max.
temperatuur 138 °C (280 °F), max. duur 20
minuten.

Steriliseer kabels 36 01 85/86/87 altijd op
134 °C (273 °F) voor 20 minuten.

Zorg ervoor dat alle voorwerpen perfect
droog zijn na sterilisatie!

/\ Voer geen hete-luchtsterilisatie uit.

/\ Vernietig instrumenten die met CJD-prio-
nen besmet zouden kunnen zijn. Hergebruik
ze niet!

Opslag/transport:

Bewaren op een koele en droge plaats. Niet
blootstellen aan rechtstreeks zonlicht.
Bewaren en transporteren in veilige contai-
ners/verpakkingen.

Rol de kabels losjes op, wikkel ze niet hard.
Niet buigen of plooien.

Alleen gereinigde en ontsmette instrumenten
in een steriele verpakking worden teruggeno-
men.

Speciale opmerking:

Kabels 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W zijn niet
conform 46.104b van |IEC 60601-2-2:2007.
AN\ Sluit deze kabels alleen aan op de bipo-
laire uitgang van de elektrochirurgische
apparaten. Bij gebruik door deskundig
medisch personeel, is het inherente risico
aanvaardbaar.

Sutter Medizintechnik is niet aanprakelijk
voor wijzigingen aan het product na aankoop
ervan, of voor afwijkingen van de huidige
gebruiksaanwijzingen.

Wijzigingen voorbehouden.
Updates beschikbaar op www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)

NEDERLANDS

Produkt / Anvéndning /Bortskaffande:
Elektrokirurgiska tillbehor far endast anvén-
das och bortskaffas av utbildad medicinsk
personal.

Dessa instruktioner ersatter inte instruktion-
erna for den elektrokirurgiska enheten och
andra tillbehér som anvénds.

Icke-sterila.
/N Rengor och sterilisera fore forsta och
péféljande anvandning.

Avsedd anvéndning:

Att ansluta elektrokirugiska tillbehor (t. ex.
elektroder, kirurgtang) till en kompatibel
elektrokirurgisk enhet.

Att sitta fast patientplattor pa patientens
kropp fér stromavbdjning under elektrokirur-
gisk tillimpning.

Produktens livslangd:
Produktens livslangd dr beroende av dess
anvandning och hur den hanteras.

Fére anvéndning:

A\ Kontrollera isoleringens fullstindighet
liksom renligheten och och instrumentets
obrutenhet.

/N Anvind endast sakra och steriliserade
produkter. Produkterna maste vara ordentligt
fastsatta.

A\ Anvand endast tillsammans med kompa-
tibla produkter och anslutningar. Anslut aldrig
till frammande eller okanda stromkallor.

/N Vlj korrekt granssnitt mellan produkten
och den elektrokirurgiska enheten/instru-
mentet:

Monopolér — bipolar — patientplatta.

A\ Anslut endast instrument och kabel till en
eletrokirurgisk enhet som har sténgts av eller
ar i vantelage.

A\ Om du bortser fran dessa instruktioner
kan detta leda till brannskador eller elstotar.

Under anvandning:

A\ Hall i kontakten (inte sladden) for att
ansluta eller koppla ifran kabeln.

Boj inte. Anvénd inte ihoprullade kablar.

Fast inte kablarna pa ett olampligt satt.

A\ Anvdnd inte i narheten av brandfarliga
eller explosiva @mnen.

A\ Maximal spanning:

Monopoléra kablar: 10000 Vpp

Bipoléra kablar: 2000 Vpp

Monopoléra handstycken: 8000Vpp

Ytterligare sékerhetsinformation for &ter-
anvéndningsbara patientplattor (,neutra-
la elektroder” NE), REF 360226, 36 0228

Fast NE platt mot hudytan och sékra med
Velcro. Anvand tva Velcro-remsor for stora
NE.

Placera inte NE over metallimplantat.
Metallimplantat (endoprotester, ringar, etc.)
far inte forekomma i den elektriska strom-
mens vag mellan den aktiva elektroden och
NE.

Fést inte NE pa eller bredvid kroppspiercin-
gar. Piercingar far inte forekomma i den elek-
triska strommens vdg mellan den aktiva
elektroden och NE.

Placera inte NE pa é&rrvdvnad, utskjutande
ben eller hariga hudomréaden. Raka hudomra-
det om det behdvs (men placera inte NE dver
hud som &r 6m eller skadad efter rakning).
Hall ett avstand pa minst 15 cm mellan en NE
och en ECG-elektrod.

Anvénd inte elektrodgel under NE. Torka av
overflodig vatska (t.ex. desinfektionsmedel)
noggrant innan du féaster NE.

Nar du har andrat patientens lage, kontrolle-
ra att NE fortfarande &r korrekt fastsatt.

Nér du anvander hég HF prestanda (> 100
watt) ar det battre att anvénda klyvning, t.ex.
overvakad NE for engangsbruk.

Forsdkra dig om att den langa sidan pa NE
pekar pa OR-féltet. Se fig. 1 for NE:s ldge.
/N Om du bortser frén dessa instruktioner
kan detta leda till en risk for patienten (t. ex.
orsaka bréannskador).

Underhéll och rengdring:

Obeservera nationellt géllande regleringar
och riktlinjer.

_ SVENSKA

Koppla ifrdn kabeln/handstycket fran instru-
mentet/den elektrokirugiska enheten.
Anvand inte aggressiva/slipande rengorings-
medel.

Direkt, och ej senare n max. tva timmar efter
behandlingen, maste kablarna rengoras
under rinnande vatten for att tvétta bort grova
fororeningar.

Maskinrengéring och desinficering:
Termisk desinficering i minst 5 minuter pa
=90°C (=194 °F).

Vi rekommenderar rengdringsmedel som ar
lampligt for syntetiska material, t. ex. deco-
nex 28 ALKA ONE (Borer Chemie AG, CH).
Anvand ett godként rengdringsprogram. Folj
tillverkarens instruktioner vad géller dosering
och programkérning.

Anvénd destillerat eller fullstdndigt avsaltat
vatten i den slutliga skoljcykeln.

Forvara produkterna sékert under maskin-
rengdring/desinficering. Skydda mot mekani-
ska skador.

Rengor inte tillsammans med vassa eller
spetsiga foremal.

Forsakra att effekten pa desinficeringsmaski-
nen har godkénts (CE-mérkning enl. DIN
EN ISO 15883).

Sterilisering:

Anvind endast foljande steriliseringsmetod:
Anvénd inga andra steriliseringsprocedurer.
Sterilisera endast rena och desinficerade pro-
dukter.

Anvand lamligt omslag (DIN EN ISO/ANSI
AAMI 1SO 11607).

Anvénd papper/folieomslag eller 1ampliga
steriliseringsbehéllare.

Angsterilisera i autoklaven i enlighet med DIN
EN 13060 / DIN EN 285.

Fraktionerad forvakuumssterilisering:

Temperatur 134 °C (273 °F), 3 min.; max.
Temperatur 138 °C (280 °F), max. varaktighet
20 minuter.

Sterilisera alltid kablarna 36 01 85/86/87 at
134 °C (273 °F) i 20 min.

Forsékra att alla delar &r torra efter sterilise-
ringen!

A\ Sterilisera inte i varm luft.

/N Forstor instrument som kan ha smittats
med prioner (CJD). — Ateranvénd inte!

Forvaring/Transport:

Forvara pa en sval och torr plats. Utsétt inte
for direkt solljus. Forvara och transportera i
sakra behallare/forpackningar.

Rulla kablarna lost; snurra inte ihop dem hart.
Boj inte, vik inte.

Som returer accepteras endast rengjorda och
desinficerade instrument i sterila forpacknin-
gar.

Observera:

Kablarna 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W dverens-
stdmmer inte med 46.104b for IEC 60601-2-
2:2007.

/N Anslut dessa kablar endast till det bipo-
lara uttaget pa de elektrokirurgiska enheter-
na. Nar de anvénds korrekt av medicinskt
utbildad personal, dr den involverade risken
forsumbar.

Sutter Medizintechnik kan inte hallas ansva-
rig for andringar av produkten som gjorts
efter inkopet eller avvikelser fran dessa
instruktioner

Kan komma att &ndras.
Uppdateringar finns tillgangliga pa
www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)

_ SVENSKA

Produkt / brug /bortskaffelse:
Elektrokirurgisk tilbehgr ma kun bruges og
bortskaffes af treenet medicinsk personale.
Denne vejledning erstatter ikke vejledningen
til den elektrokirurgiske enhed eller andet
anvendt tilbehgr.

Ikke-steril.
AN Renger og steriliser for forste og efterfol-
gende anvendelser..

Anvendelsesomrade:

For at tilslutte elektrokirurgisk tilbehar (dvs.
elektoder,pincetter) til en kompatibel elektro-
kirurgisk enhed.

Patientplader til pasatning pa patientens
krop til afledning af spaending under elektro-
kirurgiske anvendelser.

Produktets levetid:
Produktets levetid athanger af brugen og den
behandling, det far.

Forud for brug:

AN Undersgg at isoleringen er i orden samt
at instrumentet er rent og i orden.

AN Brug kun sikre og steriliserede produk-
ter. Produkterne skal veere ordentligt tilslutte-
de.

/N Brug kun sammen med kompatible pro-
dukter og tilslutninger. Forbind aldrig til frem-
mede eller ukendte strgmkilder.

A\ Valg det korrekte interface mellem pro-
duktet og den elektrokirurgiske enhed/instru-
ment:

Monopolar — bipolar — patientplade.

A\ Tilslut kun instrument og kabel til en
elektrokirurgisk enhed, som er slukket eller i
standby-modus.

AN Ignorering af denne vejledning kan fore
til forbreendinger og elektriske stad.

Under brugen:
A\ Hold ved stikket (ikke kablet) for at tils-
lutte og fjerne kablet.
Boj ikke. Brug ikke oprullede kabler.
Tilslut ikke kabler pa en ukorrekt méde.
Brug ikke i naerheden af antendelige
eller eksplosive substancer.
Maximum spanding:
Monopolare kabler: 10000 Vpp
Bipolare kabler: 2000 Vpp
Monopolare handstykker: 8000Vpp

Yderligere sikkerhedsinformation for gen-
brugelige patientplader (,neutrale elec-
troder“ NE), REF 360226, 36 0228

Forbind NE fladt til hudens overflade og fast-
gor den med velcro. Brug to velcro-striber til
store NE.

Placer ikke NE over metalliske implantater.
Metalliske implantater (endoproteser, coils
etc.) ma ikke veere i "stromvejen” mellem den
aktive elektrode og NE.

Forbind ikke NE pa eller nar piercinger.
Piercinger ma ikke veere i "stromvejen” mel-
lem den aktive elektrode og NE.

Placer ikke NE pé arret vaev, fremstaende
knogler eller beharede hudomrader. Barber
om ngdvendigt hudomradet (men placer ikke
NE over hud, som er gm eller skadet af bar-
beringen).

Hold en afstand pa mindst 15 cm mellem en
NE og EKG-elektroder.

Brug ikke elektrodegel under en NE. Fjern til-
bagevaerende vaske (f.eks. desinfektions-
middel) omhyggeligt, for NE placeres.

Nar patientens position er &ndret, kontrolle-
res om NE stadig er helt og korrekt placeret.
Nér der bruges HF-ydelse (> 100 watt) er det
bedre, at bruge en delt, dvs. moniteret
engangs NE.

Serg for at den lange side af NE vender mod
operationsfeltet. Se fig. 1 for placeringen af
NE.

A\ Ignorering af denne vejledning kan udge-
re en risiko for patienten (dvs. medfgre for-
braendinger).

Vedligeholdelse og rengering:

Overhold nationale anvendelige bestemmel-
ser og retningslinjer.

B o

Friger kabler/handstykker fra instrumentet/
den elektrokirurgiske enhed.

Brug ikke aggressive/skurende renggrings-
midler.

Renger straks, og ikke senere end efter to
timer, kablerne under rindende vand og fiern
grove urenheder.

Maskinrengering og desinfektion:

Termisk desinfektion i mindst 5 minutter ved
=90°C (=194 °F).

Vi anbefaler renggringsmidler, der passer til
syntetiske materialer, f.eks. deconex 28 ALKA
ONE (Borer Chemie AG, CH).

Brug et godkendt renggringsprogram. Fglg
producentens vejledning for dosering og ker-
sel af programmet.

Brug destilleret eller helt demineraliseret
vand til den sidste skylning.

Produkterne lagres sikkert under maskinren-
gering/-desinfektion. Beskyt mod mekanisk
beskadigelse.

Rengar ikke sammen med skarpe eller spid-
se genstande.

Serg for at det brugte desinfektionsmiddels
ekkeftivitet er valideret (CE-maerkning efter
DIN EN IS0 15883).

Sterilisering:

Brug kun fglgende steriliseringmetoder: Brug
ikke andre steriliseringsmetoder.

Steriliser kun rene og desinficerede produk-
ter.

Brug passende indpakning (DIN EN ISO/ANSI
AAMI ISO 11607).

Brug papir-/folieindpakning eller passende
steriliseringsbeholdere.

Damp-steriliser i autoklave i henhold til DIN
EN 13060 / DIN EN 285.

Fraktioneret pree-vakuum sterilisering:

Temperatur 134 °C (273 °F), 3 min.; max.
temperatur 138 °C (280 °F), max. varighed
20 minutter.

Steriliser altid kabler 36 01 85/86/87 ved
134 °C (273 °F) i 20 min.

Serg for at alle genstande er torre efter steri-
liseringen!

/N Steriliser ikke i varm Iuft.

AN @deleg instrumenter, der kan vare ble-
vet forurenet med prioner (CJD). - Ma ikke
genbruges

Lagring/transport:

Lagres pa et koligt og tert sted Ma ikke
udsettes for direkte sollys. Lagres og trans-
porteres i sikre containere/emballage.

Oprul kabler lgst; de ma ikke spoles stramt.
Boj og fold ikke.

Ved returnering accepteres kun rene og des-
inficerede instrumenter i sterile emballager.

Sarlig note:

Kabler 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W lever ikke
op til 46.104b of IEC 60601-2-2:2007.

/N Forbind kun disse kabler til den bipolere
udgang pa den elektrokirurgiske enhed. Ved
korrekt anvendelse og af treenet medicinsk
personale, er risikoen acceptabel.

Sutter Medizintechnik kan ikke gores ansvar-
lig for @ndringer af produktet efter kebet eller
afvigelse fra denne vejledning

/ndringer mulige.
Opdateringer tilgeengelige pa www.sutter-
med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)
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Tuote / Kéyttd / Havitys:

Séhkokirurgisia tarvikkeita saa kéyttda ja
hévitta4 ainoastaan ammattitaitoinen 1a&kin-
tahenkilosto.

Ndma ohjeet eivét korvaa kaytossa olevan
sahkokirurgisen laitteen ja muiden varustei-
den kéyttoohjeita.

Epésteriili.
/\ Puhdista ja steriloi ennen ensimmaista
kéyttod ja mydhempié kayttoja.

Kéyttotarkoitus:

Yhdistda sahkokirurgisia lisdvarusteita (esim.
elektrodeja, pihtejd) sopivaan séhkokirurgi-
seen laitteeseen.

Potilaselektrodi yhdistetaan potilaaseen sah-
kovirran johtamiseksi sahkokirurgisten toi-
menpiteiden aikana.

Tuotteen kéyttoika:
Tuotteen kayttoikd riippuu sen kaytostd ja
késittelysta.

Ennen kayttoa:
A\ Tarkista eristyksen ehjyys ja tuotteen
puhtaus seka vahingoittumattomuus.
A\ Kayti ainoastaan turvallisia ja steriloituja
tuotteita. Niiden on oltava huolellisesti kytket-
tyja.
/N Kayta vain yhteensopivia tuotteita ja liit-
timia. Al liita vieraisiin tai outoihin sdhkolah-
teisiin.
/N Valitse oikea liitint tuotteen ja sahkoki-
rurgisen laitteen/instrumentin vélille:
monopolaarinen — bipolaarinen — potilaselek-
trodi.
A\ Liitd instrumentti ja kaapeli ainoastaan
sammutettuun tai valmiustilassa olevaan
sdhkokirurgiseen laitteeseen.

Muunlainen liitdntd saattaa aiheuttaa
palovammoja ja sahkoiskuja.

Kéyton aikana:
/N Pida kiinni pistokkeesta (414 kaapelista),
kun liitét tai irrotat kaapelin.
A4 taivuta. Al4 kayta rullalle kelattuja kaape-
leita.
A4 liité kaapeleita virheellisesti.

AlA kayta tulenarkojen tai réjahtévien
aineiden laheisyydessa.

Maksimijannite:
Monopolaariset kaapelit: 10 000 Vpp
Bipolaariset kaapelit: 2 000 Vpp
Monopolaariset késikappaleet: 8 000 Vpp

Uudelleenkdytettédvien potilaselektrodien
turvallisuuteen liittyvid lisitietoja ("neu-
traalit elektrodit” NE), REF 360226,
36 0228

Aseta NE-elektrodi littedsti ja tasaisesti iholle
ja kiinnité Velcro-tarranauhalla. Kéyté suurille
NE-elektrodeille kahta Velcro-tarranauhaa.
Ald aseta NE-elektrodia metalli-implanttien
kohdalle. Metalli-implantit (endoproteesit,
kaamit ym.) eivét saa olla aktiivisen elektro-
din ja NE-elektrodin vélisen sdhkévirran kul-
kureitilla.

A3 aseta NE-elektrodia iholvistysten padlle
tai viereen. Iholavistykset eivét saa olla aktii-
visen elektrodin ja NE-elektrodin valisen séh-
kévirran kulkureitilla.

Ald aseta NE-elektrodia arpikudoksen tai
ulkonevien luiden péalle tai karvaisille ihoa-
lueille. Ajele ihoalue tarvittaessa (dla kuiten-
kaan aseta NE-elektrodia aralle tai ajelemise-
sta haavoittuneelle iholle).

Pida NE- ja EKG-elektrodien vélilla vahintaan
15 cm:n etdisyys.

A4 laita elektrodigeelid NE-elektrodin alle.
Poista nestejadmat (esim. desinfiointiaine)
huolellisesti ennen NE-elekirodin asettami-
sta.

Jos vaihdat potilaan asentoa, varmista, ettd
NE-elektrodi on yha tiukasti ja oikein kiinni.
Jos kaytat suurtaajuutta (> 100 wattia), kan-
nattaa kéyttdd jaettua, esim. monitoroitua
kertakayttoistéd NE-elektrodia.

Huolehdi siitd, ettd NE-elektrodin pitkéd sivu
osoittaa kohti toimenpidealuetta (IF “OR field”
is meaning operation area. Katso kuvasta 1
NE-elektrodin asettaminen.

A\ Naiden ohjeiden huomiotta jéttaminen
voi saattaa potilaan vaaraan (esim. aiheuttaa
palovammoja).

B suom

Kunnossapito ja puhdistus:

Noudata kansallisesti sovellettavissa olevia
saadoksia ja ohjeita.

Irrota kaapeli/kdsikappale instrumentista/
sdhkokirurgisesta laitteesta.

Al kéytd voimakkaita/hankaavia puhdistu-
saineita.

Puhdista suurimmat ep&puhtaudet kaapelei-
sta juoksevalla vedelld heti, kuitenkin viimei-
stadn kahden tunnin kuluttua toimenpiteesta.

Konepesu ja -desinfiointi:
Ldmpddesinfiointi véhintddn 5 minuuttia
=90 °C:ssa.

Suosittelemme synteettisille materiaaleille
sopivia puhdistusaineita, esim. deconex 28
ALKA ONE -pesu- ja -neutralointiainetta
(Borer Chemie AG, CH).

Kéytd  soveltuvaa  puhdistusohjelmaa.
Noudata valmistajan ohjeita annostelusta ja
puhdistusohjelmista.

Kayté viimeisessa huuhtelussa tislattua vettd
tai vettd, josta on tdysin poistettu suola.
Asettele tuotteet turvallisesti konepuhdistuk-
sen/-desinfioinnin ajaksi. Suojaa mekaanisil-
ta vaurioilta.

A3 puhdista yhdessé terdvareunaisten tai -
kérkisten esineiden kanssa.

Varmista, ettd kéytettdvan desinfiointiaineen
tehokkuus on vahvistettu (CE-merkintd DIN
EN ISO 15883 -standardin mukaisesti).

Sterilointi:

Kaytd ainoastaan seuraavaa sterilointimene-
telmad: Al kiytd muita sterilointimenetel-
mid.

Steriloi vain puhtaita ja desinfioituja tuotteita.
Kayta sopivia kéadreitd (DIN EN ISO/ANSI AAMI
IS0 11607).

Kaytd paperi/kelmukéaretta tai muuta asian-
mukaista sterilointiastiaa.

Hoyrysteriloi autoklaavissa DIN EN 13060 /
DIN EN 285 -standardin mukaisesti.
Suhteellinen esityhjidsterilointi:

Ldmpotila 134 °C, 3 minuuttia; ldmpotila
kork. 138 °C, kork. 20 minuuttia.

Steriloi kaapeleita 36 01 85/86/87 aina
134 °C:n ldmpotilassa 20 minuuttia.
Huolehdi siitd, etté kaikki osat ovat kuivia ste-
riloinnin jdlkeen!

/N Al kaytd kuumailmasterilointia.

/N Havitd laitteet, jotka saattavat olla prio-
nien (CJD) saastuttamia. - Ald kaytd uudel-
leen!

Sailytys/Kuljetus:

Silyta viiledssa ja kuivassa paikassa. Ald
altista suoralle auringonvalolle. Sailyta ja kul-
jeta turvasdilidissa/-pakkauksissa.

Keri kaapelit 1dysélle kerdlle. Al keri tiukalle.
Al taivuta 1akA taita.

Vain puhtaat ja desinfioidut laitteet steriileis-
sé pakkauksissa hyvéksytaan palautettaviksi.

Erityishuomautus:

Kaapelit 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W eivat
vastaa IEC 60601-2-2:2007 -standardin koh-
taa 46.104b.

AN Liitd nama kaapelit ainoastaan sahkoki-
rurgisten laitteiden bipolaariseen liitantaén.
Jos laitetta kdyttdd ammattitaitoinen I&akin-
tahenkildsto, riski on hyvaksyttavissa.

Kaikki tuotteeseen tehdyt muutokset tai
tdméan ohjeen noudattamatta jattamiset joh-
tavat Sutter Medizintechnikin vastuun rauke-
amiseen.

Oikeus muutoksiin piddtetaan.
Paivitetty versio on saatavilla osoitteessa
www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)

B suom

Produkt / Stosowanie / Utylizacja:
Akcesoria elektrochirurgiczne moga byc sto-
sowane i wykorzystywane wytacznie przez
przeszkolony personel medyczny.

Niniejsza instrukcja nie zastepuje instrukcji
diatermii ani innych akcesoriéw stosowanych
wraz z nia.

Niesterylne.
/N Przed pierwszym i kolejnym uzyciem
poddac sterylizacji.

Przeznaczenie:

Podtaczanie akcesoriow elektrochirurgicz-
nych (np. elektrod, szczypiec) do kompatybil-
nej diatermii.

Elektrody neutraine do podtaczania do ciata
pacjenta w celu odchylenia pradu elektrycz-
nego podczas zastosowan elektrochirurgicz-
nych.

Cykl zycia produktu:
Cykl zycia produktu uzalezniony jest od jego
zastosowania oraz konserwacji.

Przed uzyciem:

Sprawdzi¢ integralnos¢ izolacji oraz
czysto$ ¢ i integralnoS¢ instrumentu.
AN\ Stosowac tylko bezpieczne i wysterylizo-
wane produkty. Produkty musza by¢ doktad-
nie zamocowane.
/N Stosowac wylacznie z kompatybilnymi
produktami i ztgczkami. Nie nalezy podiac-
zac do obcych lub nieznanych Zrédet pradu.
AN Wybra¢ odpowiedni interfejs pomiedzy
produktem, a diatermia/ instrumentem:
Monopolarny — bipolarny — elektroda neutral-
na.
A\ Instrument i kabel podtacza¢ tylko do
diatermii, ktdra jest wytaczona lub jest w try-
bie gotowosci.
/N Nieprzestrzeganie tych instrukcji moze
prowadzi¢ do oparzen lub porazenia pra-
dem.

W trakcie uzycia:

Podczas podtaczania lub odtaczania
kabla trzymac za wtyczke (nie za przewdd).
Nie zgina€. Nie stosowac kabli zwijanych.
Nie podigcza¢ w kabli w sposob nieodpo-
wiedni.

A\ Nie stosowa¢ w poblizu substancji fat-
wopalnych lub wybuchowych.

/N Maksymalne napiecie:

Kable monopolarne: 10000 Vpp

Kable bipolarne: 2000 Vpp

Uchwyty monopolarne: 8000Vpp

Dodatkowe informacje bezpieczenstwa
dotyczace elektrod neutralnych wielok-
rotnego uzytku (,elektrody neutralne®
EN), REF 360226, 36 0228

Umiescic¢ EN ptaska strona na powierzchni
skory i zabezpieczyC rzepem. W przypadku
duzej EN uzy¢ dwéch paskow rzepow.

Nie umieszcza¢ EN na implantach metalo-
wych. Implanty metalowe (endoprotezy, spi-
rale, itd.) nie moga znajdowac sie na drodze
pradu pomiedzy elektroda aktywna a EN.
Nie umieszcza¢ EN na lub w poblizu miejsc
przekiucia ciata. Przektucia nie moga znajdo-
wac sie na drodze pradu pomiedzy elektro-
da aktywna a EN.

Nie umieszcza¢ EN na zranionej tkance,
wystajacych kosciach lub na miejscach owt-
osionych. W razie potrzeby ogoli¢ skore (ale
nie umieszcza¢ EN na skorze podraznionej
lub uszkodzonej podczas golenia).

Trzymac w odlegto$ci co najmniej 15 cm od
EN i elektrody EKG.

Pod EN nie stosowac zelu do elektrod. Przed
zamocowaniem EN doktadnie usunac pozo-
statoSci cieczy (np. Srodkéw dezynfekuja—
cych).

Po zmianie pozycji pacjenta nalezy sie
upewni¢, ze EN jest nadal doktadnie i prawi-
dfowo zamocowana.

W przypadku uzycia wielkiej czestotliwoSci
(> 100 W) lepiej jest stosowac rozdzielenie,
np. monitorowane EN jednorazowego uzytku.
Upewnic sie, ze diuzszy bok EN skierowany
jest w strone pola oddziatywania. Patrz rys. 1
w celu okreslenia pozycji EN.

AN Nieprzestrzeganie tych instrukcji moze
stanowi¢ ryzyko dla pacjenta (np. powodo-
wac oparzenia).

Konserwacja i czyszczenie:

Przestrzegac aktualnie obowiazujacych
przepisow i wytycznych krajowych.

B rosc

Odtaczy¢ kabel/uchwyt od instrumentu/dia-
termii.

Nie stosowac zracych/ ostrych Srodkow
czyszczacych.

Kable oczy$ci¢ pod biezaca woda niezwi-
ocznie, nie pézniej niz dwie godziny od prze-
prowadzenia terapii, aby usunac grube
zanieczyszczenia.

Czyszczenie mechaniczne i dezynfekcja:
Dezynfekcja cieplna przez minimum 5 minut
w temperaturze =90°C (=194 °F).

Zalecamy stosowanie Srodkow czyszczacych
odpowiednich do materiatéw syntetycznych,
np. deconex 28 ALKA ONE (Borer Chemie AG,
CH).

Stosowac zatwierdzony program czyszcze-
nia. Postepowac zgodnie z instrukcjami pro-
ducenta w zakresie dozowania i programu
czyszczenia.

Do cyklu sptukiwania koncowego stosowac
wode destylowana w petni odsolona.
Podczas czyszczenia mechanicznego/ dezyn-
fekcji produkty przechowywac w bezpieczny
sposOb. Chroni¢ przed uszkodzeniami
mechanicznymi.

Nie czyScic razem z instrumentami o ostrych
krawedziach lub ostro zakonczonych.
Upewni¢ sie, ze sprawno$¢ stosowanego
dezynfektora zostata poddana walidacji
(oznaczenie WE zgodnie z DIN EN ISO 15883).

Sterylizacja:

StosowaC wylacznie nastepujaca metode
sterylizacji: Nie stosowac innych procedur
sterylizacyjnych.

Sterylizowac wytgcznie instrumenty czyste i
zdezynfekowane.

Stosowac odpowiednie opakowanie (DIN EN
ISO/ANSI AAMI ISO 11607).

Stosowac opakowanie z papieru/ folii lub
odpowiednie pojemniki do sterylizacji.
Sterylizacja parowa w autoklawie zgodnie z
DIN EN 13060 / DIN EN 285.

Sterylizacja czeSciowa z préznia wstepna:
Temperatura 134 °C (273 °F), 3 minuty; tem-
peratura maksymalna 138 °C (280 °F), maks.
czas trwania 20 minut.

Kable 36 01 85/86/87 sterilizowac w temp.
134 °C (273 °F) zawsze przez 20 min.
Upewnic sie, ze wszystkie instrumenty zost-
ana osuszone po sterylizacji!

N Nie sterylizowaé goracym powietrzem.

A\ Zniszezy¢ instrumenty, ktore moga by¢
zanieczyszczone prionami (CJD). - Nie uzy-
wac ponownie!

Przechowywanie/Transport:
Przechowywac w chtodnym i suchym miejs-
cu. Nie wystawia¢ na bezposrednie dziatanie
promieni stonecznych. Przechowywac i
transportowa¢ w bezpiecznych pojemni-
kach/opakowaniach.

Kable zwijac luzno; nie zaciskac. Nie zagi-
nac ani tworzy¢ petli.

W przypadku zwrotow przyjmowane beda
wylacznie instrumenty oczyszczone i zdezyn-
fekowane w sterylnych opakowaniach.

Uwaga specjalna:
Kable 37 01 35L/K/S/A/G/R/T/W nie sa zgod-
ne z 46.104b Miedzynarodowej Komisji
Elektrotechnicznej 60601-2-2:2007.
Podtaczac te kable jedynie do gniazda
bipolarnego diatermii. W przypadku stosowa-
nia przez przeszkolony personel medyczny,
ryzyko zwiazane ze stosowaniem jest akcep-
towalne.

Sutter Medizintechnik nie ponosi odpowiedzi-
alnoSci za zmiany produktu po zakupie lub za
odchylenia od tych instrukcji

Podlega zmianie.
Aktualizacje dostepne na stronie www.sut-
ter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)

_ POLSKI

Mpoidv / XpAon | Amoppupn;:

Tot NAEKTPOXELPOUPYIKK EEXPTAHKTX TIPETTEL VOt XPNTL-
HOTTOLOOVTOL KOXL VO (TTOPPUTITOVTONL POVO OTTO €€eLdL-
KEOHEVO LOTPLKO TIPOCWTILKO.

OL TpolTEG 0dnyteg dev UTIOKABLOTOOV TV VYV
N TWV 03NYLWV XPROMC TC XPNOHOTIOLODEVNG NAe-
KTPOXELPOUPYLKAG GUTKEVAG KoL Twv GMwv e5xpTn-
ooy

Mn oTTOaTELPWHEVO.
AN KoBoplote ko amooTetpdote T amé Ty
TIPUITN KAL TIPLY OTTO KGiBe €OV Xprom.

MpodLerypexpdpievn xprion:

Mlx TN GOVOEQT) NAEKTPOXELPOLPYIKIV EEXPTIHGTUY
(TTX. NAEKTPOBLY, XELPOUPYLKEG AaBidEC) TE Lot GUMB-
TH NAEKTPOXELPOUPYLKT GUTKEUN).

To 0udETep KAWL (eLbaelg) ToTroBeTolvTaL aTo
OWpa TOL KoBeEVOlg YLX TV EKTPOTT TOU PEGUATOC
KOTG TN SLOPKELK NAEKTPOYELPOUPYLKUV EQUPHOYV.

Audepkera Twig TOU TTPOLOVTOG;
0 0khog Twig Tov TPoiovTog EEXPTOTAL GO T
XPron Kot T @povT{de Tov.

Mpw oo ™ xpron:

BeBowBelte YL TV duoyn povwan, OTwE Ko
VI TV KoBEPOTNTR KAL TNV OXKEPALOTNTA TOU MAe-
kTpodiou.

XpnotpoTToLe(Te PHOVO KXOQUAY KoL ATOOTELPWE-
VX TIPOTOVTX. Tox TIPOiovTQX Box TIpETTEL VX EQaipUOToLY
OWOTA.

A\ Xpnowiomotete & pévo pe oupBaTd TPGdVTX
KoL GUVOETIKG KoLK, Mnv Tt GUvdEeTe e aaoUpBo-
TEC 1] GyVwOTeC TIYEC,

Emi\éyeTe T 0WOT 0OVdEON PETOED TOU TIPOi0-
VTOG KOXL TNG NAEKTPOXELPOUPYLKIIG TUTKEUAG/MAEKTPO-
diov:

MovoTioAtkd - SLToAKO - yelwam.

SuvdéeTe T NAEKTPODLO KoL TO KXAWOLO HOVO O
NAEKTPOXELPOUPYLKN GUGKEUN N OTTO(X BPIOKETAL EKTOG
NELTOPYLOG 1 GE KKTAOTOET GVAHOVG,

H un ™enon Twv TapOVTLV 0dnyLWDV KTTopEL vat
00NYATEL O EYKRUUOTO KO NAEKTPOTIANELCH.

Keerek T xprom:
AN v ouvdéoete f var amoouvBéaeTe To kahdiLo,
KPOTGTE TO HOVO OTTO TO PEUPKTONTTTY (OXL TO KON~
d10).
Mnv To Auy(Cere. Mn XpnotpoTotetTe Tuktypévar Kohw-
da.
Micuvéém KoLt e pin vaedeLyévo TpoTro.

Mnv T XpnotpoTote(Te KovTd O€ e0@hekTeG 1)
EKPNKTLKEG OUOTEC,

Méylom Loxig pebpaToc:
MovortoAu kohwdie: 10000 Vpp
AoNikd kohaxdo: 2000 Vpp
Movorohwkég xewpohaBéc: 8000 Vpp

Emump6ofeTec MAnpogopicc xopoeiog yix ema-
voxprotomoLoipEve oudéTep KoAwdLx (,neutral
electrodes” NE) REF 360226, 36 0228

TomoBemoTe Tox 0UBETEPQL KoXAWSLaL (YELWTELG) Emime=
dor aTny emLQGVEL Tou dépuaTag Kot aTaBEpoTTOLaTE
e Velcro. Xpnatpotrotelre d0o Awpidec Velcro yux ot
peyOAax 0udETEPXX KAWL (YeLDOELC).

Mnv TOTIOBETELTE TIOTE TIG YELWOELG TIAV TTO HETOA-
kG epQUTEOHOTE. Tox HETOMNLKG EPQUTEGHAT (EVD0-
TipoBéaeL, aTrelpupaTa KTN.) dev TipéTeL vox Bploko-
VTGL 0T PEVATOPOPX 000 HETKED TOU MAEKTPOBIOL
KoL TG Yelwong,

Mn xpnotpomotioeTe 0udETEPX NAEKTPOBLX TrAVW 1)
dimha oe Body Piercing. To TPUTITG KOOWAUKTX
(Piercings) ev TIpéTeL vat BpTKOVTOL GTN PEVUATOPO-
por 000 PETOED TOU EvepyoD KoiL TOU 0UBETEPOL NAe-
kTpodiov.

Mnv ToTroBere(te 0udETEPX NAEKTPOBLX TIAVW TE TP~
HOTLOYEVO LOTO, TIPOEEEXOVTO OOTG! 1) TTEPLOXEG BP0
T0¢ pe Tpiopule. Epdoov armoumBel, EuploTe TV
TEPLOXN Tou BépaTog (KNG pnv ToTroBetnoeTe TV
Yelwon Thvw o€ aioBNTO A TPRUPKTIOPEVO GTIO TO
Elpuopa Sépua).

MoTnpe(TE PLX ATTOOTOON TOUAGXLOTOV 15 €K, HETOED
NG yelwamg ko Tou nhektpodiov HKT.

MR XpnowoTroLoETe YEN NAEKTPOdIWY K&TW aTTd TO
0uBétepo NAekTPOdLO. ATOpaKPOVETE UTTONE(UUOTX
YPUWV (TTX. XTIOAUHOVTLKOU) HE TTPOGOXR TIPLV OTTO TNV
Tomoféman TG yelwang.

Mt Tv aMayy Béang Tov aoBevolc, egaopanioTe
TG N Yelwon eExkohouBel var Bpiokeran TARPWIC KAl
OWOTG ToToBETUEVN.

‘OTav XpnoOTIOLELTE LYNAAG GUXVOTTG GTTOd00M
(> 100 Watt) elvoxt TpoTLUGTEPO VO YPNOLUOTIOLATETE
BdLxtpolpievo dn. e\eyxOnevn yelwom piag XpRang.
EEaopaioTe Tiwg N pokpLd Theupd TG Yelwang del-
XveL Tipoc o Tredio OR. BA. ewk. 1 yior T Béam g yei-
wone.

/N H pn Thipnon Twv TxpOvTooy odnywv elvax mho-
v vat BéaeL Tov agBevn] e kivduvo (TTx. vt TTpOKaAEaEL
EYKOOPOTOY).

EAANVIK

SuvTPNoN Kot KKBXPLOKOG:

AxohouBraTe TOug KAVOVLTHOUG KAL TLG 0dNYleg Tiou
Lox0ouv 0t €Bviko emimedo.

AToouvdEaTE TO KAWALO/T XELPOAXBR OTTO TO NAE-
KTPOBLO/ TNV NAEKTPOXELPOLPYLKY) GUTKEN.

Mn XPnOUOTIOLELTE KXUOTIK®, NELOVTLKG PEGTL KoBotpL-
opo0.

Auéowg 1 70 TTOND HeTd oo D00 (WpeG HeTa T Xpram,
koBoplTeTe T KOAWLX YLt TNV KTTOMGKPUVAT TUHV
Xovdpoetdiv akaBapaLiY e TPEKOUHEVO VepO.

KoBopLopog auakevng ko amoAbpavon:

OeppLkn AONIHAVOT YLo TOUNGXLOTOV 5 AETTT OTOUG
=90°C (=194 °P).

30 OUVLOTOUME Vi XPNOLUOTIOWUETE KGTTOLO |éGO
kaBoipLopol o evdelkvuTail YL GUVBETIKG UAIKG,
omwg Tiy. To deconex 28 ALKA ONE (Borer Chemie AG,
CH).

XPNOWIOTIOLELTE EYKEKPLUEVO TIPOYPOUMN KaBXpLOLOD.
AxohouBraTe TIG 0dNyleg TOU KATHOKELKOTN Yiot T
dooohoyla Kt T AeLTOUPYLX TOU TIPOYPAUUATOG,
XpNOUHOTIOLELTE GTTOGTOYHEVO 1 TIAPWG XPOAXTWE-
VO VEPO YLex TOV TENEUTA(0 KOKNO EEmADpATOG,
AmoBnKelete Tor TIPOIOVT Me OGNS KATG TOV
kxBxpLopO/ TNV GTTOAUHOVOT TG GUOKELG, MpooTo-
TEWETE TO TIPOLOV ATTO MNY VLK BAGRN.

Mnv TipoyHaToTToLe(Te Tov KaBapLOpO HaTL e KopTe-
PO GLYUNPX OVTIKELEVQL,

EExo@oNOTE WG N KTTOTENEGUATIKOTTX TG
OUOKEVNG GTTOAUUOVOTG ExelL ETkupwOEL (Emampavan
CE avppwvar e Ty DIN EN 150 15883).

AmooTeipwon;:

XpnowloTrotetTe povo Tnv akoAoudn péBodo amooTel-
pwang: Mn xpnatpomotette GNeg peBodoug amoaTe(-
pwang,

ATIOOTELPUVETE MOVO KOBUPK KoL OTIONUMOTMEVS
TIPOIOVTAL,

Xpnowlotrotette ™V KoTdAAnAn ouokevaaior (DIN EN
ISO/ANSI AAMI 15O 11607).

XpnowoToLe(Te XGpTIVN GUOKEVNDTX/TUOKEVXTTR
HepBpavng N kaTGMnAx doxelx ammoaTelpwanc,
ATo0TElpWON GTOV OTHO pE KUTOKAUOTO TUHQUVK PE
Tnv DIN EN 13060 / DIN EN 285.

TunpoTkn Slodikaola KmOaTEPWANG UTIO HEPLKO
Kev0:

Ogppokpaaia 134 °C (273 °F), 3 Aerrtax, péyio Beppio-
kpootox 138 °C (280 °F), péyio Sidipketor 20 Aerrrdr,
AmooTelpwon kohwdiwv pe kwdiko 36 01 85/ 86/87
aToug 134 °C (273 °F) mGvToTe yior 20 AeTT@.
EEo@oNoTE TIwg ONG TO! OV TLKE(UEVE €XOLY OTEYVW-
OEL JETK TV OTTO0TE(pWIaT)!

AN My amooTewpivere o€ Bepy6 oépa.

AN Koroopéepere o epyoela Tou ebvart TG vix
€xouv HoAuvBeL e Trpiov (CJD). - M Tox emmavaypnat-
pomowoeTe!

AmoBrkevon/MeTopopd:

dONEn o€ HpoTENd Kt aTEYWO ampelo. Mnv ekbéTeTe
T0 TIPOLOV 0 piEan NALKN aikTIvoBOALX. ATtoBnkeDeTe
KOL HETOPEPETE T AOOA DOYELK/ TUTKEVATTLEG,
TuyeTe Tox KAWL XOAXPG, PNV ToX TUALYETE TQUXTE.
Mnv To Nuy(Tere 1 To SumhuveTe.

Tl EMOTPOPR YIVOVTOL (TTOBEKTG HOVO KoiBoipdk Kot
OTIOAUHOOHEVO OpYOVX PETK OF GTIOOTELPWHEN
GUOKELODTOL,

Etdwkn onpeiwon;
Tor koABLex pe kwdiko 37 01 35L/K/S/ A/G/R/T/W dev
elval olpQwva pe To TpoTuTio 46.104b g IEC
60601-2-2:2007.
AN suvéere quTh To KaABL p6vo oY SLTToAwke
€€000 TWV NAEKTPOXELPOUPYLKUOV GUTKELLV. ‘OTOV
OUOKEUR XPNOLUOTIOLE(TAL 0pB IO  EKTIOLDEUpIEVO
LOXTPLKO TIPOOWTILKO, TOTE O EUTIAEKOpEVOG KIVOuvOg
€lvaiL oodekToC,

OToLOATIOTE TPOTIOTIOMON OTO TIPOIOV KETA TNV
QY0pG 1} GTTOKALON om0 TLG TIXPOUGEG 08nyieg odnyel
0¢ GmOKAEWOPO Tng euBovng amo v Sutter
Medizintechnik.

YriokeLTaiL o€ PeToBONEG Xwplg TpogLdoTrolnan.
Evnuepwaelg duatiBevraw aTn ehida
www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: , Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)

EAANVLIKa

W3penve / npumeretme | yTuan3aLms:

Tonb30BaHMe 3NEKTPOXUPYPrUUECKIMA MPMHAANEXHOCTS-
MU 1 X YTUAM3ALMS Pa3PELLAETCS TONbKO MOAFOTOBAEH-
HOMY MEAVILIHCKOMY NepcoHany.

[1aHHbIE MHCTPYKL HE 3aMEHSIOT MHCTPYKLIMMK K ANeKTPO-
XMDYPrUYECKOMY annaparty v ApyruM KCTIoNb3yeMbIM npy-
HAANEXHOCTSM.,

HectepurnbHbIi.
OuLLaTh M CTEPUNU30BATS MEPEA NEPBBIM 1 nocrie-
yHOLLIMY TIDMMEHEHUSMI.

MpeAnonaraeMoe UCnob3oBaHKe:

TTOACOBAMHSITS ANEKTPOXMPYPTUIECKUE MPMHALNIEXHOCTH
(HampuMep, SMEKTPObI, LLMMLbI) K COBMECTUMOMY 3riex-
TPOXVYPIUYECKOMY anrnapary.

TINACTYHbI MALMEHTA MPUKDENASHOT K TNy MaLmeHTa Ans
QTBEAEHNS TOKA MDY MPUMEHEHMY SEKTPOXHUPYPIYHECKVX
annaparos.

Cpok cryx6bl 3genus:
Cpok cryXGbl U3AENAS 3QBUCHT OT YCTIOBHTE €10 MpUMEHe-
HitS 1 OOPALLIEHIS C HUM.

lepea npuMeHeHMeM HeoBXORMMO:

[poBEPUTD LIENIOCTHOCTb U3ONALMH, & TAKXKE YHCTO-
TY M LIeNOCTHOCTb MHCTDYMEHTA.

MpUMEHSTL TOMBKO BE30MacHble M CTEPUNbHbIE
u3genus. Magenus LOMKHb 6bITb HAAEXHO NOACOBAMHE-
Hbl.

I\ TIDUMEHSTb TOMLKO ¢ COBMECTUMBIMM M3ETUASMA
pasbemamy. 3anpeLLEHO NOACOBIMHATL K HEU3BECTHOMY
YN HEYCTAHOBNIEHHOMY MCTOUHVKY TOKA.

N\ Bui6epitTe npasIsHOe CTBKOBOYHOE THE3A0 MEXY
U3ENMEM W BMEKTPOXVDYPIUHECKVM anNapaToM / UHCTpY-
MEHTOM.

MoHOMONSPHbI# — GUNONSAPHLIN — NNACTUHA NALVEHTA.
/AN COBMHATL MHCTPYMEHT ¢ KaBene TombKo Torfa,
KOrfia 3MeKTPOXVPYPIVYECKid annapat BbIKTIOYeH U
HaXOBUTCA B XyLLIEM PEXUME.

AN Hecobntonexie farHbIX MHCTPYKLMI MOXET npuBe-
CTV K OXOraM v NOPEXKEHHHO ANEKTPHHECKIM TOKOM.

Bo Bpems npuMeHeHms:

¥t MOACOEMHEHYA U OTCOBAMHEHIV Kabens Aep-
XaTbCs 32 BATKY, @ He 3a kabeflb.
He nepervbars. 3anpeLLaeTca uenonb308aTh CBEPHYThIE
KonbLiamy kabenu.
JanpeLueHo npukpennsT kabenb HEnoAXOAALLMM Crioco-
60M.
/N 3anpeltiaeTcs npUMEHsTS BETMBN NIETKO BOCTNAMe-
HAOLLMXCS W B3PLIBOOMACHbIX BELLECTB.
/N MakenvanHoe HanpsxeHHe;
MorononspHble kabenu: 10 000 B ot maka K muky
BunonsipHble kabenu: 2 000 B ot muka K muky
HakoHeuHwKi MoHononspHble: 8 000 B oT muka K muky

[lononHuTeNbHYto MHGOPMALMIO Mo TeXHHKe Gesonac-
HOCTH NpK 06paLLIEHNM C MHOrOPa3oBbIMY NNaCTHHa-
MU MauueHTa («HediTpanbHbIMU SMeKTPOAaMM») CM.
360226, 36 0228

TTPMROXUTL HEITPANbHbIA ANEKTPOL K KOXE NaLexTa i
3aKpenuTb C NOMOLLbIO kpenneus-nuny|ku Velcro. [ins
oMbl HEATPANbHBIX MEKTPOAOB UCMONb3yiTe [iBa
KpenneHus-nunyui Velcro.

3anpeLLeHo HaknagblBatb HEMTPANbHbIA 3MEKTPOA Ha
METANMHECKIe UMMNaHTaHTbL MeTannudeckue umnax-
TaTbl (3HAONPOTE3bI, KATYLLKA M T.7.) HE AOMKHbI Haxo-
JWMTBCA HA MYTV TOKA MEX Ly aKTUBHbIM SNEKTPOAOM U He-
TPbHbIM AMEKTPOROM.

3anpeLueHo MpUKPENNSTb HEATPANbHbIA 3NEKTPOA K nip-
CHHTY WM K Y4aCTKaM KXW B HErOCPEACTBEHHO/ 61m30-
CTW OT Hero. [UPCHHT He LOMKEH HaxOBMTBCA Ha MyTH
TOKa MEXAY aKTVBHbIM SNEKTPOAOM 1 HEVTDAITbHbIM 3MIeK-
TPOAOM.

JanpeLueHo HaknaabIBaTb HEITPaNbHbIA ANEKTPOR Ha py6-
j0BblE TKaHK, BbICTYMAIOLLME KOCTY WM NIOKPITbIE BOIO-
camyt y4acTki Koxw. [ HeoBXoBMMOCTH BBIBPUTb yua-
CTOK KOXU (He HaKnagblBaTh HEATPANbHbIA SNEKTPOA Ha
BOCNANEHHYIO W NOBPEXAEHHYIO MpH BpHUTLE KOXY).
PaccTosH1e MeXay HEMTPabHbIM SNEKTPOAOM W 3MeK-
TPOKAPAMOrpacHIHECKIM 3NEKTPOAOM AOMKHO ObiTb He
Meree 15 cu.

3anpeLUeHO NPUMEHSTb 3NEKTPOAHbIV reflb AR CMa3biBa-
HAS KOXM MO HEWTDaNbHbIM 3MEKTPOAOM. TLLATeNbHO
YaMMTb OCTATKI XUBKOCTEN (HANpUMED, AE3MHAULMPYIO-
LLiero CPEACTBa) Nepea MPUKNafbIBaHHEM HEATPANLHOMO
3MeKTPOAa.

Tocre M3MeHeHNs NonoXXeHws Tena nauvenTa yoeauTsea
B TOM, YTO HEATPlbHbliA 3MEKTPOA MpUKpEnneH nos-
HOCTBIO ¥ MPABHITBHO.

Tp MCTIONb30BaHMM MPUBOPA C BLICOKIMM 3HAEHHSMI
paBoumx xapaktepucTuk (> 100 Br) cneayet npumeHsTs
3MEKTPOA COCTOSLLMI M3 2-X YaCTEi, TO eCTb OAHOPA30BbliA
HeJTPanbHbIi AMEKTPOA € CHCTEMOVE KOHTPONS.
TpoBEpHTb, 4TOBbI ANMHHAS CTOPOHA HEITPANBHONO Aflex-
Tpoaa 6bina HanpasnieHa B CTOPOHY ONepaLioHHOM KOMHa-
Tol. [insi IPOBEPKY NONOXEHAS HEITPANBHOTO 3MEKTPOAA
oM. puc. 1.
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/N HecobriofieHte aHHbIX HCTDYKLM MOXET Mog-
BEPrHyTb OMACHOCTU NalMeHTa (HanpuMep, Bbi3BaTb
0XOr).

0Bcny)KvBaHME M 04UCTKA:

CobrioaiiTe  COOTBETCTBYIOLLME HALWOHANbHbIE HOPMa-
THBHbIE Tpe6osava 1 METOANHECKIE PEKOMEHAALMN.
OTcoemmHsiiTe kabenb / HAKOHEYHMK OT MHCTpyMeTa /
3MEKTPOXUPYPIYHECKOro annapara.

3anpeLLeHo NPUMEHSTL MOIOLLVE CPEACTBA, COLepXalLie
arpeccyBHble / a6pasviBHble BELLECTBA.

Cpasy Xe o 3aBEpLIEHNN TIYeHHs, HO He MO3Hee, YeM
Yepe3 [1Ba 4aca, O4MLLaNTe kabenw i yaansiiTe 3arpsaqe-
HAS 04 CTPYeit BOb.

MauvHHas o4mMCTKa M fesuHEeKLms:

Tepmuyeckas Ae3uHCDEKLM He MeHee 5 MAHYT npH Tem-
neparype =90 °C (=194 °F).

PeKOMEHLYIOTCA YCTALLME CPELCTBA ANA CHHTETHHECKIX
marepvanos, Hanpumep, Deconex 28 ALKA ONE (komna-
Han Borer Chemie AG, CH).

IpMeHsTb 070BPeHHbIA Coco6 oumeTKu. Moy JoaupoBke
1 QYCTKE CNEA0BATb MHCTPYKLMAM M3rOTOBUTENSA.

Bo Bpewmst LiMki1a 0KOH4ATENbHOr0 MPON0AACKBaHIA M0fTb-
30BaThCS AUCTUANUPOBAHHOI WM OMPECHEHHO BOAOM.
Tpu MaLLVHHOA O4MCTKe / AE3MHGEKUMA pacronaraTb
M38enns Takum 06pa3oM, YToBbI 0BECneuwTb X CoXpaH-
HOCTb. [Tyt MALLIMHHOY 04CTKE MPEAOXPAHATb OT MOBPEX-
JEHHT.

3anpewLaeTca  NpOM3BOAUTL OYMCTKY  3A0CTPEHHIMA U
VMEIOLL/MM OCTPbIE Kpas MPEAMETami.

(Cniepwb 3a Tem, 4To0b SMEKTUBHOCTb AE3MHAMLMDYHO-
Luero cpefcTBa Bbina MOATBEPXAEHA COOTBETCTBYHLLENH
Mapkuposkoit (Mapkupoeka GE no cranaapty DIN EN1SO
15883).

Crepunusaums:

TTPUMEHSTD TONBKO CRERYIOLLMAA METOA CTepUnM3aLum:
[pUMeHSTb Apyrite NpoLERypb! CTEPUAM3ALMA 3ampeLLe-
Ho.

Crepuni3oBarh TOMKO UCTIE 1 AESMHCDMLMPOBAHHbIE
n3penvs.

[pUMEHATL MOAXOAALLYIO CTEPUAMIALIMHHYIO YNAKOBKY
(ctangapt DIN EN ISO/ANSI AAMI ISO 11607).
[pUMEHATL CTEPUNM3ALMHHYIO YnakoBKy M3 Gymari /
Obrit UNK COOTBETCTBYIOLLIME CTEPUM3ALIMOHHBIE KOH-
TeVHepbl.

CTepunA3auvs napom B aBTOKIABE BbINONHAETCH B COOT-
BeTcTeM co cranaapTom DIN EN 13060 / DIN EN 285.
CrepunAzauns (paKLMOHIPOBAHHbIM (YOPBAKYYMOM:

Temneparypa 134 °C (273 °F), 3 MuH.; Maxc. Temneparypa
138 °C (280 °F), MaKc. AMMTENBHOCTb 20 MAHYT.

Ka6enw 36 01 85/86/87 Beernia CTepinum3oBarh npu Temne-
patype 134 °C (273 °F) B TeueHme 20 MAHYT.

Mocne cTepunu3aumu BCe NpeaMeTbl AOMKHbI BbiTb
cyxamm!

/N 3anpeuiaeTca CTEpUTAS0RATS C MCTIONb30BAHHEM
ropaero BO3ayXa.

/N YHnToxaTs Bee UHCTDYMEHTSI, KOTOpbIe MOTTM
6biTb 3apaxeHbl npuoHamu (6onesHb Kpoiudensara
flko6a). - ToBTOPHOE UCMoNb30BaHHE 3anpeLLieHo!

XpaHetue / TpaHCnOPTHPOBKa:

XpaHuTb B POXNIAZHOM 1 CYXOM MecTe. He 0cTaBnATs noj
MPAMbIM COHEYHbIM CBETOM. XpaHWTb 1 TPaHCTopTHpo-
BaTb B 6630MACHOM KOHTENHEPE / YNaKOBKe.
(CBopaumBaTh kabenv 663 HaTAXeHus; NN0THO He HamaTbl-
BaTb. 3anpeLLaeTcs neperuoaTh Wi CKafbiBaTh.

K B03BpaTy NpUHAMAIOTCA TOMBKO OUMLLIEHHbIE U [E3NH-
OMLIMPOBAHHbIE MHCTPYMEHTbI B CTEPHIbHOM YMaKkOBKE.

0Ocobas oTMeTKa:
Kabenu 37 01 35LK/SAVGIRITIW He cooTBeTcTBytOT
cranpapry IEC 60601-2-2:2007, pa3gen 46.104b.

[laHHble kaBen NoLCOBAMHATS TONbKO K GUnonsipHo-
My BbIXOZY BMEKTPOXUPYPri4eckux annapatos. Mpu npa-
BUMbHOM MIDMMEHEHUA TIOATOTOBTIEHHbIM  MEAVLWHCKUM
NIEPCOHANOM PHCK AOMYCTM.

Komnarus Sutter Medizintechnik He MOXeT cuuTaTbest
OTBETCTBEHHO 3a W3MEHeHWS, BHECEHHble B W3fenve
1Iocne ero MoKy, Wik 33 PACXOXAEHUS C AaHHbIMA
UHCTPYKLMAMM,

BoamoxHb! U3MeHeHus.
VlcnpagneHuts v ONOAHEHNS MOXHO NOCMOTPETb Ha CaiiTe
www.sutter-med.de.
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie.)
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie. )

RS

T= i/ E b

L AMEL B R A RS R A 15 I Y
[2 95 N\ G FIAL 2

AT A B R H AR R B
AR A A4 R e 5 o

RERHE
AN FEFRLLR B R RS 2
B T T ..

WA

AR R A (e HAR.
T EREE— G E AN AN
Ao

i AR R A I I R, fE RS
S bR AR LU HR

P
7 i (8 P A i O T A AR R
LRI

i IR :

AN RS Y825 1 5E I LA R i T
TR SE LI

AN G5 2 R 2 K B T2 o
7 i B A AT o

AN RS AR AT A s
o ANFREREE E ShalE AR H .

AN RS AN AR
Tl IER T

B - XA - HRE A

AN BRI HRES B A kb
TR Y FL MR SR A -

A RAEAZU BN, WHRES S
Fel At .

R

AN AEFERE T TR, 1R
K (MAGEHESILL) .

EE M. TEE G S AL

IR T 7 3k e e s,
A OB SR

AN BKHE:

FARY HIZZE: 10000 Vpp
R 24 . 2000 Vpp
AT . 8000Vpp

RTHEEHHBEBERN T EE
FA#HFEEE (“hEBEENE) , 2
2360226, 360228

FENEFING T B2 RS 18T, Il Velcro
BRI E E . K AINE, R FH P45
Velcrof4 & 1717
HENER T & &8 rka A LIy
MMEAGEROHEAE (N TR,
FETERES) ST AR
NEZ [R] e FE G % b o
I3 2 NEW BT 52300 B A 28 IR 1 o2
B B e RIGEFIRL TG
HRFINEZZ [A] Y FE AT E 6 Lo
EENEE TRURAL. & i
FERIX I BT o AR AR E ) i
MRS Bk R (A2 1E 1 4NE
%Tﬁ%ﬂﬂmﬁﬁéﬁ%ﬁﬂ@ﬂzﬂf
Ji) e
I AENEFIECG HEAR, 22 [A] 2 /4158
KA
15 NAENEZ T FH FEAR RE A o AEG
FNEZ BT, 15 IA BT R T 4
TR (e KD .
PRI B2 R, WA RENER
IRSE AN IE B MG BT B2k o
24 FH i A5 1 = TR REEY (10050
¥i) , AT RE, Hian:
8 F— kM W INE
T ERNETR: 19— L F5 M 3 X k. NE
M EiESERE.
AN TEAE LA THRIER), W45 &
EHWRSER (. S3Es) .

PRIFIET -

VIR ST ] 2 SR M AL HE D o
T S R/ P AR e R W T R

B i

LT

A A PR A o
B RIT IR, Sl (LA
WA/ AR B RIKZ TR X A4S
LRI A U T o

PERTES AR

HEAT LA IR T 905 QB (1944
FCRE) M.

FATE WL AE G T & o R T
T Bt 5B 3 R deco-
nex 28 ALKA ONE (I 7H4L T)

R IR HE TS TR T o F4 HR
T A SO, SR A AR B 19 77 0

ERIRIERET o
il 25 MR B e A I R A /K AT A e
I

AEATLE R /IR B 55 A AR 455 72 i
Lo BRI ZAEMIE .
1 25 BRI R B R MR — T e

55 AT PR B 790 1) Th 3K B 2 56 HIE
i (4% MEDIN EN 1SO 1588371, Kk
WEECERRIT) o

HE:

SR LA IEE T Y 1E
HEaT 0.

O E I R B K B 1 7™ S AT I 3

i FH 15 24 19 65 3% A BE (DIN EN
ISO/ANSI AAMI IS0 11607) -

{5 F AR /55 46 AL 3 AR BIE 24 197
Ftae B

% DIN EN 13060 / DIN EN 28545 1fEAE
K B N TR R T

R E ST

16 B 13445 G (2737 IR ), i K30
Bl IR 1 3845 G S (2804 R ),
RS 120434,

HZ8 2R3 (36 01 85/86/87 134)
WA $EKE134 °C 734K E);
R A2 E1 7200 %o
TR 2 S5 BT A P T

A\ EIERE S IER.

A 5 8B 0 e A
(OO - TR

FHEEH

AF T BT R A TT o BB
BT (i &R B AT A
FHIzH o

FEMA B SIS, WL . B
MM E.

BIRH), REZCEWHN. &
FHBAT AR

BEBIER:

37 01 35L/K/S/A/G/RIT/WH 5 FR A 2 A
4 1EC 60601-2-2:20074146.104bF
B .

AN X B N R R AR R
WA B AR R o« 1 2 5 I 2 45
N SROEREE B, Al LA AR K
[SASNEET (N

TASK G, BB L1 B A E Y
, Sutter Medizintechnik ™ i Hi B A
AL AT

A LS AT RE AR B
T FEwww.sutter-med.dedk; 31 A5 B
A o

Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: , Hochfrequenz-Chirur-
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Fig. 1 (Farin, Giinter, 1992: ,Hochfrequenz-Chirur-
gie: Ursachen und Vermeidung von Verbrennungen
am Patienten bei Anwendung der HF-Chirurgie. )
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