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FRANCAIS
Stérile : Contenu stérile sauf si 'emballage est ouvert, endommagé
ou périmé.
A. INDICATIONS D’UTILISATION
I’aspiration de moelle osseuse ou de sang autologue a I'aide
d’une seringue a piston standard.

B. CONTRE-INDICATIONS

Utiliser uniquement pour I'aspiration de moelle osseuse, comme
déterminé par un médecin agréé. Le dispositif est congu pour étre
utilisé par un médecin connaissant les effets secondaires possi-
bles, résultats typiques, limites, indications et contre-indications
de I'aspiration de moelle osseuse. La procédure doit étre effec-
tuée uniquement sur des patients qui sont aptes a subir une telle
procédure.

ATTENTION : A I'usage exclusif d’un seul patient. La conception
de ce dispositif peut ne pas fonctionner comme prévu par le fabricant
s’il est réutilisé. Le fabricant ne peut pas garantir les performances, la
sécurité et la fiabilité d’un dispositif retraité.

Aprés utilisation, ce produit peut présenter un risque biologique po-
tentiel. Le manipuler de maniére a éviter toute perforation acciden-
telle. Le mettre au rebut conformément aux lois et réglementations
en vigueur. Une fois la procédure terminée, placer soigneusement
I'aiguille usagée dans un conteneur pour objets tranchants a risques
biologiques.

Remarque : Ces instructions NE sont PAS destinées a définir ou a
suggérer une technique médicale ou chirurgicale. Le praticien indivi-
duel est responsable de la procédure et des techniques appropriées a
utiliser avec ce dispositif.

C. MODE D’EMPLOI

1. Inspecter I'emballage pour vérifier son intégrité. S’il n’est pas
endommagé, ouvrir 'emballage en utilisant une technique
aseptique.

2. Retirer l'aiguille du sachet et inspecter I'extrémité de la canule
et du stylet pour détecter tout dommage ou autre imperfection
qui empécherait le bon fonctionnement de I'aiguille.

3. En suivant la technique de pose appropriée, placer I'aiguille
prés du site d’aspiration.

4. A raide d’une perceuse chirurgicale munie des accessoires
appropriés, percer dans le sens horaire pour faire avancer
I’aiguille. L’entrée dans la cavité médullaire est généralement
détectée par une diminution de la résistance.

5. Déverrouiller la poignée du stylet en la faisant tourner en posi-
tion centrale et retirer le stylet de la canule.

6. Si un stylet émoussé est fourni, passer a I'étape 7. Si aucun
stylet émoussé n’est fourni, passer a I'étape 9.

7. Installer le stylet émoussé et le verrouiller en place en le faisant
tourner dans le sens horaire. A I'aide d’une perceuse chirur-
gicale munie des accessoires appropriés, percer dans le sens
horaire pour faire avancer I'aiguille dans la cavité médullaire

jusqu’a ce qu’elle atteigne la profondeur désirée.

8. Déverrouiller la poignée du stylet émoussé en la faisant tourn-
er en position centrale et retirer le stylet de la canule.

9. Installer la poignée @ montage coulissant en alignant la grande
fléche indicatrice avec la face avant entiérement fendue de la
poignée de la canule, et en la faisant glisser en place.

10. Faire avancer la prise moulée en dévissant la prise dans le
sens horaire tout en maintenant la poignée de I'aiguille jusqu’a
ce que la canule extérieure soit bien fixée contre I'os.

11. Insérer la canule d’aspiration et la verrouiller en place a I'aide
de la connexion Luer-Lock. S’assurer que I'indicateur blanc
sur la canule d’aspiration est aligné avec la face entierement
fendue de la poignée de la canule et avec la grande fleche
indicatrice sur la poignée a montage coulissant. Cela permet
d’aligner les orifices de la canule de I'aiguille avec ceux de la
canule d’aspiration.

12. Fixer une seringue a la canule d’aspiration a I'aide de la con-
nexion Luer-Lock.

13. Appliquer une pression négative en retirant rapidement le pis-
ton de la seringue. L’aspiration commence.

14. Tenir la poignée de I'aiguille et tourner la prise moulée dans
le sens horaire sur un tour complet (360°). L'extrémité de la
canule d’aspiration sera ainsi exposée a une autre zone de la
moelle.

15. Une fois I'aspiration terminée, retirer la seringue de la canule
d’aspiration, retirer la canule d’aspiration, retirer la poignée a
montage coulissant, installer le stylet pergable, puis percer en
sens inverse pour retirer I'ensemble de I'aiguille.

ATTENTION : La loi fédérale américaine restreint la vente de ce
dispositif @ un médecin ou sur ordonnance d’un médecin.

ENGLISH/US

Sterile: Contents sterile unless package is opened, damaged, or ex-

pired.

A. INDICATIONS FOR USE
The Bone Marrow Aspiration Needle is intended for use for aspira-
tion of bone marrow or autologous blood using a standard piston
syringe.

B. CONTRAINDICATIONS
Use only for bone marrow aspiration as determined by a licensed
physician. The device is intended to be used by a physician fa-
miliar with the possible side effects, typical findings, limitations,
indications and contraindications of bone marrow aspiration. The
procedure should be performed on patients that are suitable for
such procedure only.

CAUTION: For single patient use only. The design of this device
may not perform as intended by the manufacturer if it is re-used. The
manufacturer cannot guarantee the performance, safety and reliability
of a reprocessed device.




After use, this product may be a potential biohazard. Handle in a
manner, which will prevent accidental puncture. Dispose of in ac-
cordance with applicable laws and regulations. Carefully place the
used needle in a sharps biohazard container after the procedure is
completed.

Note: These instructions are NOT meant to define or suggest any
medical or surgical technique. The individual practitioner is respon-
sible for the proper procedure and techniques to be used with this
device.

C. DIRECTIONS FOR USE
Inspect the package for proper integrity. If undamaged, open
the package using aseptic technique.

2. Remove the needle from the pouch and inspect the tip of can-
nula and stylet for any damage or other imperfections that
would prevent the proper operation of the needle.

3. Following proper placing technique, locate the needle adja-
cent to the aspiration site.

4. Using a surgical drill with appropriate attachments, drill clock-
wise to advance needle. Entrance into the marrow cavity is
generally detected by decreased resistance.

5. Unlock the stylet handle by rotating it to the center position
and remove the stylet from the cannula.

6. If a blunt stylet is included proceed with step 7. If there is no
blunt stylet proceed to step 9.

7. Install the blunt stylet and lock it into place by rotating it clock-
wise. Using a surgical drill with appropriate attachments, drill
clockwise to advance the needle into the marrow cavity until it
reaches the desired depth.

8. Unlock the blunt stylet handle by rotating it to the center posi-
tion and remove the stylet from the cannula.

9. Install the slip fit handle by aligning the large indicator arrow
with the front fully slotted face of the cannula handle and slid-
ing it down into place.

10. Advance the molded grip by unscrewing the grip in a clock-
wise direction while holding the needle handle until the outer
cannula is secure against the bone.

11. Insert the Aspirator Cannula and lock into place using the luer
lock connection. Ensure the white indicator on the aspiration
cannula lines up with the fully slotted face of the cannula han-
dle and the large indicator arrow on the slip fit handle. This
will align the needle cannula holes with the aspiration cannula
holes.

12. Attach a syringe to the aspiration cannula using the luer lock
connection.

13. Apply negative pressure by quickly withdrawing the syringe
plunger. Aspiration will begin.

14. Hold the needle handle and turn the molded grip clockwise
one full revolution (360°). This will expose the Aspiration Can-
nula tip to a different marrow area.

15. When aspiration is complete, remove the syringe from the As-
piration Cannula, remove the Aspiration Cannula, remove the
slip fit handle, install the drillable stylet and then drill in reverse
to remove the needle assembly.

CAUTION: Federal (USA) law restricts this device to sale by or on
the order of a physician.

DEUTSCH

Steril: Der Inhalt ist steril, es sei denn, die Packung ist gedffnet, be-
schadigt oder das Ablaufdatum tberschritten.

A. INDIKATIONEN
Die knochenmark-aspirationsnadel ist ausschlieBlich flr die Kno-
chenmarkaspiration zur Gewinnung von Knochenmark- oder Ei-
genblutproben mittels einer standardmaBigen Kolbenspritze vorge-
sehen.

B. KONTRAINDIKATIONEN

Nur zur Aspiration von Knochenmark geméaB den Anweisungen
eines approbierten Arztes verwenden. Das Gerat ist zur Verwend-
ung durch einen mit den méglichen Nebenwirkungen, typischen
Befunden, Beschrankungen, Indikationen und Kontraindikationen
der Knochenmarkaspiration vertrauten Arzt vorgesehen. Der
Eingriff sollte nur an dafiir geeigneten Patienten vorgenommen
werden.

ACHTUNG:  Nur fiir den Einmalgebrauch. Die vom Hersteller
vorgesehene Funktion des Gerédts kann bei mehrfacher Verwendung
nicht gewahrleistet werden. Der Hersteller kann die Leistung, Sicher-
heit und Zuverléssigkeit eines wiederaufbereiteten Produktes nicht
garantieren.

Nach dem Gebrauch kann das Produkt eine potenzielle Biogefahr
darstellen. Bei der Handhabung sind versehentliche Punktionen zu
vermeiden. In Ubereinstimmung mit den geltenden Gesetzen und Ver-
ordnungen entsorgen. Die Nadel ist nach dem Eingriff vorsichtig in
einem Sicherheitsbehélter flr spitze Gegensténde zu entsorgen.

Hinweis: Diese Anweisungen sind NICHT als Beschreibung oder
Empfehlung einer medizinischen oder chirurgischen Methode zu
verstehen. Der jeweilige Arzt ist fur die korrekte Anwendung des In-
struments und die damit verbundenen Verfahrenstechniken verant-
wortlich.

C. GEBRAUCHSANWEISUNG

1. Prufen Sie, ob die Packung unversehrt ist. Falls keine Besché-
digung festzustellen ist, 6ffnen Sie die Packung unter Ver-
wendung einer aseptischen Methode.

2. Nehmen Sie die Nadel aus dem Beutel und prifen Sie die
Spitze der Kanille und des Stiletts auf etwaige Beschadigun-
gen oder andere Mangel, die eine einwandfreie Handhabe der
Nadel verhindern kénnten.

3. Befolgen Sie die richtigen Ansatzmethoden und positionieren
Sie die Nadel neben der Aspirationsstelle.

4. Bohren Sie unter Zuhilfenahme der entsprechenden Aufsatze
im Uhrzeigersinn, um die Nadel in die gewlinschte Tiefe zu
bringen. Der Eingang zur Markhohle ist generell durch gerin-
geren Widerstand feststellbar.

5. L&sen Sie den Stilettgriff durch Drehen in die mittlere Position
und ziehen Sie das Stilett aus der Kandle.

6. Sofern ein stumpfes Stilett im Lieferumfang enthalten ist,
fahren Sie mit Schritt 7 fort. Wenn kein stumpfes Stilett beiliegt,
gehen Sie zu Schritt 9 Uber.

7. Setzen Sie das stumpfe Stilett in die Kandle ein und arretieren
Sie es durch Drehen im Uhrzeigersinn. Bohren Sie unter Zuhil-
fenahme der entsprechenden Aufsatze im Uhrzeigersinn, um
die Nadel zur gewiinschten Tiefe in die Markhohle einzufiihren.

8. Ld&sen Sie den Griff des stumpfen Stiletts durch Drehen in die
mittlere Position und ziehen Sie das Stilett aus der Kaniile.

9. Bringen Sie den aufsteckbaren Griff an, indem Sie den groBen
Anzeigepfeil auf die vordere Stirnseite des Kanulengriffs mit
durchgehendem Schlitz ausrichten und den Griff nach unten
schieben.

10. Schieben Sie den geformten Griff vor, indem Sie ihn im Uhrzei-
gersinn losschrauben und gleichzeitig den Nadelgriff halten,
bis die duBere Kanile sicher am Knochen anliegt.

11. Fahren Sie die Aspirationsnadel ein und arretieren Sie sie
mithilfe der Luer-Lock-Verbindung. Vergewissern Sie sich,
dass die weiBe Anzeige auf der Aspirationsnadel auf die Stirn-
seite des Kanllengriffs mit durchgehendem Schlitz und den
groBen Anzeigepfeil auf dem aufsteckbaren Griff ausgerichtet
ist. Auf diese Weise werden die Lécher der Nadelkandile auf die
der Aspirationsnadel ausgerichtet.

12. Befestigen Sie eine Spritze an der Aspirationsnadel mithilfe der
Luer-Lock-Verbindung.

13. Stellen Sie durch schnelles Herausziehen des Spritzenkolbens
Unterdruck her. Die Aspiration beginnt.

14. Halten Sie den Nadelgriff und drehen Sie den geformten Griff
im Uhrzeigersinn um eine ganze Drehung (360°). So kommt die
Aspirationsnadel in Kontakt mit einem anderen Knochenmark-
bereich.

15. Nehmen Sie die Spritze nach Abschluss der Aspiration von der
Aspirationsnadel ab, entfernen Sie die Aspirationsnadel und
den aufsteckbaren Griff, bringen Sie das bohrbare Stilett an
und bohren Sie in entgegengesetzte Richtung, um die Nadel-
vorrichtung zu entfernen.

ACHTUNG: Dieses Instrument darf laut Bundesgesetz der USA nur
durch Arzte oder auf Anordnung eines Arztes verkauft werden.

ESPANOL

Esterilizado: El contenido esta esterilizado, a menos que el paquete
esté abierto, dafiado o vencido.

A. INDICACIONES DE USO
La aguja de aspiracién de médula 6sea esta destinada al uso
para la aspiracién de médula 6sea o sangre autéloga con una
jeringa de émbolo estandar.

B. CONTRAINDICACIONES

Usela solo para la aspiracion de la médula ésea como lo indique
un médico autorizado. El dispositivo estd pensado para que lo
use un médico que esté familiarizado con los posibles efectos
secundarios, los hallazgos tipicos, las limitaciones, las indicacio-
nes y las contraindicaciones de la aspiracion de la médula 6sea.
Se debe realizar el procedimiento solo en los pacientes que sean
aptos para dicho procedimiento.

ATENCION: Para un solo uso en un tnico paciente. Es posible que
el disefio de este dispositivo no funcione segun lo previsto por el fab-
ricante si se reutiliza. El fabricante no puede garantizar el rendimiento,
la seguridad y la fiabilidad de un dispositivo reprocesado.

Después de su uso, este producto puede ser un peligro potencial.
Manéjelo de una forma en la que se evite un pinchazo por accidente.
Deséchelo de acuerdo a las leyes y normas pertinentes. Con cuidado,
ponga la aguja usada en un recipiente para objetos peligrosos punz-
antes después de que el procedimiento se haya completado.

Nota: Estas instrucciones NO tienen la intencion de definir o sugerir
ninguna técnica médica o quirdrgica. El profesional individual es respon-
sable de utilizar el procedimiento y las técnicas adecuados con este dis-
positivo.

C. INSTRUCCIONES DE USO
1. Inspeccione la integridad del paquete. Si no presenta dafos,
abralo con una técnica aséptica.
2. Quite la aguja de la funda e inspeccione la punta de la canula



y el estilete en busca de dafios u otras imperfecciones que
pudieran evitar el funcionamiento adecuado de la aguja.

3. Siguiendo la técnica de colocacién adecuada, coloque la agu-
ja de manera adyacente al lugar de aspiracion.

4. Con un taladro quirdrgico y los accesorios adecuados, perfore
en sentido horario para insertar la aguja. Por lo general, el in-
greso en la cavidad medular se observa cuando disminuye la
resistencia.

5. Desbloquee el mango del estilete; para ello, girelo a la posicién
central y retire el estilete de la canula.

6. Siseincluye un estilete romo, continte con el paso 7. Si no se
incluye, continte con el paso 9.

7. Instale el estilete romo y girelo en sentido antihorario para ase-
gurarlo en el lugar. Con un taladro quirdrgico y los accesorios
adecuados, perfore en sentido horario para insertar la aguja en
la cavidad medular hasta que llegue a la profundidad deseada.

8. Desbloquee el mango del estilete romo; para ello, girelo a la
posicion central y retire el estilete de la canula.

9. Alinee la flecha indicadora larga con la parte delantera ranu-
rada del mango de la canula para instalar el mango deslizante
y deslicelo hacia el lugar deseado.

10. Parainsertar la empufadura moldeada, desenrosque el agarre
en sentido horario mientras sostiene el mango de la aguja
hasta que la canula externa quede fija contra el hueso.

11. Inserte la canula aspiradora y fijela en el lugar con una conex-
ion Luer Lock. Asegurese de que el indicador de la canula de
aspiracion se alinee con la parte delantera ranurada del mango
de la canula y la flecha indicadora larga en el mango desli-
zante. Esto alineara los orificios de la canula de la aguja con la
conexion Luer Lock.

12. Conecte una jeringa en la canula de aspiracién con la conex-
ion Luer Lock.

13. Aplique presién negativa al retirar rapidamente el émbolo de la
jeringa. Comenzard la aspiracion.

14. Sostenga el mango de la jeringa y gire la empufiadora mold-
eada en sentido horario una revolucién completa (360°). Esto
expondra la canula de aspiracion a otra area medular.

15. Cuando se complete la aspiracion, quite la jeringa de la canula
de aspiracion, retire la canula de aspiracion, retire el mango
deslizante, instale el estilete perforable y luego perfore en re-
versa para quitar el montaje de la aguja.

ATENCION: La ley federal (de EE. UU.) prohibe la venta de este
dispositivo por medio de un médico o por orden de uno.

ITALIANO

Sterile: Il contenuto di questa confezione & sterile salvo il caso in cui
la confezione non sia stata aperta, danneggiata o scaduta.

A. INDICAZIONI D’USO
L’ago per aspirazione del midollo osseo € indicato per I'aspirazione
di midollo osseo o di sangue autologo tramite una siringa a pis-
tone standard.

B. CONTROINDICAZIONI

Questo dispositivo deve essere utilizzato esclusivamente per
I’aspirazione del midollo osseo come stabilito da un medico com-
petente. |l dispositivo deve essere usato esclusivamente da un
medico che & familiare con i possibili effetti collaterali, risultati
clinici, limitazioni, indicazioni e controindicazioni dell’aspirazione
del midollo osseo. La procedura dovrebbe essere eseguita solo
su pazienti idonei a questo tipo di procedura.

ATTENZIONE: L’ago per aspirazione del midollo osseo pud essere
usato solo su un paziente. Per come & stato progettato dall’azienda
produttrice, questo dispositivo potrebbe non funzionare in modo ap-
propriato in caso di riutilizzo. L’azienda produttrice non puo garantire
il corretto funzionamento, la sicurezza e I'affidabilita di un disposi-
tivo gia utilizzato. Prodotto potenzialmente a rischio biologico dopo
I'utilizzo. Usare con la massima attenzione in modo da prevenire pun-
ture accidentali. Smaltire il dispositivo in osservanza di quanto pre-
visto da leggi e regolamenti applicabili in materia. Al temine della
procedura riporre con cautela ’ago usato nell’apposito contenitore
per materiale tagliente e pungente a rischio infettivo.

Attenzione: Queste istruzioni NON hanno lo scopo di stabilire o
suggerire alcuna tecnica medica o chirurgica. La persona che esegue
la procedura e responsabile per il metodo e le tecniche che devono
essere usate per questo dispositivo.

C. ISTRUZIONI PER L’'USO
Ispezionare la confezione prima dell’utilizzo per assicurarsi
della sua integrita. Se la confezione non & danneggiata, aprirla
usando tecniche asettiche.

2. Rimuovere I'ago dalla busta ed ispezionare sia la punta della
cannula che quella dello stiletto per assicurarsi che non siano
danneggiate o abbiano imperfezioni che potrebbero compro-
mettere il corretto funzionamento dell’ago.

3. Usando le appropriate tecniche di posizionamento, posizion-
are 'ago adiacente alla zona dove si vuole aspirare.

4. Usando un trapano chirurgico munito degli appositi accessori,
praticare un’incisione in senso orario per far avanzare I'ago. In
generale, la diminuzione di resistenza indica I'ingresso nella

cavita midollare.

5. Sbloccare lo stiletto con una rotazione che lo colloca in po-
sizione centrale e rimuoverlo dalla cannula.

6. Se nella confezione & incluso uno stiletto smussato, procedi
al punto 7. Se invece lo stiletto smussato non c’¢, procedi al
punto 9.

7. Inserire lo stiletto smussato affinché si blocchi con una rotazi-
one in senso orario. Usando un trapano chirurgico munito de-
gli appositi accessori, far avanzare I’ago nella cavita midollare
facendo ruotare il trapano in senso orario fino a che sia stata
raggiunta la profondita desiderata.

8. Sbloccare il manico dello stiletto smussato con una rotazione
che lo colloca in posizione centrale e rimuoverlo dalla cannula.

9. Inserire il manico accessorio facendo allineare la grande frec-
cia indicatore con la parte frontale, completamente scanalata,
del manico della cannula facendolo scivolare in posizione.

10. Far avanzare I'impugnatura sagomata della cannula svitan-
done la sicurezza in senso orario e mantenendo contempo-
raneamente I'impugnatura dell’ago fino a che la parte esterna
della cannula sia ben posizionata contro I'osso.

11. Inserire I'aspiratore con cannula e bloccarlo usando il rac-
cordo Luer. Assicurarsi che l'indicatore bianco, localizzato
sull’aspiratore con cannula, sia completamente allineato con
la parte frontale scanalata del manico della cannula e con la
grande freccia indicatore localizzata sul manico accessorio.
Questa manovra allineera i buchi dell’ago cannula con quelli
dell’aspiratore con cannula.

12. Attaccare una siringa all’aspiratore cannula usando il raccordo
Luer.

13. Esercitare una pressione negativa rimuovendo velocemente lo
stantuffo della siringa. In questo modo I’aspirazione iniziera.

14. Mantenere I'impugnatura dell’ago e, seguendo un movimento
in senso orario, ruotare I'impugnatura sagomata della cannula
di 3600. Questa manovra esporra la punta dell’aspiratore con
cannula verso un’altra un’area del midollo.

15. Ad aspirazione completata, rimuovere prima la siringa poi
I’aspiratore con cannula e infine il manico accessorio. Instal-
lare lo stiletto perforante e poi trapanare in senso contrario in
modo da rimuovere I'assemblaggio dell’ago.

ATTENZIONE: Le leggi federali degli Stati Uniti consentono la ven-

dita di questo dispositivo solo da parte di un medico o su prescrizione
medica.

NEDERLANDS

Steriel: inhoud steriel tenzij het pakket geopend, beschadigd of ver-
vallen is.

A. INDICATIES VOOR GEBRUIK
De beenmerg aspiratie naald is bestemd voor gebruik voor aspi-
ratie van beenmerg of autologe bloed met behulp van een stan-
daard zuiger spuit.

B. CONTRA-INDICATIES
Uitsluitend gebruiken voor afzuigen van beenmerg zoals bepaald
door een bevoegde arts. Het apparaat is bedoeld voor gebruik
door een arts die bekend is met de mogelijke bijwerkingen, typ-
ische bevindingen, beperkingen, indicaties en contra-indicaties
van beenmergaspiratie. De procedure moet worden uitgevoerd bij
patiénten die alleen voor een dergelijke procedure geschikt zijn.

OPGELET: Voor gebruik door slechts één patiént. Het ontwerp van
dit apparaat presteert wellicht niet zoals bedoeld door de fabrikant
als het wordt hergebruikt. De fabrikant kan de werking, veiligheid en
betrouwbaarheid van een herverwerkt apparaat niet garanderen.

Na gebruik kan dit product een mogelijk biologisch gevaar zijn. Han-

teren op een manier die onbedoelde punctie voorkomt. Afvoeren
overeenkomstig toepasselijke wetten en voorschriften. De naald
voorzichtig in een biogevaarlijk vat voor scherpe voorwerpen plaatsen
nadat de procedure is voltooid.

Opmerking: Deze instructies zijn NIET bedoeld om enige medische
of chirurgische techniek te omschrijven of suggereren. De individuele
behandelaar is verantwoordelijk voor de juiste procedure en techniek-
en die met dit apparaat kunnen worden gebruikt.

C. GEBRUIKSAANWIZJING
Inspecteer het pakket op juiste integriteit. Als het onbesch-
adigd is, opent u het pakket met behulp van een aseptische
techniek.

2. Verwijder de naald uit het zakje en inspecteer de tip van de
canule en het stilet op beschadiging of andere onvolkomen-
heden die de goede werking van de naald zouden kunnen ve-
rhinderen.

3. Volg de juiste plaatsingsmethode en plaats de naald naast de
aspiratielocatie.

4. Boor met behulp van een chirurgische boor met de juiste hulp-
stukken met de klok mee om de naald in te brengen. Intrede
in de beenmergholte wordt over het algemeen gedetecteerd
door verminderde weerstand.

5. Ontgrendel het handvat van het stilet door het naar de mid-
delste stand te draaien en verwijder het stilet uit de canule.

6. Als een stomp stilet is bijgevoegd, gaat u verder met stap 7.



Als er geen stomp stilet is, gaat u verder met stap 9.

7. Installeer het stompe stilet en vergrendel het op zijn plaats
door het met de klok mee te draaien. Boor met behulp van een
chirurgische boor met de juiste hulpstukken met de klok mee
om de naald in de beenmergholte te brengen totdat deze de
gewenste diepte bereikt.

8. Ontgrendel het handvat van het stompe stilet door het naar de
middelste stand te draaien en verwijder het stilet uit de canule.

9. Installeer het extra handvat door de grote pijl in lijn te brengen
met het geheel gegroefde viak van het handvat van de canule
en het omlaag op zijn plaats te schuiven.

10. Breng de gevormde greep vooruit door de greep rechtsom los
te schroeven terwijl u het handvat van de naald vasthoudt tot-
dat de buitenste canule stevig tegen het bot zit.

11. Breng de aspiratiecanule in en vergrendel hem op zijn plaats
met de luer-lock aansluiting. Controleer of de witte indicator
op de aspiratiecanule in lijn ligt met het geheel gegroefde viak
van het handvat van de canule en de grote pijl op het extra
handvat. Hierdoor worden de gaten in de naaldcanule in lijn
gebracht met de gaten van de aspiratiecanule.

12. Bevestig een spuit aan de aspiratiecanule met de luer-lock
aansluiting.

13. Oefen negatieve druk uit door de plunjer van de spuit snel
terug te trekken De aspiratie begint nu.

14. Houd het handvat van de naald vast en draai de gevormde
greep één hele slag (360°) met de klok mee . Hierdoor wordt
de tip van de aspiratiecanule aan een andere beenmergplek
blootgesteld.

15. Wanneer aspiratie voltooid is, verwijdert u de spuit uit de as-
piratiecanule. Verwijder de aspiratiecanule, verwijder het extra
handvat, installeer het te boren stilet en boor dan in omge-
keerde richting om de naald te verwijderen.

OPGELET: De federale wetgeving (VS) beperkt dit apparaat tot
verkoop door of op voorschrift van een arts.

PORTUGUES

Estéril: Conteldo estéril, exceto se a embalagem estiver aberta, dan-
ificada, ou se o prazo de validade tiver expirado.

A. INDICACOES DE UTILIZACAO
A agulha de aspiragdo da medula 6ssea deve ser utilizada para
a aspiracdo da medula éssea ou sangue autélogo utilizando uma
seringa de pistéo.

B. CONTRAINDICACOES
Utilizar apenas para aspiragdo de medula 6ssea, conforme de-
terminado por um médico licenciado. O dispositivo destina-se
a ser utilizado por um médico familiar com os possiveis efeitos
secundarios, achados clinicos tipicos, limitagdes, indicacdes e
contraindicagdes a aspiracdo de medula éssea. O procedimento
deve ser efetuado em doentes adequados apenas para tal pro-
cedimento.

ATENCAO: Apenas para utilizagdo num unico doente. Devido ao
design deste dispositivo, este podera ndo desempenhar as fungdes
para o qual foi concebido pelo fabricante se for reutilizado. O fabri-
cante ndo pode garantir o desempenho, seguranca e fiabilidade de
um dispositivo reprocessado.

Este produto pode representar um potencial risco biolégico depois
de utilizado. Manusear de forma a prevenir uma pungéo acidental.
Eliminar o dispositivo em conformidade com as leis e regulamentos
aplicaveis em vigor. Apds terminar o procedimento, colocar as agul-
has usadas cuidadosamente num recipiente apropriado para materi-
ais pontiagudos de risco bioldgico.

Nota: Estas instrucées NAO se destinam a definir ou a sugerir qual-
quer técnica médica ou cirurgica. O médico individual é responsavel
pelo procedimento e técnicas apropriados a serem aplicados com
este dispositivo.

C. INSTRUQOES DE UTILIZAQAO
Inspecionar a embalagem quanto a respetiva integridade. Se
ndo apresentar danos, abrir a embalagem usando uma técnica
assética.

2. Retirar a agulha da bolsa e inspecionar a ponta da cénula
e o estilete para detetar a presenca de danos ou outras im-
perfeicdes que possam impedir o funcionamento correto da
agulha.

3. Seguindo uma técnica de colocacgao apropriada, posicionar a
agulha adjacente ao local de aspiragéo.

4. Utilizando uma broca cirlrgica com os acessorios apropria-
dos, perfurar no sentido horario para fazer avancar a agulha.
A entrada na cavidade medular é normalmente detetada por
uma redugéo de resisténcia.

5. Desbloquear o manipulo do estilete ao roda-lo para a posigéo
central e retirar o estilete separando-o da canula.

6. Se estiver incluido um estilete de ponta romba, prosseguir
com o passo 7. Se ndo existir um estilete de ponta romba se-
guir para o passo 9.

7. Instalar o estilete de ponta romba e bloquear 0 mesmo em
posicéo ao roda-lo no sentido horario. Utilizando uma broca
cirirgica com os acessorios apropriados, perfurar no sentido

horério para fazer avancar a agulha na cavidade medular até
esta alcancar a profundidade desejada.

8. Desbloquear o manipulo do estilete de ponta romba ao roda-
lo para a posigéo central e retirar o estilete separando-o da
canula.

9. Instalar a pega do acessério deslizante ao alinhar a seta in-
dicadora grande com a face frontal totalmente ranhurada da
pega da céanula e deslizando-a para baixo colocando-a em
posicéao no lugar.

10. Avangar o punho moldado ao desaparafusar o punho no sen-
tido horéario enquanto segura no manipulo da agulha até que a
canula exterior se encontre firme contra o osso.

11. Inserir a Cénula de Aspiragdo e bloquear no lugar ao usar a
conexdo luer lock. Certificar-se de que o indicador branco na
céanula de aspiragdo se encontra alinhado com a face frontal
totalmente ranhurada da pega da cénula e a seta indicadora
grande no manipulo do acessoério deslizante. Isto alinhara os
orificios da cénula da agulha com os orificios da canula de
aspiracao.

12. Prender uma seringa a canula de aspiragdo ao usar a conexao
luer lock.

13. Aplicar pressdo negativa ao retrair rapidamente o émbolo da
seringa. A aspiragdo iniciar-se-a.

14. Segurar no manipulo da agulha e rodar o punho moldado no
sentido horario perfazendo uma rotagdo completa (360°). Isto
ird expor a ponta da Canula de Aspiragdo a uma area medular
diferente.

15. Apéds terminar a aspiragéo, remover a seringa separando-a da
Canula de Aspiracéo, remover a Canula de Aspiracédo, remov-
er a pega do acessorio deslizante, instalar o estilete perfurante
e, em seguida, perfurar em sentido inverso para remover o
conjunto da agulha.

ATENQAO: A lei Federal (EUA) limita a venda deste dispositivo a
médicos ou sob receita médica.

DANSK

Sterilitet: Indholdet er sterilt, medmindre emballagen har veeret &b-
net, er beskadiget eller udlebsdatoen er overskredet.

A. INDIKATIONER
Nal til aspiration af knoglemarv er beregnet til aspiration af kno-
glemarv eller autologt blod ved brug af en standard stempel-
sprojte.

B. KONTRAINDIKATIONER
Ma kun bruges til knoglemarvsaspiration efter en autoriseret lseges
ordination. Enheden er beregnet til at bruges af en laege, der er
fortrolig med mulige komplikationer, typiske fund, begraensninger,
indikationer og kontraindikationer ved knoglemarvsaspiration. Pro-
ceduren ma kun udferes pa patienter, der er egnet til en sadan pro-
cedure.

ADVARSEL: Kun til engangsbrug. Hvis denne enhed genbruges,
vil konstruktionen muligvis ikke fungerer efter producentens hen-
sigt. Producenten kan ikke garantere for funktionen, sikkerheden og
palideligheden af en genbehandlet enhed.

Efter brug kan dette produkt udgere en potentiel biologisk fare.
Handter produktet s utilsigtet punktur undgas. Bortskaffes i over-
ensstemmelse med gaeldende love og forskrifter. Efter at proceduren
er afsluttet, skal den brugte nal forsigtigt anbringes i en beholder til
skarpe og biologisk farlige genstande.

Bemeerk: Disse instruktioner er IKKE beregnet til at definere eller
foresla nogen medicinsk eller kirurgisk teknik. Den individuelle lzege
har ansvaret for at anvende den korrekte procedure og teknik med
denne enhed.

C. BRUGSANVISNING

1. Inspicere emballagen for korrekt integritet. Hvis pakken er
ubeskadiget, skal den &bnes ved hjeelp af aseptisk teknik.

2. Fjern nélen fra posen, og inspicer spidsen af kanylen og sti-
letten for skader eller andre fejl, der ville forhindre korrekt brug
af ndlen.

3. Efter korrekt placeringsteknik skal ndlen lokaliseres ved siden
af aspirationsstedet.

4. \Ved hjeelp af en kirurgisk boremaskine med passende tilbeher,
bor med uret for at fore nalen frem. Indgang til marvhulen iden-
tificeres generelt ved nedsat modstand.

5. Las stilethdndtaget op ved at dreje det til midterpositionen, og
fiern stiletten fra kanylen.

6. Huvis en stump stilet er inkluderet, skal du fortsaette med trin 7.
Hvis der ikke er nogen stump stilet, skal du fortseette til trin 9.

7. Installer den stumpe stilet og las den péa plads ved at dreje
den med uret. Ved hjeelp af en kirurgisk boremaskine med pas-
sende tilbehar, bor med uret for at fore nélen ind i marvhulen,
indtil den nér den gnskede dybde.

8. Las det stumpestilethdndtag op ved at dreje det til midterposi-
tionen, og fjern stiletten fra kanylen.

9. Installer slip-fit hAndtaget ved at justere den store indikatorpil
med kanylehandtagets fuldspaltede forside og glid det ned pa
plads.

10. Fremfor det stobte greb ved at skrue grebet med uret, mens



du holder nélehandtaget, indtil den ydre kanyle er fast mod
knoglen.

11. Indseet aspiratorkanylen, og I&s den pa plads ved hjeelp af luer-
lasforbindelsen. Serg for at den hvide indikator pé aspiration-
skanylen flugter med kanylehandtagets fuldspaltede forside
og den store indikatorpil pa slip-fit hdndtaget. Dette vil bringe
nélekanylehullerne i flugt med aspirationskanylehullerne.

12. Seet en sprojte p& aspirationskanylen ved hjzelp af luerlds-
forbindelsen.

13. Pafer undertryk ved at treekke sprojtestemplet ud hurtigt. Dette
begynder aspirationen.

14. Hold nédlehandtaget og drej det stebte greb med uret en fuld
omdrejning (360°). Dette vil exponer aspirationskanylens spids
til et andet marvomréde.

15. Nar aspirationen er feerdig, fiern sprojten fra aspirationskanyl-
en, fiern aspirationskanylen, fiern slip-fit handtaget, installerer
den borbar stylet og bor derefter i omvendt retning for at fierne
nélen.

FORSIGTIG: Ifolge amerikansk lov ma denne enhed kun szelges af
en leege eller efter leegeordination.

SVENSKA

Steril: Innehallet ar sterilt sdvida inte forpackningen har dppnats, ska-
dats eller gétt ut.

A. INDIKATIONER FOR ANVANDNING
Aspirationsnal for benmarg &r avsedd att anvéndas for aspiration
av benmérg eller autologt blod genom att anvanda en standard-
kolvspruta.

B. KONTRAINDIKATIONER
Anvéndes endast for aspiration av benmérg enligt beslut av legi-
timerad l&kare. Instrumentet &r avsett att anvéndas av en |&k-
are som &r fortrogen med potentiella biverkningar, typiska ron,
begrénsningar, indikationer och kontraindikationer vid benmarg-
saspiration. Ingreppet ska endast utforas pa patienter som &r
lampade for dylikt ingrepp.
FORSIKTIGHET: Endast engéngsbruk fér patienter. Ifall instru-
mentet ateranvands kan det handa att instrumentet inte fungerar en-
ligt tillverkarens avsikt. Tillverkaren kan inte garantera funktion, séker-
het och tillforlitlighet for ett ateranvant instrument.
Efter anvandningen kan denna produkt utgdra en potentiell biologisk
fara. Hantera det pa ett satt som forhindrar oavsiktliga stick. Avyttra
i enlighet med tillampliga lagar och férordningar. Placera forsiktigt
den anvéanda nalen i en behallare for vasst biologiskt avfall efter att
ingreppet ar klart.

Obs! Dessa anvisningar &r inte avsedda att precisera eller féreslg
ndgon medicinsk eller kirurgisk teknik. Den enskilda praktikern &r an-
svarig for korrekta tillvdgagéngssétt och tekniker som anvénds med
detta instrument.

C. BRUKSANVISNING
Inspektera forpackningen for att se att den ar intakt. Om den
ar oskadad, 6ppna paketet med aseptisk teknik.

2. Avlagsna ndlen fran pasen och inspektera spetsen pa kanylen
och mandrangen med avseende pé& skador eller andra brister
som skulle férhindra korrekt funktion av nélen.

3. I enlighet med korrekt placeringsteknik, placera nalen bredvid
aspirationsstallet.

4. Anvand en kirurgisk borr med lampliga tillbehér och borra
medsols for att féra fram nélen. Intradet till marghélan detek-
teras i allmanhet genom minskat motstand.

5. Lossa handtaget p& mandréangen genom att rotera det till mit-
tenpositionen och avlagsna mandrangen fran kanylen.

6. Om en trubbig mandréng ingér, fortsatt med steg 7. Om det
inte finns n&gon trubbig mandréng, ga vidare till steg 9.

7. Installera den trubbiga mandréangen och I&s fast den genom att
rotera den medsols. Anvand en kirurgisk borr med lampliga till-
behdr och borra medsols for att féra fram nalen in i marghalan
tills den nar énskat djup.

8. Lossa handtaget pa den trubbiga mandrdngen genom att
rotera det till mittenpositionen och avlagsna mandrangen fran
kanylen.

9. Installera extrahandtaget genom att rikta in den stora pilen mot
den helt skarade framsidan pa kanylens handtag och skjut in
det péa plats.

10. For fram det formgjutna greppet genom att skruva loss grep-
pet i motsols riktning medan du héller i nlhandtaget tills den
yttre kanylen ligger fast mot benet.

11. For in aspirationskanylen och l&s fast med hjalp av den las-
bara luerkopplingen. Se till att den vita visaren p& aspiration-
skanylen ar helt inpassad mot den helt skérade framsidan
pa kanylens handtag och den stora pilen p& extrahandtaget.
Detta kommer att rikta in hélen i nalkanylen med hélen i aspi-
rationskanylen.

12. Fast sprutan vid aspirationskanylen med hjalp av den lasbara
luerkopplingen.

13. Applicera undertryck genom att snabbt dra ut sprutkolven. As-
pirationen kommer att pabdrjas.

14. Halli nélens handtag och vrid det formgjutna greppet medsols

i ett helt varv (360°). Detta kommer att exponera spetsen pa
aspirationskanylen for ett annat benmargsomrade.

15. Nar aspirationen &r klar ska du avlagsna sprutan fran aspira-
tionskanylen, ta bort aspirationskanylen, avlagsna extrahand-
taget, installera den borrbara mandrédngen och sedan borra i
omvand ordning for att avliagsna nalstycket.

FORSIKTIGHET: Enligt USA:s federala lagstiftning far denna
utrustning endast séljas av lakare eller enligt lakares ordination.

Suomi

Steriili: Sisaltd on steriili, ellei pakkaus ole avattu, vahingoittunut tai
vanhentunut.

A. KAYTTOAIHEET
Luuydin néytteenottoneula on tarkoitettu kaytettavaksi luuydin-
ndytteen tai autologiseen veren ottamiseen kayttden tavallista
mantaruiskua.

B. VASTA-AIHEET
Kéytetdan vain luuytimen aspirointiin laakarin paatdksen mu-
kaisesti. Laite on tarkoitettu vain sellaisen 1adkarin kayttoon, joka
tuntee luuydinaspiraatioon liittyvat mahdolliset sivuvaikutukset,
tyypilliset I16yddkset, rajoitukset, kayttdaiheet ja vasta-aiheet. To-
imenpiteen saa tehd& vain potilaille, jotka soveltuvat téllaiseen
toimenpiteeseen.

HUOMIO: Tarkoitettu potilaskohtaiseen kayttédn. Taméan laitteen
rakenne ei valttamatta toimi valmistajan tarkoittamalla tavalla, jos
laitetta kéytetdan uudelleen. Valmistaja ei voi taata uudelleenkésitellyn
laitteen suorituskykya, turvallisuutta ja luotettavuutta.

Tama tuote saattaa olla kdyton jéalkeen mahdollinen biologinen vaara.
Sita taytyy kasitelld varovasti pistosten aiheuttamien tapaturmien valt-
tamiseksi. Havitettava soveltuvien lakien ja méardysten mukaisesti.
Aseta kaytetty neula toimenpiteen jalkeen varovasti biovaarallisten
terévien esineiden sailytysastiaan.

Huomautus: Niits ohjeita El ole tarkoitettu médrittdmaén tai ehdot-
tamaan mitaén hoito- tai leikkaustekniikkaa. Jokainen ldéakéari on itse
vastuussa tdmén vélineen kanssa kéytettdvadstd asianmukaisesta to-
imenpiteesta ja tekniikasta.

C. KAYTTOOHJEET

1. Tarkasta pakkauksen eheys. Jos pakkaus on ehjd, avaa se
aseptiikkaa noudattaen.

2. Poista neula pussista ja tarkasta kanyylin karki ja mandriini
mahdollisten vaurioiden tai muiden sellaisten vikojen varalta,
jotka estaisivat neulan asianmukaisen toiminnan.

3. Aseta neula aspiraatiokohdan viereen oikean asetustekniikan
mukaisesti.

4. \Vie neulaa eteenpdin poraamalla myotapaivaan kirurgisella
poralla, jossa on asianmukaiset lisélaitteet. Paasy luuydinon-
teloon havaitaan yleensa vastuksen vdhenemisen johdosta.

5. Avaa mandriinin kahva kaantamalla se keskiasentoon ja poista
mandriini kanyylista.

6. Jos mukana on tylpp& mandriini, siirry vaiheeseen 7. Jos tylp-
p&& mandriinia ei ole, siirry vaiheeseen 9.

7. Asenna tylppa mandriini ja lukitse se paikalleen kiertdmalla sita
myotépéaivaan. Kayttdamalla kirurgista poraa, jossa on asian-
mukaiset lisélaitteet, poraa myotépaivaan ja vie neulaa luuydi-
nonteloon, kunnes neula saavuttaa halutun syvyyden.

8. Avaa tylpan mandriinin kahva kd&ntamalla se keskiasentoon ja
poista mandriini kanyylista.

9. Asenna lisdkahva kohdistamalla suuri merkkinuoli kanyy-
lin kahvan etupuolen kokonaan uritetun pinnan kanssa ja
liu’uttamalla kahva alas paikalleen.

10. Siirrd muotoiltua kahvaa eteenpdin kiertamalla sita
myotépéivaan ja pitdmalld samalla kiinni neulan kahvasta,
kunnes ulompi kanyyli on tukevasti luuta vasten.

11. Tydnna imukanyyli sisdan ja lukitse se paikalleen luer lock -li-
itdnnalla. Varmista, ettd imukanyylin valkoinen merkki on koh-
dakkain kanyylin kahvan taysin uritetun pinnan ja lisékahvan
suuren merkkinuolen kanssa. Tama kohdistaa neulan kanyylin
reidt imukanyylin reikien kanssa.

12. Kiinnita ruisku imukanyyliin luer lock -liitannalla.

13. Luo negatiivinen paine vetdmalld ruiskun mantaa nopeasti ta-
aksepain. Imu kaynnistyy.

14. Pida kiinni neulan kahvasta ja k&3dnnd muotoiltua kahvaa
myotépéaivaan yksi taysi kierros (360°). Tama vie imukanyylin
kérjen eri luuydinalueelle.

15. Kun imu on tehty, irrota ruisku imukanyylista, irrota imukanyyli,
irrota lisékahva, asenna porattava mandriini ja poraa sitten
vastakkaiseen suuntaan neulakokoonpanon poistamiseksi.

HUOMIO: Yhdysvaltain lain mukaan tdman laitteen saa myydé vain
ladkari tai vain laakarin maarayksesta.

EAAHNIKA
AmooTtelpwpévo: Ta EPIEXOUEVA EiVAL ATTOOTEIPWHEVA EKTOC AV
TO TTAKETO €{VAl AVOLYHEVO, KATECTPAUMEVO 1 AnYHEVO.

A. Evdeigeic Xpriong
H Behdva avappo@nong HUENOU 00TwV TTPoopileTal yia TNV




avappoO@NoN HUEAOU 00TWV 1| AUTOAOYOU aipaToq UE Xprion
ouvnBIopévng cuppPLyyag HE Euolo.
B. ANTENAEIZEIZ
Xpnotorolgitat povo yia avappo@non HUEAOU 00TWV OTTWG
opiletal amd Simwpatovxo 1atpd. H ouokeun mpoopiletal
yla xprion amd 1atpd mou yvwpilel Tig mOaveg MaPEVEPYELES,
TIEPIOPLOPOUG, evOeifelg Kal avtevdei&elg Tng avappdenong
Huehol ootwv. H Swadikacia mpémel va yivetal povo o€
aoBeveic katdAnAoug yia Tétolou gidoug Stadikaaia.
Mpocoxr): Xpnon yla éva povo acBevr). O oxeSIAOPOG AUTNG
NG CUOKEUNG UMOPEL va Un A&ttoupyei omwg mpoopt{dtav amod
TO KATAOKELAOTH TN av avaypnolpomnoindei. O KaTaokeuaoTAE
Sev Suvartal va gyyunBei Tnv Aettoupyia, acpdieia kat aflomoTtia
EMAVETTEEEPYAOUEVNG CUOKEUNG.

Metd Tn Xprion, To MPoidv auto pmopei va amotelei SuvnTiKo
BloNoyiko kivduvo. XelploTeite TO KATA TPOTO o Ba amoTpémel
Tuxaio TPUMNUA. AlaBoTe TO CUUPWVA LE TOUG LOXUOVTEG VOOUG
KOl KAVOVIOHOUG. TOTIOBETEIOTE TIPOCEKTIKA TN XPNOIOTOINUEVN
Behdva ot Soxeio OUAOYNG AIXUNEWV  AVTIKEIMEVWY  TTOU
amoteNoLV BLoAoYIKO Kivouvo 6tav oAokAnpwBei n Stadikacia
Inpeiwon: Or odnyiec autéc AEN amookomoUv va opioouv 1
va mpoteivouv oladrmote 1atpIk f Xelpoupyikr Texvikhi. O
OUYKEKPIUEVOG emayyeluartiag eivat umevBuvog yia tn Stadikaoia Kat
TIG TEXVIKEG TTOU €lvat KATAAANAEG yIa TN XPrion auTriG TNG OUOKEUNG.
C. OAHrIEX XPHZHZ

1. EmBewpeiote va deite av n ouokevacia éxel TV opbn
aKkepaIOTNTA. Av €ival aképala avoifte Tn OUOKELATIa
XPNOIHOTIOWVTAG AONTTTN TEXVIKN.

2. Agaipéote T PeNdva amd tn Orikn kal eNéyEte To dkpo
NG KAVOUAAG Kal TOU OTUAEOU yid TuxXOv BAAPN 1 AAeg
atélele¢ mou Ba gunmodilav T owoTh Asltoupyia NG
Behdvac.

3. AkolouBwvtag TN  KATAMNNAN  TeEXVIKN TomoBétnong
TonoBeteioTe TN BeNdva Sima 0To onpEio avappopnong.

4. XpNOILOTIOIWVTAG XEIPOUPYIKO TPUTTAVL PE TA KATAAANAQ
TIAPEAKOUEVA, TPUTTAOTE S§IO0TPOPA Yia VA TIPowONoETE
™ Belova. H €icodo¢ 0Tn KOINOTNTA TOU HUEAOU YEVIKA
avixveLeTal and tn pelwpévn avtiotaon.

5. ZekAeldwoTe TN AaPr Tou OTUAEOV TIEPIOTPEPOVTAC TNV OTN
KEVTPIKN B£01 KAl AQaIPECTE TO OTUANES ATIO TN KAVOUAQ.

6. Av ouumepihappaveral apPAUG OTUNESG TIPOXWPNOTE
oto Brpa 7. Av dev cuumepihapBdvetal apBAUC OTUNEOC
TIPOXWPNOTE OTO Bripa 9.

7. EyKataoTAOTE TOV ApPBAU OTUNEOS KAl KAEIOWOTE TO 0T Béon
TOU TIEPIOTPEPOVTAC TO Oe€160TPOPa. XPNOIHOTTOIWVTAG
XELPOUPYIKO TPUTIAVL ME TA KOATAANNAQ TTaPENKOMEVQ,
Tpurmote Se€lO0TPOPA yla va TpowbnoeTe T PBeAdva
uéxpt va @Bdacel oTto emBupunTo Bddoc.

8. ZekAeldwoTte TN Aafn Tou apPBAU OTUANEOU TTEPIOTPEPOVTAG
N OTn KEVIPIKA Béon Kal apaipéoTe TO OTUAES amod TN
KAVOUAQ.

9. TomoBetnote ™ AaPfi Tmpoocapuoyic  oAiobnong
euBuypappifovtag To peydlo Seiktn Tou BENouC pE TNV
eumpoobla MAfipn oxlopn TG AaPng TNG KAVOUAAG Kal
OUPETE TO KATW Vva Prel otn B€on Tou.

10. MpowBeiote Tn  @opuapopévn Aapn EePidwvovtag
Aafn 6e€looTpoga evw kpatdte TN Aapn Tng BeAdvag péxpt
N e€WTEPLKN KAVOUAA VA a0@aAiTEL TO 00TO.

11. Ewodyete Tnv Kavoula Avappd®nong Kat KAEIOWOoTe TN
oe Béon xpnowomolwvtag Tn oUVOEon KAEISWUATOG
luer. BeBaiwBeite 6t 0 Aeukdg Seiktng otn KAvoula
avappdéenong evbuypaupiletal pe TNV eumpdobia mripn
oxtopr NG AaPng ™G Kavoulag Kal Ue To HeyEAo BENog
évdeltng otn AaPry mpooappoync oAicbnong. Autd Oa
€VOVYPAUMIOEL TIC OTTEC TNG KAVOUAAC TNG BEAOVAC UE TIC
OTIEC TNG KAVOUAQ.

12. Xuvdéote Ml oUplyya OTn  KAVOUAD avappdenong
XPNOlHoToIVTAG TN 0UVSeon KAeldwpatog luer.

13. E@apuoote apvntiki mieon amoolpovtag ypriyopa TO
€upolo tng oLptyyac. H avappopnon Ba Eekivioel.

14. Kpatiote tn AaPry tng Peldvag kal yupiote 1N
@opuapiopévn  Aaprn  de€lootpopa  wa  oAdkAnpn
otpoen (360°). Autd Ba ekBéoel To Akpo TNG Kavoulag
Avappoenong os SIAQOPETIK TIEPLOXT) TOU HUENOU.

15. Otav olokAnpwBei n avappo®non, aealpéote TN
ouptyya amo tn Kavoula Avappo®nong agalpéoTe Tn
Kavoula Avappoenong agaipéote Tn Aafny ohicbnong,
EYKATOOTAOTE TO OTUAED TTOU TPUTTAEL KAL KATOTILV TPUTTHOTE

avTioTPOo®a yla VO aQAIPECTE TN CUVAPUOAOYNON TNG
Berovag.
MPOXOXH: H Opoomovdiakr vopoBeoia (HMA) mepiopilel n
TIWANGN AUTOV TOU TTPOIOVTOG O€ YIATPOUG i UE EVTOAN ylaTPOU.

POLSKI

Sterylne: Zawarto$¢ jest sterylna, jezeli opakowanie nie zostato ot-
warte, uszkodzone lub nie wygasta data waznosci.

A. WSKAZANIA DOTYCZACE UZYCIA
Igta do aspiraciji szpiku kostnego jest przeznaczona do pobierania
szpiku kostnego lub krwi autologicznej za pomoca standardowej
strzykawki z ttokiem.

B. PRZECIWWSKAZANIA
Tylko do biopsji aspiracyjnej szpiku kostnego, zgodnie z zalece-
niem uprawnionego lekarza. Urzadzenie jest przeznaczone do
uzytku przez lekarza posiadajagcego wiedze na temat mozliwych
dziatan niepozadanych, typowych zmian, ograniczen, wskazan i
przeciwwskazan dotyczacych biopsji aspiracyjnej szpiku kostne-
go. Zabieg powinien by¢ wykonywany tylko u pacjentéw, ktérzy
kwalifikuja si¢ do przeprowadzenia tej procedury.

UWAGA: Tylko do uzytku u jednego pacjenta. Jezeli urzadzenie

zostanie powtdrnie uzyte, moze ono nie funkcjonowa¢ zgod-

nie z zatozeniami okreslonymi przez producenta. Producent nie

moze gwarantowa¢ wifasciwego funkcjonowania, bezpieczenstwa i

niezawodnosci urzadzenia przygotowanego do powtdrnego uzycia.

Po uzyciu wyréb ten moze stanowi¢ zagrozenie biologiczne. Z wyrob-
em nalezy obchodzi¢ sie tak, aby nie dopusci¢ do przypadkowego
uktucia. Nalezy go wyrzuci¢ zgodnie z obowigzujgcymi ustawami i
przepisami. Po zakoriczeniu procedury zuzyta igte nalezy ostroznie
umiesci¢ w pojemniku na ostre odpady.

Uwaga: Celem niniejszej instrukcji NIE jest okreslenie lub sug-
erowanie jakiejkolwiek medycznej lub chirurgicznej procedury. Kazdy
lekarz jest odpowiedzialny za zastosowanie wtasciwej procedury i
techniki podczas uzywania tego urzadzenia.

C. WSKAZANIA DOTYCZACE UZYCIA
Sprawdzi¢ opakowanie pod katem jego integralnosci.
Jezeli nie jest ono uszkodzone, otworzyé stosujac technike
aseptyczna.

2. Wyijaé igte z torebki i sprawdzi¢ konicéwke kaniuli i man-
drynu pod katem uszkodzen lub innych wad, ktére mogtyby
uniemozliwi¢ prawidtowe funkcjonowanie igty.

3. Stosujgc wiasciwa technike, umiescic igte obok miejsca wyk-
onywania biopsji aspiracyjnej.

4. Za pomoca wiertta chirurgicznego z odpowiednig koricéwka
wierci¢ w prawo w celu wprowadzenia igty. Wejscie do jamy
szpikowej mozna z reguly rozpoznaé po zmniejszonym
oporze.

5. Odblokowa¢ uchwyt mandrynu poprzez obrdécenie go do po-
zycji centralnej i wyciagnac¢ go z kaniuli.

6. Jezeli tepy mandryn jest dotaczony, przej$é do Kroku 7. Jezeli
nie ma tepego mandrynu, przej$¢ do kroku 9.

7. Zamontowaé tepy mandryn i zablokowaé go poprzez obra-
canie w prawo. Uzywajac wiertta chirurgicznego z odpowied-
nimi koncéwkami wierci¢ w prawo w celu wprowadzenia igty
do jamy szpikowej na pozadana gtebokosé.

8. Odblokowa¢ uchwyt tepego mandrynu poprzez obrécenie go
do pozycji centralnej i wyciagnaé go z kaniuli.

9. Zainstalowaé wsuwany uchwyt poprzez wyréwnanie duzej
strzatki wskaznikowej z przednig rowkowana powierzchnia
uchwytu kaniuli i wsuna¢ go.

10. Wsuwa¢ uformowany wiryskowo uchwyt poprzez odkrecanie
jego $ruby w prawo, przytrzymujac jednoczesnie uchwyt igty
do czasu kontaktu zewnetrznej kaniuli z koscia.

11. Wprowadzié¢ kaniule aspiracyjng i zablokowa¢ w miejscu za
pomoca ztacza luer. Upewni¢ sie, ze biaty wskaznik na ka-
niuli aspiracyjnej jest wyréwnany z rowkowana powierzchnia
uchwytu kaniuli i duza strzatka wskaznikowa na wsuwanym
uchwycie. Spowoduje to wyréwnanie otworéw kaniuli igty z
otworami kaniuli aspiracyjnej.

12. Za pomoca ztacza luer lock podtaczy¢ strzykawke do kaniuli
aspiracyjnej.

13. Wytworzyé podciénienie poprzez szybkie wyciagniecie ttoka
strzykawki. Rozpocznie si¢ proces zasysania.

14. Przytrzymujac uchwyt igty obréci¢ uformowany wtryskowo
uchwyt w prawo wykonujac jeden petny obrét (360°). Spow-
oduje to umieszczenie kofAcowki kaniuli aspiracyjnej w innym
obszarze szpikowym.

15. Po zakonczeniu aspiracji usuna¢ strzykawke z kaniuli aspi-
racyjnej, usuna¢ kaniule aspiracyjng, usuna¢ uformowany
wtryskowo uchwyt, nastepnie zamontowaé¢ mandryn do
wiercenia i wierci¢ w przeciwnym kierunku w celu usuniecia
zespotu igty.

UWAGA: Prawo federalne (USA) dopuszcza zakup tego urzadzenia
wytgcznie przez lekarza lub na jego zlecenie.




TURKCE
Steril: Ambalaj agilmadikga, hasar gérmedikge veya kullanim siresi
dolmadikga igerigi sterildir.

A. KULLANIM ENDIKASYONLARI
Kemik iligi Aspirasyon ignesinin standart pistonlu bir siringa ile ke-
mik iligi veya otolog kan aspirasyonu igin kullaniimasi amaglanmistir.
B. KONTRENDIKASYONLARI
Lisansli bir doktor tarafindan belirlenecegi sekilde yalnizca kemik
iligi aspirasyonunda kullanin. Bu cihazin kemik iligi aspirasyo-
nunun muhtemel yan etkilerine, tipik bulgularina, sinirlamalarina,
endikasyonlarina ve kontrendikasyonlarina asina bir doktor
tarafindan kullaniimasi amaglanmistir. Bu islem, yalnizca séz ko-
nusu isleme uygun hastalar izerinde gerceklestiriimelidir.

DIKKAT: Yalnizca tek bir hastada kullaniimak igindir. Bu cihaz
yeniden kullanilirsa tasarimi Uretici tarafindan amaglanan sekilde per-
formans gostermeyebilir. Uretici yeniden islemden gegirilen bir cihazin
performansini, glvenligini ve givenilirligini garanti edemez.

Kullanimdan sonra bu (riin potansiyel bir biyo-tehlike olabilir. islemleri
yanhsglikla batmayi énleyecek sekilde gerceklestirin. Uygulanir yasa
ve yonetmeliklere goére bertaraf edin. islem tamamlandiktan sonra
kullanilan igneyi dikkatlice keskin Griinler biyo-tehlike kabina koyun.

Not: Bu talimatlar herhangi bir medikal ya da cerrahi teknigi
tanimlamak ya da énermek amaci TASIMAMAKTADIR. Uygulayan Kisi
bu cihazda kullanilacak dlizgiin prosedir ve tekniklerden sorumludur.

C. KULLANIM TALIMATLARI

1. Ambalajin bitinliginin saglam oldugunu kontrol edin.
Hasarliysa ambalaji aseptik teknik kullanarak agin.

2. Igneyi posetten ¢ikartin ve kandilin ve stilenin ucunda ignenin
dizgiin calismasini 6nleyecek herhangi bir hasar veya bozuk-
luk olup olmadigini inceleyin.

3. Dogru yerlestirme teknigini uygulayarak igneyi aspirasyon bol-
gesine yakin yere konumlandirin.

4. Igneyi ilerletmek igin, uygun atagmanlari olan cerrahi bir mat-
kap kullanarak saat yéninde delin. ilik kavitesine giris genel-
likle direncin azalmasiyla belirlenir.

5. Orta konuma dondirerek stile sapinin kilidini agin ve stileyi
kantlden ¢ikartin.

6. Islemde kor stile kullaniimigsa 7. adima gegin. igslemde kér stile
kullaniimamigsa 9. adima gegin.

7. Kor stileyi takin ve saat yoniinde cevirerek yerine kilitleyin.
igneyi istenen derinlige ulagana kadar kemik iligi kavitesinin
icine ilerletmek icin uygun atagsmanlarla cerrahi matkap kulla-
narak saat yoniinde delin.

8. Orta konuma dondrerek kér stile sapinin kilidini agin ve stileyi
kantlden ¢ikartin.

9. Bulylk gosterge okunu kanil sapinin tam yarik 6n yuziyle
hizalayip asagiya dogru yerine kaydirarak kaydirmal gecen
sap! takin.

10. Distaki kanil kemige karsi giivence altina alinana kadar
ignenin sapini tutarken kaliplanmig sapi saat yéniinde sdkerek
ilerletin.

11. Aspiratér Kanulini sokun ve luer kilidi baglantisini kullanarak
yerine kilitleyin. Aspiratdr kantilindeki beyaz géstergenin kandil
sapinin tam yarik ylziyle ve kaydirmali gegen saptaki biytk
gosterge okuyla hizalandigindan emin olun. Bu sayede, igne
kanuli delikleri aspirasyon kanili delikleriyle hizalanir.

12.  Luer kilidi baglantisini kullanarak aspirasyon kaniiltine siringa
baglayin.

13. Sinnga pistonunu hizlica geriye cekerek negatif basing
uygulayin. Aspirasyon baslar.

14. igne sapini tutun ve kaliplanmis sapi saat yéniinde bir tam
devir (360°) gevirin. Bdylece, Aspirasyon Kanull ucu farkli bir
kemik iligi alanina agiga ¢ikartihir.

15. Aspirasyon tamamlandiginda siringayi Aspirasyon Kanliin-
den gikartin, Aspirasyon Kanilini ¢ikartin, kaydirmali gegen
sapi ¢ikartin, delinebilir stileyi takin ve ardindan, igne grubunu
cikartmak icin tersine delin.

DiKKAT: Federal (ABD) yasalara gére bu cihaz yalnizca bir doktor
tarafindan ya da doktor emriyle satilabilir.

MAGYAR

Steril: A tartalom steril, kivéve, ha a csomagolas nyitott, sérilt vagy a
felhasznalhatésagi id6tartam lejart.

A. HASZNALATI JAVALLATOK
A csontvel8szivé tl a csontvel6 vagy autolog vér felszivasara al-
kalmas, szabvanyos dugattyus fecskend6 hasznalataval.

B. ELLENJAVALLATOK
Kizarolag csontvel§ felszivasara hasznalhatd, szakképzett or-
vos el6irasa szerint. Az eszkdzt olyan orvosok altali hasznalatra
tervezték, akik ismerik a csontvel§-aspiracio lehetséges mellékha-
tasait, tipikus leleteit, korlatait, javallatait és ellenjavallatait. Az
eljarast csak olyan betegeken szabad elvégezni, akik megfelelnek
az ilyen eljaras feltételeinek.

FIGYELEM: Csak egyetlen beteghez val6 hasznalatra. Az eszkoz
Ujbdli felhasznaldsa nem rendeltetésszerli miikédéshez vezethet.
A gyart6 nem garantdlja a regeneralt eszkdz miikddését, bizton-

sdgossagat és megbizhatésagat.

Hasznalat utan ez a termék potencidlis biologiai veszélyt jelenthet.
Ugy kezelie, hogy megelézze a véletlen szdrast. A vonatkozd jog-
szabalyoknak és el6irasoknak megfeleléen helyezze hulladékba. Az
eljaras befejezése utan a hasznalt tlt dvatosan helyezze a bioldgiai
veszélyt jelentd éles eszkdzok tartalyaba.

Megjegyzés: Ezeknek az utasitasoknak NEM célja barmilyen or-
vosi vagy sebészeti technika meghatarozasa vagy javaslata. Az orvos
felel6s az eszk6z haszndlatakor alkalmazandé megfelelé eljdrds és
technikak tekintetében.

C. HASZNALATI UTMUTATO

1. Vizsgalja meg a csomagolas épségét. Ha nem sérilt, aszepti-
kus technikaval nyissa ki a csomagot.

2. Vegye ki a t(it a csomagbdl, és vizsgalja meg a kanll és a man-
drin csucsat, hogy van-e rajtuk barmilyen sérilés vagy egyéb
hiba, ami megakadalyozhatja a tli megfelel6 miikddését.

3. A megfelel6 elhelyezési technika alkalmazéasaval helyezze a
t(it az aspiracié helyéhez.

4. Megfelel6 ratétekkel ellatott mitéti furét hasznalva, az éramu-
taté jarasaval megegyez§ iranyu furassal vezesse be a tiit. A
vel6uregbe valé behatolast altalaban az ellenallas csdkkenése
jelzi.

5. Oldja ki a mandrin nyelét a kézéps6 allasba forditassal, és
huzza ki a mandrint a kandlbél.

6. Ha van tompa mandrin mellékelve, akkor folytassa a 7. |épés-
sel. Ha nincs tompa mandrin mellékelve, akkor folytassa a 9.
|épéssel.

7. Helyezze be a tompa mandrint, és az éramutatd jarasaval
megegyezd irdnyba forgatva régzitse a helyére. Megfelel6 ra-
tétekkel ellatott m(itéti furét hasznalva, az éramutaté jarasaval
megegyezd iranyu furassal vezesse be a tiit a vel6lregbe a
kivant mélység eléréséig.

8. Oldja ki a tompa mandrin nyelét a k6zépsé allasba forditassal,
és huzza ki a mandrint a kanilbél.

9. Szerelje fel a racsusztathaté fogantyut; ehhez igazitsa a nagy
jelzényilat a kanilfogantyu oldalan végigfuté horonyhoz, majd
csusztassa le a fogantyut a helyére.

10. Tolja elére a formazott markolatot; ehhez a t(i fogantyujat tartva
csavarozza ki a markolatot az éramutaté jarasaval megegyezé
irdnyba addig, amig a kilsé kanll szorosan ra nem Ul a cson-
tra.

11. Vezesse be az aspiraciés kanilt és régzitse a helyére a Luer-
zéras csatlakozé hasznalataval. Gy6z6djon meg réla, hogy az
aspiracios kanul fehér jelzése egy vonalban all a kanilfogantyu
oldalan végigfuté horonnyal és a racsusztathaté fogantyu nagy
jelzényilaval. Ez igazitja egymashoz a tlikanll és az aspiraciés
kandl nyilasait.

12. ROogzitsen egy fecskendét az aspiraciés kanllhéz a Luer-zaras
csatlakozé hasznalataval.

13. A fecskend6 dugattydjanak gyors visszahlzasaval alkalmaz-
zon negativ nyomast. Az aspiracié ekkor megkezdddik.

14. Tartsa meg a ti fogantyujat, és forditsa el a formazott mar-
kolatot az éramutaté jarasaval megegyezd iranyba egy teljes
fordulattal (360°). Ezaltal az aspiracios kanil csicsa egy masik
vel6teriletre fog érni.

15. Az aspiracié befejezésekor tavolitsa el a fecskendét az as-
piraciés kanilbdl, ezt kdvetéen pedig az aspiracios kanlt,
majd a racsusztathaté fogantyut. Szerelje fel a furhaté man-
drint, és forditott iranyu furassal tavolitsa el a tliegységet..

FIGYELEM: Az USA szdvetségi térvényei értelmében ez az eszkdz
kizardlag orvos altal vagy orvos rendeletére értékesithet6.

CESKY
Sterilni: Obsah je sterilni, pokud neni baleni otevfeno ¢i poskozeno,
nebo pokud neskongila doba jeho pouzitelnosti.

A. INDIKACE POUZITi
Jehla k odsavani kostni dfené je uréena k pouziti pfi odsavani
kostni dfené nebo odbéru autologni krve s pouzitim standardni
pistové stiikacky.

B. KONTRAINDIKACE
Pouzivejte vyhradné k aspiraci kostni dfené na zakladé rozhod-
nuti kvalifikovaného Iékare. Prostfedek je uréen k pouZziti pouze
lékafem, ktery je obezndmen s moznymi vedlej$imi Gcinky, typ-
ickymi nalezy, omezenimi, indikacemi a kontraindikacemi v sou-
vislosti s aspiraci kostni dfené. Tento vykon Ize provadét vyhradné
u pacientd, u kterych je to vhodné.

UPOZORNENI: Pro pouziti pouze u jednoho pacienta. Pfi
pfipadném opakovaném pouziti tohoto prostiedku se mize stat, ze
nebude fungovat v souladu se zamérem vyrobce. Vyrobce nemulze
zarugit funkénost, bezpeénost a spolehlivost obnoveného prostredku.
Po pouziti se tento vyrobek mize stat potencialné nebezpecnym
biologickym odpadem. Zachazejte s vyrobkem tak, abyste zabranili
nahodnému bodnuti. Zlikvidujte jej v souladu s pfisluSnymi zakony a
predpisy. Po ukonéeni vykonu opatrné odlozte pouzitou jehlu do na-
doby na ostry biologicky nebezpeény odpadni material.

Poznamka: Ucelem téchto pokynit NENI definovat nebo doporucovat
Jjakékoli Iékarské nebo chirurgické postupy. Za sprdavnost postupt a




technik s pouZitim tohoto prostiedku je odpovédny samotny Iékar:
C. NAVOD K POUZITI

1.

2.

Zkontrolujte, zda baleni neni poruseno. Pokud neni poskozeno,
otevrete je s pouZitim aseptické techniky.

Vyjméte jehlu ze sacku a zkontrolujte, zda na hrotech kanyly a
mandrenu nejsou znamky poskozeni nebo jiné zavady, které by
mohly zabranit spravnému pouziti jehly.

Pfi dodrzeni spravné techniky umistéte jehlu tésné k mistu aspi-
race.

K zasunuti jehly vrtejte ve sméru hodinovych ruci¢ek chirurgickou
vrtackou s vhodnym pfislusenstvim. Proniknuti do dfefiové dutiny
se obvykle projevuje zmensenim odporu.

Odemknéte rukojet mandrenu oto¢enim do stfedni polohy a
vytahnéte mandren z kanyly.

Pokud je pfilozen mandren s oblym hrotem, prejdéte ke kroku 7.
Pokud neméate zadny mandren s oblym hrotem, prejdéte ke kroku
9.

Instalujte mandren s oblym hrotem a uzamknéte jej oto¢enim ve
sméru hodinovych ruci¢ek. K zasunuti jehly do dreriové dutiny
vrtejte ve sméru hodinovych ruciéek chirurgickou vrtackou s vhod-
nym pfisluSenstvim, dokud jehla nepronikne do potiebné hloubky.
Odemknéte rukojet mandrenu s oblym hrotem oto¢enim do
stfedni polohy a vytdhnéte mandren z kanyly.

12.
13.

Instalujte doplrikovou rukojet tak, Ze zarovnate velkou Sipku na
rukojeti s predni stranou rukojeti kanyly s vyfezem a nasunete
rukojet smérem dolC.

Posouvejte tvarovany drzak tak, ze pfidrzite rukojet jehly a
vySroubujete drzak ve sméru hodinovych rucicek, dokud nebude
vnéjsi kanyla bezpecné pritisknuta ke kosti.

VloZte aspiracni kanylu a uzamknéte ji na misté pomoci koncovky
Luer. Zajistéte, aby byla bila znacka na aspira¢ni kanyle zarovna-
na s pfedni stranou rukojeti kanyly s vyfezem a velkou Sipkou na
doplrikové rukojeti. Tim zajistite, aby byly otvory v kanyle jehly
zarovnany s otvory v aspiracni kanyle.

Pripojte stfikaCku k aspiraéni kanyle pomoci koncovky Luer.
Aplikujte negativni tlak rychlym vytazenim pistu stfikacky. Bude
zahdjena aspirace.

Drzte rukojet jehly a otocte tvarovany drzak o jednu celou otocku
(360°). Tim se hrot aspiraéni kanyly dostane do kontaktu s jinou
oblasti kostni dfené.

Po dokonéeni aspirace odpojte injekéni stfikacku od aspiraéni
kanyly, pak vyjméte aspiracni kanylu, sejméte dopliikovou
rukojet, instalujte vrtaci mandren a vrtejte v opaéném sméru,
abyste mohli vytahnout celou sestavu jehly.

UPOZORNENI: Podle federdinich zékoni USA miize byt toto
zafizeni prodano jen Iékafi nebo na objednavku Iékare.

SYMBOLS UTILISEE

SYMBOLS USED

[Es]

VERWENDETEN SYMBOLE
SIMBOLOS USADO
SIMBOLI UTILIZZATI

GEBRUIKTE SYMBOLEN
SiMBOLOS UTILIZADOS
ANVENDTE SYMBOLER
[SE| ANVANDA SYMBOLER
[FI] SYMBOLIEN SELITYKSET

£YMBOAO METAXEIPIZMENOX
UZYTE SYMBOLE

KULLANILAN SEMBOLLER

[HU] HASZNALT SZIMBOLUMOK/JELEK
POUZITE SYMBOLY

Attention, voir la notice d'instruction.
Wavrning, see the Instructions for Use.
Achtung, unbedingt die Anfeitung lesen.

Opgelet, zie gebruiksaonwijzing.
Atengdo, verificor instrugdes na literatura.
Bemaerk, se brugsonvisningen.

Mpoooyr, B). ednyles yorons.
Qstrzedenie - patez instrukeja u2ycio.
Uyary, Kultanwm Yénergelering inceleyiniz.

Stérile, sauf siembalioge est ouvert ou
endommage.

Sterile, except if packaging is oper or damaged.
Steriles Produkt, vorbehaltlich fest
verschiossener und unbeschadigter Verpockung.
Material estéril salve si el embalaje estd ablerto
o estropeado.

Sterile, tranne se {imballoggio é aperto o
danneggiato.

Sterlel, behalve als de verpakking open of
beschadigd is.

Esterilizado, salve se a embalagerm estiver aberta
ou deterforada.

Sterift medmindre embalfagen er dben eller
beskadiger.

Sterif om férpackningen dr obruten och oskadad.
Steriili, mikéili pakkaus ei ofe avattu tai
vawrisiiunut.

A Eptarévn, ExTe Edv i)
Exer umoorel {ning.

Produkt steryiny, fesli opakowanie nie zostalo otwarte
ani uszkodzomne,

Ambalaj agik ya da hasarh degilse sterildir.

Steril, kivéve, ha a csomagolds bontott vagy sérill,
Sterilnl, pokud neni obal otevien & pedkozen.

fer et avorTel 1§

[]:jtl Atencidn, leer las instrucciones. Varning, se bruksanvisningen. Figyelem, nézze meg oz atkalmazdsi elbiratol.
Attenti, leggere ie istruzioni per 'us, Huomio, tutustu kdyttdohjeeseen. Varovdni viz Ndvod k poulitl.
Numéro de lot. Partijnummer. Ap. napriGac.
Lot number, MNumere de Jote. Murner serii.
- Lotawmrmer. Lot-nummer. Parti No.
Nimero de fote, Varupartinummer, Tétel szedma.
Numere di lotto. Erdnumero. Cislo Sarse,
Ne pas réutiiiser. Niet oprieuw gebrutken. Na pnv enavaypnopenoicival.
Do not reuse. Néo voltar a utilizar. Nie stosowag ponownie.
Nicht wiederverwenden, Ma ikke genbruges. Ikincl kez kultonmayiniz.
Material de un solfe use. Fdr ef dtevanvindas., Nemn haszndfhata djra.
Non utilizzare di nuavo. Ei saa kaytrda vudelfeen. Nepouiivejte opakovansd.
Utiliser avant. Gebruiken vidr. Xprjon npww and.
tse before. Utifizar antes. Termin wainosci.
Mindestens haltbor bis. Bruges for. Son kullanma tarihi,
Fecha de coducided. Ska anvdndas fGre. Az adott idSpant eléit felhaszndlandd.
Utitizzare prima, Kéytetrdvd ennen. Poulit pled.

Stérfle. Stérilisé par oxyde d'éthyléne.
Sterile. Sterflized by ethylene oxide.

Steriles Produfkt. Mir Ethylenoxid sterilisiert.

Esterilizado con éxido de etiteno,
Sterile. Sterifizzato con assido di exflene.

Steriel. Gesterifiseerd met ethyleenoxide
Esterilizado. Esterilizado por dxido de etileno.
Sterift. Sterifiseret med etylenoxid.

Steril, sterfliserad med etylenoxid

Steriili. Sterfloity etyleenioksidilia.

pupéw). Amooteipuwpéun e ofeitio Tou
aifuleviou.

Produkt steryiny. Sterylizowany tlenkiem etylenu,
Sterifizasyon. Etilen oksit ife sterilize ediimistir.
Steril, Etlén-oxiddal sterifizdive.

Rx

ONLY

Prescription Unique
Prescription Only
Rezept Nur

La Prescripcién Sélo
Prescrizione Solo

Prescription Uitsluitend
Prescrigdo Apenas
Recept Bare

Recepten Bara
Lddkemddrdys Ainoa

Zuvrayrj Mévo
Tylko Na Recepte
Recete Sadece
Csak Rendelvény
Predpis Pouze

Pas faits avec de latex de caoutchouc naturel

Not Made With Not Made With Natural Rubber Latex
Natural Rubber Nicht gemacht mit Naturkautschuk-latex
Latex No hecho con Idtex de caucho natural

Non fatta con lattice di gomma naturale

Niet gemaakt met natuurlijke rubber latex
€ Ndo feita com Idtex de borracha natural
Ikke lavet med naturgummilatex

Inte gjord med naturgummilatex

ole valmistettu luonnonkumista lateksi

Agv yivetai g PUOIKG EAAOTIKG AaTEE
nie wyk z Inej gumy I
ile yapilmis degil Dogal kauguk lateks
Nem természetes gumi latexet késziilt
ne zvyroben prirodniho latexu

¢ Ranger a température ambiante
25°C_Store at room temperature
Bei Raumtemperatur lagern
Almacenar a temperatura ambiente
Conservare a temperatura ambiente

Bewaar op kamertemperatuur
Armazenar em temperatura ambiente
Opbevares ved stuetemperatur
Forvara i rumstemperatur

Sdilytd huoneenldmmdssd

DU, P

1€ 0 Beppokp M
Przechowywaé w jowej

Oda sicakliginda saklamak "
Srobahdmerskl o land,

Skladovat pfi pokojové teploté

Ce symbole identifie I'importateur.

This symbol identifies the importer.

Dieses symbol kennzeichnet den Importeur.
Este simbolo identifica al importador.
Questo simbolo indica la ditta importatrice.

Dit symbool duidt de importeur.aan

Este Simbolo identifica o importador.
Dette symbol identificerer importoren.
Den hdr symbolen identifierar importéren.
Tdmd symboli osoittaa maahantuojan.

To X0pBolo auté mpoadiopilel Tov eloaywyéa
Ten symbol wskazuje importera.

Bu Sembol ithalatcryr tamimlar.

Ez a szimbélum az importért azonositja.
Tento symbol identifikuje dovozce.

CE
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Manufactured By:

Ranfac® Corp.

30 Doherty Ave.

Avon, MA 02322 USA

Tel:  800-2-RANFAC
508-588-4400

Fax: 508-584-8588

Email: info@ranfac.com

www.ranfac.com
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