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Istruzioni per I’uso.
Leggere attentamente le
istruzioni prima dell’uso.

| Al J8 Ay

Navod kpouZiti.
Pfed pouZitim si pozorné
proCtéte pokyny.

Gebruiksaanwijzing.
Lees de instructies
zorgvuldig voorafgaand
aan het gebruik!

Brugsanvisning.
Laes brugsanvisningen
omhyggeligt for brug!

@

Bruksanvisning.
Les instruksjonene
ngye far bruk!

Gebrauchsanweisung.
Vor der Verwendung
aufmerksam lesen!

@

Instrukcja uzycia.
Przed uzyciem przeczytaj
doktadnie instrukcje!

Obnyiec xpriong.
Al0BAOTE TIPOGEKTIKA TIC
0dnyieg mpw amod
xprion!

@

Instrucdes de uso.
Leia atentamente as
instruces antes de

utilizar o dispositivo.

Instructions For Use.
Read instructions
carefully prior to use!

Navod na pouzitie.
Pred pouZitim si dokladne
precitajte pokyny!

Instrucciones de uso.
Lea atentamente las
instrucciones antes de
usar el dispositivo.

Navodila za uporabo.
Pred uporabo natan¢no
preberite navodila za
uporabo!

Kéyttdohjeet.
Lue ohjeet huolellisesti
ennen kayttoa!

Bruksanvisning.
L&s anvisningarna
noggrant innan du
anvander produkten!

Mode d’emploi.
Lire attentivement les
instructions avant
utilisation.

Kullanim Talimatlari.
Kullanimdan 6nce
talimatlan dikkatli bir
sekilde okuyun!

Upute za uporabu.
Pazljivo proditajte prije
uporabe!

Hasznalati utasitas.
Hasznalat el6tt figyelmesen
olvassa el a hasznalati
utasitast!
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6) ¢ zreni a_ ENFit®specidlniho
enteralni portu. Jostupné velikosti jsou 5 a 6 FR. Délka sond se
pohybuje v rozmezi od 50 do 90 cm. Velikost a délka sondy j (J
zretelne vyznacena na tele sondy a na 8titku na obalu. Sonda
zahmuje predem zavedeny kovovy zavadec (\mhtelne?I ktery
slouzi k usnadneni zavedeni sondy (obr. a). Vnejsi povrch sondy
je opatren znackami po 5 cm, které slouzi k mereni délky
zavedeni  sondy do trdviciho Gstroji. ~ Sterilizovano
ethylenoxidem.

2. Ucel poutiti

Enteraini vyZivové sondy Compat® Soft Junior jsou urceny k
vyzivové podpore pacientu, Kteri vyZaduji podavani tekuté
stravy ndhradou za tuhou. Sondf/ jsou urceny pro enterdini
podavéni Zvin, tekutin nebo [éku do zazivacho Ustroji
prirozenou nasoenteralni cestou.

3. Indikace

+ Pred zavedenim sondy by mela byt na sondu poznamenéna
znacka délky zavedeni.

Vyrobky se zavadecem: otacenim ve smeru hodinovjch
rucncek rukou pevne zaSroubuite rukojet zavadece do portu
ENFit® pro_podavénivyzivy. Pripojfte tim predem zavedeny
zavadec k portu ENFit® pro podavani vyzivy na nasoentericke
sonde. Zkontrolujte, zda je trychtyr zavadece pevne usazen v
portu ENFit® pro podavani wzivy a zda hrot zavadece
nevystupuje ze sondy z nekterého z otvoru na jejim distainim
konci. Je-lito nutné, pred zavedenim sondy pacientovi opravte
polohu zavadece (obr. 4).

+ Opatrne zasunte sondu do zvolené nosni dirky, rovnobezne
s nosni prepazkou a nad povrchem tvrdého patra (obr. 5).

« Predkloneni hlavy pacienta by melo usnadnit premisteni
sondy do nosohitanu (obr. 6).

+ Pacienti pri vedomi a spolupracujici pacienti: KdyZ sonda
dosahne do nosohltanu, poucte pacienta, aby nepatrne sklonil
hIavu azacal polykat.

Pacient by mel usrkavat vodu brckem, aby se usnadnilo
zavadenl sondy skrz jicen do Zaludku.

Pacienti v bezvedomi a nespolupracujici pacienti. Kdyz
sonda dosahne do osohitanu, musite dbat nejvy$si opatrosti.
Zkontrolujte, zda sonda prosla do jicnu, a NIKOLV do

Enteréln vyZivové sondy Compat® Soft Junior jsou urceny k
enterdlnimu podani vyZivy, tekutin a/nebo Iéku do zaZivaciho
Gstroji prirozenou na so enterélni_cestou_pacientum, kteri
nejsou schopni prijimat dostatek Zivin beznym Zvykénim a
polykénim potravy.

4, Kontraindikace

Enterlni wyzivové sondy Compat® Soft Junior nejsou urcené
pacientum s anatomickymi abnormalitami nebo onemocnenimi
nosu, hrdla nebo jicnu nebo se zndmou precitiivelosti nebo
alergiem\ na slozky vyrobku. Nepouzivat u pacientu s vahou
nizsinez 2,5 kg.

5. A Upozornéni

Varovani: Pokud pacient kasle nebo citite
A jakykoliv odpor, muZe to byt zn&mkou pruniku
sondy do prudusnice.V takovém pripade vyjmete

sondu aznovu ji zavedte. Je-lito nutné, uvedomte
Iékare.

« P okracujte v zavadeni sondy, dokud nedosdhnete ke
znacce delky zavedeni.

Z avedeni skiz pylorus: Zavedeni sondy skrz pylorus lze
usnadnit umistenim pacienta do Fowlerovy polohy s natocenim
na pravou stranu (obr. 7). Behem 24 a7 48 hodin obvykle
dolchézi k samovolnému pruchodu hrotu wyZivové sondy skrz
pylorus.

8. Overeni polohy

Obsah je sterilni, pokud neni obal p
otewey
+ V z8jmu  zachovéni funkEnosti~ wyrobek nelameﬂe,
ihejte, netrhejte, nepropichujte ani jinak i

6. A Varovani

+ @ Jednorazové pouiti. Smi byt pouito pouze jednou,
u jednoho pacienta.
+ & Privjrobe nebyl pouZit prirodni latex.
+ Pouze k enteralnimu pouziti.
Neni urceno pro intravendzni pouziti.
® Nepouzivejte, ﬁokud je obal poSkozen.

Nepouzivejte opakovane. Opakované pouiti zvySuje
n2|ko infekce  pacienta nebo uZivatele ~prostrednictvim
kontaminace _vyrobku.  Jakdkoliv  renovace  (zejména
sterilizace) muze narusit celistvost vrobku.

« Viyrobek neni urcen k pouziti po uplynuti 42 dni.

+ PouZivejte pouze sadu pro podavani vyzivy se systémem
konektoru ENFit®, Sady pro podavani vyZivy s odli§nymi
systémovymi konektory, napr. ENLock nebo Luer Lock, nejsou
s na so ente ralnimi sondami Compat® Soft Junior
kompatibilni.

« Pouzivte-li sady pro podavani vyzivy se systémem
konektoru ENFit®, otdcenim ve smeru”hodinovych rucicek
rukou Ipevne zasroubu1te sadu pro Bodévém’ wiivy @ doportu
ENFIY‘ pro podavani wzivy @ (obr. 8).

Cheete-li predejit poraneni pacienta, nikdy nezasouvejte ani
nevytahuﬁe zavadec behem zavadeni sondy. Nikdy nezasouvejte
zavadec do jiz zavedené sondy.

Vidy zajistéte, aby sledovani pacienta bylo vhodné, véasné
apravidelné.

+ Vyrobky se zavadecem: pred zavedenim zajistete, aby hrot
zavadece nevystupoval ze sondy z nekterého z otvoru na
spodnim konci (obr. 4).

Y nebo

7. Névod k zavedeni

Pred pouzitim vyZivové sondy zkontrolujte polohu sondy
dcpomcovanym a schvélenym postupem nemocnice nebo
vaél instituce.

« Zavedeni skrz pylorus je nutno overit rentgenem.

+ Overeni polohy sondy lze provést se zavadecem nebo bez
nej (nektere vjrobky nejsou zavadecem vybaveny). Je-li k
dispozici zavadec, pred prvnim pouzitim vyZivove sondy
zavadec opatme vyjmete Zkontrolujte, zda yZivova sonda
zustala na miste

Po overeni spravné polohy sondy zkontrolute jeji funkcnost
proglachnuﬁm sondy 10ml vlazné vody.

ripevnete sondu naplasti.

der Lange versehen werden.

@ 1. Produktbeschreibung

Die enteralen Endhrungssonden Compat® Soft Junior
aus rontgenkontrastfahigem P&yurethan und verfiigen iber
einen enteralen ENFit® Emahrungskonnektor/Medikationsport.
Sie sind in den Groen 5 FR und 6 FR erhiltiich. Die
Sondenlange betragt 50 cm bzw. 90 cm. Die SondengrdBe und
-ldnge sind auf dem Sondenschaft und der Verpackung
angegeben. Die Sonden haben einen Mandrin aus

- Fiir die Produkte mit einem Mandrin: den Griff des Mandrins
fest per Hand im Uhrzeigersinn in den ENFit® Erndhrungskon-
nektor eindrehen, um den vormontierten Mandrin am ENFit®
Emahrungskonnektor der nasoenteralen Sonde anzuschlieBen.
Uberprifen, dass der Trichter des Mandrins fest im ENFit®
Ernahrungskonnektor positioniert bleibt und die Spitze des
Mandnns nicht aus einer der distalen Offnungen austritt.

Metall (optional), der zur Erleichterung der Sondeneinfiifrung
beitrégt (Abb. a). Die Sonde weist eine Léngenmarkierung in 5
cm-Schritten auf. Die Sonden sind mit Ethylenoxid sterilisiert.

2. Zweckbestimmung

den Mandrin emeut in die richtige Position
?:gge‘r‘l bevor die Sonde in den Patienten eingefiihrt wird

* Die Sonde vorsichtig in das entsprechende Nasenloch,
parallel zur  Nasenscheidewand und oberhalb des
einfilhren (Abb. 5).

Die Emahrungssonden Compat® Soft Junior sind zur enteralen
Applikation ~von  Nahrstoffen,  Fliissigkeiten ~ und/oder
Arzneimitteln in den Verdau ungstrakt bestimmt.

3. Anwendungsgebiete

Die Emahrungssonden Compat® Soft Junior sind fiir die
Verabreichung von Sondennahrung, Flissigkeiten und/oder
Arzneimitteln dber den nasoenteralen Weg fiir Patienten
vorgesehen, die physisch nicht in der Lage sind, geniigend
Nahrstoffe dber den normalen Kau- und

+ Wird der Kopf des Patienten nach vorne geneigt wird, kann
die Sonde einfacher in den Nasenrachenraum vorgeschoben
werden (Abb. 6).

- Wache/kooperative Patienten: Wenn die Sonde den
Nasenrachenraum erreicht, den Patienten anweisen, den Kopf
Ieicht zu senken und zu schiucken.

Wenn der Patient kleine Schlucke Wasser iiber einen
Strohha\m trinkt, wird die Einfilhrung der Sonde iber die
Spe|serohre in den Magen erleichtert.

Nicht - wache/nicht - ansprechbare  Patienten: AuBerst
vorsichtig_sein, wenn die Sonde den Nasenrachenraum

aufzunehmen.

4. Kontraindikationen

Die  Eméhrungssonden  Compat® Soft Junior sind
kontraindiziert bei Patienten mit anatomischen Anomalien oder
Nasen-, Rachen- oder Speiserdhrenerkrankungen oder mit
bekannten  Uberempfindlichkeiten/ Allergien ~ gegen die
aufgefilhrten Materialien. Sie dirfen nicht verwendet werden
bei Patienten mit einem Kdrpergewicht < 2,5 kg.

5. A Wichtige Hinweise

+ Nicht verwenden, wenn die Verpackung gedffnet oder
beschédigt ist.

+ Um eine ordnungsgemaBe Funktion des Produkts
sicherzustellen, das Produkt nicht knicken, einschneiden,
einreiBen, einstechen oder auf andere Weise beschadigen.

6. A Warnhinweise

@ Zur Einmalanwendung. Darf nur einmal bei einem
Pat\enten an?‘ewendet werden.
+ S Nicht mit Naturkautschuklatex hergestellt.
Nur zur enteralen Anwendung.
+ (@ Nicht zur intravengsen Anwendung.
& Nicht bei beschédigter

erreicht, dass die Sonde die Speiserohre und
NICHT die Luftrohre passiert.

Warnhinweis: Wenn der Patient hustet oder ein
Widerstand zu spiiren ist, kann dies ein Anzeichen
dafilr sein, dass sich die Sonde in der Luftrohre
befindet. Gegebenenfalls die Sonde entfernen und
emeut einfiiiren. Gegebenenfalls einen Arzt
benachrichtigen.

- Die Sondeneinfiihrung fortsetzen, bis die

@ 1. Description
Compat® Soft Junior enteral feeding tubes are

comprised of flexible po\gurelhane tubing, are radio-opaque
and have a single ENFit® enteral specific connection/access
port. They are available in 5 FR size / 50 cm long and 6 FR size
/90 cm long, which s printed on the tube shaft as well as on the
pouch label. They include a pre-assembled metal stylet
optional), which is used to assist in tube placement. (Fig. a).

arkings on the tube every 5 cm are used for measuring the
tube length inserted into the alimentary tract. Tubes are
sterilized using ethylene oxide.

2, Intended use

Compat® Soft Junior tubes are intended for enteral
administration of nutrients, fluids and/or medications into the
alimentary tract via the natural nasoenteric route.

3. Indication for use

Compat® Soft Junior tubes are for the administration of enteral
tube feeding, fiuids and/or medications by the natural
nasoenteric route for patients who are physically unable to
ingest enough nutrients through normal mastication and
swallowing.

4, Contraindications

Compat® Soft Junior tubes are contraindicated for patients who
have anatomic abnormalities or diseases of the nose, throat, or
esophagus or with known sensitivities or allergies to its
components. Not to be used with patients below Z,g kg.

5. A Cautions

Nasoenteric tube. Verify that the stylet's connector stays firmly
seated in the ENFit®feeding port and that the stylet's tip is not
exiting the tube through one of its distal holes. If necessary,
reposition the stylet correctly before inserting the tube in the
patient (Fig. 4).

+ Gently insert the tube into the chosen nostril, parallel to the
nasal septum and superior to the surface of the hard palate

Fi
ngItmg the Ratlem’s head forwards should ensure easier tube
mlgratlon tothe nasopharynx (Fig. 6).

Conscious/Co-operative patients: When the tube reaches
the nasopharynx, instruct the patient to lower the head slightly
and to begin swallowing.

The patient should sip water through a straw to facilitate
tube insertion down through the esophagus into the stomach.

For unconscious/un-responsive patients: extreme care
should be taken when the tube reaches the nasopharynx.
Check to ensure the tube passes into the esophagus and NOT
into the trachea.

Warning: If the patient coughs or any resistance
& is fett, this may be a sign of passage of the tube

into the trachea. Ifthisis the case, remove the
tube and place it again. If necessary, notify a
physician.

+ Continue tube insertion until you reach the insertion
distance marker.

+ Post-pyloric placement: If the tube is to be passed through
the pylorus, placing the patient in the Fowler’s position with
rotation to the right side may facilitate post-pyloric placement
of the tube (Fig. 7). Spontaneous transpyloric passage of the
feeding tube tip usually occurs within 24 to 48 hours.

8. Placement confirmation

Langenmarkierung filr die Einfilhrung erreicht ist.

- Platzierung hinter dem Pylorus: Wird die Sonde durch den
Pylorus gefiihrt, kann die Platzierung hinter dem Pylorus
erleichtert werden, indem der Patient in der Fowler-Position zur
rechten Seite gedreht wird (Abb. 7). Eine spontane
transprlorische Passage der Spitze der Emahrungssonde tritt
normalerweise innerhalb von 24 bis 48 Stunden auf.

8. Bestitigung der Sondenlage

Vor der
dass die Platzierung der Sonde in Uberemstlmmung mit den
Verfahren und Befugnissen des Krankenhauses oder der
Einrichtung erfolgt.

Eine Platzierung hinter dem Pylorus sollte anhand eines
Ror[l)tgenverfahrens Uberpriit werden.

e |

kann mit oder ohne

+ Pomoci centimetrové stupnice na sonde
hloubku zavedeni.

9. Vyjmuti a likvidace

+ Odstraneni sondy muZe byt provadeno pouze vySkolenym
profesiondlem (napr. Iékar, sestra) v souladu s predpisy Vasi
organizace.

«Pomozte pacientovi zaujmout Fowlerovu polohu s natocenim
fa pravou stranu.

Propldchnete sondu priblizne 10 az 20ml bezného
fyzlologlckeho roztoku nebo vlazné vody s pouzitim 20ml nebo
ve15| injeken strikacky.

+ Opatrne vyjmete sondu. Pocitite-li jakykoliv odpor, poradte
se's |ékarem.

« Vyzivovou sondu je nutné zlikvidovat podle mistnich
nemocnicnich predpisu nebo platnych stétnich norem.

Po vyimuti sondy u pacienta 2 aZ 4 hodiny sledujte, zda
nedochau k distenzi zaludku, nevolnosti nebo zvraceni.

+ Pritransportu a likvidaci dodrzulte spravnou Klinickou praxi
avaechny mistni a statni predpisy.

10. Doplnkové informace

+ Nicht wieder ie Wieder g birgt ein
potenzielles - Infektionsrisiko fur Patienten und Anwender
au19rund einer maglichen Kontamination. JedekArt %er
@nn ae

strukturelle | des Produkts
+ Das Produkt ist nicht fiir eine Verwendung iiber 42 Tage
hmaus vorgesehen.

Nur enterale Uberleitsets mit ENFit® Konnektoren verwenden.
Uberlelts mit anderen Konnektoren z. B. ENLock oder Luer Lock,
sind nicht mit den Compat® Soft Junior nasoenteralen Sonden
kompanbel

Bei der Verwendung des Uberleitsets mit ENFit® Konnektor
das Uberleitset @ von Hand im Uhrzeigersinn fest in den
ENFit® Eméhrungskonnektor @ eindrehen (Abb. 8).

+ Zur Vermeidung von Patientenverletzungen den Mandrin
niemals wéhrend der Platzierung einfiihren oder zuriickziehen.
Einen Mandrin niemals in eine bereits gelegte Sonde einfiihren.

Sorgen Sie stets fiir angemessene, rechtzeitige und
rege\maﬂlge Patienteniiberwachun Mg

Fiir die Produkte mit einem Mandrin: vor dem Einfilhren
sicherstellen, dass die Spitze des Mandrins nicht aus einer der
distalen Offnungen austritt (Abb. 4).

7. Anleitung zur S

Zavedeni sondy musi byt vykondno vySkolenym
pmfesmnalem (napr. Iékar, sestra) v souladu s internimi
predp\sy Vi organizace.

Peclive si umyjte ruce dle internich predpisu vai organizace.

Pred zavegdenim sondy si prectete viechna VAROVANI a
UPOZOHNEN (obr. 1).

Prostudujte si zsady platné ve vasi instituci a prirucku
spvavnych postupu s podrobnym popisem procesu zavedeni
enteralm sondy.

« Je-li to mozné, umistete pacienta do polohy vsede nebo
Fowlerovy polohy 130—45“|. Pacient se nesmi predklanet ani
nesmi natahovat hlavu a krk (obr. 2).

« Zvolte nosni dirku.

+ Odmerte délku zavédené sondy tak, aby dosdhla do Zaludku
nebo tenkého streva (obr. 3). Délka zavedeni zavisi na fyziologii
pacienta. Jednim ze zpusobu urceni délky zavedeni je odmereni
vzdélenosti od Spicky nosu k unimu lalucku (a) a od uSniho
lalucku k mecovitému vybezku (b) v pripade zavadeni do
Zaludku nebo nésledné pricteni odpovidajici délky v pripade
zavadem do streva.

Kontrola pozadované délky zavedeni sondy je duleZita,
prot%ie prilis dlouné hadicky by mohly zpusobit uzavrent cesty
Zavadeni.

Kazdy den zdanedoSlo k posunu sondy. V pripade
podezrem na posun sondy zkontrolujte jeji umisteni pomoci
vhodné overovaci metody v souladu § doporucenymi postupy
nemocnice nebo instituce. Pred podanim vyzivy, po nem a pri
poddni &k ci u kontinudlni wyZivy kazdych 4 a7 8 hodin
pravidelne Sroplachujte priblizne 10 aZ 20ml teplé vody s
pouzitim 20ml nebo vetsi injekeni strikacky. PrileZitostne
upravte polohu sondy v oblasti doteku v nosni dirce. Vzdy
overte, Ze Iéky podavané vyZovovou sondou jsou vhodné pro
enteréni podani.

11. Poznamka

Deti vyzaduji specidini péci. Zaludek deti nedokdze pojmout
velké mnozstvi potraviny najednou. Proto by jim mela byt
podavana wyZiva casteji a po menich davkach. Dodrzujte pokyny
od oSetrujiciho lékare.

12. Skladovani

+ Die Sondenlegung darf nur durch geschulte medizinische
Fachkréfte erfolgen (z.B. Arzte, Pflegekréfte) geméd8 den
Vorschriften der Einrichtung.

- Hinde sorgféti waschen geméB den Vorschriften der

Einnchtung.

+ Alle WARN- und WICHTIGEN HINWEISE vor der Platzierung
der Sonde lesen (Abb. 1).

- Konsultieren Sie Richtlinien sowie das Verfahrenshandbuch
Ihrer Einrichtung zur enteralen Sondenlegung.

Den Patienten im Sitzen oder der Fowler-Lagerung (30 -
45i falls méglich, positionieren. Der Patient sollte nicht nach
vorne ge beugt sein. Dariiber hinaus sollte der Kopf oder
Nacken nicht iiberstreckt werden (Abb. 2).

+ Das zu verwendende Nasenloch bestimmen.

+ Die Linge der einzufiihrenden Sonde messen, die
erforderlich ist, um entweder den Magen oder den Diinndarm
2u erreichen (Abb. 3). Die Lénge héngt vom Patienten ab. Ein
Verfahren bes1eht |n der Messung des Abstands von der

Nasoenteralni sondy Compat® Soft Junior je treba skladovat v
puvodnim obalu pri pokojové teplote, v suchém prostredi.
Chrante pred primym slunecnim svetlem a tepelnym zérenim.

ENFit®-erneeringsporten med hénden for at slutte den

@ 1. Beskrivelse
Compat® Soft Junior enterale emaeringssonder bestar af

fleksible polyuretan slanger, er rantgentastte og har en enkelt
ENFit®-enteralkobling. De nlgaangehge starrelser er 5FR, 6FR.
Sondere varierer i lzzngde fra 50 til 90 cm. Sondens storrelse
o9 laengde er tydehgt angivet pd selve sonden og
omfatter en

metalstilet 1va\gfm der bruges som hgaelp tilindfering af sonden
(fig. a). Der er eksterne markeringer for hver § cm pa sonden til
maling af, hvor langt sonden er indfart i fordgjelseskanalen.
Steriliseret ved hjzelp af ethylenoxid.

2. Tilsigtet brug

stilet til den nasoenteriske sondes
ENF\té-emaanngport. Kontroller, at stilettens tragt sidder
korrekt i ENFit®-ernaeringsporten, og at stilettens spids ikke
stikker ud af et af sondens distale huller. Serg for, at stiletten er
korrekt placeret, % fiyt den om nﬂdvend\gt for sonden
|ndfares I patienten (fig. 4

I ndfor forsigtigt sondenldet valgte naesebor, parallelt med
nessesklllevesggen og over den harde gane (fig. 5 r

Vip patientens hoved frem for at lette fremfmmgen af
sonden til nasopharynx (fig. 6).

Patienter, der er ved

vom Ohrlaoct
Processus xwphmdeus lf()} fiir eme gastrale Platzierung oder der
usétzichen Addition der entsprechenden Lénge fiir eine
intestinale Platzierung.

- Die Emittlung ~ der erforderlichen einzufiihrenden
Sondenlange ist duBerst wichtig, da die Verwendung einer zu
langen Sonde zu einer Okklusion fiihren kann.

+ Vor dem Einfilhren sollte die Sonde mit einer Markierung

@ 1. Neprypagn
01 owAiveg eviepikig oitiong Compat® Soft Junior
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i Bed
patlenten om at seenke hovedet lidt og begynde at synke nar
sonden nér nasopharynx.

Compat® Soft Junior ernaringssonder er beregnel il enteral
tilfarsel af neeringsstoffer, vasske ogjeller medicin i
fordgjelseskanalen via den naturlige nasoenteriske rute.

3. Indikationer for brug

Compat® Soft Junior ermcringssonder er beregnet til
sondetilfarsel af neeringsstoffer, vaeske og/eller medicin via den
naturlige nasoenteriske rute for patienter, der er fysisk ude af
stand il at indtage tilstraekkelige naeringsstoffer via normal
tygning og synkning.

4, Kontraindikationer

Kontraindikation for Compat® Soft Junior erneeringssonder er
patienter med anatomiske abnormiteter eller sygdomme i
nase, hals eller spiserar eller med kendte falsomheder eller
aIIergler over for komponenterne. M ikke anvendes il patiener
under 2,5 kg.

5. & Forholdsregler

Det letter af sonden gennem spiserret til
mavesaekken hvis patienten drikker lidt vand gennem et
sugerar.

For bevidstlase/ikke-reagerende patienter: Veer yderst
forswgng, nar sonden nar nasopharynx. Kontroller, at sonden
fares ind i spiseraret og IKKE i luftraret.

Advarsel: Hvis patienten hoster, eller der er
& maerkbar modstand, kan det veere tegn pa,
at sonden er fartnd i Iftraret. Hvi dette er

tilfeeldet, skal sonden tages ud og genanlaegges.
Om nadvendlgt kontaktes en leege.

Fonsaet sondeindfgringen, inctil afstandsmarkeren for indfaring
ern

Postpylonsk anlaeggelse: Hvis sonden skal indfares gennem
Folyrus kan det lette anleeggelse at Iaat};‘ge patienten i Fowlers
leje med rotation mod hajre side, hvilket kan muh?gzre
Postpylonskrlacenng af sonden (fig. 7). 7 Spontan transpylorisk
remmnng af emaringssonden forekommer normalt inden for
24 1il 48 timer.

8. Anlzggelseshekraftelse

+ Indholdet er steril,
eller har veeret bnet.

+ For at sikre, at enheden fungerer korrekt, ma den ikke have
hak, snit, revner, punktering eller andre former for
beskadnge Ise.

6. A Advarsler

® Til engangsbrug. Ma kun anvendes én gang, il én

pakningen er

Ikke fremstillet med brug af naturlig gummilatex.
Kun til enteral brug.
Ikke til intravengs brug.
Ma ikke anvendes hvis emballaglJen er beskadiget.
Ma ikke genbruges. Genanvendelse skaber potentiel
n5|ko for infektion “af patienten eller brugeren pga.

Far brug af emaringssonden skal sondens anlaeggelse
bekraeftes i henhold til hospitalets eller institutionens
foretrukne procedurer og godkendelse.

+ Postpylorisk anlaeggelse skal bekraeftes med rantgen.

Bekreeftelse af sondens placering kan ske med eller uden
stiletten (nogle produkter haringen stilet). Hvis der er en stilet,
skal den fiernes forsigtigt for forste anvendelse af
elm(ffnngssonden Kontroller, at emaeringssonden forbliver pa

ads.

Nar korrekt anlaegge\se er bekreeftet, skal du bekraefte, at
sonden fungerer, ved at skylle den med 10m| Iunkent vand

éva oynuévo odiyd alpua
6), 10 omoio ya my
700 0wAiva. (Ex. a). OtevBeiEelg mov uridipxouy atov owkiva
Qv 5 om ¥pnouonolGvTaL yia T RETPNOT ToU fikoug Tou
owMfva Tou elotyeTar oy merikn 006. Ot aAveg Exou
anootelpwBei e oeibio Tov aBuAeviov.

2. Mipophendpew xprion
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3. Evbeikeig yia m xprijon

Mandrin erfolgen Tmanche Sonden haben keinen Mandrin).
Wenn die Sonde mit einem Mandrin ausgestattet ist, vor der
ersten Verwendun? der  Emahrungssonde den  Mandrin
entfernen Sicherstellen, dass die Sonde nicht verrutscht.

Nach Bestitigung einer ordnungs geméﬂen Platzierung  die
Funkllon der Sonde Uberpriifen, indem diese mit 10ml lauwarmem
Wassergespu\twud

Die Sonde mit einem Pfiaster fixieren.

Die Sondenlage mithilfe der auf der Sonde angebrachten
Mamerung dokumentieren.

9. und

+ Die Entfernung der Sonde darf nur durch geschulte Fachkrafte
g‘B. Arzte, Pfiegekréfte) erfolgen gema den Vorschriften der
mrichtung.

+ Den Patienten in Fowler Position zur rechten Seite drehen.

Die Sonde mittels einer 20-ml-Spritze (oder groBer) mit ca. 10 bis
20ml normaler Kochsalzlosung oder lauwarmem Wasser spillen.

+ Die Sonde vorsmhtlg entfernen. Wenn ein Widerstand spiirbarist,
emen Am benachrichti |gen

méB lokaler

oder nahonaler ﬁlchthmen entsorgen

Den Patienten nach Sondenentfernung noch 2 bis 4 Stunden in
Hinh\ick auf Magendistension, Ubelkeit oder Erbrechen beobachten.
+ Halten Sie Good Clinical Practice ein und befolgen Sie bei
Entsorgung und Transport alle lokalen und nationalen Vorschriften.

10. Zusiitzliche Informationen

Tijigilich auf Son den dislokation priifen. Bei Verdacht auf Sonde-
dislokation muss die Sondenlage mittels 8ee|gnetev Techniken
wr Bestétlgung der Sondenlage und in Ubereinstimmung mit
den oder der Einrichtung iberprift
werden RegelmaB\g vor und nacl von Nahrun

und Arzneimitteln oder alle 4 bis 8 Stunden bei ontmmerhcher
Eméhrung mit ca. 10 bis 20ml fauwarmem Wasser mittels einer
20-ml-Spritze (oder groBer) spiilen. Gelegentlich die Sonde
beweléen damit sie an einer anderen Stelle des Nasenlochs

anliegt. Immer verifizieren, dass die iber die Sonde verabreichte
Medikation zur enteralen Appllkatlon geeignet ist.

11. Anmerkung

Die Erndhrung von Kindern erfordert besondere Sorgfalt.
Der Magen eines Kindes kann nur ein beqrenz\es Volumen
aufnehmen. Achten Sie deshalb darauf, haufiger kleine
Nahrur&gsmengen 20 verabreichen. Bitten Sie den
behandelnden Arzt um genaue Richtlinien.

12. Lagerung

Die enteralen Eméhrungssonden Com[gat‘E Soft Junior miissen
in der Originalverpackung, bei Raum temperatur und in einer
trockenen” Umgebung ?e\agen werden.
Sonneneinstrahlung und Hitze schiltzen.

Vor  direkter

+ Aofleveig mou éyov Tig ouorioeig Toug / owvepydoyor
aobeveis: Otav 0 owhivag @rdcet otov gwowupuwu‘ baote
obnyia otov aoBevii va xaunAaoet TV keaA Tou Eappd kava
QpYI0€1 Vel KOTaiVeL

+ 0 aoBevrig Ba mpénet varmivet kpeg moodTTES vepoD pe Eval
KkoAapdk yia va dievkouvBel ) eloaywy Tov owAva oTov
o'répuxo 11606 TO 0100 Ao,

+ Contents are sterile unless package is damaged or opened.
+ To ensure proper device function, do not nick, cut, tear,
puncture, or otherwise damage the device.

6. A Warnings

@  Single use. Only to be used once, in one patient.
§& Not made with natural rubber latex.
+ For enteral use only.
Not for intravenous use.
& Do not use if package is damaged.
+ Do not reuse. Reuse creates a potential risk of patient or
user infection through device contamination. Any reprocessing
may the structural

mtegmy of the device.
+ The device is not intended for use over 42 days.
+ Use only enteral administration sets with ENFit® connectors.
The feeding sets with different system connections, e
ENLock or Luer Lock, are not compatible with the Compat® Soft
Jumonubes
+ When using feeding sets with the ENFit® connection system,
screw the feedlng set o clockwise into ENFit® feeding port
@ firmly by hand (Fig. 8
To prevent patient wury, never insert or retract the stylet
dunng intubation. Never insert a stylet into an indwelling tube.
Always ensure appropriate, timely and regular patient
monitoring.
+ For products with a stylet: before insertion make sure that the
stylet's tipis not exiting the tube through one of ts distal holes (Fig. 4).

7. Placement instructions

Placement must only be performed by trained professwonals
(e g. physicians, nurses) according to your institution’s pohcy
Carefully wash your hands according to your institution’s

p olicy.
F H?ad all WARNINGS and CAUTIONS prior to tube insertion
g

Consult your institution’s policy and procedure manual for a
delalled description of the enteral intubation process.

+ Position the patient in a sitting or Fowler's (30-45°) position
as tolerated. The patient should not lean forward, nor should
the head and neck be extended (Fig. 2).

+ Determine the nostril to be used.

Measure the length of tube to be inserted in order to reach

eltherthe stomach or the small intestine (Fig. 3] The m.sertlon

« Prior to the feeding tube use, confirm tube placement

1. Kuvaus

0 Comp: at@ Soft Junior -letkut ovat enteraalisia

syottoletkuja, go koostuvat  rontgenpositiivisesta,
joustavasta ENFit®-fiitannélla varustetusta polyuretaaniletkus-
ta. Saatavana koot 5 FR/50 cm ja 6 FR/90 cm. Kunkin letkun
koko ja pituus on ilmoitettu selkedsti sydttoletkussa ja
pakkausmerkinngissd. Letkussa on valmiksi asennettu
metallinen mandriini, joka helpottaa sen asettamista (kuva a).
Letkun ulkopinnassa on 5 cm:n vélein merkit, joiden avulla
voidaan maarittéd ruuansulatuskanavaan viedyn letkun pituus.
Steriloitu etyleenioksidilla.

2. Kayttotarkoitus

Compat® Soft Junior-sydttletkuja kaytetaan ravinnon
antamiseen potilaille, jotka tarvitsevat nestemisté ravintoa
kiinteén ravinnon tilalle. Tarkoitettu ravinnon, nesteiden
jaftai ladkkeiden
kanavaan luonnollista nasoenteraalista reittid pitkin.

3. Kayttoaiheet

Nasoenteraaliset Compat® Soft Junior-letkut ovat tarkoitettu
enteraalisen  letkuravinnon,  nesteiden jaftai  ldakkeiden
antamiseen luonnollista nasoenteraalista reittia pitkin potilaille,
jotka eivat fyysisesti pysty saamaan riittavésti ravintoa
normaalin pureskelun ja nielemisen kautta.

4, Vasta-aiheet

Compat® Soft Junior —letkut ovat kontraindisoitu potilailla, joilla
on poikkeava anatomia, nend-, kurkku- tai ruokatorvisairaus tai
tunnettu yliherkkyys tai allergia letkun materiaaleille. Ei tule
kyttaa alle 2,5 kg painavilla potilailla.

5. A Asettamisohjeet

according to the hospital or institution’s preferred
and authorization.
+ Post-pyloric placement should be confirmed by X-ray.
+ Confirmation of tube position can be done with or without
the stylet in place (some products do not have stylets). If a
stylet Is present, gently remove the stylet before first feeding
tube use. Verify the feeding tube stayﬂs in place.

Adter correct placement is confirmed, confirm the tube
functlon by flushing the tube with 10mL of warm water.
+ Secure the tube with adhesive dressing.
+ Record the insertion depth using the centimeter graduations
on the tube.

9. Removal and disposal

+ Tube removal must only be performed by trained
professionals (e.g. physicians, nurses) according to your
|nsmunon s policy.

Assist the patient to a Fowler's position with rotation to the
nght side.

Flush the tube with approx. 10-20mL of normal saline
solutlon or lukewarm water, using a 20mL or larger syringe.

Carefully remove the ube. If any resistance is felt, consult
wnhaph sician.

Dispose of the feeding tube according to local hospital or
nat\onal policy.

Monitor patient for 2 to 4 hours after tube removal for gastric
d|stent|on nausea, or vomiting.

Follow' Good Clinical Practices as well as all local and
nahonal regulations for transportation and disposal.

10. Additional Information

Check daily for tube migration. If tube migration is suspected,
assess tube placement with appropriate placement
confirmation techniques and as per hospital or institution’s
preferred procedures. Flush regularly with approx. 10-20mL
warm water, using a 20mL or larger syringe, before and after
each feeding or administration of medication or every 4-8 hours
if feeding is continuous. Occasionally reposition the tube to
change the location that the tube touches the nostril. Always
verify that the medication delivered by feeding tube is suitable
for enteral administration.

11. Note

distance depends on the patient. One method is d
measuring the distance from the tip of the nose to the earlobe
(a) and from the earlobe to the Xyphoid process (b) for gastric
placement or adding an appropriate length for intestinal
placement,

Assessing the required tube length to be inserted is
esgentlal because occlusion may result from an excess of
tubing.

+ An'insertion distance marker should be written on the tube
pnor toinsertion.

For the products with a stylet: firmly by hand, screw the
stylet handle clockwise into the ENFit® feeding port to connect
the pre-assembled stylet to the ENFit® feeding port of the

e 1. Descripcion
Las sondas nasoentéricas Compat® Soft Junior son

sondas de nutricion enteral flexibles y con conectores
enterales especificos ENFit®, EI cuerpo de la sonda esta
fabricado con poliuretano radioopaco. Las sondas de nutricion
incluyen un conector ENFit® de entrada tnica y un fiador
metdlico premontado (opcional) que puede ayudar a su
insercion y a mantenerla en su lugar (Fig. a). La sonda presenta
marcas extemas cada 5 cm para comprobar la correcta
insercion en el tracto digestivo. Los calibres y longitudes de las
sondas disponibles son 5FR/50 cm y 6FR/90 cm. El tamafio y
la longitud de la sonda se indican claramente en el cuerpo del
dispositivo y en la etiqueta. Esterilizado con 6xido de etileno.

2. Uso previsto

Children require special care. A child’s stomach cannot hold a
large amount of food at one time. Therefore, you should
perform feeding more frequently for children, using less food.
Ask your physician for guidelines.

12. Storage

The Compat® Soft Junior tubes should be stored in the original
packaging at room temperature, and in dry environment. Avoid
direct sunlight and heat radiation.

Para la referencia con fiador: enroscar manualmente y con
ﬁrmeza en el sentido de las agujas del reloj el fiador a la entrada
ENFit® de la sonda. Verificar que el fiador permanezca
firmemente conectado a la entrada de alimentacion ENFit® y que
¢l extremo del fiador no sobresalga de la sonda a través de uno
de sus orificios del extremo distal. Si fuese necesario,
reposicionar el fiador correctamente antes de insertar la sonda
en el paciente (Fig. 4).

Insertar la sonda con cuidado en la fosa nasal elegida, de
forma paralela al tabique nasal y siguiendo la superficie del
paladardurol 9. 5).

La inclinacion de la cabeza del paciente hacia adelante debe
asequrar una migracion més facil de la sonda hacia la
nasofannge (Fig. 6[)]

Pacientes conscientes/que colaboran: Cuando la sonda llega
a la nasofaringe, indicar al paciente que baje la cabeza

Ta avaioBroug aobevelc / aobeveis xapic, Okplon: Ba
Tipénet vat SoBei biaitepn mpoooy 6Tav 0 owhivag gTdoet oTov
pvopdpuyyo. EMyETe o va_ fBefaioBeite 6n o owhivag
Biépxean and Tov oloopayo kat OXI amé Ty Tpaeia.

NpoeiGonoinon: Edvo uaewnt&rp(am aloBavBeite
avrioraon, umopei va eivou évBeiEn o 0 owkivag
Biépyerarand my Tpayeia. Ze qumv v neglmmun,

agotpéare TovowhnvakartoroBemore TovEavd. Eqv
eivat anapafmto, etbonionjore évav 1apo.

+ Zuvexiote va elodyeTe Tov owAfva péxpt To onpddt Tou pikoug
mouvanc,

Metanuhwpu Tonobémon: Edv o owkivag npénet va iéABet
and Tov mukapd,  TonoBEman Tou aobevodg o Béan Fowler pe
nepoTpogr} mpoC Ta BeEid ymopel va

Las sondas de nutricion enteral Compat® Soft Junior
proporcionan soporte nutricional a pacientes que necesitan
alimentacion por via enteral mediante sonda. Indicadas para la
administracion enteral de nutricion, agua o medicacion en el
aparato digestivo por el tracto nasoenterico natural.

3. Indicaciones de uso

Las sondas nasoentéricas Compat® Soft Junior sirven para la
administracion de nutricion, agua o medicacion por el tracto
nasoentérico natural, en pacientes fisicamente ncapacitados
para ingerir suficientes nuirientes por medio de la masticacion y
deglucion normal.

m
00 0wAval (Ew. 7). H autopam)

01 ohiveg Compat® Soft Junior mpoopiCovrat yia T opriynon
EVTEPIKIG OfIOng, VYDAV Kal/f papaKEY amd m uom péow mg
QUOIKIG YooTpevTepikrg 0800 ot aoBeveig mov ev mopoiv va
AdBouv Bpemiké ouaieg péow G uoiohoyikig pdanong Kot
KQTanoomg mg Tpogrc.

4. Avrevbeiteig

01 owhiveg Compat® Soft Junior avrevBeikvutal yia aobevei e
QVaTOjIKEG avwpaNieg 1j vooou% G WM, Tou Gapuyya 1 Tou
0100pGY0, 1) je WaoT) evaioBnota 1} aMepyia 0Ta ouoTaTKG
TOUCZASEK TIpETEL VO pnatomoo0vTat o€ aoBeveis e fapog kdTw
v 2,5kg.

5. & ZuoTaoeIg TPosoxNg

+ Ta nepieydpeva eivol QoUTEIPWUEVD EPOTOV 1) OUOKEVAO
Bev Exet umootel pBopd 1j Bev Exel avoirel.

+ T vor Blaogahioete ™ 0woT Aertoupyia TG ouokeuriG,
Yopdooete, v kBete,  oxCete, i Sompundre 1 v
Tipokakeite pBopd e GAo Tpono o Guokeur.

6. & Npoeibononjoeig

Blanuapin BIE)\EUOH T00 GKpov ToU owhnvu aftong ovpaivel
0uvIiaG eviog 24 G 48 wpav.

8. EmBepaiwom TonodEmong

+ Mpotod xpnowonoufoete Tov owkival oftong, emBeBaiote
TV TonoBEman Tou OWAAVOL GOUPGVA JIE TIG TPOTIHIEVE KOl
cvkcmuzvsc BiaBikaioieg Tou voookopeiou 1 Tou 1BpOLATAG 006,

H petamurapti TonoBémon Ba mpénet va emefatcvetat
uéom QKTIVOYPGIaG,

H emBefoioon g Béong Tov owkiva ymopei va yivel ye 1f
§wplg 70 06nyd odpa o Béan Tou (uepikd poidvia Sev

aBETouv oByo abpya). Edv undpyet oBnyd oopya, agaipéote
T0 TIPOVEKTIKA DIV QMO TIV TG Yprion Tou owAAva oftiong,
BsBmmBm 0110 owiyog ofmong napapévet oty Béon mu

4.

Las sondas Compat® Soft Junior estan contraindicadas en
pacientes que presentan anomalias anatomicas o patolo%las a
nivel nasal, faringeo o esofagico, o con sensibilidad o alergia
conocida a sus componentes. No utilizar en pacientes cuyo peso
sea inferior a 2,5 kg.

5. A Precauciones

« El contenido se mantiene estéril a menos que el envase esté
dafiado o abierto.

+ Para asequrar el correcto funcionamiento del dispositivo, no
hacer muescas, cortar, rasgar, perforar o dafiar el dispositivo en
modo alguno.

6./N\ A

Agol Bepaiwbeite 6T 0 owhivag Eet
empeaote ) Aermoupyia Tou exTAEVOVTAG o Je 10 mL
(eoTo0 vepod.

+ I1epeote TV 0wARVal i auToK6ANTO enifepa.
- Inueldote 1o PaBog ewoaywyig xenowomoviag TG
6lapabpioeig Tou owAfva.

9. Apaipeon kau anéppign

+ Fastger sonden med en
Noter i ved hjelp af
pa sonden.

9. L

kontamination af enheden. Enhver form for

gning og

(is@r  sterilisering) vil forringe enhedens
opbygning.
+ Enheden er ikke beregnet til brug ud over 42 dage.
- Anvend kun enterale tilforsels-/emaeringssaet med ENFit®-
t\IsIutmnt[]ssystemet Emaringsset ~ med  andre
systemtilslutninger, f.eks. ENLock eller Luer Lock, er ikke
kompatible me Compat® Soft Junior nasoenteriske Sonder.
ed brug af emaringsseet med ENFit®- tilslutningssystem

skrues emaringssettet med handen  stramt ind
|ENF|t® mzeringsporten i retning med uret @ (fig. 8|

For at undga_patientskader ma stiletten aldrig indfares eller
udlrakkes under intubation. Indfer aldrig en stilet i en anlagt sonde.
- Sorg altid for passende, rettidig og regelmassig
overvagning af patienten.
+ For produkter med stilet: for indfaring skal det sikres, at
(s%\lerie'ns spids ikke stikker ud af et af sondens distale huller

9.

7. Anlzggelsesvejledning

+ Placering ma kun udfares af traenet personale (f.eks. leege,
sygeplejerske), ifglge institutionens retningslinier.
+ Vask dine hender grundigt, ifelge institutionens
retningslinier.
+ Lees alle ADVARSLER og FORSIGTIG-meddelelser far
sonden indferes (fig. 1).

+ Seil politik og p for at fa en
deta\]ere1 beskrivelse afemerallmubanonsprocessen

Anbring patienten i siddende stiling eller Fowlers leje
(30-45°), alt efter hvad patienten kan udholde. Patienten ma
ikke lzene sig forover eller straekke hoved og hals (fig. 2).

+ Bestem, hvilket naesebor der skal anvendes.

- Mal \aengden af den sonde, der skal indfares, sa den kan na

4 Soft Junior *Compat sl g3y
s @l ) pda p dalalls sl
Lt 55 plaall puadl Al Caind dils
)R

enten eller tyndtarmen (fig. 3). \ndfﬂnngslaen?
den varierer fra patient til patient. En metode er at méle
afstanden fra neesetip til grefiip (a) og fra ereflip til processus
xiphoideus (b) ved gastrisk anlaeggelse eller tiffaje en passende
leengde ved tarmanleeggelse.
+ Det er yderst vigtigt at vurdere den nadvendige
sondeleengde, der skal indfares, da der kan opsta okklusion,
hvis den er for lang.

l5J'er skal vere angivet en afstandsmarkering pa sonden inden
indfering.
+ For produkter med stilet: skru stilethandtaget stramt ind i

Fiernelse af sonden ma kun udfares af traenet personale
(I eks. lege, sygeplejerske), ifalge institutionens retningslinier.

+ Hjelp patienten med at indtage Fowlers leje med rotation
mod hajre side.
+ Skyl sonden med ca. 10-20ml almindelig saftvandsoplasning
eller lunkent vand ved hjelp af en sprajte pa 20ml eller starre.
+ Tag forsigtigt sonden ud. Kontakt en Iege, hvis der er
maerkbar modstand.
« Emeringssonden bortskaffes i henhold til det lokale
hospnals eller de nationale retningslinjer,

- Patienten overvages med henblik pa gastrisk distension,
kvalme eller opkastning i 2-4 timer efter fiernelse af sonden.

+ God klinisk praksis anvendes, og de lokale og nationale
bestemmelser falges ang. Transport og bortskaffelse.

10. Yderligere informationer

Kontrollér for sondemigration dagligt. Hvis der er mistanke om
vandring, evalueres sondens anleggelse med de relevante
bekraeftelsesteknikker og i henhold til hospitalets eller
institutionens foretrukne procedurer. Skyl jeevnligt med ca.
10-20m! lunkent vand ved hjeelp af en sprojte pa 20ml eller
starre far og efter hver tilfarsel af neringsstoffer eller medicin
eller hver 4.-8. time ved kontinuerlig tilfarsel. Fiyt regelmzessigt
pa sonden pa det sted, hvor den berarer naeseboret. Kontroller
altid, at den medicin som indgives via sonden er egnet il
enteral adminisiration,

11. Bemark

Bam kraever seerlig pleje. Et bamns mave kan ikke holde til store
maengder mad ad gangen. Derfor skal barn have mange sma
maltider. Sperg din leege om vejledning.

12. Opbevaring

Compat® Soft Junior nasoenteriske sonder skal opbevares i
den originale emballage ved stuetemperatur og i et tert miljg.
Undga direkte sollys og varmestraling.

- ® e Jiiar pévo xprion. Nat xpnowiomoteitar pévo pia gopd
0¢ §yav aodev),
. Aev éxel karaokevaoTel and puotkd ehaoTikd Aatét,
+ Mévo yio evrepiki yprion.
hevmpoopiCeTat yia evBopABia xprion.
Na - ypnoworoieitar edv 1) ouokevaoia eivat
Kmsmpuuusvn
Na v enavaypnotonotcirar. Edv enavaxpnatoromfei,
uidpyet mhavog kivbuvg Amuménc Tou aoBew] 1f Tou xprom
A6yw poAuvang amé m ouokeur. Onowadijnote enavenegepyaoia
(etbwa n ipwon) evBéxetal va joer ™ Bopuk

* H apaipeon Tov owhijva mpénel va yivetar povo amd
exnaibevpévoug  emayyehyarieg (my. taTpolg, voomAeuTIKO
TIPOOGIKG) G0HPGVA e TV ToAITIKY} TOU BpUKaTO 0aG,.
. Bonegma Tov aoBevi va Adper m Bon Fowler pe meplotpogn
Tpog Ta befid.
khOveTe Tov owhival i mepiniou 10-20 mL puaiohoyikod opod

anupou VEpOU, YprotomoivTog it odpiyya 20 ml f peyardtepn.

Agaipéate mpooexTkd Tov owkiva. Edv  awoBavbeire
uvnomoq, ouiBouleutefre Evav 1apo.

Anoppilre Tov owAva ofriong adupeva e v oAk Tov

OKEDOIOTT]TC( TN OUOKEUTG,

H ouokeur} dev mpoopiCeTar var xpnotponoteital yia Sidomua

Qve TV 42 njepav.
+ Na xpnoyonoieite pévo o€t xopiynong svrsplxr']g airiong pe
ouvdetkd ENFit®. Ta o€t yopnynone otmiang pie diaqopeTik
alomnya odvBeang, n ENLock Luer Lock, 8ev eivat ouuBata ye
Tou%omhnvac Compat® Soft Junior.

Orav xpnm&onowhe et ofnong pe olomja ouvﬁaancFENF\t@
vagxﬁmvm kaAdTo usrumorlzq © omBopacinongENFit® @,
Getidotpopa pe o xépt oag (Ei. 8).

* Tl TV anoguyA TpauHaTIoNos Tou aoBevods, var v e0dyeTe
1] vat jnv aogupeTe ToTé 1o 08ny6 0Upua katd T BidpKerdl Tou
koBempiagpoo. Mgv €100yETe 1oTE 10 08ny6 0Upua o€ owhiva
Tou eivat o TonoBempevog oTov aoBevr.

Na SlaogaAiCete mavra Ty kataMkn, Eykaipn kat TakTik

Tapakohol6non Tou aoBevolc,
+ Mo T mpoiova mou pépouv obnyd odppa: mpw and v
eloaywyn va BeBataveate 6Tl To Gkpo Tou 0dnyod alpyaTog Sev
fépxeTar and kdmota amé TG onég mou undpyouv v andAngn
00 00NVl (Eik. 4).

7. 0bnyieg yia mv TonoBEmon

a T mpoidvra e 0Bny0 oUpua: Bibcoote kaAd e To xépt oag
ée&ompocpu  AaBi) 100 08yo0 ovpyatog o) 6Gpal aimiong
NFrt® yia v 0vBE0ETe T0 TpoouvappoAoyEVo 0By6 obpua
ga ofmong ENFIt Tou pwoyaotpeviepikod owhiva,
OT%GIM eite 671 10 ouvBeTiko Tou oBnyol ovpyartog eival kaAd
ouvebeyevo om Bpa ofriong ENFit® kau 611 1o dkpo Tou obinyod
alpparog Bev eEEpyeTal and kdmota ané TG onég mou undpyowv

ou 1 v eBvi} oAk mepi amoppIHATGY.
+ Topakohoubiote Tov aobevi) yia 2 € 4 wpeg petd mv
utpmpaun 700 0wAYVa Yo TUYOv yooTpIK Bicaon, vauTia Epeto.
Trpetre v opBi khv ipakTik KaBiwG kat Ghoug Toug Tomkodg
ka1 EBVIK0UG KaVOVIGHOUG oL Aopody T PeTaqopd Kal my amdppif).

10. EmmpdaBereg minpogopieg

EAéyyete kabnuepwd yia Tuydv petaromon Tou owhiva. Edv
unoidZeote on 0 owkivag Exer petatomotel, eAEyEre Ty
TonoBEmon T0v 0wAAVA i KATaAIAO THOTI0 Kt OBQVa e TIG
TipoTpGyieves ladikaoieg Tov voookopeiou 1j Tou GppaTAC oag,
Noexmhévere TakTikd Tov owhivar e miepiou 10-20 mL hiapoy
vepou, ypnouonoiviag ua oupiyya 20 ml 1 peyaAdtepn, mpw
Kol et ané kdfe ofmon 1 yopiiynon papydkou, i kde 4-8 Gpeg
£dv1 ofmon efvau ouveyopew,. NepioTaoiard va aAkGlete m Bon
omy- onoia 0 owhvaG ayyicel 1o povbodw. Ndvia va
Bagmmvams 071 T0 QGpHOKO TIOU YOPNYELTAl UEGK TOU OATVO
aftiong evBefkvutat yia evrep xopriynon.

11. Inpeioon:

Anareftou |6lunsgr| ngoooxn xad m prion o maidid. O
oty TRV maubitav Oev umopei va avregel ieyaAn oodmta
TPOQAG e pit xoprynon. (1 e Todtov, 1 ofrion Ba mpéret va
elval oUYVGTepT 070 TAIBIA e PIKOTEN TOOOTITOL TPOPHG.
Pamiore Tov 1ampd oag yia oBiyieg.

12. ®okaty

01 owrveg Compat® Soft Junior Ba npénet va guAGooovtaL gy
apxt Toug 0¢ Beppoxpaoia Swpariov kat o€ §1p

0TI Aoy én 00 0oL Edv eivat
TioTe T0 00NY0 OUpa 0wOTA MPoTO) EloayayeTe Tov oAV
movauﬂsvnq K. 4).

Eigaydyete amakd Tov owhiva 1o emkeypévo pouboow,
napdMnAa poc o pvikd didgpayua kar ndve amd TV
emnpavma G okAnprig umepaag (Ei. 5).

H khion mg keakg Tou aoBevoug mpog Ta epmpdg Biaogalilet
TV eukoAoTeN eloaywyr Tov owkiva aTov pvogdpuyya (E. 6).

mepiBattov. Na anogetyetat 1) £kBear} Toug 0o dpeao nhiakd
QWG kat o) Beppikr akvopoAia.

& Deun solo uso. Paraun solo S0, con un solo paciente.
No fabricado con latex de caucho natural.
+ Exclusivamente para uso enteral.
+ @ Noutilzar por via intravenosa.
®  No utilizar si el envase esta

Y que comience a tragar.

Para facilitar la insercion de la sonda a través del esofago y

hama ¢l estémago, el paciente debe beber agua a sorbos con
una pajita.
+ Pacientes inconscientes/que no colaboran: Se debe tener
extremo cuidado cuando la sonda llegue a la nasofaringe.
Aseglirese de verificar que la sonda pase por el esofago y NO por
latraquea.

/N

+ Continuar la introduccion de la sonda hasta que alcance la

marca de insercion realizada previamente.

+ Colocacion postpilorica: Si la sonda debe pasar a través del

Rl\oro colocar al paciente en la posicion de Fowler. Una rotacion
acia la derecha puede facilitar a colocacion postpildrica de la

sonda (}Flg 7). El paso transpilorico espontaneo del extremo de

|r:;i sonda de nutricion ocurre generalmente entre las 24 y las 48
0ras.

Advertencia: Si el paciente tose o se observa
algln tipo de resistencia, esto puede ser un
signo de que la sonda ha pasado a la tréquea.
Siéste es el caso, refirar la sonda y colocarla
nuevamente. Si fuese necesario, notiicar al
médico.

8. Comprobacion de la colocacion

+ Antes de usar la sonda de nutricion,

- Sisdlltd on steriil, ellei pakkaus ole vahingoittunut tai avattu.
+ Jotta varmistetaan letkun asianmukainen toiminta, &l lovea,
viilla, revi, puhkaise tai muutoin vaurioita sitd.

6. A Varoitukset

+ @ Kertakayttdinen. Tuotetta saa Kayttaa vain yhden
kenan hdelld potilaalla.
ﬁ Valmistuksessa ei ole kéytetty luonnonkumilateksia.
+ Vain enteraaliseen kdyttton.
@  Eisuonensisaiseen kayttoon.
&  FEisaa kyttad, jos pakkaus on vaurioitunut.

Ei saa kayttad uudelleen. Uudelleenkéytto aiheuttaa

Ietkun kontaminoitumisesta johtuvan infektioriskin potilaalle tai
kayttajalle. Mika tahansa uudelleenkasittely (erityisesti
sterilointi) voi heikenta letkun rakennetta.

+ i ole tarkoitettu kaytettévaksi yli 42 péivéin ajan.

+ Kéyta vain enteraalisia sydttosettejd, jossa on ENFit®-litin.
Muilla littimilla - esim. ENLock tai Luer Lock — varustetut
syattosetit eivat ole yhteensopivia nasoenteralisten Compat®
SoﬂJunlor -letkujen kanssa.

Kun  kaytat ~ ENFit®litinjarjestelmélla_ varustettuja
syot'toseneja kierrd sytttosettia @ kdsin mybtépaivaan niin,
etta se asettuu nukastl kiinni ENFit®-sydttoporttiin © (kuva 8).

Potilaan vahingoittumisen ehkéisemiseksi, &l koskaan
tybnné tai veda mandrinia intubaation aikana. Al koskaan
aseta mandriinia potilaassa olevaan letkuun.

+ Varmista aina potilaan asianmukainen, oikea-aikainen ja

sadnnollinen seuranta.

+ Tuotteille, joissa on mandriini: varmista ennen asettamista,

'ektta n}ﬁndriimn kirki ei tule ulos letkun distaalisista rei'istd
wad).

7. Asettamisohjeet

mandriinia kasin tukevasti myotapaivaan ENFit®-sydttoporttiin.
Varmista, ettd mandrini pysyy tukevasti ~paikallaan
ENFit®- syottopomssa ja ettd mandriinin kérki ei tule ulos letkun
distaalisista rei'istd. Aseta mandriini tarvittaessa uudelleen
ennen letkun viemistd potilaaseen (kuva 4).

Vie letku varovasti valittuun sieraimeen nenén valiseindn
suunialsestl ja kovan suulaen pinnan ylapuolefta (kuva 5).

+ Potilaan paén kallistamisen eteenpdin pitdisi helpottaa
\etkun viemistd nendnieluun (kuva 6).

+ Tajuissaan olevat / yhteistydkykyiset potilaat: Kun letku
saavuttaa nendnielun, pyydd potilasta laskemaan paatd hieman
Ja nielemadn.

Veden siemaileminen pillléd helpottaa letkun viemisté
ruokatorvesta mahalaukkuun.

. Ta‘unomat/rea?oimattomat potilaat: ~ Toimi  erittéin
huolellisesti, kun letku saavuttaa nenénielun. Varmista, ettd
letku ohjautuu ruokatorveen EIKA henkitorveen.

Varoitus: Jos potilas yskii tai tunnet vastusta se

& voi olla merkki siité, etté letku on ohjautunut
henkitorveen. Jos néin tapahtuu, poista letku ja
aseta se uudelleen. limoita asiasta tarpeen
mukaan laakarille.

+ Jatka letkun sisadnvientid, kunnes saavutat sisaénvientipi-
tuutta kuvaavan merkin.

+ Vieminen mahaportin lépi: Jos letku on vietévé mahaportin
&pi, asettamista voi helpottaa potilaan siirtaminen Fowlerin
asentoon niin, ettd keho kiertyy oikealle (kuva 7). Sydttoletkun
kérien spontaam transpylorinen siityma tapahtuu yleensa
24-48 tunnin kuluessa.

8. Paikalleen asettumisen varmistaminen

Varmista ennen syottoletkun kayttd letkun asento sairaalan
t on suosittamien ja kaytantojen ja
ohJelden mukaisesti.

Letkun oikean nasogastrisen paikannuksen varmistamiseksi
suosne\laan rontgenia.

Letkun asento voidaan varmistaa mandriinin - ollessa
pa\kallaan tai ilman mandriinia (joissakin tuotteissa ei ole
mandriinia). Jos tuotteessa on mandriini, irrota mandriini
varovasti ennen  sybttoletkun ensimméisti kayttokertaa.
Varmista, ettd sycttoletku pysyy paikallaan.

Kun letkun asianmukainen paikka on varmistettu, tulee
letkun toiminta varmistaa huuhtelemalla se 10ml:lla haaleaa
ven'a‘

+ Kiinnitd letku teippisidoksella.

+ Kirjaa ~ siséanvientisyvyys ~kdyttden
cm-asteikkoa.

letkussa olevaa

9. Poistaminen ja havittaminen

+ Koulutetun ammattihenkilon (esim. l4&kari, sairaanhoitaja)
tulee suorittaa letkun poistaminen toimipaikan ohjeita
noudattaen.
+ Avusta potilas Fowlerin asentoon niin, ettd keho kiertyy
oikealle.

+ Huuhtele letku noin 10-20ml:lla normaalia keittosuolaliuos-
Ia tai haaleaa vetta kéyttéen vahintaén 20ml:n ruiskua.

- Poista letku varovasti. Jos tunnet vastusta, kysy neuvoa

Havitd  sydttoletku sairaalakohtaisen tai kansallisen
kaytannon mukaisesti.

Tarkkaile potilasta 24 tunnin ajan letkun poistamisen
jéilkelen mahalaukun distension,pahoinvoinnin tai oksentamisen
varalta.

Noudata hyv: inistd  toimintatapaa sekd kaikkia
kuljeﬁam\sla ja havutlamsta koskevia paikallisia ja kansallisia
madrdyksid.

10. Lisatiedot

+ Koulutetun ammattihenkilon (esim. |éékéri, sairaanhoitaja)
tuleg suorittaa letkun asettaminen toimipaikan ohjeita noudattaen.
+ Pese Kétesi huolellisesti noudattaen toimipaikan ohjeita.

+ Lue kaikki VAROITUKSET ja HUOMIOT ennen letkun
asettamista (kuva 1).

- Tarkista enteraalisen ~ intubaation

i i toiminta- ja toimenpi

Laita potilas istuma-a tai Fowlerin asentoon (30-457)
5|ed ttévyyden mukaan. Potilas ei saa nojata eteenpéin, eivétka
paa kaula saa olla ojennettuina (kuva 2 5

+ Padtd kumpaa sierainta kaytetdan.

Mitaa siséén vietdvé \etkuEltuus niin, ettd se ylettyy joko
maha\aukkuun tai ohutsuoleen (kuva 3). Sisaanvientipituus riippuu
potlaasta. Yksi tapa mérittéa pituus on mitata etéisyys nendnkérjestd
korvanipukkaan (a) ja korvanipukasta miekkalisékkeeseen (b), jos
letku viedaan mahalaukkuun, ja lisa&malla tahn asiaankuuluva pituus,
|os letku vieddén utsuoleen.
an letkupituuden arvioiminen on erittdin
pitkéstd letkusta voi aiheutua tukos.
+ Sisédnvientipituus  on  merkittavd  letkuun
siséanvientid.

« Tuotteille, joissa on _mandriini: Kiinnitd mandriini
nasoenteraalisen letkun ENFit®-syttoporttiin ~ iertamélla

tarkka ~ kuvaus

ennen

1. Description

@ Les sondes naso-gastriques Compat® Soft Junior sont
des sondes de nutrition entérale constituées d'un tube flexible
et d'un systeme de raccordement spécifique ENFit®. Le tube
du dispositif est constitué de Eolyuréthane radioopaque. Les
tailles disponibles sont 5 FR / 50 ¢cm de longueur et 6 FR / 90
cm de longueur. La taille et la longueur de la sonde sont
clairement indiquées sur le tube du dispositif ainsi que sur
I'étiquette de 'emballage. La sonde pour nutrition entérale
posséde un stylet en metal pré-assemblé (en option) servant
de quide lors de I'insertion de la sonde (Fig. a). Des reperes
sont indiqués tous les 5 cm sur le tube du dispositif pour
mesurer [a longueur de sonde insérée dans le tube digestif.
Stérilisation a I'oxyde d'éthyléne.

2, Utilisation prévue

Tarkista péivittéin, ettéletku on asianmukaisesti paikallaan. Jos
letkun epéilladn snnyneen paikaltaan, anvioi letkun asento
asiaankuuluvilla teknikoilla ja sairaalan tai hoitoyksikén
suosittamilla toimenpiteilld. Huuhtele saanndllisesti noin
20-10ml:lla [amminta vettd vahintddn 20ml:n ruiskulla ennen
kutakin systt6- tai ldakeannostelukertaa ja sen jdlkeen tai 8-4
tunnin vélein, jos ravinnonanto on jatkuvaa. Siirrd saannéllisesti
it letkun koftaa missa se koskettaa Sierainta, Varmista aina,
ettd syottoletkun kautta annettava laakitys soveltuu
enteraaliseen annosteluun.

11. Huomautus

Lapset tanvitsevat erityistd hoitoa. Lapsen vatsaan ei kerralla
mahdu suurta madrad ruokaa. Siksi lapselle tulee antaa
pienempi annoksia, useammin. Kysy ohjeita laakériltasi.

12. Siilytys
Nasoenteraaliset Compat® Soft Junior -letkut on séilytettava

alkuperdispakkauksessaan huoneenldmmdssd ja kuivassa
paikassa. Vélta suoraa auringonvaloa ja lamposateilyd.

+ Noter un repére de la longueur a insérer sur le tube de la
sonde avant la pose.

+ Pour les dispositifs dotés d'un stylet : visser fermement a la
main et dans le sens des aiguilles d'une montre, la poignée du
stylet dans ['orifice d'alimentation ENFit® afin de raccorder le
stylet pré-assemblé a ['orifice d’alimentation ENFit® de la sonde
naso-gastrique. Vérifier que le connecteur du stylet reste
fermement fixé dans l'orffice d'alimentation ENFit® et que
I'extrémité du stylet ne sort pas de la sonde par I'un de ses
orifices distaux. Le cas échéant, repositionner correctement le
stylet avant ¢ insérer la sonde dans le patient (Fig. 4).

Insérer délicatement le tube dans la narine choisie,
parallélement a la cloison nasale et au-dessus de la surface du
palais dur (Fig. 5).

+ Incliner la téte du patient vers 'avant devrait faciliter le
passage de a sonde vers le nasopharynx (Fig. 6).
+ Patients conscients/coopératifs : Lorsque la sonde atteint le

Les sondes naso-gastriques de nutrition entérale Compat®
Soft Junior sont destinées a I'administration entérale de
nutriments, de liquides et/ou de médicaments dans le tube
digestif via la voie naso-entérale naturelle.

3. Indications

Les sondes naso-gastriques Compat® Soft Junior sont
destinées a I'administration entérale de solutions de nutrition,
de liquides et/ou de médicaments par la voie naso-entérale
naturelle chez les patients qui sont physiquement incapables
d'ingérer de par une masti et
une déglutition normales.

4, Contre-indications

Les sondes naso-gastriques Compat® Soft Junior sont contre-
indiquées chez les patients atteints d’anomalies anatomiques
ou de maladies du nez, de la gorge ou de I'oesophage, ou
présentant des sensibilités ou allergies connues aux
composants. Ne pas utiliser chez des patients ayant un poids
corporel inférieur & 2,5 kg.

5. A Mises en garde

ynx, demander au patient de baisser légérement la téte
et de commencer a déglutir.
+ llest conseillé au patient de boire de I'eau & 'aide d'une paille
Four faciliter la progression de la sonde et son passage de
oesophage & I'estomac.
+ Pour les patients inconscients/non réactifs : Prendre des
précautions extrémes lorsque la sonde atteint le nasopharynx.
S'assurer  soigneusement que la sonde pénétre dans
I'oesophage et NON dans la trachée.

/N

+ Continuer & insérer le tube jusqu'a ce qu'il atteigne le repére
de longueur d'insertion.

+ Placement post-pylorique : Si la sonde doit passer par le
pylore, installer le patient en position de Fowler. Une rotation sur
le cdté droit peut faciliter la mise en place de la sonde (Fig. 7). Un
passage trans-pylorique spontané de I'extrémité de la sonde de
nutrition survient géneralement dans les 24 a 48 heures.

Avertissement : Si le patient tousse ou en cas
de résistance, il peut s'agir d'un signe
dintroduction dela sonde dans la rachée. Le cas
€chéant, retirer la sonde et recommencer
I'opération. Si nécessaire, avertir le médecin.

8. Confirmation du positionnement

colocacidn de acuerdo con los procedlmlentos establecidos en
su centro.
+ La colocacion postpilorica debe confirmarse mediante
radiografa.
+ Laconfirmacion de la posicion de la sonda se puede hacer con
o sin el fiador colocado falgunas referencias no incluyen hadoz
Verificar que la sonda de alimentacion permanezca en su lugar. Si
hay fiador, retirarlo con cuidado antes de iniciar la nutricion.

- Tras confirmar la correcta colocacion, verificar el

delasondai 10ml de agua tibia.

+ No reutilizar. La reutilizacion conlleva un posible riesgo de
infeccion del paciente o del usuario debido [a contaminacion
de\ di vo. Cualquier tipo de rep iento (sobre todo

6n) puede |

la integridad

de\ dispositivo.

Este dispositivo no esta previsto para ser utiizado durante
mas de 4

Utizar slo istemas de administracion de nutriion enteral con

conexién ENFit?, Los sistemas de administracion con conexiones
diferentes, por e}., ENLock o Luer Lock no son compatibles con las
sondas nasoentericas Compat® Soft Junior ENFit®.
+ Alutilzar los sistemas de administracién con conexion ENFit®,
enroscar manualmente y con firmeza en el sentido de las agujas
del reloj el conector ENFit® del sistema de administracion @
al conector ENFit® de la sonda de nutricion @ (Fig. 8).

Para evitar lesiones en el paciente, nunca extraer niinsertar el
ﬁador durante I intubacion. No coloque nunca un fiador en una
sonda ya colocada.

« Garantice siempre una supenvision apropiada, puntual y
frecuente a su paciente.

+ Para la referencia con fiador: antes de la insercion,
asequrarse de que el extremo del fiador no sobresalga de la
sonda a través de uno de los orificios distales (Fig. 4).

7. Instrucciones de colocacion

+ La colocacion de estas sondas debe realizarse inicamente
por profesionales sanitarios entrenados (ej. médicos, personal
de enfermeria) siguiendo los protocolos de su centro.

Lévese cuidadosamente las manos siguiendo los protocolos
de su centro.
Leer todas las ADVEHTENCIAS y PRECAUCIONES antes de
|nsenar la sonda (Fig. 1

Consultar los protoco\os de actuacion de su centro y el
manua\ de procedimiento para una descripcion detallada del
proceso de colocacion de la sonda.
+ Colocar al paciente sentado o en la posicion de Fowler
(30-45°), siempre que lo tolere. El paciente no debe inclinarse
hacia adelante ni debe extender la cabeza y el cuello (Fig. 2).
+ Determinar qué fosa nasal va a usar.
* Medir la longitud de la sonda necesaria para llegar al
estomago o al intestino delgado (Fig. 3). La distancia de
insercion depende del paciente. Una posible manera consiste en
medir la distancia desde a punta de la nariz hasta el lébulo de la
oreja (a) y desde el [6bulo de la oreja hasta la apofisis xifoides
(b), paraa colocacion gastrica y agregar una longitud apropiada
para la colocacion intestinal.

Es esencial evaluar la longitud necesaria de la sonda que va a
msenarse Ya que un exceso puede ocasionar oclusiones.

" Antes de la insercion debe marcarse en la sonda el tramo a
insertar.

+ Asegurar la sonda con un apdsito adhesivo. )
+ Anotar la profundidad de insercion de la sonda utilizando
para ello las marcas graduadas en centimetros.

9. Extraccion

La retirada de estas sondas debe realizarse tnicamente por
profesmnales sanitarios entrenados (ej. Médicos, personal de
enfermenai siguiendo los protocolos de su centro.

Ayudar al paciente a que adopte la posicion de Fowler, con
una rotacin hacia la derecha.

+ Infundir 10-20ml de solucion salina normal o agua tibia;
uhhzar una jeringa de 20ml o mayor,

+ Retirar [a sonda con cuidado. Si se observa algin tipo de
resns1encna consultar con un médico.

Desechar a sonda de nutrcion conforme a los protocolos
eaablecwdos anivel local y/o nacional.

Monitorizar al paciente durante un periodo de entre 2 y 4
horas después de la extraccion de la sonda por si sufriera
dlstenswon gastrica, nduseas o vomitos.

Siga las Buenas Précticas Clinicas y las normas locales y
nacionales para su transporte y eliminacion.

10. Informacién adicional

Comprobar diariamente si se produce la migracion de la sonda.
Si hubiera indicios de mi gracion, evaluar su colocacion mediante
técnicas de comprobacion establecidas en los protocolos de su
centro. Infundir regularmente 10-20m! de agua tibia, usando una
jeringa de 20ml o mayor, antes y despues de cada toma de
alimentacion y/o medicacion o cada 4-8 horas en caso de
nutricion continua. Recoloque de manera periddica el lugar de
fijacion de la sonda, para evitar lesiones nasales. Compruebe
que lamedicacion indicada pueda administrarse por via enteral.

11, Nota

+ Contenu stérile sauf en cas d'ouverture ou de détérioration
de I'emballage.

« Pour garantir un fonctionnement correct du dispositif, ne pas
I'entailler, le couper, le déchirer, le perforer ou I'endommager
d'une autre maniére.

6. A Avertissements

@ A usage unique. Pour une utilisation unique chez
un seul patient.
. Fabriqué sans latex de caoutchouc naturel.

+ Por utiisation par voie entérale uniquement.
. Ne pas utiliser par voie intraveineuse (L.V.).

&  Ne pas utiiser i 'emballage est endommage.

+ Ne pas réutiliser. Aprés utilisation, toute réutiisation entraine
un risque d'infection pour le patlent et 'uiisateur par une
contamination du dispositif. Tout retraitement (en particulier la
slenhsaﬂon) peut compromenre Vintégrité structurelle du dispositif

Ce dispositif n'est pas destiné & tre utilisé plus de 42 jours.

Utiliser des tubulures d’administration entérale

« Avant d'utiliser la sonde de nutrition, vérifier et confirmer
son placement correct conformément aux procédures et aux
amonsatlons en vigueur dans I'établissement.

Le placement post-pylorique doit étre vérifié par
radmgvaphle

Ilest possible de vérifier la position de la sonde avec ou sans
le stylet (certains dispositifs ne possedent pas de stylet). Si un
stylet est présent, le retirer délicatement avant la premiére
utilisation de la sonde de nutrition. Vérifier que la sonde de
nutrition reste en place.

Une fois le positionnement correct vérifié, s'assurer du bon
fonctlonnemem de la sonde en la ringant avec 10ml d’eau tiéde.

+ Fixerla sonde & 'aide d'un pansement adhésif.

Noter la longueur d'insertion en utilisant les graduations en
centimétres sur le tube de la sonde.

9. Retrait et élimination

+ Le retrait de la sonde de nutrition doit Etre effectué

dolées du systéme de raccordement ENFit®. Les tubulures
d'administration dotées d'autres systemes de raccordement, tels
que ENLock ou Luer Lock, ne sont pas compatibles avec les
sondes naso-gastriques Compa t® Soft Junior.

Lors de ['utilisation d'une tubulure d"administration dotée d'un
systeme de raccordement ENFit®, visser fermement & la main et
dans le sens des alguwl\es d'une  montre, la tubulure
d ‘administration@ dans I'orifice d'alimentation ENFit' @ (Fig. 8).

+ Afin d'éviter toute blessure du patient, ne jamais insérer ou
retirer le stylet pendant la pose. Ne jamais insérer un stylet
dans une sonde & demeure.

« Toujours assurer une surveillance du patient appropriée,
régul\ére et en temps voulu.

Pour les dispositifs dotés d'un stylet : avant la pose, vérifier
que la pointe du stylet ne sort pas de la sonde par 'un de ses
orifices distaux (Fig. 4).

7. Instructions relatives a la pose

de santé habilités (par
exemple : médecin, infirmier) en accord avec les regles en
wgueur de I'établissement.

Aider le patient a s'installer en position de Fowler, avec une
rotatlon sur le coté droit.

Rincer le tube avec environ 10 & 20ml d'une solution saline
normale ou d'eau tiéde, en utilisant une seringue de 20ml ou plus.
+ Retirer délicatement la sonde. En cas de résistance,
congulter un médecin.

+ Eliminer la sonde de nutrition conformément aux politiques
nationales et de I'établissement.

+ Surveiller le patient pendant 2 & 4 heures aprés le retrait de
la sonde pour vérifier I'absence de distension gastrique, de
nausées ou de vomissements.

+ Prendre les dispositions particuliéres conformément & la
Iégislation en vigueur pour le transport et le traitement des
dispositifs médicaux souillés.

10. Informations supplémentaires

+ La pose de la sonde de nutrition doit étre effectuée
exclusivement par des professionnels de santé habilités (par
exemple : médecin, infirmier) en accord avec les régles en
wgueur de Pétablissement.

Se laver soigneusement les mains en accord avec les régles
envigueur de I'établissement.
tous les AVERTISSEMENTS et MISES EN

Los nifios requieren especial cuidado. EI estémago de un nifio
puede no admitir un volumen elevado de alimentos de una sola
vez. Por lo tanto, un nifio debe ser alimentado con mayor
frecuencia, utilizando una menor cantidad de alimento en cada
toma. Consulte a Su profesional sanitario para el protocolo de
actuacion.

12, Almacenamiento

Las sondas nasoentéricas Compat® Soft Junior deben
almacenarse en el envase original a temperatura ambiente y en
un entorno seco. Evitar la luz solar directa y la exposicion a una
fuente de calor directa.

« Lire
GARDE avant d'insérer la sonde (Fig. 1).

« Pour obtenir une description détaillée du processus de
pose, consulter le manuel des politiques et procédures en
vigueur de I'établissement.

«Installer le patient en position assise ou en position de Fowler
(30-45°) selon la tolérance du patient. Le patient ne doit pas se
pencher vers I'avant ni allonger la téte ou le cou (Fig. 2).

* | dentifier la narine  utiliser.

+ Mesurer la longueur du tube de la sonde a insérer pour
atteindre I'estomac ou I'intestin gréle (Fig. 3). La longueur
insérée dépend du patient. Une méthode consiste a mesurer,
chez le patient, la distance entre le bout du nez et le lobe de
l'oreille () et entre le lobe de I'oreille et le processus xiphoide
(b) pour un placement gastrique. Ajouter la longueur appropriée
pour un placement intestinal.

Il est essentiel d'évaluer la longueur du tube de la sonde &
insérer. Un tube trop long peut entrainer une occlusion.

Verifier chaque jour que la sonde ne S'est pas déplacée. En cas de
suspicion de dé pla cement de la sonde, confirmer son positionnement en
utiisant les techniques adéquates et conformément aux procédures en
vigueur dans I'établissement, Rincer rég uliérement la sonde avec environ
10 a 20ml d'eau tiéde en utifisant une Seringue de 20ml ou plus, avant et
aprés chaque phase d'alimentation ou dadministration de médicaments,
ou toutes les 4 a 8 heures lors d'une administration continue.
Repositionner périodiquement e tube en cas de contact avec la narine.
Toujours s'assurer que le médicament peut s‘administrer par voie entérale.

11. Remarque

Les enfants requiérent une attention particuliére. "estomac d'un
enfant ne peut pas recevoir une grande quantité de nourriture en
une seule fois. Il convient de nourrir les enfants plus fréquemment
avec des quantités réduites. Se référer aux recommandations d'un
professionnel de santé habilite.

12. Stockage

Les sondes naso-gastriques Compat® Soft Junior doivent étre
conservées dans l'emballage d'origine, ,a température
ambiante et dans un environnement Sec. Eviter les rayons
directs du soleil et le rayonnement thermique.



@ 1. Opis
Cjevtice za enteralnu prehranu Compat® Soft Junior

sastoje se od fieksibilne poliuretanske cijevi nepropusne za
ratenje imaju samo jedan muski spojnik/prikjutak ENFit® koj
je namijenjen posebno za enteralnu prehranu. Dostupne su u
velitina 5 FR / dufjina 50 cm i veli¢ina 6 FR / duljina 90 cm, $to
je ofisnuto na tijelu cjevéice i na naljepnici na vrecici.
Opremljene su unapriled postavljenom metalnom- sondom
lopcua) koja se upotrebljava za pomoc pri postavijanju cjevtice.
(Sl. a). Oznake na cjevEici na svakih 5 cm upotrebljavaju se za
mierenje duljine cijevi umetnute u probavni trakt. Cievéice se
steriliziraju pomocu etilen oksida.

2. Namjenska uporaba

Cievtice Compat® Soft Junior namijenjene su za enteralno
davanje hrane, tekucine ifili liekova u probavni trakt preko
prirodnog nazoenteralnog trakta.

3. Indikacija za uporabu

Cjevtice Compat® Soft Junior namijenjene su za enteraino
davanje hrane, tekucine ifili liigkova preko prirodnog
nazoenterainog trakta za paciiente koji fizicki nisu u stanju
konzumirati dovoljno hrane normalnim zvakanjem i gutanjem.

4. Kontraindikacije

Cjevtice Compat® Soft Junior kontraindicirane su u pacijenata
s anatomskim poremecajima ili oboljenjima nosa, grla ili
jednjaka ili s poznatom osjetfjivoscu ili alerguama na
kgrgpgrll(ente uredaja. Ne smiju se rabiti kod pacijenata lak$ih
002,5kg.

5. & Pozor

+ SadrZaj je sterilan ako ambalaza e oStecena niti otvorena.
Kako biste osigurali ispravan rad uredaja, nemojte ga
savuatl rezat, kidat, busiti niti o3tecivati na drugi nacin.

6. A Upozorenja

@ 1Za jednokratnu uporabu. Smije se upotriiebiti samo
|edaﬁt na jednom pacijentu.

Nije napravijeno s prirodnim lateksom.
amo za enteralnu uporabu.

Nije predvideno za intravensku uporabu.
& Nemojte rabiti ako je oStecena ambalaza.

Nemojte upotrebljavati viSe puta. Ponovna uporaba sa
sobom donosi povecan rizik od infekcije pacijenta ill korisnika
preko kontaminacile uredaja. Bilo kakva obrada (posebno
sterilizaciia) moze kompromitirati  cjelovitost  konstrukcije
uvedaja

Uredaj nije namijenjen za uporabu u trajanju duljem od 42 dana.

- Upotrebljavajte samo komplete za enteralno davanje sa
spojnicima  ENFit®. Kompleti za hranjenje s drukgijim
spojnicima, npr. ENLock iii Luer Lock, nisu kompatibini s
mevcmama Compat® Soft Junior.

- Kada komplete za hranjenje upotrebljavate sa sustavom
spojnika ENFit®, komplet za hranjenje @ u's t(Jeru kazal]ke na
satu rukom pntegmte u ulaz za hranjenje ENFil

+ Kako biste sprie€ili ozljedivanje pamgznta sondu nlkada
nemojte postavijati niti izvlaCiti tiiekom intubacije. Sondu nikada
ne umecite u cjeveicu koja je ve¢ intubirana.

+ Uvijek osiqurajte prikladan, pravovremen i redovit nadzor
pam jenta.

+ Za proizvode sa sondom: prije umetanja pobrinite se da vrh
sonde ne izlazi iz cjevEice kroz jednu od distalnih rupa (sl. 4).

7. Upute za namjestanje

pritegnite drZak sonde u ulaz za hranjenje ENFit® kako biste
unap! ged sastavlienu sondu prikfjucili na ulaz za_ hranjenje
ENFit® na nazoenteralnoj cjeveici. Uvjerite se da spojnik sonde
dwrsto dosjeda u ulazu za hranjenje ENFit® i da vrh sonde ne
izlazi iz neke od distalnih rupa na cijevi. Ako je potrebno, prije
umetanja cjevEice u (l. 4) pacijenta pravilno premjestite sondu.
+ Pailjivo umetnite cjevcicu u odabranu nosnicu, paralelno s
grebenom nosa i iznad povrSine tvrdog nepca (sl. 5).

Naginjanje pacilentove glave prema naprijed treba zajaméiti
\akse pvemjestan]e cjevcice u nosni dio Zdrijela (sl, t(i}

a pacijente koji Su pri svijesti/ koji suraduju: Kada cjevcica
dode o nosnog dl]ela Zdrijela, uputite pacijenta da malo spusti
glavu i potne qu gbtatl

Pacijent treba srkati vodu kroz slamku kako bi se pospjesilo
provlaceme GjevEice kroz jednjak do trbuha.
Kod paciienata koji nisu pri svijesti / ne suraduju: treba
postupati izuzetno pazljivo kada cjevtica dostigne nosni dio
Zdrijela. Uvjerite se da cjevtica prolazi u jednjak, a NE u dudnik.

il ol 0 ainnta bl

kakav otpor, to moze znaditi da j e cjevi ica usla u
dusnik. Utom slucajuizvadite cjevciou paje ponovno
postavite. Ako je potrebno, obavijestite ljecnika.

+ Nastavite umetati cjevticu sve dok ne dosegnete distalnu
oznaku za umetanje.

+ NamjeStanje iza izlaznog dijela Zeluca: Ako cievticu treba
provuci kroz izlazni dio Zeluca, namjeStanje paciienta u
Fowlerov polozaj uz rotaciju udesno moze olakati namjestanje
cjeveice iza izlaznog dijela Zeluca (sl. 7). Spontani transpiloricni
ﬂéo\az vrha cjevcice za hranjenje obicno se javija unutar 24 do

sati.

8. Potvrda namjestanja

Prije uporabe cjevCice za hranjenje provierite je li cjevcica
namjestena u skladu s protokolom i ovlastenjem bolnice ili
ustanove.

. ‘Rendgenom treba potvrditi namjestanje iza izlaznog dijela
ze luca,

Potvrda poloZaja cjevtice moZe se obaviti s namjeStenom
sondom ilibez nje (neki proizvodi nemaju sonde). Ako je sonda
prisutna, njezno je uklonite priie prve uporabe cievtice za
hranjeme Uvjerite se da cjevCica ostaje na mjgstu.

Nakon potvrde pravilnog namjestanja cjevcicu isperite s 10
mI tople vode i tako se uverite da radi.

+ Cjevticu ucvrstite ljepljivim zavojem.

+ Zabiliezite dubinu umetanja uporabom  centimetarskih
oznaka na cjevici.

9. Uklanjanje i zbrinjavanje

+ Cijev smiju uklanjati samo obugeni struénjaci (npr. lijegnici,
medicinske sestre) u skladu s politikom ustanove.
+ Pomognite pacijentu da se namjesti u Fowlerov polozaj s
rotapuom udesno.

Strcalikom od 20 ml ili vecom isperite cjevEicu s priblizno
1[) 20 ml normalne slane otopine ili miake vode.

Oprezno uklonite cLevmcu Ako osjetite bilo kakav otpor,
pcsav1etu1te se s lijecnikom.

Cjevcicu za hranjenje zbrinite u skladu s politikom lokalne
bolnlce ili nacionalnim propisima.

Nakon uklanjanja pratite paciienta 2 do 4 sata kako biste
uoolh mogucu rastegnutost Zeluca, muninu ili povracanje.

+ Slijedite dobru klinitku praksu i pridrZavajte se svih lokalnih
i nacionalnih propisa za transport i zbrinjavanje.

10. Dodatne informacije

Svakodnevna proviera pomaka cjevéice Ako sumnjate na
pomak cjevcice, odgovaraju¢im tehnikama u skladu s

NamjeStanje smiju obavijati samo obueni stru¢njaci (npr.
I||ecn|cw medicinske sestre) u skladu s politikom ustanove.

Temeljito perite ruke u skladu s politikom ustanove.

NMI)’nJe lg)ostav\]an]a cjevcice procitajte sva UPOZORENJA i

Za detahan opis postupka_enteralne intubaciie proucite
polmku svoje ustanove i priruénik za postupanje.

Pacijenta postavite u sjedeci ili Fowlerov polozaj (30- 45°)
koliko je to moguce. Pacijent se ne smije naslanjati prema
naprijed niti izviaCiti glau ili rat (sl. 2).

+ Odaberite nosnicu koju cete koristiti.

« lzmjerite duljinu cjevCice koju treba umetnuti da bi se
dostigao trbuh ili tanko crijevo (sl. 3). Domet umetanja ovisi o
paciientu. Jedan je natin odreden mjerenjem udaILenosti od
viha nosa do uSne Skoljke (a) i od usne Skolke do ksifoidnog
nastavka (b) radi namjeStanja unutar Zeluca ili povecanjem
dul]lne radi odgovarajuceg namjestanja unutar crijeva.

Kijutno je procijeniti potrebnu duljinu cjevCice jer visak
qevélce moze uzrokovati blokadu.

Prije umetanja na cjeveici valja oznatiti distalnu oznaku za
umetanje.

+ Za proizvode sa sondom: u smjeru kazaljke na satu rukom

@ 1. Leiras
AC()mEatO SoftJuniorenteralis taplalo szonddk fiexivilis

poliuretan csovek, rontgenarnyékot adnak, és van rajtuk egg
specidlis ENFit®  enterdlis csallakoztatd bemenet.

méretben/50 cm hosszisdgban és 6 FR meretben/90 cm
hossziisagban kaphatdk, ezek a méretek a szonda tengelyén és a
cimkén is megtalalhatok. Tartozik hozzajuk egy elére dsszeszereft
fém  mandrin (opmonahs) mely - megkonnyiti @ szonda
elhelyezését. (,a" dbra). A szondén 5 centi ént tallhatd

bolnice i ustanove provierite kako je cjevtica
postavl]ena Strcaljkom od 20 ml ili vecom redovito ispirite s
priblizno 10 do 20 ml tople vode prije i nakon svakog hranjenja
lli davanja lijeka ili svakih 4 do 8 sati ako je hranjenje
neprekinuto. Povremeno premjestite cjeviicu kako biste
promijenili mjesto dodira cjevice i nosnice. Uvijek provjerite je
li liigk koji dajete preko cjevCice prikladan za enteralnu
primjenu.

11. Napomena

Za djecu je potreban poseban oprez. Djecji Zeludac ne moZe
zadrzati veliku kolitinu hrane odjedanput. Stoga hranjenje kod
djece valja obavijati CeSCe uz davanje manje kolicine hrane. Za
smijernice upitajte svojeg lijecnika.

12. Skladistenje
Cievéice Compat® Soft Junior treba Cuvati u_ originalnoj

ambalazi na suhom miestu  na sobnoj temperaturi. Izbjegavajte
izravno suncevo i toplinsko zracenje.

s hogy a mandrin hegye nem 16g ki a szondabdl valamelyik
disztdlis nyildson keresztiil. Ha sziikséges, helyezze el (jra
hglyeisen amandrint, miel6tt bevezeti a paciensbe a szondat (4.
dbra

Gyengéden vezesse be a szondét a kivalasztott orrcimpaba,
az orrsovennyel pérhuzamosan, és a kemény széjpadids felett
maradva (5. abra).

Ha elére donti a paciens fejét, konnyebb a szonda (tja az
orrgarai felé (6. dbra),

jelolésekkel lehet megmémi a tapcsatorndba behelyezett szonda
hosszat. A szondak etilén-oxiddal vannak sterilizélva.

2. Rendeltetésszerii hasznalat

A Compat® Soft Junior szondék tapanyagok, folyadékok
és/vagy gyogyszerek tépcsatoméba valo enteralis adagoldsdra
szolgalnak a természetes nasoenterikus dtvonalon keresztil.

3. Hasznélati utmutatd

A Compat® Soft Junior szonddk tdpanyagok, folyadékok
és/vagy valo enteralis

szolgdinak a természetes nasoenterikus Utvonalon keresztiil
olyan péciensek esetében, akik fizikailag nem képesek
ele{iendé tapanyagot elfogyasztani a szokasos ragason és
nyelésen keresztil.

4. Ellenjavallatok

A Compat® Soft Junior csovek hasznalata ellenjavallt olyan
pciensek részére, akik az orr, torok vagy a nyeldcsé anatomiai
rendellenessegevel vagy illetve

péciensek esetén: Amikor a szonda eléri
azorrgaralol kérje meg a pécienst, hogy hajtsa enyhén lejjebb
afejet és kezdjen nyelni.

+ A péciens szivion vizet egy szivoszdlon keresztiil, hogy
konnyebb legyen a szonda levezetése a nyeldcsovon keresztiila
gyomorig.

Eszméletlen/nem reagalo paciensek esetén: fokozott
odaﬂ?yeles sziikséges, amikor a szonda eléri az ormgaratot.
Figyelje, hogy a szonda biztosan a nyeldcsGbe menjen és NE a
légesobe.

Figyelmeztetés: Ha a paciens kohag vagy ellendllds

& tapasztalnato, az annak a jele lehet, hogy a szonda
a légestbe jutott. Ebben az esetben tavolisa el a
szondat, majd vezesse be (jra. Szilkség esetén
rtesftsen egy orvost.

- Folytassa a szonda bevezetését, amig el nem éri a bejeldlt
bevezetési tavolsa? jelet.

+ Gyomorszajon tuli bevezetés: Haa szondata g{omorszéjon il
kell bevezetni, megkbnnyitheti a szonda elhelyezését, ha a
pacienst Fowler- helyzetbe és a jobb oldalara forditva helye2| (7.
dbra). A tplélo szonda végének spontdn dtjutdsa a

akik az alkotoelemek barmelyikére érzékenyek vagy allergidsak.
Nem hasznalhato 2,5 kg alatti pacienseknél.

5. /I\ Ovaintések

4ltalaban 24-48 ora alatt torténik meg.

8. Az elhelyezés jovahagyasa

o 1. Descrizione
Le sonde di alimentazione Compat® Soft Junior sono

sonde per la nutrizione enterale costituite da tubi fiessibili in
poliuretano radioogaco con porta di accesso per la connessione
enterale specifica ENFit®. Sono disponibili nelle dimensioni 5 FR
(Iunghezza 50.cm) e 6 FR (lunghezza 90 cm). La lunghezza della
sonda e stampata sia sul corpo stesso della sonda sia
sull'etichetta. Le sonde presentano un mandrino metallico
premontato (opzionale) utile durante I'inserimento della sonda.
(Fig. a). La parte estema della sonda é graduata, con tacche
presenti ogni 5 cm, per misurare la lunghezza del tubo inserito
nel canale alimentare. Steriizzato con ossido di etlene.

2. Uso previsto

La sonda di alimentazione enterale Compat® Soft Junior € stata
progettata per la somministrazione enterale di nutrienti, liquidi
/o medicinali all'interno del tratto alimentare attraverso la
naturale via naso-enterica.

3. Istruzioni per 'uso

Le sonde di alimentazione enterale Compat® Soft Junior sono
usate per la somministrazione di nutrienti, liquidi o medicinali,
attraverso la naturale via naso-genterica per i pazienti che non
sono fisicamente in grado di ingerire cibo a sufficienza
attraverso i normali processi di masticazione e deglutizione.

4, Controindicazioni

Le sonde Compat® Soft Junior sono controindicate per pazienti
con anomalie anatomiche, patolo?le del naso, della gola 0
dell'esofago o con allergie o sensibilita conosciute ai componenti
del disposttivo. Non usare con pazienti dal peso inferiore a 2,5 kg.

5. A Precauzioni

+ Contenuto sterile se la confezione & integra e chiusa.

+ Per assicurare che il dispositivo funzioni propriamente, non gra-
fiare, tagliare, lacerare o danneggiare il ispositivo in attro modo.

6. A Awvertenze

+ @ Monouso. Da utlizzarsi una sola volta, per un solo
paziente.

Non prodotto con lattice in gomma naturale.
+ Solo per uso enterale.
+ @ Non peruso intravenoso.

&  Non utilizzare se la confezione & danneggiata.
+ Non riutilizzare. ll riutilizzo comporta un possibile rischio
di infezione per il paziente o per l'utente attraverso la
contaminazione del dispositivo. Qualsiasi trattamento ripetuto
(specialmente la risteriizzazione) compromettera Iintegrita
smmurale del dispositivo.

+ Il dispositivo non & progettato per essere utlizzato oltre 42 giomi.
+ Utilizzare il kit di alimentazione e somministrazione
esclusivamente con il sistema di connessione ENFit®. | kit di
alimentazione con sistemi di connessione differenti, ad
esempio ENLock o Luer Lock, non sono compatibili con le
sonde naso-enteriche Compat"’ Soft Junior.

+ Quando si utilizzano kit di alimentazione con sistema di
connessione ENFit®, awitare saldamente a mano il kit di
alimentazione @ in senso orario nella porta di alimentazione
ENFit® @ (Fig. 8).

+ Per prevenire eventuali lesioni al paziente, non rimuovere o
inserire il mandrino durante I'intubazione. Non inserire mai un
mandnno in una sonda a permanenza,

Accertarsi che il paziente sia sempre monitorato
vego\armente inmodo puntuale e appropriato.

Per i prodotti con mandrino: prima dell'inserimento
assicurarsi che la punta del mandrino non fuoriesca dalla sonda
attraverso uno dei suoi fori distali (Fig. 4).

7. Istruzioni per il posizionamento

ENFit® per il mandrino
alla porta di alimentazione ENFit® della sonda naso-enterica.
Verificare che limbuto del mandrino resti fermamente
posizionato nella porta di alimentazione ENFit® e che la punta
del mandrino non fuoriesca dalla sonda attraverso uno dei suoi
fori distali. Se necessario, riposizionare il mandrino
correttamente prima i inserire la sonda nel paziente. (Fig. 4).

| nserire la sonda delicatamente nella narice prescelta,
parallelamente al setto nasale e superiore alla superficie del
palato duro (Fig. 5).

« L'inclinazione della testa del paziente in avanti dovrebbe
facnlnare la migrazione dellasonda nella rinofaringe (Fig. 6).

+ Pazienti coscienti/che collaborano: Quando la sonda
raggiunge la rinofaringe, indicare al paziente di abbassare
Ieg%ermeme la testa e di iniziare a deglutire.

orseggiare acqua mediante una cannuccia facilita
I inserimento della sonda attraverso I'esofago fino allo stomaco.

Per pazienti non coscienti/che non collaborano: Fare estrema
attenzmne quando la sonda ragglunge a rinofaringe. Assicurarsi
che la sonda passi nell'esofago e NON nella trachea.

Awvertenza: La comparsa di tosse 0

& un’eventuale resistenza possono indicare il
passaggio della sonda nella trachea. Se cid
accade, rimuovere la sonda e posizionarla
nuovamente. Se necessario, consultare un
medico.

Continuare con 'inserimento della sonda fino a raggiungere
Ia marcatura della distanza di inserzione.

Posizionamento postpilorico: Se la sonda deve attraversare
|I piloro, la collocazione del paziente nella posizione di Fowler
con rotazione sul lato destro pud facilitare il posizionamento
post-pilorico della sonda (Fig. 7). Il passaggio transpilorico
spontaneo della punta della sonda di alimentazione awiene
generalmente entro 24—48 ore.

8. Conferma del posizionamento

« Prima di utilizzare la sonda di alimentazione, confermare il
posizionamento della sonda in base alle procedure e
al\ autorizzazione richieste daI proprio istituto 0 ospedale.

I deve essere

+ For produktene med mandreng: skru mandrengens

@ 1. Beskrivelse
Compat® Soft Junior enterale emaringssonder bestar

av fleksible polyuretanslan @ger er rgntgentette, og har en enkel
enterisk-spesifikk  ENFit®-port  for tllkobllng/tl\gan% De
tilgjengelige starrelsene er 5 FR, 6 FR. Sondenes lengde
vane(er!ra 501il90 cm. Sondens dlameterog lengde er tydelig

ngitt pd sonden og forpakningen. De inkluderer en
o rhandsmontert metallmandreng (valgfritt), som anvendes for
4 lede inn sonden. lFlg a). Sonden har 5 cm markarer pa
utsiden, for @ male lengde pa sonde som er innfart. Sondene er
steriisert med etylenoksid.

2. Bruksomrade

Compat® Soft Junior enterale eraeringssonder er beregnet pa
enteral administrering av neeringsmidler, veesker og/eller
legemidler i fordeyelseskanalen via nasoenteral kanal.

3. Indikasjoner for bruk

Compat® Soft Junior nasoenterale sonder brukes il
administrasjon av ernaering, vaesker og/eller legemidler giennom
sonde via nasoenteral kanal for pasienter som fysisk ikke er i
stand til & innta nok naering ved vanlig tygging g svelging.

4, Kontraindikasjoner

Compat® Soft Junior nasoenterale sonder er kontraindisert for
pasienter som har anatomiske misdannelser eller sykdommer i
nesen, halsen eller spiseraret, eller som har kjent overfalsomhet
eller aIIe(gl overfor sondens komponenter. Skal ikke brukes hos
pasienter som veier mindre enn 2,5 kg.

5. A Forsiktighetsregler

+ Innholdet er sterilt med mindre pakningen er skadet eller
apnet

+ Hvis du vil sikre at enheten fungerer som den skal, mé den
ikke skrapes opp, skieeres i, rives 1, lages hull elle skades pa
andre méter.

6. A Advarsler

medlante raggi X.

+ La conferma del posizionamento pud essere effettuata con
0 senza il mandrino in posizione (alcuni prodotti non hanno
alcun mandrino). Se & presente il mandrino, rimuovere il
mandrino prima del primo utilizzo della sonda di alimentazione.
Verificare che la sonda di alimentazione resti in posizione.

Dopo aver confermato il corretto posizionamento,verificare il
corretto funzionamento irrigando la sonda con 10ml di acqua tiepida.
+ Bloccare la sonda con cerotto adesivo.

+ Registrare la profondita di inserimento usando le tacche dei
centimetri sulla sonda.

9. Rimozione ed eliminazione

La rimozione della sonda deve essere effettuata
escluswamente da personale addestrato (medici, infermieri), in
accordo con le policy del proprio isitituto.

« Assistere il paziente nell'assumere la posizione di Fowler
con rotazione verso il lato destro.

*Iigare la sonda con circa 10-20ml di soluzione isiologica normale
o acqua tiepida utiizzando una siringa da 20ml o pit grande.

Rimuovere la sonda con cautela. Se si awerte resistenza
consultare un medico.

Smaltire la sonda di alimentazione conformemente alle
d\sposmom nazionali 0 al protocollo locale dell'ospedale.

Monitorare il paziente per 2-4 ore dopo la rimozione della
sonda per verificare la presenza di distensione gastrica, nausea
ovom 0.

Seguire le direttive delle Buone Pratiche Cliniche e delle
Ieg|s|azwon| locali e nazionali per il trasporto e lo smaltimento.

10. Ulteriori informazioni

@ Engangsbruk. Skal kun brukes én ﬂang, pa én pasient.
. Inneholder ikke naturgummilateks.
+ Kun til enteralt bruk.

. Ikke til intravenast bruk.

. Maikke brukes hvis pakningen er skadet.

- Skal ikke brukes pa nytt. Gjenbruk utgjer en potensiell
fisiko for infeksjon gjennom kontaminasjon fra enheten. Enhver
reprosessering (spesielt sterilisering) kan redusere enhetens
strukture\le integritet.

+ Enheten er ikke beregnet pa bruk i mer enn 42 dager.

Bruk kun ernaeringssett med et ENFit®-koblingssystem.
Emaenngssen med andre systemkoblinger, f.eks. ENLock eller
Luer Lock, er ikke kompatible med Compat® Soft Junior
nasoenterale sonder.

Ved bruk av emnaeri med et ENFit®-kobli
skru emaringssettet @ med klokken godt inn i ENFit®-porten
for emaring @ for hand (fig. 8).

+ Mandrengen ma aldri fores inn eller trekkes ut under
intubering, da dette kan skade pasienten. En mandreng ma
aldri fores inn i en intravengs sonde.

I; Sorg alttid for egnet, rettidig og regelmessig pasientoverva-

int

Eor produktene med mandreng: far innfaring, pass pé at
mand(engens SEISS ikke gdr ut av sonden gjennom et av de
distale hullene (fig. 4).

7. Plasseringsinstruksjoner

I Plassering skal kun utfmdes avoppleert helsepersonell (f.eks.
Id tl i

D

leger,
Vask hendene grundlg i henhold il mstltuslonens

+ Il posizionamento deve essere effettuato esclusivamente da
personale addestrato (medici, infermieri), in accordo con le
pollcy del proprio isitituto.

Lavarsi accuratamente le mani in accordo con le policy del
proEno istituto.

eggere interamente le AVVERTENZE e le PRECAUZIONI
pnma diinserire la sonda (H% 1).

Consultare il manuale delle procedure e delle disposizioni
del proprio istituto per una descrizione dettagliata del processo
d| intubazione enterale.

Collocare il paziente in posizione seduta o nella posizione di
Fowler (30-45°) in base alle sue condizioni. Il paziente non deve
chinarsi in avanti e non deve distendere la testa e il collo (Fig. 2).
+ Determinare la narice da utilizzare.

+ Misurare la lunghezza della sonda da inserire in modo da
raggiungere lo stomaco o Iintestino tenue (Fig. 3). La distanza
di inserimento dipende dal paziente. Un metodo & costituito
dalla misurazione della distanza tra la punta del naso e il lobo
del'orec- chio (a) e tra il lobo dell'orecchio e il processo
xifoideo (b) per il posizionamento gastrico o aggiungendo una
lunghezza adeguata per il posizionamento intestinale.

+ E importante verificare la lunghezza della sonda richiesta
ponche dall'eccessiva lunghezza del tubo potrebbe risultare
un'occlusione.

+ Prima dell'inserimento occorre riportare sulla sonda una
marcatura della distanza di inserimento.

+ Peri prodotti con mandrino: awitare saldamente a mano il
manico del mandrino in senso orario nella porta di

@ 1. Beschriving
Compat® Soft Junior neussondes bestaan uit een

ﬂexnbe\e polyurethane, _radiopaque katheler met ENFit®-
De sondes zijn beschikbaar in 5 FR/ 50
cm lengte en 6 FR / 90cm lengte. De afmeting en lengte van de
sondes worden duldelik aangegeven op de sondeschacht van
elk hulpmiddel en op het efiket van de verpakking. De sondes
worden geleverd met een metalen voerdraad die wordt gebruikt
ter van de Figuura).
op de sonde (om de 5 cm) worden gebruikt om de sondelengte
in het spisverteringskanaal te “meten. Sondes worden
gesteriliseerd met behulp van ethyleenoxide.

2. Beoogd gebruik

Compat® Soft Junior sondes zijn bedoeld voor de toediening

van en
spijsverteringskanaal via de nasoenterische route.

3. Indicaties voor gebruik

Compat® Soft Junior sondes zijn bedoeld voorde toediening van
sondevoeding, viogistoffen en/of medicatie via de naso-enterale route
voor patiénten die fysiek niet in staat zjn om voldoende
tot zich te nemen via het normale kauw- en slikproces.

+ A tdplald szonda hasznalata el6tt gyozodjon meg a szonda

A csomag tartalma steril, kivéve akkor, ha a

4. Contra-indicaties

a korhdzi vagy intézményi

sevult vagE torott.

Az eszkiz megfeleld mikodésének biztositasa érdekében ne
metssze be, ne vag]a el, ne szakitsa el, ne lyukassza ki, illetve
egyéh modon ne karositsa az eszkoz.

6. A Figyelmeztetések

+ @ Egyszeri haszndlatra, Csak egyszer hasznalhato, egy
betegen.

. Természetes latex gumit nem tartaimaz.
. Kizan')latl] enterdlis hasznalatra.
ntravéns hasznalatra nem alkalmas.
& Nehaszndlja, ha a csomagolds sériilt.
Tilos az ujrahaszndlat. Az Ujrahaszndlat potencidlis
kockazatot jelent a paciensre és a felhaszndlora nézve, mivel az

© A jon tul st egy 1o

kell megerésw’tenle.

+ Aszonda elhelyezkedésének megerGsitése mandrinnal vagK
anélkiil is megtorténhet (néhany termékhez nem tartozi
mandrin). Ha van mandrin, akkor az els tapldlo szonda
haszndlata elott ovatosan tavolitsa azt el. Ellendrizze, hogy a
szonda ahelyén marad.

A sionda helyes elhelyezkedésének a jovahagydsa utén
gyozodjon meg a szonda mukodésérdl gy, hogy belednt 10 ml
meleg vizet.

+ Rogzitse a szondat ragasztd kbtéssel.
- Jegyezze fel a bevezetési hosszt a szondén Iévd
centimeteres felosztas segitségével.

9. Eltavolitas és artalmatlanitas

eszkdz szennyezettsége miatt fenndll a fertdzé
Bérminemd djrafeldolgozés  (foként a  sterilizdlds)
veszélyeztetheti az eszkoz Szerkezeti 6pségét.

+ Az eszkdz nem alkalmas 42 napndl tovdbb torténd
hasznélatra.

+ Kizérolag ENFit® csatlakozokkal ellétott enterdlis adagolo
készleteket szabad csak hasznéini. A més csatlakozokkal, pl.
ENLock vagy Luer Lock rendszerekkel ellétott taplalo Készletek
nem komy gatlblhsaka Compat® Soft Junior szondakkal.

ENFit® csatlakozo rendszerrel ellétott taplélo készletek
haszna\ata elott kézzel erosen csavarja be az @ adagold
készletet az @ ENFit® tapldlo bemenetbe, az oramutato
|arasaval me%e%yezo iranyban (8. dbra).

Soha ne helyezze be és ne hizza ki a mandrint a szonda
bevezetése kdzben, ellenkezd esetben megsériilhet a paciens.

Soha ne helyezzen mandrint egy tartés szondaba.

+ Mindig gondoskodjon a paciens megfeleld, idében térténd és
rendszeres megfigyelesércl.

+Mandrinnal ellatott termékek esetén: a szonda bevezetése
eldtt bizonyosodjon meg rola, hogy a mandrin heqye nem log ki
a szondabol valamelyik disztdis nyiléson keresztil (4. bra).

7. Bevezetési itmutato

+ A swonda eltdvolitdsat csak megfelelden felkésztett
szakemberek végezhetik el (pl. orvosok, apolok) az intézményi
protokoll szerint.

Segitse a pacienst Fowler-helyzetbe és forditsa a jobb
o\dalara

Egy 20 ml-es vagy annal nagyobb fecskenddvel folyasson a
szondaba kb. 10-20 ml normél sdoldatot vagy langyos vizet.

Ovatosan vegye ki a szondat. Ha ellendllast érez, konzultaljon
egy,orvossal.

+ Artalmatlanitsa a taplald szonddt a helyi korhazi vagy a
nemzeti irdnyelveknek megfelelden.

Figyelie meg a pacienst a szonda eltavolitsa utdn 2-4 6ran
keresztiil, hogy nem fordul-e el6 gyomorpuffadds, hanyinger
vag% hanyas

(vesse a helyes Klinikai gyakorlatot és az orszagos és helyi
iranyelveket a szallitassal és artalmatlanitassal kapcsolatban.

10. Tovabbi informéciok

Naponta ellendrizze a szondt, hogy nem mozdult-¢ el. Ha azt
gyanitia, hogy elmozdult a szonda, ellendrizze a szonda
elhelyezkedését a korhdzi vagy \rltgzmeny| protokoll szerinti,

A bevezetést csak megfeleléen felkészitett szakemberek
vegezhehk el (pl. orvosok, dpolok) az intézményi protokoll
szennt

Gondosan mosson kezet az intézményi

megfeleld 0 eljdrassal. Toltson a
szondaba rendszeresen kb. 10-20 ml meleg vizet egy 20 ml-es
vagy anndl nagyobb_fecskendével, minden tdplalés vagy
gyogyszer beadas eltt és utan, iletve 4-8 dranként, ha a

megfe\eloen

A szonda bevezefése eltt olvassa el az dsszes
FIGYELMEZTEI'EST 65 OVAINTEST (1. dbra).

+ Tanulményozza az intézményi protokollt és eljardsmadot az
eszkoz elhelyezésének részletes leirdsaért.

Helyezze el a pécienst Fowler-helyzetbe (30-45°), a péciens
turesenek fiiggvenyében. A pciens ne hajoljon eldre, és ne
nyuﬁsa kia fejet és nyakat (2. dbra).

atdrozza meg, melyik orrcimpat alkaimazza.

Mérie meg a Szonda hosszisagat, amelyet be kel vezetni
ahhoz hogy elérie a gyomrot vagy a vékonybelet (3. dbra). A
Devezetési nossza pacienstdl figg. Az egyik modszer a tavolsag
lemérése az orr hegyétdl a fiilcimpaig (a) és a fillcimpétol a

taplalas Idonkent v aszonda

valo érintkezési helget Mindig ellendrizze, hogy a tapIan
gzor&t;én keresztiil beadott gydgyszer alkaimas-e enteralis
eadasra.

11. Megjegyzés

A gyermekek kiilonleges ellétast igényelnek. A gyermekek
gyomra nem bir el egyszerre nagy mennyiségi ételt. Ezért
gyermekek esetében a taplalast gyakrabban és kisebb
mennyiségi étellel kell vegezni. Utmutatdsért forduljon
orvosahoz.

12. Tarolas

kardnydlvanyig (b) @ gyomorig vald vagy egy
megfe\elo hosszusdg hozzdaddsa a bélig valo bevezetéshez.

A Compat® Soft Junior szondékat az eredeti csomagoldsban

Abevezetendd szonda megfelel6 hosszanak
Iényeges, mert elzarodés fordulhat eld, ha a szonda il hosszu.
. ‘ t\ bevezetés eltt tegyen a szondra egy bevezetési tavolsdg
jelet

+ Mandrinnal ellétott termékek esetén: kézzel szorosan csavarja
be a mandrin nyelét az ENFit® téplalo bemenetbe az oramutato
jarasaval megegyezd irdnyban, hogy az elére dsszeszerelt
mandrin Gssze legyen kétve a nasoenterikus szonda ENFit®
adagolo bemenetével. Bizonyosodjon meg ro\a hogy a mandrin

0ja stabilan elazEN

térolja és széraz helyen. Kozvetlen
napfenytdl, hsugarzastol ovja.

Compat® Soft Junior sondes zijn gecontra-indiceerd bij patiénten
met anatomische afwijkingen of aandoenin?en van de neus, keel
of slokdarm of met een bekende overgevoeligheid of allergie voor
de onderdelen. Niet gebruiken bij patiénten onder 2,5 kg.

5. A Voorzorgsmaatregelen

+ De inhoud s steriel tenzij de verpakking is beschadigd of
eo)
8m de juiste functionaliteit te
niet worden (i i
anderszins beschadigd.

6. A Waarschuwingen

mag_het
ingeprikt of

Controllare quotidianamente la migrazione della sonda. In caso
di sospetta migrazione della sonda, verificare il posizionamento
della stessa con a;(]fropnate tecniche di conferma_del
posizionamento come da procedure previste dal proprio istituto
0 ospedale. Irigare regolarmente con circa 10-20ml di acqua
tiepida, preferibilmente utilizzando una siringa da 20ml o pit
grande, prima e dopo ogni alimentazione o somministrazione di
medicinali oppure ogni 4-8 ore in caso di alimentazione
continua. Occasionalmente ~ riposizionare la  sonda per
cambiare il punto in cui la sonda tocca la narice. Verificare
sempre che la medicazione fornita dalla sonda sia idonea per
I'alimentazione enterale.

11. Nota

| bambini richiedono particolare attenzione. Lo stomaco di un
bambino non pud contenere una grande quantita di cibo per
singola somministrazione. Per questo motivo & opportuno
effettuare somministrazioni pil frequenti con minori quantita di
cibo. Consultare il medico per indicazioni.

12. Stoccaggio

Le sonde naso-enteriche Compat® Soft Junior dovrebbero
essere nella originale a

ambiente e in un ambleme secco. Evitare \esposmone alla
luce diretta del sole e al calore.

voerdraad stevig op Z‘IJH plaats blift zitten in de ENFit®-
voedings- poort en of de punt van de voerdraad niet uit de
sonde steekt via een van de distale openingen. Plaats de
voerdraad indien nodl opnieuw voordat u de sonde in de
patlem inbrengt (afb. 4

Breng de sonde voomchtlg in het gekozen neusgat in,

ﬁaralle\ aan het neustussenschot en boven het opperviak van
et harde gehemelte (afb. 5).

+ Door het hoofd van de patiént naar voren te kantelen, zou
verplaatsing van de sonde naar de nasofarynx makkelijker
moeten gaan (afb. 6).

Patiénten die bij bewustzijn zijn/meewerken: wanneer de
sonde de nasofarynx bereikt, ?ee u de patiént de instructie
olr?(khet hoofd een beetje te faten zakken en te beginnen met
slikken

De patiént zou water door een rietje moeten zuigen om het
omlaag geleiden van de sonde door de slokdarm naar de maag
te vergemakkeliken.

Voor patiénten die buiten bewustzin zijn/niet reageren: ga

+ Les alle forekomster av ADVARSEL og FORSIKTIG far
sondenfaresmn (fig. 1).
+ En detaljert beskrivelse av den enterale intuberingsproses-
sen finnes i institusjonens retningslinje-og prosedyrehandbok.

Sarg for at pasienten er plassert i sittende stillng eller
Fowlers (30-45) leie, alt etter hva pasienten klarer. Pasienten
mé ikke lene seg forover og skal ikke strekke pa verken hode
eller hals (fig. 2).

+ Velg et nesebor.

+ Mllengden pa sonden som skal fares inn for & nd enten
magen eller fynntarmen (fig. 3). avhenger av

med klokken,godt for hand inn i
ENFite- -porten for emzering for & koble disse sammen. Sjekk at
mandrengens mellomstykke sitter godt pa plass i ENFit®-
porten for erneering, og at mandrengens distale ende ikke gér
ut av sonden gjennom et av de distale hullene. Fiytt eventuelt
mandrengen for sonden fares inn i pasienten (fig. 4).

+ For sonden forsiktig inn i det valgte neseboret, parallelt med
nesens septum og over overflaten pa den harde ganen (fig. 5).

+ Huis pasientens hode vippes forover, blir det enklere for
sonden a forflytte seg til nasofarynks (fig. 6).

+ Bevisste/samarbeidsillige pasienter: Nar sonden kommer tl
nasofarynks, ber du pasienten om & senke hodet en anelse og
begynne a svelge.

+ Pasienten bar suge vann gjennom et sugerar for & gjare det
enklere & fare sonden ned gjennom spiseraret og inn | magen.

+ Bevisstlose/passive Paswnter Var veldig forsiktig nar
sonden kommer til nasofarynks. Kontroller at sonden gar inn i
spiseraret, og IKKE i luftraret.

Advarsel: Huis pasienten hoster eller du merker

A motstand, kan det veere tegn pé at sonden er pa
vei inn i luftrgret, Huis dette skjer, fierner du
sonden og plasserer den pa nytt. Varsle en lege
ved behov.

+ Fortsett & fore inn sonden til du kommer til markgren for
vurdert innfaringslengde.

- Postpylorisk plassering: Hvis sonden skal fares gjennom
pylorus, 'kan det hende innfaringen gér lettere “dersom
pasienten plasseres i Fowlers leie med rotasjon til hayre side
(fig. 7). Spontan transpylorisk passasje av emaringssondens
distale ende skjer vanligvis innen 24 til 48 timer.

8. Bekreftelse av plassering

+ For emaringssonden tas i bruk, ma plassering bekreftes
i henhold til sykehusets eller institusjonens gjeldende
prosedyrer.
. Posﬁ]ylensk plassering skal bekreftes ved hjelp av rantgen.
+ Sondens posisjon kan bekreftes med eller uten mandrengen
pa plass (noen produkter har kke mandreng). Hvis det finnes en
mandreng, fiemes denne forsiklig far emzringssonden tas i bruk
Iarste gang. Sjekk at emzeringssonden holder seg Fa plass.
Etter at riklig plassering er bekreftet, kontroller at sonden
lungerer som den skal ved & skylle sonden med 10ml funkent vann,
Fest sonden med klebende bandasje.
. I?jegistrer innfaringsdybden ved a bruke markerene pa
sonden.

9. Fjerning og kassering

Fjerning av sonden skal kun utfares av é)plaan helsepersonell
(feks leger, sykepleiere) i henhold il institusjonens
retningslinjer.
+ Hielp pasienten til Fowlers leie med rotasjon til hoyre side.
- Skyll 'sonden med ca. 10-20ml vanlig saltlasning eller
lunkent vann ved hjelp av en minst 20ml sproyte.
+ Fjern sonden forsiktig. Kontakt lege hvis du merker
motstand.
+ Kast erneringssonden i henhold il lokale sykehus- eller
nasjonale retningslinjer.
+ Overvak pasienten i 2 il 4 timer etter fierning av sonden med
hensyn il utspilt mage, kvalme eller oppkast.

Falg god Kiinisk praksis og de til enhver tid 3Jeldende lokale
og nasjonale regler for transport og avfallshandtering

10. Tilleggsinformasjon

Kontroller daglig at sonden ikke har forfiyttet seg. Hvis det
foreligger mistanke om at sonden har forfiyttet seg, skal
sondeplasseringen vurderes med egnede teknikker for &
kontrollere plassering i henhold til sykehusets eller institusjo
nens gjeldende prosedyrer. Skyll regelmessig med ca.
10-20ml varmt vann ved bruk av en minst 20ml stor sprayte far
og etter hver naeringstilfarsel eller administrering av legemiddel
eller hver 4. il 8. time hvis neeringstilfarselen er kontinuerlig.
Fiytt sonden av og til for & endre stedet der sonden berarer
neseboret. Duma alltid kontrollere at legemidlene som gis med
emaringssonde er egnet for enteral administrasjon.

11. Merk

m 1. Descriio
As sondas nasoentéricas Compat® Soft Junior sao

sondas de alimentacdo entérica de tubos flexiveis e de
entradas de acesso enteral de coneccdo especifica segura
ENFit®. A parte da sonda do dispositivo & fabricada com
poliuretano radio-opaco e com cobertura hidrdfilica no extremo
distal para ajudar e faciltar a insercdo da sonda, As sondas de
alimentacdo incluem um funil tnico ENFit® e um fiador de metal
pré-monfado (opcional) que pode ajudar a insergdo da sonda e
manutencdo no seu lugar (Fig.a). Na sonda existe uma marca
externa a cada 5 cm que Serve para medir o comprimento da
sonda inserida no trato digestivo. Os tamanhos disponiveis sdo
5FR e 6FR. O comprimento das sondas varia entre 50 e 90 cm.
0 tamanho e o comprimento da sonda estdo claramente
indicados na bainha de cada dispositivo e na etiqueta da sua
bolsa. Para criancas (excluindo recém-nascidos). Esterilizados
com dxido de etileno.

2. Uso previsto

As sondas de alimentagdo entérica Compat® Soft Junior
indicadas paraa admmlstracao enteral de nutrientes, fluidos ou
medicamentos no trato digestivo pela via nasoentérica natural.

3. Indicacdes de utilizacdo

As sondas nasoentéricas Compat® Soft Junior servem para a
administragdo de nutrientes, fluidos ou medicagdo pela via
nasoentérica natural para pacientes que Se encontrem
incapacitados fisicamente para ingerir nutrientes suficientes
através da mastigago e degluticao normal.

4. Contraindicacdes

Pacientes que apresentem anormalidades anatémicas ou
enfermidades no nariz, na garganta ou no eséfago, ou com
sensibilidade conhecida ou alergia aos seus componentes.
Ndo deve ser usada em pacientes com menos de 2,5 kg.

5. A Precaucdes

+ Contém material estéril a menos que a embalagem esteja
danificada ou aberta.

+ Para assegurar o funcionamento correto do dispositivo, ndo
fazer furos, cortar, rasgar, perfurar ou danificar o dispositivo de
algum modo.

6. A Adverténcias

® Pana i umavez. Paraum inicouso,
com um dnico paciente.
Néo fabricado com latex de borracha natural.
+ Apenas para uso entérico.
(@ Nao utilizar por via intravenosa.
Néo utilizar se a embalagem estiver danificada.
Nao reutilizar. A reutilizagdo acarreta um possivel risco de
|nleca0 do paciente ou do usurio mediante a contaminagao do

+ Para 0 produto com fio: manualmente, com firmeza,
enroscar o fio de metal no sentido dos ponteiros do relégio na
entrada da alimentacdo ENFit®, para conectar o fio de metal
pré-montado com a entrada da alimentacdo ENFit® da sonda
nasoentérica. Verificar que o embudo do fio permanece
firmemente localizado na entrada da alimentacao ENFit® e que
0 extremo do fio néo ultrapassa a extremldade do tubo atraves
de furos distais. Se for necessario, reposwwone o fio
cmretamente antes de inserir a sonda no paciente (Fig. 4).

Inserir a Sonda com cuidado na fossa nasal escolhida,
paralela a0 nariz e acima da superficie do palato duro (Fig. 5)

Ainclinago da cabega do paciente para a frente deve assegurar
uma migracdo mais faci da sonda na nasofaringe (Fig. 6).

Pacientes conscientes/colaborantes; Quando a sonda
chega & nasofaringe, indicar ao paciente que baixe a cabeca
suavememe € que comece a deglutir.

+ 0 paciente deve beber agua em goles por uma palhinha
para facilitar a insercdo da sonda através do esofago e para o
|ntenor do estomago

Para pacientes inconscientes ndo colaborantes: Deve-se ter
exnemo cuidado quando a sonda chega & nasofaringe.
Assegure-se que a sonda passa pelo esofago e NAO pela
traqueia.

Adverténcia: Se o paciente tossir ou se
& observar algum tipo de resisténcia, pode ser um
sinal que a sonda passou para a raqueia. Se este

for 0 caso, retire a sonda e cologue novamente.
Se for necessario, notifique o medico.

+ Continuar a insercao da sonda até que alcance o marcador
de distancia de |nser?ao

Colocago pos-pilérica: Se a sonda deve Fassar através do
pllcro cologue o paciente na ﬁlcsmao Fowler. Uma rotagdo
para a direita pode facilitar a colocagdo pds-pildrica da sonda
(Fig. 7). A passagem transpilérica esp on ta nea do extremo da
ﬁonda de alimentacdo ocorre geralmente entre as 24 e as 48

0ras.

8. Confirmacéo de colocacéo

+ Antes de usar a sonda de alimentacdo, confirmar a sua
colocagdo de acordo com s procedimentos e autorizagéo do
hosEneﬂ ou instituigao.

colocagdo | pos- pilérica deve ser confirmada por raios X.

+ A confirmagao da posicéo da sonda pode-se fazer com ou
sem colocagdo do fio no seu lugar (alguns produtos néo tém
fios). Se o produto tiver fio, refire-0 com cuidado antes de
comegar a utilizar a sonda 'de alimentagao. Verificar que a
sonda de alimentacdo permanece no seu fugar.

Apds confimar a colocago correta, confimar o
funcnonamento da sonda mediante 0 seu enxaguamento com
10mI de dgua morna.

+ Garantir que a sonda é presa com fita adesiva.
+ Anotar a profundidade de insercdo da sonda mediante as
marcas graduadas em centimetros na mesma.

9. Retirada e extracdo

dispositivo. Qualquer tipo de
esterilizacéo) pode comprometer a integridade estrutural do
dlsposmvo

Este dispositivo ndo esta previsto para ser utilizado durante
ma|s de 42 dias.

Utilizar_exclusivamente o sistema de administracdo de
ahmentacao com conecgio ENFit®. Os sistemas de
a\lmemacao com conegdes diferentes, por ex. ENLock ou Luer
Lock, no sdo compativeis com as sondas nasoentéricas
Compat® Soft Junior.

Ao utilizar os sistemas de alimentagdo com conecgdo
ENFit®, enroscar o sistema de alimentagdo @ no sentido dos
pontelros do relogio & entrada de alimentagio ENFit* @
manua\mente e com firmeza (Fig. 8;

Para eiar leses No paciente, nunca exirair nem inserir 0
ﬁo de metal durante a intubacéo. Nunca inserir um fio numa
sonda de aspiracéo continua.

Garanta sempre o monitoramento adequado, oportuno e
regu\ar do paciente.

+ Para 0 produto com fio: antes da insergdo, assegurar que o
extremo do fio ndo se projete da sonda através de um dos furos
distais (Fig. 4).

7. Instrugdes de colocacdo

Aremogéo do tubo deve ser executada por um profissional
tremado (ex: médicos, enfermeiros) de acordo com a politica
da instituico.

+ Ajudar 0 paciente a adotar a posicao de Fowler, com uma
rotacdo para a direita.

nxaguar a sonda com aproximadamente 10 e 20ml de
solucdo salina normal ou dgua morna; utilizar uma seringa de
20ml ou maior.
+ Retirar a sonda com cuidado. Se observar algum tipo de
resws1en0|a consulte um médico.

Descane a sonda de alimentagdo conforme os protocolos
nacmna\s ou do hospital local.

Monitorizar o paciente durante um periodo de entre 2 a 4
horas depois da extragdo da sonda se sofreu distenséo
gastnca nauseas ou vomitos.

Siga as boas praticas clinicas recomendadas bem como 0s
regulamentos locais e nacionais para transporte e eliminaéo.

10. Informacéo adicional

Comprovar diariamente se existe a migragdo da sonda. Se
existirem indicios de migragdo da sonda, avaliar a coloca ¢ 40
da sonda com as técnicas de comprovago de colocagdo

Var spesielt oppmerksom nar det gjelder bam. Barns
ventrikkel tolererer ikke store mengder mat. Du ber derfor
tilfare smé og hyppige mengder nering til barn. Be legen om

pasienten. En metode fastsettes ved @ male avstanden fra

nesetippen il grefiippen (a) og fra orefippen til

brystbenspissen (b) for gastrisk plassering eller a legge til en

passende lengde for tarmplassering.

+ Det er avgj den nod

vurderes da en forlang sonde kan fare tl blokkering.
fSen en marker for vurdert innferingslengde pa sonden for

innfaring.

@ 1. Opis
Compat® Soft Junior - zgtebnik do podazy diety

dojelitowej, poliuretanowy, ze znacznikiem radiologicznym z
pojedyncza koncowka ENFit®. Dostepne w rozmiarach 5 FR /
50 cm dtugosci i 6 FR / 90 cm  dfugosci. Rozmiar |est

12. Lagring

Compat® Soft Junior nasoenterale sonder skal oppbevares i
originalemballasjen ved romtemperatur og i et tort mifjg. Unnga
direkte sollys og varmestraling.

proksymalny prowadnicy z portem ENFit® aby potaczyc
wstepnie wprowadzona prowadnice z tym portem zgtebnika.
Nalezy sprawdzic, czy proksymalna czesc tej prowadnicy
pozostaje stabilnie osadzona w porcie ENFit® i czy jej koncowka
nie wystaje przez otwor dystalny. Jesli to konieczne, przed
zatozeniem paqenlom 2qtebnika nalezy

A colocagdo deve ser executada por um profissional treinado
(ex médicos, enfermeiros) de acordo com a politica da instituicao.

Lavagem cuidadosa das méos de acordo com a politica da
instituicao.

- Leia todas as ADVERTENCIAS e PRECAUGOES antes de
msenrasondaiFlg 1).
Consultar os protocolos da sua instituicdo e manual de
rocedimento para uma descricio detalhada do processo de
|ntubaFao enteral.

Colocar o paciente sentado ou na posicdo de Fowler
(30-45"), como tolerado. O paciente ndo deve inclinar-se para
a frente, nem deve estender a cabeca e pescoco (Fig. 2).

- Determinar que fossa nasal vai usar.

+ Medir o comprimento da sonda que vai inserir para chegar
a0 estomago ou intestino delgado (Fig. 3). A distancia de
insercéo depende do paciente. Um método de determinacéo é
com a medicdo da distancia desde a ponta do nariz afé a0
16bulo da orelha (a) e desde o Iobulo da orelha até & apéfise
xifoide (b) para a colocacdo gastrica ou agregando um

nadrukowany na zgtebniku oraz na
metalowa prowadnice, ktdra stuzy jedynie do zakfadama
zqtebnika (rys. a). Zgtebnik posiada podziatke co 5 cm, ktra
pomaga ustalic gtebokosc na jaka zatozono zgiebnik do
ptrz‘ewodu pokarmowego. Zgtebnik sterylizowany jest tlenkiem
etylenu.

2. Przeznaczenie

Zgtebnik Compat® Soft Junior przeznaczony jest do
dojelitowego podawania diety, ptynéw i/lub lekéw do przewodu
pokarmowego.

3. Wskazanie do uzycia

Zgtebnik Compat® Soft Junior przeznaczony jest do podawania
do przewodu’ pokarmowego diety, pynow iflub lekow dla
pacjentow, kidrzy nie sa w stanie spozywac wystarczajacej
losci sktadnikow odzywczych droga doustna.

4, Przeciwwskazania

unerst voorzichtig te werk wanneer de sonde de
bereikt. Zorg ervoor dat de sonde in de slokdarm wordt
ingebracht en NIET in de trachea.

Waarschuwing: als de patiént hoest of als er
& enige weerstan \oelbzar i is, dan kan dit een teken
zijn dat de sonde in de trachea plaats vindt. Als dit

het gevalis, verwi Jderde sonde dan en plaats deze
opnieuw. Stel indien nodig een arts op de hoogte.

+ Ga door met het inbrengen van de sonde tot u de markering
voor de inbrengafstand bereikt.

Transpylorische  plaatsing: Voor een postp\{(lonsche
plaatsmg van de sonde, kunt u de plaatsing vergemakkelijken
door de patiént in de Fowler-houding te positioneren en op de

Przeciwwskazania do zastosowania zgtebnika Compat® Soft
Junior to: nieprawidtowosci budowy anatomicznej lub choroby

qtebniku (rys. 4).

Zg&ebmk nalezy wprowadzac delikatnie do wybranego
otworu nosowego, rownolegle do przegrody nosowej | powyzej
podnleblenla twardego (rys. 5).

Pochylenie gtowy pacjenta do przodu powinno zapewniac
fatwiejsze przechodzenie zgtebnika przez dho (1ys. 6).

Pao]enm przytomnj
zgtebnika do gardta nalezy poinstruowac paclema aby lekko
opusm’r glowe| rozpoczat przetykanie.

Pacjent powinien popijac wode matymi tykami, co utatwia

wprowadzenie rurki przez przetyk do zotadka.
« W przypadku pacjentéw nieprzytomnych/niereagujacych
nalezy zachowac szczegdina ostroznosc, gdy zgtebnik dotrze
do nosogardta. Sprawdz, czy zgtebnik kieruje sie do przetyku,
aNIE trafia do tchawicy.

sie opdr przy zaktadaniu zgtebnika, moze to
oznaczac z¢ znajduje sie on w tchawicy. W takim
przypadku nalezy wyjac zgtebnik i ponownie podjac
probej Jego zatozenia. Jesli to konieczne nalezy
powiadomic lekarza.

j Ostrzezenie: Jesli pacient kasze lub odczuwa

+ Nalezy kontynuowac wkfadanie zgtebnika, az do

10sa, gardta, przetyku, lub lub alergia
na jego sktadniki. Nie stosowac u pacjentow ponizej 2,5kg.

5. A Uwagi

wezesniej
« Umieszczenie zgtebnika zaodzwiernikowo:  utozenie
pacjenta w pozycji siedzacej (Fowlersa) z rotacja na prawa
strone utatwia zatozenie zgtebnika poza odzwiemik (rys. 7).

+ Zawartosc jest sterylna, chyba ze opakowanie jest
uszkodzone lub otwarte.
+ Urzadzenie nalezy traktowac jako jezeli jest

tne przejscie konca zqtebnika
nastepuje zazwyczaj w ciagu 24-48 godzin.

przeciete, rozerwane, naktute lub w jakikolwiek sposob
iszezone.

6. A Ostrzezenia

rechterzj te laten draaien (afb. 7). Transpylorische inbrenging
van de punt vindt meestal binnen 24 tot 48 uur plaats.

8. Controle van de plaatsing

+ Controleer voordat u de voedingssonde gaat gebruiken of

de sonde goed is geplaatst volgens de voorkeursprocedures en

goedkeunnﬁ van het ziekenhuis of de instelling. =

r-] Tdranspy orische plaatsing moet worden bevestigd aan de
iand van

@ uislutend voor eenmalig gebruik, bij één patiént.
Niet gemaakt met latex van natuurlijk rubber.
+ Uitsluitend voor enteraal gebruik.
Niet voor intraveneus gebruik.
@&  Niet gebruiken indien de verpakking beschadigd is.
+ Niet hergebruiken. Hergebruik vormt een mogelik risico
op infectie van de patiént of gebruiker door contaminatie van
(vooral brengt de
structure\e |ntegnte|t van het hulpmiddel in gevaar.
Dit hulpmiddel is niet bedoeld voor gebruik langer dan 42 dagen.
+ Gebrulk uitsluitend toedieningssets met een ENFit®- aans\umngs

Bevestiging van de sondepositie kan worden ﬁedaan met of
zonder de’ voerdraad (sommige producten hebben geen
voerdraad). Als er een voerdraad aanwezig is, verwijdert u de
voerdraad voorzichtig voor het eerste gebrmk van de
\{)oedlné;ssonde Controleer of de voedingssonde op zin plaats

lit zitte

Nadat de juiste plaatsing is bevesngd controleert u of de sonde
goed werkt door de sonde met 10ml lauwwarm water te spoelen.

Zet de sonde vast met behulp van een zelfklevende pleister.
+ Registreer de inbrengdiepte aan de hand van de
centlmelermarkenng op de sonde.

systeem. ToedlemnEssels met andere

Lock of Luer Lock, zijn niet compatibel met de Compat® Soﬂ
Jumorneussondes

- Bij_gebruk van toedieningssets met een ENFit*-

raait u de @ met de klok

mee naar rechts in de ENFit®-voedingspoort @ éafb .8).

Om letsel bij de patiént te voorkomen, mag de voerdraad
noclt tijdens intubatie worden |ngebracht of teruggetrokken.
Breng nooit een voerdraad in een verblijfsonde in.

Verzeker altijd een correcte, tidige en regelmatige
patlenlenbewakmg

Viéor het inbrengen: zorg dat de J)um van het voerdraad niet
uit de sonde steekt via een van de distale openingen (afb. 4).

7. Instructies voor plaatsing

. Plaalsm mag alleen door opgeleide professionals
:buvoomeed artsen, verpleegkund\geni worden uitgevoerd
(volgens het beleid van uw ms1e| ing).

as uw handen zorgvuldi ens het be\eld van uw mste\lm
- Lees alle WAARSCHUWINGEN en VOOR
GELEN voorafgaand aan het inbrengen van de sonde alb 1]
+ Raadpleeg hel beleid van uw insteling en de

ding voor een illeerde beschrijving

van het enterale |ntubat|eproces

Positioneer de gatlent voor zover mogelik, in een zittende of
Fowler—houdmg (30-45"). De patiént mag niet naar voren leunen,
en het hoofd en de nek mogen niet gestrekt worden (afb. 2).

+ Bepaal welk neusgat moet worden gebruikt.

+ Meet de lengte van de sonde die moet worden ingebracht
om de maag of dunne darm te bereiken (afb. 3). Hoe ver de
sonde moet worden ingebracht, is athankeljk van de patiént.
Bepaal de afstand door bijvoorbeeld te meten vanaf de punt
van de neus tot de oorlel (a) en vanaf de oorlel t10tdhet
of door
tcevoegmg van een geschlkte engte voor damplaatsing.

inte brengen

9. Verwij

Verwijdering van de sonde mag alleen door opgeleide
prcfessmnals rm]voomee\d artsen, verpleeﬁkundlgeni worden
ungevoerd (volgens het beleid van uw instelling).

Ondersteun de patiént bij het aannemen van een
Fowler-houding op de rechterzij.

Spoel de sonde door met ca. 10-20ml normale
zoutoplossing of lauwwarm water, met behulp van een
|nject|espun van 20ml of meer.

Verwijder de sonde voorzichtig. Als u enige weerstand voelt,
raadpleeg dan een arts.

+ Voer de sonde af conform het lokale ziekenhuis of nationale beleid.

+ Controleer de patiént gedurende 2 tot 4 uur na verwijdering
van de sonde op maagdistensie, misselijkheid of braken.

Volg de vasul]estelde Klinische handelswiizen (Good Clinical
P'r\:lictme) en de lokale en nationale wetgeving voor transport en
afvoer op.

g en afvoer

10. Aanvullende informatie

Controleer dagelijks of de sonde niet is verschoven. Als u
vermoedt dat de sonde is verschoven, beoordeelt u de plaatsing
van de sonde met behulp van geschikte technieken voor
bevestiging van de p\aalsmg en conform de voorkeursprocedu-
es van het ziekenhuis of de instelling. De sonde regelmatig
spoelen met ca. 10-20ml warm water, met behulp van een spuit
van 20ml of meer, voor en na elke voedmg of toed\emn? van
medicatie of elke 4-8 uur bij continue voeding. Verplaats de
sonde bij de neusgat af en toe om het drukpunt van de sonde te
veranderen. Controleer altid of de medicatie die door de sonde
wordt geleverd, geschikt is voor enterale toediening.

11. Opmerking

Kinderen hebben onze speciale zorg nodig. Het maagje van een
kind heeft minder volume dan een volwassenen en kan niet in één

van essem\eer belang omdat er een afsluiting kan ontstaan
door een overschot aan sonde.
Voorafgaand aan het inbrengen moet er een markering voor

keer een grote voedsel aan. Kinderen hebben kleinere
porties voedse! per dag nodig. Vraag uw arts om richtljnen.

Sprzet jednorazowego uzycia. Stosowac tylko raz,
u1edne 0 pacjenta.
Nie zawiera lateksu.
+ Wytacznie do podawania dojelitowego.
Produkt nieprzeznaczony do stosowania

poza]elltowe'?

+ @ Nieuzywac, jesli opakowanie jest uszkodzone.

+ Nie uzywac ponownie. Ponowne uzycie produktu stwarza

ryzyko infekcji T« pacjenta lub uzytkownika przez niesteryine /
zl

ia zgtebnika

+ Przed rozpoczeciem uzywania zgtebnika nalezy sprawdzic
jego potozenie zgodnie z procedurami obowiazujacymi w
m|ejscowe| jednostce.

Kontrola potozenie zgtebnik zatozonego poza odzwiernik
powmna byc w badaniu

Sprawdzenie potozenia zgtebnika moze byc przeprowadzo-
ne z prowadnica lub bez niej (czesc produkiow nie posiada
prowadnicy). Jezeli w zgtebniku znajduje sie prowadnica, przed
pierwszym uzyciem nalezy delikatnie ja wysunac ze zgtebnika a
nastepnie skontrolowac czy zgtebnik nie przemiesct sie
podczas jej wysuwania.

Po potwierdzeniu prawidtowego umlelscowwema 1gtebnika,
naleﬁy sprawdzic jego droznosc, przeptukujac go 10ml letniej wody.

sie za

@zone ie. Wszelkie proby

lezy i zg’febmk przed

para a colocagao intestinal.
Eessenmal avallar o comprimento necessério da sonda que se
va| inserir, visto que 0 excesso de sonda pode causar oclusoes.
Antes da i insercdo, deve escrever na sonda o marcador da
dlstancm de ingergdo

e conforme 0s procedimentos preferidos felo
hospital ou instituigdo. Enxaguar regularmente com 10 - 20ml
de agua moma, usando uma seringa de 20ml ou maior, antes e
depois de cada sessio de alimentacéo ou admlnlstracao de
medicagdo ou a cada entre 4 a § horas se a alimentagdo for
continua, Reposicione ocasionalmente o tubo para mudar a
localizacdo em que o tubo toca a narina. Verificar sempre que a
medicacdo administrada através da sonda é adequado para
administracdo entérica.

12. Armazenagem

As sondas nasoentéricas Compat® Soft devem ser
armazenadas na embalagem original & temperatura ambiente e
num ambiente seco. Evitar a luz solar direta e a iradiacdo de
calor.

+ Inacka vzdialenosti zavedenia by mala byt na sonde

@1. Popis
Enterdlne jzivové sondy Compat® Soft Junior sa

skladajg z pruznych  hadiciek 2" polyuretdnového materialu
nepreputajiceho rontgenové Ziarenie a ENFit° $pecidingho
enteraneho portu. Dostugne velkosti s 5 a 6 FR. Dizka sond sa
pohybuje v rozmedz od 50 do 90 cm. Velkost a dizka sondx sl
viditelne oznacené na tele sondy a na stitku obalu, Sonda zahma
vopred zavedeny kovovy zavadzac (volitelny), ktory ulahcuje
zavedenie sondy (obr. a). Na vonkajSom povrchu sondy sa
nachddzaju znacky po 5 cm, ktoré slizia na meranie dizky
zavedenia sondy do tréviaceho traktu. Sterilizované etylénoxidom.

2. Pouzitie

Enterélne vyzivové sondy Compat® Soft Junior si urcené na
enteralne podavanie vyZivy, tekutin a/alebo lieciv do traviaceho
traktu prirodzenou nazoenteralnou cestou.

3. Indikécie

Enteralne vyZivové sondy Compat® Soft Junior si urcené na
enteréing podavanie vyZivy, tekutin a/alebo lieciv do tréviaceho
traktu Erlrodzenou nazoenteralnou cestou pacientom, ktori nie
st schopni prijimat dostatok Zivin beznym prezivanim a
prehltanim stravy.

4, Kontraindikacie

Enterélne yzivové sondy Compat® Soft Junior nie s urcené
pacientom § alebo

nosa, hrdla alebo pazeraka, alebo so znamou precitiivenostou
ci aIerglaml na komponenty vKrobku NepouZivajte u pacientov
s hmotnostou nizSou ako 2,5

5. A Upozomenia
+ Obsah je sterilny, ak nie je obal poSkodeny alebo otvoreny.

V zéume zachovania funkcnosti zariadenie neldmte,
nestnhane netrhajte, neprepichujte ani inak neposkodzujte.

6. A Varovania

uzy0|a (zwhaszcza sterylizacji) moga zniszczyc urzadzenie.
Urzadzenie nie jest przeznaczone do uzywania dtuzej niz

przez 42 dni.

+ Do uzycia wytacznie z zestawami do podazy diety dojelitowe]

ztacznikami ENFit®. Zestawy do podazy z mnym\ 1aczn|kam| np.

pomoca plastra. " . )
+ Nalezy zapisac w historii choroby pacjenta na jaka
gtebokosc zostat zatozony zgtebnik.

9. Usuwanie i usuwanie

ENLock lub Luer Lock, nie sa
Corw}at@ Soft Junior.

izypadku  stosowania zestawu do podazy dletg
d0|elltowe1 z facznikiem ENFit® nalezy recznie, w 'sposd
pewny, dokrecic zestaw do podawania@ w Kierunku zgodnym
zruchem wskazowek zegara do portu @ ENFit® (rys. 8).
+ Aby zapobiec obrazeniom pacjenta, podczas zaktadania
zgtebnika nie wolno wktadac ani wycofywac prowadnicy. Nigdy
nie wolno wktadac prowadnicy do zgtebnika juz zatozonego.
+ Nalezy zawsze zapewni¢ wrasciwe, sprawne i systematyczne
monitorowanie pacjenta.
+ Dla produktow wyposazonych w prowadnice: przed
zatozeniem zgtebnika nalezy upewnic sie, ze prowadnica nie
wystaje przez otwor dystalny. (rys. 4).

7. Instrukcja zaktadania

+ Zaktadanie zgtebnika moze byc wykonywane wytacznie
przez wyszkolonych specjalistow (np. lekarzy, pielegniarki)
zgodme 2 procedurami obowiazujacymi w danej instytucji.

Usuwanie zgtebnika moze byc wykonywane wytacznie przez
wyszkclonych specjalistow (np. lekarzy, pielegniarki) zgodnie
z procedurami obowiazujacymi w danej instytucji.

Utézyc pacjenta w pozycji potsiedzacej (Fowlersa) z rotacja
na prawa strone.

Nalezy przeptukac zgtebnik ok. 10-20ml roztworu soli
hz1olog|czne| lub letniej wody, stosujac strzykawke o
po1emnosm 20m! lub wigksza.

Nalezy ostroznie usunac zgtebnik. Jesli wyczuwa sie
|ak|koIW|ek opor, nalezy skonsultowac sie  lekarzem.

Utylizowac zgtebnik zgodnie z p

® Jednorazové pouZitie. Smie byt pouZité iba raz, u

jedného pacienta.
. Nie je vyrobené pouZitim prirodného latexu.
+ Lén na enterdine pouZitie.
Nie je urcené na intravendzne poutitie.
& Nepouzivaite, ak je obal poskodeny.

Nepouzivajte opakovane. Opakované Fouzwanle ytvéra
potenualne riziko infekcie pacienta alebo pouzivatela
prostrednictvom kontamindcie zariadenia. Akakolvek renovacia
(obzvlast sterilizacia) mze narusit celistvost zariadenia.

Zariadenie nepouZivaite dihie ako 42 dni,

- Pouzivaite iba sipravu na podavanie vyzivy 0 systémom
kongktorov ENFit®. Supravy na_poddvanie zivy s inymi
systémovymi konektormi, napr. ENLock alebo Luer Lock, nie sii
s nazoenterdinymi sondami ompat® Soft Junior kompanbwlne

+ Pri pouzivani_siprav na podvanie wZivy so systémom

w szpitlu oraz krajowymi przeplsaml
alezy obserwowac pacjenta przez 2 do 4 godzin po
usunieciu  zgtebnika w  kierunku wystapienia -~ zaburzen
zo&adkowych mdtosci lub wymiotw.
Przewdz i utylizacja powinny byc zgodne z dobra prakiyka
Kliniczna oraz wszelkimi przepisami lokalnymi i krajowymi.

10. Dodatkowe informacje

Uwaznie umyj rece zgodnie z p
wtwojej jednostce.
+ Przed zatozeniem zgtebnika nalezy przeczytac wszystkie
OSTRZEZENIA i UWAGI (rys. 1).
+ Nalezy zapoznac sie z

Nalezy codziennie sprawdzac potozenie zgtebnika. Jezeli
prawdopodobne  jest  przemieszczenie  zgtebnika, nalezy
sprawduc |ego pofozenie za pomoca technik zgodnych
w lokalnej placowce. Nalezy

placowee  gdzie Eowmlen malezc sie szczegofowy op\s
zaktadama 2gtebnika dojelitowego.

Nalezy utozyc pacjentaw pozg dl siedzacej lub potsiedzace]
|g0ma pofowa ciata pod katem 30-45°). Pacjent nie powinien
byc pochylony do przodu (rys.2).

Wybrac otwor nosowy przez ktdry wprowadzi sie zgtebnik.

Nalezy zmierzyc gtebokosc na jaka nalezy zatozyc zgtebnik
aby znalazt sie w zotadku lub jelicie cienkim (jaka dtugosc
2gtebnika nalezy wprowadzic aby znalazt sie w zotadku lub w
jelicie cienkim) (rys.3). Nalezy Ja okreslic indywidualnie dla

regulamle plukac zgtebnik, uzywajac okoto 10-20ml ciepte]
wody przy pomocy 20ml lub wiekszej strzykawki, przed i po
kazdym podaniu diety lub podaniu lekow lub co 4-8 godzin, jezeli
zywienie ma charakter ciagty. Od czasu do czasu nalezy zmienic
potozenie rurki, aby zmnigjszyc ryzyko powstania zmian w jamie
nosowej zwwazanych 7 dtugotrwatym uciskiem przez zgtebnik.
Przed podaniem lekw nalezy upewnic sie w charakterystyce
produktu leczniczego czy moga one byc podawane dojelitowo.

11. Wazna informacja

kazdego pacjenta. Jedna z metod polega na jej
poprzez zsumowanie odlegtosci od czubka nosa do ptatka
ucha (a) i od ptatka ucha do wyrostka mieczykowatego (b) aby
umiescic zgtebnik w zotadku. Zeby umiescic zgtebnik w Jehcwe
cienkim trzeba do iego pomiaru dodac od|
odlegk)sc

Ocena na jaka gtebokosc na\ezy zatozyc zgtebnik jest

Dzieci wymagaja specjalnej opieki. Zotadek dziecka nie jest w

stanie pn{)]mowac duzej ilosci jedzenia na raz. Dlatego dziecko

Eowmno Y karmione czesciej, przy uzyciu mniejszych porci.
‘apytaj swojego lekarza o wiece] informacji.

12. Przechowywanie

potrzebna dlate (?0 2e zbyt gtebokie wp zgtebnika

de inbrengafstand op de sonde worden

Viéor het inbrengen: draai de greep van de voerdraad stevig
met de hand naar rechts in de ENFit®-voedingspoort om het
geintegreerde voerdraad op de ENFit®-voedingspoort van de
neussonde aan te sluiten. Controleer of de connector van de

12. Opslag moze dopvowa zic do jego niedroznosci.

nalezy zaznaczyc na zgtebniku na jaka
De Compat® Soft Junior des moeten in de g k_ i nalezy go (po wezesniejszym wykonaniu
ver akking bij kamertemperatuur, en in een droge omgevmg pomiaru).

rden bewaard. Voorkom direct zonlicht en warmtestraling.

+ Dla produktow wyposazonych w prowadnice: nalezy recznie
dokrecic zgodnie z ruchem wskazowek zegara koniec

Compaﬂ® Soft  Junior powmmlen byc  przechowywany
pokojowej i w
suchym otoczemu Nalezy umkac bezposredniego swiatta
s'{onecznego I promlemowama cweplnego

ENFit® rukou pevne zaskrutkute v smere
hodinovych ruciciek stipravu na podavame wiivy @ do portu
ENFit® na podavanie vyzwy O (obr. 8).
+ Nikdy nezasuval)e ani newytahujte zavadzac pocas
zavadzania sondy. Predidete tak zraneniu pacienta. Nikdy
nezas(vajte zavadzac do uz zavedenej sondy.
« Vidy zabezpeCujte vhodné, vCasné a pravidelné
monitorovanie pacienta.

Viyrobky so zavadzacom: pred zavedenim sa uistite, Ze hrot
zavadzaca nevystupuje zo sondy z niektorych z ohvorov na jej
spodnom konci (obr. 4).

7. Pokyny na zavedenie

4 este pred zavedenim.

Vyrobky so zavadzacom: rukou pevne zaskrutkujte rukovét
zavadzaca v smere hodinovych ruciciek do portu ENFit® na
poddvanie vzzwy, aby ste pripojili vopred zavedeny zavadzac k
portu ENFit® na podévanie wyZivy na nazoenterickej sonde.
Skontrolujte, ci je lievik zavadzaca pevne usadeny v porte
ENFit® na podavanie vyZivy a ci hrot zavédzaca nevystupuje zo

@ 1. Opis
Cevke za enteralno hranjenje Compat® Soft Junior so

izdelane iz gibkega poliuretana, so neprozorne in so oprem\!:ene

$ posebnim enojnim konektorjem/dostopno odprtino ENFit®
Na voljo so v velikost 5 FR / dolzina 50 cm in velikost 6 FR /
dolzina 90 cm, ki je nat|sn,ena na gredi cevke in na nalepki
viecke. Nekatere so opremljene s sondo (neobvezno), ki sluzi
kot pomot pri uvajanju cevke. (SI. a). Oznake na vsakih 5 cm
cevk so namenjene izmeri dolZine cevi, vstavliene v prebavni
trakt. Cevke o sterilizirane z etilen oksidom.

2, Predvidena uporaba

ENFit® nazoentricne cevke. Prepricaite se, da vtic sonde dobro
namesten v vhodni odprtini ENFit® in da konica sonde ne
izstopa iz cevke skozi eno od njenih distalnih odprtin. Po potrebi
Rred vstavijanjem cevke v bolnika pravilno namestite sondo (SI.

+ Nezno vstavite cevko vizbrano nosnico in jo vodite vzporedno
znosnim septumom in nad povrsino trdega neba (SI. 5).
+ Nagibanje bolnikove glave naprej bi moralo zagotoviti lazjo
premikanje cevke do nazofarinksa (slika 6).
+ Za zavestne/odzivne bolnike: Ko cevka doseZe nazofarinks,
bolnlku naroite, da rahlo spusti glavo in zatne poirati.

Bolnik naj Eo pozirkih pile vodo skozi slamico, da olaj$a
vstavljan]e cevke skozi pozuglmk v Zelodec.

hol

Cevke Compat® Soft Junior so namenjene enteralnemu
dovajanju hrane, tekoCin infali zdravil v prebavni trakt po
naravni nazoentricni poti.

3. Indikacije za uporabo

Cevke Compat® Soft Junior so namenjene enteralnemu
dovajanju hrane, tekogin in/ali zdravil v prebavni trakt po
naravni nazoentricni poti bolnikov, ki fizitno ne morejo zauziti
dovolj hranilnih snovi z obicajnim Zvecenjem in poziranjem.

4, Kontraindikacije

Cevke Compat® Soft Junior niso Frimeme za bolnike z

anatomskimi nenormalnostmi ali boleznimi nosu, Zrela ali

ﬂoznalmka alizznano obCutljivostjo ali alergijami na sestavine.
le smejo se uporabljati pri bolnikih s teZo manj kot 2,5 kg.

5. & Pozor

+ Vsebina je sterilna, razen &e je embalaza poskodovana ali
odprt

odprta
+ Dabi zagotovili pravilno delovanje pripomocka, ga ne smete
prebadati, rezati, trgati ali kako drugace poskodovati.

6. & Opozorila

+ ® Zaenkratno uporabo. Samo za enkratno uporabo pri
enem bolniku.
+ S¥ Niizdelanoiz lateksa iz naravnega kaviuka.
+ Samo za enteralno uporabo.
Ni zaintravensko uporabo.

ikih brez odziva: izjemna
pazljwost je potrebna, ko cevka doseZe nazofarinks. Preverite,
ali cevka prehaja v poziralnik in NE v sapnik.

Opozorilo: Ce bolnik kaslja ali zacutite odpor, jeto

& lahko znak, da je cevka morda vstopila v sapnik. V
tem primeru odstranite cevko in jo znova vstavite.
Ce je potrebno, o tem obvestite zdravnika.

+ Nadaljujte z vstavljanjem cevke, dokler ne dosezete oznake
za dolzino vstavljanja.

Vstavijanje mimo f]l\orusa Ce morate cevko vstavit skozi
pllorus namestite bolnika v Fowlerjev poloza&m ga obrnite na
desno stran, kar lahko olajSa vstavijanje cevke mimo pilorusa
(SL.7). Spontam prehod konice cevke za hranjenje pri prehodu
skozi pilorus se ponavadi pojavi v 24 do 48 urah,

8. Potrditev namestitve

@ 1. Aciklama
Compat® Soft Junior enteral beslenme tiipleri esnek

poliiiretan borudan yapimistir, radyo-opaktir ve tek bir ENFit®
enterale ozel baglann/enmm girisine sahiptir. Bunlar 5 FR
boyutunda / 50 cm uzunlugunda ve 6 FR boyutunda / 90 cm
uzunlugunda mevcuttur, bu da tiip milinde ve aynca torba
etiketinde yaziidir. Bunlar onceden monte edilen metal stile
(istege bagl) |cmde yer alir ve tiipin yerlegtirimesinde
kullanir. (Sek. a). Her 5 cm'deki isaretler, sindirim sistemine
takilan tiip Uzunlugunu dlgmek icin Ru\lanlllr Tiipler etilen oksit
kullanilarak sterilize edilmigtr.

2. Kullanim amact

Stile konnektdriiniin ENFit® besleme girisine saglam bir sekilde
yerlestiini ve stile ucunun uzaktaki defiklerden biri araci
tiipten ckmadigini - dogrulayn. Gerekmesi halinde,  tiipii
hastanin'icine dogru takmadan 6nce stileyi dogru bir sekllde
tekrar yerlesnnn1 ek. 4).

+ Tiipi nazik bir sek||de burun diregine paralel olacak sekilde
segllen burun deliiigine sokun ve sert damak yiizeyinin istiine
ge irin (Sek. 5).

Hastanin kafasini ileriye dogru egmek tiipiin nazofarenkse
daha kolay gecmesini saglar (Sek.

Bilincli/k hastalar igin: Tup ulagtiginda
hastanm kafasini hafifce asaﬁl indirmesini ve yutma eylemini
yapmasml isteyin.

Tipiin - yemek mideye doru

Compat® Soft Junior tiipleri, dogal nazoenterik yoldan sindirim
sistemine besin maddeleri, swi ve/veya ilaclarn enteral olarak
uygulanmasi icin kullanihr.

3. Kullanim endikasyonlari

Compat® Soft Junior tilpleri, normal cigneme ve Ymma yoluyla
fizksel bir sekilde yeterli besin alamayan hastalar icin doga\
nazoenterik yoldan enteral tiple besin, swi ve/veya ilag
uygulanmasi icin kullanihr.

4. Kontrendikasyonlar

Compat® Soft Junior tiipleri, anatomik bozukluklan olan ya da
burun, boJaz veya yemek borusu hastaliklan olan veya
bllesen\ere karsi hassas%etl veya alerjisi oldugu bilinen hastalar
icin kontrencrkedur 5 kg altnda olan hastalarda

+ Pred uporabo cevke za hranjenje potrdite cevke
v skladu s prednostnimi postopki in dovoljenjem bolniSnice ali
ustanove.
+ Vstavljanje mimo pilorusa je potrebno potrditi z rentgenskim
posnetkom.
+ Potrditev polozaja cevke se lahko izvede z ali brez sonde
(nekateri izdelki nimajo sonde). Ce je prisotna sonda, jo pred
prvo uporabo cevke za hranjenje nezno odstranite. Preverite, ali
cevka za hranjenje ostane na mestu.

Ko potrdite pravilno namestitev cevke, potrdite $e delovanje
cevke tako, da jo sperete z 10 ml tople Vo,

Zavavulte cevko z lepilnim povojem.

+ Oznaite globino vstavijanja s centimetrsko lestvico na cevki.

. Ne Ce je embalaza p

+ Samo za enkratno uporabo. “Ponovna uporaba

predstavia potenmalno tveganje za okuzbo pacienta ali

'saka ponovna
obdelava (zlasﬂ stenllzacua) lahko ogrozi struktumo celovitost
naprave.

. Pnpomocek ni predviden za uporabo vet kot 42 dni.

. Uﬁorabl]a e samo komplete za enteralno hranjene s

konektorjem ENFit”. Kompleti za hranjenje z drugacnimi sistemi

konektorjev, kot so ENLock ali Luer Lock, niso zdruzjivi s

cevkami Compat® Soft Junior.

+Pri uporabi kompletov za hranjenje § povezovalnim sistemom

ENFit® rotno Gvrsto privifte sistem za hranjenje v smeri

urinih kazalcev v vhodno odprtino konektorja ENFit® @ (SI.8).

« Dane bi poSkodovali bolnika, med intubacijo nikoli ne smete

vstavljati ali izvleCi sonde. Nikoli ne vstavijajte sonde v Ze

imubirano cevko.

b IVﬁdno zagotovite ustreen, pravotasni in reden nadzor
olnika.
Pri izdelkih s sondo: pred vstavitvijo se J)repnca]te da konica

sonde ne izstopa iz cevke skozi eno od njenih distalnih odprtin (SI. 4).

7. Navodila za names¢anje

9. Odstranjevanie in odl

je v odpadke

+ Cevko smejo odstraniti samo usposobljeni strokovni delavci
(npr zdravniki, medicinske sestre), v skladu s pravilnikom vase
us anove.

Pomagajte bolniku do Fowlerjevega poloZaja in ga obmite na
desno stran.

Izperite cevko s priblizno 10-20 ml obitajne fizioloske
razlopme ali mlacne vode; upogabite 20 ml ali vetjo brizgo.
+ Previdno odstranite cevko. Ce zautite kakrsen kol odpor, s
posvetujte z zdravnikom.
+Pri odlaganju cevke za hranjenje med odpadke upostevajte
Iokalne bolni8nicne ali nacionalne predpise.

Po odstranitvi cevke 2 - 4 ure nadzorujte bolnika za gastricno
raztezarye slabost ali bruhanje.

Upostevajte dobro kiinicno prakso kot tudi vse lokalne in
nacionalne predpise za prevoz in odstranjevanje.

10. Dodatne informacije

Cevke dnevno preverjajte za premikanje. Ce obstaja sum, da se
je cevka premaknila, ocenite njeno namestitev z ustreznimi
tehnikami potrditve pravilne namestitve in v skladu s

Cevko smejo namestiti samo usposobljen strokovni delavci
(npr zdravniki, sestre), v skladu s vase
ustanove.

« Temeljto si umite roke v skladu s pravilnikom vaSe
ustanove.

Pred vstav\]anem cevke prebeme vsa OPOZORILA in

IASVETE (1. 1).

PREVIDNOSTN

Za podroben opis posto?ka enteralne intubacije preberite
Enrocmk za uporabo in J}raw Inik vaSe ustanove.

olnika polozite v sedeC ali Fowlerjev poloZaj (30-45°) kot

dopusta njegovo stanje. Bolnik se ne sme nagnm naprej, prav
tako ne sme iztegniti glave in vratu (slika 2).

+ Izberite nosnico, skozi katero boste vstavili cevko.

zmerite dolfino Cevke za vstavijanje, da doseZete Zelodec ali
1anko Grevo (slika 3). Dolzina vstavijanja je odvisna od bolnika.
Pri eni od metod izmerite razdaljo od konice nosu do uSesne
meice (a) in od uSesne megice do ksifoida (b), Ce boste cevko
vstavili v Zelodec, ali pristejte ustrezno dolzino, Ce boste cevko
vstawll v revesje.

Pravilna dolocitev dolzine cevke, ki jo je treba vstaviti, Je
k\&l‘mnega pomena, saj lahko zaradi predolge cevke pride do

uzife

Pred vstavijanjem je treba cevko oznaiti z oznako dolzine
za vstavitev.

Pri izdelkih s sondo: rotno Gwrsto privite rotico sonde v
smeri urinih kazalcev v vhodno odprtino ENFit®, da povezete
predhodno sestaviieno sondo z vhodno odprtino konektorja

@ 1. Beskrivning
Compat® Soft Junior enterala sonder bestdr av

flexibel polyuretan och &r rontgentdt. De har en enkel
ENFite-enteralkoppling. De finns tilgéingliga i storlekara 5
FR/50 cm lang och 6 FR/30 cm lang, vilket &r markerat pa
sondens skaft ikval pa forrackmn?en Sonderna kommer dven
med en formonterad metalledare (frivillig) vilken anvénds for att
underlétta placeringen av sonden (Fig. a.) samt markeringar var
5:¢ centimeter som anvénds for for att méta sondlangden som
forts in i mag-tarmkanalen. Steriliserad med etylenoxid.

2. Avsedd anvéndning

postopki bolnisnice ali ustanove. Redno izperite s
pnh\ 10-20 ml tople vode in 20-ml ali vecjo brizgo pred in po
vsakem hranjenju ali dajalgu zdravil ali vsakih 4-8 ur, e Je
hranjenje kontmuwrano bcasno  premaknite cevko la
spremenite mesto, kjer se slednja dotika nosnice. Vedno
preverite, ali je zdrawlo ki ga dovajate skozi cevko za hranjenje,
primerno za enteralno odmerjanje.

11. Opomba

Za otroke je potrebna posebna skrb. Otroski Zelodec namret ne
more sprejeti velike koli¢ine hrane naenkrat. Zato je treba
postopke hranjenja otrok izvajati pogosteje in z manjSimi
kolicinami hrane. Za navodila se obrnite na vasega zdravnika.

12. Shranjevanje

Cevke Compat® Soft Junior je treba hraniti v originalni embalazi
pri sobni temperaturi in v suhem okolju. lzogibajte se neposredni
sonéni svetlobi in virom, ki oddajajo toploto.

ENFit®-matningsport. Sakerstall att ledarens tratt sitter
stadigt ENFit®- matningsporten och att dess distala ande inte
kommer ut genom nagot av sondens distala hél. Justera vid
behov ledaren, sa att den sitter korrekt, innan sonden fors in i
patlemen (fig. 4)

For forsiktigt in sonden i den valda nasborren,parallellt med
nasskll]evaggen och ovanfor den harda gommen (fig. 5).

Om patientens huvud lutas framét ar det littare att fora in
sonden till nasofarynx (fig. 6).

Medvetna/samarbetsvilliga patienter: Be patienten sanka

huvudet lite och borja svélja nar sonden nar nasofarynx.

Patienten bor dricka vatten genom ett sugror for att gora
del [attare att fora ner sonden genom matstrupen- fill

sondy z niektorych z otvorov na jej spodnom konci. V pripade
potreby upravte pred zavedenim sondy pacientovi polohu
zavadzaca (obr. 4).
+ Opatne zavedte sondu do zvolenej nozdry, paralelne s
nosovou priehradkou a nad povrchom tvrdého podnebla (obr. 5).
Predklon hlavy paclenta by mal zaistit i prechod

Compat® Soft Junior enterala sonder avsedd for enteral
administrering av ndring, vatska och/eller lakemedel til
mag-tarmkanalen via den naturliga nasoenteriska végen.

3. Indikationer

sondy do nosohitanu (obr. 6).

Pacienti, ktori st pri vedomi a spolupracuji: Ked sonda
dosiahne nosohhan poucte pacienta, aby trocha sklonil hlavu a
zacal prehitat.

Pacient by mal srkat vodu cez slamku, co ulahci zavedenie
sondy cez pazerdk do Zaludka.

Pacientl, ktori sii v bezvedomi a nespolupracuju: Ked sonda
dosiahne nosohltan postupujte mimoriadne opatrne. Uistite
sa, Ze sonda presla o pazeréka a NIE do priedusnice.

Varovanie: Ak pacient kasle alebo citite

& akykolvek odpor, moze to byt znamenim, Ze sonda
vosla do priedusnice. Ak sa to stane, sondu
vyberte a zavedte ju znova. V pnpade potreby
upozomite lekéra.

+ Pokracujte v zavadzani sondy, kym nedosiahnete znacku
vzdia\enosn zavedenia.

+Zavedenie cez pylorus: Ak ma sonda prejst pylorom, ulozenie
pacienta do Fowlerove] polohy s otocenim doprava mdze ulancit
zavedenie (obr. 7). Sponténny prechod hrotu vyZivovej sondy
cez pylorus vécSinou nastane pocas 24 — 48 hodin.

8. Overenie polohy

+ Pred pouzmm VYZivovej sondy overte jej polohu v sulade
postupmi alebo vasej

institicie.
+ Zavedenie cez pylorus by malo byt potvrdené rontgenom.
+ Overenie polohy sondy modze byt uskutocnené so
zavadzacom aj bez neho (niektoré vyrobky neobsahuju
zavddzac). Ak mdte k dispozicii zavadzac, opatme ho pred
prvym- pouzitim yZivovej sondy odstrante. Skontrolujte, ci
sonda zostala na mieste.

Po overeni spravnej polohy sondy skontrolujte jej funkcnost
preplachnuum 10ml viaznej vody.

Sondu zaistite naplastou.
+ Zaznamenajte si hibku zavedenia pomocou centimetrovej
stupnice na sonde.

9. Odstranenie a likvidacia

Odstrénenie sondy mdZe byt vykonané iba vySkolenym
odbornlkom 1 (napr. lekar, sestra) v siilade s internymi predpismi
vase| organizécie.

Pomozte pacientovi zaujat Fowlerovu polohu s otocenim
doprava.

« Preplachnite sondu priblizne 10 - 20ml bezného
fyziologického roztoku alebo viaznej vody. PouZite 20ml alebo
vécSiu Injekend striekacku.

+ Opatme odstrante sondu. Ak ucttite odpor, poradte sa s lekdrom.

+ Vyzivovi sondu zlikvidute v siilade s miestnymi predpismi
nemocmce alebo platnymi Statnymi normami.

Po odstraneni sondy sledujte u Facnema gocas 2z 4 hodin
prlznaky roztiahnutia Zal(idka, nevolnosti alebo zvracania.

V pripade transportu a fikvidécie zariadenia dodrZiavajte

sprévnu Klinicki prax a v3etky miestne a ndrodné predpisy.

10.

Compat® Soft Junior nasoenteriska sonder &r avsedda for
administrering av néring, vatska och/eller lakemedel via den
naturliga nasoenteriska vagen for patienter som &r fysiskt
oftrmdgna att inta tillréckligt med néring genom att tugga och
svélja pa vanligt sétt.

4, Kontraindikationer

Kontraindikation for Compat® Soft Junior sonder &r patienter
med anatomiska awikelser eller sjukdomar i ndsa, hals eller
matstrupe eller med kénd dverkénslighet eller allergi mot
komponenterna. Ska inte anvéndas till patienter under 2,5 kg.

5. /N Férsiktighet

+ I nnehallet & sterilt forutsatt att forpackningen inte & skadad
eller 6ppnad.

+ For att sonden ska fungera korrekt ar det viktigt att den inte
skadas, t ex genom att bli sonderskuren, rispad eller
punkterad.

6. A Vamingar

+ (@ For engéngsbruk. Ska endast anvindas en gang, tll
en patient.

Innehaller inte naturgummilatex.
+ Endast avsedd for enteral anvandning.
@ Ejfor intravendist bruk.
® Far €] anvéndas om 1orpackn|ngen dr skadad.

Far inte ateranvandas. Ateranvéndning medfor risk for
|nfekt|0n hos patienten eller an v & daren genom
kontaminering. All rekonditionering (sérskilt sterilisering) kan
forsamra enhetens skick.

+ Enheten & inte avsedd att anvandas mer &n 42 dag
+ Anvind endast aggregat med ENFit®koppling. Aggregat
med andra typer av kopplingar, t.ex. ENLock eller Luer Lock, &
intedkompalibla med Compat® Soft Junior nasoenteriska
sonder.

+ Vid anvandning av aggregat med ENFit®-koppling ska
aggregatet @ skruvas i medsols i ENFit®-matningsporten @
sa att det sitter stadigt (fig. 8).

For att forhindra att patienten skadas, far ledaren aldrig
foras in eller dras ut under intuberingen. For aldrig in ledaren i
en inneliggande sond.

Se alltid ill att patienten dvervakas pa ett lampligt, punktiigt
och regelbundet sétt.

For produkter med ledare:; sakerstéll fore anvandning att
I(%daae'n inte kommer ut genom nagot av sondens distala hal

9.

7. Anvisningar om placering

PIacennEa méste utforas av tranad Yrkesperson (ex. lakare,
SJukskoters ) enllgt institutionens riktlinjer.

Tvatta dina hander nogrannt enligt institutionens riklinjer.

+ Léis all information om VARNINGAR och FORSIKTIGHET
|nnan sonden fors in (fig. 1).

Zavedenie sondy musi byt wykonané iba vy j
odbormkom (napr. lekdr, sestra) v sulade s internymi predplsm\
va§e organizacie.

tarostlivo si umyte ruky podia internych predpisov vaej
organlzaC|e

Pred zavedenim sondy si precitajte v3etky VAROVANIA a
UPOZORNENIA (obr. 1).

+ Predtudujte si zasady platné vo vasej institucii a prirucku
spravnych postupov s podrobnym popisom procesu zavedenia
enterdinej sondy.

- Nastavte pacienta do sedacej, pripadne FowlemveLpo\ohy
(30 - 45°), ak je to mozné. Pacient by sa nemal predklanat a
nema\ by mat natiahnutd hlavu a krk (br. 2).

+ Vyberte nozdru, ktord pouZijete.

Odmerajte dizku sondy, ktoru potrebujete zaviest tak, aby
ste dosiahli Zaliidok alebo tenké crevo (obr. 3). Vadialenost
zavedenia zévisi od pacienta. Jedna metoda je zalozend na
tom, Ze odmeriate vzdialenost od sglcky nosa k uSnému laloku
(a) a od usného laloka k mecovitemu vybezku (b) v pripade

Denne kontrolute, ci sa sonda nepohla. V pripade podozrenia na
pohyb sondy skontrolujte jej umiestnenie pomocou vhodnych

metod v slade i postupmi nemocnice
alebo inStitdcie. Sondu pravidelne preplachujte pred a po kazdom
podani vy alebo lieciv alebo kazdych 4 — 8 hodin pri
nepretrzitom podvani vyzivy 10 — 20ml teplej vody. Pouzite 20mI
alebo vécSiu injekenu striekacku, PrileZitostne upravte polohu
sondy v oblasti dotyku v nozdre. Vidy overte, Ze lieciv poddvané
vyzivovou sondou st vhodné na enterdine podavame

11. Poznamka

Deti vyzaduji $pecidlnu starostiivost. Detsky Zalidok nie je
schopny udrZat velké mnoZstvo potravy naraz. Preto by ste
detom mali poddvat vyZivu castejSie, v menSich davkach. Na
pokyny sa opytajte svojho lekdra.

12.

zavedenia do Zaludka alebo pridanim j dizky v
pripade zavedenia do creva.

+ Urcenie pozadovanej dizky zavedenia sondy je doleZité,
pretoze vysledkom nadmernej dizky moze byt uzavretie cesty.

Nazoenteréine sondy Compat® Soft Junior skladujte v
ariginlnom baleniv suchu pri izbovej teplote. Nevystavuite ich
priamemu sinecnému svetlu a tepelnému Ziareniu.

vardinréttningens protokoll och rutiner for att fa
en detaljerad beskrivning av metoden for enteral intubation.

Placera patienten i sittande stéllning eller Fowler-position
(30 45°) beroende pa vad patienten tolererar. Patienten ska
inte luta sig framat, och huvudet och nacken ska inte
s1réckas (fig. 2).

+ Bestam vilken ndsborre som ska anvéndas.

+ Mét hur mycket av sonden som ska foras in or att den ska na
antingen magsdcken eller tunntarmen (fig. 3). Hurlangt sonden
ska foras in ar individuellt. En metod &r att méta
avstandet fran "stlppen till drsnibben (a) och fran orsmbb‘en

+ For medvetsldsa/icke samarbetsvilliga patienter: Var
mycket forsiktig ndr sonden ndr nasofarynx. Kontrollera att
sonden fors in i matstrupen och INTE i luftstrupen.

Vaming: Om patienten hostar eller om
& du kanner motsténd, kan detta vara et

tecken pa att sonden forts ini Iuftstrupen.

Om detta sker, dra ut sonden och for in

den pé nytt. Vid behov, kontakta likare.

+ Fortsatt fora in sonden tills du kommer till markeringen som
visar hurlangt den ska foras in.

+ Post-pylorisk placering: Om sonden ska passera genom
pylorus, kan placeringen underidttas av att patienten placeras i
Fowler- Posmon vind at hoger kan méjliggdra placering av
sonden forbi pyloris (fig. 7). Sondens distala &nde passerar
vanligen pylorus spontant inom 24 till 48 timmar.

8. Bekriftelse av placeringen

Innan sonden anvands ska

5. /N ikazlar

+ Paket hasar goriip agimadika igindekiler sterildir.

Cihazin duzgun calimasini”saglamak igin, cihaza gentik
atmaym cihaz kesmeyin, yirtmayin, delmeymveya baskaturlu
bir hasar vermeyin.

6. A Uyanlar

- @ Tek kullanmik. Yainzca bir kez bir hastada
kuIIamImahd\r
ﬁ Dogal kauguk lateksten yapiimamigtir,
%zca enteral kullanm icindir.
Intravendz kullanimi igin degldir.
& Ambalajin hasar grormem halinde kullanmaymn
Tekrar kullanmayn. Tekrar kullanim, cihazin |r\enme5|
yoluyla potansiyel hasta veya kullanici enfeksiyonu  riski

icin hastanin pipetle su icmesi gerekir.
Bilingsiz/tepki vermeyen hastalar icin: tip nazofarenkse
ula% tginda cok dikkat edilmesi gerekir. Tupun soluk borusuna
EGIL yemek borusuna gegtiginden emin olun.

Uyan: Hasta oksiriir veya herhangi bir direng
fli hissedilirse, bu durum tiipiin soluk borusuna
gegtlglmn birisareti labilr E%erdurum boyleyse,

iipti cikanp tekrar yerlestirin. Gerekmesi halinde,
bir doktora bilgi verin.

Takma mesafesi isaretine ulagana kadar tiipii yerlestirmeye
devam edin.

Post-pilorik yerlestime: Tipin pilorustan ~ gegirilmesi
gerektlgmde hastay! Fowler pozisyonuna yerlestirmek ve sadja
dogru dondiirmek tiipiin post-pilorik yerlesimini’ kolaylagtirabilir
(Sek. 7). Besleme tiipii ucunun kendiliginden transpilorik gegisi
genellikle 24 ila 48 saat arasinda gerceklesir.

8. Yerlestirmenin onaylanmasi

Besleme tiipii kullanmindan 6nce, hastanenin veya
kurumun tercih em?\ prosediirlere ve yetkllendwmeye qore tiip
yer\esmmeyl dogrulayin.

Post-pilorik yerleswme rontgen cihaziyla dogrulanmalidir.

Tip konumunun™ dogrulanmasi stile yerinde iken veya
yennde olmaksizin gerceklestirilebilir (bazi_riinlerde stile
yoktur). Eger stile varsa, ilk besleme tiipii kullanimindan tnce
stileyi yavagca cikann. Besleme tipiinin yerinde kaldigin
dogru\aym

Dogru yerlestirme onaylandiktan sonra, tipi 10 mi'lik ik
sudan gegirerek tipiin calistgni dogru\aym

+ Tipli yapigkan pansuman lle sab\tIeYln

Tiip (zerindeki santimetre derecelendirmesini kullanarak
sokma derinlidini kaydedin.

9. Cikarma ve atma

olusturur. Herhangi bir tekrar isleme (6zellikle yon)
mhazm yapisal bilttinligiinii bozabilir.

+ Bucihaz 42 giinden fazla kullaniimamalidir.

Yalnizca ENFit® konnektorlere sahip enteral uygulama
setlenm kullanin. Farkl sistem bagjlantilarina (6r. ENLock veya
Luer Lock) sahip besleme setleri Compat® Soft Junior tipleriile
uyumlu degildir.

ENFit®  baglanti ~ sistemine samg besleme  setleri
kullanildiginda, besleme setini @ ENFit® beslemegirisine @
ellmzle saglam bir sekilde saat yoninde dondrerek fakin (Sek. 8).

+ Hastanin yaralanmasm\ Gnlemek igin entiibasyon sirasinda
stileyi kesinlikle takmayin veya mkarmaym Stileyi daha dnce
vucuda yerlestirilmis tiip icine kesinlikle yerlestirmeyin.

+ Herzaman uygun, zamaninda ve diizenli hasta izleme yapin.

Stileli irtinler icin: yerlestirme isleminden dnce stile ucunun
uzaktakl deliklerden biri araciigiyla tipten ckmadidindan emin
olun (Sek. 4).

7. Yerlestirme talimatlan

Yerlestime islemi, kurum politikaniza gére yalnizca egitimli
uzmanlar (6r. doktor, hemsneftaraﬂndan gierceklestlnlmelldlr
+ Kurum po\mkasma gore ellerinizi ikkatli bir sekilde yikayin.
(S Luqt)J takmadan once tiim UYARILARI ve IKAZLARI okuyun
e
Enteral entiibasyon isleminin aynntili aciklamasi  icin
kurumunuzun politikasina ve prosedir klavuzuna bakin.
Hastayr, uygun oldugu sekilde oturmus bir halde veya Fowler
(30 45°) " pozisyonunda  tutun. Hastanin ileriye  doru
yasll?nzmamasn veya kafasinin ve boynunun uzanmamasi gerekir

ek, 2).

+ Kullaniacak burun deliini belirleyin.
+ Mideye ve?/a ince bagelrsa'?a ulagmak icin takilacak tiip
uzunlugunu lciin (Sek. kma mesafesi hastaya gore
degisir. Mideye ye(Festlrmek icin yontemlerden biri burnun
ucuyla kulak memesi (a) ve kulak memesiyle Xiphoid gikintist
(b) arasndaki mesafe olgilerek veya ince bagirsaga
ye(lestlrmek icin uygun bir uzuniuk eklenerek belirlenir.

Yerlesnn\ecek gerekli tiip uzunlugunu belirlemek dnemlidir,
cunku asm uzunluk nedeniyle tikanma goriilebilir.

Yerlesl\rme oncesinde tiip iizerine takma mesafesi igareti
yaznmahdlr

+ Stileli iiriinler icin: dnceden takili olan stileyi Nazoenterk
tiipiin ENFit® besleme girisine baglamak iin stile sapim ENFit®
besleme girisine dogru saat yoniinde elinizle sikica dondiirin.
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5. /\ HBER

enhghei med sjukhusets eller vardinrattningens rutiner och
befogenheter.

« Rontgen & den rekommenderade testmetoden for att
konﬁrmera korrekt nasogastrisk placering.

Sondens position kan bekréftas med eller utan ledaren pa
pIals Om sonden har enledare ska den forsiktigt tas bort innan
sonden anvéinds for forsta gangen. St aldrig
tillbaka ledaren i sonden under placering eller efter placering.
Kontrollera att sonden inte rubbas ur lége.

Kontrollera att sonden fungerar korrekt nér placeringen har
bekraﬁats genom att spola med 10mL fjummet vatten.

" Fixera Sonden med sjdlvhéftande fastplaster.

Anteckna hur djupt sonden har forts in medhjélp av sondens
cennmelergradenng

9. Avlagsnande och kassering

+ Borttagande av sond ska endast utftras av trénad
yrkesuttvare (ex. lakare eller sjukskoterska) enligt
institutionens riktlinjer.
h Hjdlp patienten att placera sig i Fowler-position vand &t
hoger.

Spola sonden med ca 10-20mL vanlig koksaltldsning eller
IJummet vatten med hjlp av en 20mL eller stérre spruta.

Dra forsiktigt ut sonden. Om du kanner motstand,
konsultera lakare.

+ Kassera sonden i enlighet med lokala eller nationella regler.

QOvervaka patienten under 2-4 timmar efter att sonden tagits
bort for att uppticka gastrisk dilatation, illamaende eller
krdkningar.
+ Folj god Kiinisk sed samt lokala och nationella regler for
transport och avfallshantering.

10. Gvrig information

Kontrollera dagligen om sonden har rubbats ur lige. Om
sonden verkar ha rubbats ur ldge ska placeringen kontrolleras
med hjdlp av [ampliga tekniker och i enh?het med sjukhusets
eller vardinrattningens rutiner. Spola regelbundet sonden med
ca 10-20mL varmt vatten fore och efter varje matning eller
lakemedelsadministrering eller var 4:e fill 8:¢ timme vid
kontinuerlig naringstillfrsel. Anvénd en spruta pa minst 20mL
for spolning av sonden. Justera regelbundet stéllet dér sonden
ligger mot nashorren. Sakerstall alltid att medicinen som ges
via sonden & Imlig for enteral administrering.

11. Notera

Barn behover sérskild vérd. Ett bams mage kan inte ta emot en
stor mangd mat pé en géng Dérfor bor du ge mat oftare men
i mindre mangd. Fréga din [akare om riktlinjer.

12, Forvaring

1ill processus b) vid placering i eller
Iag%a till en [dmplig angd for placering i tarmen.
et &r viktigt att bedoma hur mycket av sonden som ska
foras ineftersom sonden kan blockeras om den fors in for ldngt.
| nnan infrandet paborjas ska sonden forses med en
markenng som visar hur langt den ska foras in.
For produkter med ledare: skruva for hand in ledarens
handtag medsols i ENFit®-matningsporten for att koppla ihop
den formonterade ledaren med den nasoenteriska sondens

Compat® Soft Junior nasoenteriska sonder ska forvaras
i originalforpackningen, torrt och vid rumstemperatur. Skyddas
mot direkt solljus och vérmestralning.
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Tipiin cikarimasi, kurum politikaniza gore yalnizca egitimli
uzmanlar (0r. doktor, hemsire) tarafindan gerceklegtirimelicir.

Hastayl sag tarafa ~ dondrerek  Fowler pozisyonuna
gelmesme yardimet olun.

20 ml veya daha bilyik srnga kullanarak tiipii yaklasik

(] 20 m'lik normal tuzlu solisyona veya ik suyla yikayin,

Tiipii dikkatli bir sekilde “kaldin. Herhangi  bir direng
hlssedlldlgmde doktora danigin.

Besleme tipiinii yerel hastane veya ulusal politikaya gére

t

Tupu cikardiktan 2 ila 4 saat sonra hastada midede siskinlik,
bu\antl veya kusma olup olmadiini izleyin.

Tagima ve bertaraf icin lyi Klinik Uygulamalan ve ayrica tiim
yerel ve ulusal yonetmeliklere uyun.

10. Ek bilgiler

Tiipiin yer degisimini giinlik olarak kontrol edin. Tiipiin yerinin
degigtiginden_stipheleniiyorsa uygun yerlegtime onaylama
tekniklerini kullanarak ve hastanenin veya kurumun tercih ettigi
prosedirlere gore tipln yerlesimini degerlendirin. Besleme
isleminden 6nce ve sonra ya da besleme siireki ise her 4-8
saatte bir 20 mP'lik daha biyik bir smnga kullanarak yaklagik
10-20 mlilik suyla diizenli avahk\ar\awkama yapin. Tiipiin burun
deligi ile temas etmesi halinde vyerini~ degistirmek icin
konumunu ara sira degistirin. Besleme tiipiiyle verilen ilacin
enteral uygulama icin uygun oldugunu her zaman dogrulayin.

11. Not

Cocuklara dzel ilgi gostermek gerekir. Cocuk midesi, tek
seferde gok miktarda K\yecehmamaz Dolayisiyla, cocu%unuzu
daha az yiyecek ile daha sik beslemeniz gerekir. Yonergeler igin
doktorunuza danigin.

12. Saklama

Compat® Soft Junior tiipleri orijinal ambalajinda oda
sicakliginda ve kuru bir ortamda saklanmalidir. Dogrudan giines
1siindan ve isidan koruyun.
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Dalsi informace ziskate od obchodniho zastupce nebo na
strankach www.compat.com.

o

Kontakt repraesentanten for salg for at f& yderligere
oplysninger, eller ga til www.compat.com.

@

Weitere Informationen erhalten Sie von lhrem Vertriebsvertreter
oder auf der Webseite unter www.compat.com.

@

[0 mePIO00TEPES TANPOPOPIES, ETIKOWWVIOTE |IE TOV
avTIMPO0WTO MWANOEWV 1| ETIOKEPBEITE TNV 10TOOEAIDA
www.compat.com.

D

To obtain further information please contact your sales
representative or go to www.compat.com.

e

Para obtener mas informacion, péngase en contacto con su
representante de ventas o visite www.compat.com.

Q

Lisdtietoja saat myyntiedustajalta tai osoitteesta
www.compat.com.

@

Pour obtenir davantage d’informations, contactez votre
représentant commercial ou consultez le site
www.compat.com.

D

Za viSe informacija obratite se svojem prodajnom predstavniku
ili otidite na stranicu www.compat.com.

@

Tovabbi informaciokért forduljon értékesitési képviseldjéhez,
vagy latogasson el a www.compat.com weboldalra.

(T

Per ulteriori informazioni, contattare il proprio rappresentante
commerciale oppure visitare il sito www.compat.com.

@

Neem voor meer informatie contact op met uw vertegen-
woordiger of kijk op www.compat.com.

@

Du kan fa mer informasjon fra salgsrepresentanten eller ved
a ga til www.compat.com.

Q@

Aby uzyska¢ wiecej informacji na ten temat, nalezy sie
skontaktowac z przedstawicielem handlowym lub odwiedzi¢
strone internetowg www.compat.com.

@

Para obter mais informacdes, entre em contato com seu
representante de vendas ou acesse www.compat.com.

s

Dalsie informacie ziskate od obchodného zastupcu alebo na
webovej stranke www.compat.com.

Q@

Za dodatne informacije se obrnite na vaSega trgovskega
zastopnika ali obiscite spletno stran www.compat.com.

sV

For mer information, kontakta din forséljningsrepresentant
eller g& in pd www.compat.com.

Q

Daha fazla bilgi edinmek icin litfen satis temsilcinizle
iletisime gecin veya www.compat.com adresini ziyaret edin.

D
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