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MEDRAD® Mark V Plus

150-FT

150 mL FasTurn Sterile
Disposable Syringe /

Seringue jetable stérile FasTurn
de 150 mL/

Jeringa desechable estéril
FasTurn de 150 mL

150-FT-Q

Sterile Disposable Syringe 150
mL & QFT/

Seringue jetable stérile de 150
mL et canule de remplissage
rapide /

Jeringa desechable estéril de
150 mLy tubo de llenado
rapido

MEDRAD® Mark V
MEDRAD® Mark V ProVis

150-FT

150 mL FasTurn Sterile
Disposable Syringe /

Seringue jetable stérile FasTurn
de 150 mL/

Jeringa desechable estéril
FasTurn de 150 mL

150-FT-Q

Sterile Disposable Syringe 150
mL & QFT/

Seringue jetable stérile de 150
mL et canule de remplissage
rapide /

Jeringa desechable estéril de
150 mLy tubo de llenado
rapido

200-FT

200 mL FasTurn Sterile
Disposable Syringe /

Seringue jetable stérile FasTurn
de 200 mL/

Jeringa desechable estéril
FasTurn de 200 mL

200-FT-Q

200 mL FasTurn Sterile
Disposable Syringe & QFT /
Seringue jetable stérile FasTurn
de 200 mL et canule de
remplissage rapide /

Jeringa desechable estéril
FasTurn de 200 mLy tubo de
llenado rapido

MEDRAD® CT
100/200/300 Series
Injectors

Injecteurs séries 100/
200/300

Serie de inyectores 100/
200/300

200-FT

200 mL FasTurn Sterile
Disposable Syringe /

Seringue jetable stérile FasTurn
de 200 mL/

Jeringa desechable estéril
FasTurn de 200 mL

200-FT-Q

200 mL FasTurn Sterile
Disposable Syringe & QFT /
Seringue jetable stérile FasTurn
de 200 mL et canule de
remplissage rapide /

Jeringa desechable estéril
FasTurn de 200 mLy tubo de
llenado répido
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English 7
HAFE 7
Deutsch 8
Francais 9
Italiano 9
EM\NVIKG 10
Svenska 11
Nederlands 11
Dansk 12
Suomi 13
Norsk 14
Polski 14
(Europes) 15
Espanol (Espana) 16
Romana 16
bvnrapcku 17
Hrvatski 18
Cesky 19
Magyar 19
=01 20
Pycckuin 21
Srpski 21
Slovenscina 22
Tiirkce 23
Portugués 23
(Brasileiro)

Eesti 24

Espariol (LatAm) 25

Bahasa Indonesia 27

Kaszakwa 28
Lietuviy 29
MakenoHcK® 29
Slovensky 30
YkpaiHcbka 31
Tiéng Viét 32

A glossary of the symbols

used on the listed sterile
disposable products can be
found on page 2 of these
Instructions for Use.
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sredstvo ni v konici brizge.

Nezno potrkajte po dnu tlacnega tulca,
da premaknete zraéne mehurcke.
Odstranite preostali zrak.

2. Pritrdite povezovalno cev na brizgo:

a. FasTurn — Namestite razdelilnik
povezovalne cevi v izrez matice brizge.
Obrnite matico brizge v smeri urinega
kazalca za priblizno 2 1/4 obrata, dokler
ni zategnjena, pri Eemer drzite
razdelilnik pri miru.

b. Push-N-Turn — Namestite razdelilnik
povezovalne cevi v izrez matice brizge.
Potisnite matico brizge proti glavi
injektorja, dokler se ne zaskoci; obrnite
matico v smeri urinega kazalca za
priblizno 1 obrat, dokler ni zategnjena.

OPOMBA: Razdeliinike namestite tako, da
krilca segajo prek izreza in da nobeno krilce
ni v izrezu, ko je matica brizge zategnjena.

3. Prepricajte se, da cevje ni prepognjeno ali
zamaseno.

4. Uporabite gumb za ro¢ni nadzor, da potisnete
bat brizge naprej, s Simer boste zagotovili
pocasen pretok kontrastnega sredstva skozi
povezovalno cevje.

Odsotnost pretoka je jasen znak zraka
v poti tekocine.

Napolnite povezovalno cev in se prepricajte,
da ste iz nje odstranili ves zrak.

PrepriCajte se, da ste iz brizge in poti teko¢ine
odstranili ves zrak.

Pritrdite povezovalno cev na pripomocek
za zilni dostop.

8. Nagnite injektor z glavo navzdol.
Odstranjevanje brizge:

Za odstranjevanje brizge po konéanem
postopku bat injektorja povlecite popolnoma
nazaj in nastavek obrnite v nasprotni smeri
urinega kazalca. Odstranite brizgo iz tlatnega
tulca. Zavrzite vse uporabljene sestavne dele.

Girig: Bu boélimde bulunan bilgileri okuyun.
Bilgileri anlamak cihazi glivenli bir sekilde
calistirmaniza yardimci olacaktir.

Onemli Giivenlik Duyurusu: Bu cihazin
diagnostik géruntileme galismalari konusunda
yeterli egitim ve deneyimi olan kisilerce
kullanilmasi amaglanmistir.

Kullanim endikasyonlari: Paket igeriginin
kontrast maddenin iletiimesinde kullaniimasi
amaclanmistir. Bu cihazlar, Bayer
Enjektorlerle sadece bir kez kullanim igindir.
Kontrendikasyonlar: Bu cihazlarin ¢oklu
kullanim, ilag inflzyonu, kemoterapi veya
cihazin endike olmadigi bagka herhangi bir
kullanim igin kullaniimasi amaglanmamistir.
Sinirhi Satig: ABD federal kanunlarina gére
bu cihaz sadece bir doktor tarafindan veya
emriyle satilabilir.

Bu cihazla ilgili ortaya cikan ciddi olaylari
Bayer'e (radiology.bayer.com/contact) ve
yerel yetkili makama (veya varsa, olayin
gergeklestigi Ulkenin uygun yetkili kurumuna)
bildirin.

N o o

/\ Uyarilar

[Tek kKullanimlik olarak etiketlenmis ciha-|
zlarda liitfen sunlara dikkat edin: Bu iiriin
sadece bir kez kullanim igindir. Tekrar|
sterilize etmeyin, tekrar isleme koymayin
veya tekrar kullanmayin. Atilabilir cihazlar|
sadece tek kullanimlik olarak tasarlanmig
ve dogrulanmigtir. Tek kullanimlik atilabilir
cihazlarin tekrar kullanilimasi cihaz arizasi
riski ve hasta agisindan riskler olusturur.
Olasi cihaz arizasi igerisinde uzun sireli kul-
lanim ile 6nemli bilesen bozulmasi, bilesen
arizasi ve sistem arizasi bulunur. Hasta igin
olasi riskler igerisinde cihaz arizasi nedeni-
yle yaralanma veya cihaz temizlenmesi veya
tekrar sterilize edilmesine yoénelik dogrulan-
madigi icin enfeksiyon bulunur.

Hava embolizasyonu hastanin 6imesine
veya ciddi sekilde yaralanmasina neden
olabilir. Bir enjektdrl siringa ve sivi yolundan
tm tutulu hava temizleninceye kadar hastaya
baglamayin. Hava embolisi olasiligini azaltmak
icin yikleme ve MEDRAD® FluiDots
gostergelerinin kullanimi hakkindaki talimati
dikkatle okuyun.

/A Uyanilar

Tek kullanimlik maddeleri tekrar kullanmak
veya aseptik teknik izlememek biyolojik
kontaminasyona neden olabilir. Tek
kullanimlik maddeleri kullandiktan sonra
uygun sekilde atin.

Eger piston siringadan gikarilirsa, siringa
sterilitesi olumsuz etkilenir ve hastada
enfeksiyon olusabilir. Siringayi doldurmak
icin pistonu ¢ikarmayin.

Siringalar kontrast madde saklamak igin
kullanilirsa bakteriyel kontaminasyon
olusabilir. Doldurulmus siringalari hemen
kullanin. Doldurulmus siringalari daha sonra
kullanmak Gzere saklamayin. Kullaniimamis
ylklenmis siringalari atin.

Steril paket agik veya hasarliysa
kullanmayin. Paket acilmis veya hasar
gormUiigse ya da hasar gérmus bilesenler
kullanilirsa hasta veya operator yaralanabilir.
Her kullanimdan 6nce paketi ve igindekileri
gobzle kontrol edin.

Kontrast madde sizmalarn veya tiip
delinmeleri Hasta veya Kullanicinin zarar
gormesine yol agabilir. Sivi yolunun agik
oldugundan emin olun; paket 6niinde belirtilen
basinglari gegmeyin. Daha ylksek basinglarin
kullanilmasi veya sivi yolunda tikanikliklar
konektér tlipunde sizintilar veya delinmelere
neden olabilir.

A\ Dikkat Edilecek Hususlar

Dogru kurulmazsa bilegen hasari veya
sizintilar olusgabilir. Tim baglantilarin
saglam olmasini saglayin; agiri sikmayin.
Bu igslem sizintilar, ayrilma ve bilesen hasarini
minimuma indirir.

Ek talimat i¢in Enjektor Calistirma EI
Kitabina bagvurun.

MEDRAD Mark IV, MEDRAD Mark V,
MEDRAD Mark V Plus, MEDRAD Mark V
Provis veya MEDRAD CT-100/200/300
Serisi Enjektorleri:

1. Kafa tizerindeki pistonun tamamen geri
cekilmesini saglayin. Pistonu/pistonlari
geri gekmek icin enjektor kafasindaki
Ters Yikleme Anahtarina basin.

2. Mekanik (glivenlik) Durdurucusunu tam ileri
yonde sifir olarak ayarlayin (sadece
MEDRAD Mark IV ve MEDRAD CT-100
Serisi Enjektorler icin gegerlidir). Bos Basing
Ceketini kule Ust kisminda konumlandirin.
Ust basing ceketinde bir siringa varsa
cikarin ve atin.

3. Siringayi paketinden c¢ikarin ve st Basing
Ceketi igine kaydirin (flansin diz tarafi
yukariya bakmalidir). Bu islem somunu daha
kolay gdébek yerlestirme igin kesili kismi
yukariya bakacak sekilde konumlandirir.

4. Kule kismini siringa pistonunu piston éniline
getirmek lzere tamamen gevirin.

Not: Kule kismi piston/siringa pistonunun

kontrast madde sizmasini 6nlemek tizere

hizalanmasini saglamak icin kapali pozisyona
dondurilmelidir.

Asagidakiler sadece genel kilavuz

ilkelerdir. Ek talimat igin Liebel Flarsheim

enjektoriniiziin Galistirma El Kitabina
basvurun.

Liebel Flarsheim 6000 ve 6000 CT

Enjektorleri:

1. Kafa Uzerindeki pistonun tamamen geri
cekilmesini saglayin.

2. Basing ceketinin kilidini agin ve asagiya
dogru déndarin.

3. Sinngay! paketinden ¢ikarin ve siringayi
basing ceketine hizalama anahtarini basing
ceketi yuvasiyla konumlandirdiginizdan
emin olarak yerlestirin.

4. Basing ceketi plakasini yukariya dogru
donduriin ve digmeyi tamamen saat yoniinde
cevirerek surglleyin.

5. Siringa pistonunu gegirmek igin pistonu
ilerletin.

Liebel Flarsheim Angiomat Enjektorii:

1. Konsolda LOAD (YUKLE) diigmesine
basin. Pistonu tamamen geri gekmek icin
kafa Gzerinde LOAD (YUKLE) dugmesine
basin.

w N

. Kule kapagini basing ceketi bir siringa
alacak sekilde hazir olmasi igin agin. Basing
ceketinde bir siringa varsa ¢ikarin ve atin.

4. Siningayi paketinden gikarin ve siringayi

basing ceketi igine yerlestirin.

5. Kule kismini kapatin ve sabitleyin.

. Mekanik durdurucuyu sifir olarak ayarlayin.
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6. Pistonu ileriye hareket ettirmek igin
UNLOAD (CIKAR) diigmesine basin.
Siringa Doldurma:

Not: Bir kisi enjektoru doldurmali ve
hazirlamalidir. Enjektor kullanicisini
degistirmeniz gerekirse ikinci kullanicinin
siringanin uygun sekilde doldugunu

ve herhangi bir havanin giderildigini

dogruladigindan emin olun.

1. Enjektor kafasini yukariya dogru egin.

2. Piston tamamen ilerleyinceye kadar ileri
hareket kontroliine basin ve basili tutun.

3. Siringa luer ucundan koruyucu kapaklari
¢ikarin ve siringa ucuna bir steril doldurma
cihazi takin (Hizl Doldurma TUpU veya
diger doldurma cihazi).

4. Kontrast maddeyi siringa igine Hizl
Doldurma Tupunu kullanarak aktarin.
Kontrast madde sisesini Hizli Doldurma
Tipl tamamen yerlestirilinceye kadar
yikseltin. Hizli Doldurma TipUniin ucu
kontrast sisesinin alt kismina yakin olmalidir.
Not: Doldurma sirasinda siringa icine gekilen
hava kabarciklarinin hacmini ve buyuklugina
azaltmak uzere bir Hizl Doldurma Tipl veya
esdeger cihaz kullanin. Bir kateter Ustu igne
gibi daha kiiguk gapl tiipler veya 25 cm
Uzerinde bir tiip kullaniyorsaniz hava
kabarciklarini gikarmak daha zordur.

5. Siringa icine kontrast madde aspirasyonu
gerceklestirin.

6. Siringa istenen kontrast madde hacmiyle
doluncaya kadar REVERSE (TERS) piston
hareketi tusuna basip basih tutun.

7. Siringada kontrast madde varligini
saptamaniza yardimci olmak lizere
FluiDots gdstergelerini kullanin. FluiDots
gbstergelerinin siringanin dolu kisminda
yuvarlak oldugundan emin olun. FluiDots
gostergelerinin yuvarlak sekli kontrast
madde tipine gore degisir ama oblong bir
sekil hava varligina isaret eder. Yuvarlak
FluiDots gdstergeleri siringa ucunda hi¢
hava kabarcig! bulunmadigina isaret etmez

o

Dolu Siringa

O

Bos Siringa

Havayi Cikarma ve Konektor Tiipiinii Takma:

Siringayi doldurduktan sonra siringadan tim
havayi digari atmali ve sonra konektér tiplnu
takmalisiniz. Bunu yapmak igin:

1. Doldurma cihazini ¢ikarin ve siringadan
havayi pistonu kontrast madde siringa
ucunda olacak sekilde manuel olarak
ilerleterek disari atin.

Hava kabarciklarini yerinde oynatmak icin
basing ceketinin tabanina parmaginizia
hafifge vurun. Kalan havayi disari atin.

N

Konektdr tupinu siringaya takin.

a. FasTurn - Konektor tipu gobegini
siringa somununun kesili kismina
yerlestirin. $iringa somununu goébegi
sabit tutarken saglam oluncaya
kadar yaklasik 2 1/4 tur dondurin.

b. Push-N-Turn - Konektor tipi gébegini
siringa somununun kesili kismina
yerlestirin. Siringa somununu
tiklayincaya kadar enjektor kafasina
dogru itin; somunu sabitleninceye kadar
saat yonunde yaklasik 1 tur déndurin.

NOT: Gdbekleri siringa gobegi sabit
oldugunda kanatlar bir kanat kesili kisimda
olacak sekilde degil kesili kismin lizerinde
olacak sekilde konumlandirin.

[

Tlpun bukilmis veya tikanmig olmadigindan
emin olun.

Manuel digmeyi siringa pistonunu konektor
tlipu iginden kontrast maddenin yavas bir
akisini sadlayacak sekilde kullanin.

&

Bir akis olmamasi sivi yolunda hava
bulunmasinin agik bir gbstergesidir

5. Konektdr tiiptinden sivi gegirin ve havanin
digari atildigindan emin olun.

6. Siringa ve sivi yolundan tiim havanin digari
atildigini dogrulayin.

7. Konektor tlipuini vaskiler giris cihazina takin.

8. Enjektor kafasini asagiya dogru egin.

Bir Siringanin Gikariimasi:

Islem tamamlandiginda siringay cikarmak icin

pistonu tamamen geri ¢ekin ve kule kismini

saat yoninlin tersine gevirin. Siringayi basing

ceketinden ¢ikarin. Tum kullaniimis bilesenleri

atin.

PORTUGUES (BRASILEIRO)

Introducao: Leia as informagdes contidas
nesta secdo. Compreender as informacdes
vai ajuda-lo a operar o dispositivo de forma
segura.

Aviso importante sobre seguranca: Este
dispositivo deve ser utilizado por pessoas
com treinamento adequado e com experiéncia
em estudos de imagens de diagndstico.
Indicagbes de uso: O conteddo desta
embalagem deve ser usado para transferéncia
de meio de contraste. Esses dispositivos
devem ser utilizados uma Unica vez, apenas
com Injetores da Bayer.

Contraindicagdes: Estes dispositivos ndo
se destinam a mais de um uso, nem a infusao
de farmacos, quimioterapia ou qualquer
outro uso para o qual ndo sejam indicados.
Relate qualquer incidente grave que tenha
ocorrido em relagéo a este dispositivo a
Bayer (radiology.bayer.com/contact) e a
autoridade competente local europeia (ou,
quando aplicavel, a autoridade reguladora
apropriada do pais em que ocorreu o
incidente).

A\ Adverténcias

No caso de dispositivos classificados
para uso unico, observe: Este produto se
destina a uma unica utilizacado. Nao rees-
terilize, reprocesse nem reutilize. Dispo-
sitivos descartaveis sao projetados e
validados somente para uso Unico. A
reutilizagé@o de dispositivos descartaveis de
uso Unico cria o risco de falha do dispositivo,
assim como riscos para o paciente. As
potenciais falhas do dispositivo incluem
deterioragcéo significativa do componente
com o uso prolongado, funcionamento
inadequado do componente e falha do
sistema. Os potenciais riscos para o paciente
incluem lesdes devidas ao funcionamento
inadequado do dispositivo ou infeccéo, ja
que o dispositivo ndo foi validado para ser
limpado nem reesterilizado.

A embolia gasosa pode causar lesao
fisica grave ou a morte do paciente. Nao
conecte um paciente a injetora até que todo
o ar tenha sido expelido da seringa e do
percurso do fluido. Leia atentamente as
instrucdes para carregamento e utilizagao
dos indicadores MEDRAD® FluiDots para
reduzir a possibilidade de embolia gasosa.

Podera ocorrer a contaminagao biolégica
se os itens descartaveis forem reutilizados
ou se houver falha na técnica de assepsia.
Descarte os materiais de forma adequada
apds o uso.

A esterilidade da seringa sera
comprometida e podera ocorrer infecgao
no paciente caso o @mbolo seja removido
da seringa. Ndo remova o émbolo para
encher a seringa.

Podera ocorrer contaminagao bacteriana
se a seringa for usada para armazenar
meios de contraste. Use as seringas
carregadas imediatamente. Nao armazene
seringas carregadas para uso posterior.
Descarte as seringas carregadas e ndo
usadas.

Nao utilize se a embalagem esterilizada
estiver aberta ou danificada. Se a
embalagem estiver aberta ou danificada,
ou se forem utilizados componentes
danificados, podera haver risco de lesdo
fisica ao paciente ou ao operador. Antes de
usar, examine visualmente o contetdo e

a embalagem.

Havera risco de lesao fisica ao paciente
ou ao operador se ocorrer ruptura no
tubo ou algum vazamento do meio de
contraste. Verifique se o percurso do
liquido esta desimpedido; ndo ultrapasse as
pressdes indicadas na parte frontal da
embalagem. A aplicagado de pressédo acima
da indicada ou obstrucées no percurso do
liquido podem resultar em vazamentos ou
rupturas no tubo de conexao.

/\ Cuidados

Se ainstalacao nao for feita corretamente,
podera ocorrer dano ou vazamento no
componente. Verifique se todas as
conexdes estdo firmes. Nao aperte demais.
Isso ajuda a reduzir vazamentos, desconexao
e danos aos componentes.

Consulte o manual de operacao da

injetora para obter mais informacoes.




Injetores das séries MEDRAD Mark IV,
MEDRAD Mark V, MEDRAD Mark V Plus,
MEDRAD Mark V Provis ou MEDRAD
CT-100/200/300:

1. Verifique se o émbolo da cabeca esta
totalmente retraido. Para retrair o &mbolo,
pressione o botdo de carga reversa na
cabega injetora.

2. Defina a Parada mecénica (seguranca)
para zero na posigéo totalmente para
frente (aplica-se apenas aos injetores da
série MEDRAD Mark IV e MEDRAD CT-100)
Posicione a bragadeira de presséo vazia
na parte superior da torre. Se houver uma
seringa na parte superior da bragadeira de
presséo, remova e descarte-a.

3. Remova a seringa da embalagem e
deslize-a na bragadeira de pressédo
superior (o lado plano do flange deve ficar
na posicao horizontal). Isso posiciona a
porca com o corte para cima para fixacao
mais facil ao conector.

4. Gire completamente a torre para colocar o
émbolo da seringa em frente ao pistéo.
Observacao: A torre deve ser colocada
totalmente na posigéo fechada para garantir
o alinhamento do pistdo/émbolo da seringa e

evitar vazamento do contraste.

As diretrizes a seguir sao apenas genéricas.

Para obter instru¢6es adicionais, consulte o

Manual de operacéao do seu injetor Liebel

Flarsheim.

Injetores Liebel Flarsheim 6000 e 6000 CT:

1. Verifique se o émbolo da cabeca esta
totalmente retraido.

2. Destrave a bragadeira de pressao e gire-a
para baixo.

3. Remova a seringa da embalagem e insira-a
na bragadeira de presséo, certificando-se
de posicionar a chave de alinhamento no
orificio da bracadeira de presséo.

4. Gire a placa da bragadeira de presséo na
vertical e trave girando o botéo totalmente
no sentido horario.

5. Avance o pistao para engatar o émbolo da
seringa.

Injetor Liebel Flarsheim Angiomat:

1. Pressione o botdo LOAD (CARREGAR)
no console. Pressione o botdo LOAD
(CARREGAR) na cabeca para retrair o
émbolo completamente.

2. Defina a parada mecanica para zero.

3. Abra a porta da torre, de forma que a
bracadeira de pressao esteja pronta para
receber a seringa. Se houver uma seringa
na bragadeira de presséo, remova e
descarte-a.

4. Remova a seringa da embalagem e insira-a
na bragadeira de presséo.

5. Feche e prenda a torre.

6. Pressione o botdo UNLOAD
(DESCARREGAR) para avancar o pistao.

Enchimento da seringa:

Observagao: Apenas uma pessoa deve

encher e armar a injetora. Se o operador da

injetora for substituido, o segundo operador
devera verificar se a seringa esta devidamente
preenchida e se o ar foi eliminado.

1.Incline a cabega da injetora para cima.

2. Pressione e mantenha o controle de
movimento para frente até que o pistao
esteja totalmente avangado.

3. Remova as tampas de protegdo da ponta
luer da seringa e coloque um dispositivo
de preenchimento estéril na ponta da
seringa (Tubo de Enchimento Rapido ou
outro dispositivo de enchimento).

4. Transfira o meio de contraste para a
seringa usando o Tubo de Enchimento
Répido. Levante o frasco de contraste até
que o Tubo de Enchimento Réapido esteja
totalmente inserido. O final do tubo de
enchimento rapido deve estar perto da
parte inferior do frasco de contraste.
Observacao: Use o Tubo de Enchimento
Répido ou dispositivo equivalente para
reduzir o volume e tamanho das bolhas de
ar aspiradas para a seringa durante o
enchimento. E mais dificil remover as
bolhas de ar quando sé&o usados tubos de
diametro menor, como cateteres sobre
agulhas, ou tubos de comprimento superior
a25cm.

5. Aspire o meio de contraste na seringa.

6. Pressione e mantenha o botédo de
movimento de pistdo REVERSE (VOLTAR)
até que a seringa esteja totalmente cheia
com o volume do meio de contraste
desejado.

7.Use os indicadores FluiDots para ajudar a
detectar a presenga de meio de contraste
na seringa. Verifique se os indicadores
FluiDots estédo arredondados na parte

preenchida da seringa. A forma
arredondada dos indicadores FluiDots
varia de acordo com o tipo de meio de
contraste, mas uma forma oblonga indica
presenca de ar. Os indicadores FluiDots
arredondados n&o indicam auséncia total
de bolhas de ar na ponta da seringa.

)

Seringa cheia

O

Seringa vazia

Como expelir o ar e anexar o tubo conector:

Depois de encher a seringa, é preciso expelir
todo o ar da seringa e, em seguida, conectar
o tubo conector. Para fazer isso, siga este
procedimento:

1. Remova o dispositivo de enchimento e
elimine o ar da seringa através do avanco
manual do pistdo, de modo que o meio de
contraste fique na ponta da seringa.

Bata suavemente na base da bragadeira de
presséo para deslocar as bolhas de ar.
Elimine o ar restante.

2. Conecte o tubo de conexdo a seringa:

a. FasTurn - Coloque o botédo do tubo
de conexao no corte da porca da
seringa. Gire a porca da seringa no
sentido horario aproximadamente
2 1/4 voltas, até que esteja presa
enquanto mantém o botéo parado.

b. Push-N-Turn - Coloque o botéo do
tubo de conexao no corte da porca da
seringa. Empurre a porca da seringa
na direcdo da cabega injetora até
encaixa-la; gire a porca no sentido
horario aproximadamente 1 volta até
que esteja presa.

NOTA: Posicione os botdes de forma que,
quando a porca de seringa esteja presa, as
abas estejam em frente ao corte, ndo uma
das abas no corte.

w

. Verifique se o tubo ndo est4 dobrado ou
obstruido.

. Use o botdo manual para avangar o
émbolo da seringa e produzir um fluxo
lento do meio de contraste através do tubo
conector.

»

A auséncia de fluxo é uma indicagéo dbvia
de ar na passagem do liquido.

(3}

. Escorve o tubo de conex&o e verifique se
todo o ar foi expelido.

. Verifique se todo o ar foi expelido da
seringa e do conjunto de infusado.

. Conecte o tubo de conex&o ao dispositivo
de entrada vascular.

8. Incline a cabeca da injetora para baixo.

Remocao da seringa:

Para remover a seringa quando o
procedimento estiver concluido, retraia
completamente o pistéo e gire a torre no
sentido anti-horario. Remova a seringa da
bragadeira de pressdo. Descarte todos os
componentes utilizados.

EESTI

Sissejuhatus. Lugege selles jaotises olev
teave labi. Teabe moistmine aitab seadet
turvaliselt kasutada.

Oluline ohutusteatis. Seda seadet véivad
kasutada piltdiagnostiliste uuringute valjadppe
ja kogemusega isikud.
Kasutusndidustused. Pakendi sisu on ette
nahtud kasutamiseks kontrastaine
manustamisel. Need seadmed on ette
néhtud Uhekordseks kasutamiseks vaid
Bayeri injektoritega.

Vastunaidustused. Neid seadmeid ei tohi
kasutada mitu korda, ravimite infundeerimisel,
kemoteraapias ega Uhelgi muul eesmaérgil,
milleks need naidustatud pole.
Miilgipiirang. USA féderaalseadus keelab
neid seadmeid miua, vélja arvatud arstidel
voi arsti tellimusel.

Andke teada kdigist selle seadmega seotud
tosistest juhtumitest Bayerile
(radiology.bayer.com/contact) ja Euroopa
asjakohasele kohalikule asutusele (voi
vajaduse korral asjakohasele reguleerivale
asutusele riigis, kus juhtum toimus).

N o

/\ Hoiatused

Uhekordseks kasutamiseks mirgistatud
seadmete puhul votke arvesse jargmist.
See toode on ette ndhtud ainult {ihekord-
seks kasutamiseks. Mitte resteriliseerida,
toodelda (imber ega kasutada korduvalt.
Uhekordselt kasutatavad seadmed on
loodud ja kinnitatud vaid lhekordseks
kasutamiseks. Uhekordselt kasutatavate
seadmete korduva kasutamisega kaasnevad
seadme rikke vdimalus ja patsiendiriskid.
Véimalike seadmerikete hulka kuuluvad
pikaajalise kasutamise korral komponendi
markimisvaarne kulumine, komponendi
talitlushéire ja susteemi tdrge. Voimalike
patsiendiriskide hulka kuuluvad vigastused
seadme talitlushéire tottu voi infektsioon,
kuna seade ei ole kinnitatud puhastamiseks
ega resteriliseerimiseks.

Ohkemboolia véib pohjustada patsiendi
surma voi tekitada talle raskeid vigastusi.
Arge Uhendage patsienti injektoriga enne
siistlast ja vedelikuteest kogu 6hu valjutamist.
Ohkemboolia véimaluse valtimiseks lugege
pohjalikult laadimise ja MEDRAD® FluiDots-
indikaatorite kasutamise juhtndore.

Uhekordsete tarvikute korduskasutamine
voi aseptikanduete eiramine voib kaasa
tuua bioloogilise saastumise. Parast
kasutamist kdrvaldage Uhekordsed tarvikud
nduetekohaselt.

Plunzeri eemaldamisel siistlast pole
suistal enam steriilne ja see v6ib kaasa
tuua patsiendi nakatumise. Arge
eemaldage sustlast plunzerit.

Siistalde kasutamine kontrastaine
hoidmiseks voib kaasa tuua bakteriaalse
saastumise. Kasutage laaditud sustlaid
kohe. Arge hoidke laaditud sUstlaid hilisemaks
kasutamiseks alles. Visake &ra kasutamata
laaditud sustlad.

Mitte kasutada, kui steriilne pakend on
avatud voi katki. Kui pakend on avatud voi
kahjustatud voi kasutatakse kahjustatud
komponente, vdib see pdhjustada patsiendi
vOi kasutaja vigastusi. Enne iga kasutamist
vaadake sisu ja pakend dle.

Kontrastaine lekkimine voi toru
purunemine voib kaasa tuua patsiendi
voi kasutaja vigastamise. Veenduge, et
vedelikutee oleks avatud; arge Uletage
Uhekordse tarviku pakendi esikdljele
margitud réhkusid. Suurema réhu kasutamine
vOi ummistus vedelikutees voib kaasa tuua
vedelikulekke v6i ihendustoru purunemise.

/\ Ettevaatusabinéud

Vale paigaldus voib kaasa tuua
komponentide kahjustused voi lekke.
Veenduge, et kdik hendused oleksid kindlad;
arge Ule pingutage. See aitab vdhendada
lekete, lahtituleku ja komponentide
kahjustumise ohtu.

Edasisi juhtnéore vt injektori kasutus-
juhendist.
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Tootesarja MEDRAD Mark IV, MEDRAD
Mark V, MEDRAD Mark V Plus, MEDRAD
Mark V Provis voi MEDRAD CT-100/200/
300 injektorid

1. Veenduge, et injektoripeal olev kolb oleks
taielikult tagasi tdmmatud. Kolvi
tagasitdmbamiseks vajutage injektoripeal
olevat laadungi tagasitdmbamise lulitit.

2. Seadke mehaaniline (kaitse)piiraja taielikult
edasiliigutatud asendis nulli (kehtib vaid
tootesarjade MEDRAD Mark IV ja
MEDRAD CT-100 injektoritele). Seadke
tUhi survelimbris pédrdaluse peal paika.
Kui Ulemises survelimbrises on sUstal,
eemaldage ja korvaldage see.

3. Eemaldage sustal pakendist ja likake
Ulemisse survelimbrisesse (adriku lame
pool peab jadma Ules). See seab mutri
paika nii, et selle véljaldige on Uleval, mis
teeb jaoturi kinnitamise lihtsamaks.

4. Keerake pdordalust taiel maaral nii, et
sustlaplunZzer oleks kolvi ees.

Markus. Pddrdalus tuleb keerata téielikult
suletud asendisse, tagamaks kolvi ja
sUstlaplunZeri joondus, et valtida kontrastaine
lekkimist.

Jargnevad iildised suunised. Lisajuhtndore
vt Liebel-Flarsheimi injektori kasutusju-
hendist.

Injektorid Liebel-Flarsheim 6000 ja 6000 CT

1. Veenduge, et injektoripeal olev kolb oleks
taielikult tagasi tdmmatud.

2. Vabastage survelimbris lukustusest ja
keerake allapoole.

3. Eemaldage sustal pakendist ja sisestage
survelimbrisesse, veendudes, et joonduskiil
oleks survelimbrise piluga kohakuti.

4. Keerake survelimbrise plaati Glespoole ja
fikseerige see, keerates nupu péripdeva
I6ppasendisse.

5. Liigutage kolbi edasi, et haakida
sustlaplunzer.

Injektor Liebel-Flarsheim Angiomat

1. Vajutage konsoolil olevat nuppu LOAD
(LAADIMINE). Vajutage injektoripeal olevat
nuppu LOAD (LAADIMINE) plunZeri
taielikult tagasitdombamiseks.

2. Seadke mehaaniline piiraja nulli.

3. Avage poordaluse uks, et survelimbris
saaks sUstla vastu votta. Kui survelimbrises
on sustal, eemaldage ja kdrvaldage see.

4. Eemaldage sustal pakendist ja sisestage
see survelimbrisesse.

5. Sulgege ja fikseerige pdordalus.

6. Vajutage nuppu UNLOAD (MAHALAADIMINE)
kolvi edasiliigutamiseks.

Sistla taitmine

Markus. Sistla titmise ja injektori laadimisega
peab tegelema tks inimene. Kui injektori
kasutaja vahetamine on valtimatu, veenduge,
et teine kasutaja kontrolliks, et sUistal oleks
digesti téidetud ja kogu 6hk eemaldatud.

1. Keerake injektoripea Ules.

2. Vajutage edasiligutamise juhtnuppu ja
hoidke seda all, kuni kolb on taiesti edasi
liigutatud.

3. Eemaldage sustla Luer-tulpi otsalt
kaitsekatted ja kinnitage sUstla otsale
steriilne taiteseade (kiirtaitetoru véi muu
taiteseade).

4. Edastage kontrastaine sistlasse kiirtaitetoru
kasutades. TOstke kontrastaine pudelit, kuni
kiirtaitetoru on taielikult sisestatud.
Kiirtaitetoru ots peab olema kontrastaine
pudeli pdhja lahedal.

Markus. Kasutage kiirtaitetoru voi
sellesarnast seadet, et vahendada sUistla
taitmisel sinna sattuvate 6humullide kogust
jasuurust. Ohumulle on raskem eemaldada,
kui kasutate vaikesema labimédduga
torusid, nagu ndelapealne kateeter, voi Ule
25 cm (10 tolli) pikkust toru.

. Aspireerige kontrastaine sustlasse.

. Vajutage kolvi liikumisnuppu REVERSE
(TAGASI) ja hoidke seda all, kuni ststal on
téidetud soovitud hulga kontrastainega.

. Kasutage FluiDots-indikaatoreid, mis
aitavad tuvastada kontrastaine olemasolu
sustlas. Kontrollige, et FluiDots-indikaatorid
oleksid sustla tédidetud osas Ummarguse
kujuga. FluiDots-indikaatorite immargune
kuju on erinevate kontrastainettitipide
puhul erinev, aga piklik kuju téhistab 6hu
kohalolu. Ummargused FluiDots-indikaatorid
ei ndita 6humullide téielikku puudumist

sustla otsas.

Taidetud stistal

oo

~

O

Tuihi ststal

Ohu valjutamine ja iihendustoru
kinnitamine

Parast sustla taitmist peate valjutama

sustlast kogu 6hu ja kinnitama seejérel

Uhendustorustiku. Selleks tehke jargmist.

1. Eemaldage téiteseade ja valjutage 6hk
sUstlast, liigutades kolbi kasitsi edasi nii, et
kontrastaine oleks sustla otsas.

Koputage kergelt surveimbrise pbhja, et
eemaldada 6humuillid. Véljutage allesjdénud
Ohk.

2. Kinnitage Uhendustoru sustla kilge.

a. FasTurn. Pange Uihendustoru jaotur
sustlamutri valjaldikesse. Hoides
jaoturit likumatuna, keerake
sUstlamutrit umbes 2 1/4 p6oret
péaripéeva, kuni see on kindlalt paigas.
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Importado y distribuido por Bayer SA, Ricardo
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Buenos Aires - Argentina

Director Técnico: José Luis Role, Farmacéutico.
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Australia (AU)

Imaxeon Pty Ltd

Unit 1, 38-46 South Street
Rydalmere NSW 2116
Australia
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Brazil (BR)

Seringa Mark, Cada unidade de 150 FTQ CONTEM:
1 Seringa 150 mL, 1 Tubo de enchimento rapido
Seringa Mark, Cada unidade de 200 FTQ CONTEM:
1 Seringa 200 mL, 1 Tubo de enchimento rapido

Importado por: Bayer S.A., Rua Domingos Jorge,
1100, CEP: 04779-900 - Socorro - Sao Paulo - SP,
CNPJ: 18.459.628/0001-15, SAC: 0800-702-1241 -
sac@bayer.com

Resp. Téc.: Erika F. Maellaro R — CRF-SP: 47.983
Registro ANVISA n°: 80384380048

“ESTERIL” / “PROIBIDO REPROCESSAR”

Malaysia (MY)

GC32650327617

Thailand (TH)

150-FT-Q

IDS Medical Systems (Thailand), Co., Ltd,
Lasalle Tower, Floor G/2, 1st & 2nd, Floor, 10/
11 Moo 16 Srinakarin Road, 10540
BANGKAEW, BANGPLI, THAILAND

Uruguay (UY)

150-FT-Q
Importador y distribuidor: Quimica Cenit SA -
Justicia 2099 — Montevideo — Uruguay
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	FasTurn Syringes / Seringues FasTurn / Jeringas FasTurn
	Instructions for Use / Mode d’emploi / Instrucciones de Uso
	2. Pritrdite povezovalno cev na brizgo:
	3. Prepričajte se, da cevje ni prepognjeno ali zamašeno.
	4. Uporabite gumb za ročni nadzor, da potisnete bat brizge naprej, s čimer boste zagotovili počasen pretok kontrastnega sredstva skozi povezovalno cevje.
	5. Napolnite povezovalno cev in se prepričajte, da ste iz nje odstranili ves zrak.
	6. Prepričajte se, da ste iz brizge in poti tekočine odstranili ves zrak.
	7. Pritrdite povezovalno cev na pripomoček za žilni dostop.
	8. Nagnite injektor z glavo navzdol.

	Odstranjevanje brizge:
	MEDRAD Mark IV, MEDRAD Mark V, MEDRAD Mark V Plus, MEDRAD Mark V Provis veya MEDRAD CT-100/200/300 Serisi Enjektörleri:
	1. Kafa üzerindeki pistonun tamamen geri çekilmesini sağlayın. Pistonu/pistonları geri çekmek için enjektör kafasındaki Ters Yükleme Anahtarına basın.
	2. Mekanik (güvenlik) Durdurucusunu tam ileri yönde sıfır olarak ayarlayın (sadece MEDRAD Mark IV ve MEDRAD CT-100 Serisi Enjektörler için geçerlidir). Boş Basınç Ceketini kule üst kısmında konumlandırın. Üst basınç ceketinde bir ...
	3. Şırıngayı paketinden çıkarın ve üst Basınç Ceketi içine kaydırın (flanşın düz tarafı yukarıya bakmalıdır). Bu işlem somunu daha kolay göbek yerleştirme için kesili kısmı yukarıya bakacak şekilde konumlandırır.
	4. Kule kısmını şırınga pistonunu piston önüne getirmek üzere tamamen çevirin.

	Aşağıdakiler sadece genel kılavuz ilkelerdir. Ek talimat için Liebel Flarsheim enjektörünüzün Çalıştırma El Kitabına başvurun.
	Liebel Flarsheim 6000 ve 6000 CT Enjektörleri:
	1. Kafa üzerindeki pistonun tamamen geri çekilmesini sağlayın.
	2. Basınç ceketinin kilidini açın ve aşağıya doğru döndürün.
	3. Şırıngayı paketinden çıkarın ve şırıngayı basınç ceketine hizalama anahtarını basınç ceketi yuvasıyla konumlandırdığınızdan emin olarak yerleştirin.
	4. Basınç ceketi plakasını yukarıya doğru döndürün ve düğmeyi tamamen saat yönünde çevirerek sürgüleyin.
	5. Şırınga pistonunu geçirmek için pistonu ilerletin.

	Liebel Flarsheim Angiomat Enjektörü:
	1. Konsolda LOAD (YÜKLE) düğmesine basın. Pistonu tamamen geri çekmek için kafa üzerinde LOAD (YÜKLE) düğmesine basın.
	2. Mekanik durdurucuyu sıfır olarak ayarlayın.
	3. Kule kapağını basınç ceketi bir şırınga alacak şekilde hazır olması için açın. Basınç ceketinde bir şırınga varsa çıkarın ve atın.
	4. Şırıngayı paketinden çıkarın ve şırıngayı basınç ceketi içine yerleştirin.
	5. Kule kısmını kapatın ve sabitleyin.
	6. Pistonu ileriye hareket ettirmek için UNLOAD (ÇIKAR) düğmesine basın.

	Şırınga Doldurma:
	1. Enjektör kafasını yukarıya doğru eğin.
	2. Piston tamamen ilerleyinceye kadar ileri hareket kontrolüne basın ve basılı tutun.
	3. Şırınga luer ucundan koruyucu kapakları çıkarın ve şırınga ucuna bir steril doldurma cihazı takın (Hızlı Doldurma Tüpü veya diğer doldurma cihazı).
	4. Kontrast maddeyi şırınga içine Hızlı Doldurma Tüpünü kullanarak aktarın. Kontrast madde şişesini Hızlı Doldurma Tüpü tamamen yerleştirilinceye kadar yükseltin. Hızlı Doldurma Tüpünün ucu kontrast şişesinin alt kısmına ya...
	5. Şırınga içine kontrast madde aspirasyonu gerçekleştirin.
	6. Şırınga istenen kontrast madde hacmiyle doluncaya kadar REVERSE (TERS) piston hareketi tuşuna basıp basılı tutun.
	7. Şırıngada kontrast madde varlığını saptamanıza yardımcı olmak üzere FluiDots göstergelerini kullanın. FluiDots göstergelerinin şırınganın dolu kısmında yuvarlak olduğundan emin olun. FluiDots göstergelerinin yuvarlak şekli k...

	Havayı Çıkarma ve Konektör Tüpünü Takma:
	1. Doldurma cihazını çıkarın ve şırıngadan havayı pistonu kontrast madde şırınga ucunda olacak şekilde manuel olarak ilerleterek dışarı atın.
	2. Konektör tüpünü şırıngaya takın.
	3. Tüpün bükülmüş veya tıkanmış olmadığından emin olun.
	4. Manuel düğmeyi şırınga pistonunu konektör tüpü içinden kontrast maddenin yavaş bir akışını sağlayacak şekilde kullanın.
	5. Konektör tüpünden sıvı geçirin ve havanın dışarı atıldığından emin olun.
	6. Şırınga ve sıvı yolundan tüm havanın dışarı atıldığını doğrulayın.
	7. Konektör tüpünü vasküler giriş cihazına takın.
	8. Enjektör kafasını aşağıya doğru eğin.

	Bir Şırınganın Çıkarılması:
	Injetores das séries MEDRAD Mark IV, MEDRAD Mark V, MEDRAD Mark V Plus, MEDRAD Mark V Provis ou MEDRAD CT-100/200/300:
	1. Verifique se o êmbolo do cabeçote está totalmente retraído. Para retrair o êmbolo, pressione o botão de carga reversa na cabeça injetora.
	2. Defina a Parada mecânica (segurança) para zero na posição totalmente para frente (aplica-se apenas aos injetores da série MEDRAD Mark IV e MEDRAD CT-100) Posicione a braçadeira de pressão vazia na parte superior da torre. Se houver uma seri...
	3. Remova a seringa da embalagem e deslize-a na braçadeira de pressão superior (o lado plano do flange deve ficar na posição horizontal). Isso posiciona a porca com o corte para cima para fixação mais fácil ao conector.
	4. Gire completamente a torre para colocar o êmbolo da seringa em frente ao pistão.

	As diretrizes a seguir são apenas genéricas. Para obter instruções adicionais, consulte o Manual de operação do seu injetor Liebel Flarsheim.
	Injetores Liebel Flarsheim 6000 e 6000 CT:
	1. Verifique se o êmbolo do cabeçote está totalmente retraído.
	2. Destrave a braçadeira de pressão e gire-a para baixo.
	3. Remova a seringa da embalagem e insira-a na braçadeira de pressão, certificando-se de posicionar a chave de alinhamento no slot da braçadeira de pressão.
	4. Gire a placa da braçadeira de pressão na vertical e trave girando o botão totalmente no sentido horário.
	5. Avance o pistão para engatar o êmbolo da seringa.

	Injetor Liebel Flarsheim Angiomat:
	1. Pressione o botão LOAD (CARREGAR) no console. Pressione o botão LOAD (CARREGAR) no cabeçote para retrair o êmbolo completamente.
	2. Defina a parada mecânica para zero.
	3. Abra a porta da torre, de forma que a braçadeira de pressão esteja pronta para receber a seringa. Se houver uma seringa na braçadeira de pressão, remova e descarte-a.
	4. Remova a seringa da embalagem e insira-a na braçadeira de pressão.
	5. Feche e prenda a torre.
	6. Pressione o botão UNLOAD (DESCARREGAR) para avançar o pistão.

	Enchimento da seringa:
	1. Incline o cabeçote da injetora para cima.
	2. Pressione e mantenha o controle de movimento para frente até que o pistão esteja totalmente avançado.
	3. Remova as tampas de proteção da ponta luer da seringa e coloque um dispositivo de preenchimento estéril na ponta da seringa (Tubo de Enchimento Rápido ou outro dispositivo de enchimento).
	4. Transfira o meio de contraste para a seringa usando o Tubo de Enchimento Rápido. Levante o frasco de contraste até que o Tubo de Enchimento Rápido esteja totalmente inserido. O final do tubo de enchimento rápido deve estar perto da parte infer...
	5. Aspire o meio de contraste na seringa.
	6. Pressione e mantenha o botão de movimento de pistão REVERSE (VOLTAR) até que a seringa esteja totalmente cheia com o volume do meio de contraste desejado.
	7. Use os indicadores FluiDots para ajudar a detectar a presença de meio de contraste na seringa. Verifique se os indicadores FluiDots estão arredondados na parte preenchida da seringa. A forma arredondada dos indicadores FluiDots varia de acordo c...

	Como expelir o ar e anexar o tubo conector:
	1. Remova o dispositivo de enchimento e elimine o ar da seringa através do avanço manual do pistão, de modo que o meio de contraste fique na ponta da seringa.
	2. Conecte o tubo de conexão à seringa:
	3. Verifique se o tubo não está dobrado ou obstruído.
	4. Use o botão manual para avançar o êmbolo da seringa e produzir um fluxo lento do meio de contraste através do tubo conector.
	5. Escorve o tubo de conexão e verifique se todo o ar foi expelido.
	6. Verifique se todo o ar foi expelido da seringa e do conjunto de infusão.
	7. Conecte o tubo de conexão ao dispositivo de entrada vascular.
	8. Incline o cabeçote da injetora para baixo.

	Remoção da seringa:
	Tootesarja MEDRAD Mark IV, MEDRAD Mark V, MEDRAD Mark V Plus, MEDRAD Mark V Provis või MEDRAD CT-100/200/ 300 injektorid
	1. Veenduge, et injektoripeal olev kolb oleks täielikult tagasi tõmmatud. Kolvi tagasitõmbamiseks vajutage injektoripeal olevat laadungi tagasitõmbamise lülitit.
	2. Seadke mehaaniline (kaitse)piiraja täielikult edasiliigutatud asendis nulli (kehtib vaid tootesarjade MEDRAD Mark IV ja MEDRAD CT-100 injektoritele). Seadke tühi surveümbris pöördaluse peal paika. Kui ülemises surveümbrises on süstal, eema...
	3. Eemaldage süstal pakendist ja lükake ülemisse surveümbrisesse (ääriku lame pool peab jääma üles). See seab mutri paika nii, et selle väljalõige on üleval, mis teeb jaoturi kinnitamise lihtsamaks.
	4. Keerake pöördalust täiel määral nii, et süstlaplunžer oleks kolvi ees.

	Järgnevad üldised suunised. Lisajuhtnööre vt Liebel-Flarsheimi injektori kasutusjuhendist.
	Injektorid Liebel-Flarsheim 6000 ja 6000 CT
	1. Veenduge, et injektoripeal olev kolb oleks täielikult tagasi tõmmatud.
	2. Vabastage surveümbris lukustusest ja keerake allapoole.
	3. Eemaldage süstal pakendist ja sisestage surveümbrisesse, veendudes, et joonduskiil oleks surveümbrise piluga kohakuti.
	4. Keerake surveümbrise plaati ülespoole ja fikseerige see, keerates nupu päripäeva lõppasendisse.
	5. Liigutage kolbi edasi, et haakida süstlaplunžer.

	Injektor Liebel-Flarsheim Angiomat
	1. Vajutage konsoolil olevat nuppu LOAD (LAADIMINE). Vajutage injektoripeal olevat nuppu LOAD (LAADIMINE) plunžeri täielikult tagasitõmbamiseks.
	2. Seadke mehaaniline piiraja nulli.
	3. Avage pöördaluse uks, et surveümbris saaks süstla vastu võtta. Kui surveümbrises on süstal, eemaldage ja kõrvaldage see.
	4. Eemaldage süstal pakendist ja sisestage see surveümbrisesse.
	5. Sulgege ja fikseerige pöördalus.
	6. Vajutage nuppu UNLOAD (MAHALAADIMINE) kolvi edasiliigutamiseks.

	Süstla täitmine
	1. Keerake injektoripea üles.
	2. Vajutage edasiliigutamise juhtnuppu ja hoidke seda all, kuni kolb on täiesti edasi liigutatud.
	3. Eemaldage süstla Luer-tüüpi otsalt kaitsekatted ja kinnitage süstla otsale steriilne täiteseade (kiirtäitetoru või muu täiteseade).
	4. Edastage kontrastaine süstlasse kiirtäitetoru kasutades. Tõstke kontrastaine pudelit, kuni kiirtäitetoru on täielikult sisestatud. Kiirtäitetoru ots peab olema kontrastaine pudeli põhja lähedal.
	5. Aspireerige kontrastaine süstlasse.
	6. Vajutage kolvi liikumisnuppu REVERSE (TAGASI) ja hoidke seda all, kuni süstal on täidetud soovitud hulga kontrastainega.
	7. Kasutage FluiDots-indikaatoreid, mis aitavad tuvastada kontrastaine olemasolu süstlas. Kontrollige, et FluiDots-indikaatorid oleksid süstla täidetud osas ümmarguse kujuga. FluiDots-indikaatorite ümmargune kuju on erinevate kontrastainetüüpi...

	Õhu väljutamine ja ühendustoru kinnitamine
	1. Eemaldage täiteseade ja väljutage õhk süstlast, liigutades kolbi käsitsi edasi nii, et kontrastaine oleks süstla otsas.
	2. Kinnitage ühendustoru süstla külge.
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