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VT (ml) x f (pr. min.), I:E ratio = 1:2

O,(I/min) | 250x12 | 600x12 | 75012 | 1000 x 12
2 74 43 38 34
5 100 76 65 54
10 100 100 100 87
15 100 100 100 100

VT (ml) x f (pr. min.), I:E ratio = 1:2

O, (I/min) | 40x40 100x20 | 200x20 | 400x15

1 70 60 40 34
2 100 100 60 47

4 100 100 100 73 8.2

6 100 100 100 100 )
0_1
VT (ml) x f (pr. min.), L:E ratio = 1:1 0!

40 x 40 100 x 20 150x 20

(1/min) Reservoir| 10" |Reservoir| 10" | Reservoir| 10 8.3

Bag | Tube Bag | Tube Bag Tube
70 70 60 60 47 47
100 100 100 100 73 73
100 100 100 100 100 100
100 100 100 100 100 100
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Calculated delivered O, %*




@*

EN Calculated delivered O,%, V: Ventilation volume, f: Frequency LT Apskaiciuotas O, % tiekimas, V_: Ventiliavimo taris, f: DaZnis

BG W3uncnen goctasan O, %, V.: BenTunaunoHen obem, f: YecToTa Lv Aprékinatais piegadatais O, %, V: Elpinasanas tilpums, f: Frekvence
cs Vypocteny dodavany O, %, V.: Ventilacni objem, f: Frekvence NL Berekende toegediende 0,%, V.: Beademingsvolume, f: Frequentie
DA Beregnet leveret O, %, V.: Ventilationsvolumen, f: Frekvens NO Beregnet levert O, %, V: Ventileringsvolum, f: Frekvens

DE Berechnetes zugefiihrtes O, %, V: Beatmungsvolumen, f: Frequenz PL Obliczony dostarczony O,%, V,: Objetos¢ wentylacji, f: Czestotliwos¢
EL Yrnoloyiopévo mapexdpevo O, %, V.:‘Oykog agpiopoy, f: Zuxvétnta PT Fornecimento calculado O, %, V.: Volume de ventilacdo, f: Frequéncia
ES 0, % suministrado calculado, V : Volumen de ventilacién, f: Frecuencia RO 0, % furnizat calculat, V.: Volum de ventilare, f.: Frecventa

ET Arvutuslik edastatav O, %, V.: Ventileerimismaht, f: Sagedus RU PacueTHble 3HaueHua nogasaemoro O, %, V.: O6bem BeHTUNALMUY, f: YactoTa
FI Laskennallinen toimitettu O, %, V: Ventilointimdara, f: Taajuus SK Vypocitany dodany objem O,"%, V.: Ventilatny objem, f: Frekvencia
FR % d'0,administré calculé, V. : Volume de ventilation, f: Fréquence SL Izracunani dovedeni O, (%) , V.: Volumen predihavanja, f: Frekvenca
HR Izracunati isporuceni O, %, V.: Ventilacijski volumen, f: Frekvencija ' Berédknad tillférsel av O, %, V.: Ventilationsvolym, f: Frekvens

HU Szédmitott leadott O, %, V: Lélegeztetési térfogat, f: Frekvencia TR Hesaplanmis verilen % O, , V.: Ventilasyon hacmi, f: Frekans

IT 0,% erogato calcolato, V : Volume di ventilazione; f: Frequenza ZH HEEIER 0,%, V: A, f AR

JA PHETR R IH R HAHO0) V: HRAUR RSB
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1. Viktig information - Las fére anvdandning

Las alltid sakerhetsanvisningarna innan du anvander Ambu® SPUR® Il andningsballong.
Bruksanvisningen kan komma att uppdateras utan foregdende meddelande. Exemplar av
den aktuella versionen kan erhéllas pa begéran. Observera att denna bruksanvisning inte
forklarar eller beskriver kliniska forfaranden. Beskrivningen avser endast den
grundldggande funktionen och de forsiktighetsatgarder som géller vid anvandning av
andningsballongen. Innan andningsballongen anvands for forsta gangen &r det viktigt att
anvédndarna har erhallit tillréacklig utbildning i &terupplivning samt har ldst igenom
informationen om avsedd anvéandning, varningar, uppmaningar om forsiktighet och
indikationer i denna bruksanvisning. Ambu SPUR Il andningsballong omfattas inte av
nagon garanti.

1.1. Avsedd anvidndning
Ambu SPUR Il & en andningsballong for enpatientsbruk som &r avsedd for lungraddning.

1.2. Indikationer fér anviandning

Ambu SPUR Il andningsballong &r avsedd att anvédndas i situationer ddr en manuell
andningsballong for hjart-lungraddning behovs for assisterad ventilation.

Ambu SPUR Il andningsballong ar indikerad for ventilation och syreséttning av patienter
fram till dess en mer definitiv luftvdg kan etableras eller patienten har aterhamtat sig.

1.3. Avsedd patientpopulation

Anvéindningsomraden och storlekar for de olika versionerna ar:

- Vuxen: Vuxna och barn med kroppsvikt ver 30 kg.

- Barn: Spadbarn och barn med en kroppsvikt fran 6 till 30 kg.

- Spadbarn: Nyféodda och spadbarn med kroppsvikt upp till 10 kg.

Observera att alla konfigurationer av Ambu SPUR Il andningsballong inte &r tillgangliga for
samtliga tre patientgrupper.
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1.4. Avsedda anvandare
Vardpersonal utbildade i luftvagsbehandling, till exempel narkoslakare, sjukskoterskor
eller raddningspersonal.

1.5. Kontraindikationer
Inga kdnda.

1.6. Kliniska fordelar

Den basala tekniken for luftvagsbehandling med en manuell andningsballong méjliggér
ventilation och syresattning av patienter fram till dess en mer definitiv luftvag kan
etableras eller patienten har dterhamtat sig.

1.7. Varningar och férsiktighetsatgarder
Om dessa anvisningar inte f6ljs kan det leda till otillrécklig ventilation och syresattning av
patienten eller skada pa utrustningen.

VARNINGAR /)

1. Anvénd inte andningsballongen mer &n fyra timmar sammanlagt under en
maximal tidsperiod pa en vecka for att undvika infektionsrisk.

2. Andningsballongen ska inte anvandas igen om synlig fukt eller restprodukter finns
kvar inne i enheten, detta for att undvika infektionsrisk och risk for att fel uppstar.

3. Sakerstall att endera stankskyddet eller Ambu PEEP-ventil &r ansluten till
utandningsporten. Om utandningsporten ar 6ppen finns det risk for att den kan
oavsiktligt blockeras, vilket kan medféra alltfor stor luftvolym i lungorna som i sin
tur kan valla vavnadstrauma.

4. Undvik att anvanda andningsballongen i giftiga eller farliga miljoer for att undvika
risk for vavnadsskada.



Sékerstall alltid att oxygenreservoarslangen inte ar blockerad eftersom en
blockerad slang kan férhindra att kompressionsballongen blases upp pa nytt, vilket
kan leda till att ventilation blir omgjlig.

Anvand inte produkten om den ar kontaminerad eftersom detta kan leda

till infektion.

Utfor alltid en visuell kontroll av produkten och utfor ett funktionstest efter
uppackning, montering och infér anvandning eftersom defekter och frammande
amnen kan leda till utebliven eller férsamrad ventilation av patienten.

Anvand inte produkten om den inte godkants vid funktionstestning eftersom detta
kan leda till utebliven eller férsamrad ventilation.

Asidosatt aldrig tryckbegransningsventilen savida det inte ar indikerat enligt
medicinsk bedémning. Héga ventilationstryck kan orsaka barotrauma.

. Endast fér enpatientsbruk. Anvandning pa andra patienter kan leda till

smittspridning.
Det gar inte att tillfora ldkemedel via M-porten om tillbehor (t.ex. filter, CO,-
detektor) har kopplats in mellan andningsballongen och ansiktsmasken.

. Ldmna inte M-porten 6ppen efter anvandning for att undvika lackage, vilket kan

leda till minskad O-tillférsel till patienten.

. M-porten ska inte anvandas fér endtidal CO,-6vervakning da patienten ventileras med

mindre dn 400 ml tidalvolym for att undvika felaktiga CO,-métningar.

. Vid tillférsel av lakemedel i mindre volymer dn 1 ml maste M-porten forst spolas for

att sakerstalla korrekt dosering.

. Anslut inte syrgasslangen till M-porten eftersom énskad O,-koncentration da inte

kommer att tillforas patienten.

. Anvéandning av tillbehor kan géra att motstandet vid in- och/eller utandning ckar.

Anslut inte tillbehér om 6kat andningsmotstand skulle vara till men fér patienten.

Far endast anvédndas av avsedda anvandare som har last denna bruksanvisning
eftersom felaktig hantering kan skada patienten.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

. Tillférsel av extra syre far endast ske pa en plats dar rékning ar forbjuden och

Oppen laga, olja, smorjfett, andra lattantandliga kemikalier eller utrustning/verktyg
som kan leda till gnistbildning inte forekommer pa grund av risken for brand och/
eller explosion.

. Anslut aldrig en andningsstyrd ventil till spadbarnsversionen eftersom det kan ge

upphov till h6ga syrekoncentrationer som kan skada nyfodda.

Var uppmarksam pa tecken pé fullstandig/partiell blockering av 6vre luftvdagarna
nar andningsballongen &r ansluten till en ansiktsmask, eftersom detta medfor
utebliven eller begrénsad syretillforsel. Vélj alltid ett annat alternativ (om majligt)
an ansiktsmask for att tillfora luft till patienten.

Anvand inte produkten med ansiktsmask ansluten vid ventilation av spadbarn med
medfott diafragmabréack pa grund av risken for inblasning. Valj ett annat alternativ
(om majligt) an ansiktsmask for att tillfora luft till patienten.

Den vérdpersonal som utfér proceduren ska vélja storlek pa andningsballong och
tillbehor (t.ex. ansiktsmask, PEEP-ventil m.m.) baserat pa patientens specifika
tillstand eftersom felaktig anvandning kan skada patienten.

Anvénd inte Ambu SPUR Il nér tillforsel av fritt flodande syrgas kréavs pa grund av att
det finns risk for otillracklig syrgasadministration, nagot som kan leda till hypoxi.
Manometerlocket maste alltid sattas tillbaka pd M-porten nar trycket inte Gvervakas
for att undvika léckage, vilket kan leda till minskad O,-tillférsel till patienten.

Anslut alltid syrgasslangen till syrgastillforseln vid en temperatur éverstigande 0 °C
eftersom det kan vara svart att ansluta den i minusgrader, ndgot som ocksa kan
medféra minskad syrgastillforsel till patienten.

Nar andningsballongen anvands med en ansiktsmask, sakerstall att ansiktsmasken
ar korrekt och stabilt placerad eftersom otillracklig tatning kan leda till att
luftburna infektionssjukdomar sprids till anvéandaren.
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1.9. Allmédnna observanda

FORSIKTIGHET
1S \dri dningsball o sttan h ikt D4 . . Om allvarliga negativa handelser eller tillbud har intraffat vid anvdndning av denna enhet
- Forvaraaldrig andningsballongen pa ann?t sat.t an hopvikt pa samma satt som nar eller pa grund av att den har anvénts ska detta rapporteras till tillverkaren och till
den levererades fran tillverkaren. Annan férvaring kan leda till permanent Likemedelsverket

deformation vilket kan minska ventilationens effektivitet. Omradet for vikning syns
tydligt pa ballongen (endast versionerna fér vuxna och barn kan vikas).

2. Observera alltid brostkorgens rorelser och lyssna efter exspirationsljud fran
patientventilen fér att sikerstilla effektiv ventilation. Overgd omedelbart till mun-
mot-mun-metoden om det inte & mdjligt att uppna tillrackligt effektiv ventilation
med andningsballongen.

3. Produkten far inte blotlaggas, skoljas eller steriliseras eftersom dessa processer kan 3 F6rklaring av anvinda symboler
lamna kvar skadliga rester eller leda till att produkten inte fungerar. Produktens )
utformning och material tal inte vanliga rengdrings- och steriliseringsprocesser.

4. M-porten far endast anvéndas for antingen endtidal CO,-métning ELLER
lakemedelstillférsel eftersom uppmatta varden kan paverkas.

5. Vid anvdndning av tillbehdr, Ids informationen pa tillhérande férpackning eftersom
felaktig hantering kan leda till att hela produkten inte fungerar korrekt.

6. Om produkter och enheter for syrgastillférsel (t.ex. filter och andningsstyrda
ventiler) frén tredje part anvands tillsammans med Ambu SPUR Il andningsballong PEDIATRIC
kan detta paverka produktens funktion negativt. Kontakta tillverkaren av enheten
fran tredje part for att sakerstélla att den kan anvéandas med Ambu SPUR Il
andningsballong och avgdra om den kan péverka prestandan.

2. Beskrivning av enheten

Ambu SPUR Il andningsballong kan anslutas till Ambu® engdngsmanometer,
Ambu® PEEP-ventiler och Ambu® ansiktsmasker enligt beskrivningen i avsnitt 4.3
Anvanda andningsballongen.

Symbol/indikation Beskrivning

Vuxna
Tilltankt idealisk kroppsvikt ver 30 kg

Barn
Tilltankt idealisk kroppsvikt fran 6 till 30 kg

7. Oxygenreservoarpasen ar permanent monterad vid inloppsventilen pa
andningsballonger for vuxna och barn, dock inte pé versionerna med
andningsstyrd ventil. Férsok aldrig ta isar den. Dra inte i oxygenreservoarpasen
eftersom enheten kan upphéra att fungera.

Spadbarn
Tilltankt idealisk kroppsvikt upp 10 kg

1.8. Potentiellt negativa handelser MR-villkorad

Potentiellt negativa handelser relaterade till aterupplivning (ingen fullstandig lista):
barotrauma, volutrauma, hypoxi, hyperkapni och aspirationspneumoni.
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Symbol/indikation Beskrivning

Tillverkningsland

Medicinteknisk produkt

For flergdngsbruk pé en patient

Dra inte i oxygenreservoarpasen

En heltdckande lista med forklaringar finns pa https://www.ambu.com/symbol-explanation

4. Produktanvindning

4.1. Funktionsprincip

Bild (1 visar ventilationsgasflodet till ballongen och till/fran patienten vid manuell
hantering av andningsballongen. (1a) Andningsballong fér vuxna och barn, (1b
andningsballong fér spadbarn med sluten oxygenreservoarpése (reservoarpase), ‘1€
andningsballong fér spadbarn med 6ppen oxygenreservoarslang (slangreservoar).

Gasflodet ser ungefar likadant ut da patienten andas spontant genom enheten.

Oxygenreservoaren har tva ventiler. Genom den ena sugs omgivningsluft in nér reservoaren
ar tom och den andra slépper ut 6verskottssyre nar oxygenreservoarpasen ar full.

M-porten ger tillgéng till det in- och exspiratoriska gasflodet vilket gor det mojligt att
ansluta en spruta for tillsattning av lakemedel 34 eller ansluta en gasprovtagningsledning
fér matning av endtidal CO, qe-

1.1 Utslapp av dverskottsoxygen, 1:2 luftingang, 1:3 syrgasingang, 1.4
patientanslutning, 4.5 exspiration, 3,6 manometerport, 4.7 tryckbegrénsningsventil,
1.8 M-port.

OBS! Fastet for 1.5 kan endera vara ett stankskydd eller en PEEP-ventil.

4.2. Inspektion och forberedelse

Andningsballongen maste packas upp och férberedas (inklusive ett funktionstest) for
omedelbar anvdndning innan den placeras pa lamplig plats fér anvandning i en nédsituation.

4.2.1.Forberedelser

- Om andningsballongen &r forpackad i hoppressad form, 6ppna den genom attdra i
patientventilen och inloppsventilen.

- Forbered andningsballongen och lagg alla delar i den medféljande véskan.
- Om ansiktsmasken som medféljer andningsballongen ligger i en skyddspase ska pasen
avlagsnas fore anvandning.

Se avsnitt 4.2.2. (Syrgasslang) nar det galler att forbereda enheten infér anvandning i
temperaturer under 0 °C.

4.2.2. Funktionstest (2
Andningsballong

Stang tryckbegransningsventilen med 6verkopplingsklamman och stang
patientanslutningen med tummen 2.1. KIam energiskt p& ballongen. Andningsballongen
ska bjuda motstand néar den kldams samman.
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Skjut bort 6verkopplingsklamman for att 6ppna tryckbegransningsventilen och upprepa
proceduren. Tryckbegrédnsningsventilen ska nu vara aktiverad och det ska ga att hora
flodet fran ventilen nar du kldmmer energiskt pa ballongen.

Kldm ihop och sldpp upp andningsballongen nagra ganger for att sékerstalla att luften
flodar genom ventilsystemet och ut genom patientventilen. 2,2

OBS! Ett svagt ljud kan horas nar ventilskivorna rér sig under funktionstestet eller pdgaende ventilation.
Detta &r inget fel och péverkar inte andningsballongens funktion.

Syrgasslang

Inkoppling av syrgasslang och funktionstest av oxygenreservoarpase och
oxygenreservoarslang ska utforas vid temperaturer éverstigande 0 °C. Om
andningsballongen ska anvéndas vid temperaturer under 0 °C ska syrgasslangen forbli
ansluten till syrgastillforseln efter utfort funktionstest.

Oxygenreservoarpéase

Tillf6r ett syrgasfléde pa 10 L/min. till syrgasingdngen. Anvand eventuellt hdnderna for
att hjalpa till att veckla upp ballongen. Kontrollera att oxygenreservoarpasen fylls. Om
inte, kontrollera att de tva ventilldsen &r hela och att oxygenreservoaren inte &dr skadad
eller lacker.

Justera dérefter syrgastillforseln enligt medicinsk indikation.

Slang till oxygenreservoaren

Tillfor ett syrgasfléde pé& 10 L/min. till syrgasingangen. Kontrollera att syrgasen flodar ut
fran oxygenreservoarslangens énde. Om inte, kontrollera om syrgasslangen &r blockerad.
Justera dérefter syrgastillforseln enligt medicinsk indikation.

M-port

Ta bort locket till M-Port och blockera patientanslutningen. Kldm pa ballongen och lyssna
efter ljud fran luft som tranger ut genom M-porten. 2.3
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4.3. Anvanda andningsballongen

- Anvénd rekommenderade metoder fér att rensa patientens mun och luftvég och
etablera en korrekt position for att 6ppna fri luftvag.

- Hall ansiktsmasken titt mot patientens ansikte. 3.1

- Placera handen (version for vuxna) eller ring- och langfinger (pediatrisk version)
under handtaget. Barnversionen saknar stoédhandtag.Nar stodhandtag saknas kan
ventilation utféras genom att vrida ballongen. 3.2 Ventilation av patienten: Kontrollera
att brostkorgen hojs under inblasning. Slapp snabbt greppet om ballongen och lyssna
efter exspirationsljud fran patientventilen. Kontrollera ocksa att brostkorgen sjunker.

- Vid fortsatt motstand mot inbldsning, kontrollera om luftvdgarna ar blockerade och/eller
dndra patientens position for att sékerstalla 6ppen luftvag.

- Om patienten kastar upp under pagaende ventilation, rensa omedelbart patientens
luftvdg och tom andningsballongen pa uppkastningar genom att skaka och trycka
samman ballongen kraftigt upprepade ganger innan du fortsatter med ventilationen.
Torka vid behov av produkten med en trasa med tvéattsprit och rengor stankskyddet
med vatten.

Manometerport

Bdde Ambus engangsmanometer och manometrar fran andra leverantérer kan anslutas till
manometerporten pa ovansidan av patientventilen. Ta bort locket och anslut
manometern/tryckmétaren

Tryckbegrinsningssystem ‘4
Tryckbegrénsningsventilen &r instélld for att 5ppnas vid 40 cm H,0 (4,0 kPa). 4:1

Om ett tryck dver 40 cm H,0 &r indicerat efter medicinisk bedomning kan tryckbegréns-
ningsventilen &sidosattas genom att flytta dverkopplingsklamman pa ventilen. 33

Alternativt kan tryckbegransningsventilen asidosattas genom att halla ett finger pa den
réda knappen samtidigt som ballongen kldms samman.



M-port

Ambu SPUR Il finns med eller utan M-port. M-porten ger tillgang till det in- och
exspiratoriska gasflodet och kan anvandas for att ansluta en spruta for att tillfora
lakemedel, men ocksé for att méta endtidal CO, (EtCO,). Nar M-porten inte anvands,
kom ihdg att satta tillbaka det roda locket for att stanga porten.

Mita endtidal CO,

F6r métning av endtidal CO,, anslut provtagningsslangen till endtidal CO,-mataren till
M-porten p& Ambu SPUR Il andningsballong. Anslut provtagningsslangens kontakt genom
att vrida den ett kvarts varv medurs.

Tillfora lakemedel

Var ytterst observant pé hur patienten reagerar pé den tillsatta medicineringen.
Administrering av volymer pa 1 ml vatska eller mer via M-Port &r jamforbar med
administrering direkt i en endotrakealtub. M-port har testats med epinefrin,
lidokain och atropin.

s

Ambu SPUR Il andningsballong med
Ambu SPUR Il andningsballong med andningsstyrd ventil finns i storlekar fér bade vuxna
och barn och kan anvdndas med eller utan andningsstyrd ventil och en l6stagbar
oxygenreservoarpase medfoljer.

yrd ventil (5

En adapter anvdnds for att koppla ihop inloppsventilen pd Ambu SPUR Il andningsballong

med den andningsstyrda ventilen.

Koppla in den andningsstyrda ventilen:

- Ta bort oxygenreservoaren fran inloppsventilen pd Ambu SPUR Il andningsballong om en
sadan ar ansluten.

- Anslut adaptern till den andningsstyrda ventilen.

- For in adaptern till andningsstyrda ventilen i inloppsventilen pa Ambu SPUR Il
andningsballong.

0BS! Anvand endast delen mérkt "Kompressionsenhet” (Compression unit) tillsammans med adaptern och
den andningsstyrda ventilen. Delen mérkt "Oxygenreservoarpase” (Oxygen Reservoir Bag) kan fungera som
reserv om den andningsstyrda ventilen gar sonder.

Administrering av syrgas
Administrera syrgas enligt medicinsk indikation.

Siffrorna i (6 visar beraknad tillférsel av syrgas i procent som kan erhéllas vid olika
ventilationsvolymer och -frekvenser vid olika gasflodeshastigheter. Syrehalterna visas for
6 Vuxen 6.1, Pediatrisk §,2, Spadbarn 3.

Oxygenreservoarpase (7
Den tunna plastfolien pa oxygenreservoarpasen far aldrig tas loss fran andningsballongen.

Tillbehor (8

Anslutningarna pa Ambu SPUR Il andningsballong féljer standarderna 1SO 5356-1 och
SS-EN 13544-2 och uppfyller darmed kraven for anvdandning med annan sjukhusutrustning.
Om en extern enhet ska anvandas, kontrollera forst att funktionen ar korrekt och las
bruksanvisningen fér den externa enheten.

Foljande Ambu-produkter kan anvandas med Ambu SPUR Il andningsballong:
Ambu® ansiktsmask fér engangsbruk
Mer information finns i bruksanvisningen fér Ambu ansiktsmask fér engdngsbruk.

Ambu® PEEP 20-ventil for engangsbruk 8.1 8.2

Mer information finns i bruksanvisningen fér Ambu PEEP 20-ventilen fér engéngsbruk eller
iillustrationen 8.1 i denna bruksanvisning. For att ansluta Ambu PEEP 20-ventilen for
engangsbruk (vid behov) till andningsballongen, ta bort stankskyddet. 8.2
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Ambu® engangsmanometer 8.3

Mer information finns i bruksanvisningen for Ambu engédngsmanometer.

4.4, Efter anvandning
Anvanda produkter maste kasseras i enlighet med vedertagna rutiner.

5. Tekniska produktspecifikationer

5.1. Tillampade standarder
Andningsballongen Ambu SPUR Il uppfyller kraven i den produktspecifika standarden

SS-EN1SO 10651-4.

5.2. Specifikationer

Spadbarn Barn Vuxna
max 0,1 kPa max 0,5 kPa max 0,5 kPa
Inspiratoriskt motstand** (1,0cmH,0) (5,0 cm H,0) (5,0 cm H,0)
vid 5 I/min vid 50 I/min vid 50 I/min
max 0,2 kPa max 0,27 kPa max 0,27 kPa
Exspiratoriskt motstand** (20cm HZO) (2,7 cm HZO) 2,7cm HZO)
vid 5 I/min vid 50 I/min vid 50 I/min
Reservoarvolym ci:?gomnlqﬁ;!z;?) ca 2 600 ml (ballong) 2600 mlc(aballong)

Patientanslutning

Utsida, 22 mm hane (ISO 5356-1)
Insida, 15 mm hona (ISO 5356-1)

Utandningsanslutning
(for anslutning av PEEP-ventil)

30 mm hane (ISO 5356-1)

Anslutning, manometerport

@42+0,1mm

Dead space

<5ml+10%avden
levererade volymen

<5ml+10%avden
levererade volymen

<5ml+10%av
den levererade
volymen
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*Testad enligt SS-EN ISO 10651-4.

Spadbarn Barn Vuxna Koppling 6
ppling for ~ . g .
Handventilatorns volym ca220 ml ca670 ml cal510ml andningsstyrd ventil Insida, 32 mm hona (SS-EN IS0 10651-4)
Levererad volym,* 150 ml 450 ml 600 ml Léckage, framat och bakét Ej matbart
enhandsfattning M-port Anslutning kompatibel med SS-EN ISO 80369-7
Le:lererad vol)fm, - - 1000 ml 0,-inloppsanslutning Enligt SS-EN 13544-2
tvahandsfattning® Intervall for
Matt (langd x diameter) ca ca ca anvandningstemperatur -18 till +50 °C, testad i enlighet med SS-EN 1SO 10651-4
utan reservoar och tillbehér 190x 71 mm 223 x99 mm 284x127 mm Intervall for
Vikt utan reservoar forvari -40 till +60 °C, testad i enlighet med SS-EN ISO 10651-4
h tillbehd ca70g cal4sg ca220g orvaringstemperatur
och tillbehor Vid langre tids forvaring bor enheten forvaras oéppnad i sin férpackning i rumstemperatur och ej i
- § 4,0 kPa 4,0 kPa 4,0 kPa direk i
%% 4 4 4 irekt solljus.
Tryckbegransningsventil (40 cmH.0) 40 cmH.0) @0 cmH.0)

** Hogre leveranstryck kan erhéllas genom att asidoséatta tryckbegransningsventilen.
***Vid allmdnna testférhallanden enligt SS-EN I1SO 10651-4.




5.3. MRT-sdkerhet A

Ambu SPUR Il andningsballong' och Ambu SPUR Il andningsballong med ansluten Ambu
PEEP 20-ventil fér engangsbruk? och Ambu SPUR Il andningsballong med ansluten Ambu
PEEP 20-ventil och ansluten manometer fér engangsbruk? & MR-villkorade och kan darfér
anvandas pé ett sakert satt i MR-miljo (inte inne i MR-tunneln) under féljande
forutsattningar:
Statiskt magnetfélt pa hogst 7 tesla med
« Maximalt spatialt gradientfalt pa

-10000 G/cm (100 T/m)'

- 16 000 G/cm (160 T/m)?

Maximal kraft (produkt) pa

- 450000 000 G2/cm (450 T>/m)'

—721 000000 G2/cm (721 T?/m)?
Anvandning inne i MR-tunneln kan paverka MR-bildens kvalitet.
Ingen testning har utforts avseende RF-orsakad vdarme och artefakter pa MR-bilder. Alla
metalldelar ar helt inkapslade och kommer inte i kontakt med méanniskokroppen.
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