Bedienungsanleitung

CADD-Legacy ™ PCA Infusionspumpe Modell 6300

auf dem Bildschirm an-
gezeigten Wert erhéhen
oder verringern.
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BILDLAUF
Mit den ,,Pfeil oben® und

Pfeil unten“ Tasten den
»

UPSTREAM-SENSOR (NUR STATUS-
ANZEIGE): Verifikation der Einstellungen. Die
Bildschirmanzeigezeigtan, ob der Sensorein-oder
ausgeschaltet ist. Zum Andern der Einstellungen

siche BBOMED FUNKTIONEN.

LUFTDETEKTOR(NURSTATUSANZEIGE):
Verifikation der Einstellungen. Die Bildschirman-
zeige zeigt an, ob der Sensor ein- (Hoch oder
Niedrig) oder ausgeschaltet ist. Zum Andern
der Einstellungen siche BIOMED FUNK-

TIONEN.
@
@D

GEGEBEN (ML, MG, G): Zeigt das Gesamt-
volumen der verabreichten Medikamentenmenge
seit dem letzten Loschen an. EINGABE/
LOSCHEN driicken, um den Wert einzugeben.

NEXT

ENTER
CLEAR
BOLI VERSUCHT: Zeigt die Anzahl der
versuchten Boli seit dem letzten Loschen an.
EINGABE/LOSCHEN driicken, um den Wert
einzugeben. (Diese Bildschirmanzeige erscheint
nur, wenn ein Bolus programmiert wurde.)

BOLI GEGEBEN: Zeigt die Anzahl der Boli seit
dem letzten Léschen an. EINGABE/LOSCHEN
driicken, um den Wert einzugeben. (Diese Bild-
schirmanzeige erscheint nur, wenn ein Bolus

programmiert wurde.)

T 1Cassette"" Reservoirs blittern.

Neue Batterien im Batteriefach installieren.
Batterieabdeckung verschlossen.

In Verriegelungsstellung 0 (LLO)

STOP

NEXT

RESERVOIRVOLUMEN (ML): Zu dem

entsprechenden Volumen des Medication

EING-

ABE/LOSCHEN driicken, um den Wert

einzugeben.

BOLIPRO STUNDE: Zu der maximal er-
laubten Anzahl der Boli pro Stundeblittern.
EINGABE/LOSCHEN driicken, um den
Werteinzugeben. (Diese Bildschirmanzeige
erscheint nur, wenn ein Bolus pro, grammiert
wurde und die Bolussperrzeit weniger als 1
Stunde betrigt.)

®
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EINHEITEN (ML, MG, G): Zu den ent-
sprechenden Dosiereinheiten blittern. EING-
ABE/LOSCHEN driicken, um den Wert

einzugeben.

KONZENTRATION(MG/ML, G/ML):
Zu der Medikamentenkonzentration blittern.
EINGABE/LOSCHEN driicken, um den Wert
einzugeben. (Dieser Bildschirm darf nicht ers-
cheinen, wenn die Programmierung in Milliliter
vorgenommen wird.)

KONTIN. RATE (ML/STD, MG/STD, G/
STD): Zu der Medikamentendosierung pro
Stunde bei kontinuierlicher Infusion blittern.
EINGABE/LOSCHEN driicken, um den Wert

einzugeben.

BOLUS (ML, MG, G): Zu der entsprechen-
den Bolusanforderung des Patienten blittern.
EINGABE/LOSCHEN driicken, um den Wert

einzugeben.

BOLUSSPERRZEIT (STUNDEN/MIN-
UTEN): Zum Minimalintervall zwischen
jedem Bolus blittern. EINGABE/LOSCHEN
driicken, um den Wert einzugeben. (Diese
Bildschirmanzeige erscheint nur, wenn ein Bolus
programmiert wurde.)




Bedienungsanleitung

CADD-Legacy™ PCA Infusionspumpe Modell 6300

CADD-Legacy™ PCA MODELL 6300 ZUFUHRMODI

., i

Bolus Arztbolus

Kontinuierlich

Zum Starten der Pumpe: Dic Taste STOP/START gedriickt
halten, bis Starten und (- ——— ———— ———— ) nachein-
ander vom Bildschirm verschwinden. Die STOP/START
Taste freigeben. Auf dem Bildschirm erscheint BETRIEB.

Zum Stoppen der Pumpe: Die STOP/START Taste
gedriicke halten, bis Stop und (- ——— ———— ———— )
nacheinander im Bildschirm erscheinen. Die STOP/START
Taste freigeben. Auf dem Bildschirm erscheint STOP.

Vorbereiten: Bei gestoppter Pumpe und Verriegelungsstufe
LLO oder LL1 die Taste VORBEREITEN gedriickt halten,
bis auf dem Bildschirm ,,Vorbereiten® gefolgt von (- ———
———————— ) erscheint. Die Taste VORBEREITEN
freigeben. Die Taste VORBEREITEN gedriickt halten, bis
die Infusionsleitung keine Luftblasen mehr enthilt. Die Taste
WEITER driicken, um das Vorfiillmenii zu verlassen.

'WARNHINWEIS: Die Infusionsleitung darf nicht
vorgefiillt werden, wenn der Patient angeschlossen ist.
Andernfalls kann dies zu einer iiberh6hten Medikamen-
tendosis oder Luftembolie fiihren.

Zum Einschalten der Pumpe: Die Taste EIN/AUS driicken.
‘Wihrend der Einschaltsequenz gibt die Pumpe einen
Piepton ab.

Zum Abschalten der Pumpe: Die Taste EIN/AUS gedriick-
thalten, bis nacheinander (esse esee ssee) und , Schaltet ab“
auf dem Bildschirm erscheint. Nachdem die Pumpe in den
Stand-by Modus geschaltet hat, schaltet sich der Bildschirm
aus.

Verabreichung eines Arztbolus (pg, mg, ml): Die Pumpe
muss in Betrieb sein. Die Taste VERRIEGELUNG driicken,
um den Code anzuzeigen. Die Taste (a) oder &/ driicken,
bis der Arztboluscode erscheint. Die Taste VERRIEGE-
LUNG oder EINGABE/LOSCHEN driicken. Es erscheint
00.0 auf der Anzeige. Die Taste () driicken, bis die
gewiinschte Dosis erscheint (g, mg, ml). Entweder die Taste
BOLUS oder EINGABE/LOSCHEN driicken, um mit dem
Arztbolus zu beginnen. Wenn ein Arztbolus gestoppt werden
soll, die Taste STOP/START gedriickt halten, um die Pumpe

zu stoppen.

HINWEIS: Wenn die Pumpe in mg programmiert wurde,
erscheinen auf dem Bildschirm die Angaben in mg.
Entsprechend erscheinen ml bzw. pg, wenn die Pumpe
entweder in ml oder pg programmiert wurde.
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ANDERE PUMPENFUNKTIONEN

ﬁ

VERRIEGELUNGSSTUFEN ANDERN

Die Pumpe muss gestoppt sein.

1. Die Taste VERRIEGELUNG driicken,
um die derzeitige Verriegelungsstufe
einzusehen.

. Die Taste (2 oder ¢/ driicken, bis die
gewiinschte Verriegelungsstufe (LLO,
LL1 oder LL2) erscheint.

. Die Taste VERRIEGELUNG oder
EINGABE/LOSCHEN driicken. Dan-
ach erscheint der Code und 0.

. Die Taste (a) oder &/ driicken, bis der
Verriegelungsstufencode erscheint.

. Die Taste VERRIEGELUNG oder
EINGABE/LOSCHEN driicken, um
die neue Verriegelungsstufe einzustellen.
Erneut die Taste VERRIEGELUNG
driicken, um die neue Verriegelungsstufe zu
verifizieren.
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VERRIEGELUNGSSTUEFE 0 (LLO) ist
die Programmierungsstufe.

VERRIEGELUNGSSTUFE 1 (LL1)
ermdglicht es dem Patienten, die Pumpe

zu starten und zu stoppen, den Infusions-
schlauch vorzufiillen, das Reservoirvolu-
men riickzusetzen und alle GEGEBEN
Bildschirme zu l6schen. Die kontinuierliche
Rate und der Bolus kénnen bis zu den in
Verriegelungsstufe LLO programmierten
Werten erhoht oder verringert werden.

VERRIEGELUNGSSTUFE 2 (LL2)
ermdglicht es dem Patienten, die Pumpe zu
starten und zu stoppen und das Reservoir-
volumen riickzusetzen.

—

‘WARNHINWEIS: Dieses Bedi

VERRIEGELUNGSSTUFEN ANDERN
BIOMED-BIOMED-FUNKTIONEN

Die Pumpe muss gestoppt sein und sich in Verriege-

lungsstufe LLO befinden.

Zugang:

1. Die Taste VERRIEGELUNG driicken.

2. Die Taste VERRIEGELUNG oder EINGABE/
LOSCHEN driicken. Sowohl der Code als auch 0
erscheinen auf dem Bildschirm.

3. Die Taste (&) oder &/ driicken, bis der Biomed-Coder
erscheint.

4. Die Taste VERRIEGELUNG oder EINGABE/
LOSCHEN driicken.

5. Die Taste WEITER driicken, um durch die Einstellun-
gen durchzublittern.

Um den Luftdetektor EIN-HOCH, EIN-NIEDRIG

oder AUS zu stellen:

6. Die Taste WEITER driicken, bis LUFTDETEKTOR
erscheint.

7. Die Taste (&) oder ¢/ driicken, bis die gewiinschten

Einstellungen erscheinen.
8. Die Taste EINGABE/LOSCHEN driicken.

‘WARNHINWEIS: Wenn der Luftdetektor ausgeschaltet
ist, wird Luft in der Infusionsleitung von der Pumpe
nicht wahrgenommen. Der Schlauch muf in re-
gelmifligen Abstinden auf Luftblasen gepriift werden,
um Luftembolien zu vermeiden.

Um den Upstream-Sensor EIN oder AUS zu schalten:

9. Die Taste WEITER driicken, bis UPSTREAM-
SENSOR erscheint.

10. Die Taste (a) oder (W/driicken, bis die gewiinschte
Einstellung erscheint.

11. Die Taste EINGABE/LOSCHEN driicken.

‘WARNHINWEIS: Wenn der Upstream-Sensor
ausgeschaltet ist, nimmt die Pumpe eintrittsseitige
Verschliisse (zwischen Pumpe und Reservoir) nicht
wahr. Das Reservoirsystem in regelmifligen Abstin-
den auf verringertes Reservoirvolumen, Knicke in
den Schliuchen, geschlossene Klemmen und andere
eintrittsseitige Verschliisse priifen. Eintrittsseitige Ver-
schliisse kénnen eine Verringerung bzw. einen Ausfall
der Medikamenteninfusion verursachen.

Um das Menii zu verlassen:
12. Die Taste WEITER driicken, bis WEITER —
BIOMED, EINGABE — MAIN erscheint.

13. Die Taste EINGABE/LOSCHEN driicken, bis der
Hauptbildschirm erscheint.

lei ist hlieRlich fiir den Gebrauch durch Arzte vorge-

sehen. Das Handbuch muf fiir den Patienten unzuginglich sein, da er sonst Zugang zu allen Program-
mierungs- und Betriebsfunktionen erhilt. Vor Inbetriecbnahme der extern tragbaren

CADD-Legacy™ Infusi pe ist diese Bedie gsanleitung vollstindig durchzul Wenn die fol-
genden Warnhinweise, Vorsicl Rnah und A gen nicht genau befolgt werden, kann

dies zu schweren Verletzungen bzw. zum Tod des Patienten fiihren. Wenn die Pumpe heruntergefallen
oder aufgeschlagen ist, mufl sie auf Schiiden hin untersucht werden. Die Pumpe nicht verwenden, wenn
sie beschidigt ist oder nicht ordnungsgemif! funktioniert.
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Legacy

Patienteninformationen

CADD-Legacy® PCA

Extern tragbare Infusionspumpe
Modell 6300

PATIENTENGESTEUERTE
VERABREICHUNG
VON ANALGETIKA

Ihr Arzt wird Ihnen erklaren, wie die Pumpe zu
betreiben ist. Diese Anleitung dient als zusatzliche
Information. Wenden Sie grundsatzlich nur die
Funktionen an, die Ihnen lhr Arzt gezeigt hat.
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Einfihrung

Ihr Arzt hat u. a. die Anwendung einer CADD-Legacy® PCA-Pumpe
fur Ihre Behandlung angeraten.

Mit Hilfe der CADD-Legacy® PCA Pumpe, die Sie am Korper tragen
konnen, werden Medikamente kontinuierlich verabreicht. Die Abkiir-
zung PCA bedeutet Patient Controlled Analgesia (Patientengesteu-
erte Verabreichung Von Analgetika). Ihr Arzt verschreibt Ihnen ein
Medikament, dessen Verabreichung gemaf den Anweisungen des
Arztes in die Pumpe einprogrammiert wird. Je nach Bedarf kann die
Pumpe neu programmiert werden.

Diese Richtlinien flr Patienten beziehen sich ausschlieBlich auf die
tragbare Infusionspumpe CADD-Legacy® PCA (Patientengesteuerte
Verabreichung Von Analgetika), Modell 6300. Andere Modelle der
CADD-Legacy-Pumpe sind erhaltlich; vor Verwendung Gberpriifen
Sie die Beschriftung auf der Riickseite der Pumpe, um sicherzustel-
len, dass es sich um eine CADD-Legacy®-Pumpe PCA, Modell 6300
handelt. Diese Pumpe infundiert Arzneimittel bei einer konstanten
Geschwindigkeit und/oder erméglicht die Abgabe einer Bolusdosis
in angegebenen Zeitabstanden. Die Pumpe speichert die program-
mierten Parameter und Therapiedaten, die der Arzt fir Ihre Behand-
lung bendtigt.

Ihr Arzt wird Sie hinsichtlich der korrekten Handhabung dieser
Pumpe informieren. Dieses Handbuch dient als Zusatzinformation.
Wenden Sie grundsatzlich nur die Funktionen an, die Ihnen gezeigt
worden sind.

Lesen Sie die folgenden Warnhinweise und Vorsichtsmafnahmen,
bevor Sie die Pumpe bedienen. Es ist wichtig, dal Sie diese Hinweise
und MalRnahmen verstehen und einhalten.



Wenn die folgenden Warnhinweise, VorsichtsmaBnahmen und An-
weisungen nicht genau befolgt werden, kdnnen Pumpenschéden,
schwere Verletzungen oder der Tod des Patienten die Folge sein.

Warnhinweise

¢ Wenn die Pumpe zur Verabreichung lebenswichtiger Medikamen-
te verwendet wird, muB eine Ersatzpumpe bereitstehen.

¢ Die Verwendung einer Spritze mit dem CADD™ Infusions-Set kann
dazu fiihren, daf3 die verabreichte Medikationsmenge geringer ist
als erwartet. Die Funktion der Spritze kann durch verschiedene
KolbengrdBen und Lubrizitat beeintrachtigt werden, was dazu
fihren kann, daB ein groBerer Kraftaufwand zum Bewegen des
Spritzenkolben erforderlich ist. Die Lubrizitat eines Spritzenkol-
bens kann im Laufe der Zeit geringer werden mit dem Ergebnis,
daB die verabreichte Medikationsmenge - gelegentlich in signifi-
kantem Ausmal - ebenfalls geringer wird.

Ihr muB standig das in der Spritze verbleibende Volumen mit den
auf der Pumpe dargestellten Werten, wie z. B. ResVol und Gege-
ben, vergleichen. Dies dient auf Feststellung, ob die vorgesehene
Medikationsmenge verabreicht wird oder nicht, und notwendin-
genfalls, bitte wenden Sie sich an lhren Arzt.

¢ Keine aufladbaren Nickel-Kadmium- oder Nickel-Metallhydrid-Bat-
terien verwenden. Keine ,hochleistungsfahigen” Kohle-Zink-Bat-
terien verwenden. Die Stromversorgung durch derartige Batterien
reicht fir den ordnungsgemafRen Pumpenbetrieb nicht aus.

e Es missen grundsatzlich Ersatzbatterien zur Verfligung stehen.
Stromausfall kann zum Ausfall der Medikamenteninfusion fihren.

¢ Wenn die Pumpe herunterfallt oder auf eine harte Oberflache
aufschlagt, konnen die Batterieabdeckung oder Befestigungsla-
schen beschadigt werden. Die Pumpe darf nicht verwendet wer-
den, wenn die Batterieabdeckung oder die Befestigungslaschen
beschadigt sind, da die Batterien nicht mehr fest sitzen. Dies kann
zu Stromausfall und Ausfall der Medikamenteninfusion, fihren.
Bitte wenden Sie sich an lhren Arzt fur ausfiihrliche Anweisungen.



Wenn sich zwischen der Batterieabdeckung und dem Pumpen-
gehéiuse eine Offnung befindet, ist die Batterieabdeckung nicht
richtig geschlossen. Wenn die Batterieabdeckung offen oder lose
ist, sitzen die Batterien nicht fest. Dies kann zu Stromausfall und
Ausfall der Medikamenteninfusion, fiihren.

Vor Beginn einer Infusion muf3 der Schlauch auf Knicke, geschlos-
sene Klemmen und andere eintrittsseitige Verschliisse gepruft
sowie jegliche Luft aus dem Schlauch entfernt werden, um eine
Luftembolie zu verhindern.

Vor dem Abnehmen des Reservoirs bzw. Infusionssets von der Pum-
pe den Schlauch der Infusionsleitung grundsétzlich abklemmen, um
eine unkontrollierte Infusion durch Schwerkraft zu vermeiden.

Wenn Sie ein CADD™ Infusionsset oder eine Medikamenten-Kas-
sette benutzen, das/die keine FlieBstoppfunktion hat (Nachbe-
stellnummer beginnt nicht mit 21-73xx): Zum Schutz gegen eine
unkontrollierte Infusion durch Schwerkraft, die durch ein unsach-
gemal angeschlossenes Reservoir verursacht werden kann, muf3
ein CADD™ Verlangerungsset mit integriertem Anti-Siphon-Ventil
oder ein CADD™ Infusionsset mit entweder integriertem oder
zusatzlichem Anti-Siphon-Ventil verwendet werden.

Weitere Informationen und Warnhinweise in bezug auf die
Medikamenten-Kassetten und CADD™ Infusions-Set sind in den
zugehorigen Anweisungen zu finden.

Es ist wichtig, daR die Kassette (der Teil der Medikamenten-Kasset-
tes bzw. des CADD™ Infusionssets, der an der Pumpe angeschlos-
sen wird) richtig angeschlossen wird. Wenn die Kassette nicht rich-
tig angeschlossen ist, kann ein unkontrollierter Medikamentenflul3
aus dem Reservoir bzw. ein BlutriickfluB entstehen.

Die Infusionsleitung nicht vorfillen, solange er an Ihren Katheter ange-
schlossen ist. Dies kann zu tiberhohten Medikamentendosen und
Luftembolien flihren.



Vor dem AnschlieBen der Infusionsleitung an den Katheter muf3
sichergestellt werden, dal die Luft vollstdndig entfernt wurde,
um Luftembolien zu vermeiden.

Den Bolustaster nicht so anbringen, da8 der Knopf versehentlich
gedriickt werden kann. Versehentliches Betdtigen des Knopfes
kann die Abgabe eines Bolus auslosen. Dies kann zu einer Medi-
kamenten-Uberdosis.

Wenn die Pumpe heruntergefallen oder aufgeschlagen ist, muf3
sie auf Schaden hin untersucht werden. Die Pumpe nicht ver-
wenden, wenn sie beschddigt ist oder nicht ordnungsgemaf}
funktioniert. Bitte wenden Sie sich an Ihren Arzt fiir ausfiihrliche
Anweisungen.

VorsichtsmaBnahmen

Die Pumpe nicht bei Temperaturen unter +2 °C oder tber 40 °C
betreiben.

Die Pumpe nicht bei Temperaturen unter -20 °C oder {iber 60 °C
lagern. Sowohl die Medikamenten-Kassette als auch das CADD™
Infusions-Sets miissen vor der Lagerung der Pumpe entfernt wer-
den. Die im Lieferumfang enthaltene Schutzkassette verwenden.

Die Pumpe nicht einer relativen Luftfeuchtigkeit unter 20 % oder
Uber 90 % aussetzen.

Die Pumpe darf nicht Giber einen langeren Zeitraum mit einge-
setzten Batterien gelagert werden.

Tiefgefrorene Medikamente grundsatzlich bei Zimmertemperatur
auftauen. Die Medikamenten-Kassette nicht im Mikrowellenherd
erhitzen. Dies kann zu Beschdadigungen von Medikament und
Medikamenten-Kassette bzw. zu Undichtigkeiten fihren.

Die Pumpe nicht in Reinigungslésung oder Wasser eintauchen.
Es darf keine Feuchtigkeit in die Pumpe oder das Batteriefach
eindringen oder sich auf der Tastatur ansammeln.



¢ Die Pumpe nicht mit Aceton, anderen Kunststoff-Losemitteln
oder Scheuermitteln reinigen.

¢ Die Pumpe nicht in der Ndhe von entziindlichen Anasthetika oder
explosiven Gasen verwenden.

e AusschlieBBlich Smiths Medical MD, Inc. Zubehor verwenden,
da die Verwendung anderer Produkte die Funktion der Pumpe
beeintrachtigen kann.



CADD-Legacy® PCA-Pumpe

Display

Netzan-
schluBbuchse
Zubehor- v
buchse
Netzanzeige Batteriefach
i f

Luftdete k%

Tastatur

Kassette (der Teil des Medikamenten-
Kassettes bzw. des CADD™ Infusions-Sets,
der an der Pumpe angeschlossen wird)

Display
Zeigt Informationen und Meldungen an.

Netzanzeige
Die griine Lampe leuchtet, wenn die Stromversorgung der Pumpe
Uber den Netzadapter erfolgt.



Beschreibung der Tasten

STOP
START

EINGABE
LOSCHEN

VORBE-
REITEN

© & dB OO €

Startet bzw. stoppt die Pumpe und stellt Alarmsignale ab

Loscht die Daten auf dem Reservoirvolumen-Bildschirm

Vorfillen den Schlauch und Entfernen von Luftblasen aus
dem Schlauch

Wird nur vom Arzt benutzt

Schaltet von einer Anzeige auf die nachste um und schaltet
Alarmsignale aus

Ermoglicht den Bildlauf aufwarts fiir Meniioptionen bzw. die
Erh6hung von Werten

Ermoglicht Bildlauf abwarts fiir Menilioptionen bzw. die
Verringerung von Werten

Schaltet die Pumpe auf Standby, wenn sie nicht verwendet
wird, und wieder zurlick auf normale Leistung

Erlaubt Ihnen, sich selbst eine Medikamentendosis zu verab-
reichen (falls vom Arzt programmiert)



Einsetzen einer neuen Batterie

Wenn die Meldung , Batt schwch” oder ,Batterie leer” auf dem
Hauptbildschirm erscheint, sind die Batterien auszutauschen.

Zwei neue Alkali-Mignonzellen wie z. B. DURACELL® oder EVEREADY®
ENERGIZER® einsetzen.

Verbrauchte Batterien sind umweltgerecht zu entsorgen.

WARNHINWEIS:

Keine aufladbaren Nickel-Kadmium- oder Nickel-Metallhy-
drid-Batterien verwenden. Keine ,hochleistungsfahigen”
Kohle-Zink-Batterien verwenden. Die Stromversorgung
durch derartige Batterien reicht fiir den ordnungsgemafBien
Pumpenbetrieb nicht aus. Dies kann zu ernsthaften Verlet-
zungen oder zum Tod des Patienten fiihren.

Es miissen grundsétzlich Ersatzbatterien zur Verfiigung
stehen. Stromausfall kann zum Ausfall der Medikamentenin-
fusion und, je nach Art des verabreichten Medikaments, zu
schweren Verletzungen oder zum Tod des Patienten fiihren.

Wenn die Pumpe herunterfillt oder auf eine harte Oberfla-
che aufschldagt, konnen die Batterieabdeckung oder Befe-
stigungslaschen beschadigt werden. Die Pumpe darf nicht
verwendet werden, wenn die Batterieabdeckung oder die
Befestigungslaschen beschiadigt sind, da die Batterien nicht
mehr fest sitzen. Dies kann zu Stromausfall und Ausfall der
Medikamenteninfusion und, je nach Art des verabreichten
Medikaments, zu schweren Verletzungen oder zum Tod des
Patienten fiihren.

(Fortsetzung)



Einsetzen einer neuen Batterie:

1. Die Pumpe durch Gedriickthal- StDDDEﬂ

ten der Taste stoppen. s==s s==c tTTT
2. Wenn 3 gestrichelte Linien cTOP

erscheinen, die Taste {

loslassen.

3. Den Pfeilknopf auf der Batterieabde-
ckung eindriicken und die Abdeckung
herausschieben.

4. Die gebrauchten Batterien herausneh-
men. Die Batterie kann durch Ziehen
am Ende der Batterielasche leichter
herausgenommen werden.

5. Die Polaritatsmarkierungen (+ und -)
im Batteriefach beachten. Die Batterien
Uber die Oberseite der Batterielasche
einsetzen. Die Pumpe gibt einen
Piepton ab, wenn die Batterien richtig
eingesetzt wurden.

6. Die Batterieabdeckung wieder anbrin-
gen. Die Pumpe schaltet sich automa-
tisch ein.

HINWEISE:
o Wenn die Batterien verkehrt eingesetzt werden, bleibt das Display leer.
Sicherstellen, daf3 die Polaritdtsmarkierungen (+ und -) libereinstimmen.

¢ DieEinschaltsequenz beginnt. Die Pumpe fiihrt einen elektronischen
Selbsttest durch. Nach Beendigung der Einschaltsequenz gibt die
Pumpe 6 Piepténe ab. Sdmtliche Display-Anzeigen, Software-Einstel-
lungen und Parameter erscheinen kurzzeitig auf dem Bildschirm.



WARNHINWEIS: Wenn sich zwischen der Batterieabdeckung und
dem Pumpengehiuse eine Offnung befindet, ist die Batterieab-
deckung nicht richtig geschlossen. Wenn die Batterieabdeckung
offen oder lose ist, sitzen die Batterien nicht fest. Dies kann zu
Stromausfall, Ausfall der Medikamenteninfusion und, je nach
Art des verabreichten Medikaments, zu schweren Verletzungen
oder zum Tod fiihren.

VORSICHT: Die Pumpe darf nicht iiber einen lingeren Zeitraum
mit eingesetzten Batterien gelagert werden. Schadhafte Batte-
rien konnen zu Schiaden an der Pumpe fiihren.

10



Hauptbildschirm

Der folgende Bildschirm ist der Hauptbildschirm und erscheint
am haufigsten im Pumpen-Display. Er enthélt folgende Elemente:

Wenn die Pumpe in Betrieb ist: Batterie-
Betriebsart status (z. B.
der Pumpe EETEIEE Batt schwch)

Reservoir- EEEUD | EE . E M | Status
volumen Reservoir-
volumen

Wenn die Pumpe nicht in Betrieb ist:

Betriebsart STOP
der Pumpe

11



Starten der Pumpe

Beim Starten der Pumpe wird eine Uberpriifung des Programms
durchgefiihrt und mit der Medikamentenverabreichung begonnen.
Wenn die Pumpe nicht startet, erscheint eine entsprechende Meldung
im Display. Siehe unter ,Alarmsignale und -meldungen” auf Seite 24.

WARNHINWEISE: Vor Beginn einer Infusion muB der Schlauch
auf Knicke, geschlossene Klemmen und andere eintrittsseitige
Verschliisse gepriift sowie jegliche Luft aus dem Schlauch ent-
fernt werden, um eine Luftembolie zu verhindern. Eine eintritts-
seitiger VerschluB, der nicht bemerkt wird, kann zur Verringe-
rung oder zum Ausfall der Medikamenteninfusion und, je nach
Art des verabreichten Medikaments, zu schweren Verletzungen
oder zum Tod des Patienten fiihren. Eine Luftembolie kann zu
ernsthaften Verletzungen oder zum Tod des Patienten fiihren.

1. DieTaste gedriickthalten. KStEII"t-EI"I

2. Wenn die 3 gestrichelten Linien \____  ~~~~ """
verschwinden, die Taste - |
loslassen. Starten

Nach der automatischen Uber- (EETEIEE )

prifung des Programms erscheint Reslo| 6.3 il

die Meldung BETRIEB sowie der \ 0

aktuelle Reservoirstand auf dem
Hauptbildschirm. Die Infusion be-
ginnt gemaR der Programmierung
durch den Arzt.

12



Stoppen der Pumpe

Durch Stoppen der Pumpe wird die Medikamentenverabreichung
unterbrochen.

1. DieTaste gedriickthalten. Stoppen

2. Wenn 3 gestrichelte Linien
erscheinen, die Taste KStDDDEﬂ

N\

loslassen. _——— YRS cooo
Die Meldung STOP erscheint auf KSTDP )
dem Hauptbildschirm.

Ein- und Ausschalten der Pumpe

Wenn die Pumpe gestoppt ist, kann sie durch Ausschalten auf Stand-
by (geringer Stromverbrauch) gebracht werden. Die Pumpe kann,
nachdem die Verbindung zum Patienten unterbrochen wurde, zur
Lagerung abgeschaltet werden.

Zum Abschalten der Pumpe:

1. DieTaste gedriickthalten. Schaltet ab ]

2. Wenn 3 gestrichelte Linien

erscheinen, die Taste [SEI"IE Itet ab

loslassen.
kR (L1 1] (T 11}

———

Zum Einschalten der Pumpe:

e DieTaste gedriickthalten.

Die Pumpe schaltet sich ein und Uberprift automatisch alle Bildschirme.

13



Verabreichung eines Bolus

Ihr Arzt kann die Pumpe so programmieren, daf3 Sie sich selbst
zusatzliche Dosen von schmerzlindernden Mitteln verabreichen kén-
nen. Er/sie wird lhnen erklaren, wann und wie diese Boli verabreicht
werden sollen. Hierzu muB3 die Pumpe in Betrieb sein.

Verabreichen eines Bolus:

1. DieTaste an der Pumpe
(oder den Knopf am Bolustaster)
driicken. Die Pumpe gibt zwei
Pieptone ab.

Daraufhin beginnt die Pumpe mit
der Verabreichung der Dosis. Auf
dem Hauptbildschirm erscheint die
Meldung BOLUS.

Bolustaster

BOLUS
Reslal 08,8 ml

HINWEIS: Wenn kein Bolus abgegeben wird, mul8 vor Anforderung eines
Bolus noch etwas gewartet werden.

14



Abnehmen einer gebrauchten Kassette

WARNHINWEIS: Vor dem Abnehmen des Reservoirs bzw.
Infusionssets von der Pumpe den Schlauch der Infusionsleitung
grundsiatzlich abklemmen, um eine unkontrollierte Infusion
durch Schwerkraft zu vermeiden. Andern falls kann es zu
ernsthaften Verletzungen oder zum Tod des Patienten fiihren.

Abnehmen eines gebrauchten Kassette:

1. Die Taste gedriickthalten.

2. Wenn 3 gestrichelte Linien [S‘LDIZIIJEI"I ]

erscheinen, die Taste
loslassen.

3. Alle Schlauchklemmen schlieBen und die
Verbindung zwischen Schlauch und Kathe-
tersystem gemaf den Anweisungen des
Arztes unterbrechen.

4. Den Schliissel einstecken und im Uhrzei-
gersinn drehen. Das Schlof3 springt heraus,
wenn die Kassette entriegelt wird.

5. Esertont ein Dauerton, und auf dem
Display erscheint die Meldung Keine
Kassette, Schlauch abklem. Die Taste

s ) oder driicken, um den Alarm

abzustellen.

6. Die Kassette aus den Gelenkstiften der
Pumpe nehmen.

7. Das Medikamenten-Kassette bzw. das
CADD™ Uberleitungsgerat gemal den
Anweisungen des Arztes entsorgen.

15



AnschlieBen einer Kassette

WARNHINWEIS:

+ Wenn Sie ein CADD™ Infusionsset oder eine Medikamenten-
Kassette benutzen, das/die keine FlieBstoppfunktion hat
(Nachbestellnummer beginnt nicht mit 21-73xx): Zum Schutz
gegen eine unkontrollierte Infusion durch Schwerkraft, die
durch ein unsachgemaB angeschlossenes Reservoir verur-
sacht werden kann, muB3 ein CADD™ Verlangerungsset mit
integriertem Anti-Siphon-Ventil oder ein CADD™ Infusionsset
mit entweder integriertem oder zusatzlichem Anti-Siphon-
Ventil verwendet werden. Unkontrollierte Schwerkraft-In-
fusion kann zu schweren Verletzungen oder zum Tod des
Patienten fiihren.

¢ Weitere Informationen und Warnhinweise in bezug auf die
Medikamenten-Kassetten und CADD™ Infusions-Set sind in
den zugehodrigen Anweisungen zu finden.

VORSICHT: Tiefgefrorene Medikamente grundsétzlich bei Zim-
mertemperatur auftauen. Das Medikamenten-Kassette nicht im
Mikrowellenherd erhitzen. Dies kann zu Beschadigungen von
Medikament und Medikamenten-Kassette bzw. zu Undichtig-
keiten fiihren.

Aseptische Arbeitsweise gemal den Anweisungen des Arztes an-
wenden.

1. Den Schlauch der neuen kassette bzw.
CADD™ Infusions-Set abklemmen. Falls
erforderlich, entfernen Sie den blauen
Clip von der FlieBstoppfunktion.

2. Die Haken der Kassette auf die Scharnier-
stifte der Pumpe setzen.

16



3. Die Pumpe aufrecht auf eine feste, ebene
Oberflache stellen. Nach unten driicken, bis
die Kassette fest an der Pumpe anliegt.

4. Den Schlissel in den Verriege-
lungsknopf stecken, eindriicken
und gegen den Uhrzeigersinn
drehen, bis die Linie mit dem
Pfeil auf der Pumpe ausgerich-
tetist und der Knopf einrastet.

WARNHINWEIS: Es ist wichtig, daB die Kassette (der Teil der Me-
dikamenten-Kassettes bzw. des CADD™ Infusionssets, der an der
Pumpe angeschlossen wird) richtig angeschlossen wird. Wenn die
Kassette nicht richtig angeschlossen ist, kann ein unkontrollierter
Medikamentenflu3 aus dem Reservoir bzw. ein BlutriickfluB ent-
stehen. Dies kann zu schweren Verletzungen oder zum Tod fiihren.

5. Die Kassette vorsichtig drehen, driicken
und ziehen, urT sicherzustellen, §a8 sie )
ordnungsgemal angeschlossen ist.

N\
AN

\L/(



Riicksetzen des Reservoirvolumens

1. Den Hauptbildschirm aufrufen.

¢ Die Meldung STOP muf3 auf dem Hauptbildschirm angezeigt

werden.
2. Die Taste () driicken, um Reservoirvolumen
zum Reservoirbildschirm zu 168.8 ml
gehen.

3. DieTaste driicken, um das Volumen auf den programmier-
ten Wert rlickzusetzen.

HINWEIS: Wenn die Pumpe berechnet, dal$ noch 5 mlim Reservoir vor-
handen sind, ertdnt ein Piepton, und auf dem Hauptbildschirm erscheint
ResVol niedrig. Das Alarmsignal ertént nach jeder weiteren Volumen-
abnahme um 1 ml, bis das Reservoirvolumen 0 ml erreicht. Dann stoppt
die Pumpe, und der Alarmton fiir ein leeres Reservoirvolumen wird
aktiviert.
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Vorfiillen des Schlauches mit der Pumpe

Wenn eine neue Kassette angeschlossen wird und das Reservoirvolu-
men riickgesetzt oder auf den neuen Wert gedndert wurde, mul3 der
Schlauch vorgefillt werden.

1. Sicherstellen, daf3 Sie nicht an den Pumpenschlauch angeschlos-
sen sind. Die Schlauchklemme 6ffnen.

WARNHINWEIS: Die Infusionsleitung nicht vorfiillen, solange er an
Ihren Katheter angeschlossen ist. Dies kann zu iiberhohten Medi-
kamentendosen und Luftembolien fiihren, die wiederum schwere
Verletzungen oder den Tod des Patienten zur Folge haben kdnnen.

2. DieTaste gedriickthalten.

3. Wenn Vorbereiten und
3 gestrichelte Linien auf dem
Bildschirm erscheinen, die Taste

loslassen.

4. Die Taste erneut betdtigen und gedriickthalten, um den
Schlauch vorzufiillen und Luftblasen zu entfernen. Auf dem Bild-
schirm wird die Meldung Vorbereiten angezeigt, und bei jeder
Medikamentenverabreichung wird ein kurzer Piepton abgege-
ben. Die Pumpe stoppt automatisch nach dem Vorfiillen von 10
Medikamentenverabreichungen.

Vorbereiten

HINWEISE: Der Luftdetektor-Alarm wird bei der Erstanfiillung auto-
matisch deaktiviert.

5. Wenn der Schlauch noch nicht vollstéandig gefiillt ist, die Taste
erneut driicken. Wenn der Schlauch vorgefiillt ist, die Taste
driicken und zum Hauptbildschirm zuriickkehren.

6. Wenn Sie gemdR den Anweisungen lhres Arztes den Luftdetektor
verwenden missen, bitte mit dem nachsten Abschnitt fortfahren.
Andernfalls den Schlauch gemaR den Instruktionen lhres Arztes
anschlieBen. Alle Klemmen 6ffnen.
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WARNHINWEIS: Vor dem AnschlieBen der Infusionsleitung an
den Katheter muB sichergestellt werden, daB die Luft voll-
standig entfernt wurde, um Luftembolien zu vermeiden. Eine
Luftembolie kann zu ernsthaften Verletzungen oder zum Tod
des Patienten fiihren.

Anschluf3 des Schlauches an den Luftdetektor

Der Luftdetektor dient dazu, Luftblasen im Schlauch zu entdecken.
Wenn der Schlauch mit einem eingeschalteten Luftdetektor verbun-
den ist und eine Luftblase durch den Schlauch flie3t, die eine festge-
legte Grof3e Uberschreitet, ertont ein Alarm und die Pumpe stoppt.

1. Wenn Sie gemaB den Anweisungen lhres Arztes den Luftdetektor
verwenden missen, eine kleine Schlauchschlaufe unterhalb des
Luftdetektors formen und mit dem Daumen festhalten.

2. Den Schlauch tber der Rille im Luftdetektor plazieren und unter
der Zunge sichern.

Zunge
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3. Vorsichtig am Schlauch ziehen, bis er unter den Sicherungsla-
schen flach in der Rille zu liegen kommt.

Sicherungslaschen

4. Den Schlauch gemaB den Instruktionen lhres Arztes anschlie3en.
Alle Klemmen 6ffnen.

WARNHINWEIS: Vor dem AnschlieBen der Infusionsleitung an
den Katheter muB sichergestellt werden, daB die Luft voll-
standig entfernt wurde, um Luftembolien zu vermeiden. Eine
Luftembolie kann zu ernsthaften Verletzungen oder zum Tod
des Patienten fiihren.
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Bolustaster

Das Kabel mit dem Bolustaster funktioniert genauso wie der Bolus-
taster an der Pumpe. Wenn ein Bolustaster angeschlossen ist, kann
eine Medikamentendosis entweder durch Driicken des Bolustaster-
knopfes oder der Taste verabreicht werden. Zum Anschluf3 des
Bolustasters an die Pumpe sind folgende Schritte durchzufiihren.

WARNHINWEIS: Den Bolustaster nicht so anbringen, daB3 der
Knopf versehentlich gedriickt werden kann. Versehentliches
Betatigen des Knopfes kann die Abgabe eines Bolus auslosen.
Dies kann zu einer Medikamenten-Uberdosis fiihren.

VORSICHT: Die Pumpe nicht am Kabel des Bolustasters aufhe-
ben oder tragen, da dies zu Schaden an der Pumpe oder am
Kabel fiihren kann.

Der Bolustaster wird wiefolgt angeschlossen:

1. Den Konnektor mit der Zubehor- Zubehdrbuchse

buchse verbinden.
2. Den Konnektor einschieben, bis
er klickt. @\\
| @

Abnehmen des Bolustasters W

e Den Konnektor aus der
Zubehorbuchse ziehen. \
|

4

Konnektor
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Was passiert, wenn die Pumpe herunterfillt
oder auf eine harte Oberflache aufschlagt?

Was soll ich tun, wenn die Pumpe ins Wasser fallt?

Sollte die Pumpe versehentlich ins Wasser fallen, Pumpe sofort
herausnehmen, mit einem Handtuch abtrocknen und Ihren Arzt
verstandigen.

Was soll ich tun, wenn die Pumpe herunterfillt oder auf eine
harte Oberflache aufschlagt?
Sofort folgende Schritte unternehmen:

e Die Verriegelung an der Seite der Pumpe priifen:
die Linie am SchloB muf3 mit dem Pfeil auf der
Pumpe ausgerichtet sein.

¢ Die Kassette vorsichtig drehen und ziehen,
um sicherzustellen, daf3 sie
ordnungsgemal befestigt ist.

¢ Sicherstellen, dal3 die Batterie-
abdeckung noch ausreichend
befestigt ist.

Wenn die Kassette oder Batterie-

abdeckung lose oder beschadigt ist,
die Pumpe nicht verwenden. Die Pum- Q
pe sofort stoppen, Schlauchklemme \
schlieBen und lhren Arzt verstandigen.

_N\\(
AN

WARNHINWEISE: Wenn die Pumpe heruntergefallen oder aufge-
schlagen ist, muB3 sie auf Schaden hin untersucht werden. Die Pum-
pe nicht verwenden, wenn sie beschadigt ist oder nicht ordnungs-
gemaB funktioniert. Je nach Art des Schadens kénnen ernsthafte
Verletzungen oder der Tod des Patienten die Folge sein.
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Alarmsignale und Meldungen

Bei Alarmzustdanden oder fiir besondere Meldungen, die Ihre
Aufmerksamkeit erfordern, gibt die Pumpe einen Piepton oder ein
Alarmsignal ab. Die meisten Alarmsignale kdnnen mit Hilfe der Taste

s ) oder abgestellt werden. In diesem Fall den Bildschirm

ablesen und die Schritte in der untenstehenden Tabelle befolgen.

Anzeige/Ton:

Zu unternehmende Schritte:

P. startet nicht

ZWEITON-ALARM

[Eatterie ent.fernt.

Bei Verwendung eines Netz-
adapters wurden die Batterien
wahrend des Pumpenbetriebs
entfernt oder es wurde ver-
sucht, die Pumpe mit einer
leeren Batterie zu starten. Die
Batterien wieder einsetzen oder
neue Batterien einlegen. Die

Taste (G oder driicken,

um den Alarm abzustellen.

[Eatterie | ear

ZWEITON-ALARM

Die Batterien sind leer. Zwei
neue Mignonzellen einsetzen.
Die Batterien mussen ausge-
tauscht werden, selbst wenn ein
Netzadapter angeschlossen ist.

3 EINZELTONE

’E it PR Die Batterien sind schwach, die
3 SCHWC Pumpe ist jedoch betriebsfadhig.
L ) Die Mignonzellen miissen bald
3 ZWEITON-PIEPTONE ALLE 5 MINUTEN ausgetauscht werden.

f \ Der Flussigkeitsspiegel im Reser-
BETRIEB i . voir ist niedrig. Das Reservoir muf3
\EEEUDI nlEdFng bald ausgetauscht werden. Weite-

re Informationen auf Seite 18

(Bolustaster

\entFernt

2 EINZELTONE WENN PUMPE GESTOPPT
ZWEITON-ALARM WENN PUMPE IN BETREIB

24

J

Das Kabel des Bolustasters
wurde abgenommen. Den Kon-
nektor wieder anschlieBen oder
die Taste driicken, um den
Alarm abzustellen.



Alarmsignale und Meldungen

Anzeige/Ton:

Zu unternehmende Schritte:

Fehler

ZWEITON-ALARM

Es besteht eine Pumpenstérung.
Die Schlauchklemme schlieBen
und die Pumpe nicht weiter be-
treiben. lhren Arzt verstandigen.

[Keine Meldung]

ZWEITON-ALARM

Die Batterien wurden wahrend
des Pumpenbetriebs herausge-
nommen, ohne daB eine exter-
ne Stromquelle angeschlossen
war. Die Pumpe ist jetzt ge-
stoppt und hat keine Stromver-
sorgung. Die Batterien einlegen,
um den Alarm abzustellen.
ODER

Die Batterien wurden innerhalb
von ca. 15 Sekunden nach dem
Stoppen der Pumpe herausge-
nommen. Wenn notwendig,
neue Batterien installieren, um
den Alarm abzustellen. Anson-
sten stellt sich der Alarm nach
einer kurzen Zeit selbst ab.

[Bildschirm zeigt aktuellen
Pumpenstatus an]

Zwel PIEPTONE (LANG-KURZ)

Das/die Einweg- CADD™-Infu-
sionsset oder Medikamenten-
Kassette ist nicht mit der Pumpe
ausgerichtet oder beschadigt,
oder es liegt eine Fehlfunktion
des bzw. der Pumpensensoren
vor. Positionieren Sie die Pumpe
neu, um den Alarm abzustellen.
Falls durch eine Neupositoinie-
rung der Alarm nicht innerhalb
von 2 Minuten abgestellt wird,
zeigt die Pumpe ,Kein Einweg,
Schlauch abklemmen” an.
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Alarmsignale und Meldungen

Anzeige/Ton:

Zu unternehmende Schritte:

Keine Kassette,
P. startet nicht

ZWEITON-ALARM

Es wurde versucht, die Pumpe
ohne ein Einmal- (CADD™-Infu-
sionsset oder Medikamenten-
Kassette) in Betrieb zu nehmen,
oder kassette nicht befestigt, es/
sie ist nicht mit der Pumpe ausg-
erichtet oder beschadigt, oder
es liegt eine Fehlfunktion des
bzw. der Pumpensensoren vor.
Die Pumpe kann nur betrieben
werden, wenn ein Einmal-Reser-
voir angeschlossen ist. Die Taste
oder driicken, um
den Alarm abzustellen. Sollte
der Alarm weiterhin fortbeste-
hen, wenden Sie sich an |hren
medizinischen Betreuer.

Keine Kassette,
Schlauch abk lem.

/WEITON-ALARM

26

Das/die Einweg- (CADD™-Infu-
sionsset oder Medikamenten-
Kassette) wurde entfernt oder
ist leer, oder es/sie ist nicht

mit der Pumpe ausgerichtet
oder beschadigt, oder es liegt
eine Fehlfunktion des bzw. der
Pumpensensoren vor. Schlauch
klemme schlie8en. Eine Kas-
sette oder infusionsset muss
ordnungsgemaR befestigt sein,
damit die Pumpe funktionier.
Die Taste oder drik-
ken, um den Alarm abzustellen.
Sollte der Alarm weiterhin fort-
bestehen, wenden Sie sich an
Ihren medizinischen Betreuer.



Alarmsignale und Meldungen

Anzeige/Ton:

Zu unternehmende Schritte:

[LuFt entdeckt, J

/WEITON-ALARM

Es ist Luft im Schlauch oder der
Schlauch ist nicht vollstandig in
den Luftdetektor eingelegt. Die
Taste oder driicken,
um den Alarm abzustellen.
Dann gemal den Anweisungen
Ihres Arztes die Luft aus dem
Schlauch entfernen.

Motor abgeschalt,
Strom abschalten

/WEITON-ALARM

Die Batterien sind leer, und die
Pumpe wurde mit dem Netzad-
apter gestartet. Neue Mignon-
zellen einsetzen, den Netzadap-
ter wieder anschlieen und die
Pumpe erneut starten.

|ear

ZWEITON-ALARM

[EESEPUDiFUDlUNEH J

Das Reservoirvolumen ist auf
0,0 ml abgefallen. Die Taste

s ) oder driicken, um
den Alarm abzustellen. Wenn
notwendig, ein neues Reservoir
installieren und das Reservoir-
volumen riickstellen.

Seryice
Siehe Bed.anleit

ZWEITON-ALARM

Die Pumpe muB gewartet wer-
den. Die Taste oder
driicken, um den Alarm abzu-
stellen. Die Pumpe kann weiter
betrieben werden, Sie miissen
jedoch Ihren Arzt verstandigen.

eingeschaltet

/WEITON-ALARM

[5trnmau5FaII, Pumpe]

Die Stromzufuhr wurde unter-
brochen, wahrend die Pumpe in
Betrieb war. Vor dem Auswech-
seln der Batterie bzw. Unter-
brechen der Stromzufuhr die
Pumpe stoppen. Die Taste
oder driicken, um den
Alarm abzustellen.
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Alarmsignale und Meldungen

Anzeige/Ton:

Zu unternehmende Schritte:

Bitte freigeben

/WEITON-ALARM

[Taate gedrickt., ]

Wenn eine Taste gedriickt wird,
nicht weiter driicken. Wenn
der Alarm anhalt, die Klemme
schlieBen und die Pumpe nicht
weiter betreiben. lhren Arzt
verstandigen.

[Dherdruck J

ZWEITON-ALARM

Der Schlauch kann geknickt
oder eine Klemme kann ge-
schlossen sein. Zur Wiederauf-
nahme des Pumpenbetriebs
den Schlauch gerade ausrichten
bzw. die Klemme 6ffnen. Die Ta-
ste oder driicken, um
die Pumpe zu stoppen und den
Alarm fiir 2 Minuten abzustel-
len. Wenn die Ursache fiir den
Uberdruck beseitigt wurde, die
Pumpe ggf. neu starten. Wenn
der Alarm anhalt, Ihren Arzt
verstandigen.

Upstreamn-
Varschuf

ZWEITON-ALARM

28

Es flieBt keine Fllssigkeit vom
Reservoir in die Pumpe. Zwi-
schen dem Reservoir und der
Pumpe kann der Schlauch
geknickt oder eine Klemme
geschlossen sein. Die Taste
oder driicken, um die Pum-
pe zu stoppen und den Alarm
fur 2 Minuten abzustellen. Wenn
die Ursache fiir den eintrittssei-
tigen VerschluB beseitigt wurde,
die Pumpe ggf. neu starten.
Wenn der Alarm anhalt, Ihren
Arzt verstandigen.



lhr Arzt

Name:

Telefon-Nummer:

Anweisungen:

Plazierung der Pumpe beim Baden/Duschen:

Plazierung der Pumpe wéhrend des Schlafens:

Aufbewahrung der Medikamente:
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