VER: B.O

i

g . Tabela 3 - élﬂ'lptll de proximidade de equlpamonhs de ¢

B e B e - e

385 380-30  Modulacto de puiso 18Hz, 27V/m
450 430-470 FM, desvio de +5kHz, seno 1kHz, 28V/m
710
745 704-787 Modulagio de pulso 217Hz, 9V/m
780
810 |
870 800-960 Modulaggo de pulso 18Hz, 28V/m
930 :
1720
1845 1700-1990 Modulagao de pulso 217Hz, 28V/m
1970 EF 0 1 o ,ﬂ,&, .
u* e _2i§q T 2400-2570 ok ,:é L i@ﬁ?ﬁgm de pu!so 217Hz, 28V/m
C T TETHET) P .
5500 5100-5800 Modulag3o de pulso 217Hz, 9V/m
5785

E—

® Tabela 4 - Porta de allmentagfio em c.c.

Transientes/ explosdo répidos IEC 61000-4-4
Blaticce 100kHz de frequéncia de repetigio
Flutuagdes linha-a-linha IEC 61000-4-5 10,5 kV, 1 kV
Flutuacdes linha-a-solo IEC 61000-4-5 +0,5 kV, £1 kV, £2 kV
~3V,0,15MHz-80MHz
|nterferéncias induzidas IEC61000-4-8 | 6V em bandas ISM erire 0,15MHz 0 BOMHz

~ por campos de RF B 314-,‘,}4_50

0% uroaciclos
?‘é}_l 0°, 135°, 180°, 225°, i'm' e315°

0% Ur; 1 ciclo e 70% Ur; 25/30 ciclos
~ Fase lnica: a0

InterrupcBes de tensso IEC 610004-11 0% Ur; 250/300 ciclos
; & gt it :

s AR b R
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Descarga Eletrostatica

IEC 61000-4-2

+8 kV de contato

2kV, +4kV, £8kV, £15kV de ar
Interferéncias induzidas 3V, 0,15MHz-80MHz
|IEC 61000-4-6 6V em ISM bandas entre 0,15MHz e 80MHz
por campos de RF ik leerdry ot Dot I"Z

® Tabela 6 - Porta de acoplamento do pacients

e PP T
Desgaige Eiptipeiitics 71 42KV, $4KV, 48KV, £16KV.
3V, 0,15MHz-80MHzZ.
Interferéncias induzid
bagh ob Svorbder 6V om ISM bandas entre 0, 15MHz 6 BOMHz

80%AM a 1kHz

-43-
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Cartéo de Garantia do Produto

® Os procedimentos de Instalag8o e operagfo deste dispositivo devem seguir estritamente as
informagbes EMC (Compatibilidade Eletromagnética) fornecidas por esta instruc&o:

® O desempenho essencial do VME-98S/VME-1650S é esse:

- Alimagem endoscépica ao vivo pode ser observada quando a funcéio de congelamento da
imagem n&o é ativada, ;- g

- a Imagam endoscopica pode ser mostrada com orlenta;;alo correta quando o equipamento
trabalha em conjunto com os prooessadores de Imagem 'ﬁndosoéplcos e as fontes de luz;

B Qljando as instrugBes para este dispositivo aao estritamente seguidas, a |luz emitida apés a
cohex&o com os processadores de imagem endoscépicos deve ser fotoblolégica segura.

® O uso deste dispositivo com outros equipamentos elétricos néo confirmados é proibido, a fim
de evitar causar interfer8ncia eletromagnética a este dispositivo,

® O uso deste equipamento adjacente ou empilhado com outros equipamentos deve ser evitado;
pode resultar em operagéo inadequada. Se n&o puder ser evitado, o uso normal deve ser
observado, verificado e assegurado.

® E proibido colocar e usar este dispositivo junto com equipamentos que tenham um efeito sério
na vida ou tratamento do paciente, equipamentos de medig&o ou tratamento de baixa corrente
e equipamentos de suporte de vida em uma mesma sala.

® E proibido ou deve ser evitado o uso deste dispositivo nas proximidades de dispositivos portateis
e dispositivos de comunicagBio mével. Ele pode interferir no funcionamento normal deste
dispositivo.

@ O uso de acessorios, transdutores e cabos que néo s&o afirmados pelo fabricante pode causar
degradagao da imunidade eletromagnética devido ao aumento das emissdes eletromagnéticas.

® Equipamentos portateis de comunicagéo de RF (Incluindo periféricos como cabos de antena e
antenas externas) devem ser usados a uma distancia néo Inferior a 30 cm (12 polegadas) de
qualquer parte do VME-88S/VME-16508, incluindo cabos especificados pelo fabricante. Caso
contrérlo, pode ocorrer degradacéo do desempenho do equipamento

e 0 VMI§ 98S/ VME-1650S é destinado ao uso em satide proﬁtsional
amblente das instalagbes.

Data de Emiss&o: 2021-04-21
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Cartao de Garantia do Produto

® Informagdes do usuério (preencher em detalhes)

Jsuério.

T T
o ALY

O cartéo de garantia deve ser enviado de volta a8 Achua dentro de um més ap6s a compra deste produto.

Shanghal AOHUA Photoelectricity Endoscope Co., LTD.

Polftica de garantla: b %5 i
Fornega a fatura original (ou cﬁpla) do produto e entre em contato com o centro de manutent;do Aochua.
Certifique-se de enviar o cartéo de garantla do produto dentro de um més apés a compra dest‘a produto.

Condi rantia: e -'"-':,-';' ®
W Dentmgg:‘m!fa ano apéa a compl'q(" 'Iﬁ[q
= gratultamanlg :

Os seguintes casos ndo séo cobertos pela garanlla‘
1. Qualquer dano causado pela operagéo ou armazenamento inadequado do usuério.
2. Qualquer dano causado pela desmontagem néo autorizada do usuario.

Shanghai AOHUA Photoelectricity Endoscope Co.,LTD.

Enderego : No.66, Lane 133, Guangzhong
Road, Minhang District, Shanghai,
201108, P. R. China.
Cédigo Postal: 201108
Tel. : (021) 67681019 s
‘Fax = :(021)67681019 f

A ik a *h

e



Registro ANVISA:80117580828
AH-3-JS-OME-14

AOHUA® Nimero de Documento: AH-3-JS-OME-14 Versfo: A.6 <"

Nome tecmco Cama'ra de Vldeo para Endoscopla

VIDEO COLONOSCOPIO
VME-1650
VME-1650S

'IlIII.IC.l.l'.l.."....l'.ll..I..I..'l..l.-.l........lIl.""I..t.....l..ll....'.

Informacdo importante — Por Favor Leia antes do Uso

(A XA NN NN N N ]

@ Antes de usar, faga uma revnsﬁo completa deste manual, %

¢+ @ Guarde todos os manuais de mstrut,:oes em um local seguro e acessivel.
L] i
* & Setiver alguma duvida ou comenlanos sobre este manual, entre em contato com a Aohua. i

seoenscesssescccnsee®

ml

Shanghai AOHUA Photoelectricity Endoscope Co., LTD
Enderego : No.66,Lanel33,Guangzhong Road,Minhang District,Shanghai,China
Cédigo Postal : 201108
Fax: +86-21-67681019

Tel: +86-21-67681020

Site: www.achua.com c € 01 97

Shanghai International Holding Corp., GmbH (Europe)

Enderego: Eiffestrasse 80, 20537 Hamburgo, Alemanha
Fax: +49-40-255726

Tel: +49-40-2513175 IR 4 :
IMPORTADOR: __
Emergo Brazil Import Importag#o e Distribui¢do de Produtos Médicos Hospitalares Ltda. :

Enderego: Avquda Francisco M&tarazzoz_l_? 2
CNPI: 04,967 408f0001-98 : :
Email:brazilvigilance@emergogroup.com.

salas 502{503 Agua Branca, Sio Paulo, SP - CEP os‘ 01-200,

Responsdvel Técnico: Luiz Levy Cruz Maﬁms - CRF-SP; 42415 ; ¥
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O SISTEMA ENDOSCOPIO CONSISTE EM DUAS PARTES: A

OSCOPIA E O CENTRO DO SISTEMA DE VIDEO.

AS INSTRUGOES DE UTILIZACAO CONTERAO DUAS PARTES:
~ APARTE ? CONTEM AS INSTRUC@ES D 0 ENDOSCOPIC

O CENTRO DO SISTEMA DE VIDEO TEM DOIS TIPOS:
MAQUINA DE SPLIT E MAQUINA INTEGRADA. PARA A
MAQUINA DE SPLIT, ELE CONTEM UM CENTRO DO SISTEMA
DE VIDEO E UMA FONTE DE LUZ.

A PARTE 2A CONTEM AS INSTRUCOES DO CENTRO DO
SISTEMA DE VIDEO E A PARTE 2B CONTEM AS ]NSTRUCOES
.;r-;-;ij;:-DA FONTE DE LUZ (MAQUINA DE,SPL?-« )

R

E PARTE 2 CONTEM AS INSTRUC@ES DO SISTEMA
INTEGRADO DO CENTRO DO SISTEMA DE VIDEO .

S




Registro ANVISA:80117580828

INDICE

Informagdes Importantes - Por Favor Leia antes do USo ..................cccuvvonivisninsssssnisssisisisssesisssssssssnsind
CORSBIUICNG ...l iy s L s St St bosanitastoni b inssistisnisniiissattasnsehboiseabe s iasass irs il
LSO PRCIENAIAD ... 2. ovsinsssbansnss ent o T 4k e oA100 TS LOSeHOLTAAAS Sesdopobisns weisistsnaborinnssninacansotivatassndsdipsssrsnsnitinell
qualificagdes de usudrios ........... B o L i ionssssods bvasas siunmssnaal anso iAol R sesiosianins 4
compatibilidade de instrumento : B ssls taneitssnsnsaliysisssesionpormasiossrisepilliostretvioast
equipamentos de reposi¢do.. + ‘ 4
Reparagdo e modificagdo oty :
Palavras de smalizapdo earbitae s natreshectesnttbesen

R R Een Rl Shina |
Aviso .. e F‘ briate

cuidados: . : ]
Etiquetas csﬁgbolos Togheitsrertss
Capitulo 1 Verificagdo do camédo ¢

2.1 Nomenclatura .............
2. 2. FUNCBES .. isinr i vrsirmrosiriinsibarere ety
2.3 Especificagdes....
Capitulo 3 Preparagio e Inspe;ﬁo
3.1 Preparagdo do equ:pamento o
3.1.1 Preparagdo antes da succ;ﬁo
3.2 Inspegdo do endoscdpio.... AR S i
3.3 Ligagdo de acessorios ao endascdp:o
3.3.1 Conex#o da valvula de sucgdo...
3.3.2 Conexdo da valvula de ar/ égua B b
3.3.3 Conexdo da valvula para biépsia
3.4 Inspegdo da imagem endoscdpzca
Capitulo 4 Operacgio .... RS el v
4.1 Insergdo ... AR
4.1.1 Segurando e m.ampulmdo o endoscéplo
4.1.2 inser¢do do endoscéplo fies
4.1.3 Insercfo e Observaglo ......iveriens
4.1.4 Angulacdo da extremidade dxstal
4.2 uso de pinga para bidpsia......
4.3 Rearada do endoscopio BRE,
]'Reﬂra,dn do endosoépig.l g e
4.4 D’ansporte do endoscdpio......... e ;
4.4.1 Transportando dentro dqﬁﬁip'tal
4.4.2 Transportar fora do hospital....
4.5 Limpeza e desinfecg¢do do endoscdpxo
4.5.1 Limpeza do endoscépio de video
4.5.2 Desinfecgio do endoscdpio de v{deo
4.5.3 Limpeza, desinfecgdo ou estenhzaqao de outros accssénos 32
4.6 Armazenamento do endoscdpw SE e 32
Capitulo 5 Solucdo de problemas ... 34
Cartido de Garantia do Produto......... R e Sy, e R B s S S L

SN e e




_ Registro ANVISA:80117580828 Nome comercial: Video Colonosctplo Aohua

&H#@_E-u s - Vers#o: A6
rmaéoes Importantes - Por Favor Le gntes doUso -

Constituicdo

O Sistema VME-=1650 consiste em um video colonoscépio (Modelo: VME-1650), um centro de sistema de
video (Modelo: 'VME-2300), um monitor (Modelo: E190) e um Dispositivo de busca de vazamento
endoscépico automético (Modelo: ALD-1). O sistema VME-98 serd alocado em um carrinho (Modelo:
AET-1) e os acessérios de video colonoscépio incluem pinga de biépsia (Modelo: AGS 00101) e Escova de
limpeza (Modelo: AGS 00098). O componente destacdvel inclui recipiente de 4gua (Modelo: GS00008).

O sistema VME-1650S consiste em um video colonoscépio (Modelo: VME-1650s), um centro de sistema
de video (Modelo: AQ-100), uma fonte de luz (Modelo:AQL-100),um monitor (Modelo: E190) ,um
Endoscépico Dispositivo de suprimento de CO2 (Modelo:ACD-1),uma Bomba de entrada de édgua de
endoscopica (Modelo: AFP-1)e um Dispositivo de busca de vazamento endoscépico automético (Modelo:
ALD-1). O sistema VME-98 serd alocado em um carrinho (Modelo: AET-1) e os acessérios de video
colonoscépio incluem pinga de biépsia (Modelo: AGS 00101) e scova de limpeza (Modelo: AGS 00098). O
componente destacével inclui recipiente de dgua (Modelo: GSOOOOS;{, ‘B

5 mradd e

% Uso pretendido

! _
Este instrumentd foi projetado para ser usado com um centro de sistema de video Aohua, e outros
equipamentos auxiliares para o diagndstico por endoscopia, tratamento e observagio por video. N#o use
este instrumento para qualquer finalidade que n#o seja o seu uso pretendido.

qualificagdes de usudrios
O operador deste instrumento deve ser um médico treinado e qualificado.
compatibilidade de instrumento

Usar equipamento incompativel pode resultar em danos ao paciente ou o operador e / ou danos no
equipamento. Antes de usar, consulte este manual para confirmar que este instrumento é compativel com o
equipamento auxiliar.

equipamentos de reposig:&o

¥ cvfd?oquq)mento "mwﬁmmonamento j et S ,;,,'_ ~

Repara;:ao e modlﬁcag&o -

- Este mstrumentf) nfio contém quaisquer pecas repardveis pelo utilizador, N#o desmonte, modifique nem
tente reparé-lo; podem ocorrer lesdes ao paciente ou operador, danos &E“qupamento e / ou pode resultar
na incapacidade de obter a funcionalidade esperada. Este instrumento deve ser reparado apenas por

técnicos autorizados da Aohua.
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Ele indica uma altuaqﬁo powncmmnpl&mpgr'osa, se na.o for eyltada, pode resultar em morte ou g'enmentoa R
!"IJS
graves.

Cuidado

Ele indica uma situagéio potencialmente perigosa, se nio for évitada, pode resultar em ferimentos leves ou
moderados. Ele também pode ser usado para alertar contra praticas inseguras ou danos no eqmpamento
potencial.

Avisos e cuidados

Siga os avisos e cuidados a seguir ao manusear este instrumento.

Aviso:

e
o TR a1

*

Depois de utlhzar este mstrummtol -. rocesse ] armazuw de acordo com as mstruc;ﬁes

|

: p@g 5 (relégm, 6culos, colar ctc )do p entc;:

¢ Nio aIII.aSSC, dobre bata, puxe, torga, ou deixe cair a extrenudade distal do endoscépm, tubo de
insergéo, secdo de curvatura, se¢io de controle, cabo universal, ou conector guia de luz do endoscépm

com forga excessiva.
€ Nunca executar o controle de angulagéo & forga ou abruptamente.

€ Nunca inserir ou retirar o tubo de inser¢giio do endoscépio enquanto a segdo de curvatura estd

bloqueada na posigdo.

€ Nunca executar o ajuste de ﬂexibilidade operar a se¢do de curvatura, a entrada do ar ou realizar
sucgdo, inserir ou retirar o tubo de msercﬂo do endoscépio, ou usar acessérios de endo- terapla sem
visualizar a imagem enduscéplca.

L A ol

€ Nunca executar o ajuste de ﬂexlblhdade operar a se¢éo de curvatura, a entrada do ar OE realizar
sucgo, mseru' ou retirar o tubo de mgergio do endoscépxo, ou acessorios de uso 0

Nunca inserir ou retirar o tubo de i do'_endoscépib; useacessériosdeendé-teﬁltbia, eg'quaﬁtos-'-"-
| VL 1 14 If < i : i

imagem é ampliada.

€ Nio toque no conector do guia de luz imediatamente ap6s a sua remog#o do centro do sistema de



N\ : !
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&
? ‘\
Ly

'8 Quando almagemendoscépxcanioapmcermmomtor osensordeunagempodetersndo

danificado. Desligue o centro do sistema de video imediatamente.
& Sefor dxﬂcﬂ inserir o endoscdpio, néo forcar a entrada do :ndoaoép:o e parar a endoscopia.

& Tubo de mﬁmﬂo extremidade distal, com sect;lo dej_bainlﬂs.
- .;mbodesm&mmlasepomaommapmm‘""-

erir um material de borracha,

. 1 59
~ 4@ Nio puxe o cabo universal durante um exame, i W

4 Niio toque nos contatos elétricos dentro do conector elétrico.

@ Nio aplique choque para a extremidade distal do tubo de inserg#o, particularmente a superficie da
lente objetiva na extremidade distal.

€ Nio torca ou dobre a se¢io de curvatura com as mfos.

4 Niio aperte 0 ponto de curvatura com forga.

€ Desligue o centro do sistema de video antes de ligar ou deshgar o cabo videoscope do conector

elétrico no mopo

Nio bater Jadobmos contatos elétfricos do co

f? 5
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Capitulo 1 Verificacdo do conteudo da embalagem

Cuidado:
Combina todos os itens na mbalag%ggp os compgncntps mostmdos abaixo. Inspecione
danos, Se um componente estiver fnltando ou danificado, entre em contato com a Aohua.

<£apieridy do pacore

i il R ol ok T
21 e "'ﬁl’ 3w R

VME-16508 videg endoscépx ke

e 1
il
i "

VME-1650 vided endoscépio

botdo de ar / 4gua (GM00261)

botdo de Sucgio(GM00259)

pinga de bi6psia(AGS00101)

(Acessérios)
1\% £ %
testador de fugas (GF00027) :
tampa resistente a 4gua(GM00774)

Anel de vedagdo (6*1.8) (MQ6x
1.8S5) (S6 para VME-1300/VME-1650)

escova de limpeza (AGS 00098)

(Acessorios)

tubo de injeg#o / manual de seringa

FTT T W T T

(GS00003) { §

L&

- o] TR i | R

oy

il



IO AT
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Vilvula de sucdo ' §

0 Tampa superior de i Vﬂvulade_aruigm;;

Bloqueio angulaglo para cima/baixo _ [ :
N Interruptor de i

; 3

Botio de controle de angulagho para \ hifh : congel_amjmo i
Botéio de controle de angulagho direifo/ esquerdo N }
5 N : i & i

Bloqueio de angulagio direito / g
esquerdo %
$

. Gilindro dear/ dgua

| e on] ‘I i:“’i‘

Marca de limite do tubo de insergio




of i".t_\'l':m" E“‘,l. ﬂrnﬂSA:aif117580825

‘. AH3ISOME14 ©
(15

/ ¥
(:. .
) i
' .
v
1E

Tampa superior de

Vilvula de sucglo

manuseio

bloqueio angulagiio ACIMA/ BAIXO

Botdo de controle de angulagdo parn ACIMA/ BAIXO

botfio de controle de angulagdo direito / t_,-squerdo

Bloqueio de angulagao direito / esquerdo

Cnnec‘lorl de sucglio

S-cabo de tagem do conecto
Marca de limite do tubo de inserglio o s *
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2.2 Fungoes

1.conector de sucgfo
Ligue o endoscdpio ao tubo de sucgdo da bomba de sucgdo.
2. S-cabo de montagem do conector '

Ligue o endoscépio com a unidade electroc imtglca qu'avés do S-cabo.

3. Conector de recipiente de aigua e conector de abastecimento de ar
Ligue o e lndoscépm a0 reclplente de ag

ngueoendoscéploaotermmaldesa.{dadafontedeluzetmnsmltaaluzdafontedeluzparao

endoscépio.
5. Conector elétrico

Ligue o endoscdpio para o centro do sistema de video através do cabo videoscope.
6. botiio de controle de angulagiio para ACIMA/ BAIXO

Mova o ponto de curvatura ACIMA/ BAIXO por utiliza-lo.
7. bloqueio angulagio ACIMA/ BAIXO

Movendo esse bloql-.lcio na dire¢do "F V" libera a angulag&o.

8. védlvula de succdo ; _

Esta vélvula é pressionada para a succ;&o ativa.
9. vilvula de Ar/ Agua :

O buraco ns‘presente vélvula ¢ coberto para insuflar ar ¢ a vélvula é abaixada para abastecer dgua
lavagem da 121:19 Ele também pods '_ r usado par;a abastgqq'p ar para remoyer quﬂ.lquer ﬂ__r:: ader
ou detritos da lente objetiva. sﬁl. 1

1
;i

10.Caneleta do instrumento
A caneleta do instrumento funciona como:
A canal para a insergfo de acessorios para endoterapia
A canal de sucgio
A canal de alimentagéo de fluido

11. Marca limite do tubo de inser¢io
Essa marca mostra o ponto méximo que o endoscépio pode ser inserido no corpo do paciente.
12.se¢fio de curvatura _
Esta se¢do move a-éxtremidade distal quando os botdes de controle de angulagdo sdo operados para
CIMA/ BAIXO para ESQUERDA /DIREITA. :
13. bloqueio da angulagiio Direita / esﬂuerda e
Ligando este bloqueio na diregdo "F ¥ libera angulagdo.
14. botio de controle de augulnqﬁo Direlta{ esquerda




Iptor ﬁ‘—to\l[(Fllan’.oo { on.,lg“ per
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* Umldaderelahva 30%380%, B - A

@ Pressio atmosférica: 700 a 1060hPa iy i
Especificacdes: l ,
VME-1650/VME-1650S i
REF - :*
; Campo de visdo 140°
Sistema ; :
Sotich Diregdo de vista visualizagdo para a frente
P A profundidade de campo 3-100 mm
tubo de Extremidade distal fora do
ME-1650 E- 16508 $11.8mm
inser¢do _ | didmetro T y a

Extremidade dfsta_l iilif‘ﬁa a

3 3Lehtes’ objetivas

“j Blco de ar/ dgua

2.Lente de guia de luz

0] e

DOWN.

RIGHT
LEFT
Diametro do tubo de insergdo @11.8mm
imento de trabalh '
Bed i o i VME-1650/VME-1650S :1650mm

didmetro interno de canal
@3.2mm
didmetro
- | Diregdo do mterm ,,‘.'3’- -
Canal de £ »ptf{w;; -
. endo-terapia = i
instrumento
_ entrada de acessorios e
saida  da 1
Taxadcﬂux dear_'_:__ i Aldte Ea
flexdo | faixa de angulagdo ACIMA 180°, ABAIXO 180°
segdo DIREITA 160°, ESQUERDA 160°
CBI Disponivel

15
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Capitulo 3 Preparacgdo e Inspec¢do

A.ntes de cada caso, preparar e inspecionar este aparelho conforme indicado abaixo.

Aviso:

@ Usar um endoscépio que n3o estd funcionando corretamente pode comprometer a seguranca do

paciente ou do operador e pode resultar em danos mais graves ao equipamento.
0 Este instrumento n#o foi llmpo, desinfetado ou estenhzado antes do embm'que Antes de utilizar este

R 2R

1. 3.1 Prepara;:ao do eqmpaniento

Prepare o endoicéplo do video, o centro do sistema de video, monitor © & maneira de conexdo entre 0
endoscépio € o ccntro do sistema de video (vide Figura 3.1 e Figura 3 2) Centro de video do sistema,
tensio:100V-240V e frequéncia: 50-60 Hz. A poténcia de entrada do centro do sistema de video ¢ VME
2100:250VA e VME 2300: 150VA Para requisitos detalhados da operagéio, consulte as instrugdes do centro
do sistema de video e o monitor.

.n'“ Wi
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Figure 3.2

3.11 Prepamgi;o antes da si;tg;.‘do

A Prepareoapam]hoparaaamos&ngemdetecldovivo. _'
Conectcomboﬂcxiveldeaspmgiodaumdadedesuogﬁoeoconecmrdesucgiodo
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¥ cemﬁque-ss de que a fung#o esté normal. (V‘chlgﬂr%ﬁ “ :
3.1.3 Prepa%‘acﬁo do Sistema de }Dx.s'_J:u'a_}?:’dt)‘t C*dm'“' a de TV

A Oendoscéplodov{deoéaphcévelaomomtorfﬂ)coutssmmsdemomtommpmorahnha450
A Certifique-se de que as conexdes do sistema de exibigdo de TV e o monitor, a impressora, € 0
videocassete estdo corretas e seguras. -
A Simule e regule a cor e defini¢#o do monitor. :
A Para.aregulm;!odobalancodobrancoedncor,porﬁavorconsultéasmstrugbesdohpodesénedo
cemrodosutemadevideoAQ i
(% Para a ligagfio do sistema de exibiciio de TV, consulte as hiltr_\lqbea do monitor e o centro do
sistema de video). :

i
)
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do guia de luz

Inspegdo gp endoscépm_"'

I Exammeaqegaode eonlmle coc ;:
ou outras irregularidades. s i

2. Inspecione a inicializagdo e o tubo de mserc.io proximo da inicializag@o para curvaturas, torgdes ou
outras irregularidades.

3. Inspecionar a superficie externa do tubo de insergdo inteira, incluindo a secgéo de curvatura e a
extremidade distal de mossas, saliéncias, inchago, arranhdes, furos, flacidez, transformagéo, curvas, a
adesfio de corpos estranhos, o abandono de pegas, quaisquer objetos salientes ou outras irregularidades.

4. operam lentamente o botdo de controle de angulagdo para confirmar que a secgéo de curvatura, o botdo
de controle angulagdo e o bloqueio de angulagdo séo flexiveis, eficazes, fidveis, e livre de qualquer
interferéncia. Certifique-se de que o dngulo de curvatura estd de acordo com os requisitos de utilizagéo.

(Vide Figura 3.5)
(% Para a segfio de curvatura, nio dobrar ou endireitar um tubo com suas mios a forga).

uia de l_uz pnra p risco excessivo, defonnaqﬂo peqaf soltas

Figura 3.5
5. Inspecionar a propriedade de vedag#o do endoscépio de video conforme os passos seguintes:
A Ligue o testador de fuga (parte comprada separadamente) no endoscépio de acordo com o0 método

mostrado na Figura 3.6. (kDurante o teste de vazamento, certifique-se de selar o soquete do cabo
do endoscépio com uma tampa resistente 4 dgua bem, e retire o conector de guia de luz do
endoscépio do centro do sistema de video, Caso contririo, podem ser causados danos ao

endoscopio).

A Pressione o testador de fugas, para chegar a 30 kPa. Certifique-se de que a leitura indicada pelo
ponteiro cai ap6s pressionar o botdo de parada,

A Se a leitura indicada pelo ponteiro desce lentamente, continue a pressionar ltam%ute (nd0 :
excedendo a 30 kPa, caso contririo, o endoscopio de video serd danificado). Enquanto isso, 7
coloque o endoscdpio de video na égua, observando se existem bolhas continuas na supgrﬁcie do
endoscép:o ou nfo (normalmente, t;'&l ou menos bolhas por minuto ¢ aceitével). Se as bolhas
aparecem,gon inyame ¢ de utiliza este aq}}qumaq&o e entre em contato com 0 Dep tq
de Servigo: Pds-vendadathua n ente. W d

A Se ndo houver qualquer alteragdo do .. pontelros tesﬁadorcs de vazamento, isso sxgmﬁga que o -

endoscdpio de video tem uma propnedade de vedagdo do som, o endoscépio pode ser usado

normalmente ou limpo ou desinfetado.
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Figura 3.6
6. Inspecione a lente objetiva e a lente guia de luz na cxn'emidadq distal do tubo de msercao do

endoscépio para arranhdes, rachaduras, manchas ou outras irregulari

52 7.;1nspeciunnr i Jetordearfégmmexu'emxdadedishlabmﬁo

i TuJ
o R
_ﬁ»a-

Pressione alvélvula de ar / 4gua para confirmar Zﬁw ua

" Depois de sdltar sus mfo, conﬁmnrqueaspmdasdeabastec{meﬁ%dem!ﬁgua.

A Mcrgulhnricxttmdade distal na dgua, epressionaravélwﬂadenspm!opanconﬁrmarque a
gua é asplrildn Solte suas méos, e certifique-se ¢ dc quc essa aspmﬂopam.

8. Inspegdo das imc;as para bi6psia 2 1~

A curvatura das pingas para biépsia dentro de um citculo com o didmetro de 20 cm. Ao operar

hge:ramente a pinga para bidpsia, certifique-se de que a cabeca da pmr,va para bi6psia pode ser aberta

ou fechada sem problemas. (Vide Figura 3.7)

Fecha

—

Abre

L__,;;L &







} 3.3 Ligacgdo de acessénos ao endoscdpio

-; ¥ g & Qﬂu- ;
cuidado:

A vélvula de ar/dgua e a vilvula de sucgfio nfio necessitam de lubrificagdo. Lubrificantes pode causar
inchago dos selos das valvulas, o que prejudicara o funcionamento da vélvula.

3.3.1 Conexio da vdlvula de sucgdo

1. Alinhe os dois cumes de metal sobre o lado infeﬁor da vélvula de suc¢do com os dois orificios

no cilindro de suc¢o.
2. Conectea vélvu]a de sucgdo para 0 c:]mdro de sucgao da cndoscopm Conﬁrmar que a vélvula se
rt': encaixa corr irma

o

i ‘;._,»-
]
A vélvula d& sucgfio fard um ruido de assobio quando estive a, isto nfio indica um mau

3.3.2 Conexio da valvula de ar / dgua

1. Conectar a valvula de ar / 4gua com o cilindro de ar / 4gua do endoscépio.
2. Confirmar que a valvula se encaixa corretamente sem qualquer abaulamento da aba.

A vélvula de ar / 4gua pode grudar num primeiro momento, mas deve funcionar sem problemas depois

de ser pressionada algumas vezes.

biépsla nfio conectar corretamente com & porta de canal de instrumento, poderd reduzir
iy \ de sucgio do endoscépio é‘ﬁfjdeﬁbaiuar ﬁ’ﬁ?‘ s ) de dettitos: do paciente
pulvcnzador do endoscéplo
Ligue a vélvula para bi6psia & porta do canal de instrumento do endoscéplo Confirme que a vélvula para
bidpsia se encaixa corretamente.
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i 3 Eifeiit ' | |
momentaneamente ou apresenta quaisquer outras irregularidades.
ik 9 o &
Caso o objeto néio possa ser visto claramente, limpe a lente objetiva com um pano limpo e fiapos
umedecido com 70% de élcool etilico ou isopropilico. - : | e
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Vers#o: A.6

Capitulo 4 Operagdo

: O operador deste instrumento deve ser médico ou equipe médica sob a supervisdo de um médico e deve
ter recebido formagédo suficiente na técnica endoscépica clinica.

a.l.u{"mite durante edxm e
* emprc quc p:)ss ve énv{etgchos&sum opgﬂ pnfmmgm e nﬂo dcncc a extremidade dxslnl do

. empre queigg;sm ndo deixe 0 cngos copio ﬁummmg

¢ Ligue o sistema de video para operar a func#o de brilho automﬁtlco da fonte de luz.
¢ Se uma imagem endoscépica anormal ou fungdo for observada, mas rapidamente se corrigir, 0

%n&?c? %p*?wp&dgri}ﬁgmg ﬁ ﬁtnf] aénéegéomw o acessorio para endo-terapia estende—se desde a
A exfronfidacke Histabzioeddsisdipido;
A confirmar a condigéo de conexdo;
A Utilizar um pedago de papel de lente para aplicar um pouco de dleo de silicone na janela de
observag#o da extremidade distal e na janela de iluminago; |
A Se necessério, aplicar lubrificante na aparéncia do tubo de mscu;ﬁo na secgdo de curvatura e a
secgfio macia. o O

- (xO lubrlﬂcnﬂte deve estar livre de subltﬂnchlg gn_ xas, Caso co




4.1.1 Segurando e mam}oulat?_iéo?b endoscépia

A segdo de controle do endoscopio é pro;etada para ser segurada na mio esquerda. As vélvulas de ar /
dgua e sucgdo podem ser operadas usando o dedo indicador esquerdo. O botéio de controle de angula.g:ﬁo
para ACIMA/ BAIXO pode ser opcmdo usando o polegar esquerdo. A mio direita estd livre para
manipular o tubo de inserg#o € o botdo de controle de angulagio ESQUERDA/ DIREITA.

4.1.2 inser¢do do endoscopio

Cuidado:

remové-los ‘antes do exame.
¢ Niéo aplicar azeite ou produtos que ccmtenham lubrificantes & base de petréleo. Estes pl'Od'lltOS podem

causar estiramento e deterioragdo das secgdes de curvatura abrangidas.
¢ Niio permita que o tubo de inserg#o seja dobrado dentro de uma distincia de 10 centimetros ou menos

a partir da jungdo da caixa. Podem ocorrer danos no tubo de insergéo.

4.1.3 Inserg¢do e Observagdo

¢ Ligue a fonte de alimentagdo do cm_tro do sistema de video e ligue o interruptor de ahmcnta:;ﬁo do

E’resmonc m{?o%:io de balango do bmnco do centro do smtems de video, e ajuste a cor real reﬂ%fuda. R
Ajuste o bot#o do centro do sistema de video de controle de luminosidade para tornar a lurfnswade cdeg it

tremidade distal ao obseryar, . .
. §’é as I.Ill'l.ﬂ.sens se to%deﬁmda& dewdo a0 muco, etc., pressione a vélvula de dgua pn}‘a lavar a

superficie do endoscépio. Entdo, vocé pode tornar as imagens nitidas rapidamente ta.nto de
abastecimento de ar,quanto de sucgﬁo
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Cuidado:

Evitar angulagio forgada ou excessiva, enquanto esta introduz carga sobre o fio de controle da éec:;ao de
curvatura. Isto pode provocar o alongamento ou rasgar o fio, o que poderia prejudicar o0 movimento da
secgo de curvatura.

1.0pere os botdes de controle de angulagiio conforme necessério para guiar a extremidade distal do tubo

de insergéio e observagdo.
2. As fechaduras de angulagio endoscéplo sdio usadas para segurar L‘"‘extrcmldade dlstal angulada na

1

- 'posu;!o . ; 2‘ 2o
o v e
SRERShs e e B ) ) SN

¢ Ao passar ', acessério para endo-terapia através do canal e&qua'iﬁ:o o instrumento angulagfio estd

bloqueada, o a:ngu.lo da extremidade distal pode mudar, Quando forﬁecesséno para manter a angulagdo

estaciondrio, Eegure o botfio de controle de angulagfio no lugar com sua ‘mio.
¢ Quando utilizar a cima / baixo ou trava direita / esquerda angulagfio, mantenha o controle angulagfo

botio estaciondria com o dedo. Se este ndo estd em baixo, a angulagdo mudard.

4.2 uso de ping¢a para biopsia

Abra a tampa de borracha protetora da entrada da biépsia na segio de aperto do endoscépio de video;
Feche as pingas para biépsia com forga e as insira na entrada da bi6psia lentamente;
Ao observar um objetivo dentro do campo de visfio, alinhe as pingas para biépsia com o objetivo

desejado tigela b e * bie
-+ B AT R B R

pinga para blﬂpsia ﬁmemente e
da biépsi dh '
fial _qstrm?s nko passar no cmgl ﬁu;ﬁi&&

biép apmﬁ"rda bocs da pasients;
g:a pm%lég:g mll oflligos instrumentos, a 2 tampa de bomcha protcfora da

'.!'-.. \_‘.

i mmzﬁﬁa grande; anmo

e e, rar a pinga para biépsia ou outros instrun‘i‘%tu por tavor, feche a pequena
. tigelaoua Bl.l'(ﬂ mével na cabega das pingas i:ﬂ-’i Bi&psh) & s '




