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Contacts:

Africa: Medtronic South Africa and Southern

Africa

Office Reception Tel: +27(0) 11 260 9300
Diabetes: 24/7 Helpline: 0800 633 7867
Sub-Sahara 24/7 Helpline: +27(0) 11 260 9490

Albania: Net Electronics Albania
Tel: +355 697070121

Argentina: Corpomedica S.A.

Tel: +(11) 4 814 1333
Medtronic Directo 24/7:
+0800 333 0752

Armenia: Exiol LLC
Tel: +374 98 92 00 11
or +374 94 38 38 52

Australia: Medtronic Australasia Pty. Ltd.
Tel: 1800 668 670

Bangladesh: Sonargaon Healthcare Pvt Ltd.
Mobile: (+91)-9903995417
or (+880)-1714217131

Belarus: Zarga Medica
Tel: +375 29 625 07 77
or +375 44 733 30 99
Helpline: +74995830400

Belgié/Belgique: N.V. Medtronic Belgium S.A.
Tel: 0800-90805

Bosnia and Herzegovina: "Novopharm*“ d.o.o.
Sarajevo
Tel: +387 33 476 444
Helpline: 0800 222 33
Epsilon Research Intern. d.o.o.
Tel: +387 51 251 037
Helpline: 0800 222 33

Brasil: Medtronic Comercial Ltda.
Tel: +(11) 2182-9200

Medtronic Directo 24/7:

+0800 773 9200

Bulgaria: RSR EOOD
Tel: +359 888993083
Helpline: +359 884504344

Canada: Medtronic Canada ULC
Tel: 1-800-284-4416 (toll free/sans-frais)

Chile: Medtronic Chile
Tel: +(9) 66 29 7126

Medtronic Directo 24/7:

+1 230 020 9750

Medtronic Directo 24/7 (From Santiago): +(2)
595 2942

China: Medtronic (Shanghai) Management Co.,
Ltd.
Landline: +86 800-820-1981

Mobile Phone: +86 400-820-1981

Calling from outside China: +86 400-820-1981

Colombia: Medtronic Latin America Inc. Sucursal
Colombia
Tel: +(1) 742 7300

Medtronic Directo 24/7 (Landline):

+01 800 710 2170

Medtronic Directo 24/7 (Cellular):

+1 381 4902

Croatia: Mediligo d.o.o.

Tel: +385 1 6454 295
Helpline: +385 1 4881144

Medtronic Adriatic d.o.o.
Helpline: +385 1 4881120

Danmark: Medtronic Danmark A/S
Tel: +45 32 48 18 00

Deutschland: Medtronic GmbH
Geschéftsbereich Diabetes

Telefon: +49 2159 8149-370
Telefax: +49 2159 8149-110
24-Stdn-Hotline: 0800 6464633

Eire: Accu-Science LTD.
Tel: +353 45 433000

Espana: Medtronic Ibérica S.A.
Tel: +34 91 625 05 42

Fax: +34 91 625 03 90

24 horas: +34 900 120 330

Estonia: AB Medical Group Estonia Ltd
Tel: +372 6552310
Helpline: +372 5140694



Europe: Medtronic Europe S.A. Europe, Middle East

and Africa HQ
Tel: +41 (0) 21-802-7000

France: Medtronic France S.A.S.
Tel: +33 (0) 1 5538 17 00

Hellas: Medtronic Hellas S.A.
Tel: +30 210677-9099

Hong Kong: Medtronic International Ltd.

Tel: +852 2919-1300
To order supplies:
+852 2919-1322
24-hour helpline: +852 2919-6441

India: India Medtronic Pvt. Ltd.

Tel: (+91)-80-22112245 / 32972359
Mobile: (+91)-9611633007
Patient Care Helpline:

1800 209 6777

Indonesia: Medtronic International Ltd.
Tel: +65 6436 5090
or +65 6436 5000

Israel: Medtronic

Tel. (orders):
+9729972440, option 3 + option 1
Tel. (product support):
+9729972440, option 2
Helpline (17:00 — 08:00
daily/weekends — Israel time):
1-800-611-888

Italia: Medtronic Italia S.p.A.
Tel: +39 02 24137 261
Fax: +39 02 24138 210
Servizio assistenza tecnica:
N° verde: 800 60 11 22

Japan: Medtronic Japan Co. Ltd.
Tel: +81-3-6776-0019
24 Hr. Support Line: 0120-56-32-56

Kazakhstan: Medtronic BV in Kazakhstan

Tel: +7 727 311 05 80 (Almaty)
Tel: +7 717 224 48 11 (Astana)
KpyrnocyTouHasi nHWsi NOAAEPXKKM:
8 800 080 5001

Kosovo: Yess Pharma
Tel: +377 44 999 900
Helpline: +37745888388

Latin America: Medtronic, Inc.
Tel: 1(305) 500-9328
Fax: 1(786) 709-4244

Latvija: RAL SIA

Tel: +371 67316372
Helpline (9am to 6pm):
+371 29611419

Lithuania: Monameda UAB
Tel: +370 68405322
Helpline: +370 68494254

Macedonia: Alkaloid Kons Dooel
Tel: +389 23204438

Magyarorszag: Medtronic Hungaria Kft.
Tel: +36 1 889 0688

Malaysia: Medtronic International Ltd.
Tel: +603 7946 9000

Middle East and North Africa: Regional Office
Tel: +961-1-370 670

Montenegro: Glosarij d.o.o.
Tel: +382 20642495

México: Medtronic Servicios S. de R. L. de C.V.
Tel (México DF): +(11) 029 058
Tel (Interior): +01 800 000 7867
Medtronic Directo 24/7 (from México DF):
+(55) 36 869 787
Medtronic Directo 24/7:
+01 800 681 1845

Nederland, Luxembourg: Medtronic B.V.
Tel: +31 (0) 45-566-8291
Gratis: 0800-3422338

New Zealand: Medica Pacifica
Phone: 64 9 414 0318
Free Phone: 0800 106 100

Norge: Medtronic Norge A/S
Tel: +47 67 10 32 00
Fax: +47 67 10 32 10



Philippines: Medtronic International Ltd.
Tel: +65 6436 5090
or +65 6436 5000

Poccusa: OO0 «MeaTpoHMK»

Tel: +7 495 580 73 77
KpyrnocyToyHasi nuHUsSi noaaepKu:
8 800 200 76 36

Polska: Medtronic Poland Sp. z 0.0.
Tel: +48 22 465 6934

Portugal: Medtronic Portugal Lda
Tel: +351 21 7245100
Fax: +351 21 7245199

Puerto Rico: Medtronic Puerto Rico
Tel: 787-753-5270

Republic of Korea: Medtronic Korea, Co., Ltd.
Tel: +82.2.3404.3600

Romania: Medtronic Romania S.R.L
Tel: +40372188017
Helpline: +40 726677171

Schweiz: Medtronic (Schweiz) AG

Tel: +41 (0)31 868 0160
24-Stunden-Hotline: 0800 633333
Fax Allgemein: +41 (0)318680199

Serbia: Epsilon Research International d.o.o.
Tel: +381 113115554
Medtronic Serbia D.o.o

Helpline: +381 112095900

Singapore: Medtronic International Ltd.
Tel: +65 6436 5090
or +65 6436 5000

Slovenija: Zaloker & Zaloker d.o.o0.
Tel: +386 1 542 51 11

24-urna tehni¢na pomoc:

+386 51316560

Slovenska republika: Medtronic Slovakia, s.r.o.
Tel: +421 26820 6942
HelpLine: +421 26820 6986

Sri Lanka: Swiss Biogenics Ltd.
Mobile: (+91)-9003077499
or (+94)-777256760

Suomi: Medtronic Finland Oy
Tel: +358 20 7281 200
Help line: +358 400 100 313

Sverige: Medtronic AB
Tel: +46 8 568 585 20
Fax: +46 8 568 585 11

Taiwan: Medtronic (Taiwan) Ltd.
Tel: 02-21836000
Toll free: +886-800-005285

Thailand: Medtronic (Thailand) Ltd.
Tel: +662 232 7400

Tirkiye: Medtronic Medikal Teknoloji
Ticaret Ltd. Sirketi.
Tel: +90 216 4694330

USA: Medtronic Diabetes Global Headquarters
24-Hour Technical Support: +1-800-646-4633
To order supplies: +1-800-843-6687

Ukraine: Med Ek Service TOV
Tel: +380 50 3311898
or +380 50 4344346
JliHis uinogo6oBoi NiATPUMKK:
0800 508 300

United Kingdom: Medtronic Ltd.
Tel: +44 1923-205167

Osterreich: Medtronic Osterreich GmbH
Tel: +43 (0) 1 240 44-0
24 — Stunden — Hotline: 0820 820 190

Ceska republika: Medtronic Czechia s.r.o.
Tel: +420 233 059 111

Non-stop helpLine (24/7):

+420 233 059 059

Zakaznicky servis (8:00 - 17:00):

+420 233 059 950






The Guardian™ Link (3) transmitter with Bluetooth™* wireless technology is a
component of the continuous glucose monitoring (CGM) system for the MiniMed ™
insulin pump systems with smart device connectivity.

tester %

transmitter
serter charger

Guardian™ Link (3) transmitter kit (MMT-7910) components
A complete transmitter kit includes the following components:

. Guardian™ Link (3) transmitter (MMT-7911) . Charger (MMT-7715)

*  Two testers (MMT-7736L) . One-press serter (MMT-7512)
Intended purpose of the device

The Guardian™ Link (3) transmitter (MMT-7911) is a rechargeable device and
powers the glucose sensor, collects and calculates the sensor data, and sends the

data to a compatible MiniMed™ insulin pump system with smart device connectivity
for the management of diabetes mellitus. The transmitter is only compatible with the
Guardian™ Sensor (3) glucose sensor (MMT-7020) and is indicated for single-patient

or multiple-patient use.

Contraindications
None known.

Warnings

* Do not use the transmitter adjacent to other electrical equipment that may cause

interference with the normal system operation. Other electrical equipment that
may compromise normal system operation has been contraindicated. For more
information on electrical equipment that may compromise normal system
operation, see Exposure to magnetic fields and radiation, on page 2.

-
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Always refer to the sensor user guide for all precautions, warnings, and instructions
relating to the sensor. Not referring to the sensor user guide can result in serious
injury or damage to the sensor.

Do not allow children to put small parts in their mouth. This product poses a choking
hazard for young children.

Do not change or modify the device unless expressly approved by

Medtronic Diabetes. Modifying the device can cause serious injury, interfere with your
ability to operate the device, and void your warranty.

Do not use the tester if it comes in contact with blood. Touching blood can cause
infection. Dispose of the tester according to the local regulations for medical waste
disposal, or contact your healthcare professional for disposal information.

Bleeding may occur after inserting the sensor. Always make sure that the site is not
bleeding before connecting the transmitter to the sensor. Blood can get into the
transmitter connector and damage the device. Discard the device if damaged. If
bleeding occurs, apply steady pressure with a sterile gauze or clean cloth at the
insertion site until bleeding stops. After bleeding stops, connect the transmitter to the
sensor.

Contact your local representative if you experience any adverse reactions associated
with the transmitter or sensor. Adverse reactions can cause serious injury.

Do not discard the transmitter in a medical waste container or expose it to extreme
heat. The transmitter contains a battery that may ignite and result in serious injury.

Exposure to magnetic fields and radiation

Do not expose your transmitter to Magnetic Resonance Imaging (MRI) equipment,
diathermy devices, or other devices that generate strong magnetic fields (for
example, x-ray, CT scan, or other types of radiation). Exposure to a strong magnetic
field has not been evaluated and can cause the device to malfunction, result in
serious injury, or be unsafe. If your transmitter is exposed to a strong magnetic field,
discontinue use and contact your local representative for further assistance.

Always remove your sensor and transmitter before entering a room that has x-ray,
MR, diathermy, or CT scan equipment. Exposure to a strong magnetic field has not
been evaluated and can cause the device to malfunction, result in serious injury, or
be unsafe. If your sensor or transmitter is exposed to a strong magnetic field,
discontinue use and contact your local representative for further assistance.

Always carry the Medical emergency card provided with your device when you are
traveling. The Medical emergency card provides critical information about airport
security systems and using your transmitter safely on an airplane. Not following the
guidance on the Medical emergency card could result in serious injury.



Precautions

Do not attempt to use the Guardian™ Link (3) transmitter (MMT-7911) with a
MiniMed™ insulin pump without smart device connectivity. Only a MiniMed™
insulin pump with smart device connectivity can communicate with the
Guardian™ Link (3) transmitter (MMT-7911).

Only use the Guardian™ Sensor (3) glucose sensor (MMT-7020) with the
transmitter. Do not use any other sensor. Other sensors are not intended for use
with the transmitter and will damage the transmitter and the sensor.

Only use the green colored tester (MMT-7736L) with the transmitter. Pockets on
the transmitter are visible when connected to the tester. Do not use any other
test plug. Other test plugs are not intended for use with the transmitter and will
damage the transmitter and the tester.

pockets

Always use the tester when cleaning the transmitter. Do not use any other test
plug with the transmitter. Use of another test plug can allow water to get into the
transmitter or can prevent proper cleaning. Water can damage the transmitter.

Do not twist the tester or sensor while attached to the transmitter. Twisting the
tester or sensor will damage the transmitter.

Do not allow the tester to come in contact with any liquid when not connected to
the transmitter. A wet tester can damage the transmitter.

Do not allow the transmitter to come in contact with any liquid when not
connected to a sensor or to the tester. Moisture will damage the transmitter and a
wet transmitter can damage the sensor.

ysibug



Do not clean the O-rings on the tester with any substances. Cleaning the O-rings can
damage the tester.

O-rings

11 o&

IEC 60601-1-2:2014, 4th Edition; Special EMC Precautions for Medical
Electrical Equipment

1

Special Precautions regarding Electromagnetic Compatibility (EMC): This body worn
device is intended to be operated within a reasonable residential, domestic, public or
work environment where common levels of radiated “E” (V/m) or “H” fields (A/m)
exist, such as cellular phones, wireless technology, electric can openers, microwave
and induction ovens. This device generates, uses, and can radiate radio frequency
energy and, if not installed and used in accordance with the provided instructions,
may cause harmful interference to radio communications.

Portable and mobile RF communications equipment can affect medical electrical
equipment. If you encounter RF interference from a mobile or stationary RF
transmitter, move away from the RF transmitter that is causing the interference.

Be careful when you use your transmitter closer than 30 cm (12 in) to portable radio
frequency (RF) equipment or electrical equipment. If you must use your transmitter
next to portable RF equipment or electrical equipment, observe the transmitter to
verify correct system operation. Degradation of the performance of the transmitter
could result.

Assistance
Contact your local representative if you need a copy of a MiniMed™ system user guide.

Preparing your transmitter

The transmitter contains a non-replaceable, rechargeable battery that you can recharge
as needed with the charger. The transmitter needs to be charged before you use it. The
charger has a green light that shows the charging status and a red light that
communicates any problems during charging. If you see a red light, see Troubleshooting,
on page 19. The charger needs one AAA alkaline battery.

-4-



Note: If the battery is installed incorrectly or is low, the charger will not work. Repeat
the battery installation steps using a new battery.

Installing a battery in the charger

To install a battery in the charger:

1 Push the battery cover in and slide it off (as shown in the image in step 3).

2 Insert a new AAA alkaline battery. Make sure the + and - symbols on the battery
align with these same symbols shown on the charger.

3 Slide the cover back on the charger until it clicks into place.

Charging the transmitter

CAUTION: Always charge the transmitter before inserting your sensor. A
depleted transmitter does not function. A fully charged transmitter
works at least seven days without recharging. A depleted
transmitter can take up to two hours to recharge.

CAUTION: Do not store the transmitter on the charger for more than 60 days.
Disconnect and reconnect to the charger to re-charge again before
use. If the transmitter is left on the charger for more than 60 days,
the transmitter battery will be permanently damaged.

To charge the transmitter:

1 Push the transmitter and the charger together to connect
the transmitter to the charger.

2 Within 10 seconds after the transmitter is connected, a =
green light on the charger will flash for one to two seconds
as the charger powers on. For the rest of the charging time,
the green light on the charger will continue to flash in a
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3

4

Pairing your transmitter

pattern of four flashes with a pause between the four flashes.

When charging is complete, the green light on the charger will
stay on, without flashing, for 15 to 20 seconds and then turn off.

After the green charger light turns off, disconnect the a \
transmitter from the charger. The green light on the transmitter /

starts to flash.

Always refer to the system user guide for instructions on how to pair your transmitter with
your pump. The pump and the transmitter must be paired before data from the sensor
can be sent to the pump. The pump and the transmitter are only required to be paired
once. There is no need to pair the pump with the transmitter again when you insert a new
sensor.

Inserting the sensor
Always refer to your sensor user guide for instructions on how to insert the sensor.

Connecting the transmitter to the sensor
Before proceeding, have your MiniMed™ insulin pump system user guide available.

To connect the transmitter to the sensor:

1

2

After the sensor is inserted, consult your sensor user guide for details on how to
apply the required tape before connecting the transmitter.

Hold the rounded end of the inserted sensor to prevent it from moving during
connection.

Hold the transmitter as shown. Line up the two notches on the
transmitter with the side arms of the sensor. The flat side of the
transmitter should face the skin.

Slide the transmitter onto the sensor connector until the sensor
arms snap into the notches on the transmitter. If the transmitter
is properly connected, and if the sensor has had enough time to
become hydrated with the interstitial fluid, the green light on the
transmitter will flash 6 times.

Note: If the transmitter does not flash, see Troubleshooting, on page 19.



5 When the transmitter light flashes green after connecting to the sensor, use your
pump to start the sensor. For more instructions, see your system user guide.

6 Attach the adhesive tab of the sensor to the transmitter.

7  After the transmitter is connected, consult your sensor user guide for details on
applying the required tape.

8 Follow the instructions that appear on the pump screen or in your system user
guide.

Disconnecting the transmitter from the sensor
Before proceeding, have your MiniMed™ insulin pump system user guide available.

To disconnect the transmitter from the sensor:

1 Carefully remove any tape from the transmitter and sensor.

2 Remove the adhesive tab from the top of the transmitter.

3 Hold the transmitter as shown, and pinch the flexible side
arms of the sensor between your thumb and forefinger.

4  Gently pull the transmitter away from the sensor.

5 Follow the instructions that appear on the pump or in your
system user guide.

Removing the sensor
Always refer to the sensor user guide for instructions on how to remove the sensor.

Reconnecting the transmitter to a sensor that is already inserted

You can reconnect your transmitter to the sensor you are currently using. Simply
connect your transmitter to the sensor that is already inserted. When the pump
detects the transmitter, confirm that you want to Reconnect Sensor. It may take a few
seconds to establish a connection when reconnecting a sensor. Reattach the
adhesive tab of the sensor to the transmitter and reapply any required tape. When
you reconnect a sensor, the sensor will go through another warm-up period before
you can calibrate it.

Tester

The tester is used to test the transmitter to make sure it is working. The tester is also
used as a required component to create a waterproof seal when cleaning the
transmitter. Properly connecting the tester to the transmitter ensures that fluids do not
come in contact with the connector pins inside the transmitter. Fluids can cause
connector pins to corrode and affect the performance of the transmitter.

-7-
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Do not twist the tester while it is attached to the transmitter. This will damage the
transmitter.

The tester can be used for one year. If you continue to use the tester for more than one
year, the connector pins inside the transmitter could be damaged, because the tester
cannot continue to provide a waterproof seal. For instructions on how to check the
connector pins, see Inspecting the transmitter connector pins, on page 8.

CAUTION: Only use the green colored tester (MMT-7736L) with the transmitter.
Pockets on the transmitter are visible when connected to the tester. Do
not use any other test plug. Other test plugs are not intended for use
with the transmitter and will damage the transmitter and the tester.

pockets

Inspecting the transmitter connector pins
This image is an example of how the connector pins should look.

connector opening

connector pins

housing

Look inside the connector opening of the transmitter to make sure that the connector pins
are not damaged or corroded. If the connector pins are damaged or corroded, the
transmitter cannot communicate with the charger or the pump. Contact your local
representative. It may be time to replace your transmitter.

Also look for moisture inside the connector opening. If you see any moisture, allow the
transmitter to dry for at least one hour. Moisture inside the connector opening could
cause the transmitter to not work properly and could cause corrosion and damage over
time.



Connecting the tester for testing or cleaning
Before proceeding, have your MiniMed™ insulin pump system user guide available.

To connect the tester:

1 Hold the transmitter and the tester as shown. Line up the flat side of the tester
with the flat side of the transmitter.

2 Push the tester into the transmitter until the flexible side
arms of the tester click into the notches on both sides of the

transmitter. -»>
When properly connected, the green light on the transmitter
flashes 6 times. ( C

wp

3 To test the transmitter, check the sensor icon on the pump

to ensure that the transmitter is sending a signal (see your

system user guide).
4 To clean the transmitter, see Cleaning the transmitter, on page 9.
5 After testing or cleaning, disconnect the tester from the transmitter.

Disconnecting the tester

To disconnect the tester:
1 Hold the transmitter body as shown and pinch the side arms of the tester.

2 With the tester arms pinched, gently pull the transmitter
away from the tester.

Note: To save transmitter battery life, do NOT leave the
tester connected after cleaning or testing.

Cleaning the transmitter

The transmitter is intended for personal use at home (single-

patient use) or for use in healthcare facilities (multiple-patient

use). Single-patient use requires cleaning after each use, while multiple-patient use
requires cleaning and disinfection after each use. When using the transmitter in a
healthcare facility, always follow the cleaning and disinfecting procedure for multiple-
patient use.

WARNING: Do not discard the transmitter in a medical waste container or
expose it to extreme heat. The transmitter contains a battery that
may ignite and result in serious injury.
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Note: The tester is a required component for cleaning the transmitter. For details, see
Tester, on page 7.

CAUTION: Do not use automated washer-disinfector to clean or disinfect the
device. Using automated washer-disinfector to clean or disinfect the
device will cause damage to the transmitter.

For single-patient use
Always clean the transmitter after each use.

To clean the transmitter, you need the following materials:
* mild liquid soap

»  soft-bristled toddler toothbrush

* container

* clean, lint-free dry cloths

Use life

The transmitter can be cleaned up to 122 times or for one year, whichever comes first.
Discard the transmitter at this point. If you continue to use the transmitter beyond 122
times or one year, the cleaning process may damage the device. Contact your local
representative to order a new transmitter.

WARNING: Do not use the device if you see any cracking, flaking, or damage to
the housing. Cracking, flaking, or damage to the housing are signs of
deterioration. Deterioration of the housing can affect the ability to
properly clean the transmitter and result in serious injury. Call your
local representative and discard the device according to local
regulations for battery disposal (non-incineration), or contact your
healthcare professional for disposal information.

To clean the transmitter:

1 Wash your hands thoroughly.
2 Attach the tester to the transmitter to create a waterproof seal.

-10-



3 If there is adhesive residue on the transmitter, see Removing adhesive residue,
on page 17.

4 Rinse the transmitter under room temperature tap water for at least one minute,
and until visibly clean. Make sure all hard-to-reach areas are rinsed completely.

5 Prepare a mild liquid soap solution using 5 milliliters (1 teaspoon) of mild liquid
soap per 3.8 liters (1 gallon) of room temperature tap water.

6 With the tester still attached, submerge the transmitter in the mild liquid soap
solution and soak for one minute.

7 Holding the tester, brush the entire surface of the transmitter using a soft-bristled
toddler toothbrush. Make sure to brush all hard-to-reach areas until visibly clean.

-11-
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8 Rinse the transmitter under running room temperature tap water for at least one
minute, and until all visible liquid soap is gone.

9 Dry the transmitter and tester with a clean, dry cloth.

<

10 Place the transmitter and tester on a clean, dry cloth and air dry them completely.
11 Disconnect the tester from the transmitter by gently squeezing the arms of the tester.

For multiple-patient use
When using the transmitter in a healthcare facility, always clean and disinfect the
transmitter after each use.

-12-



WARNING: You must adhere to Standard Precautions when handling or using
this device. All parts of the system should be considered
potentially infectious and are capable of transmitting blood-borne
pathogens between patients and healthcare professionals.

The transmitter must be disinfected after use on each patient. This
system may only be used for testing multiple patients when
Standard Precautions and disinfection procedures provided by
Medtronic Diabetes are followed.

To clean the transmitter, you need the following materials:

* (gloves

*  mild liquid soap

» soft-bristled toddler toothbrush

*  8.25% bleach

* two containers

» clean and lint-free dry cloths

Use life

The transmitter can be cleaned and disinfected up to 122 times or for one year,
whichever comes first. Discard the transmitter at this point. If you continue to use the
transmitter beyond 122 times or one year, the cleaning and disinfection process may
damage the device. Contact Medtronic to order a new transmitter.

To clean and disinfect the transmitter:

1 Wash your hands and put on gloves.

2 Inspect the inside of the transmitter's connector opening for any sign of body
fluid. For instructions on how to inspect the connector pins, see Inspecting the
transmitter connector pins, on page 8.

CAUTION: The person inspecting the transmitter must have sufficient vision
that enables him or her to see small drops of body fluid or debris.

13-
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WARNING: If you see any body fluid in the connector opening, you must discard
the transmitter. Because the transmitter contains a battery, do not
discard in a bio-waste container. Instead, continue to clean and
disinfect the transmitter, and then discard according to local
regulations for battery disposal (non-incineration).

connector opening

connector pins

housing

4 If there is adhesive residue on the transmitter, see Removing adhesive residue, on
page 17.

5 Rinse the transmitter under room temperature tap water for at least one minute and
until visibly clean. Make sure all hard-to-reach areas are rinsed completely.
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6 Prepare a mild liquid soap solution using 5 milliliters (1 teaspoon) of mild liquid
soap per 3.8 liters (1 gallon) of room temperature tap water. Make sure to
prepare a fresh solution for each use.

7 With the tester still attached, submerge the transmitter in the mild liquid soap
solution and soak for one minute.

8 Holding the tester, brush the entire surface of the transmitter using a soft-bristled

toddler toothbrush. Make sure to brush all hard-to-reach areas until visibly clean.

9 Rinse the transmitter under running room temperature tap water for at least one
minute, and until all visible liquid soap is gone.

-15-
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10 Dry the transmitter and tester with a clean, dry cloth.

<

11 Prepare a 1:10 bleach solution by using one (1) part 8.25% bleach to nine (9) parts
water, for a final concentration of 0.8%. Make sure to prepare a fresh solution for
each use.

12 Make sure that you have completed the previous cleaning steps before disinfection.
With the tester still attached, soak the transmitter in the bleach solution for 20
minutes.

14 Place the transmitter and tester on a clean, dry cloth and air dry them completely.
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WARNING: If you saw any body fluid inside the connector opening on earlier
inspection, you must now discard the transmitter with tester still
attached, according to local regulations for battery disposal
(non-incineration).

15 Disconnect the tester from the transmitter by gently squeezing the arms of the

tester.

16 Inspect the housing of the transmitter for any signs of cracking, flaking, or
damage. If you see any of these signs, you must now discard the disinfected
transmitter according to local regulations for battery disposal (non-incineration).

WARNING: Do not use the device if you see any cracking, flaking, or damage
to the housing. Cracking, flaking, or damage to the housing are
signs of deterioration. Deterioration of the housing can affect the

ability to properly clean the transmitter and result in serious injury.

Call your local representative and discard the device according to
local regulations for battery disposal (non-incineration), or contact
your healthcare professional for disposal information.

17 Discard the used gloves and thoroughly wash hands with soap and water.

Removing adhesive residue

You may need to perform this procedure if there is adhesive residue present on the
transmitter. If you visually inspect the transmitter and see adhesive residue on it,
follow these instructions.

To remove adhesive residue, you need cotton swabs and a medical adhesive
remover such as Detachol™*, which is a mineral spirit.
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Note: Dyring testing, Medtronic MiniMed used Detachol™” to remove the adhesive
residue from the transmitter. Detachol™* js recommended for use but may not be
available in all countries.

To remove adhesive residue:

1 Make sure the tester is attached to the transmitter.

2 Soak a cotton swab in the medical adhesive remover.

3 Hold the tester and gently rub the adhesive remover on the transmitter until the
residue is removed.

4 Continue with the cleaning procedure. See Cleaning the transmitter, on page 9 for
details.

Bathing and swimming

After the transmitter and sensor are connected, they form a waterproof seal to a depth of
2.4 meters (8 feet) for up to 30 minutes. You can shower and swim without removing
them.

Cleaning the charger

This procedure is for general cleaning as required, based on physical appearance.

CAUTION: Do not immerse the charger in water or any other cleaning agent. The
charger is not waterproof. Water can damage the charger and cause the
device to malfunction.

WARNING: Dispose the charger according to the local regulations for battery
disposal, or contact your healthcare professional for disposal
information. The charger may ignite upon incineration.

To clean the charger:
1 Wash your hands thoroughly.
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2 Use a damp cloth with mild cleaning solution, such as a dishwashing detergent,
to clean any dirt or foreign material from the outside of the charger. Never use
organic solvents, such as paint thinner or acetone, to clean the charger.

3 Place the charger on a clean, dry cloth and air dry for two to three minutes.

Troubleshooting

The following table contains troubleshooting information for the transmitter, charger,

and tester. For more information about troubleshooting, see your system user guide.

Problem

Likely Cause(s)

Resolution

You connected the
transmitter to the
charger and no lights
came on.

The transmitter
connector pins are
damaged or corroded.

Your charger battery has
no power or no battery is
inserted.

1

Check the transmitter connector pins for
damage or corrosion. For more
information about your connector pins,
see Inspecting the transmitter connector
pins, on page 8. If the pins are damaged
or corroded, contact your local
representative. It may be time to replace
your transmitter.

If there is no damage to the connector
pins, replace the battery in the charger.
For instructions on replacing your charger
battery, see Installing a battery in the
charger, on page 5.

During charging, the
flashing green light on
the charger turns off
and you see a longer
flashing red light on the
charger.

Your charger battery is
low on power.

Replace the battery in the charger. For
instructions on replacing your charger battery,
see Installing a battery in the charger, on
page 5.

During charging, the
flashing green light on
the charger turns off
and you see a series of
quick flashing red lights
on the charger for two
seconds at a time.

Your transmitter is low
on power.

Charge the transmitter continuously for
one hour. If flashing does not stop,
proceed to step 2.

Charge the transmitter continuously for
eight hours. If flashing does not stop, call
your local representative. It may be time
to replace your transmitter.
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Problem

Likely Cause(s)

Resolution

During charging, a mix
of quick and long
flashing red lights

appear on the charger.

Your charger and your
transmitter are low on
power.

1

Replace the battery in the charger. For
instructions on replacing your charger
battery, see Installing a battery in the
charger, on page 5.

Charge the transmitter continuously for
one hour. If the quick flashing red lights
do not stop, proceed to step 3.

Charge the transmitter continuously for
eight hours. If flashing does not stop, call
your local representative. It may be time
to replace your transmitter.

The green light on the
transmitter does not
flash when you
connect it to the
sensor.

Your transmitter is not
fully connected.

Your transmitter is low
on power.

Your sensor is not
properly inserted into
your body.

Disconnect the transmitter from the
sensor.

Wait for five seconds and reconnect them.
If the green light still does not flash,
proceed to step 3.

Fully charge the transmitter and connect it
to the tester. If the green light still does
not flash, see troubleshooting on “The
green light on the transmitter does not
flash when you connect it to the tester”. If
the green light flashes, proceed to step 4.

Disconnect the transmitter from the tester,
wait at least five seconds, and connect
the transmitter to the sensor. If the green
light still does not flash, proceed to step 5.

The sensor may not be properly inserted
into your body. Remove the sensor from
your body and insert a new sensor.

The green light on the
transmitter does not
flash when you

connect it to the tester.

Your transmitter is not
fully connected.

Your transmitter is low
on power.

Check the connection between the
transmitter and the tester. If the green
light still does not flash, proceed to step 2.

Fully charge the transmitter.

Test the transmitter with the tester again.
If you still do not see the green light flash,
call your local representative. It may be
time to replace your transmitter.
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Problem

Likely Cause(s)

Resolution

Your transmitter
battery does not last
for seven days.

Your transmitter is not
fully charged when you
connect it to the sensor.

The transmitter and
pump frequently lose
wireless connection.

1

Fully charge the transmitter before
connecting it to the sensor. If the
transmitter battery still does not last for
the duration of one sensor use, proceed
to step 2.

Move away from any equipment that can
cause RF interference. For more
information on RF interference, see the
Radio Compliance Information sheet
included with your pump.

Make sure your pump and your transmitter
are located on the same side of your body
to minimize any RF interference. If your
fully charged transmitter battery continues
to lose power before a full seven days,
call your local representative. It may be
time to replace your transmitter.

Your transmitter has
lost connection with
your pump.

Your pump is out of
range.

There is RF interference
from other devices.

Move away from any equipment that can
cause RF interference. For more
information on RF interference, see the
Radio Compliance information sheet
included with your transmitter. If your
transmitter is still not communicating with
your pump, proceed to step 2.

Make sure your pump and your transmitter
are located on the same side of your body
to minimize any RF interference. If your
transmitter is still not communicating with
your pump, call your local representative
for assistance.

Note: An alarm or alert occurs and a message appears when your transmitter has lost connection
with your pump for 30 minutes.

Storage and handling

Store the transmitter, charger, and tester in a clean, dry location at room
temperature. If the transmitter is not in use, you must charge the transmitter at least

once every 60 days.

CAUTION: Do not store the transmitter on the charger. If the transmitter is left
on the charger for more than 60 days, the battery will be
permanently damaged.
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Disposal

Do not dispose the transmitter in unsorted municipal waste stream. Discard the
transmitter according to local regulations for battery disposal, or contact your healthcare
professional for disposal information.

Specifications

The essential performance (EP) of the transmitter is to measure and transmit to a
monitoring device the sensing device’s signal value(s) within the transmitter’s accuracy
requirements under the specified use conditions outlined in the system user guide and for
the duration of the expected service life. If the transmitter experiences electromagnetic
disturbances, either no or incorrect data may be transmitted. In such situations, refer to
the operation, maintenance, and troubleshooting instructions within the applicable user
guides. You may also use the tester to test if the transmitter is operating properly. If the
transmitter is damaged or if it cannot communicate with the charger or pump, contact
your local Medtronic support representative for assistance.
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Biocompatibility

Transmitter: Complies with EN ISO 10993-1

Applied parts

Transmitter

Sensor

Operating conditions

Transmitter temperature: 0°C to 45°C (32°F to 113°F)

Caution: When operating the transmitter on a tester in air temperatures
greater than 41°C (106°F), the temperature of the transmitter may exceed
43°C (109°F).

Transmitter relative humidity: 10% to 95% with no condensation
Transmitter pressure: 57.60 kPa to 106.17 kPa (8.4 psi to 15.4 psi)
Charger temperature: 10°C to 40°C (50°F to 104°F)

Charger relative humidity: 30% to 75% with no condensation

Storage conditions

Transmitter temperature: -20°C to 55°C (-4°F to 131°F)
Transmitter relative humidity: up to 95% with no condensation
Transmitter pressure: 57.6 kPa to 106 kPa (8.4 psi to 15.4 psi)
Charger temperature: -10°C to 50°C (14°F to 122°F)

Charger relative humidity: 10% to 95% with no condensation

Battery life

Transmitter: Seven days of continuous glucose monitoring immediately
following a full charge.

Charger: The charger uses one new AAA battery to charge the transmitter.

Transmitter

frequency

2.4 GHz band, Bluetooth™* wireless technology (version 4.0)

Effective radiated
power (ERP)

-12.05 dBm (0.06 mW)

Effective isotropic
radiated power (EIRP)

-9.9 dBm (0.1 mW)

Operating range

Up to 1.8 meters (6 feet) in free-air

Transmitter expected
service life

The transmitter expected service life is one year depending on patient
usage.

Transmitter wireless communication

Quality of service

The transmitter and insulin pump connect via smart device connectivity. The
transmitter sends glucose data and system-related alerts to the pump. The pump
verifies the integrity of received data after wireless transmission.
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Data security

The transmitter is designed to only accept radio frequency (RF) communications from
recognized and linked devices. You must pair your pump with the transmitter before the

pump will accept information from the transmitter.

The MiniMed™ insulin pumps and system components (meters and transmitters) ensure
data security via proprietary means and data integrity using error checking processes,

such as cyclic redundancy checks.

Traveling by air

Your transmitter is safe for use on commercial airlines. If questioned by airline personnel

about the use of your device, please show them your Medical emergency card.

Guidance and manufacturer's declaration

Guidance and Manufacturer's Declaration - Electromagnetic Emissions

Emissions Test

Compliance

Electromagnetic Environment - Guidance

RF emissions

CISPR 11

CISPR 11

Group 1, Class

B electronic equipment.

Harmonic
emissions

IEC 61000-3-2

Not applicable

Voltage
fluctuations/flicker
emissions

IEC 61000-3-3

Not applicable

The transmitter uses RF energy only for system
communications. Therefore, its RF emissions are very low
and are not likely to cause any interference in nearby

Note: The preceding statement is required by IEC
60601-1-2 for Group 1, Class B devices. Since the
transmitter is battery powered, its emissions will not
be affected by the establishment power supply and
there is no evidence of any issues associated with
the use of the system in domestic establishments.

Guidance and Manufacturer's Declaration - Electromagnetic Inmunity

Immunity Test

IEC 60601-1-2:2014
Test Level

Max foreseeable
use condition per
IEC
60601-1-2:2014

Electromagnetic

Environment Guidance

Electrostatic
discharge (ESD)
IEC 61000-4-2

+8 kV contact
+2 kV, 4 kV, £8 kV,
+15 kV air

+8 kV contact

+2 kV, 4 kV, £8
kv,

+15kV air

For use in a typical

domestic, commercial, or

hospital environment.

-24-




Guidance and Manufacturer's Declaration - Electromagnetic Imnmunity

Immunity Test

IEC 60601-1-2:2014

Max foreseeable

Electromagnetic

Test Level use condition per | Environment Guidance
IEC
60601-1-2:2014
Conducted 3 Vrms Not applicable Requirement does not

disturbances
induced by RF fields

150 kHz to 80 MHz
6 Vrms

ISM bands between
150 kHz to 80 MHz

apply to this battery
powered device.

Electrical fast +2 kV Not applicable Requirement does not

transient/burst 100 kHz repetition apply to this battery
IEC 61000-4-4 frequency powered device.

Surge Line to Line: £0.5 kV, Not applicable Requirement does not
IEC 61000-4-5 +1 kV apply to this battery

Line to Ground: 0.5
kV, £1 kV, £2 kV

powered device.

Note: Uris the a.c. mains voltage prior to application of the test level.

Voltage dips, short
interruptions, and
voltage variations on
power supply lines
IEC 61000-4-11

0% Ur; 0.5 cycles (at

0°, 45°, 90°, 135°, 180°,

225°,270°, and 315°)
0% U+; 1 cycle (at 0°)
70% for 25/30 cycles

Not applicable

Requirement does not
apply to this battery
powered device.

(at 0°)
0% for 250/300
cycles
Power frequency 30 A/m 30 A/m For use in a typical
(50/60 Hz) magnetic domestic, commercial, or
field hospital environment.
IEC 61000-4-8
Proximity fields from IEC 60601-1-2:2014, IEC For use in a typical
RF wireless Table 9 60601-1-2:2014, domestic, commercial, or
communications Table 9 hospital environment.
equipment
IEC 61000-4-3

Note: Uris the a.c. mains voltage prior to application of the test level.
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Guidance and Manufacturer's Declaration - Electromagnetic Immunity

Immunity Test IEC 60601-1-2:2014 | Max foreseeable Electromagnetic
Test Level use condition per | Environment Guidance
IEC
60601-1-2:2014
Radiated RF 10 V/im 10 V/Im Portable and mobile RF
IEC 61000-4-3 80 MHz to 2.7 GHz 80 MHz to 6 GHz communications
80% AM at 1 kHz 80% AM at 1 kHz equipment should be used

no closer to any part of
the transmitter than the
recommended separation
distance of 30 cm (12 in).

Field strengths from fixed
RF transmitters, as
determined by an
electromagnetic site
survey, should be less
than the compliance level
in each frequency range.

Interference may occur in
the vicinity of equipment
marked with the following
symbol:

((«i)))

Note: These guidelines may not apply in all situations. Electromagnetic propagation is affected by
absorption, and reflection from structures, objects and people.

Warranty

Medtronic MiniMed, Inc. (or such other legal entity as may be referred to as manufacturer
on the labeling of this device "Medtronic MiniMed") warrants the Medtronic transmitter to
the purchaser of the product against defects in material and workmanship for a period of
one (1) year and the charger for up to one (1) year from the date of purchase.

During the warranty period, Medtronic MiniMed will replace or repair, at its discretion, any
defective transmitter or charger, subject to the conditions and exclusions stated herein.
This warranty applies only to new devices. In the event a transmitter or charger is
replaced, the warranty period will not be extended past its original expiration date.

This warranty is valid only if the Medtronic transmitter or charger is used in accordance
with the manufacturer’s instructions. Without limitation, this warranty will not apply:

+ If damage results from changes or modifications made to the transmitter or charger
by the user, or third persons, after the date of purchase.
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+ If damage results from service or repairs performed by any person or entity other
than the manufacturer.

» If damage results from a Force Majeure or other event beyond the control of the
manufacturer.

» If damage results from negligence or improper use, including but not limited to:
improper storage, submersion in water, physical abuse, (such as dropping).

» If damage results from use of the device in a manner other than according to the
manufacturer’s product labeling, instructions for use, or regulatory notifications.

This warranty shall be personal to the original purchaser. Any sale, rental or other
transfer or use of the product covered by this warranty to or by a user other than the
original purchaser shall cause this warranty to immediately terminate. This warranty
does not apply to Glucose Sensors and other accessories.

The remedies provided for in this warranty are the exclusive remedies available for
any breach hereof. Neither Medtronic MiniMed nor its suppliers or distributors shall
be liable for any incidental, consequential, or special damage of any nature or kind
caused by or arising out of a defect in the product.

All other conditions and warranties, other than mandatory statutory warranties,
expressed or implied, are excluded, including the warranties of merchantability and
fitness for a particular purpose.

This warranty gives the purchaser specific legal rights, and the purchaser may also
have other rights that vary under local law. This warranty does not affect the
purchaser’s statutory rights.

Open Source Software (OSS) Disclosure

This document identifies the Open Source Software that may be separately called,
executed, linked, affiliated, or otherwise utilized by this product.

Such Open Source Software is licensed to users subject to the terms and conditions
of the separate software license agreement for such Open Source Software.

Use of the Open Source Software by you shall be governed entirely by the terms and
conditions of such license.

The source/object code and applicable license for the Open Source Software can be
obtained at the following site: http://www.ouah.org/ogay/hmac/.
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Icon Table

Serial number

Catalogue or model number

One transmitter, charger, and serter per container/package

Two testers per container/package

Date of manufacture (YYYY-MM-DD)

Manufacturer

Must refer to instruction manual before every use (appears blue on label).

Temperature limit

Non-ionizing electromagnetic radiation

Configuration or unique version identifier

Degree of protection against electric shock: Type BF applied part

Transmitter: 4 is the level of protection against solid objects with a diameter
above 1mm. 8 is the level of protection against the effects of continuous
immersion in water [2.4 meters (8 feet) immersion for 30 minutes].

95%
I

Humidity limitation

C€ 0459

Marking of Conformity: This symbol means the device fully complies with
MDD 93/42/EEC (NB 0459).

y

Fragile, handle with care

ae
« e

T

Keep dry

®

Recycle cardboard, paper, plastic packaging supplies and unwanted written
material.
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WEEE Initiative: DO NOT THROW IN TRASH. Recycle device according to
local disposal requirements.

2
®

Magnetic Resonance (MR) Unsafe: keep away from magnetic resonance
imaging (MRI) equipment

Recharge by date

=

© Bluetooth

Bluetooth™ wireless technology

FCCID: OH27821

Complies with United States Radio communication requirements.

IC: 3408B-7821

Complies with Innovation, Science and Economic Development Canada
Radio communication requirements.

[EC | REP |

Authorized representative in the European community

&

Complies with Australian Radio communications requirements.

l%(On/y

Prescription only

Marking of Conformity: This symbol means the device fully complies with
MDD 93/42/EEC.

1]

Consult instructions for use

A\

Caution: consult instructions for use for important warnings or precautions
not found on the label

© 2020 Medtronic MiniMed, Inc. All rights reserved.

Medtronic, Medtronic logo and Further, Together are trademarks of Medtronic. ™* Third party brands are trademarks of their respective
owners. All other brands are trademarks of a Medtronic company.

Bluetooth™*
Detachol™*
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Odasilja¢ Guardian™ Link (3) s bezi€¢nom tehnologijom Bluetooth™* komponenta je
sustava za kontinuirano mjerenje glukoze (KMG) za sustave inzulinske pumpe
MiniMed™ Kkoji se mogu povezati s pametnim telefonima.

tester %

odasilja¢

serter punjac

Komponente kompleta odasiljaéa Guardian™ Link (3) (MMT-7910)
Cijeli komplet odasiljaCa sadrzi sliede¢e komponente:

+  odasilja¢ Guardian™ Link (3) (MMT-7911) «  punja¢ (MMT-7715)
. dva ispitivac¢a (MMT-7736L) . One-press serter (MMT-7512)

Predvidena upotreba

Odasilja¢ Guardian™ Link (3) (MMT-7911) punijivi je uredaj koji napaja senzor
glukoze, prikuplja i izraCunava podatke iz senzora te Salje podatke u kompatibilan
sustav inzulinske pumpe MiniMed™ koji se moze povezati s pametnim telefonima
radi lijecenja Secerne bolesti. Odasilja¢ je kompatibilan samo sa senzorom za
glukozu Guardian™ Sensor (3) (MMT-7020) i indiciran je za upotrebu na jednom ili
vide bolesnika.

Kontraindikacije
Nisu poznate.

Upozorenja

* Nemojte upotrebljavati odasilja¢ pored druge elektricne opreme koja moze
uzrokovati smetnje u normalnom radu sustava. Ostala elektricna oprema koja
moZe ugroziti normalan rad sustava je kontraindicirana. Radi dodatnih
informacija o elektri€noj opremi koja mozZe ugroziti normalan rad sustava,
pogledajte /Izlaganje magnetskim poljima i zraenju, na stranici 32.
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Uvijek pogledajte korisni¢ki priru¢nik senzora radi svih mjera opreza, upozorenja i
uputa vezanih uz senzor. Nepridrzavanje korisni¢kog priru¢nika za senzor moze
uzrokovati teSke ozljede ili oSte¢enje senzora.

Nemojte dopustiti djeci da stavljaju male dijelove u usta. Ovaj proizvod predstavlja
opasnost od guSenja za malu djecu.

Nemoijte mijenjati ni uvoditi preinake u uredaj osim ako to nije izriito odobrila tvrtka
Medtronic Diabetes. Uvodenje preinaka u uredaj moze uzrokovati teSke ozljede,
ometati vaSu mogucnost rada s uredajem i ponistiti vade jamstvo.

Nemoijte upotrebljavati tester ako dode u dodir s krvlju. Dodir s krvlju mozZe uzrokovati
infekciju. Odlozite tester u otpad u skladu s lokalnim propisima o odlaganju
medicinskog otpada ili se obratite zdravstvenom djelatniku radi informacija o
odlaganju.

Nakon umetanja senzora moze dodi do krvarenja. Prije prikljuivanja odasiljaca na
senzor, uvijek provjerite da na tom mjestu nema krvarenja. Krv mozZe uéi u priklju¢ak
odasiljaCa i ostetiti uredaj. Odlozite uredaj u otpad ako se osteti. Ako se pojavi
krvarenje, pritisnite i drzite sterilnu gazu ili &istu krpu na mjestu uvodenja dok ono ne
prestane. Nakon &to se krvarenje zaustavi, priklju€ite odasilja¢ na senzor.

Obratite se lokalnom predstavniku ako primijetite bilo kakve nuspojave vezane uz
odasiljag ili senzor. Nuspojave mogu uzrokovati teSke ozljede.

Nemojte odlagati odasilja¢ u spremnik za medicinski otpad ili ga izlagati ekstremnoj
vrucini. Odasilja¢ sadrzi bateriju koja se moze zapaliti i uzrokovati teSke ozljede.

Izlaganje magnetskim poljima i zracenju

Nemojte izlagati odasilja¢ opremi za snimanje magnetskom rezonancijom (MR),
dijatermijskim uredajima ili drugim uredajima koji stvaraju jaka magnetska polja (na
primjer, rendgen, snimanje CT-om ili druge vrste zracenja). UCinak izlaganja jakim
magnetskim poljima nije procijenjen i moze uzrokovati kvar uredaja, tedke ozljede ili
nesiguran rad uredaja. Ako se odasilja¢ izloZi jakom magnetskom polju, prekinite
upotrebu i obratite se lokalnom predstavniku za dodatnu pomo¢.

Uvijek uklonite senzor i odasilja¢ prije ulaska u prostoriju s opremom za rendgensko
snimanje, magnetsku rezonanciju, dijatermiju ili CT. U&inak izlaganja jakim
magnetskim poljima nije procijenjen i moze uzrokovati kvar uredaja, tedke ozljede ili
nesiguran rad uredaja. Ako se senzor ili odasilja¢ izlozi jakom magnetskom polju,
prekinite upotrebu i obratite se lokalnom predstavniku za dodatnu pomo¢.

Ako putujete, uvijek nosite medicinsku karticu za hitni slu¢aj isporu¢enu uz vas
uredaj. Medicinska kartica za hitni slu¢aj sadrzi klju¢ne informacije o sigurnosnim
sustavima na zraénoj luci i sigurnoj upotrebi odasiljac¢a u zrakoplovu. NepridrZzavanje
smjernica u medicinskoj kartici za hitni slu¢aj mozZe dovesti do teSke ozljede.
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Mjere opreza

Odasilja¢ Guardian™ Link (3) (MMT-7911) nemojte pokuSavati upotrebljavati s
inzulinskom pumpom MiniMed™ bez veze za pametni telefon. Samo inzulinska
pumpa MiniMed™ s vezom za pametni telefon mozZe komunicirati s odaSiljaCem
Guardian™ Link (3) (MMT-7911).

S odasiljaéem upotrebljavajte samo senzor glukoze Guardian™ (3) (MMT-7020).
Nemojte upotrebljavati nijedan drugi senzor. Drugi senzori nisu namijenjeni
upotrebi s odasiljatem pa ¢e ostetiti odasiljac i senzor.

s odasiljacem upotrebljavajte samo zeleni tester (MMT-7736L). Dzepovi na
odasiljacu vidljivi su kada se on priklju€i na tester. Nemojte upotrebljavati nijedan
drugi probni utikag. Drugi probni utikaci nisu namijenjeni upotrebi s odasiljacem
te ¢e oStetiti odasiljac i tester.

Uvijek upotrebljavajte tester kada Cistite odasiljac. Nemojte s odaSiljacem
nemojte upotrebljavati nijedan drugi probni utika¢. Upotreba drugog probnog
utika¢a mozZe omoguciti prodiranje vode u odasilja¢ ili sprijeciti pravilno CiScenje.
Voda moze ostetiti odasiljac.

Nemoijte zavrtati tester ili senzor dok je pri€vrS¢en na odasilja. Zavrtanje
senzora ili senzora ostetit ¢e odasiljac.

Nemojte dopustiti da tester dode u dodir s bilo kojom teku¢inom dok nije
priklju¢en na odasilja¢. Mokar tester ostetit ¢e odasiljac.

Nemojte dopustiti da odaSilja¢ dode u dodir s bilo kojom tekuéinom dok nije
prikliju€¢en na senzor ili tester. Vlaga ¢e oStetiti odasilja¢, a mokar odasilja ostetit
¢e senzor.
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Nemoijte &istiti O-prstenove na testeru s pomoéu bilo kakvih tvari. Ciséenje O-
prstenova moze oStetiti tester.

O-prstenovi

Tl u&

IEC 60601-1-2:2014, 4. izdanje; Posebne mjere opreza u vezi s
elektromagnetskom kompatibilnosti za medicinsku elektri¢nu
opremu

1

Posebne mjere opreza u vezi s elektromagnetskom kompatibilnosti (EMK): ovaj
uredaj koji se nosi na tijelu namijenjen je upotrebi unutar razumnog stambenog,
ku¢anskog, javnog ili radnog okruzenja, gdje postoje uobiajene razine zracenih “E”
(V/m) ili “H” (A/m) polja; kao Sto su mobilni telefoni, bezi¢na tehnologija, elektricni
otvaraci limenki, mikrovalne i indukcijske peénice. Ovaj uredaj stvara, primjenjuje i
moze zraciti radiofrekvencijskom energijom te ako se ne instalira i upotrebljava u
skladu s priloZenim uputama, mozZe uzrokovati Stetne smetnje u radijskoj
komunikaciji.

2 Prijenosna i mobila RF komunikacijska oprema mogu utjecati na medicinsku
elektrieénu opremu. Ako naidete na RF smetnje iz mobilnog ili fiksnog RF odasiljaca,
udaljite se od RF odasilja¢a koji uzrokuje smetnje.

3 Budite oprezni kada upotrebljavate odasilja¢ blize od 30 cm (12 in) od prijenosne
radiofrekvencijske (RF) opreme ili elektricne opreme. Ako morate upotrebljavati
odasilja¢ pored prijenosne RF opreme ili elektricne opreme, promatrajte odasilja¢ da
biste potvrdili pravilan rad sustava. Moglo bi do¢i do oslabljenog ucinka odasiljaca.

Pomo¢

Obratite se lokalnom predstavniku ako trebate primjerak korisni¢kog priru¢nika za sustav

MiniMed™.
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Priprema odasiljaca

Odasilja¢ sadrzi nezamjenjivu punjivu bateriju koju mozete po potrebi puniti s
pomocu punjaca. Odasilja¢ se prije upotrebe mora napuniti. Punja¢ ima zeleno
svjetlo koje prikazuje stanje punjenja i crveno svjetlo koje dojavljuje eventualne
probleme tijekom punjenja. Ako se ukljuci crveno svjetlo, pogledajte Otklanjanje
poteskoca, na stranici 50. Za punjac je potrebna jedna alkalna baterija tipa AAA.

Napomena: Ako je baterija nepravilno umetnuta ili je slaba, punja¢ nece raditi.
Ponovite korake za umetanje baterije s novom baterijom.

Umetanje baterije u punja¢

Kako biste umetnuli bateriju u punjac:

1 Pritisnite poklopac baterije i skinite ga (kako je prikazano na slici u koraku 3).

2 Umetnite novu alkalnu bateriju tipa AAA. Pazite da simboli + i - na bateriji budu
poravnati s istim takvim simbolima na punjacu.

3 Vratite poklopac na punjac i pritisnite ga tako da se zaklju€a uz Skljoca;.

Punjenje odasiljaca

OPREZ: uvijek napunite odasilja¢ prije umetanja senzora. Ispraznjen
odasilja¢ neée raditi. Potpuno napunjen odasilja¢ radit ¢e najmanje
sedam dana bez punjenja. Punjenje ispraznjenog odasiljaéa moze
trajati do dva sata.
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OPREZ: nemojte drzati odasilja¢ na punjacu viSe od 60 dana. Odspojite punjac i
ponovno ga prikljuite radi punjenja prije upotrebe. Ako ostavite
odasilja¢ na punjacu vise od 60 dana, baterija odasiljaca trajno ¢e se
ostetiti.

Kako biste napunili odasiljac:

1 Pritisnite odasilja¢ i punja¢ jedan prema drugome da biste
prikljucili odasilja¢ na punjac.

2 Unutar 10 sekundi nakon priklju¢ivanja odasiljaca zeleno svjetlo ->
na punjacu treptat ¢e na jednu do dvije sekunde prilikom
uklju€ivanja punjaca. Tijekom ostatka punjenja zeleno svjetlo
na punjacu nastavit ¢e treptati u obrascu od Cetiri treptaja s

pauzom izmedu Cetiri treptaja.

3 Kada se punjenje dovrsi zeleno svjetlo na punjacu svijetlit ce
bez prekida na 15 do 20 sekundi i zatim ¢e se iskljuciti.

4 Nakon $to se zeleno svjetlo punjaca iskljuci, odspojite odasilja¢ ‘ \
od punjaca. Zeleno svjetlo na odasiljaéu pocinje treperiti. [

Uparivanje odasiljaca

Uvijek pogledajte korisni¢ki priruénik sustava radi uputa za
uparivanje odasilja¢a s pumpom. Pumpa i odasilja¢ moraju biti upareni da bi se podaci iz
senzora mogli slati u pumpu. Pumpu i odasilja¢ potrebno je upariti samo jedanput. Nije
potrebno ponovno upariti pumpu s odasiljaéem kada umetnete novi senzor.

Umetanje senzora

Uvijek pogledajte upute za uporabu senzora radi uputa za umetanje senzora.

Povezivanje odasiljaca i senzora

Prije ovog postupka, neka vam korisnicki priru¢nik za sustav inzulinske pumpe
MiniMed™ bude pri ruci.

Kako biste prikljucili odasilja¢ na senzor:

1 Nakon umetanja senzora pogledajte korisnicki priru€nik senzora radi pojedinosti o
primjeni potrebne samoljepljive trake prije priklju€ivanja odasiljaca.
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2 DrZzite zaobljeni kraj umetnutog senzora da biste sprije€ili pomicanje tijekom
priklju€ivanja.

3 Drzite odasilja¢ kako je prikazano. Poravnajte dva zareza
na odasiljacu s bo¢nim jezi¢cima na senzoru. Ravna strana
odasiljata mora biti okrenuta prema kozi.

4 Nataknite odasilja€ na priklju¢ak senzora dok jezi¢ci
senzora ne uskoce u zareze na odasiljacu. Ako se
odasilja¢ pravilno priklju€io i ako je bilo dovoljno vremena
da se senzor navlazi intersticijskom teku¢inom, zeleno
svjetlo na odasiljacu trepnut ¢e Sest puta.

Napomena: Ako odaSiljac¢ ne trepce, pogledajte Otklanjanje poteskoca, na
stranici 50.
5 Kada svjetlo odasilja¢a trepée zelenom bojom nakon priklju€ivanja na senzor,

pokrenite senzor s pomocéu pumpe. Pogledajte korisni¢ki vodi¢ za sustav radi
dodatnih uputa.

6 Pri¢vrstite samoljepljivi jezi€ac senzora na odasiljac.

7 Nakon priklju¢ivanja odaSiljata pogledajte korisnicki priru¢nik senzora radi
pojedinosti o primjeni potrebne samoljepljive trake.

8 Slijedite upute na zaslonu pumpe ili u korisnickom priru¢niku za sustav.

Odspajanje odasiljaéa od senzora
Prije ovog postupka, neka vam korisnicki priruénik za sustav inzulinske pumpe
MiniMed™ bude pri ruci.

Kako biste odspoijili odasilja¢ od senzora:

1 Pazljivo uklonite svu samoljepljivu traku s odasiljaca i
senzora.

2 Uklonite samoljepljivi jezi€ac s vrha odasiljaca.

3 Drzite odasilja¢ kako je prikazano na slici i stisnite elasti¢ne
bocne jezi¢ce palcem i kaZiprstom.

4 Pazljivo povucite odasiljaC sa senzora.

5 Slijedite upute na pumpi ili u korisni¢kom priru¢niku za
sustav.

Izvla€enje senzora
Uvijek pogledajte upute za uporabu senzora u vezi uputa za uklanjanje senzora.
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Ponovno priklju¢ivanje odasiljaca na senzor koji je ve¢ umetnut

Mozete ponovno prikljuCiti odasilja€ na senzor koji trenutano upotrebljavate.
Jednostavno prikljucite odasilja¢ na senzor koji je ve¢ umetnut. Kada pumpa prepozna
odasilja¢, potvrdite da Zelite ponovno prikljuiti senzor. Prilikom ponovnog priklju€ivanja
senzora, uspostavljanje veze moze potrajati nekoliko sekundi. Ponovno pri¢vrstite
samoljepljivi jeziCac senzora na odasilja¢ i ponovno zalijepite samoljepljivu traku. Kada
ponovno prikljucite senzor, senzor ¢e proci kroz jo$ jedno razdoblje zagrijavanja prije
nego $to ga mozete kalibrirati.

Tester

Tester sluzi za testiranje odasiljaCa kako bi se vidjelo radi li odasiljag. Tester takoder sluzi
kao potrebna komponenta za stvaranje vodootporne brtve prilikom Cis¢enja odasiljaca.
Pravilno priklju€ivanje testera na odasilja€ osigurava da tekuéine ne dodu u dodir s
kontaktima priklju€ka unutar odasiljaa. Tekucine mogu izazvati koroziju kontakata
prikljuCka i utjecati na izvedbu odasiljaca.

Nemojte zavrtati tester dok je pri¢vrséen na odasiljaC. Time Cete oStetiti odasiljac.

Tester moZete upotrebljavati tijekom godine dana. Ako nastavite upotrebljavati tester vise
od jedne godine, mogli biste oStetiti kontakte priklju¢ka unutar odasilja¢a jer tester ne
moZze viSe stvarati vodootporno brtvljenje. Radi uputa za provjeru kontakata priklju¢ka,
pogledajte Pregled kontakata prikljucka odaSiljaca, na stranici 39.

OPREZ: S odasiljacem upotrebljavajte samo zeleni tester (MMT-7736L). Dzepovi
na odasiljacu vidljivi su kada se on prikljuci na tester. Nemojte
upotrebljavati nijedan drugi probni utika€. Drugi probni utikaci nisu
namijenjeni upotrebi s odasiljacem te ¢e ostetiti odasiljac i tester.
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Pregled kontakata prikljucka odasiljaca
Slika prikazuje kako kontakti prikljucka trebaju izgledati.

otvor prikljucka

kontakti prikljucka

kuciste

Pogledajte otvor priklju¢ka odasiljaca da biste provjerili da kontakti nisu oSteceni ni
korodirani. Ako su kontakti priklju¢ka osteceni ili korodirani, odasilja¢ ne moze
komunicirati s punja¢em ni pumpom. Obratite se lokalnom predstavniku. MoZda je
vrijeme da zamijenite odasiljac.

Provijerite i je li unutradnjost u otvoru priklju¢ka vlazna. Ako primijetite tragove vlage,
pustite da se odasilja¢ susi barem jedan sat. Vlaga u otvoru priklju¢ka moze biti uzrok
neispravnog rada odasiljaca te s vremenom uzrokovati korozije i oStecenja.
Prikljucivanje testera radi testiranja ili CiS¢enja

Prije ovog postupka, neka vam korisnicki priru¢nik za sustav inzulinske pumpe
MiniMed™ bude pri ruci.

Kako biste prikljucili tester:

1 Drzite odasiljac i tester kako je prikazano. Poravnajte ravnu stranu testera s
ravnom stranom odasiljaca.

2 Gurnite tester u odasilja¢ dok elasti¢ni bo¢ni jezicci testera
ne uskoCe u zareze na obje strane odasiljaca.

Kada se odasilja¢ pravilno prikljuci, zeleno svjetlo na njemu -»>
trepce Sest puta. 2
3 Kako biste testirali odasilja¢, provjerite ikonu senzora na (| ->

pumpi da biste bili sigurni da odasiljac Salje signal

(pogledaijte korisnic¢ki priru¢nik za sustav).

4 Da biste ogistili odasilja¢, pogledajte Ciséenje odasiljaéa,
na stranici 40.
5 Nakon testiranja ili CiS¢enja, odspojite tester od odasiljaca.
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Odspajanje testera
Kako biste odspaijili tester:

1 Drzite tijelo odaSiljaCa kako je prikazano i stisnite boéne jezi¢ce testera.
2 Drzedi jeziCke testera stisnutima, paZljivo povucite odasiljac
dalje od testera.

Napomena: Kako biste ustedjeli bateriju odaSiljaca, NEMOJTE
ostavljati tester prikljucen nakon ciscenja ili
testiranja.

Cisc¢enje odasiljaca

Odasilja¢ je namijenjen osobnoj upotrebi u ku¢anstvu (upotrebi na
jednom bolesniku) ili upotrebi u zdravstvenim ustanovama (upotrebi na viSe bolesnika).
Upotreba na samo jednom bolesniku zahtijeva &iS¢enje nakon svake upotrebe, dok
upotreba na viSe bolesnika zahtijeva €iSéenje i dezinfekciju nakon svake upotrebe. Kada
odasilja¢ upotrebljavate u zdravstvenoj ustanovi, uvijek se pridrzavajte postupka za
Cidc¢enje i dezinfekciju za upotrebu na vise bolesnika.

UPOZORENJE: nemojte odlagati odasilja¢ u spremnik za medicinski otpad ili ga
izlagati ekstremnoj vruéini. Odasilja¢ sadrzi bateriju koja se moze
zapaliti i uzrokovati teske ozljede.

Napomena: Tester je neophodna komponenta za iS¢enje odaSiljaca. PotraZite detalje o
tome u odlomku Tester, na stranici 38.

OPREZ: za ciScenje ili dezinfekciju uredaja nemojte upotrebljavati automatski
Cista¢ ni automatski uredaj za dezinfekciju. Automatski cistac i
automatski uredaj za dezinfekciju mogu ostetiti odasiljac.

Za upotrebu samo na jednom bolesniku

Uvijek ocistite odasilja¢ nakon svake upotrebe.

Za Ci8c¢enje odasiljaCa potrebni su vam sljedeéi materijali:
* blagi tekuc¢i sapun

» djecja zubna ¢etkica s mekanim dla¢icama

* posuda
» Ciste krpe koje ne ispustaju dlacice

Rok upotrebe
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Odasilja¢ se moze distiti do 122 puta ili tijekom jedne godine, $to god nastupi prije.
Tada odlozite odasilja¢ u otpad. Ako nastavite upotrebljavati odasiljac vise od 122
puta ili dulje od jedne godine, postupak iS¢enja moze ostetiti uredaj. Obratite se
lokalnom predstavniku tvrtke da biste narugili novi odasiljac.

UPOZORENJE: nemojte upotrebljavati uredaj ako vidite bilo kakve napukline,
guljenje ili osteéenje kuéista. Napukline, guljenje ili oSte¢enje
kucista predstavljaju znak istroSenosti. IstroSenost kucista
moze utjecati na moguénost pravilnog ¢iSéenja odasiljaca i
moze dovesti do teSke ozljede. Obratite se lokalnom
predstavniku tvrtke i odlozite uredaj u otpad u skladu s
lokalnim propisima o odlaganju baterija (bez spaljivanja) ili se
obratite zdravstvenom djelatniku radi informacija o odlaganju
u otpad.

Kako biste ocistili odasiljac:
1 Dobro operite ruke.
2 Prikljucite tester na odasilja€ da biste stvorili vodootpornu brtvu.

e

¢t

7!

s

3 Ako na odasiljaéu ima ostataka ljepila, pogledajte Uklanjanje ostataka ljepila, na
stranici 48.
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4 Isperite odasilja¢ pod vodom iz slavine sobne temperature tijekom najmanje jedne

minute i dok ne bude vidljivo €ist. Pazite da sva teSko dostupna mjesta budu potpuno
isprana.

5 Pripremite otopinu blagog teku¢eg sapuna s 5 ml (1 ¢ajna Zli¢ica) blagog tekuceg
sapuna na 3,8 litara (1 galon) vode iz slavin sobne temperature.

6 Dok je tester i dalje priklju¢en, uronite odasilja¢ u otopinu blagog tekuéeg sapuna i
namacite ga tijekom jedne minute.

7 Drzeci tester, oCetkajte cijelu povrsinu odasilja¢a s pomocu djecje zubne Cetkice s

mekanim dladicama. Pazite da oCetkate sva teSko dostupna mjesta dok ne bude
vidljivo Cist.
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8 Isperite odasilja¢ pod tekuéom vodom iz slavine sobne temperature tijekom
najmanje jedne minute i dok ne uklonite sav vidljivi tekuéi sapun.

9 Osusite odasilja¢ i tester ¢istom i suhom krpom.

<

10 Stavite odasiljac i tester na Cistu i suhu krpu i pustite da se potpuno osuse na

zraku.
11 Odspojite tester od odasiljaca tako da paZljivo stisnete jezi¢ce na testeru.

Za upotrebu na viSe bolesnika
Kada upotrebljavate odasilja¢ u zdravstvenoj ustanovi, uvijek ga ocistite i

dezinficirajte nakon svake upotrebe.
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UPOZORENJE: pridrzavajte se standardnih mjera opreza prilikom rukovanja ovim
uredajem ili njegove upotrebe. Sve dijelove sustava treba smatrati
potencijalno infektivnim te su sposobni za prijenos patogena koji
se prenose krvlju izmedu bolesnika i zdravstvenih djelatnika.

Odasilja¢ treba dezinficirati nakon upotrebe na svakom bolesniku.
Ovaj sustav moze se upotrebljavati samo za ispitivanje viSe
bolesnika kad se postupa u skladu sa Standardnim mjerama
opreza i postupcima dezinfekcije tvrtke Medtronic Diabetes.

Za Cis€enje odasiljaCa potrebni su vam sljedeéi materijali:

* rukavice

»  blagi tekuci sapun

» djedja zubna Cetkica s mekanim dladicama

» izbjeljiva¢ od 8,25 %

» dvije posude

+ Ciste krpe bez dlacica

Rok upotrebe

Odasilja¢ se moze distiti i dezinficirati do 122 puta ili tijekom jedne godine, Sto god

nastupi prije. Tada odlozite odasilja¢ u otpad. Ako nastavite upotrebljavati odasiljac vise

od 122 puta ili dulje od jedne godine, postupak CiS¢enja i dezinfekcije mogu oStetiti

uredaj. Obratite se tvrti Medtronic da biste narucili novi odasiljac.

Da biste ocistili i dezinficirali odasiljac:
1 Operite ruke i navucite rukavice.

2 Pregledajte ima li u otvoru priklju¢ka odasilja¢a bilo kakvih tragova tjelesnih tekuéina.
Radi uputa o pregledavaniju kontakata priklju¢ka, pogledajte Pregled kontakata
prikljucka odasSiljaca, na stranici 39.

OPREZ: osoba koja pregledava odasiljaé mora imati dovoljno dobar vid da uo€i
male kapljice tjelesnih tekuéina ili otpadnih materijala.
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UPOZORENJE: ako uocite bilo kakvu tjelesnu tekucéinu u otvoru prikljucka,
bacite odasilja¢. Buduci da odasilja¢ sadrzi bateriju, nemojte
ga odlagati u spremnik za bioloski otpad. Umjesto toga,
nastavite Cistiti i dezinficirati odasilja¢ i potom ga odlozite u
skladu s lokalnim propisima za odlaganje baterije (bez
spaljivanja).

otvor prikljucka

kontakti prikljucka

kuciste

4 Ako na odasiljacu ima ostataka ljepila, pogledajte Uklanjanje ostataka ljepila, na

stranici 48.

5 lIsperite odasilja¢ pod vodom iz slavine na sobnoj temperaturi tijekom najmanje
jedne minute te dok ne bude vidljivo Cist. Pazite da sva teSko dostupna mjesta
budu potpuno isprana.
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6 Pripremite otopinu blagog teku¢eg sapuna s 5 ml (1 €ajna Zli¢ica) blagog tekuéeg
sapuna na 3,8 litara (1 galon) vode iz slavin sobne temperature. Provjerite jeste li
prije svake upotrebe pripremili svjeZzu otopinu.

7 Dok je tester i dalje priklju¢en, uronite odasilja¢ u otopinu blagog tekuéeg sapuna i
namacite ga tijekom jedne minute.

8 Drzeci tester, oCetkajte cijelu povrsinu odasilja¢a s pomocu djec€je zubne Cetkice s

mekanim dladicama. Pazite da oCetkate sva teSko dostupna mjesta dok ne bude
vidljivo Cist.

9 Isperite odasilja¢ pod tekuéom vodom iz slavine sobne temperature tijekom najmanje
jedne minute i dok ne uklonite sav vidljivi tekuéi sapun.
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10 Osusite odasiljac¢ i tester &istom i suhom krpom.

<

11 Pripremite: otopinu izbjeljivaca omjera 1:10 upotrebom jednog (1) dijela
izbjeljivaca od 8,25 % naspram devet (9) dijelova vode za konacnu koncentraciju
od 0,8 %. Provijerite jeste li prije svake upotrebe pripremili svjezu otopinu.

12 Provijerite jeste li dovrSili prethodne korake €iSéenja prije dezinfekcije. Dok je
tester i dalje priklju€en, umocite odasiljac u otopinu izbjeljivaca na 20 minuta.

13 Ispirite odasilja¢ pod teku¢om vodom iz slavine sobne temperature tijekom tri
minute.

14 Stavite odasiljac i tester na Cistu i suhu krpu i pustite da se potpuno osuse na
zraku.
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UPOZORENJE: ako uocite bilo kakvu tekuéinu unutar otvora prikljucka prilikom
ranijih pregleda, morate odloziti odasilja¢ s jo$ pri€vr§éenim
testerom u skladu s lokalnim propisima za odlaganje baterija (bez
spaljivanja).

15 Odspojite tester od odasiljaca tako da pazljivo stisnete jezi¢ce na testeru.

16 Pregledajte ima li na kucistu odasiljaca bilo kakvih znakova loma, ljustenja ili
ostecéenja. Ako primijetite bilo koji od tvih znakova, morate odlozZiti dezinficirani
odasilja¢ u otpad u skladu s lokalnim propisima za odlaganje baterija (bez
spaljivanja).

UPOZORENJE: nemojte upotrebljavati uredaj ako vidite bilo kakve napukline,
guljenje ili oStecenje kucista. Napukline, guljenje ili oStecenje
kucista predstavljaju znak istroSenosti. IstroSenost kuc¢ista moze
utjecati na mogucnost pravilnog ¢iSc¢enja odasiljaca i moze
dovesti do teSke ozljede. Obratite se lokalnom predstavniku tvrtke
i odlozite uredaj u otpad u skladu s lokalnim propisima o
odlaganju baterija (bez spaljivanja) ili se obratite zdravstvenom
djelatniku radi informacija o odlaganju u otpad.

17 Odbacite koriStene rukavice i temeljito operite ruke sapunom i vodom.
Uklanjanje ostataka ljepila

Mozda ¢ete morati obaviti ovaj postupak ako na odasiljaCu ima ostataka ljepila. Ako
vizualno pregledate odasilja¢ i vidite ostatke ljepila na njemu, slijedite ove upute.

Kako biste uklonili ostatke ljepila, trebat ¢ete pamucéne vatice i sredstvo za uklanjanje
medicinskog ljepila kao $to je Detachol™*, koji je mineralni razrjedivac.
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Napomena: Tvrtka Medtronic MiniMed je tijekom testiranja upotrebljavala

Detachol™” za uklanjanje ostataka ljepila s odasiljada. Preporuduje se
Detachol™*, ali mozZda nije dostupan u svim zemljama.

Kako biste uklonili ostatke ljepila:

1 Pazite da tester bude pri€vrscen na odasiljac.

2 Namocite pamucnu vaticu u sredstvo za uklanjanje medicinskog ljepila.

3 Drzite tester i paZljivo trljajte sredstvo za uklanjanje ljepila na odasilja¢ dok se
ostaci ne uklone.

4 Nastavite s postupkom &iséenja. Pojedinosti potrazite u odjeljku Ciséenje
odasiljaca, na stranici 40.

Kupanje i plivanje

Nakon §to se odasiljac i senzor spoje, njihov je spoj vodootporan do dubine od 2,4
metra (8 stopa) u trajanju do 30 minuta. Mozete se tusirati i plivati bez potrebe da ih
skidate.

Ciséenje punjaéa

Ovaj se postupak odnosi na opéenito CiS¢enje koje se provodi prema potrebi i na
temelju izgleda.

OPREZ: nemojte uranjati punjaé u vodu ni bilo koje drugo sredstvo za
¢iSéenje. Punja¢ nije vodootporan. Voda moze ostetiti punjac i
uzrokovati njegov kvar.
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UPOZORENJE: odlozite punja¢ u otpad u skladu s lokalnim propisima o odlaganju
baterija ili se obratite zdravstvenom djelatniku radi informacija o
odlaganju. Punja¢ se moze zapaliti prilikom spaljivanja.

Kako biste o istili punjag:

1 Dobro operite ruke.

2 Krpom navlazenom u blago sredstvo za CiS¢enje, kao Sto je deterdzent za pranje
posuda, ocistite necistodu ili strani materijal s vanjske strane punjaca. Za Cis¢enje
punjada nikada nemojte upotrebljavati organska otapala kao $to su razrjedivac ili
aceton.

3 Stavite punjac¢ na Cistu i suhu krpu te ga ostavite da se susi na zraku na dvije do tri
minute.

Otklanjanje poteSkoc¢a

Tablica u nastavku sadrzi informacije za otklanjanje poteSkoca s odasiljaem, punjatem i
testerom. Radi daljnjih informacija o otklanjanju poteSkoc¢a pogledajte korisnicki prirucnik
za sustav.

Problem Vjerojatni uzrok/ Rjesenje
uzroci
Prikljucili ste odasiljac Kontakti prikljucka 1 Provjerite jesu li kontakti prikljucka
na punjac, a nije se odasiljaca osteceni su ili odasiljaca osteceni ili korodirani. Radi
upalilo nijedno svjetlo. korodirani. dodatnih informacija o kontaktima

prikljuc¢ka pogledajte Pregled kontakata
prikljucka odas$iljaca, na stranici 39. Ako
su kontakti oSteéeni ili korodirani, obratite
se lokalnom predstavniku. Mozda je
vrijeme da zamijenite odasiljac.

Baterija punjaca je
prazna ili nije umetnuta.

2 Ako nema ostecenja na kontaktima
priklju¢ka, zamijenite bateriju u punjacu.
Radi uputa za zamjenu baterije punjaca
pogledajte Umetanje baterije u punjac, na

stranici 35.
Tijekom punjenja, na Baterija punjaca je Zamijenite bateriju u punjacu. Radi uputa za
punjacu se isklju€uje ispraznjena. zamjenu baterije punjaca pogledajte Umetanje
treptajuce zeleno baterije u punjac, na stranici 35.

svjetlo, a ukljuéuje se
crveno svjetlo koje
trepce sporije.
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Problem

Vjerojatni uzrok/
uzroci

Rjesenje

Tijekom punjenja, na
punjacu se isklju€uje
treptajuce zeleno
svjetlo, a ukljuéuje se
niz crvenih svjetala
koja brzo trep¢u na

dvije po dvije sekunde.

Napajanje odasiljaca je
slabo.

1 Punite odasilja¢ jedan sat bez prekida.
Ako se treptanje ne zaustavi, prijedite na
korak 2.

2 Punite odasilja¢ osam sati bez prekida.
AKo se treptanje ne zaustavi, obratite se
lokalnom predstavniku. Mozda je vrijeme
da zamijenite odasiljac.

Tijekom punjenja, na
punjacu trepéu crvena
svjetla u kratkim i
dugim intervalima.

Napajanje punjaca i
odasiljaca je slabo.

1 Zamijenite bateriju u punja¢u. Radi uputa
za zamjenu baterije punjaCa pogledajte
Umetanje baterije u punjac, na stranici 35.

2 Punite odasilja¢ jedan sat bez prekida.
Ako se brzo treptanje crvenih svjetala ne
zaustavi, prijedite na korak 3.

3 Punite odasilja¢ osam sati bez prekida.
Ako se treptanje ne zaustavi, obratite se
lokalnom predstavniku. Mozda je vrijeme
da zamijenite odasiljac.

Zeleno svjetlo na
odasiljacu ne trepce
kada ga prikljucite na
senzor.

Odasilja¢ nije do kraja
prikljucen.

Napajanje odasiljaca je
slabo.

Senzor nije pravilno
umetnut u vase tijelo.

1 Odspojite odasilja¢ od senzora.

2 Pricekajte pet sekundi i ponovno ih
spojite. Ako zeleno svjetlo ne trepce,
prijedite na korak 3.

3 Napunite odasilja¢ do kraja i prikljucite ga
na tester. Ako zeleno svjetlo i dalje ne
trepce, pogledajte upute za otklanjanje
poteSkoca u odlomku "Zeleno svjetlo na
odasiljacu ne trepée kada ga prikljucite na
tester". Ako zeleno svjetlo trepce, prijedite
na korak 4.

4 Odspojite odasilja¢ od testera, pricekajte
najmanje pet sekundi i prikljucite odasiljac
na senzor. Ako zeleno svjetlo i dalje ne
trepce, prijedite na korak 5.

5  Senzor mozda nije pravilno uveden u vase
tijelo. Uklonite senzor sa svog tijela i
uvedite novi senzor.
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Problem Vjerojatni uzrok/ Rjesenje
uzroci
Zeleno svjetlo na Odasilja¢ nije do kraja 1 Provjerite spoj odasiljaca i testera. Ako

odasiljacu ne trepce
kada ga prikljucite na
tester.

prikljucen.
Napajanje odasiljaca je
slabo.

zeleno svjetlo i dalje ne trepce, prijedite
na korak 2.

Napunite odasilja¢ do kraja.

Ponovno testirajte odasilja¢ s pomocu
testera. Ako zeleno svjetlo i dalje ne
trepce, obratite se lokalnom predstavniku.
Mozda je vrijeme da zamijenite odasiljac.

Baterija odasiljaca ne
traje sedam dana.

QOdasilja¢ nije do kraja
napunjen kada ga
priklju€ite na senzor.

Odasilja¢ i pumpa Cesto
gube bezi¢nu vezu.

Napunite odasilja¢ do kraja prije nego $to
ga prikljucite na senzor. Ako baterija
odasiljaca i dalje traje kraée od upotrebe
jednog senzora, prijedite na korak 2.

Odmaknite se od sve opreme koja moze
uzrokovati radiofrekvencijske smetnje. Za
viSe informacija o radiofrekvencijskim
smetnjama pogledajte list "Informacije o
uskladenosti s propisima o radiovalovima"
prilozen uz pumpu.

Pazite da pumpa i odasilja¢ budu
smjesteni na istoj strani vaseg tijela da bi
se eventualne radiofrekvencijske smetnje
svele na minimum. Ako se potpuno
napunjena baterija odasiljaca i dalje
prazni prije isteka sedam punih dana,
obratite se lokalnom predstavniku. Mozda
je vrijeme da zamijenite odasiljac.

Odasilja¢ je izgubio
vezu s pumpom.

Pumpa je izvan dometa.

Postoje
radiofrekvencijske
smetnje iz drugih
uredaja.

Odmaknite se od sve opreme koja moze
uzrokovati radiofrekvencijske smetnje. Za
viSe informacija o radiofrekvencijskim
smetnjama pogledajte list "Informacije o
uskladenosti s propisima o radiovalovima"
prilozen uz va$ odasiljac. Ako odasiljac i
dalje ne komunicira s pumpom, prijedite
na korak 2.

Pazite da pumpa i odasilja¢ budu
smjesteni na istoj strani vaseg tijela da bi
se eventualne radiofrekvencijske smetnje
svele na minimum. Ako odasilja¢ i dalje
ne komunicira s pumpom, obratite se
lokalnom predstavniku za pomo¢.

Napomena: Ako odasiljac izgubi vezu s pumpom na 30 minuta, javija se alarm ili upozorenje i

poruka.
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Skladistenje i rukovanje

Cuvaijte odasiljag, punjad i tester na gistom i suhom mjestu na sobnoj temperaturi.
Ako odasilja¢ ne upotrebljavate, morate ga napuniti najmanje jednom svakih 60
dana.

OPREZ: nemojte drzati odasilja¢ na punjacu. Ako ostavite odasilja¢ na
punjacu viSe od 60 dana, baterija ¢e se trajno ostetiti.

Odlaganje u otpad

Odasilja¢ nemojte odlagati u nerazvrstani komunalni otpad. Odlozite odasiljac¢ u
otpad u skladu s lokalnim propisima o odlaganju baterija ili se obratite zdravstvenom
djelatniku radi informacija o odlaganju.

Specifikacije

Osnovna ucinkovitost (OU) odasiljaca jest mjerenje i odasiljanje uredaju za pracenje
vrijednosti signala uredaja za detekciju unutar preduvjeta za to¢nost odaciljaca u
definiranim uvjetima upotrebe navedenima u korisni¢kom priru¢niku za sustav kao i
tijekom oCekivanog vijeka trajanja. Ako se u odasiljacu pojave elektromagnetske
smetnje, podaci nece biti poslani ili ¢e biti poslani pogresni podaci. U takvim
situacijama, pogledajte upute za upotrebu, odrZzavanje i rjieSavanje problema unutar
odgovarajucih korisnickih priru€nika. MoZete upotrijebiti tester za testiranje ispravnog
rada odasiljaca. Ako je odasilja¢ oStecéen ili ne moZe komunicirati s punjacem ili
pumpom, kontaktirajte s lokalnim zastupnikom tvrtke Medtronic za pomoc.
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Bioloska
kompatibilnost

Odasilja¢: zadovoljava normu EN ISO 10993-1

Primijenjeni dijelovi

Odasilja¢
Senzor

Radni uvjeti

Temperatura odasilja¢a: 0 °C do 45 °C (32 °F do 113 °F)

Oprez: kada odasilja¢ radi na testeru pri temperaturama zraka ve¢im od
41 °C (106 °F), temperatura odasiljata moze premasiti 43 °C (109 °F).

Relativna vlaznost odasiljaca: 10 % do 95 % bez kondenzacije
Tlak odasilja¢a: 57,60 kPa do 106,17 kPa (8,4 psi do 15,4 psi)
Temperatura punjaca: 10 °C do 40 °C (50 °F do 104 °F)
Relativna vlaznost punjaca: 30 % do 75 % bez kondenzacije

Uvjeti €uvanja

Temperatura odasiljaca: -20 °C do 55 °C (-4 °F do 131 °F)
Relativna vlaznost odasiljaca: do 95 % bez kondenzacije
Tlak odasilja¢a: 57,6 kPa do 106 kPa (8,4 psi do 15,4 psi)
Temperatura punjac¢a: -10 °C do 50 °C (14 °F do 122 °F)
Relativna vlaznost punjac¢a: 10 % do 95 % bez kondenzacije

Vijek trajanja baterije

Odasilja¢: sedam dana kontinuiranog mjerenja glukoze odmah nakon
potpunog punjenja.

Punjag: punja¢ primjenjuje jednu novu bateriju tipa AAA za punjenje
odasiljaca.

Odasilja¢
odasiljaca

Frekvencijski pojas od 2,4 GHz, bezi¢na tehnologija Bluetooth™* (verzija
4.0)

Efektivna snaga
zracenja (ERP)

-12,05 dBm (0,06 mW)

Efektivna izotropno
zraéena snaga (engl.
Effective isotropic
radiated power, EIRP)

-9,9 dBm (0,1 mW)

Radni raspon

Do 1,8 metara (6 stopa) kroz prazan zrak

Ocekivani radni vijek
odasiljaca

Ocekivani radni vijek odasiljaca je jedna godina, ovisno o bolesnikovoj
upotrebi.

Bezi€na komunikacija odasiljaca

Kvaliteta usluge

Odasilja¢ i inzulinska pumpa spajaju se putem veze za pametni telefon. Odasiljac Salje u
pumpu podatke o glukozi i upozorenja vezana uz sustav. Pumpa provjerava cjelovitost

primljenih podataka nakon bezZi¢nog slanja.
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Sigurnost podataka

Odasiljac je konstruiran tako da prihvaéa radiofrekvencijsku (RF) komunikaciju samo

od prepoznatih i povezanih uredaja. Morate upariti pumpu s odasiljiaéem da bi pumpa
mogla prihvatiti informacije iz odasiljaca.

Inzulinske pumpe i komponente sustava (mjeradi i odasiljaci) MiniMed™ osiguravaju

zastitu podataka patentiranim nacinima te osiguravaju cjelovitost podataka s pomocu
procesa provjere pogreSaka, kao $to su provjere ciklicke redundancije.

Putovanje zrakoplovom

Odasiljac je siguran za upotrebu na komercijalnim zrakoplovnim linijama. Ako vas
osoblje zrakoplova upita o upotrebi vaseg uredaja, pokazite im svoju medicinsku
karticu za hitni slucaj.

Smjernice i deklaracija proizvodaca

Smijernice i deklaracija proizvodaéa — elektromagnetske emisije

isjeAlq

Ispitivanja Uskladenost Elektromagnetsko okruzenje — smjernice
emisija
RF emisije CISPR 11 Odsilja¢ primjenjuje RF energiju samo za komunikacije
sustava. Stoga su njegove emisije radijskih frekvencija vrlo
CISPR 11 Grupa 1, klasa | niske i mala je vjerojatnost interferencije s okolnom
B elektroni¢kom opremom.
Harmonicke Nije primjenjivo Napomena: Prethodna izjava potrebna je prema normi
emisije IEC 60601-1-2 za uredaje grupe 1, klase B.
Buduc¢i da odasiljac radi na baterijsko

IEC 61000-3-2 napajanje, na hjene emisije nece utjecati
Fluktuacije Nije primjenjivo napajanj_e ustan_ove i nisu zabiljeZeni nikakvi
napona/ prqbleml_ vezani uz _L!potrebu ovog sustava u
treperenje kucanskim okruZenjima.

IEC 61000-3-3

Smjernice i izjava proizvodaca — elektromagnetska imunost

Test otpornosti Razina testa prema Maksimalni Smjernice za

IEC 60601-1-2:2014

predvideni uvjet

upotrebe prema
normi IEC

60601-1-2:2014

elektromagnetsko
okruzenje

Elektrostaticki izboj

(engl. Electrostatic

discharge, ESD)
IEC 61000-4-2

+8 kV kontakt
+2 kV, 4 kV, £8 kV,
+15 kV zrak

+8 kV kontakt

+2 kV, 4 kV, £8
kv,

+15 kV zrak

Za upotrebu u tipiénom
kucanskom, komercijalnom
ili bolnickom okruzenju.
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Smijernice i izjava proizvodaca - elektromagnetska imunost

Test otpornosti

Razina testa prema
IEC 60601-1-2:2014

Maksimalni
predvideni uvjet
upotrebe prema

normi IEC
60601-1-2:2014

Smjernice za
elektromagnetsko
okruzenje

Provedeni
poremecaiji
inducirani poljima
RF-a

3 Vrms
150 kHz do 80 MHz
6 Vrms
ISM pojasi izmedu
150 kHz do 80 MHz

Nije primjenjivo

Zahtjev ne vrijedi za ovaj
uredaj s baterijskim
napajanjem.

Elektricno 2 kV Nije primjenjivo Zahtjev ne vrijedi za ovaj
ispitivanje na brze 100 kHz uclestalost uredaj s baterijskim
tranzijente ponavljanja napajanjem.
IEC 61000-4-4
Udarni napon Vodi€ na vodi¢: £0,5 Nije primjenjivo Zahtjev ne vrijedi za ovaj
IEC 61000-4-5 kV, +1 kV uredaj s baterijskim

Vodi¢ na uzemljenje:
+0,5 kV, 1 kV, £2 kV

napajanjem.

Napomena: uT je

napon izvora izmjeni¢nog n.

apajanja prije primjene razine testa.

Padovi napona,
kratki prekidi i
varijacije napona u
ulaznoj naponskoj
mrezi

IEC 61000-4-11

0 % Ur; 0,5 ciklusa (na
0°, 45°, 90°, 135°,
180°, 225°, 270° i 315°)
0 % Ur; 1 ciklus (na
0°)
70 % za 25/30
ciklusa (na 0°)

Nije primjenjivo

Zahtjev ne vrijedi za ovaj
uredaj s baterijskim
napajanjem.

0 % za 250/300
ciklusa

Frekvencija 30 A/m 30 A/m Za upotrebu u tipiénom
napajanja (50/60 kucanskom, komercijalnom
Hz), magnetsko ili bolnickom okruzenju.
polie

IEC 61000-4-8
Polja udaljenosti u IEC 60601-1-2:2014, IEC Za upotrebu u tipicnom
odnosu na RF tablica 9 60601-1-2:2014, ku¢anskom, komercijalnom
bezi¢nu tablica 9 ili bolnickom okruzenju.
komunikacijsku
opremu

IEC 61000-4-3

Napomena: uT je napon izvora izmjeniénog napajanja prije primjene razine testa.
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Smijernice i izjava proizvodaca - elektromagnetska imunost

Test otpornosti Razina testa prema Maksimalni Smjernice za
IEC 60601-1-2:2014 | predvideni uvjet elektromagnetsko
upotrebe prema okruzenje
normi IEC
60601-1-2:2014
Izractena RF 10 Vim 10 Vim Prijenosna i mobilna
IEC 61000-4-3 80 MHz do 2,7 GHz 80 MHz do 6 GHz | radiofrekvencijska
80 % AM pri 1 kHz 80 % AM pri 1 komunikacijska oprema ne
kHz smije se upotrebljavati ni

uz jedan dio odaciljaca na
razmaku manjem od
preporucenih 30 cm (12 in).

Snaga polja fiksnih
odasiljaca radijskih
frekvencija, odredena
istrazivanjem
elektromagnetskog mjesta,
mora biti manja od razine
uskladenosti u svakom
pojedinom frekvencijskom
rasponu.

Interferencije se mogu
pojaviti u blizini uredaja
oznacenih sljede¢im
simbolom:

((«i)))

Napomena: Ove smjernice mozda nije moguce primijeniti u svim situacijama. Na Sirenje

elektromagnetskih valova utjece apsorpcija i refleksija struktura, objekata i ljudi.

Jamstvo

Medtronic MiniMed, Inc. (ili druga takva pravna osoba koja je navedena kao
proizvodac na etiketi ovog uredaja "Medtronic MiniMed") jamc¢i kupcu odasiljaca
tvrtke Medtronic da proizvod nema nedostataka u materijalu i izradi u razdoblju od
jedne (1) godine te daje isto jamstvo za punjag u trajanju do jedne (1) godine od
datuma kupovine.

Tijekom jamstvenog razdoblja tvrtka Medtronic MiniMed ¢e, prema vlastitom
nahodenju, zamijeniti ili popraviti o8teceni odasilja¢ ili punja¢ prema ovdje navedenim
uvjetima i iznimkama. Ovo jamstvo vrijedi samo za nove uredaje. U slu€aju zamjene
odasiljaca ili punjaa, razdoblje jamstva nece se produljivati do kasnije od originalnog
datuma isteka.
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Ovo je jamstvo vazece samo ako se odasiljac ili punjac¢ tvrtke Medtronic upotrebljavaju u

skladu s uputama proizvodaca. Bez ogranienja, ovo se jamstvo ne primjenjuje:

» ako je ostecenje posljedica promjena ili preinaka koje na odasiljacu ili punjacu
provede korisnik ili provedu tre¢e strane nakon datuma kupovine

+ ako je ostecenje posljedica servisiranja ili popravka koji je obavila bilo koja fizi¢ka ili
pravna osoba osim proizvodaca

» ako je ostecenje posljedica vise sile ili nekog drugog dogadaja izvan kontrole
proizvodaca

+ ako je ostecenje posljedica nemara ili nepravilne upotrebe, ukljuujuci, no bez
ograni¢enja na: nepravilnu pohranu, potapanje u vodu, fizicka oStecenja (npr. zbog
pada s visine)

* ako je ostecenje posljedica upotrebe uredaja na nacin koji nije u skladu s
proizvodacevim etiketama na proizvodu, uputama za upotrebu ili obavijestima o
propisima.

Ovo jamstvo vrijedi samo za prvobitnog kupca. Prodaja, iznajmljivanje, prijenos ili

upotreba proizvoda pokrivenog ovim jamstvom na kupca ili od strane korisnika koji nije

prvobitni kupac uzrokovat ée trenutni prekid jamstva. Ovo jamstvo ne odnosi se na
senzore za mjerenje glukoze i drugi pribor.

Pravni lijekovi navedeni u ovom jamstvu jedini su dostupni pravni lijekovi za bilo kakvo

krSenje navedenog. Ni Medtronic MiniMed ni njegovi dobavljaci ili distributeri nisu

odgovorni za slu€ajna, posljedi¢na ili posebna ostecenja bilo koje vrste uzrokovana ili

proizasla iz kvara proizvoda.

Isklju€eni su svi ostali uvjeti i jamstva, osim obveznih statutarnih jamstava, izri€ita ili

podrazumijevana, uklju€ujuéi jamstva utrzivosti ili prikladnosti za odredenu namjenu.

Ovo jamstvo daje kupcu odredena zakonska prava, a kupac moze takoder imati druga

prava koja ovise o lokalnim zakonima. Ovo jamstvo ne utjee na zakonska prava kupca.

Objava softvera Open Source Software (OSS)

U ovom je dokumentu naveden softver Open Source Software koji moze biti zasebno
naveden, moZe se zasebno izvrSavati, povezivati ili na drugi nacin upozrebljavati u ovom
proizvodu.

Takav softver Open Source Software korisnici mogu upotrebljavati pod licencijom.
Njihova upotreba podlijeze uvjetima i odredbama zasebnog ugovora o licenciji za softver
za takav softver Open Source Software.

Va$a upotreba softvera Open Source Software potpuno podlijeze uvjetima i odrdbama
takve licencije.
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Izvor/odredisni kod i primjenjivu licenciju za softver Open Source Software mozete
pribaviti na stranici:http://www.ouah.org/ogay/hmac/.
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Tablica s ikonama

Serijski broj
Kataloski broj ili broj modela
(1x) Jedan odasilja¢, punjag, tester i serter po spremniku/pakiranju

Dva testera po kutiji/pakiranju

Datum proizvodnje (GGGG-MM-DD)

Proizvodac¢

plavom bojom na etiketi).

Ogranicenje temperature

(2x)
@ Prije svake upotrebe obvezno pogledati prirugnik s uputama (prikazano
™)

Neioniziraju¢e elektromagnetsko zracenje

CONF Konfiguracija ili jedinstveni identifikator verzije
o
Stupanj zastite od elektri€nog udara: primijenjeni dio tipa BF
| P48 Odasiljac: 4 je razina zastite od krutih predmeta promjera veéeg od 1 mm. 8

je razina zastite od ucinaka kontinuiranog uranjanja u vodu [uranjanje na 2,4
metra (8 stopa) tijekom 30 minuta].

95%
Ograni¢enje vlaznosti
~—

c € 0459 Oznaka sukladnosti: taj simbol ozna¢ava potpunu uskladenost uredaja s
direktivom MDD 93/42/EEC (NB 0459).

! Lomljivo, paZljivo rukovati
I Cuvajte na suhom mjestu
@ Reciklirajte karton, papir, plasti¢nu ambalaZu i nezZeljenu dokumentaciju.
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Inicijativa WEEE: NEMOJTE ODLAGATI U SMECE. Reciklirajte uredaj u
skladu s lokalnim propisima o odlaganju u otpad.

2
®

Nije sigurno za magnetsku rezonanciju (MR): drzati dalje od opreme za
shimanje magnetskom rezonancijom (MR)

Ponovno napuniti do datuma

=~

© Bluetooth

Bezi¢na tehnologija Bluetooth™

FCCID: OH27821

Zadovoljava propise SAD-a o radijskoj komunikaciji.

IC: 3408B-7821

Zadovoljava propise kanadskog Ministarstva za inovaciju, znanost i
ekonomski razvoj o radijskoj komunikaciji.

[EC | REP |

Ovlasteni predstavnik u Europskoj zajednici

&

Zadovoljava australske propise o radijskoj komunikaciji.

l%(On/y

Samo na recept

Oznaka sukladnosti: taj simbol oznaava potpunu uskladenost proizvoda s
direktivom o medicinskim proizvodima 93/42/EEZ.

1]

Pogledajte upute za upotrebu

A\

Oprez: za vazna upozorenja ili mjere opreza koja se ne nalaze na naljepnici,
pogledajte upute za upotrebu

© 2020. Medtronic MiniMed, Inc. Sva prava pridrzana.

Medtronic, logotip Medtronic i slogan ,Further, Together” Zigovi su tvrtke Medtronic. ™* Marke trec¢ih strana Zigovi su njihovih vlasnika. Sve
druge marke Zigovi su tvrtke Medtronic.

Bluetooth™*
Detachol™*
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Guardian™ Link (3) transmiter sa Bluetooth™* bezi€nom tehnologijom deo je
sistema za kontinuirano praéenje glukoze (CGM) za sisteme MiniMed™ insulinske
pumpe sa opcijama za povezivanje koje ima pametni ureda;.

tester %

transmiter

serter punjac

Delovi kompleta Guardian™ Link (3) transmitera (MMT-7910)
Potpuni komplet transmitera obuhvata slede¢e komponente:

. Guardian™ Link (3) transmiter (MMT-7911) . Punja¢ (MMT-7715)

. Dva testera (MMT-7736L) . One-press serter (MMT-7512)

Namena uredaja
Guardian™ Link (3) transmiter (MMT-7911) je punjivi uredaj koji napaja senzor za

glukozu, sakuplja i obraduje podatke sa senzora i Salje ih na kompatibilnu MiniMed ™

insulinsku pumpu sa opcijama za povezivanje koje ima pametni uredaj, radu
regulisanja dijabetes melitusa. transmiter je kompatibilan isklju¢ivo sa Guardian™

Sensor (3) senzorom za glukozu (MMT-7020) i indikovan je za primenu kod jednog ili

viSe pacijenata.

Kontraindikacije
Nema poznatih.

Upozorenja

*  Nemojte koristiti transmiter u blizini druge elektricne opreme koja moze da ometa
normalan rad sistema. Druga medicinska oprema koja moZe da ugrozi normalan

rad sistema je kontraindikovana. Za viSe informacija o elektri€noj opremi koja

moZe da ugrozi normalan rad sistema pogledajte /zlaganje magnetnim poljima i

zracenju, na stranici 64.
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Sve mere predostroznosti, upozorenja i uputstva koja se odnose na senzor, mozete
pronaci u vodi€u za korisnike senzora. Ako se ne pridrzavate vodi¢a za korisnike
senzora, to moze dovesti do ozbiljnih povreda ili do oStecenja senzora.

Nemojte dozvoljavati deci da stavljaju male delove u usta. Ovaj proizvod moze
dovesti do guSenja kod male dece.

Nemoijte vrsiti izmene ni obavljati zamenu uredaja osim u slu€aju kada to izriCito
odobri Medtronic Diabetes. VrSenje izmena na uredaju moze da izazove ozbiljno
naruSavanje zdravlja, da ometa vadu sposobnost rukovanja uredajem i da ucini vasu
garanciju nevaze¢om.

Nemojte koristiti tester ako dode u kontakt sa krvlju. Dodir sa krvlju mozZe dovesti do
infekcije. Odlozite tester u otpad shodno lokalnim propisima za odlaganje
medicinskog otpada, ili se za informacije o odlaganju u otpad obratite odgovornom
zdravstvenom radniku.

Nakon plasiranja senzora mozZe doéi do krvarenja. Pre povezivanja transmitera sa
senzorom uvek se uverite da na mestu nema krvarenja. Krv moze da dospe u
konektor transmitera i da oSteti uredaj. Odlozite uredaj u otpad u slucaju da je
ostecen. Ukoliko dode do krvarenja, uzmite sterilnu gazu ili &istu krpu i drZite je
pritisnutu na mesto uboda dok krvarenje ne prestane. Nakon prestanka krvarenja
povezite transmiter sa senzorom.

Ako doZivite bilo kakve neZeljene reakcije povezane sa transmiterom ili senzorom,
obratite se lokalnom predstavniku na kojeg ste upuceni. NeZeljene reakcije mogu
dovesti do ozbiljnih povreda.

Nemojte odlagati transmiter u kontejner sa medicinskim otpadom, niti ga izlagati
prevelikoj toploti. Transmiter sadrzZi bateriju koja se moZe zapaliti i dovesti do ozbiljne
povrede.

Izlaganje magnetnim poljima i zracenju

Nemojte izlagati svoju pumpu uticajima opreme za snimanje magnetno rezonancom
(MR), uredaja za dijatermiju ili drugih uredaja koji generiSu snazna magnetna polja
(poput rendgena, skenera i drugih vrsta zracenja). Procena prilikom izlaganja jakom
magnetnom polju nije obavljena, tako da moZe doc¢i do kvara uredaja i posledi¢nih
ozbiljnih povreda, odnosno do naruSavanja bezbednosti. Ako je transmiter bio izloZen
jakom magnetnom polju, prekinite da ga koristite i za dalju pomo¢ se obratite
lokalnom predstavniku.

Uvek skinite svoj senzor i transmiter pre ulaska u prostoriju sa opremom za
rendgensko snimanje, snimanje MR-om, dijatermiju ili snimanje skenerom. Procena
prilikom izlaganja jakom magnetnom polju nije obavljena, tako da moze doci do kvara
uredaja i poslediénih ozbiljnih povreda, odnosno do naruSavanja bezbednosti. Ako su
senzor ili transmiter bili izloZeni jakom magnetnom polju, prekinite da ih koristite i za
dalju pomo¢ se obratite lokalnom predstavniku.
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Kada putujete, uvek sa sobom nosite karticu za hitna medicinska stanja koja vam
je dostavljena uz uredaj. Kartica za hitna medicinska stanja pruza vazne
informacije o bezbednosnim sistemima na aerodromima, kao i o koris¢enju
transmitera u toku leta. Nepridrzavanje smernica sa kartice za hitna medicinska
stanja moze dovesti do ozbiljnog naruSavanja zdravlja.

Mere predostroznosti

Nemojte pokuSavati da koristite Guardian™ Link (3) transmiter (MMT-7911) sa
MiniMed™ insulinskom pumpom koja ne raspolaze opcijama za povezivanje
pametnog uredaja. Samo MiniMed™ insulinska pumpa, sa opcijama za
povezivanje pametnog uredaja, moze da komunicira sa Guardian™ Link (3)
transmiterom (MMT-7911).

Koristite isklju€ivo Guardian™ Sensor (3) sensor za glukozu (MMT-7020) sa
transmiterom. Nemojte koristiti druge senzore. Drugi senzori nisu predvideni za
primenu sa ovim transmiterom i oSteti¢e transmiter i senzor.

Sa transmiterom koristite isklju€ivo zeleno prebojeni tester (MMT-7736L). Nakon
povezivanja sa testerom, dZepovi na transmiteru postaju vidljivi. Nemojte koristiti
druge prikljuCke za testiranje. Drugi priklju¢ci za testiranje nisu predvideni za
primenu sa ovim transmiterom i osteti¢e transmiter i tester.

Prilikom CiS¢enja transmitera uvek koristite tester. Nemojte koristiti druge
prikljuCke za testiranje sa transmiterom. Koriséenje drugog priklju¢ka za
testiranje moze omoguciti prodiranje vode u transmiter ili moZe da onemoguci
pravilno Cid¢enje. Voda moze da osteti transmiter.

Nemojte okretati tester ni senzor dok su povezani sa transmiterom. Okretanje
testera ili senzora Ce oStetiti transmiter.

Nemojte dozvoliti da tester dode u kontakt sa bilo kakvom te€noscu, kada nije
povezan sa transmiterom. Vlazan tester moze da osteti transmiter.

Nemojte dozvoliti da transmiter dode u kontakt sa bilo kakvom te€noscu, kada
nije povezan sa senzorom ili testerom. Vlaga ¢e ostetiti transmiter, a navlazeni
transmiter mozZe da oSteti senzor.
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Nemoijte &istiti zaptivke na testeru bilo kakvim sredstvima za ¢&iséenje. Ciséenje
zaptivki moze da oSteti tester.

zaptivka

Tl ‘&

IEC 60601-1-2:2014, 4. izdanje; Posebne mere predostroznosti za
elektriénu medicinsku opremu koje se ticu elektromagnetne
kompatibilnosti (EMC)

1

Posebne mera predostroZnosti po pitanju elektromagnetne kompatibilnosti (EMC):
Dati uredaj koji se nosi na telu je namenjen za rukovanje u okruZenju koje
zadovoljava razumne okvire stambene, privatne, javne ili radne sredine i u kojem
postoje uobic¢ajeni nivoi emisije elektricnih ,E” (V/m) ili magnetnih ,H” (A/m) polja;
time su obuhvaceni mobilni telefoni, bezi¢na tehnologija, elektri¢ni otvaraci za
konzerve, mikrotalasne i indukcione peénice. Ovaj uredaj stvara, koristi i moze da
emituje radiofrekventnu energiju i ako se ne postavi i ne koristi u skladu sa
dostavljenim uputstvima, moZe da izazove Stetne smetnje kod drugih uredaja u
blizini.

Prenosna i pokretna radiofrekventna (RF) oprema za komunikaciju mogu da uti¢u na
medicinsku elektricnu opremu. Ako se susretnete sa RF smetnjama koje poti¢u od
pokretnog ili nepokretnog RF transmitera, udaljite se od RF transmitera koji izaziva
smetnje.

Budite obazrivi kada koristite transmiter na razdaljini manjoj od 30 cm (12 in) od
prenosne radiofrekventne (RF) opreme ili elektricne opreme. Ako morate da koristite
transmiter u neposrednoj blizini prenosne RF opreme ili elektricne opreme,
nadgledajte rad transmitera da biste se uverili u ispravan rad sistema. Moze do¢i do
slabljenja performansi transmitera.

Podrska

Obratite se lokalnom predstavniku ako vam je potreban primerak vodi¢a za korisnike
MiniMed™ sistema.
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Priprema transmitera

Transmiter sadrZi punjivu bateriju koja se ne moze menjati i koju prema potrebi

mozete dopunjavati uz pomo¢ punjaca. Pre upotrebe je potrebno napuniti transmiter.

Punjag ima zelenu lampicu koja pokazuje status napunjenosti i crvenu lampicu koja

ukazuje na probleme prilikom punjenja. Ako se pojavi crvena lampica, pogledajte

poglavlje ReSavanje problema, na stranici 83. Punjalu je potrebna jedna AAA

alkalna baterija.

Napomena: Ako je baterija postavijena nepravilno ili je snaga oslabljena, punja¢
nece raditi. Ponovite postupak postavijanja baterije korak po korak,
koristeci novu bateriju.

Postavljanje baterije u punja¢

Postupak postavljanja baterije u punjac:

1 Gurnite poklopac baterije ka sredini uredaja i dozvolite da sklizne sa uredaja (kao
Sto je prikazano na slici u 3. koraku).

2 Ubacite novu AAA alkalnu bateriju. Vodite raCuna da se simboli + i - na bateriji
poklope sa istim simbolima prikazanim na punjacu.

3 Vratite poklopac na punjag, guraju¢i ga tako da sklizne na svoje mesto sve dok
se ne zaCuje ,klik”.

Punjenje transmitera

PAZNJA: Uvek napunite transmiter pre ubacivanja senzora. Ispraznjeni
transmiter ne radi. Potpuno napunjeni transmiter radi najmanje
sedam dana bez punjenja. Ispraznjenom transmiteru moze biti
potrebno i do dva sata da se napuni.
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PAZNJA: Nemoijte ostavljati transmiter na punjaéu duze od 60 dana. Da biste da
dopunili pre slede¢e primene, odvojite ga, a zatim ga ponovo povezite
sa punjacem. Ako se transmiter ostavi da stoji na punjaéu duze od 60
dana, baterija transmitera ¢e biti trajno ostecena.

Postupak punjenja transmitera:

1 Gurajte transmiter i punja¢ jedan prema drugom, da biste
povezali transmiter sa punjatem.

2 Deset (10) sekundi nakon povezivanja transmitera, zelena nd
lampica na punjac&u ¢ée treperiti jednu do dve sekunde za vreme
aktivacije punjaca. U toku preostalog vremena punjenja, zelena
lampica na punjacu ¢e nastaviti da treperi po rasporedu od

Cetiri bljeska sa pauzom izmedu dve grupe od Cetiri bljeska.

3 Kada se punjenje zavrsi, zelena lampica na punjacu ¢e
nastaviti da svetli bez bljeskanja 15 do 20 sekundi, nakon ¢ega

¢e se iskljuditi. ‘

4 Nakon &to se zelena lampica punjaca iskljuci, odvojite
transmiter od punjaéa. Zeleno svetlo transmitera pocinje da
treperi.

Uparivanje transmitera

Sva uputstva koja se odnose na uparivanje transmitera sa pumpom, mozete pronaci u
vodi¢u za korisnike sistema. Pumpa i transmiter se moraju upariti da bi se podaci sa
senzora mogli slati pumpi. Uparivanje transmitera i pumpe je potrebno uraditi samo
jednom. Nema potrebe ponovo uparivati pumpu sa transmiterom, nakon ubacivanja
novog senzora.

Umetanje senzora

Sva uputstva koja se odnose na ubacivanje senzora, mozete pronaci u vodicu za
korisnike senzora.
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Povezivanje transmitera sa senzorom

Pre samog postupka, obezbedite da vam bude dostupan vodi¢ za korisnike sistema
MiniMed™ insulinske pumpe.

Postupak povezivanja transmiter sa senzorom:

1 Nakon postavljanja senzora, proverite u vodi€u za korisnike senzora sve
pojedinosti o nacinu postavljanja odgovarajuceg flastera, pre nego sto povezete
transmiter.

2 Drzite zaobljeni kraj umetnutog senzora da biste sprecili da se pomera tokom
povezivanja.

3 Drzite transmiter kako je prikazano. Postavite dva
udubljenja na transmiteru u pravcu bo¢nih rucica senzora.
Ravna strana transmitera treba da bude okrenuta ka kozi.

4 Navlacite transmiter na konektor senzora, sve dok se
ru€ice senzora ne prikop&aju u udubljenja transmitera. Ako
je transmiter pravilno povezan i senzor imao dovoljno
vremena da se navlaZi intersticijalnom te¢noséu, zelena
lampica na transmiteru ée bljesnuti 6 puta.

Napomena: Ako svetlo na transmiteru ne treperi, pogledajte ReSavanje
problema, na stranici 83.

5 Kada lampica transmitera treperi zeleno nakon povezivanja sa senzorom,
pokrenite pumpu uz pomo¢ senzora. Dodatna uputstva nudi vodi¢ za korisnike
vaseg sistema.

6 Pri¢vrstite samolepljivu karticu senzora na transmiter.

7 Nakon povezivanja transmitera, proverite u vodi¢u za korisnike senzora sve
pojedinosti o postavljanju odgovarajuéeg flastera.

8 Pratite uputstva koja se pojavljuju na ekranu pumpe ili ona koja se nalaze u
vasem vodi€u za korisnike sistema.
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Prekid veze izmedu transmitera i senzora

Pre samog postupka, obezbedite da vam bude dostupan vodi¢ za korisnike sistema
MiniMed™ insulinske pumpe.

Postupak razdvajanja transmitera od senzora:

1 PazZljivo uklonite sav flaster sa transmitera i senzora.

2 Uklonite samolepljivu karticu sa gornje strane transmitera.

3 Drzite transmiter kao $to je prikazano i stisnite savitljive bo¢ne
ruCice senzora izmedu palca i kaziprsta.

4 Pazljivo razdvojite transmiter od senzora.

5 Pratite uputstva koja se pojavljuju na pumpi ili ona koja se
nalaze u vasem vodic€u za korisnike sistema.

Skidanje senzora

Sva uputstva koja se odnose na uklanjanje senzora, mozete pronaci u vodi¢u za
korisnike senzora.

Ponovno povezivanje transmitera sa senzorom koji je ve¢ ubacen

Mozete povezati svoj transmiter sa senzorom koji trenutno koristite. Jednostavno
povezite svoj transmiter sa senzorom koji je ve¢ ubaden. Kada pumpa detektuje
transmiter, potvrdite da Zelite da Ponovo povezZete senzor. Kod ponovnog povezivanja
senzora, moze biti potrebno nekoliko sekundi za uspostavljanje veze. Ponovo pricvrstite
samolepljivu karticu senzora na transmiter i ponovo postavite odgovarajuci flaster. Nakon
ponovnog povezivanja senzora, on ¢e proc¢i kroz jo$ jedan period zagrevanja, pre nego
Sto budete mogli da obavite kalibraciju.

Tester

Tester se koristi za ispitivanje transmitera kako bismo se uverili da radi. Tester se takode
koristi kao obavezni deo za dobijanje vodootpornog zaptivanja prilikom ¢iS¢enja
transmitera. Pravilno povezivanje testera sa transmiterom obezbeduje da te¢nosti ne
dodu u kontakt sa pinovima konektora unutar transmitera. Te€nosti mogu da izazovu
koroziju pinova konektora i da uti€u na performanse transmitera.

Nemojte okretati tester dok je povezan sa transmiterom. To Ce oStetiti transmiter.

Tester se moze koristiti godinu dana. Ako nastavite da koristite tester duze od godinu
dana, moze doci do oSteéenja pinova konektora unutar transmitera, zato Sto tester nece
viSe moci da pruza vodootporno zaptivanje. Uputstva o proveri pinova konektora nudi
Pregledanje pinova konektora transmitera, na stranici 71.
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PAZNJA: Sa transmiterom koristite iskljuéivo zeleno prebojeni tester
(MMT-7736L). Nakon povezivanja sa testerom, dzepovi na
transmiteru postaju vidljivi. Nemoijte koristiti druge prikljucke za
testiranje. Drugi prikljucci za testiranje nisu predvideni za primenu
sa ovim transmiterom i ostetiCe transmiter i tester.

Pregledanje pinova konektora transmitera
Ova slika je primer kako iglice konektora treba da izgledaju.

otvor konektora

iglice konektora

kuciste

Pogledajte u otvor konektora na transmiteru, kako biste se uverili da pinovi konektora
nisu oSteceni ili korodirali. Ako su pinovi konektora osteceni ili korodirali, transmiter
ne moze da komunicira sa punjaCem i pumpom. Obratite se lokalnom predstavniku.
MoZda je vreme da zamenite transmiter.

Takode pogledajte da li ima vlage u otvoru konektora. Ako primetite prisustvo vlage,
ostavite transmiter da se susi najmanje jedan sat. Vlaga u otvoru konektora moze da
izazove nepravilan rad transmitera, kao i da sa vremenom dovede do pojave korozije

i oStecCenja.
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Povezivanje testera radi ispitivanja i €iS¢enja
Pre samog postupka, obezbedite da vam bude dostupan vodi¢ za korisnike sistema
MiniMed™ insulinske pumpe.

Postupak povezivanja testera:

1 Drzite transmiter i tester kao $to je prikazano. Postavite ravnu stranu testera u pravcu
ravne strane transmitera.

2 Gurajte tester u transmiter sve dok savitljive bo¢ne rucice
testera ne ,kliknu” u udubljenjima koja se nalaze sa obe strane
transmitera. -»>
Kada se pravilno povezu, zelena lampica na transmiteru
bljesne 6 puta. (| C

3 Da biste ispitali transmiter, proverite ikonu senzora na pumpi -»>
kako biste se uverili da transmiter Salje signal (viSe informacija
o tome nudi vas vodi¢ za korisnika sistema).

4  Vise informacija o ¢i8éenju nudi Ciséenje transmitera, na stranici 72.
5 Nakon ispitivanja ili ¢iS¢éenja, odvojite tester od transmitera.

Odvajanje testera
Postupak odvajanja testera:

1 Drzite telo transmitera kao $to je prikazano i stisnite bo¢ne rucice testera.
2 Dok su rucice testera skupljene, paZljivo povucite transmiter na
suprotnu stranu od testera.

Napomena: Da biste povecali trajnost baterije, NEMOJTE
ostavljati tester povezanim nakon &is¢enja ili
ispitivanja.

Ciséenje transmitera

Transmiter je namenjen za li¢nu upotrebu kod kuée (za
pojedinacnog pacijenta) ili za primenu u zdravstvenim ustanovama (za viSe pacijenata).
Koriséenje od strane jednog pacijenta zahteva Cis¢enje nakon svake upotrebe, dok
koriSéenje od strane viSe pacijenata zahteva CiS¢enje i dezinfekciju nakon svake
upotrebe. Kada se transmiter koristi u zdravstvenoj ustanovi, uvek se pridrzavaijte
procedure CiS¢enja i dezinfekcije koja vazi prilikom koriSéenja od strane viSe pacijenata.

UPOZORENJE: Nemojte odlagati transmiter u kontejner sa medicinskim otpadom,
niti ga izlagati prevelikoj toploti. Transmiter sadrzi bateriju koja se
moze zapaliti i dovesti do ozbiljne povrede.

-72-



Napomena: Tester je neophodan deo prilikom ¢iS¢enja transmitera. Za detalje
pogledajte odeljak Tester, na stranici 70.

PAZNJA: Nemoijte &istiti ni dezinfikovati uredaj u automatizovanoj masinu za
pranje i dezinfekciju. KoriS¢enje automatizovane masine za pranje i
dezinfekciju prilikom ¢iSéenja ili dezinfekcije uredaja ¢e ostetiti
transmiter.

Koris¢enje od strane jednog pacijenta

Ocistite transmiter nakon svakog kori§¢enja.

Za Ci8cenje transmitera vam je potrebno sledece:

* blagi te¢ni sapun
* meka decija Cetkica za zube

* posuda
» (Cista krpa koja ne otpusta dladice
Radni vek

Transmiter se moze Cistiti 122 puta ili godinu dana, $ta god da od ta dva bude prvo.
Nakon toga odlozite transmiter u otpad. Ako nastavite da koristite transmiter i nakon
122 &iSc¢enja, odnosno nakon $to prode godinu dana, postupak €iS¢enja moze da
osteti uredaj. Obratite se lokalnom predstavniku kako biste narugili novi transmiter.

UPOZORENJE: Nemojte koristiti uredaj ako primetite naprsnuca, ljustenje ili
osteéenja na kuéistu. Naprsline, ljuséenje ili oSte¢enje kuéista
znaci su njegovog propadanja. Propadanje kuéista moze
uticati na moguénost da se transmiter pravilno ocisti i dovesti
do ozbiljnog narusavanja zdravlja. Obratite se lokalnom
predstavniku i odlozite uredaj u otpad, pridrzavajuci se propisa
za odlaganje baterija (ne paliti), ili se za informacije o
odlaganju u otpad obratite odgovornom zdravstvenom
radniku.

Postupak &is¢enja transmitera:

1 Dobro operite ruke.
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2 PriCvrstite tester na transmiter kako bi se dobilo vodootporno zaptivanje.

3 U sludaju da na transmiteru ima ostataka lepka, pogledajte Uklanjanje ostataka lepka,
na stranici 81.
4 |spirajte transmiter vodom sa ¢esme na sobnoj temperaturi najmanje jedan minut, sve

dok ne bude izgledao €isto. Uverite se da su sve teSko dostupne oblasti potpuno
isprane.

5 Pripremite blagi rastvor te€nog sapuna mes$ajuci 5 mililitara (1 kafena kasicica)
blagog te¢nog sapuna sa 3,8 litara (1 galon) vode sa ¢esme na sobnoj temperaturi.

6 Transmiter sa pri€vrS¢enim testerom potopite u blagi rastvor te€nog sapuna i ostavite
potopljenog jedan minut.
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7 Drzeci tester, Cetkajte Citavu povrSinu transmitera mekom decijom ¢etkicom za
zube. Vodite racuna da Cetkate sva mesta do kojih je teSko doéi, sve dok ne

budu izgledala €isto.

8 lIspirajte transmiter pod mlazom vode sa ¢esme na sobnoj temperaturi najmanje
jedan minut, odnosno dok se ne ukloni sav vidljivi te¢ni sapun.

9 Osusite transmiter i tester Cistom suvom krpom.

<

10 Postavite transmiter i tester na Cistu, suvu krpu i potpuno osusite na vazduhu.
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11 Odvojite tester od transmitera paZljivo stezuci ruCice testera.

KoriSéenje od strane viSe pacijenata
Kada se transmiter koristi u zdravstvenoj ustanovi, uvek istite i dezinfikujte transmiter
nakon svake upotrebe.

UPOZORENJE: prilikom rukovanja ili koriS¢enja ovog uredaja obavezno se
pridrzavajte standardnih mera predostroznosti. Sve delove
sistema treba smatrati moguéim izvorom zaraze i oni mogu da
prenose patogene koji se nalaze u krvi izmedu pacijenata i
zdravstvenih radnika.

Transmiter se mora dezinfikovati nakon svakog koris¢enja od
strane pacijenata. Sistem se moze koristiti za testiranje veceg
broja pacijenata, samo uz pridrzavanje ,,Standardnih mera
predostroznosti” i dezinfekcionih procedura koje je odredilo
preduzece Medtronic Diabetes.

Za Ci8c¢enje transmitera vam je potrebno sledece:

* rukavice

* blagi te€ni sapun

* meka decija Cetkica za zube

*  8,25% izbeljiva

* dve posude

+ (iste i suve krpe koje ne otpustaju dlacice

Radni vek
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Transmiter se moze Cistiti i dezinfikovati najvise 122 puta ili godinu dana, Sta god da
od ta dva bude prvo. Nakon toga odlozite transmiter u otpad. Ako nastavite da
koristite transmiter viSe od 122 puta, odnosno nakon §to prode godinu dana,
postupak cis¢enja i dezinfekcije moze da osteti uredaj. Obratite se preduzecu
Medtronic kako biste narudili novi transmiter.

Postupak ¢is¢enja i dezinfekcije transmitera:

1 Operite ruke i stavite rukavice.

2 Pogledajte da li u unutradnjosti otvora konektora transmitera ima znakova
telesnih te€nosti. Uputstva za pregledanje pinova konektora nudi Pregledanje
pinova konektora transmitera, na stranici 71.

PAZNJA: Osoba koja pregleda transmiter mora imati dovoljno dobar vid, koji
¢e joj omoguéiti da vidi male kapi telesnih teénosti i prljavstinu.

UPOZORENJE: Ako u otvoru konektora primetite prisustvo telesnih tecnosti,
morate da odbacite transmiter. S obzirom da transmiter ima
bateriju, nemojte ga odlagati u kontejner za bioloski otpad.
Umesto toga, nastavite da cCistite i dezinfikujete transmiter, a
kada zavrsite odlozite ga pridrzavajuéi se lokalnih propisa za
odlaganje baterija (ne paliti).

otvor konektora

iglice konektora

kuciste
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4 U slu€aju da na transmiteru ima ostataka lepka, pogledajte Uklanjanje ostataka lepka,
na stranici 81.
5 lIspirajte transmiter vodom sa ¢esme na sobnoj temperaturi najmanje jedan minut, sve

dok ne bude izgledao Cisto. Uverite se da su sve teSko dostupne oblasti potpuno
isprane.

6 Pripremite blagi rastvor te€nog sapuna meSajuci 5 mililitara (1 kafena kasiCica)
blagog te¢nog sapuna sa 3,8 litara (1 galon) vode sa ¢esme na sobnoj temperaturi.
Za svaku upotrebu pripremite svez rastvor.

7 Transmiter sa priévr§¢enim testerom potopite u blagi rastvor te€nog sapuna i ostavite
potopljenog jedan minut.
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8 Drzedi tester, Cetkajte Citavu povrsinu transmitera mekom decijom €etkicom za
zube. Vodite racuna da Cetkate sva mesta do kojih je teSko doéi, sve dok ne

budu izgledala €isto.

9 lIspirajte transmiter pod mlazom vode sa ¢esme na sobnoj temperaturi najmanje
jedan minut, odnosno dok se ne ukloni sav vidljivi te¢ni sapun.

10 Osusite transmiter i tester Cistom suvom krpom.

<

11 Pripremite rastvor izbeljiva¢a u razmeri 1:10 od (1) dela 8,25% izbeljivaca i (9)
delova vode, da bi se dobila koncentracija od 0,8%. Za svaku upotrebu

pripremite svez rastvor.
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12 Pre dezinfekcije obavezno izvrdite sve prethodne korake CiScenja. Transmiter sa
pricvr§éenim testerom potopite u rastvor izbeljivaca na 20 minuta.

14 Postavite transmiter i tester na Cistu, suvu krpu i potpuno osusite na vazduhu.

UPOZORENJE: Ako ste prilikom ranijeg pregleda u otvoru konektora primetili
prisustvo telesnih teénosti, potrebno je da sada odlozite
transmiter sa testerom u otpad, pridrzavajuéi se lokalnih propisa
za odlaganje baterija (ne paliti).

15 Odvojite tester od transmitera paZljivo steZuci ruCice testera.
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16 Pregledajte da li na kucistu transmitera ima znakova naprsnuca, ljustenja ili
oStecenja. Ako primetite bilo koji od ovih znakova, potrebno je da odlozZite
dezinfikovani transmiter u otpad, pridrzavajuci se lokalnih propisa za odlaganje
baterija (ne paliti).

UPOZORENJE: Nemojte koristiti uredaj ako primetite naprsnuéa, ljustenje ili
osteéenja na kuéistu. Naprsline, ljuséenje ili oSte¢enje kucista
znaci su njegovog propadanja. Propadanje kuéista moze
uticati na moguénost da se transmiter pravilno ocisti i dovesti
do ozbiljnog narusavanja zdravlja. Obratite se lokalnom
predstavniku i odlozite uredaj u otpad, pridrzavajuci se propisa
za odlaganje baterija (ne paliti), ili se za informacije o
odlaganju u otpad obratite odgovornom zdravstvenom
radniku.

17 Bacite upotrebljene rukavice i temeljno operite ruke sapunom i vodom.
Uklanjanje ostataka lepka

Ako na transmiteru ima ostataka lepka, moze biti potrebno da obavite ovaj postupak.
Ako pregledate transmiter i vidite ostatke lepka na njemu, pratite slede¢a uputstva.

Da biste uklonili ostatke lepka, potrebni su vam vateni tupferi i sredstvo za uklanjanje
medicinskog lepka kao $to je Detachol™*, koji je po sastavu mineralni razredivac.

Napomena: Tokom ispitivanja, Medtronic MiniMed je koristio Detachol™" za
uklanjanje ostataka lepka sa transmitera. Preporuéuje se primena
sredstva Detachol™*, ali ono moZda nije dostupno u svim zemljama.

Postupak uklanjanja ostataka lepka:

1 Vodite raCuna o tome da tester bude pri€vr§éen na transmiter.
2 Potopite vateni tupfer u sredstvo za uklanjanje medicinskog lepka.
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3 Drzite tester i paZljivo briSite transmiter sredstvom za uklanjanje lepka, sve dok ne
uklonite ostatke.

4 Nastavite sa postupkom &is¢enja. Pogledajte odeljak Ciséenje transmitera, na
stranici 72 za detalje.

Kupanje i plivanje

Nakon povezivanja transmitera i senzora, dobija se vodootporna zaptivka do dubine od
2,4 metra (8 stopa) u trajanju od 30 minuta. MoZete se tusirati i plivati, a da ih prethodno
ne skinete.

Ciséenje punjaéa

Ova procedura sluZi za opste CiS¢enje po potrebi na osnovu fizickog izgleda.

PAZNJA: Ne potapajte punjaé u vodu, ili u bilo koje drugo sredstvo za ¢i$éenje.
Punjac nije vodootporan. Voda moze da osteti punjac i da izazove kvar
na uredaju.

UPOZORENJE: Odlozite punjaé¢ u otpad pridrzavajuéi se lokalnih propisa za
odlaganje baterija, ili se za informacije o odlaganju obratite
odgovornom zdravstvenom radniku. Prilikom paljenja, punja¢
moze da plane.

Postupak &is¢enja punjaca:

1 Dobro operite ruke.

2 Koristite krpu navlazenu blagim rastvorom za ¢iS¢enje, kao $to je deterdzent za
posude, da biste sa spoljadnje povrsine punjaca uklonili svu eventualnu prljavstinu ili
strane materije. Za CiS¢enje punjaca nikada nemoijte Kkoristiti organske rastvarace,
poput razredivaca za farbu ili acetona.

3 Postavite punja¢ na Cistu, suvu krpu i susite na vazduhu dva do tri minuta.
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ResSavanje problema

Sledeca tabela sadrzi informacije o otkrivanju i reSavanju problema sa transmiterom,

punjadem i testerom. Vise informacija o otkrivanju i reSavanju problema nudi vas
vodi€ za korisnika sistema.

Problem

Verovatni uzroci

ResSenje

Povezali ste transmiter
sa punjacem, ali se
nisu ukljucile nikakve
lampice.

Pinovi konektora
transmitera su oSteceni
ili su korodirali.

Baterija vaSeg punjaca
nema struje ili baterija

nije ni ubacena u punjac.

1

Proverite da li na pinovima konektora
transmitera ima os$tecéenja ili korozije. Vise
informacija o pinovima vaseg konektora
nudi Pregledanje pinova konektora
transmitera, na stranici 71. Ako na
iglicama ima ostecenja ili korozije, obratite
se lokalnom predstavniku. Mozda je
vreme da zamenite transmiter.

Ako pinovi konektora nisu osteceni,
zamenite bateriju u punjacu. Uputstva o
zameni baterije vaseg punjata mozete
pronaci u Postavijanje baterije u punjac,
na stranici 67.

Za vreme punjenja,
zelena lampica na
punjacu koja treperi se
iskljuci i vidi se
bljeskanje crvene
lampice punjaca, pri
¢emu ovaj bljesak duze
traje.

Nivo napunjenosti

baterije punjaca je nizak.

Zamenite bateriju u punjacu. Uputstva o
zameni baterije vaseg punjata mozete pronaci
u Postavijanje baterije u punjac, na stranici 67.

Za vreme punjenja,
zelena lampica na
punjacu koja treperi se
iskljuci i vide se serije
kratkih trep¢éucih
crvenih lampica na
punjacu od kojih svaka
traje dve sekunde.

Nivo napunjenosti vaSeg
transmitera je nizak.

Punite transmiter neprekidno jedan sat.
Ako bljeskanje ne prestane, predite na 2.
korak.

Punite transmiter neprekidno osam sati.
Ako bljeskanje ne prestane, obratite se
svom lokalnom predstavniku. MozZda je
vreme da zamenite transmiter.
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Problem

Verovatni uzroci

Resenje

Za vreme punjenja, na
punjacu se izmeSano
javljaju kratki i dugi
bljeskovi crvene
lampice.

Nivo napunjenosti vaseg
punjaca i transmitera je
nizak.

1

Zamenite bateriju u punjacu. Uputstva o
zameni baterije vaSeg punjata mozZete
pronaci u Postavijanje baterije u punjac,
na stranici 67.

Punite transmiter neprekidno jedan sat.
Ako brzo bljeskanje crvene lampice ne
prestane, predite na 3. korak.

Punite transmiter neprekidno osam sati.
Ako bljeskanje ne prestane, obratite se
svom lokalnom predstavniku. MozZda je
vreme da zamenite transmiter.

Zelena lampica
transmitera ne treperi
nakon povezivanja sa
senzorom.

Vas transmiter nije u
potpunosti povezan.
Nivo napunjenosti vaseg
transmitera je nizak.

Senzor nije pravilno
plasiran u vase telo.

Odvojite transmiter od senzora.

Sacekajte pet sekundi, a zatim ih ponovo
povezite. Ako zelena lampica i dalje ne
treperi, predite na 3. korak.

Potpuno napunite transmiter i povezite ga
sa testerom. Ako zelena lampica i dalje
ne treperi, vidite otkrivanje i reSavanje
problema na temu ,Zelena lampica na
transmiteru ne treperi kada ga povezete
sa testerom”. Ako zelena lampica treperi,
predite na 4. korak.

Odvojite transmiter od testera, saCekajte
najmanje pet sekundi, a zatim povezite
transmiter sa senzorom. Ako zelena
lampica i dalje ne treperi, predite na 5.
korak.

Senzor mozda nije pravilno plasiran u
vase telo. Izvadite senzor iz svog tela i
plasirajte novi senzor.

Zelena lampica na
transmiteru ne treperi
kada ga povezete sa
testerom.

Vas$ transmiter nije u
potpunosti povezan.

Nivo napunjenosti vaseg
transmitera je nizak.

Proverite vezu izmedu transmitera i
testera. Ako zelena lampica i dalje ne
treperi, predite na 2. korak.

Napunite transmiter u potpunosti.

Ponovo ispitajte transmiter uz pomo¢
testera. Ako se i dalje ne vidi da zelena
lampica treperi, obratite se lokalnom
predstavniku. Mozda je vreme da
zamenite transmiter.
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Problem

Verovatni uzroci

Resenje

Baterija vaseg
transmitera ne traje
sedam dana.

Va$ transmiter nije u bio
u potpunosti napunjen
kada ste ga povezali sa
senzorom.

Transmiter i pumpa
Cesto gube vezu sa
bezi€nom mrezom.

1

U potpunosti napunite transmiter pre

povezivanja sa senzorom. Ako baterija
transmitera i dalje traje krace od jednog
koriS¢enja senzora, predite na 2. korak.

Udaljite se od opreme koja moze da
izazove RF smetnje. Vise informacija o
RF smetnjama nudi dokument
,Informacije o usaglasenosti radio-talasa”
koji je dostavljen zajedno sa pumpom.

Vodite racuna da se pumpa i transmiter
nalaze sa iste strane tela, kako bi se
smanjile eventualne RF smetnje. Ako
vasa, u potpunosti napunjena baterija
transmitera, nastavi da se prazni pre nego
Sto istekne sedam dana, obratite se
lokalnom predstavniku. Mozda je vreme
da zamenite transmiter.

Vas$ transmiter je
izgubio vezu sa
pumpom.

VaSa pumpa je izvan
dometa.

Prisutne su RF smetnje
koje poti¢u od drugih
uredaja.

Udaljite se od opreme koja moze da
izazove RF smetnje. Vise informacija o
RF smetnjama nudi dokument
,Informacije o usaglasenosti radio-talasa”
koji je dostavljen zajedno sa vasim
transmiterom. Ako va$ transmiter i dalje
ne komunicira sa pumpom, predite na 2.
korak.

Vodite racuna da se pumpa i transmiter
nalaze sa iste strane tela, kako bi se
smanjile eventualne RF smetnje. Ako vas
transmiter i dalje ne komunicira sa
pumpom, obratite se za pomo¢ lokalnom
predstavniku.

Napomena_- Kada vas transmiter izgubi vezu sa pumpom na 30 minuta, javija se alarm ili
upozorenje i pojavijuje se poruka.

Skladistenje i rukovanje

Odlozite transmiter, punjac i tester na Cisto, suvo mesto koje ima sobnu temperaturu.

Ako se transmiter ne koristi, potrebno je puniti ga najmanje jednom u 60 dana.

PAZNJA: Nemojte ostavljati transmiter na punjacéu. Ako se transmiter ostavi

da stoji na punjaéu duze od 60 dana, baterija ée biti trajno osteéena.
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Odlaganje u otpad

Nemojte da odlaZete transmiter u nesortirani komunalni otpad. OdlozZite transmiter u
otpad pridrzavajuci se lokalnih propisa za odlaganje baterija, ili se za informacije o
odlaganju u otpad obratite odgovornom zdravstvenom radniku.

Specifikacije

Sustinske performanse (EP) transmitera predstavljaju merenje i prenos na uredaj za
pracenje ocitane/-ih vrednost/-i signala sa uredaja za ocitavanje u okviru zahteva
preciznosti transmitera u odredenim uslovima koriS¢enja koji su navedeni u uputstvu za
upotrebu sistema i za vreme trajanja njegovog o¢ekivanog upotrebnog veka. Ako kod
transmitera dode do elektromagnetskih smetniji, podaci se ili ne¢e preneti ili ¢e se preneti
netacni podaci. U takvim situacijama potrazite uputstva za rad, odrzavanje i reSavanje
problema u primenljivim korisni¢kim priru€nicima. MoZete upotrebiti i tester za ispitivanje
pravilnosti rada transmitera. Ako je transmiter oStecen ili ne moze da komunicira sa
punjaem ili pumpom, za pomoc se obratite lokalnom predstavniku Medtronic sluzbe
podrske.

-86-



Biokompatibilnost

Transmiter: Usaglasen je sa EN ISO 10993-1 standardom

Primenjeni delovi

Transmiter

Senzor

Radni uslovi

Temperatura transmitera: od 0°C do 45°C (od 32°F do 113°F)

Paznja: Kada rukujete transmiterom sa testerom na temperaturama
vazduha veéim od 41°C (106°F), temperatura na transmiteru moze preci
43°C (109°F).

Relativna vlaznost vazduha za transmiter: od 10% do 95% bez
kondenzovanja

Pritisak za transmiter: od 57,60 kPa do 106,17 kPa (od 8,4 psi do 15,4 psi)
Temperatura punjaca: od 10°C do 40°C (od 50°F do 104°F)

Relativna vlaznost vazduha za punja¢: od 30% do 75% bez kondenzovanja

Uslovi ¢uvanja

Temperatura transmitera: od -20°C do 55°C (od -4°F do 131°F)

Relativna vlaznost vazduha za transmiter: do 95% bez kondenzovanja
Pritisak za transmiter: od 57,6 kPa do 106 kPa (od 8,4 psi do 15,4 psi)
Temperatura punjaca: od -10°C do 50°C (od 14°F do 122°F)

Relativna vlaznost vazduha za punja¢: od 10% do 95% bez kondenzovanja

Trajanje baterije

Transmiter: sedam dana neprekidnog pracenja glukoze, nakon ¢ega odmah
sledi punjenje do punog kapaciteta.

Punja¢: Punjac koristi jednu novu AAA bateriju za punjenje transmitera.

Transmiter

frekvencija

Bluetooth™* beZi¢na tehnologija (verzija 4.0), u opsegu od 2,4 GHz

Efektivna odzracena
snaga (ERP)

-12,05 dBm (0,06 mW)

Efektivna izotropna
izracena snaga
(EIRP)

-9,9 dBm (0,1 mW)

Radni domet

NajviSe 1,8 metara (6 stopa) kada nema prepreka

Ocekivani radni vek
transmitera

Ocekivani radni vek transmitera iznosi jednu godinu i zavisi od nacina na
koji ga pacijent koristi.

Beziéna komunikacija transmitera

Kvalitet signala

Transmiter i insulinska pumpa se pvezuju preko opcija za povezivanje koje ima
pametni uredaj. Transmiter Salje pumpi podatke o glukozi i sistemska upozorenja.
Pumpa proverava integritet primljenih podataka nakon bezi¢nog prenosa.
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Zastita podataka

Predvideno je da transmiter prihvata radio-frekventnu (RF) komunikaciju isklju€ivo sa
uredajima koje prepozna i sa kojima je uparen. Morate da uparite svoju pumpu sa
transmiterom, pre nego $to pumpa prihvati informacije od transmitera.

MiniMed™ insulinska pumpa i sistemske komponente (meraci i transmiteri) osigurava
bezbednost podataka primenom vlasnic¢kih sredstava zastite i integritet podataka
primenjujuci postupke za proveru na prisustvo greske, kao $to je cikliéna provera
redundantnosti.

Vazdusni saobraéaj

Vas transmiter se bezbedno moze koristiti prilikom komercijalnih letova. Ako vam osoblje
postavi pitanje o koris¢enju vaseg uredaja, pokazite im svoju karticu za hitna medicinska
stanja.

Vodi€ i deklaracija proizvodaca

Smernice i deklaracija proizvodaéa — elektromagnetna zra€enja
Test zra€enja Usaglasenost Elektromagnetno okruzenje — smernice
RF zracenja CISPR 11 Transmiter koristi RF energiju samo za komunikacije
sistema. Stoga su njegove RF emisije veoma niske i malo je
CISPR 11 grupa 1, klasa verovatno da ¢e uzrokovati bilo kakve smetnje na obliznjoj
B elektronskoj opremi.
Harmonijska Nije primenljivo Napomena: Prethodna izjava je obavezna prema
zraCenja zahtevima standarda IEC 60601-1-2 za
uredaje grupe 1, klase B. Posto se
IEC 61000-3-2 transmiter napaja putem baterije, na
Oscilacii Niie ori li njegoye ‘emis‘ije neffe uticati strujno .
n :: ;Z?e e primentivo napajanje objekta i nema dokaza o bilo
svetlosna kakvim problemima povezanim sa
zradenja upotrebom sistema u stambenim objektima.
IEC 61000-3-3
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Smernice i deklaracija proizvodaca — elektromagnetna otpornost

Test otpornosti

Nivo ispitivanja
prema standardu IEC
60601-1-2:2014

Maksimalni
dogledni uslovi
primene u skladu
salEC
60601-1-2:2014

Smernice za
elektromagnetno
okruzenje

Elektrostaticko
praznjenje (ESD)

+8 kV pri kontaktu
+2 kV, +4 kV, £8 kV,

+8 kV pri kontaktu
+2 kV, x4 kV, +8

Namenjeno primeni u
uobi¢ajenom stambenom,

IEC 61000-4-2 +15 kV u vazduhu kV, poslovnom i bolnickom
+15 kV u vazduhu okruzenju.
Sprovedene 3 Vrms Nije primenljivo Ovaj zahtev se ne odnosi
smetnje od 150 kHz do 80 na dati uredaj koji se

indukovane RF
poljima

MHz
6 Vrms
ISM opsezi izmedu
od 150 kHz do 80
MHz

napaja baterijama.

Brza promena/
naglo povecanje
napona struje

+2 kV
frekvencija
ponavljanja od 100 kHz

Nije primenljivo

Ovaj zahtev se ne odnosi
na dati uredaj koji se
napaja baterijama.

IEC 61000-4-4
Porast napona Izmedu provodnika: Nije primenljivo Ovaj zahtev se ne odnosi
IEC 61000-4-5 10,5 kV, +1 kV na dati uredaj koji se

Izmedu provodnika i
uzemljenja: £0,5 kV, %1
kV, £2 kV

napaja baterijama.

Napomena_- Ur predstavija napon naizmenicne struje elektricne mreZe pre primene nivoa
testiranja.

Padovi napona,
kratki prekidi i
varijacije napona u
linjjama napajanja
IEC 61000-4-11

0% U+; 0,5 ciklusa (na
0°, 45°, 90°, 135°, 180°,
225°,270° i 315°)

0% U~; 1 ciklus (na
0°)

70% za 25/30 ciklusa
(na 0°)

0% za 250/300
ciklusa

Nije primenljivo

Ovaj zahtev se ne odnosi
na dati uredaj koji se
napaja baterijama.

IEC 61000-4-8 za
magnetno polje
frekvencije
napajanja (50/60
Hz)

30 A/m

30 A/m

Namenjeno primeni u
uobi¢ajenom stambenom,
poslovnom i bolnickom
okruzenju.
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Smernice i deklaracija proizvodaca — elektromagnetna otpornost

Test otpornosti

Nivo ispitivanja
prema standardu IEC
60601-1-2:2014

Maksimalni
dogledni uslovi
primene u skladu
salEC
60601-1-2:2014

Smernice za
elektromagnetno
okruzenje

Bliska polja RF IEC 60601-1-2:2014, IEC Namenjeno primeni u
bezi¢ne tabela 9 60601-1-2:2014, uobi¢ajenom stambenom,
komunikacione tabela 9 poslovnom i bolnickom
opreme okruzenju.
IEC 61000-4-3
Napomena: U7 predstavija napon naizmenicne struje elektricne mreze pre primene nivoa
testiranja.
Emitovana RF 10 V/im 10 V/im Prenosna i mobilna RF
IEC 61000-4-3 od 80 MHz do od 80 MHz do komunikaciona oprema
2,7 GHz 6 GHz mora da se koristi na

80% AM pri 1 kHz

80% AM pri 1 kHz

udaljenosti od bilo kojeg
dela transmitera koja nije
manja od preporucene
razdaljine razdvajanja od
30 cm (121in).

Jacine polja nepomicnih
RF transmitera, kako je
odredeno proverom
elektromagnetske lokacije,
moraju biti manje od nivoa
usaglaSenosti za svaki
frekventni opseg.

Do smetnji moze doci u
blizini opreme oznacene
sledec¢im simbolom:

()

Napomena: Ove smernice moZda nece biti primenljive u svakoj situaciji. Na Sirenje
elektromagnetnih talasa uticu upijanje i odbijanje od razlicitih povrSina, objekata i ljudi.

Garancija

Medtronic MiniMed, Inc. (ili drugo pravno lice koje je navedeno kao proizvodac¢ na

oznakama ovog proizvoda "Medtronic MiniMed") kada je u pitanju Medtronic transmiter,
kupcu proizvoda pruza garanciju koja ga stiti u slu¢aju nedostataka na nivou materijala i

izrade u periodu od jedne (1) godine, kao i za punjac do isteka (1) godine od datuma

kupovine.
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Za vreme garantnog roka, Medtronic MiniMed ¢e prema sopstvenoj odluci, zameniti
ili popraviti neispravan transmiter il punjac pridrzavajuéi se ovde navedenih uslova i
izuzetaka. Ova garancija vazi samo za nove uredaje. U slu€aju da transmiter ili
punja¢ budu zamenjeni, trajanje garancije se nece produzavati nakon isteka
prvobitnog garantnog roka.

Ova garancija je vazeéa samo u slu¢aju kada se Medtronic transmiter i punjac koriste
u skladu sa uputstvima proizvodaca. Bez ograni€enja, ova garancija nece vaziti:

» Ako $teta nastane zbog izmena ili prilagodavanja ucinjenih na transmiteru ili
punjaéu od strane korisnika ili tre¢eg lica, nakon datuma kupovine.

» Ako Steta nastane zbog servisiranja ili popravki obavljenih od strane bilo kog
fiziCkog ili pravnog lica koje ne predstavlja proizvodaca.

»  Ako Steta nastane dejstvom vise sile ili usled drugog dogadaja koji je izvan
kontrole proizvodaca.

* Ako Steta nastane usled nemara ili nepravilne upotrebe, uklju€ujuéi izmedu
ostalog: nepravilno ¢uvanje, potapanje u vodu, neadekvatno ophodenje prema
uredaju (poput ispadanja).

*  Ako Steta nastane usled koriSéenja uredaja na nacdin koji ne odgovara
preporukama proizvodaca na oznakama proizvoda, uputstvima za upotrebu i
obavestenjima koja izdaju regulatorna tela.

Ova garancija se odnosi iskljucivo na lice koje je bilo prvobitni kupac. Svaka prodaja,
iznajmljivanje ili drugi prenos ili koriS¢enje proizvoda na koji se odnosi ova garancija,
korisniku koiji nije prvobitni kupac proizvoda, dovodi do trenutnog ukidanja garancije.
Ova garancija se ne odnosi na senzor za glukozu i drugi pribor.

Lekovi navedeni za ovu garanciju predstavljaju iskljuive lekove dostupne kada je u
pitanju krSenje odredaba ovog dokumenta. Preduzeée Medtronic MiniMed i njegovi
dobavljaci i distributeri nec¢e biti odgovorni za bilo koju zadesnu, posledi¢nu ili
posebnu Stetu bilo koje prirode i vrste, prouzrokovanu ili proisteklu iz kvara na
proizvodu.

Svi ostali uslovi i garancije su isklju€eni, sa izuzetkom obaveznih, zakonom
propisanih uslova i garancija, bilo da su izri€ite ili implicirane, uklju€ujuéi tu i garanciju
0 podesnosti za prodaju ili primenljivosti za odredenu svrhu.

Ova garancija pruza kupcu posebna prava pred zakonom, a kupac moze imati i
druga prava koja se mogu razlikovati u zavisnosti od lokalnog zakona. Ova garancija
ne uti¢e na zakonom zagarantovana prava kupca.
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IznosSenje podataka o softveru otvorenog izvora (OSS)

Ovaj dokument prepoznaje softver otvorenog izvora koji dati proizvod moze zasebno
pozivati, izvrS8avati, povezati, pridruZiti ili koristiti na drugi nacin.

Ovakav softver otvorenog izvora je licenciran na korisnike na bazi uslova i odredaba
zasebnog ugovora o licenciranju softvera za takav softver otvorenog izvora.

Vasim koriS¢enjem softvera otvorenog izvora ¢e u potpunosti upravljati uslovi i odredbe
takve licence.

Izvornom/predmetnom kodu i odgovarajucoj licenci za softver otvorenog izvora moze se
pristupiti na sledec¢oj internet stranici: http://www.ouah.org/ogay/hmac/.
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Tabela ikona

Serijski broj

KataloSki broj ili broj modela

U kutiji/pakovanju se nalaze po jedan transmiter, punjac i serter

Dva testera po kutiji/pakovanju

Datum proizvodnje (GGGG-MM-DD)

Proizvodac¢

Pre svake upotrebe je potrebno proveriti uputstva za upotrebu (napisano na
oznaci plavim slovima).

Ogranicenje temperature

Nejonizujuce elektromagnetno zradenje

Konfiguracija ili jedinstveni identifikator verzije

Stepen zastite od strujnog udara: primenjeni deo tipa BF

Transmiter: 4 je nivo zaStite od ¢vstih predmeta, pre¢nika veéeg od 1 mm. 8
je nivo zastite od uticaja neprekidnog potapanja u vodu [potapanje u trajanju
od 30 minuta, do dubine od 2,4 metra (8 stopa)].

95%
I

Ograni¢enje vlaznosti vazduha

C€ 0459

Oznaka o usaglasenosti: Ovaj simbol znaci da je uredaj u potpunosti
usaglasen sa MDD 93/42/EEC (NB 0459) standardom.

y

Lomljivo, paZljivo rukovati

ae
« e

T

Drzati na suvom mestu

®

Reciklirajte karton, papir, plastiku, sredstva za pakovanje i Stampani
materijal koji vam nije potreban.
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Nije bezbedno za magnetnu rezonancu (MR): drzati dalje od opreme za

WEEE inicijativa: NE BACATI U OTPAD. Reciklirajte uredaj pridrzavajuéi se
lokalnih zahteva za odlaganje u otpad.
]
® shimanje magnetnom rezonancom (MR)

Dopuniti do datuma
L
9@

Bezi¢na Bluetooth™ tehnologija

© Bluetooth

FCCID: OH27821 U.sagllellselno savzahtewma prilikom komunikacije radio talasima koji vaze u
Sjedinjenim Drzavama.

IC: 3408B-7821 Usagla§eno sa zahte\{lma prilikom k.omunlklacue radl(? talasima k.0]e .
propisuje kanadsko Ministarstvo za inovacije, nauku i ekonomski razvoj.
m Ovlas¢eni predstavnik u Evropskoj zajednici
Usaglaseno sa zahtevima prilikom komunikacije radio talasima koji vaze u
Australiji.
R(On/y Samo na recept
Oznaka o usaglasenosti: Ovaj simbol znaéi da je uredaj u potpunosti

usaglasen sa MDD 93/42/EEC standardom.

I::I:i_:l Pogledajte uputstvo za upotrebu

é Oprez: Vazna upozorenja i mere predostroznosti koja se ne nalaze na
etiketi, mozete pronadi u uputstvu za upotrebu

© 2020 Medtronic MiniMed, Inc. Sva prava zadrzana.

Medtronic, Medtronic logotip i ,Further, Together” su zasti¢eni znakovi kompanije Medtronic. ™* Marke trecih lica su vlasni$tvo svojih vlasnika. Svi
ostali brendovi su zastiéeni znakovi kompanije Medtronic.

Bluetooth™*
Detachol™*
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MpepaBsaTtenart Guardian™ Link (3) ¢ 6e3xunyHa Bluetooth™* TexHonorus e
KOMMOHEHT Ha cucTemMaTa 3a NPOABbIPKUTENHO MMOKO3HO MOHUTOpUpaHe (MNIF'M) 3a
cuctemMuTe Ha nHcynuHosa nomna MiniMed™ cbc cBbpP3aHOCT KbM CMapT
yCTponcTaa.

Tectep

npenasaren

cepTep 3apsiAHO YCTPOWACTBO

KomnoHeHTM Ha KoMmnnekTa 3a npegaBarten Guardian™ Link (3)
(MMT-7910)

MbNHUAT KOMNNEKT Ha npegaeartena Bkn4YBa cneaHnTe KOMMNOHEeHTHU:

. Mpepasaten Guardian™ Link (3) . 3apsagHo yctponctso (MMT-7715)
(MMT-7911) . YcTpoicTBo 3a noctaesiie One-press (cepTep)
+  [Ba Tectepa (MMT-7736L) (MMT-7512)

MpenHaszHayeHne Ha YCTPOMCTBOTO

MpepasaTtenat Guardian™ Link (3) (MMT-7911) e npesapexaallo ce YCTPONCTBO U
3axpaHBa CeH30pa 3a rnoko3a, Cbbupa n nsuncnssa gaHHUTE OT CeH3opa U
usnpatla gaHHWUTE Ypes CBBbP3aHOCT KbM CMapT YCTPOMCTBa A0 CbBMECTUMa
cuctema Ha uHcynuHoBa nomna MiniMed™ 3a ynpasneHve Ha 3axapeH avaber.
lMpepaBaTensT e CbBMECTUM CaMO CbC CEH30p 3a rntoko3a Guardian™ Sensor (3)
(MMT-7020) 1 e npegHa3Ha4eH 3a ynotpeba oT eQuH UK HAKONKO NauneHTH.

NMpoTuBOonoKasaHuA
He ca nasectHu.
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MpeaynpexaeHus

He usnonssante npegasaTens B 6nNn3ocT 4o ApYyro enektpudecko obopyasaHxe,
KOETO MOXe Aa NpuyrHM CMYLLEeHNs B HopmanHaTta paboTa Ha cuctemara. [pyro
enekTpuyecko obopyaBaHe, KOeTo MOXe Aa KoMNpomeTupa HopmanHaTta paboTta Ha
cuctemaTa, € NpoTUBONOKa3aHo. 3a noseye NHPOPMaLMS OTHOCHO ENeKTPUYECKO
obopyaBaHe, KOETO MOXe Aa KOMNPOMeTUpa HopmanHaTta paboTa Ha cuctemaTa,
BWXTe M31azaHe Ha MagHUMHU riosiema u Jib4eHue, Ha cmpaHuuya 96.

BuHarn npaBeTe cnpaBka ¢ HapbYHMKa 3a NOTPEObUTENS Ha CEH30pa 3a BCUYKU
npeanasHyu Mepku, NpeaynpexaeHnsa n MHCTPYKLMK, CBbP3aHu CbC CEH30pa.
HekoHcynTupaHeTo ¢ HapbYHUKa 3a NoTpebuTens Ha ceH3opa MoOXe Aa gosene Ao
CEpPUO3HM HapaHsABaHWUsS UNn NoBpeAa Ha CeH3opa.

He nossonsiBavite Ha Aela Aa NOCTaBAT MarkuTe YacTu B ycTaTa Cu. TOo3u NpogykT
npeav3BMKBa ONacHOCT OT 3agaBsiHe Npu Marnku geua.

He cmeHsanTe unv npomMeHanTe yCTPOMCTBOTO, OCBEH akO TOBA HE € U3PUYHO
opobpeHo ot Medtronic Diabetes. lMpomsaHaTa Ha yCTPOMCTBOTO MOXeE Aa NPUYMHU
CEepU03HM HapaHsABaHWs, Aa NOBMNMsie Ha cnocobHocTTa BM Aa paboTtute €
YCTPOWCTBOTO M Aa aHynupa BaluaTa rapaHumsi.

He nanonasanTe Tectepa, ako Bre3e B KOHTaKT C KpbB. [JOKoCBaHETO Ha KPbB MOXe
4a npu4mHmn nHdekuusd. N3xebprneTte Tectepa B CbOTBETCTBUE C MECTHUTE
pasnopeabu 3a N3XBbprisiHe Ha MeAULMHCKU OTNagbLM U ce CBbPXKETE C Ballms
MEeOULMHCKM CreumanmncT 3a MHopMauus 3a N3xXBbprisiHe.

Cnep nocTtaBsiHe Ha ceH30pa MOXe [a Bb3HMKHE KbpBeHe. BuHaru ce yBepssante,
4ye MSICTOTO He KbpPBM, NPeamn Aa CBbpXeTe npegaBartens kbMm ceH3opa. KpbBTa
MOXe Aa nonagHe B KOHEKTOpa Ha npedasaTtens v Aa noBpean yCTpOWCTBOTO.
M3xBbpneTe YCTPONCTBOTO, ako € noBpeneHo. AKO Bb3HUKHE KbpBEHE, MpUnoxeTe
CWUINEH HaTUCK CbC CTEPUITHA Maprisi UMy YACTa Kbprna BbPXY MSACTOTO Ha NOCTaBaHe
W 3adpbXKTe, JOKATO KbpBeHeTo cnpe. Cnea kaTo KbpBEHETO Crpe, CBbpXKeTe
npegasaTerns KbM CeH3opa.

CBbpxeTe ce C BaliMsa MECTEH NPeACTaBUTES, ako MMaTe HeXenaHu peakumm,
CBbp3aHu C NpedasaTens unu ceHsopa. HexenaHute peakumm morat ga npuymHAaT
CEPU03HM HapaHsABaHWS.

He naxsbpnante npegasatend B KOHTEMHEP 32 MeOULMHCKN OTnagbLm N He To
usnarante Ha npekaneHa TonnuHa. NpegaBatenaT cbabpka baTepus, KOATO MOXe
[a ce 3ananv 1 ga gosege 40 CEpMO3HO HapaHsABaHe.

M3naraHe Ha MarHUTHU NosneTa 1 Nb4yeHue

He usnarante npegasaTtens cu Ha o6opyaBaHe 3a S4peHO-MarHuTeH pe3oHaHc
(AMP), onatepMmnyHmM yCTPOMCTBA UIK APYI YCTPOMCTBA, KOUTO reHepupaT CUITHU
MarHWTHK noneta (Hanpumep peHTtreH, KT ckaHupaHe unmn gpyrv BuaoBe nbyeHune).
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M3naraHeTo Ha CMITHO MarHUTHO MOfe He e OLEHEHO 1 MOXe Aa Josefe A0
HEen3nNpPaBHOCT Ha YCTPOWCTBOTO, 4O CEPUO3HO HapaHsBaHe unu aa 6bxae
onacHo. AKO BalwuAT npegaBatern 6bae M3NoXeH Ha CUITHO MarHUTHO nore,
npeycTaHoBETE M3NOMN3BaHETO MY U Ce CBbPXETE C Balnsi MECTEH
npeactaBuTen 3a AONbIHUTENHO CbOENCTBUE.

BuHaru otcTpaHsiBaniTe BalwMTe CEH30p U NpedasaTten, npeay ga BneseTe B
cTasi ¢ peHTreH, AMP, o6opyaBaHe 3a gnatepmust unu 3a KT ckaHupaHe.
M3naraHeTo Ha CMITHO MarHUTHO MOfe He e OLEHEHO 1 MOXe Aa Josefe Ao
HEen3npaBHOCT Ha yCTPOWCTBOTO, 4O CEPUO3HO HapaHsBaHe unu aa 6bxae
onacHo. AKO BalLMST CeH30p unu npegasaten 6bae N3noXeH Ha CUITHO
MarHWTHO Mosie, MpeycTaHOBEeTE M3MON3BaHETO My 1 Ce CBBbPXETE C Balums
MECTEeH npecTaBuTen 3a JOMbIIHUTENHO CbAENCTBYE.

BuHaru HoceTe KapTaTa 3a cnelueH MeguuUmnHCKU criydan, npegocTaBeHa ¢
BalLLeTO YyCTPOMUCTBO, KoraTto nbTyBaTte. KapTaTta 3a cnelueH MeguumHCKU crnyyan
NpegocTaBs BaxHa MHPOpPMaLMs 3a CUCTEMUTE 3a CUTYPHOCT Ha NEeTULLETO U
BesonacHOTO 1M3non3BaHe Ha npegasaTens B/ B camorneT. Hecna3BaHeTo Ha
ykasaHuaTa Ha KapTtaTa 3a cnelweH MeavumMHCKM cryyan Moxe ga nosege oo
CEpPU03HO HapaHsBaHe.

MpeanasHu mMepku

He ce onuTtBanTe ga nsnonaeare npegasartenst Guardian™ Link (3) (MMT-7911)
€ nHcynuHoea nomna MiniMed™ 6e3 cBbp3aHOCT KbM CMapT ycTporicTea. Camo
nHcynuHosa nomna MiniMed™ cbc CBbpP3aHOCT KbM CMapT YCTPOUCTBa MOXe Aa
KOMyHUuKupa ¢ npegasatens Guardian™ Link (3) (MMT-7911).

ManonsBavite camo ceHsopa 3a rmnioko3da Guardian™ Sensor (3) (MMT-7020) ¢
npegasatens. He nsnonaesante HUKaKbB Apyr ceH30p. [pyruTe ceH3opu He ca
npegHasHadeHun 3a ynotpeba c npegaBaTtens v U3nof3BaHeTo UM e JoBeae Ao
noepefa Ha npegaBaTens U ceHsopa.
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Manonseante camo ouBeTeHus B 3erieHo Tectep (MMT-7736L) c npegasartens.
[xoboBeTe Ha NpegasaTens ca BUOUMM, KOraTto ca CBbp3aHu kbM TecTepa. He
n3nons3BanTe HUKaKBa Apyra TecToBa 3anyLuarnka. [lpyri TeCToBM 3anyLuanku He ca
npegHa3HaveHn 3a ynotpeba c npegasartens u Le NoBpeasT npeaaBatens u
TecTepa.

BuHarn nsnonssainTte TecTtepa, korato noyucteaTe npegasaTtens. He nanonseavite
HWKakBa Apyra TecToBa 3anyllarnka c npegasarens. Ynotpebarta Ha gpyra Tectosa
3anyLwanHa Moxe ga gosefe Ao nonagaHeTo Ha Boga B npegasatens unv aa
Hanpasu HEBB3MOXHO NPaBUHOTO novmcTBaHe. Bogata moxe aa nospeau
npegasarens.

He u3BuBanTe Tectepa unm ceHsopa, JokaTo € CBbp3aH KbM npegaBaTens.
M3BrBaHeTO Ha TecTepa unmn ceH3opa e NoBpeamn npegasarens.

He nossonsiBavite TecTepbT Aa BNM3a B KOHTAKT C KAKBATO U Aa € TEYHOCT, Korato
He e cBbp3aH kbM npefasaTens. MokpusaT Tectep Moxe Aa nospeaun npegasaTens.
He nossonsiBavite npegaBaTendT Aa BNu3a B KOHTaKT C TEYHOCT, KOraTo He e
CBbp3aH KbM CEH30p Unu KbM TecTepa. BnaxHoctta 6u noBpeauna npegasatens, a
MOKpUVAT NpedaBaTen MoOXe Aa noBpean ceH3opa.

He nouncteanTe O-nNpbCTEHUTE HA TeCcTepa C HUKaKBM BeLLecTBa. [louncTeaHeTo Ha
O-npbCcTeHMTe MOXe Aa nospean Tectepa.

O-npbCTeHn

=/

111
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IEC 60601-1-2:2014, 4-to nusgaHue; CneuunanHu npeanasHu MepKu
oTHocHo EMC 3a meAuLIMHCKO enekTpu4ecko obopyaBaHe

1 CneumanHu npegnasHu MEPKM OTHOCHO eNleKTpOMarHuTHaTa CbBMECTUMOCT
(EMC): ToBa ycTpoONCTBO, HOCEHO Ha TANOTO, € NpegHa3Ha4YeHo aa paboTu B
NpYeMnm1Ba XunuLiHa, JomMallHa, obwecTBeHa unm paboTHa cpeaa, KbaeTo
CbllecTByBaT 06LLM HMBA Ha M3nbyenuTe noneta ,E* (V/m) nnm ,H* (A/m), kaTto
Hanpumep KneTb4HM TenedoHn, 6e3KNYHa TEXHOMNOIMS, ENEKTPUYECKN
OoTBapayku 3a KOHCEPBU, MUKPOBBITHOBM U MHAYKLUMOHHM pypHU. ToBa
YCTPOWCTBO reHepupa, U3nos3Ba 1 MOXe a U3nbyBa pagmovecToTHa eHeprus, u
aKo He ce MHCTanupa v U3norna3ea B CbOTBETCTBME C NPeAOCTaBeEHUTe
WHCTPYKLMKN, MOXe Aa NPUYNHM BPEOHU CMYLLEHMS Ha pagnoKOMYHUKaLuuTe.

2 [peHocrumMo u mobunHo obopyasaHe ¢ PY koMyHUKaLusa MoOxe ga NoBNusie Ha
MeONLIMHCKOTO enekTpuyecko obopyasaHe. Ako oTkpuete PY cmylieHne ot
mMobuneH unu ctaumoHapeH PY npepasaten, npemecTeTe ce ganedy ot PY
npegasaTtens, KOMTO NPUYMHABA CMYLLEHUATA.

3 BxumasawTe, korato usnonaearte npegaearensi no-6nunso ot 30 cm (12 nH4a) oo
npeHocnmo pagunoyvectoTHo (PY) o6opyaBaHe unu enekTpmyecko obopyasaHe.
Ako TpsibBa ga nsnonaeare npegasarens 4o npeHocumo PY obopyaBaHe unu
enekTpuyecko obopyaBaHe, HabnogaBanTe npegasartens, 3a ga npoesepsisarte
npasunHata pabota Ha cuctemarta. Bb3amMoxHO e Aa Bb3HMKHE BriollaBaHe Ha
paboTarta Ha npegasatens.

Cvpencreue

CB'bp)KeTe Ce C BaliunAa MeCTeH npeacrtaBsuTern, ako Bu e HeO6XOp,I/IMO Konue Ha
HapbYHUKa 3a NoTpedbuTtens Ha cuctemarta MiniMed ™.

NMoaroToBKa Ha Bawusi npeaaBarten

MpepaBaTensaT cbAbpXa HECMeEHsiEMa, Npe3apexjalla ce 6artepus, KOSTo npwm
HeobXxo4MMOCT MOXeTe Aa nNpesapeauTe CbC 3apsAHOTO YCTPOUCTBO. [NpenaBatenaT
TpsibBa ga 6bae 3apedeH, npeau ga ro usnonseaTte. 3apsgHOTO YCTPOWCTBO MMa
3€er1eH CBETIMHEH MHAMKATOP, NOKa3Ball, CbCTOSIHMETO Ha 3apexaaHe, N YepBeH
CBETIIMHEH MHOMKATOP, KOWTO cbobLlaBa 3a npobnemu No BpeMe Ha 3apexaaHe. AKo
BMONTE YepBEH CBETIIMHEH UHAMKaTop, BWkTe OmcmpaHsieaHe Ha npobremu, Ha
cmpaHuua 117. 3a 3apsiAHOTO YCTPOMCTBO € Heobxoauma egHa AAA ankarnHa
Oatepus.

3abenexka: Ako bamepusima e nocmageHa HernpasusIHoO UMu e U3mouwjeHa,
3apsiOHomo ycmpoticmeo Hama 0a pabomu. [Toemopeme cmbrikume
3a nocmassiHe Ha bamepusima, Koeamo u3ron3eame Hosa bamepusi.
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MocTaBsAHe Ha 6aTepus B 3apssAHOTO YCTPOMCTBO

3a ga nocraBuTe 6aTtepusi B 3apsiAHOTO YCTPOMWCTBO:

1 HaTtucHeTe kanaka Ha b6aTepusTa 1 ro NiTb3HETE (KaKTO € NoKa3aHo Ha
n3obpakeHneTo B cTbrka 3).

2 ToctaBeTe HoBa AAA ankanHa 6aTepusl. YBepeTe ce, Ye CUMBONUTE + U1 - Ha
DaTepuaTa CbOTBETCTBAT Ha CbLUMTE CUMBOMM, NOKa3aHU Ha 3apsiAHOTO YCTPOMCTBO.

3 lnb3HeTe ob6paTHO Kanaka Ha 3apsiAHOTO YCTPOMCTBO, 4OKATO LpakHe Ha MSACTO.

3apexpaHe Ha npepaBartens

BHUMAHUE: BuHaru 3apexpanTte npegaBaTens, npeau Aa noctaBuTe CeH3opa Cu.
UsToweHnAaT npepaBaTten He PyHKUMOHMpaA. HanbnHo 3apeaeH
npepaBaTen paboTu Han-manko cegem AHU 6e3 npe3apexnaHe.
U3TowweHMAT npegaBaTen MoXe Aa OTHeMe A0 ABa 4Yaca, 3a Aa ce
npesapeu.

BHMMAHUE: He cbxpaHsiBaliTe npefaBaTens Ha 3apAAHOTO YCTPOMCTBO NoBeYye
oT 60 AHK. N3KknioYeTe N OTHOBO CBLPXETE KbM 3apsaHOTO
yCTPOMCTBO, 3a Aa ro 3apegute oTHOBO nNpeau ynotpeba. Ako
npepaBaTensaT 6bae ocTaBeH Ha 3apsAAHOTO YCTPOMCTBO NoBeYe oT
60 gHK, GaTepuATa Ha NpeaaBaTtens We 6bae TpalnHO NoBpeAeHa.

3a ga 3apeauTte npepasartens:

1 HatucHeTe npegasaTens v 3apsgHOTO YCTPOWCTBO €AMH KbM
Apyr, 3a ga ru cbeguHuTe.

2 B pamkute Ha 10 cekyHauM cneq CBbp3BaHETO Ha nNpedaBaTens -»>
3€IIeHUAT CBET/IMHEH MHOMKATOP Ha 3apsaHOTO YCTPOWCTBO e
npuMUrea 3a egHa o ABe CEeKyHOU, KoraTo 3apsiAHOTO
YCTPOWNCTBO € BKIIOYEHO. 3a ocTaHanara 4YacT OT BpeMeTo 3a

3apexgaHe 3eN1IeHNAT CBEeTIIMHEH MHOWKATOP Ha 3apAaHOTO
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YCTPOMCTBO LLie NPOABITKMA Aa NpUMKUrea B nopeauua ot YeTupu NpuMmUreaHus ¢
naysa mexgy TsX.

3 KoraTto 3apexgaHeTo NpUKNiYn, 3eNeHUST CBETIIMHEH
WMHOMKATOP Ha 3apsaHOTO YCTPOWCTBO Le OCTaHe BKITHOYEH,
©e3 ga npumurea, 3a 15 go 20 cekyHawn, cnep KoeTo ce
n3KroyBa. a

4 Cnep kaTo 3eneHUsaT CBETNNHEH UHOUKATOP Ha 3apaOHO
YCTPOMCTBO NpecTaHe Aa CBETU, U3KIoYeTe npegasartens

OT 3apsaHOTO YCTPOMUCTBO. 3ENEHNST CBETNIMHEH
MHOMKATOP Ha npeaasatend 3ano4sa Aa npumMuraea.

C,D,BOﬂBaHe Ha Ballnsa npepaBaTten

BuHarn npaBeTe cnpaBka ¢ HapbYHMKa 3a NOTpebuTensa Ha cuctemaTta 3a
WHCTPYKUUK KaK Ja CABOMTE Ballusa npegasaTen ¢ nomnaTta cu. lNomnarta u
npenasatenaT Tpabsa fa 6baaT cCABOEHW Npean AaHHUTE OT CeH3opa Aa morar aa
ObaaT usnparteHu keM nomnarta. Heobxoaumo e nomnarta v npegasatensar ga 6baaT
cOBoOeHM camo BegHBbX. He e HeobxoamMmo aa cososiBaTe nomnarta ¢ npefasartens
OTHOBO, KOraTto NOCTaBATE HOB CEH30p.

NMocTaBsiHe Ha ceH3o0pa

BuHaru npaeeTe crnpaBka C HapbYHUKA 3a NOTPEGUTENS Ha CeH3opa 3a MHCTPYKLMUK
KaK Aa nocTaBuTe CEH3opa.

CBbp3BaHe Ha NpeaaBaTens KbM CEH30pa

Mpean ga npogbmkuTe, TpsAOBa Aa MMaTe HanNU4eH HapbYHUK 3a ynoTpeba Ha
Balwlata cuctema ¢ nHcynuHosa nomna MiniMed ™.

3a fa ceBbpxeTe npefasaTens KbM ceH3opa:

1 Cnep KaTo CeH30pbT € NoCTaBeH, KOHCYNTUPanTe ce C HapbYHMKa 3a
noTpebutensa Ha ceH3opa 3a NogpobHOCTU Kak Aa noctaBuTe Heobxoanmara
neHTa, Npean Aa CBbpXeTe nNpeaaBaTens.

2 [pbxTe 3a00neHns Kpanm Ha NOCTaBEHUSI CEH30pP, 3a Aa NpeaoTBpaTuTe
pas3MecTBaHETO My MO BPEME Ha CBbpP3BaHe.
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OpbXTe npegasaTtens, KakTo e nokasaHo. NogpasHeTe ABeTe
BANBOHATVHW Ha NpedaBaTens CbC CTPAHUYHWUTE APBHXKKMU Ha
ceH3opa. Xopu3oHTanHaTta yacTt Ha npefaBaTens Tpsbsa ga e
C Nnnue KbM KoXarta.

Mnb3HeTe NpegaBaTens BbPXY KOHEKTOpA Ha ceH3opa, AoKaTo
OPBXKUTE Ha CeH30pa LpakHaT BbB BAMbOHATUHNUTE Ha
npepasatens. Ako npegaBaTensaT € NpaBUiHO CBbP3aH U ako
CEH30pbT € UMan AoCTaTbyHO BPEME Aa ce xuapaTtupa
WHTEpCTULManHaTa TEYHOCT, 3EMEHNSAT CBETNMHEH MHOUKATOP Ha NpefasaTtens we
npuMUrHe 6 NbTy.

3abenexka: Ako npedasamenisim He npumuzea, euxxme OmcecmpaHsisaHe Ha
npobnemu, Ha cmpaHuya 117.

Korato cBETNUHHUAT WHOWKATOP Ha npeaasatend 3ano4vHe aa npumurea B 3enieHo
cnen CBbp3BaHeE KbM CEH30pa, n3nonsesamnTe nomnarta cu, 3a aa CTapTuparte
CeH3opa. 3a noseue MHCTPYKUMN BMXTE HAaPbYHUKA 3a n0Tpe6v|Ten;| Ha cucremMara.
I'IpMerrleTe agxe3nBHaTa npeBpb3Ka Ha CeH30pa KbM npenBaTernd.

Cnepn kato npepgaBaTenaT € CBbp3aH, KOHcyﬂTMpaﬁTe Ce C Hapb4iHUKa 3a
ﬂOTpe6MTeJ‘IF| Ha CeH30pa 3a I'IOD,p06HOCTI/I OTHOCHO MOCTaBsIHETO Ha HeobxoaumaTa
JIeHTa.

CnepaBante MHCTPYKUMNTE, KOUTO Ce NoABABAT HaA eKpaHa Ha nomMnaTta unun B
Hapb4HMKaA 3a n0Tpe6v|Ten;| Ha cucremMmarta Bu.

MU3knro4yBaHe Ha npefaBaTesia OT CeH3opa

Mpeon ga npoavmkmTe, TpAbBa Aa MMaTe HanMyeH HapbYHUK 3a ynoTpeba Ha Bawara
cucTema ¢ uHcynuHoea nomna MiniMed ™,

3a ga nsknounte npegasatend OT CeH3opa:

1

2

BHuMaTenHo oTcTpaHeTe BCsSKa NeHTa OT npeaaBatena u
ceHsopa.

OTcTpaHeTe agxe3anBHaTa NpeBpb3ka OT ropHaTa YacT Ha
npegasarens.

MpuabpxanTe NpegaBaTens, KakTo e Nokas3aHo, U 3axBaHeTe
NoABWXHUTE CTPaHUYHM APBXKU HA CEH30pa Mexady naneua u
nokasareua cwu.

BHumaTtenHo usgbpnanTte npegasaTtens oT ceH3opa.
Cne,qBa|7|Te MHCTPYKUMNNTE, KOUTO Ce NoABABAT HaA eKpaHa Ha nomMnaTta unn B
Hapb4HUKaA 3a n0Tpe6v|Ten;| Ha cncrtemMarta BU.
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CBansiHe Ha ceH30pa

BuHarv npaBeTe cnpaBka ¢ Hapb4HMKa 3a NOTPebUTens Ha NpegasaTens 3a
WHCTPYKLMW KaK la OTCTpaHUTE CeH3opa.

MoBTOpHO cBBLpP3BaHe Ha NpegaBaTens KbM CEeH30p, KOUTO BeYe e
nocraseH

MoxeTe Aa cBbpxeTe OTHOBO NpefaBaTensl CM KbM CEH30pa, KOWTO 13nonssaTe B
MoMeHTa. [pocTo cBbpXKETE BallWsi NpefdaBaTtenl KbM CeH30pa, KOMTO Beve e
nocraeeH. Korato nomnaTa oTkpue npegaearens, NnoTBbpAaeTe, Ye uckate ga
CBbpXeTe 0THOBO ceH3opa ¢ MoBT. CBbp3B. ceH3. Moxe 4a OTHEME HSAKOMKO
CeKyHaW, 3a Ja yCTaHOBUTE BPb3Ka Npu NOBTOPHO CBbP3BaHe Ha CEeH30p.
MpuKpeneTe OTHOBO agxe3nBHaTa NPeBpb3ka Ha CeH3opa KbM NpeaaBaTens 1
OTHOBO NMocTaBeTe HeobxoanmaTa neHta. Korato cebp3BaTe CeH30p OTHOBO, TOM LEe
npemMuHe npes olwe eavH nepuoa Ha 3arpsieaHe, npeau ga MoxeTe Aa ro
kannbpwupare.

TecTep

TecTepbT ce U3NOM3Ba 3a TeCTBaHe Ha NpeAasBaTtens, 3a Aa ce yBepuTe, Ye paboTu.
TecTepbT CbLLO Ce U3Mon3Ba kaTo HeobXoaMM KOMMOHEHT 3a Cb3daBaHe Ha
BOZOYCTOMYMBO YNIbTHEHWE NPU NOYMCTBaHe Ha NpeaasaTens. MNpaBnnHoTo
CBbp3BaHe Ha TecTepa KbM NpeJasaTtens rapaHTupa, Ye Te4HoCTMUTe He Brm3ar B
KOHTaKT C LMPTOBETE Ha KOHEKTOpa BbTpe B Npedasartens. TeyHocTuTe moraT Aga
NPUYMHAT KOPO3UA Ha LMGITOBETE HA KOHEKTOpa 1 Aa NOBNUAAT Ha paGoTaTa Ha
npepaeaTens.

He nssuBaiite TecTepa, AoKaTo € NpUKpeneH KbM rnpegasaTternd. ToBa we nospeau
npegasartens.

TecTepbT MOXe fa ce n3nonssa B NPOABLIDKEHNE HA edHa rogvHa. AKO NPoabIIKUTE
[a nanonseaTte TecTepa noseye OT e4Ha roavHa, WU ToBeTe Ha KOHEKTOpa BbTPE B
npegasartenda Morat a ce noBpensrt, TbW KaTo TeCTepbT HE MOXe Aa NpoabIKn Aa
ocurypdasa BOOOHENPONYCKNMUBO ynibTHEHUE. 3a WHCTPYKUUKN KaK fa npoBepsaBaTe
wndpToBeTE Ha KOHEKTOPA, BUXTE [Iposepka Ha wughmoseme Ha KOHeKmopa Ha
npedasamerisi, Ha cmpaHuua 104.
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BHUMAHUE: U3non3BanTe camo ouBeTeHUs B 3eneHo tectep (MMT-7736L) ¢
npepaBsaTens. [xxob6oBeTe Ha NpepgaBaTens ca BUAMMM, KOraTo ca
CBbp3aHu KbM TecTepa. He nsanonseante HMKakBa gpyra TectoBa
3anywanka. [ipyru TecToBu 3anyLuankv He ca npeaHa3Ha4YeHu 3a
ynoTtpeba c npegaBaTens v Le NoBpeasT npegaBaTens v Tecrepa.

lNMpoBepka Ha WU TOBETE HA KOHEKTOpPA Ha npeaaBaTens
Tosa nsobpaxeHue e npumep 3a ToBa kak Tpsbea ga narnexagar wudtoBeTe Ha
KOHeKTopa.

OTBOpP Ha KOHEKTOpa

LM TOBE HA KOHEKTOpa

Kopnyc

MornenHeTe BbLTPe B OTBOPa Ha KOHEKTOpa Ha NpefaBaTens, 3a Ja ce yBepuTe, Ye
LMbTOBETE Ha KOHEKTOpa He ca NoBpedeHN UM Kopoanpanu. AKo WudToBeTe Ha
KOHeKTopa ca NoBpeaeHN UMK Kopoaupanu, npegasaTtensaT He MoXe a KOMYHUKMpa CbC
3apsAHOTO YCTPOCTBO MK ¢ nomnaTa. CBbpXeTe ce C BaluMs MecTeH npeactaBuTen.
Moxe oa e BpeMe a CMeHWUTe npeaasaTtens Cu.

MornedHeTe cbLO 3a Brara B 0TBOpa Ha koHekTopa. AKo BUAUTE Bnara, octaBeTe
npedaBaTens Aa CbxHe B NpoAbIPKEHVEe Ha NoHe eauH Yac. BnaraTta B oTBopa Ha
KOHeKTopa MOoXe [a rnonpeyv Ha npedasaTtens Aa paboTy NpaBuITHO Y MOXeE Aa NPUYUHM
KOpo3upaHe 1 noBpeaa ¢ BPEMETO.
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CBbp3BaHe Ha TecTepa 3a TeCTBaHe UM NoYMcTBaHe
Mpeou ga npoabmkmTe, TpsbBa Aa MMaTe HanMyeH HapbYHUK 3a ynotpeba Ha
BalLaTa cuctema ¢ MHcynuHosa nomna MiniMed ™.

3a ga cBbpxeTe TecTepa:

1

2

4

5

3aapbXTe npegasaTens v TecTepa, KakTo e nokasaHo. MNoapaeHeTe nrockaTta
CTpaHa Ha TecTepa C nriockaTta cTpaHa Ha npegasaTernsi.

HaTucHeTe TecTepa B nNpeaasatens, 4OKaTO MbBKaBUTe
CTPaHUYHM OPBXKM Ha TecTepa LpakHaT BbB

BANBLOHATUHUTE OT OBeTe CTpaHU Ha NpeaaBaTens. -»>
Mpy NpaBUMHO CBbp3BaHe 3eNeHUAT CBETIIMHEH
WHOMKaTOP Ha npegasaTens npuMurea 6 NbTu. () C

3a na TecTBaTe npeaasaTtens, NPoOBepeTe UKoHaTa Ha =-»
CeH3opa Ha nmomnara, 3a 4a ce yBepuTe, Ye npedasaTenar

nanpawa curHan (BMKTe Hapb4HUKa 3a NnoTpebuTtens Ha
cuctemarta).

3a pga nounctute npegasartens, BuxTe loyucmeaHe Ha npedasamers, Ha
cmpaHuya 105.

Cnep TectBaHe Unm nodncTBaHe, U3KNoveTe TecTepa OT npeaaBaTtend.

M3kniouBaHe Ha TecTepa

3a fga uskniouuTe Tectepa:

1

2

NMouncTBaHe Ha NnpepaBaTens

3agpbXKTe TANOTO Ha NpeAaBaTens, KakTo e NokasaHo, U CTUCHETe CTpaHNYHUTe
OPBbXKM Ha TecTepa.

C nputucHaTK OpbXKKWA Ha TecTepa, BHUMATESTHO
usabpnainTe nNpegaeaTens oT TecTepa.

3abenexka: 3a 0a 3anasume xusoma Ha bamepusima Ha
npedasamens, HE ocmassalime mecmepa
cebp3aH cned rnoyucmeaHe Unu mecmeaHe.

MpenaBaTtenaT e npedHa3Ha4YeH 3a NM4yHa ynotpeba y goma

(ynoTpeba npu egunH NauveHT) Ui 3a U3nosseaHe B GONMHWYHN 3aBeAeHUS
(ynoTpeba npu pasnuyHu nauveHTn). Ynotpebarta npv eauH nauneHT nsunckea
MoYMCTBaHe crief Bcsika ynotpeba, gokaTto ynotpebaTta npu pasnuyHm naumeHTu
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M3ncKBa NnoYnucTBaHe 1 AeanHdekums crnep Bcska ynotpeba. Korato nanonssaTte
npenasartens B 60NHWYHO 3aBefeHne, BUHAr creagaiTe npoueayparta 3a NnodncTeaHe u
Ae3nHgeKkuns 3a ynotpeba npu pasnuyHu nauueHTu.

NMPEAYNPEXOEHUE: He naxebpnanTte npepaBatens B KOHTeMHep 3a MeQULIMHCKU
oTnagbLUM MU He ro usnaramte Ha npekKasneHa TonsvHa.
MpepaBaTenaT cbAbpka 6aTepusi, KOATO MOXe Aa ce
3ananu n ga goseae Ao Cepuo3HO HapaHsAiBaHe.

3abenexka: Tecmepbm e HEOH6X00UM KOMIIOHEHM 3a ro4ucmeaHe Ha rnpedasamerts.
3a uHgopmauyus suxme Tecmep, Ha cmpaHuya 103.

BHUMAHUE: He usnonsBante aBTOMaTM3npaHa MallMHa 3a mmeHe/ae3nHepekuma
3a nouncTBaHe UnNu ae3vHdeKupaHe Ha YyCTPONCTBOTO.
M3non3BaHeTO Ha aBTOMaTU3MpaHa MaluMHa 3a MUeHe/ae3nHdeKkumns
3a nouncTBaHe Unu aesvHdeKuMpaHe Ha yCTPOUCTBOTO Lie NPUYUHU
noBpena Ha npegaBsaTens.

3a usnonssaHe Npu eauH NauueHT
BuHaru nouncreaiTe npegasartens crieq Beska ynoTtpeba.

3a ga nouynctuTe npegasaTens, ca BY HEOOX0AMMM CreaHUTe MaTepuani:

*  MeK TeyeH canyH
* Meka YyeTka 3a 3b0M 3a geua
*  KOHTeWHep

*  YUCTWU, CyXM Kbpnu 6e3 Mbx

MpoAabmkUTeNnHOCT Ha ynoTpe6a

lMpepaBaTenat Moxe Aa ce NoYMcTBa A0 122 MbTU uUnu B NPOABITIKEHME HA eHa roanHa,
KOeTO OT ABeTe HacTbNu NbpBo. M3xBbpnete npegaBatens B TO3X MOMEHT. AKO
npoabIKNTE Aa n3nonasarte npegasartens noseye oT 122 nbTn nnu egHa roavHa,
NpoLeCHbT Ha NOYMCTBaAHE MOXeE [a NoBpean YCTPONCTBOTO. CBbpXETE Ce C Baluus
MeCTeH npeacTaBuTen, 3a Aa nopbyaTe HOB nNpegasaren.
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NPEAYNPEXAOEHUE: He nsnonsBanTte yCTPOUCTBOTO, ako 3abenexuTe
KaKBOTO 1 Aa 6uno nponykBaHe, o6enBaHe unu nospega
Ha Kopnyca. HannuueTto Ha oT4yynBaHe, NponyKBaHe,
obenBaHe unu noBpeaa No Kkopnyca e NpPU3Hak 3a
BIIOLIEHO CbCTOsIHME. BroweHoTo cbCcTOoAHME Ha
Kopnyca MoXe Aa NoBruvsie Ha CNocobHoCTTa 3a
npaBuIIHO NOYUCTBaHe Ha NpepaBaTens v Aa goeege Ao
Cepuo3HO HapaHsABaHe. OGageTe ce Ha Baluus MeCTeH
npeacTaBUTeN UM U3XBbPIEeTe YCTPONCTBOTO B
CbOTBETCTBUE C MECTHUTE pa3nopendm 3a U3XBLPNSAHe
Ha 6aTtepuu (3a maTepuanu HenoAJexawm Ha n3rapsiHe)
MU ce CBbpXeTe C Balns MeAULMHCKA creLumuanucT 3a
MHcpopMaLma 3a U3XBbpPsHe.

3a fga nounctute npegasaTens:

1 WU3muiite 06MNHO pbLETE CU.
2 lMpukpeneTe TecTepa KbM Npegasartens, 3a Aa Cb3gafeTe BO4OYCTONYMBO
YyNbTHEHME.

3 AkO Ha npefaBaTens uma agxesvBHU ocTaTbLUM, BXTe OmecmpaHsieaHe Ha
ocmambyu om adxe3us, Ha cmpaHuua 115.
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4 WannakHeTe npepaBartena ¢ Boaa OoT Yewumarta npu cTanHa TeMmnepartypa B

npoablKeHne Ha NoHe eqHa MUHYTa 1 oKaTo BUOAMMO mnarnexaa 4Yncr. YBepeTe ce,
4e BCUYKN TPYyOAHOOOCTBMNHN MeCTa Ca HanbJTHO U3NJ1akHaTwu.

5 TMMpuroTBeTe pasTBOpP OT MEK TEYEH canyH, kaTo nanonasate 5 mununutpa (1 YaeHa
NbXMyKa) Mek TeveH canyH Ha 3,8 nutpa (1 ranoH) Boga oT YyelumaTta Ha cTariHa
Temneparypa.

6 [okaTo TecTepbT € BCe OLLE NPUKPEneH, NoTorneTe npeaasaTtens B pa3tBopa OT MeK
TEYeH canyH 1 HaKUCHETE 3a efHa MUHYTa.

7 Kato ObpPXUTe Tectepa, n3dyeTkamTe uanarta NOBBPXHOCT Ha npepaBatend, Kato

nanonseaTte Meka YyeTka 3a 3bbu 3a geua. YBepeTe ce, 4e CTe n34yeTkasim BCUYKU
TPYAHOOOCTbIHN MeCTa, AOoKaTo Te Ca BUOANMO HUCTW.
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8 WasnnakHeTe npepaBartena noa tevyailla Boaa oT YyelwumaTta npu CTalHa
TeMnepartypa B NpoablipKeHne Ha NoHe eJHa MUHYTa U OOKaTo BUOMMO He
N34e3He TEYHUAT CanyH.

9 |/|3CYLIJeTe npegasartend n tecrtepa ¢ YMCTa, Cyxa Kbpna.

<

10 lMocTaBeTe npedaBaTens U TeCcTepa BbpXy YMCTa, Cyxa Kbpra U M ocTaBeTe Aa
N3CBbXHAT HaMmbIHO.

11 OTkaueTe TecTepa OT NpedasaTernsi, KaTo BHUMATENHO CTUCHETE APBXKUTE Ha
TecTepa.

3a ynotpeba npu pasnuyHu naymeHTm
KoraTto nsnonssate npegasatens B 60MHNUYHO 3aBeAeHue, BUHarn noYncTesante u
AesvHdekunpanTe npegasaTens cnep Bcsaka ynotpeba.
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NPEAYNPEXAOEHUE: Mpu nanonsBaHe Ha TOBa yCTPOUCTBO Unu paboTta ¢ Hero
TpsAGBa Aa ce npuabpXKaTe KbM CTaHAAPTHUTE NpeanasHu
Mepku. Bcuuku yactu Ha cuctemara Tpsi6Ba Aa ce cumTar 3a
noTeHUManHo MH(geKUMo3HM N cnocobHu aa npegaBaT
NpeHacsiHu ¢ KpbBTA NaToreHn MexXxay NauueHTU u 3gpaBHU
cneuuanucTu.

MpepnaBaTenaT TpsioBa Aa ce ge3uHdekumpa cneg ynotpeba
npu Bcekn naumeHT. Ta3m cuctema moxe na 6bae
M3noni3BaHa 3a uscrneABaHeToO Ha HAKOJNKO NauueHTu, kKorato
ce crnepBaTt cTaHJapTHUTE NpeAnasHu MepKu u
npoueaypuTte 3a ae3uHdekuus, npegoctaBeHun ot Medtronic
Diabetes.

3a ga nouncTuTe npegasarens, ca BU Heobxogumu cnegHuTe matepuani:

*  pbkaBuLM

*  MeK TeYeH canyH

* Meka 4yeTka 3a 3bbu 3a geua

*  8,25%-TeH pa3TBop Ha 6enuHa

*  [Ba KOHTeWHepa

*  YUCTU M CYXu Kbpnu 6e3 Mbx

MpoAbMKUTENHOCT Ha ynoTpeba

MpepaBaTenaT Moxe a ce NoYnMcTBa U gesunHdekumpa oo 122 nbTn unm B

NpoAbIPKEHNE Ha efHa roAMHa, KOeTo OT ABeTe HacTbnu NbpBo. V3xBbpreTe

npegasarens B T03M MOMEHT. AKO NpoAbIMKNTE Aa M3nona3sarte npegasartens noseye ot

122 nbTn N egHa rogvHa, NPOoLECHT HA NOYUCTBAHE U Ae3nHekumnsa moxe aa

nospeamn yctponcteoTo. CebpxxeTe ce ¢ Medtronic, 3a ga nopbYarte HOB NpeaaBaTen.

3a ga nounctute u gesnHekumparte npegasartens:

1 Usmwuinte pbueTe CU U CrIOXETE pbKaBULn.

2 W3cneppainte BbTPELLUHOCTTA Ha OTBOpPA Ha KOHEKTOpa Ha npedaBaTtens 3a npusHaum
3a Hanu4yMe Ha TenecHM TeYHOCTU. 3a MHCTPYKUMM Kak Aa nscnenearte wupToBeTe
Ha KoHekTopa BwxTe lposepka Ha wughmoseme Ha KOHEKmMopa Ha npedasameris,
Ha cmpaHuuya 104.

BHUMAHMUE: JluueTto, KoeTo uscneasa npeaaBarensi, TpsA6Ba Aa nputexasa
[OCTaTb4YHO CUJTHO 3peHue, KoeTo Aa My No3BoNM Aa 3abenexu
MankKu Kanku TerieCHM Te4HOCTU MU OCTaTbLM.
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NPEAYNPEXOEHUE: Ako ycTaHOBUTE Hanmmuue Ha TefleCHa TeYHOCT B OTBOpa
Ha KOHEKTopa, TpAbBa Aa U3XBbpNuTe NpegaBaTens.
Tb1 KaTo NpegaBaTenAaT CbAbpXKa 6aTepus, He ro
M3XBbPIANTEe B KOHTEMHEP 3a OMONOrMYHu oTnagbum.
BmecTo TOBa npoagbikeTe Aa noYncTBaTe u
Ae3nHdekumpaTe npegasarens, a cneg ToBa ro
M3XBbpIrieTe cnopen MecTHUTE pasnopeabu 3a
M3XBbPIIsiHe Ha 6aTepuu (3a maTepuanu, Henoanexalim
Ha nsrapsHe).

OTBOP Ha KOHEKTopa

LM TOBE Ha KOHEKTOpPa

kopnyc

3 I'IpMerneTe TecTepa KbM npenasartend, 3a a cb3gagerte BOD,O)/CTOVI‘-IVIBO
ynnbTHEHUE.

# R
(

A&

4 Ako Ha npefaBaTens MMa agxe3viBHU ocTaTbUu, BWXTEe OmcmpaHsisaHe Ha
ocmambyu om adxesus, Ha cmpaHuua 115.
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5 WannakHeTe npegasaTtens ¢ Boga OT YeluMaTa npu cTallHa TemnepaTtypa noHe 3a

ejHa MMUHYTa 1 OOKaTO € BUAUMO YUCT. YBepeTe Ce, Ye BCUYKM TpyOHOOOCTbIHNU
MeCTa Ca HanbJIHO U3riiakHaTu.

6 [lMpuroTBeTe pasTBOP OT MEK TEYEH canyH, kaTo nanonasate 5 mununutpa (1 YaeHa
NbXMyKa) Mek TeveH canyH Ha 3,8 nutpa (1 ranoH) Boga oT YyelumaTta Ha cTariHa
Temnepatypa. YBepeTe ce, Ye NoAroTBATe HOB pa3TBOp 3a BCsika ynoTpebda.

7 [okaTo TecTepbT e Bce Olle NpuKpeneH, NoToneTe npegasartens B pa3TBopa OT MeK
TeYeH canyH U HaK1CHeTe 3a efHa MUHyTa.

=
|

8 Karto ObpPXUTe Tectepa, n3dyeTkamTe uanarta NOBBPXHOCT Ha npepaBatend, Kato

nanonseaTte Meka YyeTka 3a 3bbu 3a geua. YBepeTe ce, 4e CTe n34yeTkasim BCUYKU
TPYAHOOOCTbIHN MeCTa, AOoKaTo Te Ca BUOANMO HUCTW.
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9 WannakHeTe npepaBartena noa tevyailla Boaa oT YyelwumaTta npu CTalHa
TeMnepartypa B NpoablipKeHne Ha NoHe eJHa MUHYTa U OOKaTo BUOMMO He
N34e3He TEYHUAT CanyH.

10 l/IscyLueTe npenaearend n tecrtepa Cc 4ncCrta, Cyxa Kbpna.

<

11 lMoaroTeeTe pa3TBOp Ha 6enmHa cbe cboTHoweHMe 1:10, KaTo n3nonseare egHa
(1) yacT 6envHa c koHueHTpauus 8,25% kbm geseT (9) yacTv Boaa, 3a KpanHa
KoHueHTpauus ot 0,8%. YBepeTe ce, Ye NoAroTesiTe HOB pa3TBOP 3a BCHAKa
ynotpeba.

12 YBepeTe ce, Ye CTe 3aBbpLUNIY NPEANLLHNATE CTBINKM 3a NOYUCTBAHE Npeaun
nesvHdekumaTa. [lokaTo TecTepbT € BCe oLle NpUKpeneH, notonete
npegasarens B pa3tBopa ¢ 6enunHa 3a 20 MUHyTH.

-113-

miodeluraq



13 WsnnakHeTe npegasaTtens nof Tevalla Boa OT Yellmarta CbC CTalHa TemnepaTypa
B MPOABIDKEHNE HA TPU MUHYTW.

14 TlocTtaBeTe npegaBartend n tecrtepa BbpXy 4MCTa, CyxXxa Kbpna U rm octaBete fa
M3CBbXHAT HaMbJIHO.

NMPEOQYNPEXOEHUE: Ako cTte 3abensizanu TenecHU TeYHOCTU BbLB BbTPELUHOCTTA
Ha OTBOpa Ha KOHeKTopa Nnpu npegulleH ornen, TpAb6Ba Aa
M3XBbPIIUTE NpepaBaTenia C NpUKpeneHusl Tectep cnopea
MeCcTHUTe pa3nopeadu 3a U3XBbPIIsiHe Ha 6aTepuum (3a
MaTtepuanu, Henoanexalwm Ha usrapsiHe).

15 OTkaueTe TecTepa OT npefaBaTensi, KaTo BHUMATETHO CTUCHETE OPBXKUTE Ha
TecTepa.

16 Wscnepgarite Kopnyca Ha npefdaBaTens 3a NpuU3Haum Ha NponyksaHe, ontLlBaHe
unu noepeaa. Ako 3abenexuTe HAKOM OT Te3n NpusHauu, TpsabBa aa N3XBbpAUTe
[e3vHdeKUMpaHus npeaasaTen B CbOTBETCTBME C MECTHUTE pasnopendu 3a
N3XBbpnsiHe Ha 6aTepun (3a maTepunanu, Henoanexalum Ha usrapsiHe).
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NPEAYNPEXAOEHUE: He nsnonsBanTte yCTPOUCTBOTO, ako 3abenexuTe
KaKBOTO 1 Aa 6uno nponykBaHe, o6enBaHe unu nospega
Ha Kopnyca. HannuueTto Ha oT4yynBaHe, NponyKBaHe,
obenBaHe unu noBpeaa No Kkopnyca e NpPU3Hak 3a
BIIOLIEHO CbCTOsIHME. BroweHoTo cbCcTOoAHME Ha
Kopnyca MoXe Aa NoBruvsie Ha CNocobHoCTTa 3a
npaBuIIHO NOYUCTBaHe Ha NpepaBaTens v Aa goeege Ao
Cepuo3HO HapaHsABaHe. OGageTe ce Ha Baluus MeCTeH
npeacTaBUTeN UM U3XBbPIEeTe YCTPONCTBOTO B
CbOTBETCTBUE C MECTHUTE pa3nopendm 3a U3XBLPNSAHe
Ha 6aTtepuu (3a maTepuanu HenoAJexawm Ha n3rapsiHe)
MU ce CBbpXeTe C Balns MeAULMHCKA creLumuanucT 3a
MHcpopMaLma 3a U3XBbpPsHe.

17 W3xBbpneTe ynotpebsiBaHnTe pbKaBULM U U3MUIATE U3LANO PbLETE CU CbC
canyH n Boaa.

OTcTpaHsAiBaHe Ha ocTaTbLM OT agxe3uB

Moxe fa ce Hanoxu Aa u3nbriHUTe Tasu npoueaypa, ako Ha npegasartensi uma
afxe3nBHU ocTaTbuM. AKO NpW BU3yarnHa NpoBepka Ha npedaeaTtens BuauTe
a[Xxe3NBHWN OCTaTbLM BbpXYy HEro, crieaBanTe Te3nm MHCTPYKLMK.

3a ga npeMaxHeTe agxe3nBHUTE OCTaTbLM, ca BU HEOGXOAMMM OT NaMy4HU TaMMnoHK
1 MeaMLUMHCKM npenapar 3a noynucteaHe Ha nenuno, kato Detachol™*, konTo e
MUWUHeparneH cnupT.

3abenexka: lo gpeme Ha mecmeate, Medtronic MiniMed usnonsea Detachol™" 3a
omcmpaHsieaHe Ha ocmamblyume om adxe3us om ripedasameris.
Detachol™* ce npenopbysa 3a ynompeba, HO Moxe da He e Hanu4yeH
8b8 8CUYKU ObpxKasu.

3a ga oTCcTpaHuTe agxesvBHU OCTaTbLM:

1 YBepeTe ce, Ye TECTEPBLT € NPUKPENeEH KbM nNpeaasaTtens.
2 TloToneTe namy4eH TaMrnoH B pa3TBOPUTENS 3a MEAULMHCKO NENUIO.
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3 3aﬂp'b)KTe TecTtepa n BHUMaTesiHo I/I3TpI/IIZTe npepaBartena ¢ pa3TBoOpUTENA 3a
nienunno, AoKaTo oCTaTbUNTE HE CE€ OTCTPAHAT.

4 TlpogbmxeTe C npoueaypaTta no novncreaHe. 3a nogpobHocTu BuXTE NoyucmeaHe
Ha npedasamers, Ha cmpaHuya 105.

KbnaHe v nnyBaHe

Cnep kaTo npepaBaTensT U CEH30PbT Ca CBbp3aHu, Te obpasyBaT BOAOHENPOMYCKINBO
ynnbTHEHWE Ha Abnbo4vnHa oT 2,4 meTpa (8 dyta) 3a nepuog oo 30 muHyTu. MoxeTte ga
ce KbneTe 1 ga nnyeaTte, 6e3 Aa ru ceansTe.

MounctBaHe Ha 3apsiAHOTO YCTPOMCTBO

Tasu npouenypa e 3a o610 NOYMCTBaHE, KAKTO Ce U3NUCKBA, Bb3 OCHOBA Ha BBbHLLHUSA
BUA.

BHMMAHUE: He notansiTe 3apsigHOTO YCTPOMCTBO BbB BOAA UMM KaKbBTO U Aa €
APpYyr noYncTBaLly areHT. 3apsiAHOTO YCTPOUCTBO He e
BOogoycTonyMBo. Bogarta moxe na noBpeau 3apsifHOTO YCTPOUCTBO
¥ Aa NPUYUHUN HEU3NPABHOCT Ha YCTPOMCTBOTO.

NPEOAYNPEXOEHUE: U3xBbpnete 3apAAHOTO YCTPOMCTBO B CbOTBETCTBUE C
MeCcTHUTe pa3nopeadu 3a U3XBbpriAHe Ha 6aTepuun unu ce
CBbpXeTe C Bawunsi MeAULMHCKM cneumnanucT 3a
mHcbopmauuma 3a nsxebpnsHe. 3apsAQHOTO YCTPONCTBO MOXe
Aa ce Bb3NnfiameHu nNpu usrapsiHe.

3a ga nounctute 3apAaaHOTO yCTpOIZCTBOZ

1  W3munte obunHo pbLeTe cu.
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2 WanonseaKTe BnaxkHa Kbpra 1 Mek NovMcTBall, pa3TBop, KaTto npenapar 3a
MUWEHe Ha CbAOBE, 3a a MOYUCTUTE BCAKA HEYMCTOTUS NN YyXKA4a MaTepust OT
BbHLUHATa CTpaHa Ha 3apsaHOTO YCTPOWUCTBO. Hukora He nanonasanTe
OpraHu4yHu pasTBOpPUTENU, KaTo pa3TBOpUTEN 3a 60S 1N aueToH, 3a aa
NoOYUCTUTE 3apsOHOTO YCTPOMCTBO.

3 TlocTaBeTe 3apsiAHOTO YCTPOMCTBO Ha YMCTa, CyXxa Kbpra 1 U3cylleTe Ha Bb3ayX
B nNpoAbJiKeHne Ha aBe 00 TPU MUHYTHU.

OTcTpaHABaHe Ha npo6nemu

CnepgHaTa Tabnuua cbabpXka MHpopMauus 3a OTCTpaHsiBaHE Ha HEU3NPaBHOCTU 3a
npefasartens, 3apsagHOTO YCTPOMCTBO U TecTepa. 3a noseve MHopMaLMs OTHOCHO

OTCTpaHABaHe Ha HEU3NPaBHOCTU BMXTe BallMA HAPBbYHUK 3a I'IOTpe6VITeJ'IF| Ha

cucremarta.

MpoGnem

BeposiTHa(m)
npu4ynHa(m)

PelweHune

Cebp3anu cte
npeaaBaTens Kbm
3apsifHOTO YCTPOMCTBO
1 He ca ce MNosIBUMM
CBETNUHHM
VHAWKATOPMU.

LLingpToBeTe Ha
KOHeKTopa Ha
npefasaTens ca
noBpeaeHn unm
Kopo3aupanu.

BartepusaTa Ha
3apsAHOTO YCTPOMCTBO
HsIMa 3axpaHBaHe unu
He e nocTaBeHa
bartepus.

1 lpoBepeTe WnTOBETE Ha KOHEKTOPA Ha
npefaBaTens 3a noBpeaa WU Koposusi.
3a noeeye MHPOPMaLNs OTHOCHO
LM TOBETE HA KOHEKTOPA, BUXTE
lposepka Ha wugmoseme Ha
KOHekmopa Ha npedasamerisi, Ha
cmpaHuya 104. Ako wmudTtoseTe ca
NnoBpeAeHV Unm Kopoaunpanu, CBbpXeTe
ce ¢ Baluusi MecTeH npeacrasuten. Moxe
[a e Bpeme fa CMeHuTe npeaasarens cu.

2 Axo Hfima noBpefa Ha WmdToBETE HA
KOHEKTOpa, cMeHeTe 6aTepusaTa B
3apsiAHOTO YCTPOMCTBO. 3a MHCTPYKUUK
OTHOCHO cMsiHaTa Ha baTepusTa Ha
3apsiHOTO YCTPOWCTBO BUXKTE
MocmassiHe Ha bamepusi 8 3apsiOHOMO
ycmpoticmeo, Ha cmpaHuya 100.
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Mpo6nem

BeposiTHa(m)
npuyunHa(m)

PeweHune

o Bpeme Ha
3apexpgaHe
NPUMUraLLmsaT 3eneH
CBETNIVHEH MHAMKaTOp
Ha 3apsigHOTO
YCTPOUCTBO Ce
U3KnoYBa v BmxaaTe
no-AbMro ceeTely
npuMWreaLy, YepBeH
CBETIVHEH MHAMKaTOP
Ha 3apsiaHOTO
YCTPONCTBO.

BatepuaTa Ha
3apsAQHOTO YCTPOUCTBO €
C HUCBK 3apsf.

CwmeHeTe bGaTepusita B 3apsigHOTO YCTPOWCTBO.
3a MHCTPYKLMM OTHOCHO CMsIHaTa Ha
GaTepusiTa Ha 3apsiAHOTO YCTPOWCTBO BUXKTE
MocmassiHe Ha bamepusi 8 3apsIOHOMO
ycmpoticmeo, Ha cmpaHuya 100.

o Bpeme Ha
3apexpaaHe
NPUMUrBaLLMAT 3eneH
CBETIMHEH MHAMKaTOp
Ha 3apsgHOTO

BawwmaT npenasaten e ¢
HUCBK 3apsag.

3apeneTe npefaBaTensi HENPEKbCHATO B
NpoAbITKEHWE Ha eanH Yac. Ako
NPMMUrBaHETO He crpe, NPEMUHETE KbM
CTbIKa 2.

. 2  3apepete npefaBaTtens HENpPeKbCHaTO B
YCTPOUCTBO ce npoabMxeHne Ha ocem Yaca. AKO
uskiiodsa 1 B AaneH npuMureaHeTo He cnupa, obagete ce Ha
MOMEHT BinKAaTe BalLMS MeCTeH npeacTasuTen. Moxe ga
nopeauua ot 6up3o e BpeMe [ja CMeHWTe npeaBaTtensi Cu.
NpUMUrBaLLy YepBeHU
CBETJIVHHU
WHAUKATOPU Ha
3apsgHOTO
YCTPONCTBO, 3a MO ABe
ceKyHau
NPOABITKUTENTHOCT
BCEKM MbT.

Mo Bpeme Ha Bawerto 3apsgHo 1 CwmeHeTe bGatepusita B 3apsAHOTO
3apexgaHe, Ha YCTPOWCTBO U BalIMAT YCTPOWCTBO. 3a MHCTPYKLMMN OTHOCHO
3apsAQHOTO YCTPOWCTBO | npedaBaTern ca C HACHK cMsiHaTa Ha baTepusTa Ha 3apsAHOTO
ce nosiesiBa 3apsa. yCTpONCTBO BWXTe [locmassiHe Ha
KOMOGUMHaLus oT 6bp30 6amepusi 8 3apsiOHOMO ycmpoulicmeo, Ha
npyMureaLuy n no- cmpaxuya 100.
6asHo npummrealLm 2  3apepete npepaBaTtenst HENpPeKbLCHaTO B
HEPBEHI CBETINHHN npoabIlKEeHWE Ha eanH Yac. Ako 6bp3o
uHAnKaTopy. NPUMUIBaLLUTE YEPBEHWN CBETIINHHM
WHOUKATOPU HE Cnupart, MPeEMUHETE KbM
cTbrnKa 3.
3  3apepgete npegasaTtens HENpPeKbLCHaTO B

NpoabMKeHNe Ha oceM Yaca. AKO
NpMMUrBaHETO He cnvpa, obageTe ce Ha
BalLMsl MecTeH npeacrtasuTen. Moxe aa
€ Bpeme [1a CMeHWTe npeaasarens Cu.
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Mpo6nem

BeposiTHa(m)
npuyunHa(m)

PeweHune

3eneHnsT CBETNMHEH
WHOWKaATOP Ha
npegasartena He
npuMurea, KoraTto ro
CBbpXXeTe KbM
CeHaopa.

BawwuaT npegasaten He
€ HanbJ1HO CBbpP3aH.

BawwusTt npegaeaten e ¢
HUCBK 3apsaa.

BawwmsT ceH3op He e
nocTaBeH NpaBuUITHO B
TANOTO BU.

1 M3knoyeTe npegasaTens oT ceH3opa.

2 WN3vakanTe neT CEKyHOW U M1 CBbpXeTe
OTHOBO. AKO 3eNeHNST CBETNNHEH
WHAWKaTOp BCE OLLe He MPYMUrBa,
npemmnHeTe KbM CTbrKa 3.

3  3apepgete HanbnHO npegasaTens U ro
CBBbpXeTe KbM TecTepa. AKO 3eneHusaT
CBET/IVIHEH MHAVMKaTOP BCE OLLe He
npyMuUrea, BUXXTe nHdopMaumsTa 3a
OTCTPaHsiBaHe Ha HEeN3NpaBHOCTY B
,3ENEeHUSIT CBETNNHEH MHAMKATOP Ha
npefaBaTens He NpUMUrBa, KoraTto ro
cBbpXeTe KbM TecTepa“. AKO 3eneHusT
CBETNNHEH MHAMKATOP NPUMWrBa,
npeMrHeTe KbM CTbrKa 4.

4 WsknioyeTe npepaeaTtens oT Tectepa,
u34yakanTe NoHe NEeT CEKYHAM U CBbPXKETE
npefaeaTens KbM ceHsopa. AKo
3eMneHnsT CBETNIMHEH MHAMKATOP BCE OLue
He NpVUMUIrBa, NPeMUHETE KbM CTbrKa 5.

5 CeH30pbT MOXeE Aa He e NOoCTaBeH
npaBumHo B TanoTto Bu. M3BageTte
CeH3opa OT TAMoTO CU 1 NOCTaBeTe HOB
CeH3op.

3eneHnaT CBETNMHEH
MHAMKATOpP Ha
npefaBaTens He
npuMuUrea, KoraTo ro
CBbpXEeTe KbM
Tectepa.

Bawwmat npepgasarten He
€ HambIHO CBbP3aH.

BawwmsT npegasaten e ¢
HUCBK 3apsia.

1 TposepeTe Bpb3KkaTa MEXAY
npepasatens u tectepa. AKO 3eneHnaT
CBET/IVHEH MHAVKaTOP BCE OLle He
npyMurea, NpeMmnHeTe KbM CTbrKa 2.

3apegeTe HanbNHO Npefasartens.

3  TecTtBaiiTe OTHOBO NpegasaTens c
TecTepa. AKo BCe OLLe He BuxaaTe
3eneHnsl CBETIIMHEH MHAMKaTop Aa
npumurea, obageTe ce Ha BalLUsi MECTEH
npeactasuten. Moxe ga e Bpeme aa
CMeHUTe npeaaBaTerns Cul.
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Mpo6nem

BeposiTHa(m)
npuyunHa(m)

PeweHune

BatepuaTa Ha
npenasaTterns BU He
n3gbpxa cefem AHU.

BawwuaT npegasaten He
€ HanbJ1HO 3apeneH,
KOraTo ro cBbpxete CbC
CeH3opa.

MNpepasatenar n
nomMnara 4ecTo ryosr
6e3xnyHa Bpb3Ka.

1 3apepete HanmbfHO NpeaaBaTensi, npeam
[la ro CBbpXeTe CbC CeH3opa. AKO
GaTepusTa Ha BalWA NpegasaTen Bce
olLLe He M3abpKa Ao kpasi Ha
NPOABLMKUTENHOCTTA Ha ynoTpeba Ha
€[IMH CEH30p, MPeMUHETE KbM CTbrKa 2.

2 Ortpanedete ce OT BCsko obopyaBaHe,
KOeTo MOXe Aa npuynHu PY cmylueHve.
3a noseye MHopmaums oTHocHo PY
CMYyLLeHMS BUXTe nucta 3a ViHdopmaumsa
3a CbOTBETCTBME HA PaaNO4ECTOTH,
BKIMIOYEH C BallaTta nomna.

3 YBepeTe ce, Ye nomnaTa u npegasatenst
B Ca Pa3nonoXeHn OT eAHa 1 cblua
CTpaHa Ha TANnoTo BK, 3a Aa cBefeTte Ao
MUHUMYM PY cmyLieHusita. AKO HambHO
3apefeHaTa 6atepus Ha npepasaTens
npoabkasa Aa rybu MoLHOCT No-paHo
OT ceaeM MbiHM AHW, obageTe ce Ha
BalLMS MecCTeH npeacTasuTen. Moxe ga
e BpemMe [jla CMeHWTe npejasaTtens cu.

BawwusT npegasarten
HsIMa Bpb3ka C
nomnara Bu.

Bawata nomna e u3BbH
obxear.

Mma PY cmyLieHns ot
Opyru yCcTpoucTaa.

1 OtpaneudeTe ce oT Bcsiko 06opyaBaHe,
KoeTo Moxe Aa npuunHu PY cmyuleHne.
3a noseye MHopmaums 0oTHocHO PY
CcMyLLeHus BxTe nucta ¢ MiHdopmaums
3a CbOTBETCTBME HA PagNOYECTOTH,
BKIIOYEH C Balunsa npegasaten. Ako
BaLLMAT NpefaBaTen BCe OLLe He
KOMYHUKMpa C nomnaTa Bu, NpoabikeTe
KbM CTbIKa 2.

2 YBepeTe ce, Ye nomnaTa u npegasatensrt
B Ca Pa3nonoXeHn OT eAHa 1 cblua
CTpaHa Ha TANoTo BK, 3a Aa cBefeTte Ao
MUHUMYM PY cmyLueHusita. AKo BawWnaT
npegasaTen BCe OLLe He KOMYHUKMpa C
nomnaTa Bu, ce obageTe Ha BaLuus
MecCTeH NpeAcTaBuTeN 3a CbAENCTBUE.

3abenexka: Kozamo sawusm npedasamen usz2ybu epb3ka ¢ nomnama eu 3a 30 MuHymu, we
rnocniedea anapma unu npedynpexoeHue U uie ce rnosisu cbobuweHue.
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CbxpaHeHue n 6opaBeHe

CbxpaHsiBanTe npegaBartens, 3apsagHOTO YCTPONCTBO U TECTepa Ha YNCTO U CyXO
MSICTO Npu CTalHa TemnepaTypa. AKo NnpegaBaTenaT He ce 13nonaea, TpsibBa aa ro
3apexgaTe noHe BegHBbX Ha Bceku 60 gHW.

BHMMAHUE: He cbxpaHsiBaliTe npefaBaTens BbpXy 3apAA4HOTO yCTPOMCTBO.
AKO npeaaBaTensT e oCTaBeH Ha 3apAAHOTO YCTPOMCTBO NnoBeye
ot 60 gHKU, 6aTepunATa We 6bAe TpalHO NoBpeAeHa.

U3xBbpnsiHe

He VI3XB'pr'IFII7ITe npepaBartend B HECOpPTUPaAHU obuecTBeHN oTnagbuum. V|3XB'pr'IeTe
npegasartenid B CbOTBETCTBME C MECTHUTE pa3r|ope,u,6v1 3a U3XBbpJiAHE Ha 6aTepvw|
UM ce CBbpXeTe C Ballnd 3apaBeH crneunannct 3a VIH(bOpMaLI,VIﬂ 3a U3XBbpPIIFdHe.

Cneuundmkaumun

CouectBeHaTa edektmBHocT (EP) Ha npepaBaTtens e Aa namepBa v npegasa Ha
YCTPOWCTBO 3a NpocriegsBaHe CTOMHOCTTa(MTe) Ha CUrHana Ha CEH30pPHOTO
YCTPOWCTBO B paMKUTE Ha M3MCKBAHUATA 3a TOYHOCT Ha npeaaBaTterns npu
onpegenennTe ycrnosus Ha ynotpeba, onncaHu B Hapb4YHMKa 3a notTpebutens Ha
cucTemaTta 1 3a NPOABbIPKUTENHOCTTA Ha O4aKBaHUS CEPBU3EH XUBOT. AKO
npegaBaTensaT € U3NOoXKEH Ha ENEKTPOMArHUTHU CMYLLIEHMS, € Bb3MOXHO AaHHW Aa
He ObOaT npefageHun, unu aa 6bAaT NpedageHn rpelHn aanHun. B Takmea cnyyam
BWXXTE MHCTPYKUMNTE 3a paboTa, nogapbxkKa U OTCTpaHsBaHe Ha HEM3NPaBHOCTU B
NPUNOXUMUTE HApPBYHULM 3a NoTpebutens. MoxeTe CbLLUO Aa n3nonseaTe TecTepa,
3a Ja NnpoBepuTe ganuv npegaBaTtensT paboTu npaBunHo. Ako npegaBaTensT e
NoBpeaEH UM HE MOXeE Ja KOMYHUKMpa CbC 3apAAHOTO YCTPOWCTBO MM noMnaTa,
CBbPXEeTe ce C BallMs MecTeH npeAcTaBuTen 3a nogapbxka Ha Medtronic 3a
cbaencTeme.
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BuocbBMecTUMOCT

Mpepnasaten: CboteeTcTBa Ha EN ISO 10993-1

MpunoxeHu yacTn

MpepaBarten

CeH3sop

YcnoBusi Ha pa6oTa

Temnepatypa Ha npepasatens: 0°C go 45°C (32°F po 113°F)

BHumaHume: MNpu paboTa Ha npeaaBaTens BbpXy TecTep npu TemnepaTypa
Ha Bb3gyxa no-suncoka ot41°C (106°F), TemnepaTypaTta Ha npefasaTens
moxe ga npesuiumn 43°C (109°F).

OTHocuTenHa BnaxHocT Ha npegasaTens: 10% 0o 95% 6e3 koHaeHsaumsa
HansiraHe Ha npepaBaTtens: 57,60 kPa no 106,17 kPa (8,4 psi oo 15,4 psi)
Temnepartypa Ha 3apsigHoTo yctpomncTteo: 10°C go 40°C (50°F go 104°F)

OTHOCHTENHA BNAXHOCT Ha 3apsagHoTo ycTponctso: 30% ao 75% 6e3
KoHAeH3auus

YcnoBus 3a
CbXpaHeHue

Temnepatypa Ha npegasatens: -20°C go 55°C (-4°F go 131°F)
OTHOCHTENHA BMAXHOCT Ha npegasaTtens: Ao 95% 6e3 koHaeH3auus
HansiraHe Ha npepaBatens: 57,6 kPa go 106 kPa (8,4 psi go 15,4 psi)
Temnepatypa Ha 3apsgHoTo ycTpoicTso: -10°C go 50°C (14°F go 122°F)

OTHOCHTENHa BNAXHOCT Ha 3apsaHOTO ycTporcTBo: oT 10% Ao 95% 6e3
KoHAeH3auus

XuBoT Ha 6aTepusita

Mpepaeaten: Ceaem AHU HEMPEKbCHATO CriedeHe Ha KpbBHaTa 3axap,
BeAHara nocneaBaHo OT MbIHO 3apexaaHe.

3apsigHO yCTPOMCTBO: 3apsaHOTO YCTPOMCTBO U3nonasa Hosa AAA
b6aTepus 3a 3apexxaaHe Ha nNpefasaTens.

MpepaBaren YecToTHa neHta ot 2,4 GHz, 6e3xwnyHa Bluetooth™* TexHonorus (Bepcusi
yecToTa 4.0)
EdexkTuBHa -12,05 dBm (0,06 mW)

M3nbYBaHa MOLWHOCT
(ERP)

EcdekTuBHa
M3OTPOMNHO
M3nbYyBaHa MOLWHOCT
(EIRP)

-9,9 dBm (0,1 mW)

Pab6oTteH obxBaTt

Oo 1,8 meTpa (6 cpyTa) B cB06OAHO NPOCTPaAHCTBO

OvakBaH cepBU3eH
XKUBOT Ha
npepaBarens

OvakBaHuAT CepBU3EH XUBOT Ha NnpeaaBaTensd e edHa roaMHa B
3aBUCUMOCT OT yn0Tpe6aTa OT nauneHTa.
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BeaxnyHa KOMYHUKaLuUA Ha NnpenaBarTens

KauyecTBo Ha ycnyraTa

MpenaBaTenaT u MHCYNIMHOBaTa NMOMMa Ce CBbp3BaT Ype3 CBbP3aHOCT KbM CMapT
ycTpoicTea. MNpegaBaTtenaTt usnpaiia 4aHHUTE 3a I1oKo3aTa U CBbp3aHuTe CbC
cucTemata npegynpexaeHns kbM nomnara. [NomnaTa npoBepsiBa LiEnocTTa Ha
nonyyYyeHuTe AaHHU cref 6e3X1YHO NpeaaBaHe.

CUrypHOCT Ha AaHHUTe

MpenaBaTenaT e NPOEKTMpaH Aa npMema camo paguoyectoTHu (PY) komyHMKaumm
OT pa3no3HaTu 1 CBbp3aHu ycTpoiicTea. TpsbBa Aa coBovTe Ballata nomna c
npedasaTens npeav nomnarta ga npvema uHdgopmMauums oT npeaaBaTernsi.

WucynuHosuTte nomnu MiniMed™ 1 KOMNOHEHTUTE Ha cuctemara (rnoKoMepU 1
npegasartenun) rapaHTupaT CUrypHoOCTTa Ha AaHHUTe Ype3 cobCTBeHM cpeacTea u
ocurypsisaTt LienocTTa Ha AaHHWTe, KaTo M3Mon3BsaT NpoLecK 3a nposepka Ha
rpeLLKun, HaNnprMMep € NpoBepka Ha uuknu4yHmsa octaTek (CRC).

MbTyBaHe NO Bb3AyX

Bawwuat npepasarten e 6e3onaceH 3a ynotpeba npu neteHe ¢ aBnonmMHun. Ako
ObaeTe nonuTaHM OT NepcoHana Ha aBMokomMnaHusATa 3a ynotpebarta Ha BawweTo
YCTPOMWCTBO, MOJISl, MOKaXeTe M BallaTa MeAuLMHCKa KapTa 3a CMeLUHN criyyaw.

YkazaHusa u AeKnapauua Ha npou3soaunuTtens

YkazaHus u AeKnapauua Ha npounsBoaunTens - efieKTpoMarHUTHM emmcuun

TecTt 3a emucumn | CboTBeTCTBMUE EnekTpomarHuTHa cpega — HaCOKMU
PY emucumn CISPR 11 MpepaBatenat usnonsea PY eHeprys camo 3a CUCTEMHMU
KoMyHukauun. CnegosaTenHo Herosute PY emucun ca
CISPR 11 pyna 1, Knac B | MHOro HUCKU 1 He Ce oYakBa Aa NPUYMHSIT HAKaKBO
XapMOHWHN He & Npvnoxnmo CMYyLLiEHNE Ha eNEKTPOHHO 06opyaABaHe, Pa3nonoXeHo B
6nm3ocr.
emucun
3abenexka: NpedxodHomo mebpdeHue ce usuckea
IEC 61000-3-2 om IEC 60601-1-2 3a ycmpolicmea om
KonebaHus B He e npunoxumo epyna 1, knac B. Twii kamo
HanpeXeHneTo/ npedasamernisim ce 3axpaHea c
TPENTALLM emrcm bamepuu, Hezogume emucuu Hsama oa
6v0am 3aceeHamu om
IEC 61000-3-3 efiekmpo3axpaHeaHemo Ha cepadama,
Kamo CcbWo maka HsaMa uHOuUKayuu 3a
Kkakeumo u 0a 6urso npobremu,
C8bpP3aHuU C U3rosi3eaHemo Ha
cucmemama 8 domawHa obcmaHo8Ka.

-123-

miodeluraq



YkazaHus n AeKnapauua Ha npounssoguTensa — HENPUKOCHOBEHOCT Ha
eNieKTpoOMarHuTHu noneTta

TecT 3a IEC 60601-1-2:2014 MakcumanHo PbkoBoacTBO
HenpukocHoBeHocT | HMBoO Ha npoBepka npeasnaumo OTHOCHO
ycnosue 3a efnleKTpoMarHuTHa
ynoTtpe6a cpepa
cbrnacHo IEC
60601-1-2:2014
EnektpocrtatnyeH +8 kV KOHTaKT 18 kV KOHTaKT 3a ynotpeba B TMnmMyHa
paspsa (ESD) +2 kV, 4 KV, £8 +2 kV, 4 kV, 18 AOoMallHa, TbProBcka unm
IEC 61000-4-2 kV, kV, 6onHmnYHa cpena.
+15 kV Bb3ayx +15 kV Bb3ayx
KoHayKTvBHM 3 Vrms He e npunoxvmo M3ncksaHeTo He ce
cMyLLaBaLLm 150 kHz po 80 oTHacs 3a ToBa
Bb34eNcTBus, MHz YCTPONCTBO, 3axpaHBaHO
uHayumpaxm ot PY 6 Vrms oT 6atepuun.
noneta ISM yecToTH
mexay
150 kHz o 80
MHz
Enextpuyeckn bbp3 +2 kV He e npunoxumo M3nckBaHeTo He ce

MpexoaeHn/Pssbk
IEC 61000-4-4

100 kHz yecToTa
Ha NnoBTOpeHMne

oTHacs 3a ToBa
YCTPONCTBO, 3axpaHBaHO
oT 6atepuu.

[MpeHanpexeHue Ha Toka
IEC 61000-4-5

JNIHUS KbM NUHUSA:
+0,5 kV, £1 kV

JINHMA KbM 3emsi:
+0,5 kV, £1 kV, 2
kV

He e npunoxumo

MauncksaHeTo He ce
oTHacs 3a ToBa
YCTPONCTBO, 3axpaHBaHO
oT 6atepuu.

3a6eﬂe)l(l(a: Ur e HarpexeHuemo Ha 2/1iagHomo 3axpaHgaHe C rpoMeH1u8 mokK npeOu
npurnazaHemo Ha HUBOMO Ha ripoeepkKa.

Cnapose B
HanpexeHueTo,
KpaTKoTpawHu
npekbLCBaHWS U
U3MeHeHUs B
HanpexeHneTo Ha
3axpaHBaLLMTe MIMHUN
IEC 61000-4-11

0% U~; 0,5 umkbna
(npm 0°, 45°, 90°,
135°, 180°, 225°,
270° n 315°)

0% Ut; 1 umken
(npwn 0°)

70% 3a 25/30
uukbna (npm 0°)

0% 3a 250/300
LmKbNa

He e npunoxvmo

MauckBaHeTo He ce
OTHacs 3a Toea
YCTPONCTBO, 3axpaHBaHO
oT Gatepuu.
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YkazaHusa n AeKnapauusa Ha npou3soauTtensa — HeNPUKOCHOBEHOCT Ha
€NIeKTPoOMarHUTHu noneta

TecT 3a IEC 60601-1-2:2014 MakcumanHo PbkoBOACTBO
HenpukocHoBeHocT | HuBo Ha npoBepka npeaBuanmMo OTHOCHO
ycroBue 3a eNleKTpoMarHuTHa
ynoTtpeba cpeaa
cbrnacHo IEC
60601-1-2:2014
YectoTa Ha 30 A/m 30 A/m 3a ynotpeba B TUNU4Ha

3axpaHBaHeTo (50/60
Hz) B MarHuTHO none
IEC 61000-4-8

AoMallHa, TbproBcka unm
6onHuYHa cpena.

Moneta B 6nmnsoct go PY

obopyaBaHe 3a

6e3knMYHa KOMyHUKaLWs
IEC 61000-4-3

IEC 60601-1-2:2014,
Tabnvua 9

IEC
60601-1-2:2014,
Tabnuua 9

3a ynotpeba B TUNUYHa
AoMallHa, TbproBcka unm
6onHnyHa cpeaa.

3abenexka: Ure HanpexeHuemo Ha 2nagHoOMmMo 3axpaHeaHe ¢ MpOMEeHIUs mok npedu
npunazaHemo Ha HUBOMO Ha NPO8EPKa.

M3nbyenn PY
IEC 61000-4-3

10 V/im
80 MHz no
2,7 GHz
80% AM npu 1 kHz

10 Vim

80 MHz no
6 GHz

80% AM npwm 1
kHz

MpeHocmo 1 mobunHo
PY obopynBaHe He
TpsbBa Aa ce n3nonasa
Ha No-Marsko pascTosHne
[0 KOSITO U Aa e 4acT oT
npefaBaTens, OTKONKOTO
npenopbYUTENHOTO
oTcTosiHue oT 30 cm (12
MHYa).

Cwunara Ha nonertaTta oT
dukcmpann PY
npepasaTenu, cnopes
YCTaHOBEHOTO Mpw
€reKTPOMarH1THoO
npoy4yBaHe Ha MACTO,
TpsibBa Aa e no-marnka ot
HUBOTO Ha
CbBMECTUMOCT BbB BCEKM
YecToTeH obxBear.

Bb3mMoxHo e B 6nnsoct
[0 obopyasaHeTo,
0603Ha4YeHo CbC
cnegHUs CUMBON, Aa
BBb3HUKHE CMYLLEeHUe:

()
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YkazaHusa n AeKnapauusa Ha npou3soauTtensa — HeNPpUKOCHOBEHOCT Ha
€NIeKTPoOMarHUTHu noneta

TecT 32 IEC 60601-1-2:2014 MakcumanHo PbkoBoacTBO
HenpuKocHoBeHocT | HuBo Ha npoBepka npeaBMaUMoO OTHOCHO
ycroBue 3a eneKTpoMarHuTHa
ynoTtpeba cpeaa

cbrnacHo IEC
60601-1-2:2014

3abernexka: Tesu ykazaHusi Moxe 0a He ca NPUMOXUMU 3a 8CUYKU cumyayuu.
PasnpocmpaHeHuemo Ha efleKmpoMazHumHa eHepausi ce rnoenusiea om
roanbUWaHemo U ompassigaHemo om pasfu4yHU KOHCMpPYyKyUU, npedmemu u xopa.

FapaHuua

Medtronic MiniMed, Inc. (unv gpyro opManyecko nuue, KOeTo Moxe Aa 6bae Noco4YeHO
KaTo npou3BoguTen Ha eTMKeTa Ha ToBa ycTponcTeo ,Medtronic MiniMed*), npepoctass
Ha KyrnyBaya Ha NpoayKTa rapaHuus 3a npegasatens Ha Medtronic cpelty aedektu B

MaTtepuana u nspabotkaTa 3a nepuog oT egHa (1) roanHa, n rapaHuma 3a 3apsgHoOTO
YCTPONCTBO A0 eAHa (1) roaMHa oT gaTata Ha Nokyrnkarta.

Mo Bpeme Ha rapaHuMoHHUS nepuog Medtronic MiniMed wwie n3sbpLuBa peMoTHU paboTu
Unu 3amsiHa, No CBOE YCMOTPEHWe, Ha BCeKN NpefaBaTen unu sapsiaiHo YCTPOWUCTBO,
npeagmMeT Ha yCrnoBusaTa N U3KIKYEHUATA, YNOMeHaT! B HACTOALWNSA AOKYMEHT. Tasun
rapaHLUmsi ce oTHacsl eJMHCTBEHO 3a HOBW yCTponcTBa. B crniyyan, ye npegasatensit unu
3apsiAHOTO YCTPOMCTBO GbAAT 3aMEHEHU, rapaHUMOHHUAT CPOK HAMa fAa 6bae yAbIDKeH
cnej NbpBOHAYariHO yCTaHOBEHaTa My JaTa Ha U3Tu4aHe.

Tasu rapaHuus e BanMgHa equHCTBEHO, ako NpeaaBaTensT U 3apsaHOTO YCTPOWCTBO Ha
Medtronic ce nanonseat B CbOTBETCTBUE C UHCTPYKLIMUTE Ha nNpoussoauTens. bes
orpaHVYeHuns Tasu rapaHUus He crieBa Aa ce npunara:

»  AKo Bb3HUWKHanaTa nospega e npu4nHeHa oT NPOMEHN NN N3MEHEHWS, NU3BbPLUEHU
no npegasaTtensi UNn 3apsigHOTO YCTPOWCTBO OT CTpaHa Ha NoTpeduTens unu TpeTtu
nvua cnep gataTa Ha 3akynyBaHe.

+ Ako noBpegaTa Bb3HUKHE OT 06Cny)XBaHe Mnu nonpaeka, M3BbpLUEHN OT N MUK
opraHu3auusi, pasnmyHu oT NPOU3BOAUTENS.

+ Ako noBpepaTa e Bb3HWKHana B pe3ynTtaT Ha hopCMaxopHU Unn Apyrm cbbutus
M3BBH KOHTPOA Ha Npou3BoauTensi.

* Ako noBpepata € Bb3HUKHaNa pesyntart Ha HEGPEXHOCT UK HeNpaBUITHO
n3nonsBaHe, BKIMHOYUTENHO, HO 6e3 Ja ce orpaHnyaBa 40: HEMPaBUITHO CbXpaHeHUe,
notansiHe BbB BoAa, uanyecka 3noynotpeba (Hanpumep nsnyckaHe).
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- Ako noepepnaTa e pesynTaT oT ynoTpebaTa Ha YCTPOWCTBOTO MO HauuH,
pasnuyeH oT TO3M, KOMTO CLOTBETCTBA Ha eTuKeTa Ha NpoussoauTens,
WHCTPYKUMUTE 3a yrnoTpeba nnu perynaTtopH1UTe U3BecTus.

HactosiwaTta rapaHumsi ce npegocTaBsi IMYHO HA MbpBOHAYanHus kKyrnyead. Besika
npoaaxba, oTAaBaHe Mo HaeM Unu Apyr cnocob Ha NPexBbLPIISHE UMK U3MON3BaHe
Ha npoaykTa, 06xBaHaT OT HacTosILLaTa rapaHums, KbM UMW OT CTPaHa Ha Kynysau,
pasnuyeH OT MbpBOHAYanHus, LWe aosefe A0 He3abaBHa OTMsIHA Ha rapaHuusiTa.
Tasn rapaHums He o6xBaLla rMoKO3HUTE CEH30PU 1 APYIU NPUHAANEXHOCTH.

MepkuTe, MOCOYEHUN B Ta3un rapaHums, ca eKCKITy3MBHUTE MEPKM 3a BCSKO Nogo6HO
HapyweHue. Huto Medtronic MiniMed, HUTO JOoCTaBUMLMTE HA KOMMNAHUATA, HOCAT
OTrOBOPHOCT 3a KakBUTO K aa buno cnyyvanHu, nocnegsally unm cneumnantm
noBpeamn OT KakbBTO M Aa Mo Npousxod Unu xapaktep, NPUYNHEHN UK
Bb3HUKHaNM BcneacTane Ha AedekT B NpoaykTa.

Bcuuku gpyrv yCnoBust v rapaHumm, pasnmyHy oT 3aabiKUTENTHUTE 3aKOHOBU
rapaHuumn, n3paseHu Unu nogpaséupalLm ce, ca U3KIMYEHU, BKIIOYNTENHO
rapaHuumTe 3a NPo4aBaeMocT U NPUroAHOCT 3a onpeaerneHa uern.

Tasun rapaHuna gaBa Ha KynyBada KOHKPETHU 3aKOHHU MNMpaBa, KaTo KynyBa4ybT MOXe
na nMma un apyrn npasa B 3aBMCUMOCT OT MECTHOTO 3aKOHO4ATESICTBO. Taau rapaHuunsa
He 3acdra 3akOHHUTE npaBa Ha KynyBa4a.

PaskpuBaHe Ha nHcpopmauma 3a codpTyep ¢ oTBopeH kop (OSS)

To3u LOKYMEHT naeHTUdULMpa codTyepa c OTBOPEH KOA, KOUTO MOXe Aa obae
OTAENHO U3BWKaH, U3MbITHEH, CBbP3aH, NPUCbEANHEH UMK U3NON3BaH No APYr HaYMH
OT TO3M NPOAYKT.

TakbB coTyep C OTBOPEH KoA ce NULeH3npa 3a noTpebutenu npu cnaseaHe Ha
YCroBMsITa Ha OTAENHOTO NULEH3NOHHO CropasyMeHue 3a TakbB CodTyep C OTBOPEH
Koa.

YnoTpe6aTa Ha coTyepa C OTBOPEH KO OT Bac ce perynvpa u3usso oT npasunaTta
1 YCINOBMATA Ha TaKbB MULIEHS.

N3XoaHUAT/OBEKTHUAT KO U NPUIOXKUMUSAT NULIEH3 3a codhTyepa C OTBOPEH KoA
mMoraT ga 6baaTt nonyveHu Ha crneaHus canT: hitp://www.ouah.org/ogay/hmac/.
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3HayeHUA Ha UKOHUTe

CepueH Homep

KaTtanoxeH Homep unv Homep Ha Moaen

EaviH npegasaten, 3apsgHO YCTPOWCTBO M CepTep Ha KoHTelHep/onakoBka

[1Ba TecTepa Ha KOHTelHep/onakoBka

[Hata Ha npoussogcTeo (IMTTT-MM-01)

Mpownasoguten

Mpeau Bcska ynotpeba Tpsiba ga HanpaBuTe cnpaBka ¢ PbKOBOACTBOTO 3a
MHCTPYKUMK (NOSIBSIBA CE B CUHBO Ha €TUKETA).

OrpaHuyeHve 3a Temneparypara

HenoHusmpalla enekTpomarHnTHa pagunauus

KoHdurypaumst unmn yHukaneH ngeHtudukaTop Ha Bepcusta

CreneH Ha 3awumTa cpelly enektpuyeckun yaap: MNpunoxHa vyact tmn BF

MpepaBaTten: 4 e HUBOTO Ha 3aLuMTa cpeLly TBbPAW NpeaMeT ¢ AnameTbp
Hag 1 MMm. 8 e HMBOTO Ha 3awumTa cpeLly Bb3AeNCTBUETO Ha
HenpekbCcHATOTO NoTansiHe BbB BoAa [noTansHe Ha 2,4 m (8 dyTa) 3a 30
MUHYTH].

95%

OFpaHVI‘-IeHVIe 3a BJ1I@XXHOCTTa

C€ 0459

MapkupoBka 3a CbBMECTMMOCT: TO31 CUMBOM 03Ha4aBa, Ye YCTPOWCTBOTO
cboTBeTCTBa HanbiHO Ha MDD 93/42/EEC (NB 0459).

y

Yynnmeo, paboTeTe BHUMATENHO

[Ma3eTe oT HAaMOKpsiHe

PeLl,I/IKJ'IVIpaHe Ha KapToOH, XapTua, niactMacoBy KOHCYyMaTUBU 3a onakoBaHe
N HEHY>XHU NMNCMEeHU MaTepunanu.
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WrunumaTtvea WEEE: HE USXBBPNAVTE B BOKMYKA. Peuvknupante
YCTPOMCTBOTO B CbOTBETCTBUE C MECTHUTE U3UCKBAHUS 3@ U3XBBPIISHE.

2
®

OnacHo npwu ynoTtpeba c marHuteH pesoHaHc (MP): aa ce nasm ganedy ot
obopyaBaHe 3a agpeHo-MarHnTeH pesoHaHc (AMP)

MpesapexpaaHe oo garta

=

© Bluetooth

besxunyHa Bluetooth™ TexHonorus

FCCID: OH27821

CbOoTBETCTBA HA M3NCKBaHUSITA 3@ pagnokomyHukaums Ha CALLL.

IC: 3408B-7821

CboTBETCTBA Ha M3NCKBaHWUATa 3a pagno KOMYHUKaLMNTE Ha
MUWHUCTEPCTBOTO HA MHOBALMUTE, HAayKaTa U UKOHOMUYECKOTO pasBUTUE Ha
KaHapa.

[EC | REP |

YnbnHomoLleH npeactasuten B EBponelickaTta o6LHoCT

&

CbOoTBETCTBA HA M3NCKBaHUSITA 3a paanoKOMyHUKaLUnN Ha ABCTpaﬂI/IFI.

13(0n/y

Cawmo c peuenta

MapknpoBka 3a CbBMECTUMOCT: TO31 CMMBOM O3Ha4aBa, 4Ye yCTPOMCTBOTO
cboTBeTCTBa HanbiHO Ha MDD 93/42/EEC.

1]

BwxTe MHCTpyKumMuTe 3a ynotpeba

AN

BHuMaHue: KoHcynTupaiTe ce C MHCTpyKuMuUTe 3a ynotpeba 3a BaxHM
npeaynpexaeHust Unv NpeanasHu MepKU, KOUTO HE Ca U3NWUCaHU Ha eTukeTa

© 2020 Medtronic MiniMed, Inc. Bcuuku npaea 3anasexu.

Medtronic, noroto Ha Medtronic n Further, Together ca Tbproeckv mapku Ha Medtronic. ™* MapkuTe Ha TpeTu n1ua ca TbProBCKM Mapku Ha
CbOTBETHUTE UM NpuTexXaTenu. Bcuykn apyrv mapku ca TbproBCKU Mapku Ha komnaHus Ha Medtronic.

Bluetooth™*

Detachol™*
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Traadita Bluetooth™*-tehnoloogiaga varustatud saatja Guardian™ Link (3) on osa
nutiseadme Uhendamist toetavate insuliinipumbaststeemide MiniMed™ puhul
kasutatavast glikoositaseme pideva jalgimise (CGM) sUsteemist.

testotsak %

saatja

serter laadur

Saatja Guardian™ Link (3) komplekti (MMT-7910) komponendid
Saatja tédiskomplekt sisaldab jargmisi komponente:

+  saatja Guardian™ Link (3) (MMT-7911); «  laadur (MMT-7715);
. kaks testotsakut (MMT-7736L); . serter One-press (MMT-7512).

Seadme sihtotstarve

Saatja Guardian™ Link (3) (MMT-7911) on laetav seade, mis varustab
gliikoosisensorit elektritoitega, kogub ja arvutab sensori andmeid ning saadab need
andmed diabeedi ravi eesmargil Ghilduvasse nutiseadme Ghendamist toetavasse
insuliinipumbaststeemi MiniMed™. Saatja Ghildub ainult gliikoosisensoriga
Guardian™ Sensor (3) (MMT-7020) ja on naidustatud kasutamiseks thel vdi mitmel
patsiendil.

Vastunaidustused
Pole teada.

Hoiatused

+  Arge kasutage saatjat selliste elektriseadmete vahetus Iaheduses, mis véivad
hairida slisteemi normaalset toimimist. Muud elektriseadmed, mis véivad hairida
stisteemi normaalset toimimist, on vastunaidustatud. Lisateavet elektriseadmete
kohta, mis vdivad hairida sisteemi normaalset toimimist, vt jaotisest Kokkupuude
magnetvéljade ja kiirgusega, lk 132.
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Kadiki sensoriga seotud ettevaatusabindusid, hoiatusi ja juhiseid vaadake alati sensori
kasutusjuhendist. Sensori kasutusjuhendis toodud juhiste eiramine véib viia raskete
tervisekahjustusteni voi sensori kahjustusteni.

Arge laske lastel vaikeseid osi suhu panna. Toode vbib tekitada vaikelastel
ldAmbumisohtu.

Arge muutke ega modifitseerige seadet, vélja arvatud juhul, kui ettevéte

Medtronic Diabetes selle sdnaselgelt heaks kiidab. Seadme modifitseerimine voib
pdhjustada raskeid tervisekahjustusi, teha seadme raskesti kasutatavaks ja muuta
garantii kehtetuks.

Arge kasutage testotsakut, kui see puutub kokku verega. Kokkupuude verega vdib
pbhjustada infektsiooni. Kdrvaldage testotsak meditsiiniliste jaatmete kaitlemist
puudutavate kohalike eeskirjade kohaselt vdi kusige kdrvaldamise kohta ndu oma
tervishoiutdodtajalt.

Sensori sisestamise jarel voib esineda veritsust. Enne saatja ilhendamist sensoriga
veenduge alati, et sisestuskohas ei esineks veritsust. Veri voib tungida saatja
Uhenduspessa ja seadet kahjustada. Kui seade saab kahjustada, siis kdrvaldage
see. Veritsuse korral vajutage steriilset marlitampooni voi puhast lappi pusiva
survega sisestuskohale, kuni veritsus peatub. Kui veritsus on peatunud, hendage
saatja sensoriga.

Kui teil esineb Ukskdik milliseid saatja vdi sensoriga seotud kérvaltoimeid, votke
Uhendust kohaliku esindajaga. Kdrvaltoimed voivad viia raskete tervisekahjustusteni.
Arge visake saatjat meditsiiniliste jaatmete konteinerisse ega laske sel kokku
puutuda tugeva kuumusega. Saatja sisaldab akut, mis voib sittida ja pdhjustada
raskeid tervisekahjustusi.

Kokkupuude magnetviljade ja kiirgusega

Arge laske saatjal kokku puutuda magnetresonantstomograafia (MRT) seadmetega,
diatermiaseadmetega ega muude seadmetega, mis tekitavad tugevaid magnetvalju
(nt rontgenikiirgus, KT-skann voi muud tadpi kiirgus). Kokkupuudet tugeva
magnetvaljaga ei ole katsetatud ja see voib pbéhjustada seadme rikkeid voi raskeid
tervisekahjustusi voi olla ohtlik. Kui saatja satub tugevasse magnetvalja, siis
katkestage seadme kasutamine ja votke edasise abi saamiseks Uhendust kohaliku
esindajaga.

Enne rontgeni-, MRT-, diatermia- v6i KT-skanni seadmetega ruumi sisenemist
eemaldage alati oma sensor ja saatja. Kokkupuudet tugeva magnetvéaljaga ei ole
katsetatud ja see vdib pdhjustada seadme rikkeid véi raskeid tervisekahjustusi voi
olla ohtlik. Kui sensor vdi saatja satub tugevasse magnetvalja, siis katkestage
seadme kasutamine ja vdtke edasise abi saamiseks Uhendust kohaliku esindajaga.
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Reisides kandke endaga alati kaasas teie seadmega kaasa antud meditsiinilise
hadaolukorra kaarti. Meditsiinilise hadaolukorra kaart annab olulist teavet
lennujaamade turvasiisteemide ja saatja ohutult lennukis kasutamise kohta.
Meditsiinilise hadaolukorra kaardil toodud juhiste eiramine vib viia raskete
tervisekahjustusteni.

Ettevaatusabinoud

Arge pulidke kasutada saatjat Guardian™ Link (3) (MMT-7911) koos nutiseadme
Uhendamist mittetoetava insuliinipumbaga MiniMed™. Saatjaga Guardian™

Link (3) (MMT-7911) suudab sidet pidada ainult nutiseadme ithendamist toetav
insuliinipump MiniMed ™,

Kasutage koos saatjaga ainult glikoosisensorit Guardian™ Sensor (3)
(MMT-7020). Arge kasutage (ihtegi teist sensorit. Muud sensorid ei ole méeldud
saatjaga kasutamiseks ning nende koos kasutamine kahjustab saatjat ja
sensorit.

Kasutage koos saatjaga ainult rohelist testotsakut (MMT-7736L). Saatjal olevad
taskud on testotsakuga tihendatud olekus nahtavad. Arge kasutage (ihtegi teist
testotsakut. Muud testotsakud ei ole mdeldud saatjaga kasutamiseks ning nende
kasutamine kahjustab saatjat ja testotsakut.

Kasutage saatja puhastamisel alati testotsakut. Arge kasutage koos saatjaga
Uhtegi teist testotsakut. MGne muu testotsaku kasutamisel vdib vesi tungida
saatjasse voi korralik puhastamine vdib muutuda véimatuks. Vesi voib saatjat
kahjustada.

Arge vaanake testotsakut ega sensorit, kui need on saatjaga tihendatud.
Testotsaku vdi sensori vaanamine kahjustab saatjat.

Arge laske testotsakul vedelikega kokku puutuda, kui see ei ole saatjaga
Uhendatud. Marg testotsak voib saatjat kahjustada.

Arge laske saatjal vedelikega kokku puutuda, kui see ei ole sensoriga Vi
testotsakuga tGihendatud. Niiskus kahjustab saatjat ja marg saatja vdib
kahjustada sensorit.
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Arge puhastage testotsaku réngastihendeid (ihegi ainega. Réngastihendite
puhastamine vdib testotsakut kahjustada.

réngastihendid

Tl u&

IEC 60601-1-2:2014, 4. viljaanne. EMU eriettevaatusabindud
elektriliste meditsiiniseadmete korral

1

Elektromagnetilise Gihilduvusega (EMU) seotud eriettevaatusabindud: see kehal
kantav seade on mdeldud kasutamiseks harilikus elu-, kodu-, avalikus vdi
tookeskkonnas, kus esinevad tavaparasel tasemel kiirguslikud E-valjad (V/m) vdi H-
valjad (A/m), mida tekitavad naiteks mobiiltelefonid, traadita tehnoloogia, elektrilised
konserviavajad ning mikrolaine- ja induktsioonahjud. See seade tekitab, kasutab ja
voib kiirata raadiosageduslikku energiat ning kui seda ei paigaldata ega kasutata
esitatud juhiste kohaselt, vdib see pdhjustada raadiosideseadmetele kahjulikke
hairinguid.

Kaasaskantavad ja mobiilsed raadiosideseadmed voivad elektrilisi
meditsiiniseadmeid mdjutada. Mobiilsest vbi statsionaarsest raadiosaatjast parineva
raadiosagedusliku hairingu korral liikuge hairingut péhjustavast raadiosaatjast
eemale.

Olge ettevaatlik saatja kasutamisel kaasaskantavatele raadiosageduslikele (RF)
seadmetele voi elektriseadmetele 1ahemal kui 30 cm (12 tolli). Kui teil on vaja
kasutada saatjat kaasaskantavate raadiosageduslike seadmete vdi elektriseadmete
korval, jalgige saatjat veendumaks sisteemi korrektses toimimises. Saatja toimivus
vdib olla halvenenud.

Abi

Kui vajate susteemi MiniMed™ kasutusjuhendit, votke Ghendust kohaliku esindajaga.
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Saatja ettevalmistamine

Saatja sisaldab mitteasendatavat akut, mida saab vajadusel laaduriga laadida. Enne
saatja kasutamist tuleb seda laadida. Laaduril on roheline tuli, mis naitab
laadimisolekut, ja punane tuli, mis annab marku laadimisel tekkida voivatest
probleemidest. Kui ndete punast tuld, vt jaotist Veaotsing, lk 149. Laaduri jaoks
I&heb vaja Uhte AAA-leelispatareid.

Maérkus. Kui patarei on paigaldatud valesti vbi see hakkab tiihjenema, siis laadur ei
toimi. Korrake patarei paigaldustoiminguid uue patareiga.
Patarei paigaldamine laadurisse

Patarei paigaldamiseks laadurisse tehke jargmist.

1 Vajutage patareisektsiooni katet sissepoole ja liikake see maha (nagu on
naidatud joonisel 3. toimingu juures).

2 Sisestage uus AAA-leelispatarei. Veenduge, et patareil olevad simbolid + ja —
vastaksid laaduril olevatele samadele simbolitele.

3 Libistage kate laadurile tagasi, kuni see kinnitub kiépsatusega.

Saatja laadimine

ETTEVAATUST! Enne sensori sisestamist laadige alati saatjat. Tiihjenenud
akuga saatja ei toimi. Tais laetud saatja toimib vahemalt
seitse pdeva, enne kui seda tuleb uuesti laadida. Tiihjenenud
akuga saatja laadimine vo6ib aega vétta kuni kaks tundi.
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ETTEVAATUST! Arge hoidke saatjat laaduril kauem kui 60 pieva. Selleks, et seda
enne kasutamist uuesti laadida, lhendage see lahti ja seejarel
taasiihendage laaduriga. Kui saatja jaetakse laadurile kauemaks
kui 60 paevaks, saab saatja aku piisivaid kahjustusi.

Saatja laadimiseks tehke jargmist.

1 Saatja Uhendamiseks laaduriga vajutage saatja ja laadur
omavahel kokku.

2 10 sekundi jooksul parast saatja ihendamist vilgub laaduril olev ->
roheline tuli Ghe kuni kahe sekundi jooksul ja laadur IUlitub
sisse. Ulejaanud laadimisaja jooksul jatkab laaduril olev
roheline tuli vilkumist nii, et iga nelja vilgatuse jarel on paus.

3 Kui laadimine jduab |8pule, jaab laaduril olev roheline tuli
15 kuni 20 sekundiks Uhtlaselt pélema ja seejarel kustub.

4 Parast laaduri rohelise tule kustumist eemaldage saatja laaduri ‘ \
kiljest. Saatjal olev roheline tuli hakkab vilkuma. [

Saatja sidumine

Juhiseid saatja sidumise kohta pumbaga vaadake alati siisteemi
kasutusjuhendist. Pump ja saatja tuleb omavahel siduda, enne kui sensori andmeid saab
pumpa saata. Pump ja saatja tuleb omavahel siduda vaid Uks kord. Uue sensori
sisestamisel ei ole vaja pumpa saatjaga uuesti siduda.

Sensori sisestamine
Juhiseid sensori sisestamise kohta vaadake alati sensori kasutusjuhendist.

Saatja Uhendamine sensoriga

Enne jatkamist veenduge, et teil oleks kdeparast insuliinipumbasusteemi MiniMed ™
kasutusjuhend.

Saatja Gihendamiseks sensoriga tehke jargmist.

1 Kui sensor on sisestatud, vaadake sensori kasutusjuhendist Uksikasju vajaliku teibi
paigaldamise kohta, enne kui saatja Ghendate.

2 Hoidke sisestatud sensori Umarat otsa paigal, et valtida selle paigaltnihkumist
Uhendamise ajal.
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3 Hoidke saatjat joonisel naidatud viisil. Viige saatjal olevad
kaks sélku Uhele joonele sensori kilghaaradega. Saatja
lame kilg peab jadma naha poole.

4 Lukake saatja sensori konnektorile, kuni sensori haarad
kinnituvad kldpsatusega saatjal olevatesse salkudesse. Kui
saatja on odigesti Uhendatud ja sensor on jéudnud
interstitsiaalvedelikuga marguda, vilgub saatjal olev
roheline tuli 6 korda.

Maérkus. Kui saatja ei hakka vilkuma, vt jaotist Veaotsing, Ik 149.

5 Kui saatja tuli hakkab parast sensoriga Uhendamist roheliselt vilkuma, kaivitage
sensor pumba abil. Tapsemad juhised leiate stusteemi kasutusjuhendist.

6 Kinnitage sensori kleepriba saatja kiilge.

7 Kui saatja on Uhendatud, vaadake sensori kasutusjuhendist Uksikasju vajaliku
teibi paigaldamise kohta.
8 Jargige pumba ekraanil vdi slisteemi kasutusjuhendis toodud juhiseid.

Saatja lahtilihendamine sensorist

Enne jatkamist veenduge, et teil oleks kdeparast insuliinipumbasusteemi MiniMed ™
kasutusjuhend.

Saatja lahtiihendamiseks sensorist tehke jargmist.

1 Eemaldage teip ettevaatlikult saatja ja sensori kiljest.

2 Eemaldage kleepriba saatja Glaosast.

3 Hoidke saatjat joonisel ndidatud viisil ning vajutage sensori
painduvaid kilghaarasid poidla ja nimetissérme vahel.

4 Tdmmake saatja ettevaatlikult sensori kiljest lahti.

5 Jargige pumbal vdi stisteemi kasutusjuhendis toodud
juhiseid.

Sensori eemaldamine

Juhiseid sensori eemaldamise kohta vaadake alati sensori kasutusjuhendist.

Saatja taasiihendamine juba sisestatud sensoriga

Saatjat on voimalik uuesti ihendada sensoriga, mis on parajasti kasutuses. Lihtsalt
uhendage saatja sensoriga, mis on juba sisestatud. Kui pump tuvastab saatja, siis
kinnitage, et soovite sensori nupu ,Uhenda sensor uuesti“ abil uuesti thendada.
Sensori uuesti Uhendamisel voib Ghenduse loomisele kuluda mdni sekund. Kinnitage
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sensori kleepriba uuesti saatja kuilge ja paigaldage uuesti teip, kui see on vajalik. Sensori
taastihendamisel I&bib sensor uue soojendusperioodi, enne kui seda saab kalibreerima
hakata.

Testotsak

Testotsakut kasutatakse saatja katsetamiseks, et veenduda selle toimimises. Testotsakut
kasutatakse ka saatja puhastamisel kohustusliku komponendina veekindla barjaari
loomiseks. Kui testotsak ihendatakse digesti saatjaga, ei lase see vedelikel kokku
puutuda saatja sees olevate konnektori vilkkudega. Vedelikud vdivad pdhjustada
konnektori viikude korrosiooni ja mdjutada saatja t66d.

Arge vaanake testotsakut, kui see on saatjaga tihendatud. See kahjustab saatjat.

Testotsakut tohib kasutada lihe aasta jooksul. Kui jatkate testotsaku kasutamist parast
Uhe aasta méodumist, vdivad saatja sees olevad ihenduspesa viigud saada kahjustada,
kuna testotsak ei suuda enam tagada veekindlat barjaari. Juhiseid konnektori viikkude
kontrollimise kohta vt jaotisest Saatja (ihenduspesa viikude kontrollimine, Ik 138.

ETTEVAATUST! Kasutage koos saatjaga ainult rohelist testotsakut (MMT-7736L).
Saatjal olevad taskud on testotsakuga iihendatud olekus
nihtavad. Arge kasutage iihtegi teist testotsakut. Muud
testotsakud ei ole méeldud saatjaga kasutamiseks ning nende
kasutamine kahjustab saatjat ja testotsakut.

roheline
testotsak

Saatja Uhenduspesa viikude kontrollimine
See pilt on naide, kuidas Uhenduspesa viigud peaksid valja ndgema.

Uhenduspesa ava

Uhenduspesa viigud

korpus
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Vaadake saatja konnektoriava sisse, et veenduda konnektori viikude korrasolekus ja
korrosiooni puudumises. Kui konnektori viigud on kahjustatud véi korrodeerunud, ei
saa saatja laaduriga ega pumbaga sidet pidada. Vdtke ihendust kohaliku
esindajaga. Vajalik véib olla saatja valjavahetamine.

Kontrollige Uhenduspesa ava sisemust ka niiskuse suhtes. Kui ndete niiskust, laske
saatjal véhemalt Ghe tunni jooksul kuivada. Konnektoriavas olev niiskus vdib tekitada
haireid saatja t60s ning pohjustada aja jooksul korrosiooni ja kahjustusi.

Testotsaku lihendamine katsetamiseks vo6i puhastamiseks
Enne jatkamist veenduge, et teil oleks kdeparast insuliinipumbasusteemi MiniMed ™
kasutusjuhend.

Testotsaku Uhendamiseks tehke jargmist.

1 Hoidke saatjat ja testotsakut joonisel ndidatud viisil. Viige testotsaku lame kiilg
Uhele joonele saatja lameda kuljega.

2 Vajutage testotsak saatjasse, kuni testotsaku painduvad
kidlghaarad kinnituvad kldpsatusega saatja mdlemal kuljel

asuvatesse salkudesse. g
Kui see on digesti Uhendatud, vilgub saatjal olev roheline
tuli 6 korda. (0 C

wp

3 Saatja katsetamiseks kontrollige pumbal olevat sensori
ikooni veendumaks, et saatja edastab signaali (vt sisteemi
kasutusjuhendit).

4 Saatja puhastamise kohta vt jaotist Saatja puhastamine, Ik 140.

5 Parast katsetamist vdi puhastamist Ghendage testotsak saatja kiiljest lahti.

Testotsaku lahtilihendamine

Testotsaku lahtilhendamiseks tehke jargmist.

1 Hoidke saatja korpust joonisel ndidatud viisil ning vajutage testotsaku
kiilghaarasid.

2 Kui testotsaku haarad on kokku vajutatud, tdmmake saatja
ettevaatlikult testotsaku kuljest lahti.

Mérkus. Saatja aku té6ea sééstmiseks ARGE jétke
testotsakut pérast puhastamist voi katsetamist
selle kilge.
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Saatja puhastamine

Saatja on mdeldud personaalseks kasutamiseks kodus (Uhel patsiendil kasutamise
korral) vdi tervishoiuasutuses (mitmel patsiendil kasutamise korral). Uhel patsiendil
kasutamise korral tuleb seadet iga kasutuskorra jarel puhastada, samas kui mitmel
patsiendil kasutamise korral tuleb seda iga kasutuskorra jarel puhastada ja
desinfitseerida. Saatja kasutamisel tervishoiuasutuses jargige alati mitmel patsiendil
kasutamise korral kehtivat puhastus- ja desinfitseerimisprotseduuri.

HOIATUS! Arge visake saatjat meditsiiniliste jaatmete konteinerisse ega laske sel
kokku puutuda tugeva kuumusega. Saatja sisaldab akut, mis v6ib
siittida ja pohjustada raskeid tervisekahjustusi.

Markus. Testotsak on saatja puhastamise jaoks kohustuslik komponent. Tdpsemat
teavet vt jaotisest Testotsak, Ik 138.

ETTEVAATUST! Arge kasutage seadme puhastamiseks ega desinfitseerimiseks
automaatset pesur-desinfektorit. Automaatse pesur-desinfektori
kasutamine seadme puhastamiseks voi desinfitseerimiseks
kahjustab saatjat.

Uhel patsiendil kasutamise korral
Puhastage saatjat alati parast iga kasutuskorda.

Saatja puhastamiseks I&heb vaja jargmisi vahendeid:

* Ornatoimeline vedelseep;

+ pehmete harjastega lastehambahari;

s anum;

* puhtad kiuvabad kuivad lapid.

Tooiga

Saatjat saab puhastada kuni 122 korda vdi Uhe aasta jooksul olenevalt sellest, kumb
taitub enne. Parast seda kdrvaldage saatja. Kui jatkate saatja kasutamist parast

122 kasutuskorra voi Uhe aasta taitumist, voib puhastusprotseduur seadet kahjustada.
Uue saatja tellimiseks vdtke Uhendust kohaliku esindajaga.
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HOIATUS! Arge kasutage seadet, kui ndete korpusel mérasid, lahtikoorumist
voi muid kahjustusi. Korpuse méranemine, lahtikoorumine ja muud
kahjustused annavad marku selle lagunemisest. Korpuse
lagunemine voib takistada saatja korralikku puhastamist ja
pohjustada raskeid tervisekahjustusi. Helistage kohalikule
esindajale ja korvaldage seade patareide kaitlemist puudutavate
kohalike eeskirjade kohaselt (drge tuhastage neid) voi kiisige
kérvaldamise kohta nébu oma tervishoiutootajalt.

Saatja puhastamiseks tehke jargmist.

1 Peske hoolikalt kded.
2 Kinnitage testotsak saatja kilge, nii et tekib veekindel barjaar.

N

¢t

7

o

3 Kui saatjal on kleepaine jadke, vt jaotist Kleepaine jdékide eemaldamine, Ik 148.

4 Uhtuge saatjat toatemperatuuril kraanivee all vahemalt Ghe minuti jooksul, kuni
sellel ei ole enam nahtavat mustust. Veenduge, et kdik raskesti ligipaasetavad
kohad saaksid korralikult puhtaks uhutud.

5 Valmistage drnatoimelise vedelseebi lahus, kasutades 5 ml (1 tl) rnatoimelist
vedelseepi 3,8 | (1 galloni) toatemperatuuril kraanivee kohta.
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6 Kastke endiselt testotsakuga Uihendatud saatja 6rnatoimelise vedelseebi lahusesse ja
leotage seda minut aega.

I

(>

7 Hoides testotsakust kinni, harjake saatja kogu pinda pehmete harjastega
lastehambaharjaga. Veenduge, et kdik raskesti ligipaasetavad kohad saaksid
korralikult puhtaks harjatud, kuni neis ei leidu enam nahtavat mustust.

8 Uhtuge saatjat voolava toatemperatuuril kraanivee all vahemalt (ihe minuti jooksul,
kuni sellel ei leidu enam nahtavat vedelseepi.
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9 Kuivatage saatja ja testotsak puhta kuiva lapiga.

<

10 Asetage saatja ja testotsak puhtale kuivale lapile ja laske neil dhu kaes taielikult
kuivada.
11 Uhendage testotsak saatja kiiljest lahti, vajutades érnalt testotsaku haarasid.

Mitmel patsiendil kasutamise korral
Kui saatjat kasutatakse tervishoiuasutuses, puhastage ja desinfitseerige seda alati
parast iga kasutuskorda.

HOIATUS! Kasutajad peavad selle seadme kasitsemisel ja kasutamisel
rakendama standardseid ettevaatusabindusid. Koiki slisteemi osi
tuleb pidada potentsiaalselt nakkusohtlikuks ja voimeliseks
patsientide ja tervishoiutdotajate vahel edasi kandma vere kaudu
levivaid patogeene.

Saatja tuleb parast igakordset patsiendil kasutamist desinfitseerida.

Seda siisteemi tohib mitme patsiendi peal katsetamiseks kasutada

ainult juhul, kui jargitakse ettevotte Medtronic Diabetes

standardseid ettevaatusabinéusid ja desinfektsiooniprotseduure.
Saatja puhastamiseks I&heb vaja jargmisi vahendeid:

» kindad;
+ Ornatoimeline vedelseep;
* pehmete harjastega lastehambahari;
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*  8,25% pleegiti;

* kaks anumat;

* puhtad ja kiuvabad kuivad lapid.

Tooiga

Saatjat saab puhastada ja desinfitseerida kuni 122 korda vdi (ihe aasta jooksul olenevalt
sellest, kumb taitub enne. Parast seda kdrvaldage saatja. Kui jatkate saatja kasutamist
parast 122 kasutuskorra vai Uhe aasta taitumist, voib puhastus- ja
desinfitseerimisprotseduur seadet kahjustada. Uue saatja tellimiseks votke Gihendust
ettevottega Medtronic.

Saatja puhastamiseks ja desinfitseerimiseks tehke jargmist.

1 Peske kaed ja pange kindad katte.

2 Kontrollige saatja konnektoriava sisemust, et ndha, kas seal leidub marke
kehavedelikest. Juhiseid konnektori viikude kontrollimise kohta vt jaotisest Saatja
lihenduspesa viikude kontrollimine, Ik 138.

ETTEVAATUST! Saatjat kontrollival inimesel peab olema piisavalt hea nagemine,
mis voimaldab tal ndha vaikeseid kehavedelikutilku voi koejaike.

HOIATUS! Kui ndete iihenduspesa avas mis tahes kehavedelikku, tuleb saatja
korvaldada. Kuna saatja sisaldab akut, drge visake seda bioloogiliste
jaatmete konteinerisse. Selle asemel puhastage ja desinfitseerige saatja
ning seejarel kdrvaldage see patareide kaitlemist puudutavate kohalike
eeskirjade kohaselt (arge tuhastage neid).

Uhenduspesa ava

Uhenduspesa viigud

korpus
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3 Kinnitage testotsak saatja kullge, nii et tekib veekindel barjaar.

4 Kui saatjal on kleepaine jadke, vt jaotist Kleepaine jédékide eemaldamine, lk 148.

5 Uhtuge saatjat toatemperatuuril kraanivee all vahemalt Gihe minuti jooksul, kuni
sellel ei ole enam ndhtavat mustust. Veenduge, et kdik raskesti ligipaasetavad
kohad saaksid korralikult puhtaks uhutud.

6 Valmistage 6rnatoimelise vedelseebi lahus, kasutades 5 ml (1 tl) 6rnatoimelist
vedelseepi 3,8 | (1 galloni) toatemperatuuril kraanivee kohta. Igaks
kasutuskorraks tuleb teha uus varske lahus.

7 Kastke endiselt testotsakuga Gihendatud saatja drnatoimelise vedelseebi
lahusesse ja leotage seda minut aega.
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8 Hoides testotsakust kinni, harjake saatja kogu pinda pehmete harjastega
lastehambaharjaga. Veenduge, et kdik raskesti ligipaasetavad kohad saaksid
korralikult puhtaks harjatud, kuni neis ei leidu enam ndhtavat mustust.

9 Uhtuge saatjat voolava toatemperatuuril kraanivee all vdhemalt Gihe minuti jooksul,
kuni sellel ei leidu enam nahtavat vedelseepi.

10 Kuivatage saatja ja testotsak puhta kuiva lapiga.

<

11 Valmistage 1 : 10 pleegitilahus, kasutades Uiht (1) osa 8,25% pleegitit Giheksa (9) osa
vee kohta, kuni Idppkontsentratsioon on 0,8%. Igaks kasutuskorraks tuleb teha uus
varske lahus.
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12 Veenduge, et oleksite 1abinud kdik eelnevad puhastamise sammud, enne Kui
hakkate desinfitseerima. Leotage endiselt testotsakuga tihendatud saatjat
pleegitilahuses 20 minutit.

14 Asetage saatja ja testotsak puhtale kuivale lapile ja laske neil dhu kaes taielikult

kuivada.

HOIATUS! Kui nagite eelneva kontrolli kdigus iihenduspesa avas
kehavedelikku, peate niiiid saatja koos iihendatud testotsakuga
korvaldama patareide kaitlemist puudutavate kohalike eeskirjade
kohaselt (drge tuhastage neid).

15 Uhendage testotsak saatja kiljest lahti, vajutades érnalt testotsaku haarasid.
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16 Veenduge, et saatja korpusel poleks marke mdranemisest, lahtikoorumisest ega
muudest kahjustustest. Kui ndete Ulaltoodud marke, peate desinfitseeritud saatja
niud kérvaldama patareide kaitlemist puudutavate kohalike eeskirjade kohaselt (drge
tuhastage neid).

HOIATUS! Arge kasutage seadet, kui niete korpusel mérasid, lahtikoorumist voi
muid kahjustusi. Korpuse mdranemine, lahtikoorumine ja muud
kahjustused annavad marku selle lagunemisest. Korpuse lagunemine
voib takistada saatja korralikku puhastamist ja pohjustada raskeid
tervisekahjustusi. Helistage kohalikule esindajale ja korvaldage seade
patareide kaitlemist puudutavate kohalike eeskirjade kohaselt (arge
tuhastage neid) voéi kiisige kérvaldamise kohta néu oma
tervishoiutootajalt.

17 Visake ara kasutatud kindad ning peske kaed hoolikalt seebi ja veega.
Kleepaine jadkide eemaldamine

Kui saatjal leidub kleepaine jaake, voib osutuda vajalikuks allpool kirjeldatud protseduur.
Kui naete saatja visuaalsel kontrollimisel kleepaine jaake, jargige alltoodud juhiseid.

Kleepaine jadkide eemaldamiseks laheb vaja vatitikke ja meditsiinilise kleepaine
eemaldit, nagu Detachol™*, mis kujutab endast lakibensiini.

Miérkus. Katsetuste kéigus kasutas Medtronic MiniMed saatjalt kleepaine jaékide

eemaldamiseks vahendit Detachol™". Soovitame kasutada vahendit
Detachol™*, aga see ei pruugi olla koigis riikides saadaval.

Kleepaine jaakide eemaldamiseks tehke jargmist.

1 Veenduge, et testotsak oleks saatjaga ihendatud.

2 Immutage vatitikku meditsiinilise kleepaine eemaldis.

3 Hoidke testotsakust kinni ja hd6ruge saatjat drnalt kleepaine eemaldiga, kuni
kleepaine on eemaldatud.
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4 Minge edasi puhastusprotseduuri juurde. Uksikasjalikku teavet vt jaotisest Saatja
puhastamine, Ik 140.

Pesemine ja ujumine

Kui saatja ja sensor on omavahel Uhendatud, moodustavad need veekindla barjaari
stigavusel kuni 2,4 m (8 jalga) kuni 30 minutiks. Te ei pea neid dusi all kdimiseks ega
ujumiseks eemaldama.

Laaduri puhastamine

See toiming on mdeldud vajaduse korral Gldiseks puhastamiseks olenevalt seadme

valjandgemisest.

ETTEVAATUST! Arge kastke laadurit vette ega iihtegi teise puhastusainesse.
Laadur ei ole veekindel. Vesi voib laadurit kahjustada ja
pohjustada seadme rikkeid.

HOIATUS! Korvaldage laadur patareide kaitlemist puudutavate kohalike

eeskirjade kohaselt voi kiisige korvaldamise kohta n6u oma
tervishoiutdétajalt. Laadur voib tuhastamisel siittida.

Laaduri puhastamiseks tehke jargmist.

1 Peske hoolikalt kaed.

2 Laaduri valiskiljel oleva mustuse vdi voormaterjali eemaldamiseks kasutage
ornatoimelise puhastusvahendi, nt nbudepesuvahendi lahusega niisutatud riidest
lappi. Arge kunagi kasutage laaduri puhastamiseks orgaanilisi lahusteid, nagu
varvivedeldi vdi atsetoon.

3 Asetage laadur puhtale kuivale lapile ja laske sel kaks kuni kolm minutit 6hu kaes
kuivada.

Veaotsing

Allolevas tabelis on toodud veaotsingu teave saatja, laaduri ja testotsaku kohta.
Lisateavet veaotsingu kohta leiate slisteemi kasutusjuhendist.
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Probleem

Voimalik pohjus

Lahendus

Uhendasite saatja
laaduriga, aga Uhtegi
tuld ei suttinud.

Saatja Ghenduspesa
viigud on kahjustatud voi
korrodeerunud.

Laaduri patarei on tuhi
vOi patareid ei ole
sisestatud.

1 Veenduge, et saatja konnektori viikudel ei
leiduks kahjustusi ega korrosiooni.
Lisateavet konnektori viilkude kohta vt
jaotisest Saatja iihenduspesa viikude
kontrollimine, Ik 138. Kui viigud on
kahjustatud voi roostes, vtke hendust
kohaliku esindajaga. Vajalik vdib olla
saatja valjavahetamine.

2 Kui Uhenduspesa viigud ei ole
kahjustatud, vahetage valja laaduri
patarei. Juhiseid laaduri patarei
vahetamise kohta vt jaotisest Patarei
paigaldamine laadurisse, Ik 135.

Laaduril olev roheline
vilkuv tuli ltlitub
laadimise ajal valja ja
te naete laaduril
aeglasemalt vilkuvat
punast tuld.

Laaduri patarei hakkab
tihjenema.

Vahetage laaduri patarei valja. Juhiseid laaduri
patarei vahetamise kohta vt jaotisest Patarei
paigaldamine laadurisse, Ik 135.

Laaduril olev roheline
vilkuv tuli lUlitub
laadimise ajal valja ja
te naete laaduril kahe
sekundi kaupa kiirelt
vilkuvaid punaseid
tulesid.

Saatja aku hakkab
tihjenema.

1 Laadige saatjat tund aega jarjest. Kui
vilkumine ei I6pe, minge edasi 2. punkti
juurde.

2 Laadige saatjat kaheksa tundi jarjest. Kui
vilkumine ei 16pe, votke Ghendust kohaliku
esindajaga. Vajalik voib olla saatja
véljavahetamine.

Laadimise ajal naete
laaduril kombinatsiooni
kiirelt ja aeglaselt
vilkuvatest punastest
tuledest.

Nii laaduri patarei kui ka
saatja aku hakkavad
tihjenema.

1 Vahetage laaduri patarei vélja. Juhiseid
laaduri patarei vahetamise kohta vt
jaotisest Patarei paigaldamine laadurisse,
Ik 135.

2 Laadige saatjat tund aega jarjest. Kui
punaste tulede kiire vilkumine ei I16pe,
minge edasi 3. punkti juurde.

3 Laadige saatjat kaheksa tundi jarjest. Kui
vilkumine ei I16pe, votke Ghendust kohaliku
esindajaga. Vajalik vdib olla saatja
valjavahetamine.
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Probleem

Voéimalik p6éhjus

Lahendus

Saatjal olev roheline
tuli ei vilgu sensoriga
Uhendamisel.

Saatja ei ole taielikult
Uhendatud.

Saatja aku hakkab
tiihjenema.

Sensor ei ole kehasse
Oigesti sisestatud.

1 Uhendage saatja sensori kiiljest lahti.

2 Oodake viis sekundit ja Ghendage need
uuesti. Kui roheline tuli ei hakka ikka
vilkuma, minge edasi 3. punkti juurde.

3 Laadige saatja taielikult ja Ghendage see
testotsakuga. Kui roheline tuli ei hakka
ikka vilkuma, vt veaotsingu punkti ,Saatjal
olev roheline tuli ei vilgu testotsakuga
Uhendamisel®. Kui roheline tuli hakkab
vilkuma, minge edasi 4. punkti juurde.

4  Uhendage saatja testotsaku kiiljest lahti,
oodake vahemalt viis sekundit ja
Uhendage saatja seejarel sensoriga. Kui
roheline tuli ei hakka ikka vilkuma, minge
edasi 5. punkti juurde.

5 Sensor ei pruugi olla kehasse digesti
sisestatud. Eemaldage sensor oma
kehast ja sisestage uus sensor.

Saatjal olev roheline
tuli ei vilgu
testotsakuga
Uhendamisel.

Saatja ei ole taielikult
Uhendatud.

Saatja aku hakkab
tihjenema.

1 Kontrollige saatja ja testotsaku vahelist
Uhendust. Kui roheline tuli ei hakka ikka
vilkuma, minge edasi 2. punkti juurde.

Laadige saatja taielikult.

3 Katsetage saatjat uuesti testotsakuga. Kui
te ei nde ikka vilkuvat rohelist tuld, votke
Uhendust kohaliku esindajaga. Vajalik
voib olla saatja valjavahetamine.

Saatja aku ei pea
seitse paeva vastu.

Saatja ei ole sensoriga
Uhendamisel taielikult
laetud.

Saatja ja pumba
vaheline juhtmevaba

Uhendus katkeb sageli.

1 Laadige saatja enne sensoriga
Uhendamist taielikult. Kui saatja aku ei
pea endiselt sensori Ght kasutuskorda
vastu, minge edasi 2. punkti juurde.

2 Liikuge raadiosageduslikke hairinguid
pdhjustada voivate seadmete juurest
kaugemale. Lisateavet raadiosageduslike
hairingute kohta leiate pumbaga kaasas
olevalt raadioside vastavuse teabe lehelt.

3 Raadiosageduslike hairingute
vahendamiseks kandke hoolt, et pump ja
saatja paikneksid samal kehapoolel. Kui
taielikult laetud saatja aku saab endiselt
tuhjaks enne seitsme paeva méddumist,
helistage kohalikule esindajale. Vajalik
voib olla saatja valjavahetamine.

-151-

}se3



Probleem Voéimalik p6éhjus Lahendus

Saatja ja pumba Pump on levialast valjas. 1 Liikuge raadiosageduslikke hairinguid
vaheline Ghendus on pbhjustada voivate seadmete juurest
katkenud. kaugemale. Lisateavet raadiosageduslike
hairingute kohta leiate oma saatjaga
kaasas olevalt raadioside vastavuse
teabe lehelt. Kui saatjal ei 6nnestu
pumbaga endiselt sidet pidada, minge
edasi 2. punkti juurde.

Muud seadmed tekitavad
raadiosageduslikke
hairinguid.

2 Raadiosageduslike hairingute
vahendamiseks kandke hoolt, et pump ja
saatja paikneksid samal kehapoolel. Kui
saatjal ei nnestu pumbaga endiselt sidet
pidada, helistage abi saamiseks
kohalikule esindajale.

Maérkus. Kui saatja ja pumba vaheline lihendus katkeb 30 minutiks, esitatakse selle kohta alarm véi
maérguanne ja ilmub vastav teade.

Hoiustamine ja kaitlemine

Hoiustage saatjat, laadurit ja testotsakut puhtas kuivas kohas toatemperatuuril. Kui saatja
ei ole kasutuses, tuleb seda laadida vahemalt iga 60 paeva tagant.

ETTEVAATUST! Arge hoiustage saatjat laaduril. Kui saatja jaetakse laadurile
kauemaks kui 60 paevaks, saab selle aku piisivaid kahjustusi.

Korvaldamine

Arge kérvaldage saatjat koos sorteerimata olmejaatmetega. Kérvaldage saatja patareide
kaitlemist puudutavate kohalike eeskirjade kohaselt vdi kisige kdérvaldamise kohta néu
oma tervishoiutdotajalt.

Tehnilised andmed

Saatja oluline toimimisnaitaja on tajumisseadme signaalide vaartus(t)e mootmine ja
jalgimisseadmesse edastamine saatja tdpsusnduete piires ning ststeemi
kasutusjuhendis kirjeldatud kasutustingimustel ja kogu eeldatava té6ea jooksul. Kui
saatja puutub kokku elektromagnetiliste hairingutega, voivad edastatavad andmed olla
puudulikud véi vigased. Sellises olukorras jargige asjakohases kasutusjuhendis toodud
kasutus-, hooldus- ja torkeotsingu juhiseid. Saatja nduetekohase toimivuse
kontrollimiseks vdib kasutada ka testotsakut. Kui saatja on kahjustatud vi ei suuda
laaduri v6i pumbaga sidet pidada, votke abi saamiseks Uhendust ettevétte Medtronic
kohaliku teeninduse esindajaga.
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Biosobivus Saatja: vastab standardile EN ISO 10993-1
Kontaktosad Saatja
Sensor

Tootingimused

Saatja temperatuur: 0 °C kuni 45 °C (32 °F kuni 113 °F)

Ettevaatust! Kui saatjat kasutatakse koos testotsakuga
6hutemperatuuril Gle 41 °C (106 °F), voib saatja temperatuur Uletada
43 °C (109 °F).

Saatja suhteline 6huniiskus: 10% kuni 95%, mittekondenseeruv
Saatja 6hurdhk: 57,60 kPa kuni 106,17 kPa (8,4 psi kuni 15,4 psi)
Laaduri temperatuur: 10 °C kuni 40 °C (50 °F kuni 104 °F)
Laaduri suhteline dhuniiskus: 30% kuni 75%, mittekondenseeruv

Hoiustamistingimused

Saatja temperatuur: —20 °C kuni 55 °C (-4 °F kuni 131 °F)
Saatja suhteline dhuniiskus: kuni 95%, mittekondenseeruv
Saatja 6hurdhk: 57,6 kPa kuni 106 kPa (8,4 psi kuni 15,4 psi)
Laaduri temperatuur: =10 °C kuni 50 °C (14 °F kuni 122 °F)
Laaduri suhteline dhuniiskus: 10% kuni 95%, mittekondenseeruv

Patarei tooiga

Saatja: seitse paeva gliikoosi pidevat jalgimist vahetult parast taielikku
laadimist.

Laadur: laadur kasutab saatja laadimiseks Uht uut AAA-patareid.

kiirgusvoimsus (ERP)

Saatja 2,4 GHz sagedusriba, traadita Bluetooth™*-tehnoloogia (versioon 4.0)
sagedus
Efektiivne -12,05 dBm (0,06 mW)

Efektiivne isotroopne
kiirgusvoimsus (EIRP)

-9,9 dBm (0,1 mW)

Leviala

Kuni 1,8 m (6 jalga) vabas 6hus

Saatja eeldatav t66iga

Saatja eeldatav to6iga on Uks aasta olenevalt selle kasutamisest
patsiendi poolt.

Saatja juhtmevaba side

Teenuse kvaliteet

Saatja ja insuliinipump Ghenduvad nutiseadme Uhenduse kaudu. Saatja edastab
glikoositaseme andmed ja sisteemiga seotud marguanded pumpa. Traadita
edastuse 16ppedes kontrollib pump saadud andmete terviklust.
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Andmeturve

Saatja peab raadiosageduslikku (RF) sidet ainult lingitud seadmetega, mille see ara
tunneb. Enne, kui pump saab hakata saatjalt teavet vastu vétma, tuleb pump saatjaga
siduda.

Insuliinipumbad MiniMed™ ja nende siisteemide komponendid (glikomeetrid ja saatjad)
tagavad andmeturbe spetsiaalsete meetodite abil ning andmetervikluse
veaavastusprotseduuride teel, nagu tstikkelkoodkontrollid.

Lennureisid
Saatjat vdib kommertsliinide lennukites ohutult kasutada. Kui lennukipersonal esitab teile
seadme kasutamise kohta kiisimusi, ndidake neile oma meditsiinilise hadaolukorra kaarti.

Suunised ja tootja deklaratsioon

Suunised ja tootja deklaratsioon — elektromagnetkiirgus

Kiirguskatse Vastavus Elektromagnetiline keskkond — suunised
Raadiosageduskiirgus CISPR 11 Saatja kasutab raadiosageduslikku energiat ainult
sUsteemidevahelise side jaoks. Seetéttu on selle
CISPR 11 Rihm 1, tekitatav raadiosageduslik kiirgus vaga vaike ega
klass B pdhjusta téenaoliselt haireid 1ahedalasuvates
Harmooniliste kiirgus Eiole elektroonilistes seadmetes.
kohaldatav Markus. Eeltoodu on standardi IEC 60601-1-2
IEC 61000-3-2 kohaselt néutav riithma 1 klassi B
Pingekaikumised/ Ei ole uuluvale seadmote punLl, Kuna saalia
véreluskiirgus kohaldatav 66tab patareitoitel, ei avalda hoone (ildine

elektrisiisteem méju selle tekitatavale

IEC 61000-3-3 kiirgusele j? ei leidy mingeiq téendeid selle
kohta, et siisteemi kasutamisega koduses

keskkonnas kaasneks mingeid probleeme.

Suunised ja tootja deklaratsioon — elektromagnetiline hairekindlus

Hairekindluskatse IEC Maksimaalne Elektromagnetilise
60601-1-2:2014 prognoositav keskkonna suunised
katsetase kasutustingimus
standardi
IEC 60601-1-2:2014
kohaselt
Elektrostaatiline +8 kV kontakt 18 kV kontakt Kasutamiseks
lahendus (ESD) +2 kV, £4 kV, +2 kV, 4 kV, £8 kV, tavaparases kodu-, ari-
IEC 61000-4-2 +8 kV, +15 kV 6hk voi haiglakeskkonnas.
+15 kV 6hk
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Suunised ja tootja deklaratsioon — elektromagnetiline hairekindlus

Hairekindluskatse IEC Maksimaalne Elektromagnetilise
60601-1-2:2014 prognoositav keskkonna suunised
katsetase kasutustingimus
standardi
IEC 60601-1-2:2014
kohaselt
Raadiosageduslike 3 Vrms Ei ole kohaldatav Noéue ei kehti sellele
véljade tekitatud 150 kHz kuni patareitoitel seadmele.
juhtivuslikud hairingud 80 MHz
6 Vrms
ISM-i
sagedusribades
vahemikus
150 kHz kuni
80 MHz
Elektrilised kiired 2 kV Ei ole kohaldatav Nobue ei kehti sellele
siirdeimpulsid / 100 kHz patareitoitel seadmele.

impulsipakett

kordumissagedus

IEC 61000-4-4
Pingemuhk Faasidevaheline: Ei ole kohaldatav Nobue ei kehti sellele
IEC 61000-4-5 +0,5 kV, £1 kV patareitoitel seadmele.
Faasi ja
maanduse vaheline:
10,5 kV, 1 kV,
+2 kV

Markus. Uron vahelduvvooluvérgu pinge enne

katsetaseme rakendamist.

Pingelohud, lthiajalised
katkestused ja
pingekoikumised
toiteliinides

IEC 61000-4-11

0% Uq; 0,5 tsiikliks
(0°, 45°,90°, 135°,
180°, 225°, 270° ja
315° juures)

0% Ur; 1 tsukliks
(0° juures)

Ei ole kohaldatav

Noéue ei kehti sellele
patareitoitel seadmele.

70% 25/30
tstikliks (0° juures)
0% 250/300
tstkliks
Vérgusageduslik 30 A/m 30 A/m Kasutamiseks
(50/60 Hz) magnetvali tavaparases kodu-, ari-
IEC 61000-4-8 voi haiglakeskkonnas.
Raadiosageduslike IEC IEC 60601-1-2:2014, Kasutamiseks

traadita sideseadmete
lahivaljad
IEC 61000-4-3

60601-1-2:2014,
tabel 9

tabel 9

tavaparases kodu-, ari-
voi haiglakeskkonnas.
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Suunised ja tootja deklaratsioon — elektromagnetiline hairekindlus

Hairekindluskatse

60601-1-2:2014
katsetase

IEC

Maksimaalne
prognoositav
kasutustingimus
standardi
IEC 60601-1-2:2014
kohaselt

Elektromagnetilise
keskkonna suunised

Markus. Uron vahelduvvooluvérgu pinge enne

katsetaseme rakendamist.

Kiirguslik
raadiosagedusenergia
IEC 61000-4-3

10 Vim

80 MHz kuni

2,7 GHz

80% AM vaartusel

1 kHz

10 V/im
80 MHz kuni 6 GHz
80% AM vaartusel
1 kHz

Kaasaskantavaid ja
mobiilseid
raadiosageduslikke
sideseadmeid ei tohi
kasutada saatja Uhelegi
osale lahemal kui
soovituslik
eralduskaugus 30 cm
(12 tolli).

Statsionaarsete
raadiosaatjate
véljatugevused, mis
tehakse kindlaks
asukoha
elektromagnetilise
uuringuga, peavad
olema iga sagedusala
korral
vastavustasemest
vaiksemad.

Jargmise simboliga
tahistatud seadmete
laheduses voib esineda
hairinguid:

()

Markus. Need suunised ei pruugi kehtida kbikides olukordades. Elektromagnetkiirguse levimist
méjutab neeldumine rajatistes, esemetes ja inimestes ning neilt peegeldumine.

Garantii

Medtronic MiniMed, Inc. (v&i muu juriidiline isik, keda vdidakse nimetada selle ettevotte

-Medtronic MiniMed® seadme margistusel tootjaks) annab toote ostjale ettevétte

Medtronic saatja puhul garantii materjalide ja valmistamise defektide eest lihe (1) aasta

jooksul ja laaduri puhul kuni tGihe (1) aasta jooksul alates ostukuupaevast.
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Garantiiperioodi jooksul asendab voi parandab Medtronic MiniMed oma aranagemise
jargi iga defektse saatja voi laaduri siin toodud tingimuste ja erandite alusel. See
garantii kehtib ainult uutele seadmetele. Saatja voi laaduri asendamise korral ei
pikene garantiiperiood selle algse I6pukuupaevaga vorreldes.

Garantii kehtib ainult juhul, kui ettevdtte Medtronic saatjat vdi laadurit kasutatakse
tootja juhiste kohaselt. IIma piiranguteta ei kehti see garantii jargmistes olukordades:

*  kui kahjustus on pdhjustatud saatja v6i laaduri muudatustest voi
modifikatsioonidest, mis on tehtud kasutaja vdi kolmanda isiku poolt parast
ostukuupaeva;

»  kui kahjustuse on p&hjustanud hooldus- v6i parandust66d, mille on teinud muu
isik vbi asutus kui tootja;

*  kui kahjustuse on pdhjustanud force majeure (vaaramatu jéud) véi muu tootjast
s6ltumatu stindmus;

»  kui kahjustus on tingitud hooletusest vdi ebadigest kasutamisest, nagu, kuid
mitte ainult, valesti hoiustamine, vette sattumine, flusiline vaarkasutus (nt
mahapillamine);

»  kui kahjustus on tingitud seadme kasutamisest viisil, mis ei vasta tootja
valjastatud toote margistusele, kasutusjuhendile vbi asjakohastele
digusnormidele.

Garantii on isiklik ja kehtib ainult algsele ostjale. Selle garantiiga kaetud toote muiik,
rentimine vdi muu Gleandmine kasutajale vdi selle kasutamine kasutaja poolt, kes
erineb algsest ostjast, toob kaasa kaesoleva garantii kohese I6ppemise. Garantii ei
laiene glikoosisensoritele ega teistele tarvikutele.

Garantiiga ette nahtud hiivitusmeetmed on ainsad meetmed mis tahes rikkumise
hlvitamiseks. Medtronic MiniMed ega tema tarnijad v6i edasimiijad ei vastuta
mingite juhuslike, kaasnevate ega erikahjude eest, mis on tingitud v6i mis tulenevad
toote defektist.

Valistatud on igasugused muud otsesed ja kaudsed tingimused ja garantiid peale
seadusjargsete kohustuslike tagatiste, sh garantiid mutgikdlblikkuse ja teatud
kindlaks eesmargiks sobivuse kohta.

See garantii annab ostjale teatud seaduslikud digused ja ostjal v6ib kohalikest
seadustest tulenevalt olla ka muid digusi. Garantii ei mdjuta ostja seadusjargseid
oigusi.

Avatud lahtekoodiga tarkvara (OSS) avaldus

Selles dokumendis identifitseeritakse avatud lahtekoodiga tarkvara, mida see toode
voib eraldi valja kutsuda, kaitada, linkida, seostada vdi muul viisil kasutada.
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Selline avatud lahtekoodiga tarkvara litsentsitakse kasutajatele vastava avatud
lahtekoodiga tarkvara eraldi tarkvara litsentsilepingu tingimuste alusel.

Sellise avatud l&htekoodiga tarkvara teiepoolset kasutamist reguleerivad ainult vastava
litsentsi tingimused.

Avatud lahtekoodiga tarkvara lahtekoodi/objektikoodi ja kehtiva litsentsi saate hankida
jargmiselt veebisaidilt: http://www.ouah.org/ogay/hmac/.
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Ikoonide tabel

Seerianumber

Kataloogi- v6i mudelinumber

Uks saatja, laadur ja serter mahuti/pakendi kohta

Kaks testotsakut mahuti/pakendi kohta

Tootmiskuupaev (AAAA-KK-PP)

Tootja

Enne iga kasutuskorda tuleb lugeda kasutusjuhendit (etiketil sinist varvi)

Temperatuuripiirang

Mitteioniseeriv elektromagnetiline kiirgus

Konfiguratsioon voi unikaalne versioonitunnus

Elektrildogivastase kaitse aste: BF-tiilipi kontaktosa

Saatja: tle 1 mm Iabimddduga tahkete osade vastase kaitse tase on 4.
Pideva vette sukeldamise [sukeldamine 2,4 m (8 jala) sligavusse vette
30 minutiks] m&jude vastase kaitse tase on 8.

95%
I

Niiskusepiirang

C€ 0459

Vastavusmargis: see simbol tdhendab, et seade vastab taielikult
meditsiiniseadmete direktiivilie MDD 93/42/EMU (NB 0459)

y

Kergestipurunev! Kasitseda ettevaatlikult

ae
« e

T

Hoida kuivana

®

Papp, paber, plastpakendid ja ebavajalikud trikised tuleb ringlusse vétta
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Magnetresonantskeskkonnas (MR) ohtlik: hoida eemal

WEEE algatus: MITTE VISATA OLMEJAATMETE SEKKA. Seade tuleb
ringlusse votta kohalike jaatmekaitlusnduete kohaselt
]
® magnetresonantstomograafia (MRT) seadmetest

Laadida enne kuupéeva
L]

Traadita Bluetooth™-tehnoloogia

© Bluetooth
FCCID: OH27821 | Vastab Ameerika Uhendriikide raadioside-eeskirjadele
IC: 3408B-7821 Vastgb .Kanada .|r?novat3|oon|-, teadus- ja majandusarengu ministeeriumi

raadioside-eeskirjadele

m Volitatud esindaja Euroopa Uhenduses

@ Vastab Austraalia raadioside-eeskirjadele
R(On/y Ainult arsti ettekirjutuse alusel
Vastavusmargis: see simbol tdhendab, et seade vastab taielikult

meditsiiniseadmete direktiivile MDD 93/42/EMU

Ij:i_:l Lugege kasutusjuhendit

é Ettevaatust! Siltidel mittetoodud olulisi hoiatusi ja ettevaatusabindusid
vaadake kasutusjuhendist

© 2020 Medtronic MiniMed, Inc. K&ik digused kaitstud.

Medtronic, ettevdtte Medtronic logo ja Further, Together on ettevétte Medtronic kaubamargid. ™* Kolmandate osapoolte tootemargid on nende
vastavate omanike kaubamargid. Kdik muud tootemargid on ettevétte Medtronic kaubamargid.

Bluetooth™*
Detachol™*
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Siystuvas ,Guardian™ Link (3) su belaidzio rySio technologija ,Bluetooth™** yra
nuolatinés gliukozés kontrolés (CGM) sistemos komponentas, skirtas insulino
pompos sistemoms ,MiniMed ™*, kurias galima prijungti prie iSmaniojo jrenginio.

tikriklis%

siystuvas

jutiklio jdarimo prietaisas ikroviklis

Siystuvo ,,Guardian™ Link (3)“ rinkinio (MMT-7910) komponentai
Visg siystuvo rinkinj sudaro toliau nurodyti komponentai.

. Siystuvas ,Guardian™ Link (3)* «  |kroviklis (MMT-7715)
(MMT-7911) +  Prietaisas ,One-press" gliukozés jutikliui jdurti
. Du testeriai (MMT-7736L) (MMT-7512)

Numatytoji prietaiso paskirtis

Siystuvas ,Guardian™ Link (3)* (MMT-7911) yra jkraunamasis prietaisas, kuris
maitina gliukozés jutiklj, renka ir apskaiciuoja jutiklio duomenis bei siuncia juos j
suderintg insulino pompos sistemg ,MiniMed™*, kurig galima prijungti prie iSmaniojo
jrenginio, vykdant cukrinio diabeto kontrole. Siystuvas suderintas tik su gliukozés
jutikliu ,Guardian™ Sensor (3)“ (MMT-7020) ir skirtas naudoti vienam arba keliems

pacientams.

Kontraindikacijos
NeZinomos.
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|spéjimai

Nenaudokite siystuvo Salia kitos elektrinés jrangos, galinCios trikdyti jprastg sistemos
veikimg. Negalima naudoti kitos elektrinés jrangos, kuri gali trikdyti jprastg sistemos
veikima. ISsamesne informacija apie elektrine jrangg, kuri gali trikdyti jprastg
sistemos veikimg, pateikta skyriuje Magnetiniy lauky ir spinduliuotés poveikis,
puslapyje 162.

Visas atsargumo priemones, jspéjimus ir instrukcijas, susijusias su jutikliu, visada Zr.
jutiklio naudotojo vadove. Nesivadovaujant jutiklio naudotojo vadovu, galima sunkiai
susizaloti arba sugadinti jutikl;.

Neleiskite vaikams déti smulkiy daliy j burng. Sis gaminys maziems vaikams kelia
uzspringimo pavojy.

Nekeiskite ir nemodifikuokite prietaiso, nebent ,Medtronic Diabetes* aiSkiai patvirtino
tg modifikacijg. Modifikavus prietaisg, galima patirti sunky suzalojima, pabloginti
galimybe valdyti prietaisg ir prarasti garantija.

Nenaudokite testerio, jei jvyko jo salytis su krauju. Palietus kraujg, galima uzsikrésti.
Testerj iSmeskite pagal medicinos atlieky Salinimo vietos reglamentus arba dél
Salinimo informacijos kreipkités j sveikatos priezilros specialista.

Jvedus jutiklj, gali bégti kraujas. Prie$ jungdami siystuvg prie jutiklio, visada
jsitikinkite, kad durio vieta nekraujuoja. Kraujas gali patekti j siystuvo jungtj ir
sugadinti prietaisg. Sugadintg prietaisg iSmeskite. Jei béga kraujas, sterilia marle
arba Svaria servetéle laikykite dirio vietg prispausta, kol kraujavimas liausis.
Nustojus bégti kraujui, prijunkite siystuva prie jutiklio.

Jei pasireiskia bet kokiy nepageidaujamy reakcijy, susijusiy su siystuvu arba jutikliu,
kreipkités j vietos atstovg. Dél nepageidaujamy reakcijy galima patirti sunky
suzalojima.

NeiSmeskite siystuvo j medicinos atlieky talpyklg ir saugokite nuo didelio karscio.
Siystuve yra baterija, kuri gali uzsidegti ir sunkiai suzaloti.

Magnetiniy lauky ir spinduliuotés poveikis

Saugokite siystuvg nuo magnetinio rezonanso tomografijos (MRT) jrangos,
diatermijos prietaisy ir kity prietaisy, sukurianciy stipry magnetinj laukg (pvz.,
rentgeno aparato, KT aparato ir kitokig spinduliuote skleidzian&iy aparaty), poveikio.
Stipraus magnetinio lauko poveikis nejvertintas, dél jo prietaisas gali netinkamai
veikti, sunkiai suzaloti arba biti nesaugus. Jei siystuvas pateko j stipry magnetin;j
lauka, nebenaudokite jo ir kreipkités pagalbos j vietos atstova.
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Visada nusiimkite jutiklj ir siystuva, prie$ jeidami j patalpa, kurioje yra rentgeno,
MRT, diatermijos arba KT aparatas. Stipraus magnetinio lauko poveikis
nejvertintas, dél jo prietaisas gali netinkamai veikti, sunkiai suzaloti arba bati
nesaugus. Jei jutiklis arba siystuvas pateko j stipry magnetinj lauka,
nebenaudokite jo ir kreipkités pagalbos j vietos atstova.

Kai keliaujate, su savimi visada turékite skubios medicinos pagalbos kortele,
pateiktg su prietaisu. Skubios medicinos pagalbos korteléje pateikta svarbi
informacija apie oro uosty saugumo sistemas ir saugy siystuvo naudojimg
Iéktuve. Nesilaikant skubios medicinos pagalbos korteléje pateikty nurodymuy,
galima patirti sunky suzalojima.

Atsargumo priemonés

Nebandykite naudoti siystuvo ,Guardian™ Link (3)“ (MMT-7911) su insulino
pompa ,MiniMed™*, kurios negalima prijungti prie iSmaniojo jrenginio. RySj su
siystuvu ,Guardian™ Link (3)“ (MMT-7911) palaiko tik insulino pompa
-MiniMed™*, kurig galima prijungti prie iSmaniojo jrenginio.

Su siystuvu naudokite tik gliukozeés jutiklj ,Guardian™ Sensor (3)“ (MMT-7020).
Nenaudokite jokio kito jutiklio. Kiti jutikliai neskirti naudoti su siystuvu, todél tiek
siystuvas, tiek jutiklis bus sugadinti.

Su siystuvu naudokite tik zalig tikriklj (MMT-7736L). Prijungus prie testerio,
matomos siystuvo ertmés. Nenaudokite jokio kito tikrinimo kiStuko. Kiti tikrinimo
kiStukai neskirti naudoti su siystuvu, todél tiek siystuvas, tiek tikriklis bus
sugadinti.

Valydami siystuvg, visada naudokite tikriklj. Nenaudokite jokio kito tikrinimo
kistuko su siystuvu. Naudojant kitokj tikrinimo kistuka, j siystuvg gali patekti
vandens arba siystuvo gali nepavykti tinkamai nuvalyti. Vanduo gali sugadinti
siystuva.

Prijunge prie siystuvo, nesukite testerio arba jutiklio. Sukdami tikriklj arba jutiklj
sugadinsite siystuva.

Kai tikriklis neprijungtas prie siystuvo, saugokite tikriklj nuo sgly€io su bet kokiu
skysé&iu. Slapias tikriklis gali sugadinti siystuva.
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Kai siystuvas neprijungtas prie jutiklio arba tikriklio, saugokite siystuvg nuo salycio su
bet kokiu skysc&iu. Drégmé sugadins siystuva, o drégnas siystuvas gali sugadinti
jutiklj.

Jokiomis medziagomis nevalykite sandarinimo zZiedy. Valydami sandarinimo zZiedus
galite sugadinti tikriklj.

Sandarinimo
Ziedai

111

IEC 60601-1-2:2014, 4-as leidimas; Specialiosios atsargumo
priemonés dél EMS, taikomos elektrinei medicinos jrangai

1

Specialiosios atsargumo priemonés dél elektromagnetinio suderinamumo (EMS): Sis
ant kiino nesSiojamas prietaisas skirtas naudoti tinkamoje gyvenamojoje, buitinéje,
vieSojoje arba darbo aplinkoje, kurioje yra jprastas E (V/m) arba H (A/m)
spinduliuotés laukas, pvz., mobiliyjy telefony, belaidzio rySio technologijos, elektriniy
skardiniy atidarytuvy, mikrobangy krosneliy ir indukciniy orkaiciy spinduliuotés
laukas. Sis prietaisas generuoja, naudoja ir gali spinduliuoti radijo daZniy energija,
kuri gali sukelti Zalingy radijo rySio trukdziy, jei prietaisas jrengtas ir naudojamas ne
pagal pateiktas instrukcijas.

NeSiojamoji ir mobilioji RD rySio jranga gali turéti jtakos elektrinei medicinos jrangai.
Jei susidiréte su RD trukdziais, kuriuos sukelia mobilusis arba stacionarusis RD
siystuvas, pasitraukite nuo trukdzius kelian&io RD siystuvo.

Bikite atsargis, kai naudojate siystuvg mazesniu nei 30 cm (12 in) atstumu nuo
nesiojamosios radijo dazniy (RD) jrangos arba elektrinés jrangos. Jei siystuva bitina
naudoti Salia neSiojamosios RD jrangos arba elektrinés jrangos, stebékite, ar
siystuvo sistema tinkamai veikia. Siystuvas gali pras€iau veikti.

Pagalba
Jei reikalinga sistemos ,MiniMed ™*“ naudotojo vadovo kopija, kreipkités j vietos atstova.
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Siystuvo paruosimas

Siystuve yra nekei€iamoji, jkraunamoji baterija, kurig prireikus galite jkrauti jkrovikliu.
PriesS naudojant siystuva, jj reikia jkrauti. Jkroviklyje yra Zalia lemputé, kuri rodo
jkrovimo baseng, ir raudona lemputé, kuri rodo jkraunant iSkilusias problemas. Jei
dega raudona lemputé, Zr. skyriy TrikCiy Salinimas, puslapyje 179. |krovikliui
reikalinga viena AAA Sarminé baterija.

Pastaba: jei baterija netinkamai jdéta arba iSsekusi, jkroviklis neveikia. Pakartokite
baterijos jdéjimo veiksmus, naudodami naujg baterijg.

Baterijos jdéjimas j jkroviklj

Jei norite jdéti baterijg j jkroviklj, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 ]spauskite ir stumdami nuimkite baterijos dangtelj (kaip parodyta 3 veiksmo
paveiksle).

2 ]dékite naujg AAA Sarmine baterijg. |sitikinkite, kad ,+“ ir ,—* simboliai ant
baterijos sutampa su Siais simboliais ant jkroviklio.

3 Stumkite dangtelj atgal ant jkroviklio, kol jis spragtelédamas uZzsifiksuos.

Siystuvo baterijos jkrovimas

DEMESIO! Visada jkraukite siystuvo baterija, prie$ jdédami jutiklj. Siystuvas
su iSsekusia baterija neveikia. Siystuvas su visiSkai jkrauta baterija
veikia ne trumpiau nei septynias paras. ISsekusios siystuvo
baterijos jkrovimas trunka iki dviejy valandy.
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DEMESIO! Nelaikykite siystuvo ant jkroviklio ilgiau nei 60 pary. Atjunkite ir vél
prijunkite prie jkroviklio, kad jkrautuméte pries naudodami. Jei
siystuvas bus paliktas ant jkroviklio ilgiau nei 60 pary, siystuvo baterija
bus nepataisomai sugadinta.

Jei norite jkrauti siystuvo baterijg, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 Spausdami siystuvg ir jkroviklj vieng j kita, juos sujunkite.

2 Prijungus siystuvg ir praéjus 10 sekundziy, vieng—dvi sekundes
mirksés Zalia jkroviklio lemputé, rodydama, kad jkroviklis nd
paleidziamas. Likusj jkrovimo laikg Zalia jkroviklio lemputé
mirksés keturiy mirkteléjimy ir pauzés seka.

3 Kai baigiama krauti, Zalia jkroviklio
lemputé 15-20 sekundziy padega
nemirksédama, o tada uzgesta. a \

4  Kai uzgesta zalia jkroviklio lempute, m
atjunkite siystuvag nuo jkroviklio. Ima
mirkséti Zalia siystuvo lemputé.

Siystuvo susiejimas

Siystuvo susiejimo su pompa instrukcijy visada zZr. sistemos naudotojo vadove. Kad bity
galima perduoti jutiklio duomenis j pompg, pirma reikia susieti pompg ir siystuva. Pompg
ir siystuva reikia susieti tik karta. Jterpus naujg jutiklj, pompos su siystuvu i8 naujo susieti
nereikia.

Jutiklio jterpimas

Jutiklio ddrimo instrukcijy visada Zr. jutiklio naudotojo vadove.

Siystuvo prijungimas prie jutiklio

Pries tesdami pasiruo$kite insulino pompos sistemos ,MiniMed™* naudotojo vadova.

Jei norite prijungti siystuvg prie jutiklio, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 Jterpe jutiklj, paskaitykite jutiklio naudotojo vadove, kaip uzklijuoti bating lipniajg
juostele prie$ prijungiant siystuva.
2 Laikykite apvaly jterpto jutiklio gala, kad prijungiant jis nejudéty.
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3 Laikykite siystuva, kaip parodyta. Sulygiuokite abi siystuvo
ertmes su 3oninémis jutiklio kojelémis. Plok&¢ia siystuvo
pusé turi bati nukreipta j oda.

4  Stumkite siystuvg j jutiklio jungtj, kol jutiklio kojelés jsistatys
j siystuvo ertmes ir uzsifiksuos. Jei siystuvas tinkamai
prijungtas ir praéjo pakankamai laiko, kad tarpaudininis
skystis sudrékinty jutiklj, Zalia siystuvo lemputé 6 kartus
sumirksi.

Pastaba: jei siystuvo lemputé nemirksi, Zr. skyriy TrikCiy Salinimas,
puslapyje 179.

5 Kai prijungus prie jutiklio siystuvo lemputé zaliai sumirksi, naudodami pompg
paleiskite jutiklj. ISsamesnés instrukcijos pateiktos sistemos naudotojo vadove.

6 Priklijuokite jutiklio lipnigjg gsele prie siystuvo.

7 Prijunge siystuva, paskaitykite jutiklio naudotojo vadove apie batinos lipniosios
juostelés uzklijavima.

8 Vykdykite pompos ekrane arba sistemos naudotojo vadove pateiktus nurodymus.

Siystuvo atjungimas nuo jutiklio
Prie$ tesdami pasiruoskite insulino pompos sistemos ,MiniMed™*“ naudotojo vadova.

Jei norite atjungti siystuva nuo jutiklio, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 Atsargiai nuimkite lipnigjg juostele nuo siystuvo ir jutiklio.

2 Nuimkite lipnigjg gsele nuo siystuvo virSaus.

3 Laikydami siystuva, kaip parodyta, suspauskite lanks€ias
Sonines jutiklio kojeles tarp nykscio ir smiliaus.

4 Atsargiai atitraukite siystuvg nuo jutiklio.

5 Vykdykite pompoje arba sistemos naudotojo vadove
pateiktus nurodymus.

Jutiklio iSémimas

Jutiklio iSémimo instrukcijas visada Zr. jutiklio naudotojo vadove.

Kartotinis siystuvo prijungimas prie jau jterpto jutiklio

Siystuvg galite i$ naujo prijungti prie Siuo metu naudojamo jutiklio. Paprasciausiai

prijunkite siystuva prie jau jterpto jutiklio. Kai pompa aptiks siystuva, patvirtinkite, kad
norite vél prijungti jutiklj. IS naujo prijungiant jutiklj, gali praeiti kelios sekundés, kol
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bus uzmegztas rySys. Vél priklijuokite jutiklio lipniajg gsele prie siystuvo ir vél uzklijuokite
biting lipniagjg juostele. Kai i$ naujo prijungiate jutiklj, pirma turi vél praeiti paruosimo
laikotarpis ir tik tada jutiklj galima kalibruoti.

Tikriklis

Tikriklis naudojamas norint patikrinti, ar veikia siystuvas. Tikriklis taip pat yra batinas
komponentas vandeniui nepralaidziam sandarinimui uztikrinti valant siystuvg. Tinkamai
prijungus tikriklj prie siystuvo, ant jungties kontakty siystuvo viduje negali patekti skyscio.
Skystis gali sukelti jungties kontakty korozijg ir pabloginti siystuvo veikima.

Prijunge prie siystuvo nesukite tikriklio. Antraip siystuvas suges.

Testerj galima naudoti vienerius metus. Jei testerj naudosite ilgiau nei metus, siystuve
esantys jungties kontaktai gali bati pazeisti, nes testeris nebeuztikrins vandeniui
nepralaidaus sandarinimo. Jungties kontakty tikrinimo instrukcijos pateiktos skyriuje
Siystuvo jungties kontakty tikrinimas, puslapyje 168.

DEMESIO! Su siystuvu naudokite tik zalig tikriklj (MMT-7736L). Prijungus prie
testerio, matomos siystuvo ertmés. Nenaudokite jokio kito tikrinimo
kistuko. Kiti tikrinimo kistukai neskirti naudoti su siystuvu, todél tiek
siystuvas, tiek tikriklis bus sugadinti.

§iustuvo jungties kontakty tikrinimas
Siame paveiksle pateiktas pavyzdys, kaip turi atrodyti jungties kontaktai.

jungties anga

jungties kontaktai

korpusas
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Pazidrékite j siystuvo jungties angg ir jsitikinkite, kad jungties kontaktai nesugadinti ir
nepazeisti korozijos. Jei jungties kontaktai sugadinti arba pazeisti korozijos, siystuvas
negali keistis duomenimis su jkrovikliu arba pompa. Kreipkités j vietos atstova. Gali
bati, kad atéjo laikas pakeisti jusy siystuva.

Be to, paZilrékite, ar jungties angoje néra drégmeés. Jei pastebéjote drégme, bent
valandg palaukite, kol siystuvas iSdZius. Dél drégmés jungties angoje siystuvas gali
tinkamai neveikti — tai laikui bégant gali sukelti korozijg ir sugadinti prietaisa.

Tikriklio prijungimas norint patikrinti arba nuvalyti
Pries tesdami pasiruos$kite insulino pompos sistemos ,MiniMed™* naudotojo vadova.
Jei norite prijungti tikriklj, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 Laikykite siystuvg ir testerj, kaip parodyta. Sulygiuokite plok3&ig testerio puse su
plok&€ia siystuvo puse.

2 Stumkite testerj j siystuva, kol lankscios Soninés testerio
kojelés spragtelédamos uZsifiksuos ertmése abiejose

siystuvo puseése. -»>
Tinkamai prijungus, Zalia siystuvo lemputé 6 kartus
sumirksi. (| C

ad

3 Kad patikrintuméte siystuva, patikrinkite siystuvo

piktograma pompoje ir jsitikinkite, kad siystuvas siuncia

signalg (Zr. sistemos naudotojo vadovg).
4  Kaip nuvalyti siystuva, zr. skyriuje Siystuvo valymas, puslapyje 170.
5 Patikrine arba nuvale siystuva, atjunkite testerj nuo siystuvo.
Testerio atjungimas
Jei norite atjungti testerj, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 Laikykite siystuvo korpusg, kaip parodyta, ir suspauskite Sonines testerio kojeles.

2 Suspaude testerio kojeles, Svelniai traukite siystuvg nuo
testerio.

Pastaba: norédami tausoti siystuvo baterijg, nuvale arba
patikring siystuvg, NEPALIKITE testerio
prijungto.
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Siystuvo valymas

Siystuvas skirtas asmeniniam naudojimui namuose (vienam pacientui) arba naudojimui
sveikatos priezidros jstaigose (keliems pacientams). Jei naudojama vienam pacientui,
kaskart panaudojus reikia nuvalyti, o jei naudojama keliems pacientams, kaskart
panaudojus reikia nuvalyti ir dezinfekuoti. Jei siystuvas naudojamas sveikatos priezidros
jstaigoje, visada laikykités valymo ir dezinfekavimo procediros, taikomos naudojant
keliems pacientams.

ISPEJIMAS: nei$meskite siystuvo j medicinos atlieky talpykla ir saugokite nuo
didelio karscio. Siystuve yra baterija, kuri gali uzsidegti ir sunkiai
suzaloti.

Pastaba: tikriklis yra bitinas komponentas siystuvui valyti. Daugiau informacijos pateikta
skyriuje Tikriklis, puslapyje 168.

DEMESIO! Nenaudokite automatinio plovimo ir dezinfekavimo jrenginio prietaisui
valyti arba dezinfekuoti. Naudojant automatinio plovimo ir
dezinfekavimo jrenginj prietaisui valyti arba dezinfekuoti, siystuvas bus
sugadintas.

Naudojama vienam pacientui
Kaskart panaudoje visada nuvalykite siystuva.

Siystuvui nuvalyti reikalingos Sios medziagos:

* Svelnus skystas muilas;

+ vaikiSkas danty Sepetélis minkstais Sereliais;
+ talpykla;

* Svarios, nepukuotos, sausos Sluostés.
Naudojimo laikas

Siystuvg galima nuvalyti iki 122 karty arba kol praeis vieneri metai, atsizvelgiant j tai, kas
nutiks pirmiau. Paskui siystuvg iSmeskite. Jei nuvale 122 kartus arba kai praeis vieneri
metai toliau naudosite siystuva, tolesnis valymas galés sugadinti prietaisg. Norédami
uzsakyti naujg siystuva, kreipkités j vietos atstova.
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ISPEJIMAS: jei pastebéjote korpuso jtrikimy, plei$éjima ar pazeidima,
prietaiso nenaudokite. Korpuso jtrilkkimai, pleiSéjimas arba
pazeidimas yra nusidévéjimo pozymiai. Nusidévéjusio siystuvo
korpuso gali nepavykti tinkamai nuvalyti, todél jis gali sunkiai
suzaloti. Susisiekite su vietos atstovu ir iSmeskite prietaisg pagal
baterijy Salinimo (nedeginant) vietos reglamentus arba dél

Salinimo informacijos kreipkités j sveikatos prieziiiros specialista.

Jei norite nuvalyti siystuva, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 Rapestingai nusiplaukite rankas.
2 Prijunkite tikriklj prie siystuvo, kad uztikrintuméte vandeniui nepralaidy
sandarinima.

N

¢t

7

o

3 Jei ant siystuvo yra klijy liku€iu, zr. skyriy Klijy liku¢iy Salinimas, puslapyje 178.
4 Bent minute skalaukite siystuvg po kambario temperatiros vandentiekio
vandeniu, kol nebebus matyti neSvarumy. Batinai nuskalaukite visas sunkiai

pasiekiamas vietas.

5 Paruoskite Svelnaus skysto muilo tirpalg, jpildami 5 mililitrus (1 arbatinj Saukstelj)
Svelnaus skysto muilo j 3,8 litrus (1 galong) kambario temperatiiros vandentiekio
vandens.
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6 Neatjunge testerio pamerkite siystuvg j Svelnaus skysto muilo tirpalg ir mirkykite
vieng minute.

I

&=

7 Laikydami uz testerio vaikiSku danty Sepetéliu mink3tais Sereliais nuSveiskite visg
siystuvo pavirsiy. Batinai nudveiskite visas sunkiai pasiekiamas vietas, kol nebebus
matyti neSvarumy.

8 Bent minute skalaukite siystuvg po kambario temperatiros tekan€iu vandentiekio
vandeniu, kol nebebus matyti skysto muilo.
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9 Nusausinkite siystuvg ir testerj Svaria, sausa Sluoste.

<

10 Padékite siystuvg ir testerj ant Svarios, sausos Sluostés ir palikite galutinai iSdzidti
ore.
11 Svelniai suspaude testerio kojeles, atjunkite testerj nuo siystuvo.

Naudojama keliems pacientams
Jei siystuvas naudojamas sveikatos priezitros jstaigoje, po kiekvieno naudojimo
visada nuvalykite ir dezinfekuokite.

ISPEJIMAS: naudodami §j prietaisa turite laikytis jprasty atsargumo
priemoniy. Turi bati laikoma, kad visos sistemos dalys gali
uzkrésti ir pernesti per kraujg plintan€ius patogenus tarp pacienty
ir sveikatos prieziuros specialisty.

Panaudojus kiekvienam pacientui, siystuva bitina dezinfekuoti.
Sig sistema keletui pacienty tirti galima naudoti tik tada, jei
laikomasi jprasty atsargumo priemoniy ir ,,Medtronic Diabetes*
nustatyty dezinfekavimo procediiry.

Siystuvui nuvalyti reikalingos Sios medziagos:

+ pirstinés;

* Svelnus skystas muilas;

» vaiki8kas danty Sepetélis minkstais Sereliais;
* 8,25 % baliklis;
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*  dvi talpyklos;
»  Svarios, neplkuotos, sausos Sluostés.

Naudojimo laikas

Siystuvg galima nuvalyti ir dezinfekuoti iki 122 karty arba kol praeis vieneri metai,
atsizvelgiant j tai, kas nutiks pirmiau. Paskui siystuvg iSmeskite. Jei nuvale ir dezinfekave
122 kartus arba kai praeis vieneri metai toliau naudosite siystuvg, tolesnis valymas ir
dezinfekavimas galés sugadinti prietaisg. Norédami uzsakyti naujg siystuva, kreipkités j
~Medtronic*.

Jei norite nuvalyti ir dezinfekuoti siystuvg, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 Nusiplaukite rankas ir uzsimaukite pirstines.

2 Apzidrékite, ar siystuvo jungties angoje néra kuno skysc¢iy. Jungties kontakty
tikrinimo instrukcijos pateiktos skyriuje Siystuvo jungties kontakty tikrinimas,
puslapyje 168.

DEMESIO! Siystuva apzidrinéio asmens regéjimas turi bati pakankamai geras, kad
asmuo jzituréty mazus kino skyscio laselius arba neSvarumus.

ISPEJIMAS: jungties angoje pastebéjus kiino skyséio, siystuva bitina iSmesti.
Siystuve yra baterija, todél neiSmeskite jo j biologiniy atlieky talpykla.
Nuvalykite ir dezinfekuokite siystuva, tada iSmeskite pagal baterijy
Salinimo (nedeginant) vietos reglamentus.

jungties anga

jungties kontaktai

korpusas
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3 Prijunkite tikriklj prie siystuvo, kad uztikrintuméte vandeniui nepralaidy
sandarinima.

f
I

4 Jei ant siystuvo yra Klijy liku&iy, Zr. skyriy Klijy likuciy Salinimas, puslapyje 178.

5 Bent minute skalaukite siystuvg po kambario temperatiros vandentiekio
vandeniu, kol nebebus matyti neSvarumy. Batinai nuskalaukite visas sunkiai
pasiekiamas vietas.

6 Paruoskite Svelnaus skysto muilo tirpala, jpildami 5 mililitrus (1 arbatinj Saukstelj)
Svelnaus skysto muilo j 3,8 litrus (1 galong) kambario temperatiros vandentiekio
vandens. Batinai kiekvieng kartg naudodami paruoskite SvieZig tirpalg.

7 Neatjunge tikriklio pamerkite siystuvg j Svelnaus skysto muilo tirpalg ir mirkykite
vieng minute.
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8 Laikydami uz testerio vaikiSku danty Sepetéliu mink3tais Sereliais nuSveiskite visg
siystuvo pavirSiy. Batinai nuveiskite visas sunkiai pasiekiamas vietas, kol nebebus
matyti neSvarumy.

9 Bent minute skalaukite siystuvg po kambario temperattros tekan&iu vandentiekio
vandeniu, kol nebebus matyti skysto muilo.

10 Nusausinkite siystuvg ir testerj Svaria, sausa Sluoste.

<

11 Paruoskite 1:10 baliklio tirpalo, jpildami vieng (1) dalj 8,25 % baliklio j devynias (9)
dalis vandens, kad galutiné koncentracija baty 0,8 %. Batinai kiekvieng kartg
naudodami paruodkite SvieZig tirpalg.
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12 Prie$ dezinfekuodami batinai atlikite ankstesnius valymo veiksmus. Neatjunge
testerio pamerkite siystuvg j baliklio tirpalg ir mirkykite 20 minugiy.

13 Tris minutes skalaukite siystuvg po kambario temperatiros tekan&iu vandentiekio
vandeniu.

14 Padékite siystuvg ir testerj ant Svarios, sausos Sluostés ir palikite galutinai iSdziati
ore.
ISPEJIMAS: jei pirmiau apziirédami pastebéjote kiino skyséio jungties angoje,
dabar turite iSmesti siystuva su prijungtu testeriu pagal baterijy
Salinimo (nedeginant) vietos reglamentus.

15 Svelniai suspaude tikriklio kojeles, atjunkite tikriklj nuo siystuvo.
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16 Apzitrékite, ar néra siystuvo korpuso jtrikkimy, plei$éjimo ar pazeidimo. Jei
pastebéjote bet kurj i$ Siy pozymiy, turite iSmesti dezinfekuotg siystuvg pagal baterijy
Salinimo (nedeginant) vietos reglamentus.

ISPEJIMAS: jei pastebéjote korpuso jtrikimy, plei$éjima ar pazeidima, prietaiso
nenaudokite. Korpuso jtrikimai, pleiSéjimas arba pazeidimas yra
nusidévéjimo pozymiai. Nusidévéjusio siystuvo korpuso gali
nepavykti tinkamai nuvalyti, todél jis gali sunkiai suzaloti. Susisiekite
su vietos atstovu ir iSmeskite prietaisg pagal baterijy Salinimo
(nedeginant) vietos reglamentus arba dél $alinimo informacijos
kreipkités j sveikatos priezitliros specialista.

17 ISmeskite panaudotas pirstines ir kruop$€iai nusiplaukite rankas su muilu bei

vandeniu.

Klijy liku€iy Salinimas

Jei ant siystuvo yra klijy likuciy, gali reikéti atlikti toliau aprasytg procedirg. Jei

apzidrédami siystuvg ant jo pastebéjote klijy likuciy, laikykités toliau pateikty nurodymy.

Kad galétuméte pa3alinti klijus, jums reikés vatos tampony ir medicininés klijy Salinimo

priemonés, pvz., ,Detachol™*“ kuri yra vaitspiritas.

Pastaba: atlikdama bandymus ,Medtronic MiniMed* klijy likuGiams Salinti nuo siystuvo

naudojo Detachol™ " Rekomenduojama naudoti ,Detachol™* taciau Si
priemoné gali bdti parduodama ne visose Salyse.

Jei norite pasalinti klijy likuCius, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 Uztikrinkite, kad tikriklis bdty prijungtas prie siystuvo.

2 Sudreékinkite vatos tampong medicinine klijy Salinimo priemone.

3 Laikydami uz tikriklio Svelniai patrinkite siystuva su klijy Salinimo priemone, kol
pasalinsite likuCius.

-178-



4 Teskite valymo procediirg. Daugiau informacijos pateikta skyriuje Siystuvo
valymas, puslapyje 170.

Maudymasis ir plaukiojimas

Prijungus siystuvg prie jutiklio, iki 30 minuc&iy uZtikrinamas vandeniui nepralaidus
sandarinimas ne didesniame nei 2,4 metry (8 pédy) gylyje. Jy neiSimdami galite
praustis duSe ir plaukioti.

|kroviklio valymas

Sia procediira, atsizvelgiant j fizine i$vaizda, kai reikia, atliekamas bendrasis

valymas.

DEMESIO! Nenardinkite jkroviklio j vandenj arba kita valymo skyst;. |kroviklis
néra nepralaidus vandeniui. Vanduo gali sugadinti jkroviklj, todél
prietaisas gali netinkamai veikti.

ISPEJIMAS: jkroviklj iSmeskite pagal baterijy $alinimo vietos reglamentus arba

dél Salinimo informacijos kreipkités j sveikatos prieziuros
specialista. Deginant jkroviklis gali uzsidegti.

Jei norite nuvalyti jkroviklj, atlikite toliau nurodytus veiksmus.

1 KruopS$¢iai nusiplaukite rankas.

2 Naudodami Sluoste, sudrékintg Svelniu valymo tirpalu, pvz., indy plovikliu,
nuvalykite visus neSvarumus arba paSalines medZziagas nuo jkroviklio iSorés.
Valydami jkroviklj niekada nenaudokite organiniy tirpikliy, pvz., dazy skiediklio
arba acetono.

3 Padékite jkroviklj ant Svarios, sausos Sluostés ir palikite dvi—tris minutes iSdziati
ore.

TrikCiy Salinimas
Toliau pateiktoje lenteléje nurodyta siystuvo, jkroviklio ir testerio trik€iy Salinimo

informacija. ISsamesné informacija apie trik€iy Salinimg pateikta sistemos naudotojo
vadove.
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Problema

Galima (-os)
priezastis (-ys)

Sprendimas

Prijungéte siystuva prie
ikroviklio, taciau jokios
lemputés nedega.

Siystuvo jungties
kontaktai pazeisti arba
paveikti korozijos.

|kroviklio baterija
iSsekusi arba jkroviklyje
néra baterijos.

1 Patikrinkite, ar siystuvo jungties kontaktai
nepazeisti ir nepaveikti korozijos.
ISsamesné informacija apie jungties
kontaktus pateikta skyriuje Siystuvo
Jungties kontakty tikrinimas,
puslapyje 168. Jei kontaktai pazeisti arba
paveikti korozijos, kreipkités j vietos
atstova. Gali bati, kad atéjo laikas pakeisti
jasy siystuva.

2 Jeijungties kontaktai nepazeisti,
pakeiskite jkroviklio baterijg. Jkroviklio
baterijos pakeitimo instrukcijos pateiktos
skyriuje Baterijos jdejimas j jkroviklj,
puslapyje 165.

|kraunant mirksinti
Zalia jkroviklio lemputé
uzgesta ir matote
mirksincig bei ilgiau
degancig raudong
jkroviklio lempute.

|kroviklio baterija
iSsekusi.

Pakeiskite jkroviklio baterija. |kroviklio baterijos
pakeitimo instrukcijos pateiktos skyriuje
Baterijos jdéjimas j jkroviklj, puslapyje 165.

Jkraunant mirksinti
Zalia jkroviklio lemputé
uzgesta ir matote
raudonos jkroviklio
lemputés greito
mirkséjimo serijas,
trunkancias dvi
sekundes.

Siystuvas iSsekes.

1 Vieng valanda nepertraukiamai kraukite
siystuva. Jei mirkséjimas nesiliauja,
pereikite prie 2 veiksmo.

2 AStuonias valandas nepertraukiamai
kraukite siystuva. Jei mirkséjimas
nesiliauja, kreipkités j vietos atstova. Gali
bati, kad atéjo laikas pakeisti jasy
siystuva.

|kraunant raudona
jkroviklio lemputé
mirksi tai sparciai, tai
letai.

|kroviklis ir siystuvas
iSseke.

1  Pakeiskite jkroviklio baterija. Jkroviklio
baterijos pakeitimo instrukcijos pateiktos
skyriuje Baterijos jdejimas j jkroviklj,
puslapyje 165.

2 Vieng valandg nepertraukiamai kraukite
siystuvg. Jei spartus raudonos lemputés
mirkséjimas nesiliauja, pereikite prie
3 veiksmo.

3 AStuonias valandas nepertraukiamai
kraukite siystuva. Jei mirkséjimas
nesiliauja, kreipkités j vietos atstova. Gali
bati, kad atéjo laikas pakeisti siystuva.
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Problema

Galima (-os)
priezastis (-ys)

Sprendimas

Prijungus siystuvg prie
jutiklio, zalia siystuvo
lemputé nemirksi.

Siystuvas nevisiskai
prijungtas.

Siystuvas iSsekes.

Jutiklis netinkamai
jvestas j kina.

Atjunkite siystuva nuo jutiklio.

Palaukite penkias sekundes ir vél juos
sujunkite. Jei Zalia lemputé vis tiek
nemirksi, pereikite prie 3 veiksmo.

VisiSkai jkraukite siystuva ir prijunkite jj
prie tikriklio. Jei zalia lemputé vis tiek
nemirksi, zr. trikties ,Prijungus siystuvg
prie tikriklio, Zalia siystuvo lemputé
nemirksi“ aprasa. Jei Zalia lemputé mirksi,
pereikite prie 4 veiksmo.

Atjunkite siystuvg nuo testerio, palaukite
bent penkias sekundes ir prijunkite
siystuvag prie jutiklio. Jei Zalia lemputé vis
tiek nemirksi, pereikite prie 5 veiksmo.
Jutiklis gali bati netinkamai jvestas j kiing.
ISimkite jutiklj i$ kano ir jterpkite naujg
jutiklj.

Prijungus siystuvg prie
tikriklio, Zalia siystuvo
lemputé nemirksi.

Siystuvas nevisiskai
prijungtas.

Siystuvas iSsekes.

Patikrinkite, ar siystuvas ir testeris
tinkamai sujungti. Jei Zalia lemputeé vis
tiek nemirksi, pereikite prie 2 veiksmo.

VisiSkai jkraukite siystuva.

Naudodami testerj, dar kartg patikrinkite
siystuvg. Jei zalia lemputé vis tiek
nemirksi, kreipkités j vietos atstova. Gali
bati, kad atéjo laikas pakeisti jasy
siystuva.

Siystuvo baterijos
neuztenka septynioms
dienoms.

Prie jutiklio jungiamas
nevisiSkai jkrautas
siystuvas.

Daznai nutriiksta belaidis
rySys tarp siystuvo ir
pompos.

VisiSkai jkraukite siystuva, pries
prijungdami jj prie jutiklio. Jei siystuvo
baterijos vis tiek neuztenka jutikliui vieng
kartg panaudoti, pereikite prie 2 veiksmo.

Pasitraukite nuo jrangos, galincios skleisti
RD trukdzius. ISsamesné informacija apie
RD trukdzius pateikta radijo rysio atitikties
informacijos lape, kuris pateikiamas su
pompa.

Kad RD trukdziy baty maziau, pompg ir
siystuvg laikykite toje pacioje kino
puséje. Jei visiskai jkrauta siystuvo
baterija vis tiek i8senka grei€iau nei per
septynias paras, kreipkités j vietos
atstovg. Gali bati, kad atéjo laikas pakeisti
jasy siystuva.
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Problema Galima (-os) Sprendimas
priezastis (-ys)

Nutrdko siystuvo rysys Pompa yra ne rysio 1 Pasitraukite nuo jrangos, galinCios skleisti
su pompa. zonoje. RD trukdzius. ISsamesné informacija apie
RD trukdzius pateikta radijo rysio atitikties
informacijos lape, kuris pateikiamas su
siystuvu. Jei siystuvas vis tiek
neuzmezga rysio su pompa, pereikite prie
2 veiksmo.

Kiti prietaisai skleidzia
RD trukdzius.

2 Kad RD trukdziy baty maziau, pompg ir
siystuvg laikykite toje pacioje kiino
puséje. Jei siystuvas vis tiek neuzmezga
rySio su pompa, pagalbos kreipkités j
vietos atstova.

Pastaba: kai 30 minuciy nutriksta siystuvo rySys su pompa, duodamas perspéjimo signalas arba
jspéjimas ir parodomas pranesimas.

Laikymas ir prieziara
Siystuva, jkroviklj ir tikriklj laikykite Svarioje, sausoje vietoje, kambario temperataroje. Jei
siystuvas nenaudojamas, jj batina jkrauti bent kas 60 pary.

DEMESIO! Nelaikykite siystuvo ant jkroviklio. Jei siystuvas bus paliktas ant
jkroviklio ilgiau nei 60 pary, baterija bus nepataisomai sugadinta.

ISmetimas

NeiSmeskite siystuvo su nerasiuotomis buitinémis atliekomis. Siystuvg iSmeskite pagal
baterijy Salinimo vietos taisykles arba dél Salinimo informacijos kreipkités j sveikatos
priezitros specialistg.

Techniniai duomenys

Siystuvo esminé eksploataciné charakteristika yra matuoti jutiklio signalo verte (-es) ir
perduoti jg (jas) stebéjimo prietaisui, uztikrinant siystuvo tikslumo reikalavimy atitikt;
sistemos naudotojo vadove nurodytomis naudojimo sglygomis per visg numatytajg
naudojimo trukme. Jei siystuvg veikia elektromagnetiniai trukdziai, gali bati
neperduodama jokiy duomeny arba perduodami klaidingi duomenys. Tokiu atveju Zr.
naudojimo, techninés priezitros ir trikCiy Salinimo nurodymus atitinkamuose naudotojo
vadovuose. Taip pat galite tikrikliu iSbandyti, ar siystuvas tinkamai veikia. Jei siystuvas
yra pazeistas arba negali uzmegzti rySio su jkrovikliu ar pompa, pagalbos kreipkités j
.Medtronic” vietinio aptarnavimo skyriaus atstova.
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Biologinis
suderinamumas

Siystuvas: atitinka EN ISO 10993-1

Su pacientu
besilie€iancios dalys

Siystuvas
Jutiklis

Darbinés sglygos

Siystuvo temperatira: 0—45 °C (32-113 °F)

Démesio. Kai siystuvas prijungtas prie tikriklio, o oro temperatara
aukstesné nei 41 °C (106 °F), siystuvo temperatira gali virSyti 43 °C
(109 °F).

Siystuvo santykinis drégnis: 10-95 %, be kondensacijos
Siystuvo slégis: 57,60-106,17 kPa (8,4—15,4 psi)
|kroviklio temperatdra: 10-40 °C (50—-104 °F)

|kroviklio santykinis drégnis: 30-75 %, be kondensacijos

Laikymo salygos

Siystuvo temperatira: nuo —20 °C iki 55 °C (nuo —4 °F iki 131 °F)
Siystuvo santykinis drégnis: iki 95 %, be kondensacijos

Siystuvo slégis: 57,6—106 kPa (8,4—15,4 psi)

|kroviklio temperatdra: nuo —10 °C iki 50 °C (14 °F iki 122 °F)
|kroviklio santykinis drégnis: 10-95 %, be kondensacijos

Baterijos veikimo
trukmeé

Siystuvas: visiSkai jkrovus ir iSkart pradéjus naudoti — 7 paros.

|kroviklis: jkroviklyje naudojama viena nauja AAA baterija siystuvui jkrauti.

spinduliuotés galia
(ESG)

Siystuvo 2,4 GHz dazniy juosta, belaidzio rysio technologija ,Bluetooth ™**
daznis (4.0 versija)
Efektyvioji —12,05 dBm (0,06 mW)

Efektyvioji
izotropinés
spinduliuotés galia
(EISG)

—9,9 dBm (0,1 mW)

Veikimo atstumas

Iki 1,8 metro (6 pédy) atviroje vietoje

Numatytoji siystuvo
naudojimo trukmé

Numatytoji siystuvo naudojimo trukmé yra vieneri metai ir priklauso nuo

naudojimo ypatybiy.

Belaidis siystuvo rysys

Veikimo kokybé

Siystuvas ir insulino pompa rysj uzmezga per rysio su iSmaniuoju jrenginiu funkcija.
Siystuvas pompai siuncia gliukozés duomenis ir su sistema susijusius jspé&jimus.

Pompa patikrina per belaidj rySj gauty duomeny vientisuma.
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Duomeny apsauga

Siystuvas sukurtas taip, kad radijo daznio (RD) rysj uzmegzty tik su atpazintais ir
susietais prietaisais. Turite susieti pompg su siystuvu, kad pompa priimty informacijg i$
siystuvo.

Insulino pompos ,MiniMed ™* ir sistemos komponentai (matuokliai ir siystuvai) duomeny
apsaugg uztikrina taikydami patentuotas priemones, o duomeny vientisumg — taikydami
klaidy tikrinimo procesus, pvz., cikliSkg dubliavimo patikrinima.

Keliavimas oro transportu
Siystuvg saugu naudoti komerciniuose orlaiviuose. Jei oro linijy darbuotojai klausty apie
naudojamg prietaisg, parodykite jiems skubios medicinos pagalbos kortele.

Nurodymai ir gamintojo deklaracija

Nurodymai ir gamintojo deklaracija — elektromagnetiné spinduliuoté

Spinduliuotés Atitikimas Elektromagnetiné aplinka — nurodymai
bandymas
RD spinduliuoté CISPR 11 Siystuvas RD energijg naudoja tik sistemos rysio reikméms.
Todél jo RD spinduliuoté labai silpna ir neturéty sukelti kokiy
CISPR 11 1 grupé, B nors trukdziy Salia esanciai elektroninei jrangai.
Klase Pastaba: pirmiau pateiktas teiginys privalomas 1 grupes,
Harmoniné Netaikoma B klasés prietaisams pagal IEC 60601-1-2.
spinduliuoté Siystuvas maitinamas baterija, todél pastato
maitinimo Saltinis neturi jtakos siystuvo
IEC 61000-3-2 spinduliuotei ir nesusiduria su jokiomis
Jtampos svyravimy / Netaikoma p rotgelzvomis, susijusio_mis su lf{';t_emos
virpesiy spinduliuoté naudojimu gyvenamosios paskirties
pastatuose.
IEC 61000-3-3

Nurodymai ir gamintojo deklaracija — elektromagnetinis atsparumas

Atsparumo
patikra

IEC 60601-1-2:2014
bandymo lygis

Didziausia numatyta
naudojimo saglyga
pagal
IEC 60601-1-2:2014

Nurodymai del
elektromagnetinés
aplinkos

Elektrostatinis
iSlydis (ESI)
IEC 61000-4-2

18 kV salytinis
+2 kV, +4 kV, £8 kV,
+15 kV orinis

18 kV saglytinis
+2 kV, 4 kV, £8 kV,
+15 kV orinis

Skirta naudoti jprastoje
buitinéje, komercinéje
arba ligoniniy aplinkoje.
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Nurodymai ir gamintojo deklaracija — elektromagnetinis atsparumas

Atsparumo
patikra

IEC 60601-1-2:2014
bandymo lygis

Didziausia numatyta
naudojimo saglyga
pagal
IEC 60601-1-2:2014

Nurodymai dél
elektromagnetinés
aplinkos

RD lauky sukelti
laidininkais
sklindantys
trukdziai

3Vrms

nuo 150 kHz iki 80
MHz

6 Vrms

ISM dazniy juostos
diapazone

nuo 150 kHz iki 80
MHz

Netaikoma

Siam baterija maitinamam
prietaisui reikalavimas
netaikomas.

Elektrinis spartusis | +2 kV Netaikoma Siam baterija maitinamam
pereinamasis 100 kHz prietaisui reikalavimas
vyksmas arba pasikartojimo daznis netaikomas.
impulsy vora
IEC 61000-4-4
VirSjtampis Tarp linijy: £0,5 kV, %1 Netaikoma Siam baterija maitinamam
IEC 61000-4-5 kV prietaisui reikalavimas
Tarp linijos ir netaikomas.
iZzeminimo: +0,5 kV,
+1kV, £2 kV
Pastaba: Uryra maitinimo tinklo kintamosios sroveés jtampa, buvusi prie$ atliekant nurodyto lygio
bandyma.
|tampos kryciai, 0 % Ur; 0,5 ciklo Netaikoma Siam baterija maitinamam
trumpieji pertrokiai | (esant 0°, 45°, 90°, prietaisui reikalavimas
ir kitimas 135°, 180°, 225°, 270° netaikomas.
maitinimo linijose ir 315°)
IEC 61000-4-11 0 % Ur; 1 ciklas
(esant 0°)
70 %, 25/ 30 cikly
(esant 0°)
0 %, 250 / 300 cikly
Maitinimo tinklo 30 A/m 30 A/m Skirta naudoti jprastoje

daznio (50 /
60 Hz) magnetinis
laukas

IEC 61000-4-8

buitinéje, komercinéje
arba ligoniniy aplinkoje.

Artumo laukai nuo
RD belaidzio rysio
jrangos

IEC 61000-4-3

IEC 60601-1-2:2014,
9 lentelé

IEC 60601-1-2:2014,
9 lentelé

Skirta naudoti jprastoje
buitinéje, komercinéje
arba ligoniniy aplinkoje.

-185-

IBYSIAN}OI



Nurodymai ir gamintojo deklaracija — elektromagnetinis atsparumas

Atsparumo
patikra

IEC 60601-1-2:2014
bandymo lygis

Didziausia numatyta
naudojimo saglyga
pagal
IEC 60601-1-2:2014

Nurodymai dél
elektromagnetinés
aplinkos

Pastaba: Uryra maitinimo tinklo kintamosios sroveés jtampa, buvusi prie$ atliekant nurodyto lygio

bandyma.

Spinduliuojami RD
trukdziai
IEC 61000-4-3

10 Vim

nuo 80 MHz iki
2,7 GHz

80 % AM, kai daznis
1 kHz

10 V/im
nuo 80 MHz iki 6 GHz
80 % AM, kai daznis
1 kHz

NesSiojamosios ir
mobiliosios RD rysio
jrangos negalima naudoti
Salia jokios siystuvo
dalies, jei atstumas iki jos
yra mazesnis uz
rekomenduojamg 30 cm
(12 in) atskirties atstuma.

Stacionariy RD siystuvy
skleidziamo lauko stipris,
nustatomas atliekant
vietos elektromagnetinj
tyrima, turi bati mazesnis
uz atitikties lygj
kiekviename dazniy
diapazone.

Gali atsirasti trukdziy
netoliese esanciuose
prietaisuose,
pazymetuose Siuo
simboliu:

()

Pastaba: Sie nurodymai galioja ne visais atvejais. Elektromagnetiniy bangy sklidimui jtakos turi jy
sugérimas ir atsispindéjimas nuo statiniy, objekty ir Zmoniy.

Garantija

.Medtronic MiniMed, Inc.” (ar kitas juridinis asmuo, kurj galima nurodyti kaip gamintojg
.Medtronic MiniMed* prietaiso etiketéje) gaminio pirkéjui suteikia garantijg dél medziagos
ir gamybos defekty nebuvimo, kuri ,Medtronic” siystuvui galioja vieneriuus (1) metus, o

jkrovikliui — iki vieneriy (1) mety nuo jsigijimo datos.

Garantiniu laikotarpiu ,Medtronic MiniMed* savo nuoZiira pakeis arba sutaisys sugedus;j

siystuvg arba jkroviklj pagal &ia i§déstytas sglygas ir iSimtis. Si garantija taikoma tik
naujiems prietaisams. Jei siystuvas arba jkroviklis pakei¢iamas, garantinis laikotarpis
nepratesiamas ir galioja pradinis terminas.
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Si garantija galioja, tik jeigu ,Medtronic* siystuvas arba jkroviklis naudojamas pagal
gamintojo nurodymus. Be apribojimy $i garantija netaikoma:

» jei gedimas atsirado naudotojui arba tretiesiems asmenims pakeitus arba
modifikavus siystuvg ar jkroviklj po jo jsigijimo;

» jei gedimas atsirado dél kito fizinio arba juridinio asmens, o ne gamintojo atlikty
techninés priezitros arba remonto darbuy;

+ jei gedimas atsirado dél nenugalimos jégos arba kity gamintojo nevaldomy
jvykiu;

+ jei gedimas atsirado dél aplaidumo arba netinkamo naudojimo, jskaitant
netinkamg laikyma, panardinimg j vandenj, netinkamus fizinius veiksmus (pvz.,
numetimg), tadiau tuo neapsiribojant;

» jei gedimas atsirado dél prietaiso naudojimo nepaisant nurodymy gamintojo
gaminio etiketése, naudojimo instrukcijoje ar reguliuojamuosiuose pranesSimuose.

Si garantija suteikiama asmenigkai pirminiam pirkéjui. Jei gaminys, kuriam taikoma $i

garantija, parduodamas, iSnuomojamas, kitaip perduodamas kitam asmeniui arba jj

naudoja kitas asmuo, o ne pradinis pirkéjas, $i garantija iSkart anuliuojama. Si
garantija netaikoma gliukozés jutikliams ir kitiems priedams.

Esant bet kokiam Sios garantijos neatitikimui, Sioje garantijoje nurodytos teisés

gynimo priemonés yra vienintelés galimos priemonés. Nei ,Medtronic MiniMed*, nei

jos tiekéjai arba platintojai néra atsakingi uz jokius bet kokio pobudZio ar rusies
atsitiktinius, Salutinius arba specialius nuostolius, patirtus dél gaminio defekto.

Atsisakoma visy kity aiskiy arba numanomy salygy arba garantijy, jskaitant

garantijas del perkamumo ir tinkamumo konkrec€iam tikslui, iSskyrus jstatymo

nustatytas privalomas garantijas.

Si garantija pirkéjui suteikia konkregias jstatymines teises, tagiau pirkéjas taip pat gali

turéti kity teisiy, kurios priklauso nuo vietos jstatymy. Si garantija neturi jtakos

jstatyminéms pirkéjo teiséms.

Informacijos apie atvirojo kodo programine jrangg (OSS)
atskleidimas

Siame dokumente nurodyta atvirojo kodo programiné jranga, kuri gali bati atskirai
iSkviesta, vykdoma, bet kokiu bidu susieta arba kitaip naudojama Siame gaminyje.

Sios atvirojo kodo programinés jrangos licencija naudotojams i§duodama pagal
tokios atvirojo kodo programinés jrangos atskiros licencinés sutarties sglygas.

Tai, kaip galite naudoti atvirojo kodo programine jrangg, reglamentuoja tik tokios
licencijos sglygos.
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Atvirojo kodo programinés jrangos pirminj programos tekstg ir (arba) objektinj kodg
galima gauti Sioje svetainéje: http://www.ouah.org/ogay/hmac/.
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Piktogramy lentelé

Serijos numeris

Katalogo arba modelio numeris

Vienoje talpykloje ar pakuotéje yra vienas siystuvas, jkroviklis ir prietaisas
gliukozeés jutikliui jdurti

Vienoje talpykloje arba pakuotéje yra du testeriai

Pagaminimo data (YYYY-MM-DD)

Gamintojas

Kaskart prie$ naudojant batina Zr. instrukcijg (etiketéje parodytas mélynas)

Temperataros ribos

Nejonizuojancioji elektromagnetiné spinduliuoté

Konfigiracija arba unikalus versijos identifikatorius

Apsaugos nuo elektros Soko laipsnis: BF tipo su pacientu besilie€ianti dalis

Siystuvas: 4 yra apsaugos lygis, uztikrinantis apsaugg nuo didesnio nei

1 mm skersmens kiety objekty. 8 yra apsaugos lygis, uztikrinantis apsauga
nuo nuolatinio panardinimo j vandenj poveikio (panardinimo j 2,4 metry

(8 péduy) gylj 30 minuciy).

95%
I

Drégnio ribos

C€ 0459

Atitikties Zenklas: Sis simbolis reiskia, kad prietaisas visiskai atitinka
direktyva 93/42/EEB (NB 0459) dél medicinos prietaisy.

y

Trapus, elgtis atsargiai

Laikyti sausoje vietoje

Kartong, popieriy, plastikines pakavimo medziagas ir nereikalingg rasytine
medziaga atiduoti perdirbti.
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Nesaugus magnetinio rezonanso (MR) aplinkoje: laikyti atokiau nuo

EEJA iniciatyva: NEISMESTI SU BUITINEMIS ATLIEKOMIS. Prietaisg
atiduoti perdirbti pagal Salinimo vietos reikalavimus.
]
® magnetinio rezonanso tomografijos (MRT) jrangos

Pakartotinai jkrauti iki
L]

Belaidzio rySio technologija ,Bluetooth™*

© Bluetooth

FCCID: OH27821 | Atitinka Jungtiniy Amerikos Valstijy radijo rysio reikalavimus.

IC: 3408B-7821 Atitinka taikytinas .I'(anavt.JOS Ipova9|1q, mokslo ir ekonominés plétros
departamento radijo rySio reikalavimus.

m |galiotasis atstovas Europos Bendrijoje
@ Atitinka Australijos radijo rySio reikalavimus.
R(On/y Tik pagal receptg
Atitikties Zenklas: Sis simbolis reiSkia, kad prietaisas visiSkai atitinka

direktyva 93/42/EEB dél medicinos prietaisy.

Ij:i_:l Zr. naudojimo instrukcijg

é Démesio! Svarbius jspéjimus ir informacijg apie atsargumo priemones, kurie
nepateikti etiketéje, zr. naudojimo instrukcijoje

© 2020 m., ,Medtronic MiniMed, Inc.“ Visos teisés saugomos.

,Medtronic*, ,Medtronic* logotipas ir ,Further, Together* yra ,Medtronic* prekiy Zenklai. ,™** tre¢iyjy Saliy jmonés Zenklai yra atitinkamy jy savininky
prekiy zenklai. Visi kiti prekiy Zenklai yra jmonés ,Medtronic" prekiy zenklai.

,Bluetooth™**

,Detachol™**
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Guardian™ Link (3) raiditajs ar bezvadu tehnologiju Bluetooth™* ietilpst

nepartrauktas glikozes ITmena uzraudzibas (continuous glucose monitoring — CGM)

sistéma, kas paredzéta MiniMed™ insulina stkna sistémam ar viediericu
savienojumu.

testeris

raiditajs
sensora ievietoSanas ladéetajs

Guardian™ Link (3) raiditaja komplekta (MMT-7910) sastavdalas
Pilna raiditaja komplekta ietilpst talak noraditas sastavdalas.

. Guardian™ Link (3) raiditajs . Ladetajs (MMT-7715)
(MMT-7911) +  Sensora ievieto$anas paligierice ar viena nospie-
. Divi testeri (MMT-7736L) diena funkciju (MMT-7512)

Paredzétais ierices pielietojums

Guardian™ Link (3) raiditajs (MMT-7911) ir atkartoti uzladéjama ierice, kas
nodroSina glikozes sensora baroSanu, ka arT apkopo un aprékina sensora datus un
izmanto viedieri€u savienojumu, lai $os datus parsatitu uz saderigu MiniMed ™
insulina sdkni cukura diabéta kontrolei. Raiditajs ir saderigs tikai ar Guardian™

Sensor (3) glikozes sensoru (MMT-7020) un ir indicéts izmantoSanai vienam vai
vairakiem pacientiem.

Kontrindikacijas
Nav zinamas.
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Bridinajumi

Nelietojiet So raiditaju blakus citam elektroiekartam, kas var izraisit sistémas
darbibas traucéjumus. Cits elektriskais aprikojums, kas var traucét sistémai normali
darboties, ir kontrindicéts. Papildinformaciju par elektroiekartam, kas var izraisit
sistémas darbibas traucéjumus, skatiet sadala Magnétisko lauku un starojuma
iedarbiba, lapa 192

Visus piesardzibas pasakumus, bridindjumus un noradijumus par sensoru vienmeér
skatiet sensora lietotaja rokasgramata. Neievérojot sensora lietotaja rokasgramata
ietvertos noradijumus, var izraisit nopietnas traumas vai sensora bojajumus.
Nelaujiet bérniem bazt muté mazas detalas. Sis izstradajums bérniem rada
nosmaksanas risku.

Neizmainiet So ierici, ja to 1pasi nav apstiprinajis uznémums Medtronic Diabetes.
Izmainu veikSana iericé var izraisit nopietnas traumas, traucét jums lietot ierici un bat
par iemeslu garantijas zaudésanai.

Ja testeris nonak saskaré ar asinim, nelietojiet to. Saskare ar asinim var izraisit
inficéSanos. Atbrivojieties no testera atbilstosi vietéjiem noteikumiem, kas attiecinami
uz medicinas atkritumu apstradi, vai art vérsieties pie sava veselibas aprupes
specialista, lai sanemtu informaciju par atbrivo§anos no testera.

Péc sensora ievietoSanas ir iespé&jama asinos$ana. Pirms raiditaja pievienoSanas
sensoram vienmer parliecinieties, vai attieciga vieta neasino. Asinis var iek|it
raiditaja savienotaja un izraisit ierices bojajumus. Ja ierice ir bojata, atbrivojieties no
tas. Ja sakas asinoSana, vienmeérigi piespiediet pie sensora ievietoSanas vietas
sterilu marli vai tiru dranu, I1dz asino$ana beidzas. Kad asino$ana ir beigusies,
pievienojiet raiditaju pie sensora.

Ja rodas nevélamas reakcijas saistiba ar $1 raiditaja vai sensora izmantoS$anu,
sazinieties ar vietéjo parstavi. Nevélamas reakcijas var izraisit nopietnas traumas.
Neizmetiet raiditaju medicinisko atkritumu konteinera un nepaklaujiet to parmeériga
karstuma ietekmei. Raiditaja ietilpst akumulators, kas var aizdegties un izraisit
nopietnas traumas.

Magneétisko lauku un starojuma iedarbiba

Nepaklaujiet raiditaju magnétiskas rezonanses attéldiagnostikas (MRI) iekartu,
diatermijas ieri€u vai citu ieri€u iedarbibai, kas rada spécigus magnétiskos laukus
(pieméram, rentgena, DT skenéSanas vai cita veida starojumu). Stipra magnétiska
lauka iedarbiba nav noveértéta un var izraisit ierices darbibas traucg&jumus, nopietnu
traumu gtsanu vai nedroSu ierices darbibu. Ja raiditajs tiek paklauts spéciga
magnétiska lauka iedarbibai, partrauciet ta lietoSanu un sazinieties ar vietéjo
parstavi, lai sanemtu palidzibu.
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Vienmér nonemiet sensoru un raiditaju, pirms ieejat telpa, kura atrodas rentgena,
MRI, diatermijas vai DT skenéSanas iekartas. Stipra magnétiska lauka iedarbiba
nav novértéta un var izraisit ierices darbibas traucéjumus, nopietnu traumu
gisanu vai nedrosu ierices darbibu. Ja sensors vai raiditajs tiek paklauts stipra
magnétiska lauka iedarbibai, partrauciet ta lietoSanu un sazinieties ar vietéjo
parstavi, lai sanemtu palidzibu.

Celojumos vienmér nésajiet I1dzi ierices komplekta ieklauto medicinisko karti
arkartas situacijam. Mediciniska karte arkartas situacijam satur batisku
informaciju par lidostu droSibas sisttmam un raiditaja drosu lietoSanu lidmasina.
Neievérojot mediciniskas kartes arkartas situacijam noradijumus, var izraisit
nopietnus ievainojumus.

Piesardzibas pasakumi

Neméginiet lietot Guardian™ Link (3) raiditaju (MMT-7911) ar MiniMed ™
insulina sdkni, kas nav aprikots ar viedieri€u savienojumu. Tikai MiniMed ™
insulina sdkni, kas aprikoti ar viedieri€u savienojumu, var sazinaties ar
Guardian™ Link (3) raiditaju (MMT-7911).

Kopa ar o raiditaju lietojiet vienigi Guardian™ Sensor (3) glikozes sensoru
(MMT-7020). Nelietojiet citus sensorus. Citi sensori nav paredzéti lietoSanai ar So
raiditaju, un tiks izraistti gan raiditaja, gan sensora bojajumi.

Ar So raiditaju izmantojiet tikai zalo testeri (MMT-7736L). Kad raiditajs ir
pievienots testerim, ir redzamas raiditaja atveres. Neizmantojiet citus testédanas
spraudnus. Citi testéSanas spraudni nav paredzéti lietoSanai ar So raiditaju un
var izraistt gan raiditaja, gan testera bojajumus.

Tirot raiditaju, vienmér izmantojiet testeri. Neizmantojiet citus testéSanas
spraudnus kopa ar So raiditaju. Izmantojot citu testéSanas spraudni, Gdens var
iek|at raiditaja, vai arT var nebit iespéjams veikt pareizu tirisanu. Udens var
izraistt raiditaja bojajumus.

Testeri vai sensoru nedrikst pagriezt, kameér tas ir pievienots pie raiditaja.
Pagriezot testeri vai sensoru, tiks izraistti raiditaja bojajumi.

Kameér testeris nav pievienots pie raiditaja, nepielaujiet testera nonaksanu
saskaré ar jebkadu Skidrumu. Slapjs testeris var izraisit raiditaja bojajumus.
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Kameér raiditajs nav savienots ar sensoru vai testeri, nepielaujiet raiditaja nonakSanu
saskaré ar jebkadu $kidrumu. Skidrums izraisTs raiditaja bojajumus, un slapj$
raiditajs var izraisit sensora bojajumus.

Neizmantojiet nekadus Iidzek|us blivgredzenu tiriSanai. Tirot blivgredzenus, var tikt
izraisiti testera bojajumi.

blivgredzeni

Tl u&

IEC 60601-1-2:2014, 4. izd.; ar elektromagneétisko saderibu saistitie
ipasie piesardzibas pasakumi medicinas elektroiericem

1

Ipasi piesardzibas pasakumi saistiba ar elektromagnétisko saderibu: 3o kermenim
piestiprinamo ierici ir paredzets lietot pienemama dzivojama, publiska vai darba vid€,
kura pastav parasta limena izstarotie “E” (V/m) vai “H” (A/m) lauki; pieméram, no
mobilajiem talruniem, bezvadu tehnologijas, elektriskiem karbu atvérgjiem, mikrovilnu
un indukcijas krasnim. ST ierice rada, izmanto un var izstarot radiofrekvendu energiju,
un, ja ta netiek uzstadita un lietota saskana ar sniegtajiem noradijumiem, var izraisit
kaitigus radiosakaru traucéjumus.

Portativas un mobilas radiofrekvenéu (RF) sakaru iekartas var traucét medicinas
elektroiekartu darbibu. Ja rodas radiofrekvencu trauc&jumi no mobila vai stacionara
radiofrekvencu raiditaja, attalinieties no raiditaja, kas izraisa traucéjumus.

levérojiet piesardzibu, kad lietojat raiditaju tuvak neka 30 cm (12 collu) attaluma no
portativam radiofrekvencu (RF) iericém vai elektroiericém. Ja nepiecieSams lietot
raiditaju $adu portativu RF ieri€u vai elektroiericu tuvuma, noveérojiet raidttaju, lai
parliecinatos, vai sisttma darbojas pareizi. Raiditaja veiktspéja var pasliktinaties.

Palidziba

Jair nepiecieSama MiniMed™ sistémas lietotaja rokasgramatas kopija, sazinieties ar
vietéjo parstavi.
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Raiditaja sagatavosSana

Raidttaja ietilpst neaizvietojams uzladéjams akumulators, kuru péc vajadzibas var
uzladet, izmantojot ladétaju. Raiditajs pirms lietoSanas ir jauzlade. Ladétajs ir
aprikots ar za|u gaismas indikatoru, kas norada uzlades statusu, un sarkanu gaismas
indikatoru, kas norada uz problémam uzlades laika. Ja ir redzams sarkana gaismas
indikatora radijums, skatiet sadalu Problému novérsana, lapa 210 Ladétajam ir
nepiecieSama viena AAA tipa sarma baterija.

Piezime: ja baterija ir ievietota nepareizi vai tas uzlades limenis ir zems, ladétajs
nedarbojas. Atkartojiet baterijas ievietoSanas darbibas, izmantojot jaunu
bateriju.

Baterijas ievietoSana ladétaja

Lai bateriju ievietotu ladetaja, veiciet talak noraditas darbibas.

1 Bidiet akumulatora nodalijuma vacinu, lai to nonemtu (k& paradrts attéla

3. darbiba).

2 levietojiet jaunu AAA tipa sarma bateriju. Savietojiet zimes + un — uz baterijas ar

atbilsto$ajam zimém uz ladétaja.

3 Bidiet vacinu atpaka| uz ladétaja, I'dz tas ar klik3ki nofiks€jas vieta.

Raiditaja uzladesana

UZMANIBU! Pirms sensora ievietosanas vienmér uzladéjiet raiditaju.
Neuzladeéts raiditajs nedarbojas. Pilniba uzladéts raiditajs
darbojas vismaz septinas dienas bez nepiecieSamibas to uzladet
no jauna. Ja raiditaja akumulators ir pilniba izladéts, ta uzlade var
ilgt lidz pat divam stundam.
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UZMANIBU! Raiditaju nedrikst turét pievienotu ladétajam ilgak par 60 dienam.
Atvienojiet ladetaju un péc tam pievienojiet no jauna, lai veiktu
atkartotu uzladi pirms raiditaja izmantosSanas. Ja raiditajs ir pievienots
ladéetajam ilgak par 60 dienam, raiditaja akumulators tiek
neatgriezeniski bojats.

Raiditaja uzlade

1 Saspiediet kopa raiditaju un ladétaju, lai raiditaju pievienotu pie
ladéetaja.

2 10 sekunzu laika péc raiditaja pievienoSanas |adétaja zalais nd
gaismas indikators mirgo vienas vai divu sekunzu ilguma,
kamér ladétajs ieslédzas. AtlikuSaja uzlades laika l1adétaja
zalais gaismas indikators turpina mirgot, iemirgojoties Cetrreiz
péc kartas viena sérija, kuru no nakamas sérijas atdala pauze.

3 Kad uzlade ir pabeigta, zalais gaismas indikators vienmerigi
spid (bez mirgoSanas) aptuveni 15-20 sekundes un péc tam

izslédzas. ‘
4 Kad zalais indikators vairs nedeg, atvienojiet raiditaju no [
ladétaja. Sak mirgot raiditaja zalais indikators.

Raiditaja saparosana
Noradijumus par raiditaja savienoSanu part ar sukni vienmeér skatiet sistémas lietotaja
rokasgramata. Lai datus no sensora varétu parsatit uz sukni, raiditajam un stknim jabat
savienotiem par1. Stkna un raiditaja savienoSana pari ir nepiecieSama tikai vienreiz.
levietojot jaunu sensoru, nav nepiecieSams sukni no jauna savienot parT ar raiditaju.
Sensora ievietosana

Visus noradijumus par sensora ievietoSanu vienmér skatiet sadala sensora lietotaja
rokasgramata.
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Savienojuma izveide starp raiditaju un sensoru

Pirms jas turpinat, nodroSiniet, lai batu pieejama MiniMed™ insulina sikna sistémas
lietotaja rokasgramata.

Lai savienotu raidttaju ar sensoru:

1 Péc sensora ievietoSanas skatiet sensora lietotaja rokasgramatu, lai uzzinatu
detalizétu informaciju par lentes lietoSanu, pirms pievienojat raiditaju.

2 Turiet ievietota sensora noapaloto galu, lai tas neizkustétos savienoSanas laika.

3 Turiet raiditaju, ka paradits. Savietojiet raiditaja divas
fiksacijas atveres ar sensora fiksatora kajinam. Raidrtaja -
plakanajai pusei jabut vérstai pret adu.

4  Bridiet raiditaju uz sensora savienotaja, I1dz sensora
fiksatora kajinas nofikséjas raiditaja atverés. Ja raiditajs ir
pareizi pievienots un ir nodro8inats sensora samitrinasanai
intersticialaja Skidruma nepiecieSamais laiks, raiditaja
zalais gaismas indikators iemirgosies 6 reizes.

Piezime: ja raiditaja indikators nemirgo, skatiet sadalu Problému novérsana,
lapa 210
5 Ja péc savieno3anas ar sensoru raiditaja gaismas indikators mirgo zala kras3,

izmantojiet sikni sensora iedarbina8anai. Papildu noradijumus skatiet savas
sistémas lietotaja rokasgramata.

6 Sensora adhezivo izcilni piestipriniet pie raiditaja.

7 Kad raiditajs ir pievienots, skatiet sensora lietotaja rokasgramatu, lai uzzinatu
detalizétu informaciju par nepiecieSamo lentes lietoSanu.

8 Izpildiet sGkna ekrana vai sistémas lietotaja rokasgramata sniegtos noradijumus.
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Raiditaja atvienosana no sensora
Pirms jas turpinat, nodroSiniet, lai batu pieejama MiniMed™ insulina sikna sistémas
lietotaja rokasgramata.

Raiditaja atvienoSana no sensora

1 Rapigi nonemiet lenti no raiditaja un sensora.

2 Atvienogjiet adhezivo izcilni no raiditdja augSdalas.

3 Turiet raiditaju, ka paradits, un saspiediet sensora elastigas
kajinas starp 1kski un radttajpirkstu.

4 Uzmanigi atvelciet raidttaju no sensora.

5 Izpildiet sikna ekrana vai sistémas lietotaja rokasgramata
shiegtos noradijumus.

Sensora iznemsana
Noradijumus par sensora iznem8anu vienmér skatiet sensora lietotja rokasgramata.

Raiditaja atkartota pievienoSana sensoram, kas jau ir ievietots

Raiditaju var no jauna pievienot pasreiz izmantotajam sensoram. Vienkarsi pievienojiet
raiditaju sensoram, kas jau ir ievietots. Kad siknis nosaka raiditaju, apstipriniet, ka
vélaties no jauna pievienot sensoru. No jauna pievienojot sensoru, savienojuma
izveidoSana var ilgt dazas sekundes. Sensora adhezivo izcilni no jauna piestipriniet pie
raiditaja un no jauna uzlieciet nepiecieSamo lenti. Ja sensors tiek pievienots no jauna,
tam pirms kalibréSanas ir nepiecieSams uzsilS8anas periods.

Testeris

Testeris tiek izmantots raiditaja parbaudei, lai parliecinatos par ta darbibu. Testeris ka
sastavdala ir nepiecieSams arf, lai izveidotu GdensdroSu blivéjumu raiditaja tirisanas
laika. Testeri pareizi pievienojot raiditajam, tiek nodroSinats, ka Skidrumi nenonak
saskaré ar savienotaja kontakttapinam raiditaja ieksiené. Skidrumi var izraisTt savienotaja
kontakttapinu koroziju un ietekmét raiditaja veiktspéju.

Testeri nedrikst pagriezt, kamér tas ir pievienots pie raiditaja. Pretéja gadijuma tiek
izraistti raiditaja bojajumi.

Testeri var izmantot vienu gadu. Turpinot testera lietoSanu ilgak par vienu gadu, ir
iesp€jams izraisTt savienotaja kontakttapinu bojajumus raiditaja, jo testeris vairs nevar
nodroSinat ddensdrosu blivéjumu. Savienotaja kontakttapinu parbaudiSanas noradijumus
skatiet sadala Raiditaja savienotaja kontakttapinu parbaude, lapa 199
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UZMANIBU! Ar $o raiditaju izmantojiet tikai zalo testeri (MMT-7736L). Kad
raiditajs ir pievienots testerim, ir redzamas raiditaja atveres.
Neizmantojiet citus testéSanas spraudnus. Citi testéSanas
spraudni nav paredzéti lietoSanai ar $o raiditaju un var izraisit gan
raiditaja, gan testera bojajumus.

Raiditaja savienotaja kontakttapinu parbaude
Attela ir paradits, ka jaizskatas savienotaja kontakttapinam.

savienotaja atvere

savienotaja kontakttapinas

korpuss

leskatieties raiditaja savienotaja atveré, lai parliecinatos, vai savienotaja
kontakttapinas nav bojatas vai sariséjusas. Ja savienotaja kontakttapinas ir bojatas
vai sariséjudas, raiditajs nevar sazinaties ar ladétaju vai sukni. Sazinieties ar vietéjo
parstavi. lesp&jams, ir pienacis laiks nomaintt raiditaju.

Parbaudiet, vai savienotaja atveré nav iekluvis mitrums. Ja pamanat mitrumu, laujiet
raiditdjam nozdt vismaz vienu stundu. Savienotaja atveré iek|uvis mitrums var traucét
raiditaja pareizu darbibu un laika gaita radit risu un bojajumus.

Testera pievieno$ana parbaudes veikSanai vai tiriSanai

Pirms jus turpinat, nodroSiniet, lai butu pieejama MiniMed™ insulina stikna sistémas
lietotaja rokasgramata.

Testera pievienoSana

1 Turiet raiditaju un testeri, ka paradits. Savietojiet testera plakano pusi ar raiditaja
plakano pusi.
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2 Bidiet testeri raiditaja, dz testera elastigas fiksatora kajinas
nofikséjas atverés abas raiditaja puses.

Ja testeris ir pareizi pievienots, raiditaja zalais gaismas >
indikators iemirgojas 6 reizes.

3 Lai parbauditu raiditaju, skatiet sensora ikonu sukna ekrana, lai
parliecinatos, vai raiditajs parraida signalu (skatiet savas g
sistémas lietotaja rokasgramatu).

4 Informaciju par raiditaja tiriSanu skatiet sadala Raiditgja
tirisana, lapa 200

5 Péc parbaudes vai tiriSanas atvienojiet testeri no raiditaja.

Testera atvienosana
Testera atvienoSana

1 Turiet raiditaja korpusu, ka paradits, un saspiediet testera fiksatora kajinas.

2 Turot saspiestas testera fiksatora kajinas, uzmanigi atvelciet
raiditaju no testera.

Piezime: lai ekonométu raiditgja akumulatora uzlades
resursus, NEATSTAJIET testeri pieslégtu péc
tiriSanas vai parbaudes veiksanas.

Raiditaja tirisana

Raiditajs ir paredzéts individualai lietoSanai majas apstaklos
(lietoSanai vienam pacientam) vai lietoSanai veselibas aprupes iestadés (lietoSanai
vairakiem pacientiem). Ja raiditaju lieto viens pacients, péc katras raiditaja lietoSanas
reizes ir nepiecieSama ta tiriSana, bet gadijuma, ja raiditaju lieto vairaki pacienti, péc
katras raiditaja lietoSanas reizes ir nepiecieS8ama ta tiriSana un dezinfekcija. Lietojot
raiditaju veselibas apripes iestadés, vienmer ir jarikojas atbilstoSi tiriSanas un
dezinfekcijas proceddrai, kas attiecas uz raiditaja lietodanu vairakiem pacientiem.

BRIDINAJUMS: neizmetiet raiditaju medicinisko atkritumu konteinera un
nepaklaujiet to parmeériga karstuma ietekmei. Raiditaja ietilpst
akumulators, kas var aizdegties un izraisit nopietnas traumas.

Piezime: testeris ir raiditaja tiriSanai nepiecieSama sastavdala. Papildinformaciju skatiet
sadala Testeris, lapa 198
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UZMANIBU! lerices tirisanai vai dezinficé$anai neizmantojiet automatisko
mazgasanas un dezinfekcijas iekartu. Ja ierices tiriSanai vai
dezinfekcijai izmantojat automatisko mazgasanas un dezinfekcijas
iekartu, tas var sabojat raiditaju.

LietoSanai vienam pacientam

Obligati notiriet raiditaju péc katras ta lietoSanas reizes.
Raiditaja tiriSanai ir nepiecie$ami talak noraditie materiali.
* Maigas skidras ziepes

*  Zidainiem paredzéta zobu suka ar mikstiem sariem

+ Tvertne

+ Tiras un sausas dranas, kas nerada pliksnas

lerices darbmizs

Raidttaju var izmantot [Tdz bridim, kad ir veiktas 122 tiriSanas reizes, vai vienu gadu
(atkariba no ta, kur$ no Siem terminiem tiek sasniegts vispirms). Péc $1 termina
sasniegSanas atbrivojieties no raiditaja. Turpinot raiditaja lietoSanu péc 122 tiriSanas
reizém vai ilgak par vienu gadu, tiriSanas procesa laika var tikt izraistti ierices
bojajumi. Lai pasutitu jaunu raiditaju, sazinieties ar vietéjo parstavi.

BRIDINAJUMS: nelietojiet $o ierici, ja ir redzamas plaisas korpusa,
atslanosanas vai citi bojajumi. Plaisas korpusa, atslanosanas
vai citi bojajumi liecina par nolietojumu. Korpusa nolietojuma
dée| var nebit iespéjams veikt pareizu tiriSanu un var tikt
izraisitas nopietnas traumas. Sazinieties ar vietéjo parstavi un
atbrivojieties no ierices atbilstosSi vietéjiem noteikumiem par
bateriju iznicinasanu (nesadedzinot), vai sazinieties ar
veselibas apriipes specialistu, lai sapemtu informaciju.

Lai notirttu raiditaju:

1 Rapigi nomazgajiet rokas.
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2 Pievienojiet testeri raiditajam, lai izveidotu tdensdroSu blivéjumu.

Ja uz raiditgja ir adheziva paliekas, skatiet sadalu Adheziva atlieku noftiri§ana,
lapa 209
Noskalojiet raiditaju zem remdena (istabas temperatiiras) krana tGdens striklas

vismaz vienu minati, ITdz raiditajs ir redzami tirs. NodroSiniet, lai visas grati pieejamas
vietas batu kartigi noskalotas.

5 Sagatavojiet maigu skidro ziepju Skidumu, izmantojot 5 mililitrus (1 t&jkaroti) maigu
Skidro ziepju uz 3,8 litriem (1 galonu) kréna Gdens istabas temperatdra.

6 Testerim esot pievienotam, iegremdgjiet raiditaju maigaja ziepju Skiduma un laujiet
mirkt vienu minati.
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7 Turot testeri, notiriet visu raiditaja virsmu, izmantojot Zidainiem paredzétu zobu

suku ar mikstiem sariem. Obligati notiriet visas griiti sasniedzamas vietas, Iidz
tas ir redzami tiras.

8 Skalojiet raiditaju zem remdena (istabas temperatiras) krana Gdens striklas, lidz
visi redzamie 3kidro ziepju parpalikumi ir noskaloti.

9 Nosusiniet raiditaju un testeri, noslaukot to ar tiru un sausu draninu.

<

10 Novietojiet raidttaju un testeri uz tiras, sausas draninas un laujiet tiem pilntba
nozat.
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11 Atvienojiet testeri no raiditaja, uzmanigi saspiezot testera fiksatora kajinas.

LietoSanai vairakiem pacientiem
Raiditaju lietojot veselibas apriipes iestadé, tas obligati janotira un jadezinficé péc katras
lietoSanas reizes.

BRIDINAJUMS: izmantojot $o ierici vai veicot ar to manipulacijas, ir jaievéro
standarta piesardzibas pasakumi. Visas ierices detalas ir
jauzskata ar potenciali infekcioziem materialiem, kas var veicinat
asins izcelsmes patogénu izplatiSanos starp pacientiem un
veselibas apripes specialistiem.

Raiditajs jadezinficé péc katras ta lietoSanas reizes katram
pacientam. So sistému var izmantot vairakiem pacientiem tikai tad,
ja tiek ieveroti Medtronic Diabetes noraditie standarta
piesardzibas pasakumi un dezinfekcijas procediras.

Raiditaja tiriSanai ir nepiecie$ami talak noraditie materiali.

+  Cimdi

* Maigas Skidras ziepes

*  Zidainiem paredzéta zobu suka ar mikstiem sariem

*  8,25% balinatajs

* Divas tvertnes

+ Tiras un sausas draninas, kas nerada pliksnas

lerices darbmiuzs
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Raidttaju var tirit un dezinficét Ildz bridim, kad ir veiktas 122 tiriSanas reizes, vai
vienu gadu (atkariba no t3, kur$ no Siem terminiem tiek sasniegts vispirms). Péc 81
termina sasniegSanas atbrivojieties no raiditaja. Turpinot raiditaja lietoSanu péc

122 tiriSanas reizém vai ilgak par vienu gadu, tiriSanas un dezinfekcijas procesa laika
var tikt izraistti ierices bojajumi. Lai pasatitu jaunu raiditaju, sazinieties ar uznémumu
Medtronic.

Raidttaja tiriSana un dezinfekcija
1 Nomazgajiet rokas un uzvelciet cimdus.

2 Parbaudiet raiditaja savienotaja atveres iek8pusi, vai nav redzama kermena
Skidrumu klatbdtne. Noradijumus par savienojuma kontakttapinu parbaudisanu
skatiet sada|a Raiditaja savienotaja kontakttapinu parbaude, lapa 199

UZMANIBU! Raiditajs japarbauda personai bez redzes traucéjumiem, lai varétu
saskatit mazus kermena Skidrumu pilienus vai paliekas.

BRIDINAJUMS: ja savienotaja atveré ir redzama kermena $kidrumu klatbatne,
raiditajs ir jaizmet. Ta ka raiditaja ietilpst baterija, to nedrikst
izmest biologisko atkritumu tvertné. Sada gadijuma turpiniet
tirit un dezinficéjiet raiditaju un péc tam izmetiet to saskana ar
vietéjiem noteikumiem par bateriju iznicinasanu
(nesadedzinot).

savienot3ja atvere

savienotaja kontakttapinas

korpuss
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3 Pievienojiet testeri raiditajam, lai izveidotu idensdroSu blivéjumu.

4 Ja uz raiditaja ir adheziva paliekas, skatiet sadalu Adheziva atlieku notiriSana,
lapa 209
5 Skalojiet raiditaju zem remdena (istabas temperatiras) krana Gdens striklas vismaz

vienu minati, ITdz raiditajs ir redzami tirs. NodroSiniet, lai visas grati pieejamas vietas
batu kartigi noskalotas.

6 Sagatavojiet maigu skidro ziepju Skidumu, izmantojot 5 mililitrus (1 téjkaroti) maigu
Skidro ziepju uz 3,8 litriem (1 galonu) kréna tdens istabas temperatira. Nodrosiniet,
lai katrai lietoSanas reizei tiek sagatavots svaigs 8kidums.

7 Testerim esot pievienotam, iegremdgjiet raiditaju maigaja ziepju Skiduma un laujiet
mirkt vienu minati.

-206-



8 Turot testeri, notiriet visu raiditaja virsmu, izmantojot Zidainiem paredzétu zobu

suku ar mikstiem sariem. Obligati notiriet visas griiti sasniedzamas vietas, Iidz
tas ir redzami tiras.

9 Skalojiet raiditaju zem remdena (istabas temperatiras) krana Gdens striklas, Iidz
visi redzamie 3kidro ziepju parpalikumi ir noskaloti.

10 Nosusiniet raiditaju un testeri, noslaukot to ar tiru un sausu draninu.

<

11 Sagatavojiet balinaSanas Skidumu attieciba 1:10 — izmantojiet vienu (1) dalu
8,25% balinataja un devinas (9) dalas tdens, iegustot galigo koncentraciju 0,8%.
NodrosSiniet, lai katrai lietoSanas reizei tiek sagatavots svaigs Skidums.
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12 Pirms uzsakat dezinficéSanu, parliecinieties, vai ir pabeigtas iepriek3€jas tiridanas
darbibas. Testerim esot pievienotam, iegremdgjiet raiditaju balinataja Skiduma uz
20 minatém.

14 Novietojiet raiditaju un testeri uz tiras, sausas draninas un laujiet tiem pilntba nozat.

BRIDINAJUMS: ja iepriek$éja apskaté savienotaja atveres iek$pusé konstatéjat
kermena skidrumu klatbutni, tad raiditajs, neatvienojot testeri, Saja
bridi ir jaizmet saskana ar vietéjiem noteikumiem par bateriju
likvidéSanu (nesadedzinot).

15 Atvienojiet testeri no raiditaja, uzmanigi saspiezot testera fiksatora kajinas.
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16 Parbaudiet raiditaja korpusu, vai nav redzamas plaisas, atslano$anas vai
bojajumi. Ja ir redzamas kada no §im pazimém, raiditajs jaiznicina saskana ar
vietéjiem noteikumiem par bateriju likvidéSanu (nesadedzinot).

BRIDINAJUMS: nelietojiet $o ierici, ja ir redzamas plaisas korpusa,
atslanosanas vai citi bojajumi. Plaisas korpusa, atslanosanas
vai citi bojajumi liecina par nolietojumu. Korpusa nolietojuma
dé| var nebit iespéjams veikt pareizu tiriSanu un var tikt
izraisitas nopietnas traumas. Sazinieties ar vietéjo parstavi un
atbrivojieties no ierices atbilstosi vietéjiem noteikumiem par
bateriju iznicinasanu (nesadedzinot), vai sazinieties ar
veselibas apriipes specialistu, lai sapemtu informaciju.

17 lzmetiet izmantotos cimdus un rapigi nomazgajiet rokas ar ziepém un tdeni.

Adheziva atlieku notiriSana

Ja uz raiditaja ir adheziva paliekas, var bat nepiecieSams veikt So procediru. Ja
konstatéjat adheziva paliekas, vizuali parbaudot raiditaju, rikojieties atbilstoSi Siem
noradijumiem.

Lai notirttu adheziva paliekas, ir nepiecieSami vates tamponi un lietoSanai medicina
paredzéts adheziva nonemsanas Iidzeklis, pieméram, Detachol™* (lakbenzins).

Piezime: parbaudes laika Medtronic MiniMed izmantoja Detachol™" adheziva atlieku
notiriSanai no raiditaja. Detachol™* jr ieteicams izmantoSanai, bet var
nebit pieejams visas valstis.

Adheziva atlieku notiriSana
1 NodroSiniet, lai testeris batu pievienots pie raiditaja.
2 Samitriniet vates tamponu mediciniskaja adheziva nonemsanas lidzeklr.

3 Turiet testeri un uzmanigi notiriet raiditaja virsmu ar adheziva nonemsanas
[TdzekIT samitrinato vates tamponu, I1dz visas atliekas ir notiritas.
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4  Turpiniet tirrdanas proceduru. Papildinforméaciju skatiet sadala Raiditaja tiriSana,
lapa 200

Mazgasanas un peldésana

Kad raiditgjs ir savienots ar sensoru, tie veido blivéjumu, kas ir GdensdroSs Iidz pat
2,4 metru (8 pédu) dzijumam, ar maksimalo iegremdésanas ilgumu 30 mindtes. Varat
mazgaties un peldét, nenonemot §Ts ierices.

Ladetaja tirisana
ST procediira ir paredzéta noteiktajai visparégjai tirisanai, pamatojoties uz fizisko izskatu.
UZMANIBU! Nemérciet ladétaju Gideni vai cita tiriS8anas lidzekli. Ladétajs nav

adensdross. Udens var izraisit ladétaja bojajumus un ierices darbibas
traucéejumus.

BRIDINAJUMS: atbrivojieties no ladétaja atbilstosi vietéjiem noteikumiem, kas
attiecinami uz nolietotu bateriju un akumulatoru apstradi, vai arl
vérsieties pie sava veselibas apriipes specialista, lai sanemtu
informaciju par atbrivoSanos no ladétaja. Sadedzinasanas
gadijuma ladétajs var uzliesmot.

Ladéetaja tirsana
1 Radpigi nomazgajiet rokas.

2 Ar maiga tiridanas $kiduma, pieméram, trauku mazgasanas Iidzekla $kiduma,
samitrinatu dranu notiriet visus netirumus vai nepiederigos materialus no ladétaja

3 Novietojiet ladétaju uz tiras, sausas dranas un laujiet nozat divas ITdz tris minGtes.

Probléemu noversana

Nakamaja tabula ir sniegta probléemu novérSanas informacija attieciba uz raiditaju,
ladétaju un testeri. Plasaku informaciju par probléemu novérSanu skatiet savas sistémas
lietotaja rokasgramata.
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Problema

lespéjamie iemesli

Risinajums

Raidrtajs ir pievienots
ladétajam, bet gaismas
indikatori neiedegas.

Raidttaja savienotaja
kontakttapinas ir bojatas
vai sarliséjusas.
Ladétaja baterija ir
izladéjusies vai baterija
vispar nav ievietota.

1 Parbaudiet, vai raiditaja kontakttapinas
nav bojatas vai sartséjusas. Plasaku
informaciju par savienotaja tapinam
skatiet sadala Raiditaja savienotaja
kontakttapinu parbaude, lapa 199 Ja
kontakttapinas ir bojatas vai sarlis€jusas,
sazinieties ar vietéjo parstavi. lesp&jams,
ir pienacis laiks nomaintt raiditaju.

2 Janav konstatéjami kontakttapinu
bojajumi, nomainiet bateriju |adétaja.
Noradijumus par ladétaja baterijas
nomainu skatiet sadala Baterijas
ievietoSana ladétaja, lapa 195

Uzlades laika
mirgojosais zalais
gaismas indikators
izdziest un ir redzama
ladétaja sarkana
gaismas indikatora
mirgosana ar lielaku
intervalu.

Ladétaja baterijas
uzlades limenis ir zems.

Nomainiet bateriju ladétaja. Noradijumus par
ladétaja baterijas nomainu skatiet sadala
Baterijas ievietoSana ladétaja, lapa 195

Uzlades laika
mirgojoSais zalais
gaismas indikators
izdziest un ir redzama
ladétaja sarkana
gaismas indikatora atra
mirgoSana divu
sekunzu ilgas sérijas.

Raiditaja uzlades limenis
ir zems.

1 Nepartraukti uzladgjiet raiditaju vienas
stundas ilguma. Ja mirgoSana neapstajas,
parejiet pie 2. darbibas.

2 Nepartraukti uzladgjiet raiditaju astonu
stundu ilguma. Ja mirgoSana neapstajas,
sazinieties ar vietéjo parstavi. lesp&jams,
ir pienacis laiks nomainit raiditaju.

Uzlades laika ir
redzama ladétaja
sarkana gaismas
indikatora mirgosana
ar dazadiem
intervaliem.

Ladétaja un raiditaja
uzlades limenis ir zems.

1 Nomainiet bateriju 1adétaja. Noradijumus
par ladétaja baterijas nomainu skatiet
sadala Baterijas ievietoSana 1adétaja,
lapa 195

2 Nepartraukti uzladgjiet raiditaju vienas
stundas ilguma. Ja atra sarkanas gaismas
mirgo$ana neapstajas, parejiet pie
3. darbibas.

3 Nepartraukti uzladgjiet raiditaju astonu
stundu ilguma. Ja mirgoSana neapstajas,
sazinieties ar vietéjo parstavi. lesp&jams,
ir pienacis laiks nomainit raiditaju.
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Problema

lespéjamie iemesli

Risinajums

Raiditaja zalais
gaismas indikators
nemirgo, kad raiditajs
tiek savienots ar
sensoru.

Raiditajs nav pilniba
savienots.

Raiditaja uzlades limenis
ir zems.

Sensors nav pareizi
ievietots kermen.

1
2

Atvienojiet raiditaju no sensora.

Nogaidiet piecas sekundes un pievienojiet
no jauna. Ja zala gaisma joprojam
nemirgo, parejiet pie 3. darbibas.

Pilntba uzladégjiet raiditaju un savienojiet
ar testeri. Ja zalais gaismas indikators
joprojam nemirgo, skatiet problému
novér$anas tematu “Raiditaja zalais
gaismas indikators nemirgo, kad raiditajs
tiek savienots ar testeri”. Ja zalais
gaismas indikators mirgo, parejiet pie

4. darbibas.

Atvienojiet raiditaju no testera, nogaidiet
vismaz piecas sekundes un pievienojiet
raiditaju sensoram. Ja zala gaisma
joprojam nemirgo, parejiet pie

5. darbibas.

Sensors, iesp&jams, nav pareizi ievietots

kermenl. Iznemiet sensoru no kermena
un pievienojiet jaunu sensoru.

Raiditaja zalais
gaismas indikators
nemirgo, kad raiditajs
tiek savienots ar
testeri.

Raiditajs nav pilniba
savienots.

Raiditaja uzlades limenis
ir zems.

Parbaudiet raiditaja un testera
savienojumu. Ja zala gaisma joprojam
nemirgo, parejiet pie 2. darbibas.
Pilntba uzladegjiet raiditaju.

No jauna parbaudiet raiditaju, izmantojot
testeri. Ja joprojam nav redzama
mirgojoSa zala gaisma, sazinieties ar
vietéjo parstavi. lesp&jams, ir pienacis
laiks nomaintt raiditaju.
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Problema

lespéjamie iemesli

Risinajums

Raidrtaja akumulatora
nodros§inata energija
nav pietiekama
septinam dienam.

Raiditajs nav pilniba
uzladets, kad tiek
pievienots sensoram.
Biezi zd raiditaja un
stkna savienojums
bezvadu reZima.

1

Pilntba uzladgjiet raiditaju, pirms to
pievienojat sensoram. Ja raiditaja
akumulatora nodrosinata energija
joprojam nav pietiekama vienai sensora
izmantoSanas reizei, parejiet pie

2. darbibas.

Mainiet novietojumu, parejot talak no
iericém, kas var izraisit radiofrekvencu
(RF) traucéjumus. Papildinformaciju par
radiofrekvencéu (RF) traucéjumiem skatiet
stkna komplektacija ieklautaja
informacijas lapa par atbilstibu
radiosakaru standartu prasibam.

Lai minimizétu radiofrekvencu (RF)
traucéjumus, nodroSiniet, ka stknis un
raiditajs atrodas viena kermena pusé. Ja
pilntba uzladéta raiditaja akumulators
izladéjas pirms septinu pilnu dienu
paieSanas, sazinieties ar vietéjo parstavi.
lesp&jams, ir pienacis laiks nomainit
raiditaju.

Ir zudis raiditaja
savienojums ar sukni.

Saknis atrodas parak
talu no raiditaja.
Pastav citu ieriéu
izraisttu radiofrekvencu
(RF) traucéjumu
klatbatne.

Mainiet novietojumu, paejot talak no
iericém, kas var izraisit RF traucéjumus.
Papildinformaciju par radiofrekvencu (RF)
traucéjumiem skatiet raiditaja
komplektacija ieklautaja informacijas lapa
par atbilstibu radiosakaru standartu
prasibam. Ja raiditajs joprojam nesazinas
ar stkni, parejiet pie 2. darbibas.

Lai minimizétu radiofrekvencu (RF)
traucéjumus, nodroSiniet, ka suknis un
raiditajs atrodas viena kermena pusé. Ja
raiditajs joprojam nesazinas ar sukni,
Vérsieties pie vietéja parstavja, lai
sanemtu palidzibu.

Piezime: ja 30 minites ir zudis raiditja savienojums ar stkni, tiek aktivizéts bridingjums un paradits
attiecigs zinojums.

Uzglabasana un apiesanas
Raiditajs, ladétajs un testeris jauzglaba tira un sausa vieta istabas temperatara. Ja
raiditajs netiek lietots, vismaz reizi 60 dienas javeic ta uzlade.
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UZMANIBU! Raiditaju nedrikst uzglabat pievienotu ladétajam. Ja raiditajs ir
pievienots ladéetajam ilgak par 60 dienam, akumulators tiek
neatgriezeniski bojats.

Atbrivosanas no izstradajuma

Raiditaju nedrikst izmest kopa ar neskirotiem sadzives atkritumiem. Atbrivojieties no
raiditaja atbilstoSi vietéjiem noteikumiem, kas attiecinami uz nolietotu bateriju un
akumulatoru apstradi, vai art vérsieties pie sava veselibas apripes specialista, lai
sanemtu informaciju par atbrivoSanos no ladétaja.

Specifikacijas

Raiditaja bitiska veiktspéja (essential performance — EP) ir mérit un parraidit uz
uzraudzibas ierici uztverSanas ierices signala vértibas atbilstoSi prasibam attieciba uz
raiditaja precizitati lietoSanas apstaklos, kas noradtti sistémas lietotaja rokasgramata,
paredzama darbmuiza laika. Ja raiditajs uztver elektromagnétiskos traucéjumus, var tikt
parraiditi nepareizi dati vai parraide var nenotikt. S4da situacija skatiet lieto$anas,
apkopes un problému novérsanas noradijumus attiecigajas lietotaja rokasgramtas. Lai
parbaudttu, vai raiditajs darbojas pareizi, var izmantot arf testeri. Ja raiditajs ir bojats vai

nespéj sazinaties ar ladétaju vai stkni, sazinieties ar vietéjo Medtronic atbalsta dienesta
parstavi, lai sanemtu palidzibu.
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Biologiska saderiba

Raiditajs: atbilst standartam EN 1ISO 10993-1

Dalas, kas nonak
saskare ar kermeni

Raiditajs
Sensors

Ekspluatacijas
apstakli

Raiditaja temperatdra: no 0 °C lidz 45 °C (no 32 °F Iidz 113 °F)

Uzmanibu! Ja raiditaja vai testera darbinaSanas laika apkartéja gaisa
temperatlra parsniedz 41 °C (106 °F), raiditaja temperatira var parsniegt
43 °C (109 °F).

Doka relativais mitrums: no 10% idz 95%, bez kondensata

Raiditaja spiediens: no 57,60 kPa Iidz 106,17 kPa (no 8,4 psi lidz 15,4 psi)
Ladétaja temperatira: no 10 °C Iidz 40 °C (no 50 °F Iidz 104 °F)

Ladétaja relativais mitrums: no 30% idz 75%, bez kondensata

Uzglabasanas
apstakli

Raiditaja temperatira: no -20 °C Iidz 55 °C (no -4 °F [idz 131 °F)
Raiditaja relativais mitrums: I1dz 95%, bez kondensata

Raidttaja spiediens: no 57,6 kPa Ilidz 106 kPa (no 8,4 psi lldz 15,4 psi)
Ladétaja temperatira: no -10 °C I1dz 50 °C (no 14 °F Iidz 122 °F)
Ladétaja relativais mitrums: no 10% Iidz 95%, bez kondensata

Baterijas darbmuzs

Raidttajs: septinu dienu ilga nepartraukta glikozes lTmena uzraudziba péc
pilnas akumulatora uzlades.

Ladétajs: raiditaja uzladei 1adétajs izmanto vienu jaunu AAA bateriju.

Raiditaja

frekvence

2,4 GHz josla, bezvadu tehnologija Bluetooth™* (versija 4.0)

Efektiva izstarota
jauda (ERP)

-12,05 dBm (0,06 mW)

Efektiva izotropiski
izstarota jauda (EIRP)

-9,9 dBm (0,1 mW)

Darba diapazons

L1dz 1,8 metriem (6 pédam) briva gaisa

Prognozéjamais
raiditaja darbmuzs

Prognozéjamais raiditaja darbmazs ir viens gads atkariba no izmanto$anas
biezuma

Raiditaja bezvadu sakari

Pakalpojuma kvalitate
Raiditajs un insulina sdknis tiek savienoti, izmantojot viedieri¢u savienojumu.

Raiditajs nosita stknim glikozes [Tmena datus un ar sistému saistitus bridinajumus.

P&c datu parraides bezvadu reZima siuknis parbauda sanemto datu integritati.
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Datu drosSiba

Raiditajs ir veidots, lai akceptétu tikai radiofrekvenéu sakarus no atpazitam un

piesaistitam iericém. Lai sknis akceptétu raiditdja parraidito informaciju, tie no sdkuma ir

jasavieno part.

MiniMed™ insulina stkni un sistémas sastavdalas (mérierices un raiditaji) nodrosina
datu dro$ibu ar SifréSanas un patentétiem lidzekliem, ka arT datu integritati, izmantojot

tadus klGdu parbaudes procesus ka ciklisko redundances parbaudi.

Aviotransports

Jisu raiditajs ir droSs izmantoSanai komercialaja aviotransporta. Ja lidmasinas personals
uzdod jautajumus par jasu ierices lietojumu, paradiet savu medicinisko karti arkartas

situacijam.

leteikumi un razotaja pazinojums

leteikumi un razotaja pazinojums — elektromagnétiskas emisijas

Emisiju tests Atbilstiba Elektromagnétiska vide — ieteikumi
Radiofrekvences CISPR 11 Raiditajs izmanto RF energiju tikai sistémas iek$éjiem
emisijas sakariem. Tapéc izstarojumu ITmenis radiofrekvence ir |oti

1. grupa, B zems un nav ticams, ka tas varétu izraisit blakus
CISPR 11 klase novietoto elektronisko iekartu darbibas traucéjumus.
Harmoniskie Nav Piezime: iepriek$éjais pazinojums ir nepiecieSams
izstarojumi piemérojams atbilstosi prasibam, kas noteiktas standarta
IEC 60601-1-2 attieciba uz 1. grupas, B
IEC 61000-3-2 klases iericém. Raiditajs tiek darbinats ar
Sprieguma Nav akgr?LZatgru, t atqe! tal ’iftaroj u[r()jus
svarstibas/ piemérojams nele_e tmes V’gﬁja ele T";f_ga ev_un nfy
impulsveida emisijas novérotas problémas saistiba ar $is sistémas
izmanto$anu dzivojamaja vidé.
IEC 61000-3-3

leteikumi un razotaja pazinojums — elektromagnétiska neuznémiba

Neuznémibas
tests

IEC 60601-1-2:2014
testa limenis

Ekspluatacijas
apstak|u maks.
pielaujamas
vértibas atbilstosi
standartam IEC
60601-1-2:2014

Elektromagnétiskas
vides ieteikumi

Elektrostatiska
izlade
IEC 61000-4-2

+8 kV saskaré
+2 kV, 4 kV, £8 kV,
+15 kV gaisa

+8 kV saskaré

+2 kV, 4 kV, £8
kV,

+15 kV gaisa

LietoSanai tipiska
dzivojama, komerciala un
slimnicas vide.
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leteikumi un razotaja pazinojums — elektromagnétiska neuznémiba

Neuznémibas
tests

IEC 60601-1-2:2014
testa limenis

Ekspluatacijas
apstak|u maks.
pielaujamas
vértibas atbilstosi
standartam IEC
60601-1-2:2014

Elektromagnétiskas
vides ieteikumi

RF lauku inducétie
vadamibas
trauc&jumi

3 V vid. kvadr. vértiba
no 150 kHz idz
80 MHz
6 V vid. kvadr.
vértiba
ISM frekvencu joslas
diapazona no
150 kHz Iidz 80 MHz

Nav piemérojams

Prasiba nav piemérojama
Sai ar akumulatoru
darbinamajai iericei.

Elektriski strauji
parejas procesi/
impulsu paketes

+2 kV
100 kHz atkartojuma
frekvence

Nav piemérojams

Prasiba nav piemérojama
Sai ar akumulatoru
darbinamajai iericei.

IEC 61000-4-4
Parsprieguma Starpfazu: £0,5 kV, +1 Nav piemérojams Prasiba nav piemérojama
impulss kV Sai ar akumulatoru

IEC 61000-4-5 starp fazi un zemi: darbinamajai iericei.

0,5 kV, £1 kV, £2 kV

Piezime: Ut ir mainstravas spriegums pirms testa limena pieméroSan

as.

Sprieguma kritumi,
1si partraukumi un
sprieguma
svarstibas
elektriskas
baro$anas
elektrotiklos

IEC 61000-4-11

0% Ur; uz 0,5 cikliem
(0°, 45°, 90°, 135°,
180°, 225°, 270° un
315°)

0% Ur; uz 1 ciklu
(0°)

70% uz 25/30

Nav piemérojams

Prasiba nav piemérojama
Sai ar akumulatoru
darbinamajai iericei.

cikliem (0°)
0% uz 250/300

cikliem
Tikla frekvences 30 A/m 30 A/m LietoSanai tipiska
(50/60 Hz) dzivojama, komerciala un
magnétiskais lauks slimnicas vide.

IEC 61000-4-8

RF bezvadu sakaru IEC 60601-1-2:2014, IEC LietoSanai tipiska

iekartas tuvuma
zonas
IEC 61000-4-3

9. tabula

60601-1-2:2014, 9.
tabula

dzivojama, komerciala un
slimnicas vidé.

Piezime: Ut ir mainstravas spriegums pirms testa limena pieméroSanas.
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leteikumi un razotaja pazinojums — elektromagnétiska neuznémiba

Neuznémibas

IEC 60601-1-2:2014

Ekspluatacijas

Elektromagnétiskas

tests testa limenis apstakju maks. vides ieteikumi
pielaujamas
vértibas atbilstosi
standartam IEC
60601-1-2:2014
Izstarojumi 10 V/im 10 V/im Parnésajamas un mobilas
radiofrekvencé no 80 MHz Iidz no 80 MHz Iidz RF sakaru iekartas ir
IEC 61000-4-3 2,7 GHz 6 GHz jaizmanto ne tuvak par
80% AM pie 1 kHz 80% AM pie ieteicamo atstatumu, kas ir
1 kHz 30 cm (12 collas), no

jebkuras raiditaja dalas.

Fikséto RF raiditaju lauka
intensitatei, ko nosaka
elektromagnétiskaja vietas
izpéte, jabit zemakai neka
atbilstibas ITmenim katra
frekvencu diapazona.

Ar $adu simbolu markéta
aprikojuma tuvuma var
rasties traucéjumi:

()

Piezime: Sie noradijumi var neattiekties uz visam situacijam. Elektromagnétiska starojuma
izplatiS8anos ietekmé konstrukciju, priekSmetu un cilvéku spéja to absorbét un atstarot.

Garantija

Medtronic MiniMed, Inc. (vai cita juridiska persona, kas var bt noradita ka razotajs uz $is
ierices “Medtronic MiniMed” markéjuma) garanté Medtronic izstradajuma pircéjam, ka
raiditdjam viena (1) gada laika péc iegades datuma un Iadétajam Iidz pat viena (1) gada

ilgumam péc iegades datuma nebls materialu un razoSanas defektu.

Garantijas laika Medtronic MiniMed péc saviem ieskatiem labos vai nomaints ikvienu

defektivu raithvéju vai ladétaju atbilstosi Saja dokumenta noteiktajiem nosacijumiem un
iznémumiem. ST garantija attiecas vienigi uz jaunam iericém. Pat ja raiditajs vai ladétajs

tiek nomainits, garantijas periods neparsniedz ta sakotnéjo beigu datumu.

Garantija ir deriga tikai tad, ja Medtronic raiditajs vai 1adétajs tiek lietots atbilstosi razotaja

instrukcijam. So garantiju bez ierobeZojumiem nepieméro:

* ja bojajums radies raiditaja vai ladétaja izmainu vai modifikaciju dé|, ko veicis lietotajs

vai treS§as personas péc pardosanas datuma;
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* jabojajumu izraisitajs ir apkope vai remonts, ko veikusi persona vai uznémums,
kas nav razotjjs;

* ja bojajumi radusies neparvaramas varas vai citu apstaklu dél, ko razotajs nevar
ietekmét;

* ja bojajums radies neveérigas vai nepareizas lietoSanas dé|, ieskaitot (bet ne tikai)
nepareizu uzglabasanu, iegremdésanu tdenr, fizisku bojaSanu (pieméram,
nomesanu);

* jabojajumu izraisitajs ir ierices izmantoS$ana pretruna ar razotaja noradijumiem
uz izstradajuma marké&juma, ekspluatacijas noradijumiem vai attiecinamajiem
noteikumiem.

Garantija tiek sniegta personiski sakotnéjam pircéjam. ST garantija tiek izbeigta
nekavéjoties, ja sakotné&jais pircéjs ir pardevis, iznomajis vai citadi atlavis lietot
garantijas priek8metu. ST garantija neattiecas uz glikozes sensoriem un citiem
paligpiederumiem.

Saja garantija noradttie korektivie pasakumi ir vienigie korektivie pasakumi, kas
pieejami S1s garantijas ietvaros atbilstosi tas nosacijumiem. Ne Medtronic MiniMed,
ne ta piegadataji vai izplatitaji neatbild par nejauSiem, izrietoSiem vai 1padiem
jebkada veida bojajumiem, ja tie raduSies 3T izstradajuma defektu dél.

Netiek sniegtas nekadas citas tieSas vai netieSas garantijas, iznemot tiesibu aktos
noteiktas garantijas, ka art garantijas par piemérotibu tirdzniecibai vai atbilstibu
konkrétam merkim.

ST garantija pircéjam nodrosina noteiktas likumigas tiesibas, ka ari pirc&jam var tikt
nodrosinatas papildu tiesibas atbilsto$i speka esoso likumdos$anas aktu prasibam. St
garantija neietekmé pircéja tiesibas, kuras nosaka piemérojamie tiesibu akti.

Atverta pirmkoda programmatiras atklasana

Sis dokuments identificé atvérta pirmkoda programmataru, kuru $is izstradajums var
atseviski izsaukt, izpildtt, savienot, saistit vai ka citadi izmantot.

Sada atverta pirmkoda programmatiira lietotdjiem tiek licencéta, ievérojot $adas
atvérta pirmkoda programmatiras atseviSskas programmatdras licences liguma
noteikumus un nosacijumus.

Sadas licences noteikumi un nosacijumi pilniba regulé to, ka jas izmantojat $o atvérta
pirmkoda programmataru.

Pirmkodu/objektkodu un piemérojamo atvérta pirmkoda programmatiras licenci var
ieglt vietné: http://www.ouah.org/ogay/hmac/.
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Ilkonu tabula

Sérijas numurs

Kataloga vai modela numurs

Viens raiditajs, ladétajs un sensora ievietoSanas paligierice katra tvertné/
iepakojuma

Divi testeri katra tvertné/iepakojuma

Izgatavo$anas datums (GGGG-MM-DD)

Razotajs

Jaskata instrukciju rokasgramata pirms katras lieto§anas reizes (uz etiketes
noradits zila krasa)

Temperatiras ierobezojums

Nejonizéjoss elektromagnétiskais starojums

Konfiguracija vai unikals versijas identifikators

Aizsardzibas pret elektrotriecienu kategorija: BF tipa pie kermena lietojama
dala

Raiditajs: 4 ir aizsardzibas limenis attieciba uz cietu dalinu iek|G$anu, kuru
diametrs parsniedz 1 mm. 8 ir aizsardzibas [Imenis attieciba uz ilgstoSu
iegremdésanu tdent [2,4 metri (8 pédas), iegremdésanas ilgums Iidz

30 minatém].

95%
I

Mitruma ierobezojums

C€ 0459

Atbilstibas markéjums: Sis simbols norada, ka ierice pilniba atbilst MDD
93/42/EEK (NB 0459).

y

Plistoss, rikoties uzmanigi

Turét sausu

Nododiet otrreiz€jai parstradei kartonu, papiru, plastmasas iepakojuma
materialus un nevajadzigus drukatos materialus.
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WEEE iniciativa: NEIZMEST ATKRITUMOS. Nododiet ierici otrreiz&jai
parstradei atbilstosi attiecinamo vietéjo likumdoSanas aktu prastbam.

2
®

Nav piemérots lietoSanai magnétiskas rezonanses (MR) iekartu tuvuma:
sargat no magnétiskas rezonanses attéldiagnostikas iekartam

Datums, Iidz kuram javeic uzlade

=

© Bluetooth

Bezvadu tehnologija Bluetooth™

FCCID: OH27821

Atbilst ASV spéka eso$ajam prasibam attieciba uz radiosakariem.

IC: 3408B-7821

Atbilst Kanada speka eso$ajam prasibam attieciba uz radiosakariem, kuras
nosaka Kanadas Inovacijas, zinatnes un ekonomiskas attistibas ministrija.

[EC | REP |

Pilnvarotais parstavis Eiropas Kopiena

&

Atbilst Australija spéka esoSajam prasibam attieciba uz radiosakariem.

l%(On/y

Tikai ar arsta nozimé&jumu

Atbilstibas markéjums: Sis simbols norada, ka ierice pilniba atbilst MDD
93/42/EEK.

1]

Skatit lietoSanas pamacibu

A\

Uzmanibu! Svarigus bridinajumus vai piesardzibas pasakumus, kas nav
atrodami etiketé, skatiet lietoSanas pamaciba.

© 2020 Medtronic MiniMed, Inc. Visas tiesibas paturétas.

Medtronic, Medtronic logotips un “Further, Together” ir uznémuma Medtronic preu zimes. ™* TreSo pusu zimoli ir to attiecigo Tpasnieku
pre€u zimes. Visi paréjie zimoli ir uznpémuma Medtronic preu zZimes.

Bluetooth™*
Detachol™*
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MpepaBsaTtenot Guardian™ Link (3) co Bluetooth™* 6eaxnyHa TexHonorvja e
KOMMOHEHTa Ha CUCTEMOT 3a NoCcTojaHo crieaewe rnukosa (CGM) sa MiniMed ™
CMCTEMUTE CO UHCYIMHCKA NyMna cO TEXHOOrMja 3a NoBp3yBake NaMeTHU ypeau.

Tectep

npenasaren

cepTep nosnHay

KomnoHeHTH Ha KomnneToT Ha npegasarten (MMT-7910)
Guardian™ Link

LleJ'IOCHI/IOT KOMMNNeT Ha npeaasatesi ce CoOCTon o4 crnegHnBe KOMMNOHEHTU!

. Guardian™ Link (3) npegasaten (MMT-7911) . Monnay (MMT-7715)
. [Ba Tectepa (MMT-7736L) . Ceprep co egHo nputuckare (MMT-7512)

HameHeTa ynOTpeGa Ha nomMaranoTo

Mpepasatenot (MMT-7911) Guardian™ Link (3) e nomarano Ha nonHewe u ro
HamnojyBa CEH30pOT 3a rMunko3a, r’m cobupa u rv npecmeTyBa nogaTouuTe 3a
CEH30pOT M MPEKy TEXHOSOIMja 3a NOBp3yBake NaMeTHN ypeam ucnpaka nogaToum
[o komnatmbunHa MiniMed™ uHcynuHcKa nymna 3a ynpaByBake co anjabetec
menutyc. lNpegasaTtenoT e komnatubuneH camo co Guardian™ Sensor (3) ceH3opoT
3a rmuko3a (MMT-7020) n e HameHeT 3a ynoTpeba of cTpaHa Ha e4eH NauueHT nnm
noseke NaumneHTw.

KOHTpaM HAUWKaunun
He ce nosHaTw.

MpeaynpenyBawa

* He kopucTeTe ro npegasarenoT Bo 6nnM3nHa Ha Apyra enekTpuyHa onpema
KOjalwTo MOXe Aa npeaussuka Npeykm BO HOPManHoTo (PyHKUMOHUPaHe Ha
cuctemot. OcTaHaTaTa enekTpuyHa onpema KojalliTo MOXe Aa ro HapyLum
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HOPMAaITHOTO (PYHKLMOHMPaHkEe Ha CUCTEMOT € KOHTpanHanumMpaHa. 3a noseke
MHpopMaLMM BO BpCcKa CO eNeKTpMyHaTa onpema KojaliTo MOXe Aa ro HapyLum
HOPMAaITHOTO (PYHKLMOHMPaHE Ha CUCTEMOT, BUAETE U3/10Ky8aHe Ha MagHeMHU
rnonuma U 3padere, Ha cmpaHuya 224.

Cekoralu KOHCYNTUpajTe ro ynaTCcTBOTO 3a yrnoTpeda Ha CEH30pOT 3a CUTE MEPKM Ha
NpeTnasnMBoCT, NpeaynpeayBara 1M ynaTcTBa KOMLITO Ce OAHECyBaaT Ha CEH30pPOT.
AKO He ro KoHcynTupare ynaTcTBOTO 3a ynotpeba 3a cCeH30poT, MOXe Aa Aojae Ao
cepro3Ha NoBpefa Uy OLITETYBake Ha CEH30pPOT.

He posBonyBajTe geuarta ga ctaBaaTt manu genosu Bo ycrarta. [1ocTon onacHoCT of
3agyLuyBak€ Kaj Manute geua.

He meHyBajTe ro u He MogMdUKyBajTe ro NOMaranoTo KOELTO € N3peyHo ogobpeHo
o Medtronic Diabetes. Co meHyBaweTO Ha momaranoTo MoXe Aa gojae oo
cepuosHa noepeaa, nonpevyBare Ha CNOCOBHOCTa Aa ynpasyBaTe Co MoMaranoTo U
[0 MOHULITYBake Ha rapaHuujarta.

He KopucTeTe ro TecTepoT ako A0jAe BO KOHTaKT CO KpB. KOHTaKTOT Co KpB MOXe Aa
Josege Ao vHdekuuja. Pprnete ro TeCTEPOT BO COMMACHOCT CO FTOKanH1MTe Nponucu
3a (bprarbe MegUUUHCKM OTMag UM KOHTaKTUpajTe Co NekapoT 3a MHdopMaLlmmn BO
Bpcka co hpnaneTo.

Moxe ga gojoe oo kpeaBewe. Cekorall BOAETE CMETKa MECTOTO [a He KpBaBuW Npes
[a ro noBp3eTe npegaBaTesnioT Co CeH30poT. KpBTa Moxe oa HaBrese BO KOHEKTOPOT
Ha nNpeaaBaTenoT K Aa ro owTeT nomaranoTto. Pprete ro nomaranoTo ako e
owTeTeHO. AKO [ojae 0O KpBaBewe, MPUTUCHETE FO MECTOTO HA BMETHYBake CO
CTepuIiHa rasa unm co YncTa kpna gogeka He 3anpe kpaBeheTo. OTKako
KpBaBeHETO Ke 3arnpe, NoBp3eTe ro npegaBaTenoT CO CEH30pOT.

KoHTakTupajTe co nokanHuoT NpeTCTaBHMK ako MMaTe HecakaHu peakumm BO BpcKa
CO NpepgaBaTenoT Ui CeH30poT. HecakaHnTe peakumm Moxe Aa npeam3Bukaar
cepuo3Ha noepeaa.

He dpnajte ro npegaBaTenoT BO caf 3a MeEOULUMHCKU OTNag U He N3NoXyBajTe ro Ha
npekymepHa TonnuHa. NpegaesaTtenoT coapxu 6atepuja kojalTo MoXe Aa ce 3ananm
W 0a gosede OO cepuo3Ha nospeaa.

M3J10)KYBaI-be Ha MarHeTHu Nnonuka un 3pavyee

He n3noxyBajTe ro npegaBaTtenoT Ha onpeMa 3a MmarHetHa pesoHaHumja (MRI),
AvjaTepMUYHU ypeam Unv Apyru ypeay KoUwTo reHepupaaTt CUITHU MarHeTHM
nonuka (Ha npumep, peHareH, ypeq 3a KT cHumawe unu Apyri BUaoBu 3padere).
MN3noxyBarweTo Ha CUIMTHO MarHeTHO Mnore He e NPoLEeHeTO 1 MOXe Aa AoBeae A0
HeMcnpaBHOCT Ha nomaranoTo, Cepno3sHa nospeaa unu aa 6uge HebesbegHo. Ako
npegasaTenoT e U3NOoXeH Ha CUIMHO MarHeTHO none, nNpekuHeTe co ynoTtpebarta u
KOHTaKTMpajTe CO NOKanHWOT NPeTCTaBHMK 38 MOHAaTamMOLLUHA MOMOLL.
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CeH30poT 1 NpegaBaTenoT cekorall BageTe rv npeg Aa Bneserte Bo NpocTopuja
Kage wTo uma onpema 3a peHareH, MRI, gujatepmuja unu KT cHumamse.
M3noxyBaheTO Ha CUITHO MarHETHO NoJie He € MPOLEHETO N MOXe Aa JoBeae Ao
HEeMcnpaBHOCT Ha NomaranoTo, cepmosHa noepeaa unu ga buge HebesdeaHo.
AKO CEH30pOT UNK NpeaaBaTeNioT Ce U3NOXEHN Ha CUITHO MarHETHO nore,
3anpeTe co ynotpeba u KOHTaKTUpPajTe CO JIOKANTHMOT NPETCTaBHUK 3a
noHaTamMoLLHa MOMOLL.

Kora natyBaTe, cekorawl HoceTe ja 3gpaBCTBEHaTa KapTudka 3a UTHU Cryyam
ncnopavaHa 3aefHo co nomaranoTto. 3gpaBCTBEHaTa KapTudka 3a UTHU Criyyan
00e36enyBa BaxHN nHdopMaumm 3a 6e36egHOCHUTE CUCTEMM HA aepoapoMM U
3a 6es3begHaTa ynotpeda Ha npegaBaTenoT BO aBMOH. AKO He 1 criegute
HaCOKNTE HaBeAEeHN Ha 34paBCTBEHATa kapTuyka 3a UTHU Criyvan MoXe Aa gojae
[0 cepu3oHa noepeaa.

Mepku Ha npeTnasnMBoOCT

He obuayBsajte ce ga ro kopuctute npegasatenot (MMT-7911) Guardian™ Link
(3) co MiniMed™ uHcynunHckaTta nymna 6e3 TexHonornja 3a NnoBp3yBare
nameTHu ypeaun. Camo nHcynmHckaTa nymna MiniMed™ co TexHonoruja 3a
noBp3yBakE MOXe Aa KOMyHuuupa co npegasatenot (MMT-7911) Guardian™
Link (3).

Co npepaBsatenot kopuctete camo Guardian™ Sensor (3) ceH30p 3a rnuko3a
(MMT-7020). He kopucTteTe gpyru ceH3opu. [opyrnte ceH3opu He ce HaMeHeTU
3a ynotpeba co npegaBaTenoT U ke v olTeTaT npeaaBaTenoT U CEH30POT.
Co npenaBaTtenoT kopucTeTe ro camo o6oeHnoT Tectep (MMT-7736L).
LleGoBuTe Ha NnpegaBaTenoT ce BUAIMBM KOra ce NoBp3aHu co TecTepoT. He
KopucTeTe Apyru NPUKNy4oLum 3a TecTupame. [pyrute npuknyyoum 3a
TecTupame He ce HaMeHeTn 3a ynotpeba co npegaBsaTenoT U ke M owTeTar
npegasaTernoT u TecTepoT.

Kora ro uicTuTe npegaBaTtenoT, Cekorall kopucTeTe ro TectepoT. He kopucteTte
ApYrv NPUKNyYoLM 3a TecTUpake co npeaasaTtenoT. AKO KopucTeTe Apyr
NPUKIYYoK 3a TeCTUparbe, MOXe [a HaBrie3e BoAa BO NpeAasaTenoT Unm ga ro
Crpeyn COOABETHOTO YNCTeHe. BogaTta Moxe Aa ro owTeTu npeaasartenor.
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He BuTKajTe r'v TeCTEPOT UMM CEH30POT A0AEKa Ce NpukavyeHn Ha npegaBatenot. Co
BUTKaHETO Ha TECTEPOT UM CEH30POT MOXE Aa Aojae 4O OLTETYBake Ha
npegasaTenor.

He pos3BonyBajTe TeCTepoT Aa A0jAe BO KOHTAKT CO KakBa OMIo TEYHOCT Kora He e
NnoBp3aH Co NpegaBaTenoT. BnaxHWOT TecTep MoXxe [a ro owTeTn npegaBaTenor.
He posBonyBajTe npegaBaTtenoT Aa A0jae BO KOHTAKT CO KakBa BUIo TEYHOCT Kora
He e NMoBp3aH CO CEH30pOT MUnu TecTepoT. BriaraTa ke ro owteTn npegasaTernorT, a
BNaXHNOT NMpefaBaTtes MOXe Aa ro owTeTn CEH30pPOT.

He unctete v npcteHnTe Bo hopmMa Ha O Ha TECTEPOT CO HUKAKBW CyMNCTaHLUN.
YuctenweTo Ha npcTteHnTe BO hopmMa Ha O MOXe Ja ro oTeTy TeCTEPOT.

MpcTeHn

BO ¢hopma
g/ Ha O

1|11

IEC 60601-1-2:4-Tt0 nspnanue; CneumjanHm EMC-mepku Ha
npeTnasnuBOCT 3a MeAULMHCKA efleKTpU4Ha onpema

1

MoceBHM Mepkn Ha NPEeTNasnMBOCT BO BPCKa CO efleKTpoMarHeTHaTa
komnatnéunHoct (EMC): OBa nomarano 3a Hocerwe € HameHeTo aa paboTu Bo
npudatnmea ctaHbeHa, AoMallHa, jaBHa unu paboTHa cpeamHa, kage WTo nocrojat
BOOOMYaeHNTe HMBOA Ha 03padeHu nonumwa ,E* (V/m) unu (A/m); kaken WTO ce
MOBUNHMUTE TenedoHn, 6e3KnYHaTa TEXHONOMKja, eNeKTPUYHUTE OTBOpaYn 3a
KOH3epBU, MMKPOBpaHOBUTE MEYKN 1 MHOAYKUUCKUTE nedkun. [omaranoTto reHepupa,
ynoTpebyBa n Moxe fa emutyBa pagnodpeKBEHTHA eHepruja u, JOKOJIKY He ce
WHCTanmpa v ynotpebyBa BO COracHOCT CO YNaTCTBOTO, MOXe [a npeau3Buka
LUTETHO NomnpeYvyBake Ha paguoKOMyHUKaLuTe.

lMpeHocnueaTa n MobunHata pagnodpekBeHTHa KOMyHMKaLmMcKa onpeMa Moxe aa
BMNvjae Bp3 MegMUMHCKaTa enekTpmMyHa onpemMa. AKo HangeTe Ha pagnopeKBEHTHN
npeykn og mobuneH unmn craumoHapeH pagmodpekseHTeH (RF) npegasaTten,
offaneyeTe ce of paguodpekBeHTHUOT (RF) npegaBaTten kojLUTO Npean3BuUKyBa
NPeYKM.

BugeTe BHMMaTenHuM Kora ro kKopuctute npegaeatenot nodnmcky og 30 cm (12 in) oo
npeHocHa paguodpekseHTHa - P® (RF) onpema unun enekrpuyHa onpema. Ako Mmopa
[a ro KopucTuUTe NpeaasaTenoT 40 NpeHocnuBa paanodpekBeHTHa onpema unm
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erneKkTpuyHa onpema, HabrbydyBajTe ro npegaBaTenoT 3a Aa NpoBepuTe ganu
CUCTEMOT NpaBunHo yHKLMoHMpa. Moxe fa aojae 4o HapyllyBakwe Ha
nepdopmaHcuTe Ha NpegaBaTeroT.

Momouw

KoHTakTupajTe co NnokanHMoT NPeTCTaBHUK ako BM € NoTpebHa konuja og ynaTCcTBOTO
3a ynotpeba Ha MiniMed™ cuctemor.

NMoaroTtoBKa Ha npefaBsaTenoT

lMpepaBaTenoT coapXxu HedameHnvBa 6atepuja Ha NOMHEHE KojallTo MOXe Aa ja
nonHuTe co nonHavort. [pea Aa ro kKopUcTUTe NpegaBaTenoT, Mopa Aa ro
HanonHuTte. MNMonHa4yoT nma 3eneHo CBETIO KOELUTO ro NpUKaxyBa CTaTycoT Ha
NosiHEHE 1 LPBEHO CBETIIO KOELLTO ' NpuKaxyBa cuTe npobnemm 3a Bpeme Ha
nonHeweTo. AKO BUAMTE LPBEHO CBETNO, BUaeTe Pewasare npobremu, Ha
cmparuya 243. lNMonHa4voT paboTtn co AAA ankanHa b6atepuja.

3abenewka: Ako bamepujama He e nMpasusiHoO UHCManupaHa unu e npu Kpaj,
rnosHa4om Hema Oa pabomu. [Toemopeme eu Yekopume 3a
UHcmarnupare Ha bamepujama Kopucmejku Hoea bamepuja.

MHcTanupawe Ha 6aTepujaTa BO NonHayoT

3a pa ja uHctanupate 6atepujaTta Bo NOMNHAYOT:

1 TypHeTe ro kanakoT Ha 6aTepujaTa KOH BHaTpe, a NoToa CO Nnu3rake U3BageTe
ro (kako LUTO e MpuKaXkaHo Ha crnukarta Bo yekop 3).

2 BHecete HoBa AAA Gatepuja. NorpmxkeTte ce cumbonuTe + 1 - Ha baTepujaTta oa
ouaaT nopameHTU Co UCTUTE CUMBONN NPUKaXXaHW Ha NOMHAaYoT.

3 BpaterTe ro co nuarawe Hasag KanakoT Ha NOMHAYoT A04eKa He KIUKHE Ha
MecCTO.
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NMonHewe Ha NnpeaaBartenoT

BHUMAHUE: Cekoraw HanonHeTe ro npegaBaTesioT npen Aa ro BMeTHeTe
ceH3oporT. Ucnpa3HeTnoT npegasarten He chyHKkunoHupa. LlenocHo
HanoNHeTUOT NpepaBaTen paboTu Hajmanky cegym AeHa 6e3
NoBTOpPHO nonHewe. Moxe ga 6uae noTpebHO A0 ABa Yaca 3a

BHUMAHUE:

NOBTOPHO Aa Cce HanoJIHM U3npa3HeTuoT npengaBartern.

GaTepujaTa Ha NnpegaBaTenor.

3a ga ro HanonHWTe NpeaaBaTenoT:

1

MpuUTUCHeTE M NpedaBaTernoT 1 NomnHa4yoT 3aefHo 3a Aa ro
nosp3eTe npeaaBaTenoT Co NOMHaYoT.

Bo pok og 10 cekyHauM OTKako Ke ro noBp3eTe npeaaBaTenor,
3e1eHOTO CBETIIO Ha NOSTHAYOoT Ke 3anoyHe ga Tpenka Bo
Tpaewe o4 egHa A0 ABe CEKYHAM KaKo LUTO Ce BKy4dyBa
NnonHa4oT. 3e/1eHOTO CBETIIO Ha MNOMHAY0T ke NPoAO0IKM Aa
Tpenka gogeka Tpae NofiHEHETO, U Toa YeTUpK Tpenkama u
naysa mery 4eTupuTe Tpenkamba.

Kora nonHeneTo Ke 3aBpLUMX, 3€NEHOTO CBETNO Ha NOMHa4vyoT Ke
OCTaHe BKIy4yeHo, 6e3 aa Tpenka, Bo Tpaeke og 15 go 20
CeKyHaM, a noToa Ke ce UCKIYYU.

OTKaKo 3e51eHOTO CBETIIO Ha MOSTHaYoT Ke ce NCKIy4un,
NCKny4yeTe ro npegaBaTtenoT o NosfiHa4voT. 3eneHoTo cBeTIo
Ha npegaBaTesioT NoYHyBa Aa Tpenka.

CnapyBal-be Ha npenaBartesioT

Cekoralu KOHCyNnTUpajTe ro ynaTcTBOTO 3a ynotpeba Ha CMCTEMOT 3a ynaTcTearta 3a
cnapyBahe Ha npegasaTenoT co nymnaTta. lNymnarta n npegasaTenoT mopa ga bugat
cnapeHu npeg nogatounTe Of CeH30pOoT Aa ce ucnparat Ao nymnara. MNotpebHo e camo
efHall ga rv cnapuTte nymnarta u npegasaTenot. Kora ke BMeTHeTe HOB CEH30p, HeMa

noTpeba NOBTOPHO Aa rv cnapyBaTe nymnara 1 npegasaTtenor.
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BmMeTHyBaH-e Ha CeH30poT

Cekoralu KOHCYnTMpajTe ro ynaTcTBoTOo 3a yrnoTpe6a Ha CeH30pOoT 3a ynaTcTea 3a
BMETHYBaH€ Ha CEH30POT.

MoBp3yBake Ha NpegaBaTenoT U CeH30pOT

Mpen pa npogomxnTte, MMajTe ro 4OCTarnHo ynaTcTBoTo 3a ynotpeba Ha MiniMed ™
CMUCTEMOT 3a MHCYIMHCKa nymna.

3a ga ro nosp3eTe npefaBaTenoT CO CEH30pPOT:

1

OTKaKo Ke ro BMETHETE CEH30POT, KOHCYNTUPajTe ro ynaTcTBoTO 3a ynotpeba Ha
CEH30pOT 3a feTanu 3a ynotpebara Ha notpebHaTa Tpaka npe/ noBpayBaHe Ha
npenasaTenor.

[pxeTe ro 3a06MeHNOT Aen Ha BMETHATUOT CeH30p 3a Aa He ce NOMeCTyBa 3a
BPeMe Ha NoBp3yBaH-ETO.

[pxeTe ro npegaBaTesnioT Kako LITO € NpuKaXKaHo.

MoppepeTe rv gBaTta xneba Ha npegaBaTenoT co -
CTpaHMYHNTE OENOoBM Ha CeH30poT. PamHaTta cTpaHa Ha

npenasatenoT Tpeba aa buge HacodeHa KOH KoxaTa.

JInsHeTe ro NnpegaBaTenoT Ha KOHEKTOPOT Ha CEH30POT

[oneka CTpaHUTe Ha CeH30POT He YKpanHaT BO xnebosuTe

Ha npeaaBaTenoT. AKO NpegaBaTesnoT € COOABETHO

NnoBp3aH N ako CEH30POT MMmar LOBOJIHO BpeMe aa ce

Xngpvpa co MHTepCTMLMjanHa TEYHOCT, 3eNeHOTO CBETIIO HA NpefaBaTenoT ke
TpenHe 6 naTu.

3abenewka: Ako npedasamesniom He mperika, sudeme PewasaH-e rnpobremu,
Ha cmpaHuya 243.

Kora cBeTnoTo Ha npeaaBaTenoT ke 3acBeTu Co 3ereHa 00ja oTkako Ke ro

NnoBp3eTe CO CEH30POT, CO MOMOLL Ha Nymnara BKIy4YeTe ro CeH30poT. 3a noeeke

ynaTcTBa, BUAETE BO yNaTCTBOTO 3a ynotpeba Ha cuctemor.

MpukayeTe ro NennMBOTO ja3nye Ha CEH30POT Ha NpegaBaTenor.

OTKako ke ro noBp3eTe NpegaBaTernioT, NornegHeTe BO yNaTCcTBOTO 3a ynoTpeba

Ha CeH30pOT 3a JeTanu Bo Bpcka co ynotpebarta Ha noTpebHaTta Tpaka.

Cnepgete v ynaTcTBaTa NpUKaXkaHW Ha eKpaHOT Ha nymnaTta unum BoO ynaTCTBOTO

3a ynotpeba Ha cuctemor.
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Uckny4yyBare Ha npegaBaTenoT o4 CEH30pOoT

Mpen pAa npogonmxnTte, MajTe ro 4oCTanHo ynaTcTBoTo 3a ynotpeba Ha MiniMed ™
CMUCTEMOT 3a MHCYIMHCKa nymMna.

3a fa ro ucknyuuTe npeaasaTtenoT of CEH30pPOoT:

1 BHumaTenHo u3Bagerte ja TpakaTa of npegaBaTenoT u
CEH30pOT.

2 V3BapgeTte ro nennmBOTO ja3nde O rOPHMOT Oen Ha
npenasaTenor.

3 [pxeTe ro npegaBaTenoT Kako LUTO € NPUKaXXaHo U CTUCHETe
M pnekcnbnnHnTe CTpaHUYHM OENOBU Ha CEH30POT NOMEry
naneuoT 1 nokasaneuor.

4 BHumaTtenHo noene4veTe ro npegaBaTenoT 04 CEH30pPOT.

5 Cnepgete v ynatcTBaTa NpyKaXkaHW Ha nymnarta unv Bo ynaTcTBOTO 3a ynoTpeba Ha
CUCTEMOT.

OTcTpaHyBawe Ha CEH30pPOoT

Cekoralu norniegHeTe ro ynaTtcTBoTO 3a ynotpeba Ha CeH30poT 3a ynaTcTea 3a
OTCTpaHyBak€e Ha CEH30pOT.

MoBTOpHO NoBp3eTe ro npeaaBaTesioT Ha BeKe BMETHAaTUOT CEH30p

MpenaBaTenoT MOXe NOBTOPHO Aa ro NOBpP3eTe CO CEH30POT KOjLUITO MOMEHTArHO ro
Kopuctute. EQHOCTaBHO NoBp3eTe ro npefaBaTenoT Co Beke BMETHATMOT ceH3op. Kora
nymnaTa Ke ro geTekTtupa npegasartenoT, NOTBpAeTE Aeka cakaTe NOBTOPHO Aa ro
noep3seTe ceH3opoT. Moxe Aa noTpae HEKONKY CEeKyHaM 3a Aa BOCMOCTaBUTE KOHeKuuja
Kora noBTOPHO ro noBp3yBaTe CeH30pOoT. [1OBTOPHO NprkadeTe ro NennuMBoTO ja3uye Ha
CEH30pOT Ha npegaBsaTenoT 1 NOBTOPHO HaHeceTe ja noTpebHaTa Tpaka. Kora noBTOpHO
ro NOBp3yBaTe CEH30POT, CEH30POT Ke NOMUHE HU3 yLITe eAeH Nepuo Ha 3arpeBane
npen oa Moxe fa ro kannbpupare.

TecTep

TecTepoT ce KOpUCTK 3a Aa Cce NPOBepU Aanu npegasaTtenoT dyHKUMoHmpa. TectepoT
C€e KOPUCTU U KaKO HEOMXOAHA KOMMOHEHTA 3a NpaBeH-e BO4OOTNOPHA 3anTUBKa Npu
ynucTerwe Ha npegaBaTtenoT. CooABEeTHOTO NOBP3yBake Ha TECTEPOT CO NpeaaBaTenoT
obe3benyBa TEYHOCTUTE Aa He [0jAaT BO KOHTaKT CO UFNUTE Ha KOHEKTOPOT BO
npegasaTtenoT. TeYHOCTUTE MOXe Aa NpeansBuKaT UMMNTe Ha KOHEKTOPOT Aa ‘procaaT u
0a BnujaaTt Bp3 paboTata Ha npegaBaTenor.
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He BuTKajTe ro TectepoT Aogeka e npukadeH Ha npegasaTenoT. Toa Moxe fa ro
OLITETM NpeaaBaTenor.

TecTepoT MOXe fa ro KOpMCTUTE BO Nepuop of efHa roguHa. AKo NpoaorikvMTe aa ro
KOpUCTUTE TeCTEPOT NOAOMIO O efiHa roauMHa, MoxXe [a [ojae 00 owTeTyBawe Ha
UrnuTe Ha KOHEKTOPOT BO NMpefaBaTenoT 3aToa LWTO TeCTePOT He MOoXe Aa NPOAOIKM
na obe3benyBa BOOAOOTNOPHA 3anTuBka. 3a ynaTcTBa BO BpPCKa CO Toa Kako Aa rv
npBepuTe UrNUTE Ha KOHEKTOPOT, BUAeTe [posepka Ha uanume Ha KOHeKmopom Ha
npedasamersiom, Ha cmpaHuua 231.

BHUMAHUE: Co npepaBaTenoT KOpucTteTe ro caMmo o60eHMOT TecTep
(MMT-7736L). Lle6boBnTE Ha NpepaBaTenoT ce BUANMBU Kora ce
noBp3aHu co TecTepoT. He KopucteTe Apyrn npukny4oum 3a
TecTupamwe. [lpyrute npukny4vyoum 3a TeCTupawe He ce HaMeHeTH
3a ynoTtpeba co npepaBaTenoT M Ke Iy owTeTar npeaaBaTesioT U

TeCTeporT.

MpoBepka Ha UrMXTe Ha KOHEKTOPOT Ha NpeAaBaTenoT
CnukaTa e npyMep 3a Toa kako Tpeba aa usrnegaar UrmnTe Ha KOHEKTOPOT.

OTBOP Ha KOHEKTOP

UM Ha KOHEKTop

KyKuLITe

lMorneaHeTe BO OTBOPOT Ha KOHEKTOPOT Ha NpefaBaTenoT 3a Aa NpoBepuTe ganu
UrNUTE Ha KOHEKTOPOT Ce OLUTETEHN uUnu ‘pfocaHun. AKO UrMNTE Ha KOHEKTOPOT ce
OLUTETEHM UMK 'procaHun, NpegaBaTenoT He MOXe [a Ce MOBP3€e CO MOMHAYoT Unm
nymnata. KoHTakTupajTe co nokanHuoT npectaBHuk. MoxHo e aa tpeba ga ro
3aMeHuTe npegaBaTenor.
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MornegHeTe 1 fanu “ma Bnara BO OTBOPOT Ha KOHEKTOPOT. Ako 3aGenexuTe Bnara,
ocTaeeTe ro npeAaBaTenoT Aa ce Cyluu Hajmanky efeH Yac. Bnarata Bo oTBOPOT Ha
KOHEKTOPOT MOXe [a AoBefe A0 HeCOOABETHO (PYHKUMOHUPaHe Ha NpeaasaTenoT 1
MOXe [a npean3BuKa Koposuja 1 oTeTyBaHe CO TEKOT Ha BPEMETO.

MNoBp3yBawe Ha TECTEPOT 3apaAun TeCTupawe UNN YUCTeHe
Mpen Aa npogonmknTe, MMajTe ro 4OoCTarnHo ynaTcTBOTO 3a ynotpeba Ha MiniMed ™
CUCTEMOT 3a MHCYIMHCKa nymna.

3a ga ro noBp3eTe TECTEPOT:

1 [pxeTe rm npegaBaTenoT U TECTEPOT KaKO LUTO € NpukaxkaHo. lNopamHeTe ja
pamMHaTa CTpaHa Ha TecTepoT CO pamHaTa CTpaHa Ha npegaBaTenor.

2 TypHeTe ro TectepoT BO NpeAaBaTenoT Aojeka
PNeKCMbMHUTE CTpaHNYHM OENOBU Ha TECTEPOT Ha KIMKHAT
BO neboBWTe Ha ABeTe CTpaHu Ha NpegaBaTenor. -»>
Kora e npaBnnHO noBp3aH, 3eNeHOTO CBETIO Ha NpegaBaTenoT
Tpenka 6 natu. (| Q

3 3a pga ro TecTupate npeAaBaTenoT, NPoOBEPETE ja MKOHATa Ha -»>
CEH30pOT Ha NymMnaTta 3a Aa noTBpauTe Aeka npegaBaTernoT
ucnpaka curHan (BugeTte ro ynaTtcTBoTo 3a ynotpeba Ha
CUCTEMOT).

4 Bwupete Yucmere Ha npedasamerniom, Ha cmpaHuya 233 3a ga ro ncumctute
npegasaTenor.

5 [lo TecTUpaHeTo MMM YUCTEHETO, UCKITyYeTe o TECTEPOT o4 NpeaasaTeror.

UcknyyyBame Ha TecTepoT
3a fa ro uckny4mTe TecTepor:

1 [OpxeTe ro TeNoTo Ha NnpegaBaTenoT Kako LITO € NpuKaXaHo 1 CTUCHETE T
CTpaHUYHUTE AEeNOBU Ha TECTEPOT.

2 [pxejkn rv cTUCHaATK OenoBUTE Ha TeCTepoT, BHUMATENHO
nosreyeTe ro NnpegaBaTenoT noganeky og TecTepor.

3abenewka: 3a 0a mpae nodoneo bamepujama Ha
npedasamerniom, HE ocmaeajme 20 mecmepom
rosp3aH ro YyucmeHemo unau mecmuparemo.

-232-



Yucrerwse Ha npegaBartenoT

lMpepaBaTenoT e HaMmeHeT 3a nu4yHa ynotpeba Bo AomallHu ycnosu (ynotpeba Ha
efeH nauuneHT) nnu 3a ynotpeba Bo 3gpaBCcTBEHM YCTaHOBM (ynoTpeba Ha noseke
naumeHTn). Kora ce ynotpebysa camo Ha edeH naumeHT, NoTpebHo e YucTerwe no
cekoja ynotpeba, gofeka kora ce ynotpebyBa Ha noBeke naumeHTn, noTpebHo e
yncTerwe 1 gesrHdekumja no cekoja ynotpeba. Kora ro kopuctute npegasaTtenoT BO
30paBCTBEHMN YCTAaHOBU, CeKorall cnefeTe ja npoueaypaTta 3a Yictere u
nesnHdekumja 3a ynotpeba Ha noBeke nauueHTun.

NMPEOYNPEOYBAHKWE: He chpnajte ro npegaBaTtenoT BoO caf 3a MeAULIMHCKN
oTnaj 1 He U3NOXyBajTe ro Ha NpeKyMepHa TonnuHa.
MpepnaBaTenoT coapxu 6aTepuja KojaliTo MOXe Aa ce
3ananu un ga gosege OO Cepuo3Ha noBpeaa.

3abenewka: Tecmepom e HeONXo0Ha KOMIMOHEHMa 3a Yucmer-e Ha
npedasamesiom. 3a noseke uHgopmayuu, sudeme Tecmep, Ha
cmpaHuya 230.

BHUMAHUE: He kopucteTe aBTOMaTCKa MalluHa 3a Muere-ae3vHdekumja 3a
yucTerse Unu aesnHdekumja Ha ypeaoTt. AKO KopucTute
aBTOMaTCKa MallMHa 3a Muek-e-ae3nHdeKumja 3a YucTerwe Unm
Ae3nHdekumja Ha ypenoT, Ke ce olwTeTu NpegaBaTenor.

3a ynoTtpe6a Ha egeH naumMeHT
Cekorall yncreTe ro npegasaTenoT Mo cekoja ynotpeba.

3a ga ro ucumcTuTe npedasartenoT, NoTpebHM BM ce credHBe MaTepujani:

*  HeXeH TeYeH canyH
* [JeTcka Meka YeTka 3a 3abu

 cag

*  YUCTW, CYBM KPNW KOULUTO HE OcTaBaaT BrnakHa

Pok Ha ynoTpeba

MpepaBaTenoT MoXxe Aa ro YictuTe o 122 naTv Unv BO Tpaewe Of efHa rofuHa,
Koe 1 fa ce cny4yu npeo. Bo Toj MoMeHT, dopneTe ro npegaBaTenoT. AKO NPOAOIKMTE
[a ro Kopuctute npegaearternoT noBeke o4 122 natu nnv nogonro og eaHa rognHa,
NpOLEeCOT Ha YNCTEHE MOXE [a ro owTeTn nomaranoTto. KoHTaktupajte co
roKanHMoT NPecTaBHUK 3a Aa HapayaTe HOB NpedaBaTern.
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NMPEAYNPEOYBAHKE: He kopucTteTe ro nomaranoto ako BUAUTE HanykKHyBame,
nynewe vUnv owTeTyBawe Ha Kykuwrteto. HanykHyBaweTo,
NynexweTo UMK OLITETYBakeTO Ha KYKULUTETO ce 3HauuM Ha
aberwe. AGeH-eTO Ha KYKUILUTETO MOXe Aa Brvjae Ha
cnocobHOCTa COOABETHO Aa Ce MUCYUCTU NpenaBaTenoT 1 Aa
poBepe A0 cepro3Ha noBpeaa. KoHtaktupajre co
NOKarnHWoT NpeTcTaBHUK U dppneTe ro nomaranoTo BO
COrJIaCHOCT CO JIOKanHuTe nponucu 3a dpnawe 6arepumn
(6e3 cnanyBam€e) UM KOHTaKTUpajTe Co NeKapoT 3a
nHcpopmaumm Bo BpcKa co cprameTo.

3a fa ro ncumctuTe npegaBaTenor:

1 UenocHo usmujte rn pauere.
2 TpukadyeTe ro TeCTepoT Ha NpefaBaTenoT 3a Aa KpenpaTte BO4OOTNOPHA 3anTUBKa.

3 Ako MMa nennuBeu ocTaTouM Ha NpegaBaTenoT, Buaete OmcecmpaHysare nennusu
ocmamouu, Ha cmpaHuua 242.
4 TMnakHeTe ro npegaBaTenoT Co BoAa Ha cobHa TemnepaTypa BO Tpaeke 04 HajMarky

efHa M1HyTa n gogdeka He buge BMAnMBO YnCT. Telwko gocTanHuTe mecta Tpeba aa
Ce LIeNnocHo ncnnakHaTu.

5 lMogroTBeTe pacTBOP O HEXEH TEYEH CanyH CO KOpUCTEHEe Ha 5 mununutpum (1
naxuyka) HeXxeH TeveH canyH 3a 3,8 nuTpu (1 ranoH) Boga Ha cobHa TemnepaTtypa.
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6 [loaeka TeCTepoT e yllTe npuKadeH, NoToneTe ro npegasaTenoT BO pacTBOPOT
Of1 HEXEH TEeYeH canyH 1 ApxeTe ro eaHa MUHyTa.

7 [Jopeka ro opxuTte TeCTepoT, UCHETKAjTe ja LenocHO NnoBpLunHaTa Ha
npegaBaTenoT Co NOMOLL Ha AeTCKa Meka YeTka 3a 3abwu. [NorpwkeTe ce ga mm
ncyeTkaTe cuTe TELLKO AOoCTanHn MecTa Joaeka He buaaTt BUANUBO YUCTH.

8 lMnakHeTe ro NpegaBaTesnoT co Boda Ha coGHa TemnepaTypa BO Tpaehe Of
HajMarky eqHa MUHyTa 1 oAeKa BUAMMBUOT TeYeH canyH He ucyesHe.
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9 I/I36p|/|LueTe M npegasartenoT U TeCTepoT CO 4YMCTa, CyBa Kpna.

<

10 lNocTaBeTe rm NpegaBaTeNnoT U TECTEPOT Ha YMCTA, CyBa Kpna U LENoCHO UCYLUETE U
Ha BO3ayX.

11 WcknyuyeTe ro TecTepoT 04 NpefaBaTenoT Taka LUTO HEXHO Ke rM CTUCHETEe
CTpaHW4YHWTE OEeNOBMU Ha TECTEPOT.

3a ynotpeba Ha noBeKe nauneHTn
Kora ro kopuctuTe npegaBaTenoT BO 34paBCTBEHA YCTaHOBA, CeKorall YACTETE o U1
nesnHdurumpajTe ro npegasaTenoT Nno cekoja ynorpebda.

NMPEOYNPEOYBAHWE: Mopa na ce npugpxyBate go CtaHgapaHUTE MepKMU Ha
npeTnasfnuBOCT NpPU paKyBake UITN KOPUCTEHE Ha OBa
nomarano. Cute genoBu Ha cucteMoT Tpeba Aa ru cmeTtarte
KaKo NMOTeHLMjaniHO 3apa3Hu U CMOCOGHM 3a NpeHecyBake
naToreHu KOULITO ce NpeHecyBaaT NpeKky KpB mefy
nauymeHTuUTe 1N neKkapure.

Mopa aa ro gesuHdmumnpare npegaBaTenoT No cekoja
ynotpeba Ha nauueHTOT. CUCTEMOT 3a TecTUpame Moxe Aa
ro KOpMCTUTE Ha NoBeKe NauMeHTUn Kora ru cnegurte
CtaHaapaHMTE MEPKU Ha NpeTnasnuMBOCT U NpoueaypuTe 3a
Ae3nHdekumja o6e3beneHu op Medtronic Diabetes.

3a ga ro ncuncTute npegasarternoT, NoTpebHu BM ce cregHnBe matepujaniu:
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*  pakaBuumu

*  HeXeH Te4YeH canyH

e [JeTcka Meka YyeTka 3a 3abu

* 8,25% cpencTtBo 3a benewe

 [OBacaga

*  YMCTM M CYBM KPNM KOMLUTO HE OCTaBaarT BrakHa

Pok Ha ynoTtpeb6a

lMpepaBaTenoT Moxe Aa ro YucTute u gesvHdouumpate 0o 122 natm nnm Bo Tpaekwe
O[ efHa roguHa, Koe 1 ga ce cnyyu npeo. Bo Toj MOMeHT, doprieTe ro npegaBaTenor.
AKO NpoJormknTe ga ro KopucTute npegasaTenior noseke og 122 natu unmn nogonro
O[ e[Ha roguHa, nNpoLecoT Ha YNCTEHE U Ae3nHdEeKUMja MOXe [a ro OLTETH
nomaranoTto. KoHTakTupajte co Medtronic 3a ga HapayaTte HOB npeaasaTen.

3a ga ro ucuncTuTe U aesnHuumpaTe npegaBaTenoT:

1 WUsmujTe rv paueTe u cTaBeTe pakaBuLM.

2 TlpoBepeTe Aanu vMa 3HaLM Ha TENECHN TEYHOCTU BO BHATPELUHOCTA Ha OTBOPOT
Ha KOHEKTOPOT Ha npedaBaTenoT. 3a ynaTcTBa BO BPCKa CO Toa Kako Aa v
NpoBepUTE UIMWUTE Ha KOHEKTOPOT, BuaeTe [lposepka Ha uariume Ha
KOHeKkmopom Ha npedasamersiom, Ha cmpaHuua 231.

BHUMAHMUE: JluueTto KoewTo ro npoBepyBa npegaBaTenot Mopa ga uma
pobap Bua 3a Aa Moxe Aa rm BUAM ManuTe Kankyi Ha TenecHa
Te4YHOCT Unu octatTouuTe.
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NMPEOYNPEOYBAHWE: Ako 3abenexuTe TenecHa TeYHOCT BO OTBOPOT Ha
KOHEKTOpPOT, Mopa Aa ro dpnute npegaBatenorT. bugejin
npepaBaTenoT coapxXu 6artepuja, He dopnajTe ro Bo cag 3a
6uonowkun otnaa. HamecTto Toa, NnpoaoMmKeTe CO YACTEHE U
Ae3nHdpuumpawe Ha npeaaBaTesioT, a notoa cdpnete ro Bo
COrJIaCHOCT CO JIOKanHuTe nponucu 3a dpnawe 6arepumn
(6e3 cnanyBame).

OTBOP Ha KOHEKTOpP

UM Ha KOHEKTOP

Kykunwite

4 Ako vma nennmBu OCTaToOUM Ha NpedaBaTenoT, Buaete OmcempaHysare nennusu
ocmamouu, Ha cmpaHuuya 242.
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5 MnakHeTe ro npegasaTtenoT co Boda Ha coGHa TemnepaTypa BO Tpaeke of
HajMarky eqHa MUHyTa 1 godeka He 6uae BUONMBO YMCT. TELWKo AocTanHuTe
MecTa Tpeba [a ce LIeNoCcHO UchnakHaTu.

6 lMogroTBeTe pacTBOpP O HEXEH TEYEH canyH Co Kopucterwe Ha 5 mununutpu (1
naxu4ka) HexxeH TeuveH canyH 3a 3,8 nuTpu (1 ranoH) Boga Ha cobHa
Temnepartypa. [MNorpwxkeTe ce Aa NOAroTBATE HOB PacTBOP 3a cekoja ynoTpeba.

7 [opeka TecTepoT e yLiTe NpukadeH, noTorneTe ro npeaasaTenoT BO pacTBOPOT
on 6nar Te4eH canyH v gpxxeTe ro egHa MUHyTa.

8 [opaeka ro opxuTte TeCTepoT, UCHETKAjTe ja LenocHO NnoBpLUnHaTa Ha
npegaBaTenioT Co NOMOLL Ha AeTCKa Meka YeTka 3a 3abwu. [NorpuxkeTe ce ga rm
ncyeTkaTe cuTe TELLKO AOoCTanHn MecTa Joaeka He buaaTt BUANUBO YUCTH.
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9 lNnakHeTe ro npegasaTenoT CO BoAa Ha cobHa TemMnepartypa BO Tpaehe oL HajmanKy
elHa MMHYTa 1 aoaeka BnanmMBuUOT TedeH canyH He nc4esHe.

10 WN3bpuwweTe rv NpegasaTternoT U TECTePOT CO YMCTa, CyBa Kpra.

<

11 lMoaroTBeTe pacTBOp Ha cpeacTBo 3a benere Bo pasmep 1:10 co kopucTerwe Ha
eneH (1) pen oa 8,25% cpencteo Ha benerse 3a aeseT (9) AenoBu Boaa, 3a KOHEYHA
KoHUeHTpauwuja og 0,8%. MorpuxeTe ce ga NOAroTBMTE HOB PacTBOP 3a Cekoja
ynotpeba.

12 TlpoBepeTe fanu CTe M N3BpLUXIIE NMPETXOAHUTE YEKOPU Ha YMCTEHE Npes

AesvHdekuyja. [logeka TeCTepoT e yLTe NpukadeH, notToneTe ro npegaBaTenoT BO
pacTBOPOT 04 CPEACTBO 3a Genewse u apxeTe ro 20 MUHYTH.
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13 TlnakHeTe ro npegaeaTenoT Co Boaa Ha cobHa Temneparypa Bo Tpaehe of, Tpu
MUHYTK.

14 TocTaBeTe M NpedaBaTenoT U TECTEPOT Ha YMCTa, CyBa Kpna U LeNoCHO
ucylieTe M Ha BO3ayX.

NMPEOYNPEOYBAHE: Ako cTe 3abenexune TenecHa Te4HOCT BO OTBOPOT Ha
KOHEKTOPOT Npu NpeTxoaHa NpoBepkKa, Mopa Aa ro
¢pnuTe npepaBaTenoT Co NPUKaYeHUOT TecTep BO
COrNMacHOCT CO JIOKarHuTe nponucu 3a ¢gppnamwe
b6aTtepum (6e3 cnanyBamse).

15 Wckny4yeTe ro TecTepoT 04 NpefaBaTenoT Taka LWTO HEXHO Ke r'M CTUCHETEe
CTpPaHWYHWUTE OEeNOBMU Ha TECTEPOT.

16 lNpoBepeTe fanu MMa 3HALUM Ha HanykHyBake, Nynexwe U oTeTyBake Ha
KYKULLTETO Ha NpeaaBaTenoT. Ako 3abenexunTte kon 61Uno og oBUe 3HauUW,
Oe3nHPULMPaHNOT npeaaBaTten Mopa Aa ro pnmuTe BO COrMacHoOCT Co
rniokanHuTe nponucu 3a gppnawe datepum (6e3 cnanysame).
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NMPEAYNPEOYBAHKE: He kopucTteTe ro nomaranoto ako BUAUTE HanykKHyBame,
nynewe vUnv owTeTyBawe Ha Kykuwrteto. HanykHyBaweTo,
NynexweTo UMK OLITETYBakeTO Ha KYKULUTETO ce 3HauuM Ha
aberwe. AGeH-eTO Ha KYKUILUTETO MOXe Aa Brvjae Ha
cnocobHOCTa COOABETHO Aa Ce MUCYUCTU NpenaBaTenoT 1 Aa
poBepe A0 cepro3Ha noBpeaa. KoHtaktupajre co
NOKarnHWoT NpeTcTaBHUK U dppneTe ro nomaranoTo BO
COrJIaCHOCT CO JIOKanHuTe nponucu 3a dpnawe 6arepumn
(6e3 cnanyBam€e) UM KOHTaKTUpajTe Co NeKapoT 3a
nHcpopmaumm Bo BpcKa co cprameTo.

17 ®pneTte rm ynotpebeHuTe pakaBuLm 1 LLENOCHO N3MUjTE M1 paLeTe Co canyH 1 Boa.

OT1cTpaHyBawe nensiuBu octaToum

MoxHo e ga Tpeba Aa ja usspLumTe OBaa npoueaypa ako uma nennvemM octaToum Ha
npegasatenoT. AKO BU3yenHo ro npoBepyBaTte npeaaBaTtenoT n 3abenexvTte nennven
ocTaTouMm Ha Hero, cnegeTe v oBue ynaTcTaa.

3a ga v oTcTpaHuTe NEnnMBUTE ocTaTouu, MOTPEOHM BM CE CTan4yukba 3a YNCTEHE YLLK
W MeaMLMHCKM OTCTpaHyBay Ha nenuno kakos WTo e Detachol™* koj e MnHepaneH
ankoxorn.

3abenewka: 33 epeme Ha mecmuparbe, Medtronic MiniMed kopucmene Detachol™ 3a
omcmpaHyeare Ha iernueume ocmamouyu 00 rpedasamersiom.
Detachol™* ce npenopadysa 3a ynompeba, HO MOXHO e Oa He 6ude
docmarieH 80 cume 3eMju.

3aparmm OTCTpaHUTe nennmeuTe oCctaTouu:

1 TlorpmxeTe ce TecTepoT Aa Gmae npukayeH Ha npegaBaTenor.
2 TloToneTe ro cTanyeTo 3a YACTEHE YLUIN BO MEOULMHCKMOT OTCTPaHyBay Ha Nenusio.

3 ﬂp)KeTe ro TeCTepoT N HEeXXHO HaHeceTe ro OTCTpaHyBa4O0T Ha nenuro Ha
npegasartesioT goaeKka He T OTCTpaHuTe octaTtouuTe.
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4 TlpogomkeTe co npoLeaypaTa Ha unctewe. Bupete Yucmeme Ha
npedasamersiom, Ha cmpaHuua 233 3a noBeke nHHopMaLmK.

Kanewse v nnuBamwe

OTKako ke rn nosp3eTe nNpedaBaTeNnoT U CEH30POT, The hopMmpaaT BOAOOTMNOPHA
3anTMBKa Co AejcTBO Ao AnaboyunHa of 2,4 meTtpu (8 ctankn) Bo Tpaewe ao 30
MUHYTU. MoXe aa ce TylumpaTe v ga nnvearte 6e3 aa ru otcTpaHysarte.

Uuctere Ha nonHauvoT

OBaa npouenypa e 3a reHepariHo 4Ynctewe cnopen FIOTp96I/ITe, BpP3 OCHOBa Ha
(*)I/I3VI‘-IKVIOT narnen.

BHUMAHUE: He noTtonyBajTe ro nonHa4oT BO BoAa Ui BO Koe 6uno gpyro
cpeAacTBO 3a YucTtewe. NonHa4vyoTt He e BogooTnopeH. Boaara
MOXe [a ro owTeTy NOoSIHa4YoT U Aa npeausBuKa AedekT Kaj
nomaranoro.

MPEAYNPEOYBAHE: ®pneTte ro nosHa4oT BO COrfacHOCT CO JIOKanHuTe
nponucu 3a pnamwe 6GaTtepumn UnNu KOHTaKTUpajTe co
nekaporT 3a uHcpopmaumm Bo BpcKa co ¢hpnameTo.
MonHa4yoT MOXe Aa ce 3ananu No cnanyBakse.

3a ga ro ncumMcTmTe NosHaYoT:

1 LenocHo nsmujte ru pauerTe.

2 KopucTeTe BnaxHa Kpna co pacTBOp Of HEXHO CPEACTBO 3a YNCTEHE, KAKBO LUTO
€ [JeTepreHT 3a Mnerwe cagoBu, 3a 4a MM UCHUCTUTE NpaluvMHaTa unm
HaJBOPELLHNTE MaTepujanu o HaABoOpeLlHaTa cTpaHa Ha nonHadvoT. Hukoraw
He KOPUCTETE OpraHCcKM pacTBOpyBayun, kKako Ha NpuMep paspenysad 3a 6oja unu
aueToH, 3a Aa ro UCYMCTUTE NOJSTHAYOT.

3 TlocTtaBeTe ro NOMHaA4YOT Ha YNCTa, CyBa Kpna 1 CylleTe ro Ha BO34yX BO Tpaekwe
OZ ABE UMK TPU MUHYTHU.

PewaBake npobnemu

Bo cnegHaBa Tabena ce HaBeaeHn nHdopMaLmu 3a pelaBate npobnemu Bo Bpcka
CO npegasaTternoT, NONHAYo0T U TecTepoT. 3a noBeke NHPOPMaL MM BO BPCKa CO
pellaBake npobnemu, BUaeTe rv ynacteara 3a ynorpeba Ha CMCTEMOT.
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MpoGnem

HajsepojaTtHa
npuyunHa(m)

PelweHune

[0 noBp3aBTe
npefaBaTenoT co
MOJTHa4o0T N He cBeTaT
cBeTnara.

MrnuTe Ha KOHEKTOpOT
Ha npepasaTenoT ce
OLUTETEHW UNKn 'procaHun.

Bartepwvjata Ha nonHayoT
Hema HanojyBahe 1nm
Hema BMeTHaTa
baTepuja.

MpoBepeTe ganu ce owTeTeHN

Unu 'procaHn UrnmMTe Ha KOHEKTOPOT Ha
npenasatenoT. 3a noBeke MHdopmaLum
BO BPCKa CO UIMNTE Ha KOHEKTOPOT,
Buaete [lposepka Ha uanume Ha
KOHeKkmopom Ha rpedasamesiom, Ha
cmpaHuya 231. AKO urnuTe ce oWTeTeEHN
Unu ‘procaHn, KOHTaKT1pajTe co
noKanHWoT npeTcTaBHWK. MoxHO e faa
Tpeba fa ro 3aameHuTe npegaBaTernor.

AKO UrMMTE Ha KOHEKTOPOT He ce
olITeTEHN, 3amMeHeTe ja baTepujata BO
nonHa4vot. 3a ynaTcTea BO Bpcka CO
3ameHa Ha baTepwujata Ha nNonHayoT,
BuaeTe MHcmanupare Ha bamepujama
80 rnonHa4yom, Ha cmpaHuuya 227.

3a Bpeme Ha NonHemwe,
TpenkaykoTo 3ef1eHO
CBETII0 Ha MOoSHa4oT
ce ucknyyysa u
rnegaTe nogonro
Tpenkayko LpBEHO
CBETIO Ha MOSHaYoT.

Bartepwjata Ha nonHayoT
€ npu Kpaj co
HanojyBame.

B3ameHeTe ja 6aTepujata Bo nonHa4vort. 3a
ynaTcTBa BO BpcKa co 3aMeHa Ha baTepujata
Ha NonHa4voT, BuaeTe MHcmanupare Ha
6amepujama 80 rnonHa4om, Ha

cmpaHuya 227.

3a BpeMe Ha MonHetse,
TPenKaykoTo 3eneHo
CBETI10 Ha nonHa4voT
ce 1cknyyyBsa un
rnepaTe Hu3a 6p3u
Tpenkayku LpBeHn
cBeTl1ia Ha NoJiHa4vyoT
BO Tpaetse 0f Mo Age
CEeKyHaW.

MpenasaTtenoT e npu
Kpaj Co HamnojyBarbe.

KoHTuHyupaHo nonHeTe ro npefasaTtenoT
BO Tpaeke o[ efieH Yac. AKO TpenkareTo
He 3anpe, NPOAOIKETE CO Yekop 2.

KoHTuHyupaHo nonHeTe ro npesasartenor
BO Tpaetbe o4 0CyM Yaca. AKo
TPenkaweTo He NpecTaHe, KOHTaKTUpajTe
CO NOKanHUOT NpecTaBHKK. MoxHo e aa
Tpeba Aa ro 3amMeHWTe NpeaaBaTenor.

-244-




MpoGnem HajBepojaTHa PeweHue
npuyunHa(m)
3a BpeMe Ha nomnHewe, | MonHavoT u 1  3ameHeTe ja 6aTepujata Bo nonHavort. 3a

ce npvikaxxysa
MeLlaBuHa of 6p3n 1
[Onr Tpenkayku
LpBEHU cBETNa Ha
NoSHaYoT.

npeaasaTenoT ce npu
Kpaj co Hanojysakbe.

ynaTcTBa BO BpPCKa CO 3aMeHa Ha
GaTtepujaTa Ha nonHayoT, BUAeTE
WHcmanupare Ha bamepujama 8o
rnonHa4Yom, Ha cmpaHuya 227.

2 KoHTMHyupaHo nonHeTe ro npegaBaTenoT
BO Tpaekbe of efieH Yac. Ako 6p3nTe
TPMKayKku LpBEHN CBETNA He 3anpar,
npogomKkeTe co Yekop 3.

3 KoHTMHyupaHo nonHeTe ro npegaBaTenoT
BO Tpaeke 04 OCcyM 4aca. Ako
TpenkaweTo He NpecTaHe, KOHTaKTupajTe
CO foKanH1oT npectaBHuK. MoxHo e aa
Tpeba ga ro 3ameHWTe npegaBaTenor.

3eneHoTo CBETNO Ha
npegaBaTenoT He
Tpenka kora Ke ro
noBp3eTe CO CEH30POT.

lMpenaBaTtenoT He e
LiefI0CHO NoBpP3aH.

MpenasaTtenoT e npu
Kpaj Co HamnojyBare.

CeH30poT He e
npaBUHO BMETHAaT BO
TENoTo.

1 Mckny4yeTe ro npegasartenot og
CEH30pOT.

2 TloyekajTe neT cekyHAM 1 NOBTOPHO
nosp3eTe M. AKO 3eMeHOTO CBETIIO 1
noHaTamy He Tpenka, NpoAosmKeTe co
yekop 3.

3 LenocHo HanonHeTe ro npegasaTenoT u
noBp3eTe ro co TecTepoT. AKO 3eMEeHOTO
CBETIIO U NoHaTaMy He Tpenka, BuaeTe BO
peluaBane nNpobnemu BO Bpcka co
,3EeMeHOTO CBETIO Ha NpeJaBaTenoT He
Tpenka kora Ke ro noBp3eTe Ha TecTepoT”.
AKO 3eneHOTO CBETIO Tpernka,
npogomKeTe co yekop 4.

4 VicknyyeTe ro npegasaTenoT o4 TeCTeporT,
noyekajTe Hajmasnky neT CekyHau un
noBp3eTe ro npeJasaTenoT CO CeH30POT.
AKO 3eneHOTO CBETSIO 1 noHaTamy He
Tpenka, NPofoMmKeTe Co YeKkop 5.

5  CeH30poT MOXe fa He e NPaBuiTHO
BMeTHaT BO TemnoTo. MasameTe ro
CEH30pPOT Of TENIoTO U BMETHETE 1o
HOBMOT CEH30p.
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Mpo6nem

HajBepojaTHa
npuyunHa(m)

PeweHune

3eneHoTO CBETNO Ha
npeaasaTenoT He
Tpenka kora Ke ro
noBp3eTe CO TecTepoT.

lMpepnasaTtenoT He e
LLeJTOCHO noBp3aH.

MpenasatenoT e npu
Kpaj Co HanojyBakbe.

1 TlpoepeTe ja KoHeKumnjaTa nomery
npegaBaTenoT n TectepoT. AKO 3ereHOTO
CBETIIO W NoHaTamy He Tperka,
npoJosmKeTe Co Yekop 2.

LlenocHo HanonHeTe ro npegasaTtenor.

3 TloBTOpHO TecTupajTe ro npegasaTenoT
COo TecTepoT. AKO 1 NoHaTaMmy He rnepjare
[eKa 3ereHoTo CBETIO Tpernka,
KOHTaKTMpajTe CO NOKanHWOT NPeCTaBHUK.
MoxHo e na Tpeba ga ro 3ameHuTe
npefasaTenor.

Barepwjata Ha
npeaaBaTesnioT He Tpae
cefiym feHa.

MpenaBartenoT He e
LieNoCHO HamMosHET Kora
Ke ro noBp3eTe co
CEH30poT.

MpepaBartenot n
nymnara 4yecTo natu ja
rybart 6e3xuyHaTa
KOHeKuuja.

1  LlenocHo HanonHeTe ro npegasaTenoT
npea aa ro noBp3eTe CO CEH30POT. AKO
OaTepujaTta Ha npegaBaTenoT u
roHaTamy He Tpae 3a BpeMe Ha
ynoTpebaTta Ha CEeH30pOT, NpoAoIKeTe
Ha 4vekop 2.

2 lpemecTeTe ro noHacTpaHa of kaksa
6uro onpema KojallTo Moxe Aa
npeavaBuka paguopPeKBEHTHN NPEYKU.
3a noseke MHMOpMaLuM BO Bpcka CO
paanodpeKBEHTHUTE NPEYKU, BUOETE IO
nncToT co MiHdopmauwmm 3a coobpasHocT
Ha pagnodpeKBeHLMja MPUOXKEH CO
nymnara.

3 [MorpuxeTe ce nymnaTa u npegasatenot
[a ce HaoraaT Ha uctaTta cTpaHa Ha
TenoTo 3a Aa ce ceefat Ha MUHUMYM
pagnodpeKkBeHTHUTE Npeykn. AKo
LenocHo HanomnHeTtaTa 6aTtepuja Ha
npepaBaTenioT NPOACIXM Aa ja ryou
MOKHOCTa Nnpef KOMMMeTHWN ceayM AeHa,
KOHTaKTUpajTe Co NOoKanHWoT
npeTcTaBHuK. MoxHo e aa Tpeba ga ro
3aMeHuTe npegasaTenor.
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MpoGnem HajBepojaTHa PeweHue

npuyunHa(m)
MpepasaTenoT Mymnata e HapBop o4 1 [peMmecTeTe ro noHacTpaHa oA kakea
“3ry6un KoHekumja co oncer. 6urno onpema KojaLLTo Moxe Aa
nymnaTa. MocTojar gpe#M;B;KaMﬁanmfnd)p:;B:HLHM I:Ipe‘-IKVI.
paavMopeKBEHTHU a noseke UHpopmaL, 0 Bpcka co

paavopeKBEHTHUTE NPeYkn, BUAETe ro
nmctot co NHdpopmauwmm 3a coobpasHocT
Ha pagunodpekseHUMja NPUNOXeH Co
npepasaTtenoT. AKo npedaBaTenoT u
noHaTamy He KOMyHULMpa co nymnara,
npoJomKeTe Co Yekop 2.

npeYku of ApYru ypeau.

2 TMorpuxeTe ce nymnaTa u npegasaTtenot
[a ce HaoraaT Ha uctaTa cTpaHa Ha
TenoTo 3a Ja ce cBeAat Ha MUHUMYM
paavodpeKkBeHTHUTE Npeykn. Ako
npeaasaTernoT u noHaTamy He
KOMyHMLMpa CO MymnaTta, KOHTakTupajTe
CO NTOKaNHMOT NPETCTaBHUK 33 NOMOLL.

3abenewka: Ce npukaxysa anapm unu npedynpedysar-e u riopaka koza npedasamesiom ke
us2ybu KoHekyuja co nymnama 8o epemempaetse 00 30 MUHymu.

Cknagupamwe u pakyBawe

Cknagupajte rv npegaBaTenoT, NofHayYoT U TECTEPOT HA YMCTO N CYyBO MECTO Ha
cobHa Temnepatypa. AKO He ro KOpUCTUTE NpedaBaTenoT, Mopa Aa ro NofHUTe
Hajmarnky egHall Ha cekon 60 geHa.

BHUMAHMUE: He cknagupajte ro npeaaBaTesioT Ha NosiHa4yoT. AKO ro octaBuTte
npepaBaTenoT Ha NosIHa4YoT noBeke of 60 AeHa, ke aojae Ao
TpajHO owTeTyBawe Ha GaTepujara.

dPpname

He dprnajTe ro npegaBaTenoT BO HECOPTMPAH OMWTUHCKM NPOTOK Ha oTnag. Pprete
ro npegasaTenoT BO COIMAacHOCT CO flokanHuTe nponucu 3a dppnawe batepum unm
KOHTaKTUpajTe CO NiekapoT 3a MHGopMauumn Bo Bpcka co (hpnaweTo.

Cneuundmkauum

CywrTtunHckaTa nsseaba - CU (EP) Ha npegaBaTenoT e ga ru Mepu BpegHOCTUTE Ha
CUrHarmoT Ha CEH30PHO NomMarano v ga rv npejaea Ao ypeq 3a cnefere, BO paMkute
Ha GaparbaTa 3a TOYHOCT Ha NpeaaBaTenoT NoA HaBeAEHUTE YCIOBU 3a KOPUCTEHE
AafeHn Bo YNaTCTBOTO 3@ KOPUCTEHE HA CUCTEMOT U BO TEKOT HA HETOBUOT
ouveKyBaH paboTeH Bek. Mpu nojaBa Ha enekTpoOMarHeTHM HapyLUyBaha,
npegaeaTtenoT unu Hema ga npefasa nogaToum unu Tue ke buaat HeTouHn. Bo
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TakBu cUTyauuu, NornegHeTe rm ynatcrearta 3a paboTta, ogpXKyBahe 1 pellaBah-e
npobrnemun BO cooaBeTHUTE ynaTcTea 3a ynotpeba. Moxe ga ro KopuctuTe U TeCcTepoT 3a
[a Tectuparte ganu npegasaTenot paboTu npaBunHO. AKO NpedaBaTernoT e olTeTeH
UINKN aKko He MOXXe Aa KOMyHULUMpa CO NOMHa4YoT UK Co NymnaTa, KOHTaKTMpajTe co
nokaneH npeTcTtaBHMK 3a noMmoLl Ha Medtronic.
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BuokomnaTuGunHocT

Mpepnaeaten: Bo cornacHocT co EN ISO 10993-1

MpumeHeTn genoBu

MpepaBarten

CeH3sop

Pa6oTHu ycnosu

Temnepatypa Ha npepasaten: og 0°C go 45°C (og 32°F po 113°F)

BHumaHume: Kora pakyBaTe co npeaBaTtenoT Ha TecTepoT npu
TemnepaTypu Ha Bo3ayx nosucoku o 41°C (106°F), TemnepaTypata Ha
npegasaTenoT Moxe Aa HagmuHe 43°C (109°F).

PenatuBHa BnaxHocT Ha npegasaten: og 10% no 95% 6e3 koHaeH3auuja
Mputncok Ha npepasaTten: oa 57,60 kPa no 106,17 kPa (og 8,4 psi oo 15,4
psi)

Temnepatypa Ha nonHay: og 10°C go 40°C (og 50°F no 104°F)
PenatuBHa BnaxHocT Ha nonHay: og 30% Ao 75% 6e3 koHaeH3aumja

YcnoBu 3a
cKnagupate

Temnepatypa Ha npegaBsaten: o -20°C go 55°C (og -4°F oo 131°F)
PenatuBHa BnaxHocT Ha npepasaten: Ao 95% 6e3 koHaeH3auuja
MpuTtncok Ha npepasaTten: of 57,6 kPa no 106 kPa (oa 8,4 psi go 15,4 psi)
Temnepatypa Ha nonHady: og -10°C go 50°C (og 14°F no 122°F)

PenatuBHa BnaxHocT Ha nonHay: og 10% o 95% 6e3 koHaeHsauwmja

XXunBoTteH Bek Ha

ﬂpeanaTen: ceaym eHOBU Ha ﬂOCTOjaHO cnegexwe Ha rmmnkosa seHatl no

6aTepumja LieNOCHO MOSHEHE.
MonHay: MonHavoT paboTtu co egHa HoBa AAA GaTtepwja 3a NONHeHE Ha
npefasaTenor.
®pekseHumja oncer og 2,4 GHz, Bluetooth™* 6e3xunyHa TexHonoruja (Bep3auja 4.0)
cpekBeHUMja

EdekTMBHA MOKHOCT
Ha 3pavetse (ERP)

-12,05 dBm (0,06 mW)

EdekTMBHa MOKHOCT
Ha M30TPOMHO
3payetrse (ERP)

-9,9 dBm (0,1 mW)

Pa6oTteH oncer

Oo 1,8 meTpu (6 ctankun) Bo cnobofeH Bo3gyx

OyeKkyBaH paboTeH
BeK Ha NnpegaBarenor

OyekyBaHNOT paboTeH BeK Ha NpeAaBaTenoT € e4Ha roanHa, Bo 3aBUCHOCT
of ynotpebaTa Ha NnauneHToT.

Be3xu4yHa KOMyHUKauuja Ha npeaaBaTenoT

KeanuTeT Ha ycnyra

I'Ipep,aBaTeHOT N MHCYJNMHCKaTa nymMna ce noBp3yBaarT MNpeky TeXHOJ'IOFVIja 3a
noBp3yBaw-€ NamMeTHU ypegu. I'Ipep,aBaTeHOT Mcnpaka nogartoun 3a rnnkosa un
npeaynpenyBaHla nNoBp3aHM CO CUCTEMOT Ha nymMnara. I'IyMHaTa ro nposepysa
WHTETPUTETOT Ha AobueHnTe nogaToum No 6E3KUYHNOT npeHocC.
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Be3benHocT Ha noaaToum

MpepaBaTenoT e HaMeHeT camo 3a npudpakane pagnodpekeHTHU (RF) koMmyHMKaumm
o[, Npeno3HaeHu 1 nosp3aHu ypean. Mopa ga rv cnapute nymnarta v npegasaTtenot
npeg nymnata ga npudatn nHgpopmaumm og npegasartenor.

MiniMed™ MHCynMHCKUTE NYMNWU Y KOMNOHEHTUTE Ha CMCTEMOT (Mepayun 1 npegasaTenu)
06e36enyBaaT CUrypHOCT Ha nogaToumTe NPeKy HUBHWU COMNCTBEHMW CPEACTBA U

WHTErpuTeT Ha NOoAaToOLMUTE CO KOPUCTEHE Ha NPOLECH 3a NPOBEPKA Ha MPELLKU, KaKBY
LUTO Ce LUMKITMYHUTE NPOBEPKM 38 3aCTapEHOCT.

MNMaTyBare co aBUOH

MpenaBaTenot e 6e36eaeH 3a ynotpeba BO komepuujanHi aBuoHN. AKO NepocHanoT Ha
aBMOKOMMNaHwWjaTa Be npalla BO Bpcka CoO momararnoTo, NoKaxeTe uM ja 3gpaBcTBeHaTa
KapTun4ka 3a UTHK crny4au.

Hacoku 1 usjasa Ha npousBoauTenoT

Hacoku 1 nsjaBa og npom3BoauTENoOT — eNIeKTPOMarHeTHU eM1ucumn

TecT 3a emucumn Coob6pasHocT EnekTpomarHeTHa cpeauHa — ynaTcTBo
P® emncun CISPR 11 MpepaBaTenoT KopncTn paamopeKkBeHTHa eHepruja camo
3a KOMyHWKaumja Ha cuctemoT. OTTamy,
CISPR 11 rpyna 1, knaca paanodpPEKBEHTHNTE EMUCUMN CE€ MHOTY HUCKU 1 HEMa
B BEepojaTHOCT Aeka Ke npeam3BuKaaTt nonpedvyBake Ha
XapMoHHCKN Hema npumena oKonHaTa eneKkTpomarHeTHa onpema.
emucum 3abenewka: MNpemxodHama usjasa e 3adomxumenHa
crioped IEC 60601-1-2 3a nomazana 00

IEC 61000-3-2 epyna 1, knaca B. lNopadu moa wmo

Ocuvnaumm Ha Hema npvmeHa npedasamesniom pabomu Ha 6amepuu,

Ha Hezogume emucuu Hema 0a ernujae
Harlojysarbemo co efieKmpuyHa
eHepeuja Ha objekmom u Hema doka3u
3a Kakeu busno npobnemu nospsaHu co
ynompebama Ha cucmemom 80
domawHume objekmu.

HanoHoT/
CBETITIOCHU eMUCUN

IEC 61000-3-3
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Hacoku n usjaBa Ha npon3BoAUTENOT — eNleKTPOMarHeTeH UMyHUTET

TecTupame Ha IEC 60601-1-2:2014 MakcumanHa Hacoku 3a
UMYHUTET HUBO Ha MOXHa cocTojba erleKTpomarHeTHa
TecTupame Ha ynotpe6a cpeavHa
cnopeg IEC
60601-1-2:2014
Enektpoctatnyko 18 KV KoHTaKT +8 kV KoHTaKT 3a ynotpeba Bo TvnunyHa
npasHere (ESD) +2 kV, 4 kV, 8 +2 kV, 4 kV, 18 AoMaluHa, koMepuujanHa
IEC 61000-4-2 kV, kV, cpeauvHa unm donHuua.
+15 kV BO3aYyX +15 kV BO3ayX
CnpoBegeHun 3 Vrms Hema npumeHa BapaweTo He ce
HapyLlyBaka 150 kHz no 80 MHz ofHecyBa Ha oBa
npeau3BuKaHu og 6 Vrms nomarano co 6arepuja.
pagnodpeKkBeHTHN ISM neHTH nomery
nonuka 150 kHz go 80 MHz

Bpaa npomeHa/Harno
3rofiemyBarbe Ha
CTPYjHUOT HanoH

dpekBeHuMja Ha
NoBTOpYBake o +2
kV

Hema npumeHa

Bapan-eTo He ce
ofHecyBa Ha oBa
nomararno co 6arepuja.

IEC 61000-4-4 100 kHz
3ronemyBate Ha JnHncku: £0,5 kV, £1 Hema npumena Bapan-eTo He ce
HanoHoOT kV ofHecyBa Ha oBa

IEC 61000-4-5 JluHuja 3a nomararno co 6atepuja.

3asemjyBamse: 0,5
kV, £1 kV, £2 kV

3abenewka: Ur e HarmoHom Ha HauaMeHuYHama cmpyja 60 jagHume efiekKmpuYHU MPeXu nped
fpuMeHa Ha mecm HUeo.

[MagoBuW Ha HaMoH,
KpaTKu NPeKnHU 1
HamnoHCcKun Bapujaumnm
Ha BogoBUTE 3a
HanojyBare Cco
ernekTpuyHa eHepruvja
IEC 61000-4-11

0% U+; 0,5 unknycm
(Ha 0°, 45°, 90°, 135°,
180°, 225°, 270° n
315°)

0% Uv; 1 umknyc
(ra 0°)

70% 3a 25/30
umknycu (Ha 0°)

0% 3a 250/300
LmKnycu

Hema npumeHa

BapaweTo He ce
ofHecyBa Ha oBa
nomarano co 6arepuja.

MarHeTHo none co

dpekseHumja Ha

HanojyBame (50/60 Hz)
IEC 61000-4-8

30 A/m

30 A/m

3a ynotpeba Bo TvnunyHa
AOMallHa, KomepuujanHa
cpeauvHa unm 6onHuua.
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Hacoku n Vl3jaBa Ha npon3BoauTesioT — enekTpomarHeTeH MMyHUTeT

TecTupame Ha IEC 60601-1-2:2014 MakcumanHa Hacoku 3a
UMYHUTET HUBO Ha MOXHa cocToj6a erieKTpomarHeTHa
TecTupawe Ha ynoTpe6a cpeavHa
cnopega IEC
60601-1-2:2014

MonukwaTta BO IEC 60601-1-2:2014, IEC 3a ynotpeba BO TMNUYHa
HenocpegHa 6nu3nHa Tabena 9 60601-1-2:2014, JomallHa, komepuujanHa
of pagnModpeKBeHTHa Tabena 9 cpeavHa unu 6onHuua.
b6e3xnyHa
KOMYyHMKauumcka
onpema

IEC 61000-4-3

3abenewka: Ur e HamoHom Ha Hau3MeHUYHama cmpyja 60 jagHUMe efIeKmpuYHU MpPexu rnpeod

npumMmeHa Ha mecm HuUeo.

Pagwvjauuja Ha

10 V/Im

paguodpekseHumja 80 MHz po 2,7 GHz

IEC 61000-4-3

80% AM Ha 1 kHz

10 V/im

80 MHz no
6 GHz

80% AM Ha 1
kHz

MpeHocHa u MmobunHa
pagnodpeKkBeHTHa
onpema 3a KOMyHuKauuja
Tpeba fga ce KopucTu
caMo Ha pacTtojaHune
KOELLTO He e NoronemMo of
npenopavaHarta
pasganeveHoct og 30 cm
(12 in) og koj 6uno gen o
npegasaTeror.

JaunHuTe Ha noneTo op
¢ukcHu RF npepgasaTenu,
KaKo LUTO € OApeaeHo co
MNCNUTYBake Ha
eneKTpoMarHeTH1 MecTa,
Tpeba ga ce nomanu og
HMBOTO Ha coobpasHocT
BO CEKOj (hpeKBEHTEH
oncer.

Moxe Aa pojae 4o npeykn
BO 6rn13nHa Ha onpemara
O3HayeHa Co crnegHuTe
cumbonu:

()

Babenewka: Osue ynamcmea Moxe 0a He ce MpuMeHysaam 60 cume cumyayuu. LLlupersemo Ha
enekmpomagHemHu bpaHosu e rnod esnujaHue Ha aricopnyuja u pegpriekcuja 00

cmpykmypu, npedmemu u nyre.
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MapaHuuja

Medtronic MiniMed, Inc. (unv gpyrn npaBHM Nuua KOMLITO MOXe Aa Ce HaBeAeHU
Kako Mpou3BOAMUTEN Ha eTMKeTaTa Ha oBa nomarano ,Medtronic MiniMed*) my
06e3benyBa rapauuja 3a Medtronic npegaBaTenoT Ha KynyBa4oT Ha NPOM3BOAOT
npoTMB AedeKkTn Ha MaTepujanoT 1 nspaboTkaTa 3a BpeMeHCkM nepuog o egHa (1)

roguHa, a 3a NofiHavoT 3a BPEMEHCKM nepuog of efHa (1) roguHa og 4atymMoT Ha
KynyBame€.

3a BpeMe Ha rapaHTHMOT nepuoa, Medtronic MiniMed ke ri 3ameHn nnm ke rm
nonpasu, cnopes HejsnHOTO ANCKPELIMOHO NpaBo, CUTe HeUCNpaBHU NpeaasaTenu
UIM NonIHa4M BO COMNacHOCT CO YCMOBUTE U UCKMYYOLMTe HaBeeHU BO OBOj
OOKyMeHT. MapaHLumjaTa Baxu caMo 3a HoBM ypean. [10KOmnKy r1 3ameHuTe
npegasaTtenoT UM NonHa4voT, rapaHTHUOT NepUo He ce NPOoaOoITKyBa NO NOYETHNOT
[aTyM Ha UcTekyBame.

OBaa rapaHuuja BaXkv caMo ako npefaBaTtesioT Unu nonHadoT Ha Medtronic ce
KOpuWCTaT BO COrMacHOCT CO ynaTcTBaTta Ha npoussoauTenoT. bes orpaHnyyBatbe,
rapaHuujaTa He ce NpuMeHyBa:

*  AKo [#ojoe 0o owTeTyBakwe Kako pesyntar Ha NPoOMeHUTe nnm mogudunkaummte
M3BPLUEHU HA NpeAaBaTenoT UKW NOMHAYoT 04 CTPaHa Ha KOPUCHUKOT MIK Ha
TPETU Nnua, No AaTyMOT Ha KynyBake€.

* AKo Jojoe 0o owTeTyBake Kako pesyntaT Ha U3BpLUEHa ycryra unm nonpaska
Of CTpaHa Ha Koe 61no nuue nnm cybjekT KOeLTo He € MPOU3BOANTENOT.

*  AKo fojoe 0o owTeTyBake Kako pesyntart Ha Buwa cuna wnv gpyr HacTaH
HaZBOp 04 KOHTporaTta Ha Npou3BOAMTENOT.

* AKo Jojae Ao owTeTyBake Kako pe3yntaT Ha HEBHUMaHWE UIn HenpasuiHa
ynotpeba, BKNy4YMTENHO M Nopaaun: HENPaBUITHO CKNnaavpane, NoTonyBake BO
BoAa, dumsmnyka 3noynoTpeda, (kako Ha NpUMep mcnyLiTawe).

*  AKko Oojoe 0o owTeTyBake Kako pesyntart Ha ynotpebata Ha ypeaoT Ha HaumH
KOjLUTO HE e OMnWLIaH Ha eTuKeTaTa Ha MpoM3BOAO0T Ha NPOM3BOAUTESOT,
ynaTCTBOTO 3@ ynoTpeba unu perynaTtopHUTe U3BeCTyBamha.

apaHuujaTa e NnyHa 3a NpBUOT KynyBay. Cute npogaxou, naHajMyBara unm gpyru
npeHocu nnu ynotpeda Ha NPon3BO4OT NMOKPUEHM CO rapaHumjaTa Ha unm og, cTpaHa
Ha KOPUCHUK KOjLUTO He e NMPBUOT KyrnyBay ce cMeTa 3a Npu4vHa 3a MOMEHTarHo
npeknHyBare Ha rapaHuujata. NapaHuujata He ce ogHecyBa Ha CeH3opuTe 3a
rnuKo3a U ocTaHaTaTa AONOMHUTENHa onpema.

lMpaBHUTE NEKOBM NpeaBUAEHN CO OBaa rapaHumja ce UCKIy4MBW NMpaBHU CPeacTBa
JocTtanHu 3a cuTe npekpuyBawa. Komnanunjata Medtronic MiniMed u Hej3nHuTe
[0CTaByBYM UNN ANCTPUDYTEPU HE CE OATOBOPHM 3a KakBu BUIO crny4vajHu,
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nocrnefoBaTesiHu UK cneuujanHy owTeTyBakba Of kakea 6uno npupoaa unv sug
Npeav3BUKaHn of MU KOULLTO NPOoU3neryBaaT Kako pe3ynTtaTt Ha AedeKT Bo NpousBoaoT.

Cute Opyru ycrnosu 1 rapaHunn, oCcBeH 3a0JKUTENTHUTE 3aKOHCKM rapaHunn, n3peyvHu
nnn nMmnnmunpaHun, ce UCKIy4vYeHu, BKﬂy‘-IyBajkl/l M rapaHummTe 3a npop,a>|<6a n
COO4BETHOCT 3a ogpeneHa HaMeHa.

Co oBaa rapaHumja KynyBayoT nma cneundguyHn 3akOHCKM NpaBa, HO TOj MOXe Aa MMa 1
OpYyrv NpaBa KOMLLTO Ce pa3fnuKyBaaT BO 3aBUCHOCT Of SioKanHaTa 3aKoHCKa perynaTvea.
MapaHuujaTa He BNunjae BP3 3aKOHCKMUTE NMpaBa Ha KynyBayoT.

O6jaBa Ha cochTBep co oTBOpeH kKopa (OSS)

IIoKyMeHTOT ro oTkpmBa cOOTBEPOT CO OTBOPEH KO, KOj MOXe Aa buae nocebHo
Hape4yeH, U3BpLLEH, MOBP3aH, 34PY>KEH MW NOMHAKY KOPUCTEH O OBOj NPOM3BOA.

TakoB coddTBEP CO OTBOPEH KOA € NULEHLIMPaH Ha KOPUCHULM 3a KOU BaxkaT npasunata
M yCroBUTe Ha NoeanHEYHMOT JOroBop 3a codpTBEepCcKka NLEeHLA Kako LLTO e cohTBepoT
CO OTBOpPEH Kof,.

BawieTo kopucTerse Ha COPTBEPOT CO OTBOPEH KoA ke 61ae nponuwaHo BO LIESoCT Co
npasunaTa v ycrioBuTe Ha Taa nuueHua.

KopoT Ha nssopoT/npeAMeToT 1 BaxeukaTta nuueHua 3a copTBepoT CO OTBOPEH KOA
MOXe fa ce HabaBaT Ha cnefgHasa Beb-nokauuja: http://www.ouah.org/ogay/hmac/.
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Tabena co UKOHM

Cepucku 6poj

Bpoj Ha kaTanor nnu mogen

EfneH npegasaten, nonHay 1 ceptep no ca,u,/naKyBarbe

[lBa TecTepa no cag/nakyBawe

Hatym Ha npowussoactso (ITTT-MM-41)

Mpounasoguten

Mopa ga nornegHeTe BO NpMpaYyHUKOT 3a ynoTpeba npen cekoja ynotpeba
(npwkaxaH e co cuHa 6oja Ha o3HakarTa).

OrpaHuyyBatbe Ha TeMnepaTtyparta

HejoHn3npayko enekTpomMarHeTHO 3payere

KoHdurypaumja unu eamHcTBeH ngeHtudunkaTop Ha Bepauja

CTeneH Ha 3alWwTnTa oA enekTpuyeH yaap: Tun BF npumeHeT aen

MpepasaTten: 4 e HUBOTO Ha 3aLUTWUTa OA LIBPCTU NpeaMeTH co AvjameTap
on 1 mm. 8 e HUBOTO Ha 3awTUTa o edPeKTUTE Ha MOCTOjaHO MOTONyBaHEe
BO BoAa [2,4 meTpu (8 cTanku) notonyBake Bo Tpaewe of 30 MuHyTH].

95%
I

[lo3BoneHa BNaxHoCT

C€ 0459

O3sHaka 3a coobpasHocT: OBOj cMborn 3HauM Aeka nomararnoTo € LLeroCHO
BO cornacHocT co MDD 93/42/EES3 (NB 0459).

y

KpLunuso, pakyBajTe BHUMaTENHO

P:

[a ce uyBa Ha cyBO MecTo

®

PeLyknupatbe Ha KapToH, XxapTuja, NNacTUYHY MaTepujani 3a nakyBame u
HecakaH nuiaH martepujan.
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MarHeTtHa pe3oHaHua (MR) e Hebe3beaHa: ogaanedyeTe ja og onpemara 3a

WEEE vhnuujatusa: fJA HE CE ®PJIA BO OTIAL. Peuunknupajte ro
riomaranoTo BO COrNacHOCT COo flokanHuTe bapara 3a dpnatse.
]
® MarHeTHa pe3oHaHua (MRI)

[a ce HanosnHu go (aatym
L

BeaxunyHa TexHonoruja Bluetooth™

© Bluetooth

FCC ID: OH27821 Taa e Bo cornacHocT co 6apataTa 3a pagMokoMyHuKaLmja Ha
CoeaunHeTnTe AMepukaHckn [pxasu.

. Taa e Bo cornacHocT co 6aparaTa 3a MHoBaLuW, HayKka ¥ EKOHOMCKW pa3Boj
IC: 3408B-7821 g
Ha paguokomyHukauumte Ha KaHapa (This is the correct phrase)
m OBnacTeH npeTcTaBHKK BO EBponckaTta 3aegHuua
& Taa e Bo cornacHocT co 6aparaTa 3a pagnokomyHukauuvja Ha ABcTpanuja.
R(On/y Camo ako e npenuiaHo of nekap
OsHaka 3a coobpasHocT: OBOj cMMGON 3HaUM Aeka NomMarasnoTo € LefloCHO
BO cornacHoct co MDD 93/42/EEC.

I::I:i_:l MpouwnTajTe ro YnatcteoTo 3a ynotpeba

i’i BHumaHwme: npquTajTe M ynaTtcreaTta 3a yr|0TpeGa 3a BaXXHU
npegynpegyesalka Ui Mepku Ha npeTnas3niuBoCT KOM HEe Ce Ha eTUKeTaTa

© 2020 Medtronic MiniMed, Inc. Cute npaBa ce 3agp>aHu.

Medtronic, noroto Medtronic u Further, Together ce Tproscku mapku Ha Medtronic. ™* MapkuTe Ha TpeTu nuua ce TProBCKU Mapku Ha HUBHWUTE
concTeeHnun. Cute apyr GpeHIoBM Ce 3alUTUTHU 3HaLW Ha komnaHujata Medtronic.

Bluetooth™*
Detachol™*
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TpaHcmiTep Guardian™ Link (3) 3 6e3gpoToBoto TexHonorieto Bluetooth™* €
KOMMOHEHTOM cucTemmn 6e3nepepBHOro MOHITOpPUHry ritoko3m (CGM) gnsa cuctem
iHcyniHoBoi nomnu MiniMed™ 3 MOXNMBICTIO NpUEAHAHHS 0O CMapT-NPUCTPOIB.

Tectep

TpaHcMmiTep

ceptep 3apsagHUiA NpUCTpIn

KomnoHeHTH Habopy TpaHcmiTepa Guardian™ Link (3) (MMT-7910)
[MoBHWUI Habip TpaHCMITEpPa BKMOYAE HACTYMHI KOMMOHEHTU:

. TpaHcmiTep Guardian™ Link (3) (MMT-7911) . BapsgHun npuctpin (MMT-7715)

»  [Ba Tectepa (MMT-7736L) . Ceptep one-press (MMT-7512)
LlinboBe npusHa4YyeHHA NPUCTPOIO

TpaHcmiTep Guardian™ Link (3) (MMT-7911) € npucTpoeMm, Sk nepe3apsmKaeTbcs
i X)KWBUTb CEHCOP TOKO3W, 30Mpae i BUKOHYE pO3paxyHOK AaHUX CEHCopa, a Takox
BigNpaBngae gaHi Ha cyMicHy iHcyniHoBy nomny MiniMed™ 3 MOXnUBICTIO
NpyYeOHaHHSa 4O CMapT-NPUCTPOIB ANst KOMMeHcauii LyKpoBoro giabety. TpaHcmiTep
CYMICHUI TiNbKn 3 ceHcopoM rnoko3m Guardian™ Sensor (3) (MMT-7020) i
nNpu3HaYeHnn AnNs BUKOPUCTaHHS OAHMM abo Kinbkoma nauieHTamu.

MpoTunokasaHHs
Hesigomi.

NMonepeaxeHHA

*  He BukopucTOBYITE TPaAHCMITEP NOPYY 3 iHLLIMM enekTpoobnagHaHHAM, gke
MOX€e NPU3BECTU A0 NepeLukos Ang HopManbHoi pobotu cuctemu. He
pPeKOMeEHOYETLCS 3aCTOCOBYBATH iHLLE eNnekTpoobnaaHaHHs, ake MoXe
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NopyLMTK HOpMarbHy poboTy cuctemu. [Ina oTpuMaHHs 4OAAaTKOBOI iHbopMalii
LLIOAO eNeKTPUYHOro obnagHaHHS, ke MoXxe NopyLINTM HOpMarnbHy poboTy cuctemu,
auvB. Brinue mazHimHux nosie i eUrnpoMiH8aHHs!, Ha cmop. 258.

3aBxan 03HanoMnnuTecs 3 yciMa 3anobikHMMK 3axo4amm, 3aCTEPEXEHHAMM 1
iHCTPYKUiSIMKW, HABe4EHMMM B NOCIOHMKY KOpUCTyBa4va ceHcopa. HeBMKOHaHHS
KepiBHMULTBa KOPUCTYyBa4a 3 BUKOPUCTAHHSI CEHCOpa MOXe MPU3BECTM OO CEPUO3HOI
TpaBMy abo NOLUKOOKEHHS CeHcopa.

He posBonanTe AiTamM nomiwaTt ManeHbki getani 4o pota. Lien npoaykt sgaTHUn
CIPUYMHUTY YAYWEHHA ManeHbKuX giTen.

He 3miHtonTe | HE MOAUMIKYNTE NPUCTPIN, SKLO Lie He Byno B sIBHIi hOpMi CXxBarneHo
komnaHieto Medtronic Diabetes. Moaundikauisi npucTpoto MoXxe CepMO3HO HaLLKOAUTHU
3[10pOB’t0, YHEMOXINBUTU YNpaBniHHA NPUCTPOEM i NPU3BECTU A0 BTpaTW rapaHTii.
Mpu noTpannsHHI KPOBi HA TeCTep HE BUKOPUCTOBYMTE NMOro. KOHTaKT 3 KpoB'to MoXe
BUKMMKaTK iHEKLit0. YTUNi3ynTe TecTep BiANOBIAHO A0 MiCLLEBOro 3aKOHOOaBCTBA
o4O yTunisauii MeguyHux Bigxonis, abo 3BepPHITbCS A0 Nikapsa 3a iHdopmalieto 3
yTunisauii.

lMicnsa BBe4EHHSI CEHCOPAa MOXE BMHUKHYTK KpoBOTEYa. 3aBXan CTexTe 3a TnM, wob
MicLle BBELEHHSI HE KPOBOTOUMIIO MEPLL, HiXX NMPUEAHYBATM TPAHCMITEP 4O CEHcopa.
KpoB Moxe noTpanutu B 3'¢4HaHHA TpaHCMiTepa i NPU3BeCTu 40 NOpyLUEHb
HOpMarnbHOi POBOTK. YTUMI3yTe NPUCTPIN y pasi MOro NOLIKOAKEHHS. Y pasi
KpPOBOTEYi B MiCL|i BBEAEHHS HaKNagiTb 34aBMOYMA TaMMOH i3 CTEPUITbHOI Mapni
abo 4ncToi TKaHUHK. He 3HiMaliTe 1ioro oo 3akiH4eHHS kpoBoTeui. [licnsa npunuHeHHs
KpOBOTEeuI NigKMoYiTh TPaHCMITEpP 4O CeHcopa.

Y pasi po3BuTKy byab-Akoi 00yMOBEHOI TpaHCMiTEPOM abo CeEHCOpOM
HEeCnpUATINBOI peakLii 3BepHITbCA A0 perioHanbHOro npeactaBHuKa. Hecnpuatnumei
peakuii MOXyTb NPU3BECTU JO CEPNO3HUX TPaBM.

He Buknpgante TpaHcMiTep B MeAWYHI yTUNi3auiiHi KOHTENHepU | He nigaaBanTe Noro
BMIMBY eKCTPEMarnbHOro Tenna. TpaHcMmiTep MIiCTUTb BaTapeto, sika Moxe
crnanaxHyTu i IpU3BECTU 40 CEPNO3HMX TPaBM.

BnnuB MarHiTHUX noniB i BUNPOMiHIOBaHHS

He nignaBanTe TpaHCcMiTEp BNAMBY 06ragHaHHSA AN MarHiTHO-pe3oHaHCHOT
Tomorpadii (MPT), npucTpoiB ansa giatepMii abo iHWKMX NPUCTPOIB, LLO reHEPYIOTb
CUNbHi MarHiTHI nonsa (Hanpuknag, PEHTreHiBCbKMIA anapaT, KOMM'IoTeEPHUIA Tomorpad
abo NpUCTPOI, Lo CTBOPIOKTD iHLWI BUAM BUNPOMIHIOBaHHST). Bnnue cnnbHoro
MarHiTHOro MoJisl He OLiHIOBaBCH | BOHO MOXE NPU3BECTU 4O BUHUKHEHHS
HecrnpaBHOCTEWN MPUCTPOLD, CEPO3HOI TpaBMu abo ByTn HebeanevyHum. AKLo
TpaHCMIiTep 3a3HaB BNIIMBY CUIBHOIO MArHiTHOrO MOJs, MPUMNKMHITL AOTO
BMKOPUCTaHHS Ta 3BEPHITLCSA MO JONOMOrY 4O MiCLLEBOro NpeAcTaBHULTBA.
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3aBXxau 3HiManTe CeHcop i TpaHCMITep nepen BXO4OM Y MPUMILLIEHHS OIS
peHTreHorpadii, MPT, giatepmiyHnm obnagHaHHsAM abo koMM'tOTEPHUM
TOMOrpadgoM. Bname CMNbHOMO MarHiTHOro Nons He OUiHIOBAaBCH | BOHO MOXe
NPU3BECTM 4O BUHUKHEHHS HECMPABHOCTEN NPUCTPOLD, CEPMO3HOT TpaBMu abo
OyTn Hebe3neyvHmM. AKLLOo ceHcop abo TpaHCMITep 3a3HaB BMIIMBY CUIBHOMO
MarHiTHOro nosisi, NPUMNUHITL KOro BUKOPUCTAHHA Ta 3BEPHITLCSA NO JOMOMOry Ao
MiCLIeBOro NpeacTaBHMLTBA.

IMig Yac nogopoXi 3aBxam TpuManTe nNpm cobi KapTKy NS eKCTPEHUX CUTYaLN,
OTpMMaHy pasoM i3 NpucTpoeM. KapTka ansa eKCTpeHux cutyauii MicTuTb
KPUTWMYHY iHopMaLLito, L0 CTOCYETLCA cucTeMn 6e3nekn B aeponopTax, Ta
BiOMOCTiI Npo 6e3neky TpaHcMiTepa B NiTaky. HegoTpymaHHsi BKas3iBoOK y KapTLi
OIS eKCTPEHMX CUTYyaLii MOXe MPU3BECTU 4O CEPNO3HOI 3arpo3n 340poB'io.

3ano0bixHi 3axoau

He BukopucrtoByiite TpaHcmiTep Guardian™ Link (3) (MMT-7911) 3 iHcyniHOBOO
nomnoto MiniMed™ ©6e3 MOXNMBOCTI NigKNMHOYEHHS 0O CMapPT-NPUCTPOIB. TiNbkK
iHcyniHoBa nomna MiniMed™ 3 MOXNMBICTIO MiQKNIOYEHHS 4O CMapT-NPUCTPOIB
MOX€e BCTaHOBUTM 3B'A30K 3 TpaHcmiTepom Guardian™ Link (3) (MMT-7911).
BukopuctoBynte ceHcop rmnoko3n Guardian™ Sensor (3) (MMT-7020) Tinbku 3
TpaHcMiTepoM. He BUKOPUCTOBYIMTE iHLLI CeHcopW. [HLWi ceHcopu He NpU3HaYeHi
0N BUKOPUCTaHHSA 3 TPAHCMITEPOM i Npu3BeayThb 4O MOLIKOMKEHHSA TpaHCMiTepa
1 ceHcopa.

BukopucToByiiTe 3 TpaHCMITEPOM TiNbKW TECTEP 3eNeHOro Konbopy
(MMT-7736L). MNMpu nigkntoyeHHi 4o TecTepa Ha nepegaBadi BUAHO KuweHi. He
BMKOPUCTOBYNTE OYyAb-AKi iHLIi TECTOBI pOo3'eMM. IHLWI TECTOBI pO3'eMU He
npu3HaYeHi 4N BUKOPUCTaHHSA 3 TPAHCMITEPOM i Npn3BeayThb 4O MOLUKOKEHHS
TpaHcMiTepa 1 Tectepa.

3aBXan BMKOPUCTOBYNTE TECTEP NPU OYULLIEHHI TpaHCMiTepa. He
BMKOPUCTOBYIMTE 3 TPAHCMIiTEPOM Oyab-SKi iHLWI TECTOBI po3'emMu. BukopnctaHHs
iHLLOro TECTOBOro po3'eMy MOXe NPU3BECTM A0 NoTpansiiHHA BOOW B TPaHCMITEP
abo nepeLLKoaNTN HopMarbHOMY OuMLLEHHID. Boga moxe nowkoanTu
TpaHcMmiTep.
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He nepekpy4ynte Tectep abo ceHcop Npu NpUeLHaHHi 4O TpaHcMiTepa.
MepekpyyeHHs TecTepa abo ceHcopa Npu3Beae 4O MOLUKOMKEHHS TpaHCMiTepa.

He ponyckarite KOHTakTy TecTepa 3 byab-siKOt PiguUHON, KONMKW BiH HE NigKITHYeHN
00 TpaHcmMmiTepa. Bonorui Tectep Moxe BUKNUKATU NOLLKOAXKEHHSA TpaHCMIiTepa.

He ponyckarite KOHTaKTy TpaHcMiTepa 3 Oyab-AKOH PiAMHOK, KONK BiH He
NigKITYeHn 4o ceHcopa abo Tectepa. Bonora nowkoanTe TpaHCMITEP, @ BOJOMUiA
TpaHCMITEep MOXe MOLLKOAUTN CEHCOP.

He BMKOPUCTOBYMTE HiAKi pe4OBMHU OS5 OYULLIEHHS YLLINBHIOYMX Kifelb Ha TecTepi.
OunLLEHHSs YLLINBHIOYMX Kiflelb MOXe CNPUYUHUATU NOLUKOOXKEHHS TecTepa.
YuwineHto-

BasbHi
Kinbus

Tl ‘k

IEC 60601-1-2:2014, pepakuif 4; oco6nusi 3anobixHi 3axoan EMC
ONA MeAuUYHOro enekTpoobnagHaHHA

1

CneujanbHi 3anobixxHi 3axoam LWoAo enekTpomarHiTHoi cyMicHocTti (EMC). OaHun
NPUCTPIN ANA HOCIHHSA Ha TiNi NpU3Ha4YeHo 419 BUKOPUCTaHHS Y 3BUYaHOMY
CepeaoBULLi XKMTITOBOro Ta pobo4voro NpuUMiLLIEHb, a TaKoX rPOMaACbLKNX Miclb, Ae
iCHYIOTb HOpMarbHi PiBHI BUNPOMIHIOBaHHS enekTpuyHux nonie E (B/m) abo
MarHiTHux nonis H (A/M), mxepenamm sikux € CTiNbHUKOBI TenedoHn, 6e3gpoToBe
3'eQHaHHS, eNeKTPUYHi KOHCEPBHI HOXIi, MIKDOXBMIBLOBI Ta iHOYKUiVHI nevi Towo. Llen
NPUCTPIN reHepye, BUKOPUCTOBYE | MOXE BMMPOMIHIOBATK padiodacTOTHY eHeprito, a
B pasi He4OTPUMaHHS BiAMNOBIAHMX IHCTPYKLUi 3 YCTAHOBIIEHHA 1 eKcnsyaTauii BiH
MOXXe CTBOPIOBATW NEPELLKOAM OIS padio3B’a3Ky.

lMepeHocHe Ta MobBinbHe obnagHaHHA PY-38’a3Ky Moxe BnnuBaTu Ha poboTy
€neKkTPUYHOro MeamyHoro obnagHaHHs. Akwo Bu BigyyeTe Bnnue PY-nepeLukos Big
MobinbHoro abo crtauioHapHoro PY-nepenasaya, Biaingitb Big PY-nepenasaya, skui
BVKITMKAE NEepELLKOAM.

HeobxigHo 6yTn 06epexxHMMM Npu BUKOPUCTAHHI TpaHCMITEPA Ha BiACTaHi MeHLe
30 cm (12 grormiB) Big nepeHocHoro pagiovactoTHoro (PY) abo enekTpuyHoro
obrnagHaHHSA. AKWOo TpaHcMiTep NOTPIGHO BUKOpUCTOBYBaTK Nobnuay Big
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nepeHocHoro PY-o6nagHaHHA abo enekTpuyHoro obrnagHaHHs, cnocrepirante
3a TPaAHCMITEPOM, BiACTEXYHUM NPaBUNbHICTb poboTK cuctemn. Moxe craTmcs
3HWXKEHHSA NPOOYKTUBHOCTI TPaHCMiTepa.

HoBiakoBa iHthopmauis
3BepHITbCA A0 perioHanbHOro NPeAcTaBHULTBA, SKLWO BaM 3HagoOUTbLCS ek3emnnisp
KepiBHMLTBaA KopucTyBada ans cuctemm MiniMed ™.

MiaroToBKa TpaHcMiTepa

[>xepeno WBNeHHs TpaHcMiTepa — BaTapes, Lo He nianarae 3amiui. ii MoxHa
3apsgxaTu B Oyab-sKui Yac 3a JOMOMOrow 3apsigHoro npuctpoto. HeobxigHo
3apsaMTU TPaHCMITEP Nepes BUKOPUCTaHHAM. 3eneHnii CBITNoIHOUKaTop 3apsaHoro
NPUCTPOIO MOKa3ye CTaH 3apsKeHHSs!, @ YEPBOHWIA CBITNOIHAUKATOP CBIAYNTL NPO
HasiBHICTb Npobnem nia Yyac 3apsgkeHHs. AKLLO 3aropuTtbCsl YHepBOHUN
CBITNOIHOVKATOpP, AWB. YCYHEHHSI HecripasHocmed, Ha cmop. 277. 3apagHui
NPUCTPIV NpaLtoe Bifg OOHIieET NyxHoi 6aTapei AAA.

lMpumimka. Skwo bamapesi HenpagubHO ecmaHogieHa abo po3psidxKeHa,
3apsdHul npucmpil npayrosamu He byde. [Toemopime KPOKU
ecmaHoersieHHs1 bamapei, sukopucmosyroyu Hogy bamapero.

BctaHoBneHHsA 6aTapei B 3apAaaHUM NPUCTPIN

[na sctaHoBneHHs 6atapel B 3apagHui NPpUCTPIn:

1 HaTucHiTb Ha KPULLIKY BIACIKY | BATAMHITH 1T (9K NOKa3aHO Ha MaritoHKy Ha eTani 3).

2 BcraBTte HoBy nyxHy 6aTapeto Tuny AAA. lNepekoHanTecs, WO 3HaKN «+» i «-»
Ha BaTapei BignoBigalnTb TaKMM >Xe 3HakaM Ha 3apsgHOMY MPUCTPOI.

3 BcraBTe KpuWLLIKy 3apsaHOro NpUCTPOLO B MONepeaHe NoroXeHHs, Wob BoHa
3adhikcyBanacs.
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3apsagKeHHs1 TpaHCcMiTepa

OBEPEXHO! 3aBxau 3apsigxanTe TpaHCMiTep nepes BCTAaHOBNEHHAM CeHcopa.
Po3psapxeHnn TpaHcmiTep He npaytoe. NMOBHICTIO 3apsamKeHun
TpaHCMiTep Npayloe He MeHLUe ceMu AHIB 6e3 nig3apsaaku.
Min3apsiaka HagMipHO PO3pPALKEHOro TpaHCMiTEpPa MOXKe 3alHATU JO

ABOX roAuH.

OBEPEXHO! He 36epirarite TpaHCcMiTep Ha 3apssigHOMY NpUCTPOI Ginble 60 gHiB.
Bin'eaHanTe i 3HOBY nig'egHanTe A0 3apsiAHOro NPUCTPOIo Ans
NOBTOPHOIO 3apsiAKeHHA nepen BUKOPUCTaAHHAM. SAKLWO TpaHCMiTep
3aNMLWAETLCA Ha 3apsAHOMY NpUCTpPOi GinbLle 60 gHIB, akyMynaTop

TpaHcMiTepa 6yae oCTaTOYHO NOLIKOOAKEHUN.

LLlo6 3apsigMTi TpaHCMiTEp, BUKOHANTE HACTYMHiI Aii:

1 3cyHbTe TpaHCMITep i 3apsaHUIA NMPUCTPIV AN NiOKMIOYEHHS
TpaHcMiTepa A0 3apsiAHOro NpUCTPOLO.

2 Tpotarom 10 cekyHA nicna NpueaHaHHS TpaHCMiTepa Ha
3apsiAHOMY NPUCTPOI OAHY-ABi CeKyHan Oyae 6rnvmaTn
3efIeHN CBITNOIHANKATOP B NPOLECi BMUKAHHA 3apsHOro
npucTtpoto. PewTy yacy 3apagKkeHHst 3efeHnin CBITNoiHANKaTop
Ha 3apsiAHOMY NPUCTPOI Byae NOCTiNHO BriMMaTK 3a CXEMOLO:
4YOTMPW cNanaxym — naysa, YoTMpu cnanaxym — nayaa.

3 [icns 3aBepLUEHHs 3apsmKeHHS 3eMNeHnn CBITNoiHaAMKaTop
3apsigHOro NpuUcTpoto byae ropitn 6e3 6nnmanHs Big 15 oo
20 cekyHA, a NoTiM 3racHe.

4 [licna BUMKHEHHS 3eneHoro CBiTnoiHaAnKaTopa 3apsagHoro
NPUCTPOIO BIAKMIOYITb TPAHCMITEP Big 3aps4HOro NpUCTPOLo.
3eneHui cBiTNOIHAMKATOP TPaHCMiTepa NOYNHAE GriMmaTy.

Mia'eaHaHHA TpaHcMiTepa

IHCTPYyKUii 3 NpMeQHaHHA TpaHCMiTepa 4O MOMNW 3aBXAW AMB. Y KEPIBHULTBI KOpUcTyBaya
3 BUKOPUCTaHHs cuctemu. NMomna i TpaHcMiTep NOBWMHHI ByTK NOB'A3aHi 4O TOro, AK AaHi
Big ceHcopa 3MoxXyTb OyTu BignpasneHi Ha nomny. lNMomMna i TpaHCcMiTEp NOBUHHI ByTH
3'egHaHi Tinbkn oguH pas. Hemae HeobXigHOCTI 3'eaHyBaTV NOMMNY 3 TPAHCMITEPOM 3HOBY

nicns NpMeAHaHHs HOBOTO CeHcopa.
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BBeageHHA ceHcopa

3aBxan 03HaNOMMIOUTECS 3 IHCTPYKLUIAMMN LLIOAO BBEAEHHS CEHCOpa, HAaBeAEHNMU B
nocibHMKY KopUcTyBaya ceHcopa.

MiaknoYyeHHsA TpaHCMiTepa Ao ceHcopa

MepLu H>X NPOAOBXUTK, Bi3bMIiTb KEPIBHULTBO KOPUCTYBaya AN Bawloi CUCTEMU
iHcyniHosoi nomnu MiniMed ™.

MigknioveHHs TpaHCcMiTepa OO ceHcopa:

1

lMicnsa BBeAEHHSI cCEHCopa AMBITLCS KEPIBHULTBO KOPUCTYBaYa 3 BUKOPUCTAHHS
ceHcopa, Wwob o3HanoMmMTUCA 3 AOKNaAHMMMU BiJOMOCTAMM OO0 HaKNaaeHHSA
nnacTvupy nepea nigknio4YeHHsIM TpaHCcMiTepa.

YTpuMynTe 3aKpyrieHun KiHeLb BBEAEHOIO CeHcopa, Wwob 3anobirtu horo
3MiLLIEHHIO Nia Yac nig'eaHaHHS.

TpumMaiTe TpaHCMITEP, SIK MOKa3aHo Ha MantoHKy. 3icTaBTe

OBi BUIMKM Ha TpaHCMiTepi 3 GiYHMMK 3aTUCKayamm -
ceHcopa. [nocka noBepxHst TpaHCMiTepa NOBUHHA ByTH

3BepHeHa Ao LUKipW.

3cyBalTe TpaHCMiTEP NO KOHEKTOPY CEHcopa, L6

3aTUcKadi ceHcopa 3aLlMnHynMCcs B BUIMKax TpaHCcMiTepa.

AKwo TpaHCMiTEP HaNEXHO MiAKMIOYEHUI Ta AKLLO MUHYO

[0CTaTHBbO Yacy AN 3MOYyBaHHsI CEHcopa

iHTepCTULianbHOK PiAMHOD, 3eNeHN CBITNOIHAMKATOP TpaHCMiTepa 6numMHe
6 pasiB.

lMpumimka. Skwo mpaHemimep He briumae, Ous. YCyHeHHs HecripagHocmel, Ha
cmop. 277.

Konwu 3abnumae 3eneHun ceiTnoiHankaTop TpaHcMiTepa nicns npuegHaHHA oo

CeHcopa, BUKOPUCTOBYITE MOMMY 4118 3anycKy ceHcopa. s oTpuMaHHs
[00aTKOBUX IHCTPYKLN AMB. NOCIOHMK 0O BALLIOT CUCTEMMN.

MpuegHanTe KNENKNN A3MYOK CEHcopa A0 TpaHcMmiTepa.

[Micnsa nigknoyYeHHs TpaHCMiTepa AMBITLCA KePIBHULTBO KOpUCTYBaya 3
BUKOPUCTaHHSA CEHCcopa 4SS OTPUMaHHS AOKMagHoI iHopmauii Wwoao
HaknageHHst HeobxigHoro nnacTmpy.

BukoHynTe iHCTPYKLIT Ha ekpaHi nomnu, abo IHCTPYKLT B KEPIBHULTBI
KOpuCTyBaya Ans Balloi CUCTEMM.

-263-

BEOW BX92HIed)NL



Bia’eaHaHHA TpaHCMiTepa Big ceHcopa
MepLu H>XX NPOAOBXMTK, Bi3bMIiTb KEPIBHULTBO KOPUCTYBaya AN BaLlloi CUCTEMU
iHcyniHosoi nomnu MiniMed ™.

[ns Big'eaHaHHsA TpaHCMiTEpa Big ceHcopa:

1 AkypaTHO 3HIMiTb NNacTup 3 TpaHCMiTepa i ceHcopa.

2 3HiMIiTb A3MYOK, SKUI KNEiTbCS, 3 BEPXHLOI MOBEPXHi
TpaHcmiTepa.

3 BisbMiTb TpaHcMiTEp, SK MOKa3aHO Ha MartoHKY, i MOCYHbTe
rHy4Ki GidHi 3aTMCKadi ceHcopa BENMKUM i BKa3iBHMM ManbUsMU.

4 OGepexHo BiAOKpPeEMTE TpaHCMITep Big ceHcopa.

5 BwukoHyWTe iHCTPYKUii Ha nomni abo iIHCTPYKUIi B KEPIBHULITBI
KOpUCTyBaya Ao BaLloi CUCTEMMU.

BunmaHHA ceHcopa

3aBxan o3HanoMmMnTeCH 3 IHCTPYKLISMW LWOA0 BUMMAHHSA CeHCcopa, HaBe4eHMU B
nocibHMKY KOpUCTyBaya ceHcopa.

NMoBTOpHE NiAKNIOYEeHHA TPaHCMiITEpa A0 CeHcopa, AKUN BXe
BBeAEHUN

Bu moxeTe NOBTOPHO NiAKMIOYMTI CBill TPAHCMITEP A0 CEHCopa, KU BUKOPUCTOBYETLCS
B AaHui yac. [pocTo nigknioYiTe CBi TpaHCMITEP A0 BXe BBeAeHOro ceHcopa. Konm
nomna BUABUTb CEHCOP, NIATBEPAITb, O BU BakaeTe NOBTOPHO MigKIMHOYNTU CEHCOP.
BcTaHoBneHHs 3'egHaHHS Npy NOBTOPHOMY MiAKIMIOYEHHI CEHCOpa MOXe 3alHATM Kifbka
cekyHA. MNoBTOPHO NIAKMOYITL A3MYOK, KU KIEITbCS, CEHCopa 40 TpaHCMITepy i
NOBTOPHO Haknagite HeobxigHun nnactup. Npyn NOBTOPHOMY MiAKMIOYEHHI CEHcopa BiH
npowae Lie oOA4vH nepiog NiAroTOBKW, NEPLU HiXK BM 3MOXETE BUKOHATU KanibpyBaHHS.

TecTtep

[nsa nepesipkn TpaHCMiTEpa i BCTAHOBNEHHSA MOro Npaue3aaTHOCTi BUKOPUCTOBYETHCS
Tectep. TecTep TakoXX BUKOPUCTOBYETLCS B AKOCTi 0O0OB'A3KOBOro KOMMOHEHTa AN
CTBOPEHHSI BOAOHEMNPOHUKHOTO YLLiNIbHEHHS MPWU YULLIEHHI TpaHCMiTepa. HanexHe
nig'eaHaHHs TECTOBOrO po3'eMy 4O TPaHCMITEPY rapaHTye, WO piavHa He noTpanuTb Ha
KOHTaKTW KOHEKTOpa, po3TalloBaHi BcepeauHi TpaHcmiTepa. PignHa moxe npussecTtu o
KOpO3ii KOHTaKTIB KOHEKTOpa i NopywunT poboTy TpaHCMmiTepa.

He nepekpyuyite Tectep, Konu BiH NpueaHaHWi o TpaHcMiTepa. Lle nowkoanTb
TpaHcMmiTep.

-264-



TecTep MOXXHa BUKOPUCTOBYBATK NPOTATOM OAHOMO POKY. AKLLO NPOAOBXKyBaTH
BMKOPMCTOBYBaTU TECTEP MPOTArom BinbLue OQHOro POKY, MOXIMBE MOLUKOOXKEHHS
KOHTaKTiB KOHEKTOpA, pPO3TalLOBaHNX YCepeanHi TpaHCMiTepa, OCKiNbku TecTep byae
He B 3MO3i NpoAoBXyBaTU 36epiratm BOAOHENPOHWKHE 3'€4HaHHA. [Ina OTpMMaHHS
IHCTPYKLIN 3 NepeBipKN KOHTAKTIB KOHHEKTOpa AuB. lepeesipka KOHmMakmig
KoHekmopa mpaHcMmimepa, Ha cmop. 265.

OBEPEXHO! BukopuctoByuTte 3 TpaHCMITEPOM TifIbKU TECTEp 3e1IeHOro
konbopy (MMT-7736L). Mpu nigkntoyeHHi Ao Tectepa Ha
nepeaasavi BUAHO kuweHi. He BukopucroByinTe 6yab-aKi iHLI
TecToBi po3'emu. IHWI TecTOBI po3'eMu He Npu3Ha4veHi ana
BUKOPUCTaHHA 3 TPAHCMITEPOM i NpM3BeAyTb A0 NOLWKOOKEHHS
TpaHCMiTepa u TecTepa.

3erneHun
Tectep

lMepeBipka KOHTAKTIiB KOHEKTOpa TpaHCMiTepa
Ha uboMy ManioHKy nokasaHui 30BHILLHIN BUINA4 KOHTaKTIB KOHEKTopa.

OTBIp KOHEKTOpa

KOHTaKTW KOHEKTOpa

Kopnyc

3arnsHbTe BcepeanHy OTBOPY KOHEKTOpa TpaHcMiTepa, Wwob nepekoHaTmcs y
BiJCYTHOCTI NOLIKOMKkeHb abo KOpO3ii KOHTAKTIB KOHEKTOpA. AKLLO KOHTaKTH
KOHEKTOpa MOLKOAXeHi abo MOKpUTI KOPO3i€EtD, B3aEMOAIA MiXK TPAHCMITEPOM i
3apsgHUM NPUCTPOEM abo NOMMOK HEMOXITMBA. 3BEPHITLCH A0 MICLIEBOrO
npegctaBHuLTBa. MOXNMBO, TpaHCMiTEP NOTPeOyeE 3aMiHw.
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Takox nepesipTe HagABHICTb BONOrK B 0TBOPi KOHeKTopa. Mpun HaaBHOCTI BOMorn gante
TpaHCMITEePY NPOCOXHYTU HE MEHLLE OAHIEl roguHn. HasiBHICTbL BOMOrM B OTBOPI
KOHEKTOpa MOXe BUKITMKATU Henonagkm B poboTi TpaHCMiTepa, a TakoX Npu3BeCTy 3
YacoM [0 KOPO3ii i MOLLIKOMKEHHS.

Migkno4YeHHA TecTepa ANA TeCTyBaHHSA ab0 OYMLLEHHS
MepL Hi>k NPOOOBXMTU, Bi3bMiTb KEPIBHULTBO KOPUCTYBa4a ANS BalIOi CUCTEMMU
iHcyniHoBol nomnu MiniMed ™.

[na nig'eqgHaHHs TecTepa:

1 Bi3bMmiTb TpaHCMiTEp i TECTep, AK NOKa3aHO Ha MarntoHKy. BupiBHaNTe nnocki
NnoBepxHi TecTepa i TpaHcmiTepa.

2 BcraBTe TecTep B TpaHCMITEP Tak, Wo6 rHyyki 6idHi 3aTnckaui
TecTepa 3almnHynncs B Npopisax 3 060X CTOPIH TpaHCMiTepa.
Mpy NpaBUnNbHOMY NpUELHAHHI 3eNeHUI CBITNOIHAMKATOP -»>
TpaHcMmiTepa 6numae 6 pasis.

3 [nsa TecTyBaHHS TpaHCMiTepa nepesipTe 3HAa4YOK CeHcopa Ha (
nomni, Wo6 nepekoHaTUCH, WO TPaHCMITEpP BignpaBnsie curHan
(OouB. KepiBHULTBO KOPUCTyBa4a BaLLOi CUCTEMN).

4  [1ns ynweHHs TpaHemiTepa anB. OYuWeHHs mpaHeMmimepa, Ha
cmop. 266.

5 Ticns TecTyBaHHS abo YMLLEHHS Big'egHanTe TecTep Bid TpaHCcMiTepa.

Bin'eaHaHHA TecTepa
[nsa Big'eaHaHHA TecTepa:

1 BisbMiTb TpaHcMiTEp, SK NOKas3aHo Ha MarntoHKy. CTUCHITb BiYHi 3aTuckadi TecTepa.

2 He Bignyckatoum BivHi 3aTuckadi, 06epexHo BigokpemMTe
TpaHCcMmiTep Big TecTepa.

Mpumimka. LLjo6 npodosxumu mepmiH cryx6u 6amapei
mpaHcmimepa, HE 3anuwatme nid'‘edHaHul
mecmep nicns yuweHHs abo mecmyeaHHs.

OuuileHHsA TpaHCMiTepa

TpaHcMiTep NpU3HAYEeHUN st 0COBMCTOro BUKOPUCTaHHS B

JOMalLLHiX yMOBax (4ns ogHoro nauieHta) abo ons BUKOPUCTaHHS B MiKyBanbHUX
ycTaHoBax (4519 AekinbKox nauieHTiB). [Mpy BUKOpUCTaHHI 4N OAHOro naujieHTa nicns
KOXXHOrO BUKOPUCTaHHS NOTPIOHE OYULLIEHHS], B TOM Yac SIK MPY BUKOPUCTaHHI AN KinlbKox

-266-



NawjieHTIB MiCNs KOXXHOro BUKOPUCTAHHA HeOoOXifgHI ounLeHHs i aesiHdekuis. Mpn
BUKOPUCTaHHI TpaHCMiTepa B fiKyBanibHOMY 3aknagi 3aBXau BUKOHYMTE npouenypy
OuMLLIEHHS | Ae3iHdeKLUii, Npu3HayYeHy A1 BUKOPUCTAHHA OS5 KiNbKOX NaLuieHTiB.

NMONEPEOXEHHA. He BukupanTte TpaHCcMiTep B MeAUYHi yTUni3alinHi
KOHTeNHepw i He nipaaBanTe NOro BNNUBY
eKcTpemanbHoro Tenna. TpaHcmiTep MicTUTL 6aTapetro, Aka
MOXe cnanaxHyTu i Npu3BecTy 40 CEPMO3HUX TPaBM.

lMpumimka. Tecmep € 0608'I3K0BUM KOMITOHEHMOM IPU YUWEHHI mpaHcMimepa.
Lns ompumaHHsi doknadHoi iHghopmauii Ous. Tecmep, Ha cmop. 264.

OBEPEXHO! He BukopuctoBynte aBTOMaTUYHUN MUMHO-AE3iH(iKyHOUUI
anapar AnA ouMleHHA abo gesiHdekuii npucTpoto.
BukopuctaHHs aBTOMaTUYHOro MUNHO-Ae3iHdiKyo4oro anaparty
Ansl ounLieHHsA abo gesiHdekuii npucTpolo npusBene Ao
MNOLKOOXEHHA TpaHCMiTepa.

Mpu3HayeHO ANA 3aCTOCYyBaHHA OAHUM Naui€eHTOM
3aBxau oumnwanTe TpaHCMITep Nicns KOXXHOrO BUKOPUCTAHHS.
[na ounweHHsa TpaHcMiTepa HeoOXigHi HacTynHi 3acobu:

*  M'siKe pigke muno

»  3yDOHa LWiTka 3 M'sIKOIO LLLETMHOO

*  KOHTeWlHep

* yucTa, be3BopcoBa TKAHWHA

TepMiH cnyx6um

TpaHcMiTep MoxHa ouunwaty o 122 pasis abo 0gHOro poky, 3anexHo Bifg Toro, Lo
HacTaHe paHiwe. Y uet MOMEHT yTunidynte TpaHCcMiTep. AKLLO NPOAOBXKYyBaTK
BMKOPUCTOBYBAaTU TpaHCMiTep nicnsa 122 pasis abo ogHOro poky, B Npoueci
OYMLLEHHS MOXINMBE MOLUKOMKEHHS MPUCTPOI0. NS 3aMOBIEHHS HOBOTO
TpaHCMiTepa 3BEPHITLCA 4O perioHanbHOro NpeacTaBHULTBA.
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NONEPEOXEHHA. He BMKOpUCTOBYMTE NPUCTPIN, AKLO HA KOPNYCi MPUCYTHE
pPO3TpiCKyBaHHSA, BigllapoBYyBaHHA NOKPUTTA abo
NOLKOAXKEHHA. TpilinHK, BigwapoByBaHHA NOKPUTTA abo
MOLUKOAXXEHHS1 KOPNyCY — Lie O3HaKMU HEHaNeXXHOro CTaHy
npucTpoto. Y gesknx BunagKkax HeHanexXH1Mn cTaH Kopnycy He
[O03BOJISIE NPaBUNbHO OYUCTUTU TPAHCMITEp, IO MOXe
NPUBECTU 40 CEPMO3HUX TPABM. 3BEPHITLCA OO MiCLLeBOro
npeacTaBHUUTBA | yTUNi3ynTe NpUCTpin BignoBigHO A0
YMHHOIO MicLLeBOro 3aKkOHOAaBCTBa 3 yTunisauii 6atapen (6e3
cnantBaHHA) abo 3BepHiTbCA Ao nikapsa 3a iHdopmadieto 3
yTunisauii.

Ona ynieHHsa TpaHeMmiTepa:

1 PeTenbHo BUMUITE PyKU.

2 [puepgHariTe HOBUM TECTEP A0 TPAHCMiTepa AN CTBOPEHHS BOAOHENPOHUKHOIO
YLWiNbHEHHS.

3 Akwo Ha TpaHcMmiTepi € cnigun knetw, aue. BudaneHHs cridie Knero, Ha cmop. 275.

4 [MpomMuBanTe TpaHCMITEP BOAOH 3-Mif KpaHa KiMHATHOI TeMnepaTypu He MEeHLLIEe
OHI€ET XBUNUHK TaK, W06 BiH BUrnsgaB yuctuMm. lNepekoHanTecs, Lo BCi
BaXXKOAOCTYMHi 06r1acTi NOBHICTIO NPOMMUTI.
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5 TMpuroTynTte po3ynH M'SKOAIKYOro piakoro Muna, gogaswm 5 mininitpis (1 yanHy
NOXKY) M'sIKoZiro4oro pigkoro mmna Ha 3,8 nitpa (1 ranoH) BogonpoBigHOI Boan
KiMHaTHOT TemnepaTtypu.

6 3anuwuBLUKM TeCcTep SK i paHille NpUeaHaHUM, 3aHypTe TPaHCMITEP B PO3YNH
M'SIKOZiH04Oro pigKoro Mmna i 3amMouiTe MOro Ha OAHY XBUIUHY.

7 Tpumatrounch 3a TecTep, NOYMCTITb BCHO MOBEPXHIO TPAHCMITEPA ANTSYOK 3yOHO
LLITKOK 3 M'SIKOIO LLeTMHO. [NepekoHanTecs, Lo BCi BaXKKOAOCTYMNHi obnacTi
OYULLEHI TakK, o6 BOHM BUrNsAany YNCTUMM.

8 lNpomuBaiTe TpaHCMIiTEP NPOTOYHOK BOLOMNPOBIAHO BOAOK KiMHATHOT
TeMnepaTtypu He MeHLLE OHIET XBUMNMHM TaK, W06 NOBHICTIO BUOANUTY BUONMI
cnign pigkoro muna.

-269-

BEOW BX92HIed)NL



9 Bucywite TpaHCMiTep i TeCcTep 3a AOMOMOrOK YUCTOT CYyXOi CepBETKMU.

<

10 lMoknagiTe TpaHCMiTeEp i TeCTep Ha YNCTY CyxXy CepBeTKY i AanTe IM NOBHICTIO
MPOCOXHYTH.
11 Big'egnaviTe TecTep Big TpaHcMiTepa, 06epexHo CTUCHYBLUM BivHi 3aTuCKaui.

Mpu BMKOpUCTaHHI KiNnbKOMa nauieHTamu
Mpu BUKOpPUCTaHHI TpaHCMiTepa B fikyBanbHOMY 3aKknagi 3aBxau odnanTe i
Oe3siHikynTe TpaHCcMiTep Nicnsa KOXXHOMO BUKOPUCTaHHS.

NONEPEMXEHHA. Mpwu po60Ti 3 UMM NPUCTPOEM | NOrO BUKOPUCTaHHI BU NOBUHHi
CTpOro A4OTPUMYBaTHUCSA CTaHAAPTHUX 3axoAiB 06epeXHOCTi.
Bci yacTuHu cuctemu cnig BBaXatm notTeHuinHo iHgikoBaHUMMU
i 3paTHUMKM 00 nepenadi NnaToreHiB, AKi NePEeHOCATBLCA 3
KPOB'I0, MiX nauieHTamMu i MegUYHMMM NpauiBHUKaAMMU.

TpaHcmiTep NnoBMHEH OyTu Ae3iHdikoBaHMI Nicns KOXXHOro
nauieHTa. [laHy cuctemy 0O3BOJNISETLCS BUKOPUCTOBYBATH ANA
TeCTyBaHHSA AeKiNbKOX Maui€eHTIiB TiNbKU 3a yMOBU
[OTPMMaHHA CTaHAAPTHUX 3axoAiB Ta npoueayp Ae3iHdekuil,
BCTaHOBrNeHux KomnaHieto Medtronic Diabetes.

[nsa ounweHHs TpaHcMiTepa HeobXigHi HacTynHi 3acobu:

*  pykaBuui
+  M'dKe pigke Muno
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*  3yDOHa LUiTKa 3 M'SIKOIO LLIETMHOIO
* 8,25 % BigbintoBay

*  [Ba KOHTeKrHepu

* yucTa i 6e3BopcoBa TKaHUHA

TepmiH cnyxou

TpaHcMiTep MOXHa ounwaTty i gesiHgikyaTy go 122 pasie abo NpoTArom ogHoOro
POKY, 3a51eXXHO Bif TOro, L0 HacTaHe paHiwe. Y ueln MOMEHT YyTUNIi3ynTe TpaHCMITeEp.
AKLLO NpoOoBXyBaT BUKOPUCTOBYBATU TpaHCMiTep nicnsa 122 pasiB ounweHHsa abo
OAHOr0 POKY, B NPOLECI OYULLIEHHS | Ae3iHEKLiT MOXKITMBE MOLIKOKEHHS MPUCTPOLO.
[lns 3amMoBeHHA HOBOro TpaHCMITEpPa 3BEPHITLCA B KOMNaHito Medtronic.

[nsa ynweHns i gesiHdekuii TpaHcmiTepa:
1 BumMmunTe pyku i HagiHbTe pyKaBuLi.

2 OrnsHbTe BHYTPILLIHIO YaCTUHY OTBOPY po3'eMy TpaHCMiTepa Ha npegMeT
3anuLKy isionorivyHoi pianHn. [ns oTpUMaHHS IHCTPYKLIN 3 NepeBipKN KOHTAKTIB
KOHeKTopa auB. [lepesipka KOHMakmie KOHeKmopa mpaHcmimepa, Ha
cmop. 265.

OBEPEXHO! Ocob6a, fika ornsgae TpaHCMiTep, NOBMHHA MaTU 4OCTaTHbLO
XOpoLuni 3ip, AKUA AO3BONUTL i No6aunTn ApPiOHI Kpanni
chisionoriyHoi pignHN abo HEXUTTE3AATHI TKAHMHMU.

NOMNEPEMXEHHA. fAkwo B oTBOpi po3'eMy BUAHO AKYCb isionoriyHy piauHy,
BU NOBUHHI yTUNi3yBaTn TpaHcmiTep. OCKiNbKK TpaHCcMiTep
MicTUTbL 6aTapeto, He BUKMAaNUTe MOro B EMHICTb Ans
6ionoriyHux BigxopgiB. 3aMicTb LbOro NPOAOBXITb
OuMLLEeHHSs Ta Ae3iHdeKuilo TpaHCcMiTepa i NoTiM yTunisynrte
Mhoro BignoBigHO A0 YNHHOro 3aKOHOAABCTBA 3 yTuni3auii
GaTapemn (He cnantoBaTtm).

OTBIp KOHeKTopa

KOHTaKTW KOHEKTOpa

Kopnyc
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3 lNpuepHariTe HOBUI TeCcTep A0 TpaHCMiTepa AN CTBOPEHHSA BOAOHENPOHUKHOIO
YWiNbHEHHS.

4 Akwo Ha TpaHCMiTepi € cnian kneto, AvB. BudaneHHs cnidie kneto, Ha cmop. 275.

5 lNpomuBariTe TpaHCMITEP BOAOIO 3-MNif KpaHa KiMHaTHOI TemnepaTypu He MeHLUe

OHI€ET XBUNUHK TaK, WOO6 BiH BUrnNsigaB YuctuMm. MNMepekoHalTecs, WO BCi
Ba)XKOAOCTYMHi 0611acTi NOBHICTIO NPOMMUTI.

6 lMNpuroTynTe po3ynH M'AKOAIKOYOro piakoro Muna, gogaswn 5 mininitpis (1 yanHy
NOXKY) M'sKogito4oro pigkoro mmna Ha 3,8 nitpa (1 ranoH) BogonpoBigHOI Boan
KiMHaTHOT TemnepaTtypu. OBOB'A3KOBO rOTYMTE CBXUIM PO34MH OIS KOXKHOrO
BUKOPUCTaHHS.

7 3anuwmBluM TECTep K i paHille NpMeaHaHMM, 3aHypTe TPaHCMITEP B PO3YMH
M'SIKOZi04Oro pigKoro Mmna i 3amMouiTe MOro Ha OAHY XBUIUHY.
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8 Tpumatoumch 3a TecTep, NOYUCTITb BCIO MOBEPXHIO TPaHCMITEpPa AUTSUOD 3yOHOD
LLITKOK 3 M'SIKOIO LLeTMHO. [epekoHanTecs, Lo BCi BaXXKOAOCTYMNHi obnacTi
OYULLEHI TakK, o6 BOHM BUrNsAan YUNCTUMMU.

9 lMpomuBanTe TpaHCMITEP NPOTOYHOK BOAOMNPOBIAHOK BOAOK KiMHATHOI
TeMnepaTypu He MeHLLE OAHIET XBUITMHU TakK, Wob NOBHICTIO BUAANUTU BUOUMI
cnign pigkoro muna.

10 BucywiTb TpaHCMIiTEp | TeCTep 3a 4ONOMOIOK YUCTOT CyXOi CEPBETKN.

<

11 [MpuroTynTe BioGiNto4uMi po3umH 1:10, BUKOPUCTOBYIOUM OFHY (1) YacTUHY
BiabintoBaya koHueHTpauieto 8,25 % i aes'atb (9) yacTuH BOAM, WOB KiHUEeBa
KoHUeHTpauis gopisHioBana 0,8 %. OB0B'A3KOBO roTynTe CBXKMIA PO3YNH ANS
KOXXHOIO BUKOPUCTaHHS.
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12 [lNepekoHanTecsi B BUKOHAHHI BULLEBKa3aHNX eTaniB OunLEHHS nepen AesiHgekKuieto.
3anuwiMBLLM TecTep SIK | paHille NpUeaHaHMM, 3aMOMiTb TPAHCMITEP B PO3YNHI
BigGintoBa4a Ha 20 XBUMNUH.

13 lNpomuBaliTe TpaHCMiTEP NPOTOYHOIO BOAOMNPOBIAHOK BOAOK KiMHATHOT
TeMnepaTtypu NnpoTAroM TPbOX XBUIVH.

14 TloknagiTb TpaHCMITEP | TECTEP Ha YNCTY CyXy CEpPBETKY i AanTe M MOBHICTIO
MPOCOXHYTU.

NONEPEMXEHHA. Akwo BuM no6aunnu sikycb disionoriyHy piguHy BcepeauHi
OTBOpPY po3'eMy niA 4ac Ginbl paHHLOro ornsgy, BU NOBUHHI
3apa3 yTunisyBaTtu TpaHCMiTep 3 NpUEAHaAHUM TECTEPOM,
3rigHO 3 MicLleBMM 3aKOHOAABCTBOM 3 yTUni3auii 6aTapen (He
cnantoBaTtwm).
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15 Big'egHaviTe TecTep Big TpaHcMiTepa, 06epeXXHO CTUCHYBLUW BivHi 3aTnckaui.

16 OrnsHbTe KOpNyC TpaHCMiTepa HAa NPEAMET HasiBHOCTI TPILLUWH, BilLlapoByBaHHS
NOKPUTTS abo NOLLKOMKEHHS. AKLO BU 6aunte Byab-gKy 3 LMX O3HaK, B NMOBUHHI
3apas yTunisysaTu gesiHikoBaHWn TpaHCMITEp, 3rigHO 3 MiCLLeBMM
3aKOHOAABCTBOM 3 yTuni3auii 6aTapew (He cnanioBaTth).

NOMNEPEOXEHHA. He BukopuctoByiTe NPUCTPIN, AKLLO Ha KOPMYCi NPUCYTHE
pPO3TpiCKyBaHHA, BiAllapoByBaHHA NOKPUTTA abo
nowkoaXeHHs. TpilwmHN, BigwWapoByBaHHA NOKPUTTSA abo
NOLUKOAXEHHS1 KOPNYCY — Lie 03HAaKN HEHaNEeXHOro cTaHy
npucTporo. Y AesKnX BUNagKkax HeHanexHUm ctaH kopnycy
He [03BONSIE NPaBUIIbHO OYUCTUTU TPAHCMITEp, O MOXe
npuBECTU A0 CepPMO3HUX TpaBM. 3BEPHITLCA A0 MicLleBOro
npeacTaBHULTBA i yTURI3ynUTe NpUCTPin BianoBigHO Ao
YMHHOIO MicLEeBOro 3aKkoOHoAaBCTBa 3 yTunisauii 6aTapen
(6e3 cnantoBaHHA) abo 3BepHiITLCA A0 NikapsA 3a
iHcbopmauieto 3 yTunisadii.

17 BuWKMHbTE BUKOPWCTaHI pyKaBuLi Ta peTenbHO BUMUITE PYKN 3 MUITOM i BOZOHO.

BuaaneHHs cnigiB knero

Moxnuso, Bam Gyae NOTPiGHO BUKOHATU L0 NpoLieaypy, KO Ha TpaHCcMiTepi

NPUCYTHI 3anuLLIKK Knew. AKLWOo Npy ornsai TpaHCMiTepa BUSIBIIEHI CRigu Kneto,
BUKOHaNTE Ui iHCTPYKLUIT.

[na BuganeHHs cnigis kneto 6yayTb NOTPiOHI BaTHI nanuyku i 3acid ons BuganeHHst
Meau4Horo kneto (Takun sk Detachol™*, yant-cripuT).
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lNMpumimka. [7id vac mecmyeaHHsi 8 komnaHii Medtronic MiniMed dnsi sudaneHHs cnidie

Krero 3 mpaHcmimepa sukopucmosysanu Detachol™”. PekomeHdyembcs
sukopucmosysamu Detachol™*, ane 8iH Moxe 6ymu docmyrnHul He 8 yCix
KpaiHax.

[na BuaaneHHs cnifis Kneto:

1 TlepekoHanTecs, LLO TECTOBUIN po3'eM NpUEAHAHUIN OO TpaHCMiTepa.
2 3MoudiTb BaTAHUI TaMMOH B 3acobi AN BUaaneHHs MeAnyHoro Kneo.

3  YTpumynTte TecTep i akypaTHO NpoTUpanTe TpaHCMiTEP 3acO00M 4118 BUAANEHHS
Knero Jo TWX Mip, NOKM 3anuwky He ByayTb BUAAMEHI.

4 TpopgosxynTe npoueaypy ouvleHHa. [ne. OuuweHHsT mpaHcmimepa, Ha cmop. 266
Onsl OTPUMaHHSA OoKnagHol iHopmaui.

KynaHHsa i nnaBaHHA

[Micna 3'egHaHHA TpaHCMITEpa | CeHcopa BOHWU YTBOPIOOTbL BOAOHENPOHUKHE 3'€AHAHHS,
wo 36epiraetbca go 30 xBUNuH Ha rmmbuHiI Jo 2,4 M (8 dyTie). Bu moxeTte npunmaTn
ayw i nnaeaTu, He 3HIMaruK Ui NPUCTPOI.

OunLLEeHHs1 3apAQHOro NPUCTPOIO

Lis npouenypa npuaHayeHa 451 3aranbHOro OYMLLEHHS JOK-CTaHLii B pasi notpebu,
BMXOOSAYM 3 11 30BHILLHLOrO BUrNAAY.

OBEPEXHO! He 3aHyplonTe 3apsaaHuil npucTpin y Boay abo 6yab AKMA iHWINA
3aci6 AnA YnweHHs. 3apAaHMNA NPUCTPIN He € BOOOHENPOHUKHUM.
Bopa moxe nowkoauTu 3apsaaHMn NpUCTpin | npusBecTu oo
HecnpaBHOCTI NPUCTPOLO.
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NONEPENXEHHA. YTunisynte 3apsgHui npucTpin BigNOBiAHO [O YNHHOIO
3aKOHOAaBCTBa 3 yTunisauii 6aTtapen abo 3BepHiTbLCA A0
nikaps 3a iHpopmauiero 3 yrunisadii. Mpu cnantoBaHHi
3apsAAHUMA NPUCTPIN MOXe cnanaxHyTu.

o6 ouncTnuTu 3apsgHniA NpUCTpIn:

1 PeTenbHO BUMWIATE PYKW.

2 [ns ouvLeHHs 30BHILLHBOIT MOBEPXHI 3aps4HOro NpUCTPOLo Bif, 3abpyaHeHHs abo
CTOPOHHIX PEYOBUH BUKOPUCTOBYNTE CEPBETKY, 3MOYEHY PO3YMHOM M'SKOAIK0HOro

BEOW BX92HIed)NL

MUIOYOro 3acoby (Hanpwvknag, 3acoby ans MuTTa nocyay). Hikonn He
BMKOPUCTOBYWNTE ANS OYULLIEHHS 3apPSAHOIO MPUCTPOKD OPraHiyHi PO34YMHHUKMN,
Taki 9K pO34NHHUK hapbu abo aueToH.

3 ToknagiTe 3apagHUA NPUCTPIN Ha YUCTY CyXy CEPBETKY i AalTe NOMY MPOCOXHYTH

NpPOTAromM ABOX-TPbOX XBUJTUH.

YcyHeHHs1 HecnpaBHOCTeMN

HactynHa Tabnuusi MicTuTb iHpopMaLito 3 yCyHEHHS1 HECNpaBHOCTEN ANs1
TpaHcmiTepa, 3apsiAHOrO NPUCTPOIO Ta TecTepa. [ns oTpuMaHHs O4aTKOBOI

iHbopMaLii 3 NOLWYKY Ta YCYHEHHS HECMPABHOCTEN OMB. NOCIOHUK 40 BALLOI CUCTEMM.

HecnpaBHicTb

MmoBipHa npuunHa

Cnoci6 ycyHeHHs

Bu nig'eananu
TpaHcmiTep Ao
3apsiQHOro MpPUCTPOIO,
ane cBiTnoiHaMKaTop
He 3aropiscs.

KoHTakTu koHekTopa
TpaHcmiTepa
noLukoaXeHi abo nokpuTi
Kopoa3ieto.

YKnBneHHst He
nogaeTbcs Ha 6aTapeto
3apsiAHOro NPUCTPOLD
abo 6aTapes He
BCTaBIieHa.

1

lMepeBipTe KOHTAKTW KOHEKTOpa
TpaHCMiTepa Ha HasiBHICTb MOLLKOOXKEHHS
abo kopogsii. [Anst oTpumaHHA 4oaaTkoBol
iHbopMmalLlii NPO KOHTaKTN KOHEKTOpPa AMB.
lNepesipka KoHMakmie KOHeKmopa
mpaHcmimepa, Ha cmop. 265. Akwo
KOHTaKTW NoLKoaKeHi abo nokpuTi
KOPO3i€t0, 3BEPHITLCA A0 PerioHarbHOro
npeacTaBHUUTBA KoMnaHii. Moxnueo,
TpaHcmiTep noTpebye 3amiHu.

SAKLLIO KOHTaKTW KOHEKTOpa He
NOLUKOAXKEHI, 3aMiHiTb 6aTapeto B
3apsigHOMY npucTpoi. [ins o3HanoMeHHs
3 iHCTPYKLUisMM i3 3aMiHn 6aTapei B
3apsiAHOMY MPUCTPOI AWB.
BcmaHosrneHHs1 6amapei 8 3apsOHul
npucmpid, Ha cmop. 261.
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HecnpaBHicTb

MmoBipHa npuunHa

Cnocib ycyHeHHs

Mig vac 3apsimxeHHs
Gnurmatounin 3eneHnin
CBITNOIHAMKATOP Ha
3apsiAHOMY MPUCTPOT
norac i nouMHae
TpuBaniwe 6numatu
YepBOHUI
CBITMOIHAMKATOP.

Bartapes 3apsgHoro
NPUCTPOLO PO3psAKeHa.

3amiHiTb baTapeto 3apsigHoOro npuctpoto. Ans
O3HaNOMIEHHS 3 IHCTPYKUiSMM i3 3aMiHn
6artapei B 3apsgHOMY NpUCTPOi AUB.
BcmarosrneHHs1 bamapei 6 3apsiOHuUl
npucmpit, Ha cmop. 261.

Mig Yac 3apagKeHHs
Onnmarounin 3eneHunn
CBiTNOIHAMKATOP Ha

3apsAHOMY NpUCTPOI

TpaHcmiTep
PO3PSMKEHNIA.

3apsmpxkante TpaHcmiTep 6e3nepepBHO
NPOTArom OAHiIel roanHu. AKwo brnmmaHHs
He NPUNUHAETLCA, NepenaiTe Ao eTany 2.

} 2 BapsigpxanTte TpaHcmiTep 6eanepepBHO
rorac | npoxoauTs NPOTSAroM BOCbMM FOAMH. AKLLO
CEPIAA KOPOTKIX GnUMaHHs1 He NPUMNUHSIETLCS,
cn_ana)_(la HEpBOHOTO 3aTenedoHynTe 4O MiCLEBOro
CBITNOIHAnKaTopa Ha npeacTtaBHULTBa. MOXNNBO, TPAHCMITEP
SapsfiHOMY NpUCTPol notpebye 3amiHu.
NpPOTAroM [ABOX CEKYHA.
Mig vac 3apsimxeHHs 3apsgHun NpucTpin i 1 3BaminiTe 6aTapeto 3apsaHOro NPUCTPOLO.
Ha 3apsagHoOMy TpaHCMIiTEp PO3PAAXKEHI. [N 03HaNoOMMeEHHs 3 IHCTPYKLUisMK i3
NPUCTPOI YepryTbes 3amiHu B6aTapei B 3apsaHOMY NpUCTPOI
KOPOTKi | 4OBri cnanaxu ouB. BecmaHoeneHHs bamapei 8
YepBOHOro 3apsdHul npucmpit, Ha cmop. 261.
CBITNOIHAMKATOPA. 2 3apsigkainTe TpaHcMmiTep 6e3nepepBHO
NPOTAroM OAHIET roanHun. AKLWO WBuaKe
6nMMaHHs YepBOHUX CBITNOIHANKaTOPIB
He NpUNUHAETBLCA, NepenaiTe Ao eTany 3.
3  3apsigxaiite TpaHcMiTEp Ge3nepepBHO

NPOTSIrOM BOCbMM rOAWH. AKLLO
6nMMaHHsA He NPUNUHSETLCS,
3atenedoHyTe 4O MiCLLEeBOro
npegcTtaBHuLTBa. MOXNNBO, TPAHCMITEP
notpebye 3amiHu.
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HecnpaBHicTb

MmoBipHa npuunHa

Cnocib ycyHeHHs

3enexuni
CBiTNOIHAMKATOP Ha
TpaHCMiTepi He
6nvmae npwu noro
NiaKNOYeHHi 0o
ceHcopa.

TpaHcMmiTep npuegHaHun
HEMOBHICTIO.

TpaHcmiTep
PO3pPSAAKEHUN.

CeHcop BBeaeHuWIn B Tino
HenpaBUIbHO.

1  Big'egHarite TpaHcMmiTep Big ceHcopa.

2  3avekaiiTe N'ATb CEKyHA i 3HOBY 3'eqHalTe
iX. FAKLO 3eneHui CBITNOIHAMKATOP BCE
e He 3abnvmas, nependitb 4o etany 3.

3 TloBHicTIo 3apsaiTe TpaHCMITEp i
nigKMoYiTh KOro Ao Tectepa. AKWOo
3erieHnn CBITNOoIHANKaTOp BCE LUe He
6nvmae, AMB. NOLUYK i YCYHEHHSsI
HecnpaBHOCTEW B MyHKTi "3eneHun
CBITNOIHAWKATOP Ha TPaHCMITEPI HE
Orvmae npu Koro NigKnoYeHHi 4o
Tectepa”. AKLWO 3eneHni
cBiTnoiHankaTop 6rnmmae, nepengits 4o
eTany 4.

4  Big'egHariTe TpaHCMiTEp Bif TecTepa,
noyekavte MiHIMyM N'aTb CEKYHS i
nigKMoYiTh TPAHCMITEP 4O CEHcopa.
AKWwo 3eneHnn cBiTNoiHANKaTOp BCe e
He 3abnvmas, nepenaite Ao eTany 5.

5 Moxnu1Bo, ceHcop BBEAEHWUN Y Tino
HenpaBwibHoO. Big'egHariTe ceHcop Big
BaLLOro Tina i Nigkno4iTb HOBUI CEHCOP.

3eneHun
CBITNOIHAMKATOP Ha
TpaHcMiTepi He
6nvmae npwu noro
NiaKNoYeHHi 0o
TecTepa.

TpaHcmiTep NpuegHaHUi
HEMOBHICTIO.

TpaHcmiTep
PO3PSAKEHUN.

1 TepesipTe 3'eAHaHHS MK TPAHCMITEPOM i
TecTepoM. AKLO 3eneHun
CBITNOIHAMKATOpP BCE Lue He 3abnumas,
nepenaitb 4o etany 2.

MoBHicTIo 3apaaiTb TpaHCMiTEp.

3 TepeBipTe TpaHCMiTEp 3a 4ONOMOrO
TecTepa 3HOBY. SAAKLLO 3eneHni
CBiTNoiHAMKATOP He BrnMMae, 3BepHiTbCS
[0 perioHanbLHOro NpeacTaBHULITBA.
MoxnmBo, TpaHcMiTep NoTpebye 3amiHu.
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HecnpaBHicTb

MmoBipHa npuunHa

Cnocib ycyHeHHs

Barapei TpaHcmiTepa
He BMCTayae Ha cim
[HIB.

TpaHcMmiTep 3apsmKeHun
HEMOBHICTIO NpU Oro
NigKMOYeHHi 8o
ceHcopa.

TpaHcmMmiTep i nomna
YacTo BTpavatoTb
©6e3gpoToBe 3'eAHaHHS.

1

MoBHiCTIO 3apsiaxanTe TpaHCMiTEp nepea
MNOro NiaKMYeHHAM 40 ceHcopa. AKLWOo
6artapei TpaHcMiTepa SK i paHile He
BMCTa4a€e Ha OfjHE BUKOPUCTaHHS
CceHcopa, NepenaitTb 4o eTany 2.

Bininaite Bio obnagHaHHs, sike Moxe
Buknukatn PY nepewkogwn. Ans
OTPUMaHHS 4OAAaTKOBOI iHpopMaLii npo
PY nepelkoan gme. BigomocTi npo
BiANOBIAHICTb pafioyacToTHUM
HopMaTMBaM B KOMMMEKTi 3 MOMMOLO.

lMepekoHanTecs, WO nomna i TpaHcMmiTep
3Haxo4ATbCA 3 04HOro BoKy Tina, Wwob
3BeCTu o MiHimymy PY nepelukoaw.
AKLWO NOBHICTIO 3apsimkeHa baTapes
TpaHcMiTEepa NPOAOBXKYE po3psaKaTmcs
MEHLL HiX 3a cimM OHiB, 3aTenedoHynTe 40
perioHanbHOro NpeAcTaBHULITBA.
MoxnmBo, TpaHcMiTep NoTpebye 3amiHu.

TpaHcmiTep BTpaTvB
3B'A30K 3 NOMMOL0.

Momna nepebysae nosa
Aiana3oHoMm.

€ PY nepewukoam Big
iHLUMX NPUCTPOIB.

Biginaite Big obnagHaHHS, sike Moxe
Buknukatn PY nepewkoan. Ans
OTpUMaHHSA foAaTKoBOI iHhopMmalii npo
PY nepewkoan ame. BigomocTi npo
Bi4NOBIAHICTb pafioyacTOTHUM
HOpMaTMBaM B KOMMIIEKTi 3
TpaHCMiTEPOM. AKLLO 3B'I30K
TpaHCMiTepa 3 NOMMOIO BiACYTHIN,
nepenaite 4o etany 2.

MepekoHawiTecs, WO Nomna i TpaHemiTep
3HaxoAsaTbea 3 ogHoro 6oky Tina, o6
3BeCTu A0 MiHiMymy PY nepelukoaw.
Axwo 3B'A30K TpaHCMiTEpPa 3 NOMMOK
BiJCYTHIil, 3BEPHITbLCS 3a A4ONOMOrol A0
perioHanbLHOro NpeAcTaBHULITBA.

TMpumimka. Bugodumscsi cueHan mpueoau abo OnosiueHHs i 3'98rsiembCsi MOBIOOMITEHHS, KOMU
8al mpaHcMmimep empamue 38'A30K 3 oMot Ha 30 X8UsIUH.

36epiraHHA Ta NOBOAXKEHHA
36epirante TpaHcMiTEp, 3aPSAHUIA NPUCTPIN | TECTEP Y YUCTOMY | CyXOoMy Micui npu
KiMHaTHIA TemnepaTypi. AKLWO TpaHCMITEP HE BUKOPUCTOBYETLCS, KOro HEO6XiAHO

3apsoxaTu He pigwe ogHoro pasy B 60 gHiB.
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OBEPEXHO! He 36epirante TpaHCMiTep Ha 3apsAAHOMY NMPUCTPOI. AKLO
TPaHCMITep 3aNULWAETLCA Ha 3apAAHOMY NPUCTPOI Binblue
60 AHiB, akyMynaTop 6yae oCTaTOYHO MOLUKOAXKEHUM.

YTunisauisa

He yTunisyite TpaHCcMmiTEp pa3om 3 HECOPTOBAHMMM NOBYTOBUMMU BigXO4aMu.
YTunisynte TpaHCMIiTEp BiANOBIAHO 40 YMHHOMO 3aKOHO4ABCTBA 3 yTui3alii baTapen
abo 3BepHITbCS 40 Nikaps 3a iHdopmauieto 3 yTunisauii.

TexHiYHi XapakTepucTUKn

OcHoBHMMUK dyHKUisiMK (OD) TpaHCMiTEpPa € BUMIPIOBaHHS i Nnepegava 3Ha4YeHHs
(3HayeHb) curHany 3 BUMIpHOBarnibHOro JaTyMka Ha NPUCTPIN MOHITOPUHTY 3
OOTPMMaHHSM BUMOT 4O TOYHOCTI TPaHCMiTepa Npu 3ajaHnx ymoBax ekcnnyaraduii,
BMKITAOEHMX Y KEPIBHMLTBI KOPUCTyBa4a CMCTEMM, MPOTArOM NPOrHO30BaHOIO
TEPMiHY Cry>61 NPUCTPOI0. AKLLO TpaHCMITEP MiOAAETHCS eNEeKTPOMAarHiTHIM
BMMMBaM, Nepefgaya AaHuxX MoXe nepecraTtu npautoBaTtn abo 6yayTb nepegasaTncs
NMOMWITKOBI AaHi. Y Takux CUTyauisix NoTpiGHO OUBUTUCA IHCTPYKLIi 3 ekcnnyaTauii,
obcnyroByBaHHS 1 YCYHEHHS1 HECNPABHOCTEN Y BiAMNOBIAHMX MNOCIGHUKAxX
KopucTtyBaya. Takox MOXXHa CKOpUCTaTUCS TeCTEPOM AN nepesipkn NpaBusibHOCTI
po6oTK TpaHCMiTEpa. AKLO TPaHCMITEP NOLLKOMKEHU abo He MOXe BCTaHOBUTYU
3B'A30K i3 3apsAgHNM NPUCTPOEM abo NOMMO0, 3BEPHITLCS 3a AOMOMOroK B
perioHanbHy cryx6y niarpumkn Medtronic.
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BionoriyHa
CYMICHiCTb

TpaHcwmiTep: Bignosigae Bumoram ctaHgapty EN ISO 10993-1

KoMnoHeHTun

TpaHcmiTep
CeHcop

YMoBuM ekcnnyartauii

Temnepatypa ans TpaHcmitepa: Big 0 °C go 45 °C (Big 32 °F go 113 °F)

YBara! [Npu poboTi TpaHCMiTepa Ha TecTepi Npy TeMnepaTypi NOBITPSA
noHag 41 °C (106 °F) Temnepatypa TpaHCMiTepa MOXe nepesuLlyBaTh
43 °C (109 °F)..

BigHocHa BonoricTb Ans TpaHcmiTepa: Big 10 o 95 %, 6e3 koHaeHcauii
napu

Twuck ansa TpaHemiTepa: Big 57,60 klMa po 106,17 kMa (Big 8,4 oo

15,4 dpyHTa Ha kBagpaTHUIA OONM)

Temnepatypa ans 3apsigHoro npuctpoto: Big 10 °C go 40 °C (sig 50 °F go
104 °F)

BigHocHa BonoricTb 3apsaHoro npuctpoto: Big 30 o 75 % 6e3 koHaeHcauii
napv

YMoBuM 36epiraHHsA

Temnepatypa ans TpaHcmitepa: Bif -20 °C go 55 °C (Big -4 °F po 131 °F)
BigHocHa BonoricTe anst TpaHemitepa: 4o 95 % 6e3 koHaeHcauii napu

Tuck gnsa TpaHcmiTepa: Big 57,6 klMa go 106 klMa (Big 8,4 oo 15,4 dyHTa Ha
KBafpaTHUIA A1oVM)

Temnepatypa ans 3apsigHoro npuctpoto: Big -10 °C go 50 °C (Big 14 °F go
122 °F)

BigHocHa BonoricTe 3apsigHoro npuctpoto: Big 10 4o 95 % 6e3 koHaeHcauii
napv

Yac pobotu Bia
6arapei

TpaHcMmiTep: cim AHiB 6e3nepepBHOro MOHITOPUHTY PiBHS FMIOKO3U 3
MOMEHTY MOBHOIO 3apPSMKEHHS.

3apsgHuin NpUCTpIn: B 3apsAHOMY MPUCTPOI TpaHCMiTepa
BMKOPWCTOBYETLCSA TiNbKu oAHa HoBa G6aTtapesi Tuny AAA.

YacTtoTa

TpaHcMiTepa

YacTtoTa 2,4 Ty, 6e3gpoToBa TexHonoria Bluetooth™* (Bepcisi 4.0)

EcdekTuBHa
NOTYXHiCTb
BUNPOMiHIOBaHHSA
(ENB)

—12,05 gbwm (0,06 mBT)

EdekTuBHa
isoTponHo-
BUNPOMiHIOBaHa
noTyxHicTtb (EIBIM)

-9,9 gbm (0,1 mBT)

Po6ouui gianasoH

Oo 1,8 meTpis (6 dyTiB) B atmocdepi
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MporHo3oBaHumn 3anexHo Bif BUKOPMUCTaHHS NaLieHTOM MPOrHO30BaHWI TEPMiH Cryx6u
TepMiH cnyxou TpaHcMiTepa — OAMH piK.
TpaHcMiTepa

Mepepaya gaHUX TpaHCMiTepOM Nno 6e3[poTOBIN MepeXxi

AkicTb o6cnyrosyBaHHA

3B'A30K MK TPaHCMITEPOM i IHCYNiHOBOIO MOMMOK BCTAHOBMIOETHCS 3a AONOMOrOH0
YHKUIT NiAKMIOYEHHS 4O CMapT-NPUCTPOIB. TpaHCMiTep BiaNpaBnse AaHi rMoKOo3u i
CUCTEMHI CnoBiLLeHHs1 Ha nomny. lNMNomMna nepesipse LiniCHICTL OTPUMaHNX AaHUX
nicna nepegadi no 6e34poToBin Mepexi.

Besneka aaHux

TpaHcMiTep NpusHaYeHui TinbkKM A4ns Nnpunomy pagiodactoTtHoro (PY) 3B'asky Big
po3ni3HaHWX i NOB'A3aHMX NPUCTPOIB. B NOBUHHI CTBOPUTM Napy nomnu 3
TpaHCMIiTEPOM A0 NPUIKOMY NOMMOL0 iHGOpMaLii Bia TpaHCcMiTepa.

IHcyniHoBi nomnn MiniMed™ | KOMNOHEHTU cUCTEMMU (TITFOKOMETPHU i TpaHCMITepK)
3abe3nevyoTb Oe3neky gaHMX 3a paxyHOK NponpieTapHUX 3axoniB i 3abe3neyyroTb

LinicHiCTb AaHMX 3a OMNOMOroH NpoLecy NepeBipkM NOMUMOK, HANpUKag LMKIiYHOT
nepeBipkM Ha HaAMIPHICTb.

Mopopoxi nitakom

Baww TpaHcMiTep 6e3nevyHun ans BUKOPUCTaHHA Ha pericax KoMepLinHMX
aBiakoMnaHin. AKWo cniBpobIiTHUKM aBiakoMnaHii 3anMTaloTb Bac NpO BUKOPUCTAHHS
NPUCTPOLIO, MOKaXiTb TM CBOKO MeANYHY KapTKy Ansl eKCTPEHUX CUTyaLlii.
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PekomeHAaauii Ta 3aasBa BUpOOHMKaA

PekomeHpaauii i 3aaBa BUpOGHUKA — eNeKTPOMarHiTHi BUNPoOMiHIOBaHHA

MepeBipka
BMMNPOMiHIOBaHHA

BignoBigHicTb

EnekTtpomarHiTHe cepenoBuile —
pekomeHgauii

PY-BunpomiHtoBaHHSA

CISPR 11

CISPR 11

Knac B,
Ipyna 1

Emicis rapmMoHiHux
CKITafoBUX

IEC 61000-3-2

He Lo nepebysae nobnuay.

3aCTOCOBYETLCA

KonueaHHsi Hanpyru/
HecTilke
BMNPOMIHIOBaHHS

IEC 61000-3-3

He
3aCTOCOBYETbCS

TpaHcmiTep BukopuctoBye PY eHeprito Tinbku ans
CUCTEMHOrO 3B'si3Ky. Takum YnHom, roro PY
BUMNPOMIHIOBAHHS! YK€ HU3bKE | HE MOXe BUKNMKATH
AKi-HeOyab nepeLukoamn B eNeKTpoHHOMY obnagHaHHi,

lMpumimka. [MonepedHe ros1oxeHHs1 HeobxioHe

05 8idrnosidHocmi sumozam
cmaHdapmy IEC 60601-1-2 dns
npucmpois epynu 1, knacy B.
OcCKinbKU enekmpoXusieHHs
mpaHcmimepa 30ilicHIoeEMbCS 8i0
6amapel, Ha io20 8UNPOMIHIO8aHHS
He ennueamumyms Oxeperna
JKUBIIEHHSI MPUMILWEHHS, @ MaKoX
Hemae X00HUX 03HaK rpobrem,
108'13aHUX 3 BUKOPUCMAHHAIM
cucmemu 8 XUmiosux NMPUMILLEHHSIX.

PekomeHAaauii Ta 3asBa BUPOGHUKA — CTIMKICTb 4O eNeKTpoMarHiTHoro
BUNPOMiHIOBaHHSA

BunpobyBaHHA Ha | PiBeHb TecTyBaHHs MakcumanbHi EnekTpomarHiTHe
CTiNKiCTb IEC 60601-1-2:2014 NPOrHo3oBaHi cepepoBulle —
yMOBU pekomeHaauii
BUKOPUCTaHHS
srigHo 3 IEC
60601-1-2:2014
EnextpoctatnyHui 18 kB KOHTaKT 18 kB KOHTaKT [ins BUKopUCTaHHS y
po3psg (ECP) 12 kB, +4 kB, 18 kB, 12 kB, +4 kB, 3BUYaliHNX NOGYTOBMX,
IEC 61000-4-2 +15 kB nosiTps 18 kB, NPOMMCIIOBUX | MEANYHMX

+15 kB noBiTps

yCTaHoOBaXx.

HaBegeHi nepelukoan,
BUKNuKaHi PY nonsmun

3 Bcks

Big 150 kl'y go
80 My,

6 Bcks

HeniueH3oBaHi
ianasoHu

Bia 150 kl'u oo
80 My,

He 3actocoByeTbcst

Bumora He
3aCTOCOBYETbCS 40 LibOro
NPUCTPOLO 3 KMUBIEHHSM
Bia Gartapei.
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PekomeHAaauii Ta 3aABa BUPOOGHUKA — CTiMKICTb 40 eNeKTPoMarHiTHoro
BUNPOMiHIOBaHHA

BunpobyBaHHA Ha
CTilKiCTb

PiBeHb TecTyBaHHA
IEC 60601-1-2:2014

MakcumanoHi
NPOrHo3oBaHi
yMOBM
BUKOPMUCTaHHA
3rigHo 3 IEC
60601-1-2:2014

EnektpomarHitTHe
cepepoBuLLe —
pekomeHgauii

LLiBMAaki enekTpuyHi
nepexifHi npouecu abo
crnnecku

+2 kB
100 kl'y yacTtoTa
NMOBTOPEHHSI

He 3aCTOCOBYETbCA

Bumora He
3aCTOCOBYETLCS A0 LbOro
NMPUCTPOLO 3 KUBMEHHSM

IEC 61000-4-4 Big 6aTapei.
CTtpubok Hanpyru Mix cpaszamu: £0,5 kB, | He 3actocoByetbcs | Bumora He
IEC 61000-4-5 +1«B 3aCTOCOBYETLCA [0 LbOro

Mixx cpaszoto i
3emneto: 0,5 kB, 11
kB, +2 kB

NPUCTPOLO 3 KUBJIEHHSM
Big 6aTapel.

ﬂpUMimKa. Ut — Hanpyea 8 mepexi 3MiHHo20 cmpyMy 00 nodayi mecmoeo2o Ha8aHMaXeHHsI.

MapiHHS Hanpyrw,
KOpOTKOYacHe
nepepuBaHHs
eHepronocTayaHHs i
nepenagu Hanpyru Ha
niHiax
erleKTponocTavyaHHs
IEC 61000-4-11

0 % Ur; 0,5 nepioay
(npwm 0°, 45°, 90°,
135°, 180°, 225°,
270° Ta 315°)

0 % U; 1 nepiog
(npw 0°)

70 % npotsarom
25/30 nepiogis (npu
0°)

0 % npoTsirom
250/300 nepiogis

He 3actocoByeTbcst

Bumora He
3aCTOCOBYETLCS 40 LibOro
NPUCTPOLO 3 KMUBMEHHSAM
Bin Gartapei.

MarniTHe none 3 30 A/m 30 A/m [ns BUKOPUCTAHHSA Y
4acToTOK Mepexi 3BMYANHNX NOBYTOBUX,
xuBneHHs (50/60 Mu) NPOMUCIOBUX i MEANYHMX
IEC 61000-4-8 yCTaHoBax.
Mons B 6GnuxHin 3oHi Bia | IEC 60601-1-2:2014, IEC [nsa BUKopUCTaHHs y
obnagHaHHS Tabnuugsa 9 60601-1-2:2014, 3BMYANHNX NOBYTOBUX,
6e3gpoToBoro PY Tabnuua 9 NPOMMCIOBUX | MEANYHUX
3B'A3KY ycTaHoBax.
IEC 61000-4-3

I'IPUMimKa. Ur — Hanpyza 8 mepexi 3MiHHO20 cmpymy 00 nodayi mecmogo2o HagaHMaXKEHHS.
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BUNPOMiHIOBaHHA

PekomeHAaauii Ta 3aABa BUPOOGHUKA — CTiMKICTb 40 eNeKTPoMarHiTHoro

yactoTtoro 1 kly

yactoTtor 1 kl'y

BunpobyBaHHA Ha | PiBeHb TecTyBaHHA MakcumanbHi EnektpomarHitTHe
CTiNKiCTb IEC 60601-1-2:2014 NPOrHo3oBaHi cepepoBuLle —
ymMoBM pekomeHpauii
BUKOPUCTaHHSA
srigHo 3 IEC
60601-1-2:2014
BunpomiHtoBaHi PY 10 B/m 10 B/m MopTatuBHe 1 MoGinbHe
IEC 61000-4-3 Big 80 MI'y go Big 80 MI'y o obnagHaHHs
2,7TTuy 61Ty paaioyacToTHOrO 3B’513KY
80 % amnniTygHa 80% amnniTygHa Mae po3TalloByBaTUCA
mMoaynsuisi 3 mMoaynsuisi 3 Big O6yab-AKOI YacTnHU

TpaHCcMiTepa He Gnmxye,
HiXK pekoMeHfoBaHe
NpPOCTOPOBE PO3HECEHHS
(30 cm (12 provmis)).

HanpyxeHictb nons
cTauioHapHux PY-
nepegasadvis, BU3Ha4yeHa
eneKkTpPoOMarHiTHUM
KapTyBaHHAM, mae 6yTun
MEHLLA, HiX piBEHb
BiAMOBIQHOCTI B KOXKHOMY
fnianasoHi YacToT.

Moxnuee BUHUKHEHHS
nepeLuKoa nopy4 3
obnagHaHHsM,
No3Ha4YeHUM Takum
CUMBOJIOM:

()

lMpumimka. Ui kepisHuuymea MOXymb 3acmocosysamucsi He 8 ycix cumyauisix. Ha nowupeHHs
EMX snnusae noenuHaHHs ma 8idbummsi 8i0 KOHCmpyKuy,it, 06’ekmig i riroded.

FapaHTia

Komnanis Medtronic MiniMed, Inc. (abo iHwa topnanyHa ocoba, 3a3HayeHa Ha eTUKeTLi
[aHOoro nNpucTpoto sk BUpobHuk "Medtronic MiniMed") rapaHTye nokynuto TpaHcMiTepa

komnaHii Medtronic BigcyTHicTb gedekTtiB MaTepiany i HESIKICHOTO BUTOTOBMEHHS
npotsirom 1 (04HOro) PoKy i 3apsAHOro NPUCTPOI NPOTArom 1 (OAHOro) POKy 3 AHSA

MOKYMKM.
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MpoTsarom TepmiHy aii rapaHTii komnaHist Medtronic MiniMed 3pobutb 3amiHy abo
PEMOHT HECMPABHOIO TPaHCMIiTepa abo 3apsagHOro NPUCTPOIO BiAMOBIAHO 4O YMOB i
BUHATKIB, BUKNaAeHUX Y Ui rapaHTii. [laHa rapaHTis NoLwMprOETLCA TifMbKU Ha HOBI
NPUCTPOI. AKLLIO NpoBoAunacs 3amiHa TpaHCMiTepa abo 3apsiAHOro NPUCTPOLO,
NnoYaTKoOBMWI rapaHTiNHWIA Nepiog NPOAOBXEHWI He Dyae.

Lis rapaHTis BBaXaeTbCA AiNCHOIO TiNMbKM B pasi BUKOPUCTaHHS TpaHCcMiTepa abo
3apsgHoOro NpucTpoto komnawii Medtronic BianoBigHO A0 IHCTPYKLi BUPOGHMKa.
MapaHTisi 6e3 0OMexeHb HedilncHa B HACTYMHUX BMNagkax:

» [lonowmka € Hacnigkom 3MiH abo mogudikauin TpaHcMiTepa abo 3apsgHoro
NPUCTPOID, BUPOBNEHUX KOpUCTyBavyeM abo TPeTbOK CTOPOHOD Nicns Aatu
MOKYTKN.

*  AKWO NOLWKOAXEHHST BUHWMKIO BHACMIQOK cepBiCHOro o6cnyrosysaHHst abo
PEMOHTY, BUKOHAHOIO He BUPOBHMKOM, a iHLWOK opraHisauieto abo ocoboto.

*  AKWO NOLWKOAXEHHST BUHWUKIO BHACMIAOK ¢ghopc-MaxopHux 06¢cTaBmH abo iHLWol
noAii, BNANHYTW Ha Ky BUPOBHMK HE B 3MO3i.

e AKUWO NOLWKOAXEHHSI BUHUKMNO BHACMiAOK Heabanoro Yn HenpaBunbHOro
BUKOPUCTaHHSA, B TOMY YMCHi: HENpaBunbHe 30epiraHHsA, NOTPannsHHS Boau,
i3NYHI YLIKOMKEHHS (Hanpuvknag, nagiHHs).

*  AKWO NOLKOAXEHHSI BUHMKIO BHACMIAOK BUKOPUCTAHHS NPUCTPOIO He
BiOMNOBIAHO 40 MapKyBaHHA BUPOOY, IHCTPYKUiN 3 ekcnnyaTauii abo HopMaTUBHUX
NnoBiJOMIEHb.

[aHa rapaHTia gaeTbca 0cobmcTo NepBMHHOMY NOKYNUEBi. Byab-akuii npogax, 3gaya
B OpeHay, BMKOpUCTaHHA abo nepefada NpoayKTy, Ha sSIKMA NOLLMPIOETLCS LS
rapaHTid, iHLLIOMY KOpUCTyBayeBi BeZle 10 HEranHoro NpuUnUHeHHs Aii 4aHoT rapaHTii.
[aHa rapaHTisi He NOLUUPIOETLCSA HA CEHCOPW FMHOKO3M i IHLLI KOMMMEKTYHoui.

Byab-aki 06yMOBneHi B AaHil rapaHTil BigWKO4YBaHHSA € BUHEPNHUMW AN KOXKHOMO
KOHKpeTHoro Bunagky. Hi komnaHiss Medtronic MiniMed, Hi nocTta4anbHukn abo
OncTpub'toTopn He HeCyThb BiAMOBIAANbLHOCTI 3a OyAb-AKMI BUNAAKoBUA abo
HaBMMWCHUI 30MTOK Byab-AKOro xapakrepy abo Bvay, NepLUIONpuUYMHOI0 SIKOro € bpak
NPOAYKTY.

Bci iHWIi yMOBWM i rapaHTii, 32 BUHATKOM perrnaMeHTOBaHWX 3aKOHO4ABCTBOM $IK
npsiMo, Tak i onocepeakoBaHo, BTpadvatoTb cuny. Lie BigHocUTbCA | A0 rapaHTin wono
TOBAapHOro CTaHy Ta NPUAATHOCTI 4518 KOHKPETHOI MeTW.

[aHa rapaHTia Hagae NoKynueBi KOHKPETHI LopMANYHI NpaBa, ogHaK NoKyneLb TakoX
MOXe MaTu npasa, nepeabayeHi MiCLLIeBMM 3aKOHOA4ABCTBOM. [laHa rapaHTis He
BMIMBAE Ha 3aKOHHI MpaBa MoKynus.
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Po3sronoweHHs iHopmadii woao nporpamHoro 3abesnevyeHHs 3
BiAKPUTUM BUXiQHUM KOOOM

Y ubOMy AOKYMEHTI BU3HA4YaeTbCa NporpamHe 3abesneyeHHs 3 BiAKPUTUM BUXIAHUM
KOOOM, sike MOXe OyTn OKpeMO BUKINNKaHE, BUKOHAHe, 3B’si3aHe, NoB’'sidaHe abo iHWnMm
YMHOM BMKOPUCTAHE LM NPOAYKTOM.

Take nporpamHe 3abe3neyeHHs 3 BiAKPUTUM BUXIAHUM KOAOM HAOAeTbCsl KOPUCTyBa4Yam
3a niueHsieto BiANOBIAHO 4O YMOB i MOMOXEHb OKPEMOI yroau LWoAo MileHsil nporpaMHoro
3abe3neYeHHs Ans Takoro nNporpaMHoro 3abesneyeHHs 3 BiAKpUTUM BUXIAHUM KOLOM.
Balue BukopucTaHHsa nporpaMHoro 3abesneyeHHst 3 BigKpUTUM BUXIGHMM KOOOM
MOBHICTIO PEryNIOBaTUMETLCS YMOBaAMU 1 MONTOXXEHHAMM TaKOi MiLeH3sii.
BuxigHuin/o6’eKTHUI Ko | 3aCTOCOBHY NiLEH3ito Ansi NporpamMmHoro 3abesneyeHHs 3
BIOKPMTUM BMXIOHMM KOOOM MOXHa OTpMMaTu Ha LiboMy cawTi: http://www.ouah.org/ogay/
hmac/.
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Tabnuua cumBoniB

CepintHnin Homep

Homep 3a katanorom abo Homep Mogeni

OpavH TpaHcMiTep, 3apsaaHUiA NPUCTPIN | NPUCTPIN ANS BBEAEHHS Ha
KOHTenHep/ynakoBKy

[Ba TecTepa Ha KOHTelHep/ynakoBKy

Hata BurotoeneHns (PPPP-MM-01)

Bupo6bHuk

[lnB. kepiBHULTBO 3 ekcnnyaTauii nepes KOXXHUM BUKOPUCTaHHAM (Ha
eTUKeTUi BUAineHo 6nakuTHUM Konbopom).

TemnepaTypHe 0BMeXeHHs

HeioHi3ytoue enekTpomarHiTHe BUNPOMIiHIOBaHHS

KoHdpirypauis abo yHikanbHui ineHTudikaTop Bepcii

CTyniHb 3ax1CTy Bifi ypPaXXeHHS €NeKTPUYHNM CTPYMOM: AOTUYHMNIA 3
nauieHTOM KOMMOHeHT Tuny BF

TpaHcmiTep: 4 — piBeHb 3axuUCTy Bif TBEpANX NpeaMeTIB giaMmeTpom
6inbwe 1 MM. 8 — piBeHb 3aXUCTY Bif HAcnigKiB TPUBANoOro 3aHypeHHs B
BoAy (Ha rmmubuHy 2,4 meTtpa (8 dyTiB) npoTtsarom 30 XBUMKWH).

95%

OGMeXeHHs 3a piBHEM BOMOroOCTi

C€ 0459

3Hak BignoBigHOCTI: Lie CMMBOM 03HaYaE, L0 NPUCTPIN NOBHICTIO
Bignosigae Bumoram avpektusn MDD 93/42 / EEC (NB 0459).

y

ObepexHo, kpuxke!

3b6epirati y cyxomy micui

®

MepepobnioBaHi eneMeHTN ynakoBKM 3 KapTOHY, Nanepy Ta NnacTuky, a
TakoX HenoTpibHi NMcbMOBI MaTepiany.
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HebesneyHo npu MPT: He HabnwxaTn 4o obnagHaHHA ANs MarHiTHO-

IHiuiaTvBa WEEE: HE BUKUOATU 3 NMOBYTOBUM CMITTAM. Ytunisyite
NPUCTpIN BIANOBIAHO 4O MiCLEBMX BUMOT.
I
® pe3oHaHcHoi Tomorpadii (MPT)

MNepesapsanti oo
L
9@

BesgpoTtoBa TexHonoris Bluetooth™

© Bluetooth

FCCID: OH27821 | Bignoginae Bmoram CLUA, o npea'siBNsioTLCS 10 NPUCTPOIB padioss'saky.

Bignosigae Bumoram KaHagw, Wwo npea'sBnanTbCa A0 iHHOBAUIMHUX,
IC: 3408B-7821 HayKoBMX NPUCTPOIB paaioas'aaky i NPUCTPOIB paaioss'asKy, NOB'A3aHNX 3
€KOHOMIYHUM PO3BUTKOM.

m YnoBHOBaxeHU NpeacTaBHUK y €BponericbkoMy CniBToBapucTBi
@ Bignosigae BuMmoram ABcTpanii, Wo npea'sBnsTbCA 40 Pafio3B'asky.
R(On/y Tinbkn 3a peuentom
3Hak BignoBigHOCTI: Lie CMMBOM 03HAYaE, L0 NPUCTPIN NOBHICTIO
Bignosigae Bumoram gupektuem MDD 93/42/EEC.

DE [vB. iHCTpYKLito 3 ekcrinyaTauii

é 3acTepexeHHst: y KepiBHULTBI 3 eKcnyaTauii MiCTATbCSH BaXnuBi
nonepemkeHHs i 3anobixkHi 3axoam, He 3a3Ha4eHi B MapKyBaHHi

© 2020 Medtronic MiniMed, Inc. Yci npaBa 3axuLLeHo.

Hasea Medtronic, norotun Medtronic i cnoran «Further, Together» € ToBapHUMKM 3Hakamu komnaHii Medtronic. ™* BpeHau CTOPOHHiIX BUPOBHUKIB €
3apeecTpoBaHUMM TOBapHUMM 3HaKaMu BiANOBIAHUX BNACHWKIB. YCi iHLII MapKkn € TOBapHUMK 3Hakamu komnaHii Medtronic.

Bluetooth™*

Detachol™*
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Medtronic MiniMed

18000 Devonshire Street
Northridge, CA 91325 USA
1800 646 4633

+1818 576 5555

[Ec[REP]
Medtronic B.V.

Earl Bakkenstraat 10
6422 PJ Heerlen
The Netherlands
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