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English

Qufora® IrriSedo

Irrigation System

Using the Qufora® IrriSedo Irrigation
System makes it possible to perform
rectal

irrigation. Please read both pages of
this instruction before using the Qufora®
IrriSedo Irrigation System.

Application

The Qufora® IrriSedo Irrigation System
is used to prevent chronic faecal
incontinence and/or constipation or for
those who spend a long time on bowel
management. It should be used regu-
larly - usually daily or every other day to
provide the best effect.

Before starting rectal irrigation

Use only after assessment, approval
and full instruction by a healthcare
professional who is specialised in this
procedure. A digital rectal examina-
tion is mandatory prior to your first
irrigation. You should be supervised by
an experienced healthcare professional
during your first irrigation.

Indications for using rectal irrigation
Individuals with the following condi-
tions and symptoms may benefit:

- Neurogenic bowel dysfunction, e.g.
spinal cord injury, spina bifida and
multiple sclerosis.

« Chronic constipation.

« Chronic faecal incontinence.

Within these groups some individuals
may require the support of a carer to
perform the procedure.

Irrigation should not be used under

the following circumstances (abso-

lute contraindications):

- Known anal or colorectal stenosis.

- Colorectal cancer pre surgical removal.

- Acute inflammatory bowel disease.

- Acute diverticulitis.

- Within 3 months of anal or colorectal
surgery.

- Within 4 weeks of endoscopic
polypectomy.

- Iscaemic colitis.

Since the list is not exhaustive a health-
care professional should always consider
individual patient factors as well.

Use rectal irrigation only after careful

discussion with relevant medical

practitioner under the following

circumstances (relative contraindi-

cations):

« Pregnancy or planned pregnancy or
breast feeding.

- Children under 3 years of age, consid-

How to use the system

The system comprises:

ering the size and shape of the device
delivering the water. For children the
approval should be from a healthcare
professional specialised in

paediatric care.

« Inflammatory bowel disease (e.g.
Crohn’s disease or ulcerative colitis).

« Active perianal sepsis (fistula or

abscess).

« Rectal or colonic surgery within the
past 6 months.

- Diarrhoea of unknown aetiology.

- Faecal impaction/ rectal constipation.

- Severe autonomic dysreflexia.

- Severe diverticulosis or diverticular
abscess.

« Abdominal or pelvic radiotherapy.

« Known diverticular disease.

- Long term steroid therapy.

« Anti-coagulant therapy.

« Low blood sodium.

- Pelvic malignancy.

« Colonic biopsy within the past 3
months.

« Use of rectal medications for other dis-
eases which may be diluted by
irrigation.

- Congestive cardiac failure.

Warning

Perforation of the bowel wall is ex-
tremely rare. However it is a serious and
potentially lethal complication of rectal
irrigation. Should this occur, immediate
medical attention is required.

Seek medical attention if the follow-

ing is experienced during or after

rectal irrigation:

- Sustained or severe bleeding from
the rectum.

+ Sustained or severe abdominal or
back pain, with or without fever.

If the single use items of the product
are reused, there is a risk of unwanted
effects that can influence the function
of the product and the health of the
patient, the carers and third persons.

Please observe

Rectal irrigation can be associated with
passing sensations of bowel discomfort,
nausea, shivering, fatigue, sweating,
headache and light bleeding from the
rectum.

By following the recommended water
volumes and water temperatures the
bowel electrolyte balance is unlikely to
be affected.

Recommended usage time (when
used routinely every other day):

The pump can be used up to 1 month.
Should discolouration develop within

the recommended usage time, pump
should be replaced.

The cone is a single use item.

Liability

MBH-International A/S accepts no
liability for any injury or other loss that
may arise if this product is used in any
way contrary to the recommendations
of MBH-International A/S.

Handling and storage

Qufora® IrriSedo Irrigation System
should be stored at temperatures
between 0 and 30° C.

Protect the product from direct
sunlight and do not expose to heavy
pressure.

The product should be kept out of
reach of children.

Further information about this product
can be found on www.qufora.com.

Distributor United Kingdom
MacGregor Healthcare Ltd
Unit 2A, Euro House
Satellite Park, Macmerry
East Lothian

EH33 1RW

Distributor Ireland
Uniphar Medical,

4045 Kingswood Road,
Citywest Business Park,
Co. Dublin

D24 VO6K

(fig.1) A soft rectal cone coated with a hydrophilic lubricant that is activated by water.
(fig.2) A hand pump that connects to the cone.

The hand pump contains approximately 90 ml. of water.

Note: The hand pump has a set of one way valves so water can only enter the pump from the bottom and flow

out from the top.

As accessories a water bag to feed the pump and an extension tube to extend the distance between the pump

and cone are available.

Use irrigation only after assessment and approval by a qualified healthcare professional.

To use the system, follow the instructions:
1 Assemble the system by pushing the cone and the hand pump together (fig.3). The sticky label on the cone
pouch can be attached to a surface within convenient reach. The cone pouch is ready to receive the cone after

use.

Fill clean water (36 — 38 °C) into a clean bowl or open container.

The hand pump is filled with water by compressing the pump, submerging the free end of the pump in the warm
water and releasing the pump to draw the water into the pump (fig. 4).

To fill the pump completely, carefully compress the pump again until water seeps from the cone tip and release

the pump with the free end in water.

To activate the lubricant simply bring the cone into contact with water (fig.5).

Seated on the toilet, carefully guide the cone into the rectum (fig. 6). While the cone is held in place gently
compress the pump to pressure the water into the rectum.

Compress the pump completely just once to utilise as much water as possible. If the pump is compressed again,

air will be pumped into the rectum.

Remove the pump. Faecal matter and water will then flow into the toilet.

The procedure can be repeated by repeating step 3- 8.

Place the soiled cone into the cone pouch (fig. 7). Hold the cone through the cone pouch to twist and pull
the cone off the pump. Fold the open end of the cone pouch twice and use the sticky label to close it.
Throw it away in your household waste.

Clean the pump with mild soap (fig. 8). Wash your hands to complete the procedure.

To gain faecal continence or to resolve constipation, irrigation should be used routinely daily or every other day.



Svenska

Qufora® Irrigationssystem

Med hjélp av Qufora® IrriSedo Irrigations-
system dr det mojligt att utfora rektal
irrigation. Las bada sidorna av denna
instruktion innan du anvander Qufora®
IrriSedo Irrigationssystem.

Anvéandning

Qufora® IrriSedo Irrigationssystem
anvénds for att forhindra kronisk fekal
inkontinens och/eller férstoppning eller
for dem som tillbringar lang tid med
tarmskotsel. Det bor anvéndas regel-
bundet - oftast dagligen eller varannan
dag for att ge béasta effekt.

Innan du borjar med rektal irrigation
Anvénd endast efter bedémning,
godkédnnande och fullstindiga
instruktioner av en lakare/annan
vardpersonal som ar specialiserad pa
denna procedur. Det ar obligatoriskt att
utféra en rektal undersékning foére den
forsta irrigationen. Du bor instrueras av
erfaren vardpersonal under din forsta
irrigation.

Indikationer for anvéandning

av rektal irrigation

Personer med foljande tillstand och

symtom kan gynnas:

- Neurogen tarmdysfunktion, t ex
ryggmargsskada, spina bifida och
multipel skleros

« Kronisk forstoppning

« Kronisk avforingsinkontinens

Inom dessa grupper kan vissa individer
behdva stéd av en vardare for att utfora
proceduren.

Irrigation skall inte anvdndas under

foljande omstandigheter (absoluta

kontraindikationer):

- Kénd anal eller kolorektal stenos.

« Kolorektal cancer fore kirurgiskt
avldgsnande.

« Akut inflammatorisk tarmsjukdom.

« Akut divertikulit.

« Inom 3 manader efter anal eller
kolorektal operation.

« Inom 4 veckor efter endoskopisk
polypektomi.

« Ischemisk kolit.

Eftersom listan inte ar uttémmande ska
lakare/vardpersonal alltid beakta dven
de individuella patientfaktorerna.

Anvéand rektal irrigation forst efter
noggrann diskussion med berérda
lakare under féljande omstan-
digheter (relativa kontraindika-
tioner):

Hur man anvinder systemet

Systemet innehaller:

- Graviditet eller planerad graviditet
eller amning.

« Barn under 3 ar, med tanke pa stor-
leken och formen pa enheten som le-
vererar vattnet. For barn boér godkan-
nande inhamtas fran en legitimerad
lakare specialiserad pa pediatrisk vard.

« Inflammatorisk tarmsjukdom (t.ex.
Crohns sjukdom eller ulceros kolit).

« Aktiv perianal sepsis (fistel eller
abscess).

- Rektal kirurgi eller kolonkirurgi inom
de senaste 6 manaderna.

- Diarré av oként ursprung.

- Fekalom/rektal forstoppning.

« Allvarlig autonom dysreflexi.

- Allvarlig divertikulos eller divertikular
abscess.

- Stralbehandling av buk eller backen.

« Kénd divertikelsjukdom.

« Langvarig steroidbehandling.

« Behandling med antikoagulantia.

+ Lag niva av natrium i blodet.

- Backenmalignitet.

« Kolonbiopsi inom de senaste 3
manaderna.

« Anvandning av rektala mediciner for
andra sjukdomar som kan spddas med
irrigation.

« Kronisk hjartsvikt.

Varning

Perforering av tarmvaggen ar extremt
séllsynt, men det &r en allvarlig och
potentiellt dédlig komplikation av
rektal irrigation. Om detta intréffar,
kravs omedelbar medicinsk behandling.

Uppsok sjukvard om foljande

uppstar under eller efter rektal

irrigation:

- Ihallande eller svar blédning fran
andtarmen.

- Ihallande eller svar buk- eller rygg-
smarta med eller utan feber.

Om produktens engédngsdelar ateran-
vénds finns risk for oonskade effekter
som kan paverka produktens funktion,
patientens hélsa, vardgivare och tredje
man.

Observera

Vid rektal irrigation kan 6vergaende
fornimmelser uppsté av obehag i tarm,
illamaende, frossa, trotthet, svettningar,
huvudvérk och av latta blédningar fran
andtarmen.

Om rekommenderade vattenvolymer
och vattentemperaturer foljs paverkas
sannolikt inte elektrolytbalansen i
tarmen.

Rekommenderad anvandningstid
(nér den anvénds regelbundet
varannan dag):

Pumpen kan anvéandas upp till 1
manad. Om missfargning skulle uppsta
inom den rekommenderade anvand-
ningstiden ska pumpen bytas ut.

Konen &r en engangsartikel.

Ansvar

MBH-International A/S ansvarar inte for
nagon skada eller annan forlust som
kan uppsta om produkten anvéands pa
ett satt som strider mot rekommenda-
tionerna fran MBH-International A/S.

Hantering och férvaring

Qufora® IrriSedo Irrigation System ska
forvaras vid temperaturer mellan 0 och
30°C.

Skydda produkten mot direkt solljus
och utsétt den inte for hard press.

Produkten ska férvaras utom rackhall
for barn.

Ytterligare information kan hittas pa
www.qufora.com.

Distributor
OneMed AB
Tagenevdgen 29
425 37 Hisings Kérra
Sweden
www.onemed.se

(bild 1) En mjuk kon fér &ndtarmen som ar belagd med ett vattenaktiverat hydrofilt smérjmedel.
(bild 2) En handpump som ansluts till konen.

Handpumpen rymmer cirka 90 ml. vatten.

OBS: Handpumpen har backventiler s att vattnet enbart kan bara komma in i pumpen fran botten

och floda ur fran toppen.

Som tillbehor finns en vattenpase for att mata pumpen och en forldngningsror for att forlanga avstandet

mellan pumpen och konen.

Anvand endast irrigation efter bedomning och godkannande av behorig sjukvéardspersonal.

For att anvdnda systemet, folj instruktionerna:
1 Montera minisystemet genom att trycka ihop konen och handpumpen (bild 3). Klisteretiketten pa konbehallaren
kan féstas pa en yta inom bekvamt rackhall. Konbehallaren ar klar att ta emot konen efter anvandning.

2 Fyllrent vatten (36-38 °C) i en ren skal eller 6ppen behallare.

3 Du fyller handpumpen med vatten genom att komprimera pumpen, sénka ned den fria &nden av pumpen

i det varma vattnet och slappa pumpen for att suga in vatten i pumpen (bild 4).

4 For att fylla pumpen fullstandigt komprimerar du pumpen igen tills vatten sipprar ut genom kontoppen
och slépper sedan pumpen igen med den fria dnden i vatten.

5 Smorjmedlet aktiveras genom att konen kommer i kontakt med vatten (bild 5).

6 Sitt pa toaletten och styr forsiktigt in konen i @ndtarmen (bild 6). Medan konen halls pa plats, komprimera
forsiktigt pumpen for att pressa in vatten i dndtarmen.

7 Komprimera pumpen fullstandigt en enda gang for att anvdnda s& mycket vatten som mojligt.
Om pumpen komprimeras igen pumpas luft in i andtarmen.

8 Dra ut pumpen. Tack vare backventilen uppstar det inget aterfléde av smutsigt vatten in i pumpen.
Vatten och avféring kommer att rinna ut i toaletten.

9 Vid behov kan steg 3-8 upprepas.

10 Placera den smutsiga konen i konbehallaren (fig. 7). Hall i konen genom konbehallaren for att vrida och dra
av konen fran pumpen. Vik konbehéllarens 6ppna dnde dubbelt och anvand klisteretiketten for att stanga den.

Sléng den i dina hushallssopor.

11 Tvétta pumpen med mild tval (bild 8). Tvatta handerna for att avsluta proceduren.

For att avhjalpa avforingsinkontinens eller forstoppning ska irrigation rutinméssigt utféras dagligen eller

varannan dag.



Deutsch

Qufora® IrriSedo

Irrigationssystem

Mit dem Qufora® IrriSedo Irrigations-
system kann eine rektale Irrigation
(trans-anale Irrigation) durchgefiihrt
werden.

Bitte lesen Sie beide Seiten dieser Ge-
brauchsanweisung, bevor Sie das Qufora®
IrriSedo Irrigationssystem anwenden.

Verwendungszweck

Das Qufora® IrriSedo Irrigationssystem
wird verwendet, um bei chronischer
Stuhlinkontinenz und/oder Verstop-
fung Abhilfe zu schaffen. Um die beste
Wirkung zu erzielen, sollte die Irrigation
regelméaBig — d.h. taglich oder zweitag-
lich — verwendet werden.

Bevor Sie mit der Irrigation beginnen
Verwenden Sie das Qufora® Irrigations-
system ausschlieBlich nach Abklarung
und Empfehlung durch Ihrem Arzt und
nach einer vollstandigen Unterweisung
durch eine qualifizierte Fachkraft. Vor
der ersten Irrigation ist unbedingt eine
digitale Untersuchung des Rektums
erforderlich. Die erste Anwendung sollte
von erfahrenem medizinischen Fach-
personal Gberwacht werden.

Indikationen zur Anwendung

der Irrigation

Personen mit den folgenden Gesund-

heitszustanden und Symptomen kénnen

von der Irrigation profitieren:

« neurogene Darmfunktionsstérungen,
2.B. bei Verletzungen des Riickenmarks,
Spina bifida und Multiple Sklerose

« chronische Verstopfung

« chronische Stuhlinkontinenz

Méglicherweise werden einzelne Perso-
nen dieser Gruppen zur Durchfiihrung
der Irrigation die Hilfe eines Pflegers
bendtigen.

Die Irrigation darf nicht angewendet

werden bei (absolute Kontraindika-

tionen):

- bekannter Analstenose oder kolo-
rektaler Stenose

« kolorektalem Karzinom vor der
chirurgischen Entfernung

- akuter Magen-Darmentziindung

« akuter Divertikulitis

«innerhalb von 3 Monaten nach einem
analen oder kolorektalen Eingriff

«innerhalb von 4 Wochen nach einer
endoskopischen Polypektomie

« ischamischer Kolitis.

Vertrieb Deutschland
Zweigstelle Deutschland
Qufora A/S

HugelstralBe 25 B

65510 Huinstetten-Gorsroth
Deutschland
www.qufora.de

So wenden Sie das System an

Das System umfasst:

Vertrieb Osterreich
Kain-Mark GmbH
Sonnenweg 7

2551 Enzesfeld-Lindabrunn
Osterreich
www.kain-maerk.com

Diese Aufstellung erhebt keinen An-
spruch auf Vollstandigkeit. Deshalb sollte
eine Verordnung durch den Arzt/das
medizinische Fachpersonal stets unter
Berticksichtigung der individuellen Um-
stande des Patienten erfolgen.

Die Irrigation darf nur nach besonders
sorgfaltiger Erorterung und Absprache
mit einem Fachmediziner angewendet
werden bei (relative Kontraindika-
tionen):

+ Schwangerschaft oder geplanter
Schwangerschaft sowie wahrend der
Stillzeit

« Kindern unter 3 Jahren, in Anbetracht
der GroBe und Form des Katheters.
Die Anwendung der Irrigation sollte
bei Kindern nur nach Zustimmung
eines qualifizierten Fachspezialisten
fur Padiatrie erfolgen.

« entzlindlichen Darmerkrankungen wie
Morbus Crohn oder Colitis ulcerosa

- aktiver perianaler Sepsis
(Fistel oder Abszess)

- innerhalb von 6 Monaten nach einer
Rektal- oder Darmoperation

« Durchfall unbekannter Ursache

« Impaktbildung / rektaler Obstipation

« schwerer autonomer Dysreflexie

« schwerer Divertikulose oder
Divertikulitis

- radiologischer Bestrahlungstherapie
des Bauch- oder Beckenbereichs

- bekannter Divertikelkrankheit

« Langzeitbehandlung mit Steroiden

« Behandlung mit Antikoagulantia
oder bei einer Gerinnungsstérung

« niedrigem Natriumspiegel im Blut

« Tumoren im Bauch- oder
Beckenbereich

«innerhalb von 3 Monaten nach einer
Darmbiopsie

- Behandlung anderer Erkrankungen
mittels rektal verabreichter Medika-
mente, die durch Irrigation verdiinnt
werden kénnen.

- kongestiver Herzinsuffizienz

Warnhinweise

Eine Perforation der Darmwand ist zwar
duBerst selten, stellt jedoch eine ernste
und potentiell todliche Komplikation
bei Irrigation dar. Sollte eine Perforation
eintreten, ist sofortige arztliche Hilfe
erforderlich.

Konsultieren Sie umgehend einen
Arzt, falls wéhrend oder nach einer
Irrigation folgende Beschwerden
auftreten:

Vertrieb Schweiz
Expirion GmbH
Grabenhofstrasse 1
6010 Kriens
Schweiz
www.expirion.ch

« anhaltende oder schwere Blutungen
aus dem Enddarm.

- anhaltende oder schwere Bauch- oder
Riickenschmerzen mit oder ohne Fieber.

Wenn die Einwegkomponenten des
Produkts wiederverwendet werden,
besteht ein Risiko unerwiinschter
Wirkungen, die die Funktion des
Produkts und die Gesundheit von
Patienten, Pflegepersonal und Dritten
beeintrachtigen kdnnen.

Bitte beachten Sie

Die Irrigation ist oft mit leichten,
voriibergehenden Empfindungen wie
Bauchschmerzen, Ubelkeit, Schiittelfrost,
Mudigkeit, Schwitzen, Kopfschmerzen
oder leichten Blutungen in Enddarmbe-
reich verbunden.

Wenn Sie den Empfehlungen zu Wasser-
menge und -temperaturen Folge leisten,
wird die Darm-Elektrolyt-Balance voraus-
sichtlich nicht betroffen sein.

Empfohlene Nutzungsdauer

(bei routineméBiger Anwendung
alle zwei Tage):

Die Handpumpe kann bis zu 1 Monat
lang verwendet werden. Sollte es
innerhalb der empfohlenen Nutzungs-
dauer zu Verfarbungen kommen, ist die
Pumpe auszutauschen.

Der Konus ist nur fiir den einmaligen
Gebrauch bestimmt.

Haftung

MBH-International A/S tibernimmt
keine Haftung fur Verletzungen oder
andere Verluste, die entstehen, wenn
dieses Produkt in irgendeiner Weise im
Widerspruch zu den Empfehlungen von
MBH-International A/S verwendet wird.

Handhabung und Aufbewahrung
Das Qufora® IrriSedo Irrigationssystem
sollte bei einer Raumtemperatur zwi-
schen 0° und +30°C gelagert werden.

Schiitzen Sie das Produkt vor direkter
Sonneneinstrahlung und setzen Sie es
nicht zu starkem Druck aus.

Das Produkt sollte auBerhalb der Reich-
weite von Kindern aufbewahrt werden.

Weitere Informationen finden Sie auf
www.qufora.de.

(Abb.1) Einen weichen mit hydrophilem und durch Wasser aktiviertem Gleitmittel beschichteten Rektalkonus.
(Abb.2) Eine Handpumpe, die mit dem Konus verbunden wird.

Die Handpumpe hat ein Fassungsvermégen von 90 ml Wasser.

Bitte beachten Sie: Die Handpumpe ist mit einer Reihe von Einwegventilen ausgestattet, so dass das Wasser nur
von unten nach oben (der Teil mit der durchsichtigen Steckverbindung) durch die Handpumpe flieBen kann.

Als Zubehor sind ein Wasserbeutel fiir die Pumpenversorgung und ein Verldngerungsschlauch zur VergréBerung
des Abstands zwischen Pumpe Konus lieferbar.

Wenden Sie die Irrigation nur nach Priifung und Beflirwortung durch qualifiziertes medizinisches Fachpersonal an.

henl.
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Bitte beachten Sie nact

de Gebrauchshi

1 Montieren Sie das Mini-System, indem Sie Konus und Handpumpe zusammenstecken (Abb.3). Das Klebeetikett
am Konusbeutel kann auf einer Oberfldche in bequemer Reichweite angebracht werden. Der Konus wird nach

Benutzung in den Konusbeutel gegeben.

2 Fiillen Sie sauberes Wasser (36 °C - 38 ° C) in eine saubere Schiissel oder einen offenen Behalter.

3 Um die Pumpe zu fiillen, halten Sie das freie Ende in das Wasser und pumpen Sie so

lange bis das Wasser aus der Konusspitze lauft (Abb. 4).

4 Um die Pumpe vollsténdig zu fiillen, driicken Sie die Pumpe vorsichtig nochmals, bis Wasser aus der Konusspitze
austritt. Losen Sie den Druck auf die Pumpe, wahrend das freie Ende im Wasser ist.

5 Zur Aktivierung des Gleitmittels bringen Sie den Konus in Kontakt mit Wasser (Abb. 5).

6 Fiihren Sie, wihrend Sie auf der Toilette sitzen, behutsam den Konus in das Rektum ein (Abb. 6). Halten Sie den
Rektalkonus im Rektum fixiert und driicken Sie sanft auf die Pumpe, um Wasser in das Rektum zu spilen.

7 Driicken Sie die Pumpe nur einmal vollstindig, um so viel Wasser wie méglich zu nutzen. Wenn die Pumpe nochmals
gedriickt wird, wird dabei Luft in das Rektum gedrickt.

8 Entfernen Sie die Pumpe. Aufgrund des Einwegventils ist ein Riickfluss von verschmutztem Wasser in die Pumpe
nicht moglich. Der Darminhalt entleert sich in die Toilette.

9 Falls nétig, kann ein weiterer Spiilvorgang vorgenommen werden, indem Sie die Schritte 3 - 8 wiederholen.

10 Legen Sie den benutzten Konus in den Konusbeutel (Abb. 7). Halten Sie den Konus im Konusbeutel fest, um den
Konus von der Pumpe abzudrehen und abzuziehen. Falten Sie die Offnung des Konusbeutels zweimal und verschlieBen
Sie sie mit dem Klebeetikett. Entsorgen Sie ihn im Haushaltsabfall.

1T Waschen Sie die Pumpe mit einer milden Seife (Abb. 8). Waschen Sie Ihre Hinde, um den Vorgang abzuschlieBen.

Wenden Sie die Irrigation bei Stuhlinkontinenz oder Verstopfung regelmaBig taglich oder zweitaglich an.



Dansk

Qufora® IrriSedo

irrigationssystem

Med Qufora® IrriSedo irrigationssystem
er det muligt at foretage rektal irrigation.
Laes begge sider af vejledningen inden
Qufora® IrriSedo irrigationssystemet
tages i brug.

Anvendelse

Qufora® IrriSedo irrigationssystem brug-
es til at afhjeelpe kronisk afferings-inkon-
tinens og/eller forstoppelse, eller
forkorte toilettiden for personer, der
bruger lang tid pa afferingsproblema-
tikker. Rektal irrigation bor anvendes
regelmaessigt, normalt dagligt eller hver
anden dag, for at fa den bedste effekt.

For rektal irrigation pabegyndes

Ma kun anvendes efter undersggelse af,
godkendelse og udferlige anvisninger
fra en laege/sundhedspersonale, som er
specialiserede i denne procedure.

En digital endetarmsundersggelse er
obligatorisk inden din forste irriga-
tion. Du skal overvages af erfarent
sundheds-personale under din forste
irrigation.

Indikationer for brugen af rektal

irrigation

Man kan med fordel anvende rektal

irrigation, hvis man lider af en af de

folgende tilstande/diagnoser:

- Neurogen tarmdysfunktion forarsaget
af blandt andet rygmarvsskade, spina
bifida eller multipel sklerose.

« Kronisk forstoppelse.

- Kronisk afferingsinkontinens.

Der kan dog inden for de naevnte grup-
per veere individer, der kan have behov
for hjeelp for at kunne udfere irrigation.

Irrigation ma ikke anvendes under de
£l de omstzendiaheder (absolutte
9

kontraindikationer):

- Kendt stenose i endetarm eller
tarmkanalen.

- Kolorektal cancer inden kirurgisk
fiernelse.

« Akut inflammatorisk tarmsygdom.

« Akut diverticulitis.

- Indenfor 3 méneder efter kirurgisk
indgreb i tarmkanal eller endetarm.

« Indenfor 4 uger efter endoskopisk
polypektomi.

« Iskaemisk colitis.

Da denne liste ikke daekker alle omstaen-
digheder, skal individuelle faktorer altid

indga i leegens/sundhedspersonalets
overvejelser.

Sadan bruges systemet

Systemet indeholder:

Under folgende omstaendighed
kraever det sarligt samrad med
kvalificeret fagligt personale inden
irrigation pabegyndes (relative
kontraindikationer):

- Graviditet eller planlagt graviditet
eller amning.

« For bern under 3 ar ber der tages hgjde
for sterrelsen og faconen pa det
kateter eller konus der anvendes,
set i forhold til barnets anatomi.
Irrigation ber kun anvendes til bern
i samrad med paediatrisk kvalificeret
sundhedsfagligt personale og med
legefaglig stotte.

« Inflammatorisk tarm sygdom (Colitis
ulcerosa og Crohns sygdom/Morbus
Crohn).

- Perirectal sepsis - fistel eller absces.

- Rektal eller colonkirurgi indenfor de
sidste 6 maneder.

- Diarré af ukendt atiologi.

- Rektal/faekal forstoppelse.

- Alvorlig autonom dysrefleksi.

- Alvorlig divertikulose eller divertikel-
byld.

- Stralebehandling af underlivet eller
abdomen.

- Kendt divertikel sygdom.

- Langtids/kontinuerlig steroidbe-
handling.

- Antikoagulations behandling (AK).

- Lavt natrium indhold i blodet
(hyponatrizemi).

- Urogenital pelvic malignitet (cancer i
baekkenregionen).

« Colonic biopsi indenfor de sidste 3
maneder.

« Brug af rektal medicin til andre
sygdomme, som kan fortyndes ved
irrigation.

- Kongestiv hjerteinsufficiens (CHF).

Advarsel

Perforation af tarmvaeggen sker kun i
yderst sjeeldne tilfaelde. Det er dog en al-
vorlig tilstand, der kan vaere livstruende.
Skulle det ske, skal der straks s@ges akut
legehjeelp.

Sog leegehjaelp hvis én af folgende

tilstande opleves under eller efter

irrigation:

- Vedvarende eller voldsom blgdning
fra endetarmen.

«Vedvarende eller voldsomme mave-
smerter eller rygsmerter med eller
uden feber.

Hvis de dele af produktet der er til en-
gangsbrug genbruges, er der risiko for
uenskede bivirkninger der kan influere
produktets funktion og/eller patientens

eller andre personers helbred.

Vaer opmaerksom pa

| forbindelse med rektal irrigation kan
der optraede forbigdende kvalme,
kuldegysninger, treethed, hedeture, hov-
edpine eller lidt forbigdende bledning
fra endetarmen.

Ved at fglge de anbefalede vandmaeng-
der og temperaturer beskrevet i denne
brugsvejledning er det ikke forventeligt
at kroppens elektrolytbalance vil blive
pavirket.

Anbefalet brugstid (nar systemet
anvendes regelmaessigt dagligt

eller hver anden dag)-

Pumpen kan bruges op til 1 méaned.
Skulle der opsta misfarvning af nogle af
systemets dele indenfor den anbefalede
brugstid, skal disse dele udskiftes.

Konussen ma kun bruges én gang.

Ansvar

MBH-International A/S tager ikke ansvar
for skader og tab forvoldt ved brug

af dette produkt hvis det anvendes i
modstrid med MBH-International A/S’s
anbefalinger.

Handtering og opbevaring

Qufora® IrriSedo Irrigationssystem bar
opbevares ved temperaturer mellem 0
og 30°C.

Produktet bor beskyttes mod direkte
sollys og ma ikke udszettes for hgje
trykbelastninger.

Produktet bor opbevares udenfor bgrns
reekkevidde.

Yderligere information kan findes pa
www.qufora.com.

Distributer

OneMed Danmark A/S
P. O. Pedersens Vej 16
DK 8200 Arhus N
www.onemed.dk

(fig.1) En blad rektalkonus der er praepareret med et glidemiddel som aktiveres med vand.
(fig.2) En handpumpe, der saettes sammen med konussen.

Handpumpen indeholder ca. 90 ml. vand.

Bemaerk: Handpumpen indeholder en envejsventil i hver ende, saledes at vandet kun kan suges ind i pumpen
fra slangestykket i bunden og lebe ud igennem konnektoren i toppen.

Som tilbeher fas en vandpose, der kan forbindes til pumpen og forsyne pumpen med vand, og en ekstra slange
som kan forlenge afstanden mellem pumpe og konus.

Brug kun irrigation efter undersggelse og godkendelse af kvalificeret sundhedspersonale.

Betjening af systemet:

1 Pres konussen fast pa pumpen (fig.3). Seet, ved hjzelp af den selvkleebende maerkat, (konus)posen fast indenfor
raekkevidde, s du kan bruge posen til at skille dig af med konussen efter brug.

2 Fyld lunkent vand (36 - 38 °C) i en ren skal.

3 Handpumpen fyldes med vand ved at sammentrykke pumpen og stikke den frie ende ned i skalen med vand. Nar
pumpen slippes suges vandet ind i pumpen (fig. 4).

4 For at fylde pumpen helt, presses pumpen forsigtigt sammen igen, sa vandet lige praecis lober ud af konussen.
Stik den frie ende ned i skdlen med vand og lad pumpen suge vand ind. Miniskyllet er nu klar til brug.

5 Dyp spidsen af konussen i vand for at aktivere glidemidlet (fig. 5).

6 Siddende pa toilettet, indfgres konussen forsigtigt i endetarmen (fig. 6). Pres pumpen helt sammen mens konussen
holdes pa plads. Vandet vil lebe ind i endetarmen.

7 Tryk pumpen sammen én gang og brug sa meget af vandet i pumpen som muligt. Hvis pumpen trykkes sammen
igen, vil der blive pumpet luft ind i endetarmen.

8 Traek pumpen ud. P& grund af envejsventilerne lgber der ikke beskidt vand ind i pumpen. Vand og affering lgber

nu ud i toilettet.

9 Proceduren kan gentages ved at gentage trin 3 - 8.

10 Placer den beskidte konus i konusposen (fig. 7). Hold om konussen gennem posen og traek/vrid pumpen af
konussen. Fold kanten pa posen et par gange og brug den selvkleebende maerkat til at lukke posen.
Posen med konussen kan nu smides ud sammen med almindeligt affald.

11 Vask pumpen med mild handszebe (fig. 8). Vask haender efter proceduren.

For at opna affgringskontinens eller afhjeelpe forstoppelse skal irrigation anvendes dagligt eller hver anden

dag som fast rutine.



Nederlands

Qufora® IrriSedo

irrigatiesysteem

Met het Qufora® IrriSedo-irrigatiesysteem
kan rectale irrigatie worden verricht. Lees
beide pagina’s van deze instructie goed
door voordat u het Qufora® IrriSedo-
Irrigatiesysteem gaat gebruiken.

Toepassing

Het Qufora® IrriSedo-irrigatiesysteem
wordt gebruikt ter voorkoming van
chronische faecale incontinentie en/of
verstopping, maar is ook bedoeld voor
personen die veel tijd kwijt zijn aan de
stoelgang. Voor een optimaal effect moet
het systeem regelmatig, doorgaans dage-
lijks of om de dag, worden gebruikt.

Voordat u met rectale irrigatie begint
Alleen gebruiken na beoordeling, goed-
keuring en uitgebreide instructies van

een arts/professionele zorgverlener die is
gespecialiseerd in deze ingreep. Voordat
de eerste keer wordt geirrigeerd, is digi-
taal rectaal onderzoek verplicht. De eerste
keer dat u irrigatie toepast, moet dit onder
toezicht van een ervaren professionele
zorgverlener gebeuren.

Indicaties voor het gebruik van

rectale irrigatie

Personen met de volgende klachten

en symptomen kunnen baat hebben

bij irrigatie:

« Darmstoornis door neurologische
oorzaak, bijv. letsel aan de wervelkolom,
open rug en multiple sclerose.

« Chronische verstopping.

« Chronische faecale incontinentie.

Bepaalde personen binnen de doel-groe-
pen hebben mogelijk hulp van een
zorgverlener nodig om de handelingen
uit te voeren.

In de onderstaande situaties mag geen

irrigatie worden toegepast (absolute

contra-indicaties):

- Bekende anale of colorectale stenose.

« Chirurgische verwijdering bij dikke-
darmkanker.

« Acute actieve ontstekingsziekte van
de darmen.

« Acute diverticulitis.

« Binnen 3 maanden na anale of
colorectale chirurgie.

« Binnen 4 weken na endoscopische
poliepectomie.

« Ischemische colitis.

Aangezien deze lijst niet uitputtend is,
dient de arts/zorgverlener ook altijd

re-kening te houden met patiéntspecifie-
ke factoren.

Gebruik van het systeem

Het systeem bestaat uit:

In de onderstaande situaties mag pas
gebruik worden gemaakt van rectale ir-
rigatie na grondige bespreking met de
desbetreffende medische zorgverlener
(relatieve contra-indicaties):

- Zwangerschap, geplande zwanger-
schap of borstvoeding.

- Kinderen jonger dan 3 jaar, gezien de
afmetingen en vorm van het instrument
waarmee het water ingebracht wordt.
Voor kinderen dient de goedkeuring
afkomstig te zijn van een deskundig
pediatrisch specialist.

« Ontstekingsziekte van het darmkanaal

(bijv. ziekte van Crohn of colitis ulcerosa).

- Actieve perianale sepsis (fistel of abces).

« Chirurgie van het rectum of de dikke
darm in de afgelopen 6 maanden.

« Diarree met onbekende oorzaak.

« Ophoping van ontlasting/verstopping
van het rectum.

- Ernstige autonome dysreflexie.

- Ernstige diverticulose of diverticulair
abces.

- Radiotherapie van onderbuik of bekken.

- Bekende diverticulaire aandoening.

- Langdurige behandeling met steroiden.

- Behandeling met stollingsremmers.

- Lage natriumwaarde in het bloed.

- Kwaadaardige aandoening van het
bekken.

- Biopsie van de endeldarm gedurende
de afgelopen 3 maanden.

« Gebruik van rectaal ingebrachte
geneesmiddelen voor andere aandoe-
ningen, die door de irrigatie
verdund kunnen raken.

- Congestief hartfalen.

Waarschuwing

Perforatie van de darmwand is zeer zeld-
zaam. Het is echter een ernstige,
mogelijk dodelijke complicatie van
rectale irrigatie. Wanneer dit gebeurt,
moet onmiddellijk een arts worden
geraadpleegd.

Waarschuw een arts wanneer tijdens

of narectale irrigatie het volgende

optreedt:

« Aanhoudende of hevige bloeding van
het rectum.

- Aanhoudende of hevige buik- of rugpijn
met of zonder koorts.

In geval van hergebruik van de wegw-
erponderdelen van het product is er
een risico op ongewenste effecten met
nadelige gevolgen voor de werking
van het product en de gezondheid van
patiént, zorgverleners en derden.

Letop
Bij rectale irrigatie kan men kortdurend

last hebben van een onprettig gevoel

in de darm, misselijkheid, rillingen,
ver-moeidheid, transpiratie, hoofdpijn en
lichte bloeding van het rectum.

Wanneer de onderstaande water-
hoeveelheden en -temperaturen worden
aangehouden, is het onwaarschijnlijk dat
de elektrolytenbalans in de darm wordt
verstoord.

Aanbevolen gebruiksduur

(bij dagelijks gebruik of om de dag):
De pomp kan tot 1 maand lang worden
gebruikt. Mocht binnen de aanbevolen
gebruiksduur verkleuring optreden,
dient de pomp te worden vervangen.

De trechter is bedoeld voor eenmalig
gebruik.

Aansprakelijkheid

MBH-International A/S aanvaardt geen
enkele aansprakelijkheid voor letsel of
andere schade als dit product op een
andere manier wordt gebruikt dan door
MBH-International A/S wordt aanbevolen.

Bewaren en opbergen

Het Qufora® IrriSedo irrigatiesysteem
moet worden bewaard bij een tempe-
ratuur tussen 0 en 30 °C.

Bescherm het product tegen direct
zonlicht en stel het product niet bloot
aan hoge druk.

Het product dient buiten bereik van
kinderen te worden gehouden.

Meer informatie over dit product is te
vinden op www.medical4you.nl

Distributeur
Medical4You
Wilhelminalaan 41

NL 6641 DE Beuningen
The Nederlands
www.medical4you.nl

(fig. 1) Een zachte rectale trechter met hydrofiel glijmiddel dat door water wordt geactiveerd.
(fig. 2) Een handpomp die op de trechter wordt aangesloten.

De handpomp bevat ca. 90 ml water.

Let op: de handpomp heeft een aantal terugslagventielen, zodat water alleen van onderaf in en van

bovenaf uit de handpomp kan stromen.

Als accessoires zijn een waterzak voor het voeden van de pomp en een verlengbuis voor het vergroten van de afstand

tussen de pomp en trechter verkrijgbaar.

Maak pas gebruik van irrigatie nadat dit door een deskundige professionele zorgverlener is beoordeeld

en goedgekeurd.

Volg bij het gebruik van het systeem de onderstaande aanwijzingen:
1 Zet het systeem in elkaar door de trechter en de handpomp op elkaar te drukken (fig. 3). Dankzij het plaklabel kan het
trechterzakje binnen handbereik worden geplakt. Stop de trechter na gebruik in het trechterzakje.

2 Vul een schone bak of een andere open reservoir met schoon water (36-38 °C).

3 Vul de handpomp met water door de pomp te comprimeren terwijl het vrije uiteinde van de pomp in het warme water is
ondergedompeld. Laat de pomp los, zodat het water in de pomp wordt gezogen (fig. 4).

4 Vul de pomp volledig met water door de pomp nogmaals te comprimeren tot er water uit de punt van de trechter komt.
Laat hierna de pomp los met het vrije uiteinde in het water.

5 Activeer het glijmiddel door de trechter contact te laten maken met het water (fig.5).

6 Ga op het toilet zitten en breng de trechter voorzichtig in het rectum (fig. 6) in. Houd de trechter op zijn plaats

en comprimeer de handpomp voorzichtig om het water in het rectum te laten stromen.

7 Comprimeer de pomp slecht één keer om zoveel mogelijk water te gebruiken. Als u de pomp nogmaals comprimeert,

pompt u lucht in het rectum.

8 Verwijder de pomp. Ontlasting en water stromen nu in het toilet.

9 De handeling kan worden herhaald door de stappen 3 - 8 te herhalen.

10 Doe de vuile trechter in het trechterzakje (fig. 7). Houd de trechter door het trechterzakje vast en draai en trek
de trechter los van de pomp. Vouw de open kant van het trechterzakje twee keer om en sluit het zakje met het plaklabel.

Gooi weg met het huishoudelijk afval.

11 Maak de pomp schoon met een milde zeep (fig. 8). Was ten slotte uw handen.

Om de faecale continentie te herstellen of verstopping te voorkomen moet regelmatig (elke dag of om de dag)

worden geirrigeerd.



Suomi

Qufora® IrriSedo-huuhtelujar-
jestelma

Qufora® IrriSedo-huuhtelujérjestelmalla
on mahdollista suorittaa rektaalihuuhtelu.
Lue tdman ohjeen molemmat sivut ennen
Qufora® IrriSedo-huuhtelujérjestelman
kayttoa.

Kaytto

Qufora® IrriSedo-huuhtelujérjestelmaa
kaytetaan kroonisen ulosteen pidatys-
kyvyttomyyden ja/tai ummetuksen eh-
kaisyyn henkil6illa, joilla on hidas suolen
toiminta. Sitd tulee kdyttaa saannollisesti
- tavallisesti joka paiva tai joka toinen
paiva parhaan tuloksen saavuttamiseksi.

Ennen rektaalihuuhtelun aloittamista
Kayta huuhtelua vasta toimenpiteeseen
erikoistuneen laakarin tai terveydenhuol-
lon ammattilaisen arvioinnin, hyvaksyn-
nan ja opastuksen jalkeen. Digitaalinen
perdsuolen tahystys on suoritettava
ennen ensimmadista huuhtelua. Ensim-
maisen huuhtelukerran tulisi tapahtua
kokeneen terveydenhuollon ammatti-
laisen valvonnassa.

Rektaalihuuhtelun kayton indikaatiot
Huuhtelusta voivat hyotya henkilot,
joilla ilmenee seuraavia vaivoja ja
oireita:

« Hermosyntyinen suolen toimintahairio,
esim. selkdydinvamma, selkérankahalkio
ja multippeliskleroosi.

« Krooninen ummetus.

« Krooninen ulosteen pidatyskyvyttomyys.

Jotkut ndihin ryhmiin kuuluvat henkilot
saattavat vaatia hoitavan henkilon apua
toimenpiteen suorittamisessa.

Huuhtelua ei tule kdyttada seuraavissa

tilanteissa (ehdottomat vasta-aiheet):

- Tunnettu anaali- tai kolorektaalistenoosi.

« Kolorektaalisyopa ennen kirurgista
poistoa.

« Akuutti suolen tulehdussairaus.

« Akuutti divertikuliitti.

« Alle 3 kuukautta kulunut anaali- tai
kolorektaalileikkauksesta.

« Alle 4 viikkoa kulunut tahystyksessa
tehdysta polypektomiasta.

- Iskeeminen koliitti.

Koska lista ei ole taydellinen, ladkarin/
terveydenhoidon ammattilaisen tulee aina
huomioida potilaan yksil6llinen tilanne.

Rektaalihuuhtelun kaytto seuraavissa
tilanteissa edellyttaa perusteellista ke-

' lua ladkarin k (mahdolliset
vasta-aiheet):

Minijarjestelman kaytto

Jérjestelman osat:

- Raskaus tai suunniteltu raskaus tai
imetys.

« Alle 3-vuotiaat lapset, vesisuuttimen
koko ja muoto huomioonottaen. Lasten
tapauksessa hyvaksynta tulee saada
lastenhoitoon erikoistuneelta terveyden-
huollon ammattilaiselta.

« Suolen tulehdussairaus (esim. Crohnin
tauti tai haavainen koliitti).

« Aktiivinen perianaalinen infektio (fisteli
tai markapesake).

« Perd- tai paksusuolen kirurgia viimeksi
kuluneen 6 kuukauden aikana.

« Ripuli tuntemattomasta taudinsyysta.

« Ulosteen pakkautuminen/ perdsuolen
ummetus.

«Vakava autonominen dysrefleksia

- Vakava divertikuloosi tai
divertikulaarinen markapesake

- Vatsan tai lantion alueen sadehoito.

« Tunnettu divertikuloosi.

- Pitkdaikainen steroidihoito.

« Hyytymisenestohoito.

« Alhainen veren natriumtaso.

« Lantion alueen maligniteetti.

« Paksusuolen solundyte viimeksi
kuluneen 3 kuukauden aikana.

« Muihin sairauksiin tarkoitettujen
sellaisten rektaaliladkkeiden kaytto,
joita huuhtelu voi liuottaa.

- Sydédmen vajaatoiminta.

Varoitus

Suolenseindman puhkeaminen on
aarimmaisen harvinaista. Se on kuitenkin
rektaalihuuhtelun vakava ja mahdollisesti
hengenvaarallinen komplikaatio.

Jos ndin tapahtuu, tarvitaan valitonta
ldékarinhoitoa.

Hakeudu ladkariin, jos koet huuhtelun

aikana tai jdlkeen seuraavaa:

- Jatkuva tai voimakas verenvuoto
perasuolesta.

- Jatkuva tai voimakas vatsa- tai
selkakipu kuumeen ohella.

Jos tuotteen kertakayttoisia osia
kéytetdaan uudelleen, on olemassa suuri
epatoivottujen vaikutusten vaara, jotka
voivat heikentda tuotteen toimintaa ja
vaarantaa potilaan, hoitajan ja muiden
henkildiden terveyden.

Huomaa

Rektaalihuuhteluun voi liittyd ohimenevaa
epamukavuuden tunnetta suolessa,
pahoinvointia, puistatuksia, vasymysta, hi-
koilua, paénsarkya ja pienta verenvuotoa
perdsuolesta.

Kun noudatetaan suositeltuja vesimaaria
ja veden lampétiloja, huuhtelu tuskin

vaikuttaa suolen elektrolyyttitasapainoon.
Suositeltu kdyttoaika (kdytettdessa
saanndllisesti joka toinen paiva):

Pumppua voi kdyttaa enintaan
kuukauden ajan.

Osa tulee vaihtaa, jos siind ilmenee
varjdytymia suositellun kdyttdajan sisalld.

Kartiosuutin on kertakayttoinen.

Vastuu

MBH-International A/S ei vastaa vammois-
ta tai muista menetyksistd, joita

voi syntya, jos tuotetta kdytetddn MBH-In-
ternationalin suosituksien vastaisesti.

Kasittely ja sailytys
Qufora®-huuhtelujérjestelma tulee
sdilyttad 0-30 °C lampétilassa.

Tuote on suojattava suoralta
auringonpaisteelta, eikd siihen
saa kohdistaa kovaa puristusta.

Tuote on sdilytettdva lasten
ulottu-
mattomissa.

Tarkemmat tiedot osoitteessa
www.qufora.com.

Jakelija

OneMed OY
Metsalantie 20
P.O.BOX 10
FI-00321 Helsinki

(kuva1) Pehmead rektaalikartiosuutin, joka on péallystetty hydrofiiliselld voiteluaineella, joka aktivoituu vedessa.
(kuva 2) Késipumppu, joka liitetddn kartiosuuttimeen.

Kasipumppuun mahtuu noin 90 ml vetta.

Huomaa: Kasipumppu on varustettu vastaventtiileilld, jotka paastavat veden sisaan vain pumpun alaosasta

ja ulos yldosasta.

Lisdvarusteena on saatavana vesipussi pumpun syottamiseksi seka jatkoletku pumpun ja kartiosuutttimen

etdisyyden kasvattamiseksi.

Kayta huuhtelua vasta terveydenhuollon ammattilaisen arvioinnin ja hyvaksynnan jélkeen.

Valmistele j

rjestelma kayttoa varten seuraavasti:

1 Kokoa minijarjestelma liittamalla kartiosuutin kasipumppuun (kuva 3). Kartiosuutinpussin tarra voidaaan
kiinnittaa sopivalla etdisyydelld olevaan pintaan. Kartiosuutin laitetaan pussiin kdyton jalkeen.

2 Laske puhdasta vettd (36-38 °C) puhtaaseen kulhoon tai avoimeen astiaan.

3 Kasipumppu téytetdan vedelld puristamalla pumppua, upottamalla pumpun vapaa péaa lampiméaan veteen
ja vapauttamalla puristus, jolloin vesi imeytyy pumppuun (kuva 4).

4 Tayta pumppu kokonaan puristamalla ja vapauttamalla pumppu, kunnes vetta virtaa kartiosuuttimen paasta.
Vapauta sitten pumppu niin, etta vapaa paa on vedessa.

5 Aktivoi voiteluaine kastelemalla kartiosuutin (kuva 5).

6 Istu wc-istuimella ja aseta kartiosuutin varovasti perdsuoleen (kuva 6). Pitele kartiosuutinta paikallaan ja
pumppaa vesi perdsuoleen puristamalla pumppua varovasti.

7 Pumppaa perdsuoleen mahdollisimman paljon vettd puristamalla pumppua yhden kerran. Jos pumppua
puristetaan uudelleen, perdsuoleen pumpataan ilmaa.

8 Poista pumppu. Ulosteet ja vesi virtaavat wc-istuimeen.

9 Menettely voidaan uusia toistamalla kohdat 3 - 8.

10  Laita likaantunut kartiosuutin pussiin (kuva 7). Pida kartiosuuttimesta kiinni pussin lapi ja kierrd/veda suutin
irti pumpusta. Taita pussin suu kaksi kertaa ja sulje se tarralla. Havitd pussi talousjatteen mukana.

11 Puhdista pumppu miedolla saippualla (kuva 8). Pese lopuksi katesi.

Pidatyskyvyn palauttamiseksi ja ummetuksen estamiseksi suoritettu huuhtelu on hyva toistaa padivittdin tai

joka toinen paiva.



Norsk

Qufora® IrriSedo

skyllesystem

Bruk av Qufora® IrriSedo skyllesystem
gjor det mulig a utfere rektalskylling :
Les begge sidene i denne instruksjonen
for du bruker Qufora® IrriSedo-skyl-
le-systemet.

Anvendelse

Qufora® IrriSedo-skyllesystemet brukes til
& forhindre kronisk analinkontinens og/
eller forstoppelse for de som bruker lang
tid pa & temme tarmen. Det ber brukes
regelmessig, normalt hver dag eller
annenhver dag for a oppna best effekt.

For igangsetting av rektalskylling

Skal kun brukes etter vurdering,
god-kjenning og utferlige instruksjoner
fra helsepersonell med spesialkompe-
tanse

pa denne prosedyren. Det er obligatorisk
a fa utfort en digital rektalunderspkelse
for forste skylling. Helsepersonell med
god erfaring vil veere til stede under den
forste skyllingen.

Indikasjoner for bruk av rektalskylling

Personer med folgende tilstander og

symptomer kan dra fordel av skyllingen:

« Nevrogen tarmforstyrrelse, f.eks.
ryggmargsskader, spina bifida og
multippel sklerose

« Kronisk konstipasjon

« Kronisk analinkontinens

| slike pasientgrupper kan enkelte ha
behov for at en medhjelper utforer
prosedyren.

Det skal ikke utfores skylling i folgende

situasjoner (absolutte kontraindika-

sjoner):

« Kjent anal eller kolorektal stenose

« Kolorektal kreft for kirurgisk fjerning

« Akutt inflammatorisk tarmsykdom

« Akutt divertikulitt

«Innen 3 méaneder etter analt eller
kolorektalt inngrep

« Innen 4 uker etter endoskopisk
polypektomi

« Iskemisk kolitt

Denne listen er ikke fullstendig, sé helse-
personell ma alltid vurdere individuelle
pasientfaktorer i tillegg.

Rektalskylling skal kun brukes etter

at dette er grundig diskutert med be-

handlende lege i folgende situasjoner

(relaterte kontraindikasjoner):

- Graviditet eller planlagt graviditet eller
amming

« Barn under 3 ar, avhengig av sterrelse
og form pa utstyret som tilferer vannet.

Bruk av systemet

Systemet omfatter:

Nér det gjelder barn, ma skyllingen
godkjennes av en spesialist i pediatri.

« Inflammatorisk tarmsykdom (f.eks.
Crohns sykdom eller ulcergs kolitt)

« Aktiv perianal sepsis (fistel eller abscess)

« Operasjon i endetarmen eller tykktarmen
de siste 6 maneder

- Diaré av ukjent etiologi

- Fekal impaksjon / rektal konstipasjon

« Alvorlig autonom dysrefleksi

- Alvorlig divertikulose eller divertikulzer
abscess

« Strélebehandling i abdomen eller bekken

- Kjent divertikuleer sykdom

« Langvarig steroidbehandling

« Antikoagulerende behandling

« Lavt natriumniva i blodet

« Bekkenkreft

- Biopsi av tykktarmen de siste
3 maneder

« Bruk av rektale legemidler for andre
sykdommer som kan bli fortynnet
under skyllingen

« Hjertesvikt (CHF)

Advarsel

Perforering av tarmveggen er sveert sjel-
den. Dette er imidlertid en alvorlig kompli-
kasjon som potensielt kan veere dedelig,
og som kan oppsté ved rektalskylling.
@yeblikkelig medisinsk hjelp kreves der-
som en slik situasjon skulle oppsta.

Oppsok medisinsk hjelp dersom en av

folgende situasjoner oppstar under

eller etter rektalskylling:

«Vedvarende eller alvorlige bledninger
fra endetarmen

«Vedvarende eller alvorlige mage- eller
ryggsmerter, med eller uten feber

Hvis engangsutstyr til produktet brukes
flere ganger, er det risiko for ugnskede
virkninger som kan pavirke funksjonen
til produktet og helsen til pasienten,
behandlere og tredjepersoner.

Merk!

Rektalskylling kan knyttes til forbigdende
tarmubehag, kvalme, frysninger, tretthet,
svetting, hodepine og lette blodninger i
endetarmen.

Ved a bruke de anbefalte vannvolumene
og vanntemperaturene, vil sannsynligvis
ikke elektrolyttbalansen i tarmen bli
pavirket.

Anbefalt brukstid (ved
rutinemessig bruk hver annen dag):
Pumpen kan brukes i opptil 1 méned.
Hvis det oppstar misfarging for den
anbefalte brukstiden er utlopt, bor
pumpen byttes ut.

Konusen er til engangsbruk.

Ansvar

MBH-International A/S tar ikke ansvar
for skader eller annet tap som kan
oppsta dersom dette produktet blir
brukt i strid med anbefalingene fra
MBH-International A/S.

Handtering og oppbevaring
Qufora® IrriSedo-skyllesystemet bar
oppbevares ved temperaturer pa
mellom 0 og 30 °C.

Produktet mé beskyttes fra direkte
sollys og ikke utsettes for stort trykk.

Produktet ma holdes utilgjengelig
for barn.

Ytterligere informasjon om dette
produktet er angitt pa
www.qufora.com.

Forhandler
KvinTo A/S
Brobekkveien 107
0582 Oslo

Norge

(+47) 98 22 5575
www.kvinto.no
post@kvinto.no

(Fig. 1) En myk rektalkonus belagt med et hydrofilt smeremiddel som aktiveres med vann.
(Fig. 2) En handpumpe som kobles til konusen.

Handpumpen inneholder ca. 90 ml vann.

Merk: Handpumpen har et sett med enveisventiler, slik at vannet kun kan ga inn i pumpen fra bunnen av og stramme
ut av toppen.

En vannpose som kobles til pumpen og en forlengelsesslange for a forlenge avstanden mellom pumpen og konusen,
er tilgjengelig som ekstrautstyr.

Skylling skal kun utfgres etter vurdering og godkjenning fra godkjent helsepersonell.

Folg instruksjonene for bruk av systemet:

Monter systemet ved a koble konusen og handpumpen sammen (fig. 3). Klistrelappen pa konusposen kan festes
til en overflate i naerheten. Konusen skal legges i konusposen etter bruk.

Fyll rent vann (36-38 °C) i en ren skal eller &pen beholder.

Handpumpen fylles med vann ved & komprimere pumpen. Senk den ledige pumpeenden ned i det varme vannet,
og dekomprimer for a trekke vann inn i pumpen (fig. 4).

Fyll pumpen helt ved & komprimere pumpen til vannet siver ut fra konusspissen, og slipp opp taket i pumpen
mens den ledige enden ligger ned i vannet.

Smeremiddelet aktiveres nar konusen kommer i kontakt med vann (fig. 5).

Sitt pa toalettet, og for konusen forsiktig inn i endetarmen (fig. 6). Hold konusen forsiktig pa plass, og komprimer
pumpen for a presse vannet inn i endetarmen.

Komprimer pumpen fullstendig kun én gang for & bruke sa mye vann som mulig. Hvis pumpen komprimeres
pa nytt, vil det komme luft inn i endetarmen.

Fjern pumpen. Avfaring og vann vil da renne ned i toalettet.

Prosedyren kan repeteres ved 4 gjenta trinn 3-8.

Legg den brukte konusen i konusposen (fig. 7). Hold fast konusen inne i konusposen for a vri og trekke av
konusen fra pumpen. Brett den dpne enden av konusposen to ganger, og lukk posen med klistrelappen.
Kast posen i husholdningsavfallet.

Rengjor pumpen med mild sépe (fig. 8). Vask hendene helt til slutt.

Skyllingen ber gjentas daglig eller hver dag for & oppna anal kontinens eller for a lgse konstipasjonsproblemer.
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Sistema de irrigacion

Qufora® IrriSedo

El uso del sistema de irrigacion Qufora®
IrriSedo permite irrigar el recto. Lea ambas
paginas de estas instrucciones antes

de usar el sistema de irrigacion Qufora®
IrriSedo.

Aplicacion

El sistema de irrigacion Qufora® IrriSedo se
utiliza para prevenir la incontinencia fecal
o el estreimiento cronicos, y en aquellos
pacientes con uso prolongado de técnicas
de control intestinal. Debera utilizarse de
forma habitual, por lo general a diario o
cada dos dias para una eficacia maxima.

Antes de comenzar la irrigacion rectal
Utilicelo solo después de la evaluacion y
la aprobacién y de recibir las instrucciones
de un profesional sanitario especializado
en este procedimiento. Debe hacerse un
tacto rectal antes de la primera irrigacion.
Debera supervisarle un profesional sani-
tario con experiencia la primera vez que
realice la irrigacion.

Indicaciones de uso de la irrigacion

rectal

Podran beneficiarse las personas con las

siguientes enfermedades y sintomas:

- Disfuncién intestinal neurégena, p. ej.,
lesién medular, espina bifiday
esclerosis multiple.

« Estrefiimiento crénico.

« Incontinencia fecal crénica.

Dentro de estos grupos, algunas personas
podrian precisar ayuda de un cuidador
para llevar a cabo el procedimiento.

La irrigacion no deberia utilizarse en las

siguientes circunstancias (contraindica-

ciones absolutas):

« Estenosis anal o colorrectal conocida.

- Cancer colorrectal antes de su
extirpacion quirdrgica.

« Enfermedad intestinal inflamatoria
aguda.

- Diverticulitis aguda.

« En los 3 meses siguientes a cirugia anal
o color rectal.

- En las 4 semanas siguientes a una
polipectomia endoscopica.

« Colitis isquémica.

Como la lista no es completa, un profesio-
nal sanitario debe tener en consideracion
siempre, ademas, los factores individuales
del paciente.

La irrigacion rectal no debera utilizarse

sin comentarlo detenidamente con el
médico correspondiente en los siguien-

Como utilizar el sistema

El sistema incluye:

tes casos (contraindicaciones relativas):

- Embarazo actual o previsto, o lactancia

materna.

- Nifios menores de 3 afios, teniendo
en cuenta el tamafo y la forma del
dispositivo de administracion del agua.
En el caso de los nifos, deberd obtenerse
la aprobacion de un profesional sanitario
especializado en cuidados pediatricos.

- Enfermedad inflamatoria intestinal (p. €j.,
enfermedad de Crohn o colitis ulcerosa).

- Septicemia perianal activa (fistula o
absceso).

- Cirugia rectal o colénica en los 6 meses
anteriores.

- Diarrea de etiologia desconocida.

- Impactacion fecal/estrefiimiento rectal.

« Alteracion grave de los reflejos
auténomos.

- Diverticulosis grave, o absceso
diverticular.

- Radioterapia abdominal o pélvica.

« Enfermedad diverticular diagnosticada.

- Tratamiento prolongado con
corticoesteroides.

- Tratamiento con anticoagulantes.

« Concentracién sanguinea reducida
de sodio.

« Neoplasia maligna pélvica.

- Biopsia coldnica en los 3 meses
anteriores.

« Uso de medicamentos rectales para
otras enfermedades que pueden
diluirse con la irrigacién.

- Insuficiencia cardiaca congestiva.

Advertencia

La perforacién de la pared intestinal es
extremadamente rara. Sin embargo, es
una complicacion grave y potencialmente
mortal de la irrigacion rectal. Si se produ-
jera, se debe solicitar asistencia médica
inmediata.

Solicite atencion médica en caso de
experimentar las siguientes situaciones
durante la irrigacion rectal o después
de la misma:
- Sangrado mantenido o intenso
del recto.
« Dolor abdominal o de espalda
mantenido o intenso, con o sin fiebre.

Si los elementos de un solo uso del
producto se reutilizan, existe el riesgo de
efectos indeseables que pueden influir en
el funcionamiento del producto y en la
salud del paciente, de los cuidadores y de
terceras personas.

Importante

La irrigacion rectal puede asociarse

a sensaciones pasajeras de molestias
intestinales, nduseas, escalofrios, fatiga,

sudoracion, dolor de cabeza y sangrado
leve del recto.

Si se siguen los volumenes y las tempera-
turas del agua recomendadas, es impro-
bable que el equilibrio hidroelectrolitico
intestinal se vea afectado.

Tiempo de uso rec dado (cuand
se utiliza de forma rutinaria a dias
alternos)

La bomba puede utilizarse hasta 1 mes.
Si se produce un cambio de color durante
el tiempo de uso recomendado, se debe
sustituir la bomba.

El cono es de un solo uso.

Responsabilidad del fabricante
MBH-International A/S no asume respon-
sabilidad alguna por dafos personales u
otras pérdidas que pudiesen surgir del uso
de este producto si no se siguen e las reco-
mendaciones de MBH-International A/S.

Manipulacién y conservacion

El sistema de irrigacion Qufora® IrriSedo
deberd conservarse a temperaturas de
entre0y 30°C.

Proteja el producto de la luz solar directa y
no lo exponga a presiones intensas.

El producto deberd mantenerse fuera del
alcance de los nifos.

Puede consultar mas informacion sobre
este producto en www.qufora.com.

Manufacturer
Qufora A/S
Gydevang 28-30
DK-3450 Allergd
Denmark
info@qufora.com
www.qufora.com

(fig. 1) Un cono rectal blando recubierto por un lubricante hidréfilo que se activa al contacto con el agua.
(fig. 2) Una bomba manual que se conecta al cono.

La bomba manual contiene aproximadamente 90 ml de agua.

Nota: La bomba manual tiene un juego de valvulas unidireccionales para que el agua solo pueda entrar en la bomba
desde la parte inferior y salir desde la parte superior.

Como accesorios se dispone de una bolsa de agua para alimentar la bomba y un tubo de extension para ampliar la

distancia entre la bomba y el cono.

La irrigacion no debera utilizarse sin la evaluacion y aprobacion de un profesional sanitario cualificado.

Para utilizar el sistema, siga las instrucciones:
El montaje del sistema se realiza apretando el cono y la bomba manual entre si (fig. 3). La etiqueta adhesiva de la
bolsa del cono se puede fijar en una superficie a una distancia adecuada. La bolsa del cono est4 lista para recibir

el cono después de su uso.

Llene de agua limpia (a 36 - 38 °C) un bol o contenedor abierto limpio.

La bomba manual se llena con agua al comprimir la bomba, sumergiendo el extremo libre de la bomba en el agua tem-
plada y soltando la bomba para que absorba el agua (fig. 4).

Para llenar la bomba por completo, vuelva a comprimir por completo la bomba hasta que el agua gotee por la punta
del cono, y retire la bomba con el extremo libre en el agua.

Para activar el lubricante, simplemente ponga el cono en contacto con agua (fig. 5).

Sentado en el retrete, guie con cuidado el cono hacia el interior del recto (fig. 6). Mientras el cono esté4 colocado, compri-
ma ligeramente la bomba para introducir el agua a presion en el recto.

Comprima la bomba todo lo posible solo una vez para utilizar toda el agua posible. Si se vuelve a comprimir la bomba,

se bombeara aire en el recto.

Retire la bomba. El agua y el material fecal caeran en el retrete.

El procedimiento puede repetirse volviendo a hacer los pasos 3 - 8.

Coloque el cono sucio en la bolsa del cono (fig. 7). Sujete el cono dentro de la bolsa del cono para girar y tirar del cono
y asi desconectarlo de la bomba. Doble dos veces el extremo abierto de la bolsa del cono y utilice la etiqueta adhesiva

para cerrarla. Tirela a la bolsa de la basura.

Lave la bomba con jabdn suave (fig. 8). Lavese bien las manos para completar el procedimiento.

Para conseguir la continencia fecal y resolver el estrefiimiento, la irrigacion debera utilizarse habitualmente, cada dia

o a dias alternos.



IGTIY
N'RINK N'NN X7 MBH-International A/S
DIA'N7 D*717VN INK [TAIX IR NY'YD 757
niX¥7Mn '97 X7 N1 XN win'wn
.MBH-International A/S

jlonxi1 71910

N9'0WN NdIWN NX [ONKY7 W

.C°30-0 YW n1vYENL Qufora® IrriSedo
MY UNY NI 190 XN Y a7 v
T2 YN77 IR 9IUN7 I'NI

.0 77" 29 DT AN PNt W

RIXN7 [N X102 WIN'YUD 7 qon yT'n
.MBH-International.com A1nxa

Distributor:

Brainstorm Marketing Ltd
15 Hatzmaut St. POB 2420
Mazkeret Batya, Israel 76804

Tel. +972-3-6410903
Fax. +972-8-6344542
www.brainstormarketing.com
info@brainstormarketing.com

:DIYNN 7p21 TV y'on |1
n“ya Iy p11vora

NN NN 15 NINNXVD
26860001 1NN 190N

X191 79010 W NIFN7 11X DT AWIRD
0772 719'02 ANNNNN o

NNAIT?) NPT YN NN .
02N 'WNN ¥ NN NRYT IR [DNR N7Nn

.(Ulcerative colitis)

IX N7100'9) NYALN '92 7'WO DIN'T «

(hon

770N2 N7IN7NA IX 02N 'WNN NINY
.DINNKRN D'WTINN 6

VT X7 N2on WY .

JDIN'RY [ DRIX P9 .

'MNIVIX N'0j77910'T «

N07M IX (0'TI717'0NIFT) D'O'WON N7NN »
N2 T

JAKQ IX |02 AN .

I NAYI7'0N2 T AN .

.DT'RINVOA NIV JNX 71910 «

YR TN 719'0 «

.DT2A MM NN .

AN RN 71T e

D'UTINN 3 170N2 02N 'WNin 7w 1091 «
DNNKD

NIDINN NIYXNKA NINNKR NI7NNA 71910 «
JNIR 7777 0719V norownw nihum

\UTIA DY 27 Nj7'90-'X «

NINTR

D7IX NI N RN WNAN 91T 7 21919
21950 70777 N9'VY 7Y NN J1'0 KN
191 T 7¢ N'¥1I9I9 7¢ Mjzna 0N pon NIk
JRIDN 719107 TN 91K NNDYT W' wnin

DNAN TNX 732 X191 719107 NndYh vt
:N70771 N9'VY INXY IX J7AN2 D'NaN
V20N '9N NN IX YINN DIN'T «
INN IX YINN 22 1K [V XD

.0IN X77 IX DY

win'y7 0rIyImn Ndyn ' TN vin'y
NI'XY X7 NIWOWNYT 13'0 NN "Myo TN

V1 NdWNN TIPON 7V yown ni7vn
.DINKI 790070 ,791000 NI

a7 o wr

“1) 'R NYINNY DNA7 DMWY D707 N9'uY
,AYTN NIS™Y TV 07N ,'yna NoIn Nin
V20N '9N 77 DINTI UKD AR

“7n1Inn DN NNIVI9NLAI DN WIN'WA
D'0'7NVFIRN [TRND NY97 NIN0N ,0'Y
EabllaxY)ak

Y7nin vin'y |nt

:(0'I"7 NNX Yy win'wa)

NoIPNY N2AXWN2 wnnwn? |na

VIX 'N'Y V91N DX TR WTIN TV 7w
Y' NX70MN Uiy Noipn 17002
.NAXUNN DX 97007

.Myo TN Uiy Tyn onign

n"ay

Qufora® IrriSedo no*vwn Nd>wn
Qufora® IrriSedo N9'VWN NdWN1 YIN'YW
D707 NO'VY VIX TWOKRN

YIN'y DO 17X NIKIN DT W DR KN{77 K2
.Qufora® IrriSedo no'vwn Nd>wnNa

wumw
TV Qufora® IrriSedo no'vwn nNd>wn
NIN'YY IR/I NN ARIX N9 T Ny
71N 20 AT D'W'PWNN 0Y7910N 1Y

' N0 NIKXIN NAWNYT .D"YNn NIR'Y
NNX 775 11T - NIYIpa >N wnnwint
.omitIx o1y

N'70p1 N9'VY YIXa N''NN 9%

N2 ,NdIWN YIX INR7 ) Wnnwn? vt
/RDINN T 2V NIDPN NIKAIN NN YR
VX217 NIN .07 1702 NN 'RI91 790N
.MIYNIN NO'OWN 197 NIT N0 N T
NNN 17¢ MIYKRIN N9'0WN NX YX¥a7 17
.NoNN 'RIDN 790N NIP'D

N0 N9'VYA WIN'YY? NItINN
D'2'NONNI DAXNNN 072100 079101
DN YT DMIVY [70'7Y
,ANAIT? 21701 Y1 7V D102 N0 K .
NT'92 N1'90 ,NTY TINY NY'XD
.N¥I91 NYWALI
DN NNYRY .
NN NRIX NOYT »

YAT" N7X NIXIAPA 07910000 7707w PN
700 NR Y¥aY 1 7900 7w Vo

D'N2N DMPNA A9V WNNWAY 'R

:(N1V7NIN T2 NIIND)

N7IN70N1 02N 'WNN 7Y AYIT NNXD .

NN 197 N7IN7NN1 02N 'V |00 «

.non

JDOIPR NPT YN NN e

(0'0"71'0N1I'T) D'O'ON NPT .

IX Y200 'S NN INX7 D'YUTIN 3 17002 «
N7IN7NN1 02N 'wni

ANK? NIWIAY 4717002«

.N'9I70ITINA D'O'™719 NN

02N 'VNN 7Y N'MNDO'R NP7 T »
.(Ischemic Colitis)

“ONN/ROINN 7Y ,NXAN NI'R NN PRID
D"Y'N DI DA 717w 'RI9TN 79
79100 7¢

"1 N9'VYA YNNWAY W' D'NAN DN
NI'INN) KON DY NIXYUNA KT 1 N0
:(mron' T
NPIN IR L[N (IR .
NIAYNNN |IN,3 727 NNNN D77 «

DN NI 1NN ITARD MY 7T

nd>YN1 vin'vn |9IX

771> Nd>wnn

.0 T2V V91N 79T N0 ININA N9IXN 1 7077 0NIR (1 1K)

.0NIZ NNAINAN NIT NARYN (2 I'R)

.0m 7"n 90 -> NN NITN NARYNN

DNT?I INNNAN NP7NN 271 NARWN7 012'17 D'71D' DY 91X ,0"211' TN D'NINOYW NXIWNL NTI¥N NITN NAXYAN :2WA

JI"2un nE N axinn

L01IFNI NANYNN AW PNINN NOINNY JIRNA 11 NINYAN NITNY D' NPY 0907 7Y TR

UNIDN VINEN WK 7Y IYIRE NPT INRT 21 NDIWN WNnwn? ut

NIXNN '97 729 ,NdIWN1 win'wh

NP'2ATN NUINN DX 72TN7 [N .(3 WR) N7 0T DTN N2ARWNANT 0NIFN 1IN NIYXARKA NDIWNN NIK 2070
WIN'WN INK? NPWUN 7R 01PN NIX 17WN.T AW K¥NIN NVWNYT 0nIpn NP WY

.NIMD 75'02 IX 171 NP2 (36-38°C) D71 D' IX7N

NANWNN 7¢ NINKD DXPN NYRZYUN ,NIRUAN 2V NX'NYT NIYXNKI NDTN NARUN] DN IR

.(4 A'R) N¥'N7N YNNYI DMNN DN

,01IPN NXZN DM 1U907 TV NARYNN 7V NIN'ATA AW IXN7 ,NARWUNN U X' 177
.02 7120 NINKD NXZN TWRD NARYNAN NIX NNYI

.(5 7I'R) D' ONIFN NIX 2'0IN7 W' ND'0N NIN N7V

.(6 'R) NYALA '97 NN*TYA ONIPN NX 10190 ,N70XN 7V DAYI* DOTIVA
IY20N '9 JIN7 0NN NNITAZ NARWNN 7V 1¥N71

AWOKRN 793 N7IMA 0'A NN DTAY? 1O 1272 NINX DYD ['V17N7 NAXYNN X BNO
Y200 'O NT VIR DTN NARYNN 7V ND0N N¥'N?

.N70X7 INNT' DAL ARIY .DARYAN NIX IR'XIN

.3-8 D17V 7V DTN NIW¥NXRA 700 72 ITn? Inn

TIX 1UNY71 12107 "2 N'PYUA T 01IRA 17'TRN (7 A'R) N'PWA 1721700 01N X 1NN
N'IN2 IYNNWAIL,D"AYO N'PY 7¢ NIN9N DX NIX 1797 .NAXUNNN INTI907 VINNN
SN NOWKRN ND7 011N DY N'PWUN DX 1D'7UN .N'PWN N0 NpaTh

.T'7ﬂn DI'07 D"T' IDVY .(8 I'K) |'TV [1202 NARYNN DX 171

.0'I* 7D IR DI DI* NIYRARA DR UNNWRYT U NINRYA 719107 IR DRIX NN N0YYY



Francais

Systéeme Qufora® IrriSedo

d’irrigation

Lutilisation du systéme Qufora® IrriSedo
d'irrigation permet d'effectuer une irriga-
tion transanale. Veuillez lire les deux pages
de ce mode d’emploi avant d'utiliser le
systéme Qufora® IrriSedo d'irrigation.

Application

Le systéme Qufora® IrriSedo d'irrigation
est utilisé pour éviter I'incontinence fécale
chronique et/ou la constipation chronique
et/ou pour ceux qui consacrent beaucoup
de temps aux soins intestinaux. Le sys-
téme doit étre utilisé régulierement, gé-
néralement tous les jours ou tous les deux
jours pour donner le meilleur résultat.

Avant de démarrer l'irrigation
transanale

N'utiliser qu‘apreés évaluation, approbation
et instructions complétes d’'un médecin
ou d’un professionnel de santé spécialisé
dans cette procédure. Un toucher rectal
est obligatoire avant votre premiére irri-
gation. Lors de votre premiére irrigation,
vous devez étre surveillé(e) par un profes-
sionnel de santé expérimenté.

Indications d’utilisation de l'irrigation

transanale

Les personnes atteintes des troubles

et symptomes suivants peuvent y faire

appel :

- Dysfonctionnement neurogene des
intestins, par ex. [ésion de la moelle épi-
niére, spina bifida et sclérose en plaques.

« Constipation chronique.

« Incontinence fécale chronique.

Au sein de ces groupes, certaines
personnes peuvent nécessiter I'aide d'un
soignant pour effectuer la procédure.

Lirrigation ne doit pas étre utilisée

dans les circonstances suivantes

(contre-indications absolues) :

- Sténose anale ou colorectale connue.

« Cancer colorectal avant ablation
chirurgicale.

« Maladie intestinale inflammatoire
aigué.

« Diverticulite aigué.

- Dans les 3 mois suivant une chirurgie
anale ou colorectale.

- Dans les 4 mois suivant une poly-
pectomie endoscopique.

« Colite ischémique.

La liste nétant pas exhaustive, le médecin/
le professionnel de santé doit toujours

également tenir compte des facteurs liés a
chaque patient.

Comment utiliser le systéeme

Le systéme comprend :

N'utiliser l'irrigation transanale
qu’apreés une discussion approfondie
avec le médecin compétent dans les
circonstances suivantes (contre-indica-
tions relatives) :

« Grossesse ou grossesse et allaitement
planifiés.

« Enfants de moins de 3 ans étant
donné la taille et la forme du dispositif
qui distribue I'eau. Pour les enfants, Iap-
probation doit provenir d'un médecin
qualifié spécialisé en pédiatrie.

- Maladie intestinale inflammatoire
(par ex. maladie de Crohn ou colite
ulcéreuse).

- Septicémie périanale active (fistule
ou abces).

« Chirurgie rectale ou colique au cours
des 6 derniers mois.

- Diarrhée d'étiologie inconnue.

« Fécalome/ constipation rectale.

« Dysréflexie autonome sévére.

- Diverticulite sévere ou abceés
diverticulaire.

- Radiothérapie pelvienne ou
abdominale.

« Affection diverticulaire connue.

- Corticothérapie a long terme.

- Traitement anticoagulant.

« Taux de sodium sanguin bas.

- Malignité pelvienne.

« Biopsie du colon au cours des 3
derniers mois.

- Utilisation de médicaments rectaux
pour d’autres maladies et qui pourraient
étre dilués par l'irrigation.

- Insuffisance cardiaque congestive.

Avertissement

La perforation de la paroi intestinale est
extrémement rare. La perforation est
cependant une complication sévere et
potentiellement mortelle de l'irrigation
transanale. Dans ce cas, des soins médi-
caux immédiats sont nécessaires.

Consultez un médecin en cas de I'un

des problémes suivants apres irrigation

transanale :

- Saignement sévére ou soutenu du
rectum.

« Douleurs abdominales ou lombaires
séveres ou soutenues avec ou sans
fievre.

Si les articles a usage unique du produit
sont utilisés a nouveau, il y a un risque
important d'effets indésirables pouvant
altérer l'efficacité du produit et la santé
du patient, du personnel soignant et de
tierces personnes.

(fig.1) Un cone rectal souple recouvert d'un lubrifiant hydrophile activé par I'eau.
(fig.2) Une pompe a main qui se relie au cone.

La pompe a main contient environ 90 ml d'eau.

Remarque

Lirrigation transanale peut étre associée

a des sensations passageéres d'inconfort
intestinal, nausées, frissonnement, fatigue,
transpiration, maux de téte et léger
saignement du rectum.

En respectant les volumes d’eau et les
températures d'eau recommandés, il est
peu probable que Iéquilibre électroly-
tique intestinal soit touché.

Durée d'utilisation recommandée

(en cas d’utilisation réguliére tous

les deux jours)

La pompe peut étre utilisée jusqu’a 1 mois.
En cas d'apparition d’une décoloration au
cours du temps d'utilisation recommandé,
la pompe doit étre remplacée.

Le cone est un article a usage unique.

Responsabilité

MBH-International A/S décline toute res-
ponsabilité en ce qui concerne des bles-
sures ou pertes découlant d’une utilisation
de ce produit contraire aux recommanda-
tions de MBH-International A/S.

Manipulation et stockage

Stocker le systeme Qufora® IrriSedo
d'irrigation a des températures situées
entre 0 et 30° C.

Protéger le produit contre le soleil direct
et ne pas l'exposer a une forte pression.

Tenir le produit hors de portée des
enfants.

Pour plus d'informations, consulter
www.qufora.com.

Distributeur France
Dentsply Sirona France
Wellspect HealthCare

7 Ter rue de la Porte de Buc
CS 80516

78008 Versailles Cedex

Distributeur Switzerland
Expirion GmbH
Grabenhofstrasse 1

6010 Kriens

Schweiz

www.expirion.ch

Note : La pompe a main comporte un jeu de valves anti-retour de sorte que I'eau ne puisse entrer dans la pompe
que par le bas et ne s'écouler que par le haut.

Une poche a eau permettant d'alimenter la pompe et un tube d'extension permettant de rallonger la distance entre
la pompe et le cone sont disponibles en option.

N'utiliser l'irrigation qu‘aprés évaluation et approbation d’un professionnel de santé qualifié.

Veuillez suivre les instructions d’utilisation du systéme ci-aprés :
1 Assembler le mini-systéme en poussant I'un contre l'autre le cone et la pompe a main (fig.3). L'étiquette collante
sur la pochette du cone peut étre fixée sur une surface a portée de main. La pochette du cone est préte a recevoir

le cone apres utilisation.

2 Remplir une cuvette propre ou un récipient ouvert d’eau propre (36 a 38° C).

3 Remplir la pompe a main d'eau en comprimant la pompe, en plongeant l'extrémité libre de la pompe dans I'eau
chaude et en relachant la pompe pour aspirer l'eau (fig. 4).

4 Pour remplir la pompe complétement, comprimer doucement la pompe a nouveau jusqu'a ce que I'eau suinte
de I'extrémité du cone et relacher la pompe avec I'extrémité libre dans I'eau.

5 Pour activer le lubrifiant, il suffit de mettre le cone au contact de I'eau (fig. 5).

6 Assis(e) sur les toilettes, guider doucement le cone dans le rectum (fig. 6). Tout en maintenant en place le cone,
comprimer doucement la pompe pour forcer I'eau a entrer dans le rectum.

7 Comprimer la pompe complétement une seule fois pour utiliser autant d’eau que possible. Si la pompe est comprimée
anouveau, de l'air sera pompé dans le rectum.

8 Retirer la pompe. L'eau et la matiére fécale seront évacuées dans les toilettes.

9 La procédure peut &tre recommencée en répétant les étapes 3 a 8.

10 Placer le céne souillé dans la pochette du cone (fig. 7). Maintenir le cone a travers la pochette du céne pour faire
tourner et retirer le cone de la pompe. Plier deux fois I'extrémité ouverte de la pochette du cone et utiliser I'étiquette
collante pour la fermer. Jeter la pochette avec vos déchets ménagers.

1T Nettoyer la pompe avec du savon doux (fig. 8). Bien se laver les mains pour terminer la procédure.

Afin d'obtenir la continence fécale ou de résoudre le probléme de la constipation, l'irrigation doit étre utilisée de
fagon réguliere tous les jours ou tous les deux jours.
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Sistema di irrigazione

Qufora® IrriSedo Mini

Usato regolarmente, permette di alleviare
problemi di costipazione o incontinenza
fecale. Prima di utilizzare Qufora® IrriSedo,
si prega di leggere le due pagine del
presente foglio illustrativo.

Applicazione

Il Sistema Qufora® IrriSedo é concepito
per prevenire la costipazione cronica o I'in-
continenza fecale cronica e per coloro che
necessitano di molto tempo per gestire

la propria funzione intestinale. | migliori
risultati si ottengono utilizzando Qufora®
IrriSedo regolarmente, quotidianamente

o a giorni alterni.

Prima di iniziare l'irrigazione rettale
Prima di effettuare l'irrigazione consultare
uno specialista ed effettuare un'esplora-
zione rettale digitale. Durante la prima
irrigazione, si consiglia di farsi assistere
da personale sanitario specializzato nella
procedura

Indicazioni per l'uso dell'irrigazione

rettale

Possono trarne beneficio le persone affet-

te dai sintomi e dalle patologie seguenti:

« Intestino neurologico, ad es. lesioni del
midollo spinale, spina bifida e sclerosi
multipla.

« Costipazione cronica.

- Incontinenza fecale cronica.

Alcune persone potrebbero avere bisogno
di aiuto per effettuare la procedura.

Lirrigazione non deve essere utilizzata

nei seguenti casi (controindicazioni

assolute):

- Stenosi anale o colorettale nota.

- Rimozione prechirurgica di tumore
colorettale.

- Disturbi infiammatori dell'intestino in
fase acuta.

- Diverticolite acuta.

« Nei 3 mesi successivi a chirurgia anale
o colorettale.

« Nelle 4 settimane successive a
polipectomia endoscopica.

- Colite ischemica.

Questo elenco non é esaustivo e il medico
o l'operatore sanitario dovranno sempre
considerare anche i fattori individuali del
paziente.

Utilizzare l'irrigazione rettale solo dopo
aver consultato uno specialista in caso

di (controindicazioni relative):
« Gravidanza o allattamento al seno in

Come utilizzare il sistema

Il sistema comprende:

corso o in programma.

- Nel caso di bambini di eta inferiore a
3 anni, considerando le dimensioni e
la forma del dispositivo di erogazione
dell'acqua, l'irrigazione deve essere
praticata solo dopo aver consultato un
pediatra.

- Malattie infiammatorie dell'intestino,
quali morbo di Crohn o coliti ulcerose.

- Sepsi perianale attiva (fistole o ragadi).

« Chirurgia del colon o del retto negli
ultimi 6 mesi.

- Diarrea di eziologia non identificata.

« Costipazione rettale o fecaloma.

« Disreflessia autonomica grave.

« Diverticolosi grave o ascesso
diverticolare.

- Radioterapia addominale o pelvica.

- Accertata diverticolite.

« Prolungata terapia con steroidi.

- Terapia anticoagulante.

« Basso contenuto di sodio nel sangue.

- Tumori della regione intestinale e
pelvica.

« Biopsia del colon negli ultimi 3 mesi.

« Uso di farmaci per via rettale, che
potrebbero essere diluiti in seguito
all'irrigazione.

- Insufficienza cardiaca congestizia.

Avvertenza

In casi estremamente rari l'irrigazione
anale puo causare la perforazione della
parete intestinale. Quest’utima rappre-
senta tuttavia una complicazione grave

e potenzialmente letale dell'irrigazione
rettale. In tal caso, & necessario consultare
immediatamente un medico.

Richiedere l'intervento di un medico

durante o dopo l'irrigazione rettale nel

caso di:

« Sanguinamento abbondante o prolun-
gato dal retto.

- Dolore addominale o dorsale acuto o
prolungato con o senza febbre.

In caso di riutilizzo degli articoli monouso
del prodotto, sussiste il rischio di effetti
indesiderati che possono incidere sulla
funzionalita del prodotto e sulla salute del
paziente, dell'operatore sanitario e di terzi.

Attenzione

All'irrigazione anale possono essere
associate sensazioni passeggere di fastidio
all'intestino, nausea, affaticamento, sudo-
razione accentuata, mal di testa e leggero
sanguinamento del tratto anale.
Seguendo le indicazioni relative al vo-
lu-me ed alla temperatura dell'acqua usata
per l'irrigazione, il bilancio elettrolitico
intestinale non dovrebbe risultare alterato.

(fig.1) Un cono rettale morbido rivestito di lubrificante idrofilo attivato dall'acqua.
(fig.2) Una pompa manuale che si collega al cono.

La pompa manuale contiene circa 90 ml d'acqua.

Tempo di utilizzo consigliato (in caso
di utilizzo abituale a giorni alterni):

La pompa puo essere usata fino a 1 mese.
Se appare uno scolorimento entro il
periodo di uso consigliato, sostituire

la pompa.

Il cono & un articolo monouso.

Responsabilita

MBH-International A/S non si assume
alcuna responsabilita per lesioni o altri
danni in caso di uso non conforme alle
indicazioni fornite da MBH-International
A/S.

Conservazione

Conservare il Sistema di irrigazione
Qufora® IrriSedo a temperature comprese
tra0e 30°C.

Proteggere il prodotto dalla luce diretta
del sole e non esporlo a forti pressioni.

Tenere lontano il prodotto dalla portata
dei bambini.

Per ulteriori informazioni, consultare il sito
www.qufora.com.

Distributore

Kilko Srl

Via Francesco Orsoni, 9

40068 San Lazzaro di Savena (BO)
Tel. +39 051 6257612

Fax +39 051 3764165
www.kilko.it

info@kilko.it

Nota: la pompa manuale é dotata di una serie di valvole di non ritorno, in modo che I'acqua possa entrare nella pompa

solo dal fondo e defluire solo dalla cima.

Sono disponibili come accessori una sacca per acqua per alimentare la pompa e un tubo di prolunga per aumentare

la distanza tra pompa e cono.

Utilizzare l'irrigazione solo previa valutazione e approvazione da parte di un operatore sanitario qualificato.

Istruzioni per l'uso del sistema:

1 Montare il sistema premendo insieme il cono e la pompa manuale (fig.3). L'etichetta adesiva sulla tasca del cono puo essere
fissata a una superficie comodamente raggiungibile. La tasca del cono & pronta per accogliere il cono dopo l'uso.

2 Riempire di acqua pulita (36 - 38 °C) una bacinella o altro contenitore pulito.

3 Perriempire d'acqua la pompa manuale, comprimere la pompa, immergere |'estremita libera della pompa nell'acqua
tiepida e rilasciare la pompa per aspirare acqua nella pompa (fig. 4).

4 Per riempire completamente la pompa, comprimere di nuovo delicatamente la pompa finché non cola acqua dalla punta
del cono e rilasciare la pompa con l'estremita libera nell'acqua.

5 Perattivare il lubrificante, portare semplicemente il cono a contatto con l'acqua (fig.5).

6 In posizione seduta sul WC, guidare delicatamente il cono nel retto (fig. 6). Con il cono tenuto in posizione, comprimere
delicatamente la pompa per spingere I'acqua nel retto.

7 Comprimere completamente la pompa una sola volta per utilizzare quanta piti acqua possibile. Se la pompa viene
compressa una seconda volta, verra pompata aria nel retto.

8 Rimuovere la pompa. Materia fecale e acqua defluiranno nel WC.

9 Lirrigazione puo essere ripetuta seguendo le istruzioni dai punti 3 a 8.

10 Collocare il cono sporco nella tasca per cono (fig. 7). Afferrare il cono attraverso la tasca per ruotare e tirare il cono
e separarlo dalla pompa. Ripiegare due volte I'estremita aperta della tasca per il cono e usare I'etichetta adesiva per

chiuderla. Gettarla nei rifiuti domestici.

11 Pulire la pompa con sapone neutro (fig. 8). Terminata la procedura, lavarsi le mani.

Per raggiungere e mantenere la continenza fecale o risolvere problemi di costipazione, si consiglia di ricorrere
all'irrigazione quotidianamente o a giorni alterni.



EAANRvIKaG

TUotnpa YrnokAucpou Qufora®

IrriSedo

H Sadikacia Tou umokAUGHOU Yivetal TAéov
170 EUKOAN HE TO CUOTNHA UTTOKAUGHOU
Qufora® IrriSedo.

Mapakahw SaPdaocte kai Tig 500 oeNideg
TWV 08NYIWV TTPOTOV XPNOIUOTIOIOETE TO
oloTnHa uokAuopoL g Qufora® IrriSedo.

E@appoyn

To cvotnua umokAuopou Qufora®
IrriSedo xpnotpomoteitat yia Tnv mpdAnyn
™G XPOVIAg aKPATELAG KOTIPAVWY 1) TNV
SUOKOINIOTNTA 1 AKOHA KAl YIa EKEIVOUG
mou £odeVoLV XPOVO OTNV SlaxEipion Tou
EVTEPOU. Oa TIPETEL VA XPNOIMOTIOLEITAL
ouvnBwg kaBnpepva 1 kKabe Seutepn
nNUEPA yla va mapéxel To KAAUTEPO
AMOTENECHA.

Mpwv ané Tnv évapén umokAuopou:
XPNOIPOTIOIOTE TO CUOTNHA UTTOKAUGHOU
uévo petd amd alohdynaon, Eykpion Kat
AR PELG 0dnyieg amd évav ylatpo 1 and
£vav e€e1dikevpévo emayyehpartia vyeiag. H
SAKTUNOOKOTINGN EivVal UTTOXPEWTIKH TPV
TOV TPWTO UTTOKAUGUOG 0agG. Tnv mpwtn
popa mou Ba KAVETE UTTOKALOPO Ba Tpémel
va éxete TNV emiPAeyn H Saktulookdmnon
£{val UTTOXPEWTIKK TIPIV TOV TIPWTO
umokAuoud oag. Tnv emayyeApatia vyeiag.

Evéeieic yla Tnv Xprion Tou GUGTAHHATOG

UMOKAUGHOU:

Ta dtopa pe TG akOAOUBEC KATAOTACEIG Kal

CUUTITWHATA HITOPOUV VA EMWPEANBOUV:

« Neupoyevr) SucAeitoupyia Tou
EVTEPOU , T.X. TPAUHATIONO TOU VWTIaioU
HuehoU, Stox18n pdxn kat okArjpuvon
Katd mAAKac.

« Xpovia SuokolhidotnTa.

« Xpovia akpdaTela KOTIPAVWV.

Méoa o€ auTég TIG opadeg oplopéva
dropa pmopei va xpelactouv Tnv Bonbeia
EVOC QPOVTIOTH Yla TNV EKTEAEON TNG
Siadikaoiac.

O urToKAUG GG Sev mpémel va
Xpnow itat umé Tig ak6AouBeg

Xpnolpomolncte To cuoTNUA

UMTOKAUOHOU HOVO HETA AT TTIPOCEKTIKN

ouliTnon pe Toug KatdAAnAoug 1atTpoug

KATW amo Tig akoAovBeg ouvOnkeg

(oxeTikég avtevdeigeig):

« Eykupoouvn 1y oxedialdpevn eykupgoouvn
i Onhaoude.

« Naidid KETw TWV TPLWV ETWV, AappdavovTag
umoYiv To péyebog Kal To oXApa NG
OUOKEURG Tapoxn¢ Tou vepou. MNa ta
madia n éykplon mpémnel va gival and
£€EISIKEVUEVO OXETIKO 1ATPO TIOU VAl
£181KevETAL TNV TAISIATPIKNA PpovTida.

+ DAeypovOENE VOO0 TOU EVTEPOU
(m.x. véoog tou Crohn 1} eAkwdng KoAiTida)

« Evepyog mepmpwkTIKh oRYn
(m.x. oupiyyto  andéoTNuA)

+ OpBoU N Maxéwg EVIEPOU XEIPOUPYIKN
eMEUPAON KATA TOUG TEAEUTA{OUG 6 HNVEG.

« Aldppota ayvwoTtng attioloyiag.

« Evoprivwon kompdvwv/AuckolMotnTa
opBou.

« YoBapn avtavakAaoTikr SucAeitoupyia
TOU AUTOVOHOU VEUPIKOU GUOTHHATOG.

« ZoPapr EKKONTWHATITION I} EKOATTWHATIKO
anméoTnua.

« [VWOTH EKKOANTWUATIKA VOGOG.

« Makpoyxpovia Oepareia pe 0TePOEISH.

« Avtimnktikn Beparneia.

« XapnAn MEPIEKTIKOTNTA OE VATPLO
oTOo aipa.

« Muehikn kakonBela.

« Blogia maxéwg eviépou Katd Toug
TeENEUTAiOUG 3 PRVEG.

« Xprion @appdakwv Tou 0pBou yia dAeg
a0BEveLEC TTOU PTopoUV va apatwBouv
KOTA TOV UTTOKAUGHO.

« ZUPQOPNTIKA Kapdiakn

Mposidomoinon

H 814tpnon Tou ToIXWHATOG TOU EVTEPOU
eival e€aipeTikd omavia. Qotoéoo mpdKetat
yia pia ooPapr) Kat Suvntikd Bavatneopa
EMITAOKN TOU TIPWKTIKOU UTTOKAUGHOU.

T mePIMTWOoN mov auTto cupPBel amatteitat
QuEDA 1ATPLKN) TTPOCOXN.

AvalnTtiote 1aTPIKN PpovTida edv peta
1} Katd Tn S1dpKEIa Tou UTTOKAUGHOU
ACETE TO AKOAovO

ouvOnkec (amoAuteg avtevdeieic):

- O&eia pAeypovwdNG vOOOC TOU EVTEPOUL.

« T'vwoTth oTévwaon tou opBol 1) Tou
TIOX€0G EVTEPOU.

- O&eia ekkoATwpaATITIdA.

« XEIPOUPYIKNA TIPWKTIKA 1} 0pOOKONIKNA
eMEUPAON EVTOG 3 UNVWV.

« EVOOOKOTIIK) TTOANUTTOSEKTOUN EVTOG
4 efSopddwv.

« loxatpikn Kohitida.

Kabw¢ o katdhoyog Sev mepihapBdvel
kaBe mBavotnTa, évag emayyeApatiog Tng

vyeiag Ba mpémel mavta va e§eTadlel Kal Toug
ATOMIKOUG TTAPAYoVTEG KABs aoBevr).

Tpomog Xpriong ToV GUGTHHATOG

To cvotnua mepthapPaver:

« Alapkn i évtovn aippopayia amd
T0 0pBO.

« Emmipovo 1y évtovo kothiaké mévo i
TIOVO OTNV TTAATN ME 1 XWPIG TUPETO.

Edv Ta oTolxeia plag xpriong tou mpoidvtog
emavaypnotydomnoinBouly, undpxel Kivouvog
AVEMOUUNTWY EMSPACEWV TTOU UTTOPOUV
va emnpedoouv tn Aettoupyia Tou
TIPOTIOVTOC Kal TNV Lyeia Tou acBevoug, Toug
EMAyYEAMATIEG LYE{QC Kal Ta TPITA ATOMA.

MNapatnpnosig

O umokAUOPOG pmopei va ouvdeBei kat pe
TMEPACTIKA cupmTOpata Suc@opiag Tou
EVTEPOU, vauTia, piyog, Komwaon, epidpwan,
Ke@ahaAyia 1) akopa Kat He EAappda
alppopayia amod 1o 0pHo.

AKONOUBWVTAG TIG IPOTEWVOUEVES
TTOCOTNTEG VEPOU Kal TNV TIPOTEIVOUEVN
Beppokpacia vepou dev givat mbavé va
ETNPEAOTEL N LOOPPOTT{A TWV NAEKTPOAUTWV
TOU EVTEPOU.

Mpotevépevoc xpovog xpRong (6tav
Xpnoipomotgital kKaBnuepiva n pépa
mapd pépa):

H avtAia pmopei va xpnotpomotnOei
péxpt 1 prva i péxpig 6tou Aael xwpa
ATOXPWHATIOUAG.

0 KWvog gival e§apTnpa piag xpriong.

EvBuvn

H MBH-International A/S &ev @épet kapia
£uBVVN yla omotadnmote BAGRN 1y GAAN
{nHIa mou PmopEi va TPoKUYPEL €Gv To
TIPOLOV XPNOIUOTIOIEITAL PE OTTOIOVENTIOTE
AdN\o Tpdmo o€ avTiBeon Ue TIG CUCTACELG
™G MBH-International A/S.

Xepiopog kat amoOrnkevon

To oboTnua uokAuopoU Qufora®
IrriSedo Ba mpémet va amoBnkeveTal
oe Bepuokpaocieg petagu 0-30°C.

Mpootatevote 1o MPOLdV amd TNV dueon
nAtakn aktivoBolia kat €kBeon o peyain
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(Erk.1) MaAaKOG Kwvog yia 1o 0pB0, pe emioTpwon uSpd@IANG MITAVTIKNAG OUG{ag TTOU EVEPYOTIOLE(TAL LE VEPO.
(E1k.2) Mia avthia Xelpdg mou cuvOEETal HE TOV KWVO.

H avthia xelpog éxet xwpnTikodtnTa 90 Ml vepou.

Inueiwon: H avthia xelpdg mepihappavel cuotnua BaABidwv piag KatetBuVoNG £T0L WOTE TO VEPO va MMTOPEL va EICENDEL
oTnV avtAia Hévo amd TV KATw MAEVPA Kat va e§ENOeL amd TNy mdvw TAeLPA.

Q¢ mapehkopeva Slatibevtal £évag 0aKog vepou yia TNV Tpo@odoaia TnG avihiag Kat évag CwAvag MEKTaong, yia
EMEKTAON TNG ATOOTAONG HETAEY TNG AVTAIOG KAl TOU KWVOU.

XPNOIMOTIOINOTE TO CUCTNHA UTTOKAUGHOU HOVO HETA amod e€€Taon Kal éyKplon amo e€eISIKEVUEVO

emayyeApatia vyeiag.

a va XpnoIHOTIOICETE TO GUGTNHA UTTOKAUGHOU TTapakaAw akoAouBote Tig odnyieg:

7 ZuvapHoAOYNOTE TO CUOTNHA OTIPWXVWVTAG KAl TTPooapudlovTag Tov KWvo oTtnv avtAia Xelpoc.(Eik.3).
H auToKOANTN ETIKETA OTO GOKOUAAKL TOU KWVOU UMOPE( va gival emMKoANpévn o€ em@avela eVKoAng mpdofaonc. To
OAKOUAAKI TOU KWVOU €ival £TOIHO Yia TNV TOTTOBETNON TOU KWVOU HETA TN Xprion.

2 Tepiote pe kaBapd vepod (36 — 38 °C) éva kabBapd pmol i éva avolytod Soxeio.

3 Havthia xelpdg yepilel pue vepod pe oupmieon g avtiiag, éxovtag Bubiopévo To eEAelBepo dkpo TNG avtAiag oTo {e0Td
VEPO TECTE Kal ameAeuBepwvovTag TNV avtAia WOTE va avtAroeL To vepd péoa otnv avthia.(Ek.4).

4 TNa va yepioete MARPWG TNV avTAia, MECTE TPOCEKTIKA TNV avTAia {avd wodTou TPEEEL vEPO amd To AKPO TOU KWVOU Kal
anmeAeuBepwoTe TNV avTAia pe To eEAeVBepPO dkpo o€ vePO.

5 Ta va eVEPYOTIOINOETE TN MITAVTIKY OUG{a AMAWE PEPTE TOV KWVO O€ emaPr pe vepo (Eik.5).

6 KabBiote oTnV AeKAVN Kal TPOCEKTIKA TOTIODETNOTE TO GKPO TOU KWVOU péCa 0To 0pB6 (EtK.6) Otav mAéov 0 KWvog
£xel TomoBetnOei owoTd mMéoTe amald TNV avtAia yia va £10€AOeL To vepod amod Tnv avThia péoa otov 0pBo.

7 Méote TV avihia mMARpw¢ MéVo pia gopd yia va XPNOIUOTOINoETE 600 TO SuvaTOV TIEPIOCOTEPO VEPA. AV N avTAia
meotei Eava, Ba Sloxeteutei aépag oTo 0pBo.

8 Agaipéate TNV avtAia pe Tov KWvo. Twpa vepd Kal epiTtwpata Ba peloouvv

péoa otnv Aekavn.

9 H 8iadikacia pmopei va emavaineBei emavalapfavovtag ta Pripata 3-8.

10 TomoBeTOTE TOV AEPWHEVO KWVO HECA OTO CAKOUAAKL Tou KWvou (Eik. 7). KpatioTte Tov Kwvo amd To GOKOUAAKL WOTE
VA TOV TTEPIOTPEYPETE Kal va Tov BydAete amd tnv avtAia. AIMAWoTe SU0 QOPEG TO avoLXTO AKPO 0TO GAKOUAAKI TOU KWVOU
Kal XPNOIHUOTIOIOTE TNV AUTOKOAANTN ETIKETA Y1 VA TO KAEIOETE.

MNetd&te 10 OTA OIKIOKA Amoppippata.

11 KaBapiote Tnv avthia pe éva fmio oamouvt (Eik. 8). MAUVETE Ta Xépla 0ag yia va oAokANpwaoeTe t Stadikacia.

la va SIOXEIPIOTEITE TNV OKPATELD KAt va EMAVCETE TNV SUCKOINIOTNTA 0 UTTOKAUOUAG Ba Tpémel va yivetat

KaOnuepvd | pépa mapd pépa.





