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PARTS AND COMPONENTS (fig.1)

@ Nebulization chamber @ Electric power socket
® Medication cup © Batteries

©® Mesh membrane © Mouthpiece

@ Electrodes @ Mask for adults

© Main unit @ Mask for children
(4] Button(') @ Carrying bag

@ Indicator ® Power cord

@ Battery compartment

MESH TECHNOLOGY OF AEROSOL GENERATION

LD-812U is a nebulizer that uses a new mesh technology of aerosol generation.

Compared to conventional ultrasonic nebulizers, the use of the mesh technology gives a number of advantages:
super compact size of the device

«use of a wide range of drugs, including hormonal agents, antibiotics, antiseptics and mineral water as inhalation solutions
- remaining volume of the inhalation solution is reduced to almost zero, which helps save expensive drugs;

« the device can work from either a USB-adapter (not included) or 2 AA batteries;

device operation is virtually silent and inhalation therapy can be administered even to sleeping children;

« you can tilt the device during inhalation up to 45 ° from the vertical axis.

« self-cleaning membrane significantly extends the service life of the nebulization chamber

- small particle size provides for more efficient delivery of medication to the lower respiratory tract

two masks (adult mask and children mask) and two mouthpieces are in package.

OVERVIEW

The purpose of LD Ultrasonic Nebulizer is to treat and prevent respiratory and lung disorders using aerosols of
AQUEQUS solutions of drugs in hospitals and at home. This manual will help the user to operate LD Ultrasonic
Nebulizer safely and efficiently. Use the device shall in accordance with the rules in this manual and do not
use it for purposes other than those described herein. Make sure you read and understand the entire manual.
Functionally, the device consists of an aerosol formation chamber with a mesh membrane and a main unit with a
battery compartment. There isd) button and a light indication around the button on the case of the device.
SAFETY WARNINGS

Caution! Never use inhalation solutions containing ether, oils or suspended particles (suspensions), including
decoctions and infusions of herbs. We recommend to use any types of standard liquid inhalation solutions
designed for nebulizer therapy produced by pharmaceutical companies, and natural mineral waters.

Caution! To avoid damage, do not touch the mesh membrane with your hands, do not clean it with any objects,
alcohol or solvents.

- Inhalation solutions should be prepared under sterile conditions based on 0.9% sodium chloride as a solvent.
Do not use tap or even boiled water as an inhalation agent. Disinfect the vessel where the solution is to be
prepared by boiling.

« Type of inhalation (through the mouth, using a mouthpiece, or through the nose using a mask), the dura-
tion (usually no more than 1015 minutes) and frequency, as well as the inhalation solutions used should be
determined by YOUR DOCTOR.

« Children shall use the device under adult supervision.

« Ifyou do not use the device for a long time, remove the batteries.

« Do not place the device in water, under flowing water drain or in the shower. Do not use it when bathing.

« If the device does not work, see the “TROUBLESHOOTING ALGORITHM AND METHODS" section.

« Only use accessories that are intended for LD-812U and are described in this manual.

« Do not insert foreign objects into the holes of the main unit.

Device is not suitable for anesthesia or lung ventilation.

BATTERY INSTALLATION

The package of nebulizer has two AA batteries. The included batteries are designed to test the performance of
the device, and their service life may be shorter than that of new batteries. To install batteries, open the battery
compartment by pressing the cover latch with your finger (fig. 2). Insert the batteries, observing the polarity
(fig. 3). Close the battery compartment cover by pressing your finger until it clicks. New batteries, depending on
the type and capacity, can ensure the operation of the nebulizer for an average of 6 days (when the nebulizer
is working for 15 minutes a day). If the indicator is constantly lit in orange it means that the battery is low and
inhalator will stop working. Replace the batteries with new ones.

« Do not leave used batteries inside the device.

« We recommend to use alkaline AA batteries to power the device.

« Zinc-carbon batteries are not recommended.

THE USE OF THE DEVICE WITH A POWER SUPPLY

Use a power supply (not included) with the following specifications.

Output voltage: 5V£5%
Load current: at least 500 mA
Plug: micro-USB

Find the power supply socket on the back case of the device. Connect the power cord to the main unit, plug the power
cord into electrical wall outlet and press the (') button. After measurement, switch the device off by pressing the (')
button, disconnect the power source from the electrical wall outlet and disconnect the power cord from the device.

OPERATING PROCEDURES

Important! Before using the device for the first time, clean it as described in paragraph 1 of section “Care,
storage, repair and disposal.”

1. Insert the inhalation chamber into the slots in the upper part of the main unit until it clicks (fig. 4).
Attention! Keep the electrodes of the device and nebulizer chamber clean. Prevent water or drugs from getting
on them! Otherwise, malfunction of the inhaler is possible.

Important! The nebulization chamber with a mesh membrane are consumable materials. The service life of the neb-
ulization chamber varies depending on the usage environment and the composition of the inhalation solutions used.
Under proper operation conditions and provided that the device is used to nebulize a saline solution 3 times a day for 10
minutes at a room temperature (23 °C) the service life of the nebulization chamber is one year (amount 180 hours).

2. Open the top of the nebulization chamber by lifting the latch (fig. 5). Pour the medication into the medication
cup. The maximum capacity of the medication for one inhalation is 8 ml (see the scale on the nebulization cham-
ber), the minimum is 0.5 ml. Close the cover of the nebulization chamber by lowering the latch. Do not use ex-
cessive force for opening and closing the latch (thus you will increase the service life of the nebulizer chamber).
Ensure that the cover is tightly closed and the inhalation solution does not spill out of the nebulizer chamber.
3. Insert the mouthpiece (fig. 6) or mask (fig. 7)

Attention, parents! While using of the mask during inhalation the child can breathe simultaneously through
the mouth and through the nose. The design of the mask prevents the formation of excessive pressure of the
aerosol during the inhale, which allows the child to breathe more calmly, evenly and deeply.

4. For the beginning of the procedure press the (') button. The indicator lights up with green color.
Attention! If the nebulizer chamber is empty when the power is on, the indicator light will glow green for one
second, and then the device will switch off automatically. The nebulizer may spray the inhalation solution for
one second after the power is on, and then pause for 0.5 seconds. This is normal operation of the device. After a
pause, the device should spray the inhalation solution continuously.

INHALATION

For effective inhalation, calm down, relax, and sit up. If you inhale in bed, place a pillow under your back so that
your back is as straight as possible. An inconvenient posture and uneven breathing may lead to blocking a part
of the lungs and some parts of the respiratory tract.

Important! A single-patient use of mouthpiece and/or mask is recommended. Take a comfortable position
and begin the inhalation procedure. Breathing should be even, breathe slowly and deeply so that the aerosol
penetrates deeply into the respiratory tract.

Attention! During inhalation, do not close the openings (fig. 8). This will reduce the efficiency of the device. If
you want to stop the procedure, press the (') button to turn off the power. The indicator goes out. If the inhala-
tion solution is fully used, the device will automatically switch off.

Attention! If during the inhalation the device does not switch off automatically after the entire inhalation solu-
tion has been used, turn off the power by pressing the (') button.During the procedure, you can tilt the inhaler
(atan angle of no more than 45 ° relative to the vertical axis). However, make sure that the inhalation solution is
in contact with the mesh membrane. The inhaler may operate normally for some time after changing the angle
of inclination of the device. If the angle of inclination of the inhaler is such that the inhalation solution is not in
contact with the mesh membrane, it will work normally for about 10 seconds and then switch off (the operation
time depends on the type of inhalation solution used). When a small amount of the inhalation solution is left,
tilt the device towards you. Thus you will use the remaining inhalation solution completely. Do not shake the
inhaler during use. It may automatically switch it off. After inhalation, switch off the device by pressing the (')
button, the indicator will go out. Remove the inhalation chamber from the device by pressing the PRESS button
on the back of the case and pushing the nebulization chamber forward (fig. 9). Clean the device as described in
paragraph 1 of section “Care, storage, repair and disposal.”

MEMBRANE CLEANING MODE

The membrane cleaning mode is designed for automatic cleaning of the membrane from residues of drugs and
other deposits. To enable the membrane cleaning mode:

1.Pour 8 ml of distilled water into the medication cup.

2. In the off state, press and hold the d) button for about 5 seconds until the red indicator lights up. Release
the(') button.

3. After about 3 to 5 seconds, the indicator goes out and the membrane cleaning procedure begins.

4.The device will switch off automatically after 10 minutes. For the forced shutdown of the membrane cleaning
mode briefly press the (') button. Forced shutdown is possible after 3 seconds after switching on. We recom-
mend to clean the membrane at least 1 time per month with a daily use of the device or in cases where the
aerosol performance has decreased or is completely absent.

CARE, STORAGE, REPAIR AND DISPOSAL

1. After an inhalation procedure with any medicinal solution, it is recommended to spray pure water for 1-2
minutes in order to clean the mesh membrane from drug residues. DO NOT clean the membrane with any objects
(napkins, rags, cotton swabs, etc.)!

2. (lean the device and accessories regularly. It is recommended to wipe all accessories of the device with a
3% solution of hydrogen peroxide with the addition of a 0.5% solution of detergent (for example, laundry de-
tergent). Then wash the nebulization chamber and medication cup under running water. Mouthpieces can be
boiled for 10 minutes or autoclaved at a temperatures up to 150°C. After processing, wipe all parts of the device
with a soft cloth. Attention! After cleaning, do not install the nebulization chamber with residual water on the
main unit — this may lead to oxidation of the contacts. Wait until the camera is completely dry.

3. Protect the device from direct sunlight and strong shocks.

4. Do not store or use the device in the immediate vicinity of heaters and open flame.

5. Protect the instrument from contamination.

6. Do not allow the device to come in contact with aggressive solutions.

7. If necessary, carry out repairs only in specialized organizations.

8. This device has a service life of 5 years from the moment of its transfer to the consumer. For consumables - 1year
from the date of transfer to the consumer. At the end of the specified service life, periodically contact specialists
(specialized repair organizations) to check the technical condition of the device and, if necessary, to carry out its
disposal in accordance with the rules of disposal applicable in your region. No special conditions for disposal by the
manufacturer are established.

POWER INDICATOR LIGHT

Green light power on
Orange light low battery
Flashing green light membrane cleaning mode is on
BASIC SPECIFICATIONS
Model LD-812U
Type Ultrasonic
Power consumption, not more, W 3
Nebulization rate, ml/min (Aerosol Output Rate) Noless0,2
Median mass aerodynamic diameter (MMAD), um Less 5
Capacity nebulization chamber, ml 8
Remaining capacity of the inhalation solution, no more, ml 05
Ultrasonic Frequency, kHz 110
Noise level, no more than, dB 50
Power source 3B (2xAA) unmu DC 5B/0.5A
Electric power socket micro-USB
Degree of patient contact Type BF
Electrical safety 1
Low battery indication 1.9V +0,2V
Operation from one set of alkaline batteries, min About 90
Operation conditions:
temperature, °C 10to 40
crelative humidity, % Rh 85 and lower
Storage and handling conditions:
temperature, °C minus 10 to 40
relative humidity, % Rh 85 and lower
Weight (the main unit and nebulization chamber), no more than, g 136
Dimensions of the main unit with nebulization chamber, mm 99x45x74

PODSTAWOWE CZESCI | KOMPONENTY (rys. 1)

@ Komorainhalacyjna
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® Dioda

® Komora baterii

MESH TECHNOLOGIA WYTWARZANIA AEROZOLU

LD-812U jest inhalatorem z najnowoczesniejsza technologi uzyskiwania aerozolu MESH, czyli za pomocg mem-
brany siateczkowej. W poréwnaniu ze zwyktymi inhalatorami ultradZzwigkowymi, zastosowanie technologii
MESH daje caty szereg zalet:

« niewielki rozmiar urzadzenia;

« mozliwos¢ zastosowania szerokiego zakresu Srodkéw leczniczych jako roztworéw inhalacyjnych, m.in. hormo-
néw, antybiotykéw, antyseptykéw oraz wody mineralnej;

- obnizona objetos¢ nie nadajacych sie do uzycia resztek roztworu niemal do zera, co pomaga unikna¢ marno-
wania drogich lekow;

« mozliwos¢ pracy zaréwno z adapterem USB (do kupienia osobno) jak i na dwdch bateriach AA;

- cicha praca urzadzenia, pozwala na przeprowadzanie terapii inhalacyjnych nawet u $piacych dzieci;
mozliwos¢ pracy pod katem do 45° wzgledem osi pionowej.

« tryb czyszczenia automatycznego znacznie wydtuza czas pracy komory inhalacyjnej

- niewielki rozmiar czasteczek pozwala na skuteczniejsze dotarcie leku do dolnych oddziatéw drdg oddecho-
wych

« dwie maski (dla dorostych i dla dzieci) oraz dwa ustniki w zestawie.

DANE 0GOLNE

Inhalator ultradZwiekowy LD stuzy do leczenia i profilaktyki chordb drdg oddechowych oraz ptuc za pomoca ae-
rozoli z WODNYCH roztworéw leczniczych w placéwkach medycznych oraz w domu. Niniejsza instrukcja obstugi
zostata sporzadzona, aby poméc w bezpiecznej i skutecznej terapii za pomoca inhalatora ultradzwiekowego LD.
1 tego urzadzenia nalezy korzysta w sposéb zgodny ze wskazowkami zawartymi w niniejszej instrukcji obstugi.
Nie nalezy stosowac inhalatora do innych niz opisane tutaj celow. Wazne, aby uzytkownik inhalatora przeczy-
tat i zrozumiat tres¢ instrukgji. Zasadniczo urzadzenie sktada sie z komory wytwarzajacej aerozol z membrang
siateczkowq oraz z urzadzenia gtdwnego z komora na baterie. Na obudowie przyrzadu znajduje sie przycisk
wiaczenia/wytaczenia z diod dookota przycisku.

SRODKI 0STROZNOSCI

Uwaga! Stosowanie roztwordw inhalacyjnych zawierajacych eter, olejki lub zawiesiny (suspensji), w tym
wywar6w i naparéw z ziot, jest niedozwolone. Zalecane jest uzycie standardowych ptynnych roztworéw in-
halacyjnych, przeznaczonych do nebulizacjii produkowanych przez firmy farmaceutyczne oraz naturalnych
wod mineralnych. Nalezy stosowac si¢ do zaleceni lekarza lub farmaceuty co do wyboru odpowiedniego
typu leku, mozliwosci jego stosowania w inhalatorach ultradzwigkowych oraz sposobu jego dawkowania.
Leki, zawierajace antybiotyki, glikokortykosteroidy, oraz niektére leki mukolityczne moga tracic swoje
wiasciwosci/ulegac zniszczeniu w Srodowisku ultradzwigkowym.

Uwaga! Dotkniecie membrany siateczkowej moze spowodowac jej uszkodzenie, zatem prosimy o niedotykanie jej re-
kami oraz o powstrzymanie sie od czyszczenia jej jakimikolwiek przedmiotami, spirytusem czy rozpuszczalnikami.

« Roztwory inhalacyjne nalezy przygotowywac w warunkach sterylnych z uzyciem 0,9% chlorku sodu jako roz-
puszczalnika. Jako Srodka inhalacyjnego nie wolno uzywac krandwki ani zagotowanej wody. Naczynia stuzace

@ Gniazdo zasilania elektrycznego
© Baterie

© Ustnik

@ Maska dla dorostych

@ Maska dla dzieci

@ Worek

® Kabel zasilajacy

Year and month of production
Indicated on the device case in the serial numberin the form of «AYYMM812XXXX,» where YY is the year and MM is the
month of production.

SYMBOL EXPLANATION: sl Manufacturer
C€orzs Compliance with the Directive 93/42/EEC *® Keep from moisture
@ Important: Read the instruction (2] Protection class Il
Representative in the EU BF type product

The revision date of this Operation manual is indicated at the last page in the EXXX/YYMM/NN format, where
YY is the year, MM is the month, and NN is the revision number. Technical specifications are subject to change
without prior notice in order to improve operational properties and quality of the product.
TROUBLESHOOTING ALGORITHM AND METHODS

If any trouble occurs when using the device, refer to the table below for possible causes of failure.

Problem Cause Recommended actions

There is no contact between the
inhalation solution and the mesh

The intensity of
aerosol formation

Change the tilt angle of the nebulizer so that
the inhalation solution is in contact with the

inhalation solution and the mesh
membrane.

is very low. membrane for more than 10 seconds. | mesh membrane.
Mesh membrane inhalation chamber | Clean the membrane as described in the
is clogged. MEMBRANE CLEANING MODE section. If after
Use of non-recommended high cleaning the problem persists, replace the
viscosity drugs. inhalation chamber with a new one.mexutb
VIHTanALNOHHYI0 KaMepy Ha HOBYH0.
Electrodes of the nebulizer Wipe away any contamination and turn the
and inhalation chamber are power on again.
contaminated.
The indicator is orange, the battery | Replace all batteries with new ones and turn
level is insufficient. on the power again.
Try a different power adapter / power cord
After power on, the | Nebulizer chamber is empty. Pour the inhalation solution into the
indicator flashes in inhalation chamber.
?l:?:ng?nd then [ here s no contact between the Adjust the tilt angle of the nebulizer so that

the inhalation solution is in contact with the
mesh membrane.

Electrodes of the nebulizer and
inhalation chamber are contaminated.

Wipe away any contamination and turn the
power back on.

The indicator does
not light, and the
spraying of the
drug does not
occur.

Incorrectly installed batteries.

Install the batteries, observing polarity, and
turn on the instrument again.

Low battery charge.

Replace all batteries with new ones and turn
on the power again.

The indicator lights
up but no spraying
oceurs.

The indicator lights up orange - very
low battery charge.

Replace all batteries with new ones and turn
on the power again.

Disruption of the mesh membrane
nebulizer chamber.

Replace the inhalation chamber with a new
one.

Electrodes of the nebulizer
and inhalation chamber are
contaminated.

Wipe away any contamination and re-power
on.

The mesh membrane of the
inhalation chamber is heavily
clogged.

Clean the inhalation chamber as described in
the“Care, storage, repair and disposal”
If after cleaning the problem persists, replace
the inhalation chamber with a new one.

section.

Nebulizer turns off
during operating.

Out of inhalation solution.

Pour an inhalation solution to the nebulizer
chamber.

There is no contact between the
inhalation solution and the mesh
membrane for more than 10 seconds.

Change the tilt angle of the nebulizer so that
the inhalation solution is in contact with the
mesh membrane.

Nebulizer was shaken during use.

Hold the nebulizer in your hand steadily, do
not shake it.

Inhalation solution
leaks from the
nebulizer chamber.

Disruption of the mesh membrane of
the inhalation chamber or aging of
the seal of the inhalation chamber.

Replace the inhalation chamber with a new
one.

Mesh membrane | Mesh membrane is clogged with drug | Clean the membrane as described in the
inhalation chamber | residues and other deposits. MEMBRANE CLEANING MODE section.
is clogged.

WARRANTY

The warranty liabilities are contained in the warranty card given at the sale of this device to a purchaser. The warranty
does not apply to the consumables (inhalation chambers, masks, mouthpieces, etc.). The addresses of organizations for

warranty maintenance are specified in the warranty card.

Manufactured under control and for Little Doctor International (S) Pte. Ltd. (35 Selegie Road #09-02 Parklane Shopping

Mall, Singapore 188307. Postal address: Yishun Central P0. Box 9293 Singapore 917699).
Manufacturer: Little Doctor Electronic (Nantong) Co. Ltd. (No. 8, Tongxing Road Economic & Technical Development
Area, 226010 Nantong, Jiangsu, People’s Republic of China).

Distributor in Europe: Little Doctor Europe Sp. z 0.0., 57G Zawila Street, 30-390, Krakow, Poland, Sales Office phone:
+4812 2684746, 12 2684747, fax: +48 12 268 47 53. E-mail: biuro@littledoctor.pl www.LittleDoctor.pl

Authorized Representative in the EU: Little Doctor Europe Sp. z 0.0., 57G Zawila Street Krakow 30-390 Poland.

For more information please visit www.littledoctor.sg

do przyg ia roztworu musza by¢ zdezynfekowane poprzez zagotowanie.

« Rodzaj inhalacji (ustami, z uzyciem ustnika, lub nosem z uzyciem maseczki), czas (zwykle nie dtuzej niz 10-15
minut), czestotliwo$¢ oraz roztwory inhalacyjne powinien wskaza¢ TWO) LEKARZ.

« Dzieci powinny korzystac z inhalatora wytacznie pod nadzorem dorostych.

- Jesli nie korzystasz z inhalatora przez dtuzszy czas, wyjmij baterie.

« Nie zanurza¢ urzadzenia do wody, nie trzymac pod strumieniem wody ani w kabinie prysznicowej. Nie ko-
rzystac podczas kapieli.

- Jesli inhalator nie dziata, zapoznaj sie z rozdziatem ,IDENTYFIKOWANIE USTEREK | SPOSOBY NA ICH ROZWIA-
IYWANIE”

« Prosimy korzysta¢ wytacznie z kompatybilnych z modelem LD-812U akcesoriéw, wymienionych w tej in-
strukgji obstugi.

« Nie wktadac zadnych obcych przedmiotéw do otwordw inhalatora.

Niniejsze urzadzenie nie stuzy do znieczulenia inhalazyjnego ani do sztucznej wentylagji ptuc.

WKEADANIE BATERII

Do zestawu tego inhalatora dotaczono dwie baterie typu AA. Stuza one do sprawdzenia poprawnego dziatania
urzadzenia. Termin ich uzytkowania moze byc krétszy w poréwnaniu z nowymi bateriami. Instalacja baterii od-
bywa sie w nastepujacy sposéb: nalezy otworzy¢ pokrywe komory na baterie, wciskajac palcem na jej zatrzask
(rys. 2). Nastepnie baterie nalezy whozyc do komory, pamietajac o oznakowaniu biegunéw (rys. 3). Pokrywe na
baterie nastepnie trzeba zamkna¢, wciskajac ja palcem az do zatrzasniecia. Nowe baterie, w zaleznosci od ich
typu i pojemnosci, moga zapewni¢ prace inhalatora na okres 6 dni (pod warunkiem, ze dzienne korzystanie z
urzadzenia wynosi 15 minut). Jesli dioda Swieci sie na pomaraiiczowo, oznacza to, ze poziom baterii jest zbyt
niski i inhalator przestaje dziatac. Obie baterie nalezy wymienic¢ na nowe.

« Nie zostawia¢ zuzytych baterii w urzadzeniu.

« Do zasilania urzadzenia zalecane sa alkaliczne baterie typu AA.

« Nie zaleca sie uzywanie weglowo-cynkowych baterii.

PRACA URZADZENIA Z ZASILACZEM

Dopuszczone jest korzystanie z zasilacza (do kupienia osobno) o charakterystykach jak ponizej.

Napiecie wyjéciowe: 5V+£5%
Prad obciazenia: €0 najmniej 500 mA
Wtyczka: micro-USB

Gniazdo na kabel zasilajacy znajduje sie na tylnej stronie urzadzenia. W celu korzystania z urzadzenia zasila-
nego pradem statym nalezy podtaczyc¢ do inhalatora ztaczke zasilacza, a wtyczke zasilacza whozy¢ do gniazdka
sieciowego i nacisnac przycisk d) Po zakoriczeniu pomiaru nalezy wytaczyc urzadzenie, naciskajac przycisk (')
wyciagnac wtyczke zasilacza z gniazdka sieciowego i nastepnie odtaczyc¢ ztaczke zasilacza od urzadzenia.
INSTRUKCJA UZYTKOWANIA

Waizne! Przed pierwszym uzyciem nalezy przeprowadzi¢ czyszczenie urzadzenia w sposéb, opisany w pkt 1
rozdziatu  Konserwacja, przechowywanie, naprawy i utylizacja”.

1. Wtéz komore inhalacyjna w szczeling w gomej czesci urzadzenia gtéwnego az do pstrykniecia (rys. 4)
Uwaga! Elektrody inhalatora oraz komore inhalacyjng nalezy utrzymywac w czystosci. Nie wolno dopusci¢ do kon-
taktu elektrod z woda lub lekami! W przeciwnym razie doprowadzi to do nieprawidtowego dziatania inhalatora.
Waizne! Komora inhalacyjna z membrang siateczkowa jest materiatem eksploatacyjnym. Zywotnos¢ komory
inhalacyjnej jest mocno uzalezniona od przestrzegania zasad eksploatacji oraz od sktadu stosowanych roztwo-
réw eksploatacyjnych. Przy prawidtowym uzytkowaniu oraz pod warunkiem, ze inhalator jest wykorzystywany
do rozpylania roztworu fizjologicznego 3 razy dziennie po 10 minut w temperaturze pokojowej (23 °C), komora
inhalacyjna postuzy 1 rok (co odpowiada 180 h nieprzerwanego uzytkowania).

2. 0tworz pokrywe komory inhalacyjnej, podnoszac zaczep (rys. 5). Wlej roztwor inhalacyjny do zbiornika na lek.
Maksymalna dawka leku dla jednej procedury wynosi 8 ml (patrz oznaczenia na komorze inhalacyjnej), minimal-
na dawka wynosi 0,5 ml. Zamknij pokrywe komory inhalacyjnej, opuszczajac zaczep. Nie przyktadaj zbyt duzej
sity podczas otwierania i zamykania komory, dzieki temu zwigkszysz okres uzytkowania komory inhala-
cyjnej. Upewnij sig, ze pokrywa zostata zamknieta prawidtowo i ze roztwdr nie wyleje sie zkomory inhalacyjnej.
3. Podtacz ustnik (rys. 6) lub maseczke (rys. 7).

Uwaga, rodzice! Stosowanie maseczki podczas inhalacji pozwala dziecku na jednoczesne oddychanie, zaréwno
ustami jak i nosem. Maseczka zostata zaprojektowana w sposéb, uniemozliwiajacy zwiekszenie cisnienia aero-
zolu podczas wdechu, co pozwala na spokojny, réwny i gteboki oddech.

4. Aby rozpoczac inhalaje, nacisnij przycisk('). Dioda zaswieci sie na zielono.

Uwaga! Jesli przy podfaczonym zasilaniu komora inhalacyjna bedzie pusta, dioda bedzie Swiecita sig na zielono tylko
przez jedna sekunde, a nastepnie urzadzenie automatycznie sie wytaczy. Istnieje prawdopodobienistwo, ze po wiacze-
niu zasilania inhalator zacznie rozpylanie roztworu przez sekunde, a nastepnie zrobi przerwe na 0,5 sekundy. Jest to
normalne dziatanie urzadzenia. Po tej przerwie urzadzenie zacznie nieprzerwane rozpylanie roztworu inhalacyjnego.

INHALACA

W celu uzyskania najlepszych efektow inhalacji nalezy zachowac spokdj, rozluznic sig i usias¢ w pozycji prostej.
Jesliinhalacje przeprowadza sie w f6zku, nalezy umiesci¢ poduszke pod plecy w taki sposob, aby byty one moz-
liwie maksymalnie wyprostowane. Niewygodna pozycja oraz nierowny oddech moga doprowadzi¢ do zabloko-
wania sie czesci ptuc oraz niektdrych odcinkdw drég oddechowych.

Wazne! Kazdy pacjent powinien korzystac z wtasnego ustnika i/lub maseczki. Przyjmij wygodna pozycje i rozpocz-
nij procedure. Oddech powinien by¢ réwny, wolny i gteboki, tak by aerozol przenikat do drég oddechowych.
Uwaga! Podczas inhalacji nie zamykaj otworu (rys. 8.), gdyz obnizy to skutecznos¢ pracy urzadzenia. Jesli
chcesz zatrzymac procedure, nacisnij przycisk (l) , 2eby odfaczy( zasilanie. Dioda zgasnie. W momencie, kiedy
roztwdr inhalacyjny zostanie catkowicie zuzyty, urzadzenie wytaczy sie automatycznie.

Uwaga! Jesli podczas inhalacji urzadzenie nie wytaczy sie automatycznie po zuzyciu catego roztworu inhalacyj-
nego, wylacz go recznie, naciskajac przycisk (1.

Podczas procedury mozesz nachyla¢ inhalator (ale nie wiecej niz o 45° wzgledem osi pionowej). Upewnij sie
niemniej, ze roztwér inhalacyjny styka sie z membrang siateczkowa. Po zmianie kata nachylenia inhalator be-
dzie mdgt normalnie dziatac przez pewien czas. Jedli nachylenie inhalatora sprawi, ze roztwor nie bedzie sie
stykat z membrang, inhalator wéwczas bedzie normalnie dziatat przez okoto 10 sekund, a nastepnie wytaczy
sie (czas pracy zalezy od rodzaju roztworu inhalacyjnego). Gdy w inhalatorze zostanie niewielka ilos¢ roztworu,
przechyl urzadzenie ku sobie. Pozwoli to na petne wykorzystanie roztworu. Nie wstrzasaj inhalatorem podczas pro-
cedury, gdyz moze to doprowadzi¢ do jego automatycznego wytaczenia. Po zakoriczeniu inhalacji wytacz urzadzenie
wisnieciem przycisku (), dioda zgasnie. Zdejmij komore inhalacyjng z urzadzenia gtéwnego, wciskajac przycisk
PRESS na tylnej stronie inhalatora oraz popychajac komore inhalacyjng do przodu (rys. 9). Po procedurze nalezy
wyczyscic urzadzenie w sposb, opisany w pkt 1 rozdziatu ,Konserwacja, przechowywanie, naprawy i utylizacja”.

TRYB CZYSZCZENIA MEMBRANY

Tryb czyszczenia membrany stuzy do automatycznego oczyszczania membrany od resztek lekow i innych osa-
dow. Aktywacja trybu czyszczenia membrany:

1. Wlej do zbiornika na lek 8 ml destylowanej wody.

2. Podczas gdy urzadzenie jest wytaczone, wcisnij i przytrzymaj przycisk d) przez okoto 5 sek., dopdki dioda
nie zaswieci si¢ na czerwono. Wéwczas zwolnij przycisk (1).

3. Po3-5 sekundach dioda zgasnie i rozpocznie sie procedura czyszczenia membrany.

4. Urzadzenie wytaczy sie automatycznie po 10 minutach. Aby wymusi¢ wytaczenie trybu czyszczenia mem-
brany, nalezy krétko wcisnac przycisk (') Wymuszenie wyfaczenia mozliwe jest po 3 sekundach od momentu
whaczenia. Zaleca sie czyszczenie membrany co najmniej raz na miesiag, jesli inhalator jest uzywany codziennie
lub wtedy, kiedy wydajnos¢ aerozolu sie zmniejszyta lub zupetnie zanikta.

KONSERWACJA, PRZECHOWYWANIE, NAPRAWY | UTYLIZACJA

1. Poinhalacji dowolnym lekiem nalezy w ciaggu 1-2 minut rozpylac czysta wode po to, aby oczysci¢ membrane
siateczkowq od resztek leku. Czyszczenie membrany jakimikolwiek przedmiotami (np. serwetkami, $cierkami,
patyczkami do uszu itp.) jest NIEDOPUSZCZALNE!

2. Regularnie czy$¢ urzadzenie i wszystkie akcesoria. Zaleca sie przecieranie wszystkich akcesoriow 3% roztworem
wody utlenionej z dodatkiem 0,5% roztworu $rodka czyszczacego (np. mydto w ptynie). Nastepnie nalezy doktadnie
przeptukac pod strumieniem wody komore inhalacyjna i zbiornik na lek. Dla ustnikow dopuszczalne jest gotowanie
w ciagu 10 minut lub autoklawowanie w temperaturze do 150 °C. Po procedurze wytrzyj wszystkie czesci urzadze-
nia do sucha migkka $cierka. Uwaga! Nie wktadaj komory inhalacyjnej do urzadzenia gtéwnego, gdyz resztki wody
moga doprowadzi¢ do utleniania jego elementéw. Zaczekaj, az komora catkiem wyschnie.

3. Chron urzadzenie przed bezposrednim $wiattem stonecznym i przed wstrzasami.

. Nie przechowuj i nie korzystaj z inhalatora w bezposredniej bliskosci urzadzen grzewczych lub otwartego ognia.
. Chroni inhalator przez zabrudzeniami.

. Nie dopuszczaj do kontaktu inhalatora z agresywnymi roztworami.

. W razie koniecznosci naprawe nalezy powierzy¢ wyspecjalizowanym serwisantom.

. Okres uzywalnosci tego urzadzenia wynosi 5 lat od momentu przekazania uzytkownikowi. Dla materiatéw
eksploatacyjnych okres ten wynosi 1 rok od momentu przekazania uzytkownikowi. Po uptywie okresu uzywal-
nosci nalezy co jakis czas zgtaszac sie do serwisantéw (do wyspecjalizowanych punktéw serwisowych) w celu
sprawdzenia stanu technicznego urzadzenia i w razie jesli jest to konieczne, w celu jego zutylizowania zgodnie
z obowiazujacymi w Twoim regionie przepisami dotyczacymi utylizacji. Producent nie okreslit specjalnych wa-
runkéw dotyczacych utylizacji.

DIODA WSKAZUJACA TRYB PRACY URZADZENIA

0 ~N o

Kolor zielony zasilenie jest podtaczone

Kolor pomaranczowy niski poziom baterii

Migajacy zielony aktywny tryb czyszczenia membrany
PODSTAWOWE SPECYFIKACJE TECHNICZNE

Model LD-812U

Rodzaj ultradZwigkowy
Maksymalne zuzycie mocy (W) 3

Wydajnos¢ wytwarzania aerozolu, ml/min. co najmniej 0,2
Srednia wielkos¢ czasteczek aerozolu (MMAD), mkm ponizej5
Wielkos¢ pojemnika na roztwdr inhalacyjny, ml 8

Maksymalna koricowa objetos¢ roztworu inhalacyjnego, ml 05
(zestotliwos¢ generatora, kHz okoto 110
Maksymalny poziom hatasu, dB 50

Zasilanie, V 3V (2xAA) lub DC5V/0,5A
Gniazdo zasilania USB micro-USB
Stopien kontaktu z pacjentem Typ BF

Klasa ochrony przed porazeniem pradem 1

Niski poziom baterii 1,9V 0,2V

(zas pracy na jednym zestawie alkalicznych baterii, min okoto 90
Warunki eksploatacji:

temperatura, °C od 10 do 40
wilgotnos¢ wzgledna, % Rh 85 ponizej
Warunki przechowywania i transportu:

temperatura, °C od minus 10 do 40
wilgotnos¢ wzgledna, % Rh 85 ponizej

Maksymalna masa przyrzadu (urzadzenie gtéwne oraz komora inhalacyjna), g | 136
Rozmiary urzadzenia gtéwnego wraz z komorg inhalacyjna, mm 99x45x74

Rok i miesiac produkgji
Zawarte w numerze seryjnym na obudowie urzadzenia, np. AYYMM812XXXX, gdzie YY to rok, a MM to
miesigc produkgji.

OBJASNIENIA ZNAKOW:

C€ons Zgodnosc z Dyrektywa 93/42/EEC

@ Uwaga: Przeczytaj instruke

Zatwierdzenie typu narzedzi pomiarowych

J Producent

* Przechowywac z dala od wilgoci

(5] Klasa ochrony Il

[2] Produkt typu BF

Dane techniczne moga ulec zmianie bez powiadomienia w celu poprawy wiasciwosci uzytkowych i jakosci produktu.
Produkgja jest certyfikowana wedtug miedzynarodowego standardu IS0 13485. Urzadzenie LD-812U jest zgodne
z Europejska dyrektywa MDD 93/42/EEC.

IDENTYFIKOWANIE USTEREK | SPOSOBY NA ICH ROZWIAZYWANIE

Przy wykryciu jakichkolwiek nieprawidtowosci podczas dziatania urzadzenia, prosimy o zapoznanie si z tabela
ponizej w celu znalezienia ewentualnych przyczyn usterek.

GWARANCIA

Warunki gwarancji okreslone sa w karcie gwarancyjnej wydawanej podczas zakupu urzadzenia. Gwarangja nie do-
tyczy materiatow eksploatacyjnych (komory inhalacyjne, maseczki, ustniki itp.). Adresy punktow zapewniajacych
obstuge gwarancyjng wskazane s3 na karcie gwarancyjnej.

Wykonywane jest pod nadzorem i dla Little Doctor International (S) Pte. Ltd. (35 Selegie Road #09-02 Parklane
Shopping Mall, Singapore 188307, Singapore. Adres pocztowy: Yishun Central P.0. Box 9293 Singapore 917699).

Producent: Little Doctor Electronic (Nantong) Co. Ltd. (No.8, Tongxing Road Economic & Technical Development
Area, 226010 Nantong, Jiangsu, People’s Republic of China).

Dystrybutor w Unii Europejskiej: Little Doctor Europe Sp. z 0. o. (ul. Zawita 57G, 30-390 Krakéw Polska, tel.: +-48
12 2684746, 12 2684747, fax: +48 12 268 47 53, e-mail: biuro@littledoctor.pl).

Wigcej informacji mozna znalez¢ na stronie www.littledoctor.pl

ALKATRESZEK MEGNEVEZESE (1 dbra)
© Inhaldciés kamra

© Gydgyszertartély

@ MESH membrén

@ Elektrodak

® Afdegység

o (bbekap(solé/kikapcsolégomb
@ Indikator

® Azelemtarto rekesz

AZ AEROSZOL ELOALLITASANAK UJ TECHNOLOGIAJA

Az LD-812U egy olyan inhalétor, amely az aeroszol eldallitdsdnak a legujabb MASH technoldgisjat alkalmaz-
za — a MASH membrén segitségével. A hagyomanyos ultrahangos inhaldtorokhoz képest a MASH technolégia
haszndlata szémos eldnnyel jar:

« a késziilék rendkiviil kompakt mérete;

« gyogyszerek széles valasztékanak inhaldcios oldatként torténd alkalmazdsa, beleértve a hormonalis szereket,
az antibiotikumokat, az antiszeptikumokat és az dsvanyvizet is;

« az inhaldcids oldat maradék térfogata gyakorlatilag a nullara csokken, ami lehet6vé teszi a magas koltségii
gyogyszerek megtakaritasat;

« akésziilék mind az USB adapteren (a készlet nem tartalmazza), mind a 2 darab AA elemen keresztiil is mikddhet;

« a késziilék mikodése gyakorlatilag zajmentes, és alvé gyermekeknél is lehet inhalacids terpidt végezni;

« a késziiléket az inhaldcid soran a fiiggdleges tengelytdl 45 fokig meg lehet donteni;

« amembrdn ontisztitdsanak iizemmddjaban jelentésen megndvekedik az inhaldcids kamra élettartama

« arészecskék kis méretei lehetdvé teszik a gydgyszerek hatékonyabb széllitasat a Iégutak alsé részeibe;

« Akészlet két maszkot (egy felndtt és egy gyerek szaméra) és két csutordt tartalmazz.

ALTALANOS INFORMACIOK

Az LD ultrahangos inhaldtor a tiidd-és a léguti megbetegedések kezelésére és megeldzésére szolgal gydgyszer-
készitmények vizes oldatainak aeroszoljai segitségével egészségiigyi intézményekben vagy otthon. Ennek az
Gtmutaténak az a célja, hogy segitséget nydjtson a felhaszndlénak az LD ultrahangos inhaldtor biztonsagos és
hatékony hasznélatdban. A késziiléket a jelen tmutatéban foglalt szabalyoknak megfelelden kell hasznalni, a
késziilék nem hasznalhato az itt leirtaktol eltérd célra. Fontos lenne teljesen elolvasni és megérteni a hasznalati
utasitdst. Funkciondlisan a késziilék egy MESH membrant tartalmazé aeroszolt eldallité kamrabdl és az elem-
tartd rekeszt tartalmazé féegységhdl all. A késziilék burkolatan a bekapcsold/kikapcsold gomb és a gomb koriili
fényjelzés talalhato.

OVINTEZKEDESEK

Fontos! Nem engedélyezett az étert, olajt vagy szuszpendalt részecskéket (szuszpenziokat) tartalmazé
inhaldciés oldatok hasznélata, beleértve a gy6gynovény infuiziokat és fozeteket. Gyogyszeripari cégek
altal gyartott folyékony allapotu nebulizer terépiahoz hasznalt inhaldciés oldatok minden tipusa, ter-
mészetes asvanyvizek hasznélata ajanlott.

Fontos! A megrongélddas elkeriilése érdekében ne érintse meg kézzel a MESH membrént, ne hasznéljon a tisz-
titdsdhoz semmilyen eszkdzt, alkoholt vagy oldészert.

« Azinhaldciés célra alkalmazandd oldatokat steril koriilmények kozott kell elkésziteni olddszerként hasznalt
0,9% natrium klorid alapjan. Nem engedélyezett inhaldcids eszkozként csapvizet hasznalni, de még forralt vizet
sem. Az oldat készitésére hasznalt edényt eldzetes forraldssal fertdtleniteni kell.

« Azinhaldcid jellegét (szdjon dt, csutora felhasznéldsaval vagy a maszk felhasznéldsaval az orron keresztiil),
iddtartamadt (altalaban 10-15 percnél nem hosszabb), gyakorisagat, valamint az alkalmazott inhaldcids oldato-
kat A KEZELOORVOSANAK KELL MEGHATAROZNIA.

« Gyerekek csak a felndtt feliigyelete mellet hasznélhatjak a késziiléket.

« Ha hosszabb ideig nem haszndlja a késziiléket, vegye ki belle a tapelemeket.

« Ne tegye a késziiléket a vizbe, a viz lefolydsa vagy a zuhany ald.

Ne haszndlja fiirdés kozben.

+ Ha a késziilék nem miikddik, nézze meg a, MEGHIBASODASOK ESZLELESENEK ALGORITMUSA ES ELHARITASA-
NAK MODJAI” cimii fejezetet.

« Csak azokat az LD-812U haszndlatéhoz szént tartozékokat alkalmazza, amelyek a jelen ttmutatdban le vannak irva.
+ Ne helyezzen el idegen targyakat a késziiléken talélhatd nyilasokba.

@ Tapellatas aljzat
@ Elemek

© (Csutora

@ Felndtt maszk
@ Gyermek maszk
@ Taska

® Tapkabel

A jelen késziilék az inhalaciés anesztéziara ésa tiidé mesterséges szellgztetésére nem alkalmas.

AZ ELEMEK BEHELYEZESE

Az inhaldtor készlete két darab AA tipusu elemet tartalmaz. A készlethez tartozo elemek a késziilék miikoddképes-
ségének ellendrzését szolgaljék, az élettartamuk rovidebb lehet, mint az (j elemek esetében. Az elemek behelye-
zéséhez nyissa fel az elemtartd fedelét tgy, hogy kdzben az ujjéval lenyomja a zdr reteszét (2. bra). Helyezze be az

Problem Przyczyna Zalecane rozwigzanie

byt niska intensywnos¢
wytwarzania aerozolu

Roztwér inhalacyjny nie styka sie z
membrang siateczkowa dtuzej niz
10 sekund

Imien kat nachylenia inhalatora w taki
sposh, aby roztwdr stykat sie z membrana
siateczkowa

Membrana siateczkowa komory
inhalacyjnej jest zanieczyszczona.

Stosowanie niezalecanych lekéw o
zhyt duzej lepkosci

Oczy$¢ membrane w sposéb, opisany
w rozdziale TRYB CZYSZCZENIA MEMBRANY.

Jedli po czyszczeniu problem nie ustapit,
nalezy wymieni¢ komore inhalacyjna na nowa

Zabrudzone elektrody inhalatora i
komory inhalacyjnej

Usun zabrudzenia i wiacz zasilanie
ponownie

Dioda $wieci sie na
pomaraiiczowa, poziom baterii jest
niewystarczajacy

Wymien wszystkie baterie na nowe i
whacz zasilanie ponownie. Sprobuj uzy¢
adaptera/kabla zasilajacego

Po wiaczeniu dioda
$wiei sie na czerwono
imiga, a nastepnie
wylgcza sie.

Komora inhalacyjna jest pusta

Wlej roztwdr inhalacyjny do komory
inhalacyjnej

Roztwdr inhalacyjny nie styka sie z
membrang siateczkowa

Wyreguluj kat nachylenia inhalatora w taki
sposoh, aby roztwdr stykat sie z membrang
siateczkowa

Zabrudzone elektrody inhalatora i
komory inhalacyjnej

Usuri zabrudzenia i wiacz zasilanie
ponownie

Dioda sie nie Swieci,
rozpylanie sie nie
odbywa

Nieprawidtowo wtozone baterie

W16z baterie zgodnie z biegunowoscia i
ponownie wiacz zasilanie

Niski poziom baterii

Wymien wszystkie baterie na nowe i wiacz
zasilanie ponownie

Dioda sie Swiedi, ale
rozpylanie sie nie
odbywa

Swiecaca na pomaraniczowo dioda
oznacza niski poziom baterii

Wymien wszystkie baterie na nowe i whacz
zasilanie ponownie

Uszkodzenie membrany komory
inhalacyjnej

Wymien komore inhalacyjng na nowa

Zabrudzone elektrody inhalatora i
komory inhalacyjnej

Usuri zabrudzenia i wiacz zasilanie
ponownie

Membrana siateczkowa komory
inhalacyjnej jest mocno ubrudzona

Wyczys¢ komore inhalacyjna w sposéb,
opisany w rozdziale, Konserwacja,
przechowywanie, naprawy i utylizacja”. Jesli
po czyszczeniu problem nie zniknat, nalezy
wymieni¢ komore inhalacyjng na nowa

Inhalator wytacza sie w
trakcie pracy

Roztwdr inhalacyjny sie skonczyt

Wlej roztwdr inhalacyjny do komory
inhalacyjnej

Roztwér inhalacyjny nie styka sie z
membrana siateczkowa dtuzej niz
10 sekund

Imien kat nachylenia inhalatora w taki
sposoh, aby roztwor stykat sie z membrana
siateczkowa

Podczas uzytkowania wstrzasnigto
inhalatorem

Trzymaj inhalator w rece stabilnie i nie
potrzasaj nim

Roztwdr inhalacyjny
wycieka z komory
inhalacyjnej

Uszkodzenie membrany komory
inhalacyjny lub zuzycie sie uszczelki
komory inhalacyjnej

Wymien komore inhalacyjng na nowa

Membrana siateczkowa
komory inhalacyjnej
zabrudzita sie

Resztki lekow lub inne osady
spowodowaty zabrudzenie sie
membrany siateczkowej

0Oczys¢ membrany w sposdb, opisany w
rozdziale TRYB CZYSZCENIA MEMBRANY

lemeket, ligyelve a helyes polaritésra (3. dbra). Zarja be az elemtartd fedelét tgy, hogy kdzben lenyomja az ujjaval
egy kattandsig. Az j elemek tipustdl és kapacitastdl fiiggéen dtlagosan 6 napig biztositjdk az inhalator mdkadését
(napi 15 perces hasznélata mellet). Ha az indikator folyamatosan narancsszind fénnyel vildgit, akkor az elemek toltési
szintje alacsony és az inhalator le fog llni. Sziikséges az dsszes elem cseréje, j elemek behelyezése.
« Ne hagyja a haszndlt elemeket a késziilék belsejében.
+ Akésziilék elektromos drammal vald elldtésahoz javasoljuk az alkali AA elemek beszerzését.
« A soelemek hasznélata nem ajanlott.
AKESZULEK HASZNALATA TAPELLATASSAL
A kbvetkezd miszaki jellemzdkkel rendelkezd tapellatast (kiilon beszerzend) hasznéljon:

Kimeneti fesziiltség 15V +5%
Terhelési dram - nem kisebb, mint 500 mA
Csatlakozd < micro-USB

Tépellatashoz val6 aljzat a késziilék hatlapjan helyezkedik el. A késziilék tépelldtassal valo hasznélatdhoz
kapcsolja dssze a tapellatds csatlakozasat a késziilékkel, a tapellatds csatlakozédugojat pedig dugja be a ha-
|6zati aljzatba és nyomja meg az (') gombot. A mérés befejezése utan kapcsolja ki a késziiléket az (') gomb
megnyomasaval, hizza ki a tapellatds csatlakozédugdjét a haldzati aljzatbdl és huzza ki a tapellatés csatlakozdjat a
késziilékbol.

AZ ESZKOZ HASZNALATA

Fontos! A késziilék els6 haszndlata ellt sziikséges annak teljes megtisztitasa tgy, ahogy az a,Gondozds, taro-
|ds, javitas és drtalmatlanitas”cimii fejezet elsé pontjdban le van irva.

1. Azinhalacids kamrét helyezze be a fegyséq felsd részén lév hornyaiba, mig helyre nem kattan (4. dbra).
Figyelem! A késziilék elektrddjait és az inhaldciés kamrét tartsa tisztan. Ne engedje, hogy viz vagy gydgyszer
keriiljon rdjuk! Ellenkezd esetben zavarok keletkezhetnek az inhalator méikodésében.

Fontos! Az inhaldcids kamra MESH membrannal egy fogydanyagot képez. Az inhalacids kamra élettartama
nagymértékben fiigg a mikodési szabélyok betartésatél és a haszndlandé inhaldcids oldatok dsszetételétd.
Megfelel6 mikodtetéssel és azzal a feltétellel, hogy a késziiléket naponta haromszor 10 percen keresztiil szoba-
hémérsékleten (23° C) fiziol6gids oldat porlasztasara hasznéljuk, az inhaldcids kamra 1 éves mdkodtetésre van
tervezve (ez megfelel a 180 drds teljes izemiddnek).

2. Nyissa ki az inhalacids kamra fedelét a retesz felemelésével (5. dbra). Ontse a gydgydszati oldatot a
gy6gyszertartalyba. Egy inhaldcids eljardsndl a gydgyszerek maximélis mennyisége 8 ml (nézd az inhald-
cios kamra skaldjat), minimélis mennyisége pedig 0,5 ml. Csukja be a kamra fedelét a retesz lezdrasaval.
Ne hasznaljon tulzott erdt a retesz nyitasakor és zdrasakor (ez ndvelheti az inhalacids kamra élettartamat).
Bizonyosodjon meg abban, hogy a fedd elég szorosan van lezrva ahhoz, hogy az inhalacids oldat ne folyon ki az
inhalécios kamrabl.

3. Szerelje fel a csutordt (6. bra) vagy a maszkot (7. dbra).

Kérjiik a sziil6k figyelmét! A maszk hasznalata inhalacié kozben lehetdvé teszi, hogy a gyermek egyszerre élegezzen
mind a széjon, mind az orron keresztiil. A maszk kialakitasa megakadalyozza az aeroszol tilnyomasanak kialakuldsat
belégzéskor, ez lehetdvé teszi a gyermek szamara, hogy nyugodtabban, egyenletesebben és mélyebben Iélegezzen.

4. Az eljards megkezdésénél nyomja meg a kapcsolégombot (') . Azindikétor z6ld fénnyel fog vildgitani.
Figyelem! Ha bekapcsoldskor a kamra iires, az indiktor eqy masodpercen keresztiil zold fénnyel fog vildgitani,
aztdn a késziilék automatikusan ledll. Lehetséges, hogy a téplalds bekapcsoldsa utén az inhalator egy mésodper-
cen keresztiil porlasztani fogja az inhalcids oldatot, aztan 0,5 masodpercig sziinetet tart. Ez a késziilék normalis
miikodése. Sziinet utdn a késziilék folyamatosan fogja porlasztani az inhaldcids oldatot.

INHALACIO

A hatékony inhalacié érdekében meg kell nyugodni, lazitani és egyenesen iilni. Ha az dgyban végzi az inhalaciét,
akkor helyezzen egy pdrdt a hata ald, igy, hogy a hta a lehetd legegyenesebb helyzetben legyen. A kényelmetlen
testtartds és az egyenetlen légzés a tiidd egy részének és a [égutak egyes részeinek blokkoldséhoz vezethet.
Fontos! Minden pciensnek ajanlott az egyéni csutora és/vagy maszk haszndlata. Helyezziik magunkat kényelmes
helyzetbe és kezdjiik el az inhaldciés eljarast. A 1égzésnek egyenletesnek kell lennie, lassan és mélyen Iélegezzen,
hogy az aeroszol mélyen hatoljon be a légutakba.

Figyelem! Inhaldcid kizben ne zérja be a nyildsokat (8. dbra). Ez csokkenti az eszkdz hatékonysagat. EHa meg akar-
ja sziintetni az eljérdst, nyomja meg azd) gombot a taplalds elzdréséhoz. Az indikator kialszik. Ha az inhaldciés
oldat teljesen fel van haszndlva, a késziilék automatikusan ledll.



Figyelem! Ha az inhaldci6 sordn a késziilék nem Il le automatikusan a teljes inhaldcids oldat felhasznaldsa
utan, kapcsolja ki az taplalatdst az (') kapcsoldgomb megnyomaésaval. Az eljdrds sordn az inhalatort meg lehet
donteni (a fiiggdleges tengelyhez képest legfeljebb 45°-os szogben). Mindazonaltal gy6zédjon meg abban,
hogy az inhalaciés oldat érintkezik a MESH membrénnal. Az inhalator délés szogének megvaltoztatdsa utén az
bizonyos ideig normélisan mdkddhet. Ha az inhaldtor d6lésszdge olyan, hogy az inhaldcids oldat nem érintkezik a
MESH membrannal, akkor az dltalaban kdriilbeliil 10 masodpercig fog normalisan mdkadni, aztan ledll (a mikodési
idd az alkalmazott inhalacids oldat tipusatdl fiigg). Ha az inhalacids oldatbdl mér kevés marad, akkor dontse meg
a késziiléket maga felé. Ez lehetdvé teszi a maradék inhaldcids oldat teljes felhasznalasét. Ne rdzza az inhaldtort.
Ez automatikus ledllitasahoz vezethet. Inhalacié utdn kapcsolja ki a késziiléket az d) kapcsolégomb megnyo-
mdsaval, ekkor az indikétor kialszik. Szerelje le az inhalaciés kamrat a késziilékr6l az inhaldtor hatsé részén ta-
ldlhato PRESS gomb megnyomasaval és az inhalcids kamra eldre tolasaval (9. dbra). Tisztitsa meg a késziiléket
ligy, ahogy az a, Gondoskodas, tarolds, javitds és drtalmatlanités” cimi fejezet 1. pontjaban van leirva.

A MEMBRAN TISZTITASANAK UZEMMODJA

Amembrén tisztitdsdnak izemmddja a membran automatikusan torténg tisztitdsahoz gydgyszer- és més jellegii
maradvanyoktol van tervezve. A membran tisztitas izemmad elinditdsahoz a kovetkezdket kell végrehajtani:

1. Ontsiink 8 ml desztillalt vizet a gy6gyészati oldat tartalyaba.

2. Kikapcsolt llapotban nyomja meg és kériilbeliil 5 masodpercig tartsa az d) kapcsoldgombot, amig nem
kezd vildgitani a piros szin( indikétor. Engedje el azd) kapcsoldgombot.

3. Koriilbeliil 3-5 masodperc mulva az indikator kialszik és megkezdddik a MESH membran tisztitasanak eljérasa.
4. A késziilék 10 perc milva automatikusan ledll. A membran tisztitds izemmadjanak kényszerledllitdsdhoz
nyomja meg roviden az (') kapcsoldgombot. A bekapcsolds utdn 3 mdsodperc elteltével is lehetséges a kény-
szerledllitas. Javasoljuk, hogy a membrént havonta legaldbb 1 alkalommal tisztitsuk meg a késziilék napi hasz-
ndlatanal, vagy olyan esetekben, amikor az aeroszol teljesitménye csokkent vagy teljesen hianyzik.

GONDOZAS, TAROLAS, JAVITAS ES ARTALMANTLANITAS

1. Az inhaldcié barmilyen gydgyaszati oldattal valé elvégzése utdn azt javasoljuk, hogy végezzék el a tiszta
viz porlasztdsat 1-2 percen keresztiil a MESH membran gydgyszermaradvanyoktol vald kitisztitasa érdekében.
MEGENGEDETHETETLEN a membran tisztitasa barmilyen targyal (szalvétaval, ronggyal, pamut tamponnal sth.)!
2. Rendszeresen tisztitsa meg a késziiléket és az dsszes tartozékat. Javasoljuk, hogy a késziilék dsszes tartozékat
3%-o0s hidrogén-peroxid oldattal tdrdlje at 0,5%-o0s mosészer hozzéadasaval (példaul mosopdr). Ezutén ki kell bs-
ségesen dbliteni az inhaldciés kamrét és a gy6gyaszati oldat tartalyat vizsugar alatt. A csutorakat megengedett 10
percig fozni, vagy 150 °C-ig hémérsékleten autokldvozni. Az eljdrds utdn tordlje szdrazra a késziilék minden részét
egy puha szovettel. Figyelem! A tisztités utdn ne szerelje fel az inhaldciés kamrét a féegységre, ha vizmaradék van
benne - ez a kontaktusok oxidacidjahoz vezethet. Varja meg, amig a kamra teljesen ki nem szérad.

. Akésziiléket ovni kel a kozvetlen napfény hatdsatol és az iitésektdl.

. Ne tdrolja és ne haszndlja a készilléket fiitGtestek vagy nyilt Iang kdzvetlen kozelében.

. Védje a késziiléket a szennyezddéstél.

. Ugyeljen arra, hogy a késziilék ne érintkezzen agressziv oldatokkal.

. Sziikség esetén csak az arra szakosodott szervezeteknél végezzen javitésokat.

. Jelen eszkoz élettartama 5 évben van megallapitva, attdl a pillanattdl kezdve, ahogy a fogyasztd atveszi.
Fogydeszkozok élettartama - a fogyasztonak torténd dtadas napjatdl szamitott 1 év. Miutdn a megdllapitott
élettartam lejdrt, iddszakosan hozza kell fordulni a szakemberekhez (szakszervizekhez), hogy azok ellenérizzék
a késziilék miszaki dllapotat és sziikség esetén elvégezhessék az drtalmatlanitasat az On teriiletére vonatkozo
rendelkezéseknek megfelelGen. Az rtalmatlanitas kiilonleges feltételeit a gyartd nem éllapitotta meg.

AMUSZER MUKODESENEK INDIKATORA

o NV AW

Indikdtor ég, de nem
torténik a gyogyszer
porlasztasa

Az indikator narancsszini fénnyel
vildgit — nagyon alacsony az
elemek toltése

Cserélje ki az 8sszes tapelemet dj elemekre
és kapcsolja be Ujra a taplalast

Az inhaldcids kamra MESH
membranja dtszakadt

Cserélje ki az inhalaciés kamrét egy (jra

Az inhaldtor és az inhaldcids kamra
elektrodai beszennyezddtek

Tavolitsa el a szennyez6dést és kapcsolja
be Gjra a taplalast

Az inhaldcids kamra
MESH membrénja erdsen
beszennyezGdott

Tisztitsa ki az inhaldcios kamrét tgy,
ahogy az a,Gondozds, térolds, javitds
és artalmatlanitds” cimd fejezetben le
van irva. Ha a probléma a tisztitds utdn
is fennall, akkor sziikséges az inhaldcids
kamra cseréje egy Gjra

Az inhaldtor mdkédés
kozben leall

Az inhaldcids oldat elfogyott

Toltse fel az inhaldciés kamrat inhaldcids
oldattal

Az inhaldcids oldat és a MESH
membran kdzott 10 masodpercnél
hosszabb ideig nincs kontaktus

Valtoztassa meg az inhalator délésszogét
ligy, hogy az inhaléciés oldat érintkezzen a
MESH membrénnal

Az inhaldtort felhasznaldsa kdzben
felraztak

Azinhaldtort egyenesen tartsa a kezében,
nerézza

Az inhaldcids oldat
kifolyik az inhalécids
kamrabél

Az inhaldcids kamra MESH
membranja tszakadt vagy az
azinhalciés kamra tomitése
eloregedett

Cserélje ki az inhalaciés kamrét egy (jra

Azinhaldciés kamra

Azinhaldcids kamra MESH

Elvégezni a membrén tisztitasat ugy,

MESH membranja membrénja beszennyezgdott ahogy aza MEMBRAN TISZTITASANAK
beszennyezddott gydgyszer- és mas jelleg(i UZEMMODJA fejezetében le van irva.
maradvanyokkal
JOTALLAS

Erre az LD termékre a garanciajegyben meghatarozott idejii garancia érvényes. A garancia nem vonatkozik a
fogydeszkozokre (inhaldciés kamra, maszkok, csutordk stb.). A garancidlis kbtelezettségeket a termék értékesi-

tésekor dtadott garancidlis jegy rogziti. A garanciélis jegy tartalmazza a garancialis szolgéltatdsokat végzd

szervezetek cimeit.

Késziilt a Little Doctor International (S) Pte.Ltd. (35 Selegie Road #09-02 Parklane Shopping Mall, Singapore

188307, levelezési cim: Yishun Central P.0. Box 9293 Singapore 917699) ellendrzése alatt és szaméra.

Gyarto: Little Doctor Electronic (Nantong) Co. Ltd. (No. 8, Tongxing Road Economic &amp; Technical Development

Area, 226010 Nantong, Jiangsu, People’s Republic of China).

Forgalmazé az Eurdpai Unidban: Little Doctor Europe Sp. z o. o. (57G Zawila Street, 30-390 Krakéw, Poland,

phone: +48 12 2684746, 12 2684747, fax: +48 12 268 47 53, e-mail: biuro@littledoctor.pl).
Részletes informécié a honlapon: www.littledoctor.sg

Azold indikator

A narancsszin indikator

Avillogé zold indikator

a taplalas bekapcsolasat jelzi
az elemek alacsony toltését
amembran tisztitds izemmaddjénak bekapcsolasat

FOBB MUSZAKI ADATOK

Modell LD-8120
Tipus ultrahangos
Akésziilék teljesitménye, nem tobb mint, W 3

Az aeroszol eldéllitasanak termelékenysége, mi/perc. nem kevesebb, mint 0,2

Az aeroszol részecskék dtlagos mérete (MMAD), mkm kevesebb, mint 5

Azinhaldcios oldat tartdlyanak térfogata, ml 8

Azinhalacids oldat visszamaradd térfogata, nem tobb, mint, ml 0,5

Generdtor frekvencia, kHz koriilbeliil 110

Zajszint, nem tobb, mint, dB 50

Elektromos taplalds, V 3V (2xAA) vagy DC5V/0,5A
USB tépelldtés aljzata micro-USB

A paciensel val6 érintkezés mértéke BF tipus

Az dramiités elleni védelem osztdlyozésa 1

A tépelemek alacsony toltésének kijelzése 1,9V.£0,2V

Eqy alkdli tapelem-készlet mkodésének tartama, perc koriilbelil 90

Miikodési feltételek:
Homérséklet, °C 10-40

Relativ paratartalom, % Rh 85 ésazalatt
Taroldsi és szallitasi feltételek:

Homérséklet, °C Minusz 10-40
Relativ paratartalom, % Rh 85 ésazalatt
Akésziilék sulya (féegyséq és az inhalacids kamra), nem tobb, mint, g 136
Afdegység kiils méretei az inhalacios kamraval egyiitt, mm 99x45x74

Gyartds éve és honapja
A sorozatszdm a késziilék burkolatan van megjeldlve»AYYMM812XXXX» formdban, ahol az YY az év, és az
MM a gyartas honapja.

KARAKTEREK DEKODOLASA:

C€oizs A 93/42/egk irdnyelvnek valo megfelelés
@ Fontos: Olvassa el az utasitasokat

ol Gyirts
“Tartsa tévol a nedvességtdl
(5111 védelmi osztaly

A mérdmiiszerek tipusjovahagyasa BF termék

ahdnap, és az NN a revizid szima. A miiszaki adatok eldzetes értesités nélkiil valtozhatnak a termék teljesitmé-
nyének és mindségének javitasa érdekében.

Production is certified according to the international standard 150 13485. The LD-812U Device complies with
the European Directive MDD 93/42/EEC.

A MEGHIBASODAS-ESZLELES ALGORITMUSA ES A HIBAELHARITAS MODSZEREI
A késziilék hasznélata sordn bérmilyen meghibdsodés keletkezésénél forduljon az alabbi tdblazathoz a hiba
lehetséges okanak felkutatdsa érdekében.

Probléma Ok

Azinhaldciés oldat és a MESH
membran kozott 10 masodpercnél
hosszabb ideig nincs kontaktus

Kezelési javaslat

Az aeroszolképzddés
intenzitdsa nagyon
alacsony.

Mddositsa az inhaldtor délésszogét ugy,
hogy az inhalaciés oldat érintkezzen a
MESH membrénnal

Az inhaléciés kamra MESH
membrénja beszennyezddott

Nem ajénlott, magas viszkozitast
gy6gyszerek haszndlata

Elvégezni a membrén tisztitdsat dgy, ahogy
aza MEMBRAN TISZTITASANAK UZEMMODJA
fejezetében le van irva. Ha a tisztitds utédn

is fennéll a probléma, akkor sziikséges az
inhaldcids kamra cseréje egy tjr

Az inhaldtor és az inhalcids kamra
elektrédai beszennyezddtek

Tavolitsa el a szennyezddést és kapcsolja
be tjra a tdplélast

Azindikator narancsszind fénnyel
vildgit, nem elegendd az elemek
toltésének mértéke

Cserélje ki az Gsszes tapelemet uj
elemekre és kapcsolja be tjra a taplaldst.
Probélkozzon egy mésik halozati
adapterrel/tapkabellel

A taplalds bekapcsoldsa
utdn az indikétor
narancsszind fénnyel
villog, aztan kikapcsol

Azinhaldciés kamra ires

Toltse fel az inhaldcids kamrat inhaldciés
oldattal

A MESH membrén és az inhalciés
oldat kozott nincs kontaktus

Szabdlyozza az inhalator délésszogét tgy,
hogy az inhalaciés oldat érintkezzen a
MESH membrénnal

Az inhaldtor és az inhaldciés kamra
elektrédai beszennyezddtek

Tavolitsa el a szennyez6dést és kapcsolja
be (jra a taplalast

Az indikator nem ég,
és nem torténik a
porlasztds

Az elemek rosszul vannak
behelyezve

Szerelje be az elemeket a polaritds
figyelembevételével, és kapcsolja be djra
a késziiléket

Az elemek tdltése alacsony

Cserélje ki az dsszes tapelemet Gj elemekre
és kapcsolja be ujra a taplalast

DENUMIREA PARTILOR S| COMPONENTELOR (fig. 1)
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@ Masca pentru adulti

@ Masca pentru copii
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@ Cablul de alimentare

Unitatea principala

Butonuld)

Indicator
® Compartiment pentru elementele de alimentare

0 TEHNOLOGIE NOUA DE OBTINERE A AEROSOLULUI

LD-812U - este un inhalator, in care este folosita cea mai noud mesh-tehnologie pentru obtinerea aerosolului cu
ajutorul camerei de convertire. In comparatie cu un inhalator cu ultrasunete obisnuit, folosirea mesh-tehnologiei
oferd o serie de avantaje:

« dimensiunea extrem de compactd a dispozitivului;

- folosirea in calitate de solutie de inhalare a unui spectru larg de medicamente, inclusiv agenti hormonali,
antibiotice, antiseptice si apa minerald;

« volumul rezidual al solutiei de inhalare este redus la aproape de zero, ceea ce permite economisirea medica-
mentelor costisitoare;

- dispozitivul poate lucra atat printr-un adaptor USB (nu este inclus in complect), cat si prin 2 baterii AA;

« functionarea dispozitivului este practic fara sunet si se poate aplica terapia de inhalare chiar i copiilor care dorm;

« puteti inclina dispozitivul in timpul inhaldrii pand la 45 ° fatd de axa verticala;

« regimul de autocurdtare a membranei extinde semnificativ durata de functionare a camerei de inhalare;

- dimensiunea redusa a particulelor permite aducerea mai eficientd a medicamentului in tractul respirator inferior;

« doud mdsti (pentru maturi i copii).

INFORMATII GENERALE

Inhalatorul cu ultrasunete LD este destinat tratamentului si profilaxiei bolilor tractului respirator si a pldmanilor prin
intermediul aerosolilor, ai solutiilor medicamentale apoase in spitale si acasa.

Aceastd instructiune este predestinatd pentru a ajuta utilizatorul sa utilizeze sigur si eficient nebulizatorul cu ultrasu-
nete LD. Aparatul trebuie folosit in conformitate cu regulile care se contin in instructiune si nu trebuie folosit in alte
scopuri decat in cele indicate aici. Este important sa cititi si s intelegeti toate instructiunile.

Functional dispoxzitivul este alcatuit din camera de convertire a aerosolului cu unitatea principald pentru elementele
de alimentare. Pe carcasa dispozitivului este situat butonul oprire/pornire si o indicatie cu lumind in jurul butonului.

MASURI DE PRECAUTIE

Este important! Nu este permisa utilizarea solutiilor de inhalare care contin eter, uleiuri sau particule
in suspensie (suspensii), inclusiv decoctii si infuzii de ierburi. Se recomanda utilizarea tuturor tipurilor
de solutii standarde de inhalare in forma lichida pentru terapia cu nebulizatoare, produse de compani-
ile farmaceutice, apele minerale naturale sunt recomandate pentru utilizare.

Important! Pentru a evita deteriorarea dispozitivului nu atingeti cu ména camera de convertire, nu efectuati
curétirea cu orice fel de obiecte, spirt sau solutii.

« Solutiile pentru inhalare trebuie sa fie pregatite in conditii sterile pe baza de 0,9% clorurd de sodiu ca solvent.
In calitate de agent de inhalare nu trebuie sa se utilizeze apa de la robinet si chiar fiarta. Vesela in care se prepara
solutia se dezinfecteaza preventiv prin intermediul fierberii.

« (Caracterul inhalarii (prin qurd, prin folosirea piesei de gura, sau prin nas folosind masca), durata (de requla
nu mai mult de 10-15 minute) si periodic, de asemenea solutiile de inhalare utilizate trebuie determinate de
MEDICUL DUMNEAVOASTRA.

« Copii trebuie sa foloseasca dispozitivul sub controlul maturilor.

« Dacd voi nu folositi dispozitivul un timp mai indelungat, deconectati elementele alimentarii.

« Nu puneti dispozitivul in apa, sub deversarea apei sau in dus.

Nu il folositi in timpul scaldatului.

« Dacd dispozitivul nu functioneaza, vedeti sectiunea "ALGORITMUL DE CAUTARE A DEFECTIUNILOR SI METODELE
ELIMINARII LOR.”

« Folositi doar acele elemente care sunt destinate pentru LD-812U si care sunt descrise in aceasta instructie.

« Nuintroduceti obiecte strdine in gdurile din dispozitiv.

Acest aparat nu este destinat pentru inhalarea anestezica si pentru ventilatia artificiald a plamanilor.

INSTALAREA ELEMENTELOR DE ALIMENTARE

Inhalatorul vine cu doua baterii de tipul AA. Bateriile incluse sunt destinate pentru a testa functionalitatea dis-
pozitivului, iar durata lor de viata poate fi mai scurta decét cea a bateriilor noi. Pentru instalarea elementelor
de alimentare, deschideti capacul pentru baterii, apdsdnd cu degetul pe clanta capacului (fig. 2). Introduceti
bateriile respectand polaritatea (fig. 3). Inchideti capacul departamentului destinat pentru baterii, apasand cu
degetul pana la auzirea sunetului clic. Elementele noi de alimentare, in dependentd de tip si capacitate, pot
asigura functionarea inhalatorului in medie timp de 6 zile (in cazul cand inhalatorul lucreaza timp de 15 minute
pe zi). Dacd indicatorul este permanent de culoarea portocalie, inseamnd cd nivelul bateriilor este prea scazut si
cd inhalatorul nu mai poate functiona. Este necesar sa inlocuiti toate bateriile cu altele noi.

« Nu ldsati bateriile folosite in interiorul aparatului.

« Pentru alimentarea dispozitivul se recomanda sa cumparati baterii alcaline de tipul AA.

« Nu se recomanda s folositi bateriile din sare.

FOLOSIREA DISPOZITIVULUI CU SURSA DE ALIMENTARE ELECTRICA

Folositi sursa de alimentare electrica (se procurd aditional) cu caracteristicile tehnice indicate mai jos.
Tensiunea de iesire: 5V£5%

Curent de incarcare: nu mai putin de 500 mA

Cablu: micro-USB

Gaura pentru sursa de alimentare electricd se afld pe partea din spate a dispozitivului. Pentru folosirea dispozitivului
cu sursa de alimentare electricd, conectati cablul sursei de alimentare electricd la dispozitiv i conectati sursa de
alimentare la o prizé de alimentare si apdsati butonul d) Dupa terminarea mdsurdrilor, opriti aparatul apasand
butonul (') deconectati cablul de alimentare de la priza si decuplati cablul de alimentare de la dispozitiv.

ORDINEA UTILIZARII

Este important! Inainte s folositi aparatul pentru prima oara trebuie sa l curétiti complet asa cum este descris in
sectiunea p.1“Ingrijirea, depozitarea, repararea si reciclarea”

1. Introduceti camera de inhalare in orificiile din partea superioard a unittii principale pana cand se aude un clic (fig.4).
Atentie! Pastrati electrozii dispozitivului si camera de inhalare curate. Nu permiteti nimerirea apei sau a preparate-
lor medicale pe ele! n caz contrar, este posibila functionarea defectuoasi a inhalatorului.

Important! Camera de inhalare cu membrana de convertire sunt consumabile. Durata functiondrii camerei de
inhalare depinde tare de respectarea regulilor de functionare si de compozitie a solutiilor de inhalare cu care este
utilizata. Tn cazul utilizarii corecte si cu conditia c dispozitivul se foloseste pentru pulverizarea solutiilor fiziologice

de 3 ori pe zi cate 10 minute, la temperatura camerei de (23 ° (), camera de inhalare este proiectata pentru 1 an
(timpul de functionare total este de 180 de ore).

2. Deschideti capacul camerei de inhalare, ridicind zévorul (fig. 5). Turnati solutia medicamentald in compartimentul
pentru medicamente. Cantitatea maxima de medicamente pentru o procedurd de inhalare este de - 8 ml (vezi scala de
pe camera de inhalare), minimul este de 0,5 ml. Inchideti capacul camerei de inhalare coborénd zavorul.Nu utilizati
pre multa fortd atundi cand deschideti si inchideti zavorul (acest lucru va creste durata de viata a camerei de
inhalare). Asigurati-va ca capacul este strans bine si ca solutia de inhalare nu se varsa din camera de inhalare.

3. Instalati piesa de gura (fig.6) sau masca (fig.7).

Atentie parintilor! Folosirea mastii in timpul inhaldrii permite copilului s respire simultan, atdt prin gurd, cit
si prin nas. Constructia mastii impiedicé formarea presiunii excesive a aerosolului in timpul inspiratiei, acest lucru
permite copilului sa respire mai calm, uniform si profund.

4. Pentru inceperea procedurii de inhalare apdsati butonul d) Indicatorul va deveni de culoarea verde.
Atentie! Dacd alimentarea este activd, iar camera de inhalare este goald, indicatorul va fi de culoarea verde doar
in timp de o secunda, apoi dispozitivul se va stinge automat. Este posibil ca dupa pornire inhalatorul sd pulverizeze
solutia in timp de o secunda, iar apoi va face pauza de 0.5 secunde. Aceasta este functionarea normald a dispoziti-
vului. Dupd o pauzd, dispoxzitivul ar trebui sa pulverizeze continuu solutia de inhalare.

INHALATIA

Pentru o inhalare efectiva trebuie sa va linistiti, sa va relaxati si s stati drepti. Dacd faceti inhalarea in pat, plasati
o pernd sub spate, astfel incat spatele sa fie cat se poate de drept. Starea inadecvata si respiratia neuniforma pot
duce la blocarea unei parti a plaménilor i a unor parti ale tractului respirator.

Important! Fiecdrui pacient ii este recomandat sd se foloseascé de un dispozitiv de gurd sau masca proprie.
Luati o pozitie confortabild si incepeti procedura de inhalare. Respiratia trebuie sé fie uniforma, respirati incet si
profund, astfel incat aerosolul s patrundd profund in tractul respirator.

Atentie! In timpul inhalérii nu inchideti gaurile (fig.8). Acest lucru va reduce eficienta dispozitivului.

Daca vreti s intrerupeti procedura apdsati pe butonul d), pentru a stinge alimentarea. Indicatorul se va stinge.
Dacd solutia de inhalare a fost consumatd complet, dispozitivul se va stinge automat.

Atentie! Dacé in timpul inhaldrii dispozitivul nu se va stinge automat dupd ce a fost folosita toatd solutia de in-
halare, deconectati alimentarea apasand pe butonul d) Tn timpul procedurii voi puteti inclina inhalatorul (intr-un
unghi nu mai mare de 45 ° fatd de axa verticald). Totusi, asigurati-va cd solutia de inhalare este fn contact cu mem-
brana de convertire. Inhalatorul poate functiona normal un oarecare timp dupa schimbarea unghiului de inclinare
a dispozitivului. Daca unghiul de inclinare a inhalatorului este astfel incét solutia de inhalare s& nu fie in contact
cu membrana de convertire, acesta va functiona in mod normal timp de aproximativ 10 secunde si apoi se va opri
(timpul de functionare depinde de tipul de solutie de inhalare utilizatd). Cind rdmane putind solutie de inhalare,
inclinati aparatul spre dvs. Acest lucru va permite utilizarea completd a solutiei de inhalare rdmasa. Nu agitati in-
halatorul in timpul utilizarii. Acest lucru poate duce la oprirea automata a acestuia. La sfarsitul inhaldrii stingeti
aparatul apasand pe butonul (1), indicatorul se va stinge. Scoateti camera de inhalare de pe dispozitiv, apasénd pe
butonul PRESS pe partea din spate a inhalatorului impingand camera de inhalare inainte (fig.9). Curdtati dispoziti-
vul dupa cum este descries in sectiunea p.1 «Ingrijirea, depozitarea, repararea si reciclarea».

REGIMUL DE CURATARE A MEMBRANEI

Regimul de curatire a membranei este predestinat pentru curatirea automatd a membranei de reziduurile de
medicamente si alte sedimente. Pentru a activa modul de curdtare a membranei:

1. Turnati 8 ml de apa distilatd in recipientul pentru solutia medicinala.

2.In starea stins a dispozitivului, apasati si tineti apasat butonul (1) timp de aproximativ 5 secunde pané cand
se va aprinde indicatorul rosu. Luati mana de pe butonul (.

3. Dupd aproximativ 3-5 secunde indicatorul se va stinge si incepe procedura de curatare a membranei.

4. Dispozitivul se va opri automat dupa 10 minute. Pentru a forta oprirea modului de curdtare a membranei, este
necesar si apasati scurt butonul (1. Oprirea fortata este posibil3 peste 3 secunde dupa pornire. Este recomandat s&
curdtiti membrana cel putin 1 datd pe lund, in cazul utilizarii zilnice a dispozitivului sau in cazurile in care productivitate
aerosolului a scdzut sau lipseste complet.

INGRIJIREA, DEPOZITAREA, REPARAREA S| RECICLAREA

1. Dupa efectuarea inhaldrii cu orice solutie medicinald, se recomandd pulverizarea cu apa curata timp de 1-2
minute pentru a curdta membrana de convertire de resturile de medicamente. NU SE PERMITE curdtarea mem-
branei cu orice fel de obiecte (servetele, carpe, betisoare etc.)!

2. Curdtati reqular aparatul si toate componentele sale. Se recomanda curatarea tuturor elementelor dispoziti-
vului cu o solutie de peroxid de hidrogen 3% cu addugarea unei solutii de detergent de 0,5% (de exemplu deter-
gent de rufe). Dupd care este necesar sd se clateasca camera de inhalare si rezervorul pentru solutia medicinald
sub un jet de apa. Piesele de gurd pot fi oparite timp de 10 minute sau autoclavate la temperaturi de pana
la 150 ° C. Dupd procesare, stergeti toate partile dispozitivului cu o carpd moale. Atentie! Dupd curatare, nu
instalati camera de inhalare cu apa reziduald pe unitatea principald - aceasta poate duce la oxidarea contactelor.
Asteptati pana cand camera se va usca complet.

. Dispozitivul trebuie protejat de lumina directd a soarelui si de lovituri.

. Nu pastrati si nu folositi dispozitivul in apropiere de dispozitivele de incélzire si de foc.

. Protejati aparatul de murddrie.

. Nu lasati dispozitivul sa intre in contact cu solutii agresive.

. Dacd este necesar, efectuati repararea dispozitivului numai in cadrul organizatiilor specializate.

. Acest dispozitiv are durata de viatd de 5 ani, din momentul cnd a fost cumparat de consumator. Materialele
consumabile - 1 an de la data achizitiondrii de catre consumator. Dupd expirarea duratei de viatd prestabilite,
este necesar s contactati periodic specialistii (organizatiile de reparatii specializate) pentru a verifica starea
tehnica a dispozitivului si, dacé este necesar, pentru al recicla in conformitate cu regulile de reciclare aplicabile
in regiunea dumneavoastra. Conditiile speciale de reciclare nu sunt stabilite de catre producdtor.

INDICATORUL DE FUNCTIONARE A DISPOZITIVULUI

Indicatorul verde
Indicatorul portocaliu
Indicatorul verde intermitent

CARACTERISTICILE TEHNICE DE BAZA

O NV~ W

alimentarea este pornita
bateria este descarcata
este pornit modul de curdtare a membranei

Modelul LD-812U

Tipul Cu ultrasunete
Consumul de energie, nu mai mult de, W 3

Productivitatea aerosolului, ml/min nu mai putin de 0,2
Mérimea medie a particulelor de aerosol e mai mica de 5 (MMAD) mai micde 5
Volumul rezervorului pentru solutia de inhalare, m| 8

Volumul rezidual al solutiei de inhalare, nu este mai mult de, ml 0,5

Frecventa generatorului, kHz aproximativ 110
Nivelul zgomotului, nu mai mult de, dB 50

Alimentarea electricd, V 3V (2xAA) sau DC5V/0,5A
Gaura alimentarii USB micro-USB

Gradul de contact cu pacientul Tipul BF

(lasa de protectie impotriva socurilor electrice 1

Indicatia elementelor de alimentare descarcate 1,9V 0,2V

Durata de lucru dintr-un set de baterii alcaline, min Aproximativ 90

Conditii de exploatare:
temperatura, °C
umiditatea relativa,% Rh

dela 10 pand la 40
85 si mai jos

Conditii de depozitare si transportare a dispozitivului:
temperatura, °C
umiditatea relativa,% Rh

de la minus 20 pana la 50
85 si mai jos

Greutatea dispozitivului (blocul principal si camera de inhalare), numai multde, g | 136
99x45x74

Dimensiunile generale ale unitétii principale cu camera de inhalare, mm

Anul si luna fabricarii

Suntindicate pe carcasa aparatului cu numarul de serie sub forma «AYYMM812XXXX», unde YY este anul, iar
MM este luna de fabricare.
EXPLICAREA SIMBOLURILOR:
C€ores Respectarea Directivei 93/42/CEE Produs tip BF

@ Important: S cititi instructiunile 4 A se feri de umiditate
Omologarea tipului de instrumente de masurare (0] (lasa de protectie |l

wld Producitor

Data revizuirii acestui manual de operare este indicata pe ultima pagina ca EXXX/YYMM/NN, unde YY este anul,
MM este luna si NN este numarul de revizuire. Specificatiile tehnice pot fi modificate fard notificare prealabila,
pentru a imbunatdti performanta si calitatea produsului.

Fabricarea dispozitivelor respectd standardul international IS0 13485. Dispozitivul LD-812U respectd Directiva
Europeand MDD 93/42/EEC.

ALGORITMULUI DE CAUTARE A DEFECTELOR SI METODELE DE ELIMINARE
Daca apar defectiuni in timpul utilizdrii dispozitivului, consultati tabelul de mai jos pentru a afla posibilele cauze
ale defectiunilor.

Promblema

Motivul

Actiuni recomandate

Intensivitatea de
producere a aerosolului
este foarte mica

Nu existd contact intre solutia de
inhalare si membrana de convertire
timp de mai mult de 10 secunde

Schimbati unghiul de inclinare a
inhalatorului in asa fel incét solutia de
inhalare sa fie fn contact cu membrane de
convertire

Membrana de convertire a camerei
de inhalare este infundata

Nu este recomandata utilizarea
medicamentelor care cu vascozitate
ridicatd

Curatati membrana asa cum este descris

in sectiunea MODUL DE CURATARE A
MEMBRANEI. Dacd dupd curdtare problema
incd persistd este necesar sa inlocuiti
camera de inhalare cu una noua.

Electrozii inhalatorului si camera de
inhalare sunt murddrite

Indepértati murdaria si aprindeti din nou
alimentarea

Indicatorul este de culoarea
portocalie, nivelul de incércare al
bateriei este insuficient

Tnlocuiti toate elementele alimentérii cu
unele noi si aprindeti aparatul din nou.
Incercati alt adaptor de alimentare/alt
cablu de alimentare

Dupa pornire,
indicatorul este

Camera de inhalare este goald

Turnati solutia de inhalare in camera de
inhalare

portocaliu si apoi se
opreste.

Nu exista contact intre membrana
de convertire si solutia de inhalare

Regulati unghiul de inclinare a
inhalatorului in asa fel incét solutia de
inhalare sa fie in contact cu membrana de
convertire

Electrozii inhalatorului si a camerei
de inhalare sunt murdari

Indepértati murdaria si porniti din nou
aparatul

Indicatoul nu arde,
iar pulverizarea
medicamentelor nu

Elementele de alimentare au fost
instalate gresit

Instalati elementele de alimentare
respectdnd polaritatea, si reporniti din nou
alimentarea

are loc

Bateria este descarcata

Tnlocuiti toate bateriile cu altele noi si
porniti din nou alimentarea.

Indicatorul arde,
dar pulverizarea

Indicatorul arde de culoarea
portocalie — bateria este descarcata

Tnlocuiti toate bateriile cu altele noi si
porniti din nou alimentarea.

medicamentelor nu
are loc

Membrana de convertire a camerei
de inhalare s-a spart

Tnlocuiti camera de inhalare cu una noud

Electrozii inhalatorului si camera de
inhalare sunt murddrite

Indepértati murdaria si porniti din nou
aparatul

Membrana de convertire a camerei
de inhalare este infundata puternic

Curdtiti camera de inhalare dupa cum
este descris in sectiunea «Ingrijirea,
depozitarea, repararea si reciclarea». Daca
dupa curétare problema nu a disparut,
trebuie s inlocuiti camera de inhalare cu
una noua

Inhalatorul se stinge in
timpul procesului

S-a terminat solutia de inhalare

Turnati solutia de inhalare in camera de
inhalare

Nu existd contact intre solutia de
inhalare si membrana de convertire

Schimbati unghiul de inclinare a
inhalatorului in asa fel incét solutia de
inhalare sa fie in contact cu membrana de

timp de mai mult de 10 secunde
convertire

Inhalatorul a fost agitat in timpul
utilizarii

Tineti inhalatorul in ména drept, nuil
agitati

Membrana de convertire a camerei
de inhalare s-a spart, sau sigiliul
camerei de inhalare s-a uzat.

Solutia de inhalare Tnlocuiti camera de inhalare cu una nous
curge din camera de

inhalare

Membrana de convertire | Membrana de convertire
este puternic infundatd | s-a infundat cu resturile de
medicamente si cu alte sedimente

Curatiti membrana asa cum este indicat
in sectiunea MODUL DE CURATARE A
MEMBRANEI

GARANTII

Obligatiile de garantie se inscriu in certificatul de garantie in timpul vanzarii dispozitivului. In garantie nu intr
materialele consumabile (camerele de inhalare, masti, piesesle de gurd etc.). Obligatiile de garantie sunt emise
printr-un cupon de garantie atunci cand dispozitivul este vandut cumpdratorului. Adresele organizatiilor care
furnizeaza serviciile de garantie sunt specificate in cuponul de garantie.

Produs sub controlul si pentru Little Doctor International (S) Pte.Ltd. (35 Selegie Road #09-02 Parklane Shopping
Mall, Singapore 188307. Adresa postala: Yishun Central P.0. Box 9293 Singapore 917699).

Producator: Little Doctor Electronic (Nantong) Co. Ltd. (No. 8, Tongxing Road Economic & Technical Development
Area, 226010 Nantong, Jiangsu, Republica Popularé Chinezd).

Distribuitor in Uniunea Europeana: Little Doctor Europe Sp. z 0. 0. (57G Zawila Street, 30-390, or. Cracovia, Polo-
nia, telefon: +48 12 2684746, 12 2684747, fax: +48 12 268 47 53, e-mail: biuro@littledoctor.pl)

Pentru mai multe informatii accesati site-ul www.littledoctor.sg

HA3BAHNA HA YACTU U KOMMOHEHTH (¢ur. 1)

@ MHxanaunoHHa kamepa @ THe3[0 3 M3TOYHNK Ha eNEKTPO3aXpaHBaHe
@ OtgeneHue 3a nekapcrea © batepun

@ Mpexecra membpaxa © MyHpwyk

@ Enektpopm @ Macka 3a Bb3pacTHu

® OcHoBeH 6nok @ Jletcka macka

@ bytou (l) @ Yanta

® Wupukatop ® 3axpaHBaly kaben

® Otpenenve 3a 6atepum

HOBA TEXHOJIOTA 3A MONYYABAHE HA AEP030J1

LD-812U e uHxanatop, B KoiiTo ce M3Mon3BaHa MHOBATUBHA MPeXeCTa TEXHONOTNA 3a NONyyaBaHe Ha aepo3on
nocpeACTBOM MpexecTa MembpaHa. B cpaBHeHue CbC CTaHAAPTHHUTE YNTPa3BYKOBY MHXaNaTopy, U3MON3BaHETO
Ha MpexecTa TeXHONOrMA aBa peanLa npeanMcTBa:

« M3KMIOYUTENHO KOMNAKTHY Pa3Mepy Ha ypena;

« W3MON3BaHE KaTO WHXaNaLMOHEH Pa3TBOP Ha WMPOKA rama OT NEKapCTBa, BKMIOUMTENHO XOPMOHANHM
CPeACTBa, aHTUOMOTULM, HTUCENTUYHY CPeAICTBA U MUHEpaHa BOAa;

+ 0CTaTHYHMAT 06EM Ha UHXaNALMOHHIA Pa3TBOP Ce M3YepnBa NOYTH [10 HyNa, KOETO N03BONABA NKOHOMUYHO
113M10N13BaHe Ha Kb NIeKapCTBEH CPEACTBA;

« ypeasT Moxe Aa paboTin kakTo ¢ USB aganTep (He e BKMKOUEH B KOMMNEKTa), TaKka U ¢ 2 6atepun AA;

« ypesnT paboTu npakTUYecki Ge3LLyMHO 1 MOXe Aa Ce U3M0N3Ba 3a MHXaNaLVOHHA Tepanua JopY Ha CALLM AeLa;
« 10 BpeMe Ha UHXannpaHe ypeabT Moxe Aa Ce HaknaHaA Ao 45° 0T BepTUKanHaTa oc.

+ (AMOMOUMCTBALMAT PEXMM Ha MembpaHaTa YAbIKABA 3HAUNTENHO eKCMOATaLMOHHUA Mepuoj Ha
IHXanaLMoHHaTa Kamepa

+ MIKVAT pa3mep Ha YacTULTe N03BONIABA N0-edeKTUBHO JOCTaBAHE Ha N1eKAPCTBOTO B ONHUTE AUXaTENHU MHTVLLA

« KOMMNEKTBT BKNIOYBA [IBE MACKV (33 Bb3PaCTH 11 33 AeLia) 1 ABA MyHALLYKa.

OBLLUK CBEAEHNA

YnTpa3ByKkoBUAT uHxanatop LD e npesHa3HaueH 3a neyeHue 1 NpodUAaKTUKa Ha 3a60NABAHUA Ha MXaTeNHUTe
nbTuwa u benute apobose c aepo3onu Ha BOJHI pa3tBopy Ha nekapcTBa B leyebHI 3aBeAeHA 1 y AoMa.
Toa pbKOBOACTBO € Npe/iHa3HayeHO Aa NOMOTHe Ha noTpebutens 3a Ge3onacHa u edekTuBHa ynotpeba Ha
yNTpa3BykoBuA uHxanatop LD. Ypeant pabBa Aa ce u3non3ea B CbOTBETCTBYE ¢ NPaBuiaTa, NOCOYEHU B TOBA
PbKOBOACTBO 1 He 61Ba Aa ce ynoTpe6ABa 3a LieNu, PasnuyHy OT ONUCaHUTe TyK. BaxHo e Jia npouereTe 1
pasbepeTte LANOTO PbKOBOACTBO. ODYHKLUMOHANHO ypenbT e CbCTOM OT aepo3ofiHa kamepa C Mpexecta
membpaHa 1 0cHOBeH 610K ¢ oTAeneHue 3a Gatepun. Ha kopnyca Ha ypepa uma GyToH 3a BKniouBaHe/
U3KN0YBaHe U CBETAMHHA MHANKALMA 0KONO byTOHa.

NPEANA3HU MEPKW

BaxHo! He ce ponycka u3non3BaHeTo Ha MHXanaunoHHN pasTBOpH, ChbAbPXKALLM eTep, Macna uin
CycneHAUpaHN yacTuum (cycneHsun), BKNIOUNTENHO OTBApU U HacToiKM oT 6unku. Mpenopbusart ce
BCUYKM BUOBE CTaHAAPTHU MHXANALMOHHU Pa3TBOPU B TeUHa Gopma 3a MHXanaTopHa Tepanus, npo-
U3Be/ieHN 0T GapmaLieBTUYHI KOMNAHWK, HATYPaNHU MUHEPaNHU BOAN.

BaxHo! 3a u36arBaHe Ha noBpe/N He JOKOCBaIiTe MpexecTaTa MeMOpaHa C pblie, He A NOYMCTBAITE C HUKAKBI
NpeAMETH, CNUPT AN PasTBOPUTENM.

« WHxanaumoHHuTe pa3TBopy TpA6Ba Aa ce NPUTOTBAT MU CTEPUIHU YCOBMA Ha 6a3a 0,9% HaTpueB Xnopug
kaTo pa3TBopuTes. He 61Ba Aa ce M3N0N3Ba YeLMAHa MW AOPU PeBapeHa BOAA KaTo MHXaNaLMOHHO CpeaiCcTBO.
Cbji0BeTe, B KOUTO Ce NPUTOTBA PA3TBOPDT, Ce Ae3MHPEKLMPaT NpeABapUTENHO Upe3 NpeBapABaHe.

« HaumHbT Ha MHXanupaHe (npe3 ycTaTa,c U3non3BaHe Ha MyHALLYKa WM NPe3 HOCA ¢ NOMOLLTA Ha MackaTa),
NPOLBMKMUTENHOCTTA (06MKHOBEHO He noBeuye oT 10-15 MUHYTM) U YecTOTaTa, KakTo U WU3MON3BaHuTe
VHXanauvoHHN pa3TBopu TpA6Ba Aa ce onpepenst ot BALLINA NEKAP.

« Jleuara Tpa6Ba fa non3Bar ypesa camo Noj HaA30pa Ha Bb3pacTeH.

« AKo He 3non3Bare ypesia NPOABIKUTENHO BpeMe, 3BajeTe batepumte.

« He notansiite ypesa BbB BAa, He 1o NOCTaBATE NOJ Teyally KpaH Wnm AyLu.

« He ro u3non3gaiite npu Kbnaxe.

« Ako ypendT He pa6oty, BuxTe pasgena ,LANTOPUTDM 3A THPCEHE HA HEW3MPABHOCTY U HAYMHU 3A
TAXHOTO OTCTPAHABAHE".

« |13non3Baite camo akcecoapu, Kouto ca npeHasHaueny 3a LD-812U u ca onucanu B ToBa pbKoBOACTBO.

« He noctaBaiiTe uyxay Tena B 0TBOPUTE Ha ypesa.

To3v ypes He e npeAHa3HayeH 3a MHXanaLMOHHa aHeCTe3MA 1 3a U3KYCTBEHa BeHTUNaLuA Ha 6enute gpo6ose.

NOCTABAHE HA BATEPUUTE

KomnnekTbT Ha uHxanaTopa B/touBa Age 6atepun Tin AA. batepunte oT KOMNAEKTa ClyXaT 3a NpoBepKa Ha
paboTocnocobHOTO CbCTOAHME Ha Ype/ia U XKUBOTHT UM MO3Xe fia GbAe No-KpaTbK 0T T031 Ha HOBY Gatepun. 3a
[ nocTaBuTe GatepunTe, 0TBOPETe Kanaka Ha OTAENeHUeTo 3a 6aTepuu, KaTo HaTUCHeTe ¢ NPBCT GUKCcaTopa
Ha Kanaka (¢ur. 2).

MocTasete 6atepuwte, cnasgaiikv nonApHocTTa (dur. 3). 3aTBopeTe Kanaka Ha oTAeneHueto 3a 6atepuu,
HaTUCKaIK ro ¢ NPbCT A0 LWpakBaHe. HoBy 6aTepuy, B 3aBUCMMOCT OT BUAA U KanaLwTeTa, MOraT Aa OCurypaT
paboTaTa Ha MHxanatopa cpefHo 3a 6 AHM (Mpu paboTa Ha ypeda no 15 MUHYTH Ha fieH). AKO UHAMKATOPBT
CBETM NOCTOAHHO B OPaHXeBO, TOBA 03HAYaBa, Ye 3apAALT Ha OaTepunTe e TBbP/E HUCHK U MHXanaTopLT CNnpa
pabora. HyxHo e Bcukv 6atepun fa ce CMEHAT C HOBU.

« He ocTasiiTe ustowenute batepuu B ypena.

« 3a 3axpaHBaHe Ha ycTpoiACTBOTO MpenopbyBame Ja 3non3sate ankanHu 6atepuu Tun AA.

+ He ce npenopbyBat LUHK-BbrNepoaHY baTepum

W3MO0N3BAHE HA YPE[IA C U3TOYHUK HA 3AXPAHBAHE

V13non3Baiite M3TOYHUK Ha 3aXpaHBaHe (3aKyreH OTAENHO) CbC CriefiHUTE TEXHUYECKI XapaKTepUCTUKY:

V3x0pALL0 HanpexeHue 5V +5%
TokoBO HaTOBapBaHe * Hali-manko 500 mA
Illencen - micro-USB

THe340T0 33 M3TOYHMKA Ha 3aXpaHBaHe ce HAMUpa OT 3aJHaTa CTPaHa Ha ypefa. 3a U3NoN3BaHe Ha ypeaa C
U3TOYHUK Ha 3aXpaHBaHe (BbPXKETE LLENcena Ha U3TOUHMKa KbM ypepa, a BUKaTa Ha U3TOYHWKa BKMioyeTe
B MPEXOBUA KOHTAKT U HaTUCHeTe 6yToHa d) (neg NPUKNIOYBAHE HA U3MEPBAHETO, U3K0ueTe ypeda Kato
HaTUcHeTe GyToHa ('), U3BajieTe BUNKATa Ha U3TOUHUKA OT MPEXOBUA KOHTAKT W M3BajeTe Luencena Ha
3TOYHMKA Ha 3aXpaHBaHe 0T ypepa.

MOCNENOBATENHOCT HA YNOTPEBA

BaxHo! lpeau mbpso u3non3saxe ypeawT TpAGBa Aa e NOUNCTH M3LANO, KAKTO e ONUCAHO B TouKa 1 oT
pa3pena,llopapbxka, CbXpaHeHue, PEMOHT U yTUAU3NpaHe”.

1. BkapaiiTe UHXanauMoHHaTa kamepa B ynieuTe B ropHaTa YacT Ha OCHOBHUA 110K, AoKaTo WpakHe (¢ur. 4).
Buumanne! azete unctv enekTpoauTe Ha ypena v MHXanaLoHHata Kamepa. He sonyckaiite nonagate Ha Boaa
11 NekapcTBeHY npenapati Bbpxy TAX! B npoTuBeH cnyyaii ca Bb3MOXHM HapyLueHus B paboTaTa Ha UHXanaTopa.
BaxHo! [lHxanauumoHHata Kamepa ¢ Mpexectata MeMbpaHa e KOHCymMaTvBeH Matepuan. EKcnnoataunoHHuaT
CPOK Ha HXanaLWoHHaTa Kamepa 3aBici B roNiAMa CTeneH 0T CNa3BaHeTo Ha NpaBynara 3a paboTa v 0T CbCTaBa Ha
HXanaLVoHHITe Pa3TBOPH, C KOWTO Ce M3non3Ba. lpy npaBuAHa ynoTpe6a 1 Npu YCIOBMe, Ye ypeqbr Ce U3non3sa
32 pa3npbekBaHe Ha GU3MonornyeH pasteop 3 mbTu AHEBHO 3a Mo 10 MUHYTU Npu CTaiiHa Temnepatypa (23 °C),
HXanaLyoHHaTa Kamepa e NpoeKTUpaHa 3a 1 ropuHa pabota (unm 0610 Bpeme Ha pabota 180 vaca).

2. OTBopeTe Kamaka Ha WHXanauuoHHata Kamepa, KaTo MoOBAWrHete ¢ukcatopa (¢ur. 5). Cunete
NeKapCcTBEHMA Pa3TBOP B OTAENEHMETO 3a NeKapcTBa. MakcMManHoTo KONMYeCTBO NekapcTBeH npenapar 3a
e[Ha VHXanaLuoHHa npoueaypa e 8 ml (BX. ckanata B MHXanaluoHHata kamepa), MuHUManHoto — 0,5 ml.
3aTBopeTe Kanaka Ha HXanauyoHHaTa kamepa, kaTo cnycHeTe gukcatopa. He usnon3gaiire npekomepHa cuna
npu 0TBapAHe 1 3aTBapAHe Ha duKcaTopa (TOBa Le yBEAMYY XUBOTA Ha MHXanaLMOHHaTa Kamepa). YBepere ce,
Ye KanakbT e MTbTHO 3aTBOPEH 1 MHXaNALMOHHNAT Pa3TBOP HAMA Aa Ce U3Nlee 0T MHXaNalLNOHHATa Kamepa.

3. TocTaeTe MyHzLyKa (ur. 6) unn mackara (ur. 7).

Ha BHumanneto Ha pogutenuTe! /13n0n3BaHeTo Ha Macka Npu MHXaNMPaHETO N03BONABA Ha AETETO Ad ANLIA
e/IHOBPeMeHHO KaKTo Npe3 ycTata, Taka v npe3 Hoca. [In3aiiHbT Ha MackaTa npe/oTBpaTABa 06pa3yBaHeTo
Ha NPeKOMepHO HanAraHe Ha aepo3ona Npy BAVLLBAHE, KOETO N03BONABA Ha AeTeTO Aa AWLIA NO-CMOKOITHO,
PaBHOMEpHO 1 AbNBOKO.

4.3a 3anoyBaHe Ha NpoLeaypaTa HaTucHeTe byToHa (') VIHAMKaTOPT LLe CBETHE B 3eNeH0.

Buumanme! Ako npu BKNIYEHO 3aXpaHBaHe MHXaNaLMOHHATa Kamepa e Npa3Ha, MHAUKATOPbT Le CBeTHe
B 3€1eH0 3a efiHa CeKYHAa W Clef TOBA YCTPOIICTBOTO aBTOMATUYHO Le ce U3Knioun. Bb3mMoxHo e cnej
BK/TIOYBAHE Ha 3aXpaHBAHeTO HXanaTopbT [1a Pa3npbCkBa MHXaNaLMOHeH Pa3TBOP 3a efiHa CekyHAa U Clej|
TOBa Aa Hanpasy nay3a 3a 0,5 cekynay. Toa e HopmanHa pabota Ha ypepa. Cnen nay3ata ypeasT TpA6Ba Aa
Pa3npbCKBa MHXaNaLMOHHIA Pa3TBPO HenpeKbCHaTo.

UHXANALNA

3a edeKTMBHO NPoBEX/AaHe Ha MHXanauuaTa TpA6Ba Aa ce YCNOKOMTE, Aa e OTMYCHeTe U A CeAUTe C U3NpaBeH
Tpb0. AKO NPOBEXAATE MHXANALMATA B NETNOTO, NOAN0KETE Bb3MNABHULA N0J rbp6a Cu, Taka ue rbpobT BU Aa
e Bb3MOXHO B Hail-u3npasexo nonoxenue. Heypo6HaTa no3a it HepaBHOMEPHOTO AVLLAHE MOTaT A AoBeAAT
A0 6noKMpaHe Ha yacT oT GenuTe APo6OBE U HAKOM YACTU HA AMXATENHUTE MBTULLA.

BaxHo! MpenopbuBa ce U3non3saHe Ha MHAUBUAYaNeH MyHALYK W/MAM MacKa 3a BCeKW NaLMeHT. 3aemeTe
yHo6HO NonoxeHue U 3anouHete npoueaypara. iuwaneto Tpabea Aa Gbae paBHOMEpHO, AuLaiiTe 6aBHO 1
AbN60KO, Taka Ye aepo30TbT Aa NPOHUKHE ANOOKO B MXaTENHUTe MbTHLLA.

BHumanue! Ako no Bpeme Ha UHXanaLna ypeabr He ce U3KN10YBA aBTOMATUYHO ClIef KaTo e U3uepnaH Lenuat
VHXanaUyoHeH PasTBop, U3KNioueTe 3axpanBareTo, Hatuckaitkm bytona ).

BHumanue! Ako no Bpeme Ha UHXanauua ypessr He Ce U3KNH0UBa aBTOMATUYHO CNIEJ KaTo € U3uepnaH LenuaT
VHXanaUuoHeH asTBOp, M3KMioueTe 3axpaHBaneto, Hatuckaitku 6ytona (. Mo Bpeme Ha mpoueaypata
MoeTe ja HakaHATe HXanatopa (NoA bIrbA He NoBeye 0T 45° CPAMO BepTUKaNHata oc). YBepeTe ce obaue,
ye MHXaNaUMOHHUAT Pa3TBOP € B KOHTAKT C MpexecTata MemOpaHa. MHxanatopbT Moxe Aa GyHKUMOHMpa
HOPManHo 3a W3BECTHO Bpeme Cflefl NPOMAHA HA BIba HA HAKNOH. AKO BIBIBT HA HAKMOH € TaKbB, ue
HXaNaUVOHHUAT Pa3TBOP He e B KOHTAKT ¢ MeMOpaHaTa, ypeasT Lie pabotut HopmanHo 3a okono 10 cekyHau
11 Cnep TOBA L Ce U3Kouy (BpemeTo Ha paboTa 3aBIC OT BUAA Ha U3NON3BAHUA UHXaNALMOHEH PasTBOp).
KoraTo ocTaHe Manko KonMYeCTBO MHXaNaLMOHeH PasTBOP, HakOHeTe ypeaa KbM cebe cu. Taka Lie u3non3sgate
[OKpaii 0CTaHanua UHxanauvoHeH pasTeop. He TpbcKaiiTe nHxanatopa no Bpeme Ha ynotpe6a. Toa Moxe Aa
[L0Befe 0 aBTOMATUYHOTO My U3K/TlouBaHe. (riei NpUKloyBaHe Ha MHXanauuaTa u3knioyeTe ypeaa C HaTuckaHe
Ha 6yTona (O, nHanKkaTopyT We yracke. (BaneTe MHXanauMoHHaTa KaMepa oT ypesa, Kato HaTUCHeTe ByToHa
PRESS Ha rbp6a Ha Hxanatopa 1 6yTHeTe MHXanawmoHHaTa kamepa Hanpep (dur. 9). Mounctete ypena, Kakto
€ onucaHo B T. 10T pa3gen, MoAAPBKKA, CbXPAHEHUE, PEMOHT U yTUAM3UpaHE”.

PEXXWM NOYNCTBAHE HA MEMBPAHATA

PexvmbT Ha nouncTBaHe Ha MembpaHaTa ClyXi 32 aBTOMATUYHOTO MOYMCTBAHE OT OCTATBLM OT NleKapcTBaTa
11 APy 0TNOXeEHNA. 3a Aa aKTUBUPaTE PexiuMa Ha NOYNCTBaHe Ha MembpaHaTa:

1. M3cunete 8 ml pecTunupaa Boga B KOHTeiiHepa 3a NekapCTBEHIA pasTBop.

2. Busknioueno chctoaHve HaTuckeTe u 3aapbxTe 6yTona () 3a 0Kono 5 cekyHam, R0KaTo CBETHe YepBEHNAT
unmkarop. Otnycuere 6ytona ().

3. Cnep 0Kono 3-5 CeKYHAM MHANKATOPDT LLe yracHe W LLe 3anoyHe NpoLieAypaTa 3a NoycTBaHe Ha Mem6paHaTa.

4. YpepbT aBTOMATIAYHO LLe ce U3KMtoun e 10 MuHYTI. 3a 4a U3KAK0UUTE PeXVMa NOYMCTBAHE Ha MeMbpaHaTa,
HatucHeTe 3a kpatko 6yTona (1. MIpUHyAMTENHO U3KNIOUBaHE € Bb3MOMKHO 3 CeKyHAU (e BKNIOUBHeTO.
MpenopbuBa ce MembpaHaTa Aa ce MOYMCTBA Hail-ManKo BEAHBX MeCeYHO MPU exeAHeBHA ynoTpeba Ha
YCTPOICTBOTO WA B ClTy4auTe, KOraTo A1eficTBUETO Ha aepo30/ia e HaManANO UK HaMbHO OTCHCTBA.

NOAAPBKKA, CbXPAHEHUE, PEMOHT U YTUNU3UPAHE

1. (nep npoBexAaHe Ha MHXaNaLWA, He3aBUCUMO CKaKbB NIeKapCTBEH Pa3TBOp, Ce NPenopbuBa pasnpbekBaHe
Ha uMCTa BOAA 3a 1-2 MUHYTH, 3 Ja Ce MOYUCTU MpexecTata MembpaHa ot octatbuu. HE CE IOMYCKA
NoYMCTBaHe Ha MeMOpaHaTa ¢ KakBUTO v Aa 6uno npeameTy (candeTku, Napuany, namyyHn TamnoHu u ap.)!
2. PepoBHO mouncTBaiiTe ypepa M BCUUKM akcecoapy. [penopbuBa ce BCUUKM aKcecoapu Ha ypepa Aa
ce u36BPCBAT € 3% pa3TBOP HA BOAOPOAEH NepoKcA ¢ AobaBaAHe Ha 0,5% pasTBOp Ha MUELLO CPEACTBO
(Hanpumep, npax 3a npaHe). Cnef ToBa TpAGBa Ja e U3MNAKHAT NOA BOAHA CTPYA MHXaNAUMOHHaTa kamepa
11 Pe3epBOAPLT 3a NeKapcTBeHUA pa3Teop. MyHALyLMTe MoraT Aa 6baaT npeBapABaHM 3a 10 MUHYTH Wi
CTepuUnU3MpaHy B aBToknas npu Temneparypa Ao 150 °C. Cneg 06paboTka n3bbpLueTe BCAYKM YacTh Ha ypeaa
CMeKa Kbpna 10 MbIIHO NoACyLwaBaHe. BHumaHme! (e nouncTBaHe He NocTaBAliTe MHXanaLnoHHaTa kamepa
C 0CTaTbYHA BOJA BB OCHOBHMA 60K — TOBa MOXe Ja JOBE/ie 0 OKUCIABAHE HA KOHTaKTUTe. V3yakaiite
Kamepata Aa U3CbXHe HambIIHo.

3. YcpoiicTBoTo TpAGBA Aa GbAe 3alLMTEHO OT NPAKA CTbHYEBA CBETAMHA U YAApH.

. He coXpansBaiiTe v He 3non3BaiiTe yCTPOICTBOTO B HENOCPEACTBEHA ONIU30CT 10 HArpeBaTENM U OTKPUT NAMBK.
. Tpenna3gaiiTe ypefa ot 3aMbpcABaHe.

. He no3gonaBaiiTe ypebT 1 BAN3a B KOHTAKT C arpeciiBHY pasTBopy.

. AKo e He0OX0MM PEMOHT, Fo M3BbPLUBAIiTE CAMO B CNeLUanu3npanm cepauy.

. EKCnoaTaumoHHNAT X1BOT Ha ypeda e 5 FoANHM 0T MOMEHTa Ha NpefaBaHe Ha ypeaa Ha notpebutena.
3a KoHcymaTuBuTe — 1 rofiMHa 0T MOMEHTa Ha npefjaBaHe Ha notpe6uTena. Cnep n3TMyaHe Ha onpesenenua
eKCMNOoaTaLMoHeH X1BOT e HeobX0AUMO NEPUOANYHO AA Ce (BbP3BaTe CbC CMeLManuCTin (cneumanusupann
PEMOHTHY CepBuU3K), 33 Aa MPOBEpUTE TEXHUYECKOTO CbCTOAHME HA ypeda M, ako e HeobXoaumo, Aa ro
YTUAU3UpaTe B CHOTBETCTBIE C IPUNOXKIMITE NPABWNA 33 PeLMKNMpaHe BbB Bawma pernow. Mpoussogutenat
He onpeziens CeLuanty yCnoBuA 3a yTUn3auma Ha npoayKTa.

WHAWUKATOP 3A PABOTATA HA YPEJIA

o ~N oW~

3eneH uHAMKaTop e1eKTP03aXpaHBaHeTo e BKNoYeHo
OpaHeB UHAMKATOP HUCBK 3apAA Ha GaTepuuTe
MuraLy 3eneH uHankatop BKIIOYEH PEXVM 3a NOYNCTBaHE Ha MeMOpaHaTa

OCHOBHU TEXHUYECKN XAPAKTEPUCTUKK

Mogen LD-8120
Tun yNTPa3ByKkoB
KoHcymmpana mowwHocT, He noseye o1, W 3

Tpou3BoAUTENHOCT Ha NONYYaBaHe Ha aepo3on, ml/min He no-manko o1 0,2

CpepeH pa3mep Ha yacTuuwTe Ha aeposona (MMAD), um 1M0-Manko o1 5

06em Ha pe3epBoapa 3a MHxanauuoHHuA pasreop, ml 8

0CTaTbyHO KONMYECTBO MHXaNaLMoHeH pa3TBop, He noseye o1, ml 05

YectoTa Ha reHepatopa, kHz okono 110

HuBo Ha wyma, He noseue ot, dB 50

EnekTpo3axpaHBae, V 3V (2xAA) unmn DC5V/0.5A
[He3p10 3a 3axpaxBaHe ot USB micro-USB

(TeneH Ha KOHTaKT C NaLueHTa Tun BF

Knac Ha 3awymTa ot TOKOB ynap

VIHIuKaLma 32 HUCHK 3apag Ha GatepuuTe 1,9V £0,2V
TIpOABMKUTENHOCT Ha paboTa OT eAMH KOMMNEKT aNKanHm batepuu, MUHYTI 0Kkono 90
YcnoBua 3a ekcnnoataums:

Temnepatypa, °C ot 10 10 40

OTHOCUTENHa BRaxHocT, % Rh

85 1 no-Hucka

Yenosus 3a CbXpaHeHue N TpaHcnopTupaxe:

Temneparypa, °C

OTHOCUTENHA BNaXHoCT, % Rh

oT MiHyc 25 5o 50
85 1 no-Hucka

Terno Ha ypeaa (0cHoBeH 6110K 1t UHXanauvoHHa kamepa), He noseue o, g 136

I'a6apMTHm pa3mepi Ha 0CHOBHUA 610K C HXanaumMoHHaTa Kamepa, mm

99x45x74

TouHa 1 MeceL| Ha NPOM3BOACTBO
Mocoyenn ca BbpXy Kopnyca Ha ypeaa B cepuithna Homep BbB Biaa ,AYYMM812XXXX", kbaeto YY e roguxata, a
MM — meceLybT Ha npou3BOACTBO.

3HAYEHUE HA CUMBOJUTE:
C€ores 0Troapa Ha [lupexTusa 93/42/EEC
@ BaxHo: npoyeTeTe MHCTpyKLMATA

ol Mpoussoguten
k| Yerpoiicreo vn BF
X Nasere ot gnara

YTBbpHAABaHe Ha THNa Ha CPEACTBA 3 U3MEPBaHE (3] Knac wa 3awumTa

[latata Ha pepakuumaTa Ha ToBa PbKOBOACTBO N0 eKCMN0ATaLMA € NocoueHa Ha NoCNeAHaTa CTpaHuLa B
dopmat EXXX/YYMM/NN, kbgeto YY e roaunata, MM — meceria, NN — Homepa Ha pepakumaTta. TexHuyeckute
XapaKTepUCTUKM MOTaT Ja Ce NPOMEHAT 6e3 NpeABapUTENHO yBeLOMABAHeE C LieNl NofobpABaHe Ha
€KCMI0aTaLMOHHNTE CBOICTBA HA YCTPOIACTBOTO.
Mpou3BoAcTBOTO € cepTUdULMpaHo cnopes MexayHapozeH cTanaapT IS0 13485. YctpoiicTsoto LD-812U
0TroBapA Ha eBponeickara Aupektusa MDD 93/42/EEC.
AJITOPUTBM 3A THPCEHE HA HEU3MPABHOCTI W HAYWHI 3A OTCTPAHABAHETO UM

I'Ipm Bb3HMKBAHE Ha HEU3NPaBHOCTW Npu yn0Tpe6a Ha ypefna, Buxre Ta6nv|ua1a no-Ao1y 3a yCTaHOBABAHE Ha
Bb3MOXHUTE NPUYNHU 3a NOBpeAaTa.

Mpobnem

Mpnuvna

Npenopbuutentn geiicTaus

MHoro Hucka UHTeH3mB-

HAma KoHTaKT MeXAy WHXana-

ﬂpOMeHETE ‘bI'bJia Ha HAK/NOH Ha UHXana-

WHAMKATOPBT MUra B
OpaHXeBo 1 Cnej ToBa
(e U3KnyBa.

HOCT Ha 06pa3yBaHe Ha | LMIOHHUA Pa3TBOP I MpexecTata | Topa TaKa, Ye UHXanaLUuoHHUAT pasTeop
aepo3ona MembpaHa 3a noeye ot 10 J1a € B KOHTAKT ¢ MemOpaHara
CeKyHAN
Mpexectata MembpaHa Ha uHxa- | Moumctete MembpaHaTa, KakTo e onucaHo
NauynoHHaTa kamepa e 3anyweHa | B pasaena PEXIM HA TOYUCTBAHE HA
Y3n038aHY ca Henpenopb- MEI\gEPAHATA. Ako cnen I'IﬁOHVICTBaHeTO
WTETHH NIeKapCTBa ¢ BUCOK npo6nemMbT 0CTaHe, e HeobXoANMo MHXa-
BUCKO3TET NaLvoHHaTa kamepa Aa Ce CMeHU C HoBa
EnekTpoauTe Ha uHxanatopa OTcTpaHeTe 3aMbpCABAHETO U BKKOYETE
11 MHXanaLMoHHaTa kamepa ca O0THOBO 3aXpaHBaHeTo
3aMbpceHn
VIHAMKaTOpBT CBETH B OpaHXeBo, | CMeHeTe BCUUKM 6aTepui C HOBY 1 OTHOBO
HUBOTO Ha BaTepuaTa e Hepo- BK/II0YeTe 3aXpaHBaHETo.
(TaTblko OnwTaiiTe ¢ Apyr 3axpanBawy agantep/
3axpaHBaLL Kaben
(Cnep BKNloYBaHe ViHxanaumnoHHaTa Kamepa e npasHa | (neTe MHXanauuoHeH pasTBop B MHxana-

LINOHHATa Kamepa.

HAMa KOHTAKT MeXay MpexecTaTa
MeMOpaHa 1 UHXanaunoHHua
pasTBop.

Perynupaiite HaknoHa Ha uHxanaropa
TaKa, Ye MHXaNalUNoHHNAT Pa3TBop Aa e B
KOHTaKT ¢ MembpaHaTa

EneKTpoume Ha NHXanatopa
W NHXaNnaunoHHaTa kamepa ca
3amMbpCeHn

0T(TpaHeT€ 3aMbPCABAHETO U BKNIKOYETE
0THOBO 3aXpaHBaHeTo

WHAMKaTOPBT He BeTH
1 NIeKapCTBOTO He ce
pa3npbeKBa.

Henpasunxo nocraBen 6atepun

MocTaBete 6atepuuTe, cnasBaiiku nonap-
HOCTTa M OTHOBO BKIOYeTe ypeaa

Hucok 3apan Ha batepumte

CmeHeTe BCUYKM 6aT€pMM CHOBW 1 OTHOBO
BKJTl0YeTe 3aXpaHBaHeTo.

MHI.'[I/IKaTOp'hT € BKJo-
Y€eH, HO He Ce nony4aBa

MHJII/IKaTOp'bT (BETU OpPaHXeBo —
MHOr0 HUCHK 3apAA Ha 6aTepvaa

CmeHeTe BCUYKN 6aTepv||/| CHOBM 11 0THOBO
BK/NOYeTe 3aXxpaHBaHeTo.

U3KNioYBa No Bpeme Ha
pabora.

pasTsop

pasnpbeKBaKe Ha Mpo6uTa e Mpexectata Membpaxa | (MeHeTe MHXanawMoHHaTa kKamepa ¢ HoBa
TIekapcTBoTo Ha MHXanaLMoHHaTa kamepa
EnekTpoguTe Ha uHxanatopa 0TCTpaHeTe 3aMbPCABAHETO U BKHYETe
11 MHXaNaLMoHHaTa Kamepa a OTHOBO 3aXPaHBaHETO
3aMbpCeH
Mpexectata mem6paxa Ha MoymcTeTe MHXanaLMOHHaTa Kamepa,
IHXaNaLMOHHATA KaMepa e CUIHO | KaKTO e onucaHo B paspen , MofApbxKKa,
3anylueHa CbXpaHeHue, PEMOHT U yTUAM3UpaHe”. AKo
el NOYUCTBAHETO NPOBAEMBT 0CTaHe, e
HEeo6X0AMMO MHXaNaLMOHHaTa Kamepa Aa
Ce CMeHM C HoBa.
WHxanatopT ce (BbPLUMA € MHXANALUOHHUAT (uneTe UHXanawUMoHeH pasTBOp B MHXana-

LINOHHaTa Kamepa.

HAMa KOHTaKT Mexay uHxana-
LMOHHWA Pa3TBOp U MpeXecTata
membpaHa 3a noeue ot 10
CekyHam

[TpomeHeTe brbna Ha HaKNOH Ha UHXana-
TOpa Taka, Ye NHXaNaunoHHUAT pa3TBoOp
11 e B KOHTaKT ¢ MembpaHata

/HxanaTopT e pasknateH no
Bpeme Ha ynotpeba

[lpbXxTe nHxanatopa B pbkara cu
TabunHo, He ro pasknatyaiite

WHXanaumoHHuAT
PasTBOP M3THYa OT
MHXaNaLMoHHaTa
Kamepa

MpobuTa Mpexecta MembpaHa
Ha MHXanaLMOHHaTa kamepa uiu
(TapeeHe Ha yITbTHEHETO Ha
IHXaNaLNoHHaTa Kamepa

(MmeHeTe NHXanaunoHHaTa Kamepa CHoBa

Mpexectata mem6pata
Ha MHXanaLmMoHHaTa
Kamepa e 3anyLueHa

Mpexectata membpana e 3any-
LUeHa C OCTATbLV 0T NIeKapCTBa U
Py OTNOXEHUA

Mouncrete membpaHaTa, KaKTo e onMcaHo
B pasgena PEXXUM HA MOYNUCTBAHE HA
MEMBPAHATA

TAPAHLIMOHHU YCNOBUA

[apaHLMOHHMTE YCI0BYA (e ChABPKAT B rapaHLMOHHIA TalloH, KOVITO Ce NPeLOCTaBA Ha KynyBaua 3aeaHo ¢
3aKyMEHOTO YCTPOMCTBO. [apaHLWATa He OKPUBA KOHCYMATUBI (IHXANALVOHHI KaMepi, Macku, MyHALLYLM 1
Ap.). B TanoHa ca u36poenu appecuTe Ha OpraHM3aLuy, U3BbPLIBALLY FAPaHLMOHHO 06CTYXBaHE.

MpousBeeHo nog KoHTpon Ha 1 3a Little Doctor International () Pte.Ltd. (35 Selegie Road #09-02 Parklane
Shopping Mall, Singapore 188307, nowetcku agpec: Yishun Central P.O. Box 9293 Singapore 917699).

Mpoussoguten: Little Doctor Electronic (Nantong) Co. Ltd. (No. 8, Tongxing Road Economic & Technical Develop-

ment Area, 226010 Nantong, Jiangsu, People’s Republic of China).
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